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Abstrakt

Na konci prvnf svétové valky, v letech 1918 a 1919, postihla lidstvo dosud nevidand pandemie chfipky, jiz
béhem nékolika malo mésicti padlo za obét’ vice lidi, nez ve vSech bitvach prvni svétové valky 1914-18
dohromady. Pfesny pocet obéti neni znam a je dnes rlznymi prameny udavan mezi 20 a 50 miliony.
S v{jimkou nékolika odlehlych ostravka byl touto takzvanou $panélskou chiipkou postizen cely svét,
zvlastnl mérou pak Evropa vykrvacend industridlné vedenou valkou. V 1été roku 1918 dorazila pandemie
v podobé prvni, relativné neskodné vlny, do ¢eskych zemi, o nékolik tydnt pozdéji se nemoc proménila ve
smrtelné ohrozeni, kterému i u Vltavy podlehly dsice lidi. Zatimco v ffjnu 1918 povstavala z trosek
rakouského mnohonarodniho statu prvni Ceskoslovenska republika a davy ve méstech jasaly, hledély tisice
nemocnych svirané horeckou a kaslem za zatazenymi zavésy vstiic svému nejistému osudu.

Zatimco v USA byla chiipkova pandemie jakozto nejvétsi zdravotni katastrofa 20. stoleti podrobné
probadana v cetnych védeckych pifspévcich a monografiich, existuji v mnoha evropskych, asijskych a
africkych zemich zna¢né badatelské deficity. Také v Ceské republice neni dosud k dispozici Zadna prace,
ktera by podavala pfehled o pribc¢hu pandemie Spanélské chiipky.

V predkladané disertacni praci je nejprve vénovana pozornost biomedicinskym a virologickym zakladim,
jejichz znalost je pro pochopeni déjin a epidemiologie Spanélské chfipky nezbytna, v dalsim textu je
pfedstavena symptomatologie a souhrn klinickych projevi chiipky se zvlastnim zfetelem k pandemii let
1918/19. Téziste prace tvoif dosud jen velmi macessky pojednané terapeutické nastroje proti influenze,
které se podafilo po systematickém prohledani fady soudobych odbornych ¢asopist ztekonstruovat; patif
k nim vedle obecnych nemedikamentéznich forem léceni predevsim symptomaticka terapie horecky a
bolesti, kardialni terapie k udrzen{ krevniho obéhu, sérova terapie, pokusy s antibakterialnimi substancemi,
jako je salvarsan, urotropin, koloidy stfibra nebo eukupin, dale nekonvenéni metody jako pousténi Zilou a
homeopatie a v neposledni fadé chirurgické intervence, které napifklad v piipadé empyému doprovazejicich
zapal plic zachranily tisice lidskych Zivota.

V chronologicky strukturované kapitole Ke kronice pandemické chfipky let 191820, jez se nevyhyba ani
anekdotickym kontextim pifbéhu chiipky, je na zaklad¢ zhodnoceni pfedevsim ceskych a rakouskych
prament rekonstruovan pribéh Spanélské chripky, pficemz zvlastni pozornost je vénovana ceskym zemim.
Tematizovany jsou i hypotézy o jejim puvodu a fenomény jako panujici hlad a nedostatek uhli. Pfedstavena
je fada ceskych obéti chfipky, mezi prominentnimi obét’mi pandemie napiiklad malifi Jan Autengruber a
Bohumil Kubista.

V samostatné ¢asti prace jsou pak diskutovany nasledky pandemie pro obyvatelstvo, opatfeni tfadd, dopady
na kazdodenn{ vSedni Zivot, uzavirani $kol, nedostatek lékait a 1éku, katastrofalni poméry v nemocnicich a
na hibitovech a koneéné 1 kolujici povésti o moru, kvuli kterym byl prazsky expert Anton Ghon dokonce
vyslan Ministerstvem pro zdravi lidu na badatelskou cestu na hranice se Svycarskem.

V zavéru prace se autor pokousi na zakladé vyhodnoceni ¢fselnych statistickych a demografickych podklada
a urditého souboru matrik z celého tzemi Ceské republiky o stanoveni poétu obéti chiipky a jejich
komplikaci. V opatrnych odhadech podle raznych metodik je aktualné tradovany pocet obéti pro ceské
zemé vyrazné navysen a vycislen 46.000 az 77.000 osobami.

Klicovd slova: Chfipka — influenza — $panélska chfipka — pandemie — 1918/1919 — Praha — ¢eské zemé —
haemophilus influenzae — Pfeiffertiv bacil — prvni svétova valka — zapal plic — Franz Kafka — Anton Ghon



Summary

Towards the end of the First World War, in 1918 and 1919, humanity faced a previously unparalleled flu
pandemic; within a few months, more people had been killed than in all the battles of the 1914—18 war put
together. The precise number of victims is unknown but is today generally reckoned at between 20 and 50
million. The whole world was affected by the Spanish flu, with the exception of a few remote islands, and
Europe, already bled to death by industrialised warfare, was particularly hard hit. In summer 1918, the
pandemic reached Bohemia in an eatly, relatively benign wave. A few weeks later, thousands were struck
down in Prague in a second and far more deadly phase of the illness. In October 1918, as the First
Czechoslovakian Republic arose from the ashes of the multiethnic Austrian state, and the masses celebrated
in the cities, thousands of feverish patients were coughing behind drawn curtains, and facing an uncertain
fate.

In the USA, the flu pandemic — the greatest health disaster of the 20t century — has been the subject of
many detailed scientific papers and monographs, yet there has been very little research on it in many
European, Asian and African countries. To date, there has been no account giving an overview of the course
of the Spanish flu in the Czech Republic.

This dissertation begins with a discussion of the biomedical and virological basis of the Spanish flu that is
essential for understanding its history and epidemiology, followed by an introduction to the symptomatology
and clinical history of flu, with particular emphasis on the 1918/19 pandemic. There is a focus on previously
neglected therapeutic instruments for treating influenza, which have been reconstructed following
particularly close study of a series of contemporary specialist texts; they principally include symptomatic
therapy for fever and pain, alongside general non-medical treatments, cardiac therapy aimed at maintaining
circulation, serum therapy, experiments with anti-bacterial substances such as salvarsan, urotropin, colloidal
silver or eucupin, as well as non-mainstream methods such as blood letting and homeopathy, through to
surgical interventions, which in the case of empyema following pneumonia, for example, saved thousands
of lives.

The chronologically-structured, anecdotal chapter On the History of the Influenza Pandemic 1918/19 uses
analysis of predominantly Czech and Austrian sources to reconstruct the course of the Spanish flu, with
particular emphasis on Bohemia. This prompts discussion of hypothetical origins and phenomena such as
widespread hunger and scarcity of coal. It introduces a series of Bohemian flu victims among the prominent
fatalities of the pandemic, such as the painters Jan Autengruber and Bohumil Kubista.

A separate section discusses the consequences of the pandemic for the population, the measures taken by
the authorities, the effects on everyday life, school closures, the lack of doctors and medication, the
catastrophic conditions in hospitals and cemeteries and finally the widespread rumours of plague which
even resulted in the Prague-based expert Anton Ghon being sent by the Ministry for Public Health on an
investigative journey to the Swiss border.

Finally, statistical and demographic numerical data, and records from throughout the Czech Republic are
analysed in an attempt to quantify the victims of the flu and its complications. A cautious estimate using
various methods puts the number of victims considerably higher than currently circulating figures, at 46,000
to 77,000.

Key wotds: flu — influenza — Spanish flu — pandemic — 1918/1919 — Prague — Bohemia— Haemophilus
influenzae — Pfeiffer’s bacillus — First World War — pneumonia — Franz Kafka — Anton Ghon
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I. Uvod

Béhem planovaného vyzkumu k lékatské biografii Franze Katky (1883-1924) jsem si polozil otazku, jak je
asi tfeba interpretovat a zafadit Kafkovo onemocnéni chfipkou v fijnu 1918 a jakou roli v ném hraje
$panélska chfipka, kterd v Praze fadila. Abych k tomu ziskal informace, zacal jsem hledat pfislusnou
literaturu — marné. Ani v ¢eskych, ani v rakouskych publikacich jsem nenasel blizsi tdaje o chfipkové
pandemii v ceskych zemich. Zdalo se, jako by historiografie v naslednickych stitech monarchie v osle-
pyjicim svétle politickych udalosti tuto temnou epidemii pfehlédla, coz se fika i o epidemii chfipky v letech
1847/48, které kvuli méstanské revoluci nevénoval skoro nikdo pozornost. Soucasny nedostatek pte-
hledného zpracovani problematiky chfipky v ¢eskych zemich a starém Rakousku mé pfimél, abych se pustil
do patrani po $panélské chfipce ponofené do takika mytické temnoty a ucinil ji tématem své disertacni
prace.

Ke kulturnim dé&jindm lékatstvi patii sit’ rozmanitych kulturnich vztaht mezi osobami a institucemi. Uzké
historické, kulturni, politické a personalni propojeni ceskych zemi s némeckojazyénymi sousednimi zemémi
ucinilo pfekroceni historickych zemskych hranic nezbytnym, obzvlast¢ smérem do Vidné, kde zila vy-
znamna ¢eska mensina a vychazely tu dokonce vlastni ceské noviny: Délnické listy. O to, co se délo ve Vidni,
jevili zajem i lidé v Praze a odrazelo se to 1 v ¢eskych a moravskych listech, jde o pozici ¢i tthel pohledu, jimz
je v tomto pojednani davana pfednost. Mimofadné dulezitd pro badani o pandemii $panélské chfipky je
soudoba odborna literatura. Rozhodujici platformou pro akademickou vyménu lékafského poznatkd
k pandemii v Praze byl Casopis lékarii Geskyoh, existujici od roku 1862, ktery byl v Gzkych tematickych vztazich
s Iékatskymi tydeniky v némeckém jazyce. Casopis likars eskych se chapal diskusi vedenych v orginech
velkého formatu, jakym byla Wiener Medizinische Wochenschrift, naptiklad k problematice Pfeifferova chfip-
kového bacilu, a zprostiedkovaval je tak ceskému lékafstvu. Dulezita role, jez by v ramci vztaht ceskych
zemi neméla byt podcefiovana, ptipadla univerzitnim méstim, jako byl Styrsky Hradec, Budapest’ nebo
Lipsko. V centru pozornosti se nachizela Vratislav, protoze bylo znamo, ze tam pusobi bakteriolog Richard
Pfeiffer (1858-1945). Kulturni 1ékafské vztahy sahaly pfes bezprostiedni sousedstvi do Vidné, Berlina a
Mhichova a dale do Svycarska, do Pafize a pirozené do slovanského jazykového prostoru na vychodé a
iihovychodé Evropy. Spanélska chiipka se ale odehravala i na jevistich exotickych mist, v bojovych liniich
zapadni fronty a na fece Soc¢i, na prelozenych dopravnich lodich prepravujicich vojsko, naledovych poustich
Aljasky a v asijskych stepich, ba dokonce v pralesich vzdileného Madagaskaru. ,,Svétové déjiny* chiipky
sahaji daleko nad ramec Cech a Moravy, a kdo chce dostat jejimu globalnimu, pandemického viznamu, musi
napftit svij pohled i do dali. Moje hlavni pozornost vsak platila ¢eskym zemim, kde doslo v fijnu 1918
k politickym udalostem velké diisaznosti a které ve chvili, kdy pandemie dosahla svého vrcholu, vyustily
v zalozeni nezavislého statu. Politické déni nad Vltavou sice neni tématem této prace, protoze vsak tvofi
historické pozadi, probleskava na mnoha mistech medicinsko-historickou tkaninou. Pfitom nesmime
zapominat, ze pandemie chiipky méla své kofeny v mésicich pfed timto magickym historickym datem,
v dobé¢ zanikajici monarchie, a Ze sahala daleko za rimec tohoto pamétihodného slavnostniho dne do ¢asa
mladého Ceskoslovenska.

Oznaceni ,,$panélska chiipka® nebo ,,$panélskd nemoc se jiz na pocatku léta 1918 setkavalo s kritikou,
nakonec se vSak tento pojem uchytil v paméti vefejnosti a zustal v uzivani az do 21. stoleti jako pevny, byt
sémanticky chybny pojem, uzivany jako synonymum pro vyrazy influenza nebo pandemie. V americké
literatufe pfevlada oznaceni ,,pandemic influenza® nebo ,.flu, zpravidla sparované s udanim let 1918,
1918/19 nebo 1918-20. Z regionalniho dhlu pohledu je korektni i oznaceni epidemie, vyraz pandemie navic
nekoresponduje s lokalné omezenou, regionalni pozici.

Historickému nacrtu pandemie pfedchazi biomedicinsky a symptomatologicky tvod, je tomu tak proto, ze
v ném spattuji klic k pochopeni ¢etnych, naptiklad epidemiologickych a také klinickych otazek, pficemz se
odvolavam na spickového badatele o chfipce Jeffery Taubenbergera (¥*1961), podle kterého lze chfipce
porozumét pouze s piihlédnutim ke vSem jejim historickym, epidemiologickym a biologickym aspektim
soucasné. Abych se mohl zabyvat lehkovazné vyjadienym hodnotovym soudem o selhani lékaft
konfrontovanych s chfipkou, vénoval jsem svou zvlastnl pozornost tehdy zndmym moznostem terapie a
farmakologickému stavu véci. Vyjmenované koncepty terapie pfitom nevznaseji narok na dplnost, ale
umoznuji nahlédnout do nedostatecného instrumentaria lécby, jez v roce 1918 existovalo, a to 1 pfes
existenci velkého mnozstvi preparatt a lé¢ebnych postupu.

Ustfednim tématem préace piirozené zistiva chronologicky nastin pandemické chiipky v ¢eskych zemich.
V tomto kontextu ma byt nejenom popsano, jak chiipka probihala, nybrz rozebran i jeji dopad na bézny
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kazdodenn{ Zivot a objasnén lidsky rozmér toho, co se délo. Mij vyzkum pandemie let 1918-20 konci
pokusem o rekonstrukci poctu obéti v Ceskych zemich. Na zdkladé analyzy statistickych a demografickych
dat, kterd mi byla p¥istupnd, predkladam k diskusi urcity odhad obétf chiipky v Cechach a na Moravé. Jsem
si védom toho, ze tento odhad muze byt jen prvnim pokusem, po némz by mélo nasledovat dalsi
podrobnéjsi badani, napifklad systematické vyhodnoceni matrik.

Aby bylo mozné dodrzet dany ramec této prace, zustala celd fada dil¢ich oblasti, jako je naptiklad podrobna
analyza interakce mezi $panélskou chiipkou a tuberkul6zou, nezpracovana. Na budouci zpracovani ¢eka
napiiklad kapitola o encephalitis lethargica, jez zvlasté v letech 1919 a 1920 vzbuzovala z4jem Iékatt, a dale
téma prehistorie pandemie let 1918-20, jez sahd zpatky az do stfedoveku. Sama pfedchozi pandemie let
1889-92 by si zaslouzila vlastni pfehlednou praci. Rovnéz historické a demografické dusledky chiipkové
pandemie, jakoz i dal$i Zivot ndkazy v literatufe, badani, historiografii a paméti postizenych a pozdéji
narozenych generaci zistava vyhrazeno budoucimu zpracovani. Pouze v struéném exkursu nadhozené téma
chiipka a valka vyzaduje podstatné $ifeji koncipovaného studia, bylo by vsak zapotfebi obsahlych
piipravnych praci k zpiistupéni prament — vyznamna ¢ast pfedmeétné relevantnich spist, s vyjimkou spisii
veleni 9. armadniho sboru v Litoméficich, lezi uskladnéna nezpracovana a nepifstupna v podkrovi
Vojenského historického archivu v Praze. Vydatnym zdrojem novych poznatkl by jisté bylo probrat se
archivaliemi vlastnénymi statnimi oblastnimi archivy napfiklad z nemocnic, porodnic atd. a patrat po
pramenech vztahujicich se k chfipce, stejné tak se to tyka farnich kronik, regionalnich archivi, méstskych
muzei a denikd vojenskych jednotek.

Vyznam autentickych obrazu pro licen{ historickych situaci je mi znam. Vtiskuji se do obecné paméti casto
vice nez dlouhé texty a mohou byt nepostradatelnou soucasti vypravéného piibéhu. Se stavem obraza ke
$panélské chfipce to vSak nevypada nijak dobfe. Veobecné znamy a po celém svété kolujici ikonograficky
fundus k pandemii je vétsinou amerického ptvodu — jsou na nich vidét americtd rekruti, jak kloktaji
dezinfekéni prostfedky, ubytovny americkych vojakd na stfednim Zapadé, Kaliforfiany na prochazce
s ochranou ust a ,,public health worker s anti-flu-sprejem v New Yorku. Naproti tomu obrazy k chfipce
v Ceskych zemich jsou dosud jen pfanim, clovék marné hleda tfeba ceské lékafe pii léceni pacientd
s chiipkou, plzefiské Zeny ve frontach pfed lékarnami, vojaky na Olsanech pfi kopani hroba — obrazy, které
by nam mohly zprostiedkovat, jak nasi praprarodice zazili nejvétsi zdravotni katastrofu 20. stoleti.

IL. Etiologicky, virologicky a biomedicinsky zaklad chfipky

I1.1. Uvodni etymologicko-sémanticka poznamka

Chfipka je epidemicky nebo pandemicky se objevujici nemoc, kterd je pozorovana uz po staleti a popisovana
pod riznymi jmény. Jiz na konci stfedovéky byly v Paffzi chiipkovité nemoci, které kracely ruku v ruce
s véeobecnou prostraci, bolestmi hlavy, kaslem a horeckou, jak tomu bylo kupifkladu v pifpadé relativné
mirné epidemie na jafe roku 1410, s jistou davkou humoru oznacovany jako ,tac* nebo ,horion®, coz
odpovida zhruba ,,rané do hlavy a patrné se vztahuje na prudce nastupujici bolest hlavy.! Podle Michaela
Benedikta Lessinga pochazi tehdy v Patizi pro chiipkovita onemocnéni zavedeny pojem ,,coqueluche od
coqueluchon, pokryvky hlavy podobné kapuci, do které se halila hlava osob mucenych silenymi bolestmi
hlavy.2 Pozdéji byl pojem coqueluche pfenesen na cerny kasel, coz vedlo k zaménam. Pres ¢etné ptispevky
je nevyjasnéno, zda ,,anglicky pot* (sudor anglicus), jenz se epidemicky objevoval v 15. a 16. stoleti, je mozné
ztotoznit s chfipkou. Napadné je, Ze anglicky pot se objevoval, kdyz nebyly popisovany epidemie chfipky.
Zustavajic vétsinou omezena na Anglii, postihla ,,epidemie potni horecky* v roce 1529 i kontinentalni
Evropu a fadila napifklad v Hamburku, ve Vidni a ve $vycarskjch méstech. Pro epidemii chiipky v roce
1557 nasli Italové zvuéné oznaceni ,,mazzuchi, v Némecku se mluvilo o ,,$panélském tipci®, ktery se $ifil
tak zufivé, ze 1ékafi a astrologové jeho vznik, jak to bylo ve sttedovéku obvyklé, pfipisovali vlivu hvézd ¢ili
influentia astrorum.? Jini odvozuji influenzu z italstiny, z ,,una influenza die freddo®, tedy vlivu chladu. Jako

! Stefan WINKLE, Geisseln der Menschheit. Kulturgeschichte der Seuchen, Berlin 2014, s. 1012.
2 Michael Benedikt LESSING, Handbuch der Geschichte der Medizin, Bd. 1, Berlin 1838, s. 452.
3 Stefan WINKLE, Geisseln der Menschbeit. Kulturgeschichte der Senchen, Berlin 2014, s. 1028.
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vlastnf oznacen{ nemoci byl v8ak tento pojem pouzit az v piipadé zavazné pandemie roku 1733, ¢i ,,morbus
maxime omnium epidemicus®, jak se do¢itame u anglického lékate Johna Huxhama (1694-1768).4

Pro 16. stoleti jsou dolozena cetna dalsi oznaceni pro chfipkovité nemoci, které se dovolavaji napiiklad
supéni, jenz doprovazi kfecovy kasel, a ktera kolovala v némciné v rozmanitych variantich jako ,,Pips®,
»Ziep®, Pipff (vse ,.tipec”), ,,Haanenzipt (kohoutl tipec)®, ,,Hithnerweh® (slepi¢i boleni), ,,Schaffshusten®
(ovci kasel), ,,Schaffskrankheit™ (oveél nemoc), ,,Behaimischer (Béhmischer) Schafpiffs (Cesky ov¢i tipec)™ a
,»Gangerlucci®, coz byla odvozenina z francouzského coqueluche.> Epidemie roku 1593 byla oznacena jako
febris catarrhalis epidemica, epidemie v Londyné 1éta Pané 1658 byla vedena jako ,,the Vernal Feaver®, tedy
jarni horecka. O oveéim kasli mluvil 1 slavny barokn{ kazatel Abraham a Sancta Clara, kdyZ roku 1694 cela
Viden zase jednou sténala pod naporem kataralni horecky a duchovnfho pii kazani rusil neustaly kasel a
odkaslavani.¢

Od podzimu 1781 po zemékouli tahla patrné nejvétsi pandemie influenzy 18. stoletd, jez zachvatila jako
»Cinska nemoc® nejprve Sibif, potom evropské Rusko a nakonec Némecko a zapadni Evropu, kde byla
vnimana jako ruska nemoc, jako ,,morbo russo®, ,,catarrtho russo®, ,,rusky catarrh®, ,rusky tipec” nebo
,,Tussis Russa“? Kolem roku 1800 se mluvilo také o ,,muselinové nemoci®, s narizkou na tenkrit moderni
klasické kostymy z volnych, jemné spfedenych a chladivych latek, jez byly na chladném Severu davany do
spojitosti s vyskytem katara.? O katardlni horecce je fe¢ v oznameni o Goethoveé smrti, ktery 22. bfezna
1832 ve Vymaru jak znamo podlehl srde¢nim komplikacim zptisobenym chiipkou.

Oznaceni ,,chfipka®, znamé od 18. stoleti, vSeobecné bézné od 19. stoleti, by mohlo pochazet z fran-
couzského slovesa ,,gripper®, jez znamena asi tolik jako zachvatit, lapit nebo popadnout ¢i chytit. Pojem
odkazuje na bleskovy nastup potizi. Ve stfedni horni némciné znamena ,gripan™ rovnéz uchvatit ¢i
popadnout. Bratii Jacob a Wilhelm Grimmové (1785-1863, 1786-1859) odkazali ve svém slovniku na
puvod slova z ruského vyrazu ,,chripti pro chraptivost.? ,,Chfipka® od slovesa ,,chfipéti“ ¢i ,,chraptét by
skute¢né mohla byt slovanského pavodu.l0 V jednom fejetonu v Casopise lékari éeskych se pravi: ,,Vyznam
,Grippe’ jest asi €isté slovanského ptivodu a odvozen od ,chripanj, cripanj, chripot, chropot, totiz ochrap-
teni, chrapani a tézkého vdechu s obzvlasté drsnym piizvukem, jako nejnapadnéjsim ptiznakem této ne-
moci.“1 Ve Showniku cesko-nimeckém Josefa Jungmanna (1773—1847) se pod heslem CHRJPE odkazuje na
nosni dirku (djrka w nose) a pod CHRIPEN] na chraptivost, chrapténi.12

7 ptislusné historické literatury k chfipce jsou znama cetna dalsi, vétsinou lokalné rozsifena synonyma pro
chiipku — tak se chfipka let 1889-92 v Zapadnim Prusku oznacuje s ohledem na panujici pocasi jako
»Nebelseuche® (infekce z mlhy). V Némecku koluji vyrazy ,,Schnupfenfieber (horecka z rymy), ,,Ziep*
(tipec), ,,Blitzkatarth (bleskovy katar), ,,Modekrankheit” (médni nemoc) nebo ,, Hithnerwehe (slepici
boleni). Némecti vojaci prvni svétové valky mluvi o ,,flanderské horecce, americti o ,,three-day fever” nebo,
kvili casto pozorovanému zabarveni kize, o ,,purple death®. V Polsku obchazi oznaceni ,,bolszewicka
choroba® (bolsevickd nemoc). U Britl se jmenuje kratce ,,flu, u Francouzt ,,bronchite purulente®, v USA
»epidemic influenza®, ve Spanélsku strucné ,,gripe”. Pavod vyrazu ,,$panélska chfipka® je davan do sou-
vislosti a objevenim se chiipky ve Spanélsku v kvétnu 1918 a s agenturni zpravou Agencia Fabra, kterd
koncem kvétna telegrafuje agentufe Reuters do Londyna: ,,A strange form of disease of epidemic character
has appeared in Madrid. The epidemic is of a mild nature, no deaths having been reported®.’3 V naslednych
tiskovych zpravach je jiz pouzivan termin ,Spanélska chiipka® V lékafskych kruzich je tento pojem,
pocitovany jako laicky, nékdy jako ,,morbus hispanicus® transponovan k vétsimu odborné terminologic-
kému vyznamu.

4 Joannes HUXHAM, Opera physicomedica, Editio nova. Lipsiae 1784, s. 102,

5> Stefan WINKLE, Geisseln der Menschbeit. Kulturgeschichte der Seunchen, Betlin 2014, s. 1029.
¢ Tamtéz, s. 1031, 1474.

" Edward GRAY, An Account of the Epidemic Catarrh of the Year 1782, London 1784.

8 Egon Friedell, Kulturgeschichte der Neuzeit, Minchen 1928, s. 498.

? Jacob a Wilhelm GRIMM, Dexutsches Worterbuch, Bd. 9, Leipzig 1935, s. 383.

10 Ji¥{ REJZEK, Cesky etymologioky slovnik, Praha 2001, s. 230.

VK historii influency v Cechich, Casopis 1ékaia éeskych, 1890, 29(3), s. 59.

12 Josef JUNGMANN, Stownik lesko-némecky. Dil 1. A—J, Praha 1835, s. 822.

13 Citovano podle Pete DAVIES, The Devil’s Fln. The World’s Deadliest Influenza Epidemic and the Scientific Hunt for the 1V irus
That Caused It, New York 2000, s. 59.
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Poté, co Pfeiffer (blize o ném viz kapitola II. 14. , Problém s chfipkou — Pfeiffertiv bacil chfipky) objevi
bacil influenzy, se stane obvyklym pouzivat oznaceni nemoci ,,influenza“ jen tam, kde se najdou bacily
influenzy nebo se alespon pfedpoklada, ze tam jsou. V case Spanélské chiipky, kdy je Pfeiffertiv bacil
influenzy v etiologickém ohledu stale jesté aktudlni, maji pojmy ,,chfipka“ a ,,influenza‘“ odlisny vyznam, jak
prazsky vrchni zdravotnf rada prof. Anton Ghon (1866-1936) ' poudi jednoho z redaktort Prager Tagblattn:
,»Onemocnéni, jez ted’ u nds téméf vsude panuje jako Spanélska chiipka, je, pokud jde o jeji projevy a jeji
prabéh, podle soudu vsech 1ékart, kteff znaji velkou epidemii influenzy z let 1889—1893 jeste z vlastni
zkuSenostl, stejné jako posledné uvedené. Tenkrat pfislo toto onemocnéni, jez se rychle rozsffilo po celé
Zemi, z Vychodu; letos naopak ze Zapadu. Jako ptivodce epidemie influenzy popsal na zacatku 90. let
minulého stoletf znamy hygienik Richard Pfeifer [sic] malou bakterii, jiz nazval bakterif influenzy, a ta od té
plati za ptivodce epidemicky se objevujiciho chfipkovitého onemocnéni. Proto bylo dulezité dovédét se, zda
protoze existuji onemocnéni se stejnymi nebo podobnymi projevy, ktera nejsou vyvolavana touz bakteri.
Nazev chiipka je proto vlastné¢ hromadnym ndzvem pro onemocnéni, jez se projevuji stejnymi projevy,
avsak co do pficiny jsou odlisna, zatimco nazev influenza je dnes medicinsky rezervovan pro onu epidemicky
se vyskytujic! formu chfipky, kterou vyvolava Pfeifferova bakterie influenzy 1> Objevem etiologie baze pro
néjaké rozliSovani odpadla, dnes se pojmy ,,chfipka® a ,influenza“ v souvislosti s pandemif let 1918-20
pouzivaji pfevazné jako synonyma, jak je tomu i této praci. Také pokud jde o roky, v nichz pandemie vladla,
koluji literaturou odlisné udaje, obzvlast¢ letopocty 1918, 1918/19, 1918-1920 a analogicky pro
ptedchazejici pandemii 1889/90, 1889-1892 i dokonce 1889-1893. V ptedkladané prici je kvili jednotnosti
ptednostné pouzivan ddaj 1918-20, divodem je i skutecnost, ze rok 1920 vykazuje v eskych zemich
druhou nejvyssi mortalitu béhem celé pandemie §panélské chiipky. Pokud jde o pfedchazejici epidemii,
davam pfednost udaji 1889-92.

II.2. Endemicka, epidemicka a pandemicka chfipka

Influenza ¢i chiipka clovéka je akutni virové infekéni onemocnéni zvlasté dychaciho traktu, jez se nékdy
projevuje v ojedinélych pfipadech, pravidelné pak jako sezénni epidemie a ¢as od casu jako celosvétova
pandemie. Takovéto pandemické exploze chiipky, pfi kterjch se nakazi az 50 % svétové populace, byly
tieba v letech 1957, 1968 nebo 2009, avsak pandemie influenzy se daji zpétné vysledovat az do 12. stoleti.
Nejmohutnéjsi exploze chifipky 18. stoleti je pozorovana v letech 1781/82, v 19. stoleti vladne chfipka
v letech 1803 az 1805, 1830 az 1833, 1847 az 1849 a 1889 az 1892. Posledni pandemii z roku 1889—1892 ma
jest¢ mnoho dobovych lékatt v dobré paméti, kdyz roku 1918 prochdzi vsemi svétadily nova, zfejmeé
nejni¢ivéjsi pandemie influenzy. Takzvana ,,Spanélska chfipka®™ se vyskytne v nékolika vlnach a vyzada si
nejméne 20 miliont (podle jinych odhadt dokonce 50 az 100 miliont) lidskych Zivota.

Az do 20. stoleti je vesktze nejisté, zda pandemicka forma prabehu influenzy vibec patii stejné entite
nemoci jako duvérné znama kazdoro¢né se vracejici sezénni chiipka. Vyznacny badatel o chfipce, némecky
internista Otto Leichtenstern (1845-1900), pfed pfelomem stoleti nesporna vyjime¢na autorita ve véci
influenzy, vychazi i v piipadé let 1889—92 z rznych nemoci. Leichtenstern klade epidemicko-pandemickou

14 Prof. dr. Anton GHON, natozen 1. ledna 1866 ve Villachu v Korutanech, po své promoci roku 1890 na univerzité
ve Styrském Hradci pracoval krétce na II. 1ékaiské klinice videniské lékaiské fakulty a zarovefi jako prakticky lékaf ve
Vidni. V roce 1892/1893 byl aspirantem prosektury v Rudolfové nemocnici ve Vidni, od 1. 1. 1893 byl jeden rok
demonstratorem na katedfe pro patologickou fysiologii a bakteriologii videnské lékatské fakulty. Od cervna 1892
pusobil jako prosektor v nemocnici svaté Anny ve Vidni a od 1. 1. 1894 jako asistent patologicko-anatomického
institutu pod vedenim Antona Weichselbauma (1845-1920). V ramci vyzkumné cesty Rakouské akademie véd mohl
v roce 1897 studovat dyméjovy mor v Bombaji a vysledky sepsat ve vlastni praci. Po své habilitaci pro patologickou
anatomii na lékafské fakult¢ Videnské university 25. 9. 1899 byl roku 1902 jmenovan mimofadnym profesorem a
s ucinnosti k 1. 10. 1910 byl povolan do Prahy jako fadny profesor a pfednosta patologicko-anatomického institutu.
Vedle dyméjového moru nalezely k hlavnim oblastem jeho zdjmu tuberkuléza (Ghon-Kusstav primarn{ komplex),
lymfosarkomy a hnisava meningitida. Je spoluobjevitelem Ghon-Sachsova bacilu. Ghon byl ¢lenem Statn{ zdravotni
rady a dale Spolku némeckych 1ékaid v Praze. Béhem vrcholu chiipkové pandemie, v akademickém roce 1918/1919,
byl Ghon dékanem prazské némecké 1ékaiské fakulty. Na odpocinek odesel roku 1936. Stv. Ludmila HLAVACKOVA,
Petr SVOBODNY, Biographisches 1 exikon der dentschen medizinischen Fakultit in Prag 1883—1945, Praha 1998, s. 75; Prager
Tagblatt, 24. 4. 19306, s. 3.

15 Prager Tagblatt, 6. 10. 1918, s. 4.
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influenzu vera proti endemické influenze nostras, kterou je tfeba jakozto pseudoinfluenzu etiologicky
oddelit. Pojmy influenza vera a influenza nostras stras{ v 1ékatské literatufe jesté roku 1918.

Max Kuczynski (1890-1967) v roce 1921 uz nepochyboval o etiologické shodé forem prubchu chiipky,
»j€jiz ptivodce ¢as od ¢asu s prudce narastajici virulenci pandemicky nebo epidemicky napada velké ¢asti
populace a zptsobuje, ze onemocni.“1® Naproti tomu Norbert Ortner von Rodenstitt (1865-1935) rozliSuje
jeste roku 1928 mezi influenzou vera a influenzou nostras.!” Teprve s definitivaim objasnénim etiologickych
pomért jakoz i rychle nartstajicimi mikrobiologickymi poznatky o viru influenzy po roce 1930 se prosadi
moderni chapani influenzy a jejich epidemiologickych specifik.

IL. 3. Virologické a patofyziologické zaklady

Objev chiipkového viru v roce 1933/34 Wilsonem Smithem (1897-1965) a Christopherem Andrewesem
(1896-1987), pozdéji klasifikovaného jako A/Puerto Rico 8/34, jakoz i prvni zdafila infekce fretek
chfipkovymi viry pfedstavuje v badani o chfipce urcitou césuru a ukoncuje definitivné celd desetilet{ trvajici
diskusi o roli Pfeifferova bacilu influenzy. Bezpocet vyzkumnych piispévkd opirajicich se o mylné
etiologické domnénky se tim naraz stalo makulaturou. Zhruba ve stejnou dobu zacinajici vyvoj transmisni
elektronové mikroskopie nakonec ucini virus realné viditelnym a podstatné pfispéje k objasnéni jeho
strukturnich vlastnost{. Diky metodim moderni mikrobiologie, obzvlasté imunologie a genetiky, je mozné
vyjasnit vlastnosti a zakladni funkce chfipkového viru.

Taxonomicky k ¢eledi Orthomyxoviridae fazeny RNA-virus se v elektronovém mikroskopu jevi jako 80—
100 nm velky, vétsinou sféricky, nékdy nitkovity utvar, ktery je osazen tycinkovitymi proteinovymi pro-
jekcemi (spikes). Na detergenty citliva vnéjsi lipidova dvojitd membrana (membrana viru, obal viru) obaluje
takzvany (nukleo)kapsid s genomem jednovlaknové RNA a strukturilnimi a replikacné relevantnimi
proteiny. Vlakno RNA je segmentované a vykazuje u rodd A a B osm, u rodu C influenzy naproti tomu
sedm segmentt. Segmentovani{ pfedstavuje dulezitym strukturni pfedpoklad pro vznik pandemickych
variant.

Ke schopnosti virdlnich glykoproteini vazat erytrocyty a pfimét je k aglutinaci se vztahuje pojem he-
maglutinin (HA) razeny roku 1941 Georgem Hirstem (1909—-1944)!8 1941 pro jeden z viralnich povtchovych
proteint. Asi tfetina virdlnf proteinové hmoty je pfedstavovana touto pfiblizné 10 nm dlouhou proteinovou
strukturou. Hemaglutinin se podstatnou mérou podili na adsorpci viru k povrchu hostitelské bunky,
vyvolava vsak zaroven tvorbu protilatek hostitelského organismu. Na proximalni, a-helikalni, geneticky
obecné stabilni krk hemaglutininu navazuje distalni kulovita hlavova ¢ast, na které se nachazeji antigenni
determinanty specifické pro B lymfocyty, jeZ jsou vystaveny imunitnf odpoveédi hostitelského organismu a
jsou proto obzvlasté nachylné evoluci: V dusledku mutaci v oblasti téchto antigennich determinantt se
viram daff vyhybat identifikaci a neutralizaci protilatkami.

Stabilné konzervované, tzn. geneticky konstantni (neinklinujici k evoluci) misto fixace receptoru
hemaglutininové molekuly se nachazi, chranéno pfed neutralizujicimi protilatkami, v kapsovité prohlubni
distaln{ hlavové oblasti, odkud muze receptory kyseliny sialové reagovat na proteiny plasté hostitelskych
bunék. U clovéka dominuje jako receptorova determinanta o(2,6)-vazana kyselina sialova (kyselina N-
acetylneuraminova), jak se vyskytuje v hornim dychacim traktu. Naproti tomu viry aviarni influenzy se
propojuji s a(2,3)-vazanou kyselinou sialovou. Protoze ta se vyskytuje 1 v nefasinkatych bunkach dolnfho
lidského dychaciho traktu, jsou pfenosy viru aviarni influenzy na clovéka principidlné mozné. Prepnuti
z jedné konfigurace receptoru na druhou vyzaduje pouze vymeénu jedné jediné aminokyseliny — v pifpadé
vSech dosud sekvencovanych pandemickych vird z roku 1918 (=vSech pandemickych vira z roku 1918,
jejichz genetickou informaci se podafilo pfecist), je tato genetickd proména v hemaglutininu realizovana.

Oba typy receptort se vyskytuji na respirac¢nich epitelech prasat, takze tyto receptory mohou vzajemné
interagovat jak s lidskymi, tak s viry aviarnf influenzy.

16 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Aﬁo/agz'e, Pathomorphologie und
Pathogenese der Grippe, Minchen/Wiesbaden 1921, s. 29.

17 Notbert ORTNER, Differentialdiagnostik innerer Krankbeiten, Betlin/Wien 1928, s. 86.

18 George HIRST, The Agglutination of Red Cells by Allantoic Fluid of Chick Embryos Infected with Influenza Virus, Science,
1941, 94(2427), s. 22-23.
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K navazani hemaglutininu na epitelové receptory kyseliny sialové muze dojit pouze tehdy, jestlize
proteinovy prekurzor hemaglutininu (HAO) je na jednom charakteristickém rozhrani proteolyticky
rozstépen na své dilcf jednotky HA1 a HA2. Kvali nedostatku vlastnich proteolytickych enzymu jsou viry
influenzy pfitom odkazany na protedzy hostitelskych bunék. Proteolyzy vysoce patogennich variant
hemaglutininu jsou schopny i n¢které kmeny bakterif staphylococcus aureus, streptococcus pneumonie nebo
haemophilus influenzae, procez koinfekce s témito bakteriemi mohou vést k pfitézujicim prabéhiim nemoci
v dusledku pozitivné vytvofené zpétné vazby.

Je znamo nejméné 18 subtypt hemaglutininu s odlisnymi nukleotidovymi, resp. aminokyselinovymi
sekvencemi (H1 — H18). U lidské influenzy A jsou v ob¢hu vétsinou podtypy H1, H2 nebo H3. Mezi ptaky
koluji v§echny podtypy hemaglutininu, zvlast¢ pak H5 a H7.

Druhym charakteristickym glykoproteidem virti influenzy je neuraminidaza (NA), ktera tvofi na povrchu asi
500 houbovitych projekei (;,spikes®). Nazev neuraminiddza ma svij puvod v némeckém biochemikovi
Alfredu Gottschalkovi (1894-1973), ktery jej pouzil poprvé v roce 1958 vjednom clanku v ¢asopise
Nature.?” Z. dosud znamych 9 subtypt neuraminidazy (N1 — N9) koluji u ¢lovéka prednostné subtypy N1 a
N2, v soucasné dob¢ nejcastéji v kombinacich HINT a H3N2.

Neuraminidaza se podili na zrani nové replikovanych vird, umoznuje oddélovani a uvolnovani nové
vytvofenych virionl z hostitelské buriky, zabranuje nasobné infekcf jiz napadenych hostitelskych bunék a
brzd{ imunologickou obranu tlumenim tvorby interferond. Na aktivn{ centra hlavové ¢asti neuraminiddzy
pusobi virostatika typu neuraminiddzovych inhibitora (oseltamivir/Tamiflu, zanamivir/Relenza). Tyto
substance koncipované jako analoga kyseliny sialové blokuji aktivitu neuraminidazy, takze je branéno
uvolnovani nové vytvofenych virt.

Lipidova membrana viru chfipky chrani vnitini ¢asti spolehlivé pred proteolytickymi enzymy a nukleazami.
Rozpoustédla tuku jako je éter nebo detergenty ni¢i membranu, ¢ehoz se vyuziva pfi hygienickych
opatfenich.

S lipidovou membranou tzce souvisejl matrixové proteiny.

Matrixovy protein M1, jenz s 30 % viralni proteinové hmoty tvoif nejvétsi proteinovou frakei, ukotvuje
uvnitf se nachazejici cytosolické podily viralnich membranovych proteini s vnitinim télem. Navic reguluje
translaci a export nové vytvofenych ribonukleoproteinovych komplext z jadra.

Matrixovy protein M2 je membranovy protein virt influenzy A. Protonovy kandl vytvaif kyselé prostfedi
nezbytné pro zrani viru, Gcastni se splynutf membrany viru a endozomalni membrany. Protoze matrixovy
protein M2 je do urcité miry skryt mezi peplomery HA a NA, neni imunitné reagujicim protilatkdm
piistupny. Jinak nez je tomu v piipadé¢ hemaglutininu, nevedou protilatky proti matrixovym proteinim
k neutralizaci vird influenzy. Fungovani M2 jako iontového kanalu slabym mistem umoznujicim utok
virostatik typu inhibitord M2 (amantadin, rimantadin).

Ve vnitinim téle nebo nukleokapsidu viru se nachazi ribonukleoproteinovy komplex (RNP-komplex) se
segmentalné strukturovanou jednovlaknovou RNA a proteiny komplexu polymerazy (PB1, PB2 a PA), které
plni enzymatické funkce v ramci replikace viru. Proteinu PB1-F2 skladajicimu se z 90 aminokyselin pfipadla
pii pandemii let 1918-20 centralni role v souvislosti se vznikem viralnich a sekundarné bakterialnich
pneumonii a v jejich dusledku i vysoké letality.? Dnes kolujici varianty PB1-F2 jsou zfetelné méné
patogenni, protoze jsou v disledku zabudovani stop signalu do genomu zmrzaceny na 67 aminokyselin.?!

K RNP komplexu patif také obalujici nukleoprotein NP, ktery zprostfedkovava transport RNA do jadra
buriky a podilf se na regulaci RNA syntézy. Imunologicky vyznam proteiny RNP-komplexu nemaji, protoze
nejsou exprimovany ani na povrchu vird, ani na povrchu napadenych bunck.??

19 Alfred GOTTSCHALK, The Influenza Virns Neuraminidase, Nature, 1958, 181(4600), s. 377-378.

20 Walter HAAS (Hg.), Influenga Pravention, Diagnostik, Therapie und dffentliche Gesundbeit, Minchen 2009, s. 60.

21 Julie L. McAULEY, Felicita HORNUNG, Kelli L. BOYD, Amber M. SMITH, Raclene McKEON, Jack
BENNINK, Jonathan W. YEWDELL, Jonathan A. McCULLERS, Expression of the 1918 Influenza A Virus PB1-F2
Enbances the Pathogenesis of Viral and Secondary Bacterial Pnenmonia, Cell Host & Microbe, 2007, 2(4), s. 240-249.

22 Rovnez je tfeba zminit i nestrukturni proteiny NS1 a NS2: Proteinu NS1, ktery vaze RNA, se pfipisuje transport,
regulace a obranné ukoly. Protein NS2 se kvuli jeho domnelé roli pfi exportu nové vytvofenych RNP-komplexa
oznacuje jako nuklearn{ exportni protein (NEP).
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II. 4. K variabilité viru chfipky

Po infekci viry influenzy se vytvaif dlouhotrvajici, avsak pfisné specifickd imunita, ktera zabrafuje reinfekci
stejnym kmenem viru. Ke strategii pfeziti virt influenzy patfi, Ze obchazeji imunitni obranu hostitelského
organismu neustalym proménovanim aminokyselinovych sekvenci hemaglutininu a neuraminidazy.
Geneticka promeéna povrchovych proteint vsak nemeéni jen strukturu jejich antigent, nybrZ i miru mnozent,
virulenci, spektrum hostiteli a v neposledni fadé citlivost na teplotu — stru¢né feceno fitness viru.

Neustalé proménovani struktury, jehoz piicinou jsou punktualni mutace, delece a inzerce a po nich
nasledujici procesy selekee, se oznacuje jako geneticky drift, respektive na urovni syntetizovanych viralnich
obalovych proteint jako antigenni drift. Takovéto driftové déni zabrafiuje vybudovani trvalé imunity jak
proti viram influenzy A, tak proti virdm influenzy B, coz znamena, ze i po opakovanych onemocnénich
chiipkou a 1 pfi té nejlepsi imunite jsou nové infekce mozné a pravdépodobné, jak dokladaji kazdy rok nove
se rozhofivajici chiipkové epidemie. Ockovaci latky je tfeba kazdym rokem pfizptusobovat aktualné dané
specificnosti antigend, a proto za evoluc{ vird pokulhavaji. Stoprocentni jistotu zasahu pfi ochrané
ockovanim nelze proto dosahnout.

Predevsim viry influenzy A, podtypu H3N2 maji tendenci k vysoké variabilité, v pfipad¢ podtypu HIN1
nebo influenzy B je tato tendence mensi. V pifpadé dostatecné velkého posunu antigentt muze také
vzniknout novy subtyp s potencidlem k pandemickému rozsifeni.

Podstatnym diavodem pro genetickou nestabilitu viru chfipky je segmentalni zptsob stavby RNA. Je-li jedna
hostitelska bunka infikovana dvéma riznymi lidskymi nebo lidskym a zvifecim virem chfipky, mtze dojit k
vyméneé (novému smiseni, angl. reassortment(=pfeuspofadani), rekombinaci) jednotlivych segmentd
genomu. U takové vymeény jednoho subtypu za druhy se hovofi o antigennim shiftu. Udélosti typu nového
smiseni (reassortmentu) se mohou odehrat nejenom mezi riznymi subtypy, nybrz i mezi vyrazné odlisnymi
variantami jednoho a téhoz subtypu. Az do vytvofeni nové dostatecné imunitni obrany se rekombinovana
varianta viru mize $ffit bez jakychkoli zabran, coz znamena, Ze z takovychto shiftovych variant mohou
vychazet silné epidemické nebo pandemické udalosti.

Pandemie influenzy mohou vzniknout v kazdém roénim obdobf, bez ohledu na obvyklou sezénni $ablonu.
V disledku posunu (driftu) antigent nasledkem rostouci imunity populace se pandemické viry ménf rostouct
mérou tak, ze tyto driftové varianty se jiz mohou velmi vyrazné odlisovat od pivodnfho pandemického viru.
Také pandemicka $ablona sffeni se ve sledu roénich vln nakonec pfizpisobuje obycejnym sezénnim
epidemiim chfipky.?3

II. 5.  Podtypy

Od 50. let minulého stoleti se viry chfipky rozdéluji na tii rody, které se odlisuji nejenom, pokud jde o jejich
viralni antigeny a jejich matrixové a nukleoproteiny, nybrz i pokud jde o spektrum jejich hostitelu: virus typu
A s nachylnosti k evoluci napadd kromé c¢loveka také prasata, koné, vodni savce a ptaci populace, obzvlasté
vodni ptactvo. Pouze s timto typem viru je spojena pandemicka, respektive pre-pandemicka influenza. Virus
B naproti tomu cirkuluje pouze v lidskych populacich. Epidemie sezénni chiipky mohou vychazet z vira
influenzy jak z rodu A, tak z rodu B, pficemz chfipka B miva vétsinou lehéf prabéh. Klinicky druhofadého
vyznamu jsou infekce virem C, které zptsobujf u ¢lovéka jenom lehké onemocnéni dychacich cest nebo
probihaji zcela asymptomaticky.

Po podle vseho s pandemii let 1889-92 spojovaném subtypu A/H2N2 nisledoval v letech 1898-1901
subtyp H3N8. Subtyp A/HIN1 z let 1918-20 (,,$panélska chfipka®) dominuje az do roku 1957, kdy se
v diisledku nového smiseni (reassortment) poprvé objevuji zase viry A/H2N2 a vyvolaji pandemii ,,asijské
chiipky*, s odhadovanou excesovou mortalitou v celosvétovém méfitku cca 1 az 2 miliond mrtvych. Lidsko-
patogenni reassortant z roku 1957 vznikl pravdépodobné po dvoji infekei neznamého hostitele, pficemz se
zkombinovalo 5 segmentt viru typu A/HINT1 z roku 1918 se 3 segmenty nizce patogenniho aviarniho viru

2 Jeffery K. TAUBENBERGER, David M. MORENS, 7978 Influenza: the Mother of All Pandemics, Emerging Infectious
Diseases, 2000, 12(1), s. 15-22.
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A/H2N2. S objevenim se novych linif A/H2N2 mizi ptvodni z roku 1918 pochazejici linie A/HIN1
z cirkulace mezi lidmi, tato linie vS§ak zistava enzooticky zachovana v prasecich populacich.?

Genetickd rekombinace mezi subtypem A/H2N2 a jedné linie pochézejici od kachen stvofi v roce 1968
subtyp A/H3N2 a tim i relativiné mitnou pandemii ,,hongkongské chfipky®, jez nicméné stoji zivot az milion
lidi.

Velkou medidlni pozornost vyvola epidemie influenzy roku 1976, ktera vypukla u rekrutd ve Fort Dixu,
New Jersey. Je izolovan kmen viru pochazejici od prasat (A/New Jersey/76 HINT), obivana pandemie se
v$ak nekona.

Jedna varianta subtypu A/HIN1 zapficini v letech 1977/78 takzvanou ,,ruskou chfipku®, jez se rovnéz
rozroste v pandemii. Protoze existuje neobycejné velkd podobnost se subtypem z roku 1957, je vyjadiena
domnénka, ze se jedna o viry, které unikly z lednicek v sovétskych laboratofich. Od tohoto okamziku koluji
diky A/HINT a A/H3N2 vedle sebe dva subtypy.

Od roku 1995 se provadi sekvencovani malych fragmentd virdlni RNA zarchivniho inventafe
Patologického ustavu ozbrojenych sil (Armed Forces Institute of Pathology) v Rockville ve Spojenych
statech. Tento geneticky material pochdzi ze vzorku tkané 21letého pacienta Roscoe Vaughana, ktery zemfel
25. zaft 1918 ve Fort Jacksonu v Jizni Karoliné. Rozhodujici vzorky tkani mrtvoly zemfelého na chiipku
z permafrostu na Aljasce poskytl také Johan Hultin (¥1925), jehoz hledan{ bylo roku 1997, cela desetileti po
prvaim nedspésném pokusu, korunovano uspéchem. Mezitim jsou znamy sekvence gent nejenom vétstho
poctu zlomku, nybrz i kompletniho viru pandemie z roku 1918. Jeffery Taubenberger v roce 2005 ohlasuje,
ze virus pravdépodobné preskocil na lidi z ptaki. Z porovnani sekvenci lze poznat, ze vechny lidské a
porcinni (praseci) linie A/HIN1, linie A/H3N2 a také vyhasla linie A/H2N2 pochazeji z vitu pandemie let
1918-20.2>

Béhem masivniho vypuknutf influenzy u dribeze v Hong Kongu dochézi v roce 1997 k piimé infekci lidi
vity avidrni influenzy (A/H5N1). Do ledna 2007 je z deseti asijskych zemi hldseno nejméné 261 ptipadi
aviarni influenzy (,,ptaci chfipka®), v téméf vsech piipadech doslo k uzkému kontaktu s infikovanou
dribezi. Letalita je s pfiblizné 60% velmi vysoka, nastésti vsak nedojde k vytvofeni pfenosového fetézce.

V dubnu 2009 se rozsifi subtyp chfipky A/HIN1pdm09, ktery se od dosavadniho subtypu vyrazné lisi, jenz
jako takzvana ,pandemie prase¢{ chiipky” (téz ,,mexickd chfipka®) plni strainky novin. Protoze novy
pandemicky subtyp A/HIN1pdm09 vznikl z genovych segmenti ptikd, prasat a lidi, je tfeba oznaceni
prasedi chfipka povazovat za poné¢kud zavadéjici2s I ve stfedni Evropé koluje A/HIN1pdm09, ktery je
v silné sezénni epidemii 2012/13 odpovédny za asi tfetinu vSech laboratorné potvrzenych onemocnéni
chiipkou a az za 80 % vSech pfipadu influenzy, které si vyzadaly intenzivni 1écbu. Dalsi (skoro) tfetinu
laboratorné potvrzenych piipadu chiipky zpusobil A/H3N2, zbytek jde na vrub virim chfipky B. A/HIN1,
cirkulujici jesté pred rokem 2009, je timto novym typem A/HIN1pdm09 zcela vytlacen.

Tabulka:

1918  $panélska chiipka A/HIN1

1957  asijska chfipka A/H2N2

1968  hongkongska chfipka ~ A/H3N2

1977  ruska chiipka A/HIN1

1997  ptaci chiipka A/H5N1

2009  mexicka chfipka A/HIN1pdmO09

2 Tamtéz.
25 Tamtéz.
26 Prvn{ praseci chiipka byla pozorovana v zaff 1918 v Cedar Rapid v Iowe (USA), a to v bezprostfedni c¢asové
souvislosti se $panélskou chfipkou. V mezidobi se povazuje za prokazané, ze virus této praseci chfipky s nazvem
A/Towa/1/30 (Hsw1NT1), izolovany v roce 1930, je ptimym potomkem plivodce $panélské chfipky. Tato skutecnost

nebyla v roce 1918 jesté znama. Srv. Martina HAVLICKOVA, O éem vsem nis miie poudit historické badini vénované pandemii
Spanélské chiipky?, Zpravy epidemiologie a mikrobiologie, 2010, 19(3), s. 77-79.
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II. 6. Kategorizace chifipkovych kmenii

Diky hemaglutinacné-inhibi¢nimu testu (HIT) je pro antigenni charakteristiku vird influenzy k dispozici
relativné jednoduchi a Siroce rozsifena metoda, kterd se zaklddd na aglutina¢ni vlastnosti vira influenzy. Pii
ném se zjist’uje, ktera imunni séra v duasledku reakce se zkoumanym virem dokazi zabranit aglutinaci
erytrocyti. Cim vys$si je stupefi zfedéni, pii némz se jesté daif branit aglutinaci, tim vétsi je podobnost
zkoumaného divokého kmene viru s referen¢nim kmenem.

Obzvlasteé pro kazdoroc¢ni doporuceni ockovaci latky ze strany WHO je nutna jemna charakterizace
hemaglutininovych a neuraminidazovych podtypu.

Nejenze jak u A/HIN1, u A/H3N2 a v mensim rozsahu i u influenzy B se casto objevuji nové kmeny,
nybrz pravidelné koluje ve stejnou dobu 1 vétsi pocet variant. Podtypy jsou rozvétveny do mnoha vice nebo
méné pifbuznych linif, oznacovanych mistem, laboratornim ¢éislem a rokem prvniho izolovani. Tak naptiklad
asi takto: Influenza A/HIN1, kmen A/Kalifornie/7/2009.27 I ptvodce $panélské chfipky se rozsifil ve
vetsim, respektive ve velkém poctu kment a driftovych variant, které se navzajem lidily, jak pokud slo o
jejich antigenitu, tak o jejich virulenci. Polymorfismus puavodce je jednim z divodu regionalnich i
chronologickych rozdilti ve virulenci, jez potvrzuje historicka tradice.

Na tomto pozadi ma svou dutlezitost pfedevsim otazka, do jaké miry mohlo roku 1918 onemocnéni béhem
vlny. Vysledky epidemiologickych vyzkumt po pandemii jsou rozporuplné, opakované je vsak fe¢ o
osobach, jez onemocnély vickrat: ,,Ohledné otazky imunity proti chfipce nam tajny rada Rosin (Berlin)
sdeluje, ze mezi cca 120 piipady chiipkové pneumonie v tomto roce pozoroval 18krat opakované (v jednom
piipadé troji) onemocnéni na influenzu. Také dr. Puppel (Mohu¢) a okresni 1ékat Martens referovali o
vicenasobnych onemocnénich tychz pacient. Jiz po téchto a dalsich zkusenostech lze soudit, ze influenza
imunitu nezanechava. 28 Skutecnost, ze z pfekonani nemoci béhem prvni viny neplyne zadna uplna imunita,
je zdarazfiovan v Cetnych publikacich: ,,Z vétstho poctu v Cervenci tézce onemocnévsich lidi, jimz byla
provedena resekce Zeber, onemocnéla v fijnu celd fada znovu opét s plicnimi lozisky.“?? Jaroslav Vysoky
(1891-?) sice nevidi na ceské détské klinice zadnou recidivu, referuje vSak, ze podle Josefa Thomayera
(1853-1927) nejsou recidivy ni¢im vzacnym, a ze Jiff Brdlik (1883-1965) pozoroval rodinu, ve které deti
prodélaly chfipku jiz v fijnu a po tfech tydnech uplného uzdraveni onemocnély znovu.3

Nacrtnuté vlastnosti viru chfipky nejsou lékafim vletech 1918-20 znamy ani v zarodku. Martin
Mandelbaum (1881-1947) wvysvétluje 23. cervence 1918 v Miinchener Medizinische  Wochenschrift:
»INejpiirozenéjsi asi patrné bude, ze pfekonani pravé influenzy etabluje silnou imunitu a Ze s objevenim se
takové epidemie lze pocitat, az kdyz dospéje nova generace, jez ze své strany bude na novou infekci opét
citliva. Pokud ted’” dojde opétovné k pandemii, pak by mély byt postizeny pfedevsim ty osoby, které se
casov¢ narodily po posledni pandemii. Avsak osoby, které prodélaly pfedchazejici pandemii, nemusi, pokud
je prekonani pravé pandemické influenzy s to pfivodit imunitu, onemocnét vibec nebo jen ve velmi malém
stupni. Jejich onemocnéni, budou-li napadeni, musf probihat mirnéji. Samoziejmé nesmi byt casova mezera
mezi témito pandemiemi piili§ velka, nebot’ 1 imunita ziskand pfekonanim onemocnéni mutze po dlouhé
dobé¢ vyhasnout.“3! Dalsi pandemii neumoziuje tedy proména puvodce nemoci, takovy je pohled na véc,
k té mtze dojit az poté, co dorostou novi, imunologicky panensti hostitelé, nebo v duasledku ztraty imunity

po dlouhé dobé.

27 Na rozdil od influenzy A nejsou u influenzy B definovany zadné podtypy, pfesto je mozné odlisit dvé geneticky
rozdilné linie, linii Yamagata a linii Victotia. Tj. tfeba: B/Massachussets/02/2012-like (B/Yamagata/16/88-lineage).
28 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(50), s. 1402.

2 Georg HOPPE-SEYLER, Zum Krankbeitsbild und zur Bebandlung der Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1919, 45(3), s. 69.

30 Jaroslav VYSOKY, Chipkovi epidemie v ieské détské nemocnici r. 1918, Casopis 1ékaia éeskych, 1919, 58(17), s. 375.

31 Martin MANDELBAUM, Epidemiologische und bakteriologische Untersuchungen iiber die pandemische Influenza, Minchener
Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(30), s. 813.
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II.7. Recepce a rozmnozZovani virt

U cloveka je cilem invaze virt influenzy bohaté vaskularizovany dychaci epitel, obzvlaste valcovité ciliarni
bunky a poharkové bunky produkujici sekret, které s regenerativnimi zakladnimi bunkami tvofi vicetadé
respiracni epitely. I dalsi bunky dychaciho traktu jsou napadany viry influenzy, naptiklad bunky zlaz, nakonec
vaskularni endotelové bunky, coz vysvétluje rozsifeni az do vzdalenych organi. Viry se tak podafilo prokazat
nejenom v endotelech, nybrz i v bunikich srde¢niho svalu.’? Pfinejmensim u détf se nachazeji receptory i
v plicnim epitelu.3> Obecné plati, ze kmeny rtznych, sezénnich (respektive pandemickych) virt vykazuji pii
spojovani s ruznymi cflovymi bunkami rozdilné chovani.

Replikacni cyklus vird influenzy je udavan ctyfi az Sest hodin, poté nasleduje rovnéz vétsi pocet hodin trvajici
uvolnovani z hostitelské bunky. ZvysSené titry viru v sekretech jsou prokazatelné béhem jednoho dne od
nakazy, nejvyssi titry jsou méfeny dva dny post infectionem. Osmy den klesly titry opét na nulu. Jakmile
viriony s pomoci viralni neuraminidazy pfekonaji mukociliarni bariéru, tedy tenky epitelovy mucinovy film,
mohou se hemaglutininy vazat na receptory povrchu apikalnich bun¢k. Tuto adsorpci lze znemoznit
interakci mista, ve kterém se hemaglutitin navazuje na receptor s inhibitory nebo tim, ze na sousedni
antigenové determinanty nalozime protilatky. Afinita viralniho hemaglutininu vaci lidskym receptorim o-2
a a-06 kyseliny sialové se zakladd na preciznim mechanismu klice a zamku. Pouha vyména dvou aminokyselin
v hemaglutininu pandemického viru z roku 1918 pfi pokusu na zvifatech pfimou transmisi mezi fretkami
prerusila.*

Béhem nékolika méalo hodin po napadeni viry ztraci cilie hostitelskych bunék svou pohyblivost, v disledku
¢ehoz se tok hlenu sméfovany smérem k dstim zastavi. Protoze i ocist'ovaci schopnost (clearance)
zprostiedkovavana makrofagy je nasledkem poskozeni dychactho epitelu narusena, nemohou uz byt viry
nadale fagocytujicimi alveolarnimi makrofigy odstrafiovany.

Po adsorpci se vytvafteji vezikuly, viry se preklapéji do cilovych bunék. Pro splynuti obalu viru s membranou
cilové bunky a endocytézu do nitra cilové bunky (penetraci) je nutné lyzosomalni okyseleni penetrujictho
vezikulu s virem. Rozhodujici roli pfi tom hraje matrixovy protein M2. Po penetraci se dostava viralni
komplex béhem nékolika malo minut do perinuklearntho prostoru. Eliminaci matrixového proteinu M2,
nezbytné k proniknuti skrz pory membrany jadra, 1ze na tomto misté zabranit amantadinem a rimantadinem.

Jestlize se virdlni RNA obalena NP-proteinem a P-proteiny dostane do jadra bunky, dojde tam s pomoci
ribonukleotidt hostitele k transkripci a replikaci dédi¢né vybavy viru. Jakmile je syntetizovana viralnf mRINA
exportovana z bunécného jadra do cytoplasmy, dochazi na ribozomech hostitelské bunky k proteinové
syntéze (translaci). Po postupném dozrini a agregaci segmenttt RNA a proteint v kompletn{ viriony vznikaji
v membrané bunky jiz osazené povrchovymi proteiny HA a NA pupence (budding). Proces rozmnozovani
viru nakonec kond{ zaskrcenim a oddélenim viriond. V této posledni fazi se zapoji neuraminidaza tak, ze
odstépi zbytky kyseliny sialové od glykoproteinti hostitelské bunky. Nasledkem toho se zabrani ulpéni
viralniho hemaglutininu na hostitelské bufice.

Uvolnéné mladé viry okamzité pokracuji na okolnich bufikach v rozmnozovani. V prvnich péti hodinach
po infekci mtze byt vyprodukovano jiz kolem 1000 az 1500 kopif viru. Tento na kazdou burku az 100.000
krat opakovany proces vede nakonec ke kolapsu vlastniho bunéé¢ného metabolismu proteint, k degeneraci
a zaniku hostitelskych bunék, zanétlivym procesim a nakonec k poskozeni epiteld. Ve vznikajicich
mezerach se mohou usazovat bakterie. Protoze jsou poskozovany 1 poharkové bunky, je disledkem rostouci
vycerpani mukocilidrni clearance (ocist'ovaci schopnosti). Z pokracovani tohoto procesu az do alveol
rezultuje nakonec redukce respiracni plochy, obohacovani krve kyslikem ochabuje. Pokles parcialniho
kyslikového tlaku muze byt rozpoznan s pomoci pulsoxymetrie. Jakmile za¢ne vystupovat z poskozeného
plicnitho obé¢hu sérum, hrozi vznik plicntho edému.

32W. WITZLEB, H. WITZLEB, J. MEHLHORN, M. SPROSSIG, P. WUTZLER, Demonstration of influenza virus A in
human bheart by semiquantitative virus assay and immunoflnorescence, Acta Virologica, 1976, 20(2), s. 168.

3 John M. NICHOLLS, Anthony J. BOURNE, Honglin CHEN, Yi GUAN, Joseph Sriyal Malik PEIRIS, Sia/ic acid
receptor detection in the human respiratory tract: evidence for widespread distribution of potential binding sites for buman and avian influenza
viruses, Respiratory Research, 2007, 8(73).

34 Terrence M. TUMPEY, Christopher F. BASLER, Patricia V. AGUILAR, Hui ZENG, Alicia SOLORZANO, David
E. SWAYNE, Nancy J. COX, Jacqueline M. KATZ, Jeffery K. TAUBENBERGER, Peter PALESE, Adolfo
GARCIA-SASTRE, Characterization of the Reconstructed 1918 Spanish Influenza Pandemic Virus, Science, 2005, 310(5745), s.
77-80.
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II. 8. Zanétlivé reakce na invazi viria

Jak znamo dochazi pifi akutni influenze k narusen{ imunitni obrany, napifklad v disledku chfipkou
podminéné hypogamaglobulinémii®® — situace, kterd pusobi piizniveé na vznik koinfekce zarodky bakterii.

Klinické, podle podtypu viru rizné silné pfiznaky chfipky, obzvlasté horecka, mohou byt vsak prave tak
chapany jako nasledky zvysené imunologické reakce: Virové antigeny (proteinové fragmenty) ukazujici se
na povrchu hostitelskych bunék, jsou identifikovany CD8-T bunkami, které usiluji nejen o piimé znic¢eni
buniky naptiklad prostfednictvim perforint nebo vyvolanim apoptdzy, nybrz secernuji i cytokiny interferon-
y a TNF-a, coz nakonec do bojové zony pfilaka makrofagy. Prostaglandiny vyvolavaji bronchokonstrikei a
nepfiznivé ovliviiuji vykonnost dychani. Pfes RNA helikazu RIG-I, jez po detekei viralni RNS indukuje
masovou produkei IL-1 (respektive jeho pfedchtdce), se rozbiha pozitivné zpétné provazany zanétlivy
proces, jenz zpusobi zvyseni mnozstvi medidtort zanétu v séru. S pomoci koncentrace C-reaktivntho
proteinu a fibrinogenu je mozné zhodnotit status infekce.

Nadmérné reakce imunitnfho systému mohou mit v tézkych pifpadech za nasledek anafylakticky Sok.
V experimentu se zvifaty bylo mozné pro rekonstruovany virus pandemie z roku 1918 demonstrovat, ze po
razantni replikaci virtt mize namisto pfiméfené imunitnf odpovédi nasledovat nekontrolovatelna vykolejena
imunitni reakce, pfi které v disledku masivniho, nebrzdéného uvolfiovani cytokini dochdzi k zavaznym
poskozenim tkani. Takovato ,,cytokinova boufe®, jak se nazorné nazyva, je davana do souvislosti s tézkymi
pulmonalnimi komplikacemi pandemie let 1918-20.3¢

II.9. Pfenos viru z ¢lovéka na ¢lovéka

K recepci vysoce nakazlivych virt influenzy dochazi prevazné vdechnutim, fidceji proniknutim infekéntho
materialu inokulaci. Klasickymi vstupnimi branami jsou sliznice dychacich cest. Nejdulezitéjsim zdrojem
infekce jsou kapicky sekretu, jez jsou infikovanymi nositeli viru rozprasovany pii kaslani a kychani
(kapénkova infekce) a na malou vzdalenost (1 az 1,5 m) se dostavaji do dychacich sliznic pffjemce. Pii
kychani je vypuzeno nékolik tisic kapicek sekretu rychlosti dosahujici nékdy pfes 40 metrii/sekundu. Kromé
téchto volnym okem viditelnych kapicek jsou nakazlivé i mensi ¢astice, uvolnujici se pfi mluveni nebo
dychani, které nedosahujf velikosti ani 5 um a které se kvtli své nepatrné velikosti vznaseji ¢asto déle nez 1
hodinu ve vzduchu. Aerosoly s ¢asticemi o velikosti pod 3 um uz prakticky neklesaji k zemi.

Cim vy$si je vlhkost vzduchu, tim vice vody nabalujf kapicky aerosolu a poté rychle klesaji k zemi. Naproti
tomu nizka vlhkost vzduchu pusobi, ze v disledku vysouseni vznikaji mala, ale infekeni ,,kapénkova jadra®,
jez zustavaji dlouho ve vzduchu. Infekei muze vyvolat i vdechnut{ prachu obsahujiciho virus. Nebezpeci
pfenosu je nejvyssi pii teplotich kolem 5° C a za sucha. Pravé tak je dalezitd ventilace, respektive vétrné
poméry — casté vétrani bylo napifklad jednim z pozadavkd vyzadovanych pravidelné zdravotnimi dfady
béhem pandemie let 1918-20.

Proti kontaminacim ve vdechovaném vzduchu je nasmérovan seromukézni sekretalni proud dychaciho
traktu, pohyby epitelovych fasinek hnany smérem k tstam, ktery se snazi nejenom eliminovat skodlivé latky,
které pronikly do tracheobronchialniho stromu, nybrz mobilizuje 1 humoralni obranné latky smérem ke
vstupni brané. Pokud tento bronchogenn filtracni mechanismus selze, at’ jiz v disledku akutni premiry vira

% Susan J. LOGTENBERG, Frans H. PASMA, Maurice J. WOLFHAGEN, Lambert D. DIKKESCHEI, Henk J.
BILO, Disappearance of immunoglobulins in acute phase of influenza A infection, Lancet, 2006, 368(9540), s. 1546.

36 K dalsimu vykladu tohoto tématu viz kapitolu V. 3. Vékové rozvrzeni ptipadu damrti. Darwyn KOBASA, Ayato
TAKADA, Kyoko SHINYA, Masato HATTA, Peter HALFMANN, Steven THERIAULT, Hiroshi SUZUKI,
Hidekazu NISHIMURA, Keiko MITAMURA, Norio SUGAYA, Taichi USUI, Takeomi MURATA, Yasuko
MAEDA, Shinji WATANABE, M. SURESH, Takashi SUZUKI, Yasuo SUZUKI, Heinz FELDMANN, Yoshihiro
KAWAOKA, Enbanced virnlence of influenza A virnses with the haemagglutinin of the 1918 pandemic virus, Nature, 2004,
431(7009), s. 703=707. Darwyn KOBASA, Steven M. JONES, Kyoko SHINYA, John C. KASH, John COPPS, Hideki
EBIHARA, Yasuko HATTA, Jin Hyun KIM, Peter HALFMANN, Masato HATTA, Friederike FELDMANN, Judie
B. ALIMONTI, Lisa FERNANDO, Yan LI, Michael G. KATZE, Heinz FELDMANN, Yoshihiro KAWAOKA,
Aberrant innate immune response in lethal infection of macaques with the 1918 influenza virus, Nature, 2007, 445(7125), s. 319—
323.
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nebo v dusledku mukociliarni insuficience, mohou se proniknuvsi ptvodci nemoci uchytit, infekce se
rozbiha. Z toho vyplyva, ze v piipadé¢ influenzy je vedle patogenity relevantni i mnozstvi pivodct nemoci
obsazenych v dychaném vzduchu a schopnost vira pfekonat fyziologické filtracni mechanismy.

Vedle aerogenni cesty je mozné nakazen{ potfasanim rukou nebo kontaktem s kontaminovanymi povrchy,
napifklad na hfistich nebo ve vefejnych dopravnich prostfedcich. Zdrojem infekce se mohou stat 1
bankovky.3” Z rukou jsou viry vétsinou nevédomky dopraveny k nosu, ustim nebo ke spojivkam.

I1. 10. Aviarni influenza, driibeZi mor a aviarni ptivod pandemie let 1918-20

Principialné mohou lidé ziskat influenzu i od jinych nez lidskych nositela viru, od divoce Zijicich vodnich
ptaku, prasat, pst a koni. Dokud se takovato chfipka pfes prenosové fetézce dale nepfenasi z cloveka na
cloveka, je tteba hovofit o zoonéze. Rovnéz je mozné, aby se viry zoondzni influenzy v disledku adaptace
na lidského hostitele nebo genetického kfizeni zménily na lidské kmeny. Pfirozeny rezervoar hostiteldl vird
aviarni influenzy A tvoff na vodé zijici ptactvo, obzvlasté celed hus (Anseriformes), v mensim rozsahu racci
a brodivi ptaci (Charadriiformes), pficemz v populacich divokych ptaka je tieba pfedpokladat celorocéni
prevalenci viru. K sifeni viru perzistujiciho v ptacich stfevech dochazi ptes fekalné oralni prenosové fetézce.

Tradi¢ni aviarni influenza A, i nizce patogenni aviarn{ influenza (low pathogenic avian influenza — LPAI),
kterd se vyskytuje ve vSech znamych podtypech hemaglutininu (i u H5 a H7) a neuraminidazy, probiha u
postizenych zvifat vétsinou asymptomaticky nebo s diskrétni symptomatikou, pficemz vyjimku tvofi slepice,
u nichz jsou znamy téz$i formy prabéhu.

Za urcitych okolnosti v§ak mohou z LPAI vzniknout vysoce patogenni viry influenzy (highly pathogenic
avian influenza — HPAI). Takovato zména puvodné malo patogennich variant viru na vysoce patogenni se
zaklada na procesech mutace v hemaglutininu podtypt H5 a H7, konkrétné na vlozeni multibazickych
aminokyselin na jinak monobazickém misté St¢peni HAO. Takovéto mutované typy HA se mohou v pta¢im
organismu bez pfekazek rozmnozovat. Existuje jen malo vysoce patogennich kment virti s monobazickym
rozhranim. A nékolik multibazickych variant, jez pfesto zlstavaji nizce patogenni.? Vysoce patogenni viry
aviarni influenzy, které se v nevysokych koncentracich nachazeji v télesnych sekretech a vyméscich
infikovanych ptakd, jsou velmi nebezpeéné i pro lidi, pokud lidé maji s drabezi bezprostiedni kontakt
v dtsledku chovu, porazky nebo zpracovani. Infekéni jsou aerosoly obsahujici viry, které se tvoif pfi uklidu.
Vedle kontaminovanych zvifecich tél jsou v pfipadé aviarni influenzy infekéni drubezi exkrementy.
Nebezpedi infekce existuje 1 v disledku spolknuti kontaminované vody.

Infikovani domestikované dribeze divokym ptactvem je v zasadé mozné (znam je 1 opacny piipad), pficemz
obzvlaste ohrozena jsou volné¢ Zijici chovna zvifata, napiiklad tehdy, jsou-li mista jejich krmeni casto
navstévovana ptaky. Po pfislusné adaptaci viru muize dochazet k horizontalnimu pfenosu LPAIV uvnitf
dribezich stavi. U chovné drubeze dochazi i ke vzniku vysoce patogennich virt influenzy z nizce
patogennich, které jsou spojeny jako tieba v pfipadé A/HS5NT1 s razantnim, letilnim prabéhem a kvuli
potencialu nebezpedi, ktery predstavuji, podléhaji ohlasovaci povinnosti. Obzvlasté v Asii dochazi u slepic
v relativné kratkych odstupech k explozim takovéhoto ,,drabeziho moru®, jez nenadale vznikaji a vétsinou
béhem nékolika mélo hodin az dnd smrtelné konéi. Na rozhofivani takovych malignich epidemif aviarni
chiipky odpovidajf Gfady karanténou a vybitim postizenych stava drabeze.

Uz v 19. stoleti se vi o takovychto zvifecich nakazach, jako byla napfiklad ,lombardskd nemoc®, ktera
vypukla v roce 1878. Jeden z aviarnich virt je také roku 1902 v severn{ Italii prvni virus chfipky, ktery se
podatilo izolovat, pfirozené bez toho, ze by byly rozpoznany souvislosti mezi driibezim morem a influenzou
A, coz se podaff az roku 1955 a coz vede ktaxonomické klasifikaci izolatu zroku 1902 jako
A/Chicken/Brescia/1902 H7N7.39

37 Yves THOMAS, Guido VOGEL, Werner WUNDERLI, Patricia SUTER, Mark WITSCHI, Daniel KOCH,
Caroline TAPPAREL, Laurent KAISER, Swrvival of Influenza Virus on Banknotes, Applied and Environmental
Microbiology, 2008, 74(10), s. 3002-3007.

3 Patogenita nenf ur¢ovana pouze hemaglutininem, ale také jinymi proteiny jako proteinem NS-1 nebo viralnim
komplexem polymerazy.

3 Martina HAVLICKOVA, O m vsem nis mise poudit historické baddni vénované pandemii Spanélské ohripky?, Zpravy
epidemiologie a mikrobiologie, 2010, 19(3), s. 77-79.
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Prvni epidemie influenzy zptusobena HPAIV podtypu A/H5N1 je roku 1996 pozorovana v jihocinské
provincii Kuang-tung u domécich hus. V nasledujicim roce je hlisena z Hongkongu epidemie A/H5NT,
béhem které se nakazilo 18 lidi, z nichz Sest pfipada skondi fatilné. Od té doby je A/H5N1 po
nékolikandsobném pfeuspofadani (reassortment) v jihovychodni Asii endemickd ve vicero geneticky
odlignych liniich se zvysujici se virulenci a zvétsujicim se spektru hostiteld. Kolem jezera Ching-chaj, slaného
jezera bohatého na fosfaty v Tibetu v centralni Ciné, se roku 2005 infikovalo tisice taznych ptakd, ktef virus
na svych tazich zaniseji do vzdalenych oblasti. Do Evropy dorazi ¢ching-chajska linie viru A/H5N1 na
podzim roku 2005, od roku 2006 je tato linie roziifena i v Africe a na Blizkém Vychodé. V Ceské republice
je vétsi epidemie zaznamendana v roce 2007.

Jak nizce, tak vysoce patogenni viry influenzy se mohou principidlné pfenaset na savce (napf. psy, koné,
domaci kocky ale také na tulené, velryby, norky), pficemz obzvlasté mrchozrouti nebo dravci, kteff s kofisti
poztou velkd mnozstvi vird, podléhaji ¢asto mezidruhovému pienosu. Tak se v roce 2004 v Thajsku nakazi
30 tygri vysoce patogennim virem H5N1. Pfimé pfenosy z ptakd na lidi jsou mozné, jsou vsak pozorovany
vzacné. Zvysené riziko existuje napiiklad, kdyz je v lidskych pfibytcich chovana dribez. Pravdépodobné;jsi
je zoo-antroponoticky pfenos aviarni influenzy pfes domaci zvifata, jako napfiklad prasata. Ta jsou
vyznamna jako smésovaci nadoby pro razné viry a hraji dtlezitou roli pfi epidemiich. Prasata mohou byt
napadena jak lidskymi, tak avidrnimi kmeny A/HS5NT1 a pfichdzeji proto pro pandemické kmeny v dvahu
jako zprostfedkovatele adaptace. ¥ O puvodu viru pandemie let 1918-20 neni dodnes jasno. Podle
sekvencovani RNA z roku 1918 se lze domnivat, ze geny pro povrchové proteiny hemaglutinin a
neuraminidazu byly aviarniho pavodu a Ze virus byl na clovéka pfenesen z néjakého dodnes neznamého
zdroje kratce pfed vypuknutim pandemie. Jeffery Taubenberger pfedpoklada inicidlni cirkulaci
ptedchudcovského viru v dobé piiblizné od roku 1915 do roku 1918.4! Jak lidé, tak prasata byli vii¢i tomuto
novému typu viru imunologicky naivni.

V této souvislosti stoji za povsimnuti, ze béhem pandemie let 191820 jsou pozorovany simultanni infekce
u lidi i prasat, okolnost, ke které se vyslovovali i soudobi badatelé o chfipce. Sérologické studie naznacuj,
ze virus pochazi z klasické praseci chfipky linie pandemického viru z roku 1918. Naproti tomu ceska
odbornice na chiipku Martina Havlickova (*1960) zastava nazor, ze tento virus byl velmi pravdépodobné
»zanesen do lidské populace piimo z ptaciho zdroje, bez adaptace v jiném savéim mezihostiteli“.4? Pro ptaky
nebyl tento virus roku 1918, ukryty v néjaké ekologické nice, patrné vysoce patogenni, néjaké mimofadné
umirani ptaka v pfedpoli pandemie nebylo alespon pozorovano.

I1.11. Inkubacdni doba a infekénost

V zavislosti na kvantité a kvalité pfenesenych vira ¢inf inkubaéni doba influenzy 18 az 72 hodin, respektive
v praméru jeden az dva dny. Rozmnozovani vira dosahuje po 2 dnech hodnotami titri az 107/ml svého
maxima. Po 8 az 14 dnech je na sliznici méfitelna tvorba specifickych protilatek (IgA), lokalné dochazi
k nahromadéni interferonu. Viremické faze jsou vzacné.

Moznost nakazeni je dina jiz v neaparentnim predstadiu, takze dospéli mohou byt nakazlivi jiz v den
pfedtim, nez dojde ke vzniku symptomatiky v dasledku vylucovani virt. Infikované osoby je tfeba nejméné
na 4 az 5 dnu po projeveni prvnich symptomu klasifikovat jako nakazlivé. Generaéni doba, tedy casové
rozpéti od objeveni symptomu u néjaké urcité osoby az k manifestaci symptomu u néjaké druhé osoby,
ktera se infikovala od oné prvni osoby, ¢inf u chiipky v praméru 2,3 az 3,5 dnt.*?

U déti mize vylucovani virt vést k nakazlivosti jiz nékolik dnf pfed zacatkem nemoci a ta mize trvat az dva
tydny. U hospitalizovanych pacienti, ktefi pfed nakazenim casto trpi jinymi nemocemi nebo se u nich
projevuji tézké formy prabchu, je stfedni doba vylucovani casto prodlouzena, v piipadé pacientd se
suprimovanou imunitou mize dochazet k vylucovani vird po dobu mnoha tydna a meésict.

40 Kristen Van REETH, Avian and swine influenza viruses: our current understanding of the goonotic risk, Veterinary Research,
2007, 38(2); s. 243-60.

4 Jeffery K. TAUBENBERGER, David M. MORENS, 7978 Influenza: the Mother of All Pandemics, Emerging Infectious
Diseases, 2006, 12(1), s. 15-22.

# Martina HAVLICKOVA, O é&m viem nds mie pouiit historické bidini vénované pandemii Spanélské chijpky?, Zptavy
epidemiologie a mikrobiologie, 2010, 19(3), s. 77-79.

B Walter HAAS (Hg.), Influenza. Privention, Diagnostik, Therapie und dffentliche Gesundbeit, Miinchen 2009, s. 25.
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Protoze 30 % az 50 % osob nakazenych chfipkou se nachazi v asymptomatickém stavu, jsou opatfeni
prevence, jez se orientuji vyhradné podle klinické symptomaticky, nedostate¢na.

Viry influenzy mohou za uréitych podminek okolniho prostfedi pfeckat celé mésice mimo své lidské a
zvifeci hostitele a podrzet si svou nakazlivost, pfi¢emz urcitou roli hraje stupen vlhkosti, teplota a dana
hodnota pH. Obzvlasté ve vykalech ztstavaji po dlouhou dobu aktivni. Také v hluboce zmrazeném stavu
dokazi viry vydrzet mnoho let, jak v neposledni fadé dokazuje uspéch aljasské expedice Johana Hultina.
Naproti tomu ptsobenim tensida na citlivy lipidovy obal jsou viry influenzy vyfazeny z ¢innosti, proto je
pozadavek dukladné hygieny, vznaseny v letech 1918-20 zdravotnimi ufady, principialné smysluplny.

IL. 12. Diagnostika chfipky

V dobach epidemii necini klinickd diagnéza influenzy vétsinou zadné potize, avsak v pfipadé nizké
prevalence viru je zavazna diagnéza u lizka nemocného bez virologickych nebo sérologickych pomticek
nespolehliva. Uz dlouhou dobu je znamo, ze urcité skupiny osob (seniofi, osoby s chronickymi
onemocnénimi pfed chiipkovou infekci, osoby s potlacenou imunitou) nevykazuji zadnou, nebo jen
omezenou symptomatiku typickou pro influenzu. Proto je diagnostika puvodce choroby napfiklad v
ustavech socialni péce nebo v domovech pro seniory zvlast” dalezita.

Pokud je v pfipadé rizikovych skupin, tézkych prabéht nemoci, komplikaci, respektive nejasnych ptipada
mimo kazdorocni chfipkovou vlnu prokazan{ puvodce zadouci, pak je tfeba pokud mozno béhem prvnich
tif dnt klinické symptomatiky odebrat sekret z nosu, hltanu nebo pradusek, pficemz stéry z nosu vykazuji
obecné véts] senzitivitu nez vzorky z hltanu. Po obou prvnich dnech onemocnéni pravdépodobnost
pozitivniho laboratorniho testu kontinualné klesa. Po letalnich prabézich influenzy je mozné odebrat vzorek
tkané z plic, pradusnice nebo ze srdce.

Jednotlivé tridy protilatek (IgA, IgM, IgG) nebo chiipkoveé specifickjch celkovych protilatek
(Gesamtantikorper) se prokazuji v pfipadé epidemiologickych problému nebo pro ucely vysetfeni eficience
piipadné imunizace, pfi¢emz se jako nejcastéjsi metoda sérologického prokazani pouziva komplement
fixa¢niho testu (CFT). Casto pouzivanou metodou specifického prokazani viralnich antigent je pimy nebo
nepiimy imunofluorescencni test (IFT). Pfi ném se buriky dychactho traktu zafixuji na podloznim sklicku
mikroskopu a inkubuji se specifickymi monoklonalnimi fluorescen¢nimi antilatkami proti influenze A nebo
B. Viriony obarvené fluorescencnim barvivem lze zobrazit ve fluorescenénim mikroskopu. Srovnatelné
rychlou metodu nabizi enzymovy test imunity (enzymimunoassay), u kterého se proti viralnimu
nukleoproteinu pouzivaji monoklonalni antilatky. Inhibicni hemaglutinacni test (Hirstiv test) pro ucely
charakterizovan{ vira influenzy a virus neutralizacni test (VNT) jsou nakladné a narocné na cas a proto se
provadéji pouze ve vybranych laboratofich, napiiklad v rimci epidemiologickych studil. Protoze u
sérologického prokazovani antilatek musi byt nartst titrt [gG a KBR pozorovan po ¢asové obdobi dvou az
tif tydnu, prichazeji vysledky pro klinickou praxi generelné pfilis pozdé.

Rychlotesty, proveditelné bez laboratofe u lazka pacienta (near-patient test), udélaji béhem pouhych 10 az
20 minut jasno o infekei influenzou a umozni klinické nastaveni vyhybek (naptiklad, zda je indikovana
antiviralni terapie nebo zda je Zzadouci izolace od pacient). I v pfipadé této rychlodiagnostiky jsou na
membranu vazané, proti nukleoproteinu nasmérované monoklonalni antilatky konfrontovany s materidlem
vzorkl. Pokud se ve vzorku nachazeji viry influenzy, pak tyto viry vyvolaji enzymy zprostfedkovanou
barevnou reakci. Nevyhodou této metody je relativné velmi mala senzitivita, ktera ¢ini pouze 60—70 %,
specifita se vSak nachazi kolem 97 %.

Izolovani viru prostfednictvim kultury byva zpravidla vyhrazeno specializovanym laboratoiim

K diagnostickému vyjasnéni, napftiklad v piipadé pozitivaiho prokazani vysoce patogenni aviarni influenzy
podtypu H5N1 nebo v pifpadé¢ klinicky pfetrvavajictho podezfeni na ptaci chfipku, muaze byt nutné
molekularni verifikovani s pomoci polymerazové fetézové reakce (PCR), pfi nf se v piislusnych laboratofich
prokazujf charakteristické useky dédi¢né vybavy viru v stérech z nosu nebo hltanu.#+

4 Za procesem PCR se skryva jista ciloveé specificka enzymatickd reakce k diagnostice z nejmensich mnozstvi
DNA. Pritom je dvousroubovice DNA termicky rozbita na jednotlivé sroubovice, takze se muze takzvany primer
(komplementarni oligonukleotidy) navazat na sekvenci DNA, kterd ma byt prokazana. Pomoci termostabilnich
polymeraz se uvede do chodu proces repetitivai syntézy DNA, ktery vede k libovolnému zmnozeni DNA materialu.
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Béhem pandemie let 1918-20 se diagnéza chiipky u lizka pacienta zakladala jediné na dané klinické
symptomatice. Diagnéza byla nejista, ¢etné lehci pifpady nebyly rozpoznany jako influenza, naproti tomu
byly chybné jako influenza registrovany kataralni projevy jiné etiologie. Tato diagnosticka nejistota se takto
dostala i do statistik. Za mylného pfedpokladu, ze ptivodcem chiipky je Pfeifferav bacil, bylo vénovano
znacné usili jeho bakterialnim prokazovani. V popfedi diagnostickych snah stdla dale fyzikalni Setfeni s cilem
vyjasnit obavanou pneumonii.*® Tak byla v tézkych piipadech pro ucely stanoveni diagnézy pfikladana
relevance napiiklad povaze radidlnfho pulsu.#¢ Za tcelem zjisténi zdpalu plic nebo také empyému nabyva
v roce 1918 vyznamu rentgenologické vysetieni.

I1. 13. Vymezeni vaci banalnim nachlazenim

vvvvv

neskodnymi rhinoviry, adenoviry, koronaviry, viry parainfluenzy, enteroviry a dalsimi viry. Protoze se tyto
»hiemoci z nastuzeni® ¢i nachlazeni (common cold) ¢asto vyskytuji ve stejné dob¢ jako influenza, dochazi
nezifdka k uréitému pfekryvani klinickych projevi. Diferencialni diagnéza za pomoci symptomt neni
mozna, k bezpecnému vyjasnéni pifslusné etiologie jsou pottebna virologicka vysetfeni. Vedle zminénych
vird mohou akutni respiracni{ onemocnéni vyvolavat i bakteridlni ptvodci, jako jsou hemolyzujici
streptokoky, stafylokoky, pneumokoky, Haemophilus influenzae, klebsielly, chlamydie nebo mykoplazmy.
Respiracni symptomy se objevuji jako prodromy u infekénich nemoci, jako jsou spalnicky, pifusnice,
zardeénky, infekéni mononukle6za, varicela nebo epidemicka meningitida.

Viudéim symptomem akutnich nemoci z nachlazeni je ryma, doprovazena casto ,,chfipce podobnymi®
symptomy. Akutn{ rhinitis kra¢i ve svém pocateénim stadiu ruku v ruce s unavenosti, s tlakem v hlave,
mrazenim, $imranim v nose spojenym s nucenim kychat a palenim v nosnf dutin¢ a v hrdle. T¢lesna teplota
je vétsinou lehce zvysena, u dét vSak neni nicim neobvyklym horecka. V nisledujicim katardlnim stadiu
dochazi k vylucovani vétstho mnozstvi vodnatého sekretu (rhinorrhoe) ze silné zcervenalé a nateklé nosni
sliznice, ke ztraté ¢ichu, k omezen{ nosntho dychan{ a k rhinophonii clausae. Po 3 az 4 dnech se zméni
charakter sekrett, takze se da mluvit o hlenové hnisavém stadiu.

Ptes prekryvajici se piiznaky nemoci a pfes paralelni sezénni vyskyt jsou influenza a nemoci z nachlazeni
nerovné entity, které se odlisuji nejenom etiologicky, nybrz i patofyziologicky a také, pokud jde o jejich
profylaxi, terapii a prognézu.

I1. 14. ,,Problém s chfipkou“ — Pfeifferav bacil chfipky

Na zacatku pandemie influenzy let 1889-92 je otdzka po etiologii chfipky jesté nezodpovézena, 1ékafi se
vydavaji okamzité¢ a s pomoci nejnovejsich bakteriologickych metod Setfeni hledat ptivodce nemoci. Na
jednoho z badatelu, tfiatficetiletého Richarda Pfeiffera, puvodem z Poznang, ktery se prave habilitoval
v berlinské Charité, asistenta Roberta Kocha (1843—1910), se v zavodech o objeveni ptivodce influenzy

Takto amplifikovana DNA mutze byt nakonec zviditelnéna pomoci gelové elektroforézy. Novejsi vatianty této
molekularné  biologické techniky (reverse-transcriptase-PCR, real-time-PCR nebo nested PCR) umoznuji
specializované laboratorni vysledky s citlivosti od 10> do 10-¢.

4 Die physikalische Untersuchung ergibt in der Regel anfangs nur unrein vesikulires oder unbestimmtes Atem-
gerdusch, vorzugsweise tber den untern Partien einer oder beider Lungen, dann tritt Knisterrasseln an beschrinkter
Stelle auf, das sich allmihlich ausbreitet, oder das Atemgerdusch wird allmihlich oder ziemlich plétzlich bronchial,
ohne daB3 man Nebengerdusche hort. Seltener als bei den gewdhnlichen Bronchopneumonien macht sich die
Infiltration nur durch klingendes Rasseln bemerkbar. Die Dimpfung wird erst mit der Zeit deutlich, kann aber eine
grofle Ausdehnung und eine hohe Intensitit erreichen. Auch bei ausgebreiteter und intensiver Dimpfung ergab in
allen unseren Fillen die Sektion keine typische lobire Pneumonie, sondern bei genauerer Betrachtung zeigten sich stets
lobulire Herde, die zu pseudolobiren weit ausgedehnten Bezitken konfluierten. Rudolf STAEHELIN, Einige
Bemerkungen iiber die Influenzaepidemie, Correspondenz-Blatt fiir Schweizer Aerzte, 1918, 68(32), s. 1058.

46 Von allergrofiter Bedeutung fiir die Prognose ist die Beschaffenheit des Radialpulses beztglich Spannung und
WellenhShe, besonders nach dem Aufsetzen des Kranken. Den exaktesten Mal3stab fur die Vorhersage gibt jedoch die
Pulsfrequenz. Zahlen von 130 in der Minute sind schon sehr bedenklich; eine Schlagzahl von 140 bis 160 und dariiber
ist absolut ungiinstig, ich habe keinen Fall mit solcher Beschleunigung durchgebracht”. Rudolf FLECKSIEDER, Zur
Prognose der Lungenseuche infolge Grippe, Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(48), s. 1273.
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usméje v roce 1892 Stéstl. Deutsche Medizinische Wochenschrift ptinese jesté téhoz roku predbézné sdéleni,*”
podrobnou zpravu poda Pfeiffer o néco pozdéji v roce 1893 pod nazvem ,,Die Aetiologie der Influenza®
v Casopise Zeitschrift fiir Hygiene und Infektionskrankbeiten.* Vypatrany bacil patii ke skupiné tycinkovitjch
gramnegativnich bakterif z rodu Pasteurellaceae, je to aerobni bakterie, jez vSak mize dobfe pfezivat i bez
kysliku. Jeho pozdéjsi nomenklaturni pojmenovani Haemophilus influenzae odkazuje na jeho zalibu pro
zivnou pudu z krevniho agaru. Tento kapénkovou infekef pfenaseny bacil je nachazen v lidskych sliznicich
pfedevsim hornfho dychactho traktu a vyvolava tam zancty, obzvlasté na hrtanové piifklopce a na
praduskach. V plicich je Haemophilus influenzae ptuvodcem pneumonii, u malych déti mize vyvolavat
smrtelny zanét mozkovych blan.

Objev pfichazi v pravy ¢as — lidstvo pravé prodélalo pandemii smrtelné chfipky, proti které kvli chybéjici
znalosti puvodce nemoci nedokdzalo nasadit zadnou dcinnou terapii. Nemalo 1ékaft nachazi i u svych
pacientt s chiipkou, resp. ve svém pitevnim materialu domnélého ptvodce. Tak Iékafsky svét ochotné uzna
Pfeifferav bacil jako puvodce chiipky a bakteriologie zvykla na uspéchy, si zapisuje dal$i hrdé vitézstvi. Ve
vseobecné euforii doznivaji posledni vyhonky pandemie a zahy ochabne i zdjem o jejtho pavodce. Sim
Pfeiffer se vénuje novym dkolim, objevi v roce 1896 jesté mikrokoka Micrococcus catarrhalis, zucastni se
pod vedenim Roberta Kocha a Georga Gattkyho (1850—1918) expedice do Indie, jejimz cilem je vyzkum
moru, a pfevezme nakonec roku 1899 katedru hygieny na Albertové univerzité v Kralovei. O deset let
pozdéji piijme povolani na Univerzitu Friedricha Wilhelma do Vratislavi, kde zac¢ne zahy hrat viznamnou
roli a v letech 1919/20 zaujme ufad rektora univerzity.

Pandemie let 1889—92 upada pomalu v zapomnéni, ale influenza ztstava v celé fad¢ dalsich epidemickych
udalosti na pofadku dne, takZze se neustile znovu nabizeji piileZitosti k bakteriologickému ovéreni
Pfeifferova objevu, jenz se mezitim dostal do ucebnic. Pfitom je mnohym bakteriologim napadné, Ze se
Pfeiffertiv bacil ¢asto neda prokazat, ani s pomoci mikroskopu, ani v kultufe. Misto toho narazi mnoho
lékatt provadéjicich vysetfeni na bacil tam, kde jej viibec neocekavaji — u spalnicek a ¢erného kasle, u spaly,
uplavice a tuberkulézy. Napadné je také, ze pii experimentech se zvifaty se nedafi vyvolat zddnou chfipku,
a to pfesto ze pokusti na mysich, krysach, zajicich, kockach a opicich nechybi.

Léto 1918 — vsichni zase mluvi o epidemii chfipky a ovSem i o Pfeifferové hemoglobinofiln{ tycince
influenzy. Etiologii chfipky se nové zabyva mnozstvi publikaci, v bezpoctu piipadt je Pfeiffertv bacil
podroben pfezkumu. To ma jeden padny duvod, zda se, Ze jakdkoli nadéje na ucinnou profylaxi nebo
specifickou terapii je spojena se znalosti etiologie. Celkovy patogeneticky obraz chfipky, vSechny oteviené
otazky, pocinaje specifickym charakterem nemoci az ke zdanlivé predispozici mladych lidi v piipade
nejnovéjsi pandemie, zistavaji bez vyjasnéni piiciny nemoci zahadou.* Pfislusna literatura plni odborné
lékatské casopisy — pro¢ nenf mozné tu ty¢inku v mnoha ptipadech prokazat? Jedna nedotknutelna lékatska
instance nepochybuje — hygienik na Univerzité Friedricha Wilhelma ve Vratislavi, tajny lékafsky rada,
profesor Richard Pfeiffer. Hned na pocatku pandemie se mu u znacného poctu ve valce zajatych Rust v
jednom z lazarett ve slezské uhelné panvi podafilo ,,svého* bacila influenzy prokazat. A znovu mu cetni
experti daji za pravdu, kapacity jako Morris Simmonds (1855-1925) v Hamburku, Gustav von Bergmann
(1878-1955) v Marburku, Felix Klemperer (1866—1932) in Berliné, Georg Sobernheim (1865-1963) v Bernu
a Paul Uhlenhuth (1870—1957) ve Strasburku. 24. fijna 1918 se v Deutsche Medizinische Wochenschrift ke slova
piihlasi panové Fred Neufeld (1869-1945) a P. Papamarku z Institutu Roberta Kocha pro infekéni nemoci
v Berling, 1 oni znovu potvrdi etiologickou roli Pfeifferova bacilu v probihajici epidemii.® Oproti tomu
Ferdinand Hueppe (1852-1938), béhem pandemie let 1889-92 a a7 do roku 1912 #adny profesor Ustavu
hygieny prazské némecké Karlo-Ferdinandovy univerzity, podle vlastniho vyznani bakteriologicky kacif,

vevs

piipadech®>! Josefu Pelnarovi (1872-1964) , ktery je roku 1892 zase vadi, ,,2e se nenachazely dost

4 Richard PFEIFFER, Vorlinfige Mittheilungen iiber die Erreger der Influenza, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1892,
18(2), s. 28.

48 Richard PFEIFFER, Die Actiologie der Influenza, ZLeitschrift fur Hygiene und Infektionskrankheiten, 1893, 13(1),
s. 357-86.

4 Josef PELNAR, Klinicky obraz chiipky z r. 1918, Casopis lékatt ceskych, 1919, 58(37), s. 781-784.

% Fred NEUFELD, P. PAPAMARKU, Zur Bakteriologie der diesjabrigen Influenzaepidemie, Deutsche Medizinische
Wochenschrift, 1918, 44(43), s. 1181.

5! Ferdinand HUEPPE, Der bakteriologische Charakter der ,,Spanischen Krankbeit”, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1918, 44(32), s. 887.
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pravidelné, a ze se bacillarnf infekef da tézko vysvétliti ohromné a Gzasné rychlé rozsifovani nemoci.* 3
Prestoze také Gottfried Pick (1867-1926), profesor internitho lékafstvi na némecké fakult¢ v Praze,
nedokaze v mnoha pfipadech bacil najit, doporucuje ztstat u oznaceni influenza, protoze tyto bakterie
mohou byt snadno vytlaceny diplokoky a negativni ndlezy ve véci Pfeifferova bacilu nic nedokazuji.>?
Z univerzitni kliniky v Budapesti pfichdzi 1. srpna sdéleni, ,,ze Pfeifferav bacil influenzy byl jako pavodce
nemoci zpusobem nepfipoustéjicim namitky konstatovan ve vice nez dvou stech peclivé vySetfenych
piipadi.“>* I ve slezské nemocnici v Opavé se daif prokazat bacil influenzy v plicich a dychacich cestach
v téméf vsech Cerstvych a rychle obdukovanych pffpadech. Prosektor Materna a c. k. okresnf 1ékat Penecke
vyjadii 24. fijna 1918 ve zprave c. k. Ministerstvu pro zdravi lidu ve Vidni pfesvédcent, ze se jedna o nové
vydan{ pandemie z roku 1889 a ze puvodcem této epidemie je bacil influenzy Richarda Pfeiffera.>> Felix
Loewenhardt Ipi na etiologické dtlezitosti Pfeifferova bacilu a pfipojuje, ze pii okamzitém zpracovani
vySetfovaného materialu u lizka nemocného se nachazeji bacily influenzy v 91,11 % stérti z hrdla a Ze vyskyt
bacilt influenzy vyznamné koresponduje s pribéhem nakazy. Pro castou absenci bacilu ma po ruce
vysvetleni: prokazani influenzy se daff pouze bezprostiedné po odebrani materidlu. Kdo ¢eka piilis dlouho,
nenajde ho.”® Loewenhardt je asistentem Hygienického institutu univerzity ve Vratislavi, jeho $éfem je —
Richard Pfeiffer. Na rostoucich pochybdach to nemuzZe nic zménit, jsou tu i vyznamné protichadné nazory.
Negativni nalezy hlasi Otto Lubarsch (1860-1933), ucitel Maxe Kuczynského v berlinské Charité, Max von
Gruber (1853-1927) v Mnichove, Albert Hirschbruch v Metach i Hugo Schottmiiller 57 v Eppendotfu pobliz
Hamburku. Internista Nikolaus Jagi¢ (1875-1956) ve Vidni si mysli, ze diagnézu influenza lze stanovit pouze
v ptipadé prokazan{ Pfeifferova bacilu influenzy, coz se v$ak dosud nepodatilo. Zietelnéjsi je némecka lékat
Fritz Prein, jenz v Zeitschrift fiir Hygiene Pfeiffertv bacil jakozto specifického puvodce influenzy jasné
odmitne. Vyskytu bacilu v produktu néjaké nemoci zcela obecné a influenzy specialné nelze pfikladat zadnou
etiologickou relevanci, jak jiz naznacuje vyskyt streptokoku u 90 % vsech mrtvol zemfelych na chiipku.
Influenza je vyvolavana néjakym jesté neznamym virem, ktery ,,v pradusinkach vytvaii jakési locus minoris
resistentiae pro nejraznéjsi pyogenni bakterie, obzvlasté pro streptokoky a Pfeifferovy bacily®, procez se
zvlasté v plicich casto v navaznosti na influenzu dostavuji hnisavé komplikace a dochaz{ k sepsi a pyémii.>®
Preinova prace vychazi pod zastitou zemského zdravotniho ufadu ve Schwerinu, jehoz feditelem neni nikdo
mensi nez — Richard Pfeiffer. Jak to vid{ ten, nen{ znamo.

Evropské lékafstvo je ve véci puvodce influenzy rozdeleno. Jak si ma clovek také vysvétlit, ze v Berline,
Drazdanech, Mnichové, Frankfurtu, Kielu nebo Kralovei jsou Pfeifferovy bacily nachazeny ve
vySetfovaném materidlu jen vyjimeéné, zatimco v Hamburku, Lipsku, Marburku a Vratislavi zcela
pravidelne.” Dokonce Prager Tagblatt se touto otazkou zaobira.®0 Je tedy Pfeifferdv bacil primarnim

52 Josef PELNAR, Klinicky obraz chijpky z r. 1918, Casopis lékaia ¢eskych, 1919, 58(37), s. 782.

53 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(3), s. 88.

54 Der bakteriologische Charakter der ,,Spanischen Krankbeit”, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(31), s. 863.
%5 Narodnf archiv, Ministerstvo pro zdravi lidu Viden, 1912-1919, ¢islo fondu 331, karton 3a.

% Felix E. R. LOEWENHARDT, Zur Aetiologie der Influenza, Centralblatt fiir Bakteriologie, Parasitenkunde und
Infektionskrankheiten. 1. Abt., Originale, 1920, 85(2), s. 81-95 a Felix E. R. LOEWENHARDT, Bakferiologische Befunde
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mehr gefunden wurde.” Prager Tagblatt, 6. 10. 1918, s. 4.
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puvodcem influenzy, nebo je pfece jen pouze sekundirnim doprovodem néjakého dosud jesté neznamého
sifitele nakazy? 23. Cervence 1918 se némecka 1ékatska obec dovi v Miinchner Medizinische Wochenschrift, co si
o véci mysli Martin Mandelbaum z méstské nemocnice v Mnichové-Schwabingu: ,,Mél jsem piileZitost
v ptipadé vsech piipadd dmrti podminénych nynéjsi epidemil bakteriologicky prozkoumat sekret
nejjemnéjsich a nejhlubsich pradusinek 1 napadenou plicni tkan a nepodafilo se mi v zadném piipadé, ani
s pomoci mikroskopu, ani na kultufe, bacil influenzy prokazat. Z tohoto mého nalezu lze patrné se vsi
jistotou ucinit zaver, ze Pfeifferav bacil nelze v pfipadé nynéjsi pandemie povazovat za pii¢inny moment.*6!
Mandelbaum argumentuje padnymi argumenty proti Pfeifferové etiologii influenzy: Pfeiffertiv bacil nese
oznaceni bacil influenzy nepravem, jako ptvodce nepfichdz{ v uvahu a mohl by byt — jak konciliantné
navrhuje Mandelbaum — do budoucna veden jako Bacillus haemophilus Pfeiffer. At’ je puivodcem cokoli,
vytvaii to dispozici k sekundarni infekci pisobenou streptokoky, stafylokoky, pneumokoky a dal$imi, a tito
sekundarni pavodci jsou podle ného pficinou casto fatilnich komplikaci. Mandelbaumovy vyroky jsou
pevné jako skala v piiboji, je nespocetné casto citovan — ale ani jeho slova odstranit nedokazi pochybnosti.

O syntézu se spekulativaim ,,prostym fesenim problému etiologie chfipky* svou hypotézou ,,komplexniho
chiipkového jedu® pokusi Hermann Sahli (1856-1933), ordinarius vnitiniho 1ékatstvi na lékafské klinice v
Bernu: Pricinou chfipky je pry néjaka ,,vyssi entita raznych bakterif, mezi nimi i Pfeiffertv bacil, ,,Pandofina
skifnika raznych obligatné navzajem propojenych jedovatych zarodka®, jez ve svém souctu a za méniciho se
slozen{ zapficinuje influenzu. Bacil influenzy se nemusi v zadném pfipadé dostat do onemocnévsiho téla,
nebot’ ,,pfi jinak pouze nepatrné nakazlivosti pneumonii se lze domnivat, ze pneumokokové a
streptokokové v téchto pfipadech ziskali onu specifickou virulenci, jez je nutna pro vysoce nakazlivy
charakter takovych pneumonii, toliko v dusledku spoluptisobeni bacilu influenzy v difvéjsich generacich
bakterii u jednotlived, od nichz epidemie vysla“.62

Kdyz Sahli formuluje tuto dobrodruznou, samotnému Richardu Pfeifferovi suspektni spekulaci,% je na stole
jiz jina hypotéza, jez dava nadéji na vyfeseni ,,etiologického problému® — pfedstava dosud neznamého,
neviditelného, filtrovatelného, ultramikroskopického viru jakozto primarniho pavodce chfipky. Myslenka
z{skava na razanci, kdyz se objevi zpravy o uspésnych pfenosech nemoci prostiednictvim filtrovanych
sekretd influenzy. Napiiklad v Praze ,,0d samého zacatku epidemie a od prvnich pitvanych ptipada byl prof.
Kimla i T dr. Havlasa toho minéni, ze puvodcem chfipkové epidemie je zcela néco jiného, nez Pfeiffertv
mikrob, a vyslovovano podezfeni, Zze se jedna pravdépodobné¢ o mikroorganismus filtrovatelny.“o4
Pfeifferova frakce odporuje pfimo vzdoroviteé: to pry je jen pusobeni uvolnénych bakterialnich jedd, fikajf,
nebo: pozitivnim pokusim o pfenos béhem epidemie lze pficitat jen velmi malou dtkazni silu, nebo:
nepropustnost pouzitého bakteridlntho filtru je tfeba provéfit ve srovnani s bacilem influenzy. Kdyz
nakonec musi byt v ptipadé filtrovatelnych vira pfiznany nepodafené pokusy o pfenos, je to voda na mlyn
zapfisahlych pfeifferiand.

Tak se spor mezi zastanci Pfeifferova bacilu a jeho odpurci pfevall pfes mésice pandemie roku 1918 a
neskondi ani poté, co onemocnéni ustoupi. Negativn{ vysledky vysetfovani jsou s odkazem na nezkusenost
mladych bakteriologt smeteny se stolu — kultivovat Pfeifferovy bacily na kultufe je prosté obzvlast’ tézké.

Nebo je zakopany pes opravdu jen v metodice? Jsou ¢inény pokusy odstranit problémy pfi prokazovani
bacilu influenzy pouzivanim vhodnéjsich metod kultivace a vylepsenych zivaych pad. Obzvlast” dobte
rostou bacily influenzy v Zivnych pudach obsahujicich krev, pficemz pouzivana je lidska, hovézi, kralici nebo
holubi krev, podle toho, jaka je k dispozici. Ve Spojenych statech se k témto ucelim pouziva skopova krev,
v Némecku se pfipravuje hemoglobinovy agar podle vzoru Waltera Levinthala (1886-1963). Hugo

61 Martin MANDELBAUM, Epideniologische und bakteriologische Untersuchungen iiber die pandemische Influenza, Miinchner
Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(30), s. 813.
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Schottmiiller brani svou Schottmiillerovu desku s krevnim agarem, jez, jak se mu zda, je jinde pfili§ malo
cenéna. Na vysledcich se nezmeéni nic.

Tvrdosijné se drzi namitka, ze Pfeifferdv bacil nemuze byt primarni pfi¢inou influenzy, nybrz nanejvys
sekundarnim agresorem v ramci celého kolektivu patogennich bakterii, které se daji prokazat ze stéra nebo
pitevnitho materidlu — streptokoky, pneumokoky, stafylokoky a prave také: Pfeifferav bacil influenzy.
Primarn{ ptivodce chiipky je pty stejné jako pfedtim sile neznamy a mozna to bude jen nepatrny filtrovatelny
agens, néjaky virus, pfilis maly na to, aby jej mohly zadrzet tradi¢ni pro bakterie nepropustné Berkefeldovy
filtry. Hypotézou o filtrovatelném viru se zaobiraji jiz béhem letni chfipky v roce 1918 cestf 1ékafi. Vojensky
hygienik a epidemiolog Vladislav Svestka (1890-1927) poda v Casgpise lékari éeskych zprava ohledné pfiblizné
500 onemocnélych chfipkou, kteff byli pfeneseni z fronty do etapy, kde ptsobil jako hygienik armadniho
sboru v bakteriologické laboratofi ¢. 64 pod vedenim s$tibniho lékafe prof. Dr. H. Pfeiffera. V zadném
jednotlivém pifpadu on ani jeho kolegové nejsou schopni dokazat Pfeiffertiv bacil, proto nechtéji vyloucit,
»ze se jedna o ultramikroskopicky, filtrem prochazejici virus.“%5 V #fjnu 1918, kdy je chfipkova vlna v zenitu,
shrne cesky bakteriolog a pfednosta patologicko-anatomického ustavu ceské Univerzity Karlovy Jaroslav
Hlava (1855-1924) v interview jesté jednou nejrozsifen¢jsi predstavy k etiologii chfipky, pficemz poukaze
obzvlast¢ na filtrovatelnou formu viru postulovanou roku 1914, na aphanazoon, které z filtrovaného
nosniho sekretu izoloval lipsky hygienik prof. Walter Kruse (1864—1943): ,,Vlastni pficina nen{ bezpecné
znama. Nazory o tomto se riznf a uvadéji se celkem tfi. Dle prvého zptsobu je onemocnéni bakterium
Pfeifferovo, dle druhého jde o aphanozoon, pffbuzny mikroorganismu zptsobujicimu rymu (aphanozoon
coryzae) tj. o mikroorganismus, ktery je daleko mensi nez bakterie, neni viditelny nasimi optickymi pfistroji.
Tteti nazor je, ze jde o otravu krve (sepsis), zpusobenou fetizkovitymi kokky (sepsis streptococcica). Druhy
nazor je nejpravdépodobnéjsi.«eo

Na zasedani 17. ffjna 1918 oznamuje méstsky zdravotni rada dr. Ladislav Prokop Prochazka (1872—-1955),
ze v piipadé influenzy ,jedna se o smiSenou nakazu bacila influenzy Pfeiffrova a streptokokku aneb
streptokokku a jinou neznamou jakousi nakazou, jejiz podstata neni jesté dostatecné prozkoumana“e’.
Nakonec v Deutsche Medizinische Wochenschrift referuje Anton Ghon o 159 pfipadech chiipky, které pitval mezi
5. a 26. ffjnem v Praze s tim, Ze ve vSech piipadech byl jejich obraz urcen zménami dychaciho traktu. Jen ve
41 % 2z 84 piifpadt vySetfovanych na kulturaich se Ghonovi podafilo prokazat Bacterium influenzae
v Pfeifferoveé smyslu.o8

13. ledna 1919 mél dr. Antonin Spilka (1876-1948), asistent prof. Hlavy z ceského patologicko-
anatomického ustavu v Praze, na schiizi Spolku ¢eskych 1ékatt prednasku K aetiologii chiipky, pii které mimo
jiné na fezovém preparatu demonstruje i mikroskopicky viditelné kupy zrnicek Aenigmoplasma influenza,
morfologicky substrat filtrovatelného viru. V navaznosti na tuto pfednasku doslo k zivé diskusi ohledné
etiologie influenzy, které se zicastnili rovnéz prof. Hlava, pfednosta ustavu a pfedseda spolku, a prof. dr.
Rudolf Kimla (1866—1950), pfednosta ustavu pro vSeobecnou a experimentalni patologii. Kimla pfipomnél
skutecnost, Zze jeho asistent Zdenék Havlasa (1890-1918), ktery zemfel na chfipku, byl jeden z prvnich,
,»ktery zahadné agens posledni epidemie chiipkové nasel a vypéstoval. Jakmile pocaly se v prosektufe ¢eské
détské nemocnice objevovati prvni letalni pfipady, svéfil jsem Havlasovi bakteriologické jich vySetfovani.
Vzhledem ku methodice vysetfovani vychazeli jsme od supposice, ze agens epidemie tak explosivné
vypuknuvsi a s takou rychlost! se $ifici a zachvacujici veskeré obyvatelstvo, nebude asi povahy bakterielni,
nybrz ze spise bude se jednati o mikroorganism filtrovatelny®.%> Havlasa byl z vyse uvedené vyzkumné prace
vytrzen 21. listopadu 1918, kdyz se nakazil pivodcem nemoci, jemuz byl na stopé. S pomoci torza
poznamek z pozustalosti se prof. Kimla snazi o dal$i rozfeseni tajemstvi etiologie chfipky.”

65 Vladislav SVESTKA, K aetiologii chripky 3 roku 1918, Casopis Iékati ceskych, 1918, 57(34), s. 620.
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Bakterialni etiologii influenzy vyznamné podporuji bakteriemi vytvarené toxiny, dusledky jejichz puasobeni
se mnozi 1ékafi domnivajf spatfovat v celé fade¢ klinickych projeva. Pii diskusi 2. prosince 1918 vedené ve
Spolku ¢eskych Iékaitv v Praze se vsak existence bakteridlnich toxint setkava se zasadnimi pochybnostmi.
Za ptiznaky nemoci nemély byt zodpovédné toxiny, nybrz plsobeni organizovanych vird, které si
pfedstavovali jako parazity. Razné imunitni poméry vedly ceské ucastniky debaty k domnénce, Ze
influenzové , toxiny* viibec neexistuji.’!

V podrobném piispévku ,,Morbus ibericus — $panélska chiipka® pro Ndrodni politikn shrnuje prof. Ivan Honl
(1866-1936), vedouci bakteriologického oddéleni v Hlavové Ustavu patologicko-anatomickém a
obdivovatel Roberta Kocha, rozdily mezi soucasnou pandemif Spanélské chfipky a pandemif let 1889-92.
Honl vyjadfuje pochybnosti o tom, zda lze mluvit o stejné nemoci: ,,Nynéjsi epidemie chiipky ma zvlastni
raz, a tfebas by méla mnoho spole¢ného s epidemif z let 1890, lisi se od nf pfece v mnohém sméru, takze
neni ndzor muj osamoceny, ze bézi o epidemii jinou, nez byla v r. 1890.“72 Honl se rovnéz domniva, ze
v ptipadé puvodce Spanélské chfipky se musi jednat o neviditelny aphanazoon, ,,jenz tahne za sebou celou
fadu mikrobt sekundarnich, tak jako na pf. tomu i u spaly.“ 7

Dne 26. dubna 1919 vychazi v Casopise lékarsi éeskych prvni polovina rozsihlého piispévki k etiologii
influenzy od patologa Antonina Spilky. I on vyjadfil domnénku, ze v piipadée spanélské chfipky se jedna o
filtrovatelného etiologického cinitele, protoze nakazlivost chfipky je mnohem vétsi, nez jak to zname u
jinych bakterialnich infekei.”

V letech 1919 a 1920 vystupuje pravdépodobnost ultrafiltrovatelného vitu stale vice do poptedi, stale Casteji
je v odbornych publikacich fe¢ o neviditelném viru, bakterialn{ etiologie influenzy se zac¢ina vazné kymacet.

Pro samotného Pfeiffera se ,,problém influenzy* uz davno stal osobnim problémem, s bacilem stoji (a pada)
jeho autorita, ve hfe je jeho vaznost na vefejnosti. Kdyz napitklad Hugo Schottmiiller v Denutsche Medizinische
Wochenschrift znovu zdlraznl, ,,ze Pfeiffertv bacil nelze povazovat za ptivodce epidemické chiipky®, citf se
pfinejmensim povinen k chlacholivému ujisténi: ,,Jsme daleci toho, ze bychom timto konstatovanim
zahajovali néjaky ,utok® proti Pfeifferovi.’> Pro¢ to fikd? V Némecku, v Rakousku, ale 1 v okolnich
vysokoskolskych centrech plati Pfeiffer za doyena bakteriologie. Kdo se chce odpovidajicim zptsobem
informovat, muze se zalistovat v jeho a Friedbergerové (1875-1932) zakladni ucebnici mikrobiologie (se
zvlastnim zfetelem k nauce o nakazach).”® Kazdy si rozmysli dvakrat, zda se pusti do polemiky s tak
uznavanym akademickym koryfejem. Pfeiffer sam stile jesté nevidi davod opustit sviij objev z mladi, drzi
se v této véci v pozadi. Ze pravé on, vedouci odbornik v otazce influenzy, se dosud zdrzel, aby k vznikajicim
problémim zaujal stanovisko, mnozi v 1ékafskych kruzich lituji.”

Dvanictého bfezna 1919 vyjde v ¢asopise Zlati Praha podrobny clanek o chiipce, ve kterém je jesté jednou
pred $irokou vefejnosti nadhozena problematika kolem dosud neznimého pivodce. Clanek, ktery napsal
jisty Antonin Jiruska, byl opatfen Sesti mikrofotografiemi bakterii pofizenymi v bakteriologickém ustavu
prof. dr. Honla — 2krat Bacillus influenzae Pfeiffer, Pneumobacillus Friedlinder, Pneumokokkus
lanceolatus, Streptokokkus pyogenes, Staphylokokkus pyogenes. Jako primarniho pavodce chfipky vidi 1
Jiruska né¢jakého nového submikroskopicky malého pavodce: ,,dle vseho bézi asi o submikroba, nasimi
optickymi pfistroji neviditelného, jak dokazuji ¢etna explosivni vzplanuti epidemie této®.”s

Mezitim doslo na horizontu evropské veédy k vzestupu americké mediciny na troven svétové tifdy. Tam se
nikdo nestara o zmét’ akademickych vztahti a o poméry panujici v Rakousku a Némecku. Ve velkych
bakteriologickych studiich je mytus o Pfeifferové bacilu demontovan, napifklad Edwinem Jordanem (1866—
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1936) z University of Chicago,”” Frederickem Lordem v Bostonu, k nimz v anglo-americkém prostoru
piibyvaji stale dalsi badatelé.s

Kdyz vejdou ve znamost zpravy British Medical JournaP', podle kterych anglicti 1ékafi Bradford (1863—1935),
Bashford a Wilson nasli anaerobni, filtrovatelné mikroorganismy jako ptavodce celé fady nemoci, jako
napiiklad infekéni polyneuritidy zakopové horecky, hemorrhagické nefritidy, influenzy, pfiusnic, spalnicek,
tyfu a encephalitis lethargica, reaguje Deutsche Medizinische Wochenschrift nepokrytym vysméchem: ,,Anglické
bakteriologii nechybélo dosud nic vice nez uspéchy. Nyni se zda, Zze jednim razem dohonila vse, co
zameskala.“82 'V kvétnu 1921 je opét uvefejnén podrobny clanek sargumenty na podporu hypotézy
bakterialn{ influenzy, autor Robert Scheller z hygienického dstavu Univerzity Vratislav, z Pfeifferova
ustavu.83 Co si o tom mysli cesti praktici, bylo mozné si pozdéji pfecist v mésicniku Prakticky likar:
»orovname-li klinické obrazy usnich komplikaci pandemie chiipkové poslednich let s nalezy z let 90. vidime
znacnou podobnost. Nase nazory o aetiologii chiipky se v§ak od té doby zménily. KdeZto pro epidemii 1890
byl za ptvodce chiipky prohlasen Pfeifferav bacillus influenzae, dnes dle vSeobecného minéni, jim neni.*8+

Pak dlouho oc¢ekavané slovo doyena bakterialn{ etiologie chiipky. Ve své eseji Das Influenzaproblem zaujme
Pfeiffer roku 1922 uzavirajici stanovisko k otazce puvodce chfipky a jesté jednou bez jakychkoli koncesi
brani pfi¢innou dulezitost ,,svého* bacilu. V pracich o filtrovatelném viru jsou pry vidét jen samé neurcitosti
a rozporuplnosti: ,,Bud’ jak bud’ hypotéza filtrovatelného viru stoji v soucasné dobé jesté zcela na vode,
zatimco moje pojeti etiologického vyznamu viru influenzy ve srovnani s nf jevi jako dobfe fundované. >
Tak zastava problém viset ve vzduchu a je tomu tak i o tfi roky pozdéji, kdy se Pfeiffer stahuje do penze.
Jeste v bfeznu 1938 némecky #§sky kancléf ,,tajnému zdravotnimu radovi, ktery se objevem bacilu influenzy
vysoce zaslouzil o zdravi lidu“s¢ srde¢né gratuluje k osmdesatym narozeninam. V té dobé¢ jiz dlouho neni
zadnych pochyb o tom, ze Pfeiffertiv bacil je planym vyhonkem biomediciny, védeckym omylem vrhajicim
dlouhy stin. Kdyz Pfeiffer 15. zaif 1945 zavfe oci navzdy, je jeho bacil influenzy jiz jen vzdalenou historickou
reminiscenci, kusem pouceni a pomnikem lékatského badani. Chfipka se stala doménou virologt.

IIL. Ke klinickému obrazu, symptomatologii a patomorfologii chiipky

III. 1. 'VSeobecny klinicky obraz chfipky

Mimoradné mnohotvarny klinicky obraz chiipky je dan virulenc{ pifslusného typu patogenu, stejné jako
urovn{ imunity a schopnostmi organismu, napadeného chorobou, branit se ndkaze. Sahd od téméf
asymptomatickych prabéht nemoci pifes pifpady trvajici jeden az dva tydny az po nejtézsi prabehy,
provazené fatalnimi komplikacemi.

Dobfe znama je nam tradiéni sezénni chiipka, ktera zistava az z 80 procent subklinickd a u mladsich
pacientt je vSeobecné provizena dobrou prognézou. Se zna¢nym rizikem je naproti tomu spojena u starsich
osob, tehotnych zen ve druhém a tfetim trimestru, malych déti a kojencu, stejné jako u pacientd s jinymi

7 Edwin O. JORDAN, Obersvations on the Bacteriology of Influenza, The Journal of Infectious Diseases, 1919, 25(1), s. 28—
40.

80 John M. EYLER, The State of Science, Microbiology, and V accines Circa 1918, Public Health Reports, 2010, 125(Suppl 3),
s. 27-30.

81 John Rose BRADFORD, E. F. BASHFORD, J. A. WILSON, Pre/iminary Report on the Presence of a “Filter Passing”
Virus in Certain Diseases with special reference to Trench Fever, Influenza and Nephritis, British Medical Journal, 1919, 1(3031),
s. 127-128.

82 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(17), s. 472.

83 Scheller lici v tydeniku Berliner klinische Wochenschrift, jak pfi zkoumanich u Rusti nemocnych na chfipku v bfeznu
1918 ve vojenském zajateckém tabofe Czersk v Pomotansku dokazal bacily influenzy nalézt nejdfive jen v 5 % ptipadu,
mira dspésnosti stoupla pry po zlepseni metody na 15 % a pii dalsich zkoumanich v Kralovci se dostavila kvota
uspésnosti ve vysi 80 %, poté co presel k tomu, ze bezodkladné pienesl na Zivnou pudu kulicky hnisu, které pacienti
vykaslali na Petriho misky. Konecné diky peclivému zpracovani materidlu se mélo podafit prokazani bacilt influenzy
ve 100 % piipadt. Srv. Robert SCHELLER, Zur Influenzafrage, Betliner klinische Wochenschrift, 1921, 58(22), s. 575—
577.

84 B. DEDEK, Chsipka a sluchovy orgdn, Prakticky 1ékat, 1922, 2(5), s. 86.

85 Richard PFEIFFER, Das Influenzaproblem, in: Wolfgang WEICHARDT (Hg.), Ergebnisse der Hygiene Bakteriologie
TImmnnitatsforschung und Experimentellen Therapie, Bd. 5, Betlin 1922, s. 1-18.

86 Neues Wiener Tagblatt, 27. 3. 1938, s. 17.
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nemocemi. K posledni skupiné nalezi zejména osoby s chronickymi onemocnénimi srdce, dychacich organii
a ledvin, pacienti s poruchami imunity, diabetem mellitus nebo roztrousenou sklerézou.8”

Po kratké inkubaéni dobé v délce trvani jednoho az dvou dnti pfichazi znenadani a bez prodromi vysoka
horecka, zimnice a tfesavka, provazené zavratémi a pocity silného onemocnéni a slabosti (prostrace). Nahly
nastup choroby, ktery muaze diky synkopam a kolapsu krevniho obéhu nebo inicialnim symptomim nervové
povahy, jako jsou kiece, mdloby ¢i deliria, vyjimecné nabyvat pfimo dramatické podoby, nachazi svij vyraz
v historickém v pojmu bleskovy katar (,,Blitzkatarrh®). Osoby stizené timto onemocnénim se citi velmi
nuzné, nejsou schopny udrzet se na nohou a uléhaji na ltizko. Stézuji si v prvé fadé na silné bolesti hlavy a
casto 1 koncetin. Nemajf chut’ k jidlu, urinace je snizena, pacient trpi zacpou. Oblicej nemocného je silné
zacervenaly a opuchly, pokozka horka a sucha, nezfidka je zaznamenana vyrazna bradykardie a hypotonie.

Nasledkem lokalntho podrazdéni laryngealni, trachealni nebo bronchialni sliznice je silny, kfecovity drazdivy
kasel.

Typicka je pfetrvavajici horecka s teplotami az 40 °C. U dét a komplikovanych prabéhti onemocnéni,
vyvolanych tfeba zapalem plic, jsou zpoc¢atku naméfeny téz hyperpyretické hodnoty teplot na urovni 41 °C.
Tato pocatecni vyse teploty jiz vétsinou nebyva v pozdéjsim pribéhu nemoci dosazena. Lehéi pifpady
chfipkovych onemocnéni mohou zustat subfebrilnimi, a zejména u starsich pacientti nemusi ke zvyseni
teploty vibec dojit. Pfima zavislost mezi vysi teploty a zavaznosti pfiznaki onemocnéni zjevné neexistuje.
Teplota pfetrvava zpravidla jeden az tii dny, vyjimecné jsou pozorovany déle trvajici horecnaté stavy.
Jaromir Jelinek (1875-?) podal zpravu o nejdelsi, 27 dni trvajici horecce v ustavu pro choromyslné v
Jihlave.88 Délka trvani nemoci vétsinou piekracuje horecnaty stav o nckolik dni, dokud pravodni jevy
choroby zcela nezmizi. Zejména u starsich pacienti mohou bolesti svali a kloubd, stfevni potiZe, stejné jako
nespavost, pocity slabosti a vycerpani, pfetrvavat i dlouho poté, co horecka polevi, a pak muze nastoupit
vlekla, pochfipkova astenie, tahnouci se nékolik tydnda.

Pocit v§eobecného zlepseni zdravotniho stavu se béhem pandemie z let 1918-20 ukéaze byt ¢asto klamnym,
nebot’ poté, co pacient vstane z lizka a za¢ne se vénovat normalnim dennim ¢innostem, mu stoupne teplota
zpravidla znovu a opétovné jsou zaznamenany kataralni zanéty (bilepticka ¢i polylepticka chfipka, ,,navrat
choroby®). Tyto recidivy ¢i navraty onemocnéni béhem rekonvalescence jsou spojeny s vysokym rizikem,
ze se choroba pfenese na plicni patenchym a ze dojde k tolik obavanym zapalim plic v désledku
streptokokové nakazy.®

Z pera prazského meéstského fyzika dr. Ladislava Prokopa Prochazky pochézi zajimava a ve své strucnosti
instruktivni klinicka charakteristika $panélské chfipky, ktera byla pretisténa v nékolika ¢eskych novinach:
,»Choroba po¢ina obycejné vysokou horeckou, prekrvenim spojivky ocni, sliznice nosni (prudka ryma) a
hrtanové, pocitem sucha v ustech a velkou kleslosti povsechnou; nékdy objevuji se 1 piiznaky zazivaci —
zvraceni, nechut’ k jidlu — castéji vsak ptiznaky plicni, jez nastupuji pravidelné hned prvni dny onemocnént,
a vedou v nekterych piipadech k zanétam plic. Pozdraveni nastava rychle, v pifpadech bez komplikaci ve
dvou az tfech dnech mizi horecka a sily rychle se vraceji; jest vsak tfeba aspon tyden se Setfiti a nevychazeti,
ponévadz po probéhlém onemocnéni zbyva velikd naklonost k onemocnéni dychadel. Osoby, stizené
znacnym oslabenim, hlavné podvyzivou, pak déti a lidé s chabym a vadnym srdcem, odolavaji plicnim
komplikacim tézko: v téchto pfipadech nemoc ¢asto ma prabé¢h smrtelny. Naprosto neni pravda, ze by
nemoc méla vibec pribéh smrtici. Dle dosavadnich zkusenosti obnasi umrtnost asi 10-15 proc. Infekce
vysazuje se kazdy ve velkych shromazdénich v uzavfenych mistnostech, hlavné v mistnostech zabavnich,
pfeplnénych a $patné vétranych.“%

87 Malo patogenni varianty aviarni influenzy se ve svém prubchu podobaji obvyklé sezénni chiipce, avsak s urcitym
sklonem ke gastrointestindlnim privodnim jeviim — nevolnost, zvraceni, diarea. Vysoce patogenni vatianty ptac¢iho
viru a pandemicka tazenf chfipky jsou spojena s dramatickymi formami prabéhu, hospitalizacemi a vyssi mortalitou.
88 Jaromir JELINEK, Spanélskd chripka v sistavé pro choromysiné, Casopis 1ékata éeskych, 1919, 58(7), 132.

8 Geotg HOPPE-SEYLER, Zum Krankbheitsbild und ur Behandlung der Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1919, 45(3), s. 68.

% Prager Tagblatt, 4. 10. 1918, s. 3; Lidové noviny, 7. 10. 1918, s. 3.
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III. 2. Historicko-klinické déleni chfipky dle forem jejiho vyskytu

Ve snaze provést systematizaci chfipky v jeji diverzité, orientovanou na hlavni pffznaky nemoci, byla
v prubéhu 19. stoleti popsana fada forem této choroby. Tak se mluvi o prostém chfipkovém onemocnéni,
provazeném horeckou, kdyz se mimo horecky a s ni spojenych vseobecnych potizi nevyskytuji zadné
katardlnf ¢i jiné specifické chfipkové syndromy. Béhem pandemie z let 1889—92 klinict{ 1ékafi z Petrohradu
a Pafize podle vseho kvili absenci katardlnich symptomut mylné diagnostikovali epidemii horecky dengue.?!
Nejcastéji je pozorovana klasickd katardlné-respiratorni forma, provazena napadenim hornich cest
dychacich. Pulmonalni nebo pneumonickd forma se vyskytuje, kdyz jsou postizeny malé pradusky a
pradusinky, popf. plicni tkan. U nervové formy dominuji pravodni jevy spojené s nervovym a centralnim
nervovym systémem, pificemz stoji v popfedi velmi dporné bolesti hlavy. Sudoralni forma je
charakterizovana silnymi sklony k poceni. U revmatické formy pfevladaji bolesti svald a kloubu.
Gastrointestinalni nebo abdominalni forma chfipky je provazena hore¢natymi nebo silné zanétlivymi
symptomy, postihujicimi zaludek nebo stfeva. Kvuli podobnosti s bfisnim tyfem se zacalo kolem roku 1900
hovofit o tyfézni formé.”? O exantémové formé se mluvi tehdy, kdyz se na trupu a hornich koncetinach,
obcas 1 v obliceji a na cele, tvoii exantémy. Vzhledem k tzv. ,malinovému jazyku®, ktery se u chfipky
objevuje rovnéz, je mozna zameéna se spalou. Herpetické eflorescence na rtech, nosu a celisti nebo herpes
zoster se zdufenim sleziny jsou typické pro formu febris herpetica. Spolecné s rozlusténim etiologie choroby
ustupujf tyto pokusy o systemizaci do pozadi, v odborné literatufe z let 1918-20 se nicméné na toto ¢lenéni
jesté nescetnékrat navazuje.

Ve sttedoevropské odborné literatute dominuje ¢lenéni Otty Leichtensterna, ktery rozliduje ¢isté toxické
formy, jako je prosta chfipka, provazena horeckou, nervové formy, stejné jako toxicko-zanétlivé formy,
k nimz je pfifazovana kataralné-respiratorni a gastrointestinalni forma.”

Ve svych Pogndmbkdch k pandemii chiipky déli Jan Matousek chfipku na chfipku respiracniho dstroji, formu
gastrointestinalni a na formu intoxikac¢ni.?* Walter Hesse (1846—1911) z 1ékatské kliniky v Halle déli chfipku
podle toho, které symptomy onemocnén{ pfevladaji, na kataralni formu, revmatickou formu,
gastrointestinalni formu a cerebralnf formu.% Dr. FrantiSek Tichy (1875-1949) ve svém pfehledovém clanku
Spandlska nemoc v Casopise lékarsi Geskyoh piebira Hesseho déleni z Miinchener Medizinische Wochensohrift.%
,»Chiipka z r. 1918 nas piekvapila svymi projevy*, tvrdil prof. Pelnaf ve svych vale¢nych zapiscich Kiinicky
obraz chripky 3 r. 191897 Jaroslav Vysoky z Ceské détské nemocnice byl sice toho minéni, Ze takové rozdéleni
je prakticky nemozné, pfesto z divodu jeho piehlednosti je tfeba ho zachovat.”

III. 3. Respiracni trakt

Hlavnim ter¢em utoku chiipkového viru je sliznice dychactho ustroji, a z toho divodu patfi zdravotni Gjmy
a zanéty v oblasti mezi nosohltanem a plicnimi sklipky k pfimo klasickym symptomutm chfipky, od akutnfho
kataru nosohltanu, pfes zanét hrtanu, pradusnice, pradusek a pradusinek az po postizeni plic ve smyslu
primarni chiipkové pneumonie. Podle némeckého patologa Walthera Berblingera (1882—1966) se nasledky
chiipkové infekce omezuji sui generis na pradusky nebo pradusnici. Tézké pneumonické zmény pfi chiipce

9 Otto LEICHTENSTERN, Geotg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 103.

92 Tamtéz, s. 96n.

93 Tamtéz, s. 93.

9% Jan MATOUSEK, Pozndmbky k pandemii chijpkové, Casopis 1ékata éeskych, 1919, 58(7), s. 133-135.

95 Walter HESSE, Die sogenannte ,,spanische Krankbeit”, Minchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(30), s. 814—
818; Adolf von Strimpell (1853-1925) v Lipsku rozliil Sest forem influenzy — ¢isté toxickou formu, kterou obcas
oznacuje i jako tyfézni formu, tézkou nervovou, cerebralni formu, kataralni formu, revmatoidni formu,
gastrointestinalni formu a nakonec pneumonickou formu. Miinchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(40), s.
1096-1097. Profesor Walter Brasch (1878-1918), ktery 25. fijna ve véku 40 let saim zemfel na chiipku, rozlisil ctyfi
formy nemoci, které v§ak nejsou vzdy jasné vymezitelné: influenzu respira¢niho traktu, influenzu intestinlnfho traktu,
influenzni (chfipkovou) horecku bez prokazatelného onemocnéni organa a influenzu centralniho nervového systému.
Walter BRASCH, Ueber die Influenzga-artige Epidemie im Juli 1918, Minchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(30),
s. 809.

9% Frantisek TICHY, .Sjbané/x,éaf nenoc, Casopis lékata ¢eskych, 1918, 57(33), s. 611.

97 Josef PELNAR, Klinicky obraz chijpky z . 1918, Casopis lékaia ¢eskych, 1919, 58(37), s. 782.

98 Jaroslav VYSOKY, Chipkovi epidemie v ieské détské nemocnici r. 1918, Casopis 1ékait éeskych, 1919, 58(16), s. 349.
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je tfeba piisoudit komplikacim zpisobenym doprovodnymi bakteriemi.® Kazda soucast dychacich cest
muze byt principialné stizena nemoci sama o sob¢, nejc¢astéji se pfitom vyskytuje izolovany katar nosohltanu,
pii postizen{ pradusnice a hlavnich pradusek tvoif klinicky obraz zachvaty kfecovitého kasle. Izolované
onemocnét mohou také pradusky, pradusinky a nakonec i alveolarni tkan.!'"0 Pfetrvavajici chronicko-
obstruktivni onemocnén{ dychacich cest (COPD) mohou byt zhorsena prave chfipkou.

Rinitida pfi chiipce kra¢i ruku v ruce se zrudnutim dsti nosnich direk, opuchnutim a zrudnutim oc¢nich vicek
a o¢nich spojivek, stejné jako zvySenym slzenim. Pii rinoskopické inspekei je vidét nezvykle zarudla sliznice
nosu. Nezfidka, a tak tomu bylo i v pfipadé pandemie z let 1918-20, je zcela nepfitomna klasicka ryma
s bohatou vodnatou sekreci a ¢astym kychanim, v mnoha klinickych zpravach je uvadéna sucha ryma
s ucpanym nosem. Béhem onemocnéni nasleduje po rinitidé casto zanét vedlejsich nosnich dutin.
Z hnisavych, hemoragickych ¢i zfidka seréznich vyront v oblasti vedlejsich nosnich dutin mohou vzejit
neuralgie supraorbitalni nebo infraorbitalni krajiny.!01

Zanetlivé procesy zpravidla postihujf i krénf mandle a keénf sliznici, zadni sténa hltanu je zpravidla temné
rudé. Zanéty hltanu a zdufelé mediastinalni lymfatické uzliny mohou mit za nasledek potize pfi polykani. Po
jednom ¢i dvou dnech rymy se casto vyvine — zejména u déti — laryngitida, kterd se ohlasuje pocitem $krabani
v krku, pak nastupuje drazdivy kasel provazeny piskavymi zvuky pfi nidechu a vydechu, diaven{ a zvraceni.
Casto se vyskytuje pseudomembranézni nebo hemoragicky zanét, vyvolany streptokokovou nebo
stafylokokovou superinfekei. Slinivka hrtanu je pak hyperemicka a edematdzni, klinicky je pii zatlaceni
pocitovana bolest v oblasti hrtanu, pacient trpi ochraptélosti, ztratou hlasu a dychavicnosti.
Pseudomembrandzni povlaky, tvorba viedu, nekrézy sliznic nebo ulcerace mohou vést ke stenézam
s naslednym zjizvenim. Jelikoz neni vzdy snadné odlisit stenézu hrtanu, podminénou chfipkovym
onemocnénim, od zaskrtu hrtanu, je v ptipadé pochybnostf podavano antidifterické sérum.!92 Ernst Stettner
(1885-?) z Kralovské univerzitni détské kliniky v Erlangen vypracoval v ¢ervenci 1918 piislusnou kasuistiku
stendz v raném détském véku a v tydentku Miinchener Medizinische Wochenschrift uvetejnil nasledujici posudek:
,,Pii onemocnéni epidemickou chfipkou dochazi v raném détském véku k tvorbé povlakt uvnit dychacich
cest, jez maji klinicky prabéh pii soucasném vzniku tézké trachealni nebo laryngealn{ stenézy, a patologicko-
anatomicky jsou podminény zanétem pradusnice a pradusek s paralelnf tvorbou membran a produkeci
mazlavého sekretu.“10 Jestlize za nouzové situace, jako je akutni edém hlasivek, absces hrtanu nebo
flegmonozni laryngitida mize intubace ¢i tracheotomie zabranit i smrti udusenim, jsou tato opatfeni
neucinna, pokud jsou dychaci cesty ucpany az po drobné pradusky — a jako jediné terapeutické opatreni
zustavalo v letech 1918-20 zkapalnéni vzniklého sekretu a usilovna snaha o potlaceni rychle nastupujiciho
kolapsu krevniho obéhu pomoci analeptik, jako je kofein, kafr nebo strychnin.

Simrani ¢i palenf pod hrudni kostf ukazuje na spoludcast trachey, pficemz obzvlaste ¢asto dochazi k zanétu
v misté rozvétven{ pradusnice. Pii laryngoskopickych vysetfenich je napadné intenzivni arlatové zabarven,
stejné jako hnisavé nebo pseudomembranézné nekrotizujici zanét s bilymi povlaky.

Hyperemicky zanét hornich cest dychacich je klasickym dokladem chfipkové tracheitidy nebo bronchitidy
s klinickymi pfiznaky kasle, tvorby hlenu a dechové nouze — hovoiime o bronchitickém syndromu. Vlastni
vudei symptom toho, ze jsou zasazeny horni cesty dychaci, je usedly suchy kasel, popf. stékavy kasel,
provazeny neékdy davenim a zvracenim, ktery se v noci muize jesté zintenzivnit a nemocného pfipravit o
spanek.

Chfipkova bronchitida mtize zustat omezena na jeden plicnf lalok nebo se difuzné rozsifit do nejsirsich ¢asti
bronchialnfho stromu. Podle mnozstvi vykaslavaného hlenu hovofime o suchém kataru se skrovnym, tuhym
vyméskem nebo vlhkém kataru se slizkym nebo hnisavym sekretem, ktery se mtze vyvinout az do podoby
rezave hnédého, krvavého hlenu.!%4 Pii poslechu je slysitelny zpocatku suchy, pozdéji vihky chfestivy zvuk.
Jako obzvlasté zavazna komplikace pfi chfipce je brana hnisava bronchitida. U starsich a zeslablych osob

9 Walter BERBLINGER, Komplikationen bei Grippe, Miinchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(52), s. 1458.
100 Otto LEICHTENSTERN, Geotg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 113.

101 Tamtéz, s. 115.

1025, MEYER, Ueber stenosierende pseudomembranise Entziindung der Luftwege bei epidemischer Grippe, Deutsche Medizinische
Wochenschrift, 1919, 45(2), s. 38-39.

103 Ernst STETTNER, Ueber Stenosen der Luftwege bei epidemischer Grippe im frithen Kindesalter, Minchener Medizinische
Wochenschrift, 1918, 65(32), s. 873.

104 Otto LEICHTENSTERN, Geotg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 117.
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nastupuje zivotu nebezpecna dychavicnost a cyandza v piipadé, Zze bronchitida postihuje i nejjemnéjsi
pradusky.19 Kvali ucpani malych cest dychacich hlenem a hnisem dochazi zpravidla k rozedmé plic
(emfyzému).

Zanetlivy proces v prudusinkach muze vést ke vzniku bronchiektazif!® v malych a stfednich dychacich
cestach nebo k tomu, ze na zéklad¢ tvorby exsudata se vyviji bronchiolitida obliterans.!?” Pokud indurac¢ni
procesy probihaji v instersticiu nebo alveolach, muze dojit ke kompresi bronchiol, lumina se zuzuji a na
jejich misto nastupuje zjizvena tkan. Struktura plicni tkané se muze zménit az k nepoznani. Takovéto
nasledky chfipky ozivuji po pandemii z roku 1918 diskuzi ohledné moznosti existence ,,chronické chfipky*
tak, jak byla po pandemii z let 1889-92 probirana v odbornych kruzich a také postulovina v cetnych
studiich. V ostatnich piffpadech nabyvaji edematézni, zanétlivé jevy vyrazné hemoragicky charakter a
nasledovany jsou vykaslavanim velkého mnozstvi krve.

Nejcastéjsi komplikace s naslednou smrti predstavovaly pii pandemii z let 1918-20 chfipkové pneumonie,
pficemz je zapotfebi principidlné rozliSovat mezi primarnimi, virové podminénymi zapaly plic a
sekundarnimi, bakteridlnimi zanéty. Jelikoz na druhém misté jmenovany typ ¢asto provazi primarni virové
infekce, misi se pii typické chfipkové pneumonii pfiznaky jak virového, tak i bakterialntho zapalu plic.

Dlouhou dobu byly pneumonie pfi chfipce pokladany jen za sekundarni infekce. Teprve na zakladé
pandemie z let 1889-92 se prosadila pfedstava primarni chfipkové pneumonie, kterd je provazena typickymi
pravodnimi jevy, spojovanymi bézné s chfipkou, nebo se muze dokonce objevit jesté pied typickymi
chiipkovymi symptomy a zapfic¢inéna je také ryze specifickym pévodcem chfipky.!®® Odhaduje se, ze
piiblizné pétina zapala plic, podminénych chfipkou, odpovida v letech 1918-20 takovéto primarni nebo
atypické pneumonii, vyvolané virem chfipky. Ke klinickym symptomtim, které nastupuji vétsinou druhy
nebo tfetf den chotroby, patfi vysoka horecka dosahujici az 41 °C, zimnice a nocnf poceni, ¢im dal silnéjsi
zatézova dyspnoe nebo tachypnoe, neproduktivni kasel a piileZitostné i hemoptyza. Nemocni jsou neklidni
a obcas zmateni. Bolesti a pichani pfi dychani naznacuji podrazdéni pleury. Krvavé, serézni sputum, které
je pfitom produkovano, upomini na edém plic.!” Na rentgenovych snimcich je patrné postupné
zatemnovan{ obrazu, vyvolané intersticialnimi procesy v plicich a vesmeés bilateralnimi lobularnimi infiltraty.

Béhem rekonvalescence se pak vétSinou dostavuji sekundarni bakteriadlni pneumonie, zapficinéné B-
hemolyzujicimi streptokoky, pneumokoky, bakteriemi Haemophilus influenzae a Moraxella catarrhalis a
dalsimi jim podobnymi. Jak dalece pfedchazela bakteridlnim infekcim primarni nekrotizujici virova
pneumonie je nejasné, nebot’ pfedchozi pravodni znaky virdlntho poskozeni bunék jsou smazany
naslednymi procesy.

Z Klinického hlediska je typicky navrat horecky a vseobecného pocitu onemocnéni dva az tfi dny po doznéni
chiipkové infekce. Diky produktivnimu kasli je vymésovano purulentn{ sputum, pfi télesné zatézi se dostavi
dychavi¢nost. Kvili subpleuralni poloze pneumonického procesu nebo v dasledku samotného rozsifeni
zapalu plic je pravidelné zapojena pleura, u az padesati procent vech pneumonii je v roce 1918 zaznamenan
pleureticky empyém.!10

105 Tamtéz, s. 118.

106 Traduje se, ze se basnikovi Adelbertu von Chamisso (1781-1838) staly pét let po epidemii chiipky z roku 1833
osudovymi bronchiektatické kaverny: ,,An mir hat sich die Prognose der Doktoren bewihrt. ich bin alt und invalide —
nichts mehr, nichts weniger, aber wie ich schon 4 Jahre mit meinem Geschwiir in der Brust lebe, kann ich eben auch
noch vier und mehrere Jahre leben — es ist keine Stinde, aber schon ist es auch nicht.” Erich EPSTEIN, Die Grippe in
ihren Beziehungen ur Bronchiektasie. (Adelbert von Chamisso’s Krankheit und Tod), Betliner klinische Wochenschrift, 1921,
58(16), s. 401-403.

107 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologic nnd
Pathogenese der Grippe, Miinchen, Wiesbaden 1921, s. 151.

108 Otto LEICHTENSTERN, Georg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 122.

109 Georg HOPPE-SEYLER, Zun Krankheitsbild und zur Bebandlung der Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1919, 45(3), s. 68.

110 Lokalisierte fibrinése Beldge und Triibungen sind etwas ungemein hdufiges, ferner findet man hie und da auch
gelbe Nekrosen der Pleura mit eitriger Demarkation. In 26 Fillen sahen wir daneben ein triibes, seréses Exsudat, das
oft einen stark haemorrhagischen Charakter hatte und nicht selten beidseitig auftrat. In 9 Fillen war das Exsudat eitrig,
wobei auf der Pleura schmierige, fibrindse Beldge von betrichtlicher Dicke zu finden waren.” Carl WEGELIN,
Pathologisch-anatomische Beobachtungen bei der Grippe-Epidemie von 1918, Correspondenz-Blatt fiir Schweizer Aerzte, 1919,
69(3), s. 68.
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Bolesti spojené se zanétem pohrudnice, které se v nékterych piipadech vystupniovaly az do nesnesitelnosti,
patfily k ¢astym privodnim jevim pneumonické infiltrace. Na rentgenovych snimcich hrudniku je patrné
stinovani, typické pro pneumonie.!'! Sekundarné bakterialni zapaly plic mohou kvili komplikacim, jako jsou
edémy plic, plicni abscesy, plicni gangréna nebo empyémy v pleuralni dutiné, skoncit smrti a mély také na
svedomi znac¢ny dil chiipkovych umrti béchem pandemie z let 1918-20.

U tézkych piipada chiipkové pneumonie rozhoduje o prognéze a osudu nemocného piipadny status
krevniho ob¢hu. Pokud je sliznice cyanoticka a kize nemocného je lividné zbarvena, chladnd a vlhka, puls
pacienta se stava nepravidelnym, postupné slabne a dochazi k tachykardii, nakonec klesa krevni tlak.112
Ceslq? internista profesor Josef Pelnaf popsal tento kriticky stav dojemnymi slovy: ,,Byl to zvlastni a
nezapomenutelny obraz: nemocny s cyanotickymi rty, lividni, lape po vzduchu nasilnymi inspiracemi, ma
maly, slaby, rychly puls, chladnou zpocenou kuzi, pfi jasném védomi pozoruje vSecké marné pokusy
lékatovy a tusi neodvratnou smrt.“113 Z hlediska prognézy za nevyhodné je povazovano zahusténi do obou
plic, slaby puls s frekvenci pfes 140 tept za minutu a tvorba plicniho edému.!'* Pfetrvavajici pneumonie se
mohou za narustajici cyandzy a dusivych zachvatd, stejné jako vymésovani silné krvavého, serézntho
hlenu!' nahle zhotsit a skoncit smrti, pokud se cely proces pienese z ohnisek v plicnich lalocich na dosud
funkéni casti plic a nakonec postihne celé plice.116

Pokud pneumonie neskonéi exitem, nasleduje pomald a postupnd likvidace ohnisek nakazy, pficemz je
ovsem zapotiebi vzdy pocitat s recidivou nemoci. Zatimco zanétlivy proces na jednom misté sldbne, mohou
se na jinych mistech vytvofit nova ohniska nakazy.

Cast pifpadi chiipkového onemocnéni z let 1918-20 probiha za akutni sepse, ktera konéi béhem nékolika
hodin az dni smrti. Vedle vysoké horecky je u takovychto beznadéjnych pifipadt pozorovana zavazna
srdecn{ insuficience, navic silna cyandza, dyspnoe a maly, slaby puls s vysokou frekvenci tept. Nezfidka se
vyskytuje hemoragicka diatéza. V zilni a srdecni krvi nalézame u téchto piipadd velké mnozstvi
streptokoku.!17

V ramci svého vyzkumu zjistil American Hans Zinsser (1878-1940), ze az 82 procent véech umrti na
$panélskou chiipku souviselo s akutnimi dychacimi potizemi.!!8 Jako piicina velmi rychlych amrti v ranych
stadiich nemoci byly pozorovany perakutni hemoragické edémy plic s pénivym, krvavym serdznim
vyméskem a vykaslavanim velkého mnozstvi krve. Pacienti se pfitom v podstaté utopi v tekutiné plicni
tkang, jak je to v tehdejsi odborné literatufe také pravidelné oznacovano, pfi pitvé plice pfimo ,,plavou
v krvi. Po bolestiplném selhan{ plic, provazeném symptomy sufokace a smrtelného strachu, pak ukonéi
utrpeni nemocného selhani srdce.!? Klasickym, patologicko-anatomickym nalezem, uvadénym v cetnych

1 Patologicko-anatomicky se nachézeji v edematéznich, tézkych plicich diseminovand miliarni loziska jako pfi
bronchopneumonii nebo loziska, kterd plni laloky, jako u lobarni pneumonie. Zanétlivy exsudat muze byt hnisavy,
ser6zné hnisavy, fibrinézni nebo hemoragicko-nekrotizujici. Tracheo-bronchidlni sliznice se jevi svétle ¢ervena, plicn{
parenchym je v fezu skvrnity, na povrchu se nachdzi pestry obraz od infarktd a abscest.

112 Georg HOPPE-SEYLER, Zun Krankheitsbild und zur Bebandlung der Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1919, 45(3), s. 67—69.

113 Josef PELNAR, Kiinicky obraz chijpky 3 r. 1918, Casopis 1ékata éeskych, 1919, 58(37), s. 784.

114 Rudolf FLECKSIEDER, Zur Prognose der Lungenseuche infolge Grippe, Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(48),
s. 1273.

115 Die ,jetzige Grippeseuche® steht férmlich im Zeichen himorrhagischen Sputums und die Fille sind eher selten, in
deren Verlauf keinerlei blutige Beimengungen zu sehen wiren. Alle Abstufungen nach Menge und Farbenstich sind
anzutreffen: die streifenférmigen Blutspuren, das rostfarbene Sputum, auch fast reines, hellrotes Blut (hdimoptoeartig)
kann beobachtet werden. Eigentiimlich ist ein etwas livid (bldulich bis blaBrot) schimmerndes, leicht flissiges Sputum,
das vorerst unvermengt neben dem eitrig-schleimigen im Napf zu finden ist. Manchmal wieder ist die gesamte
Sputummenge nichts als ein gleichmiBiges blutig-eitriges Gemisch, zuweilen in ganz betrichtlichen Mengen (100 bis
200 cm? im Tage).* Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(49), s. 1301.

16 Fritz PREIN, Zur Influenzapandemie 1918 auf Grund bakteriologischer, pathologisch-anatomischer und epidemiologischer
Beobachtnngen, Zeitschrift fir Hygiene und Infektionskrankheiten, 1920, 90(1), s. 65-126.

17 Ulrich FRIEDEMANN, Ueber Serumtherapie der Grippepneumonie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918,
44(47), s. 1293.

118 Hans ZINSSER, The Etiology and Epidemiology of Influenza, New York 1922, s. 295.

119 Der Herzmuskel muf3 hier besonders schnell seinen Dienst versagen, da ihm plétzlich viel zu wenig Sauerstoff
zugefihrt wird, wihrend ihm andererseits durch die Erschwerung des kleinen Kreislaufs enorme Mehrarbeit
aufgebiirdet wird. Die starke Zyanose, die beschleunigte, angestrengte und rasselnde Atmung, die zahlreichen feuchten
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sekénich protokolech u piffpadt umrti, nastalych v ranych fazich nemoci, podminénych chfipkou a
zpusobenych otokem plic, jsou Cervené zbarvené, ztézklé plice, plné krvavych nebo pénivych tekutych
usazenin, nalezenych v plicnich alveolach a tracheobronchialnim stromu.

III. 4. Nervovy systém

V piipadech chiipkovych onemocnéni komplikovanych pneumonii je centralni nervovy systém obvykle
postizen rovnéz, coz se projevuje vzrusenim, motorickym neklidem nebo tzkostnymi stavy.!?0 Pfitom se
muze pocit vzrusen{ a zmatenost s halucinacemi vystupniovat az do velmi zfetelnych delirif, kterd ustupuji
az po zlepseni primarnich symptomi. Béhem pandemie z let 1918-20 jsou podobné nalezy vysvétlovany
toxickym poskozeni nervi v dusledku infekce, kterou zapiicinil Bacillus influenzae. U zavaznych pifpadu se
vyviji edém mozku s meningismem nebo apoplektickym inzultem. Vyskytuji se i pfipady amrti.!?!

Ke klasickym neurologickim symptomum chfipky patii bolesti hlavy. Cefalea je pevné usazena
v supraorbitalnf krajiné, suzuje pacienta v hloubi o¢nic, sidli v temporalni nebo také okcipitalni krajing, ¢i je
rozprostiena do celé hlavy. Hnisavé zanéty vedlejsich dutin casto zpasobuji silné neuralgické bolesti, vedlejsi
dutiny a mista, kde trojklanny nerv vystupuje z lebky, jsou pak citliva na tlak ¢i poklep. Bolest mtize nabyt
excesivnich rozmért, zdravotni stav nemocného pfipomina meningitidu. Postizené osoby se prevaluji se
sténanim z jedné strany na druhou, chovaji se jako pominuté, obéma rukama pevné sviraji hlavu ¢i naopak
apaticky ziraji pfed sebe.1?

Tryznivé neuralgie se mohou usidlit na nejriznéjsich mistech, jez jsou k nim nachylna, a pfetrvavaji jesté
dlouho do obdobi rekonvalescence, jako jsou kupifkladu trigeminalni a okcipitalni neuralgie, bolesti zad,
kifze a koncetin, interkostaln{ neuralgie, bolesti lytek, kolen a stehennich svald, ischias a nejraznéjsi artralgie,
odontalgie a otalgie. Zaroven je postizena cela fada svalt silnymi myalgiemi, jako by do nich nékdo fezal
nozem nebo se je pokousel ,,vyrvat z téla rozpalenym hdkem® .12 Myalgie se ¢asto zintenziviuji v noci a
okradaji nemocného o spanek. Vedle hyperestezii smyslovych organid muze byt i pokozka tak pfecitlivéld,
ze 1 sebeslabsi tlak pfikrjvky je pocitovan jako bolest. Anestezie a patestezie smyslovych nervi jsou
pozorovany pii vrcholici nemoci nebo také béhem rekonvalescence, kupftikladu tplna ztrata ¢ichu a chuti ¢i
naopak hofka chut’ a drsny pocit na jazyku. Ochrnuti, zptisobena neuritidou, kupiikladu v ptipadé kréntho
¢ipku, jsou zaznamenana i béhem rekonvalescence, pii generalizaci choroby mohou v podobé chiipkové
polyneuritidy vyvolat akutni paralytické stavy.'?* Pozorovany jsou dale akutn{ cerebrovaskularni ischemie,
souvisejici s chfipkou.1?>

Podle vseho imunologické procesy hraly urcitou roli pfi klasické polyradikulitidé, tzv. Guillainové-Barrého
syndromu, popsaném poprvé v roce 1916, ktery se projevuje jako komplikace chfipkového onemocnéni
s rychle se stupnujicim ochrnutim, poruchami polykani a parézou nervus facialis. Prognéza je vétsinou
piizniva, regrese motorickych paréz muze ale trvat dlouhé mésice. Pfi zavazném pribéhu onemocnéni
s postizenim svalstva dechového dstroji muze byt nezbytné umélé dychani pomoci respiratoru.

klein- und mittelblasigen Rasselgeriusche, das Knisterrasseln, das, wenn tiberhaupt noch ausgehustet wird, schaumige,
blutig-serése Sputum ldBt im Verein mit dem akuten Verlauf diese Fille auch klinisch unschwer als Lungenédem
diagnostizieren. Die pneumonischen Herde sind bei diesen Fillen in der Regel noch so klein, daf3 ihnen erhebliche
Bedeutung nicht zukommt.“ Fritz PREIN, Zur Influenzapandemie 1918 auf Grund bakteriologischer, pathologisch-anatomischer
und epidemiologischer Beobachtungen, Zeitschrift fir Hygiene und Infektionskrankheiten, 1920, 90(1), s. 94n.

120 Rudolf FLECKSIEDER, Zur Prognose der Lungensenche infolge Grippe, Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(48),
s. 1272,

12 Gerhard MITTASCH, Uber die pathologisch-anatomischen Grundlagen der Influenza mit besonderer Beriicksichtigung der
Gehirnveranderungen, Frankfurter Zeitschrift fiir Pathologie, 1921, 26(3), s. 447.

122 Otto LEICHTENSTERN, Geotg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 153.

123 Tamtéz, s. 154.

124 V historické literatufe se nachazeji zpravy o obrné mékkého patra, svalu hltanu a nervu facialis, jakoz i obrné¢ a
paréze u velkého poctu riznych motorickych nervi. Je tieba vyzdvihnout neuritické ataxie, které nastaly skrze obrnu
nervi dolnich koncetin, jakoz i poruchy krevniho obéhu a respirace po obrné bloudivého nervu. Otto
LEICHTENSTERN, Georg STICKER, Influenga, Wien/Leipzig 1912, s. 157.

125 H. BECHER, A. GRAU, K. STEINDOREF, F. BUGGLE, W. HACKE, Previous infection and other risk factors for acute
cerebrovascular ischemia: attributable risks and the characterization of bigh risk groups, Journal of epidemiology and biostatistics,
2000, 5(5), s. 277-283.
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Henry Marcus (1866—1944), docent Karolinského institutu ve Stockholmu, rozdéloval chfipkova umrti
z roku 1918 podle velmi vaznych pribéhi nemoci u $védskych civilnich a vojenskych osob vseobecné na
dve skupiny, z nichz prvni byla zptisobena pneumonickymi, druha cerebralnimi pravodnimi jevy. Posledné
jmenované vykazujf pfi obdukci zcela typicky obraz akutni hemoragické encefalitidy s cetnymi krvacejicimi
body na cerebralnim prafezu v morku, tzv. blesi encefalitidy, zejména v oblasti centralnich ganglif.126
Encefalitida, popf. meningoencefalitida, pozorovani zejména u déti a osob se sniZzenou imunitou, je
v piipadé¢ chiipkového onemocnéni vétsinou benigni a probiha pfi vseobecnych a nasledné pomijejicich
symptomech, jako je horecka, bolesti hlavy, meningismus, pfetrvavajici sklon k zvraceni, afazie, zmény
osobnosti, paréze v oblasti mozkovych nervi a ataxie. Pfetrvavajici neurologické vypadky jsou vzacné.!??
Z hnisavého zanétu stfedniho ucha nebo ze zanétu vedlejsich dutin nosnich muze vzniknout
hnisava meningitida s naslednou encefalitidou. V dobové literatufe se nachazeji 1 poukazy na
primarné hnisavou chfipkovou meningitidu, ktera je spojena s vysokou horeckou a strnutim
$fje.128Vyjimecny a zahadny piipad pfedstavuje letargicka encefalitida (v americké odborné literatufe
oznacovana jako Economova nemoc)'?, kde je ovSem spojitost s chfipkou nazirana jako kontroverzni.
Letargickd encefalitida se projevuje poruchami védomi, nespavosti a hypersomnif, okulomotorickymi
poruchami a extrapyramidalnimi symptomy. V praci Otty Leichtensterna a Georga Stickera (1860-1960) je
mozné se docist o ,,komatdzni formé* chfipky, u niz se hypersomnie, trvajici od nékolika dnd do nékolika
tydnd, vyviji az do kdématické podoby. Tyto stavy byly zaznamenany jiz pfi epidemii z roku 1580 v Sasku
nebo v roce 1712 v Tiibingenu, kde se hovoii o ,,tibingenské spavé nemoci®. Pii chfipkové epidemii z let
1889-92 v Horni Itilii a Madarsku se v lékafskych odbornych publikacich piSe o onemocnéni,
oznacovaném jako ,,nona®, casto provazeném zapalem plic, pfi némz nemocni, stizen{ horeckou a deliriem,
upadaji po nékolika dnech do hlubokého kématu a umiraji.’3 Na pielomu let 1916 a 1917 byla ve Vidni
pozorovana epidemie, pfipominajici spavou nemoc a v nékterych pifpadech rychle vedouci k amrti, pficemz
chorobu bylo mozné vyléciti po nékolikatydennich ¢i nékolikameésicnich prabezich, ackoliv se u nemocného
casto projevovaly pfiznaky ochrnuti. Vidensky psycholog a neurofyziolog feckého puvodu Constantin
svobodny pan von Economo (1876-1931) zkouma nemoc, stanovuje pfi pokusech o ockovani jako jeji
piicinu diplostreptokokovou nakazu a utrpeni pacientd popisuje poprvé v roce 1917 v tenké monografii s
nazvem Die Encephalitis lebtargica. Mnoho otazek zistava nicméné nezodpovézeno, kdyz se v roce 1918
nemoc rozsiti do celého svéta a vletech 1919 a 1920 je prodiskutovavana v desitkach ptispévki v 1ékatskych
odbornych casopisech, zejména pak v ohledu na to, zda je letargicka encefalitida nemoc sui generis nebo
zda ma néjakou souvislost s chfipkou.’® Podrobné, velmi cenéné originalni prace se pak objevuji v
lékatskych odbornych casopisech. Americky neurolog a spisovatel Oliver Sacks (1933-2015) tematizoval v
roce 1973 letargickou encefalitidu a terapeutické uspéchy, jichz bylo dosazeno pfi lécbé opozdénych
neurologickych nasledktt pomoci levodopy (lat. levodopum) ve svém pozdéji zfilmovaném romanu
Awatkenings (Probonzeni).

Piasobenim toxickych virovych komponent na centralnf nervovy systém se muze vyvinout chfipkova
encefalopatie,!'3? jejiz nejtézs{ variantou, zejména u kojenci, je Reyav syndrom. Teprve v roce 1929 popsany,
vysokou smrtonosnosti na trovni az 80 procent ptipadi provazeny Reytv syndrom je spojen s edémy, sepsi,
symptomy postihujici centralni nervové astroji, tukovou degeneraci jater nebo selhanim jater popft. vice
organi. Vedle necharakteristickych symptomu chfipky, jako je nevolnost, se pravidelné vyskytuje tézky,
neustavajic{ vomitus. Etiologie je nejasna, za rizikovy faktor je pokladano podavani acetylsalicylata (aspirin),

126 Henry Marcus (1866—1944) nasel pod mikroskopem kapilary, které az piekypovaly krvi, a anik krevnich télisek do
tunica adventitia, pod obrazem takzvanych kruhovitjch krvaceni. Henty MARCUS, Die Influenzaepidemie und das
Nervensystem, Betliner klinische Wochenschrift, 1918, 55(48), s. 1151-1152.

127 Moznost tézkych, obcas smrtelnych prabéhi nebo trvani neurologickych vypadka ospravedlnuji dnes nakladné
neuroradiologické metody diagnostiky, k nimz rovnéz ndlezi magneticka rezonanéni tomografie nebo invazivni
lumbalni punkce.

128 Otto LEICHTENSTERN, Georg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 162n.

129 John Sydney OXFORD, Influenga A pandemics of the 20th century with special reference to 1918: virology, pathology and
epidemiology, Reviews in Medical Virology, 2000, 10(2), s. 119-133.

130 Otto LEICHTENSTERN, Geotg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 167.

131 Warren Taylor VAUGHAN, Influenza: An Epidemiologic Study, Baltimore 1921, s. 222n.

132 Takehiro TOGASHI, Yoshihiro MATSUZONO, Mitsuo NARITA, Tsuneo MORISHIMA, Influenza-associated acute
encephalopathy in Japanese children in 1994—2002, Virus Research, 2004, 103(1/2), s. 75-78.
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které z tohoto duvodu jsou u juvenilnich horec¢natych chfipek kontraindikovany. O podobnych opatienich
nen{ béhem pandemie z let 1918-20 nic znamo, détem byly acetylsalicylaty pfedepisovany bez omezeni.

Je vseobecné znamo, Ze se u dét chfipka nékdy ohlasuje hore¢natymi kiecemi. V ojedinélych piipadech
muze dojit také k chfipkovym epilepsiim, typickym epileptickym zachvatim, provazenym ztratou védomi a
naslednym stuporem.!33

Ochrnutf po chfipce ve formé monoplegii nebo hemiplegii, kterd postihuji pfedevsim ocni a oblicejové
svaly, jsou popisovany jako nasledek chfipky.!3* Ve starsi odborné literatute je mozné se docist o endogenni
dispozici k chfipkové psychoze,! ktera muaze byt provazena inicidlnimi delirii, halucinacnim zmatenim
(amentif), maniakalnimi poruchami, hyperkinetickym rozrusenim, akutni paranoiou a bludnymi pfedstavami,
pfechazejicimi az do zufivosti.!36 Popsany jsou také stavy stuporu a depresi, stejné tak jako a zvyseny pocet
sebevrazd. Dobrou prognézou a zpravidla kratkou dobou trvani jsou provazeny pochfipkové psychozy. Jiz
béhem letni epidemie z roku 1918 jsou ojedinéle zaznamenany psychické poruchy, béhem podzimni vlny
onemocnéni se tyto piipady mnozi, incidence zistava nicméné pomérné nizka, takze souvislost s chfipkou
neni prokazana. Nejvétsi pocet osob, stizenych psychézou, byl podle ocekavani zaznamenan v ifjnu a
listopadu 1918.137 Prubé¢h a zavér nemoci je ve vétsineé pifpadu i bez terapeutickych opatieni benigni.!3
V prosinci 1918 podal psychiatr prof. Jan Jansky (1873—1921) na schuizi Spolku ceskych 1ékatt zpravu
ohledné vyskyth psychéz pii probihajici chfipce, ,,jevi se bud’ ve formé mrakotnych stava jako pfi jinych
nemocech infekénich, nebo — a to je zajimavejsi — pod obrazem typického delirium tremens, jaky se vyskyta
pii chronickém alkoholismu (delirium zaméstnanosti). 13

Jako nasledné projevy chiipky jsou dale popisovany tézké neurastenie s Gpornou nespavosti, stejné jako
projevy hypochondrie se zménami télesného a dusevntho vnimani vlastni osoby.!4

III. 5. Travici aparat

Vedle dychaci soustavy jsou pfi chfipce postizeny také casto organy bficha, takze je mozné hovofit o
gastrointestinalni formé prabéehu chiipky (,,stfevni chfipka®). Symptomatika mize byt pfitom nezavisle na
piiznacich, postihujicich respiracni systém, dominantni a ovladnout klinicky obraz nemoci. Pfi pandemii
z roku 1918 nestaly zpocatku gastrointestinalni symptomy v popfedi.!! V symptomatologickém piehledu,
ktery ke Spanélské chfipce sestavil Alex Koepchen, stoji vSak: ,,Nakonec ale byly zaznamenany rovnéz
piipady akutnitho zvraceni, spojeného s prijmem. Byly charakteristické celkovym silné narusenym
zdravotnim stavem s pomalou rekonvalescenci, pociate¢nim vicendsobnym zvracenim a fidkou, prostou,
dyspeptickou stolici (bez krve a hlenu), konanou za silného nuceni. Pfitom bylo zaznamenano silné

133 Epilepsia gravissima postgrippalis je popsana v nasledujici zprave Otto Leichtensterna: ,,Der 17jihrige, robust ge-
baute, frither stets gesunde R. B., der niemals an epileptischen Anfillen gelitten hatte, machte Ende Dezember 1889
eine mittelschwere Influenza ohne Komplikationen durch. Mitte Januar 1890 wurde er plétzlich von einem
JKrampfanfall° mit BewuBtlosigkeit befallen. Die exquisit epileptischen Anfille steigerten sich von Tag zu Tag in ihrer
Hiufigkeit und Intensitit. SchlieBlich wurden 10-25 Anfille im Tage notiert. Die Krankengeschichte enthalt hiertiber
tigliche genaue Aufzeichnungen. Schwere traumatische Glossitis. Mit der gesteigerten Haufigkeit der epileptischen
Anfille gewann aber auch das ganze Krankheitsbild einen von der gemeinen Epilepsie immer mehr abweichenden
Charakter. Insbesondere trat nunmehr auch in den krampffreien Intervallen ein gestortes psychisches Verhalten zu
Tage, Verwirrtheit, maniakalische Zustinde, bei denen Patient riicksichtslos um sich schlug, bi} und irre sprach.
Dazwischen wieder Pausen, wo der Patient ein vollig klares BewuBtsein darbot. SchlieBlich gewannen die epileptischen
Anfille eine Hiufigkeit und eine jeder Beschreibung spottende Intensitit; die maniakalischen Zwischenpausen eine
Heftigkeit, dall wir uns gezwungen sahen, den Patienten der stidtischen Irrenanstalt zu Uberweisen. Ausgang in
vollstindige dauernde Heilung.“ Otto LEICHTENSTERN, Georg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 168.
134 Brich LESCHKE, Ldibmungen nach Grippe, Betliner klinische Wochenschrift, 1920, 57(22), s. 514.

135 Karl KLEIST, Die Influenzapsychosen und die Anlage zu Infektionspsychosen, Berlin 1920.

136 Otto LEICHTENSTERN, Geotg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 106.

137 Karl KLEIST, Die Influenzapsychosen und die Anlage zu Infektionspsychosen, Berlin 1920, s. 279.

138 1.. W. WEBER, Psychische Stirungen bei der Grippeepidemie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(52), s.
1445-1446.

139 Casopis lékata ¢eskych, 1918, 57(51), s. 873.

140 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(16), s. 447.

141 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologie nnd
Pathogenese der Grippe, Minchen/Wiesbaden 1921, s. 224.
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nadymani a nemocny si stézoval na intenzivn{ bolesti, takze z toho duvodu pfichdzela v tvahu moznost
perityflitidynebo petitonitidy. 142

Chfipka se zpravidla projevuje klinicky dobfe viditelnym, velmi vyraznym zanétem sliznice dutiny ustni.
Vzhledem k tomu, ze nemocny nedycha nosem a v dusledku toho probiha oralni niddech, dochazi
sekundarné k vyschnuti ustni dutiny a pfilezitostné k zanétdm a tvorbé abscesu na slinnych zlazach.!43
Nékdy je mozné pozorovat ,,malinovy jazyk™ s jasné ¢ervenou spickou a zfetelné vystupujicimi papilami.
Pokud je jazyk pfi chiipce obycejné vlhky a slizky a jen s mirnym povlakem, hovoii se u gastrointestinalni
formy o intenzivné bélavé Sedém nebo Spinavé povleceném a popraskaném jazyku, povrchem
pfipominajicim karu.'# Pfi onemocnéni je ¢asto pozorovana hyperemie, pruhované, ohnivé cervené
zarudnuti orofaryngealni mukézy, lividné zabarvena uvula a patrové oblouky nebo mékké patro v barve
zralych tfesni.!*> Uvula a epiglottis jsou oteklé. Na hltanu se mize usadit kataralni nebo lakunarni angina.
Ve vice nez poloviné pfipadu je sliznice hltanu silné zarudla. Pokud jsou zanétem zasazeny také mandle,
jsou na nich nékdy pozorovany malé zluté cepy na zarudlém podkladu. Kréni mandle mohou vykazovat
abscesy. 146

U gastrické formy nemoci, podobné jako vseobecné u chfipky, se vytraci ¢ich a chut’, pacient trpi foetorem
ex ore a ztratou chuti k jidlu. Casto je stizen nevolnosti a jako inicialni symptom nastupuje také zvraceni.
Nafouklé bficho je citlivé na pohmat, hovoif se o chfipkou podminéné hyperestézii zaludku. Intestindlni
podforma nemoci odpovida enterokolitidé provazené bolestmi bficha, meteorismem a hlenovitymi nebo
také hlenovité-krvavymi prajmy, spojenymi s bolestmi stfev a nafouklym bfichem. Alfred Alexander (1880—
1950) zaznamenal v roce 1918 u pétiny z 800 pifpadi chiipky stfevni potize.!#” Pravidlem je spiSe normalni
stolice nebo zacpa.l*® Ze stev jsou slysitelné zvuky, pfipominajici vrkani holuba. Znam je casty vyskyt
stfevnich onemocnéni u déti, pfi¢emz ke zvraceni dochazi spise ziidka, hlenovité, zanétlive krvacejici prajmy
jsou naopak zaznameniny ve zvysené mife.!* Bolesti bficha v ileocekaln{ oblasti mohou nespravné
poukazovat na apendicitidu nebo akutni tyflitidu, zejména pokud je bficho na pocatku nemoci pfi
sebeslabsim pohmatu bolestivé.

Jiz v 19. stoleti se diskutovalo o mozné souvislosti mezi chfipkou a apendicitidou. Tézké prijmy spojené se
zvracenim pfi gastrointestinalni chfipce mohou pfesto véstik zaméné s cholerou, na coz bylo poukazovano
jiz béhem epidemie, jez v roce 1830 propukla v Pafizi.!>0 Pii meléné se uvazuje o poskozeni cév horni ¢asti
stfev.

Béhem pandemie z let 1918-20 je diferencialni diagndze pfisuzovan v ptipade tzv. vale¢nych epidemii, jako
je tyfus nebo dyzentérie, zvlastni vyznam. Na strankdch mnohych novin je tehdy c¢asto zminovana
podobnost s tyfem.!>!

Prilezitostné se muize vyvinout peritonitida, kupfikladu pokud se empyém pleury pfenese pies branici pftimo
na pobfisnici.12

142 Alex KOEPCHEN, Symptomatologie der influenzadbnlichen, sogenannten spanischen Krankbeit, Deutsche Medizinische
Wochenschift, 1918, 44(34), s. 938-939.

143 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologie nnd
Pathogenese der Grippe, Minchen/Wiesbaden 1921, s. 122.

144 Tritz PREIN, Zur Influengapandemie 1918 anf Grund bakteriologischer, pathologisch-anatomischer und epidemiologischer
Beobachtungen, Zeitschrift fir Hygiene und Infektionskrankheiten, 1920, 90(1), s. 65-126.

145 Alfred ALEXANDER, Zur Symptomatologie der epidemischen Grippe, Betliner klinische Wochenschrift, 1918, 55(38), s.
909-910.

146 Fritz PREIN, Zur Influenzapandemic 1918 auf Grund bakteriologischer, pathologisch-anatomischer und epidemiologischer
Beobachtungen, Zeitschrift fiir Hygiene und Infektionskrankheiten, 1920, 90(1), s. 65-126.

147 Alfred ALEXANDER, Darmgrippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1921, 47(6), s. 152.

148 Otto LEICHTENSTERN, Georg STICKER, Influenga, Wien/Leipzig 1912, s. 180.

149 Wilhelm KNOPFELMACHER, Beobachtungen iiber die Influensa-Epidemie bei Kindern, Wiener Medizinische
Wochenschrift, 1918, 68(45), s. 1979-1982.

150 Otto LEICHTENSTERN, Geotg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 183.

151 Madrid zaznamenava posud 4000 piipadi. Prvni piiznaky jsou piiznaky Spanclské nemoci, jez vsak rychle se méni
v tyfus.” Narodni politika, 21. 9. 1918; ,,Denn¢ se mnozi ptipady onemocnéni a nahlych amrti neobycejné prudkou
epidemif, kterd ma pfiznaky tyfu a zptsobuje namnoze smrt i v n¢kolika hodindch.” Venkov, 1. 10. 1918, s. 5; ,,Nékdy
se objevuji za chfipky symptomy onemocneni tyfem.” Narodni politika, 3. 10. 1918 a mnohé dalsi.

152 Otto Leichtenstern podava zpravu o tézké formé chfipkové enteritidy s peritonididou: ,,12jihriger Knabe.
Pl6tzlicher Krankheitsbeginn mit Konvulsionen, hohem Fieber und allen Erscheinungen der respiratorischen
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U mensi ¢asti pifpadd je pozorovana mirné zvétsend slezina, jen zfidka chfipka zpusobuje zfetelny nador
sleziny. V pandemickych letech 1918-20 se nicméné vyskytuje obcas silna hemosider6za sleziny a jater.!53
Jatra zpravidla nejsou postizena, vyskytnout se v§ak muze ikterus jako nasledek chfipkové pneumonie.

III. 6. Srdce a krevni obéh

Podle Otty Leichtensterna a Georga Stickera mtze chfipka vyvolat vSechny druhy poruch krevntho obéhu,
,»,0d silného zrychleni az po silné zpomaleni, od vypadkd jednotlivych pulsnich vln az po uplnou arytmii a
asystolii, od stava podrazdéni, jak je to zfejmé u Basedowovy choroby, az po akutni ochrnuti srdce.1>*
Odhaduje se, Ze az deset procent osob infikovanych chfipkou postihne vice ¢i méné tézka virové podminéna
myo-, peti- nebo endokarditida, ktera muaze v nest’astnych ptipadech vést az k srdecni insuficienci.!>> Virové
myokarditidy byvaji kvili nespecifickfm symptomtm casto prehliZzeny. Vedle tohoto primarniho postizeni
organu muze zejména u starsich pacientd dojit k sekundarnimu zhorseni nebo dekompenzaci nastavajici
srdecni insuficience. Pacienti s pfedchozimi poskozenimi endokardu jsou obzvlasteé ohrozeni recidivou
nemoci, a to 1 kdyz je ptivodni onemocnéni jiz vyléceno. Pocet chronicky ischemickych chorob srdce a
srdecnich infarktt koncicich smrtf stoupa pii chiipkovych epidemiich markantné.!> Patologové nasli v roce
1918 celou fadu pifpada zvrstveni a ztuénén{ v intimé koronarnich tepen.!>’

Jako ,,chfipkova bradykardie” je jiz v 18. stoleti oznacovano relativni nebo absolutni zpomaleni pulsu,
k némuz dochazi navzdory pfetrvavajici horecce. Béhem pandemie zlet 1918-20 je v pfevazné vétsine
piipadu zjisténa relativni bradykardie. Hypotonie je castd, pokud pfetrvava horecka, pficemz byva
zaznamenana i béhem rekonvalescence.!® Dokonce 1 u osob se zdravym srdcem je pocitovan bé¢hem
chiipky a po nf tlak a sviravy pocit v stdecni krajiné, provazeny navic kratkodechosti, busenim srdce a
stenokardii. Obzvlastni nebezpedi pro krevni obéh vznika zejména u osob s poskozenym srdcem, jako jsou
kuptikladu poruchy chlopni, koronarni onemocnéni stdce nebo endokardialni 1éze. O charakteristickych
morfologickych nalezech na srdci osob, které nahle skonaly na chfipku, neexistovaly zadné zaznamy.1>

O perakutnich, mimofadné rychlych prabézich chfipky hovoiime, kdyz nastava smrt na zaklade selhani
strdce a krevniho obc¢hu, knémuz doslo po generalizovaném napadeni télesnych organt, nez
nastanou morfologicky pozorovatelné zmény organt. K nejtézsim komplikacim krevniho obéhu fadime
septickou podobu toxického $okového syndromu, zpusobeného sekundarni infekci stafylokoky a
streptokoky, ktery v kratkém case muze vést k mnohocetnému selhani organa a k umrti pacienta
nemocného chfipkou.

Influenza. Ende des zweiten Tages furchtbare Leibschmerzen. Ringezogenes Abdomen. Auflerste Schmerzhaftigkeit
bei Berithrung desselben, besonders der Blinddarmgegend. Erbrechen. Obstipation. Kollaps. In den folgenden Tagen
tritt meteorismus auf mit Diarrhéen. Tod am sechsten Tage. Sektion: Schmutzig-dunkelrote Firbung des Peritoneums
der untersten Dinndirme und des Cécums. Fibrinose Auflagerungen auf den entziindeten Darmschlingen. Kein
flissiges Exsudat im Peritonealraum. Die Schleimhaut des unteren Dunndarms, des Cécums und aufsteigenden
Kolons dunkelrot, im Zustande der oben geschilderten hidmorrhagischen Enteritis. Wurmfortsatz intakt.” Otto
LEICHTENSTERN, Georg STICKER, Influenga, Wien/Leipzig 1912, s. 182.

153 Minchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(46), s. 1303.

154 Otto LEICHTENSTERN, Geotg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 188.

155 Echokardiograficky je mozné ukazat edematézni uvolnéni myokardu, které je obcas spojeno se snizenim ejekéni
frakce. Nalez se ztraci zpravidla po nékolika tydnech bez terapeutické intervence.

156 Mohammad MAD]JID, Charles C. MILLER, Vladimir V. ZARUBAEV, Ivan G. MARINICH, Oleg I. KISELEV,
Yury V. LOBZIN, Alexander E. FILIPPOV, Samuel Ward CASSCELLS 111, Influenza epidemics and acute respiratory disease
activity are associated with a surge in antopsy-confirmed coronary beart disease death: results from 8 years of antopsies in 34 892 subjects,
European Heart Journal, 2007, 28(10), s. 1205-1210.

157 Franz DORBECK, Die Influenzapandemie des Jahres 1918, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(27), s. 744.
158 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologic nnd
Pathogenese der Grippe, Minchen/Wiesbaden 1921, s. 208.

159 Tamtéz, s. 217.
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III. 7. Urogenitalni aparat

Onemocnéni ledvin, podminénd chifipkou, byla vletech 1918-20 pozorovana jen ziidka, vyjimecné se
hovoii o glomerulonefritidach, pfedev§im v souvislosti s chfipkovymi bronchopneumoniemi.’®® V nékte-
rych pfipadech dochazi také k nahromadéni ,,pravych zanéta ledvin s cylindrickymi burtkami v$eho druhu,
piitomnymi v moci, a vylu¢ovanim bilkovin®.1! V ramci septickych procest se mohou tvofit ledvinové a
paranefritické abscesy. Typickym nalezem pfi chfipce je jiz v pocatku onemocnéni zjevné se snizujici objem
vylucované modi, piilezitostné dochaz{ v prvnich dvanacti hodinach ke kompletni anurii. Barva moci je
nacervenald az temné rudd, mérna ttha nartsta. Nardstd objem kyselin mocovych a mocovych barviv,
pfechodné se muze vyskytnout albuminurie, cylindrurie a hematurie.

Co se tyce sexualnich organt je u muza po chfipce pozorovano snizeni pohlavni touhy a castéjsi vyskyt
gripalnich orchitid, u Zen jsou zaznamenavany nepravidelnosti menstruace, menoragie, krvaceni
do vaje¢nikd a zvySena potratovost. Na endometriu délohy jsou patrné hemoragické infiltrace.

III. 8. Svalstvo a pohybovy aparat

V fidkych ptipadech mize v dasledku chiipkového onemocnéni, zejména u chlapcti a mladych muza, dojit
k myozitide, kterd se ohlasuje bolestmi, pfipominajicimi svalovy katar, a ochablosti stehennich a lytkovych
svald. Lokalni zanét svalt se projevi béhem prvnich tif dnt po nastupu prvnich chiipkovych symptomu a
po nékolika dnech ¢i tydnech znovu ustupuje. Zminovano je téz krvaceni a tvorba hematomd. U mnoha
piipadi nastupuje postupna degenerace piimého svalu bfidntho.192 V fidkych ptipadech se u chiipky A vyviji
tézky, s rabdomyolyzou, selhanim ledvin a naslednym umrtim spojeny prabéh nemoci. Hlaseny jsou po
chiipkovych onemocnénich i ptipady abscest mékkych tkani, paraartikularnich abscest na nohou, rameni a
kycli a téz infekce kloub.103

III. 9. KiZe a smyslové organy

Dermatologické pruvodni jevy se u chiipky omezuji na zvySenou potivost, krvaceni ve skafe a podkoz,
urtikarie, tyfoidn{ rozeoly nebo herpesové eflorescence na rtech a nose. Véeobecné piitomnym symptomem
je zarudla barva obliceje, nékdy lze pozorovat na tvafi, ¢ele, trupu a koncetinach skarlatiniformn{ exantém
(teckované cCervena vyrazka) nebo morbiliformni exantém (flekata, lehce vypoukla vyrazka).14 Po plicnim
¢i mediastinalnim emfyzému se muze napfi¢ hrudniho kose, zad nebo sije vyvinout kozni emfyzém. O
masivaim vypadavani vlast ve smyslu difuzni alopecie jako ¢asté nasledné nemoci, neziidka zaznamenané
tydny ¢ meésice poté, co nemocny piestal chiipkovou infekci, se piSe zejména v souvislosti s chfipkovou
epidemif z let 1918-20. Prognéza je nicméné piizniva, kratce po ztraté vlasi zacina jejich novy rist.19> Podle
Fritze Callomona-Bromberga se takovéto piipady 1é¢i pomoci ozafovani Kromayerovou quartzovou
lampou.1% Bez nasledkt ztstavaji 1 veskerd poskozeni nehtt, souvisejici s jejich vyzivovanim a ristem.

Vice nez polovina chfipkovych onemocnéni z let 1918-20 je provazena klinicky imponujicim postizenim
sluchovych organt, pficemz castou komplikaci chfipky je otitis media, zprostfedkovana pfes sluchovou

160 Josef HEISING, Influenza und Nephritis, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(1), s. 15.

161 HANSEN, Grippe und Salvarsan, Miinchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(49), s. 1386.

162 Paul PRYM, Zur Pathologischen Anatomie der Influenza von 1918, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(40),
s. 1108.

163 Rudolf STICH, Ueber chirurgische Komplikationen bei Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(25), s.
674.

164 Bekannt ist das Auftreten von Exanthemen bei Influenza; hier sind verschiedene Formen beobachtet worden,
besonders Roseolen, aber auch morbillése und skatrlatinése Formen. Auch bei der gegenwirtig herrschenden
Spanischen Grippe sind schon 6fter Hautausschlige beschrieben worden, neben urtikariellen scheinen, soweit
Literaturangaben vorliegen, iiberwiegend skarlatiniforme beobachtet worden zu sein. Ich hatte bisher einige Male
Gelegenheit, Exantheme im Vetlauf von Grippeerkrankungen zu schen, die cbenfalls durchwegs einem
Scharlachexanthem glichen.” Gustav MORAWETZ, Ueber scharlachartige Exantheme bei der spanischen Grippe, Wiener
klinische Wochenschrift, 1918, 31(47), s. 1250.

165 Emil ZURHELLE, Zur Kenntnis der Alopecia diffusa nach Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(20),
s. 543.

166 Berliner klinische Wochenschrift, 1919, 56(28), s. 662.
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trubici. Velmi typickym, avsak ne vzdy se vyskytujicim projevem jsou tzv. bullae haemorrhagicae,
hemoragické puchyfe na usnim bubinku.!6” Principidlné je nutné rozliSovat mezi akutnimi zanéty stfedntho
ucha bezprostfedné po infekci a sekundarnimi, bakterialné podminénymi komplikacemi, projevujicimi se az
tii tydny po onemocnéni.1®8 V predantibiotické éfe vedl zanét stiedniho ucha pravidelné ke vzniku hnisani,
Cisar Hirsch (1885-1940) pozoroval v roce 1918 na usnim oddéleni rezervniho lazaretu II v Ludwigsburgu
vSechny formy otitidy, vyvolanych chfipkou, od lehkého kataru sluchové trubice az po tézké zanéty
sttedniho ucha, spojené s postizenim bradavkového vybézku nebo dokonce tvrdé pleny mozkové ve stiedni
a zadni lebe¢ni jame. 199

Vyrazem toho, ze postizen je také zrakovy organ, jsou bolesti o¢i, zejména pfi zatlaceni na o¢ni bulvy a silné
konvergenci. Obzvlaste viditelnymi symptomy jsou konjunktivitida, stejné¢ jako n¢kdy kfecovitym kaslem!7
vyvolané konjunktivalni krvaceni a edém ocnich vicek. Takfka vzdy dochézi k zanétu okraje vicek a kataru
spojivky.17! Ziidka je pozorovana iritida (zanét duhovky) nebo iridochotioditida (zanét duhovky a Zivnatky).
Vyvinout se mize hordeolum nebo absces vicka. Ve starsf odborné literatufe je u pacienti, kteff onemocnéli
chfipkou, opakované zmifiovan vlhky, vodnaty lesk oci (watery eyes, vodnaté oci).

Eugen Fraenkel (1853-1925) zaznamenal u 25 procent pitevnfho materidlu, ziskaného od pacientt, ktefi
zemfeli na chfipku, dikazy o onemocnéni vnitintho oka.!”? Pfi meningedlnich nebo cerebralnich procesech
a pti zanétech vedlejsich dutin je mozné postizeni oc¢i. Uvadéno je také krvacen{ do sitnice nebo sklived a
hemoragické procesy v Tenonové pouzdfe ¢i ve vnéjsich vrstvach skléry.

I1I. 10. Hemoragické diatézy a ven6zni onemocnéni

U s$panélské chiipky pozorujeme jednoznacény sklon k hemoragiim vseho druhu. Krvaceni pfichazeji castéji
a v mnohem veétsim rozsahu nez pfi epidemiich z let 1889-92. Vedle hemoragické diatézy je v piipade
pandemie z let 1918-20 uvadéno velké mnozstvi tromboflebitid a trombéz, pfedevsim na bércich.!7

V disledku poruch cévnich stén'7 muze prakticky u vsech organd, seréznich pokozek a sliznic, stejné jako
ve vnéjsi vrstvé kize dojit ke krvaceni. V dychacich orginech casto vznikaji hemoragické edémy,
hemoragické bronchitidy, subpleuralni krviceni stejné jako krvaceni do plicni tkane. Intramuskularni
krvaceni jsou stejné tak pozorovana jako hematurie a meléna, krvacen{ do stfev a ledvin. Krvaceni do ovaria
muze byt mylné poklddino za projev nepravidelné menstruace, menoragie a metroragie. V pitevnim
materialu z ¢ast pandemie z let 1918-20 lze nalézt pitklady krvaceni do usniho bubinku a vnitfniho ucha ¢i
sitnice, kapilarni krvaceni do mozku a déle krvaceni do nadledvin a sliznice ledvinovych panvicek, provazené
erytrocyturii.!” Jako zanéty, casto hemoragického charakteru, se mohou vyskytnout hemoragicka

167 Der Verlauf ist gewohnlich so, dass der Patient einige Tage nach Einsetzen des Fiebers Ohrenschmerzen verspriit
und dann fast regelmissig ein bis mehrere Tage darauf etwas blutigen Ausfluss aus dem Ohre bemerkt. In vielen Fillen
ist der Krankheitsprozess damit zum Stillstand gekommen. Es hat weniger eine Otitis media als eine Myringitis
bestanden, eine isolierte Entziindung des Trommelfelles. Nach Platzen des Blutblischens und Ausfluss des blutig-
ser6sen Inhaltes trocknet das Hautchen der Blase allmahlich ein und wird schliesslich abgestossen. SCHMUCKERT,
Ueber das Aunftreten von Bullae haemorrbagicae bei der akuten Otitis media, Minchener Medizinische Wochenschrift, 1918,
65(32), s. 875.

168 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(4), s. 112.

169 Casar HIRSCH, Die Grippeerscheinungen im Gebiete des Obres und der oberen Luftwege, Deutsche Medizinische Wochen-
schrift, 1919, 45(1), s. 15-16.

170 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologie nnd
Pathogenese der Grippe, Munchen/Wiesbaden 1921, s. 114.

171 Marie ZUCKERMANNOVA-ZICHOVA, O choroby pis chripee, Casopis 1ékata éeskych, 1919, 58(6), s. 118-119.
172 BEugen FRAENKEL, Ueber Augenerkranungen bei Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(25),
s. 673-674.

173 Ernst HANNEMANN, Awatomische Befunde bei Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(9), s. 231.
174 Max BORST, Pathologisch-anatomische Beobachtungen zur ,spanischen Grippe” 1918, Munchener Medizinische
Wochenschrift, 1918, 65(48), s. 1342.

175 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologic nnd
Pathogenese der Grippe, Munchen/Wiesbaden 1921, s. 215.
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leptomeningitida, stejné jako encefalitida. Popisovano je také casté krvacen{ z nosu,!7¢ svalové hematomy,
krvaceni z dasnf ¢ do hitanu a hrtanu, dale pak krvaceni v kostech, Zaludku a stfevech. Casto pozorovana
jsou krvaceni do subkutinni tukové tkané, krvaceni tukové tkané o velkosti cocky az dlané, petechie v
seroznich sliznicich a hemoragické vylevy do télnich dutin.!”?

Nahlé a rychlé krvaceni do nosu, plic, zaludku, stfev nebo délohy mohou béhem nékolika malo hodin za
hyperpyretickych teplot a rychlého poklesu krevniho tlaku pfivodit smrt v Soku.178

III. 11. Hematologické poznamky k chiipce

Asistentka na 1. lékafské klinice Kralovské nemocnice Charité Margarethe Levyova provad{ v roce 1918,
jeste pfed propuknutim tézké podzimni vlny onemocnéni v ffjnu, hematologicka vysetfeni u celkem 44
pacientt. Pfitom se ve vétsiné piipadt vyskytuje leukopenie a jen u mensi ¢asti pifpadi normalni pocet
leukocytt. Ve vyctu druht bunék je zaznamenano snizeni polynuklearnich typd, oproti tomu lymfocytéza a
vyrazny narust mononuklarnich typt. Leukocytézy jsou dany pfitomnosti zdravotnich komplikaci, pii
jejichz odeznivani opétovné mizi. Jako signum mali ominis je naopak brana pfi komplikacich nepfitomnost
leukocytdzy.17?

Dalsi badatelé dochazeji nicméné k odlisnym vysledkim. Z popudu internisty, profesora Emericha
Maixnera (1847-1920) provedla jeho asistentka Bozena Kuklova (1893-1977) na 1. 1ékafské klinice v Praze
hematologicka vysetfeni, jejichz hlavnim cflem bylo zvysit u pravé probihajici chiipkové epidemie pocet
bilych krvinek pacientt. S odkazem na clanek Margarethe Levyové, ale v rozporu s vysledky své kolegyne,
zjistila Kuklova u celkem 105 vySetfovanych pacienti leukopenii s hodnotami okolo 3000 u 37 procent,
bézny pocet leukocytd u 40 procent, leukocytézu s hodnotami 15000 u 16 procent a leukocytézu
s hodnotami od 20 000 do 30 000 u 5 procent piipadi. V Casopisu lékari éeskyoh pak shrnuje, Ze v ramci
soucasné pandemie se u prevazné Casti pacienttl pocet bilych krvinek snizil nebo zustal v ramci béznych
hodnot a Ze totéz plati u komplikovanych pifpadd, vyvolanjch oboustrannou bronchopneumonii. Vétu, ze
»hedostaveni se leukocytosy pii stavajicich komplikacich je signum mali ominis* nepotvrdila zkoumant,
ktera Kuklova provedla, prognéza na zakladé poctu leukocytt neni podle nf mozna.!80

IT1. 12. Poznamky k détské chfipce

Deti pfedskolniho veéku a kojenci mladsf Sesti mésicu s jen nizkou pfenesenou imunitou od matky onemocni
neimérné c¢asto na tézkou chiipku, takze mira hospitalizace a riziko mortality jsou v této vékové skupiné
vyrazné zvysené.!8! Malé déti se infikuji Casto kontaminovanymi pifedmeéty, nebot’ se nekontrolované

176 Alfred ALEXANDER, Zur Symptomatologie der epidemischen Grippe, Betliner klinische Wochenschrift, 1918, 55(38), s.
909-910; Emil GLAS, Uber Kehlkopferkrankungen bei Influenza, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(8), s. 390—
393; Leopold RETHI, Die Begichungen zwischen Influenza und ,Grippe Erkrankungen der oberen Lufiwege, Wiener
Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(23), s. 1117-1120.

177 R. v. WIESNER, Streptococcus pleomorphus und die sogen. spanische Grippe, Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(41),
s. 1102.

178 S. KORACH, Zur Pathologie der Influenza 1918=20 im Vergleich mit der Epidemie 1889/90, Betliner klinische
Wochenschrift, 1919, 56(10), s. 1919.

179 Margarethe LEVY, Hdmatologisches zur Grippe-Epidemie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(35), s. 972—
973.

180 Bozena KUKLOVA, K haemotologii chiipky, Casopis 1ékati ceskych, 1919, 58(31), s. 658—659.

181 Pfi pandemii v letech 1918-20 staly pod zatézi chiipky mnohé détské kliniky a kojenecké ustavy: ,,.Die Krankheit
trat in einer so explosiven Weise auf, wie ich mich nicht erinnern kann, es jemals gesehen zu haben. In einer einzigen
Station hatten eines Morgens bei der Visite von 13 Kindern 12 hoch fieberhafte Temperaturen, und von diesen 12
Kindern bekamen 10 im Laufe der nichsten Tage eine schwere Pneumonie; 6 davon gingen in kurzer Zeit zugrunde.
Die Erkrankung war von aussergewohnlicher Schwere, ginzlich verschieden von dem, was wir gewohnlich als
Sduglingsgrippe zu bezeichnen pflegen. Da sind wir gewdhnt, die Kinder fiebern zu sehen, und sehr oft miissen wir
uns bemiihen, eine Ursache fiir das Fieber zu finden, wihrend in diesen Fillen gleich am ersten Tage des Fiebers ein
ganz enormer Lungenbefund vorhanden war, iiber den man geradezu, wenn ich so sagen darf, stolperte [...]* Albert
NIEMANN, Grippe und Kenchhusten, Berliner klinische Wochenschrift, 1919, 56(33), s. 777.
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dotykaji rukama tdst a nosu. Podle Soni Stuchlikové se zejména nekojené déti stavaly obétmi tehdejsi
chiipkové pandemie.!82

Vyznamnou roli pii Sifeni chfipky na skolach a ve Skolkach sehrava, ze znacna c¢ast déti a mladistvych
infikovanych chfipkou, se vypofada s nemoci bez bez klinickych znamek.

Symptomatologie détské chtipky, jak byla pozorovéna tieba roku 1918 v infekénim oddéleni Ceské détské
nemocnice, byla nejprve urcena horeckou (39°—40°), kterd nezfidka zastala jedinym piiznakem nemoci. K ni
se pripojily bolesti hlavy, zemdlenost, bolesti krku, kasel, ryma, zvraceni, nechutenstvi, prajmy, zarudly
oblicej, lesklé oci se svétloplachosti, povlak na jazyku, intenzivni zarudnuti hltanu a takfka vzdy lividni
zarudnuti mandli, uvuly a patrovych obloukd. U malych déti zapficinuje horecka pifleZitostné konvulze.
Nijak vzacné nejsou ani bolestivé otoky krénich mandli, stejné jako lymfadenopatie cervikalnich uzlin, casto
dochazi ke zdufeni submandibularnich a nuchalnich lymfatickych uzlin. Cim mlad§f dét jsou, tim Casteji si
stézuji na gastrointestinalni potize — nechutenstvi, nevolnost a zvraceni. Nékdy mohou byt gastrointestinalni
symptomy myln¢ pokladiny za projev apendicitidy. Vyjime¢nym charakteristikem je u déti casto se
vyskytujici krvacen{ z nosu.

U tézkych pifpada se pfipojuji k nespecifickfm vstupnim symptomtm bronchitidy nebo meningealni
symptomy. Casto bakteridlni hemoragickd otitis media, vyvolana superinfekci, je ¢asto pozorovanou
komplikaci v détském véku, kterd zpusobuje silné bolesti usi a hlavy a pokud neni lé¢ena, muaze vést k
hnisavému  zanétu stfednfho ucha a perforaci usniho bubinku. Stenotizace v disledku
pseudomembrandznich zanéta hrtanu, pridusnice nebo pradusek mize mit za nasledek smrt udusenim,
hovoii se o pseudokrupu. Podobné je to i u ¢asté hemoragické laryngitidy a edému hlasivek.

Chfipkova bronchitida, provazena sliznato-hnisavym vyméskem, je obzvlasté v noci provazena upornym,
stékavym kaslem nebo bolestivym stridorem pfi nadechu. O mocnych zachvatech kasle u kojencu se v letech
1918-20 pise v lékatskych zpravach také z toho divodu, Ze pfitom v okoli oc¢f dochazi k petechidlnimu
krvaceni.!3Déti jsou u toho neklidné, nemohou usnout nebo se s placem probouzeji. Pokud dojde k redukci
zanétlivého procesu a plni-li se jemné prudusky a pradusinky sekretem, ma to za nasledek zintenziviujici se
cyanozu, dyspnoe a tachypnoe. Frekvence mekkého pulzu stoupd na 120 az 140 tept za minutu. U kojenct
se projevuje chfipka ¢asto bronchiolitidou, ktera je pfi nadechu provazena stridorem nebo je zaznamenana
muze vytvofit bronchopneumonie, provazena meningealnimi pifznaky a spojena s mimofadné napadnou
temnou cyanézou. V Ceské détské nemocnici bylo v roce 1918 zaznamenéno celkem 32 takovych piipada
détské bronchopneumonie, pficemz jedenact pifpadt skoncilo smrtf.!8* V té samé nemocnici se vyskytlo
béhem chfipkové epidemie také 25 piipadt hrudnich empyémd, z nichz 6 zemfelo.18>

Prognéza chiipky je zejména v téhotenstvi, béhem porodu a v Sestinedéli mimofadné nepfizniva, jako to
potvrzuje porodnik a gynekolog Vaclav Rubeska (1854—1933) ve své kazuistice Spanélskd chiipka ve vztazich
k téhotenstvi, porodu a Sestinedéli v prosinci 1918: ,,[Spanélska chfipka| byla onemocnénim nepomeérné t€z$im, v
mnoha pfipadech smrtelnym a byla také tézkou komplikaci porodu v Sestinedéli.“18¢ Nejenom matky se
stavaji obéti chiipky, neziidka ji podlehnou také novorozenci. Jako divod vysoké, také jinymi badateli
potvrzené mortality, vyvolané predevsim komplikovanymi bronchopneumoniemi, jsou udavany zmeény
mechanismu dychani a vyssi zatéz organt krevniho obéhu u téhotnych Zen, stejné jako v tehotenstvi bézné,
tyziologické opuchnutf sliznice dychacich cest.!?

III. 14. Srovnani s pandemii z let 1889-92

Pii srovnani symptomu chfipkové pandemie z let 1918-20 a chfipky z let 1889-92 je opakované
zduraznovana velka podobnost klinickych a anatomickych priavodnich jevi: ,,Kdo prozil posledni pandemii

182 Sotia STUCHLIKOVA, Chsipka u kejencii, Casopis 1ékait éeskych, 1920, 59(30/31), s. 527-528/543-545.

183 Albert NIEMANN, Grippe und Keuchhusten, Betliner klinische Wochenschrift, 1919, 56(33), s. 777.

184 Jaroslav VYSOKY, Chripkond epidemie v éeské détské nemocnici r. 1918, Casopis 1ékati Ceskych, 1919, 58(16), p 353.

185 Jaroslav VYSOKY, Chripkond epidemie v éeské détské nemocnici r. 1918, Casopis 1ékati ceskych, 1919, 58(17), p 372.

186 Vaclav RUBESKA, Spanélska chijpka ve vztazich k téhotenstvi, porodu a sestinedéli, Casopis 1ékata ceskych, 1918, 57(50),
s. 845-848.

187 B. J. SCHMITZ, Grippe und Graviditit, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(48), s. 1328—1329.
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chfipky ze zimy 1889/92 jako lékaf, rozpoznd v nyni probihajici chfipce zcela podobny obraz, jaky se nabidl
tehdy. 188

Presto se vyskytly napadné rozdily. U pandemie v letech 1918-20, oznacované tehdejsimi 1ékafi za znacné
zhoubnou, jsou nejenomze pozorovany c¢asté recidivy, také mira zapalt plic, spojenych s komplikacemi, jako
jsou empyémy, je vyrazné vyssi. Jako pifznacny je zduraznovan vyslovené hemoragicky charakter komplikaci
z let 1918-20. Ctvrtého listopadu to bylo ve Spolku pro védeckou zdravovédu v pruském Kralovei, kde jen
v fijnu zemfelo na chfipku a chfipkovou pneumonii 423 osob, formulovino nasledovné: ,,Napadny byl
sklon ke krvacen{ do plic u pocinajicich tracheitid a zejména cetnych, velmi masivni pneumonii®.!8? Rovnéz
Jaroslav Vysoky zduraznuje ndklonnost k hemoragiim a jmenuje pfedevsim epistaxi a hemoragicky charakter
pneumonii. Dale je téZ patrny sklon k relapsim a recidivam.! Stfevn{ projevy a neuralgie, tak ¢asté v letech
1889-92, tvoif v letech 1918-20 spise vyjimku.

Také Norbert Ortner potvrzuje, ze je u pandemie z let 1889-92 mozné pozorovat zaludec¢ni a stfevni potize
castéji nezli v letech 1918-20.191 Nejndpadnéjsi rozdil spoc¢iva pfesto v tom, ze v letech 1889-92 byli
ohrozeni pfedevsim starsi, zatimco v letech 1918-20 hlavné mladsi, zdravi lidé mezi 15 a 35 lety véku, které
stihly tézké, ¢asto smrti konéici komplikace.

IV. K terapii chfipky

IV.1. Vychodisko moderni terapie chiipky

Léceni sezénni chiipky se opira o symptomaticka opatfeni: pobyt v posteli az do pominuti horecnatého
stavu, analgetika a antiflogistika, snaha o pokles teploty pomoci lytkovych zabald nebo antipyretik, jako je
paracetamol nebo ibuprofen, elektrolytickd substituce, pifsun tekutin, ktery ma zabranit dehydrataci,
korektura porusené rovnovahy kyselin a zasad, inhalace par. Na ochranu pfed sinusitidou a zanétem
sttednfho ucha u malych déti se pouzivaji nosni kapky nebo nosni spreje, slouzici ke snizeni otokud
(oxymetazolin, xylometazolin), proti drazdivému kasli pusobi lehka antitusika (jako kodein). Pfi podezfeni
na bakterialni superinfekei jsou nasazovana antibiotika, v idealnim pfipadé po pfedchazejici diagnostice
puvodce nemoci. V rizikovych pifpadech je kvtli hyperkoagulabilité¢ krve, podminéné chfipkou, vhodna
subkutanni heparinizace, ¢imz se snizf riziko tromboembdlie. Pii respiratorni insuficienci popf. arteridlni
hypoxemii nebo hyperkapnii je indikovano podani kysliku popt. neinvazivni umeélé dychani (Bez intubace).

Od $edesatych let jsou k dispozici antivirdlni substance, které mohou byt nasazeny jak k prevenci infekce,
tak i pro terapeutickou redukci virové naloze. Podle tc¢innych mechanismi rozdélujeme virostatika do dvou
skupin: na M2-blokatory iontovych kanalt!'%2 které jsou v soucasnosti pouziviny vzhledem k tvorbé
rezistence stale jesté zfidka, a na dodnes pouzivané blokitory neuraminidazy, jako je rychle pusobici
oseltamivir (Tamiflu) a inhalativné aplikovany zanamivir (Relenza).1%3

V¢asné nasazend antivirdlni chfipkova terapie pomoci blokatorti neuraminidazy je pokladana u rizikovych
skupin nebo pacientd s tézkymi formami pribéhu nemoci za prognosticky pfiznivou. Jelikoz

188 A HOFFMANN, E. KEUPER, Zur Influengaepidemie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(4), s. 91.

189 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(4), s. 111.

190 Jaroslav VYSOKY, Chipkovi epidemie v ieské détské nemocnici r. 1918, Casopis 1ékata ¢eskych, 1919, 58(17), s. 375—
376.

191 Norbert ORTNER, Uber die herrschende Grippe-Epidemie (nach eigenen Erfabrungen), Wiener Medizinische Wochenschrift,
1918, 68(45), s. 1975-1978.

192 Jako M2-blokatory iontovych kandla pasobi detivaty adamantanu amantadin (Viregyt-K, Amantadol) a lépe snaseny
rimantadin (Maridin), oba zamezuji proniknuti virdlni kyseliny ribonukleové do bunécného jadra hostitelské buriky a
zabranuji v raném stadiu replikaci viru tim, Ze brani funkci matrixového proteinu M2, ktery se vsak vyskytuje pouze u
influenzy rodu A a C. Kvili mife rezistence dosahujici az 100 % nchraje amantadin v dnesni 1ékafské praxi jiz Zadnou
roli.

193 Oba blokatory neuraminidazy jsou Gc¢inné jak u virt influenzy rodu A, tak rodu B. Zatimco oseltamivir mtze vyvolat
nevolnost a zvraceni, je zanamivir spojovan s astmatickymi zachvaty. Tyto latky utoci na aktivni centrum virdlnfho
povichového proteinu neuraminidazu (také sialidazu), ktera hraje roli pfi uvolnovani viru. Diky blokovani
neuraminidazy tyto preparaty kompetitivné bran{ uvolovani virt, které vznikly intracelularné.
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chemoprofylaktické a terapeutické vyuziti virostatické farmakoterapie snizuje nartstajici rezistence!®,
nabyvaji ¢im dal vice na vyznamu preventivni opatieni, jako tomu bylo jiz v letech 1918-20.195 K tém vedle
zabranén{ $ffeni nakazy pomoci chemoprofylaktickych a infekéné-hygienickych opatfeni patii preventivni
ockovani proti chfipce.!%

IV. 2. Ochranné ockovani proti chfipce

Vhledem k nevyjasnéné etiologii byly snahy o u¢inné ockovani proti chfipce v letech 1918-20 odsouzeny k
nezdaru.!”” O bakteridlnich pficinach sekundarnich komplikaci, jako je kupf. streptokokova nakaza, nebylo
pochyb, takze jiz zahy po propuknuti pandemie byly podnikiny pokusy o ockovan{ pfedevsim
polyvalentnimi antistreptokokovymi séry. V Cele téchto snah o zlepSeni stavu imunizace stali zejména britsti
a americt{ badatelé.!?

Imunologické ochrany pfed chiipkovymi viry se ucastni humoralnf a celularni faktory. Humoralni imunita
se opira zpocatku o IgA-protilatky, které viry, jez pronikly do téla pacienta, neutralizuji na mukdznim
povtchu dychaciho traktu. Jakmile viry prolomi mukézni bariéru, spousti se produkce neutralizujicich IgM
a IgG-protilatek. V ramci celularni imunity dochdzi vedle mnozeni B a T lymfocyta k uvoliovani antiviralné
ucinného y-interferonu z TH1-bunék. ,,Imunologicka pamét™ chrani pfed opétovnou nakazou stejnym
kmenem viru a pfinejmensim ¢aste¢né také pfed lehce zmutovanymi kmeny. Tato typove specificka reakce
imunitnfho systému je uzitecna pifi preventivnim ockovani proti chfipce, a to se zamérem zabranit vcas
pomoci imunizace tézkym komplikacim nebo pfipadim umrti jesté¢ pred ocekavanou sezénni epidemil.
Pritom jsou pfed zacatkem studeného roc¢nfho obdobi, od zaff do listopadu, provadény sezénni ockovaci
akce pomoci mrtvych vakein, zpravidla na zaklad¢ jednorazového intramuskularntho podani chfipkové
vakciny do deltového svalu.’ Po piiblizné dvou tydnech si organismus vybuduje dostate¢nou imunitu proti
naockovanému viru. Kvuli pokracujici viralni evoluci musi byt o¢kovani nicméné kazdorocné opakovano s
pouzitim aktualizované vakciny.?0 Pfi nalezité shodé mezi vakcinou a cirkulujicimi virovymi kmeny mtze
byt dosazeno ochrany na urovni 40 az 60 procent.

194 Viralni evoluce, kterd byla vyvolina blokatory neuraminiddzy, se zdila byt nejdfive spojena se snizenou
pfenositelnost! a tim i s mensim potencialem rozsifeni. V prosinci 2006 doslo k pfipadim umrti zapfic¢inénych
zmutovanym virem ptaciho viru H5N1, ktery byl rezistentn{ na oseltamivir. Od chfipkové sezény 2007 /08 se $fif viry
H1NT1, které jsou rezistentni na oseltamivir, ale které reaguji na zanamivir. V prabehu pandemie 2009 byl vsak virus
H1INT1 vytlacen virovym kmenem typu A HIN1pdm09, ktery opét vykazuje lepsi susceptibilitu vaci oseltamiviru.

195 Principidlné jsou oseltamivir a zanamivir rovnéz vhodné k chiipkové profylaxi, pficemz jejich ochranna ucinnost
po dobu aplikace je udavana s pfiblizné 60 % az 90 %. Je také mozné provést antivirovou chemoprofylaxi pomoci
neaktivnich o¢kovacich latek jako doplnéni k imunizaci, coz je vyslovn¢ doporuceno zdravotnickym ufadem Spojenych
stati Center for Disease Control. Preexpozi¢ni pouziti miize byt zvazeno napiiklad pro zdravotnicky personal, pokud
neexistuje zadna Gc¢innad ochrana ockovanim (tfeba kvili zvysené slabosti imunity nebo kdyz je ockovani
kontraindikovano). Postexpozicni pouziti mohou byt indikovany pfi propuknuti nemoci v domovech dachodcu ¢i
v pecovatelskych zafizenich nebo v domdcnostech, ve kterych maji byt obyvatelé se snizenou imunitou chranéni pred
osobami, které onemocnély na chfipku. UZivani chininu kvili prevenci infekce bylo kriticky posuzovano jiz zacatkem
20. stoletf. Srv. Leo MULLER, Die Influenza. Geschichtliches — Wesen und Verlanf — Heilung und SchutzmafSregeln, Stattgart
1908, s. 66.

196 Americké Center for Disease Control a také Spole¢nost pro virologii v Némecku doporucuji pro doplnéni nasazeni
blokatort neuraminidazy.

197 John M. EYLER, The State of Science, Microbiology, and 1 accines Circa 1918, Public Health Reports, 2010, 125(Suppl 3),
s. 27-30.

198 In England verwendete man eine Vakzine, die im Kubikzentimeter 400 Millionen Pfeifer-Bazillen (sicl),
80 Millionen Streptokokken und 200 Millionen Pneumokokken enthielt. Man begann mit 0,5 und spritzte 10 Tage
spiter 1,0 ein. Von 3100 Soldaten in York wurden 1500 geimpft (nur 50 zweimal); bei den nicht geimpften wurde 240
mal, bei den geimpften nur 9mal Influenza beobachtet. Bei den ersteren gab es 65 Lungenkomplikationen mit 25
Todesfillen, bei den geimpften nur 1 Lungenkomplikation. In London war zwischen Geimpften und Ungeimpften
kein Unterschied festzustellen. Im ganzen wurden in 247 Garnisonen in England von 60000 Mann 15600 geimpft,
8600 zweimal. Die nichtgeimpften ergaben 2059 Influenzafille mit 583 Komplikationen und 98 Todesfillen; die
geimpften 26 Erkrankungen mit 2 Todesfillen.” Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(40), s. 1127.

199 Deéti obdrzi pfi prvai imunizaci dveé o¢kovani v odstupu ca. dvou tydna.

200 Prizpusobeni ockovaci latky, ktera je aplikovana v asi 250 milionech davkach ro¢ne, na aktualné cirkulujici kmeny
puvodce chfipky ma svij podklad v doporucenich WHO, ktera jsou vydavana dvakrat ro¢ne. WHO se pfi tom opira
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Pandemické vakciny byvaji nasazovany i v pifpadé neocekavaného propuknuti pandemie, pfi¢emz jsou
imunizace provadény v co mozna nejcasnéjsim terminu. JelikoZ je nutné pocitat s tim, ze pandemicka
vakcina je k dispozici teprve pfiblizné deset az dvanact tydnu poté, co WHO oznami jeji nezbytné slozen,
je imunita ziskana teprve v konecné fazi prvni vlny onemocnéni. V pifpadé pandemie z let 1918-20 by
byvalo bylo mozné diky takovéto imunizaci zachytit hlavni naraz podzimni vlny $ifeni choroby.

Preventivni o¢kovani proti chfipce se mohlo vyvinout teprve po objeveni skutecného pivodce chfipky. Ve
ctyficatych letech byly imunizace provadény pomoci inaktivovanych vakein, vychovanych na oplodnénych
slepicich vejcich (tzv. mrtvych vakcin). Pfitom je o¢kovana alantoidni tekutina infikovanych vajec obsahujici
viry, coz bylo ovsem kvili blize nespecifikovanym znecisténim a rozdilnému obsahu virti spojeno s tim, ze
pacienti vakcinu nesnaseli dobfe. Kdyz pak zacaly byt v Sedesatych letech k dispozici ultracentrifugy, oteviely
se pro vyrobu procisténych celovirovych koncentrati nové moznosti, které nicméné byly spojeny s pomérné
vysokou antigenitou a kvuli nezbytnym vedlejsim dc¢inkim (vétsinou se jednalo lokalni reakce) nebyly
piipustné pro déti.

U dalsich generaci vakcin proti chfipce se nakonec podafilo diky nasazeni mirnéjsich detergenci odstranit
interni virové proteiny, nedulezité pro imunitni reakci, a pomoci rozstépeni viru uvolnit antigenni povrchové
proteiny. Tyto procisténé, inaktivované stépené vakciny snaseli pacienti sice mnohem lépe, poskytovaly v§ak
na druhé strané jen redukovanou imunitu, takze kupiikladu u prvniho ockovani déti bylo zapotiebi dvou
imunizacnich davek. Totéz plati pro jesté vice procisténé subjednotkové vakciny, které pacienti snaseji jeste
lépe a které sestavaji uz jen z hemaglutininu a neuraminidazy.

V moderni dobé jsou nasazovany také virosomaln{ vakciny, u nichz jsou povrchové proteiny hemaglutinin
a neuraminiddza exprimovany na virosomech (lecitinové kulicky). V roce 2007 byla po celé Evropé
piipusténa na trh sezénni vakeina proti chfipce Optaflu od firmy Novartis, ktera nebyla zavisla na chovnych
kulturach slepi¢ich vajec a kde vir ockovaci latky je chovan v suspenzi bunck ziskanych z psich ledvin
(MDCK-bunky). H5N1-pandemicka vakcina Celvapan od firmy Baxter je rovnéz chovana na tkanovych
kulturach.

V Rusku a vychodni Evropé se od roku 1937 pouzivaji vakciny na sezénn{ chiipku, které jsou vyrabény
pomoci kiizen{ zivych atenuovanych, oslabenych ,,ptivodnich* virovych kment a cirkulujicich ,,divokych*
kment. Oslabené, avsak zivota schopné viry o¢kovaci latky jsou pfitom dopraveny v podobé aerosolu do
hornfho respira¢nfho traktu, kde se mnozi a vyvolavaji ve sliznici uc¢innou lokalni imunitu. Za dcelem
produkce mutantt, adaptovanych na zimu a chlad, jsou viry v ¢etnych reprodukenich cyklech vystaveny pfi
suboptimalnich teplotich procesu selekce. Péstén{ vlastnosti nezbytnych pro adaptaci na chladné podminky
vede pomoci bodovych mutac{ k uspésnému oslabeni virulence viru. Mezitim se dostala také v USA na trh
Ziva atenuovana vakcina FluMist, kterd diky preventivaim ac¢inkdm az u 92 procent o¢kovanych, zejména v
piipadé déti, vykazuje lepsi vysledky nez tradicni ockovaci latky.?? S cilem piekonat pomoci vyvoje
gentechnicky produkovanych vakcin zavislost na oplodnénych slepicich vejcich a bunéénych kulturach se
pracuje také na rekombinantnim virovém matrix proteinu M2. Na rozdil od povrchovych proteini
hemaglutininu a neuraminidazy nepodléha tento protein zadnému genetickému driftu a je tak, alespon za
pfirozenych podminek, stabilni. Vyzkumnici doufajf, Ze se jim touto cestou podafi vyvinout univerzalni
vakcinu, poskytujici trvalou ochranu bez nutnosti opakovaného oc¢kovani.

Vzhledem k existujicimu vyssimu riziku infekef a komplikaci je ockovani doporucovano postarsim osobam
(nad 60 let), stejne jako obyvatelim pecovatelskych zatfizeni a domova dichodct, osobim se zakladnimi
nemocemi (kupf. pacientim se snizenou a oslabenou imunitou, lidem stizenym chronickymi onemocnénimi
dychacich cest a organti krevnfho obéhu, hepatickymi a nefrologickymi potizemi, diabetikiim aj.) a zejména

o soubor dat z FluNet, webovou databdzi organizace Global Influenza Surveillance Network (GISN). Na evropské
urovni byl pro dohled nad chfipkou zfizen European Influenza Surveillance Network (EISN), ktery se nachazi pod
patronaci European Center for Disease Prevention and Control (ECDC) a je zasobovan daty od ¢lent a laboratoii
clenskych stata.

Akutalni doporuceni pro némecké obyvatelstvo vydava nezavisly tym expertd Stalé ockovaci komise (STIKO) pfi
Institutu Roberta Kocha v Berliné. Jeji clenové jsou jmenovani do funkce Ministerstvem zdravotnictvi a zdravotnimi
ufady na urovni spolkovych zemi.

201V sezéné 2012/2013 je v Némecku povolena zivd vakcina formou nosntho spreje, kterd je aplikovina zejména
détem a mladistvym.
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piislusnikim exponovanych povolani, k nimz patii 1ékafi a osetfujici personal.?> O tom, zda je oc¢kovani
tehotnych spojeno s vyssi mirou konatalnich vyvojovych anomalii, se vedou kontroverzni diskuze. Virus
bézné neprochazi placentou, matefské protilatky zato chrani nenarozené dité. Presto je v lékafskych
zpravach zminovana zvysena mira potratovosti pfi chfipce, navic jsou t¢hotné zeny v tfetim trimestru a v
puerperiniu ¢asto ohrozeny komplikovanymi pribehy chiipky pii az pétinasobné zvysené kardiopulmonalni
mortalité, coz bylo zduraznovano jiz v odborné literatufe k pandemii z let 1918-20.23 Pokud je narozeni
ditéte ocekavano na podzim nebo v zimé, doporucuje se z toho divodu ochranné ockovani mrtvymi
vakcinami.

Pfes malou miru vesmeés neskodnych a kratkodobé trvajicich vedlejsich pfiznaka u soudobych stépenych a
podjednotkovych vakein, jako jsou kupfikladu lokaln{ reakce, subfebrilni teploty, bolesti koncetin nebo pocit
nevolnosti, je ockovani proti chfipce kritizovano a pokladino mnoha odptrci ockovani, zejména z fad
zastancu pifrodni mediciny, za indikacni.

IV. 3. Prevence infekci v roce 1918

Po ohlaseni prvnich piipadt chiipky z roku 1918 se klade otazka, jak by bylo mozné predejit nastavajici
epidemii. Vzhledem k nepfitomnosti uc¢inného ochranného ockovani jsou nejprve zminovana vSeobecna
doporuceni k profylaxi. A tak se opakované zduraznuje, aby se dand osoba Setfila, vyhybala se pfepracovani,
nedostatecné vyzivé, podchlazeni, nadmérné konzumaci alkoholu a psychickym alteracim. Propagovan je
pobyt na cerstvém vzduchu a posilovani plic pomoci hlubsiho dychani.?* K medikamentéznim prevencim
infekei je doporucovan chinin, a to od odbornikd, jako je hambursky lékai Theodor Deneke (1860—1954).
Otto Miller souhlasi s tim, ze chinin pfi tiikrat denné podavané davee 0,2 az 0,3 g nejenomze miize zmirnit
prabéh nemoci, ale také zabranit jejimu propuknuti. Vétsina klinickych lékait nicméné tento nazor nesdili
nebo dany problém poklada za nevyfeseny.20>

S rozpoznanim kontagiézniho charakteru chfipky se jednim z hlavnich pilift prevence infekei stalo omezeni
styku s dalsimi lidmi a nechybi varovani typu ,,co nejvice se vyhybati styku s lidmi zvlasté v uzavienych
mistnostech®.26 Kdo chce uniknout $panélské chiipce, ten by se podle prazského mestského fyzika dr.
Ladislav Prochazky ,,mél vyhnout styku s rodinami, v nichZz chfipka propukla, a vyhybat se pobytu v
uzavienych, pfeplnénych a $patné vétranych mistnostech, jako jsou kupiikladu zabavn{ lokaly.“207 V deniku
Prager Tagblatt je mozné se docist nasledujici radu: ,,Obzvlasté dulezité je ale, aby osoby, které se neciti zcela
dobfe a proto se mozna nachazeji v pocateénim stadiu chfipky, nepodcenily tento pocit indispozice, nybrz
se Setfily a nékolik dnf zistaly doma nebo v posteli. Bezpodmineéné nutné je toto, kdyz nastoupi zimnice
nebo dokonce horecka.“?8 Némecky basnik Johann Wolfgang von Goethe (1749-1832) udili ve svém 11.
sonetu Newesis radu: ,,kdyz mezi lidem nakaza zlostna sopti/je tieba se spole¢nosti vyhybati/i ja jsem se
mnoha chfipek dokdzal ¢asto uchraniti/kdyz nevsimal jsem si hosti.“?" Vedle vyhybani se zbyte¢nému
spolecenskému styku jde v obdobi okolo roku 1918 v prvni fadé o vefejnd zatizeni, jako jsou nemocnice,
skoly nebo prostfedky hromadné méstské dopravy, kde jiz vzhledem k velkému nahromadéni osob hrozi
vysokého riziko infekce. Uzavieni $kol byva casto nafizeno Grady az po ¢asto bouflivych diskuzich.

Na zakladé omezen{ kontaktti mezi lidmi nenf mozné nakaze zabranit, vyjadfuje se k podobnym opatfenim
skepticky Otto Leichtenstern. Karanténni opatteni dokazi zavleceni nakazy uc¢inné zabranit nanejvys v lodni
dopravé. Zakazem shromazd’ovani velkého mnozstvi lidi, jako jsou veletrhy, vystavy, trhy nebo lidova

202U detd mladsich 6 mésict neni o¢kovani proti chiipce povoleno, u déti ve véku 6-23 mésici je ale indikace dana,
protoze prave kojenci a batolata v tomto véku trpi zvy$enou morbiditou a zatizenim v dasledku nemoci. V USA je
doporuceno ockovani osob ve véku 6 mésicti az 18 let.

203\, BENTHIN, Uber Grippe, Zentralblatt fir Gynikologie, 1919, 43(2), s. 33—41.

204 Marc HIERONIMUS, Krankheit und Tod 1918 — Zum Umgang mit der Spanischen Grippe in Frankreich, England und dem
Deuntschen Reich, Betlin 2006, s. 51-58.

205 Julius SCHWALBE, Zur Verbiitung und Bebandlung der Grippe. Eine Umfrage bei den deutschen Klinikern, Deutsche
Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(12), s. 327.

206 1 idové noviny, 27. 10. 1918, s. 4.

207 Prager Tagblatt, 4. 10. 1918, s. 3.

208 Prager Tagblatt, 6. 10. 1918, s. 7.

209 Johann Wolfgang von GOETHE, Werke. Hamburger Ausgabe in 14 Banden. Band 1. Gedichte und Epen I, Minchen
1998, s. 299.
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shromazdéni, nenf mozné oproti tomu celosvétovou nakazu chfipkou zarazit. Vsude doporucovana
uzavien{ $kol jsou neucelnd, nebot’ moznost nakazy pro déti, které se zdrzuji doma nebo pobihaji po ulici,
neni o nic men3i nezli ve skole. Jen ten, kdo je schopen se kompletné izolovat od ostatnich lidi, ma Sanci,
ze unikne pandemické chfipce.?!

Prevenci infekei slouzi cela fada hygienickych doporuceni, kterd cili na redukci mnozstvi ptivodct nemoci
v okoli. Tak je kupiifkladu doporuc¢ovano pouzivat v hostincich a kavarnach ptibory, pfinesené z domu,
stejné jako vlastnf sklenice, nékolikrat denné si Cistit usta, pfed jidlem si myt ruce a hojné sahat po kapesniku.
Viude je vyzadovana tzkostliva hygiena. Clovék by se mél vyhybat i hovoram v tramvaji.2l! A té2 kontaktu
s nemocnymi. Propagovana je separace nemocnych rodinnych pfislusnikd — coz je opatfeni, které ma v
chudych délnickych ctvrtich na pfedméstich sotva Sanci na to, aby bylo nasledovano. Ve vétsiné
zdravotnickych zafizeni se behem dlouhé mésice trvajici pandemie nedostava prostoru, kde by mohli byt
nemocn{ umisténi, vibec uz nemluvé o nemoznosti separovat pacienty v jednoltizkovych pokojich.

|¢¢

Pod titulkem ,,Salem aleikum, pane Miillerel* seznamuje denik Prager Tagblatt své Ctenate jiz 29. srpna s
novou formou pozdravu, ktera by méla piispét k vyhnut{ se ndkaze: ,,Pfitom bychom meéli, jak je zvykem u
lid{ z Vychodu, polozit ruce pfi pozdravu na prsa a uklonit se. Rozhodné uz zadny stisk ruky!“ A list
pokracuje ve stejném ironickém ténu s tim, ze podobny konvenéni pozdrav je mozna poztstatkem nafizeni
z ¢asi davnych epidemii. Clanek konéi doporucenim: ,,Zdravte se tedy po orientalnim zptsobu!“212 Pfi
pozdravu by se tak lidé meéli vystithat podavani rukou, coz Prager Tagblatt opakované zduraznuje 18. fijna:
»Ujasnéme si jen cely proces: Nékdo zakasle, zdvofile si zakryje usta rukou, vyplivnuté zarodky infekce se
rozmnozi diky télesnému teplu jeho dlané miliénkrat, pak do jisté miry zaschnou. Pii kazdém podani ruky
jsou pfedany pfed nami stojicimu clovéku.“?13 Ttiadvacatého ffjna uvetejnuje Prager Abendblatt znovu vyzvu
ke zméné spolecenskych navykd, jako je vzijemné podavani rukou. Namisto toho by se totiz lidé méli zdravit
pomoci zdvofilého zvednuti obocf, lehkého tklonu hlavy nebo téla.?14

Varovani se vztahuje i na pouzivani bankovek, mince maji oproti tomu byt neskodné, nebot’ na nich bakterie
hynou. Profesor dr. Josef Thomayer, pfednosta ceské internf kliniky, potvrdil k tomuto tématu, ze kazda
opotfebovana dvoukorunova bankovka skuteéné prosla tisici rukou, takze ji takika s jistotou drzeli v ruce i
nemocni. ,,A tento zaspinény papirek polozi nase hospodyné (i inteligentn{) docela klidné na kuchynsky sttl
neb kredenc, kam za chvili pfijde chléb atd. Papirovy peniz jest zdravi nebezpecna véc, ktera do kuchyné
pfichazi. Proto na tyto penize budiz zvlastni pfihrddka a po vzetl penéz do rukou si rozhodné vzdy
hospodyné umyj ruce mydlem. 215

Také v knihovnach si ¢lovék nemuze byt jist, zda tam neexistuje nebezpeéi kvuli kniham a ¢asopisum, na
nich? ulpéla kapénkova nikaza. Némecky Zemsky podpiirny spolek pro osoby nemocné na plice v Cechach
vydava tehdy bulletin $ifeny v knihovnach, ktery upozorfiuje ctenafte, ze by do knih neméli kaslat a kychat.
,» 1o nejlepsi by bylo vyptjcovani knih a casopisi béhem trvani epidemie zcela zakazat a knihovny
uzaviit, <216

Jednim z tehdejsich zhavych témat hygieny je pouli¢ni prach, nebot’ vzhledem k probihajici valce funguje
fadné cisténi ulic nedostatecné a Cisté ulice a ulicky zustavaji jen zboznym pianim. Prach vifi zejména
zametan{ na sucho, jak je dobfe znamo, a s nim se dostavaji do povétii také ptivodci nakazy. Prazsky méstsky
ufad je proto opakované vyzyvan, aby konecné upustil od zametani ulic na sucho.?!”

210 Im Hause, in der Familie kann der Versuch gemacht werden, durch strenge Isolierung des Erkrankten, durch
Desinfektion seiner Sputa, der Taschentlicher, Leib- und Bettwische, der Efgeschirre, Fubéden und Mébel den
eingedrungenen Keim fir die Hausgenossen unschidlich zu machen. Auf der Hoéhe einer Pandemie haben solche
prophylaktischen Anstrengungen nicht die geringste Aussicht auf Erfolg, weil die Haus- und Familienmitglieder
gleichzeitig zahllosen anderen Gelegenheiten, angesteckt zu werden, permanent ausgesetzt sind.“ Otto
LEICHTENSTERN, Geotg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 229.

211 Tidové noviny, 11. 10. 1918, s. 3.

212 Prager Tagblatt, 29. 8. 1918, s. 3.

213 Prager Tagblatt, 18. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

214 Prager Abendblatt, 23. 10. 1918, s. 2.

215 Lidové noviny, 17. 10. 1918, s. 3.

216 Prager Tagblatt, 20. 10. 1918, s. 3.

217 Prager Tagblatt, 6. 10. 1918, s. 4.
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V pokojich, kde pfebyvaji nemocni, je zase nezbytné drzet pocet kapének, nesoucich ptivodce nemoci,
pomoci vydatného vétrani na co nejnizsi rovni. Odpovidajici predpisy jsou vydany pro divadla a biografy.
Dle nafizeni mistodrzictho arcivévodstvi Rakousy pod Enzi z 19. #fjna 1918 mus{ byt se zamérem utlumit
sffeni chiipky stravovaci zafizeni, jako jsou hostince, tovarni kantyny, kuchyné pro chudé, kavarny atd.,
alespont jednou denné¢ po dobu jedné hodiny vétrany. Dodrzovani tohoto nafizeni je sledovano
zivnostenskymi dfady a c. k. policif a pfi poruseni trestano.?!8

V Rakousku-Uhersku je spise vyjimkou nosenf ochrannych rousek z gazy, pfestoze na mnoha starych tiscich
$ffeny obraz 1ékatt, osetfujicich za ¢astt morovych ran nemocné s maskou v podobé ptactho zobaku, maji
vsichni dobfe na pameéti a chiipka je také pravidelné srovnavana s touto ndkazou. Lékatf Franz Dérbeck je
toho nazoru, ze ochranné masky, vytazené ze skladist’ zdravotnického materialu lékaiti z ¢astt morovych
ran, ,jejichz aplikace je v bézné praxi zcela neproveditelna®, nemohou byt brany vazné.2! Prager Tagblatt
pfesto doporucuje noseni ochranné masky, jak jiz byla ve dvou modelech vyrobena hygienickou sluzbou
mésta Lausanne a nasledné vyzkousena v mistnf nemocnici.?) Ochranné masky jsou skutecné ve Francii a
SV}?carsku, zejména u lékatfského a osetfujictho personalu, Siroce rozsifeny,??! o jejich ochranném ucinku
vsak neni znamo nic blizstho. V pfipadé ochrannych masek proti chfipce, doporucovanych listem Basler
Nationalzeitung, se pozdéji ukaze, ze pozadavek nepropustnosti vaci bakteriim ztstava jen zboznym pfanim,
1 kdyZz maska zachyti hrubsi ¢astecky vykaslavané hmoty.??> Ve vojenské nemocnici Val-de-Grace v Pafizi
bylo nafizeno noseni masky pfetazené pfes oci, aby se tak mohlo zabranit sifenf infekce slznymi kanalky a v
tisku se jiz zahy objevuji fotografie osob s maskou chranici dsta, zejména v Americe, kde kupfikladu starosta
a hlavni zdravotnik San Franciska nafidil pouzivani ochrannych masek v obdobi mezi f{jnem 1918 a unorem
1919.223

Vedle cerstvého vzduchu a distotnosti je nejlepsim ochrannym prostiedkem pecliva dezinfekee, tak to
alespon stoji v dennim tisku.??* Pro myti rukou je doporuc¢ovan Odoform, vyrabény v Praze akciovou
tovarnou lucebnin a lé¢iv Medica, nebo pétiprocentni roztok odoritu.2%5 V novinovych inzeratech je nabizen
coby idealn{ dezinfekén{ prostfedek preparat formaldehydu Lysoform. Mezi mnoha prostfedky, které jsou
pouzivany v celém svété, najdeme také tfiprocentni roztok borové vody nebo jédovou tinkturu.??6 Pro
vyplachovani ust a krku je k dispozici hypermangan. ,,Znamenitym prostfedkem prevence, ktery ma tu
vyhodu, Ze jej lze vSude obdrzet, je sul kyseliny hypermanganové; jedno zrnko rozpusténé ve sklenici vody
zabarvi tekutinu do fialova a svédomité kloktani dezinfikuje dsta i hrdlo.“??” Usta maji byt vyplachnuta
pfedevsim rano rizovym roztokem nadmanganu draselnatého, to samé se mélo opakovat také vecer pred
spanim.?28 Doporucovan je ke kloktan{ v ustech a krku tifprocentni roztok superoxidu (hyperoxidu) vodiku,
nebot’ uvolnujici se kyslik nici bakterie a zapachajici produkty rozpadu tkani odstrafiuje jejich oxidaci. Na
Ceské détské klinice se ke kloktani pouziva pomérné slaby jednoprocentni roztok hyperoxidu.?2? Arméadni
zdravotnik, $tabnf 1ékat prof. dr. Walther Fromme (1879-1972) vyjadiil v Dusseldorfu pochybnosti o tom,
ze bézné pouzivané tfiprocentni roztoky H>O» vibec mohou ptivodcim nemoci néco zpusobit, nebot
bacily chfipky je mozné prokazat v takovémto roztoku jesté po Sesti hodinach, zatimco v jednoprocentnim
karbolovém roztoku jsou jiz po jedné minuté mrtvé.?® Jeden z videnskych klinickych lékaia nechava svym
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pacientim kazdy den vydezinfikovat nosni, ustni a kréni dutinu malym mnozstvim kyseliny borité v podobé
jemného prasku, ktery nemocni $fiupou. Téz proplachnuti nosu roztokem ze smési kyseliny borité a
salicylové, stejné jako vyplachnuti ust a kloktan{ pomoci borové vody slouzi k odstranén{ puvodct infekce.
Za timto ucelem je doporucovana aplikace malého mnozstvi mentol-salicylové masti, vtirané do nosnich
direk.23!

Otto Leichtenstern zastava nazor, ze kazdodenn{ vicendsobné pouziti ustni vody ke kloktani za ucelem
dezinfekce, stejné jako inhalace kapalin ve formé aerosold, jako je eukalyptovy olej, kreolin, kafr nebo
peprmintovy olej, ¢i dodatec¢na insuflace mentolu sice nemohou $kodit, ze vsak proplachovani nosu vede
vzhledem k podrazdeéni sliznice k hyperemii, coz muze vytvofit pfedpoklady k tomu, Ze se na ni zachyti
choroboplodné zarodky. Radu, Ze by hlen z nosu nemél byt odstrafiovan, nebot’ ptsobi jako zachytna
matérie zarodku, Leichtenstern odmita kategoricky: ,,Skoda jen, Ze se bacilaim chiipky v hlenu tak vyte¢né
dafi.“?32 V tomto ohledu upina Leichtenstern své nadéje spise k tomu, ze by obyvatelstvo mohlo nékdy v
budoucnu ziskat imunitu proti nakaze na zakladé preventivniho hromadného ockovani.*233

Osoby, které castéji pouzivaji telefon, by mély pfed kazdym hovorem vydcistit mluvitko karbolovym
roztokem, nebot’ ,,nikde se chfipka nepfenasi tak snadno jako pomoci telefonniho aparatu, ktery je pouzivan
vice osobami, nebot’ zarodky nemoci ¢i jeji puivodei mohou takto pfimo vniknout do dutiny tstnf a odtud
se pienést na pradusky.“? Ctenafi listu Prager Tagblatt jsou mnohem citlivéjsi viidi nebezpe¢im moderni
telefonie: ,,Jelikoz k pfenosu ndkazy dochazi pfevazné pii vydechu, vefejné piistupny telefon byl vzdy
semenistém bacilii a zminéné automaty se nadto jesté samy o sobé vymykaji moznosti byt odvétravany, mélo
by byt v zajmu vefejnosti, aby se telegrafni sprava odhodlala k tomu, Ze veskeré automaty dikladné
dezinfikuje a umisti na mluvitka ochranny papirovy kryt, jak to jiz nalezlo uplatnéni v soukromych
podnicich.“235 Reditelstvi telefonnich automatii k témto varovani nicméné podotyka, e aparaty viech
vefejnych telefont na mince v Praze a jejich pfedméstich jsou kazdy den dakladné dezinfikovany.23

Nechybi ani skurilni, pfimo zazra¢né prostfedky prevence proti nemoci, které jsou vefejnosti casto
pfedstavovany na zakladné velmi podobného mechanismu. Po jistém nahodném nalezu je vzdy podrobena
zkouman{ jedna referencni skupina osob a nisledné je zjisténo, ze nikdo ¢i takika nikdo z této skupiny
neonemocnél na chiipku. Kupifkladu sanitarni rada dr. Reuter-Greiz, jenz se zabyva prokazovanim
ucinnosti kyseliny mravenc{ u jinych nemoci, se dotazuje vsech svych pacientd, jejichz pocet notné piesahuje
stovku a u nichz byly aplikovany subkutanni injekce kyseliny mravenci, zda neonemocnéli chfipkou, na coz
se mu dostalo zaporné odpovédi. Jeho doporuceni vyvozeného z této skutecnosti je pak mozné se docist
na Stédry vecer roku 1918 v tydentku Miinchener Medizinische Wochenschrift.2>"

IV. 4. K terapii chfipky z let 1918-20

V roce 1918 se medicina ohlizi za neuvéfitelne dspésnym obdobim. Respekt vzbuzuje seznam vydobytkd a
poznatku, které se podafilo vyvzdorovat si na piirodé od posledni pandemie zlet 1889-92. Bylo to
predevsim vitézné tazeni chirurgie a uspéchy bakteriologie, které pomohly navysit prameérnou délku zivota.
Bouilivy vyvoj nastal v sektoru 1ékd, kde farmaceuticky pramysl zacal konkurovat lékarnickému cechu a
vyvinul ¢etné nové, ucinné lécebné prostiedky. V tomto ohledu muZzeme jmenovat léky proti horecce a
bolestem Pyramidon (1896) a Aspirin (1899), povrchové anestetikum benzokain (1902), prasek na spani
Veronal (od roku 1904), nahrazku naprstnfku strofantin (1906), Salvarsan 606 pouzivany pro ucely
chemoterapie (1919), prostfedek proti dn¢ Atophan (1911) ¢i antiepileptikum Luminal (od roku 1912).

Hrdé poukazuji 1ékafi na své pozoruhodné ¢iny béhem svétové valky, na cetné piipady osetfeni zranénych
na frontovych obvazistich, na dlouhy seznam mistrovskych vykont v oblasti chirurgie v polnich lazaretech
a v neposledn{ fad¢ na uspésnou obranu proti valeénym nakazam, jako je skvrnity tyfus nebo aplavice. To,
ze skutecnost je za zafivou fasadou zcela jina, vi kazdy, ktery poznal bidu frontovych a rezervnich $pitala,
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lazarett a bardkovych tabort. A ted’ pfichazi chiipkova epidemie, s niz nikdo nepocital. Bezmocné stoji
lékati pfed natrustajicim poctem nemocnych a nasledné umirajicich. Chfipka se zacina sifit v tom nejhorsim
myslitelném okamziku — ufady jsou v poslednim vale¢ném roce na mnoha usecich své ¢innosti neschopné
jednat nebo jim v cesté stoji vazné prekazky, lidé hladovi a mrznou, vedenim nemocnic se nedostava uhli
na otop, 1ékt a obvazového materialu, nedostatek 1ékatu je tizivy. Stfedoevropska medicina je kvuli valecné
blokadé odfiznuta od vyvoje v Anglii, Francii a zamoifi. Eroze statni moci v ¢eskych zemich brani
uskutecniovan{ jakékoli disledné zdravotni politiky a novy, na vrcholu pandemie vyhlaseny ceskoslovensky
stat muze nové uspofadani svého zdravotnictvi nalezité podchytit teprve tehdy, kdyz spanélska chfipka jiz
davno odeznéla. V této vyjimecné situaci se ozfejmuji nedostatky a trhliny v pfedivu tak sebevédomé
mediciny. Béhem mirné jarni viny onemocnéni se lékaiim podafilo vyrovnat se néjak s nemoci pomoci
dobrych rad a studenych zabald, casto pii uplatnéni dobrodruznych polypragmatickych principt. Pii
mnohem obtiznéj${ podzimni viné je ale terapeutickd bezmocnost zdravovédy zfejma véem. Proti chfipce
nemaji 1ékafi zadny prostfedek.

Jiz v monografii Influenza (Chijpka) Otty Leichtensterna, prepracované Georgem Stickerem v roce 1912, je
cela problematika objasnéna nasledovné: ,,Neexistuje ani nélezité profylaktikum, ani specificky lécebny
prostfedek na chiipku“?® a takovy je 1 poznatek, k némuz se dospéje o Sest let pozdéji. Vzhledem
k nedostatku specifické terapie se Iékafi snazi pomoci lécby symptomu zachranit, co se jen zachranit da,
zdravotnici zadné trumfy v rukavu. V daleké budoucnosti lez{ teprve cas antibiotik, a v jesté vzdalenéjsi pak
éra antiviralni terapie.

Ve velkych némeckych a rakouskych lékafskych casopisech se od ffjna 1918 objevuji cetné piispévky
k chfipce, které jsou v nékterjch piipadech rovnés piejaty Casopisem likari Geskyoh. Analyza piispévka,
otisténych zjevné bez jakékoli zaruky kvality, ozfejmuje misty zcela neuspokojivou droven lécby. Vadel
myslenky, ozfejmujici terapii, se z letmych, mnohokrat si odporujicich ¢i spornych odbornych publikaci
nedaji vydedukovat. Internista Rudolf Vanysck (1876—1957) referuje v Casopise likari éeskyoh o dilematu, jimz
trpf také cesti 1ékafi, a vzhledem k divokému naristu (nedcinnych) lé¢ebnych metod nabada ke skepsi a
sebekritice: ,,LLéc¢eni chiipky a zejména chiipkové pneumonie jsou bolestivym bodem pro kazdého z nas,
kdo méli jsme piileZitost a smutnou povinnost vidéti, jak zmiraji mlada zdrava individua. Kazda z nas v dob¢
vrcholného bodu epidemie chiipkové nejedenkrate pocitil ve svém nitru, jak neradostno jest byti 1ékafem,
ktery mus{ assistovati hromadné smrti mladych zdravych lidi, aniz je mize zachranit. O chfipce napsana
nepiehlednd fada praci, ale v therapii zadna dle mého nazoru nepfinesla néco opravdu cenného. Uz shora
podotkl jsem, Ze pracim therapeutickym neskodila by velka davka skepse a autokritiky, ktera ¢asto v nich
naprosto schazi.“?3

Kdyz se béhem druhé, mimofadné smrtici vlny chiipky v fijnu 1918 mezi referaty o vale¢nych zranénich a
zpravach o zkuSenostech frontovych lékait v odborném tisku zacaly mnozit také pifspévky o chfipce,
jednalo se vesmeés o patologicko-anatomicka pojednani, ktera vychazela z poznatki nejriznéjsich civilnich
a vojenskych institutd. Pispévky tykajici se chfipky se toci okolo jedné a téze otazky, totiz zda Bacillus
influenzae je primarnim puvodcem nebo praveé ne. Jen malo ¢i sotva uspokojivé clanky se objevi
k terapeutickym otazkam. Casopis lékarii eskych uvefejnil kupiikladu v roce 1918, béhem floridni faze chfipky,
jen dva piispevky k lécbe choroby: Prispévek k therapii influenzy 1918240 z pera dr. Prokopa Grégra (1868—
1926), syna vydavatele Ndrodnich listii Julia Grégra (1831-1896) a clanek dr. Vojtécha Vitka (1874-1942),
ktery se zaobird tématem Léleni influengy potirinim kige jodovymi pracparity?*' V rozlicnych zpravach,
popisujicich zkusenosti 1ékatu, jako byl kupiifkladu ten od dr. Rudolfa Eiselta (1881-1950) z ifjna 1918, je
terapie nemoci popisovana jen zbézné: ,,LLéceni zistava Ciste symptomatické. Nejvice jesté osveédcuje se Na.
salicyl., vedle toho dluzno udrzovati vlhky vzduch v mistnostech nemocnych, pfi pharyngealnich a
trachealnich formach inhalace dobfe pusobi, které kasel mirni. Vedle toho Priessnitzké zabaly nemocnym
piinaseji ulevu. Poty byvaji mnohdy nemocnym nepftijemné a vyskytnutf se potnicek nenf fidkym zjevem.
Pii komplikacich plicnich nutno podavati kardiotonika. 242
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O dalsich aspektech lécby chfipky se 1ékafska odborna vefejnost, pusobici mimo klinicka centra, nedovi nic.
Stav véci urcuje terapie z pfedchfipkovych ¢asu, jak je kuptikladu Ottou Leichtensternem na necelych sedmi
stranach vice nez Gsporné popsany postup, podle néhoz se moznosti lécby omezujf na klid na lizku a uzivani
antipyrinu, fenacetinu, salipyrinu ¢i chininu. Lékafi maji zaroven k dispozici celou fadu doporucenych
prostredki, o nichz se mnohokrat ¢asto kontroverzné diskutuje a které jsou ve vétsine piipadu jednoduse k
ni¢emu. Klinicky vyzkum a racionalni studie o doporucenych lécebnych prostfedcich jsou v ohledu na
dynamiku okolnitho déni zcela iluzorni. Vzhledem k rychle kulminujici zdravotni katastrofé a ostie
nartstajicimu poctu obéti je zapotiebi jednat bez jakéhokoli kritického zkoumani 1ékd, ¢asto toliko v nadéji,
ze se podaif toho ¢i onoho nemocného zachranit jen na zakladé ptiznivého fizeni osudu. Pfinejmensim ve
velkych odbornych ¢asopisech je s poc¢atkem pandemie rozpoutana Siroka diskuse o terapeutickych otazkach
a tim 1 usili vymytit houstinu lé¢ebnych koncepti, kolujicich vefejnosti. Za timto dcelem slouzila i anketa
pfedlozena v roce 1920 v tydeniku Deutsche Medizinische Wochenschrift, které se zucastnilo velké mnozstvi
némeckych klinickych 1ékatt a ktera se tykala nékterych dilezitych bodu profylaxe a terapie, pficemz mezi
respondenty byli 1 feditelé veskerych internich klinik fakultnich nemocnic.2#?

Wiener Medizinische Wochenschrift uvetejnioval od ffjna 1918 sérii pifspévka k chfipce. Dne 19. ifjna 1918 je
lékaiim nejprve podana zpriava o vykladu ministra pro zdravi lidu a tajného rady profesora chemie dr.
Ivana Horbaczewského, ktery dne 9. fijna vystoupil pfed poslaneckou snémovnou. Ministr se ve svém
vystoupeni nevyjadfil k otazkam terapie chfipky.?* V sesitu ¢. 43 z 26. ffjna 1918 se piSe o opatfenich
k utlumenti sifeni chfipky, ktera vychazeji z nafizeni mistodrziciho v arcivévodstvi Rakousy pod Enzi. Vedle
skromnych hygienickych navrha zde ani tentokrat nenalezneme Zadna terapeutickd doporuceni.?*5 V ¢isle
44 téhoz odborného listu je probiran pifspévek jistého dr. A. Hotze, jenz pavodné zvetejnil Corresponenzblatt
Siir Schweizer Aerzte, v némz je projednavan vyznam, ktery ma pro profylaxi spanélské chiipky urotropin.
Autor pfiznava, ,,ze z jeho pozorovani nenf mozné vyvozovat v zadném ptipadé zavéry, co se tyc¢e hodnoty,
jakou ma urotropin jako 1ék proti chiipce®, je ale na misté tento 1ék ve vétsi mife vyzkouset.?4 V cisle 45
tydeniku Wiener Medizinische Wochenschrift, jez je v prvé fadé vénovano pandemii chfipky, prezentuje profesor
patologie Jakob Erdheim (1874-1937) podrobné patologicko-anatomicky obraz chfipky, pak nasleduje
piispévek k epidemiologii probihajici chfipky od predsedy méstského uradu pro zdravi ve Vidni, vrchntho
méstského fyzika dr. Augusta Bohma (1865-1931), nez jsou ctenafim nabidnuty dvé souhrnné zpravy,
zakladajici se na zkusenostech s lécenim nemoci: prvni od klinického 1ékafte, internisty Norberta Ortnera,
ktera je zcela prosta terapeutickych tdaja, a druha od dr. Alfreda Gétzla (1873—-1940), ktery zaujima jen tak
na okraj stanovisko k lé¢bé choroby. Podle Gétzla je zapotiebi upustit od procedut spocivajicich v pocent,
zejména pfi pifznacich pneumonie. Sotva byl podle néj zaznamenan né¢jaky uzitek pfi nasazeni aspirinu.
U pneumonického prabéhu nemoci Gotzl doporucuje hydroterapeuticka opatfeni a dile pak blize
nepopsanou ,,srdecni terapii“. Posledni ze zprav, ktera se zasadnim zpusobem vénuje $panélské chfipce
v Cisle 45 Wiener Medizinische Wochenschriff, je podrobena kritice ze strany Wilhelma Knopfelmachera (1866—
1938) z Karolinské détské nemocnice ve Vidni, ktety se vyjadfil k pozorovanim chfipkové epidemie u deét,
oviem rovnéz bez toho, Ze by se vénoval terapeutickym otazkim.24” Spanélska chiipka se objevi v roce 1918
jeste nekolikrat v diskusnich piispévcich, jez uvetejnuje Wiener Mediginische Wochenschrift, terapeuticka
hlediska vsak jiz nejsou pfedmétem debaty. Bylo viibec mozné o nécem vazné referovat? Dr. Julius Flesch
to ffka oteviené: ,Je mym osobnim dojmem, ze jsme se vénovali pfili§ patologicko-anatomickym
podrobnostem a klinické symptomatologii a jen ve velmi skromné mife terapii. Vznika naléhava potfeba
zaffzeni pro vyuku a vyzkum experimentalni terapie. Experimentalni farmakolog a klinicky lékaf maji
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pracovat ruku v ruce a zachranit nas konecné od terapeutického nihilismu, respektive slendridnu, a dostat
nas do racionaln{ empirie, kterd se d4 docela dobfe sloucit s moderni farmakoterapif a séroterapif. 248

Toliko dr. Eugen Marcovici hovoii ve 48. Cisle listu Wiener Medizinische Wochenschrift o 1é¢bé chiipky a
prezentuje svuj terapeuticky manual, jejz béhem bfezna a zafi 1918 vyzkousel v hornouherském lazeniském
mésté Barta-fiird6 (ném. Bartfeld, slov. Bard¢jov) u dustojnika v tamnf ozdravovné a lazenskych hosta. Ten
obsahuje podavani kalomelu, aplikaci Priessnitzovych zabala (kazdé 2 hodiny) a pfedepisovani kombinace
aspirinu a kofeinového prasku. Jako dietu doporucuje Marcovici ¢aj nebo ¢aj s mlékem a konakem. Détem
a pokud mozno také dospélym podava druhy den nemoci hefmankovy klystyr, dospéli jsou tieti den
procisténi pomoci fenolftaleinu nebo reninu. Pifpady pneumonie 1é¢i individualné pomoci optochinu,
kombinace aspirinu a kofeinu nebo intravendznimi injekcemi kofeinu a digipuratu.+

Vzhledem k nedostatku specifickych 1écebnych prostfedkii se muze 1ékafska vefejnost u chiipky a jejich
naslednych pravodnich jevii spolehnout jen na pokusy lécby symptomu choroby, pficemz jako nejdtlezitejsi
pole pasobnosti se jevi kardialni terapie. Rada opatfeni se stejnou mérou vztahuje na chfipku bez komplikaci,
stejné¢ jako na jejl nejcastéjsi a mezitim i nejnebezpecnéjsi komplikaci — zapal plic. Profylaktické a
terapeutické Gvahy se misi v Sirokém spektru, jako je kupfikladu pfedepisovani popf. tolerovani uzivani
alkoholickych napoji. Mnohandsobné se lidové lé¢ebné praktiky prekryvaji s klinicko-symptomatickymi
ptedpisy, jako kupf. v pfipadé missio sanguinis. Zejména pii snahich o ucinnou chemickou nebo serézni
terapii je patrné usili o specifickou lé¢bu, coz samoziejmé béhem pandemie z roku 1918 nebylo korunovano
uspéchem.

Teprve po roce 1919 se v odbornych casopisech zac¢inaji mnozit ptispévky k terapii choroby, v tom case
vsak jiz nakaza zeslabla a pfi nasledujicich vlnach zeslabla. Vétsina praktickych 1ékatti nedostala od klinik a
institutd orientovanych na vyzkum ani od zdravotnickych dfada v podstaté zadnou pomoc v ohledu na
ochranna opatfeni a je odkdzana sama na sebe, kdyz bezprostfedné celi zaplavé na smrt nemocnych
pacientq, stizenych chfipkou.

Béhem pandemie v letech 1918-20 neexistuje zadna acinna zbran proti chiipkovému viru a také proti
doprovodnym infekcim, zptisobenym streptokoky nebo jinymi bacily, nenf k dispozici zadné antibiotikum.
Prostfedky chemické terapie v boji proti chiipce a jejim sekundarnim pavodcim, at’ jiz to je urotropin,
neosalvarsan, sublimat, eukupin, vucin nebo koloidy stiibra, jsou jen malo uc¢inné, navic maji z lé¢ebného
hlediska jen velmi tzky ramec pouziti nebo jsou vyslovené skodlivé, jako kupiikladu kreosot. Lépe to dopada
se symptomatickou terapif, nebot’ jsou k dispozici u¢innd antipyretika, analgetika a antitusika. Kardidlni
terapie nabizi prospésné lécebné prostredky jako digitalis, strofantin nebo adrenalin. Blahodarny piispévek
poskytnou chirurgové, ktefi za pomoci vcéasné torakotomie u empyémut dokazou zachranit zivot tisicim
pacientd.

IV.5. Lé&ba chiipky bez uziti 1€k

Nejasnosti v ohledu na etiologii chfipky neznamenajf, Ze by nebylo mozné stanovit Gc¢innou profylaxi nebo
terapii, jak doklada pifklad dlouhy ¢as velmi uspésné profylaxe u nestovic. Lékafi podnikaji celou fadu
empirickych pokust o terapii, aby se tak bylo mozné branit $panélské chtipce. Mimoto je zndmo mnozstvi
piirodnich lé¢ebnych prostfedkii a modela chovani, prevzatych z lidového 1écitelstvi a pfirodni mediciny,
tradovanych po dlouhd desetileti. Zpocatku je v dennim tisku naléhavé doporucovano v pifpadé
onemocnéni chfipkou vyhledat lékafskou pomoc, piinejmensim u pifpadt s tézkym prabéhem, jako je
kupfikladu silny katar, dychaci potize nebo trvale velmi vysoké teploty.?>? To je samozfejmé pokyn, jejz
vzhledem k panujicimu nedostatku lékatt nenf snadné vSude nasledovat. Profesor Nikolaus Jagi¢ ve Vidni
doporucuyje jiz pfi mirnych prabézich choroby nékolikadenni pobyt v nemocnici, ale i to je béhem hlavni
vlny pandemie z let 1918-20 z ddvodu nizkych kapacit ryze iluzorni pfedstava.?5! Nejdtlezitéjsi a opakované
pfipominand doporuceni pfi domaci 1écbé chfipky zahrnuji nezbytnost zachovavat klid na lazku, jakmile
nastane horecka a dostavi se télesna slabost. Pfitom je tfeba vzit v ivahu, Ze si v obdobf let 1918-20 mohla
vetsina lidf sotva dovolit stonat a dlouhodoby pobyt na luzku pro né byl spojen s existenénim ohrozenim.
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Lékafi ale kategoricky vyzaduji, aby nemocni v piipad¢ chiipky ulehli na Iizko, jako kupfikladu cesky patolog
a bakteriolog Jaroslav Hlava, vidensky internista Nikolaus Jagi¢?*? nebo ¢esko-rakousky internista a patolog
Friedrich Kraus (1858—1930), ktery se v Berlin¢ vyjadiil nasledovné: ,,Pokud mam piipojit radu, pak by to
byla ta, ze kazdy clovek, ktery nahle dostane horecku, musi okamzité vyhledat lizko a Setfit se.“253 Pfitom
se ma clovek dobfe prikeyt: @ ,,V horecce tieba nejen télo pred zachlazenim pefinami chraniti, ale ani by se
nemél studeny vzduch vdechovati (aby se plice nezachladily), proto se radi, aby nemocny si dal lehky satek
na Gsta.“?* Jen malokteré doporuceni, jak se chovat pii chfipce, neobsahuje poukaz na to, aby nemocny
neopoustel lazko pfedcasné a zustal v ném alespon jeden tyden od okamziku nastupu horecky: ,,V leh¢ich
piipadech pocina horecka po nékolika malo dnech mizeti, avsak nemocny musi, kdyz horecka uplné zmizela,
jesté asi dva dny na luzku zuostati.“?» Také Otto Leichtenstern udéloval ve svych terapeutickych
doporucenich radu byt zejména pii rekonvalescenci obezfely, nevstavat z lazka pfili§ brzy a zejména se
vyhybat nachlazenim, aby nedoslo k Zadnym recidivim, komplikacim nebo dokonce chronifikaci choroby.2>

Lehk4, tekutd a v kazdém piipadé dobfe stravitelnd strava je doporuc¢ovana pravidelné. V listu Newe Freie
Presse bylo zminéno, ze vyléceni chfipky muze byt mnohem vice podpofeno dietou nezli léky.?>” Anna
Fischerova-Diickelmannova (1855-1917), rakousko-uherska reformatorka zivotniho stylu a poradkyné v
otazkach zdravi, propagovala v mnohamilionovych nakladech horkou citronovou limonadu na podporu
¢innosti stfev a ledvin a studenou a piisnou dietu po ¢as horecky, ¢imz se rozumi mléko, ovoce a malo
chleba, stejné jako vyhybani se pozivan{ pfili§ velkého mnozstvi tekutin a jidla, stejné jako potravy, kterd by
mohla vyvolat podrazdéni zazivaciho traktu.?®® Za potraviny s profilaktickymi tucinky vici chfipce jsou
povazovany Cesnek a cibule — k litosti 1ékafu. Propagovan coby chfipkova dieta nemocnych je dokonce
$vestkovy kolac, jak zcela prakticky sdéluje Prager Abendblatt pod titulkem ,,Pro kuchyni® s udanim
piislusného receptu.?”? Jisty dr. Hiusler z Feldkirchenu pfedepisuje u chiipky salat z ¢ervené fepy: ,,,,Mnozi
nemocni, ktef{ méli vecer horecku 40 stupnd, byli pry po cervené fepé¢ rano zcela bez horecky.“20 Redaktor
Krofta z listu Prirodni lékar, podporujictho Kneippovy metody vyuzivajici poznatkd lidového lécitelstvi,
doporucuje svym ctenafim profylaktickou dietu: ,,kyselé mléko nebo Jogurt s brambory, zeleninou a
ovocem, bez masa, vajec, syru, chleba a peciva. Také 5 — 6 strouzkt rozkrajeného cesneku vafeného v mléce
neb vine, nesmi se vsak piti soucasné s kyselym mlékem®.26! To, ze je volba spravné diety dulezita, vyplyva
z poznamky k terapii choroby z pera Jaromira Jelinka z Jihlavy: ,,V therapii staly v popfedi zaviny a obklady,
aspirin a salicyl, alkohol a digitalis; nebyla jednotnd, jezto se brzo toho, brzo onoho lé¢iva nedostavalo.
Jakmile teplota klesla na normu, hned jsme pro nouzi o mléko pfesli od mlécné diety k smisené, ale velka
¢ast nemocnych na to reagovala zvysenim teploty.“202 Pfedstavam, zalozenym na poznatcich lidového
lécitelstvi, odpovidaji také naptiklad Radhost’ské pastilky, vyrabéné na rostlinné bazi, které jsou k dostani za
korunu za baleni v parfumerii Couvalarla v Brné na Rudolfové ulici ¢. 28 a ,slozené z nejlepsich a
nejlahodnéjsich soucastek desinfekénich“03) pomahaly jako skute¢ny vselék proti kaslu, zanétu pradusek,
astma, zaslemovani a dokonce 1 chfipce.

Vsude dostupnym terapeutikem je Cerstvy vzduch, ktery je zejména pro osoby, jez onemocnély chfipkou,
mimofadné dilezity, ,,nebot’ cerstvy vzduch je pro ty, kdo trpi horeckou, a pfi nebezpecich plicnich
komplikaci bezpodminecné nutny*. Okno musi byt dle rady jednoho lékafe v blizkosti nemocného
ponechavano oteviené.?o+

Z nejraznéjsich stran je propagovano suché teplo, jini oproti tomu doporucuji vlhké zibaly. Jisty dr.
Hunaeus vyzyva v listu Wiener Medizinische Wochenschrift, aby byla chiipka u kojenct lé¢ena opakovanym
tienim téla ru¢nikem namocenym v cistém alkoholu nebo v teplém roztoku oxidu hlinitého, ¢imz se
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povzbudi prokrveni pokozky a dychani?®> Otto Leichtenstern a Georg Sticker doporucuji 1écit chfipku
teplem. Studené zabaly jsou vétsinou $patné snaseny a navic potize zintenziviiuji.266

Leo Miiller, autor populaini publikace o chfipce,??” oznacil jako ucinné piilezitostné koupele v horkém
vzduchu di elektrickém svétle. V listu Miinchener Medizinische Wochensehrift jej podpofil dr. Viktor Hufnagel,
ktery jiz dlouhé roky shromazdoval zkusenosti pfi léceni chiipky pomoci pusobeni svétla, pfesnéji
ozafovanim ultrafialovym svétlem: ,,Na zacatku potiz{ umozni ozafeni okamzité rychlé vyléceni (pfemozeni)
chiipky. Doporucuje se po dva, nanejvys tfi po sob¢ jdouci dny ozafovat télo z obou stran nejdifve dve, pak
tfi minuty, ze vzdalenosti zprvu sedmdesati, pak padesati centimetrd a poté nechat pacienta odpocinout. 268

Exoticky lécebny postup z oblasti ortopedie $ifi mezi ¢eskou lékafskou vetejnosti ortoped dr. Julius
Hanausek (1885-1951). Zminuje se o specialnich ortopedickych hmatech, s jejichz pomoci 1é¢il svou matku,
ktera v disledku chiipkové pneumonie trpély bolestmi na hrudi. Jeji 1ékat dr. F. Hausman z Letné, ktery ji
lécil ,,s plnym udspéchem®, nechtél kvuli vedlejsim ucinkim a kvuli celkovému stavu pacientky pouzit
narkotika (mozna opioidy), a proto ortoped Hanausek pfemyslel, jak matce pomoci: ,,Pfisel jsem na
myslenku uvésti zanicenou pleuru v klid mechanickymi prostiedky, t. j. provésti fixaci (omezeni dychacich
pohybit) oné ¢asti hrudniku, v niZ process pleuro-pneumonicky sidli. Omezenim dychacich pohybt omezi
se téz tfeci pohyby poplicnice na pohrudnici a tak se bolesti zmensi nebo vymizi.*“ Po svém praktickém
vykladu mluvi autor o tom, Ze zmenseni bolesti ma jist¢ ,,indirektni vliv na hojeni pneumonie®, ,,zda a jak
dalece mtze omezeni dychani pusobiti direktné na hojeni pneumonie (dle zasady: ,zanicena tkan budiz
v klidu°), nechci disputovati; to jest véci odborniki. 269

Za casu chiipky byly vysoko v kurzu ¢ajové speciality, pfedevsim bezové ¢aje, ruské caje nebo ¢aje z lipovych
kvétt ,,s cilem ukojit Zizen a vyvolat pocenti, které by pacientce udélalo dobfe®.?’0 Téz hefmankovy caj, ¢aj
z kvétd bezu, peprmintovy ¢aj nebo medunikovy ¢aj jsou pfipraveny v boji s chifipkou, dale pak néilevy z
tiezalky, febficku, Salvéje ¢i pelynku. Do caje se tradicné pfikapava citronova $t’ava, pokud si rovnou
nepiipravujeme horkou citronovou limondadu, coz je opatfeni, které je jesté dnes doporucovano nekterymi
lékati. Redaktofi listu Prager Abendblatt jsou pocatkem Cervence jesté optimisticti, ze nemoc, kterd méla byt
»pozorovana uzkostlivimi matinkami také v Praze“ a kterd v zadném pfipad¢ neni $panélskou chfipkou,
bude mozné co nejrychleji zazehnat jednodennim pobytem v teplé posteli a uzivanim horkého caje.?!

Domnéle jisty prostredek, vyvolavajici rezistenci proti $panelské chfipce, je nabizen jednou budapest’skou
lékarnou, kde bylo s lé¢enim nemoci nashromazdéno ve skutecnosti dostatek zkusenosti. Blize neurceny
preparat mtze byt objednan u kandidata vseobecné mediciny Julia Laufky, majitele hospodafstvi z obce
Wellhiitta bei Dauba (Lhota u Dubé) v Cechach. Ten sméle slibuje: ,,P¥i pouZiti tohoto preparatu se infekce
nedostavi a pocinajici chfipka nabyde kratkého priabéhu lehkého kataru. 272

Skutecnost, ze snizeni horecky je u chfipky vzdy provazeno mocnym pocenim, se muze bliZzit predstavam,
ze je néjakym zptisobem spojeno s lé¢ebnym procesem. Béhem poceni maji byt z téla vylucovany toxiny a
patogeny, a proto jsou zejména na zacatku chfipky uskutecniovany potici kiry pomoci horkych koupeli,
lipového c¢aje nebo nejriznéjsich léka. V lékafské vefejnosti se nicméné velmi lisi nazory na lécbu
diaforetiky. Pfesvédcenym zastancem poticich kur je J. Schillinger: ,,Nejnapadnéjsi symptom, piesnéji nikdy
nechybéjici symptom na pocatku nemoci, mocné poceni, mé dovadi{ k zavéru, abych své pacienty, kterych
jsem az doposud meél témef tiinact set, po Sest dni, coz je nejkratsi doba trvani nemoci, nechal
v nekomplikovanych pfipadech potit. Aby toho bylo dosazeno, pfedepisuji: kompletni pfikryt{ pefinou
(pouze oblicej zustane nezakryt), aspirin, pitl lipového nebo bezového caje. To vse po Sest dni. Zabaly
odmitam, nebot’ zdméru dosdhnout poceni je rychle dosazeno vyse uvedenymi tfemi opatfenimi, zabal je
ale velmi casto provadén nespravné a pak pacientim Skodi, nebot’ je jim zima, navic vede pouze
k prvotnimu mocnému poceni. Na zaklade uplatnéni téchto opatfeni, pokud jsou nalezité provadéna, je mi
radost{ sdélit, ze se nevyskytly zadné tézké komplikace s vyjimkou dvou piipadd, kdy se jednalo o Zeny
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s kyfoskoliotickym postizenim a nemocemi srdce, z nichz jedna zemfela a druha si stale 1é¢i zapal plic. 73
Podle Ndrodni politiky je zapotiebi co nejradikalnéjsi potici kira, kdy je ,,na noc nutno vypiti koflik horkého
¢aje s rumem nebo konakem, uzitf 1 nebo 2 gramu salicylanu sodnatého nebo aspirinu, obloziti télo i krk
priesnitzskymi obklady (kloc do studené vody namoceny, vyzdimany a pfepasany suchym Satem), stejné
nutno obloziti i hlavu.“?’* Rovnéz Ivan Honl doporucuyje, aby nemocny ,,do piichodu lékate postaral se, aby
se télo zapotilo (thé, obaly a j.)*“.2”> Norbert Ortner se vyslovuje pro vydatnou diaforetickou terapii hned na
zac¢atku onemocnéni: ,,Pouzivime s oblibou horky ¢aj z kvéta bezu, lipy nebo hefmanku, popiipadée také
horké mléko a k posileni téla podavame antipyretika, jako je aspirin, salipyrin, pyramidon nebo fenacetin ¢i
podobny prostfedek. Po vydatné produkci potu je nemocny omyvan vlaznym alkoholem nebo kolinskou,
nasledné je peclivé vydrhnut ru¢nikem do sucha a poté ulozen do postele, kde se zlehka poti.“?7¢ Otto
Leichtenstern a Georg Sticker tuto formu terapie odmitaji, nebot’ na zakladé obtizného poceni bolesti hlavy
jesté mohou zesilit a celkovy zdravotn{ stav pacienta zhorsit. Ze stejnych divoda odmitaji zabalovani do
deky a pozivani horkjch napoji. Podobné i MUDY. Jan Simsa (1865-1945) ze sanatoria v Kréi, protoze
piilisné poceni oslabuje srdce, stejné jako pifemira aspirinu nebo alkoholu, zejména pii nedostatku
potravy.?’”7 Nepfehledna je houstina hydroterapeutickych doporuceni, jako je aplikace zabalt, obkladt a
koupeli, pficemz jsou udavana nejriznéjsi doporuceni v ohledu na teplotu. Lécba studenou vodou a studené
obklady jsou pfesto hodnoceny spiSe kriticky, ackoliv se kupfikladu studené Priessnitzovy zabaly?’® a
podobné hydroterapeutické procedury tési velké oblibé. Norbert Ortner se vyslovil kolem roku 1900 pro
aplikaci sacku s ledem nebo Leiterova chladictho aparatu, aby se tak snizily nejintenzivnéjsi bolesti hlavy; k
iniciaci diaforézy doporucuje vedle horkych napoji horkou koupel.27? Také dr. Eugen Marcovici podava v
garnizéonni nemocnici ¢. 20 v hornouherské Kasse (ném. Kaschau, slov. Kosice) zpravu o léceni
nadporucika, jez byl piivezen s horeckou 40,3 °C, a to pomoci metody rakousko-slezského hydroterapeuta
Priessnitze, spojené s podavanim kalomelu, aspirinu a kofeinu.28

Patnactého fijna ptinesl denik Pravo lidu ¢lanek o tom, jak dualezité je tém, kdo onemocnéli chiipkou, tak
rychle vymeénovat obklady, aby se horecka nedostala do dutin, které by mohly poskodit srdce nebo plice.
Bohuzel tehdy v prazské vseobecné nemocnici panoval takovy nedostatek personalu, Ze toto opatfeni mohlo
byt namisto jednou za ¢tvrt hodiny uskute¢fiovano ¢asto pouze jednou za pulden.?s!

Prokop Grégr doporudil v roce 1918 davny pfirodni lécebny prostfedek: ,,V kazdém pfipadu horecky
pouziva se studenych zavint 1 2 hod., pak osuseni, zméfeni teploty a je-li dosud horecka, novy zavin, vecer
1 gr. aspirinu.282

Svaz videnskych a dolnorakouskych nemocenskych pokladen doporucil tieba nasledujici: ,,Ru¢nik, smoceny
do odrazené vody a dobfe vyzdimany, se jednou pielozi a od pravé lopatky k levému rameni pfilozi. Druhy,
stejné opraveny rucnik, polozime opa¢nym smérem. Oba ruéniky nutno pak ovinouti suchym satem. Tento
obklad se ponecha tfi az ¢tyfi hodiny a muze byti pfes den nékolikrat znovu polozen.” 283 Leo Muller
doporucoval ke snizeni horecky studeny zabal a vlazné koupele.28* Za ¢asto vyménované kompletn{ zabaly
nebo zabaly trupu s pouzitim horké vody pii horecce se zasazovala Anna Fischerova-Diickelmannova.?s
Norbert Ortner doporucuje pro lécbu zapalt plic horké koupele a jakékoli hydrolécbé s pouzitim studené

273 J. SCHILLINGER, Zur Therapie der Spanischen Grippe (Offizielles Protokoll der k. k. Gesellschaft der Aerzte in Wien. Sitzung
vom 18. Oktober 1918), Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 32(44), s. 1192.

274 Narodni politika, 13. 10. 1918, s. 4.

275 Ivan HONL, Morbus ibericus — spanélskd chiipka, Narodni politika, 27. 10. 1918, s. 4.

276 Georg a Felix KLEMPERER (Hgg.), Neue Deutsche Kiinik. Handwirterbuch der praktischen Medizin mit besonderer
Beriicksichtigung der inneren Medizin, der Kinderbeilkunde und ibrer Grenzgebiete, 5. Bd., Berlin, Wien 1930, s. 364-365.

277 Pravo lidu, 19. 10. 1918, s. 6.

278 Robert LATZEL, Kiinik und Therapie der Grippe im Herbst 1918, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(47),
s. 2299.

279 Notbert ORTNER, Vorlesungen iiber specielle Therapie innerer Krankbeiten, Wien und Leipzig 1900, s. 756.

280 Bugen MARCOVICI, Zwei Fille von Aphasie im Verlanfe der herrschenden Grippeepidemie, Wiener Klinische
Wochenschrift, 1918, 31(49), s. 1302-1303.

281 Pravo lidu, 15. 10. 1918, 5. 7.

282 Prokop GREGR, Prispévek k therapii influenzy 1918, Casopis 1ékata ceskych, 1918, 57(44), s. 772.

283 Moravska otlice, 26. 10. 1918, s. 3.

284 T.eo MULLER, Die Influenza. Geschichtliches — Wesen und V'erlanf— Heilung und Schutzmafregeln, Stuttgart 1908, s. 59.
285 Anna FISCHER-DUCKELMANN, Die Fran als Hansérstin, Stuttgart 1913, s. 679, 708.
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vody se u chfipky vyhyba.?8¢ Nespecificky druh 1écby pfi terapii pneumonii predstavuje Alois Pick (1859—
1945) 11. fijna 1918 u c. k. Spole¢nosti 1ékatti ve Vidni v podobé tzv. castecného omyvani nebo téz
castecného frotyrovani, které ma byt provadéno u svlecenych pacientt. Neékolikrait denné provadéné
frotyrovani s pouzitim rucnikd namocenych ve studené vodé maji podle Pickovych pfedstav piispét k
posilen{ srdce. Pick kategoricky poukazuje na to, ze jeho lécebna metoda muze byt provadéna pravé pfi
stavajicim nedostatku léka snadno a pomoci nejjednodussich prosttedka.?s” Také v Privu lidu se nachazi
zajimavy ,,pfirozeny* terapeuticky navrh: ,,T¢lo nutno piivésti do poceni parnimi laznémi, s nasledujicim na
to chladnym omyvanim po dobu 2-3 dnd. Neb omyvani téla nemocného vodou chladnou asi 18°, s V4 octa
smiSenou kazdé 2 hodiny, na to hned ulozeni do postele, aby se télo zapotilo. Tim se docili dokonalého
vypuzovani chorobnych zarodka pory kaze ven. Pfi tom piti odvaru z tfezalky a senénky se dosud nejlépe
osvedcilo. Horecku lé¢ime dle stavu teploty téla — nikdy vSak ledovymi obklady. 288

Ke komunité pfimo zapfisahlych stoupenct pifirodni mediciny a kneippiant patfil vydavatel a ¢tenafi listu
Prirodni lékar, vychazejictho na Smichové jiz ve tiiadvacatému rocniku, ,,¢asopisu vénovanému piirozenému
zpiisobu Zivota a pifrodnimu lécenf vibec® a zarovef tiskovému organu spolku ,,Cesky Kneipp® v Praze.
Prvniho listopadu 1918 se ani Prirodni lékar nevyhnul tématu Spanélské chiipky a nabidl svym ¢tenartim
pravidla chovani pod mottem Jak se uchranime pred spanélskon chijpkon: ,,Této se nemusi bati nikdo, kdo ma
gistou krev a kdo ji nema, dbej toho, by si ji vy¢istil. Clovék ma jisti by byl Ziv a istiti krev, by byl zdrav.
Veétsina lidstva ale se vyzivuje bez ¢isténi krve, proto jsou lidé pouze zivi bez fadného zdravi a podléhaji
lehce ndkaze a také i1 této nynéjsi chfipce. Ta se projevuje hlavné horeckou s raznymi jinymi pfiznaky, jak
kdo ma zanedbanou svoji soustavu télesnou. Pfi horecce nejlépe plisobi a mnohdy i za den opét nastane
uzdraveni, kdyz nemocného polozime nahého do postele na bfich a omyjeme mu studenou vodou nejdfive
slépe¢je nohou a pak celé télo, obratime jej na znak a opét cele omyjeme, rychle az po krk piikryjeme,
nechame jej vypafiti a vypotiti se. Za hodinu neb dvé¢, je-li jest¢ horecka, opétujeme totéz omyti tfeba
nékolikrate denné tak dlouho, az nastane stav normalni. Kdyz nemocny spi, omyvati se nesmi. K ochlazeni
slouzi dobfe piti kazdou hodinu IZici vody. Tak jako u dorostlych, i u déti ziskame zase uzdraveni, ptipadné
jiz za jediny den!“?®? S nezlomnym nadsenim pro véc vytahli kneippiani se svymi skrovnymi prostiedky proti
$panélské chiipce, kterd si v tom ¢ase v celé zemi vyzadala desetitisice obéti: ,,Kde by nastal zanét plic, tu
radi farat Kneipp pfikladati obklady z tvarohu rozdélaném mlékem, vzdy po oschnuti novy pfiloziti, anebo
z %2 bilku vaje¢ného piikladati rozslehany snth a vzdy po oschnuti opét pfiloziti novy.“?? Jesté jednou
propaguje redaktor Krofta cistou krev, pak doporucuje jesté, aby si lidé dobfe dezinfikovali usta dle
Kneippova (1821-1897) navodu rozkousanim nékolika jalovcovych bobuli a nakonec pfedava slovo
jednomu rolnfkovi, stejné jako on nadSenému lécebnymi metodami s pouzitim vody.

Podrobny a kvili nedostatku medikamenti a ¢asto obtizné dosazitelné odborné pomoci obzvlaste zajimavy
navod k aplikaci spravného lé¢ebného postupu s pouzitim vody lze nalézt také v listu Neue Freie Presse ze
17. tfjna 1918, kdy si clovék ve vétsine piipadi vystaci sim s nékolika rucniky omotanymi okolo nohou a
rukou.?91

Vodé z Luhacovic v Bilych Karpatech, jak zndmo nejviznamneéjstho lazefiského mista Moravy, je
pfisuzovana lé¢ebnd sila nejenom u onemocnéni dychacich cest a travici soustavy, nybrz také v piipadé
$panélské chiipky. V jednom dosud neuvefejnéném rukopisu z roku 1923 ¢i 1924, pochazejicim z pera
herecky Narodntho divadla Karly Slavikové-Welsové (1862-1936) a ulozeném v Pamatniku narodntho
pisemnictvi v Praze, nalezneme celou fadu odkazu ke spanélské chfipce. Pétactyficetileta Maryna (,,uz som

286 Wiener Medizinische Wochenschrift, 1920, 70(24), s. 1095.

287 | Es wird nun der Korperteil entbl6Bt, welcher abgerieben werden soll. Derselbe wird mit einem in kaltes Wasser
getauchten und ausgewundenen Handtuch bedeckt und wird iiber demselben so lange frottiert, bis das Handtuch warm
geworden. Letzteres wird sodann entfernt und durch anderes, mittlerweile in kaltes Wasser getauchtes und
ausgewundenes ersetzt, worauf die Prozedur in gleicher Weise wiederholt wird. In der Regel wird jeder Korperteil
viermal kalt abgerieben; hierauf wird der so behandelte Korperteil mit der ,Decke® zugedeckt, worauf die Abreibung
an einem anderen Korperteil vorgenommen wird. Ich beginne in der Regel zuerst an einer oberen Extremitit, sodann
an der anderen, hierauf werden die unteren Extremititen nacheinander behandelt, dann Brust und Bauch, endlich der
Riicken. Es empfiehlt sich bei Schwetrkranken die Abreibung des Riickens, um das Aufsetzen zu vermeiden, in der
Seitenlage vorzunehmen.* Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 32(43), s. 1166-1168.

288 Pravo lidu, 13. 10. 1918, s. 7.

289 Jak se uchranime pred Spanélskou chripon, Prirodni 1ékat, 1918, 23(11), s. 146.

290 Tamtéz.

291 Neue Freie Presse, 17. 10. 1918, s. 1 (Abendblatt).
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mala 45 rokd”) je provdana za jistého Matéje, ktery si odbyva vojenskou sluzbu v kasarnach v Prespurku
(Bratislave). Pobyva se svym muzem Matéjem v malém domku v Turé Luce. Jeji muz hrdé poukazuje na
svj majetek — ,,mi poveda Cigan ma bidu je darebak ale ja nejsom darebak ja mam ten domecek, nech je
jaky je*“. V obtizné rozlustitelném textu je fe¢ o dalsich ,,cikanech (,,to uz su ti opravdovi cigani tam bych
ani ja neobstala®) a o zebrot¢ pétactyficetileté Maryny. (,,I ked’ som isla po dobrych Zenich — ne nemame
ni¢, nemozem ti dat [...] a ja mala 8 detf a ja devata®), stejné jako o onemocnéni $panélskou chiipkou (,,Bola
tady takda nemoc $panhelka sa vola®), kdyz plnych jedenact tydnt lezela nemocna: ,,Ja som lehla do svej
postele a 11 tydnu som z tej postele nevstala — na nohach a i na rukdch som nemala kozu a takd krev mi z
teho tékla.“ Zena hovoif o vypadavani vlast (,,a na hlave niejakych jakiv vlasy nemala aZ potem niako rostlo
a tak ostré to bolo jak jez*) a také o velké lahvi luhacovické vody, kterou ji pfinesl jeji 1ékat dr. Slaby jako
lé¢ebny prostfedek a kterou vypila s velkou chuti, avsak poté ji znovu vyzvracela: ,,Na druhé rano ja som
zvracela a krv tak mi z hrdla lemcala®. Navstivil ji téZ jeden 1ékaf, ktery nechal oteviit vS§echna okna a dvefe.
Opakované poukazuje na fadéni nakazy v jejim okoli, mluvi se tu o 4 kamaradkach, které na chfipku zemfely
a o pifbuznych, ktefi umfeli.

Na okraj je tfeba zminit rakousko-ceskou specialitu, hotkou mineralni vodu Frantiska Josefa, kterd navzdory
politickym konotacim svého obchodniho nazvu je inzerovana béhem chfipkovych mésict v listu Prager
Tagblatr. ,,Pii epidemiich kona uzivani ptfirodni hotké mineralni vody Frantiska Josefa vynikajici sluzby. 292

IV.6. Chinin

Jako ptimo klasické antipyretikum je v roce 1918 pouzivan také chinin, zavedeny do Evropy v roce 1640 a
piipraveny v Cistém stavu poprvé v roce 1820, alkaloid ziskavany z kary chinovniku a pouzivany jako
analgetikum, ktery v 19. stoleti pokryva rozsahlé oblasti indikace. Pivodné byl dovezen z Jizni Ameriky, kde
odpovidajici druhy chinovniku rostou predevsim v takzvanych mlznych oblastech (v nadmotské vysce 2000
az 3000 metrt) ve vychodni ¢asti andské vysociny, v poloviné 19. stoleti vSak zacaly kolonialni mocnosti
Anglie a Holandsko zakladat plantaze ve svych asijskych drzavach. Odtud byla pak kryta obrovska poptavka
zapadniho svéta po zluté kife chinovniku (Cinchona officinalis). Vzhledem k tomu, ze na vétsinu parazitd
vyvolavajicich malatii pasobil jako jed, je chinin jesté na konci prvni svétové valky nasazovan jako idealni
specifikum a profylaktikum proti malarii, ktera si kvili vale¢nym udalostem vyzadala obéti také v Cechach.
Dalsi indikace nastava u ¢erného kasle, proti kterému je chinin mnoha 1ékafi doporucovan jako nejlepsi
prostredek, ktery je k dispozici. Vzhledem ke svym acinkam, nebot’ povzbuzuje chut’ k jidlu a posiluje télo,
je podavan také pfi télesné slabosti a diky svym schopnostem tisit bolest také pfi neuralgiich a cefalgiich. U
vetsiny horec¢natych onemocnéni zpusobuje chinin silny pokles teploty, coz tento alkaloid pfedurcuje jako
uzitecny lék také pfi chiipce. Jelikoz domnéle pusobi také na nejriznéjsi koky, bacily (na bacil dplavice!) a
bakterie, stiva se rovnéz nade¢jnym specifikem proti bacilu chiipky. Pfedpoklad, Zze by chinin mohl nicit
zarodky chfipky nebo je alespon oslabovat, z této antipyretické latky ucinil pfi pandemii z let 1889-1892
zazracny 1€k, ktery byl prodavan v obrovském mnozstvi a za hodné penéz kuptikladu v Petrohradé nebo
Paftizi. V souvislosti s pandemif z let 191820 si mnoz{ vzpomenou na stary zazracny prostiedek, kuptikladu
lékafi v jistém pevnostnim lazaretu, kde se smés chininu a uretanu pouzivala do intramuskularnich injeket
pii pneumonickych komplikacich.2?3 Dalsi odbornici 1ék aplikuji se ,,slusnym tspéchem® subkutané.?*4
Hoppe-Seyler (1860—1940) podava zpravu o tom, ze podaval chinin pii vysokych horeckach v dusledku
pneumonii opakované v mnozstvi 1 g na davku.2% Jako specificky ucinny 1ék proti chfipce oznacil Prokop
Grégr své chininovo-arzénové pilulky, jejichs ptsobeni popsal v Casopise likarii eskych: Kazdy pacient
obdrzel 6 pilulek na den a jiz druhy den teplota byla normalni, aby k veceru stoupla nejvyse na 37,5°. Druhy
den riano znovu 6 pilulek, tfeti a nasledujici 2 dny 3krat denné po 1 pilulce. Pfi tomto léceni ani jediny z
mych pacientti v¢as mné svéfenych nezemfel, u vSech téchto piipadi choroba probéhla bez komplikaci a
zustalo to pfi pouhych katarrhalnich zménach na plicich a v praduskich. Kollapsu bylo zabranéno véas
podavanymi jedy srdecnimi. Tyto nasledky vnucuji mné pfesvédceni, Ze chinin ve slabych dosich je

292 Prager Tagblatt, 27. 10. 1918, s. 4.

293 Catl Wienand ROSE, Die Influenzaepidemie in einem Festungslazarett im Juni/ Juli 1918, Betliner klinische Wochenschrift,
1918, 55(44), s. 1044.

294 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(10), s. 274.

25 Georg HOPPE-SEYLER, Zum Krankbeitsbild und zur Behandlung der Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1919, 45(3), s. 69.
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specifickym lékem influenzy 1918 a doporucuji jeho pouziti co nejvieleji.?? Optimismus ohledné tohoto
lé¢ivého prostiedku se setkal u brnénského primafe dr. Rudolfa Vanyska s ironickou skepsi: ,,Dr. Prokop
Grégr daval 6 pilulek denné, z nichz kazda piiblizné obsahovala chininu 0,055 a acidi arsenicosi 0,0022; pii
této 1écbé ze véasné dodanych piipada pry mu ani jeden nezemfel. K tomu podotykam, ze mél obzvlastni
$téstf, a na srovnan{ uvadim, ze Svestkovi z 500 piipadi nezemfel ani jediny — a nelécil touto methodou. 297
Také Rudolf Stachelin (1875-1943) se domniva, Ze chinin nevykazuje mimofadné pithodny ucinek.28
Souhrn odpovedi na anketu organizovanou v roce 1920 mezi 1ékafi z vadcich némeckych klinik prozrazuje,
ze sotva ktery z nich pfipisuje bilému, hofce chutnajicimu prasku néjaky, za zminku stojici vjznam pii lécbé
pneumonie nebo chfipky.??? Chinin je latka minulych stoleti, béhem $panélské chfipky stojf za zenitem co
do svého vyznamu, vzhledem k tomu, ze si od néj 1ékafi slibovali jisty blahodarny ucinek, dostava se mu
jeste jednou pozornosti. Stoji po boku novych a tcinnych prostredki, které jsou snaze k dispozici. Jim ma
patfit ve 20. stolet{ budoucnost.

IV. 7. Eukupin, optochin, vucin

Ackoliv vychozi substance chinin plati v roce 1918 sama o sob¢ jesté jako jeden z preferovanych prostfedka
proti chiipce,3 objevuji se po jeho boku také ony chininové derivaty, které spolupracovnik Paula Ehrlicha
(1854-1915) Julius Motrgenroth (1871-1924) v obdobi po ptfelomu stolet! piivedl na trh pod obchodnimi
nazvy eukupin (isoamylhydrokuprein), optochin (etylhydrokuprein) nebo vucin (izooktylhydrokuprein).3!
Podobneé jako v ptipadé chininu vzbuzujf tyto substance, jimz je pfisuzovan silny antibakterialni déinek proti
streptokokum, nadéji, ze budou pusobit proti puvodci chfipky, stejné jako proti puvodcim sekundarnich
zapalu plic.302

V listopadu 1918 neexistuje jest¢ jednoznacny dikaz o tom, ze eukupin ma dezinfekéni ucinek pii
chiipkovych zanétech plic, vzhledem k ¢etnym obétem chiipky a nedostatku ucinnych prostfedku je vsak
spojovan s velkymi nadéjemi. Také zde plati neustile se opakujici pozadavek, aby dany prostiedek byl
nasazen co mozna nejdifve: ,,Pokud jsou jiz zasazeny velké ¢asti plic a pokud v nich doslo k zahusténi a tim
1 ztizeni pifsunu krve, nedostane se 1ék, ktery byl pacientovi podan, v dostatecné koncentraci do ohniska
nakazy a nemuze se tak uplatnit jeho ucinek.”3% Reinhard von den Velden (1880-1941) pfedepisuje v
Berliné eukupin Sestkrat az osmkrat za den v jednorazovych davkach 0,25 az 0,3 g, coz odpovida denni
davce 1,5 az 2,4 g. Jelikoz k dispozici nejsou oplatky, doporucuje nepftijemnou chut’ piipravku zmirnit
pomoci kase nebo pfidanim marmelady. Pokud pomineme ojedinélé Zzaludecni potize, kterym je mozné se
vyhnout pomoci spravného zpusobu podavani, nezaznamenava zadné vedlejsi ucinky, pfesto je i o hlavnim
ucinku pifpravku pfesvédcen jen z¢asti. Vyznam eukupinu spatfuje spise v profylaxi komplikaci: ,,Chfipkové
onemocnéni samo o sobé nebylo dle naseho minéni ovlivnéno pfekvapujicim zptsobem. Presto bylo
napadné, jak timto zpisobem vcasné a systematicky oSetfen{ pacienti vykazali bez nejmensich pochyb lehdi,
preparatem zmirnény prabéh nemoci.”’304

Berlinsky profesor Fritz Meyer (1875—1953) ucinil v polnich podminkach na zakladé predepisovani 0,5 g
eukupinu ¢tyfikrat az pétkrat v prabéhu dvou az tif dni velmi dobré zkusenosti. Také u septickych pifpadia

29 Prokop GREGR, Prispévek k therapii influenzy 1918, Casopis lékatt ceskych, 1918, 57(44), s. 772.

297 Rudolf VANYSEK, Zusenosti o chiipee, Casopis lékari ceskyoh, 1919, 58(31), s. 653-656.

298 Rudolf STAEHELIN, Einige Bemerkungen iiber die Influenzacpidemie, Correspondenz-Blatt fiir Schweizer Aerzte, 1918,
68(32), s. 1059n.

29 Julius SCHWALBE, Zur Verbiitung nnd Bebandlung der Grippe. Eine Umfrage bei den dentschen Klinikern, Deutsche
Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(12), s. 327.

300 Cesky denik, 11. 7. 1918, s. 4.

301 Robert LATZEL, Kiinik und Therapie der Grippe im Herbst 1918, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(47),
s. 2299.

302 Alfred ALEXANDER, Die chemotherapentische Behandlung der Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1920,
46(35), s. 965.

303 Leschke doporucoval dennf davku 3 g eucupinum basicum per os, pficemz prostiedek ma byt podavan po tfech
hodinach v prasku po 0,5 g, v oplatcich ¢i kapslich. V takika beznadéjnych ptipadech podaval Leschke az 10 g
eucupinum basicum per os za den, aniz by tim vyvolal vedlejsi ucinky, které by staly za zminku. Erich LESCHKE,
Ueber die Behandlung der Grippe mit Enkupin, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(46), s. 1271-1272.

304 Reinhard von den VELDEN, Zur Grippebehandlung, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(52), s. 1446.
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pozoroval pfiznivy vliv prostfedku.’> O podobnych dobrych zkusenostech s eukupinem podava zpravu

Fritz Rosenfeld: ,,Mé hodnoceni ucinku eukupinu je pfiznivé. V pfevazné vétsiné piipadd se podafilo

pneumonii zabranit a u pocinajicich pneumonii alespont neutralizovat jejich nebezpecny charakter.

Predepisoval jsem tfikrat denné eucupinum basicum v davce 0,5 ¢ v oplatkich po dobu tfi az ¢tyf dna. Lék
p ] p gV op p ¥

byl vzdy dobie snasen. 306

Jestlize eukupin pusobi antisepticky proti streptokokiim a stafylokokim, pak mize byt optochin pfednostné
nasazen proti pneumokokim, zejména pii pneumokokové infekci oci. Derivat chininu nicméné kvili
vedlejsim pifiznakim, zejména porucham vidéni, které nabyvaly az formu optochinové amaurdzy, ziskal
$patnou povest a od cervence 1917 bylo v némecké armadé zakazano jej pouzivat.’7 Otto Peiper (1876—
1951) se z toho divodu musi ve své studii o chiipkové epidemii v Prusku v letech 1918-20 odvolavat
vyluéné na tstni hlaseni berlinskych lékatt, kteff optochinum basicum pouzivali ve vétsim meétitku, a ktefi
zdtraznuji, ,,ze jej podavaji ustavicné rozpustény v mléce (coz je velmi duilezité) v maximalni davece 1,25 g
pro die pfi peti individualnich davkach 0,25 g, a to za stalého 1ékafského dohledu. Pokud se objevi mzitky
pfed oc¢ima nebo dojde k huceni v usich, musi byt prostfedek okamzité vysazen. Optochin se u pfipadi
chiipkovych pneumonii skvéle osvédcil, pii jeho aplikaci nebyl zaznamenan zadny pifpad umrti.“308 Ne
vSechna vyjadfeni tykajici se optochinu jsou ovsem tak euforickd: ,,Optochin jsem podaval jako bazicky
tiikrat denné v davee 0,25 g kazdy druhy den, jak jsem tomu byl jiz z diivéjska zvykly. Uspéchy, které byly
dfive tak napadné, se tentokrat nedostavily. 3%

Preferovanym prostiedkem na profylaxi intrapleurdlnich empyém je v roce 1918 vucin. Injekcemi 50-80
ccm vucinového roztoku do pleuralniho exsudatu se podafilo empyému zabranit, jak vyplyva ze zpravy
uvetejnéné v listu Deutsche Medizinische Wochenschrift, zalozené na jedenacti zkoumanych ptipadech.310

IV.8. Antipyretika a analgetika

Piasobenim pyrogennich toxini nebo produktd latkové vymény je u infekénich nemoci ¢asto vyvolana
hore¢ka. Spanélska chiipka je charakterizovana obzvlasté vysokymi teplotami a2 do 41 °C, proti nimz jsou
nasazovany ruzné metody. Jako nejstarsi ze vSech prostiedkt proti horecce je aplikovan také chinin, latka,
ktera brzdi pfedevsim naruast télesné teploty a zaroven podporuje odvadéni tepla. Difve byl oslavovan jako
zazracny prostiedek, jeho vyznam vsak od devadesatych let 19. stoleti klesl diky fad¢ novych antipyretik, v
roce 1918 se ale chinin stava opét vyhledavanych antipyretikem. Za mylného pfedpokladu, ze se jedna o
derivat chininu, se v roce 1884 zdafila Ludwigu Knorrovi (1859—1921) syntéza antipyrinu, ktery se brzy
ukazal byt zlatym dolem pro farmaceutickou firmu Hoechst a stal se jednim z nejcastéji pouzivanych
lé¢ebnych prostfedkd. Snizeni teploty antipyrinem se déje na zakladé zvyseného odvadeéni tepla pomoci
rozéffen{ koznich cév. Kize je diky krvi, zahfaté horeckou, v 8irsf oblasti systému krevnich cév a vlasecnic
tepld a zacervenala. Po podani 2 az 4 gramu prostfedku klesa teplota az o tfi stupné Celsia a stoupne znovu
az po Ctyfech ¢i péti hodinach. Navzdory cetnym, jinak formulovanym tvrzenim neni tomuto lé¢ebnému
prostfedku pfisuzovan nicméné zadny specificky ucinek proti chfipce, ackoliv pifjemné mirni intenzivni
telesnou slabost a nepfijemné bolesti hlavy, zaznamenané béhem nckolika malo dni trvani nemoci. Antipyrin
uzivaji dospéli v piipadé¢ chiipky ve formé oplatek v davee 1 g kazdé dve ¢i tii hodiny, déti jej dostavaji v
podstatné nizsich davkach, kuptikladu v sirupu zfedéném vodou.

Uspésna substance je brzy nabizena v nejraznéjsich variantich. Preparat z antipyrinu a kyseliny mandlové
je doporucovan pod nazvem Tussol u davivého kasle, pod obchodni znackou Migrinin se dostava na trh
antipyrin kombinovany s kofeinem a kyselinou citronovou.

Soukromy docent dr. Fritz Loning (1879—-?) z Marburgu (po roce 1920 piesidlil do Harburku), stabni 1ékat
namoftnictva v zaloze v Kielu, propaguje v listu Miinchener Medizinische Wochenschrift nejenom antifebrilni a

305 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(42), s. 1167.

306 Fritz ROSENFELD, Eukupin bei der Behandlung der Grippe sowie des akuten Gelenkrheumatismus, Deutsche Medizinische
Wochenschrift, 1919, 45(31), s. 853.

307 Walter ALWENS, Zur Therapie der Grippepnenmonie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(23), s. 626.

308 Otto PEIPER, Die Grippe-Epidemie in PreufSen im Jabre 1918—20, Berlin 1920. s. 19-20.

309 Robert LATZEL, Kiinik und Therapie der Grippe im Herbst 1918, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(47),
s. 2299.

310 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(3), s. 365.
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antirevmatické vlastnosti preparatu: ,,Vedle znamych, bolest tisicich a uklidniujicich vlastnostf antipyrinu, je
mu mozné pfisoudit také ucinek vyrazné zvysujici krevni tlak a bezpochyby i to, coz je zde to nejdualezitéjst,
a sice jisty antibakterialn{ a antiparaziticky acinek v téle. V pfipadé jinych antipyretik, salicylovych preparata,
jako je aspirin, a u chfipky v posledni dobé opét doporucovaného chininu, je podobny antiinfekéni vliv
davno dobfe znam [...] Zakladni profylakticky pfedpis pro pyramidon (2-3 krat denné 0,3 g) nebo antipyrin
(2-3 krat denné 1,0 g) u kazdé anginy, horecky spojené s nachlazenim, dokonce 1 kazdé infikované rany
nebo kazdého nezitu, jakmile se jen kvuli nastupu horecky, bolesti hlavy a podobnjch potizi zdal byt
zdravotni stav silnéji narusSen, se mi pravé pfi mimofadnych okolnostech na palubé véle¢nych lodi,

torpédovych clunt atd. velmi znamenité osvedcil, a 1ékafi stejné jako nemocnému usetfil mnoho starosti.*
311

Antipyrin ma byt vedle klidu na ldzku, pocenf a pozivani chininu jedinym lécivym prostfedkem proti chfipce,
jak tvedi v fijnu 1918 Prager Abendblatz31? Obzvlasté vynikajici ucinek pfipisuje Ernst Guth (1877-1927),
zavodni l1ékat kladenské huti Poldi, kombinované 1é¢be¢, na niz se podili antipyrin, digitalis a salicylaty.3!3

Derivatem antipyrinu je silné antisepticky Salipyrin, salicylat, ktery je dobrym prostfedkem mirnicim chfipku,
jenz byl zapojen do jeji 1écby jiz v letech 1889-92. , Pfedevsim bych ale chtél obratit pozornost znovu na jiz
dfive pii chiipce za specifikum platici, nyni dosti v zapomenuti upadnuvsi Salipyrin, ktery mi ve velkych
davkach (3 krat denne 1,0 g) v jednotlivych piipadech poskytl dobrou sluzbu.“314

Pyramidon, prostfedek proti bolesti a horecce, uvedeny na trh v roce 1896, coz je chranény obchodni nazev
némecké firmy Bayer pro dimehtylamidoantipyrin, je po nékolik desetileti mimofadné uspésné prodavanou
alternativou pii léceni horecky. Pasobi trikrat az ctytikrat silnéji nez antipyrin. Pyramidon je v roce 1918
podavan jako monoterapeutikum nebo rovnéz v raznych kombinacich, kupfikladu s laktofeninem,
aspirinem nebo chininem, a poskytuje dobré sluzby, tfeba kdyz ,,bolesti jsou piili§ nesnesitelné”.315

Hlavni u¢inek 1ékua ze skupiny antipyrinu, snizovani teploty, je zalozen na zvysené ztraté tepla, k niz dochazi
roz$ifenim koznich cév. Behem poklesu teploty maji nemocni zarudnlou a teplou kuzi. U chfipky jsou tato
antipyretika podavana predevsim jako mirnici prostiedek, dodatecné pak jako 1ék ke snizeni teploty. Tyto
tehdy ,,nové” prostfedky proti teploté totiz svymi vedlejsimi ucinky tisi bolest, pusobi jako sedativa a
uspavaji a z toho diivodu jsou oznacovana také jako ,,narkotika proti horecce”.

Po objeveni horecku snizujictho ucinku anilinovych derivath v roce 1886 se pokusila némecka firma Kalle
& Co konkurovat antipyrinu pomoc{ acetanilidu Antifebrin, 1éku navozujicimu pokles teploty a pisobicimu
Dlouhodob¢jsi nasazovani Antifebrinu vede k cyanotickym, anemickym a kachektickym stavim. Pfesto
byva Antifebrin jest¢ béhem pandemie nasazovan kupfikladu jako probatni prostiedek proti davivému
kasli.316

Firma Bayer pfichaz{ v roce 1888 konecné s ndhodou objevenym derivatem paramidofenolu fenacetinem,
dobfe snasenym pacienty, prave véas pied velkou chiipkovou pandemif z let 1889-92.

Jiz ve starovéku z kary vib vyrdbéné aromatické kyseliny salicylové (kyseliny ortho-oxybenzoové)
pfedstavujf antiseptickou substanci, jejiz antibakterialn{ Gcinek se rovna tieba ucinku kyseliny karbolové. U

311 Fritz LONING, Zur Grippebekémpfiung, Miinchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(49), s. 1375.

312 Prager Abendblatt, 10. 10. 1918, s. 4.

313 Eine ganz hervorragende Wirkung aber schreibe ich dem von Schiitze und Franke empfohlenen Digitalis-Salizyl-
Antipyringemenge zu. Es war nicht méglich, die einzelnen Aufzeichnungen zu sammeln, ihre Wiedergabe hitte auch
wenig Wert gegeniiber dem Gesamteindruck, der sich daraus ergibt, daB3 in der Juliepidemie von zwdlf Pneumonien
sechst starben, in der Oktoberepidemie aber von 32 nur 5. Nicht immer, aber stets bei frithzeitiger Verabreichung sieht
man, wie sich die Ddmpfung tber Bezirken mit vollkommen leerem Schall in ein-bis zweimal 24 Stunden authellt, wie
an Stelle des leisen, wie aus der Ferne klingenden Bronchialatmens feinstes Knisterrasseln tritt. Dann aber sofort und
kriftig Expektorantial Ich gebe sehr gerne Apomorphin, unter Weiterverabreichung des Salizyl-Antipyrins.“ Ernst
GUTH, Beobachtung bei 1300 Féillen epidemischer Grippe, Wiener klinische Wochenschrift, 1919, 32(6), s. 146.

314 Ulrich FRIEDEMANN, Therapentische Erfabrungen aus der diesjabrigen Grippeepidemie, Deutsche Medizinische
Wochenschrift, 1920, 46(11), s. 283-285.

315 Robert LATZEL, Kiinik und Therapie der Grippe im Herbst 1918, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(47),
s. 2299,

316 Carl Wienand ROSE, Die Influenzaepideniie in einem Festungslazarett im Juni/ Juli 1918, Betliner klinische Wochenschrift,
1918, 55(44), s. 1044.
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pacientl s horeckou utlumi kyselina salicylova ucinné teplotu casto jiz po pulhodiné. Od roku 1876 je
kyselina salicylova vydatné nasazovana jako antipyretikum, dokud neni vytlacena antipyrinem. Pfi usili nalézt
derivaty, které budou pacienti Iépe snaset, se podafilo v roce 1897 v Elberfeldu syntetizovat z acetanhydridu
a kyseliny salicylové cistou formu kyseliny o-acetylsalicylové, latku se silnéj$imi antipyretickymi a bolest
tis{cimi Gcinky, nez jaké vykazovala matefskd substance, a zaroven se slabymi vedlejsimi ac¢inky. Obchod ve
velkém s pramyslové vyrabénymi léky zacal. Po fadé tapani a zmatku zacala firma Bayer od roku 1899 uvadét
na trh kyselinu acetylsalicylovou pod obchodnim ndzvem Aspirin, G¢innym antirevmatikem, antipyretikem
a analgetikem, které jesté po vice nezli sto letech tvofi i dnes klasickou soucast analgetické terapie.’!” Ke
skupiné kyseliny acetylsalicylové patii také dobfe rozpustnd lithiova stl kyseliny acetylsalicylové, znama jako
Hydropyrin a vapenna stl téze kyseliny s nazvem Kalmopyrin.

Obvodni lékai v Unhosti, MUDr. Josef Danicek (1875-1936), sdéluje v Casopise lékarsi leskych: ,,7. 1ékia
nejlépe se mne osveédcil codein s aspirinem, komplikace 1éceny dle pravidel béznych method 1éceni.*318 Také
Prokop Grégr doporucuje vecer 1 g aspirinu.3'® Hoppe-Seyler doufa, Ze nemoc bude moci zkratit
v nekomplikovanych pfipadech pomoci davky 0,5-1 g aspirinu, podavané tfikrat denné, nebo davky 1 g
Salipyrinu, podavaného rovneéz tfikrat denné, popiipade dodatecné s kofeinem (¢i fenacetinem).320

V listu Wiener Medizinische Wochenschrift je doporucovana davka 1 g aspirinu dvakrat az tfikrat denné,?! ve
vetsine c¢lankad, zminujicich salicylaty, se nicméné o konkrétnich navrzich davek nehovofi. V obdobi roku
okolo 1918 se ve vsech ¢lancich, v nichz je doporucovan aspirin, jen ziidka zminuji vedlejsi ucinky. To, v
jakém mnozstvi se podava aspirin také détem, neni objasnéno. V rubrice Terapeutické poznamky tydeniku
Wiener Medizinische Wochenschrift se u déti v kojeneckém véku doporucuje podavani preparitu chininu a
dvakrat denné $petka ,,sozojodol“-natria (Zinc. sozojodolic., novokain, Sol suprarein) ve formé prasku nebo
kapek, avsak zadné salicylaty.?22 Ani lékaftim, ani pacientim neni znamo, ze vysoké denni davky Aspirinu
mohou byt spojovany s hyperventilaci a plicnim edémem a u déti s Reyovym syndromem. To, zda
bezstarostna nakladani s aspirinem méla svij podil na vysoké umrtnosti pfi pandemické chfipce, je dodnes
pfedmétem spekulaci.??? Varovani pfed novym nebezpec¢nym lékem nicméné neni malo. Béhem prednasky
pfed Spolkem némeckych 1ékait v Praze odepira 29. listopadu 1918 podnikovy lékat Ernst Guth aspirinu
vibec jakykoli prokazatelny ucinek a uvadi, ze 1ék ma piiznivy vliv pouze pii subjektivnich potizich.32+ Také
na zasedani Spolecnosti 1ékaiti ve Vidni je aspirin — vedle pyramidonu a chininu — oznacen v ohledu na
vsech 1éka‘, nebot’ diky tomu, Ze rychle tisi bolest, dospiva se u néj mylné k zavéru, ze nemoc ustupuje: ,,U
obtiznych ptipadd oslabuje aspirin srdce a celkovou silu organismu a nemoc zhotSuje; v téch lehcich
zpomaluje uzdravovani. Ve vsech pifipadech stird symptomy a vybér lé¢ebnych prostfedki nekonecné
ztézuje. 320

Diky antineuralgickym a antifebrilnim u¢innym latkam je v roce 1918 k dispozici pro symptomatickou terapii
nemaly vybér ucinnych Iékia. Nanestésti pro ty, kdo onemocnéli chiipkou, panuje v ffjnu roku 1918 v Praze
vseobecny nedostatek 1éku jako je aspirin, jak to potvrzuje i prazsky méstsky fyzik: ,,Celd fada léciv,
pfedevsim z nepfatelskych zemi, neni v ceskych zemich roku 1918 dostupna.“3?’ V rozvasnéné naladé

317 Aspitin koneéné nahradil také pfedstupen kyseliny acetylsalicylové, salicylan sodny, ktery byl pro pacienty hife
snesitelny a ktery byl stile pouzivan napiiklad v Ceské détské nemocnici v roce 1918 u lehéich piipada chiipky v 3%
roztoku. Stv. Jaroslav VYSOKY, Chiipkovi epidemie v éeské détské nemocnici r. 1918, Casopis 1ékati ceskych, 1919, 58(17),
s. 373.

318 Josef DANICEK, Poznatky o chijpee v roce 1918, Casopis lékata ¢eskych, 1919, 58(2), s. 28.

319 Prokop GREGR, Prispévek & therapii influenzy 1918, Casopis 1ékait éeskych, 1918, 57(44), s. 772.

320 Georg HOPPE-SEYLER, Zum Krankbeitsbild und zur Bebandiung der Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1919, 45(3), s. 69.

321 Wiener Medizinische Wochenschrift, 1918, 68(44), s. 1954-1955.

322 Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(13), s. 659.

325 Karen M. STARKO, Salicylates and Pandemic Influenga Mortality, 1918—1919 — Pharmacology, Pathology, and Historie
Evidence, Clinical Infectious Diseases, 2009, 49(9), s. 1405-1410.

324 Ernst GUTH, Beobachtung bei 1300 Fillen epidemischer Grippe, Wiener klinische Wochenschrift, 1919, 32(6), s. 143—
146.

325 Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(43), s. 1166-1168.

326 Guy Beckley STEARNS, Die Behandlung der Influennza, in: Guy Beckley STEARNS, Martin SCHLEGEL, Chas. H.
HUBBARD, Homiopathische Bebandlung der Influenza, Stuttgart 1925, s. 5.
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podzimu 1918 Prazany zejména rozhofcuje, ze zdejsim lékarnikim byly 1éky rekvirovany a odvezeny do
Vidne.328

Zasoby sedativ a antineuralgik nékdy nestaci, v pfipadé takovychto tézkych, kupfikladu pleuritickych bolest,
jsou k dispozici jesteé ucinnéjsi substance jako opium a jeho alkaloid morfin, k nimz se pfed prvai svétovou
valkou pfistupovalo s piimo podivuhodnou naivitou: ,,Obavy pfed ,srdce ochrnujicim u¢inkem* posledné
jmenované latky, starosti, ze prvni injekce morfia jiz navozuje morfinismus, jsou dnes siroce rozsifeny, avsak
zcela neopodstatnéné. Opakované pozorujeme, ze se po jedné dostacujici davece injekce morfia tézké
zachvaty kasle a pleuritické bolesti zmirnuji, turbulentni dychani je klidnéjsi a hlubsi, tim se zlepsi i1 krevni
ob¢h a puls je silngjsil Mohl bych vylicit pifbeh nemoci jednoho 1ékare, stizeného tézkou srde¢ni chfipkou,
u néhoz nebyly dlouho trvajici, starosti vzbuzujici stenokardické zachvaty porazeny ni¢im lepsim nez diky
injekcim morfia, k nimzZ jsme se zpocatku jen velmi tézce odhodlavali, po nichz vsak dychani bylo okamzité
klidnéj$f a mizici puls se vratil zpét.©32

»Zklidnéni pomoci kodeinu, dioninu?3, heroinu, piipadné dokonce pomoci injekci morfia® je pro prvai dny
zapalu plic rozhodné doporucovano.’3! Berlinsky lékaf Ulrich Friedemann (1877-1949) poklada
ptedepisovani narkotik, jako je morfium nebo pantopon, coz je extrakt opia, zavedeny Hermannem Sahlim
a od roku 1909 produkovany firmou Hoffmann-La-Roche, pfedev$im pii silnych pleuritickjch bolestech a
vycerpani kvili nedostate¢nému spanku za zcela nevyhnutelné: |, Ti, kdo fanaticky broji proti tomuto
prostfedku, by méli mit na paméti, ze nesnesitelné pleuritické bolesti v kazdém piipadé vice brani nalezitému
dychani a ¢inf jej povrchnéjsim, nez by to dokazala narkotika. 332

Opium, morfium, kokain a heroin jsou v roce 1918 na vrcholu svého vyznamu jako lé¢ebné prostiedky a
jejich konzumace stoupa za cast chfipky vyrazné, ackoliv kupiikladu Leichtenstern varuje pfed
»Sablonovitym pouzitim®“. Také pfi podavani morfia jako prostiedku proti nespavosti doporucuje
zdrzenlivost, 1ékafi by se vlastné méli kvuli kratké dobé trvani chfipky zcela zfici pfedepisovani prostredku
podporujicich spanek.

IV.9. Antitusika a expektorancia

Proti nepffjemnému, ¢asto bolestivému, drazdivému kasli jsou k dispozici narkotizaéni a anestetizacni
lécebné prostiedky, jako je kodein, morfium nebo Pantopon, aplikovany injekcemi subkutanné, dale pak
glycerinové preparaty k inhalaci. Norbert Ortner se v pfipadé silného drazdivého kasle vyslovuje pro aplikaci
Salofenu od firmy Bayer (acetaminosalol), vzniklého esterizaci kyseliny salicylové a paracetamolu, k némuz
se v pfipadé potfeby piimichava kodein nebo dikodid.3?3 V praxi se $ifi pouzivani pfirozenych lé¢ivych
prostfedki na rostlinné bazi, jak je kofen proskurniku lékatského. Fritz Meyer doporucuje inhalace vody
z lé¢ivych pramenti u mésta Bad Ems 3%

Snahy o potlaceni bronchialniho kataru se soustfed’uji na povzbuzeni popt. ulehceni expektoraci, > k cemuz
je k dispozici eukalyptovy olej (1,8-cineol). Ulrich Friedemann doporucuje kazdé dvé hodiny oplacat hrud’
a zada vlhkou tkaninou a tim povzbudit silnéjsi dychaci pohyby a uvolnéni sekretu. Pfi pocinajici bronchitide
pfedepisuje co dvé hodiny acidum benzoicum s kafrem jako expektorans. Smés kafru a benzoe je velmi
casto pfedepisovana, ackoliv nekteff lékafi varujl pfed piili§ castym uzivanim prostfedku.?’ Kyselina
benzoova ma v 19. stoleti vice indikaci, v ¢asech Spanélské chfipky je nasazovana jako expektorans pfi

328 Lidové noviny, 13. 10. 1918, s. 4.

329 Otto LEICHTENSTERN, Geotg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 233.

330 Zakladem dioninu je ethylmorfin, latka k tlumeni kasle ze skupiny opioidu.

31 Robert LATZEL, Kiinik und Therapie der Grippe im Herbst 1918, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(47),
s. 2299.

332 Ulrich FRIEDEMANN, Therapentische Erfabrungen aus der diesjabrigen Grippeepidemie, Deutsche Medizinische
Wochenschrift, 1920, 46(11), s. 283-285.

333 Georg a Felix KLEMPERER (Hgg.), Newe Deutsche Klinik. Handwirterbuch der praktischen Medizin mit besonderer
Beriicksichtigung der inneren Medizin, der Kinderbeilkunde und ibrer Grenzgebiete, 5. Bd., Berlin, Wien 1930, s. 364-365.

334 Fritz MEYER, Die Behandlung der Grippepnenmonie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(7), s. 173-176.
35 Tamtéz.

336 Robert LATZEL, Kiinik und Therapie der Grippe im Herbst 1918, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(47),
s. 2299.
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bronchitidé s bohatym, f{dkym sekretem.’¥” Jako expektorans jsou dale nasazovany soli ze skupiny
kuchynské soli (wiesbadenské prameny), nebot’ jsou zcasti vylu¢ovany na mukdze pradusek, dile pak
chloramonium, uhlic¢itany alkalif (emzské prameny), hlavénkovy kofen (Radix Ipecacuanhae) nebo
saponiny.’3® Aby bylo mozné u tézkych ptipadd hnisavé kaverndéznich forem dosihnout nasilnou
expektoraci prilomu lozisek hnisu v praduskach, podava dr. Emil Flusser (1888—1942), vrchni 1ékaf jisté c.
k. polni nemocnice, velké davky hlavénky (pulv. ipecac. 0,1 pro dosi).?*

Mezi preparaty, které jsou nasazovany pii onemocnénich dychacich organt, nalezneme Pyrenol+
(benzoylthymylnatrium benzoyloxybenzoicum), smés kyseliny benzoové, kyseliny salicylové a Thymolu,
antiseptika, vyznacujictho se kvétinovou viani, methylisopropylfenolu, vyskytujictho se v éterickém oleji z
tymianu (Thymus vulgaris). Pyrenol je podavan v praskové formeé, oplatkich nebo Zelatinovych kapslich.
Mél by podporovat expektoraci, mirnit drazdivy kasel, snizovat horecku, pusobit protirevmaticky a
antineuralgicky a vykazovat mirné dezinfekéni ucinky a plnit pfitom funkei preferovaného prostredku bez
postrannich u¢inkd pfi chfipce, pneumonii a pleuritidé. Také v piipadé tohoto preparitu nechybi
nesouhlasné nazory, oznacujici tento prostredek jako bezcenny a nadbytecny.

Pii podavani narkotik doporucuje Friedemann zdrzenlivost, aby nedoslo k zablokovani expektoraci.’*!
Podavani opiovych alkaloidt v pifpadé tryznivého drazdivého kasle je v kazdém pfipadé dvousec¢nou zbrani.
Zejména pii suchém kasli v disledku oteklé a hyperemické sliznice je morfium z hlediska zmirnén{ bolesti
slibné, na zakladeé potlaceni mechanického drazdivého kasle se veéfi, ze tak bude moci byt snizen otok a
hyperemie. Jinak vyhlizi ovSem cela zalezitost u dyspnoe v disledku edému plic nebo pfeplnéni plic a
pradusek hlenem a sekretem. Drazdivy kasel, zvyraznény podanim morfinu, mize vést k dalsimu
nahromadén{ sekretu, dalsi dyspnoe a cyandze a tim 1 kritickym stavam.3+?

IV. 10. Kardialni terapie

V konecné fazi akutnich infekénich chorob, jako je chfipka, mize kvuli toxickému ochrnuti cév nezfidka
dojit k selhan{ krevniho obéhu se smrtelnym nasledkem. Pro zvyseni pokleslého krevniho tlaku popt.
posilen{ ¢innosti srdce a krevnitho ob¢hu je v roce 1918 k dispozici celd fada preparatd. Mezi prostiedky,
které pfevazné pusobi na srdce, je mozné jmenovat digitalis a kafr, na cévy pusobi zejména strychnin,
kofein a adrenalin. Pii vazomotorické slabosti jsou nasazovany injekce adrenalinu.3* Navzdory celé skale
kardiotonik, které byly k dispozici v letech 1918-20, nelze podle Rudolfa Eiselta v mnoha pfipadech odvratit
selhani srdce: ,,Rychle klesajici ¢innost srde¢ni s akutni dilataci pravého srdce jsou povazlivymi ptiznaky
kollapsu a zhusta i blizici se smrti. V tomto obdobi ¢asto ani nejradikalnéjsi podavani kardiotonik ochablé
stdce ku dal$i praci nepovzbudi.“3** Mnoho autorti souhlasi s tim, ze v nejtézsich piipadech zlstava bez
vysledku dokonce nasazeni vysokych davek digitalisu, kofeinu, strofantinu nebo kafru.3+>

Kafr, ziskavany sublimaci procisténého vimesku kafrovniku lékafského (Cinnamomum camphora Linné),
je znam jiz arabskym Iékafim z obdobf stfedovcku a pfedepisovan byl jako léc¢ebny prostfedek na gastritické
potize provazené horeckou. V ramci stfedoevropské farmakopey je kafr, destilovany z dfeva nebo listi
kafrovniku, prokazatelny od 17. stoleti.?*¢ Aromaticky, pronikaveé po eukalyptu vonici prasek je nasazovan
jako analeptikum a prostfedek stimulujici srdce a dychani. Kafr ptsobi povzbudivé na centra

337 Edvard POULSSON, Lehrbuch der Pharmatkologie, Leipzig/Kristiania 1919 (4. Ausgabe), s. 247.

338 Hans H. MEYER, Rudolf GOTTLIEB, Die experimentelle Pharmakologie, Betlin/Wien 1918, s. 327n.

3% Emil FLUSSER, Zur Pathologie und Kilinik der Grippe 1918, Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(42), s. 1133—
1135.

340 Pod obchodni znackou Pyrenol je dnes nabizena smés paracetamolu s kofeinem.

31 Ulrich FRIEDEMANN, Therapentische Erfabrungen aus der diesjabrigen Grippeepidemie, Deutsche Medizinische
Wochenschrift, 1920, 46(11), s. 283-285.

342 Edvard POULSSON, Lebrbuch der Pharmatkologie, Leipzig/Kristiania 1919 (4. Ausgabe), s. 84-85.

33 August HOFFMANN, E. KEUPER, Zur Influenzaepidensie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(4), s.
91-94.

344 Rudolf EISELT, Pogudmbky ku stavajici epidemii chripkové, Casopis 1ékata ceskych, 1918, 57(43), s. 758-759.

3 Julius SCHWALBE, Zur Verbiitung und Bebandiung der Grippe. Eine Umfrage bei den dentschen Klinikern, Deutsche
Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(12), s. 327.

346 Christoph FRIEDRICH, Wolf-Dieter MULLER-JAHNCKE, Geschichte der Pharmazie I1. Von der Frithen Nenzeit bis
zur Gegenwart, Eschborn 2005, s. 153.
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vazokonstriktor tim, ze zuzuje cévy uvnitf téla a pfispiva tak k nartstu krevniho tlaku, pfi¢emz zaroven
dochazi k rozsifeni koznich cév. Pfi kolapsoidnich stavech je nutné mit na paméti, ze kafr maze pomoci jen
tehdy, kdyz stale jesté dochazi k dostatecné cirkulaci, aby nastala resorpce prostiedku. K dispozici je kafr v
prascich obalenych voskovym ¢&i parafinovym papirem, jako dvouprocentni kafrové vino (vinum
camphoratum), jako desetiprocentni kafrovy olej (oleum camphoratum) k subkutanni aplikaci pfi kolapsu a
srdecn{ slabosti ¢i jako kafrovy lih (spiritus camphoratus ) v kapkach a tak podobné. V letech 1918-20 je
kafr podavan spolecné s kofeinem a papaverinem?¥, se vsttiky mosusu (pizma)3* nebo s acidum benzoicum
za ucelem oziveni skomirajictho srdce’* nebo také ke zvySeni snizeného tonu cév pii tézkém toxickém
ochrnuti.3

Jelikoz je kafru pfipisovan specificky ucinek proti pneumokokim, je nasazovan ve dvacetiprocentnich
koncentracich jako kafrovy olej (oleum camphoratum forte) ve vysokych davkach proti zapalu plic.
Doporucovény jsou také intravendzni injekce kafru v nasyceném vodnim roztoku.3s! Svycar Rudolf
Stachelin oznacil kafr ve velkych davkach jako jediny uc¢inny prostfedek u pneumonii.?> Némecky internista
Franz Wachter podava pfi chfipkovych pneumonii v zavislosti na stafi pacienta a obtiznosti onemocnéni
vedle digitalisu dvakrat denné kafrovy olej forte ve formé intramuskularnich kafrovych depozici do stehna
a spatfuje v tom jen pozitiva. Berlinsky internista a bakteriolog Ulrich Friedemann aplikuje injekce kafru
intramuskularné v pfipadé ne zcela hmatatelného pulsu dvakrat denné. ,,Jednota panuje ale v nutnosti
vydatnych davek kafru.3>3 Za vysoké davky kafru se zasazuje také curyssky pediatr Emil Feer (1864—1955)
v ¢lanku pro list Correspondez-Blatt fiir Schweizer Aergte, pfetisténém v rubrice Terapeutické poznamky
tydeniku Wiener Medizinische Wochenschrift.3>* Oproti tomu zpravuje vrchni $tabni lékat dr. Emil Flusser,
pusobici v jistém c. k. polnim $pitale, o tom, Ze se kafr prokazal byt u spanélské chiipky neucinnym, ackoliv
se jinak u pneumonie dobfe osvédcil.3>> Nadmérné pouzivani preparatd digitalisu a kafru bylo kritizovano
jako akt polypragmasie, druhy z prostfedka pak v zadném pifpadé neni pokladian za antimikrobilni
prostfedek.’*® Varovano je rovnéz pfed kafrem vyprovokovanymi flegménami, zaznamenanymi
v chfipkovém obdobi.3’

Siroce rozsffenym, farmakologicky aktivnim alkaloidem, ktery se v roce 1918 té&sil dalstho pouziti jako
psychotropni stimulant, je kofein, hlavn{ G¢inna latka v kave, kakau stejné jako cerném a zeleném caji. Vedle
sirokého farmakologického pouziti kofeinu, poprvé na Goethiv popud popsaného Friedliebem
Ferdinandem Rungem (1794-1867) v roce 1820, patif vedle analeptickych ucinkd na centralni nervovy
systém také navySen{ kardialni kontrakeni sily, srdec¢ni frekvence a rozsifovani koronarnich artérif.
Pfinejmensim pfi experimentech se zvifaty je mozné prokazat analgeticky acinek. Jelikoz kofein mtze zvysit
analgeticky vliv kyseliny acetylsalicylovéa paracetamolu, je pfidavan do kombinovanych 1ékt proti bolesti se

347 Wiener Medizinische Wochenschrift, 1920, 70(24), s. 1096.

348 T.eo MULLER, Die Influenza. Geschichtliches — Wesen und V'erlanf— Heilung und Schutzmafregeln, Stuttgart 1908, s. 59.
349 Munchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(46), s. 1305.

350 Rudolf FLECKSIEDER, Zur Prognose der Lungensenche infolge Grippe, Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(48),
s. 1273.

351 Edvard POULSSON, Lebrbuch der Pharmakologie, Leipzig/Kristiania 1919 (4. Ausgabe), s. 147.

352 Rudolf STAEHELIN, Einige Bemerkungen siber die Influenzgaepidemie, Correspondenz-Blatt fiir Schweizer Aerzte, 1918,
68(32), s. 1059n.

33 Ulrich FRIEDEMANN, Therapentische Erfabrungen aus der diesjabrigen Grippeepidemie, Deutsche Medizinische
Wochenschrift, 1920, 46(11), s. 283-285.

34 Sduglingen gibt er bis 8 Spritzen tiglich, dlteren Kindern 4-6 mal 1 bis 2 Spritzen 10pCt. Kampferdl. Ja, man kann
ohne Schaden noch héhere Dosen geben. So hat er einmal innerhalb14 Tage 260g Kampferdl und 52 g Kampfer
gegeben. Bei Kindern unter 6 Jahren geht er bis 2 mal 5-7,5 ¢cm? 20 pCt. Kampferdl. Bei Erwachsenen wird man bis 2
mal tiglich 10-15 cm? 20 pCt. Kampferdl, eventuell noch héher, gehen kénnen. Schon die erste Einspritzung bringt
gewohnlich deutliche Besserung. Der Kranke wird ruhiger, der Puls kriftiger, die Atmung tiefer, die Zyanose weicht,
die Nahrungsaufnahme bessert sich. Die Wirkung des Kampfers duf3ert sich in der Steigerung des Blutdruckes, in der
Anregung des Vasokonstriktorenzentrums und in der Erweiterung der Gefille des kleinen Kreislaufes. Andere
Stimulantien sind meist entbehtlich. Daneben: Wickel, Packungen, Expektorantien, eventuell Digitalis und Koffein in
miBigen Dosen.” Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(50), s. 2452.

355 Emil FLUSSER, Zur Pathologie und Kilinik der Grippe 1918, Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(42), s. 1133—
1135.

356 Munchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(406), s. 1305.

37 Theo DEMMER, Kampher-Phlegmonen bei Grippe, Berliner klinische Wochenschrift, 1921, 58(26), s. 704.
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slabymi analgetiky.3>® Pozitivné inotropni kofein, pfispivajici k narastu krevniho tlaku, naléza svou indikaci
jako stimulant u chronickych insuficienci srdce, ¢asto spolecné s digitalisem. Kofein je rovnéz nasazovan ve
vysokych davkach pii akutni srde¢ni slabosti, kupifkladu u hore¢natych onemocnéni, béhem zapala plic a u
plicnich edémi, a to co dvé hodiny v davce 0,2 g v subkutinné aplikovanych injekcich spolecné se
salicylanem sodnym (coffeinum natrio-salicylicum) az do 1,0 g denné.

Jako osveédéeny stimulant centralntho nervového systému a jako prostfedek proti kolapsu je kofein zadan
také v casech Spanélské chfipky, a jesté v roce 1930 podava Norbert Ortner radéji kofein nebo kafr nezli
digitalis, ,,vedle toho rovnéz cernou kavu s konakem pfi jiz zfejmé poskozenych vazomotorickych
funkcich*3%. Pfi jednoznacné cyanoéze, kuptikladu v disledku zmén na plicich nebo pfi tézkém toxickém
ochrnuti cév, je kofein aplikovan intravenézné, v kombinaci s Tonogenem3% (adrenalinem) nebo kafrovymi
¢i strychninovymi injekcemi ! V listopadu 1918 si musi ¢tenafi tydeniku Miinchener Medizinische Wochenschrift
ovsem precist nazor tajného rady dr. Friedricha von Miillera (1858-1941), podle néhoz jsou nyni siroce
roz$ifena podavani kofeinu u chfipky takfka bez dcinku.3%2 Mimoto jsou v ¢asech po pandemii znamy
piipady plynné gangrény, jez se vyvinula u nemocnych pravé po kofeinovych injekcich.363

Kfecovy jed strychnin, hlavni slozka bobuli indického stromu kulc¢iby davivé (Strychnos nux-vomica)
nachaz{ ¢asto uplatnéni v tzv. tonikach, tedy posilujicich prostfedcich. Na zakladé blokady postsynaptickych
receptoru glycinua se alkaloid strychnin stava kfe¢ovym jedem, v tomto smyslu je v ¢asech $panélské chiipky
rovnéz podavan predevsim v pifpadé kriticky hypotonickych stavi, aby zvedl klesajici cévni tonus a tim i
krevni tlak.36* Strychnin je podavan u kolapsoidnich stavi v davkach od 5 do 10 mg, pficemz vzhledem ke
svému stimulacnimu udcinku pfekonava kofein nebo kafr. Ulrich Friedemann podava strychnin pfi
ochabujici cirkulaci dvakrat denné subkutinné.’> Ve vice nez poloviné piipadt nenf zaznamenan zadny
ucinek na krevnf tlak, nebo je tento jen minimalni: ,,V malém poctu ptipadd pozorujeme narust krevntho
tlaku v praméru o 10 mmHg, obycejné v prvni ¢tvrthoding, ten vsak po dalsi ptlhodine ¢asto opétovné
kles4. 366

Dulezitou oporu nachazi kardialni a krevn{ tlak navySujici terapie tézkych piipadt pneumonie v osvédceném
digitalisu®%7, ktery je kombinovan s kofeinem, kafrem, strychninem nebo adrenalinem.3¢8

O dobrych vysledcich v nékterych pfipadech chfipkové pneumonie podava zpravu Alfred Arnstein u
kombinované terapie pomoci digitalisu, kalcia (a afenilu).>® Také dr. Ad. Hartzovi z Friedrichsrody prokazal

38 Wolfgang FORTH, Olaf ADAM, Coffein. Umgang mit einem Genussmittel, das anch pharmakologische Wirkungen entfalten
kann, Deutsches Arzteblatt, 2001, 98(43), s. A 2816-2818.

39 Georg a Felix KLEMPERER (Hgg.), Newe Deutsche Klinik. Handwirterbuch der praktischen Medizin mit besonderer
Beriicksichtigung der inneren Medizin, der Kinderbeilkunde und ibrer Grenzgebiete, 5. Bd., Berlin, Wien 1930, s. 364-365.

360 Pod oznacenim Tonogen suprarenale byl uveden na trh ,,organo-terapeuticky* preparat adrenalinu od farmaceutické
firmy Richter Gedeon, kterd byla zalozena 1901 v Budapesti. Tento preparat byl vyrabén ze zvifecich nadledvin
v laboratofi Iékarnika Richtera v Budapesti. Tonogen suprarenale stoji na pocatku vzestupu této firmy, kterd dnes patii
k nejvétsim farmaceutickym podnikam Madarska. Po pfebudovani firmy na Chemickou tovarnu Richter Gedeon,
Budapest’, X. vyrabéla firma vedle Tonogenu suprarenale (Adrenalin Richter) také Tonocain suprarenale, produkt
tonogenu k subkutanni anestezii u mensich operaci a pfi extrakcich zubt. Tonogen suprarenale, dodavan v pavodnich
lahvi¢kach a ampulich rizné velikosti, doporucoval se ve vnitinim lékatfstvi mimo jiné jako klyzma pii uplavici, cholefe,
tyfu a ¢erném kasli. Jest¢ dnes jsou v Mad’arsku a nékterych evropskych statech prodavany produkty adrenalinu pod
timto obchodnim znacenim. Zdravotnické noviny, 3. 6. 2013, s. 17.

361 Rudolf FLECKSIEDER, Zur Prognose der Lungensenche infolge Grippe. Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(48),
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70(18), s. 815-817.
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digitalis dobré sluzby: ,,Téméf vSichni pacienti, zejména zeny stfednfho véku a divky, k nimzZ jsem byl volan
hned na zacatku a mohl tak okamzité zahajit léceni digitalisem, byly vyléceny.“370 Ovsem zacaly se ozyvat
také hlasy proti preparatim na bazi digitalisu, aplikovanych ve velkém mnozstvi, a internista tajny rada dr.
Friedrich von Miller podava zpravu lékatskému spolku v Mnichove o 354 ptipadech se 42 umrtimi, pii
nichz se ukazaly digitalis zcela a kofein takika nedcinnymi.3”! Navzdory pouziti digitalisu a kofeinu se
vyskytly opakované pfipady extrémni dyspnoe a vazomotorickych ochrnuti.?”? Jelikoz je ucinek digitalisu
spojovan s piitomnosti kalciovych iontd, je kardialni terapie pomoci digitalisu podporovana intravenéznimi
injekcemi chloridu vapenatého’”, zpravidla ve formé injekei roztoku této latky.

Jako dalsi srdecni glykosid pfi 1écbé poskozeni srdce v dasledku chiipky je v letech 1918-20 nasazovan
strofantin (ouabain), znamy od 19. stoleti, jak o tom podava zpravu kupifkladu Prokop Grégr v Casopise
lekarii Ceskych.37* Strofantin je ucinna latka, ziskavand z africkych lidnovitych rostlin a znama v Evropé od
cast objevitelskych cest Davida Livingstona, kterd pusobi rychleji nez digitalis a proto je pouzivana v
iniciaéni fazi terapie, po niz je nasazovan prave digitalis. Pouzivany jsou razné formy strofantinové tinktury,
kterou firma Boehringer uvedla na trh pro intravendzni pouziti v zatavenych sklenénych ampulich. Norbert
Ortner preparit sice za jistych okolnosti pouziva, varuje ale naléhavé pfed nasazenim strofantinu pti léceni
chiipky, ,,nebot’ jsem mimo jiné v jednom pifpadé krupézni pneumonie s neuspokojivou funkef srdce (silné
ucpané kréni cévy, silnd cyandza, maly, zrychleny puls) zazil po intravendzni aplikaci ¥4 mg strofaninu bez
jakékoli pfedchazejici lé¢by pomoci digitalisu nahlou, trvalou zastavu srdce. 375

Pii kolapsu srdce a nizkém tlaku krve, kupifkladu pfi infekénich nemocech, jsou intravenézni injekce
adrenalinu nejmocnéjsim stimulantem, jenz je k dispozici. Z dfené¢ nadledvin izolovali nezavisle na sobé
americky biochemik Thomas Bell Aldrich (1861-1938) a japonsky chemik Jokici Takamine (1854-1922) v
roce 1901 latku, kterd rychle vesla ve znamost jako adrenalin. Némeckému farmaceutovi a chemikovi
Friedrichu Stolzovi (1860-19306) se v roce 1904 zdaftila jeho syntéza. Az do roku 1918 se hormonu diky jeho
pozitivné inotropnimu a chronotropnimu dcinku dostava uplatnéni jako kardiotonika pfi 1écbé onemocnéni
srdce a krevniho obéhu. Pfitom se casto zminuji nebezpeci adrenalinu, ktera by v 1ékafské praxi mohla
znemoznit $iroké pouziti léku. Vedle injekei adrenalinu je podle berlinského internisty Alfreda Wolff-
Eisnera (1877-1948) doporucovana téz inhalace prostfedku.’’ Zejména pfi pneumonii, podminéné
chfipkou, je adrenalin preferovanym prostfedkem. Tak kupiikladu némecky internista Walter Alwens (1880—
1966) spatfuje ,,v subkutannich injekcich 1 mg adrenalinu nékolikrat denné moznost piiznivého ucinku tim,
ze se zvysi propustnost stén plicnich kapilar a zabrani se vydatnému vylucovani exsudatu. 377

V Praze je adrenalin propagovan pfedevs$im tamnim profesorem gynekologie a porodnictvi Georgem
Augustem Wagnerem (1873-1947) 378. Wagner popisuje v fjnu 1918 v tydeniku Wiener klinische Wochenschrift
obtizné poméry na némecké porodnické univerzitni klinice v Praze. ,,Soucasnou chfipkovou epidemii, ktera
si vyzadala Zivoty tolika mladych, zdravych lidi, téZce trpi rovnéZ zemsky porodnicky ustav. Cetné téhotné
zeny a Sestinedélky onemocnély na chfipku, kterd v neobycejné vysokém poctu piipadd vedla k umrti.
Nejdfive byla postizena klinika porodnich asistentek, pozdéji obé univerzitn{ kliniky. Z pfipadi onemocnéni

370 Ich gab zunichst ein- bis zweimal ein Inf. Dig. titrat. 1 : 150 zweistiindlich einen EBl6ffel voll, daran anschlieBend,
um langsam auf das Herz weiter zu wirken, Tr. Strophanthi in folgender Form: Tr. Stroph. 5,0, Tt. chin. comp. 10,0,
Tr. Valerian 15,0, mds. zweimal tiglich 15-20 Tropfen. Die Tropfen gab ich lingere Zeit fort.” Ad. HARTZ, Bebandlung
der Pnenmonie bei Grippe mit Digitalis, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(50), s. 1384.

371 Munchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(46), s. 1305.

372 Rudolf von FUNKE, Zur Symptomatologie und Behandlung der Grippe-Lungenentziindung, Wiener klinische Wochenschrift,
1918, 31(40), s. 1225.

373 Calcium chloratum bylo také podavano proti krvaceni. Stv. Otto PEIPER, Die Grippe-Epidemie in Preuflen im Jabre
1918-20, Betlin 1920. s. 19.

374 Zjisti-li se u nemocného pfi prvni prohlidce srde¢ni choroba nebo slaby tep, obdrzi 2krat denné¢ 10 kapek tinct.
Strophanti nebo 4 tabletky digipuratum, druhy den pak k udrzeni dc¢inku na srdce digitalis v infusum 1:150. Nemel-li
pacient 1-2 dny stolici, obdrzi projimadlo.” Prokop GREGR, Pspévek & therapii influenzy 1918, Casopis 1ékati ceskych,
1918, 57(44), s. 772.

375 Georg a Felix KLEMPERER (Hgg.), Newe Deutsche Klinik. Handwirterbuch der praktischen Medizin mit besonderer
Beriicksichtigung der inneren Medizin, der Kinderbeilkunde und ibrer Grenzgebiete, 5. Bd., Berlin, Wien 1930, s. 364-365.

376 Rudolf von FUNKE, Beobachtungen bei Grippe, Betliner klinische Wochenschrift, 1920, 57(21), s. 500.

377 Walther ALWENS, Zur Therapie der Grippepneumonte, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(23), s. 626.
378 Ludmila HLAVACKOVA, Petr SVOBODNY, Bigraphisches I exikon der dentschen Medizinischen Fakultiit in Prag 1883—
1945, Praha 1998, s. 218.
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chiipkou, které byly komplikoviny pneumonii, zemfelo ze dvandcti nemocnych téhotnych zen a
Sestinedélek kliniky porodnich asistentek 10, z Sestinedélek Ceské univerzitni kliniky vSechny Ctyfi, jez
onemocnély chfipkovou pneumonii. Také na némecké zenské klinice jsme mohli pozorovat celou fadu
velmi tézkych onemocnéni a hned na zacatku zemfely dvé z nemocnych.*“37

V piipadé ¢isté¢ mechanicky ohlasovanych onemocnéni, a to diky zaplaveni plic, u nichz navzdory nasazeni
digitalisu a kofeinu nastavala opakované tézka dyspnoe a vazomotorické ochrnuti ve stavu ohrozeni zivota,
se osvéddilo intramuskularni podani vysokych davek adrenalinu, popf. syntetického suprareninu,
praktikované dr. Rudolfem von Funkem (1867-1935).38 Tim je snizena propustnost stén plicnich kapilar a
dalsi nahromadéni krve v plicich tak muze byt pozastaveno. Osm piipadu tézkého nahromadéni krve
v plicich, které jiz diky vysoké horecce, tézké cyandze a dyspnoe ve vysokém stupni provazela $patna
prognéza, mohlo byt pomoci této metody, praktikované v Praze, vylé¢eno. Jak naznacuji toliko mala
mnozstvi vylucovanych zanétlivych vypotkd, mohl byt serézni exsudat rychle vstreban.

Dr. Rudolf von Funke rozvadi na zasedani Spolku némeckych lékattt v Praze 30. fijna 1918 klinické
pravodn{ jevy tohoto pokusu o 1écbu: ,,Obzvlasté napadny byl tc¢inek intramuskularnich injekef adrenalinu,
kdyz dvanactého dne onemocnéni nastalo pomérne nezprostfedkované, pii velmi rychlém, lehce mizejicim
pulsu a nahle se zesilujici cyandze ktze, sliznic a nehtt a chladnych koncetinach, mohutné chrleni hlenu
mlééného charakteru, jenz usta plnil takovym zpusobem, ze osetfovatelky sotva byly s to jej zachytavat.
Pacientka vzbuzovala okamzit¢ dojem osoby, jez se dusi, tento stav se vSak po intramuskularni injekci
adrenalinu podstatné zlep§il.“381

Jesté v prosinci 1918 se ¢eska lékatska veiejnost dovida z Casgpisu lékarii éeskyoh blizsi informace o nasazent
adrenalinu u tézkych pfipada chfipky: ,,V Praze osvédcil se adrenalin pfi tézkych bronchitidach a
pneumoniich s hojnou exsudaci. Zprvu ho upotiebil Funke jako kardiotonika a pozoroval napadné zlepseni.
Vstiikoval intramuskularné 1 cm? roztoku ptvodniho 1:1000 i praeventivné 2krat denné. Wagner injikoval
tutéz davku dle potieby kazdé 3—4 hodiny, v jednom pifpadé béhem 5 dna 18 cm?, a pozoroval znacéné
zlepseni dychani, zmenseni cyanosy a ubytek rachotd na plicich. Vysvétleni mu dal Biedl tim, Ze podle
Gradinescu a Donatha snizuje adrenalin prichodnost kapillar pro tekutinu. Wagnerovi se uzdravilo pii
léceni adrenalinem, resp. suprareninem vsech 8 tézkych pfipadd, kdezto prvnf 2, u nichz léceni toho
neupotiebil, oba zemfely. Zasluhuje tedy tato therapie, aby byla v kazdém téz$im pfipadé chiipkové
bronchititdy zkusena.*382

Uspéchy, které von Funke a Wagner zaznamenali diky opakovanym intramuskularnim injekcim, jsou
Flecksiederem pfisuzovany nejenom utésnéni cén, nybrz také odstranéni hydremie plic na zakladé piisunu

379 Wagner popisuje podrobné foudroyantni piipady pneumonii, které koncily smrtelné jiz pfed vyvinutim patologicky-
anatomickych znakt zapalu plic: ,,Dem klinischen Bilde der furchtbar rasch zunehmenden Anschoppung der Lunge
entspricht der Obduktionsbefund. Die Lungen sind oft fast ganz luftleer wie bei der Hepatisation, sind aber nicht statr,
sondern weich. Dies rithrt von der Art des Exsudates her. Es handelt sich ndmlich um ein vorwiegend serses Exsudat,
dem nur wenige Leukozyten beigemengt sind und in dem sich mehr oder minder reichlich Bakterien, vorwiegende
Streptokokken finden. Dieses Exsudat, das in kiirzester Zeit in grolen Mengen ausgeschieden wird, fillt mehr und
mehr die Alveolen an, macht immer gréBtere Partien der Lunge luftleer, so dal3 die Kranken, wie schon Lubarsch
bemerkte, schliefSlich ersticken oder eigentlich richtiger ertrinken. Dem entspricht auch die zunehmende Dyspnoe, der
Lufthunger, die Angst der Patienten, wihrend das Herz dabei oft bis kurze Zeit vor dem Tode kriftig arbeitet. Um ein
mechanisch bedingtes LLungenédem handelt es sich in diesen Fillen nicht. Die Fliissigkeitsausscheidung in die Alveolen
ist vielmehr durch die Bakterientoxine bedingt, die zu einer Paralyse der kleinsten GefiBe fithrt.” Georg August
WAGNER, Aus der dentschen Geburtshilflichen Universitéitsklinik in Prag: Zur Bebandlung der Grippepnenmonie, Wiener klinische
Wochenschrift, 1918, 31(46), s. 1224n.

380 Ludmila HLAVACKOVA, Petr SVOBODNY, Biggraphisches Lexikon der deutschen Medizinischen Fakultiit in Prag 188 3—
1945, Praha 1998. s. 73. Rudolf von Funke, slechtic z Elbstadtu, syn byvalého starosty Litoméfic, nebyl jen lékafem a
vlastnikem privatni praxe v Praze II, ale vystoupil po sveétové valce také jako (spolu)zakladatel a pfedseda Némeckého
kulturniho svazu v Praze (DKYV), ktery se angazoval jako pravoplatny nastupce Némeckého skolského spolku pro
(némecko)nacionalni ,,obrannou praci® na tzemi Ceskoslovenské republiky.

381 Rudolf von FUNKE, Zur Symptomatologie und Behandlung der Grippe-Lungenentzdindung, Wiener klinische Wochenschrift,
1918, 31(40), s. 1225.

382 Vaclay RUBESKA, Spanélskd chiipka ve vztazich k téhotenstvi, porodu a Sestinedéli, Casopis 1ékata ¢eskych, 1918, 57(50),
s. 845.
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krve z velkého krevnfho obéhu.’® Pfi zasedani Spolku némeckych 1ékafti v Praze 28. listopadu 1919 se
viceprezident vrchni sanitirni rady a pfednosta I1. lékatské kliniky némecké 1ékatské fakulty v Praze, dvorni
rada profesor rytit Rudolf Jaksch von Wartenhorst (1855-1947)3%+ vyjadiil velmi skepticky vaci
lehkovaznosti praktického lékate von Funkeho a svého mladého kolegy profesora Wagnera, nebot’ dle jeho
zku$enost pfi tézkém klinickém obrazu chfipky — provazeném cyanézou, projevy edému atd. — je jakékoli
lé¢eni odsouzeno k neuspéchu: ,,Smrt nastava nikoliv v dasledku kolapsu srdce, nybrz v disledku vnitintho
utonutl.” Von Wartenhorst varuje pfed tim, aby byl adrenalin, ohledné jehoz G¢inkd nejsou orientovani ani
fyziologové, ani patologové, ani klinicti 1ékafi, v praxi vseobecné pouzivan, nebot’ pozorovani dokladaji,
jaka nebezpedi jsou s timto prostfedkem spojena. Pokud nebude dbano téchto varovani, zazije prakticky
lékat tézka zklamani3%> Jeho prazsky kolega Friedl Pick vidél, jak ,,nemocni za vydatného podavani
adrenalinu umiraji*.386

Béhem zasedan{ 9. prosince 1919 se Georg August Wagner brani tim, ze ,,adrenalin navrhl jen u téch pfipadia
chfipkové pneumonie, u nichz dojde béhem nékolika malo hodin k zaplaveni plic obrovskym mnozstvi
seroznfho exsudatu. Tato zivot ohrozujici exsudace je zastavena tak, ze adrenalin ¢ini plicni cévy
neprachodnymi. Ackoliv byl Iék pouzit také u téhotnych s touto formou chfipkové pneumonie ve velkych
mnozstvich, nebyly nikdy pozorovany zlé projevy. Injekce nesmi byt nikdy aplikovany intravendzné. 387

Pro doplnéni je tfeba se zminit, ze také Jaroslav Vysoky nebyl schopen zaznamenat zadné dspéchy s
podkozné aplikovanymi infazemi fyziologického roztoku s adrenalinem v tézkych pifpadech cyanoz,
dyspnoi a klesajici srdecni akce.388

IV.11. Sérova terapie

Nadéji v pocinajicim 20. stoleti vzbuzuje mimo jiné sérova terapie, zalozena na pfenosu protilatek na clovéka
(pasivni imunizace), jez byly vytvofeny béhem aktivni imunizaci zvifete. Sérova terapie se skvéle osvedcila
v boji proti zaskrtu a tetanu, dale proti dyzentérii a jako prostiedek proti hadimu jedu, a tak se zda, ze bude
brzy mozné pfedlozit specifickd antiséra také proti $panelské chiipce. Jelikoz se ale vychazi z mylnych
etiologickych pfedpokladt, vysledky se nedostavuji. Co se tyce puvodce smrticich zapala plic, panuje
v otazce etiologie shoda, takze se veskeré usili koncentruje na nasazeni specifickych antistreptokokovych
nebo antipneumokokovych sér. Lékaftm roku 1918 neni zfejmé, zda je ucinek zarucen injekcemi
specifickych protilatek nebo pomoci ,,navyseni vSeobecnych zivotnich sil organismu®, na zakladé¢
parenteralné aplikované sérové bilkoviny.¥ V nejpfednéjsi linii sérové terapie stoji polyvalentni, imunizaci
koni ziskana antistreptokokova séra. C. Kirchner aplikoval ve Wirzburgu u deseti pacientd
antistreptokokové sérum v ochranné davce 10 ccm (pii horeccee pak 25 az 50 ccm per os) a v peti pifpadech
,»-dosahl okamzit¢ po podani snizeni horecky“.30 Také jinak skepticky ¢esky patolog a bakteriolog Jaroslav
Hlava z Prahy, viadéi zastupce svého oboru, souhlasil s pokusnym vstfikovanim antistreptokokového séra u
tezkych, komplikovanych ptipadt.?! Jiné zkusenosti vedou spise k rozc¢arovani. ,,Pokusy se streptokokovym
sérem (Ho6chst) a se salvarsanem slibuji malo®,3%2 uzavira tajny rada dr. Friedrich von Miiller po aplikaci
latky u 354 piipadd onemocnéni se 42 dmrtimi. I pfes intramuskularni ¢ intravendzni aplikaci
antistafylokokového a antistreptokokového séra v holandském Hilversumu zemfeli vsichni ¢tyfi pacienti,
ktefi byli takto léCeni, jak uvadi Deutsche Medizinische Wochenschrift.3* Vétsi uspéch slibuje 1é¢ba zhoubné
chiipky v Karlsruhe, kde je E. Riesem aplikovano antistreptokokové sérum od firmy Héchst intravendzné

383 Rudolf FLECKSIEDER, Zur Prognose der Lungensenche infolge Grippe, Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(48),
s. 1274,

384 Ludmila HLAVACKOVA, Petr SVOBODNY, Biographisches Lexikon der deutschen Medizinischen Fakultit in Prag 1883—
1945, Praha 1998, s. 102.

385 Betliner klinische Wochenschrift, 1920, 57(22), s. 523.

386 Gottfried PICK, Die Influenzacepidemie in Prag, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(3), s. 88.

387 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(14), s. 423.

388 Jaroslav VYSOKY, Chiipkovd epidemie v eské détské nemocnici r. 1918, Casopis 1ékait ceskych, 1919, 58(17), s. 374.

3% Louis R. GROTE, Serumbebandlung bei bisartiger Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(50), s. 1384.
390 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(7), s. 196.

31 Vestnik obecni hlavniho mésta Prahy, 1918, 25(20), s. 299.

392 Munchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(406), s. 1305.

393 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(32), s. 891.
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¢i subkutanné, u tézkych piipadt opakované: ,,Piipady, hned od pocatku takto lé¢ené, maji az doposud
piiznivy prubéh na rozdil od difvejsich bezutésnych klinickych obrazii nemoci a veétdi pocet tézce
nemocnych osob byl zachranén, a to oproti ocekavani i u téch ptipadu, jez se zdaly byt zcela beznadéjné.«34
Riese nicméné pfipousti, Ze u terapie pomoci antistreptokokového séra pozoroval nékolik projevt ucinka
silného $oku. Ulrich Friedemann lé¢il dvacet pacientt se z¢asti velmi tézkou chfipkovou pneumonif pomoci
polyvalentnfho pneumo-streptokokového séra, vyrobeného firmou Sichsisches Serumwerk, tak, Ze po dva
po sobé nasledujici dny aplikoval 50 ccm séra do stehenniho svalstva.3%> U pfinejmensim jedné skupiny
piipadu je Friedemann ohromen rychlosti, s jakou nastava po aplikaci injekce zlom v klinickém obrazu
nemoci a pfichdzi s domnénkou, ze ¢asti ucinku bylo dosazeno pomoci nespecifického konského séra.
Friedemann dodava, ze ani pfi daném specifickém dcinku séra nemuize byt pokryto celé spektrum ptivodct
nemoci.?%

Koncept, jenz je nasnadé, ktery ale diky dosazenym vysledkiim rovnéz nenf pfesvédcivy, byl vyzkousen u
pacientt s chfipkovou pneumonii pomoci intramuskularnich injekcf séra rekonvalescent.?” Zakladem této
terapie je myslenka, Ze proti patogennimu toxinu Pfeifferova bacilu, ktery ma stat za nakazou, by mohly byt
nasazeny antitoxiny ze séra uzdravenych osob. Profesor Hohlweg, vedouci Iékai nemocnice Bethesda v
Duisburgu, hovoii o ve vétsiné ptipadi velmi zfetelnych, u nékolika malo pfipadd pak pfimo pfekvapivych
uspésich 1écby.?® Liebmann z Curychu podava zpravu o slusnych uspésich u tézkych piipadu, pfiznava
nicméne, ze ma s 1lécbou jeste piilis malé zkusenosti: ,, Terapie pomoci séra rekonvalescentt prokazala sice
ne ve vSech, nicméné v mnoha, a to 1 tézkych piipadech, dobré sluzby, které z ¢asti vedly k pfimé zachrané
zivota. Uéinek je nutné pravdépodobné oznait jako antitoxicky, pfi¢em? se projevuje predevsim v kritickém
nebo lytickém dstupu horecky, poklesu pulsu a intenzity dychani. Lécba sérem nechrani pfed recidivami.
Nelze fici, ze by k selhani prostfedku dochazelo jen ziidka, zejména tehdy, kdyz byla 1écba zahdjena piilis
pozdé nebo pokud jsou piitomny smésné infekce.“3” Vétsi vyznam nemize byt této formé terapie
pfisuzovan, nebot’ ziskani vétstho mnozstvi séra v daném case nebylo mozné.

Na zakladé¢ pozorovani prubéhu chiipky u osob, které onemocnély na zaskrt, bylo vyzkouseno také
podavan{ antidifterického séra, kupfikladu Vaubelem v Darmstadtu, ktery timto zpisobem uddajné 1é¢il
dvacet pifpadu s uspokojivym uspéchem nebo Lustigem ve Vratislavi, kter§ rovnéz podava zpravu o
,»slusnych aspésich pii 1éché tézkych piipada chiipky pomoci intravendznich injekei 10 ccm 1é¢ivého séra
proti diftérii“.4% Podle Vaclava Rubesky bylo antidifterické sérum pouzivano také v Praze: ,,V Prazském
sanatoriu uzfvali na doporuceni prof. Hlavy antidiftherického sera s dobrym vysledkem, bylo-li ho
upotfebeno hned na pocatku nemoci.“4! Jaroslav Vysoky docilil uplného uzdraveni se subkutinnimi

394 BE. RIESE, Bebandlung der bisartigen Grippe, Betliner klinische Wochenschrift, 1918, 55(44), s. 1045.

35 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(47), s. 1315.

36 Ulrich FRIEDEMANN, Ueber Serumtherapie der Grippepneumonie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918,
44(47), s. 1293-1295.

37V norském Drammenu byla k ziskini oc¢kovaciho séra pouzita krev nemocnych na empyém, v jejimz hnisu byly
nalezeny diplostreptokoky. Sérum bylo podavano intramuskularné 20 pacientim vicekrat denné v mnozstvi od 10—
30 ccm. Ohledné mitry dspésnosti je uvadéno krypticky: ,,In 10 Fillen war kein besonderer Effekt zu verzeichnen,
7 davon starben, 2 schon wenige Stunden nach der Behandlung.* Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(20),
s. 724.

38 Hohlweg popisuje technicky postup pii ziskavani séra: ,,Es werden Gripperekonvaleszenten aus der gestauten
Armvene mit einer einfachen Hohlnadel, an der ein kurzer Gummischlauch sich befindet, unter véllig aseptischen
Kautelen, je nachdem wie es der Zustand des Betreffenden erlaubt, 100-150 ccm Blut entnommen, die in einem
sterilen, trockenen Messzylinder aufgefangen werden. Man ldsst das Serum absitzen — ev. kann man nach 15 Minuten
das Absitzen durch Ablésen des Blutkuchens von der Glaswand durch einen sterilen Glasstab beférdern — und den
Zylinder mit steriler Gaze verschlossen bis zum nichsten Morgen im Eisschrank stehen und giesst dann das Serum
vorsichtig in sterile Kélbchen ab. Zur Haltbarmachung des Serums wird soviel Karbolsiure zugesetzt, bis das Serum
einen Gehalt von 0,5 Proz. Karbolsdure aufweist. (Von einer 10 proz. Karbolsdurel6sung je 1 Tropfen auf 1 ccm
Serum). Die Injektion erfolgt dann intravenés und zwar werden jedesmal 20 ccm, event. mehrmals an
aufeinanderfolgenden Tagen injiziert. / Selbstverstindlich werden nebenher die Ublichen Hetzexzitantien
angewendet.” Munchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(45), s. 1247.

399 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(46), s. 1284.

400 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(7), s. 196.

401 Vaclay RUBESKA, Spanélskd chripka ve vztazich k téhotenstvi, porodu a Sestinedéli, Casopis 1ékait éeskych, 1918, 57(50),
s. 845.
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injekcemi s antidifterickym sérem v pifpadech chiipkovych pseudokrupti a také v jednom piipadé
stafylokokové sepse. Bez vysledku ztstala terapie pomoci antistreptokokového séra.402

Jako varianta sérové terapie plati autoséroterapie, ktera byla dle zpravy v listu Wiener klinische Wochenschrift
uspésné vyzkousena u chiipkového zapalu plic, bohuzel jen u piili§ nizkého poctu pifpadi: ,,Nemocnym,
stizenym vysokou horeckou, bylo sterilné odebrano pfiblizné 100 cm3 krve z kubitalni cévy, krev byla
nasledne ulozena v chladu k sedimentaci, a dalstho dne bylo 5 az 8 cm3 séra nemocnym vstiiknuto
intraven6zné. Pozorovali jsme pokles teploty, zlepseni subjektivntho vnimani zdravotnfho stavu i
objektivnich nalezt. Jelikoz jsme méli k dispozici jen nékolik mélo pifpadd, nezvefejnili jsme tehdy nase
vysledky, nybrz je pfedali jedné intern{ klinice k pfezkoumani. Souhlasime s Reimannovymi sdélenimi a
lé¢bu doporucujeme.“493 V roce 1920 je nabizena 1écba chiipky pomoci chiipkové vakciny Kalle (,, GIK®),
pficemz se jednalo o vakcinu vyrobenou z pravych Pfeifferovych chiipkovych bacilt s vichozim materialem,
jejz poskytla epidemicka chiipka. Po zvefejnéni souhrnné zpravy z pera blize nespecifikovaného kolektivu
lékatt doslo udajné po nékolika malo hodinach po aplikovani injekce k rychlému narastu horecky, po némz
nasledovala zimnice. Jesté téhoz vecera nastal ale pokles teploty a pacient se zacal uzdravovat.404

Jako vétsina chfipkovych terapeutik jsou sérové preparaty nasazovany v ruznych slozenich jako
kombinovana chemoterapie, kupiikladu pneumokokové sérum spolecné s Optochinem nebo u septicko-
pyemickych procest parentilné podavané streptokokové sérum od firmy Héchst, soucasné bylo oralné
aplikovano eucupinum basicum.’> Pii streptokokovych empyémech je podavano antistreptokokové sérum
spolecné s preparatem stfibra fulmarginem.*%

Dennf tisk podava pravidelné zpravy o uspésich sérové terapie, dosazenych v zahranici. Tak se kupfikladu
dle sdéleni velitele jedné vojenské nemocnice, uvetejnéném v deniku Dgiennik Kijewski, podafilo
krakovskému 1ékafi dr. Karnasiewiczovi objevit uc¢inné sérum proti Spanélské chifipce.*” Také v Budapesti
se pry zdafilo nalézt sérum proti této chorobé. Devétadvacetilety bakteriolog Wladimir Schulz, zak Ilji
Meénikova (1845-1916), ktery vystudoval ve Styrském Hradci a byl nyni pfidélen jako vojensky lékat do
budapest’ské vojenské nemocnice Augusta, vySlechtil ze sputa Friedlinderiv bacil, zptsobujici
pneumonické infekee, a na jeho zakladé vyrobil piislugné sérum.48 Ctrnact vojaka, ockovanych Schulzovym
sérem, se tidajné béhem 24 hodin uzdravilo, aniz by na nich byly poté patrné jakékoli stopy onemocnéni. 407
Docent dr. Carl Kling (1879-1967) dosahl pifi svjch pokusech ve vojenském lazaretu ve Stockholmu
vynikajicich vysledki se svym sérem proti chiipkovym komplikacim.410 Jaka séra byla v téchto piipadech
pfesné pouzita, novinové zpravy neprozrazuji. Jaroslav Hlava je vici témto zpravam o uspésich séroterapie
nicméné skepticky. Jistému novinafi, ktery se dotazoval na to, co je znadmo o séru proti chfipce, odpovedél:
,»O tom nenf znamo doposud ni¢eho; snad jde o doporuceni ochranného ockovani proti druhotné neb
soucasné septické infekei, k cemuz slouzi rizna sera popf. i sterilni mléko. 411

Prestoze nemohly byt vylouceny jisté pochybnosti, na konci pfevlada nadéje: ,,Pfi naprosté neskodnosti séra
a vzhledem k nasi celkové dosavadni bezmoci vici tézkym piifpadiam chiipky, poklddim za veskrze
opravnéné sérum vyzkouset. I kdyz by se 1écba sérem pozdéji prokazala byt nadbyte¢nym zasahem, pfipadaji
mi tyto obavy bezvyznamné vzhledem k riziku upustit od 1écby, kterd za jistjch okolnosti muze zachranit
lidské zivoty.““412

Na okraji sérové terapie si lékati slibuji uspéchy pii 1lécbé komplikaci chiipky na zakladé¢ aplikace libovolné
cizorodé bilkoviny, vsttikované do cév popf. svalstva. Tato parenteralni proteinova lé¢ba ma prospét tém
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403 Friedrich LUITHLEN, Josef WINTERBERG, Edgenserumbebandiung der Grippelungenentiindung, Wiener klinische
Wochenschrift, 1918, 31(45).

404 Wiener Medizinische Wochenschrift, 1921, 71(41), s. 1774.

405 Fritz MEYER, Die Behandlung der Grippepnenmonie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(7), s. 173-176.
406 Georg HOPPE-SEYLER, Zum Krankbeitsbild und zur Behandlung der Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1919, 45(3), s. 69.

407 Prager Tagblatt, 13. 10. 1918, s. 5.

408 Neue Freie Presse, 12. 10. 1918, s. 8.

409 Cesky denik, 12. 10. 1918, s. 2 (vecerni vydani).

410 Narodni listy, 25. 10. 1918, s. 2 (vecerni vydani).

411 Narodni listy, 19. 10. 1918, s. 2 (vecerni vydani).

412 Ulrich FRIEDEMANN, Therapeutische Erfabrungen ans der diesjabrigen Grippeepidemie, Deutsche Medizinische
Wochenschrift, 1920, 46(11), s. 283-285.
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pacientiim, v jejichz bronchialnim stromu se v priabéhu chiipky vytvofily pseudomembrany, u pifpadu tezké
tracheobronchitidy nebo stendézni bronchiolitidy. Od silné reakce na cizorodé proteiny si 1ékafi slibuji, ze
dojde k rozkladu a vypuzeni vzniklych membran. Pouziva se difterické, streptokokové a pneumokokové
sérum, tetanovy antitoxin, sterilni kofiské sérum a koneéné vzhledem k nedostatku jiného materidlu,
zpusobenému vale¢nymi udalostmi, také svafené mléko, které je po nékolik dni vstiikovano nemocnym
intramuskularné dvakrat az tiikrat denné v mnozstvi 10—20 ccm. Také v pfipadé téchto terapeutickych
doporuceni jsou v odborné literatufe hldseny veskrze potésitelné aspéchy.#13 Terapie s cilem vyvolat reakei
organismu pomoci injekei mléka je doporucovana pro fadu dalsich onemocnéni, jako tfeba pro spalu,
kloubni revmatismus, parametritidu, prostatitidu nebo pyelitidu, pficemz Cerstvé nadojené mléko vykazuje
slabsi vedlejsi ucinky, nez, jak je udavano, svarené mléko, pouzivané bézné v domacnostech. Po vyzkumu
tiiceti pifpadut chiipky, jehoz vysledky byly zvetejnény v tydeniku Deutsche Medizinische Wochenschrift, ustoupila
horecka béhem tif dnii po aplikaci injekel mléka u Sestnacti osob, u péti dalsich po druhé davce. Z deviti
piipadd, u nichz nedoslo ke zlepseni (z toho se jednalo o ¢tyfi téhotné Zeny), zemfeli dva pacienti. U
skutecne tézkych ptipadi nelze vykazat zadny pozitivni vysledek.+14

Béhem zasedani Spolku némeckych 1ékata v Praze je diskutovana 17. ledna 1919 otazka chfipkové terapie,
pficemz dr. Miinzer pfedlozil souhrn vseobecnych opatfeni v ramci lé¢by chfipky, sestavajici z interntho
podavan{ digitalisu, theobrominu, kofeinu a smési natronu a kyseliny salicylové, stejné jako subkutannich
injekci kafru, kofeinu a digitalisu. Pak Minzer podava zpravu o ctyfech ptipadech chiipky, u nichz doslo
diky pfiznivému vlivu intramuskularnich injekei mléka k uzdraveni. Minzer dospiva k zavéru, ze ,,toxickym
jevim u cyanodzy a srdecni slabosti” je mozné uspésné Celit na zakladé umelého vyprovokovani horecky
systematickym parentalnim piisunem mléka. Pro dalsi srovnavajici vyzkumy je nicméné zadouci pouziti
jednotného preparatu na bazi mléka.415

IV.12. Kyslik

Subjektivni zlepseni potizi diky kyslikové terapii vedlo mnoho 1ékatti v ¢asech pandemie $panélské chiipky
u pfipadi cyandzy a dyspnoe k tomu, ze provedli insuflaci ¢istého kysliku. Ucinili nicméné tu zkusenost, ze
Gc¢inek se dostavuje jen tak dlouho, dokud nemocny inhaluje kyslik. U¢inek cistého kysliku je, co se tyce
jeho vyznamu u chropticich pacientt, lapajicich po dechu, soucasniky pfeceniovan. Inhalativai podani
kysliku sice mohou pfi infiltraci nebo kompresi plic pfechodné zpusobit zmizeni dyspnoe a cyandzy a
namahavy dech pacienta zklidnit, pfetrvavajici riziko toxického edému plic nicméné podavani kysliku
vyrazné omezuje. Pokus podavat kyslik subkutanné zistal rovnéz bez vysledku. Intravenézni injekce jsou
vzhledem k nebezpeci embélie mimo diskusi.

Wilhelm Hildebrandt (1878-1934), ptsobici ve Freiburgu v regionu Breisgau jako poradni internista
némecké armady ve Flandrech, jenz byl konfrontovan s vysokym poctem pacientt, stizenych pneumoni,
doporucuyje vydatné nasazeni kysliku, které ma ze subjektivniho i objektivniho hlediska naprosto vynikajici
ucinek. Hildebrandt nechava pacienty, aniz by to pro né znamenalo jakoukoli namahu, inhalovat kyslik
piiblizné pét minut. Pokud tcinek po urcité dobé pomiji, nechava podavani kysliku opakovat. ,,Tlak neni
zvolen pfili§ vysoky, vzhledem ke sklonu chfipkovych bronchitid k nekréze. Vyzkousime to nejdfive na
sobé a potom davame pacientim radéji o néco méné, abychom mohli pozdéji podle potieby oteviit ventil
vice. Pokud o$etfujeme zarovenl vice osob, jez onemocnély chfipkovou pneumonii, shromazdime je v
jednom nemocni¢nim pokoji a oSetfovatele povéiime pouze podavanim kysliku; osetfovatel nechava poté
lahev s kyslikem kolovat. Spotfeba kysliku je vysoka, po ruce musi byt neustale plna lahev, nebot’ nemocny,
ktery si na néj zvykl, snasi jakykoli nedostatek kysliku jen velmi obtizné. 416

413 Es war zweifellos, daf3 in vielen Fillen, deren Beobachtung in verschiedenen Hianden lag, dieses Vorgehen zu einer
glnstigen lokalen Reaktion in der Bronchialschleimhaut, Verflissigung des eitrigen Sputums und Behebung der
stenotischen Erscheinungen in den Bronchiolen fithrte, und zwar meist schon nach etwa acht Stunden beginnend. Die
Patienten fithlten sich bedeutend erleichtert konnten besser durchatmen und leichter abhusten, und oft war auch der
Beginn der Besserung ohne weiteres an der Temperaturkurve zu erkennen. Reinhard von den VELDEN, Zur
Grippebebandlung, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(52), s. 1440.

414 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(25), s. 698.

415 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(8), s. 224.

416 Wilhelm HILDEBRANDT, Zur Bebandlung der Grippelungenentziindungen, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1919, 45(18), s. 489—490.
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To, ze kyslik byl rovnéz soucasti lé¢ebnych konceptt v Praze, vyplyva kupiikladu ze zpravy Vaclava
Rubesky, podle kterého je pouzivana inhalace kysliku pii lé¢bé tehotnych a Sestinedélek v Praze, které
onemocnély na chfipku.#17

Neziidka se objevuji varovani tykajici se takového pouzivani kysliku, které ma za nasledek jen kratce trvajici,
euforicky ucinek a akutné zanicené dychaci cesty jesté vice drazdi. Mimoto obsahuje atmostéricky vzduch
kyslik v dostate¢cném mnozstvi a problém spociva spise v nutnosti odebrani kyseliny uhlicité.+!8

V knize Thomase Wolfa (1900-1938) K domovu pobled, andéle podava oSetfovatelka umirajicimu Benovi
kyslik: ,,Bessie, a relative as well as a nurse, is busy maintaining order: she serves as gatekeeper to Ben’s
room, monitors his temperature and pulse, gives him oxygen as needed, and, as death approaches, informs
the family that it is time for them to gather for ther last visit with their son and brother. 419

IV. 13. Salvarsan, neosalvarsan

V prvnim desetilet] 20. stoleti se soustavné planovité hledani efektivniho chemoterapeutika k selektivaimu
boji s mikroorganismy setkalo s uspéchem: Organickd arsenova sloucenina dioxydiamidoatsenobenzol,
otestovanid Paulem Ehrlichem a Sahac¢ird Hatou (1873-1938), se ukaze byt ucinnou proti bakterii
Treponema pallidum a v roce 1910 coby salvarsan 606 pfedstavuje vyrazny uspéch na poli vyroby novych
léka firmy Hoechst. Slouceninu nésleduje jiz v roce 1911 Neosalvarsan, ktery pacienti lépe snaseji. Poprvé
je k dispozici Gc¢inny antimikrobialni prostfedek proti jedné z nejobavanéjsich infekénich nemoci, proti
syfilidé. Salvarsan a Neosalvarsan se ukazuji byt u¢innymi rovnéz proti spirochétim, trypanozomim,
plasmodiim a boréliim, takze neni divu, Ze je latka jednoho dne nasazena také proti chfipce, a zejména v
piipade Salvarsanu je docileno lécebnych uspéchu také u pleuropneumonie u koni (pleuropneumonia
contagiosa equorum).

Zazracny prostiedek je zahy v roce 1918 skuteéné nasazen proti chfipce a ¢tenafi na jizni Morave, stizeni
nedostatkem potravin, topiva a lékd, se mohou v listu Znaimer Wochenblatt docist: ,,Jako obzvlastni prostredek
proti nyni propuklé epidemii chfipky plati Neosalvarsan, vyrobeny tovarnou firmou Héchst v Némecku.
Jelikoz zasoba tohoto prostiedku ve Svycarsku dogla, oznamilo pruské ministerstvo valky, Ze je pfipraveno
okamzité zaslat nekolik tisic davek.“420 V ceském lékafském tisku se toho o terapii pomoci Salvarsanu
dovidime malo: ,,L.ékafi Svycarsti referovali o bezpeéném a o specifickém ucinku salvarsanu na toto
onemocnéni. Nevim, zdali se tato prosta methoda zkousela v nasich nemocnicich nebo klinikach.
Referovano o tom nebylo. 42!

Prostiedek, jehoz jedina davka mutize pfinést vyléceni syfilidy, je tak drahocenny, Ze je nejenom béhem prvni
svetové valky exportovan obchodn{ ponorkou Dewtschland do zemi, které se v Americe nezapojily do boju,
nybrz je uvadén na trh podvodniky ve formé, ktera lé¢ebné ucinky jen napodobuje. Na tento obchod
specializovani podvodnici pouzivaji kupifkladu plavenou kiidu nebo smichavaji ¢istici pisek znacek ,,Astra“
a ,,Blitzbank® a ziskany prasek barvi okrem a prodavaji jej, nebot’ se vzhledem podoba Salvarsanu, v
zatavenych sklenénych trubi¢kach. Salvarsan musi byt prodavan praveé v uzavienych ampulich, nebot’ na
vzduchu rychle oxiduje v jedovaté slouceniny.+??

Alfred Alexander, poradn{ lékaf pro interni medicinu, ktery slouzi u jedné némecké armadni skupiny, si
udajné povsiml, ze luetici v jedné osetfovné polniho lazaretu, specializované na lécbu pohlavnich nemoci,
ktefi za sebou pravé maji salvarsanovou kuru, zustali uchranéni chfipkové infekce. Na zakladé téchto
pozorovani nechava Alexander nasazovat v pfipadé zapala plic prave Salvarsan — a to s dobrymi vysledky.
V listopadu 1918 predklada svtyj lé¢ebny koncept, zahrnujici vedle injekc{ Salvarsanu také pyrazolon, chinin,

47 Viaclay RUBESKA, Spanélskd ohripka ve vztazich k. téhotenstvi, porodu a Sestinedéli, Casopis 1ékaia éeskych, 1918, 57(50),
s. 846.

418 Emil FLUSSER, Zur Pathologie und Kiinik der Grippe 1918, Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(42), s. 1133—
1135.

419 Ruth Winchester WARE, Thomas Wolfe’s 1918 Fiu Story: The Deatl of Ben in the Context of Other Literary Narratives of the
Pandemic, Thomas Wolfe Review, 2009, 33(1/2), s. 78.

420 Znaimer Wochenblatt, 3. 8. 1918, s. 5.

421 Casopis lékatt ceskych, 1919, 58(1), s. 19.

422 Friedrich, CHRISTOPH, Wolf-Dieter MULLER-JAHNCKE, Geschichte der Pharmazie II, Von der Friihen Neuseit bis
zur Gegemwart, Eschborn 2005, s. 925.

74



kofein, kalcium a dal$i prostedky, ¢tenaram tydeniku Deutsche Medizinische Wochenschrift, pticemz zaklady své
terapie hodnot veskrze realisticky: ,,Jsem si védom toho, Ze zde obhajuji véc polypragmazie, avsak ten, kdo
jednou spatfil smrtelny strach v oc¢ich nemocnych, dobfe si védomych zavaznosti svého onemocnéni, a
poznal nasi dosavadni bezmoc za téchto okolnosti, pochopi, Ze je zapotfebi zkusit vse, abychom nemocnym
pomohli a zasahli proti chorobe.“423

Robert Latzel chvali Salvarsan v ¢lanku, ktery zvetejnil Wiener Medizinische Wochenschrift: ,,Nejvétsi aspéch
spatfuji v intravenoéznich injekcich Salvarsanu, respektive Neosalvarsanu v davkach 0,4 g, podavanych co
mozna nejvcasnéji. Pokud je tento preparat aplikovan na zacatku onemocnéni, kdy prevladaji jen kataralni
symptomy, pak nemoc stejné jako horecka velmi rychle ustupuji. Pokud se jiz vytvoiila
bronchopneumonicka loziska nakazy, klesa teplota vétsinou po 12—24 hodinach a loziska se rozmélnuji.
Nebojime se aplikovat ani druhou ¢i tfeti injekci. Alexander ma se Salvarsanem dobré zkusenosti. Nekdy se
u silné febrilnich pacientd projevi po injekcich intenzivni kongesce nebo dokonce dojde k deliriu,
pfinejmensim ale se stavaji velmi neklidnymi, uzkostlivymi a pon¢kud otupélymi, tento stav vsak na nich
nikdy nezanechava nasledky. 424

Co se tyce Salvarsanu, vyskytuji se rovnez Cetni skeptici, ktefi lé¢ebnému prosttedku nepfisuzuji zadny
ucinek na chfipku*? nebo se Salvarsanem citi byt ,,ponechani na holickach®.#26 Tajny rada dr. von Miiller si
kupfikladu slibuje od pokust se Salvarsanem velmi malo.*?” Jako zcela nedcéinny oznacuje intravendzné
aplikovany Neosalvarsan Wilhelm Hildebrandt.42® Miinchener Mediginische Wochenschrift zvetejnuje pod
titulkem ,,Chfipka a Salvarsan® strohou kazuistiku z regionu Hadersleben: ,,Pétadvacetilety syfilitik obdrzi
11. fijna dopoledne prvni injekci Salvarsanu — 0,45 ¢ Neosalvarsanu do zily. Odpoledne onemocni na
chiipku spolecné s dalsimi péti osobami z téhoZz nemocniéniho pokoje. Tf1i z nich dostanou zapal plic, luetik,
muz s kapavkou, staff 21 let a Sestasedesatilety muz se silnym zvapenaténim tepen, ktery si pravé vylécil
zlomeninu krcku stehenni kosti. Tento pfezije, zbyvajici dva umiraji navzdory okamzité 1écbé s aplikaci
digitalisu a kafru 18. ffjna. / Injekce Salvarsanu, 8 hodin pfed onemocnénim na chifipku, tedy rovnéz
nepomohla, stejné jako v roce 1890 cisty lih, ktery tehdy platil jako vselék a byl pozivan oralné.“4?

IV. 14. Koloidalni terapie

V 80. letech 19. stoleti propagoval drazd’ansky chirurg Benno Credé (1847-1929) koloidalni stfibro jako
antiseptikum, znalosti o antiseptickém acinku stfibra a jeho vyuziti pfi1écbé zranéni sahaji nicméné mnohem
dal do minulosti, a2 do antického Recka. Béhem prvni svétové valky jsou nasazovany koloidni preparaty
stifbra jako collargol (téz kollargol), argochrom nebo septargol nejenom lokalné k dezinfekei ran, nybrz také
systematicky pfi septickych infekénich procesech: Je jim pfisuzovan antibioticky ucinek zejména proti
streptokokim a stafylokokim a jsou aplikovany intravenézné proti sepsi. Jako Unguentum Credé v

425 Alexandruv terapeuticky koncept pfipadal v dvahu zejména pii lecbé hemoragické pneumonie: ,,Die Patienten
erhalten neben Pyrazolon 0,5, Chinin 0,3, Koffein 0,25, drei- bis viermal tiglich 1 g Calc. chlorat. Zeigen sich bei der
Aufnahme bei hohem Fieber Erscheinungen von Bronchitis, so erhalten die Patienten viermal tiglich einen EBl6ffel
folgender Medizin: Liqu. ammon. anis. 2,5, Calc. chlorat. 13, Decoct. senegae 13 : 200 (oder Mixt. solv. ad 200), (mithin
viermal tdglich 1 g Calc. chlorat.). Sind die geringsten Erscheinungen einer Lungenentziindung vorhanden, so erhalt
der Patient auch bei Vorhandensein nur kleinster Herde 0,15 Neosalvarsan intravends. In Fillen mit Zyanose und
Kurzatmigkeit und ausgedehnten Bezirken in der Lunge wird vorher ein Aderlal3 bis zu 300 ccm gemacht. Fir den
Fall, daf infolge der Eindickung des Blutes (Polyzythdmie) der Abflul3 aus der Vene schnell steht, werden 250—-500
ccm Ringerscher Losung intravends verabreicht und eine halbe Stunde spiter 500 ccm Blut entnommen, worauf dann
anschlieBend die Salvarsaninjektion vorgenommen wird. Sollte am dritten Tage das Fieber noch keine Neigung zum
Abklingen zeigen oder wieder ansteigen, so wird die Einspritzung nochmals wiederholt. Fur die Fille, in denen reines
Blut expektoriert wird und viel Nasenbluten besteht, erhalten die Kranken Gelatine (Merck) injiziert. Alfred
ALEXANDER, Die Behandlung der Lungenkomplikationen der Grippe mit Kalzinm und Neosalvarsan, Deutsche Medizinische
Wochenschrift, 1918, 44(46), s. 1272.

424 Robert LATZEL, Kiinik und Therapie der Grippe im Herbst 1918, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(47),
s. 2299,

425 Rudolf STAEHELIN, Einige Bemerkungen iiber die Influenzaepidemie, Correspondenz-Blatt fiir Schweizer Aerzte, 1918,
68(32), s. 1059n.

426 Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(9), s. 451n.

47 Minchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(46), s. 1305.

428 Wilhelm HILDEBRANDT, Zur Bebandlung der Grippelungenentziindungen, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1919, 45(18), s. 489—-490.

429 HANSEN, Grippe und Salvarsan, Minchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(49), s. 1386.
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koncentraci 15 % je k dispozici koloidni stfibro ve formé masti, pfi jejiZz vyrobé byl dile pouzit praseci tuk,
vosk a ether benzoat, nasazované v ramci frontové chirurgie, vaginalni kulicky collargolu jsou nabizeny jako
profylaktikum proti horecce omladnic. Temné tmavé hnéda a zaroven prasvitna kapalina koloidnich
preparatd, pfechovavand v hnédych sklenicich na ochranu pfed ucinky svétla, vykazuje dle mnohych
badateld atestované piiznivé acinky pii kapavcee, snéti slezinné, diftérii, spale, zapalu plic a zanétu slepého
stfeva bez vedlejsich ucinkd, které by staly za zminku. Collargol mize byt aplikovan peroralné, pomalu
intraven6zné nebo v podobé klyzmatu. Subkutanni podani jsou vzhledem k ¢astym vedlejsim ucinkam na
misto vpichu spiSe vzacna.

Jelikoz chfipka je vzhledem k foudroyantnimu pribéhu, bakteriologickym nalezim a sekénim zpravam
rovna klinicky tézké sepsi, popf. je zafazena jako infekéni nemoc se zakladni charakteristikou sepse, je
nabiledni, ze koloidy stfibra jsou pouzitelné jako terapeutikum stejné tak pfi $panélské chfipce. Doporuceno
je co nejvcasnéjsi podani dvou az Ctyf ndleva dvouprocentniho collargolu, jinak ,,baktericidni dcinek
prostfedku nebude moci zvladnout pfilis velkou masu pavodct nemoci, kolujicich v krvi, a nelze tedy jiz
ocekavat uspéch®, jak se kuptikladu domniva Friedrich Witte.43

Jistou variantu — kterd je ne vzdy a ne vsude k dispozici — pfedstavuje elektrargol, jenz je vyrabén
elektrolyticky rozprasenim chemicky ¢istého stifbra v destilované vodé. H. Koller-Winterthur zduraznuje,
ze toto nepfedstavuje zadny specificky prostfedek proti chfipce, pii 1écbé pneumonie v$ak vykazuje piiznivy
vliv v ohledu na projevy nemoci.*! Julius Citron (1878-1952), profesor II. lékatské kliniky Kralovské
nemocnice Charité v Berliné, oproti tomu doporucuje kazdodenn{ intravenézni podavani elektrokollargolu
u tézkych pfipadi chfipkovych pneumonii*?? Jako proponent kollargolu v kombinaci s vlhkymi zdbaly
vystoupil v Praze MUDr. Jan Simsa ze sanatoria v Krdi, jelikoZ se u chfipky jedna o septicky proces, ktery
pravé musi byt rychle a energicky potla¢en pomoci antiseptickych prostfedka: ,,Podminkou je, aby piipad
byl svézi, prvni nebo druhy den choroby. Jakmile najdu rachoty v dolni ¢asti plic, namazu zada masti
kollargolovou 2-3 gr., ktera se musi vtirati do kize asi ¢tvrt hodiny dikladné do sucha. Pres prsa da se pak
ovin s mokrym ru¢nikem, dobfe vyzdimanym a pfes to ovin suchy. Vlhké teplo podporuje vstiebavan{ 1éku
do krve a tis bolesti. Obycejné druhy den horecka klesne a zanét na plicich se zastavi. Dle potieby opakuje
se mazan{ druhy a tfetf den. Vice nikdy nenf tfeba. 433

V piipadé fulmarginu je podle Hugo Rosenberga k dispozici dalsf koloidni roztok stifbra, vyrobeny pomoci
elektrolytického rozprasovani, ktery je podavan intravenézné a je nasazovan rovnéz v letech 1918-20 u
chfipkovych pneumonif a pleuritid, spojenych s chiipkou.*3* Walter Wolff (1878-?) z internfho oddéleni
méstské nemocnice v Betliné-Lichtenbergu se pii jednoduchych piipadech chfipky omezuje zpocatku zcasti
na podavani aspirinu, z¢asti na pyramidon. Kasel, ktery suzuje pacienty, 1é¢{ hlavénkou davivou a kodeinem,
stejné jako inhalacemi glycerinu pomoci zmlzovace od firmy Spiess. Kdyz se k tomu pfidaji
bronchopneumonické priavodni jevy, jsou antipyretika nahrazena lécbou pomoci kafru a fulmarginu, jez
mize byt rozsifena pomoci digipuratu a kofeinu.43 V Casopise léikarsi éeskych se v piipadé streptokoky
podminénych komplikaci hovoif o injekcich elektrargolu nebo collargolu: ,,V podobnych ptipadech bylo by

40 Friedrich WITTE, Zur Bebandlung der Grippe mit Kollargol, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(45), s.
1250-1251.

431 Betliner klinische Wochenschrift, 1919, 56(51), s. 1214.

432 Julius CITRON, Das linische Bild der spanischen Grippe, Betliner klinische Wochenschrift, 1918, 55(43), s. 1021. Pod
elektrargolem (a fulmarginem) se rozumi koloidni preparaty stifbra, které byly vyrobeny pomoci elektrolytického
rozprasovani a které se vyznacovaly vétsi trvanlivosti. Edvard POULSSON, Lebrbuch der Pharmakologie,
Leipzig/Kristiania 1919 (4. Ausgabe), s. 518.

433 Pravo lidy, 19. 10. 1918, s. 6.

44 Die Injektionen wurden tiglich ein- bis zweimal in Mengen von je 5 ccm der durch elektrische Zerstiubung
hergestellten, etwa 1 %oigen stabilisierten, kolloidalen Silbetlésung intravends verabreicht, und zwar bis zur
Entfieberung. Gelegentlich erforderten leichte Fieberremissionen noch eine bis zwei Injektionen. Selbst bei tagelang
fortgesetzter Dosierung von zweimal 5 ccm sahen wir niemals irgendwelche Nachteile, abgesehen von dem noch
ungeklirten Fall von akuter Nephritis.“ Franz WACHTER, Intravenise Kollargoltherapie bei Influenzapnenmonie, Deutsche
Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(47), s. 1295-1296.

45 Die Patienten bekamen vormittags und abends je bis 10 g Ol. camphorat. fortis intramuskulit, einmal am Tage 10
g Fulmargin intravends, dreimal 15-20 Tropfen Digipurat und dreimal 0,2 Koffein; auBerdem zur Nacht 0,005-0,01
Morphium subkutan.” Walter WOLFF, Zur Grippetherapie, insbesondere mit Fulmargin, Deutsche Medizinische
Wochenschrift, 1918, 44(51), s. 1423.
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vhodno zavésti lécbu, jaké uzivame pii septikopyaemii: Injekce elektrargolu, kollargolovou mast atd.“436
Jeste silnéjsi baktericidni vliv na streptokoky nez collargol a elektrargol ma dle R. Massiniho septargol.
Vyvolava ,,cast¢jsf kritickd snfzeni teploty* nez jiné prostredky.*3

Také v piipadé collargolu a pifbuznych koloidu stfibra jsou skeptici ve stfehu. Kuptikladu Jaroslav Vysoky
7z Ceské détské nemocnice nespatiuje v injekcich collargolu Zadny viditelny Gspéch.#3 Reinhard von den
Velden nepozoroval podle svych slov, Ze by tyto injekce mély na prabéh chiipky néjaky vliv, navic u téchto
lé¢ebnych prostredki dle néj chybi védecky zaklad.+3

IV.15. Sublimat

Vedle kalcia, soli Zzeleza, formaldehydu a permanganatu drasliku patif ke klasickym antiseptikim rovnéz v
jejich iontech rozpusténé soli rtuti, zejména vysoce jedovaty sublimat (HgCly), ktery je rozsifen kupiikladu
jako prostfedek k dezinfekci rukou.

Navzdory svym vedlejsim tcinkam je sublimat, byt’ v silné zfedéném stavu, systematicky pouzivan pfi terapii
chiipky. Tak kupiikladu Bennek podava zpravu o subkutannich injekcich roztoku sublimatu o objemu 1
ccm a koncentracich 1%o u celkem 250 pacientt. U takto 1écenych osob nebyl podle néj zaznamenan jediny
piipad amrti, ackoliv jiz trpéli zapalem plic. Zadna Gjma nebyla v dasledku injekei u téchto pacientt
zaznamendna, a z toho duvodu si vyzadal prezkouseni preparatu.*®0 Deutsche Medizinische Wochenschrift
informuje o tom, ze pfipady tézkych chfipkovych onemocnéni byly vyléceny po opakovanych injekcich
sublimatu.*! Z rezervniho $pitalu ¢. 5 hlasi c. k. vrchni 1ékat dr. Philipp Leitner, v civilnim zivoté asistent
na Kluzské univerzité, ze po beztuspésné terapii pomoci streptokokového séra a collargolu bylo dosazeno
potésitelnych uspécht pii lécbe $panclské chiipky a zapalu plic pomoci intravenéznich injeke! sublimatu
podle Bacelli-Barsonyho.##2 Leitner Philipp Leitner na zaklad¢ systematickych laboratornich vyzkuma
odhalil jako ptvodce chfipky diplostreptokokovou nakazu a nasledné se pak delsi cas pokousel nalézt
piislusny lécebny prostfedek proti témto zarodkiam, jak sdélil na shromazdéni 1ékatt v italském Udine.#43 2,
prosince 1918 na schazi Spolku ceskych lékait v Praze je referovano o léébé chfipky sublimatem s
naslednym sdélenim, Ze ,injekce sublimatu per venam odstrafuje rizem vSecky piiznaky nemoci® a
,»odstrani soucasné bezprostredni pficinu symptomui nemoci®. 444

Také v pifpadé sublimatu se optimistickd hlaseni setkavaji se skeptickymi nazory. ,, Tolikrat oslavované
injekce sublimatu se v mém piipadé nijak neprojevily jako jisty prostfedek, avsak, jak se zd4, nékdy kvali
nému silné trpély ledviny a v tomto ohledu je tak na misté obezfelost.“44> Dals{ z 1ékatskych kolegt si stézuje:
,»M¢é nechaly urotropin, kalomel, sublimat, collargol, salvarsan e tutti quanti na holickdch.” Nasledné se
vyslovuje pro ,,jéd interné ve velkych davkach®.44¢

IV.16. Kreosot

Objev kreosotu, antiseptické, tmave zluté, koutovité fenolové smeési ostie palivé chuti, v niz je kupifkladu
guajakol, methylether pyrokatecholu a ktera je destilovana z dehtu z dfevéného, kamenného nebo hnédého
uhli, se zdafil némeckému pifrodovédci Karlu von Reichenbachovi (1788-1869) roku 1830 v Zelezarnach
hrabéte Salma v Blansku na Moravé. Zejména kreosot vyrobeny z dehtu z bukového dfeva nalezl nasledné

436 Casopis lékata ¢eskych, 1919, 58(1), s. 20.

47 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(5), s. 138.

48 Jaroslav VYSOKY, Chiipkovi epidemie v ieské détské nemocnici . 1918, Casopis 1ékati ceskych, 1919, 58(17), s. 374

439 Reinhard von den VELDEN, Zur Grippebebandlung, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(52), s. 1440.
440 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(23), s. 640.

441 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(3), s. 83.

42 Philipp LEITNER, Aetiologie, symptomatologie a therapie pandemické influence (spanélské chijpky), Casopis 1ékata ceskych,
1918, 57(51), s. 870.

43 Deutsche Zeitung Bohemia, 12. 10. 1918, s. 5-6.

444 Casopis lékatt ceskych, 1918, 57(51), s. 874.

445 Robert LATZEL, Kiinik und Therapie der Grippe im Herbst 1918, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(47),
s. 2299,

446 Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(9), s. 451n.
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uplatnéni v medicing, kupf. jako lék proti kasli ¢i pfi bolestech zubt a Gstni dutiny, stejné jako onemocnénich
zaludku, a sice jako antisepticky, adstringentni prostfedek, jenz pfispiva k uvoltiovani a odvadéni hlenu.

V Némecku je kreosot v roce 1887 zaveden Juliem Heinrichem Sommerbrodtem (1939—-1998) a po nékolik
let je propagovan jako obligatni 1ék na tuberkulézu, nez opét ztrati na vjznamu. Béhem pandemie $panélské
chiipky je kreosot ve velkych davkiach doporucovan pii 1écbé opakovanych bronchiolitid.#47 Jako lehce
rozpustny lekto-kreosotovy preparat je nabizen sirup Famel, ,,osvédéeny prostiedek proti kasli, chfipce,
bronchitide, tuberkulose a katarhalnim chorobam ustroji dychacich®.

V tydeniku Deutsche Medizinische Wochenschrift zminuje Fritz Meyer dehtovy olej (kreosot, kreosotum) jako
terapeutikum proti chfipce: ,,V deseti pifpadech se ukazaly vysoké davky kreosotu uzite¢nymi na resorpci
zanétlivého procesu, tato pozorovani byla uc¢inéna také druhou stranou.*“#8 Jaroslav Vysoky podal zpravu o
jednom pipadu abscesu plic v Ceské détské nemocnici, u kterého po podani kreosotu nastala klidna, hojna
expektorace a klesla horecka.*

Antisepticky a antiparazitdlné pusobici kreosot z bukového dfeva nachaz{ uplatnéni jesté dnes ve
veterinafstvi a homeopatii. Smés kreosotu se stovkou sloucenin, mezi jinymi bicyklickymi a polycyklickymi
uhlovodiky, nasazovana po dlouhd desetilet! jako ochrana dieva tfeba pfi oSetfen{ dfevénych prazci nebo
sloupti telegrafnfho ¢i elektrického vedeni, muize byt dnes kvili své toxicité¢ a karcenogennim ucinkim
pouzivana jen ve velmi omezené mife.

IV. 17. Urotropin

Urotropin (Hexamethylentetramin), produkt kondenzace formaldehydu a amoniaku, nachazi zpocatku
uplatnéni jako diuretikum, kupifkladu pfi kataru mocového méchyte. Pfitom se stiva napadnym, ze moc
vydrzi po pouziti substance déle sterilni nez obvykle. Tento tcinek je podle v§eho dan tim, Ze z urotropinu
se v moci uvolniuje formaldehyd, ktery zpomaluje rozkladné procesy. Urotropin je tak s uspéchem nasazovan
proti cystitidé a bakteriurii. V letech nasledujicich pfelomu stoleti se antibakterialni G¢inky urotropinu
dostavaji do popfedi zajmu a definovany jsou stile dalsi indikace, kupifkladu meningitida a poliomyelitida.
Jelikoz se ale urotropin vici bakteriim chova zcela indiferentné a u¢inny formaldehyd vznika jen v kyselém
prostredi, nenapliiuji se nadéje, vkladané do této substance. V prvni svétové valce je urotropin pouzivan
jako hoflavy prasek do pfenosnych vafici a oznacovan je jako ,,vojakova kaminka v kapsic¢ce od vesty®,
nebo jako prostfedek do plynovych masek, chranici proti t¢inkiim fosgenu. Béhem pandemie z let 1918—
20 zazil urotropin rozmach jako prostfedek proti chiipce. Nexe Freie Presse podava zpravu, ze urotropin je
prostredek, ,,jenz pfechazi do nejriznéjsich télnich $t'av a vyméskd, v nichz rozviji schopnost zabijet
zarodky“.40 O dva dny pozdéji, uprostfed druhé viny chiipky, oznamuje Newes Wiener Tagblatt, ze u
nekomplikovanych pifpadt chiipky mtize uvést pouze jediny lécebny prostfedek — urotropin: ,,U chfipky
bez komplikaci se osvédcil pfedevsim urotropin, preparat, jenz je ve formé formaldehydu vylucovan také
skrze plice a piiznivé ovliviiuje horecku, ktera vétsinou rychle klesa.“451

V itijnu 1918 sdeluje Wiener Medignische Wochenschrift zajimavé informace k profylaxi spanclské chfipky
pomoci dezinfekéniho, rozvoj bakterii blokujictho chemoterapeutického prostiedku urotropinu, na jehoz
formaldehydovy podil reaguijf citliveé zejména stafylokokové a streptokokové bakterie. Urotropin je podavan
peroralné a u tézkych pifpadu také intravenézné v dennich davkach od 3 do 4 g, farmaceuticka firma
Schering z Berlina vyrabi vlastni banky o davce 10 ccm se Etyficetiprocentnim urotropinovym roztokem za
ucelem intravendznich aplikaci. 452

4“7 Otto PEIPER, Die Grippe-Epidemie in PreufSen im Jabre 1918—20, Betlin 1920, s. 19.

448 Fritz MEYER, Die Behandlung der Grippepneumonie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(7), s. 173—176.
49 Jaroslav VYSOKY, Chiipkovi epidemie v ieské détské nemocnici . 1918, Casopis 1ékati ceskych, 1919, 58(17), s. 374

450 Neue Freie Presse, 9. 10. 1918, s. 8.

451 Neues Wiener Tagblatt, 11. 12. 1918, s. 7.

452 Otto Sachs (1870-1927) uvadi, ze urotropin uspésné aplikuje jiz 2 2 roku u anginy necroticy (Plaut-Vincenti) a
zdtraznil na jednom zasedani c. k. Spole¢nosti lékatti ve Vidni: ,,Ich habe als erster die intravendse Injektion steriler
Urotropinlésung zu therapeutischen Zwecken vorgenommen. Auf mein Ersuchen hat die Chemische Fabrik auf
Aktien (vorm. Schering) zu Berlin in dankenswerter Weise 40%ige sterile Urotropinlésung in Phiolen hergestellt.
Phiolen mit 10 cm? Flussigkeit enthalten 4,0 g, solche mit 15 cm? 6,0 g Urotropin. Mann kann recht hohe Dosen
injizieren bis zu 10.0 g = 25 cm? Flissigkeit. Man beginnt mit 4,0 g, injiziert jeden zweiten Tag, steigt bis 6,0 g, eventuell
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Dr. A. Hotz doporucuje, aby byl urotropin vyzkousen u jednotlivych armadnich jednotek, protoze ,,pouzité
davky mohou byt podavany po delsi cas bez skodlivych vedlejsich ucinkd dokonce malym détem a
kojencim. U dospélych je mozné, pokud se to potvrdi, davkovani klidn¢ jesté navysit. To plati jmenovité
pro ty okolnosti, za nichz je mozna pravidelna kontrola moce, diky niz bude mozné okamzité rozpoznat,
zda eventualné nedoslo k podrazdéni ledvin, zaznamenaném alespon v nékterych fidkych pifpadech u déti
pii aplikaci vy$sich davek léku — jednalo se az o 3 g pro die.“#>

Urotropin je v letech 1918-20 nadSen¢ oslavovan jako prostiedek proti chfipce: ,,Soucasna epidemie chiipky
klade na terapeutické uméni 1ékatt ty nejvyssi pozadavky. To nevyplyva jen z mnozstvi tézkych komplikaci,
nybrz také z podivuhodné skutecnosti, ze nase doposud uzivané léky, jako aspirin, pyramidon, chinin atd.
jsou téméf zcela bez ucinku a dokonce ani nejsou schopny ptsobit antipyreticky. Zacal jsem proto na zakladé
pozorovani A. Eisenberga (minén je Anton von Eiselsberg, 1860-1939) a M. Breitmanna pouzivat pfi
chiipce urotropin a mohl jsem pfi této 1écbé zaznamenat tak pfekvapivé uspéchy, ze tento prostfedek ani
nejsem s to v dostatecné naléhavé mife doporucit.“#* Internista Gustav Singer zdiraziuje Ucinnost
urotropinu u septickych onemocnéni, firma Merck z Darmstadtu pro néj také urotropin zatavila do sterilnich
ampuli, které je zapotfebi oteviit bezprostfedné pied zhotovenim roztoku.*> Dr. Josef Vanicky (1874-1936)
z Hradce Kralové nepozoruje sice zadny objektivni ucinek, pfesto si ale urotropinu ceni: ,,Dosti dobfe v
mnohych pifpadech poslouzil urotropin ve vétsich davkach (4 gr denné), ktery neptisobil sice na spad
temperatury, avsak subjektivneé citili se pacienti vzdy ¢ilej$imi a svézejsimi. 4%

Do nadseného choéru se misi obezfeld kritika. Pro rakouského internistu Karla Reittera (1876-?), ktery byl
rovnéz obeznamen s lécbou urotropinem, nepfedstavuje prudké snizeni teploty, pozorované po aplikaci
léku, kritérium svédéici o Gcinnosti prostiedku, nebot’ také u nekomplikovanych a nelécenych piipadt muze
byt ddajné pozorovan pokles teploty a nebot’ urotropin je v ptipadé lobularné-pneumonickych ohnisek
neucinny. Karl Reitter proto pozaduje, aby byl urotropin podroben nejpfisnéjsi kritice.4>7

IV.18. Jéd a vioform

V roce 1822 poprvé vyrobeny halogenovy uhlovodik jodoform (CHJs) je, rozpustény v diethyletheru, jesté
dnes pouzivan dentisty jako standardni preparat pfi obkladan{ ran pomoci tamponti z gazy. J6dova tinktura,
roztok elementarntho jédu v alkoholu, byla jesté v sedesatych letech aplikovana na kazi k dezinfekei ran,
kupfikladu pifed chirurgickymi zakroky, rovnéz nachazela diky svym baktericidnim, fungicidnim a
virucidnim vlastnostem uplatnéni pfi profylaktickém potirani nosni a krénf sliznice. Za dezinfekéni dcéinek
je pravdépodobné odpovédny pii reakei s HoO ve vlhké oblasti rany uvolnény, in statu nascendi velmi
reaktivni kyslik.

Vzhledem k drazdivému Géinku, ktery majf slouceniny jédu na bronchialni sliznici, jsou soli j6du pouzivany
v Casech pandemie jako expektoranta. Poté, co v jisté, blize neuréené chemické laboratofi, v niZ se pracovalo
s parami joédu, v roce 1918 zustali vSichni laboranti uSetfeni chiipkové infekce, zacal Janos Plesch (1878-
1957) nasazovat v Berliné jéd jako profylaktikum.#® Hugo Salomon (1872-1954) potvrzuje ve Vidni

bis 8,0 g. Unter den vielen hundert von mir ausgefithrten intravendsen Urotropininjektionen hatte ich in einem einzigen
Falle eine vier Tage wihrende Himaturie nach einer Anfangsdosis von 10,0 g Urotropin. Schon vier bis fiinf Minuten
nach der intravendsen Injektion kann man im Harn Formaldehyd nach der Methode von Schrywer nachweisen,
Hexamethylentetramin nach Grosz nach ungefihr 10 bis 15 Minuten, die Ausscheidungszeit des Formaldehyds dauert
nach einer intravendsen Injektion von 4,0 g 36 bis 48 Stunden. Der abgespaltene Formaldehyd wirkt entweder
hemmend auf das Bakterienwachstum oder bakterienttend (Staphylokokkus, Kolibazillus). Méglicherweise kommt es
durch eine Umstimmung des umgebenden Gewebes zu einer Beeinflussung des Bakterienwachstums oder es werden
die von den Bakterien produzierten Toxine durch den Formaldehyd neutralisiert. Wiener klinische Wochenschrift,
1918, 31(43), s. 1166-1168.

43 Wiener Medizinische Wochenschrift, 1918, 31(44), s. 1954-1955.

454 Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(43), s. 1166-1168.

455 Tamtéz.

456 Josef VANICKY, Nékolik poznimek ku symptomalogii chizpky, Casopis 1ékata éeskych, 1919, 58(34), s. 737.

47 Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(43), s. 1166—1168.

458 Die Methode gestaltet sich einfach so, dal man auf einen Teller einige Tropfen der kiuflichen Jodtinktur gie3t
und dann durVch Hin- und Herschwenken das Jod in dinner Schicht verteilt. Nachdem der Alkohol verfliichtet ist,
bleibt das metallische Jod zurtick. Ich lasse 2—3 mal tiglich mit einigen Atemziigen die sich entwickelnden Joddimpfe
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Pleschovy zkusenosti a poukazuje na zkusenosti s malou skupinou deseti osob, nabada nicméné
k obezfelosti kvuli hrozicim vedlej$im ucinkim.

Vidensky neurolog Dr. Julius Flesch sdéluje v tydeniku Wiener Medizinische Wochenschrift, ze se upomenul na
jod a jeho uUcinky pfi bronchidlnim astmatu, chronické bronchitidé a emfyzému, nebot’ jej urotropin,
kalomel, sublimat, collargol, salvarsan e tutti quanti nechaly na holickach.*° Po tspésich, dosazenych tehdy
pii léceni, doporucuje Flesch co nejvieleji prezkoumani jédu interné ve velkych davkach. Piekvapen se citi
byt rakousky internista Herbert Elias (1885-1975): ,,To, ze 1é¢ba jédem pii chiipkové pneumonii ukazala
tak dobré vysledky, se zda byt velmi zajimavym téZ z teoretického hlediska, nebot’ z experimentu vime, zZe
prave jod cini stény bunék priachodnéjsimi a velmi nachylnymi k zanétam.*“4%" Vidensky internista, docent
dr. Richard Bauer (1879-1959) systematickou lécbu jodem striktné a jednoznacné odmita: ,,Pii aplikaci
intravenoznich injekcf jodu (1-4 g natrium jod.) jsme nepozorovali zadné uspéchy. 40!

Jako kuriozitu Ize uvést zpravu v Casopise lékarii éeskych Ceského lékate Vojtécha Vitka, kde propaguje ,,I.éceni
influenzy potiranim kuze jodovymi praeparaty ) se kterym dosahl piekvapujicich uspéchti v né¢kolika
pfipadech v jeho vlastni rodiné, u piibuznych a zniamych, pokusiv se zdolati infekéni agens cestou
perkutanni sice natirinim kdze jodovymi praeparaty, ponejvice jodovou tinkturou nebo 10% jothionovou
mastf.42 Jeho skepticti kolegové maji s timto postupem méné tspéchu.#6> Také Josef Vanicky z Hradce
Kralové nezaznamenava po aplikaci jodové tinktury zadnych zvlastnich ucinkd. 464

Jako ndhrazka antiseptického posypového prasku, jodoformu, je béhem prvni svétové valky nasazovan
vioform (jodchloroxychinolin), baktericidni, dezodoraéni hnédy prasek bez zapachu a chut, ktery je
pouzivan jak v oblasti lécby chorob usnich, nosnich a krénich, tak i v dermatologii a pfi chirurgickém
osetfeni ran, k pfipravé antiseptické vioformové gazy. Béhem pandemie z let 1918-20 je toto dezinfikum
pouzivano k profylaxi chfipky.

Piimo humoristicky pojaty plaidoyer vyzjvajici k profylaktické dezinfekci sliznice nosu nam poskytl prof.
dr. A. Schénemann ve svém pifspévku ,,K profylaxi chtipky “v listu Correspondenz-Blatt fiir Schweizer Arzte.
Varuje pfed proplachovanim nosu pod ponékud vyssim tlakem, zejména kdyz je provadéno s uzitim jiného
prosttedku, nezli je roztok kuchyniské soli, nebot’ pfitom neustale existuje riziko ochromeni kmitavého
pohybu fasinek, proniknuti tekutiny do vedlejsich dutin a stfedniho ucha a poskozeni sliznic. Pro dosazeni
antiseptického ucinku doporucuje naproti tomu opakované kazdy den provadét insuflaci pomoci
vioformového prasku. Prosté $nupani vioformu nicméné nestaci, ,,nebot’ je pfitom prachod nosni a
nosohltan jen velmi nedostate¢né zasazen® a vioformovy prasek zustivd nahromadén v pfedsini dutiny
nosni, aniz by se pfitom dostal na vlastni misto urceni. K pfesnému davkovani sestavil Schénemann pred
¢tyfmi roky aparat slouzici k autoinsuflaci, ktery umoznuje pacientovi, aby si mohl vioformovy prasek vhanét
do nosu bez pomoci tfeti osoby, coz bylo neprodlen¢ zvefejnéno v némeckém a $vycarském patentovém
véstniku. Nastésti je mozné si pii aplikaci pfiblizné 10 cm dlouhého kousku gumové hadicky pomoci i bez
Schénemannnova autoinsuflacniho aparatu: ,,Jeden konec hadicky se sikmé sefizne, takze vznikne malad
1zicka. Nakonec je mozné dané mnozstvi vioformu (cca na $picce noze) pohodlné zafoukat do svého nosu
pomoci této 1zicky tak, ze druhy konec je zaveden do ust.“ Schénemann hovofi jesté o provizorni pomucce,

aus unmittelbarer Néhe (als ob man daran riechen wollte) inhalieren. Das Jod verfliichtet nach einiger Zeit und wirkt
so als Raumdesinfiziens; deshalb soll der Jodteller im Krankenzimmer gelassen und stets frisch beschickt werden. In
den Bureaus, Arbeitsstitten usw. kann man mehrere Teller aufstellen und die Angestellten vor dem Betreten und nach
dem Verlassen der Arbeitsrdume anhalten, das Jod zu inhalieren.” Janos PLESCH, Zur Grippeprophylaxe, Deutsche
Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(19), s. 520.

49 Zweifellos vermehrt es das Bronchialsekret durch Ausscheidung auf den Schleimhiuten, vielleicht setzt es auch
die Viskositit des Blutes herab und erleichtert daduch die Zirkulation. Wie dem aus sei, ich habe seit rechtzeitiger
Verabreichung von 2-3 g Jodkalium pro die keine Grippe und keine Grippepneumonie verloren.” Wiener
Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(9), s. 451n.

400 Tamtéz.

401 Tamtéz.

462 Vojtech VITEK, Ledeni influenzy potiranin kiise jodovymi pragparaty, Casopis 1ékaia éeskych, 1918, 57(43), s. 760.

463 Dr. Poledne (1865—1929) upustil od terapie j6dem dle Dr. Vitka, poté co pacient s pneumonif do 24 hodin po terapii
zemfel. Jinf odkazovali na kontraindikace: ,,Prof. Haskovec povazuje therapii jodovou pfi nizkem tlaku krevnim za
kontraindikovanou. Doc. Vitek upozormiuje, Ze jde jen o navrh lé¢ebni methody, kterd oposud neni vyzkousena:
nepoklada pifpad dr. Poledne za nezdar v tom smyslu, Ze by natfeni tinkt. jodovou mohlo byti pficinou vzniku
pneumonie.” Casopis lékati ceskych, 1918, 57(51), s. 872.

464 Josef VANICKY, Nékolik poznimek ku symptomalogii chiipky, Casopis 1ékaia ceskych, 1919, 58(34), s. 737.
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vyrobené z kousku do rulicky stoceného papiru, pokud neni po ruce gumova hadicka, a pak se kratce
zmitiuje o vedlejsich ucincich celé procedury: ,,Podrazdéni s nutkanim kychnout se vyskytuje jen zfidka,
nanejvys pocit lehkého skrabani v krku a nasledného sucha v predsini dutiny nosni. Proti posledné
jmenovanému se doporucuje promazani ustf nosnich direk jakymkoli ¢istym tukem nebo olejem nékolikrat
denne.“ Po tomto ,,pfedbézném prodiskutovani problému, ,,daného tlakem okolnosti”, oznamuje
Schénemann projednani ,,podrobnéjsich zalezitosti* v detailni publikaci, pak vse uzavira obzvlasté vécnym
ohodnocenim, Ze jeho insuflace vioformu k profylaxi chfipky a také zmirnéni pribehu této choroby jsou
pfi jiz probéhnuvsi infekei ,,uspokojujicimi®.46>

IV.19. Malafebrin

»Malafebrin — uc¢inny prostiedek proti chfipce” — pod timto titulkem propaguje v lednu 1919 Rudolf
Salomon v tydeniku Deutsche Medizinische Wochenschrift preparat, jehoz zakladem je oxyfosfofenylpitayin
hot¢iku a vapniku. Minén je dezinfekéni prostfedek, ktery nici ,, v krvi kolujici bakterie popf. parazity tim,
ze dojde k zasazeni tél bakterii. Salomon umoznuje sice nahlédnuti do vyrobniho procesu Chemické
tovarny ,,Cefaodosa™ ve Frankfurtu nad Mohanem, nepodafilo se mu vsak ,,sestavit pfesnéjsi chemicky
vzorec preparatu®. V pfipadé vzorku 1000 pifpadi z vicera frankfurtskych klinik a jeho privatni praxe bylo
podle Salomona zaznamenano pfi lé¢bé malafebrinem toliko Sest umrti.

Téz v ptipadé malafebrinu je zdtraznovana nutnost co nejvcasnéjstho podani prostredku, ,,tedy pfedtim
nez je telo zaplaveno jedy a nez se v ném pevné ukotvi toxiny®. To, Zze malafebrin je nejenom ucinné
terapeutikum, nybrz také skvélé profylaktikum, doklada Salomon jen velmi obecnymi zavéry pokusu, aniz
by uved! pfesna ¢isla: ,,V jedné tovarné onemocnél kazdy den velky pocet délnikd na chfipku, takze provoz
byl vazné ohrozen. Nato obdrzeli veskeii délnici, ktef jesté neonemocnéli, systematicky malafebrin, Zadny
z profylakticky osetfenych se nehlasil jako nemocny.* Také pro piipad, ze zazracny prostfedek nékdy selze,
ma Salomon vysvétlent: ,,Kdyz se po dvou ¢i tfech dnech po podani preparatu neprojevi tendence k vyléceni,
vytane nam na mysli to, Ze se zde mozna vubec nejedna o chfipku, nybrz o jinou nemoc.“ Salomon nakonec
zdtraznuje, ze malafebrin je naprosto neskodny a dobfe se kombinuje skazdym jinym lécebnym
prosttedkem. Malafebrin neni pry jen tak néjaké obycejné, nové chemoterapeutikum, nybrz specificky
prostfedek, ktery postihuje puvodce chiipky. ,,Z téchto vyraznych uspéchu jednoznacné vyplyva, Ze
malafebrin je nejlepsim a takika jedinym preparatem, u néhoz je dosazeno vysokého poctu uzdraveni, takze
Posledni slib neni ovSsem dodrzen, zvefejnéni dalsich informac{ se v odborném tisku pfinejmensim nekona.
Oproti tomu se objevuje v listu Wiener Ilustrierte Zeitung v tnoru 1921 pod titulkem ,,Jak se uzdravit — a
zustat zdravi® dalsi pfispévek k malafebrinu, ktery se opira o vyse uvedenou zpravu v tydeniku Deutsche
Medizinische Wochenschrift. Pak uz se v souvislosti s prostifedkem, tak nadsené pfedstaveném Rudolfem
Salomonem, rozhosti ticho.467

IV. 20. Laxativa

Preparat rtuti kalomel (hydrargyrum chloratum) je v roce 1918 Siroce rozsifen jako projimadlo nejenom v
kruzich vojenskych 1ékatd, neni nicméné zcela bezpe¢ny — pokud nedojde k vyprazdnénf strev, kuptikladu
kvili zacpé v duasledku neprichodnosti stiev, peritonitickému ochrnutf stfeva nebo podobnym potizim,
stava se kalomel nebezpe¢nym jedem poskozujicim ledviny a snadno navozujicim smrt.

Projimadla jako kalomel nebo ricinovy olej patii jiz na konci 19. stoletf k pilifim chfipkové terapie. Norbert
Ortner nenf ale s to pozorovat piiznivy vliv prostfedku, ktery by zmirnil nebo zkratil chorobny proces.
Laxativum je podle néj nutné podavat jen tam, kde zaroven dochazi k zacpé.8

465 A, SCHONEMANN, Zur Prophylaxe der Influenza, Correspondenz-Blatt fiir Schweizer Arzte, 1918, 68(34), s. 1125—
1127. Stv. také Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(40), s. 1114.

466 Rudolf SALOMON, Malafebrin, ein wirksames Mittel gegen die Grippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919,
45(20), s. 550-551.

467 1Wie man gesund wird — und bleibt. Gegen die Grippe. Osterreichische Tllustrierte Zeitung, 20. 2. 1921, s. 2.

468 Norbert ORTNER, Vorlesungen iiber specielle Therapie innerer Krankbeiten, Wien und Leipzig 1900, s. 757.
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Pfesto jsou u chfipky pravidelné aplikovana laxativa, kupfikladu tak cini dr. Eugen Marcovici, vrchn{ 1ékaf
c. k. domobrany a hlavni 1ékat zotavovny pro duastojniky v Barta-Fiirdé (Bardéjove), ktery v ohledu na
chiipku vychaz{ z jisté smésné infekce, pfi niz vedle plicnich symptomu vyzaduji lé¢bu také symptomy
stfevni. Marcoviciho abortivni terapie spociva v podavani 0,3 az 0,6 g kalomelu ve dvou davkach, jakmile
se dostavi horecka, nasledovaném Priessnitzovymi zabaly a 0,5 az 1,0 g aspirinu a kofeinového prasku po
¢tyfech az osmi hodinach: ,,Po tomto druhu lécby byly vsechny pfipady onemocnéni béhem 24 hodin bez
horecky a jejich prabéh byl bez komplikaci. Pii podani antipyretik bez pfedchozi dezinfekce stfev pomoci
kalomelu trvala nemoc alespon osm dni a byla provazena komplikacemi (bronchitidami, bronchopneumont,
pleuritidami, mezotitidou atd.)“4® Touto terapeutickou linif neni Robert Latzel nijak nadsen: ,, Tuto medikaci
je zkratka mozné vzit v ivahu jen u zcela lehkych pfipadi, u téch tézkych je sotva mozné ji brat vazné. <470

Vedle kalomelu je nasazovan redukéni a leptajici prostfedek resorcin (dihydroxybenzen), ktery je soucasti
lékatskych mydel a prostfedki proti liSejim vousu a pouziva se jako ucinné laxativum pfi chfipce.
Kupiikladu z Budapesti tak pfichazi zprava o 98 piipadech tézkého onemocnéni chfipkou, z nichz po
intravenozni lécbé tifprocentnim roztokem resorcinu v davee 40 ccm 95 piece jen prezilo.47!

Vrchni lékaf c. a k. vojenské nemocnice v Pardubicich, dr. Hermann Kahler (1891-1951), aspirant na
univerzitni klinice profesora Franze Chvosteka (1864—1944) ve Vidni, si u prdjmu, vyvolanych $panélskou
chiipkou, vypomahal kombinaci adsorbenu a adstringenu, bismutnitritem (bismutum subnitricum),
podavanou tiikrat az ¢tyfikrat denné, ve spojeni s opiem, poté, co bézna stievni antiseptika a adstringencia
nepomohla.#”? Svij 1écebny koncept pro stfevni chfipku, zalozeny na projimadlech, zvefejnuje Alfred
Alexander v tydeniku Dentsche Medizinische Wochenschrift. ,,L.écba spociva v tom, aby byla ze stfev co nejrychleji
odstranéna materia peccans, coz se zdafilo pomoci silnych projimadel, poté nasledovaly v prvnich dnech
denné vyplachy hefmankovym cajem. V lehcich piipadech stacila k odstranéni symptoma nemoci
antipyretika. U tézkych dlouhotrvajicich pfipadt onemocnéni, provazenych vysokou horeckou, je nutné
vedle toho nasadit silnéjsi prostfedky, jako je urotropin nebo eukupin bas. v davkach od 0,25 g ctyfikrat
denné po dva dny za sebou. Proti kiec¢im a porucham bloudivého nervu je zapotfebi vc¢as podat atropin. Pti
vcasné subkutanni aplikaci téhoz se miize zdafit nemoc zastavit.“473

IV. 21. Alkohol

Na rozhrani mezi profylaxi a terapii si téZz v casech pandemie zlet 1918-20 ziskaly velkou podporu
alkoholické napoje, pficemz u chfipky byly v souladu s mistnimi obyceji v jednotlivych zemich podavany
rum (s ¢ajem), grog, svafené vino nebo konak.4™ V Anglii je od prosince 1918 pfedepisovana lékati dokonce
whisky.475 P# minimalnim odbéru 60 litra vermutu zasila prazsky velkoobchod s vinem Cerny v Hybernské
ulici ¢. 7 vermut v soudcich jako prostfedek proti chifipcet’¢ a firma M. Kohn z Prahy VIII nabizi proti
$panélské chfipce ve vratnych lahvich konak, rum, slivovici, kontusovku nebo Zzalude¢ni hofkou,
samozfejme za pfiméfené, denné upravované ceny, nebot’ ty u alkoholickych napoji v poslednim roce valky
notné stouply.*”’ Zastanci chiipkové terapie, opirajici se o uzivani etanolu, poukazujl na to, ze je tak
posilovano dychan{ a ¢innost srdce a urychlovan puls, dale pak dochazi k rozsifeni koznich cév, coz vyvolava
u nemocnych pocit tepla, navic maji alkoholické napoje mirné antiseptické a antibakterialni ucinky. Leo
Miiller se v roce 1908 vyjadtil na adresu etanolu veelku tolerantné, pokud pacienti jsou zvykli na umirnéné

49 Bugen MARCOVICL, Erfabrungen iiber cine nenartige Grippe wund deren abortive Bebandlung, Wiener Xklinische
Wochenschrift, 1918, 31(36), s. 994-995.

410 Robert LATZEL, Kiinik und Therapie der Grippe im Herbst 1918, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(47),
s. 2299.

471 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(19), s. 532.

472 Die Beobachtung von Brasch, daf} sich die Durchfille bei der ,Spanischen Grippe® gegen die gewohnlichen
Darmantiseptika und Adstringentia ziemlich refraktir zeigten, kann ich bestitigen. Am besten bewihrte sich mir
Bismutum subnitricum 0.5, Opii 0.02, welches, drei- bis viermal tiglich dargereicht, die Darmerscheinungen oft glinstig
beeinfluite. Hermann KAHLER, Erfabrungen iiber die ,,Spanische Krankbeit (Influenza), Wiener klinische Wochenschrift,
1918, 31(41), s. 1104-1107.

473 Alfred ALEXANDER, Darmgrippe, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1921, 47(6), s. 152.

474 Prager Tagblatt, 31. 10. 1918, s. 7.

475 British Medical Joutnal, 1918, 2(3025), s. 704.

476 Prager Tagblatt, 24. 10. 1918, s. 10.

477 Prager Tagblatt, 20. 10. 1918, s. 8.
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uzivan{ alkoholu a majf zdravé srdce, ledviny a nervovy systém. Lehky, teply grog jako prostfedek zmirnéni
nemoci pak dle Miillera nemuze skodit a naopak v nemocném vyvold uvolnény pocit.*” S timto ndzorem
nesouhlasil ale kazdy: ,Jako vojensky lékat, ktery mél pfilezitost pozorovat nékolik stovek pifpada
onemocnéni na $panélskou chfipku a téz je lé¢it, mohu s jistotou potvrdit, ze alkohol jako prostfedek
profylaxe jednozna¢neé selhava. U vice armadnich jednotek pfevlada, a to at’ jiz mezi dastojniky ¢i muzstvem,
silné presvédceni o zazraéné moci vina. Leckdo si rad a casto dovolil mensi podnapilost, aby ztstal nemoci
usetfen. Chfipka vsak necinf rozdilu mezi alkoholikem, muzem, ktery pije stifdmé, a abstinentem. Vicekrat
jsem zazil, jak néktery muz byl vecer pln sladkého vina a nasledujictho dne lezel s vysokou horeckou na
nemocni¢nim lizku. TéZ prabéh nemoci nenf mozné v nejmensi mife ovlivnit pomoci alkoholu. Dikazt
pro to mam po ruce bohaté, pficemz jsem se, abych si o celé véci ucinil obrazek, v kazdém jednotlivém
piipadé pokusil zjistit, v jaké mife sahl pacient po alkoholu jako pomocném prostfedku. Nic nehovofilo ve
prospéch této mediciny, at’ jiz je samo o sobé jakkoli pifjemna.“4” Také Otto Leichtenstern a Georg Sticker
pfi profylaxi a terapii chfipky alkohol odmitli, tvrzeni, Ze teplé alkoholické napoje chrani pfed chfipkou, dle
nich postradajf jakykoli zaklad. Alkohol navic u pifipadd onemocnéni muze jesté zvySovat bolesti hlavy.
Nejenom v odborném, ale také v dennim prazském tisku jsou alkoholické napoje coby léc¢ebny prostredek
kritizovany: ,, Tak jako u tolika jinych epidemii je i tentokrat alkohol opakované veleben jako prostfedek
pfedchazeni a 1écby nemoci a v soucasnosti je navzdory tomu, Ze si jej lze opatfit jen velmi obtizné, ve
velkém mnozstvi konzumovan $naps, rum atd.: Proti tomu by se mélo zakrocit. 480

Proti nazoru, ze alkohol je ochrannym a lécebnym prostfedkem proti $panélské chiipce, se 19. fijna v listu
Pester Llgyd ohrazuje ,,z ptednich lékatskych kruhti“. Vysokoprocentni alkoholické napoje navic neni mozné
pozivat v takovém mnozstvi, aby doslo ke zniceni infekénich zarodka, difve organismus zahyne na otravu
$panélské chiipky: ,,Malda mnozstvi alkoholu jsou nedcinna, velka ale pfi boji se zapalem plic notné snizuji
sflu srdce.“#81 To ovSem jisty kolega vidi jinak a nékolik let po skoncen{ pandemie referuje v tydeniku Wiener
Mediginische Wochenschrift o ptijemnych pocitech, jez prohfatim téla vyvolal srdecni stimulant alkohol. K tomu
se podle néj pfidava i to, ze alkohol puasobi lokalné jako dezinfekéni prostfedek, nebot’ zadny streptokok
nemuze pfezit v jeho dvouprocentnich roztocich.42

IV. 22. Pousténi Zilou

Vzhledem k celkové terapeutické bezradnosti se nemalo 1ékatt uchylovalo k davné technice pousténi zilou,
pficemz indikace k tomuto opatieni nenf vzdy jednoznacnd nebo racionalné pochopitelnd. Rudolf Stachelin
doporucyje v srpnu 1918 v pfipadé pneumonii ,,za jistych okolnosti téz pousténi zilou*.#83 Robert Latzel
ptiznava v listu Wiener Medizinische Wochenschrift, ze mu staré pousteni zilou prokazalo mnohé dobré sluzby.*84
Franz Wachter z 1ékafské kliniky Nemocnice U Svatého Ducha ve Frankfurtu nad Mohanem spatfuje ve
vydatném pousteni zilou ,,jen dobré®“.#85 Podle Waltera Alwense muze tu a tam bohaté pousténi Zilou
prospét pii hrozicim plicnim edému.*8¢ Také Wilhelm Hildebrandt, armadni internista na zapadni fronté, je
piitelem vydatného pousténi zilou, pfi¢emz u né¢j pfipadaly v ivahu jen velké odbéry krve v mnozstvi
alespont 500—-600 ccm. U obzvlasté tézkych piipadt necha nemocnym odebrat az 1000 ccm. Jelikoz u
takovychto mnozstvi hrozi pfi punkci srazeni krve a ucpani jehly, dava pfed punkci zily pfednost jejimu
otevieni ostrym nozem, jak se udiveni ¢tenafi dovidaji v ¢lanku, ktery v kvétnu 1919 uvetejnil Denutsche
Medizinische Wochenschrift. Vyhody pousténi Zilou spatifuje vedle odlehceni srdce také v odstranéni toxind,
pfinejmensim u jim propagovanych velkych odbért krve. Tento efekt ovsem odpadd u takzvaného

418 T.eo MULLER, Die Influenza. Geschichtliches — Wesen und Verlanf — Heilung und SchutzmafSregeln, Stuttgart 1908, s. 56.
479 Nordmahrische Rundschau, 11. 8. 1918, s. 5.

480 Prager Tagblatt, 24. 10. 1918, s. 3.

481 Pester Lloyd, 19. 10. 1918, 5. 9.

482 Wiener Medizinische Wochenschrift, 1929, 79(9), s. 292.

483 Rudolf STAEHELIN, Einige Bemerkungen iiber die Influenzacpidemie, Correspondenz-Blatt fiir Schweizer Aerzte, 1918,
68(32), s. 1059n.

484 Robert LATZEL, Kiinik und Therapie der Grippe im Herbst 1918, Wiener Medizinische Wochenschrift, 1919, 69(47),
s. 2299.

485 Franz WACHTER, Intravenise Kollargoltherapie bei Influenzapnenmonie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918,
44(47), s. 1295.

486 Walter ALWENS, Zur Therapie der Grippepnenmonie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(23), s. 626.
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nekrvavého pousténi zilou pomoci podvazani koncetin, jez je doporucovano u chudokrevnych a
podvyzivenych osob, kupftikladu pii hrozicim selhani levé stdeénf komory.#87 Jaroslav Vysoky se zminuje ve
svém pifspévku ,,Chiipkova epidemie v ¢eské détské nemocnici r. 1918 o diskusi o epistaxi, bézné u détské
chiipky. Kantorowicz piedlozil v listu Medizinische Klinik k diskusi, zda déti s krvacenim z nosu a z toho
vyplyvajici anémii nevykazuji leh¢i prabehy chiipkového onemocnéni, z ¢ehoz by vyplyvalo doporuceni
venesekce. 488

V pavodnim ptispévku pro Wiener klinische Wochenschrift se v roce 1890 v Zakupech narozeny syn veterinafe
dr. Ferdinand Raffelt, 1ékaf v istecké nemocnici, zasazuje za difve tak oblibeny prostfedek, totiz pousténi
zilou, k némuz jej povzbuzoval jeho nadfizeny v pifpadech tézkého onemocnéni chiipkou u mladistvych.*%
Raffelt podava zprivu o jednoznacné pozitivnich vysledcich, ackoliv nenasel v literatufe, jez mu byla
k dispozici, o pousténi zilou zadnou zminku. Ve svém odavodnéni poukazuje na opakované se projevujici
napadné zmény cévniho systému a krevnfho obrazu a vyzdvihuje takfka vzdy zmiflovanou bradykardii,
silnou hyperemii a sklon k lokalnim stdzim a vyronim krve, stejné jako hyperemii a krvaceni v plicich, které
jako priciny infekce byly i cilem terapie. Hyperemické ucpani s kapilarnim poskozenim vytvaii pfiznivou
pudu pro sekundarni infekce a umoziuje tak rychlé hnisan{ a vyvin sepse. V dusledku toho musi byt jako
pii hrozicim nebezpeci od malo ucinnych prostfedkd a sathnéme k tém mocnym! I kdyz je tento starodavny
a levny. Obraz nemoci ale ovlivnime jen pomoci pousténi zilou.” Jako malé pramérné mnozstvi odebrané
krve udava Raffelt 250 ccm, coz je mnozstvi, jez muze byt klidné vzato i opakované. Nebezpedi v pousténi
zilou nespatfuje, ,,zejména kdyz se krvetvorné organy zdaji byt podrazdény.“ Podle Raffelta doslo
»»S vyjimkou jediné Zeny, jez byla pfivedena na prah smrti®, ve vSech pfipadech kritce po odbéru krve ke
vSeobecnému zlepseni zdravotniho stavu. Kolik pfipadi je takto lé¢eno, neuvadi. Pfipousti nicméné, Ze tyto
piipady, ,které jsou jednoznacnymi uspéchy®, nastavaji pfilis ziidka, nez aby jim mohla byt pfisouzena
dakazni sfla. Z mnoha hlast, které nemohou této metodé¢ prisoudit uspéchy v 1écbé, je mozné citovat ten
od vrchniho 1ékate Emila Flussera, jenz na vrcholu chiipkové viny v tydeniku Wiener flinische Wochenschrift
pfipomind, ze pousténim zilou, kromé toho, Ze se u pletoricky vyhlizejicich nemocnych Ize snadno zmylit,
jsou ,,s kazdou kapkou krve snizovany také imunitni schopnosti nemocného®.4%

IV. 23. Homeopatie

Ve stuttgartském nakladatelstvi sdruzeni Hahnemannia vychazi v roce 1925 nenipadny sesit s titulem
Homaopathische Bebandlung der Influenga. V obsirném piispévku od doktora mediciny Guy Beckleyho Stearnse
(1870-1947), profesora 1ékatskych véd na Homeopathic Medical College v New Yorku, jsou pfedstaveny
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belladonna, bryonia, Eupatorium phosphoricum, gelsemium, fosfor, pyrogen, Rhus toxicodendron, sira a
tuberculinum, nasledovanych dalsimi specidlnimi homeopatickymi piipravky. Jako nejdulezitéjsi prostiedek
proti chiipce plati posed bily, jehoz hlavni charakteristika jsou kratce nastinéna ve smyslu homeopatické
indikace: ,,Prudké bolesti na prsou. Mimoradné silné bolesti hlavy, zhorSené kaslem. Suchy, pferyvany,
bolestivy kasel. Mocné zhorseni viech symptomu po pohybu. Pfani zistat lezet stoceny jako pes (baptisie).
Vyschla tsta s pfanim po velkych mnozstvich [vody| (n¢kdy bez zizné jako pulsatilla). Symptomy snizeny
tlakem nebo lezenim na strané, kde se projevuje bolest.“4! Vedle mimofadné informativniho, detailnfho

487 Wilhelm HILDEBRANDT, Zur Bebandlung der Grippelungenentziindungen, Deutsche Medizinische Wochenschrift,
1919, 45(18), s. 489-490.

488 Jaroslav VYSOKY, Chigpkovd epidemie v eské détské nemocnici r. 1918, Casopis 1ékait ¢eskych, 1919, 58(16), s. 349.

489 Ferdinand Raffelt byl po své promoci v ffjnu 1914 odvelen jako mlady vojensky lékaf na frontu a po vystoupeni
z armady ptsobil dva roky v nemocnici v Usti nad Labem. Poté se usadil v méstec¢ku Nestémice jako prakticky 1ékaf.
Jak velkému zdjmu se jesté v prvni poloviné roku 1919 tésila témata spojena s chfipkou, lze vycist z toho, Ze tento
pozoruhodny ¢lanek, pravdépodobné jedina vyzkumna publikace tohoto severoceského mladého 1ékate, byl dokonce
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klinického popisu a symptomt mysli, uvedenych v sahodlouhém seznamu, stejné jako jejich vztahu
k jednotlivym indikovanym prostiedkiim, jsou zajimavymi i ony substance, které jsou znamy z praxe lécent
chiipky, opirajici se pfirodovédecké metody — kafrovnik, hlavénka, opium a jéd.

Ve Stearnsovych vadcich liniich 1é¢by jsou zakladni principy homeopatie pfizptisobeny potiebam chiipky,
patii k nim ne neznamé chronologické a topografické odchylky jedné a téZze nemoci a uspéchy pii jeji lécbeé:
»Bc¢hem epidemie z let 1918-1919 byl v nékterych c¢astech Nové Anglie 1écebnym prostifedkem arsen,
zatimco v jinych c¢astech 1é¢il fosfor a v jinych zase meéd’. / Ve stejné dob¢ byl v New York City nejlepsim
prostredkem posed, ale v zapadni ¢asti statu New York byla indikovana kychavice bila. V prab¢hu jistého
obdobi byl posed v témét vSech piipadech lé¢ebnym prostiedkem, avsak po urcité dobé se zacaly symptomy
ménit a lécebné ucinky, jak se zda, vykazoval sadovec prorostly (Eupatorium perfoliatum), dokud nebyl
tento dva & t tydny pozdéji vystiidal sirou.“42 Radu informaci poskytla také anketa, ktera je uskutecnéna
vlednu 1919 mezi ¢leny Mezinirodni Hahnemannovy spolec¢nosti: Z celkového poctu 79 lékaia
ptedpisujicich homeopatické prostfedky, kteif spolecné 1écili celkem 16.913 pifipadt chiipkovych
onemocnéni, uvadéji tito dohromady 67 piipadid tmrti, coz odpovida tmrtnosti na trovni 0,395 %.
Procentualni mira umrti, nahlasenych zdravotnickymi ufady, ¢inila oproti tomu v primeéru deset procent
viech lécenych pifpadi. Lécebny rezim, jenz vedl k takovym dspéchim, shrnuje Stearns takto: ,,Zadna ¢
pouze tekuta strava béhem prvnfho dne nebo obou prvnich dni, dokud se znovu nedostavi hlad. Z4adna
tuhd strava, dokud neni teplota normalni; hodné vody, bezpodminecny klid na lizku, alespon jesté tii dny
poté, co teplota dosahla normalnich hodnot. Ovocné st’avy a pokrmy z kyselého mléka pacient zpravidla
s povdekem pfijima. Dulezitost klidu na lizku nesmi byt podcefiovana, nebot’ u mnoha pacientt se zda,
jako by se jim dafilo velmi dobfe, kdyz ale vstanou a chodi, rychle onemocni na zapal plic a nékdy je obtizné
jejich zivot zachranit. Myslim, ze je dalezité, aby vSechna nachlazeni, ktera se vyskytnou béhem probihajici
chfipky, byla jako chfipka lé¢ena, dokud se neprokaze, ze se jedna o jinou chorobu. Ve vsech pfipadech ma
byt podavan jednoduchy prostfedek, ktery vykazuje nejsilnéjsi symptomatickou podobnost, a to v bézném
homeopatickém fedéni. / Pouzivani vSech prostfedka mirnicich a uklidriujicich pribéh choroby, stejné jako
téch, které slouzi k podrazdéni sliznic a odvadéni hlenu atd., bylo zamitnuto nejenom jako zkratka zbyte¢né,
nybrz jako veskrze skodlivé.“4?3 Dle nazoru homeopati neexistuje zadny specificky prostfedek k lécbe
chiipky a ,,pokud nékdo nahlizi na chfipku jako na bytnost, pro niz existuje specificky lé¢ebny prostfedek,
nikdy se nenaudf ji 1é¢it.“4** I kdyz sice neexistuje zadny lécebny prostiedek proti chfipce, existuje zato
lé¢ebny prostfedek pro kazdého nemocného cloveka. Z pokladnice 1éku je zapotfebi vybrat ty substance,
které dle homeopatické metody vyvolavaji ony symptomy, jez se vyskytuji u konkrétniho nemocného.

Podle ocekavan{ nemuze v ramci dynamiky pandemie a vzhledem k narustajicimu poctu obéti tato metoda,
stojici stranou hlavnich proudd mediciny, dokazat Zzadné zazraky. Optimismus vaéi pouzivani
homeopatickych lécebnych prostiedkt skeptici Otto Leichtenstern a Georg Sticker jednoznacné odmitaji,
aniz by se nechavali zatadhnout do zasadni diskuze: ,,Témi nejst’astnéjsimi jsou zde opét ,homeopaté’; k
dispozici maji jako proti kazdé nemoci, to jest kazdému symptomu nemoci, tim padem i proti chfipce
specificky, neomylny lé¢ebny prosttedek. Chtéli bychom jim, stejné jako jejich souputnikim, ,pfirodnim
lé¢itelum’, ,magnetopatim* atd. atd. dopfat jejich ,uzasné uspéchy pii léceni’.“ Aby byl dplny, uvadi
Leichtenstern také luc¢ni kvitf, nalevy a Kneippovu kavu pifvrzenct farafe Sebastiana Kneippa a dietu
vegetariany, stejné jako 1lécebné metody pomoci sugesce a hypnozy.+9>

IV. 24. Lécebny reZim pfi chfipkovych zanétech plic podle Wilhelma Hildebrandta

V kvétnu 1919 shrnuje Wilhelm Hildebrandt, profesor na univerzité ve Freiburgu im Breisgau a difve 1ékaf
u némecké armady, operujici ve Flandrech, v tydeniku Dexutsche Medizinische Wochenschrift svou strategii k 1é¢bé
chfipkovych pneumonii. Neexistuje podle néj sice zadny specificky prostfedek proti chiipkové pneumonii,
pouzit je ale mozné antipyrin, pyramidon, chinin a dal$i antipyretika. Kazdému, kdo onemocnél chiipkovou
pneumontii, je dle Hildebrandtovy rady nezbytné podat kazdy den tfi tablety digipuratu v davece 0,1 g nebo
u n¢j aplikovat odpovidajici injekce digipuratu subkutinné, dokud nedojde ke sniZeni teploty. V naléhavych
piipadech je mozné jako prvni injekci podat intravenézné strofantin, pokud pfedtim nebyl podan zadny

492 Tamtéz, s. 3.
493 Tamtéz, s. 5.
494 Tamtéz, s. 7.
495 Otto LEICHTENSTERN, Georg STICKER, Influenza, Wien/Leipzig 1912, s. 229.
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preparat, obsahujici digitalis. Vedle digipuratu pfedepisuje Hildebrandt dle potieby kafrovy olej a kofein. Na
pleuritické bolesti nasazuje Hildebrandt morfinové injekce, nejlépe ve spojeni s atropinem. U pleuritickych
bolesti a vysoké horecky doporucuje studeny zabal hrudi, nicméné aniz by byl nemocny pfitom nucen sedét
nebo s nim bylo jinak podobné manipulovano.

Vedle pousteéni zilou a podavani kysliku vénuje obzvlastni pozornost dietetickym opatfenim: ,,Dale je
zapotfebi peclivé nakladat s pffjmem potravy, zejména u podvyzivenych nemocnych. Chut’ k jidlu se casto
nedostavuje, téz v dusledku nedostate¢né péce o usta a vyschnuti ustni dutiny pfi dychani. Zde je nutné dbat
o peclivé cisténi zubu, dasni a jazyka, o to, aby byla Gsta neustale vlhka na zakladé ¢astého piti vody, ¢aje a
jim podobnych napojia — zadné sirupové tekutiny. Nékolik kapek chininové tinktury, pfijaté nezfedéné na
1zi¢ce, chut’ k jidlu casto zlepsi. V ohledu na vybér jidel bychom se méli pfizptsobit dle moznosti pfanim
nemocného, pokud tedy nejsou nesmyslna, a pfednost davat cukru v kazdé formé. Vino a jiné alkoholické
napoje jsou zadouci, pfi silnéj$im navyku nezbytné. Obzvlastni pozornost je zapotfebi vénovat
vyprazdfiovan{ stfev, nebot’ nadmérné nahromadeéni plynu v travicim traktu znamend podstatné ovlivnéni
dychani; za urcitych okolnosti je uzite¢né zavedeni trubicky do stifeva, odvadéjici plyny.“4°6 Aby bylo
podpofeno uvolfiovani hlenu a odkaslavani, spoleéné s povzbuzenim srdecni cinnosti, podava prof.
Hildebrandt nékolikrat denné i co hodinu deset amoniak-anyzovych kapek (liquor ammonii anisatus) na lzici
s vodou. K potiran{ srde¢ni slabosti mohou pomoci téz intravenézni infize hroznového cukru, doporucené
von Bidigenem.

IV. 25. Chirurgické zasahy

K chirurgickym zasahum, nékdy nezbytnym pfi komplikovanych chfipkovych onemocnénich, patii
kuptikladu paracentéza u mezotitidy nebo brzké operace hnisavého zanétu v mastoidu. Pokud se nepodaii
dostat chiipku se zanétem hrtanu pod kontrolu pomoci konzervativnich opatfeni, jako je lécba horkym
vzduchem, zklidnéni hrtanu, naf{zeni mléeni nemocného, vstiikovani mentolu, inhalace, stejné jako kodein
a vystiikavani hrdla pomoci suprareninu, pak si nezvladnutelna dyspnoe vyzaduje intubaci nebo
tracheotomii.*”

Nejdulezitéjsi indikace pro chirurgicky zakrok nastiva u tolik obavanych empyému pleury v disledku zapali
plic. Casto je nejdfive ucinén pokus odstranit exsudat ze zanicené dutiny pomoci jednorazové & opakované
punkce. Zejména u tézkych infekei s Cerstvym, rychle se mnozicim, f{dkym exsudiatem doporucuje
kupfikladu R. Deussing odstranit co mozna nejvice hnisu pomoci punkci.#® Pifi pfiznivém pribéehu se
dechova nouze, teplota a puls mohou po punkcich opét normalizovat.

Pokud punkce nevede k cili, je nezbytné odvedeni hnisu pomoci Biilauovy podtlakové drenaze*?,; coz je
forma trvalé drenaze, pfijemnéj§i pro pacienta, nebot’ muze byt provadéna na lizku,® nebo pomoci
(invazivni) torakotomie s resekci Zeber. Pfilozenim saci drenaze dle Storcha (Storchova ldhev) je mozné
nejenom Cisté odsati hnisu, nybrz také je tim dan popud pro opétovny rozvoj plice. Podporovano je toto
usili vytvafenim pulmonalniho pfetlaku, kupfikladu tak, Ze nechavame déti nafukovat gumova zvifatka.

Pokud punkce ani saci drendze nevedou k zadné normalizaci stavu, pak je zapotfebi uskutecnit, a to i u

zeslablych pacientd, poté, co je nemocny polozen na zdravou stranu téla, pfipadné s pouzitim pfetlaku,
torakotomii, pfed niz musi{ rozhodné pfechazet zkusebni punkce.’! Pfitom je u totilnich empyémt
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pravidlem provést resekci devatého zebra v zadni axilarni linii v délce piiblizné péti centimetrti a pleuru
v délce dvou centimetri profiznout. Poté je do dutiny pleury zaveden drén. Nejednotnost panuje v tom,
v jakém casovém okamziku je zapotfebi uskutecnit toto chirurgické opatfent: ,,...a tim je oziven i stary spor,
zda je lepsi provést resekci zebra vcasné, nebo zda je lepsi udélat punkcei a poptipadé zavést podtlakovou
drenaz.“>2 Opakovane je vyslovovan nazor, ze resekce zebra je u Cerstvjch empyému nevhodnd a ze velka
vétsina empyému pii pouziti podtlakové drenaze je vylécena bez resekce Zzebra.>3 Fritz Meyer rad{ nejdifve
»vyprazdnéni pomoci vydatné punkce béhem vrcholného stadia nemoci a resekci provést teprve po
skoncen{ pneumonie.>04

P1i pozdnich empyémech, pfedevsim kdyz jsou provazeny srastanim pleury a tlustymi fibrinovymi povlaky,
je resekce zebra nevyhnutelnd. Rudolf Stich (1875-1960) upozornuje ve svém pifspévku ,,O chirurgickych
komplikacich pii chiipce®, zvetejnéném v tydeniku Denutsche Medizinische Wochenschrift, ze se zda byt jen zi{dka
mozné, ,,vylécit empyémy po chiipce konzervativaimi metodami.“>%> Josef Barta (1888-1949), asistent
Ceského chirurgického oddéleni prof. dr. Otakara Kukuly (1867—1925), informoval roku 1919 své kolegy v
podrobné zprave v Casopise likarii feskych o empyémech. Na konci rozsahlého piispévku vysvétluje Barta, e
na Ceské chirurgické oddéleni dorazilo 39 pacienti s empyémem, z nich 36 byla provedena resekce ebra.
Jen 3 pacienti zemieli, co odpovida umrtnosti 8,6 %. V zavéreéném slovu shrnuje Barta postoj Ceského
chirurgického oddéleni: ,,Jest proto naléhavé nutnym vyprazdnéni hnisu z dutiny pleuralni. Nejjistéjsim
prostfedkem k tomu jest pleurotomie s resekei Zebra. Proto, jakmile se zjistf po probéhlé chfipce hnisavy
vypotek pohrudni¢ni, nenf radno opétovanym vypousténim hnisu punkei riskovati seslabeni organismu a
ztratu pithodné doby vyckavanim, zda se stav nemocného zlepsi, nybrz jest zapotiebi rozhodnouti se ihned
k resekci zebra. 06

V. Poznamky k epidemiologii Spanélské chfipky

V.1. Sezonnost a zemépisné otazky

Epidemie zpusobované virem influenzy (chfipky) jsou pozorovany na celém svéte. Jak na severni, tak na
jizni polokouli dochazi v pifslusnych zimnich mésicich k explozim chiipky. Ve stfedni Evropé se sezénni
chfipka objevuje vétsinou mezi prosincem a dubnem. Sezéna trva pfiblizné osm az dvanact tydnd, béhem
této doby se infekci nakazi zhruba 10 — 20 % obyvatelstva. Davod, pro¢ lidé prednostné dostavaji toto
onemocnéni ve studeném roé¢nim obdobi, spociva v odolnosti chiipkového viru za nizkych teplot,
v sezénne podminéné slabosti imunitniho systému a v nachylnosti sliznic dychacich cest k infekci v suchych,
centralné vytipénych mistnostech. Kvuli chladu se lidé navic ¢astéji zdrzuji v uzavienych, malo vétranych
mistnostech. Chfipkové epidemie vsak mohou vzplanout i mimo typické sezoény.

Jiz v nejstarsich zpravach o epidemiich a v dlouhém sledu az do 20. stoleti je pfi vzniku chfipky urcita role
piiznavana pocasi nebo spiSe nahlé zméné pocasi, dale také prevladajicim proudénim veétru. Tak napifklad
v VL. knize souboru Corpus Hippocraticum zabyvajici se epidemickymi nemocemi se jiz ve 4. stoleti pred
Kristem piSe, ze kasel se hromadné objevuje kolem zimniho slunovratu po Castém stfidani jizniho a
severnfho pocasi.>

V tropickych zemich se chiipka objevuje celorocne, vykazuje tam vsak podle panujici teploty nékdy prabeh
ptipominajici vlny. Odolnost virh chfipky se rostouci mérou snizuje pii teplotich nad 22 °C, nad 70 °C
ztraci zcela svou infekénost. Pii teplotach pod bodem mrazu jsou viry chiipky prakticky neomezené odolné.
Pandemicka tazen{ influenzy jsou pozorovana nezavisle na obvyklém sezénnim rytmu i v mésicich, pro néz
neni chfipka typicka, pficemz se jednotlivé pandemie svym vzorem od sebe odlisuji. Na rozdil od $panélské
chiipky se pandemie let 1889-92 rozsiti v prosinci a lednu 1889, po dvou mésicich vyhasne a vraci se zpét
az zase v nasledujicich zimach v podobé mensich recidivnich epidemii.
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Topograficky ptivod sezénnich nebo pandemickych chiipkovych vln je vétsinou neznamy, patrné se vsak
bude pfednostné nachdzet v prostoru jihovychodni Asie, kde jsou exploze chfipky z divodu klimatickych
pomért a vysoké hustoty obyvatel pozorovany skoro celoro¢né. Autofi 19. stoleti poukazujf také na Kavkaz,
na Turkestan a Sibif.>"® Z oblasti svého domnélého vzniku se nemoc $if podél dopravnich cest, pficemz
roli hraje jak virulence ptvodce nemoci, tak susceptibilita pifjemce.’? Chfipkova aktivita mize nabrat
v ruznych oblastech velmi razny prabéh. Rychlost sifeni zavisi na lidskych dopravnich prostfedcich, jak
vyvozuje jiz Gustav von Bergmann s ohledem na poméry roku 1918: ,,Nakaza si vzdy voli rychlost lidskych
dopravnich prostfedkd. V Turkestanu se $ffi rychlosti karavany, v Evropé rychlosti rychliku, ve svété
rychlost{ zaoceanského parniku, dnes mozna rychlosti Rumplerovy Holubice nebo fokkeru.“510

V.2. Rizikové faktory chiipky

Za dulezité faktory, které ovliviiuji riziko onemocnéni chfipkou, plati vek, stav imunity, pfedchazejici
nemoci a zvys$ena expozice v piipade nekterych povolani, jako naptiklad 1ékafi, zdravotni osetfujici personal
nebo pravodéi v tramvajich.>!! Nejasné je, jakou roli hraje pohlavi, vyzivova situace nebo etnické faktory.

V nékterych vyjadfenich k pandemii let 1918-20 je vyslovena domnénka, ze podstatnym rizikovym
faktorem byla podvyziva existujici na konci valky. Tisk pfizvukuje, Ze chfipka si ,,do znacné miry vlivem
podvyzivy* vyzadala miliony obéti,>'2 jako to li¢i napiiklad Petr Kos v Prdva. Jiz béhem pandemie se ukazuje,
ze vyznam vyzivové situace je pfehanén a ze na chfipku a jeji komplikace umiraji nejenom vysilené, oslabené
a hladov¢jici osoby, nybrz spiSe osoby fyzicky zdatné a dobfe zivené. V oblastech s dobrym zasobovanim,
jako tieba ve Svycarsku si vyzada $panélské chiipka vice smrtelnjch obéti nez v oblastech poznamenanjch
nedostatkem a stavem nouze jako ve vyhladovélém Némecku. Americti rekruti, ktefi se stanou obétmi
chiipky v mistech svého vycviku, jsou ziveni relativné dobfe a netrpi zadnym nedostatkem. Takze otazka,
do jaké miry ovlivnil socioekonomicky status riziko smrti v disledku $panélské chfipky, je az dodnes
tématem epidemiologickych Setfeni.

Ruzné odpovedi jsou davany i na otazku, zda pohlavi pfedstavovalo néjaky rizikovy faktor. V ffjnu 1918 to
budilo dojem, jako by ve méstech umiralo na chfipku nepomérné mnoho zen. V Newue Freie Presse se tvrdi,
ze zensky organismus je valecnou dobou ovliviiovan a tim oslabovan jesté silnéji nez muzsky.>13 Vrchni
zdravotni rada B6hm takovéto predstavy odmitd: ,,Muzi ve véku obzvlaste ohrozeném chiipkou jsou z valné
¢astl na fronté nebo v tylovych utvarech, nejsou ve Vidni, takze na Zzenskou ¢ast Vidné pfipada napadné
vysoké procento. 514

V mnohych zpravach je zminovano, ze domorodé skupiny kupifkladu na Aljasce, v jiznim Pacifiku nebo
v africkych koloniich trpi vyrazné vyssi umrtnosti nez porovnavaci evropské nebo americké populace.
Tropictl 1ékati poznamenavaji, ze mezi domacim obyvatelstvem nebyly pfedtim chfipkové epidemie nikdy
pozorovany. Tak je pravdépodobné, ze vysokou krvavou dan s$panclské chiipky je tfeba pficist méné
etnickym rozdilim, nybrz zcela situaci postizenych majicich nedostatek protilatek.>’> Odpovidajici
epidemiologické vyzkumy k této specialni problematice by byly zadouci.
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V. 3. Vékové rozvrZeni pfipadd amrti

Jednim z charakteristickych rysa pandemie let 191820 je, ze nejvetsi letalita na influenzu je pozorovana u
mladych lidi mezi 15 a 35 az 40 lety.>1¢ U pfedchazejicich epidemii a pandemif mély osoby této vékové
skupiny spise velmi malé riziko smrti. Vekové rozvrzeni u umrti podminénych chfipkou ve tvaru pismene
U znamé jiz po desetileti, tedy vysoka umrtnost u malych déti a u velmi starych lidi, byla v piipadé¢ spanélské
chiipky vysti{dana rozvrzenim ve tvaru W, pficemz prostfedni hrot pfedstavuje pfipady umrti v mladych
letech dospélosti.>1?

Erkoreka (¥*1950) shledava nejvyssi riziko onemocnéni mezi 25 a 34 lety, po nichz nasleduje vékova kohorta
15-24tiletych.>® Viboudova vidi vrcholnou mortalitu (peak mortality) ve 24 az 26 letech,>’® Gagnon, Miller
a Hallmanova v 28 letech.>?0 Marguerite Barbierova odhaduje podil 15 az 35letych nemocnych chfipkou
mezi hospitalizovanymi na 80%.52! Taubenberger konstatuje u 15 az 34letych dvacetinasobné vyssi riziko
umrti nez tomu bylo u pfedchazejicich pandemif. V pfipadé Spanélské chfipky postihuje 99 % uamrti
vekovou skupinu pod 65 let.522

U deét je vletech 1918-20 nejcastéji postthovana vékova kohorta 8 az 14letych. Jaroslav Vysoky tfidi v
Casopise likarii Geskych déti, které zemiely na chiipku v Ceské détské nemocnici, do skupin podle véku a
zjist'uje mezi 18 smrtelnymi piipady 9 déti ve véku od 8 do 14 let (50 %), 4 déti ve véku od 4 do 8 let (22
%) a 5 déti ve véku od 1 do 4 let (28 %).523

Ze 3125 obéti chiipky ve Vidni zjistil Herbert Elias 922 obéti ve véku od 20 do 30 let (29,5 %).5%* Ze 185.815
piipadt tmrti v Némecku pfipada 54.828 na vékovou kohortu od 15 do 30 let, to je 29,5 %0.52>

Vysoka mortalita let 1918-20 u mladych dospélych se dosud nepodafilo uspokojivé vysvétlit, jakkoli pokust
o vysvetlenf nechybi. Napifklad Anton Ghon se domniva, ze u starsich lidf existuje urc¢ita imunitni ochrana
pochézejici z pandemie let 1889-92.52 Cetni Ghonovi soucasnici tento nazor sdileji, mezi nimi i Norbert
Ortner.52” Tato tvaha nenf novd, jiz béhem pandemie let 1889-92 se objevily hypotézy, ze za skutec¢nost,
ze lidé vysokého véku zustali usetfeni, se skryva imunita pochazejici z let 1836 a 1847/48.528 Ghonovo
vysvétleni kategoricky odmita naptiklad Franz Dérbeck: ,,Domnénce, ze starsi lidé ziskali urcitou imunitu
v duasledku toho, Ze prestali influenzu béhem pandemie let 1889-1892, a proto nyni dostavali chfipku méné
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Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLEF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologie und Pathogenese
der Grippe, Munchen/Wiesbaden 1921, s. 74.

518 Anton ERKOREKA, The Spanish influenza pandemic in occidental Enrope (1918—1920) and victim age, Influenza and Other
Respiratory Viruses, 2010, 4(2), s. 81-89.

519 Cécile VIBOUD, Jana EISENSTEIN, Ann H. REID, Thomas A. JANCZEWSKI, David M. MORENS, Jeffery
K. TAUBENBERGER, Age- and Sex-Specific Mortality Associated with the 1918—1919 Influenza Pandemic in Kentucky, The
Journal of Infectious Diseases, 2013, 207(5), s. 721-729.

520 Alain GAGNON, Matthew S. MILLER, Stacey A. HALLMAN, Robert BOURBEAU, D. Ann HERRING, David
JD. EARN, Joaquin MADRENAS, Age-Specific Mortality During the 1918 Influenza Pandenzic: Unravelling the Mystery of High
Young Adult Mortality, PLOS ONE, 2013, 8(8), ¢69586.

521 Marguerite BARBIER, La grippe de 1918—1919 dans un service de L. ’Hépital S aint-Antoine, Diss. med. n® 216, Paris 1919,
s. 133.

522 Jeffery K. TAUBENBERGER, David M. MORENS, 7978 Influenza: the Mother of All Pandemics, Emerging Infectious
Diseases, 2000, 12(1), s. 15-22.

523 Jaroslav VYSOKY, Chiipkovd epidemie v eské détské nemocnici r. 1918, Casopis 1ékait éeskych, 1919, 58(17), s. 375.

524 Hetbert ELIAS, Grippe, in: Clemens PIRQUET, 1Volksgesundheit im Krieg, Wien 1920, s. 63—64.

525 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1921, 47(42), s. 1272.

526 Deutsche Zeitung Bohemia, 6. 10. 1918, s. 7.

527 Ich sah nur einen einzigen Mann von 50 Jahren, der von einer leichten Grippe-Form ergriffen wurde und leider
nicht zu sagen wulte, ob et im Jahre 1889/90 an Influenza erkrankt war oder nicht. Die Erklirung sehe ich mit anderen
in dem Umstande, daf3 die Menschen tiber 40 Jahre zumeist im Jahre 1889/90 die Grippe tiberstanden und hierdurch
einen hohen Grad von Immunitit erworben haben [...]* Norbert ORTNER, Uber die herrschende Grippe-Epidemie (nach
ezgenen Erfabrungen), Wiener Medizinische Wochenschrift, 1918, 68(45), s. 1975.

528 A. HOFFMANN, E. KEUPER, Zur Influenzacpidemie, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(4), s. 91.

89



casto, chybf jakykoli védecky zaklad. Mezi lidmi, ktef{ béhem posledni epidemie 19. stoletf pfestali chfipku,
dochazelo bezpochyby k onemocnénim, v nékterych piipadech tézsf povahy a se smrtelnym koncem. 529

Walter Levinthal se vydava jinou cestou, status zvySené imunity star§ich osob v roce 1918 zdivodnuje
skutecnosti, Ze tyto osoby se staly v disledku opakovanych onemocnéni sezénnimi chiipkami
imunokompetentnimi: ,,Infekce je tedy tentokrat minula nikoli proto, ze vsichni tito starsi jedinci v néjakém
uréitém casovém okamziku kolem roku 1890 prodélali chiipku a maji ted i po 30 letech urcitou imunitu
jako ochranny plastik, nybrz proto, Ze ziskali imunitni ochranu postupné opakovanymi kontakty s virem
chfipky béhem celého svého Zivota.“>30 Tato argumentace vSak nepodava zadné vysvétleni, pro¢ se néco

vvvvvv

Jiz na podzim roku 1918 vidi vrchni 1ékaf v zdloze Albert Wilhelm Fischer (1892—-1969) duvody piipada
foudroyantniho, tj bleskového a prudkého, pribé¢hu u mladych a fyzicky zdatnych jedinca v pfedpokladané
fulminantn{ bakteriolyze, k nfz dochazi v piipadé dobré a silné obrany a jez vede k nahlému uvolnéni
skodlivych toxint: ,, Takto akutné otravené télo podléha za nekolik hodin. Méné zdatné a neduzivé osoby
dokazi bakterie zabijet a rozpoustét je viceméné postupné; u téchto osob se tedy ucinné vnitini jedy dostavaji
do krevniho obéhu viceméné postupné a jsou v téchto velmi malych davkach postupné prekonavany. 53!
Fischer nenf jediny, kdo propaguje toto vysvétleni. Napifklad Hans Oeller (1882—?) z univerzitni lékatské
kliniky Adolfa von Striimpella (1853—1925) v Lipsku zastaval nazor, ze puvodce influenzy je bezpodmineéné
tfeba hledat v fadé ¢istych endotoxinovych bakterii, a dodava: ,,Jak znamo, jed se zacina tvofit pfi infekci
bakteriemi této skupiny az pifi procesech, které vedou k jejich zniceni. Proto ¢im raznéji ptsobi sily
nepiatelské bakteriim, tim rychleji dochazi k tvorbé jedu z nich.“>32 Toto vysvétleni vychazejici jeste
z bakterialni etiologie nachaz{ jiz tenkrat své odpurce. Clovek pii infekénich nemocich ,,neumira na to, ze
ma jednostranné mnoho bakteriolyzind, nybrz proto, ze ma vibec pfili§ malo protilatek, kdyz bakterie
zaplavi télo bud’ pfilis rychle a v pfilis velkém poctu, anebo je-li piili§ slaby na to, aby vytvatel antitoxiny
v dostatecném mnozstvi,“53 vzkazal A. Grabisch. Fyzicky zdatné télo navic neprodukuje pouze
bakteriolyziny, nybrz i antitoxiny,>* pfizvukoval mu Fritz Prein.

Hypotéza akutni otravy v dusledku pfemiry bakterialnich toxint nachazi svou moderni analogii v domnénce,
ze mladi, silni pacienti s dobrou imunitou byli poskozeni nadmérnou reakci imunitniho systému,
srovnatelnou s alergickym Sokem (,,cytokinovou boufi®). Tak se v poslednich letech zacalo diskutovat o
ptehnané imunitni reakci jakozto zdtvodneéni tfettho vrcholu mortality, o objeveni se takzvané cytokinové
boufe po vystaveni viru, o pfehnaném uvolnovani mediatorti zanétu, jako je interleukin 6 a 8 ¢i faktor «
tkanové nekrozy. Takovéto cytokinové boufe se pry nasly i ve smrtelnych pifpadech infekci H5N1 a rovneéz
experimentaln{ studie zapadly do téchto domnének. Dokonce i v ramci pokusu s rekonstruovanymi viry
influenzy typu fadictho v roce 1918 na zvifatech se udajné podafilo prokazat zvysenou tvorbu cytokint:
Intranazalni aplikace pandemickych virdt u mys$i udajné vyvolavala tézkd, casto smrtelné probihajici
pulmonalni onemocnéni, doprovazena nekrotizujicimi bronchitidami a bronchiolitidami, alveolitidami,
alveolarnimi hemoragiemi a edémy, jakoz i prehnané nadmérnym uvolnovanim cytokint.

Starsi lidé, jak pravi rozhodujici pasaz tohoto pokusu o vysvétleni, jsou v roce 1918 chranéni pied takovymi
pfehnanymi imunitnimi reakcemi celkovou, vékem podminénou involuci imunitntho systému. Tato
v soucasné dobé mimotadné popularni hypotéza cytokinové boufe, jez ovSem nachazi i své odpurce, se
mezitim dostala jak do odborné literatury, tak do laického tisku a zatlacuje ve vaiman{ vefejnosti alternativni
modely vysvétleni, jako jsou rtzné vzory expozice v riznych obdobich véku, respektive odlisné faktory

529 Branz DORBECK, Die Influenzapandemie des Jabres 1918, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(27), s. 743.
530 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologie nnd
Pathogenese der Grippe, Minchen/Wiesbaden 1921, s. 73-74.

531 Albert Wilhelm FISCHER, Warnm sterben an der Grippemischinfektion gerade die kréftigsten Individuen?, Miinchener
Medizinische Wochenschrift, 1918, 68(46), s. 1284.

532 Hans OELLER, Kritische Studien zum Influenza-Problem, Minchener Medizinische Wochenschrift, 1918, 65(44), s.
1203.

533 A. GRABISCH, Zur Frage, warum an der Grippeinfektion gerade die kraftigsten Individuen sterben, Minchener Medizinische
Wochenschrift, 1919, 66(9), s. 232-233.

54 Fritz PREIN, Zur Influenzapandemic 1918  aufgrund bakteriologischer, pathologisch-anatomischer und epidemiologischer
Beobachtungen, Zeitschrift fir Hygiene und Infektionskrankheiten, 1920, 90(1), s. 96.

90



vnéjstho prostiedi>® Zda je mozné dostatecné vysvétlit napadnou distribuci véku v piipadé mortality
v dusledku pandemie let 1918-20 hypotézou o cytokinové bouii, je v soucasné dobé spise nejasné. Jakozto
model, jenz nasledoval po hypotéze fulminantni bakteriolyzy v dusledku silné imunitni obrany mladych,
zdatnych dospélych jedincu, kterou zastupoval Albert Wilhelm Fischer, je vSak soucasti pozoruhodného
tradi¢niho oblouku zahrnujictho stejnou mérou imunologii i déjiny lékafstvi.

V.4. Opakovana onemocnéni béhem jednotlivych vin

Dnes znamé virologické, genetické a imunologické zaklady chfipky byly v letech 1918-20 jesté zcela
obestfeny temnotou. To, ze ziskana imunita ztraci v dusledku genetické promény ptivodce choroby jiz po
kratkém case svou hodnotu a Ze jiz po jednom roce existuje proti novym, nahodile pozménénym variantim
jen velmi mald parcidlnf imunita, objevi virologie az v budoucnosti.

Stara moudrost pravi, ze onemocnéni chfipkou neskyta zadnou nebo jen velmi malou ochranu pfed novou
infekel v pfistim roce. Zda prodélana infekce béhem letni viny 1918 muze alespon castecné chranit pfed
reinfekei dalsi vlny, nenf béhem pandemie piilis jasné. Warren Taylor Vaughan (1893-1944), jeden z otct
zakladateld historického badani o chfipce, provadi pozorovani v americkém vojenském tabofe Camp Shelby
v Hattiesburgu, kde v dubnu 1918 postihne mirna forma influenzy 2.000 z celkem 26.000 v tomto tabofe
umisténych rekrutd. V 1ét¢ je do tabora pfijato dalsich 20.000 rekrutt. V fijnu v tabofe propukne veskrze
smrtelnd podzimn{ vlna. Vaughan si povSimne, ze chfipkou nyni onemocni prakticky vyhradné rekruti, kteff
piisli do tabora v léte, ti, kteff se nakazili v dubnu, zistanou podzimn{ vlnou vétsinou usetfeni. Vaughan
hodnoti toto pozorovani jako dikaz imunity ziskané jarn{ vlnou.>3¢

Pohled na statistiky podzimni vlny roku 1918 ukazuje, Ze ta americka mésta (Atlanta, Kansas City, Detroit,
Columbus), ktera byla chfipkou postizena v bfeznu a dubnu 1918 a registrovala pfipady amrt{ v diasledku
pneumonie a chfipky, vyvaznou v pifpadé nebezpeéné podzimni vlny s relativné velmi malymi pocty
zemfelych. Tvrdé zasaZena jsou predevsim mésta, kterd byla na jafe usetfena.>¥ 1 z Prahy hlaSena mira
opétovného onemocnéni ve vysi pouhych 14 % mluvi pro ziskani relativni imunity.>38

Nakazen{ na jafe nebo v lét¢ nabizi pro podzim tedy jen caste¢nou ochranu — stejné osoby nezfidka
onemocni znovu, nékteré dokonce opakované.’® Zajimavy je v této souvislosti pfipad amerického
diplomata Edwarda Mandella House (1858-1938), duvérnika Woodrowa Wilsona (1856—1924), jejz, jak se
povida, postihla chfipka jiz v bfeznu 1918, v listopadu 1918 lezi s chfipkou znovu v posteli a potieti
onemocni chfipkou v lednu 1919 v Paiizi.540 Také Hans Zinsser, jeden z pionyra badan{ o $panclské chfipce,
udava, ze utrpél tii ataky, pficemz prvn{ dvé onemocnéni byla mirna, tfeti vSak pry bylo v dusledku
komplikaci vazné.>*! Stejny autor cituje praci o incidenci chiipky ve vycvikovém tiabofe Great Lakes a v
Camp Grant v Rockfordu, Illinois. V této praci se zkouma, do jaké miry postihuje chfipka znovu rekruty
v roce 1920, ktefi ji onemocneli jiz v letech 1918-1920. Jako referencni skupina mu slouzi odvedenci, ktefi
jesté neonemocnéli zadnou nakazou. Vysledky hovoii ve prospéch relativni imunity.>+?

Pro srovnani vysledek Chatlese Armstronga (1886-1967) a Rosse Hopkinse: Mezi 689 obyvateli
izolovaného ostrova na Erijském jezefe v Ohiu je v zimé 1920 zjisténo, ze ve skupiné osob, které byly v roce
1918 usetfeny chfipky, jich tézce onemocnélo 77,2 %, zatimco mezi témi, kdoz byli jiz tenkrat nemocni, je
nyni tézce postizeno pouze 48,2%. Znamena to, ze i po dvou letech jesté stale existuje signifikantné vyssi
imunita.>*

535 David M. MORENS, Anthony S. FAUCI, The 1918 Influenza Pandenic: Insights for the 21" Century, The Journal of
Infectious Diseases, 2007, 195(7), s. 1022-1023.

536 Warren Taylor VAUGHAN, Influenza. An Epidemiologic Study, Baltimore 1921, s. 72.

57 Tamtéz, s. 202.

538 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologie nnd
Pathogenese der Grippe, Minchen/Wiesbaden 1921, s. 75.

539 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(16), s. 446.

540 John M. BARRY, The Great Influenza. The Story of the Deadliest Pandemic in History, New York, 2009, s. 381.

51 Hans ZINSSER, The Etiology and Epideniology of Influenzga, New York 1922, s. 296.

2 Tamtéz, s. 298-299.

53 Chatles ARMSTRONG, Ross HOPKINS, An Epidemiological Study of the 1920 Epidemic of Influenza in an Isolated Rural
Community, Public Health Reports, 1921, 36(29), s. 1671-1702.

91



V.5. Morbidita (nemocnost), mortalita (Gmrtnost) a letalita (smrtnost) §panélské chiipky

Cetnost nemoci neboli morbidita v rimci urcité populace ¢ini v pfipadech pandemické influenzy obecné
30 % az 50 %, v interpandemickych (sezénnich) epidemiich onemocni cca 10 % az 20 % urcité populace.>*
V tomto rozmezi se pohybuje i morbidita béhem chfipkové pandemie let 1918-20. Odhaduje se, Ze béhem
pandemické vlny let 1918-1920 bylo virem chfipky infikovano cca 500 az 600 milionu celkové svétové
populace ze zhruba 1,8 miliardy 1id{,>** tedy skoro tfetina,>* pficemz existuji silné regiondlni rozdily. Podle
Alfreda W. Crosbyho (¥*1931) onemocnéla jen jedna pétina svétové populace, avsak velka vétsina téch, kdo
neonemocnéli, prodélala subklinickou infekei.*” Naproti tomu Walter Levinthal odhaduje morbiditu
pandemie let 1918-20 na cca 50 %.5% To se blizilo nemocnosti silné postizeného Svycarska, kde od kvétna
1918 do cervna 1919 onemocnélo chiipkou asi 2 %4 milionu lidi, tedy 56 % celkového obyvatelstva.>#
Taubenberger pfedpoklada pro pandemii let 1918-20 morbiditu ve vysi 20 %, s letalitou ve vysi nejméné
2,5 %. Morbidita v pozdéjsich pandemiich, naptiklad v piipadé asijské chiipky vroce 1957 nebo
hongkongské chiipky z roku 1968 je vyrazné nizsf.>>

Mortalita (dmrtnost) udava celkovy pocet piipadt umrti urcité nemoci v ramci urcitého ¢asového rozmezi
ve vztahu k celkové uvazované populaci, tedy onemocnévsich i téch, kdoz neonemocnéli. Naproti tomu
letalita je mefftkem smrtelnosti uréité nemoci a udava pomér pifpadt umrti k poctu onemocnévsich.
Odpovida veli¢iné case fatality rate (CFR) v angloamerické literatufe.

Mortalita a letalita jsou béhem jednotlivych vln span¢lské chfipky v letech 1918, 1919 a 1920 rtzné velké.
Tak napifklad vykazuje jaro a 1léto 1918 vysokou morbiditu pfi soucasné nizké letalité, z cehoz vyplyva
relativné nizka mortalita. Béhem podzimni viny od zaf{ a fijna 1918 se v evropskych zemich a také v USA
miry umrtnosti zvysi. Jak pandemie ustupuje, klesd nejprve morbidita a poté, s urcitym zpozdénim, se
zplost'uji 1 kiivky letality a mortality. Pocinaje rokem 1920 se hodnoty mortality a letality opét pfiblizuji
normalnim hodnotim obvyklym pro sezénni epidemie.>!

Hodnoty mortality pro span¢lskou chfipku se navzajem vyrazné lisi. Souvisi to s napojenim na hlavni toky
mezinarodni dopravy, jak je mozné demonstrovat s pomoci piikladu pacifického ostrovniho svéta.
V Australii a na Havaji je zjisténa mira umrtnosti 0,4 %. Na Novém Zélandu je pozorovana mortalita 0,7
%, naproti tomu na ostrovech Fidzi hodnota 5 %, pficemz puvodni domorodé obyvatelstvo vykazuje
hodnotou 5,7 % vyssi miru umrtnosti nez bili pfistéhovalci, kterjch zemielo 1,4 %. Na Mauriciu ¢ini
mortalita 5,5 %, na ostrové Tonga 6,4 %, na Guamu 6,6 %, ve Francouzské Polynésii, poté co na Tahiti
piistane lod” z Kalifornie s chfipkou na palubé, dokonce 16 %. Do Nové Kaledonie pfichazi chfipka az
v Cervenci 1921, coz tam vyvola vysokou incidenci novych onemocnéni, spojenych vsak s relativné velmi
malou mortalitou.>®? Nejvyssi hodnota mortality ve vysi 18 % je zaregistrovana na ostrové Nauru. Znamy
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je osud ostrova Samoa, v jehoz americké ¢asti se pifsnou namoini karanténou nafizenou vojenskym
guvernérem podafi chfipku zadrzet. V Zapadni Samoi, kde Zzadna karanténa neni, padne chfipce za obét’
25 % populace. Kdyz chfipka v roce 1926 nakonec piece jen zasahne i Americkou Samou, onemocni sice
25 % obyvatel, ale letalita mezitim klesne na 0,1 %.553

Celkova cisla ke globalni mortalité chfipkové pandemie let 1918-20 se zakladaji na hrubyjch odhadech na
zakladé rudimentarniho, neuplného datového materialu. Zvlasté z asijskych nebo africkych zemi nebo
z porevoluc¢nifho Ruska neexistuje prakticky zadny spolehlivy datovy material. Valna ¢ast umrti pandemie let
1918-20 se vsak udéla pravé v rozvojovych zemich s pouze velmi neuplnymi a nedokonalymi statistickymi
a epidemiologickymi zaznamy. Také v nékterych stfedoevropskych zemich spocivaji hodnoty mortality na
vagnich udajich. Ba i tam, kde existuji pouzitelné statistické podklady, je kvtli velmi malé citlivosti historické
diagnostiky chfipky mozna toliko hruba aproximace. VSechny ¢iselné udaje ke $panélské chfipce, obzvlaste
udaje o mortalité zakladajici se na analogickych zavérech, je proto tteba brat opatrné.

Chiipkova pandemie let 1918-20 byva casto oznacovana za nejvetsi zdravotni katastrofu 20. stoletd, ktera
v absolutnich &islech znicila vice Zivota ne? cela prvni svétova valka. Cisla chiipkové mortality kolujici
v odborné literatufe kolisaji mezi 6 miliony®* a 100 miliony mrtvych, pficemz odhady spocivajici na
statisticky kumulativaich metodach jsou od 90. let minulého stoleti v dusledku vyhodnocovani dalsich
prament neustile revidovany smérem nahoru. V jedné studii bakteriologa chicagské univerzity Edwina O.
Jordana (1866-1936) se v roce 1927 odhadovalo, Ze na chiipku zemfelo na celém svéte 21,5 milionut lidi.
Toto ¢fslo je prebirano v bezpoctu publikaci ke spanélské chiipce az do 80. let minulého stoleti, kdyz tu se
diskuse o poc¢tu obéti nihle znovu rozbéhne. Z vysledk regionalniho badani, rovnéz bez Ciny, spoéita roku
1996 Jirgen Miller pocet obéti na celém svéteé na 27 miliont>>, K. David Patterson>¢ uvadi v roce 1991
celkovou mortalitu v rozmezi 24,7 az 39,3 milionu, Alfred W. Crosby mluvi o 50 milionech mrtvych7, na
50 az 100 miliond obéti Spanélské chripky, a tim 1 ztratu 2,8 az 5,6 % svétové populace odkazuji v roce 2002
Johnson a Miiller.55 WHO publikovala v unoru 2014 na svych internetovych strankach pocet 20—50 miliontd
zemielych.>

V USA se nakazi odhadem 28 % obyvatelstva. Hans Zinsser zjist’uje roku 1922, Ze pocet obéti ve Spojenych
statech ¢inf nejméné 550.000, coz odpovida pétinasobku oficidlnich americkych vale¢nych ztrat, které cinily
111.179 osob.50 V noveéjsich odhadech byl pocet americkych obéti zvysen na 675.000 osob vcetne 43.000
vojakt, ktef{ zemfeli na chiipku, coz pifi 103,2 miliont obyvatel odpovida mortalite 0,65 %.56! Vysoka
umrtnost sniz{ pramérnou délku Zivota Americanu statisticky o vice nez deset let.5¢2 V Kanadé podlehne
epidemii asi 50.000 lid{, v Brazilii pfiblizné 300.000, véetné prezidenta zemé Francisca de Paula Rodriguese
Alvese (1848-1919). Zda se vsak, ze zavody o superlativ nejvyssi mortality mezitim narazi na své meze, bud’
jak bud’ pfehnané pocty obétf jsou nove zase brany zpét. Tak v Indii je pocet obéti chiipky odhadovany od
50. let minulého stoleti na vice nez 17 milionti po novéjsich revizich snizen na 13,88 miliont.>%3
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55 Pietre DARMON, La grippe espagnole submerge la France, 1.’histoire, 2003, (281), s. 79-85. Autor za pomoci extrapolace
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Absolutni pocty obétl ve valkou sezehnuté Evropé, kde jsou armady transportovany z jednoho konce na
druhy a kde je zdravotni péce v dusledku valky v troskach, jsou Ctyfikrat az pétkrat vyssi nez v USA.
V Evropé padne $panélské chfipce za obét’ nejméné 2,3 milionu osob,’¢* pficemz statistiky mortality
vykazuji specificky dle zemi{ velmi velké odchylky: Francie 0,39 %, Itdlie 0,92 %, Portugalsko 0,97 %.
Evropsky prameér cini 0,48 %.565 Odchylné od tohoto udaje extrapoluje Séverine Ansartova ze 14
evropskych zemi celkovou evropskou mortalitu ve vysi 2.640.000, coz odpovida asi 1,1 % celkové populace.
Nejvyssi procentuilni excesové mortality spatiuje Ansartova pro Italii, Bulharsko, Portugalsko, Spanélsko,
Nizozemi, Svédsko, Némecko, SV}'fcarsko a Francii. V absolutnich poctech obéti je evropskou $pickou
Némecko, nasledované Francii, Italii, Spanélskem a Anglif.566

Pro Némecko, kde pocty obéti udavanych od 225.330 do 469.400 oscilyji kolem praméru 336.233, lezi
odhady mortality mezi 0,41 % a 0,76 %. Patterson>” udava roku 1991 s pouzitim ne zcela jasné patrné
metodiky pocet obéti od 250.000 do 300.000 osob, coz odpovida mortalité od 0,41 % do 0,45 % (letalita
1,62 % az 1,94 %). Johnson a Miller®® zjist'uji v roce 2002 po pfezkoumani historickych statistik a
extrapolaci regionalniho datového materidlu 225.330 piipadt umrt{ (mortalita 0,37 %, letalita 1,50 %).
Murray®%? jde roku 2006 po porovnani dat mortality let 1918 az 1920 s mirami mortality let 1915 az 1917,
respektive 1921 az 1923 s poctem obéti 469.400 daleko za ramec dosavadnich odhadi (mortalita 0,76 %,
letalita 3,04 %). Ansartova a spoluautofi®”” se roku 2009 ve svém komparativnim vypoctu s celkovymi ¢isly
mortality za 1éta 1906 az 1913, respektive 1919 az 1936 dostavaji k poctu obétf 426.600 osob (mortalita 0,69
%, letalita 2,76 %). Michels57! (¥1962) se roku 2010 omezuje na zakladé Gdaji Rigského zdravotniho utadu
na 240.000 mrtvych v Némecku nasledkem chiipky (mortalita 0,39 %, letalita 1,56 %). Wolfgang Uwe
Eckart>2 (¥*1952) udava roku 2014 po porovnan{ s dlouhodobymi stfednimi mortalitami na chfipku
v jednotlivych spolkovych zemich pocet obéti 300.600 lid{ (mortalita 0,49 %, letalita 1,95%).

Ve Svyjcarsku zaznamenavaji v roce 1918 piesné 21.846 lékatsky potvrzenych pifpadi mrti na chiipku, co
odpovida pfi morbidit¢ 56 % letalit¢ 1,1 %.5> Pocty obéti v Rakousko-Uhersku, stitnim dtvaru
s 18 kralovstvimi a zemémi, ¢itajicim v roce 1914 cca 52,8 milionu obyvatel, nejsou znamy ani pfiblizne.

VI.  Ke kronice pandemické chfipky let 1918-20

VI.1. Nejasny puvod

Kdy pfesné spanélska chfipka zacala, nenf Gplné znamo, pfinejmensim nevime na den pfesné, kdy doslo
k pfenosu vysoce patogenniho ptactho kmene na ¢lovéka. Nezname den, ani mésic, ba neznime ani rok.
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Spanischen Grippe in Frankreich, England und dem Deutschen Reich, Inauguraldissertation zur Erlangung des Doktorgrades
an der Philosophischen Fakultit der Universitit Kéln, Manster 2006, s. 12.

566 Séverine ANSART, Camille PELAT, Pierre-Yves BOELLE, Fabrice CARRAT, Antoine FLAHAULT, Alain-
Jacques VALLERON, Mortality burden of the 1918—1919 influenza pandemic in Europe, Influenza and Other Respiratory 1V iruses,
2009, 3(3), s. 99-106.

57 K. D. PATTERSON, G. F. PYLE, The geography and mortality of the 1918 influenza pandemic, Bulletin of the History of
Medicine, 1991, 65(1), s. 4-21.

568 Niall P. A. S. JOHNSON, Jiirgen MULLER, Updating the accounts. Global mortality of the 1918—1920 “Spanish” influenza
pandemic, Bulletin of the History of Medicine, 2002, 76(1), s. 105-115.

569 Christopher J. L. MURRAY, Alan D. LOPEZ, Brian CHIN, Dennis FEEHAN, Kenneth H. HILL, Estimation of
potential global pandemic influenza mortality on the basis of vital registry data from the 1918—20 pandemic: a quantitative analysis, The
Lancet, 2006, 368(9554), s. 2211-2218.

570 Séverine ANSART, Camille PELAT, Pierre-Yves BOELLE, Fabrice CARRAT, Antoine FLAHAULT, Alain-
Jacques VALLERON, Mortality burden of the 1918—1919 influenza pandemic in Europe, Influenza and Other Respiratory 1 iruses,
2009, 3(3), s. 99-106.

ST Bckard MICHELS, Die ,,Spanische Grippe” 1918/ 19. Verlanf, Folgen und Deutungen in Deutschland im Kontext des Ersten
Weltkriegs, Vierteljahresschrift fiir Zeitgeschichte, 2010, 58(1), s. 1-33.

572 Wolfgang U. ECKART, Medizin und Krieg, Paderborn 2014, s. 208.

573 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(1), s. 21.

94



Chfipkové viry se méni neustale, je to jejich strategie, jak uniknout imunité svych hostitelti. Jejich neobycejna
schopnost promény jim dovoluje, aby se vétvily do pocetnych linii, kment a podtypu, jejichz cesty nejsou
individudlné srozumitelné.

Panuje obecny nidzor, ze nemoc po pandemii let 1889/92 uz nikdy zcela nezmizela ze zorného pole
Evropand a pfenadela se v epidemiich a obdobich silnych chfipek dal, v nékterych letech s markantné
zvy$enou morbiditou a mortalitou. Napadn¢ silna aktivita chiipky existuje i v prvnich letech prvai svétové
valky, pficemz je nejasné, zda je to dédictvi pandemie let 1889-92, nebo mene tekel $panélské chfipky. Linie
predchadca $panélské chiipky mohly byt rozsiteny jiz fadu let pfed rokem 1918.574 V zimeé 1916/17 bylo ve
Vidni pozorovano nahromadéni piipadt influenzy/chfipky jak u civilnich, tak u vojenskych osob, vice nez
100 piipadd influenzy osetfovali v lékafském oddéleni c. k. Vilemininy nemocnice.’” Seznam dalsich
moznych pfedchudct epidemie sepsal Walter Levinthal a upozornil na nidpadné vyskyty chiipky, jako
napiiklad ve Strasburku (1914), v Lipsku (1914 a leden az bfezen 1915), u vojenskych oddila na polské
hranici (1915), v Kralovci (obzvlasté v prosinci 1915), na jihozapadnich hranicich rakouskych bojovych linii
(anor 1916) a na tylovych zikladnach ve Flandrech (jaro 1916 a podzim 1916/jaro 1917).576 Chtipka obchazi
i v zamofi, silna epidemie, ktera se rychle $iff napfi¢ celou Argentinou vypukne v zaif 1916 v Buenos Aires.
Rika se, ze chiipka sem byla zavle¢ena na $panélské lodi z Evropy.57 Ve své stati Influenza: the Mother of All
Pandemics vyjadiil Jeffery Taubenberger domnénku, ze Spatné adaptovany virus HIN1 se mohl rozsifit uz
v roce 1915, i kdyz jesté nebyl schopen sifit se formou pandemického tazeni. Miry imrtnosti na chfipku a
pneumonii bud’ jak bud’ od prosince 1915 pfikie stoupaji.>”® Nejpozdéji v ifjnu 1917 hlasi jak American
Expeditionary Forces v zapadni Francii, tak americké vojenské tdbory, jako Fort Riley v Kansasu, silné
zvyseny vyskyt chfipky, snad i to bylo pfedznamenanim pandemie roku 1918.

Podobné skryto jako okamzik zrozeni influenzy let 1918-20 je i misto jejtho puvodu. Ani zde nelze uvést
7adnou singularni udalost na singularnim misté. V dohadech o pavodu se do hry dostavaji jak Cina, Spojené
staty, zapadni Francie, tak i Rakouské cisafstvi. Podeziivano je i Rusko, odkud pfisla horec¢ka v minulosti jiz
mnohokrat. Ve vichodni Asii se nemluvi o $panélské, nybrz o ,,ruské chiipce®. I v Rakousko-Uhersku hledi
mnoz{ do Ruska, vzdyt podle obecné rozsifeného minéni pfece ,,vSechny epidemie chiipky pfisly z
vychodu.“>” Bud’ jak bud’, s chiipkou bylo mozné se setkat na vychodnich bitevnich polich jiz na podzim
roku 1917, jen profesofi Alfred Schittenhelm (1874—1954) a A. Schlecht sami popisuji asi 100 pfipadi
podobnych chfipce.>80

Tak jako je nejasny pocatek, ztraci se pandemie i na konci za vzdalenymi liniemi horizontu. Geneticka
proména ubere pivodci nemoci pocinaje rokem 1919 leccos z jeho virulence, v roce 1920 se jeste jednou
vzepne, pak se ztratl v béznych sezénnich epidemiich. Az roku 1957 dokaze novy podtyp H2N2 vytlacit
pandemicky podtyp $panélské chfipky, alespofi na néjakou dobu.
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VI. 2. Prabéh ve vinach

Zahy po letech 1918-20 se stane zvykem clenit pribéh pandemie do tif vln odlidujicich se pfedevsim
virulenci a mortalitou. Prvni, relativné mirna vlna se rozsifi na jafe a na zacatku léta 1918 v Evropé a v USA.
Je, jakkoli zde existuji zfetelné regionalni rozdily, spojovana s relativné velmi malou umrtnosti. Mortalita na
jihu Némecka je virazné vy$si nez na severu fise, jesté vy$si krvavou dafi si vyZada chiipka ve Svycarsku.5!

V pozdnim lét¢ a na podzim roku 1918 po ni nasleduje druha vlna spojena s mimotradné vysokou mortalitou,
ktera ztraci na sile az v listopadu 1918. Na mnoha mistech je pak jest¢ na pfelomu let 1918-20, obzvlaste
v mésicich lednu a dnoru 1919, pozorovana tfet! vlna spojovana rovnéz s vysokou umrtnosti,’2 po niz
v roce 1920 na nckterych mistech, jako tomu bylo kupiikladu v Praze, nasleduje jesté ctvrtd, obzvlast’
virulentn{ vlna. Ve fazich mezi vlnami se objevuji izolované piipady nemoci rizného stupné zavaznosti, na
mnoha mistech propukaji mensi epidemie, takze jednotlivé vlny jiz neni mozni tak ostie od sebe navzajem
odlisit.

Prvni tfi vlny Spanélské chiipky jsou stésnany do obdobi méné nez jednoho roku, na nékterych mistech jsou
obdobi mezi vlnami tak kratka, Ze jsou stéZi registrovana. To je napadny rozdil ve srovnani s pandemif let
1889-92, kdy jsou sice rovnéz pozorovany minimalné tii vlny, odstup mezi jednotlivymi vyskyty vsak ¢ini
az jeden rok.>3 Richard Pfeiffer shrnul jednotlivé vlny modelové pro své univerzitni mésto, jez lezi asi sto
kilometra severné od hranic ¢eskych zemi: ,,Ve Vratislavi mél prabéh chiipky tfi vrcholy, z nichZ ten prvni
piipadl na ¢ervenec 1918, druhy se po hluboké, le¢ kratce trvajici remisi odehral v fijnu a listopadu s tim, Zze
v tomto meésici bylo dosazeno nejvyssiho vrcholu epidemické kiivky, zatimco v prosinci se vyrazne zplostila.
Poté prisla docasna dleva trvajici téméf cely rok 1919 nasledovana novou zavaznou rekrudescenci v tnoru
a bfeznu 1920.4584

»Hypotéza tif vln“ se pfi blizsim pozorovani jevi jen jako hruby rastr, jenz v zadném piipadé univerzalné
neplati pro prubéh pandemie spojeny s Cetnymi regionalnimi zvlastnostmi. Jen na samotném pomérné
malém tzemi ceskych zemf je piisné déleni do vice ¢i méné ohranicitelnych ,,vIn® obtizné.

Geneticky korelat pro vysvetleni hypotézy tif vin neni dosud na dohled, k dispozici je navic pouze geneticky
zfetelné vyssi mortalitou. I multifokalni dénf pfichaz{ v Gvahu jako pficina vlnovitého prabéhu, s cetnymi
blizce pifbuznymi, ale geneticky odlisnymi liniemi s veskrze riznou antigenitou.

VI. 3. Scénaf I: Pfedehra v centralni Cing

V poslednich mésicich roku 1917 je v severni Ciné registrovana exploze silné nakazlivého, rychle se sificiho
onemocnéni dychacich cest, pficemz se tfadim nedafi ziskat jasno o charakteru epidemie. Zapadni
diplomaté pekingské diplomatické ctvrti (Beijing Legation Quatter) mluvi o plicnim moru, to ovSem nechtéji
¢insti dfednici, kteff jsou s morem obeznameni, potvrdit. Pasteurellu pestis nelze u zemfelych prokazat.
Postizeni podléhaji po kratké nemoci tézZkym pneumoniim, podobnym oném, které bude na podzim 1918
mozné pozorovat v ¢etnych pifpadech Spanélské chiipky na zapadé.>®> Zahrani¢n{ 1ékafi se karanténnimi
opatfenimi snazi zabranit $ifeni do velkych pfistavii nebo podél Zelezni¢nich trat. Kvuli nedostatku
nevyvratitelnych dikazu, ze jde o mor, vsak nenaleznou drasticka opatfeni podporu ¢inskych ufadu, takze
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nemoc se dale $iff a nakonec zasahne ruské provincie na severovychodé zemé.>8¢ Epidemie se tihne bez
jasné diagnozy az do jara 1918, az se nakonec dostane ze zorného pole pozorovateld.

Nestabilni a oslabend Cina se v tento okamzik nachazi oficidlné ve valce s Centralnimi mocnostmi. Na
vale¢nych akcich v uzsim smyslu se sice nepodili, ale podporuje britské oddily urcitym poctem smluvnich
délnikd (Chinese Labour Corps, CLC), ktefi jsou umisténi ve francouzském zazemi a pouzivani

k pomocnym sluzbam. Po svém naverbovani v Ciné ¢ekaji smluvni délnici na propachtovaném britsko-
vychodocinském tzemi Wei Chai-wei, namackani v naprosto stisnénych podminkach, na lod’, ktera je ma
odvézt za mofe. Pro rozsev infekéni choroby tak panuji pfimo idealni podminky. Do Evropy se nakonec
dostava az na 140.000 ¢inskych délniki, mnozi z nich z oblasti epidemie v severni centralni Ciné, poté co
jsou lékafsky vySetfeni jen povrchné.

Cesta na fronty vede z britského pfistavu Port Edward ve Wei Chai-wei pfes Singapur a Kapské Mésto do
Vancouveru v Britské Kolumbii, odkud jsou ¢inské pomocné sily piepraveny napfic Kanadou po Zeleznici
do Halifaxu a dale pfes Atlantik do Francie.

Podle jedné novejsi hypotézy toto mohla byt jedna z cest, jiz se chfipka dostala z Ameriky do Evropy. Mezi
lodémi je napifklad Conconada, kterd zakotvi 23. bfezna 1918 ve Vancouveru a ma na palubé smluvnfho
pracovnika, kterj na $irém mofi zemiel na pneumonii.’¥” V dubnu 1918 pottebuje 300 ze 3.660 Cifiand,
kteff ve William Headu pfed Vancouverem cekaji na svou dal$i pfepravu, lékafskou pomoc, a kanadsky
Surgeon General Guy Carleton Jones (1865-1950) si déla starosti o civilni kanadské obyvatelstvo. Nakonec
je verbovani smluvni pracovni sily a transporty pracovnikt CLC kvuli nebezpeci obavaného moru britskymi
ufady zastaveno, smluvni pracovnici ktefi jiz byli dopraveni do Kanady, jsou v$ak nalodéni a pfes New York
odvezeni do Evropy.

Z jizni Anglie se Asiaté dostavaji do Francie. Tam jsou ubytovani na pobfezi Lamansského prilivu ve
vlastnich ,,Coolie Camps®, naptiklad pobliz Ftaples-sur-Mer, kde ma britska armada zfizen velky vojensky
tabor. Smluvn{ ¢instf délnici jezdi m. j. do Marseille vykladat velké lodé. V Number 3 Native Labour General
Hospital, ,,¢cinské nemocnici® %, kde je pracovnikim CLC poskytovana 1ékafska péce, zaregistruji na jate
1918 fadu piipadd hnisavé bronchitidy a nakonec i smrtelnych pneumonii, jak vyplyva z nemocni¢niho War
Diary. V Gnoru eviduji devét zemfelych v diasledku plicnich chorob a onemocneéni cest dychacich, v bfeznu
jiz 14, v dubnu 5 a 25 v kvétnu. Druhého kvétna je v denfku zaznam, ze zacala epidemie chfipky.>”

Moznost ¢inského ptivodu nemoci vzal jiz roku 1922 do tvahy americky bakteriolog némeckého puvodu
Hans Zinsser, kdyz podaval zpravu o ,,a curious, mild febrile disease reported among Chinese labor troops
on the coast of France early in the spring of 1918“.5% Hypotéza pavodu $panélské chiipky v Ciné naértnuta
zde v zakladnich rysech skute¢né odpovida bézné predstave, ze centralni Asie pfedstavuje néco jako jakési
ekologické epicentrum vybuchti pandemické influenzy. Data, ktera mame dnes k dispozici, napfiklad
z oficialnich umrtnich seznamt Komise Commenwealthu pro vale¢né hroby (Commonwealth War Graves
Comission) a francouzského ministerstva obrany vsak mluvi proti této hypotéze puvodu, navic
s predpokladanou umrtnosti 1 z 1000 vykazuji jthovychodoasijsti smluvni pracovnici v Evropé jen relativné
velmi maly pocet obétl. Umirdni v jejich fadach také zacne o celé tydny pozdéji, nez u spojeneckjch
vojenskych jednotek rozmisténych v jejich blizkosti.51
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VI. 4. Scénaf II: Pfedehra v Americe

Obzvlasté americti badatelé postulovali 1 jiné hypotézy ptvodu. Velkého rozsifeni a popularizace dosla
hypotéza Alfreda W. Crosbyho, ktery identifikoval ptivod $panélské chfipky v Kansasu, presnéji v Haskell
County, uprostied Spojenych statd. Crosbyho Alfreda W. Crosbyho hypotéza pienesla specifické
socioekonomické poméry vychodn{ Asie do zemédélsky profilovanych USA, kde lidé rovnéz zili v uzkém
spolecenstvi s domacimi a uzitkovymi zvifaty. Diky bestselleru Johna Barryho (¥1947) The Great Influenza se
tato americko-centrickd hypotéza pivodu dostava od roku 2005 v celosvétovém méfitku do povédomi
siroké vefejnosti.

Jakozto korunni svédek této hypotézy je pfedvolan venkovsky lékat v Haskell County Loring Miner (1860—
1935), ktery si povsiml neobycejné prudkého pribéhu probihajici epidemie chfipky. Minerova zprava
adresovana Vefejné zdravotni sluzbé Spojenych stata (U. S. Public Health Service) se odrazi ve Zprdvé o
vereiném dravi (Public Health Report) ze dne 5. dubna 1918: ,,0n March 30, 1918, the occurrence of 18 cases
of influenza of severe type, from which 3 deaths resulted, was reported at Haskell, Kansas.“>92 Toto varovani
pfed chiipkou bylo v Barryho podani porovnano se zpravami v lokalnim listu Santa Fe Monitor, kde se kolem
poloviny unora mluvi o pacientech se zapalem plic a kde se 21. Gnora 1918 pise o blizké obci Copeland:
»Most everybody over the country is having lagrippe or pneumonia®.>? O tyden pozdéji, 28. tnora 1918, je
v tomto lokalnim platku zmifovan vojak jménem John Bottom, ktery pravé z tohoto Copelandu narukoval
do Camp Funston pobliz Fort Riley (Haskell County). Do Camp Funston, v roce 1917 chvatné zfizené¢ho
vojenského tabora, ve kterém 56.000 mackajicich se muza ¢eka na své valecné nasazeni, se mezi 28. tinorem
a 2. bfeznem dostavi 1 dal${ muzi z Haskell County.?** Dne 4. bfezna 1918 se jako nemocny nahlasi se
zanétem krku, ¢tyficetistupfiovou horeckou a bolestmi hlavy taborovy kuchat Albert Gitchell. V rychlém
sledu onemocn{ dalsi rekruti, takze brzy jsou téch, kdo musi byt pfelozeni do tdborové nemocnice, stovky.
Lékati diagnostikuji zapaly plic, desitky muzt umiraji. Kolem poloviny bfezna vypukne nemoc v dalsich
taborech, jako napfiklad v Camp Forrest v Tullahomé v Tennessee nebo v Camp Greenleaf ve Fort
Oglethorpe v Georgii. Mezi rekruty se mluvi o tfidenni horeéce (three-day fever) nebo zabijacké horecce
(knock-me-down fever); kvuli kazi v obli¢ejich umirajicich nabihajici z divodu dechové insuficience do
modra vznikne oznaceni purple death. Tyto vybuchy choroby v Camp Funston spojované s pneumoniemi
oznacuji zacatek vétsi epidemie influenzy, jez zahy zasdhne celou zemi, jak doklada zvySujici se excesova
umrtnost v okolnich méstech.’> Warren Taylor Vaughan rozvadi dale: ,,The epidemic swept quickly
throughout the Camp and spent itself as rapidly. A second wave appeared in April and in May a third, both
of which were almost entirely limited to newly drafted men brought into camp subsequent to the preceding
outbreaks.“>%

Zietelny nartst poctu zemfelych na chiipku a pneumonii se ukazuje v prvnich mésicich roku 1918, obzvlasté
v New Yorku, kde si chfipka 1. tnora 1918 vybere prominentni obét’ v osobé slavného herce éry némého
filmu Josepha Kaufmana (1882-1918). V dubnu podlehnou epidemii i Kaufmanovi rodic¢e. Kolem 18.
bfezna 1918 je pozorovino propuknuti nemoci v mirné podobé rovnéz v Oglethorpe/Georgia a v Chicagu.
Stejny obraz onemocnévsich chfipkou se ukazuje v Camp Sevier v Jizni Caroliné.”” Z vézeni San Quentin
v Kalifornii je v dubnu hlaseno propuknuti nemoci zavle¢ené tam podle vseho jednim z véznt z Los
Angeles.”” V dubnu a kvétnu stoupa nemocnost ve statech amerického Stiedozapadu kontinualné. Podle
Zprav o vergjném dravi (Public Health Reports) jsou hore¢nata onemocnéni mirného typu pozorovana na mnoha
mistech, od Notfolku az po Louisianu.>® Samoziejmé to neni vzdy tak aplné nevinné: Urcity rozruch
vzbudi, kdyz 14. kvétna podlehne chfipce starosta mésta Denveru Robert W. Speer (1855-1918).

Podle tradice je chfipka obchazejici takto silné Amerikou exportovana do Evropy s transporty vojenskych
oddila, na obrovskych ndkladnich lodich pfetizenych rekruty, tam i ve vojenskych taborech, kam mif,
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nachaz{ pfimo idealni zivhou pudu.’® Proti tomu stoji vyklad Warrena Taylora Vaughana, jenz referuje o
epidemii na zapad¢ Evropy spojované s chfipkou jiz v roce 1917, a to v zimé 1916/17 u britské armady ve
Francii, a v zaff 1917 v anglickém zazemi, napiiklad v kasarnach v Aldershot v Hampshire.5! Z pocetnych
zprav vyplyva, ze chfipka je uz po dlouhé roky stalym privodcem vojenskych zafizeni vSech zemi vedoucich
valku. Siln¢ popularizovand hypotéza Johna Barryho o jejim americkém pivodu neodpovida ani vojenskym
statistikim armady Spojenych statt, které jiz pro prosinec 1917 a leden 1918 vykazuji zfetelné zvysenou
miru umrtnosti na onemocnéni dychacich cest, tedy influenzu, bronchitidy a pneumonie, a to napii¢ USA.
Pres ocividné divergence s realitou se Barryho beletristické liceni stava spolecensky pfijatelnym, 1 ve
vedeckych kruzich ¢asto citovanym pramenem.

VI. 5. Duben a kvéten 1918 — Hromové dunéni chfipky v dali

Jaro 1918: V Evropé se mnozi indicie mimofadné chfipkové epidemie. I v rakouskych dédi¢nych zemich a
v Uhrach se mihotaji chifipkova svétylka. Ve druhé poloviné bfezna 1918 onemocni silnou chiipkou, ke
které se zahy pfida plicni katar, mad’arsky ministr obrany general péchoty baron Alexander Szurmay (1860—
1945). Po né¢kolika dnech se objevi symptomy suchého zanétu pohrudnice, nakonec nastane zlepseni. 4.
dubna 1918 je ministr bez hore¢ky.52 Ze se o piiznacich nemoci pise vefejné v novinach, je ulitba
Szurmayovu vysokému politicko-vojenskému postaveni, nikoli disledkem nebezpecnosti chfipky, ktera uz
ve své obvyklé podob¢ ve ¢tvrtém valecném roce stézi nékoho vydési a bud’ jak bud’ nedokaze drzet krok
s dramatickymi zpravami z fronty.

V breznu 1918 jsou i ve valecném zajateckém tabofe Czersk na vychodni fronté mezi zajatymi Rusy, pravé
doraziv$imi v transportu, konstatovany prvni ptipady chiipky s lehkym pribé¢hem.®® Nékolik set kilometri
dale na zapad referuje 1ékaf generalniho stabu Karl von Seydel (1853-1939) o pomérech v bavorské armade,
kde byla epidemie pozorovana u jednoho nahradniho praporu jiz v dubnu, kdy poslala na marodku asi 200
muzt.9%* V novinach o tom nestoji nic. Dva mésice pfed prvnimi zpravami o $panélské nemoci je kvuli
,»vnitin duchovni blokadé v dusledku cenzury a 1zich v tisku ve vSech statech vedoucich valku* nemocem
a epidemiim pfano malo sluchu.®5 Piesto je i v Cechach tato infekéni nemoc od zacatku dubna do poloviny
kvétna zaznamenana zavodnim lékafem ocelarny kladenskych Zelezaren Poldi na Kladné Ernstem
Guthem.5 Jeho zprava je prvnim upozornénim, e chiipkova epidemie prekrodila hranice Cech, zahy se
vsak na ni jako na letmou epizodu zase zapomene.

V tento okamzik je chfipka povazovana za sice otravnou, nicméné vsedn{ a pro mladé lidi bud jak bud
neskodné sezénnf onemocnéni, se kterym se lze vypofadat s pomoci osvédcenych domacich 1ékt. Vidensky
spisovatel Ludwig Hirschfeld (1882—1945), jenz v eseji nazvaném Vereis7 jaro (Friibling von gestern) otisténém
7. dubna 1918 v Nexue Freie Presse upozornuje na skutecnost, ze koncem bfezna byvame zpravidla postihovani
obligatni chfipkou, si dokonce pochvaluje vyhody oddechového ¢asu vynuceného chfipkou: to ona zbavuje
nemocného obcanskych povinnostf a chrani jej pfed premiérami a nedprosnymi piitelkynémi, pfed jemné
ustaranymi danovymi komisafi a ufednimi slouhy: ,,Pak pfisel domaci 1ékaf, laskavy a pfatelsky pan
s ustaranym vyrazem ve tvafi, ktery nemocnym, jimz zas tak moc nechybi, déla velice dobfte, vzal do ruky
teplomér (Maximalthermometer) a zlaté kapesni hodinky, poklepaval, proklepaval, poslouchal, fekl clovéku,
aby dychal, hluboce dychal, nedychal, a podival se s pomoci ¢ajové Izicky do krku: Reknéte A [..], jeste
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from America is supported by the fact that it appeared at a time, when large numbers of Americans were arriving in
Europe, which is indeed an outstanding feature correlated in time with the onset of the epidemic.” Tamtéz, s. 74n.
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jednou A [...]° Poté ptedepsal aspirin a hnédy sirup (Trinklein) proti horeéce, naordinoval ¢aj se $lehackou,
vyvar, kousek slepice s kompotem, vajicko namékko a suchar a povolil jednu cigaretu po kazdém jidle. No,
nebylo to krasné?“607 Potéseni z chiipky kazi spisovateli jenom nedostatek panujici uz nékolik let, kdepak
ted’ vzit slepicku a vajicko!

Ve Vidni a v Praze zprvu nic nevédi o neobvyklych vybusich chfipky, kterymi jsou 10. dubna 1918 postizeny
americké Expeditionary Forces v Brestu, francouzském pfistavu na nejzaz$im zapadé Bretane, kde piistavaji
americké lodé prepravujici vojenské oddily a kde brzy v lazaretech lezi s vysokou horeckou stovky vojaka —
vesmés mladi muzi v rozpuku svého Zivota. Podle zpravy Wolffovy zpravodajské agentury dochazi
v americké armade nasledkem nemoci k napadné vysokym ztratam, Zemfelych na chfipku je pry co do poctu
tiikrat vice nez padlych v poli. Tti ¢tvrtiny mrtvych zemfely na zapal plic. Nic pfesnéjstho se v podunajské
monarchii nelze dovedét, tak tfeba Ze ve druhém tydnu meésice dubna bylo evidovano 285 umrti nasledkem
nemoci a ve tfetim tydnu 278.608

Kolem poloviny dubna hlasi i britské, francouzské a belgické armadni jednotky pfipady ,,flu“, chiipky.
Civilni vefejnosti ztstava z valné ¢asti utajeno, ze chfipka na zapadnf fronté m4d na svédomi citelné vypadky
iv fadach némeckych vojaka. A kdy v poloviné kvétna mad’arskému deniku Az Esz (Veéer) ptijde z Zenevy
nazor vojenského spolupracovnika francouzskych novin Matin, podle kterého kvuli epidemii chfipky
v némecké armadé nedoslo k utoku na zapadni fronte, je tato zprava ve Wiener Allgemeine Zeitung odbyta jako
»pohadka ,Matinu 609,

O vysokych poctech piipadt umrti v americké armadé referuje Wolffova zpravodajska agentura z Berlina,
a také o tom, ze v oddilech mobilizovanych v Americe se mnozi umrti v dasledku chfipky a zapalu plic.

Jaro 1918: V Rakousku-Uhersku se chfipka kuryruje hotkou mineralnf vodou Frantiska Josefas!? nebo
Fellerovym vonavym elixirem z rostlinnych esenci znamym jako Elsa-Fluid®'!. Kdo si to muze dovolit,
kuryruje chiipku ve ,$tjrském Gasteinu®, znamyjch #imskych liznich ve Styrsku.6?2 Diévod ke starostem
v zadném piipadé neni, a fataln{ pifpady jako byl piipad prezidenta Rigského svazu spolka trafikanta
Rakouska Ignaze Matzky, jenz podlehne prudké chfipce po nékolika malo dnech na ltzku, jsou povazovany
za vyjimku, kterd potvrzuje pravidlo.®!? To, ze chfipka tahne kazdym rokem napfi¢ zemi, je lékafim i
pacientim dobfe znamo — je to zlo, jemuz se neda zabranit, kterého se dési jen staff lidé choulici se doma
za kamny.

Nakonec se za¢nou mnozit indicie, Zze se chfipka uhnizdila na Dunaji a na Vltavé; jako mnoho jinych lezi
s chiipkou v posteli i velkovévodkyné Augusta Marie Luisa Bavorska (1875-1964), chot’ velitele c. a k. 6.
armady velkovévody Josefa Augusta (1872-1962). Cisat dlici v Budapesti ji nemuze navstivit, protoze se
kvuli doléceni chiipky stahla na své statky v hornouherskych Topolc¢iankach (Kistapolcsany).o1

Prvnfho kvétna 1918 se sejdou ve méstech délnici na prvomajové oslavy, v Praze proudi na Vaclavské
namésti vice nez 100.000 lidi. Unava valkou uz se neda ptehlédnout: Mezi 4. a 9. kvétnem stavkuje na Kladné
9000 hornikd, vlada nasadi vojsko. 21. kvétna se v Rumburku vzbouii zalozni prapor 7. stfeleckého pluku,
zase vojsko, zase popravy, rozhofceni.

Mezitim plni sloupce novin chfipkové onemocnéni byvalého feckého krale Konstantina 1. (1868-1923),
pobyvajiciho v Curychu, o ném? referuje Svycarska tiskova agentury 8. kvétna.15 I kdy? pacient uz ma krizi
za sebou, 10. kvétna prebere zpravu o tomto piipadu chiipky nékolik rakouskych listt, mezi nimi i Pélsner
Tagblatt a Prager Tagblatt. Noviny také hlasi, ze v Moskvé onemocnél chfipkou predseda Rady lidovych
komisattt Vladimir 1lji¢ Lenin (1870-1924), povésti o Leninové tézkém zdravotnim stavu vsak rusky
velvyslanec sovétské vlady v Berliné Adolf Abramovic Joffé (1883—1927), okamzité odmitne.61¢
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Koncem kvétna se mnozi famy o zahadné epidemii ve Spanélsku,617 o niz 22. kvétna referuji i noviny ABC
v Madridu. Spanélé se pravé sesli na slavnosti svatého Isidora, popovidali si, popili, zasmali se. Spanélsky
sanitni inspektor referuje, ze epidemie vyskytujici se zprvu v Madridu, se nahle rozsifila do vsech provinci,
»zasahujic silné vsechna mista s vétsim nahromadénim lidf, jako jsou kasirna, divadla, vefejné dfady,
tovarny“.018 Zpocatku benigni prabéh nemoci se zménil teprve postupné s tim, jak se objevily pulmonalni
projevy vaznéjsi povahy; 31. kvétna nemoc kulminovala.

Ve zpravach, které pfichazeji z Madridu, se nejdfiv o chfipce nemluvi. Tiskova kancelaf Reuters telegrafuje
27. kvétna, ze Spanélsky kral Alfonso XIII. (1886—1941) laboruje s néjakou novou nemoci, zpravu
nasledujictho dne promptné prevezmou londynské The Times. I ministersky pfedseda a nekolik ministra pry
onemocn¢lo. Septanda mluvi o francouzské nemoci, kterou po zeleznici z Francie zavlekli spanélsti a
portugalsti pracovnici putujici z mista na misto. Portugalsky casopis Medicina Contemporanea vi koncem
kvétna uz o 200.000 onemocnéviich Spanélech. Kdyz se pak $panélsky ministr zdravotnictvi na tiskové
konferenci vyjadif v tom smyslu, ze o stovnatelné nemoci ve zbytku Evropy jesté neslysel, oznaceni
,»Spanélska nemoc® rychle zdomacni.6?

Skutecnost, ze nemoc nema vibec pavod ve Spanélsku, nybrz ze se do zemé dostala ndhodou a kvuli jejimu
liberalnimu zakonodarstvi upravujicimu cenzuru, je zahy tematizovana: ,,Takze dva mésice pfed prvnimi
$panélskymi zpravami se nemoc usadila uprostfed nasich vlastnich armad. Pfivolame-li si do paméti ony
mesice posledni némecké ofenzivy a vseobecné hore¢né valecné aktivity, pfipomeneme-li si vnitini
duchovni blokadu v dasledku cenzury a 1zi v tisku ve vsech statech vedoucich valku, pak pochopime, proc¢
dochazelo k zastirani epidemické kiivky v dobach jejtho prvniho nastupu. Jak jiz bylo poznamenano z vice
stran [...], neni Spanélsko zjevné mistem jejiho prvniho vybuchu, njbrz pouze mistem, kde se plastik diedni
cenzury poprvé roztrhl.“620

Stale jesté panuji dohady o etiologii nemoci, jez nastésti probiha relativné neskodné, s mortalitou pod
0,65/1000, jak se zjisti pozdé¢ji. Pfenosna infekéni nemoc, tak komentuje 30. kvétna 1918 situaci ¢tendfam
ve videniské Newe Freie Presse Nikolaus rytif von Jagi¢, vykazuje jistou podobnost s velkymi epidemiemi
chiipky z let 1889-92. Bakterialn{ ptivodce chfipky vSak nebyl prokazan. Z hlediska diferencialni diagnostiky
je tfeba pomyslet i na nemoci, které jsou endemické prevazné v tropech a subtropech, jako je maltska
horecka, kterou vsak lze sérologicky snadno identifikovat, a benigni Dengova horecka, ktera se chfipce
v mnohém podoba. Povaha $panélské epidemie je jesté nejasnd, pienos se déje vzduchem, eventualné
rovnéz prostiednictvim much nebo komart.?! Nemoci jako tyfus, choleru, mor nebo dplavici vsak nelze
vyloudit, protoze umrti nejsou zpocatku jesté hlasena. Neobvykle silné rozsifeni epidemie je povazovano za
dusledek silného kolisani teplot.®?2 Pokud jde o fataln{ pfipady, je Jagi¢ $patné informovan, nebo umyslné
chlacholf — chfipka si v tuto dobu jiz vyzadala cetné obéti na zivotech.

VI. 6. Cetven 1918 — Chiipka v celé Evropé

Londynské Timesy referuji 2. ¢ervna, ze chfipka v Madridu si vyzadala uz 700 lidskych Zivot.¢2 Nemoc fadi
1v jinych ¢astech Spanélska, napifklad v Barceloné nebo v Cartagené na $panélském pobiezi Sttedozemntho
mofe, kde epidemie zasahla i internované muze legendarni némecké ponorky U-39.24+ Holandska
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Nieuwsbureau vi 0 100.000 pacientech upoutanych na luzko v Madridu. Pfi poctu onemocnéni dosahujicich
30 az 40 procent je narusena tramvajova doprava nebo telegrafni styk.625

Piesto se Spanélsko proti fimam o epidemii v zemi okamzité brani. Pokud jde o onemocnéni §panélského
krale, je prohlasovano, ze Alfonso XIII. trpi pouze lehkym nachlazenim, jez mu nebrani pfijimat hosty,
pofadat recepce nebo projizd'ky. Francouzska agentura Agence Havas pustila do svéta ohledné rozsahu a
povahy influenzy pfehnané zpravy, coz mélo své politické motivy. Francouzské vladeé pfitom $lo o to,
zabranit masovému utéku movitych Francouzu z Pafize, jenz pokracoval v disledku némecké ofenzivy.
Chfipka se ve Spanélsku vyskytuje v kvétnu velmi ¢asto a je letos dokonce mirné&jsi nez v uplynulych letech.
026 Jde v tomto roce ruku v ruce s leh¢imi zanétlivymi projevy v dychacich a zazivacich organech, letalni
prabéh je mimoiadné zi{dkavy. Pies vysokou horecku je epidemie tak malo nebezpecna, ze u silnéjsich
konstituci muze byt lécena ambulantné, onemocnéli vojaci ani nevyhledavaji lazaret. Chiipka je sice
nakazlivd, agentura Reuter véak pocet nemocnych ve svych alarmujicich zpravach piehnala.s?” Ze je to
,velmi silné prehnané®, se ¥ika i v Lidovych novindch,% jde o nemoc, chiipce podobnou, kter se ve Spanélsku
vyskytuje kazdy rok a jen letos byla siln¢jsi nasledkem prudkych zmén teploty.62?

Kolem poloviny cervna je ¢tenatim videnskych Arbeiter-Zeitung sdéleno, ze epidemie chfipky hlasend
z Madridu sice vyrazné ustoupila a také kral Alfonso XIII. je uz zase Gplné zdrav, Ze vsak nemoc je pfece
jenom komplikovanéjsi, nez se myslelo, a ze mira umrtnosti se od vypuknuti epidemie zvysila.630
S odvolanim na noviny New York World referuje zacatkem cervna nékolik rakouskych listd o cetnych
pifipadech umrt{ v americké armadé, jak na zapadn{ fronté, tak také v Americe samotné.®> Na souvislost
s piipady neskodné chiipky ve Spanélsku nikdo nepomysli. Pod titulkem Strategickd a politickd vitézstvi se v
Neues Wiener Tagblatt pravi: ,,Americkou mladeZ zchvacuje influenza s naslednym smrtelnym zapalem plic,
valecnici z druhé strany oceanu ocividne snasf zatez zivota v poli v evropském klimatu $patné. 632

Najednou je chfipka vSude. Kvuli lodnim transferdm obéhne chfipka v nejkratsi dobé celou zemékouli,
dostava se tak tfeba na Kubu, kde je s chfipkou na lizku ¢tvrtina obyvatel hlavniho mésta. Vypuknuti
epidemie je hlaseno i z Bombaje, Kalkaty a Rangunu a rovnéz z Filipin. K lodim, které pfivazeji rekruty
z evropskych vale¢nych bojist’ zpét do Spojenych statd, patif Cunardova zaoceanska lod’ Khiva pfestavéna
na transportni lod’ urc¢enou pro pfepravu vojenskych ttvart, ktera 15. cervna 1918, cestou z Liverpoolu do
New Yorku, ridiem ohlasi onemocnéni obsluhujici posadky a nakonec kvili chiipce doraz{ do New Yorku
jako lod’ duchu.®3? Britska obchodni lod” City of Exeter zakotvi 22. ¢ervna 1918 po plavbé z Liverpoolu
s nejméné 27 infikovanymi ¢leny posadky ve Filadelfii a pfispéje tak k epidemickému rozsifeni chfipky na
americkém vychodnim pobfezi.63* Chiipka cestuje nejenom lodémi, ale i podél zelezni¢nich trati, zejména
tehdy, jsou-li ozbrojené sily pfesunovany po kolejich.

Ve druhé poloviné ¢ervna je slyet zpravy o piipadech chiipky v Portugalsku, v Recku, v Maroku, v Egypte.
Vojaci navracejici se domu z kontinentu pfinaseji nemoc do Anglie, Skotska a Walesu, coz zpusobi, ze kiivka
umrtnosti vylétne rychle nahoru.93 V sobotu, 22. ¢ervna piinaseji The Times zpravu o kumulaci chfipky,
podobné té ve Spanélsku, na ulicich Birminghamu. V rychlém sledu jsou hlaseny obéti chiipky z Coventry
a Wolverhamptonu, z Manchesteru, Liverpoolu a ¢etnych dalsich mést v zemi.63 V jesté vétsim rozsahu ma
chiipka fadit v Londyné, ktery se, jak pravi dobové zpravy, cely ,,proménil v jeden nemocniéni pokoj“.637 1
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z Rima je hliseno probleskovani epidemie, s nipadné vysokou hore¢kou az 41° C.638 V Pafizi, odkud se
ziejmé chipka rozsffila do Spanélska a kde véiili, Ze ji prekonali jiz v kvétnu, se za¢ne §ifit v ¢ervnu znovu.
Chfipka pochazi, jak tvrdi doktor René Legroux (1877-1951) z Pasteurova institutu, z fronty, ,,kde je hlaSena
po celé délce od Dinkirchenu az k Vogézam a zachvatila vojaky obou mocenskych uskupeni*.63

Nejpozdéji v cervnu zachvatila epidemie i stfednf Evropu. Od 8. ¢ervna lezi s nemoci prvni pacienti ve
Strasburku, do neutrilniho Svycarska se chiipka podle videfiskych Arbeiter-Zeitung nastéhuje kolem 9.
cervna.® Ve druhé poloviné cervna uz je chiipka rozsifena po celém Némecku. Norimbersky zdravotni
ufad referuje 19. ¢ervna o explozivné se Sifici chiipce. Berlinské zdravotn{ tfady oznadi epidemii nejprve za
neskodnou pro civilni obyvatelstvo, i kdyz v fi$ském hlavnim mésté brzy onemocni pfes 18.000 osob.o*!
Podle jednoho z pracovnikti Kochova institutu napada nemoc ,,starsi osoby méné nez mladé®,%*? k umrtim
zatim nedoslo. To, ze se jednd o epidemii chfipky jako v letech 1890/91, potvrzuje dr. Erich Seligmann
(1880-1954), pfednosta bakteriologického oddélenf méstského zdravotniho Gfadu.%*> Pfednosta II. 1ékatské
kliniky nemocnice Charité, tajny zdravotni rada, profesor dr. Friedrich Kraus, pochazejici z Podmokel
v ¢eském pohranici, nevidi nejprve divod k néjakym pfehnanym obaviam, poukazuje na podobnost
s chiipkovou epidemii let 1889-92.644

I zapadn{ fronta je zachvacena ,,bleskovym katarem®, jak se fika mezi vojaky. Zacinajici chfipkova epidemie
u 6. armady se zacatkem Cervna 1918 projevi na Sirokych diviznich dsecich fronty u Ailette, ve dnech 6. az
8. Cervna zacind ,,masové onemocnéni chfipkou, objevujici se dosud pouze u protivnika, zachvacovat i
némecké oddily“.#5 Siti se povésti vznikajici jakoby z ni¢eho: Piicinou chiipky jsou pry hnijici mrtvoly ve
stfeleckych zakopech. Kvuli sexudlni abstinenci vojaka se pry v tele hromadi skodlivé latky. Nebo: chiipka
je udajn¢ dusledkem nasazenych bojovych plyni. Nebo: Pfi spani pod $irym nebem pfichazeji puvodci
z némeckych vojaka na fronté poznamenava do svého deniku: ,,Dnes rano ma v nasi rot¢ 40 muzt vysokou
horecku, véts{ pocet z nich je opét tieba odnést na nositkach. Tak se to déje den co den. Nebezpedi
skvrnitého tyfu je sice prekonano, ale to, co mezi nami tak radi, je chfipka.“*46 Hrozi, ze bojova pohotovost
oddilu v dusledku chiipky opadne, general Erich Ludendorff (1865—-1937) pozdéji vzpomina: ,,Nase armada
trpéla. Chiipka se silné rozsifila, obzvlast’ tézce byla zasazena skupina vojsk Korunni princ Rudolf. Byla to
pro mé vazna véc vyslechnout si kazdé rano od velitelt informaci o velkych poctech vojakt, kteff byli
v dusledky chiipky mimo bojovou pohotovost i jejich lamentovani nad slabosti oddila v ptipade, Ze by
Anglican pfece jen zautocil. Ale jesté na to nebyl pfipraven. I pifpady chiipky pominuly.“®47 O mésice
pozdéji, 3. fijna 1918, oznadéi Ludendorff v rozhovoru s #{§skym kancléfem Maxem von Baden (1867-1929)
chiipku explicite vedle masového pouziti tankud a nedostatkem brambor za jeden z divodu ztroskotani
némeckych vojenskych operaci.o+

A nakonec postihne ,,$panélskd nemoc® v cervnu i Vychodni Alpy, kde si své vojenské lezeni zi{di nejprve
v Innsbrucku.®* Nejpozdéji 21. cervna 1918 dorazi epidemie i do Vidné. V nemocnicich jsou ji plné celé
pokoje. Objevuji se domnénky, ze za tim je ,,proudéni vzduchu ze vzdalenych kraja®, uvazuje se o
»-atmosférickém pfenosu, 650
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Dne 29. ¢ervna se ve Vidni mluvi uz o cetnych piipadech lehké chfipky, ¢i jak to formuluje jeden 1ékaf:
»Musime ted” oSetfovat tolik nachlazenych lidi jako jindy jenom na podzim.* %! Pifpady onemocnéni se
hromadi obzvlasté ve XIII. méstském obvodu.®>? Kratce nato se za¢ne hovofit o spojeni se ,,$panélskou
nemoci, paralelu se smrtelnymi piipady chfipky u americkych vojaka na zapadni fronté nechce zatim jeste
nikdo vidét. Pozorovani videniskych lékata se kryji s licenimi lékait ve Spanélsku.33 Ke konci mésice
onemocni cisafovna Zita Rakouska (1892-1989). Vzhledem k nekomplikovanému prabéhu chfipky je
upusténo od dennich bulletint.%5* Panovnice je 6. Cervence zase natolik v pofadku, ze byt” ponc¢kud pobledla,
muze s cisafem podniknout vyjizd’ku k vale¢né vyvafovné v Déblingu. >

Ve stejné dobé¢ jako ve Vidni jsou hldseny piipady chiipky i z Budapesti. V Zitiné nemocnici onemocnélo
nejméné 60 vojaki, o dva dny pozdéji je to 30 vojakt ve valecné nemocnici burzy. Ke konci mésice je
pozorovana nemoc u ruskych zajatci. Vrchni fyzik Alexander von Szabd vsak nevidi nejmensi davod
k néjakému znepokojeni.6>

Pravé vcas na zacatku prazdnin dorazila chiipka i do ceskych zemd, i kdyz prazské listy se jesté half do mlcent.
Zpravodajstvi o chfipce odstartuji 25. ¢ervna noviny Cesky denik: V Olomouci a okoli se §fif nova nemoc,
ktera je podobna chfipce. ,,Pfiznaky jeji jsou: bolesti hlavy, horecka, nevolnost a zmalatnénost, nékdy téz
bolesti v kloubech a svalech. Za 4 dny pfiznaky mizi. Nebezpedi z nemoci té hrozi pouze lidem stizenym
srde¢nimi a ledvinovymi chorobami. 657

VI.7. Cetvenec 1918 — ,,Zadny zvlastni ditvod k obavam*

Za pficinu chfipkové epidemie povazuji komentatofi vlhké a na dané rocni obdobi mimofadné chladné a
nepifvetivé pocasi a obzvlaste ,,zcela abnormalni kolisani teplot“®s8 v 1ét¢ 1918.9%° Dokonce ani 1ékati
nedokazi fici, zda letni chfipkovou vlnu je tfeba pfipsat na konto zdhadné $panclské epidemie nebo jen
$patnému pocasi, chladu a mokru, nebo dokonce ,,podvyziveni sirokych skupin naroda“.s®® To, ,,ceho si
povsimly bojacné povahy 1 v Praze neni viibec zadna ,,$panélska chiipka®, pravi se naproti tomu v Prager
Abendblattu, spise se pry jedna o katardlnf onemocnéni nebo ,,oby¢ejnou influenzu® v dasledku chladného
pocasi.®! Podobného minéni jsou i v Plzni, kde chfipku rovnéz spojuji s chladnym a vlhkym cervencovym
pocasim a s vytrvalymi desti poslednich dnt.%02 I videnisky méstsky fyzikat tusi za rozsifenim chfipky silné
teplotni rozdily a proménlivost pocasi.o93 Pokud jde o necekané rychly pfenos nemoci, je vina piipisovana
jako v dobach praotcti proudéni vzduchu. Takové famy zdravotni oddéleni ministerstva vnitra ve Vidni
pfirozené odmita jako nevérohodné.®* Ani skeptikdl, kteff se zdrahaji uvéfit v atmosférickd miasmata, nenf
malo: Vliv pocasi je dan jen potud, ,,ze v dusledku panujictho pocasi dochazi k lehkym nachlazenim, jez
zvy$uji nachylnost na chfipku®.065

Ranym stadiem zpravodajstvi se jako cervena nit tahne nejistota, pokud jde o etiologické pozadi choroby.
Pochybnosti ohledné jejtho charakteru propuajéuji nemoci nadech ¢ehosi zahadného. Panuje zejména
nejasnost o tom, zda ma medicina co do ¢inénf se stejnou chfipkou, se stejnym bacilem, jako jiz v letech
1889-92, nebo se zcela jinou entitou.5 Pokud jde o povahu piivodce nemoci, 1ze slyset rozporuplné nazory,
nevi se s jistotou, zda je ve hfe Pfeiffertv chfipkovy bacil. Na vefejnost se stale znovu dostavaji zpravy,
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podle kterych byl pavodce spanélské chfipky prave objeven, jako je hlaseni feditele budapest’ské ocni kliniky
dr. Karla Herra: ,Je to tento pivodce nemoci, stejny mikroorganismus, ktery vyvolava influenzu, a tento
mikroorganismus je plné identicky s bacilem influenzy. V Uhrach zufila epidemie chiipky opakované a dr.
Herr zjistil, ze piicinou $panélské chfipky je tentyz bacil.“6¢7

V Ustavu patologické anatomie ve Vidni nemaji o Pfeifferové chiipkovém bacilu pochybnosti, ale spise
lehky pribe¢h onemocnéni ponechava otevienu moznost myslet i na jiné pficiny, tfeba na neskodného
micrococcus catarrhalis, coz je mikroorganismus vyskytujici se uz delsi dobu kumulované v bak-
teriologickém materialu, ktery se projevuje mj. v rychle pfechazejicich afekcich dychacich cest, v zanétech
ocnich spojivek, v rymé a zanétech krku. I pocatecni vysokda horecka az 40 stupnt se dobfe hodi
k mikrokoku. Nastavajici letni mésice omezi podle jejich nazoru epidemické rozsifeni tohoto puvodce
nemoci, ktery svou patogenitou vyrazné zaostiva za bacilem chfipky, ,,pfirozenou cestou®.%% U
bakteriologickych vysetfeni je pry bacil chfipky sice pravidelné postradan, zato se tu nachazeji dalsi
nejraznéjsi choroboplodné zarodky. Mezi nimi kuptikladu parameningokok, ktery ,,béhem jara vykazuje
mimofadnou Zzivotaschopnost*.6®?

Prominentni vidensky internista Norbert Ortner von Rodenstitt, zndmy svou dcasti na konzervovani
mrtvoly cisafe Frantiska Josefa 1. (1830-1916), nevid{ duvod k néjakému zneklidnéni. Jde pry o obycejnou
chiipku vyvolanou chiipkovym bacilem.6”0 Vidensky gynekolog a historik 1ékatstvi Isidor Fischer (1868—
1943) hovoii o obvyklé, nezhoubné chfipce, kteri ma ptvod asi ve Spanélsku, i kdy ji nelze oznacovat jako
$panélskou chiipku.07!

Internista prof. Nikolaus Jagi¢ se naproti tomu domniva, Zze diagnéza chfipky mtze byt konstatovana pouze
tehdy, je-li prokazana pfitomnost bacilu chfipky, coz se doposud nepodafilo. Uz dlouho se vi, ,ze
epidemicky a pandemicky se vyskytuji ptipady nemoci, jejiz klinicky obraz je zcela identicky s influenzou, u
nichz se vsak prokazani ptivodce chfipky nedaff.*672

Pokud jde o nebezpecnost tohoto hore¢natého onemocnéni, pak zprvu pfevazuje nazor, ze se jedna
o znacné neskodnou, i kdyZz nepiijemnou nemoc. ,,Neni na nf absolutné nic stra§ného, snad kromeé jejtho
roz$ifeni®, cte frontovy vojak a pozdéjsi spisovatel Ernst Jinger (1895-1998) vjednom dopise z
Hannoveru.” Jiinger odpovi 10. cervence 1918 v dopise polni posty, ze Spanélska nemoc strasi i u ného na
fronté a vnasi do jinak tak uspofadaného zivota vojska zmatek. ,,Pfedchazim tomu dlouhym slunénim a
zhnédl jsem tak, Ze mé zadny pilot neobjevi.“¢7* To nezni pravé nebezpeéné — pozdéji se bude mluvit o
piimo laskavé nezhoubné jarni vineé.

Jeden symptom vsak muze, jak se lze docist v Nexe Freie Presse, okoli nemocného 1 samotného 1ékare désit:
pocatecni vysoka horecka. Ostatni projevy nemoci jsou veskrze lehké povahy, ,,dokonce zapaly plic a zanéty
mozkovych blan se (z)hojily po relativné kratkém pobytu na lazku prakticky bez vyjimky®.67>

Obecné panuje nadéje, ze nadchazejici letnf mésice omezi epidemické sifeni aktualniho pivodce nemoci
»pfirozenou cestou.t’¢ Jako mantru opakuje i cesky tisk, ze se v piipadé chiipky jedna o neskodnou
zédlezitost. ,,Vsude dosud mela pribeh dosti mirny, takze umrtnost ji nebyla znatelné zvysena®,*”7 pise se v
Ceském denifen a piistiho dne ,,Prabeh choroby jest veskrze dobry. Vazné ptipady jsou vzacné. Po dvou az
tiech dnech nastava zlepseni.”’8 V Pilsner Tagblattn védi, ze ,.k néjakym obavam neni zadny dtvod*." Lidové
noviny uklidnuji, ze chfipka ,,nevzbuzuje celkem obav. Vsechny dosud pozorované ptipady koncily vesmes
dobfe. O néjakém pifpadu umrti neda se mluvit.“80 'V Prager Tagblattn ujist'uje nejmenovany prazsky klinicky

7 Deutsche Zeitung Bohemia, 8. 8. 1918, s. 5.

68 Neue Freie Presse, 2. 7. 1918, s. 4 (Abendblatt).
669 Neue Freie Presse, 4. 6. 1918, s. 3.

670 Neues Wiener Journal, 2. 7. 1918, s. 3.

671 Fremden-Blatt, 3. 7. 1918, s. 6.

672 Neue Freie Presse, 3. 7. 1918, s. 7.

673 Ernst JUNGER, Feldpostbriefe an die Familie 1915-1918, vydal Heimo SCHWILK, Stuttgart 2014, s. 117n.
674 Tamtéz, s. 118.

675 Neue Freie Presse, 2. 7. 1918, s. 3 (Abendblatt).
676 Tamtéz.

677 Cesky denik, 3. 7. 1918, s. 2.

678 Cesky denik, 4. 7. 1918, s. 2.

67 Pilsner Tagblatt, 4. 7. 1918, s. 4.

80 idové noviny, 3. 7. 1918, s. 3.
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lékat, ze neexistuje ,,ani to nejmensi nebezpeci® ! a ze 1ékafi, které ted konzultoval v jejich ordinacich,
shodné potvrdili, ,,ze nenf zadny zvlastni davod k obavam®.%82 D4 se pry hovofit o pandemii, protoze nemoc
zasahla stejné, jako tomu bylo v roce 1889, celou zemckouli, avsak ,,odnikud nenf hlasen ani jediny tézky
piipad nebo dokonce smrtelny pribeh.“83 Pavodce nemoci se jevi tak neskodny, ze feditel Hygienického
ustavu Univerzity Kiel, prof. Karl Kisskalt (1875-1962), radf: ,,Boj proti nemoci tim, Ze se budeme vyhybat
puvodci nemoci, se mi jevi jako netcelny; chtél bych naopak radit, abychom se pravé v nynéjsim ro¢nim
obdobi, kdy vSechna onemocnéni dychacich organt (jez tu jsou snad pouze sekundarni povahy) probihaji
mnohem piiznivéjl, ndkaze vystavili.“8* Pouze v $ibeni¢nim humoru videniského humoristického ¢asopisu
Kikeriki zazni naznak nebezpecného dvojtho dna neskodné chfipky:

Die spanische Gripp / Gibt uns den Rest;

Da wird a G’ripp, / Wer no kans gewest.68>

Spanélska chiipka / Nas dorazi;

Jen kostrou stane se / Ten, kdo dosud nebyl ji.

Pocatkem cervence 1918 se ,,druha chiipka®, jak oznacuje influenzu Cesky tisk,*8¢ usadila skoro ve vsech
zemich Evropy — rozéifila se ve gpanélsku, Francii, Anglii, Holandsku, Némecku i v Rakousko-Uhersku.
Spitaly jsou plné, nemoc proménila celé méstské ¢tvrti v nemocnice.%” V Londyné pry chfipka tadi hif nez
v PaiiZi, coz lékati vysvétluji klimatickymi pomery.588 Patého cervence pfichazi zprava, ze pocet pifpadui se
v Anglii béhem jediného tydne zdesateronasobil, mnoho skol, divadel a kin je zavfeno, 1ékarny a nemocnice
pieplnéné.®® Pramysl tim nesmirné trpl. V Manchesteru kvili onemocnéni 300 fidica zredukovali
tramvajovou dopravu o 70 souprav. Ve velkém obchodnim domé Harrods v Londyné pry vypadlo 400
zameéstnancy,’ jen v samotném Middlesborough onemocnélo chiipkou 60.000 skoldka.®! V tydnu od 8.
do 14. ¢ervence 1918 podlehne v obytnych ¢tvrtich Londyna 287 osob chfipkové pneumonii, Birmingham
hlasi 126 pacientt.%2 Ndrodni politika referuje 13. cervence 1918 o 218 obétech chfipky v Londyné
v uplynulém tydnu, zatimco za 7 pfedchazejicich dni bylo napocitano jen 67 mrtvych.®3 Dne 24. ¢ervence
je hlasen vybuch $panélské nemoci i v némeckém zajateckém tibofe Bramley v Hampshire.®* Z 3000 tam
internovanych vale¢nych zajatcti je nemocna tfetina.6%

V Paiizi se Spanélska chfipka zacatkem cervence rozsifila natolik, Ze v mnoha obchodech je pfitomna jen
polovina personalu a zi{zencim bylo $éfy zavoda nafizeno uzivat chinin.®¢ Obzvlast’ byla postizena
zelezni¢ni trat” od Dunkerku az k Vogézam, kam byly chfipka zavlecena z fronty.®®” Uprostfed chfipkového
obdobi za¢ne 18. cervence 1918 na zapadni fronté bitva na Marné, velka protiofenziva spojeneckych sil, jez
trva az do 6. srpna a jiz némecké obranné linie nakonec neodolaji.

81 Prager Tagblatt, 3. 7. 1918, s. 2 (vecerni vydani).

682 Prager Tagblatt, 5. 7. 1918, s. 3.
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Také v Amsterdamu jsou mezi vojaky vazné piipady spanélské chifipky.®®8 V anglickém internaénim tabofte
v Groningenu onemocnélo $panélskou chfipkou sto osob.” Kvili ohromnému rozsifeni chfipky v armadé
museli v Holandsku pferusit vojenské cviceni.’® Koncem cervence je z Varsavy hlaseno 5000 piipada
s dobrym pribéhem.”!

S viraznou pozornost{ je v ¢eském tisku pfijimano déni v neutralnim Svycarsku. Ve spifsezenstvu radila
chiipka uz v Cervnu, v Cervenci dochazi kvli ,,spanélce k redukci provozu na dfadech a ve skolach.”02 Silné
je postizena i armada, u nékterych jednotek €inf umrtnost az 15%.793

Ttinactého cCervence pfijme Spolkova rada v Bernu usneseni o posunuti terminu mobilizace nékolika
praport domobrany.”™ Ve druhé poloviné mésice zakaze obecni rada mésta Bernu pofadani vefejnych akci,
jako kino, divadlo, varieté, bohosluzby a dokonce samotné pohtebni oslavy.” Také v Zenevé musi zastat
kavarny, divadla a kostely zaviené. 796 Denik Bobemia komentuje uzavirani vefejnych podnika s ironif:
WSpanélska nemoc v Zenevé. Viechny zdbavni podniky uzavrieny. Zeneva, 22. ervence. Vesely shon Zenevské
sezony, ktery nedokazala potlacit ani valka a jeji negativni hospodatské dopady, musel od vcerejsi nedéle
nahle a neocekavané skoncit. Radost a oslavy se stavaji obéti mysteriézni Spanélské chfipky poté, co ji
ptedtim jiz padlo za obét’ nekolik lidskych Zivotd. Tajemnou chorobu zde zpocatku brali spiSe Zertem a
teprve az onemocnély damy z baletu Lazenského salu a spanélska tanecnice z Tabarinu, zacala byt cela véc
na povazenou. Damsky svet sahl ihned k energickym ochrannym opatfenim. Ozdobil se fetisi dovezenymi
z Patfze, Rennettou a Rintintinem. Pocinaje vcerejsi nedeli vstoupilo v platnost i jedno ponckud radikalnéjsi
opatfeni: v disledku usneseni Spolkové rady zustavaji véechny vefejné lokaly az na dalsi uzavieny. Dnesni
nedéli se v Zenevé nekonaji ani zadné bohosluzby, coz je velmi nepifjemné, a vsechny divadla,
kinematografy a dalsi zabavni zafizeni musi zastavit sva pfedstaveni, coz pusobi skoro stejné bolestné. 707

Epidemie jevici se zpocatku tak neskodné, se ted’ prezentuje ze své nebezpecné stranky, obzvlaste zapalim
plic v dusledku chiipky pada za obét’ stile vice nemocnych. Do poloviny mésice lezi s chfipkou jenom
v armade asi 11.500 osob, 110 nemocnych umira. Civilni i vojenské ufady reaguji energicky:"8 | Na zaklade
nafizeni Spolkové rady kantonalni a obecni Ufady vSude tam, kde se objevily piipady chfipky, zakazaly
shromazdéni lidi v kinech, divadlech, na koncertech, slavnostech, schizich atd. “7%? Jenom v lékafském
oddélen{ obc¢anské nemocnice v Basileji, kde mezi 16. ¢ervnem a 28. ¢ervencem vyhledalo 1ékafské osetfeni
309 nemocnych chiipkou, eviduji 46 umrti v dasledku zapalu plic.”1® Americky Cerveny kifZ nabidne
$vycarskému ministerstvu vojenstvi 500.000 frankt na boj proti chiipce, ministerstvo vojenstvi pomoc
pfijme.”! Dne 21. ¢ervence zazni z Bernu, ze uz dochazi k poklesu miry nemocnosti a umrtnosti.”'?> Do
konce mésice zemfe jeste dalsich 800 lidi, podle tydeniku Deutsche Medizinische Wochenschrift je z toho 305
piislusniktt armady.”?? Tiskem projde i pfipad syna byvalého francouzského ministra zahrani¢i Théophila
Delcassé (1852-1923), internovaného po tiletém némeckém zajet! ve $vycarském Interlakenu, jenz
onemocni $panélskou chiipkou a lezi v ,,beznadéjném stavu‘ se zapalem plic v nemocnici.”* Delcassé zemfe
30. cervence 1918.75 Ke spektakularnim damrtim, jimz je vénovana pozornost ve Vidni a v Praze, patfi smrt
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obou synt tureckého velvyslance Hiseyina Hilmiho Pasi (1855-1922), Osmana a Enmera, ktefi od roku
1915 studovali v Lausanne.”16

S patficnou porci vzdorovitého sibeni¢niho humoru je v lidovém videnském humoristickém listé Kzkerik:
uvetejnéno Ctytvers, ve kterém se smrt obraci k neutralnim zemim:

,lht Spanier und ihr Schwyzer / Wollt Weltkriegsgratisblitzer / Und ohne Opfer sein! / Auch euch holt
meine Hippe, / Der Zehnte eurer Sippe / Durch Grippe werd’ er mein!*7!7

,Vy Spanélé i vy ze Svycar / svétovou valku jste si chtéli gratis vyblejsknout / a bez obétf zistat /I pro vas
si pfijde moje kosa, / a kazdy deséaty z té Vasi chasky / dik chfipce bude muj.

Zacatkem cervence dochazeji z celého Némecka znepokojujici zpravy o $panélské nemoci — z Halle an der
Saale, z velkoknizectvi hessenského, z Bonnu, Kolina nad Rynem a Hamburku, kde influenzu nazyvaji
»Spanélskym tipcem®.718 Denné je hlaseno mnoho stovek novych onemocnéni z mést na jihozapadé
Némecka, jako je Heidelberg a Freiburg.”'? V Karlsruhe, Mannheimu a Ludwigshafenu lezi s chfipkou
prameérné tfetina obyvatelstva.’?0 Od zacatku mésice referuji rakouské a ceské listy o pfekvapivém vypuknuti
masové epidemie chfipky v Norimberku,! 27. cervence 1918 pfichazi z francké metropole zprava o smrti
dvaatticetiletého reziséra hamburského méstského divadla a rodilého Videfiana Hanse Dessauera (1886—
1918), predtim kapelnika videnské Volksoper, z tohoto titulu v podunajské metropoli znimého a
oblibeného.22

Také v Bavorsku vladne chfipka, v Mnichové, kde je pozorovana spolecné s prijmy, jiz onemocnélo vice
nez 1500 osob,”® predevsim délnikd a délnic, dale také 30 tfednikt na telefonnim ufadé a 65 straznika.
Nemocnych je deset procent skolakt.7* Cestujici musi byt pfevazeni z nadraz{ pfimo do nemocnice,’? i
doprava po zeleznici samotna trpi, protoze u drahy onemocnéla polovina zaméstnancua. 720 V cervenci 1918
je v. Mnichové evidovano celkem 191 pfipadi tmrti na chfipku, to je jedna ¢tvrtina celkové tmrtnosti tohoto
mésice.”?’ Je redukovana nabidka tisku — Waldbote v Regenu v Bavorském lese nemuze 5. cervence 1918
Vyjit, ,,protoze veskery personal onemocnél chiipkou®.728 Rovnéz v Lipsku se dafi udrzovat mnoho zavoda
v provozu jen s nejkrajnéjsim vypétim, tyka se to i Cisafské telefonni centraly.”

Mezitim dorazila chfipka i do hlavniho mésta fiSe,”" podle Ceského denien jiz onemocnélo vic nez 3000
Berlinant.”?! Naproti tomu se Prager Tagblatt domniva, ze pocet nemocnych chiipkou v Berliné jiz klesa, 1
kdyz velké nemocnicni ustavy a Spitaly s vlastnimi chfipkovymi oddélenimi jsou jesté stale plné obsazené.”?
Kolem 8. cervence onemocni chfipkou vazné sovétsky velvyslanec Adolf Abramovi¢ Jofté,”?? avsak jiz
nasledujictho dne mbze Prager Tagblatt oznamit jeho uzdraveni. 7+ Kolem poloviny mésice je v Berliné denné

16 Prager Tagblatt, 3. 8. 1918, s. 4; Cesk}" denik, 4. 8. 1918, s. 5.
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hlaseno az 1500 novych pfipadt hore¢naté chiipky, celkové jich je uz 18.000,73> nakonec 26.000, pocet
nemocnych kazdym dnem dale stoupa.” Dvanactého cervence 1918 se objevi zprava, ze epidemie v Berliné
se na rozdil od zprav, které tvrdi néco jiného, rozsituje.”” Tajny lékatsky rada profesor dr. Friedrich Kraus
poskytne k soucasné epidemii rozhovor. I kdyz ,,nemoc dostavaji i mladi a velmi silni muzi®, je prabéh
chiipky obecné velmi dobry.”3 Historik lékatstvi Karl Sudhoff (1853-1938) v Lipsku chlacholi: ,,Jisté je jeji
neskodnost tentokrate mnohem vétsi, nez tomu bylo v piipadé jeji posledni a dosud nejvétsi vilbec znamé
pandemie let 1889/90, béhem které vystoupila také prudceji a nasilnéji a huf, nez kdykoli pfedtim, pokud

vime.“739

V cervenci 1918 vychazi v novinach Berliner Tag cenzurou povolend posmésna basen basnika podepisujictho
se jako Gottlieb, v niZ je chfipka prezentovana jako docasné zlo, jemuz mizeme podékovat i za mnohou
hezkou hodinku:

Die Spanische Krankheit

Spanélskd nemoc

Ach, neméli jsme o ni tusent,

a ani Zddny lékar ji neznal —

1 dili tam na jibu Spanélsko krisné,
Spanélsko jejim domovem.

Tyto horecnaté potige

vRLliily daleko v gemi krdsné,

kde se ,,mandle” nalévaji

a ,,makovice” nihle Fhne.

Od éela duni tympany,

ve spdncich diimon nesmysly.

Se zanétem kloubii tabnu osaméle
pod stinnou horni postel.

Tak clovék trivi hezké lasy,

neb svéta duch ne a nespoline:

cos nového neustdle se vymysli,

epidemicky a akutné.

Lidstvo mai na kabanku,

zatimeo trapi je chaos,
Jen néjakd novd chiipka

ndm doted’ tu jesté chybéla.

Vsak pockat! Po kratkych bolestech

73 Lidové noviny, 13. 7. 1918, s. 3.

736 Lidové noviny, 19. 7. 1918, s. 3.

737 Fremden-Blatt, 12. 7. 1918, s. 7.

738 Fremden-Blatt, 2. 7. 1918, s. 5.

7% Berliner Hlustrierte Zeitung, 18. 7. 1918.
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prestiva prisobit.
Necht’ v zemi Pyreneji

pochovina jest!*0

Dalsi basen, jejimz autorem je Kurt Tucholsky (1890-1935) vychazi v cervenci 1918 ve Welthiihne, otisténa
pod pseudonymem Theobald Tiger:

Spanélskd nemoc?

(Spanische Krankheit?)

Co se to plizi vsemi valiicimi zemémi?
Cosi gdhadnébo vlece infikované Satstvo
e stieleckyeh zdkopii do rezidence?

Kdo videél je? Kdo mn dd jméno? Kdo je rozpozna?
Bolesti v krku, bolesti v uchu —

Ta véc se mi Spanélskd dd.

Kdy$ se vsak na ni podivdam presné

A hezky vsechny symptomy gapocitanm,

tu nable proziu:

Neni to véc mezindrodni.

A rim-li celyy ten nemocnych sbor:

ug i vithec nepripadd spanélsky.
Trosinkn Zimnice, troSinkn potizi,
strjcek doktor pravi: ,,Zitra se to spravil
V7 noci se potmé vypotit,

srdecni ougkost, zdavrat’ a blonznéni,

v poledne rozpalit, navecer vychladnont,
itra zas bude vse pii starém —

To neni chiipka, imnice nebo ftize:

T je (jen) némeckd politickd krize.”*!

V stpnu je chiipka i v Némecku na dstupu. Patnactého stpna referuje Deutsche Medizinische Wochenschrift, ze
chiipka v Berliné podle vSeho ustoupila: ,,V poslednich dnech bylo hliseno jiz jen nékolik pfipada. 28
mistnich nemocenskych pokladen a 280 podnikovych nemocenskych pokladen registruje uz jenom nékolik
nové hlasenych pfipadi onemocnéni na rozdil od rostouctho poctu hlaseni o uzdraveni.“742 Prof. Gustav
von Bergmann z 1ékafské univerzitni kliniky v Marburku je nadsen pestrosti pfiznakt nemoci, ,,jez ve své
osobitosti a nakupeni nami mlads$imi sotva byly pozorovany*, ,strhujicim dojmem z pandemie, jez kolem
nas ted’ defiluje jako letem* 1 ,,nahromadénim zajimavych tézkych pifpadi nemoci®, jez brzy pomine.” Na

740 Citovano podle Wilfried WITTE, Tollkirschen — Die Geschichte der Spanischen Grippe, Berlin 2008, s. 2-3.

741 Citovano podle Manfred VASOLD, Die Spanische Grippe. Die Seuche und der Erste Weltkrieg, Darmstadt 2009, b. s.
742 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(33), s. 920.

™3 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(34), s. 933.
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kratky okamzik se zda, Ze jsme tomu jesté jednou unikli a Ze pandemie roku 1918 zistane jen stinem chfipky
z let 1889-92.

VI. 8. Chfipkové léto v Rakousku a v Ceskych zemich

V cervenci 1918 se mnozi zpravy, ze nyni zachvatila chfipka i Viden. Ndrodni politika sice uklidnuje, Ze ve
Vidni nedoslo k zadnému umrti,’# ale Gplné se to neshoduje s jinymi zpravami, jez informuji napifklad
o smrti jediného syna slavného malife Rudolfa von Alt (1812-1905), tfiactyficetiletého obchodnika
Rudolfa rytite von Alt (1875-1918), jejiz ptic¢inou je chfipka.7

Moravsky tisk referuje nejprve jen o 1000 nemocnych v hlavnim mésté, v 1é¢ebnych tstavech je vsude 50
az 100 nemocnych.7¢ Vidensky méstsky fyzikat mluvi o dosti vyznamném nardstu poctu nemocnych, s ¢imz
je spojena zadost o piidél mléka pro nemocné chiipkou.” Obzvlasté v Hietzingu jsou pozorovany piipady,
které se podobaji chiipce v Madridu a Norimberku.748

I vjinych rakouskych méstech, tak kuptikladu ve Styrském Hradci, ¥adi od pocatku éervence chfipka.’
Silné je zasazena obzvlasté Budapest’, pfedevsim kasarna s ruskymi vale¢nymi zajatci.”s? Také z halicskych
meést, na ¢ele s Krakovem, jsou hlaseny piipady chfipky s lehkym prabé¢hem.”>!

»INejvice dostavaji nemoc®, pise Newe Freue Presse, ,ti lidé, které ve veétsim poctu spojuje povolani, tedy
obzvlaste délnici a délnice ve velkych pramyslovych zavodech®, dale fidici tramvaji, zaméstnanci telefonnfho
ufadu a posty.”>? Z feditelstvi Videnskych tramvaji hlasi s témeéf 10 % nemocnych z celkového poctu
zameéstnancu za dlouhou dobu nejvyssi droven nemocnosti, hlavné pokud jde o persondl v dilnach. Se
$panélskou chfipkou laboruje v pracovni neschopnosti 610 osob, témef polovina z 1338 pracovniki.”>3 Stav
provozuschopnych vozu je proto aktualné mimotradné nizky, v nejblizsi dob¢ bude tfeba pocitat s dalsim
omezenim provozu.”* Vétsina linek do pfedmeést bude zkracena a vecer ma byt zavedeno difvéjsi ukonceni
provozu.”>

To, ze na fronté fadi chfipka, je ve videnskych a prazskych médiich z velké miry kvili panujici cenzufe
zamlCovano. Avsak toho, kdo ¢te pozorné, upouta napiiklad zprava styrskohradeckého gymnasty, ktery 8.
stpna ve valeénych novinach Véeobecného gymnastického spolku ve Styrském Hradci referuje z italského
bojisté: ,,Vecer Vseobecného gymnastického spolku v Tridentu pro mé kvili epidemii chfipky vyjde
naprazdno. Nakaza pifisla pfes noc a zachvatila véechny skoro soucasné. Véichni jsou nemocni, pocinaje
lékafem a distojnickym kuchafem konce, a druhy 1ékat, ktery pfisel z udoli, onemocnél také. T1i dny horecky
je taxa, a doufame, ze zitra za slune¢niho svitu se budeme moci trochu protahnout na prostranstvi pfed
chatou H. Nadhern¢ krasné pocasi. Na Italy ta nemoc pfisla pied tfemi tydny taky velice zle.“756

Zména kulis: Je to jako néjaka pozdni socialnépoliticka znamka Zivota potapéjici se podunajské monarchie,
kdyz je 30. cervence 1918 ve Vidni, ve stinu epidemie $panélské chfipky, jmenovan dvorni rada Ivan
Horbaczewski (1854-1942) prvnim ministrem zdravotnictvi v Evropé. Prazanim nenf tento muz neznamy:
Narodil se v Hali¢i a po studiu mediciny ve Vidni byl roku 1883 jmenovan mimoradnym, 1884 fadnym
profesorem némecké Katlo-Ferdinandovy univerzity. V letech 1902/03 zastavd Horbaczewski ufad rektora
své vysoké skoly. V odborném védeckém svété se stane znamym, kdyZz se mu roku 1882 podafi vyrobit in
vitro kyselinu mocovou.”” § infekénimi nemocemi to ma pfirozené malo spole¢ného, a tak mu pozdéji

74 Narodni politika, 3. 7. 1918, s. 6.

7 Neues Wiener Journal, 1. 7. 1918, s. 3.

746 Moravska otlice, 4. 7. 1918, s. 3.

7 (Linzer) Tages-Post, 1. 7. 1918, s. 7.

748 Neues Wiener Journal, 1. 7. 1918, s. 3.

749 Arbeiterwille, 3. 7. 1918, s. 3.

750 Lidové noviny, 3. 7. 1918, s. 3; Narodni politika, 3. 7. 1918, s. 6.
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753 Prager Tagblatt, 21. 7. 1918, s. 5.

754 Neue Freue Presse, 20. 7. 1918, s. 11.
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756 Kriegszeitung des A. T. V. Graz, 11. 8. 1918, s. 1238.

57 Die Synthese der Harnsaure, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1882, 8(47), s. 643.

111



MUDz. Zdenék Boucek (1876-1962) ve velmi kriticky koncipovaném clanku v Pravn lidn jakozto
»lucebnikovi® upfe kompetenci v zalezitosti chiipky a charakterizuje jej jako ,,pouhého tlumocnika zpravy
vypracované jinde, a sice, jak jsem byl zpraven, za pomoci videnské fakulty 1ékarské.“7>8

Tticatého cervence 1918 je Horbaczewski ruéné psanym dopisem jeho Veli¢enstva ustanoven ministrem
narodnfho zdravi. Nejnaléhav¢jsim tkolem nového resortu, ktery prebira pfislusné agendy od ministerstva
vnitra, ma byt boj proti pfenosnym nemocem.”™® Kdyz instituce 10. stpna 1918 zahajuje v Gluckove ulici ¢.
1 v prvaim videnském obvodé svou ¢innost, je chiipka sice zdanlivé na ustupu, ale o jiné infekéni nemoci
neni zadny nedostatek. Pfedevsim tuberkul6za v dasledku valky a hladovych let nabrala na obratkach. Pokud
jde o chfipku, nejsou navenek patrné skoro zadné aktivity. Ministr v boji proti epidemii zcela selhava
nejenom z pohledu Cech, jak to stroze, ale jasné konstatuje 23. fjna Prager Tagblat. 6"

Zatimco v tfednich mistnostech se ¢tou telegramy a pisi hlaseni, pocet obétl zakefné chfipky v ulickach
cisafského mésta den ode dne roste. Jednou z nest’astnic je napifklad prazska zidovka Irma Kornfeldova,
rozena Rosenbachovi, kterda nemoci podlehne 22. srpna. T¢lesné ostatky Kornfeldové jsou pfevezeny do
Prahy a 29. srpna 1918 v 15.00 hod. pfeneseny z pohtebni siné zidovského hibitova ve Strasnicich do
hrobu.”! Rodiny Musilova a Steinbergova poslou na pocest zesnulé zeny sbirce potadané Prager Tagblatten
50,- korun na slepé vojaky.762

Zacatkem cervence jsou v Praze pozorovany jen ojedinélé ptipady chfipky, a tak si 1ékafi u Vltavy lamou
hlavu, zda se pfece jenom nejednd o nasledek Spatného pocasi, chladu a mokra, nebo ,,podvyzivy Sirokych
kruht naroda“ 76, Kdyz 3. Cervence 1918 Prager Tagblatt pod titulkem ,,UZ ji mater* poprvé reaguje na
epidemii chiipky z nedavné doby, je stav znalosti jesté dosti neuspokojivy: ,,Zahadnou nemoc mnoha jmen
maji v ustech vsichni, nebo Iépe feceno — v nosech, nebot’ se patrné jedna jenom o chfipku a rymu, jak je
v piipadé toho nejpodivnéjstho ze vsech let veelku pochopit. Prirozené, ze se da mluvit malem o epidemii,
1 kdyz ne v Praze, kde se $if{ i chfipka, ale v mnoha dal$ich méstech; ve Vidni se rozsah epidemie zvétSuje a
také z Némecka, jmenovité z Berlina, Mnichova, Drazd’an, Mannheimu, Katlsruhe pfichazeji zpravy o
narastu ,$panélské chiipky®.“7%* Autorovi je nejasné, zda ma co do ¢inéni s chfipkou, influenzou nebo pfece
jen néjakou ,,$panélskou nemoci®, nakonec se ale piikloni k nazoru, ze ma co do ¢inénf s bacilem influenzy,
ktery byl odpovédny i za epidemii influenzy z let 1889-92. Jeden jmenovité neuvedeny, pry znamy prazsky
klinicky 1ékat ujist'uje jesté jednou, ,,ze nehrozi nejmensi nebezpedi® 7. V lékarnach panuje cila poptavka
po lécich na chiipku. Stanovisko prof. Friedricha Krause uvefejnéné 2. ¢ervence v Berliner Tagblattu ted
pfinese 1 Prager Abendblatt, jehoz redaktofi rovnéz hloubaji, zda se tedy jedna o $panélskou chfipku, nebo
ptece jen o ,,obycejnou influenzu®.760

Zneklidnujici zpravy se misi s obvyklymi bagatelizujicimi sdélenimi na téma chfipka, k t¢ém prvné
jmenovanym pati tieba zprava ze 4. cervence 1918, kdy je v Ceském denikn teé o katastroflni amrtnosti, i
kdyZ ne z povahy nemoci samotné: ,, Tfeba ze nejde zde o nemoc, ktera by byla bezprostfedné nebezpecnou
lidskému zivotu, pfece epidemie ta je schopna zdecimovati posledni fysické sily lidu a podnitit velmi mocné
beztak Gzasnou umrtnost, kterd je v pravém slova smyslu katastrofalni.“767

V pfetisteném ironickém clanku patizského Oevre, ktery pievzaly i dalsi noviny, se v Prager Tagblattu ze 4.
cervence mluvi o vybraném a modernim charakteru influenzy: ,,Tato nemoc jest dnes kromobycejné
moderni. Byla uvedena v Madridu krilem a celym ministerstvem, a proto se nelze divit tomu, ze méné
vzneseni lidé jsou hrdf jiz na to, Ze je tato zvlastni epidemie influenzy také nevynechala. Nevime, jaké
vznesené osobnosti uvedly $panélskou chfipku i k nam do Francie, jisté vsak je, ze mit Spanélskou chfipku
patif dnes pfimo k dobrému ténu.“768

758 Pravo lidu, 25. 10. 1918, s. 3; 26. 10. 1918, s. 2-3.

79 Wiener Zeitung, 28. 11. 1917, s. 1.

760 Prager Tagblatt, 23. 10. 1918, s. 1.

761 Prager Tagblatt, 27. 8. 1918, s. 12.

762 Prager Tagblatt, 31. 8. 1918, s. 5.

763 Prager Tagblatt, 4. 7. 1918, s. 3.

764 Prager Tagblatt, 3. 7. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

765 Tamtéz.

766 Prager Abendblatt, 3. 7. 1918, s. 2.

767 Cesky denik, 4. 7. 1918, s. 4.

768 Dale je uvedeno: ,,Wer sich nicht dessen zu rithmen vermag, kann auch nicht Anspruch darauf erheben, als ein
echter Junger der Mode beachtet zu werden. Ich bin auBlerdem in der giinstigen Lage, meinen simtlichen Bekannten
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Ve stejny den referuje Pilsner Tagblart o vétsim poctu pifpada chiipky v Plzni, jak u civilnich, tak u vojenskych
0s0b.7 V plzeniskych vojenskych lazaretech se pry objevilo nékolik pifpadt onemocnéni podobného
$panélské chiipce a je vyslovena opravnéna obava, ze by se i u nds mohla tato nemoc rozsifit. Podle plzenské
Nové Doby k tomu jiz davno doslo, meésto je jiz zamofeno $panélskou chfipkou. Jiz nekolik tydni se tato
nemoc §fif mezi délnictvem Skodovych zivodi a podle zdznami nemocenské pokladny a okresni
nemocenské pokladny v Plzni mély onemocnét stovky délniki a délnic. V zapadnich Cechéch jsou piipady
onemocnéni spojovany s ,,bidnymi zasobovacimi pomery“77 a fec je o epidemické influenze, jak o ni mluvi
tieba 1ékat zavodni nemocenské pokladny spole¢nosti Max Hopfengirtner A. G. v Holoubkové, v jejiz
slévarné onemocnélo 23 délnikd.

V Praze je dale referovano jen o jednotlivych pfipadech a mirném prabéhu, jen pomalu se prosazuje védomi,
ze chiipka, kterd pravé tahne zemi, neni az tak uplné neskodna.’”! Obzvlastni starosti maji zacatkem
cervence v Liberci, protoze chfipka se $ifi v sousedicim Sasku, napifklad ve Zhoftelci, a ve Slezsku.”72 V Brné
se chfipka dostala do kasaren.””

Na frontach svétové valky se stale jesté bojuje a umiraji lidé, a tak je mozné na chiipce vidét 1 pozitivni
stranky, jak poukazuje s humorem Prager Tagblart 11. cervence 1918, kdyz otiskl nasledujici anekdotu o
chfipce z prostiedi kasaren: ,,[...] Kulometna ¢eta ma mit své prvni no¢ni cviceni. Mezi mladymi rekruty
kvili tomu panuje vzruseni a soucasné i urcitd tisefl, nebot’ je znamo, ze velitel cviceni, porucik H., pry klade
na vykon svych lidi obzvlast” ostré pozadavky. Tu, vecer pfed cvi¢enim, se ohlasil vojin X jako nemocny.
Diagnéza: chiipka: Dalsi nasleduji. Po kasarnach se prochazeji bolesti hlavy a horecka. Kdo z cety je jesté
zdravy, stoji ve tii hodiny rano pfipraveny k pochodu, nabaleny, zivajici a mrznouci na dvofe. Je to jen maly
houfek. Tu se pfibliz{ sluzbukonajici poddistojnik a ohlasi: ,Protoze velkd ¢ast muzstev onemocnéla
chiipkou, cvi¢eni odpada.® A nadseny sbor nato spontanné odpovi: ,Chfip, chfip, hurd!“.77+

Presné statistiky o Spanélské chfipce v Praze neexistuji, jak si stézuje Prager Tagblatt 13. cervence 1918, a tak
Prager Tagblatt nabizi svym ctenafim alesponl néco pro zasmani: V malém vojenském S$pitalu sanatoria
Cerveného kifze prj kromé poloviny pacientd onemocnél i profesor a jedna pecovatelka. Spanélskou
nemoci je postiZeno vice nez 70 % pacientii nemocnice pro ranéné na Zizkove.””s Nasledujici den se zase
pise, ze pocet nemocnych chfipkou se pohybuje v normalnich mezich, v prazskych klinikach a nemocnicich
pty nelezi ,,vabec zadni“ nemocni s chiipkou, ve vojenskych nemocnicich jsou to jen jednotlivé pifpady.
Ovsem redaktor pfece jenom pifipousti, Ze za soucasné situace, kdy jsou obsazena vsechna nemocni¢ni
ltzka, nemohou byt pacienti s horeckou bez dalsich symptomu vibec pfijimani. ,,Specialné détské kliniky
jsou takovychto onemocneéni zcela prosté. 776

Vice ne zajimavé je exoticka zprava v Ceském denikn z 25. Eervence, podle které pry $panélska chiipka
postihuje i psy. Ctyinozi ptatelé clovéka v takovych piipadech ztréceji chut’ na zradlo, maji zakal v oéich,
nékdy i kaslou a zvraci a jevi vSeobecnou zmalatnélost.””7 Z Goteborgu se dovidame, ze $panélska chfipka
je pozorovana u koni. ,,Dostavaji pfi nf silnou horecku, slabnou, o¢i a nohy jim otékaji: nechaji-li se zvifata

zu imponieren, und sie suchen mich auf, um mich teilnahmsvoll Giber Einzelheiten zu befragen. Insgeheim hege ich
aber den nicht unbegriindeten Verdacht, da3 meine Bekannten hoffen, durch viele Besuche selbst die vornehme
Krankheit erwerben zu kénnen. Da ich aber aufrichtig bin, will ich gern erkldren, daf3 ich meine Grippe nicht durch
Beziechungen zu hoch- aber gar héchststehenden Personlichkeiten erlangt habe. Ich weil3 nicht, ob die anderen die
ihrige ausschlieBlich aus vornehmen Kreisen beziehen und aus welchen Gegenden Spaniens; ich weil aber, dal3 die
meine aus Batcelona stammt. Ich erhielt sie im Kaffechause von einem aus Barcelona zugereisten Kellner, der
offensichtlich stark verschnupft war, und ich erhielt — was mich noch wesentlich mehr betriibt — von ihm gleichzeitig
ein Zweifrankenstiick, das sich spiter als falsch erwies. Die vornehme Krankheit kann also unter Umstinden auch mit
ziemlich unvornehmen Angelegenheiten verbunden sein.” Prager Tagblatt, 4. 7. 1918, s. 3; Deutsche Zeitung Bohemia,
4.7.1918, s. 5.
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v klidu, jsou do tydne zase zdrava. Zvérolékaii tvrdi, Ze nemoc je dosud neznamého ptivodu a povidaji, ze
pochazi z koniské podvyzivy.“778

To, ze influenza se §if{ i na Morave, lze vyéist z dvojiho tragického umrti v Moravské Ostravé. Matka a bratr
redaktora Wiener Allgemeine Zeitung Maxe Nachhera” onemocnéli $panélskou chfipkou a zemfeli na zapal
plic, ktery se k ni pfidal.”® Z hlediska kulturniho zajmu se tématu chiipky chopili v redakci Mdbrisches
Tagblattu, kde je 1. srpna 1918 otistén fejeton s titulkem Chiipka v dramatickém bdsnictvi,

V 1été se mnozi hlasy, ze chiipka uz pfekrocila svij vrchol a ze v dusledku teplého ro¢niho obdobi musi
nyni zcela ustoupit. V Lidovyeh novindch je uz zacatkem Cervence vyjadfena vagni nadéje, ze ,,za tyden, 14 dni
byva pry po krisi.“781. Na jthozapadé Némecka uz pocty nemocnych klesaji.’82 Samo britské vojenské veleni
se citi vyvojem ¢isel nemocnosti motivovano k tomu, aby ohlésilo pfed¢asny konec epidemie, ovSem o tom
se v Praze nic nedovedi.” Z ceskych novin se chfipka v srpnu a zacatkem zaif prakticky stdhla, i kdyz se
stale jest¢ objevujf horecnatd onemocnéni, jako tfeba v c. a k. kadetn{ Skole v Praze, kde ,,celé formace
vojenské uléhaly na tuto zdkefnou nemoc. V kadetni skole lezelo v chvili pfes sto padesat chovanci a vojina
a nakonec i sam $éflékaf se tézce rozstonal. Nemoc trvala az do zafi, kdy opét odesla, jak pfisla, skosivsi
vsak pfec jeden nadéjny zivot mladého chovance.“78* Jako davno oc¢ekavanad zavérecna tecka za podivaym
chiipkovym létem roku 1918 pusobi, kdyz Prager Tagblatt 8. zaii v jedné vedlejsi vété sdeli, ze podle tisku
chfipka zmizela.”8>

VI. 9. Zafi 1918 — Umirani ve velkém zadina

Na zacatku podzimni vlny se do ohniska epidemického déni dostane znovu Pyrenejsky poloostrov. Jak
referuji Timesy ze San Sebastiana, je ve Spanélsku v dasledku nového rozitent tajuplné nemoci tieba Zelet
&etnych obéti mezi civilisty i vojaky.786 Obzvlasté postizena je posadka v Madridu.”s” Utady se snazf p¥isnjmi
izolacnimi opatfenimi zabranit $ifeni nemoci. Zpravy o chiipce pfichazeji i ze severu Evropy, $védska
korunni rada se usnesla, Ze odfekne planované podzimni manévry.” Smrt se nezastavi ani pfed prominenty:
21. z4H se rozsif zprava o skonu prince Ericha Gustava Svédského (1889—1918). Tieti a tudiz nejmladsi syn
$védského kralovského paru narozeny v roce 1889 podlehne 20. zai{ zapalu plic, kterym onemocnél po
chfipce.”® Osud prince a vévody wistmanlandského sdili minimalné 78 bezejmennych $védskych vojaka,
kteff jiz na chiipku zemieli. Vice nez 21.000 vojiki je nemocnych.’” Cerveny ki zfizuje nouzové
nemocnice.”! Dne 26. zafi se objevi zprava, ze $panélskd nemoc si v severnim Svédsku vyzadala 600 obéti,
nasledujici den jich je 800, pficemz jen 27. zafi zemfe 60 osob.”2 Podle sdéleni Pezit Parisien si chiipka zada
v severni Francii bohatou kofist.”3 Obzvlast’ zle se chfipka méla sifit v namotnickych skladistich v Brestu,
Rochefortu a jmenovit¢ v Lotientu, jak musi pfiznat francouzsky ministr namotnictva.”?* Jak sdéluje
agentura Reuter, 15. zaff onemocnél chfipkou anglicky ministersky pfedseda David Lloyd-George (1863—
1945). S vysokou horeckou a bolestmi krku musi lezet v posteli a je nucen odfici vSechny terminy.”> Také
Italie sténd pod tthou chfipky. Vojenské ufady v Milan¢ poskytnou meéstské nemocnici k dispozici tisic

778 Lidové noviny, 20. 8. 1918, s. 3.
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lazek.7%6 Z Rima a okoli je hldseno vysoké procento umrti, i zde koluji povésti o moru.”?” Devatenactého
zatl varuje Deutsche Medizinische Wochenschrift, ze $panélska nemoc po rychlém poklesu nabyva nyni opét
mimo#adné na sfle nejenom ve Svédsku, Norsku, Spanélsku a Anglii, nybr? Ze nartstajici pocet piipadi
chfipky je opét hlagen v Némecku. , Spanélka“ se udajné zase vratila do Velkého Berlina.™®

Mezi obzvlast’ tvrdé postizenymi zemémi jsou Uhry. V Budapesti a také mimo hlavni mésto jsou zavirany
skoly.8% Vrchnf fyzik hlavniho mésta dr. Alexander von Szabd to povazuje za chybné, ,,protoze Cetni Zzaci,
na které nelze doma dostatecné dohlizet, by ztstali v tomto pfipadé zcela bez dozoru a byli by vystaveni
jesté vétsimu nebezpeci ndkazy nez dosud.*“8"! Pratelé mad'arského filmu se musi smifit se zpravou o skonu
znamé filmové a divadelni herecky Marty SzentgySrgyiové.82 Na venkové fadi chfipka jest¢ huf nez
v hlavnim mésté, véude se nedostiva nemocnic s izolacemi.® Cinnost zdravotnich instituci se omezuje na
izolovani nemocnych a zavirani skol. V Szombathely, kde je nemocnych 65 % dét, jsou skoly zavieny na
dva tydny.80+ 27. zaf{ se objevi zprava, ze chiipkou onemocnélo jiz 100.000 osob a ze doslo k mnoha
piipadim umrti.8% Jen v samotném Debrecinu lezi kolem 27. zaff na 3000 osob s chfipkou v posteli,
pfedchazejiciho dne zemfelo Sest osob, celkoveé ve mésté eviduji jiz 20 obéti chiipky. Starosta Andreas Mark
naf{di i v Debrecinu uzavieni vsech skol a vzdélavacich dstavi.800

Neéco podobného se déje v Rakousku, kam se chfipka vratila v plné sile. Pifpady onemocnéni jsou hlaseny
obzvlaste z Vidné. Vrchni vidensky fyzik dr. August Bbhm potvrzuje, ze chiipka v hlavnim mésté méla sice
dosud vcelku mirny prabeh, ze viak lze v poslednich tydnech pozorovat nartst poctu imrti, jejichz pfic¢inou
je zapal plic, 1 kdyz ,,nikoli ve zneklidfiujicim rozsahu®.87 V dusledku chybéjici povinnosti hlaseni se muze
dr. B6hm opirat jen o udaje méstskych urednich 1ékatt. V prvnim zafijovém tydnu podlehne chfipce 73
Videnant, ve druhém 112808 V celé monarchii az do daleké Halice se choroba vzedme do nebezpecné
epidemie. Ve Lvové a v Tarnové je to pfedevsim zapal plic, jenz tu zhasina bezpoctu vétsinou mladych
zivott.8” Stejné jako jeho vidensky kolega, nema ani lvovsky fyzik o rozsifeni chfipky zadny presny
piehled.s10

VI. 10. Prvni obéti chiipky v Ceskych zemich

Influenza znamena v hladovém lété roku 1918 o jednu nepifjemnou véc navic, ale lidé v ceskych zemich se
povinnost jejich ohlaseni, jako je spala, tyfus a horecka omladnic, epidemicka meningitida, nestovice, asijska
cholera a egyptsky zanét oka (trachom)8!! se v posledni dobé opét zacaly sifit valecné nemoci jako bfisni a
skvrnity tyfus. Obavana je 1 tplavice (dyzentérie) zavle¢ena navracejicimi se vojaky nebo vojaky na dovolené,
jez si jiz roku 1917 vyzadala stovky obétl. Nemocnice na Kralovskych Vinohradech je zafizena pro civilni i
vojenské osoby nemocné uplavici, které spadaji pod prazsky magistrat a okolnf mésta a obce. Chronicti
puvodci nemoci z epidemie pfechoziho roku pfedstavuji permanentni nebezpedi infekce. Jen mezi 28.
cervencem a 7. zafim je hlaseno 1671 nemocnych, 246 osob padne uplavici za obét’.812 C. k. mistodrzitelstvi
pro Kralovstvi ceské napomina 20. srpna 1918 k opatrnosti, aby se pfedeslo vSeobecnému rozsifeni.,

79 Prager Tagblatt, 25. 9. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

797 Prager Tagblatt, 28. 9. 1918, s. 8; Reichenberger Zeitung, 28. 9. 1918, s. 9.

798 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(38), s. 1056.

799 Prager Tagblatt, 27. 9. 1918, s. 3.
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805 Pester Lloyd, 27. 9. 1918, s. 4; Venkov, 28. 9. 1918, s. 5.
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807 Wiener Allgemeine Zeitung, 27. 9. 1918, s. 5.
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809 Prager Tagblatt, 28. 9. 1918, s. 8; Venkov, 28. 9. 1918, s. 5.

810 Arbeiter-Zeitung, 30. 9. 1918, s. 3.

811 Narodn{ archiv, Ministerstvo pro zdravi lidu Viden, 1912-1919, ¢islo fondu 331, karton 11.
812 Narodn{ archiv, Ministerstvo pro zdravi lidu Viden, 1912-1919, &islo fondu 331, karton 3a.
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protoze ve vétsim poctu okresi v Cechich je pozorovan silny nardst onemocnéni uplavici? Dalsf
exotickou valecnou nemoci je malarie, jez se z frontovych oblasti na Balkiné zamofenych komaty rozsiii
v celé monarchii. Nikdo nevi, kolik nemocnych malarii v zemi je, jejich pocet je pry ale znaény. V kazdém
okrese je pry nékolik stovek ptipadd malarie.8'* Pro nemocné malarii a rekonvalescenty po malarii byly
v oblastech, ve kterych se anofeles nevyskytuje, zfizeny vlastn{ specidlni nemocnice, jako tfeba zalozni $pital
v Prachaticich a jeho dependence ve Volarech a v Laznich sv. Markéty, zalozni nemocnice ¢. 1 v Praze —
Kralovskych Vinohradech a Spolkovy zalozni $pital Cerveného kifze v Praze — Karliné.$15 Obyvatelstvo se
malarie obava, protestuje proti zfizovani odpovidajicich lé¢eben, takze vojenské ufady musi ubytované
vojaky z endemickych oblasti na jihu opakované pfemist’ovat.

O obétech chifipky je zatim v Praze slySet mélo. Tu v zaff 1918 ozniami zdravotni oddéleni c. k.
mistodrzitelstvi, Ze vétsi pocet osob znovu onemocnél chiipkou a Ze i v Praze uz zelime prvniho lidského
zivota — jedna se o svobodného konceptntho praktikanta u prazského policejniho feditelstvi pana JUDr.
Egona M. Proroka (1893-1918) ze Smichova, ktery ve svych 25 letech podlehl zapalu plic.8'¢ Zpravu nazitii
zopakuji Lidové noviny: ,,Prvni obéti zakefné $panélky stal se policejni dfednik dr. Prorok, pfidéleny uradu
pro potirani vale¢né lichvy, ktery ve stiedu podlehl $panélské nemoci.“81” O Prorokove skonu referuje 14.
24¥1 1 Cesky denik18

7 Teplé v zapadnich Cechach piichazi 22. zaii zpriva o extrémné prudké formé §panélské chiipky
kombinované s vysokou horeckou, kterd upoutala na lazko stovky nemocnych, diky bohu zatim bez
smrtelného konce.81® V zapadnich Cechich se $uska, ze v Klatovech #adi mor, Ze vojaci uzavieli celé
zamotené ulice a Ze nemoci padlo za obét’ jiz 60 osob. To je sice silné pfehnané, ale nicméné chfipka vladne
ve mésté ve znepokojujicim rozsahu: Sest pfislusniki mistni posadky epidemii podlehne,$20 e se pfitom
jedna o influenzu (chfipku), a ne o mor, je ufedné konstatovano.82! V Klatovech a v 15 okolnich obcich
nafidi okresni hejtmanstvi uzavieni kin, koncertnich salti a zabavnich lokald.82? K vymluvné udélosti pry
ptitom doslo v klatovské nemocnici: ,,V téchto dnech dostavili se do klatovské nemocnice cetnik a straznik
k vyslechu osetfovanych tam dvou vojini. Bylo to v epidemickém oddéleni. Nahodou naskytl se tam lékat,
ktery nafidil, aby oba strazci vefejné bezpecnosti podrobeni byli nékolikahodinné karanténé, nez sméli
budovu opustiti. Ti pry sakrovali.“823

Chiipka ma pevné v rukou i mésto Plzen, fadi stejné v Ceskych i v némeckych skolach: ,,Na némecké
obchodni akademii onemocnéli ndhle dva profesofi, dile tajemnik a topi¢ ustavu se synem; syn fediteliv,
tiinactilety student, po kratké nemoci zemfel. Nemoc zasahuje stejné do fad délnickych a ufednickych.
Postizena byla také cela rodina lékafova az na lékate. Nékdo vecer byl jesté ve spolecnosti a v noci jiz se
roznemuze.“82* I kdyz pfivolaji 1ékafe z blizka i z daleka, ba az z Prahy, zemfe v Kaznéjové, 20 km severné
od Plzné, ¢trnactiletd dcera mistniho milionafe Hellera.825

V hornickém méstecku Ervénice v okrese Most musi byt pferusena vyuka ve Skolach, protoze i posledni ze
tif ucitelt povétenych vyukou dostal chiipku.820 V patek, 27. zafi 1918 padne za obét’ chfipce v pouhych 28
letech prazsky barytonista Cenék Klaus (1890-1918), pochazejici z Karlina, ¢len operniho souboru
plzetiského Meéstského divadla. Pfi pravodu na rozloucenou vezou rakev se zesnulym kolem Méstského
divadla, kde mrtvému z rampy divadla zazpivaji jeho oblibenou arii z opery Jakobin.8??

813 Narodn{ archiv, Zemsky vybor Praha, 1874-1928, ¢islo fondu 1054, karton 2485.
814 Narodn{ archiv, Zemsky vybor Praha, 1874-1928, ¢islo fondu 1054, karton 2485.
815 Narodnf archiv, Zemsky vybor Praha, 1874-1928, ¢&islo fondu 1054, karton 2485.
816 Prager Tagblatt, 12. 9. 1918, s. 3; Pravo lidu, 12. 9. 1918, s. 6.

817 Lidové noviny, 13. 9. 1918, s. 3.

818 Cesky denik, 14. 9. 1918, s. 3.

819 Prager Tagblatt, 22. 9. 1918, s. 4; Deutsche Zeitung Bohemia, 22. 9. 1918, s. 6.
820 Cesky denik, 23. 9. 1918, s. 1 (vecerni vydani).

821 Teplitz-Schonauer Anzeiger, 26. 9. 1918, s. 3.

822 Prager Tagblatt, 24. 9. 1918, s. 3; Venkov, 25. 9. 1918, s. 5.

825 Pravo lidu, 27. 9. 1918, s. 5.

824 Narodn{ politika, 28. 9. 1918, s. 6.

825 Tamtéz.

826 Pravo lidu, 27. 9. 1918, s. 5.

827 Narodni politika, 1. 10. 1918, s. 3.
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Chfipka se $ifi také v Brné a okoli, pficemz i tady uz eviduji pfipady umrti.828 Ve [enkorvé' se dotknou jednoho
moravského lidského osudu: ,,V ¢eském hotelu ,,Plzenisky dvir® zemfel mimo jiné vrchni ¢i$nik pan
Zabloudil.“827 A jesté jednoho: Po svém navratu z Vidné onemocni v Ttebi¢i na jizni Moravé vyrobce obuvi
a velkododavatel c. a k. armady Hans Budischowsky a jeho zena. Béhem valky vyrabi boty v tovarnach na
obuv tohoto velkopramyslnika pojmenovanych Car/ Budischowsky & Sohne. K. K. priv. Lederfabrik, Schubfabrik,
Confectionsanstalt fiir Heeresanstiistung Trebitsch (Carl Budischowsky & synové, ¢. k. sonkromidi Rogedélnd tovirna, tovirna
na obuy, Ronfeként iistay pro vystrojovdni armddy Trebit) na 5.000 az 6.000 délnikd, firma je nejvétsim kozedélnym
podnikem monarchie.?30 Dvacatého patého zafi skoli tovarnika a jeho zenu po né¢kolika dnech pobytu na
lazku v jejich honosné vile chiipka. Rovnéz vychovatelka a kuchatka podlehnou nemoci.?3! Chfipka ztratila
v Ceskych zemich svou nevinnost.

VI. 11. Rijen 1918 — Na vrcholu pandemie

V fijnu miff pocty nemocnych a zemfelych na celém svété¢ k novym rekordnim hodnotim. Pandemie
influenzy se rozsifila az do nejzapadlejsich koutt svéta, usetfena nezistala prakticky zadna zemé. Mezi témi
$t’astnymi jsou obyvatelé Nové Guineje, Vychodni Samoy, Nového Skotska a Svaté Heleny, ostrova
uprostfed Atlantiku, na ktery byl poslan do vyhnanstvi Napoleon. Naopak na ostrovech Fidzi umira 10 az
15 % obyvatelstva, v Zapadni Samoe 20 az 25 %, na mikronéském ostrové Nauru 36 % celé populace.83?
Dvacatého Sestého fijna 1918 zakotvi u ostrova Guam americkda lod USS Logan, mezi americkymi
namofiniky je mnoho nemocnych. Béhem nékolika malo tydnu zdecimuje zavleceny virus 5 % domorodého
obyvatelstva.833 V odlehlé australské osadé Byrock sestavajici z 27 rodin, onemocni ve 23 rodinach vsichni
rodinn{ pfislusnici.83*

USA v ffjnu: Desatého dne v mésici maji ve Filadelfii 759 obéti epidemie, v tydnu od 13. do 16. ifjna je jich
nejméne 4597. V tydnu od 17. do 23. ffjna registruji napfi¢ Spojenymi staty 210.000 obéti chfipky, jde o
nejvyssi miru umrtnosti, jaka kdy byla béhem jediného tydne v USA registrovana.’3> Mezi americkymi
rekruty, ktef{ zastali v USA, jsou pocty umrti jesté vyssi nez mezi frontovymi vojaky v Evropé, panuji
Mencken (1880-1956) shrne v dopise poméry v Baltimore takto: ,,Epidemie chfipky zde méla tak tézky
prubéh, ze vsechny ¢innosti byly jako ochromené, pfedevsim redakéni. Méli jsme zde v Baltimore az 1500
mrtvych tydné. Odehravaly se vpravdé hrizné véci — dosly rakve, mrtvoly se dlouho valely nepohfbené atd.
obycejna chiipka a (Zivotu)nebezpecna forma, jez clovéka zabila béhem tif dni.“83 Podobné poméry panuji
od Albany az k Worcesteru, od New Havenu az po San Francisco.83” Mlada kinematografie ztraci 19. ffjna
hvézdu némého filmu Harolda Lockwooda (1887-1918), jenz umira v jednatficeti letech v New Yorku,
stejné jako o tfi dny pozdéji v Los Angeles sedmadvacetiletou hollywoodskou herecku Myrtle Gonzalesovou
(1891-1918). Devatenactého fijna zemfe také jisty mlady muz jménem Ben (1892-1918), stane se
nejslavnéjsi americkou obéti chfipky. Jeho bratr Thomas Wolfe vylicil v roce 1929 piibéh jeho smrti
v autobiografickém romanu Look Homeward, Angel, s podtitulem A Story of the Buried Life.83

828 Lidové noviny, 27. 9. 1918, s. 3.

829 Venkov, 1. 10. 1918, s. 5.

830 Roman SANDGRUBER, Traumszeit fiir Milliondre, Graz 2013, s. 321.

81 Lidové noviny, 27. 9. 1918, s. 3; Venkov, 1. 10. 1918, s. 5.

832 Marc HIERONIMUS, Krankbeit und Tod 1918 — Zum Umgang mit der Spanischen Grippe in Frankreich, England und dem
Deuntschen Reich, Berlin 2006, s. 198.

833 John M. BARRY, The Great Influenza. The Story of the Deadliest Pandemic in History, New York 2009, s. 363.

834 Tom QUINN, Flu. A Social History of Influenza, London, Cape Town, Sydney, Auckland 2008, s. 144.

835 Manfred VASOLD, Die Spanische Grippe. Die Seuche und der Erste Weltkrieg, Darmstadt 2009, b. s.

836 Carl BODE (ed.), The New Mencken Letters, New York 1977, s. 93.

837V digitalni databazi Influenza Enyclopedia (The American Influenza Epidemic of 1918—1919) Michiganské univerzity, jakoz
i Center for the History of Medicine a dalsich instituci je sestaven piikladnym zptisobem seznam osudi 50 americkych
meést. Ke kazdému méstu je sepsan clanek s rozsahlym obrazovym materidlem. Zajemce nalezne i rozsahlé mnozstvi
digitalizovanych ~ prament (novinové c¢lanky) kdé¢jinam  pandemie  1918-20 ve Spojenych  stitech.
http://www.influenzaatchive.org

838 Thomas WOLFE, Look Homeward, Angel. A Story of the Buried Life, New York 1957, s. 540. V ¢eském piekladu:
,»Benovo dlouhé hubené télo bylo ze tif ¢tvrtin pokryto loznim pradlem; jeho vyzable obrysy byly pod pfikrjvkami zle
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V ceskych zemich nenf o americkych pomérech takika nic znamo. Chiipkové zpravodajstvi v domacim tisku
zustava uvnitf politického a kulturniho ramce ceskych zemi. V ffjnu pfevazuji zpravy z hlavniho mésta
Vidné a silné postizené Budapesti. Vjrazné mensi vyznam maji zpravy z Némecka a ze Svyjcarska, Spanélsko,
Portugalsko, Italie a Francie jsou zmifiovany pouze okrajove. Prakticky zadné zpravy nejsou z Ruska nebo
Polska, z Holandska, Recka nebo z balkanskych zemi. Druhofadou roli hraje v Praze i Velka Britanie a jejf
zamofské kolonie v Africe a Asii. O Indii, ktera truchli pro az 20 miliont obéti, nebo Ciné se v fijnu 1918
clovek nedovi nic.

Na své cesté Evropou se $panélska chfipka znovu vratila na misto, kterému vdédi za své jméno. Re¢ je o
dosud tisicich pfipadech amrti ve Spanélsku, obzvlasté v armadé stonaji s chiipkou tisice.8% Madrid se sice
zda dosud usetfen, ale 2. fijna hlas{ Agence Havas, Ze kral Alfonso XIII. znovu onemocnél chfipkou a ma
pfes den podle lékatfského bulletinu pramérnou teplotu 38,5° Celsia.8% 8. fijna se kralav stav, dosud
zavdavajici pfi¢inu k obavam, jiz zlepsujes*! a 11. fjna mize Cesky denik referovat o opétovném uzdravent
$panélského krale.842

Masy nemocnych jsou v San Sebastianu a v St. Ferrol. Podél spanélskych statnich hranic zavedla vlada
ochranna opatfeni.#*3 Nakonec vyleti pocty nemocnych a zemfelych do vysin i v dosud uchrinéné
Barceloné, za 7 dnf zelf ve mésté 1597 mrtvych, jak v poloviné fijna oznamuje Agence Havas.344

V Portugalsku truchli vytvarné umeéni za malifem Amadeem de Souza-Cardosem (1887-1918), ktery zemfel
25. fijna v pouhych jednatficeti letech.

Kolem poloviny mésice fijna kulminuji pocty nemocnych i v PaifZi a v celé Francii. Devatenactého fijna
hlasi Prager Tagblatt za uplynuly tyden 1545 pifpada amrti v PaiiZi, o tyden diive jich bylo jen 985.84 V
Narodnich listech se naproti tomu lze docist o 700 ve srovnan{ se 400 mrtvymi o tyden difv.34 Razantné se
8fff chfipka v Italii, a to jak v armadé, tak mezi civilnim obyvatelstvem. Nezadrzitelnd epidemie chfipky je
hlasena ze Sicilie a Kaldbrie, mezi tézce postizenymi mésty na severu je Turin® s piiblizné 15 %
onemocnévsich a Padova, kde jdou pocty zemfelych do tisict.84 V Milané, kde pozoruji tmrtnost 1015
%, pfijme prefektura pfisnéjsi zdravotné policejni opatfeni nez v ¢asech epidemie cholery.8* Ve mésté
nejsou dovolena divadelni a filmova pifedstaveni, rovnéz koncerty v kavarnach, smuteéni ceremonie a
cirkevni obfady jsou zakazany.8>" Mira imrtnosti je udavana 10 az 15 % procenty.8>!

V Némecku je obzvlast’ silné postizen Berlin, kde se navic vyskytuji ptipady asijské cholery.8>2 Devatého
fijna se némecky romanista a filolog zidovského ptivodu Victor Klemperer (1881-1960) v jednom jmenovité
neuvedeném meést¢ dovlece z nastupisté do nejblizstho hotelu. Chfipka jej pfepadla béhem cesty po
zeleznici: ,,Po cesté se mi udélalo velmi $patné, nebyla to jen nadmérna tnava a dusevni deprese, nybrz

zkrouceny — svédcily o zapase a utrpeni. Jako by mu to télo ani nendleZelo, bylo jaksi zborceno a oddéleno, jako kdyby
to bylo télo st’atého zlo¢ince. A snéda zlut’ jeho obliceje pfesla v sed, z toho zulového odstinu smrti, osvétleného
dvéma rudymi prapory horecky, rostl tuhy cerny vies tifdenniho vousu. Tento vous mél v sobé cosi strasného;
piipominal zvrhlou Zivotni silu vlast, které mohou rist i z rozkladajici se jiz mrtvoly. A jak tak Ben vtahoval do plic
vlakno vzduchu, centimetr po centimetru, z jeho tenounkych rtd, nadzvedavajicich se nad bilymi, jakoby mrtvolnymi
zuby, neschazel kleb utrpeni a rdouseni. /A zvuky tohoto lapan{ dechu, hlasité, chraplavé, rychlé a neuvétitelné, které
plnily pokoj a kazdy okam?zik ho rozezvucovaly, dolad’ovaly ten vyjev poslednim jiZ hriiznym ténem. / Na posteli pod
nimi, zalit svétlem, podoben né¢jakému ohromnému hmyzu na stole pifrodopisce, lezel Ben; a zatimco se na néj divali,
jeho ubohé stravené télo bojovalo, aby mu zachranilo Zivot, ktery mu nikdo nedovedl zachranit. Bylo to obludné,
nelidské.* Thomas WOLFE, K domovu pobled, Andéle! Pribéh gasutého Zivota, Praha 1973, s. 495-496.
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skute¢na nékde pochycena chiipka s bolestmi udd, zimnici a horkosti. [...] Koupil jsem si aspirin, dovlekl
jsem se do jakéhosi ubohého hotelu u nadrazi, spal jsem od osmi vecer do deviti do rana. Velice ¢asto se
mnou v den mych narozenin zmitaly rizné neradostné predstavy; ale mezi mymi 60 devatymi fijny patfi
tenhle [...] k t¢ém nejhroznéjsim. 83

U Berlinské vSeobecné mistni zdravotni pojist’ovny je kolem poloviny mésice hlaseno denné 1000 az 3000
novych onemocnéni.$>* V nemocnici v berlinském West-Endu pfijimaji uz jen nemocné s minimalni
horeckou 41° C., ale nemocnice nejsou pieplnéné jenom ve Velkém Berling, i v Lipsku, Drazd’anech a Saské
Kamenici se stézi jesté najde volna postel.8>> Mnoho obéti je hlaseno z Hannoveru.8>

Berlinska divadla maji potize udrzet provoz v chodu — kvili nahlému onemocnéni vétsiho poctu
ucinkujicich musi Lessingovo divadlo odfici jedno pfedstaveni, Malé divadlo posune jednu premiéru,
Veseloherni divadlo je az na dal$i uzavieno; panuji obavy, ze kvtli chiipce budou muset byt uzaviena
vsechna divadla.$>” Planované predstaveni mést Vidné a Mnichova musi byt odfeknuto kvili chfipkam
v mnichovském souboru.8>

V rezidenénim zamku brunsvického dvora lezi s chfipkou v posteli polovina rodiny kancléfe Maxe von
Badena — vévodkyné, korunni princ a jeho sestra, princova manzelka a dcera. Dvorni 1ékaf nemuze pomoci,
zemiel na chfipku.8>® 23. ffjna onemocni kancléf Max von Baden, je neschopen vyfizovat agendu. Cisaf
Vilém II. (1859-1941) se zdraha navstivit nemocného fiského kancléfe na 14zku.8%0 Bezprostiedné pred
svou cestou na podpis ptiméif v Compiegne sdéli némeckému statnimu tajemnikovi Matthiasi Erzbergerovi
(1875-1921), ze jeho Zena a syn zemfeli na chfipku.8! Kolem 21. fijna onemocni chfipkou korunni
princezna a cisafovi nejmladsi vauci.’62

V Essenu, Strasburku, Mnichové, Rezné a mnoha dal$ich méstech jsou zavtené skoly. V Sasku lezi na lazku
60 % obyvatelstva.863 Jako epidemie se siff chfipka i v Hamburku, kde je nemocnych asi 200 zaméstnanct
telefonni ustfedny.’%* V celém Némecku je ve stavu nemocnych 45.000 zaméstnancu zeleznice, zelezni¢ni
sprava se vidi nucena vypustit z jizdnfho fadu velkou ¢ast osobnich vlakt.8%> K vojenské porazce se pfidava
zkuSenost s epidemii v zazemi: ,,Obyvatelstvo mést je v soucasné dob¢ vice pod dojmem zakefné chfipky
nez pod dojmem velkych porazek.“86

VI. 12. Rijen 1918 — Ch¥ipka v Rakousko-Uhersku

Spatné zpravy pfichazeji zase z Uher, v novinach se pise pravidelné a lapidarné: ,,Spanélska chfipka stle se
${f v Pesti“.867 V Budapesti byla u¢inéna opatfeni proti stale se sifici $panélské chiipce jiz 1. fijna. Zdravotni
komise hlavniho meésta za pfedsednictvi starosty dr. Bodyho (1868-1934) pfijme usneseni, ze vSechny skoly
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854 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(43), s. 1200.

855 Prager Tagblatt, 12. 10. 1918, s. 3.

856 Cesky denik, 15. 10. 1918, s. 3.

857 Cesky denik, 16. 10. 1918, s. 2 (vecern vydani).

858 Prager Abendblatt, 18. 10. 1918, s. 4.

859 Prager Tagblatt, 16. 10. 1918, s. 3.

860 Manfred VASOLD, Die Spanische Grippe. Die Seuche und der Erste Weltkrieg, Darmstadt 2009, b. s.

861 Cesky denik, 20. 10. 1918, s. 4.

862 Prager Tagblatt, 21. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

863 Lidové noviny, 21. 10. 1918, s. 2.

864 Cesky denik, 13. 10. 1918, s. 4.

865 Prager Tagblatt, 29. 10. 1918, s. 4.
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hlavnfho mésta maji zastat zaviené az do 14. fijna, a to bez ohledu na prib¢h chiipky. Své brany maji zavfit
i statni $koly a také zabavni podniky.868 Starosta zvazuje, ze nechd uzaviit i kavarny.8¢?

Dvanactého fijna uvadi Prager Tagblatt v Budapesti 1800 novych onemocnéni a 51 mrtvych. Optimisté
propadaji nadéji pfi zpravach, jako je tato: Bakteriolog dr. Wladimir Schulz tvrdi, Ze nasel ptivodce nemoci
a vypéstoval jej jako Cistou kulturu. Sérem, které z ni vyrobil, pry naockoval 14 vojakd, ktefl poté jiz
nevykazovali zadné znamky nemoci8? Zpriava je cCeskym tiskem pfijata kriticky a kvitovana s
nepfeslechnutelnym sarkastickym podténem: ,,Ale jak velice bychom si prali, aby zprava byla pravdiva,
podavame ji, jak vibec vie, co z Uher pfichazi, s velkou rezervou.* 871

Patnactého fijna v Budapesti onemocnélo 1014 osob a 64 jich zemfelo.872 Devatenactého fijna se #ika, ze v
Budapesti je dosud vice nez 100.000 nemocnych. V ramci zdravotni komise vznikla komise pro epidemii.
Vrchni fyzik pozaduje kvuali neustdle narustajici epidemii zruseni mist ke stani v tramvajich, stejné jako
uzavien{ vsech divadel, kin a zabavnich zafizeni. Jsou zakazany dostihy, sportovi§té uzaviena na dva
tydny.873 Telefonicky styk je ztiZzen, protoze z 1600 zaméstnancu telefonnich ustfeden je jich zatim 700
nemocnych.874 Podle zpravy Pester Lisyd onemocnéli v obci Pecsenyéd u Soproné $panélskou chfipkou
vsichni obyvatelé. L.ékarna musi byt uzavfena, protoze 1ékarnik a lékarnicky pomocnik zemfeli.8?>

V ceskych zemich se dénf kolem chfipky v cisafské Vidni setkava pochopitelné se zvysenym zajmem. Déjiny
¢eskych zemi jsou uz po staleti spoluurcovany odsud, mezi Prahou, Brnem a Vidni existuje bezpocet
kontaktd, profesni, rodinné i kulturni povahy. Ve Vidni existuje silnd ¢eskd mensina, v Praze vyznamna
mensina némeckych a némeckozidovskych meéstand. Posledné jmenovani ziskivajl své informace
prednostné z Prager Tagblattn nebo deniku Bobemia. A i kdy? jsou obyvatelé Cech a Moravy v #jnu 1918 sami
tvrdé zasazeni pandemii influenzy, jsou od samého pocatku informovani i o déni na Dunaji.

Druhého fijna se lidé v Praze dovidaji, Ze chfipka, kterd ve Vidni fadila jiz v 1été, se znovu §iff. Spravce
videfiského méstského zdravotniho Gfadu, vrchnf fyzik dr. B6hm, nemtze v soucasné dobé fict nic uréitého
o poctu onemocnéni, aviak dle odhadu méstskych 1ékafti a skolskych dfadu se Spanclska chfipka $if{
mimofadné rychle. Avsak divod k zakroceni ufadi v této chvili neni spatfovan, méststi 1ékafi a obvodni
skolni inspektofi, ale nechavaji na 8 dnf uzavfit skolnf tiidy, v nichz je to nutné. Méstsky zdravotni trad zada
od spravnich obvodu, aby na $panélskou chfipku uvalily ohlasovaci povinnost, aby bylo mozné ziskat
ptehled o rozsahu rozsifeni infekce. Je ocekavano vyrazné zhorsent situace, protoze zdravotni ufad pozaduje
piistaveni dalsich posteli v nemocnicich, aby nemocni chiipkou mohli byt piijimani, kdykoli to bude
pottebné.8’¢ Profesor Catl Hochsinger (1860-1942) z Vidné oznacuje povahu a prabéh chiipky stile jesté
za mirny.87

Listy referuji, ze kapitan délostielectva Georg rytif von Schonerer, posledni syn stejnojmenného
vsenémeckého politika Georga von Schonerera (1842-1921), zemfel na chfipku i se svou Zenou 3. fijna
1918 v jednom videnském hotelu.878

Kolem 6. fijna spatfuje prezidium Rady ministra dtivod k vydani ufedniho prohlaseni, protoze kritika uradt
neptestava: ,,Ufedni opatfeni budou sotva moci piispét k ochrané pted §ifenim chfipkové epidemie. Chiipka
se $ifi ohromnou rychlosti, ptivodci nemoci jsou lehce nemocnymi lidmi roznaseni prakticky vsude, k
pfenosu ze zdravych na nemocné dochazi vétsinou jiz v dobé, kdy si nemocni nejsou své choroby vibec
veédomi. Pfijimani izola¢nich opatfen{ je z tohoto davodu marné.“87 Od zavedeni ohlasovaci povinnosti
udajné nelze ocekavat zadny uzitek, kdyz navic po takovém ohlaseni nemohou nasledovat zadna ucinna
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ochranna opatfeni. Doporucuje se: chranit sim sebe vyvarovanim se styku s nemocnymi chfipkou. Osoby,
obzvlaste skolni déti, které by se necitily dobfe, by mély bezpodminecné zlstat doma, aby virus nesifily dale.
Rovnéz rekonvalescenti by poté, co je pfejde horecka, méli ztstat jesté nékolik dni v posteli nebo doma
v pokoiji.

Ve 1L, IX. a XX obvodu musi byt pferusena vyuka kvili znacnému poctu déti, které onemocnély
chiipkou.880 Podle hlaseni meéstského zdravotniho ufadu je zpocatku uzaviena pétina z asi 5000 tiid
v obecnych a mést’anskych skolach, od 8. fijna jsou ve Vidni na osm dni uzavieny vSechny obecné a
mést'anské Skoly.88! Starosta dr. Richard Weiskirchner (1861-1926) nafidi, Ze provoz musi zahajit nouzovy
meéstsky $pital v Meidlingu zfizeny pro zhruba 140 osob za dcelem péce o osoby nemocné chiipkou. 882
Zaroven magistrat sdeli, ze umrtnost na chfipku stoupla ve srovnan{ s dfivéjsimi casy o 300 procent.883
Dolnorakouska sprava odvolava v souvislosti s sifici se chfipkou zakaz, ze se az do 15. dne mésice nesmi
v bytech topit.88* Sedmého ffjna pfinaseji videnské Délnické listy Gfedni zpravu videnskych uradd o novém
vypuknuti epidemie $panélské chfipky ve Vidni. Nemoc je pry nebezpecna a casto spojena se zapalem plic,
coz je duvod, ze se znovu §fff fama o plicnim moru. Obyvatelstvu se doporucuje, aby neudrzovalo zadny
kontakt s nemocnymi. Pro nemocné se zfizuji vlastni bardky. Chfipka udajné vypukla i v dstfedni véznici,
proto nejsou piijimani zadni vézni z jinjch vézeni mimo dzemi Vidné. Ocividné bez zasahu cenzury tepou
noviny otaleni ufadi: ,,Ale jako jindy, také tentokrate pfichazeji rakouské urady teprve nyni, jak se zda hodné
pozdé¢, kdy nemoc nabyla jiz tvainosti hrozivé. Dnes, kdy nékteré skoly zejf jiz prazdnotou, protoze velka
c¢ast skolaku je nemocna a nékteré skoly bylo jiz nutno uzavfiti, kond se porada o uzavfeni skol a zabavnich
mistnost.“88> A s odvolanim na c¢lanek v Newue Freie Presse se dale fika: ,,Vsichni lidé nemohou pfece nositi
plynové masky, aby nedychali zkazeny vzduch. Ale vzduch neni vSude nakazen. Je nakazen jenom v
uzavienych mistnostech, zvlasté tam, kde je vice lidi pohromadé. Skoly musi byti uzavieny ihned, jinak bude
pozdé. Rakouska nerozhodnost projevuje se vSude. At' jde o jakékoliv opatfeni. Politické stejné jako
zdravotni. A rakouska nerozhodnost uvrhla nejen stat, ale 1 jeho obyvatelstvo do naruce zkazy. 88

Dne 9. fijna — to jiz chfipka panuje ,,na kazdém roku a kazdém konci“887 — odpovida ministr pro zdravi lidu
dr. Ivan Horbaczewski na zavér parlamentni chize na interpelaci tykajici se vladnich opatfeni v souvislosti
se $panélskou chiipkou.®% Na védomi se dava, ze zemska skolni rada na zakladé¢ usneseni zemské zdravotni
rady zavfela nyni také vSechny stfedni skoly, soukromé skoly a lycea. Piivodné jen obecnym a mést'anskym
skolam nafizené uzavieni na dobu 8 dnu se prodluzuje do 21. fijna. Vynaty zustavaji uz jen vysoké skoly.s8?
Ve zprave uvetejnéné v Prager Tagblattn dne 10. fijna 1918 je fe¢ o cetnych piipadech chfipky mezi
vojenskymi osobami a zenskymi pomocnymi silami v nékterjch vojenskych podnicich a ustavech. Na
vefejnost se dostane i pfisna datka Videnského vojenského velitelstvi: Néktefi velitelé pry neposlali nemocné
piislusniky muzstva s projevy horecky do vojenskych zdravotnich zatizeni, nybrz je ponechali na ubikacich,
protoze se pry jedna jen o chfipku. Velitelim se pifsné nafizuje, aby piislusniky muzstva, kteff onemocnéli
chfipkou, okamzité predali vojenskym nemocnicim.8%

Ministr pro zdravi lidu oznamuje, ze nu ministr valky a obrany ucinil dalekosahlé vstticné piisliby, ,,ze 1ékafi
slouzici ve vojenskych nemocnicich obzvlasté ve Vidni budou osvobozeni od vsech sluzebnich povinnosti,
jez nejsou bezpodminecné nutné, aby svou lékatskou pomoc mohli vénovat civilnim nemocnym. Ochrana
pfed chiipkou pry ztroskotava pifedevs$im na okolnosti, ze nenf znam ptivodce soucasné epidemie. Izolovani
nemocnych, ba dokonce i pouhé monitorovani provedeni a Gc¢inna dezinfekce [sic] jsou pry nemyslitelné.
Nejsmysluplnéjsi by nejspise byla jesté tak omezend ohlasovaci povinnost. Ministr stale jesté zastava nazor,
ze charakter chfipkové epidemie roku 1918 se dosud ukazal jako méné nebezpecny, nez ony dfivejsi
epidemie, coz pry vyplyva z procentualné mensi umrtnosti.“s%1
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V tydnu kolem 11. fijna umird podle méstskych zdravotnich ufada 98 osob ve srovnani s 28 osobami
pfedchoziho tydne. Na zapaly plic, které zdravotni ufad uvadi oddélené, umird 266 osob oproti 199 osobam
v predchozim tydnu. Ctrndctého #jna se objevi informace, e Gmrtnost ve Vidni naddle stoupa. Jen
ptedeslého dne pry bylo pohibeno pfes 100 osob ve véku mezi 20 a 30 roky, které zemfely na chiipku.
V této souvislosti je rovnéz pozadovano, aby armada dala k dispozici dostatecny pocet 1ékatt, pro jejichz
nasazen{ maji byt zabaveny soukromé automobily.8?2 O tyden pozdéji, 20. ffjna 1918 poskytla vojenska
sprava vidensky 1ékaiim 20 automobil za sazbu 100 korun na den, s tim, Ze tyto automobily maji z valné
¢astl slouzit osetfovan{ chudych pacientt s chfipkou.8? Vojenska sprava pfeda zhruba stovce pfihlasivsich
se 1ékatft, mezi které je tfeba auto rozdélit, jesté dalsich 12 az 15 automobilt.89

V jednéch videnskych novinach vyjde 14. ffjna 1918 clanek, v némz si pisatel stézuje na nedostatek cukru
pro piipravu lé¢iv. Zatimco likérkam a velkoobchodum s vinem je cukru dodavan dostatek, neobdrzel pry
jeden vidensky lékarnik pfes nafizeni ufadu pro vyzivu jesté ani pifdél cukru za zafl. Dodavatelska firma
z Kutné Hory v Cechach odpovi lapidarné, e piislusny vagon stoji uz mésice piipraven na nadrazi, opatfen
pouze listkem s napisem ,,Cukr pro videniské lékarny. Dodavky po Zeleznici z Cech, obzvlasté
z ptfhrani¢nich, némecky osidlenych oblasti na severu, ¢esti vlastenci v ramci akci hnutf odporu, respektive
sabotaznich aktu jiz nepoustéji dale do Vidne.

Ministerstvo valky necha pfidélenym 1ékatim rozdélit sluzby tak, aby mohli 1é¢it nemocné civilni osoby.
Zemské ministerstvo obrany da utvaraim domobrany a jednotkdm ochrany mésta Vidné k dispozici
neaktivnf 1ékafe pro civiln{ sluzbu. Ze zdravotnich a policejnich divodd se nemaji konat zadna filmova
predstaveni v kinech urcena mladezi.8%5

V polovine ffjna 1918 se ministr Horbaczewski ve Wiener Medizinische Wochenschrift vyjadii k zakladnim rysim
své politiky na pozadf chfipkové pandemie. K tomu, co mu déla starosti, patif nedostatek 1éka, osvobozeni
lékaii a lékarnikd od vykonu vojenské sluzby tak, aby mohli byt ¢inni i pro civilni sféru, ohlasovaci
povinnost ve smyslu zakona o epidemiich, od niZ je upousténo, a zifzeni chfipkovych pokoju v kazdé
nemocnici, zfizeni vétstho chfipkového oddéleni v jednom z bardku spitalu v Meidlingu jakoz i vytvofeni
vlastniho civilniho oddéleni ve vale¢né nemocnici €. 1, naproti Vilemininé nemocnici.

Uz pfed mésicem, vysvétluje Horbaczewski, se ministerstvo obratilo s zadosti o prenechani vétstho
mnozstvi 1é¢iv na némeckou vladu. Protoze odborné pracovisté pro hospodafeni sléky v ulici
Wipplingerstra3e 8, Viden I, obdrzelo k dispozici dosud jen zcela malé mnozstvi, byla zadost zopakovana
telegraficky a prostfednictvim velvyslanectvi v Berliné. Mezitim poskytla vétsi mnozstvi aspirinu ze svych
zasob i Rakouska spole¢nost Cerveného kifze. V 1ékarnach sméji byt ve volném prodeji vydavana jen velmi
mala mnozstvi, aby se zabranilo kfeckovan{ a podloudnému obchodovani.%

Sedmnactého ffjna umira ve dvaatficeti letech na zapal plic vidensky malif, sochaf a ilustrator Otto Lendecke
(1886-1918). Lendecke si udélal jméno v okruhu Wiener Werkstitte moédnimi kresbami a obrazy a nakonec
tidil nove zalozeny médni casopis Die Damenwelt.87

Na videnském mistodrzitelském uradé prave probiha porada o zddosti, na niz se den predtim usnesla zemska
zdravotni rada, o uzavfeni divadel, koncertnich lokalt, kin a zdbavnich zafizen{ vSeho druhu. Jiz nazitif,
v nedéli, ma ustat veskery provoz, divadla zistanou uzaviena od pondéli. K obnové pfedstaveni ma dojit az
zase ve chvili, kdy se to bude jevit jako mozné z hlediska rozsahu a intenzity chfipkovych onemocnéni.8%8

Po oznamen{ mistodrzitelského tfadu Rakouského velkovévodstvi pod Enzi je na zadost dolnorakouské
zemské zdravotni rady na pfechodnou dobu zakizano potfadani divadelnich pfedstaveni, produkeci
v opernich salech a dalsich vystoupeni, filmovych pfedstaveni, koncertt a pfednasek. Rovnéz tanecni a
divadelni skoly jsou docasné uzavieny. Zakaz vstupuje v platnost okamzité, pro divadla, koncertni a operni
pfedstaveni od 21. fijna 1918.
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898 Prager Tagblatt, 19. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
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Z davodu cisafského nafizeni se od pondéli 21. ffjna az na dalsi zastavuje poradani pfedstaveni v obou
dvornich divadlech.8? Zaviena dvorni divadla, ostatni divadla a zdbavni mistnosti budou znovu oteviena
teprve 1. listopadu.® Uzavieny maji dale byt videnské koncertni kavarny.?0!

Z Ministerstva pro zdravi lidu opétovné prohlasi, ze se nepomysli na to, podfidit chfipku ohlasovaci
povinnosti i ze izolovani vSech nemocnych chfipkou v baricich je neproveditelné. S poukazem na to, ze
rezervni postele musi byt k dispozici, plni vojenska sprava jen zdrahavé pfani ministerstva na uvolnéni
piistupu nemocnych chfipkou z civilnfho obyvatelstva do nékterjch armadou obsazenych civilnich
zdravotnickych zafizeni.®? Energickd opatfeni ministerstva valky proti chfipce, o nichz referuji videnské
listy, jsou v Praze pfijimana s neskryvanym posméchem: ,,Je s nami zle! Kdyz rakouské ministerstvo valky
vyhlasuje $panélské chfipce boj, pak to jisté Spanélska chfipka vyhraje.“%03

Zemska skolska rada nafidi 18. fijna, aby videniské obecné a méstanské skoly zustaly i nadale, a to az do
4. listopadu uzaviené. %+ 20. fijna je oznameno, ze v poslednich tydnech zemfelo ve Vidni na Spanélskou
chiipku 3125 osob.?% Dusickovy provoz ma byt omezen, videfiské dostihy se sméji konat pouze pied
zvanym publikem.?06

Dne 31. fijna vejde ve znamost, ze osmadvacetilety malif Egon Schiele (1890-1918) podlehl chfipce v byté
rodiny své zeny v Hietzinger Hauptstralle 114°07 ve 13. videniském obvodu. Jeho Zena Edith, v Sestém mésici
tehotenstvi, zemfela rovnéz na $panélskou chiipku kratce pfedtim, 28. fijna. Manzelé Schieleovi, ktefi dleli
jen nékolik meésict pfedtim v Praze u piilezitosti jedné vystavy, byli tak z kvetouctho zdravi vyrvani ze
Zivota.”8 Schieletv posledni dopis matce pochazejici z Ceského Krumlova znél: ,,Mila matko Schieleoval
Vcera to bylo osm dni, co Edith onemocnéla $panélskou chfipkou a k tomu dostala zapal plic. Je také
v Sestém mésici téhotenstvi. Ta nemoc je velice tézkd a Zivotu nebezpecna; pfipravuju se na nejhorsi, protoze
ma neustalé dychaci potize.“9%

VI. 13. Rijen 1918 — Chf¥ipka v Praze

V Praze se zase uhnizdila chfipka, jak zac¢atkem ffjna referuje Prager Tagblatt, a v novinach se mnozi smutecni
oznameni mladych lidi, kteff zemfeli po kratké, tézké nemoci.”!? Kvuli neexistujic{ ohlasovaci povinnosti
nikdo pfesné nevi, kolik Prazani jiz padlo chfipce za obét’ a jakych rozmeért nabyla epidemie v celé zemi.
V nékterych okresech se diskutuje o absenci ohlasovaci povinnosti a je vyslovovano politovani, ale ufady se
o tom nehodlaji bavit.”!! To, Ze umrtnost je vysoka a prakticky nezaostava za imrtnost{ epidemie roku 1890,
se Prazané dovidaji dennodenné¢ z novin: ,,Chfipka, ktera ted” klepe na vsechny dvefe, uz neni, jak znamo,
neskodna podzimni ryma; clovék na ni muze i zemfit, a navzdory cenzufe na ni umira opravdu dost lid{.“912

Z novin se lze dovédét, ze podle dosavadnich zkuSenosti je mozné s tstupem chfipky pocitat tak za Sest az
osm tydnt.?13 Cas od ¢asu kolabuji Prazané, jez zchvatila chiipka, na dlazdén{ staroméstskych ulicek, kam je
pak narychlo pfivolavana méstska policie, vétsina obétf vSak umira v preplnéné vseobecné nemocnici a
dalsich spitalech a zaloznich nemocnicich mésta a ve svych vlastnich ¢tyfech sténach — v domech na Starém

899 Cesky denik, 21. 10. 1918, s. 2.

900 Cesky denik, 2. 11. 1918, s. 3.

901 Lidové noviny, 26. 10. 1918, s. 3.

902 Prager Tagblatt, 19. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

903 Privo lidu, 20. 10. 1918, s. 5.

904 Cesky denik, 19. 10. 1918, s. 2.

905 Cesky denik, 26. 10. 1918, s. 2 (vecern vydani).

906 Prager Tagblatt, 27. 10. 1918, s. 5.

97 Schieleho byt se od 1éta 1918 nachazel v ulici Wattmanngasse 6, Alt-Hiezing (13. vidensky obvod). Mésto Viden
zfidilo malifi cestny hrob na hibitové Ober-St. Veit (oddil B, fada 10, ¢islo 15/16).

998 Deutsche Zeitung Bohemia, 3. 11. 1918, s. 7.

99 Brigitte BIWALD, Von Helden und Kriippeln. Das dsterreich-ungarische Militarsanititswesen im Ersten Weltkrieg, Zwei Binde,
Wien 2002, s. 559.

910 Prager Tagblatt, 3. 10. 1918, s. 3.

911 Cesky denik, 3. 10. 1918, s. 4.

912 Prager Tagblatt, 6. 10. 1918, s. 3.

913 Prager Tagblatt, 12. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
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mésté, v ¢inzacich, délnickych ubytovnach. Jenom v sodovkarné ceskych hostinskych v Kositich zemfelo
6 lidi, pise se 16. fijna v Ceskénr slové.21

Na hibitovech jsou do hrobt kladeni obchodni pfirucia Zaci realnych skol, fabrikanti a Gfednici, oSetfovatelé
i 1ékafi. Zcela neznamo je, kolik lid{ utrpi skodu v disledku nest’astnych pravodnich okolnosti, skonci sviyj
zivot bez pomoci v odlehlych domech lezicich zcela stranou. Nékdy to trva celé dny, nez se podafi najit
jejich téla a konecné je pohtbit. I kdyz neexistuji zadn4 spolehliva ¢isla, uréitou predstavu o straslivé krvavé
dani, kterou musela Praha zaplatit v fijnu 1918, je mozné ziskat z fragmentarnich pocta zemfelych v kli-
nickych zafizenich ¢i z poctu pohibu na hibitovech. Pravé kdyz se ¢esky narod chystal proménit ve skutec-
nost svij svetly sen o samostatnosti a demokracii, byl postizen pandemii.

Uz na zacatku mésice $plhaji miry dmrtnosti v Praze do vyse, kolem poloviny mésice se pokouseji o své
maximum a zustavaji poté az do konce fijna ve znacné vysi. Jestlize se zprvu jedna jesté o urcity omezeny
pocet obéti chfipky, pak mortalita zdhy stoupne na tucet obéti denné a nakonec desitky zemfelych kazdy
den. Z novinovych zprav je mozné rekonstruovat nasledujici: V noci z patku, 4. ffjna na sobotu, 5. fijna
eviduji ve vieobecné nemocnici 13 piipada umrti na zapal plic vyvolany chiipkou.?!5 Sestého fijna pohibi
na pankrickém hibitové 25 obéti chiipky. 216 V noci ze 7. na 8. ffjna podlehnou ve vSeobecné nemocnici
chfipce sice jen dvé osoby,”!7 zato v noci z 8. na 9. fijna zemfe v riznych klinikich celkem 16 lidi, coz je
dosud nejvyssi pocet imrti evidovanych ve vSeobecné nemocnici.”® V noci z 8. na 9. fijna podlehne
$panélské chiipce dle udaji feditelstvi vSeobecné nemocnice deset osob, odpoledne 9. fijna Sest a 10. fijna
do 11 hodin dopoledne osm. V patek, 11. ffjna zemie ve vSeobecné nemocnici do ptlnoci 18 osob,’1?
v sobotu, 12. ffjna od pulnoci do 11.00 hodin 14.920 V nedéli, 13. fijna pfivezou do vSeobecné nemocnice
50 nemocnych s chfipkou, z nich vsak muze byt pfijato pouze 27, kolik z nich zemfe, neni znamo.
V pondéli, 14. fijna zemfe ve vSeobecné nemocnici 27 osob,”! v utery, 15. fijna od zacatku dne do 11.00
hodin 19.922 Ve stfedu, 16. ffjna zemfe za stejnou dobu podle Prager Tagblattu 1823 (podle Nirodnich listii viak
32) osob.92* Ve ctvrtek, 17. fjna je mezi zacatkem dne a 11. hodinou dopoledne evidovano 32,925 v patek,
18. ffjna mezi ptlnoc{ a polednem sedm obéti.?2¢ 19. fijna podlehne ve vseobecné nemocnici komplikacim
chiipky od ptlnoci do dopolednich hodin 14 osob.??7

Vseobecna nemocnice neni jedinym mistem, kde lidé umiraji na chfipku, jak ukazuje statistika [ecera
z 11. fijna: ,Ve vseobecné nemocnici zemielo pfedevcirem odpoledne 6, véera do 11 hodin dopoledne
8 osob, celkem tedy 14 osob; u milosrdnych bratfi 4 osoby; ve vinohradské nemocnici onemocnélo 46 osob,
z toho 27 tézce; 14 jich zemfelo; v némecké détské nemocnici zemfelo 8, v ceské 4 déti; u alzbétinek zemfely
2 zeny. Sklepy obou patologickych tstavt jsou pfeplnény mrtvolami, takze je tfeba zifdit vlastni docasné
marnice.“9% Cesky bakteriolog a patolog Jaroslav Hlava udava v interview uvefejnéném 19. fijna, Ze mezi
1. a 18. fijnem bylo do jeho ustavu dopraveno 155 mrtvol, z nichz 126 osob mélo zapal plic.?? Pfi zasedani
Spolku némeckych lékaitt v Praze dne 8. fijna referuji profesofi némecké fakulty Gottfried Pick a Anton
Ghon o chiipkové epidemii v Praze: ,,Zatimco jinak vSeobecna mortalita v jednom tydnu nepfekracuje
pocet 225, stoupla imrtnost ve tretim ffjnovém tydnu na 829, pocet pohibi ¢inil 67 oproti 27 v normalnich
casech.” 20 Tim vsak neni pocet mist, kde se umird v Zddném pfipadé kompletni — pifpady umrti jsou

914 Ceské slovo, 16. 10. 1918, s. 4.

915 Prager Tagblatt, 8. 10. 1918, s. 3.

916 Prager Tagblatt, 9. 10. 1918, s. 4.

N7 Tamtéz.

918 Deutsche Zeitung Bohemia, 10. 10. 1918, s. 4.
919 Prager Tagblatt, 12. 10. 1918, s. 3.

920 Prager Tagblatt, 13. 10. 1918, s. 5.

921 Moravska otlice, 18. 10. 1918, s. 3.

922 Prager Tagblatt, 16. 10. 1918, s. 3.

923 Prager Tagblatt, 17. 10. 1918, s. 3.

924 Narodn{ listy, 19. 10. 1918, s. 2 (vecern{ vydani).
925 Prager Abendblatt, 18. 10. 1918, s. 3.

926 Prager Tagblatt, 19. 10. 1918, s. 3.

927 Prager Tagblatt, 20. 10. 1918, s. 3.

928 Prager Tagblatt, 11. 10. 1918, s. 3.

929 Narodni listy, 19. 10. 1918, s. 2 (vecerni vydani).
930 Gottfried PICK, Anton GHON, Die Influenzacpidemie in Prag, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(3),
s. 88.
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evidovany tieba také v budové trestntho soudu, kde chfipka fadi mezi trestanci a vézni ve vySetfovaci
vazbe,”! nebo v zenské trestnici v Repich, kde béhem nékolika malo dni na chiipku onemocnélo pfes
polovinu trestanek, z nichz 17 chfipka zahubila.?3?

Za kazdym cislem se skryva lidsky osud, celkove jsou to stovky, zahy tisice ¢asto mladych lid{ vyrvanych ze
zivota: 3. ffjna zemfe JUC. FrantiSek Charvat. V nedéli, 6. ffjna je z kaple na Malvazinkidch dopraven na
misto posledntho odpocinku.”? Jedenactého fjna je oznamena smrt starého clena socialné demokratické
strany Th. Prochazky, jenz dlouhd 1éta chodil po mésté jako kolportér Priva lidu.*>* Stejného dne je dano ve
znamost umrti tficetiletého Josefa Paukerta, vrchniho ufednika firmy Akciova spolecnost mlyna v Praze,

vve

Ttinactého ffjna 1918 podlehne v 27 letech ve vSeobecné nemocnici chiipce jediny syn Jaroslava
Vrchlického (1853—-1912) a bratr herecky Evy Vrchlické (1888-1969) Jaroslav Frida (1892-1918), dfednik
Vile¢ného obilnfho dfadu v Praze.® O dva dny pozdéji, kratce po porodu dvojcat zemfe i jeho chot’
Bohumila Frida-(Vrchlicka), 1888-1918).937 Manzelsky par byl pochovan 17. fijna na vinohradském
hibitové, z novorozenych dvojcat se stavaji sirotci?3, o déti se stard organizace Ceské srdce.”? Nakonec
zemfela jeste 1 sluzka manzelského paru. Jako tfeti obét’ z basnikovy rodiny zemfe 15. ffjna tiiasedesatilety
spisovatel a dramaturg ceského Narodnifho divadla Bedfich Frida (1855-1918), mladsi bratr Jaroslava
prekladatel z francouzstiny a napsal vzpominky na svého bratra.’*! Jaroslav Vrchlicky si bratra udajné velice
vazil jako obétavého radce.”> Bedfich Frida je ulozen do hrobu 18. fijna v 16.00 hodin, rovnéz na hibitové
na Vysehrade. Jesté téhoz dne proskodi zprava, ze jedno z dvojcat Jaroslava a Bohumily brzy po porodu
zemielo a bylo pochovano spole¢né s matkou. Nyni, fika se, bojuje se smrti i druhé dité.?+3

Mezi mrtvymi je ,,zaslouzily a oblibeny* Gfednik pro Prahu Staré Mésto — Josefov na Prazském policejnim
feditelstvi komisaf dr. Rudolf Traub (1886-1918), chfipce podlehne 17. fijna 1918 ve véku 32 let: ,,U jeho
mar truchlf kromé vdovy po ném i jedno dite ve zcela utlém veku®, jak prozrazuje ve svém nekrologu Prager
Tagblart.?*

Zivot $estapadesatiletého basnika Ludvika Lo§tdka (1862-1918) vyhasne 18. fijna 1918. Lost’ak byl
neoficieln{ literat a neoficielni hudebnik. Anglicky roub vyrazel u Lost’aka jako kdysi u Jana Vani v drsnosti,
nékdy az ohroublosti. Pevny, karakterni muz nedockal se demokracie, jejiz vitézstvi oslavuje v nedavno
vydané dramatické basni.“94>

22. tfjna 1918 umira v Praze na nasledky chiipky devétadvacetilety koncipient Prazského policejntho
feditelstvi dr. Franz Brauner.”¢  Dr. Brauner byl Némec a tésil se v policejnich kruzich i v prazské
spole¢nosti velké oblibé“947.

Dne 23. fijna je na Novém zidovském hibitové pochovana zpévacka Marta Weinerova (1893-1918), dcera
zidovského tovarnika Gabriela Weinera a jeho Zeny Gabriely z Pisku, ktera zemfela tfi dny pfedtim ve véku
dvaceti péti let.

931 Deutsche Zeitung Bohemia, 12. 10. 1918, s. 4.

932 Ceské slovo, 27. 10. 1918, s. 5.

933 Venkov, 4. 10. 1918, s. 3.

934 Pravo lidu, 11. 10. 1918, s. 5.

935 Tamtéz.

936 Prager Tagblatt, 15. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

937 Moravska otlice, 17. 10. 1918, s. 3.

938 Prager Tagblatt, 16. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

9% Pravo lidu, 18. 10. 1918, s. 5.

940 Venkov, 16. 10. 1918, s. 7.

941 Lidové noviny, 17. 10. 1918, s. 3.

942 Moravska otlice, 18. 10. 1918, s. 3.

943 Cvesky denik, 20. 10. 1918, s. 4; Venkov, 18. 10. 1918, s. 5.
944 Prager Tagblatt, 18. 10. 1918, s. 3.

94 Narodn{ listy, 19. 10. 1918, s. 2 (vecerni vydani).

946 Bohemia, 24. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe); Venkov, 25. 10. 1918, s. 7.
947 Prager Tagblatt, 24. 10. 1918, s. 2 (Abendausgabe).
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V sobotu, 206. ffjna zemfe ve vSeobecné nemocnici na nasledky chfipky Eduard Prazsky (1880-1918).948 S
osmatficetiletym Prazskym, nadanym hercem, jenz nakonec ptsobil jako rezisér, se Cesky tisk rozlouéi
vielymi slovy.?*

Pii vSech téch mrtvjch tohoto cerného ffjna nesmime vSak piehlédnout, Ze mnohem vétsi cdst
onemocnévsich chfipku pfekona, jako napfiklad némecky spisovatel zidovského pivodu Franz Kafka nebo
&esky basnik Frana Sramek (1877-1952), jenz hledi do ¢ernych o&f chiipky 9. ffjna. Jeho korespondence
v této véci patfi k vzacnym a proto obzvlasté cennym ceskym literarnim svédectvim epidemie: ,,9. fijna 1918.
Draha Milicko, méjz pfedevsim muj dik, poc¢inas alespon ve vidénich miti o mné slusnéjsi minéni, o ¢emz
rozmarng, snad az piili§ rozmarné, vypravuje Tvij posledni dopis. A pfece si dovoluji zlomit Vase srdce,
strdce mého az do vcerejska panil Vdival jsem se do oci cernéjsich, nez jsou Vase, vrhl jsem se v naruc
horecnéjsi, nez jakou se honosila byti naru¢ Vase. Ta, jiz patiim dnes, jala mne v osidla sva véera a opojen
if, dnes stézf mohu fici, kde to vlastné bylo, kdy se mi stala osudem.“9%0 O ¢éty#i dny pozdéji Frafia Sramek
svlj zachvat chfipky pfekonal a znovu nasel svij humort: ,,Draha Milicko, znam dobfe pfeletné srdce Zen —
Spanélka mne jiz opustila. Dva dny jsem pobyl doma, nebylo 7adné o$ettovatelky, kterd by mi kazila humor
— a mohu se véru stydét za to, Ze pouhé dva dny stacily, aby mne méla Spanélka a2 po krk. — Viera vecer
jsem opét vyklidil bojisté pfed nastavajici ofensivou Sonkovy pani, kterd meéla v noci pfijet, a pfesidlil jsem
tentokrat na dva dny k dr. Saudkovi.“9>!

17. fijna se konala schiize prazské méstské rady, na které se vrchni fyzik dr. Ladislav Prochazka obratil na
jeji ucastniky se svym vidénim situace. Chfipka pry pfisla ze zapadu a drzi pod krkem celé Némecko a
Rakousko, ,,od mofe k mofi“. Nemohou byt zadné pochybnosti, ze se jedna o influenzu, famam o moru
chybf jakykoli zaklad. Podle vysledkt patologa dr. Hlavy se ¢asto jedna o smisenou infekci ptivodce chiipky
a bakterif jako jsou stafylokoci. Ohlasovaci povinnost nema v piipadé této epidemie zadny smysl, protoze
%4 vSech pfipadi probihaji bez 1ékafského vysetieni. Jediny prostfedek, ktery poméha, je izolace nemocnych
v izola¢nich nemocnicich, avsak v pfipadé desetitisich nemocnych se to neda provést. Dezinfekce jsou ve
veétsiné piipadd nedcelné, tim spise pfi tak velkém rozsifeni nemoci. Kromé toho stac¢i dopovidajicim
zpusobem vétrat mistnosti, kde nemocni lezi. Podle odhadu probiha nemoc v 90 ze 100 pfipadi pfiznivé.
»Dle zkusenosti z mist, jimiz epidemie jiz prosla, lze miti za to, Ze u nas dostoupila pravé vrcholu, a ze
nastane jiz brzo ubytek pfipadd.“>2 V ffjnu se béhem chfipkového obdobi sejde poprvé Méstska zdravotni
komise a vyda zprivu ,,0 pohybu nemoci infekénich a o zdravotnim stavu obyvatelstva®, dale bylo
»referovano o hrozici epidemii nestovic z Michle a o opatfenich, které na mist¢ provedl m. fyzikat se
svolenim mistodrzitelstv{. >3

V Praze a v celé zemi panuje rozhofceni nad necinnosti rakouskych afadd, jimz je pfisuzovana minimalné
urcita spoluvina na panujicich pomérech. Jini jsou rozzlobeni kvuli uzavieni zabavnich mist. Velmi
rozhodné jsou pozadovany iniciativy, nebot’ lidé uz nechovaji Zadnou nadéji, ze by videnské ministerstvo
pro vefejné zdravotnictvi pro Prahu néco podniklo: ,,Neuznavaji-li staitni ufady za nutné zde okamzité
napravu zjednati, pro¢ tak neucinime sami, kde se pfece jedna o zachranu tolika nasich, jiz beztoho dost
profidlych, zivota! Nestoji lidské Zivoty za to, aby na ¢as véechna divadla, biografy atd. byly uzavieny, ma
snad celd vefejnost trpéti k vali ohledu na vynosné obchody nekolika jednotlivet nebo spole¢nost? V den,
kdy byla nasledkem stavky omezena jizda elektrickych drah, byl také hlasen nejmensi pocet onemocnéni
v onom tydnu. Celd bezradnost déld dojem, jako bychom jest¢ dnes sami nic nedovedli zafiditi, k ¢emu
nedostaneme rozkaz z Vidné. Mohla-li byti v pfedeslé zimé nasledkem nepiizné Vidné a nedostatku uhli
omezena jizda elektrickych drah, uzaviend divadla a biografy, pro¢ nemuze se tak stati dnes, kdyz se jedna
o tolik lidskych zivotd, skosenych v nejlepsim veéku?! Nikdo pfece nebude se domnfvat, ze videnské
ministerstvo pro vefejné zdravotnictvi pro nas néco udeld a proto necht’ povolani ¢initelé zdejsi ihned zafidi
okamzité zavieni vSech divadel, biografti (i privatnich skol), obmezené tradovani, obmezené pouzivani
elektrickych drah. Vsechny automobily, slouzici nyni vojenskym tcelim — mnohdy vsak pod timto titulem

948 Prager Tagblatt, 27. 10. 1918, s. 3.

949 Ceské slovo, 27. 10. 1918, s. 5.

950 Frafia SRAMEK, Listy % fronty, Praha 1956, s. 189.

%51 Tamtéz, s. 190.

952 Narodn{ politika, 18. 10. 1918, s. 4; Venkov, 18. 10. 1918, s. 5.

953 Zpréva o gdravotnich pomérech blav. mésta Prahy v letech 1910—1925, Praha 1928, s. 165.
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jen privatnim — necht’ ihned dany jsou vSem lékatim k dispozici — a pak objevi se, ze dovedeme i bez
naffzeni videniskych dfadu jiz nyni néco pro sebe uciniti. Caveant consules!“.95*

Zoufalstvi a rozhotfceni mluvi i ze slov jednoho z redaktora Ceského slova: ,Mizerné podzimni pocasi,
mizerné poméry zasobovaci, naprosty nedostatek 1éka, hlavné aspirinu, jejz ma ustfedna, lichvafi, ktef{
skoupili aspirin k necistym ziskim, a rakousky byrokratismus Zen smrti jesté podporuji. Nac jesté cekaji
slavné ufady a organy zdravotni. Kdy kone¢né budou ucdinéna vibec néjaka opatfeni proti zhoubné
epidemiir“955

Humor, se kterym reaguje na chiipku redaktor ,.f. w. s. v Prager Tagblattu, se nezda v celkové atmosféte
smutku tohoto chiipkového obdobi zcela na misté: ,, Kde jsme se potkali, nedokazu fici. Dosti na tom, zZe
jednoho krasného vecera pfisla se mnou nezvana ke mné domu. A pustila se, po zenském zptisobu, chytie
do dila. Nejprve se ucinila zcela neviditelnou, takze jsem o nf celé dny nevedél. Jeji zdrzenlivost vsak byla
jen zdanliva. Ve skutecnosti se mé, bez mého védomi, uz davno celého zmocnila. Zahnizdila se a fekla: ,J’y
suis, j’y reste. Protoze jsem nereagoval, narostl ji, opét po Eviné zptisobu, hiebinek. Polozila se mi na prsa.
Seviela mi hlavu. Hnala mi krev tepnami rychleji a horceji. A ja — jsem podlehl. Strpél jsem jeji blizkost. Byl
jsem pfilis slaby na to, abych se branil. Vyckaval jsem. Lezel jsem v posteli, nec¢inné a hofel jsem. Vcera jsem
vstal. Prvni, co jsem chtel udelat, bylo vyhodit ji. Ale ona jiz uvazlive odesla, ta potvora jedna chfipkova.?>¢
Dokonce i stylisticky nepodafenou zpravu v Ceském slové o nedostatku 1ékaits v Kosifich, kde je pro 10.000
obyvatel k dispozici pouze jeden ékat, rozméni Prager Taghlatt v humortistické drobné. V' Ceském siové totiz,
stoji doslova ., Umrtnost je proto tak velkd, protoze v Kosifich ted pohibivaji mrtvoly bez lékafského
ohledani. — ,,Ano, pak musi mrtvoly pfirozen¢ zustat mrtvé!“ triumfuje redakce Prager Tagblattu.%5

Jiny druh humoru péstuji samoziejmée v Humoristickych listech, které tieba 25. fijna spoji pod titulkem 1~
domdenosti ketasa chiipku s problematikou $meliny: ,,,Jak je milost panovi?* ,Spatné! Chvilemi se cely tfese,
pak se zase hrozné poti —, ,To bude asi ta Spanélska chfipka.’ ,Ale kdepak! Cetl v novinach, ze bude mirl*
A v textu Z hovorii o Spanélské chijpce se ve stejnych listech piSe: ,,Pfedevsim se doporucuje proti té zakefné
nemoci ¢istota rukou. — Nesmysl! To by musili uz lezet vsichni ket’asové!“98

Komu neni do vtipkovani, muze se pfipravit odborné, naptiklad s pomoci Strucnébo ridee o nemocech
epidemickych, vyskytujicich se v dobé vilecné z pera MUDr. Milose Svobody. Prvni vydani z roku 1915, vytisténé
jeste bez vazby na chiipku, je v f{jnu rozebrano, takze nyni je ptthodné nabizeno druhé, hojné rozsitené
vydani, k dostani u vsech knihkupci. Nakladatelstvi Vanék a Votava na Smichové zasila knihu za pfedem
zaslany obnos 80 haléfi i s postovnym.?

Dokud nejsou uzavieny vefejné zabavni podniky, 1ze hledat rozptyleni pfed pochmurnymi ¢asy i v kabaretu.
24. fijna 1918 se pise v Prager Tagblattu: ,,Navzdory sifici se chfipce a vSem ndladam osvédcuje se program
Lucerny jako element, jenz clovéka eminentné rozptyli a pfivede na jiné myslenky. %0

Kdo oproti tomu sméiuje své kroky 11. ffjna do zZizkovské ¢inohry, aby se podival na kus Ldska si nedd
poroncet Alfonse Daudeta (1840-1897), toho dozene realita. V divadle je uz nemocnych osm herct, kvali
chiipce indisponovana herecka Mafa Bohatova jde piesto na scénu a hraje postavu Olgy. Navstévnikam je
zahy jasné, Zze hru nedohraji do konce a skute¢né opona se uz k druhému déjstvi nerozhrne — Bohatova
omdlela, pfedstaveni se musi odlozit.¢!

Nadéje umira posledni: Po cely ffjen probleskuji v tisku zpravy o tom, ze chfipka ustupuje. Tak tfeba jiz 8.
v mésici oznamuje eder, ze chiipka podle 1ékafského dobrozdani jiz prekrocila svij vrchol a nyni by tedy
meéla ustoupit.”? Prager Abendblatt potvrzuje pitistiho dne, Ze chfipka ddajné ,,v Praze dosahla kulmina¢ntho
bodu, takze v nejblizsich dnech lze ocekavat jeji ustup. Ocekava se s velkou pravdépodobnosti, ze epidemie
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béhem mésice pomalu opadne.“963 10. ffjna se odvolani poplachu opakuje, ,,béhem nejkratsi doby je mozné
pocitat s jejim ustupem, protoze piijata opatfeni, uzavteni vsech stfednich a odbornych skol etc. — potlacuji
loZisko, z n¢hoz se §iff.“%* 12. fijna referuje [eler o zasedani prazské zdravotni komise na radnici, které se
konalo ve stfedu, 9. ffjna, podle kterého ma byt v nasledujicich dnech vydana uklidfiujici zprava.®s> Méstsky
tyzik zdravotnf rada dr. Prochazka soudi ze zkusenosti jinym epidemii postizenych mést, ze nemoc jiz
dosahla svého vrcholu a vbrzku ustoupi.“9% 19. fijna lze podle pozorovani praktickych lékait a lékarnikd
konstatovat tstup chfipky v jednotlivich méstskych obvodech.%” Podle Ceského denikn se mnozi 1ékaiské
odhady, podle kterych jiz chfipka ztraci na sile.”® S odvolanim na 1ékafské kruhy hlasi Prager Tagblatt 22.
ffjna, ze chiipka ustupuje a mira nemocnosti v poslednich dnech klesla.?® V' Lidovych novindch z 22. tijna se
pod titulkem Uleva v Praze pise: ,,Jak se sdéluje z Prahy, nastala tam v &ffeni chiipky jista dleva. Nelze sice
jeste fict, ze by se s$ifeni chiipky bylo uplné zastavilo, ale dleva spociva v tom, ze tézké plicni komplikace,
které az dosud provazely v cetnych pifpadech nemoc tuto, vyskytujf se jiz fidceji. Z toho se soudi, Ze chfipka
pozbude za nedlouho svého zhoubného razu.“70 enkoy potvrzuje 24. fijna: ,,Nakaza mirné ochabuje*.9!
Jak se blizi konec mésice, je odvolavani poplachu stale Cast&j§i. Pravo lidu hlasi: ,,Spanélskd chripka mizi 7
Venkov referuje pod titulkem Chripka v Prage pomaln ug neni, ,...ze podle zdravotniho oddéleni
mistodrZitelstvi $panélské chiipky v Praze ubjva“.97 A podle Ceského slova existuje nadéje, Ze uzavieni skol
jiz skondi, ,,...nebot’ ndkaza chiipkova zna¢nou mérou polevila“ a je opét nadéje na dodavky uhli.?7+ 28.
ffjen — den radosti pro cesky narod, uprostied chfipkového obdobi. Vladimir Vondracek (1895-1978), tehdy
student mediciny, bifluje pravé na zkousku z détského 1ékafstvi vypsanou na 29. fijna a protoze se jesté
nenaucil své denni penzum, ,,nemél pravo® jit do ulic. Ve své autobiografii Lékar vzpomind zavzpominal na
onu radostnou dobu, pfitom vypravénim probleskne i urcity epidemiologicky zajimavy aspekt: ,,Zato vSude
jinde vladla nesmirna radost nad znovu nadbytou samostatnosti. Lidé chodili zavéseni, zpivali, objimali se a
libali se, coz v dob¢ chfipkové epidemie nebylo bez nebezpedi.* 97>

VI. 14. Rijen 1918 — Ch¥ipka v zazemi

V nedélnim vydani Prager Tagblattn z 6. ffjna 1918 prozradi vrchni zdravotni rada prof. dr. Ghon, Ze Spanélska
chiipka fadné mimofradné silné¢ nejenom v Uhrach, v Bélehrade a na italské fronté u vlastnich vojaka i
neptitel, nybrz i v doma v zapadnich Cechach, v Marianskych Laznich, Karlovych Varech, dale v Klatovech
a v Plzni.?76 10. fijna referuje Prager Tagblatt, e zapadni Cechy jsou postizeny chfipkou, a to obzvlasté okresy
Plana, Tepla, Marianské Lazné, Stiibro, Loket a Karlovy Vary.

K ¢eskym ohniskiim chfipkového podzimu roku 1918 patif bezpochyby priamyslova Plzen, kde 5. v mésici
lezi s chiipkou jiz 3.000 obyvatel. K tomuto ¢islu se v§ak vazi urcité pochybnosti, protoze méststi dfednici
kvili neexistujici ohlasovaci povinnosti neznaji zadna spolehliva ¢isla. Podle jinych udaji je v Plzni
nemocnych az 30.000 osob.””” Déni kolem nemoci lze odhadovat i z dmrtnosti — v tydnu od 29. zafi do
0. fijna je v Plzni zaznamenano 46 piipadt amrt{.?78

Ve snaze ziskat pro vedeni valky staré kovy maji byt demontovana a odvezena médéna koupelnova kamna.
Na dodavku ndhradnich kamen jsou sice davany urcité vyhlidky, ale kdy by méla dorazit, je nejasné. Plzensky
starosta dr. Matous Mandl (1865-1948) apeluje 9. ifjna 1918 telegramem urcenym c. k. ministerstvu pro péci
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o vefejné zdravi a c. k. ministerstvu vnitra ve Vidni: Protoze v Plzni nejsou zadné vefejné lazné, jsou majitelé
domu odkazani na domaci koupelny; k boji proti $panélské chfipce jsou tyto nezbytné, aby bylo mozné dbat
na télesnou Cistotu. V zdjmu potlaceni epidemie zada plzeniskd méstska rada o okamzitou sistaci odebrani
meédénych koupelnovych kamen.?”

Tvrdou kritiku vyjadfuje Mandl také proto, ze piislusné urady nepfijaly v¢as rozhodnuti o uzavieni skol, coz
vedlo k nartstu poctu nemocnych.? Toliko matefské skoly se z nafizeni méstské rady od 9. fijna na 14 dni
uzaviou, a2 do ttery 22. fjna véetné.?®! Zabomysi valky o uzavieni §kol v Plzni se vdééné ujme tisk. Kdyz
rada kralovského mésta pfijme s ohledem na rozsifujici se vlnu chfipky usneseni, ze da na 14 dnf uzavfit
obecné a méstanské skoly, postavi se okresni hejtmanstvi proti tomu, uzavieni skol pry nepfinese zadny
uzitek. Starosta mésta JUDr. Matous Mandl nepovoli a telegramem pozaduje, aby se o véci dale jednalo:
»Ponévadz pocet onemocnéni na skolach ¢ini 80-90 % a na 5-8 stfednich skolach 3—4 uditelské sily jsou
nemocny, zadame k ochrané mlddeze a obyvatelstva k uvarovani zodpovédnosti, vzhledem k opatfeni Vidné
a Prahy, za neodkladné pfezkoumani a rozhodnuti v této véci. Starosta dr. Mandl.“982 Tak se 8. ffjna o
uzavien{ §kol, které 7. fijna doporucil fyzikat za pfitomnosti méstského fyzika MUDr. Tomase Hegnera
(1863-1933) jedna znovu.? Pfes stoupajici pocty nemocnych mezi uciteli a zaky c. k. okresni skolni rada
ani ted’ uzavieni skol neschvali.

Dne 13. fijna si lze v Ceském denikn precist stiznost na to, Ze na rozdil od Vidné a Prahy nejsou $koly v Plzni
stale jeste uzaviené, piestoze tu panujf katastrofalni pomeéry, skoly jsou obrazem chaosu a v obecnych tiidach
je 30-50 % zakt nemocnych. V némecké obchodni akademii v Plzni zemfel topi¢, syn feditele a jesté jeden
dalsi zak, takze se naskyta otazka, pro¢ neni tato skola uzaviena.”* Ve zdrahani okresni skolni rady uzaviit
plzenské skoly, coz je jiny pfipad nez tieba v Liberci, je spatfovano upfednostiovani némeckého elementu
v zemi: ,,Je vidét, Ze o libereckou mladez panuje vétsi starostlivost, nez o plzefiskou, ve které piece také jde
o jistou ¢ast déti némecké narodnosti. Bude to miti Plzen na nynéjsi politicky rezim v Plzni smutné
vzpominanil Kdyby nyn{ pfibelhaly se zemépanské afady se sebe raznéjsimi opatfenimi, nedovedou jiz
napraviti, co bylo pokazeno jejich nepochopitelnym jednanim.”98>

Boufe ve sklenici vody nakonec pfece jen patrné vede ke kyzenému vysledku, nebot’ 14. ffjna je pfedsedou
skolnfho vyboru dr. Matousem Mandlem ukonceno vyucovani na skolach pokracovacich, a sice az do 24.
tfjna 1918, dokud $koly obecné a mést’anské jsou uzavieny.?8o

Zda se, ze mezitim se cela Plzen proménila v jednu velkou nemocnici. Ve véznici krajského soudu v Plzni
uz nejsou pocinaje 12. ffjnem pfijimani zadni odsouzen{ k nastupu vykonu trestu.”s” Ttettho ffjna podléha
chiipce sle¢na Ludmila Kyzlikova, kterd vyucovala jako profesorka hudby a zpévu na tamnim dstavu ku
vzdélavani ucitelek.”®® Hromadné onemocnéni u plzeniské posty hlasi 11. fijna Ndrodni politika, postizena je
pry i vlakova posta. Vetejnost je plzetiskou postovni organizaci vyzyvana, aby co mozna nejvice upustila od
podavan{ na postu vseho druhu, dokud bude panovat chfipkova epidemie.”?

14. ffjna umira v Plzni po kratké chfipce barytonista méstského divadla Felix Adolf Piskacek.? O tfi dny
pozdéji naffdi policejni komisariat uzavteni divadel, kin a zabavnich lokalt.%%!

18. ffjen je tézkym dnem pro MUDr. Viclava Egermaiera (1858-1927). Toto pondéli je slavena
v arcidékanském chramu Pané sv. Bartoloméje zadusni mSe svatd za jeho syna, porucika c. a k. 35. pésiho
pluku Jana Egermaiera, jenz zemfel 18. fijna ve 24 letech ve vojenské nemocnici v Sarajevu na zapal plic
nasledkem chfipky. Porucik Egermaier je pohiben v Sarajevu a do vlasti ma byt pfevezen pozdéji.
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Devatenactého fijna je chfipka v Plzni stale jesté na postupu a denné ted’ umira na 20 osob, coz je dvakrat
vice nez v pfedchazejicim tydnu. O nutnosti uzaviit skoly az nejsou zadné pochybnosti. Na zakladé usneseni
méstské rady kralovského meésta Plzné z 22. fijna jsou kvuli chfipce do 3. listopadu prodlouzeny chfipkové
prazdniny v obchodni akademii, ve dvouletych obchodnich $kolach a v gremialnich skolach.?2 To samé
plati i pro ustav ku vzdélan{ ucitelek v Plzni.?3 Rovnéz matefské, obecné a méstanské skoly maji zastat
uzavieny az do 3. listopadu, ¢ehoz je vyuzito také k proveden{ pfedepsané dezinfekce ve vsech $kolnich
budovach.?%+

Dvacatého 20. ffjna 1918, v case prudkého politického vzruseni v Praze a v celé zemi, je do nemocnice
domobrany v Plzni odvelen prazsky zidovsky lékat a pozdéjsi kardiolog Bruno Kisch (1890-1966), aby tam
pfevzal oddéleni nemocnych chiipkou: ,,Vétsinou dochazelo k plicnim komplikacim, podle vieho se jednalo
o virové zapaly plic, jez mély velmi rychly smrtelny pribeh. Znal jsem piipady, kdy tfi, ¢tyfi osoby — vétsinou
$lo o mladé lidi ze stejné rodiny — zemfely béhem nékolika malo dni. Rozrusené obyvatelstvo mluvilo bez
jakéhokoli davodu o plicnim moru. A tato epidemie jesté obzvlasté pfispivala k vSeobecné nervozité a
rozruseni.“9

Béhem jednoho jediného tydne, od 20. do 26. fijna, je v Plzni zaznamenano 118 pfipadt umrti, z nichz 83
je pfipisovano chfipce. V poslednim fijnovém tydnu, od 27. ffjna do 2. listopadu klesne pocet umrt{ v Plzni
na 67 osob, z toho 35 na nasledky chfipky.”® Jak oznamilo c. k. mistodrzitelstvi, nemize mésto Plzenl pro
nedostatek 1ékatt ziiditi epidemického 1ékafe dle zakona proti epidemiim z r. 1913.97

Z Chebu je 7. ffjna hldSeno obzvlaste silné rozsifeni chfipky, mnoho skolnich tfid je témét prazdnych, jiz v
19 piipadech smrti je za pfic¢inu povazovana chfipka, navic panuje nedostatek 1ékaftn.?® V tydnu od 7. do
13. ffjna zemfe v Chebu dalsich 60 osob, ,,pfitom v jedné rodiné 4 osoby, v jiné rodiné dvé sestry ve stejny
den. V celém okrese Sokolov jsou zakazany vsechny akce, tanecni zabavy, kina atd.9?? 15. #fjna onemocni
knfZe-arcibiskup hrabé Paul Huyn (1868-1946) 1ékat kolem roku 1918, jenz pravé dli v Chebu kvuli
bifmovani. Telegraficky je z Prahy povolan jeho ,,osobni* lékaf prof. dr. Emerich Maixner, pfednosta II.
svetici biskup Georg Glosauer (1860—1926). Nakonec onemocni i démsky kapitular Anton Grimmer.100!
Nejprve se iika, ze stav knizete-arcibiskupa lezictho na luzku s levostrannym zanétem plic je vazny, nikoli
vsak beznad¢jny. Biskup Glosauer se obraci na nunciaturu a vyprosuje si pro nemocného s chiipkou
papezské pozehnani.1902 Devatenactého fijna se stav hrabéte Huyna lékat kolem roku 1918 podstatné zlepsil,
teplota klesla na 37° C.1003 Profesor Maixner se zase muze vratit do Prahy.1004 Kdyz knize-arcibiskup 1ékat
kolem roku 1918 po vyrazném zlepseni svého stavu zase znovu celebruje msi, privod{ si v dusledku
nachlazeni recidivu, znovu spojenou s horec¢kou az 40° Celsia. Nato je knize-arcibiskup opatien svatosti
posledniho pomazani. Ale veledustojny pan se jesté jednou zotavi. 23. fijna je mozné veéficim sdélit, ze stav
knfZete-arcibiskupa hrabéte Huyna lékat kolem roku 1918 se podstatné zlepsil a ze jeho Excelence se
zacCatkem listopadu vrati zpatky do Prahy.1005

Dvacatého prvniho fijna se piSe v Prager Tagblattu, ze chiipka v Chebu fadi hroznym zpusobem jiz celé tydny.
Protoze denné se kona sedm, osm nebo vice pohtbt obéti chfipky, nedajf se ve mésté sehnat uz skoro zadné
rakve.1996 Podle méstské matriky bylo v poslednim tydnu zaznamenano pouze 9 narozeni ve srovnani s 66
piipady umrti. VSechny skoly a vzdélavaci ustavy jsou jiz asi 14 dni uzaviené, tii kina Ufedné uzaviené,
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spolecenské akce a zabavy zakazané.1%7 Pak konec¢né 25. fijna pfijde zprava, ze chfipka je v Chebu na dstupu.
Jeste pred tydnem bylo 98 piipadt umrti proti 5 narozenim. Po témeéf mesiénim uzavieni zahaji skoly
v pondéli, 4. listopadu opét vyuku. Kina sméji znovu oteviit jiz 28. fijna.!008

V severnich, namnoze Némci obyvanych ¢astech zemé dobyla chfipka netusenych rozmérta. Nenf tu jediné
vesnice, jediného domu, v némz by nelezeli nemocni. I tady ¢ekaji lidé s vysokou horec¢kou na léky, obyvatelé
vytvateji fronty pfed 1ékarnami. V Ervénicich je nemocna polovina obyvatel, jiz osmdesatilety, sim na sebe
odkazany lékat dr. Tutschek nedokaze dkoly zvladnout.19” Ve Varnsdorfu se 13. fijna ze stovek nemocnych
staly tisice, stejnym pomérem narista pocet mrtvych. Zpravy ze Sluknova referuji o fadé ptipadi nemoci se
smrtelnym koncem u pfevazné mladsich osob. 1910 Protoze se chiipka v mosteckém okrese v poloviné
mésice rozs$iff pfimo désivym zptisobem, zakaze okresni hejtmanstvi vSechny zabavni{ akce a shromazdéni.
Skoly jsou uzavieny. Zakazino je dokonce stavéni vale¢nych kuchyni a prodejnich stankd.!01 Désivim
zpasobem #4df chiipka v Usti nad Labem, kde v tjdnu mezi 5. a 22. ffjnem zemie na chfipku 132 osob. Ve
meéste neni dostatek 1ékat, navic panuji stiznosti, Ze obyvatelstvu nebyla navzdory panujici epidemii v fijnu
»poskytnuta ani $petka cukru.1012

Obzvlast zle radi epidemie v Roudnici. Zatimco za normalnich dni se béhem dvou dni nekona skoro zadny
pohfeb, jsou to nyni 4 nebo 5, nékdy dokonce 7 pohibu.!013 V samotné Roudnici je nejméné 40 rodin,
v nichZ jsou viichni ¢lenové rodiny upoutani na lazko.1014 22, #jna zastavi doly v Zacléfi kvili chfipce tézbu
uhli.!015 V Bilin¢ onemocnéli vSichni 1ékafi az na jednoho, takZze se tamni c. k. expositura obrati na vojenské
velitelstvi v Litoméficich s prosbou o piidéleni vojenskych 1ékait. Zadosti je vyhovéno, na vipomoc je
piidélen k dispozici jeden vojensky lékat.1016

V Libertci jsou az do 21. fijna uzavfeny vSechny obecné a méstanské skoly a vétsina stfednich $kol,1017
meéstska rada prodlouzi uzavieni skol az do 29. fijna.l"8 Znamy je piipad na chfipku zemfevsiho ucitele
hudby Gustava Ginzela, pfi jehoz zadusni msi je napadna nepfitomnost manzelky a jejich rodica. Kdyz je
hledajf, najdou nepiitomné spolecné se Ctyfletym ditétem zesnulého v bezvédomi v byté. Panuji dohady, zda
jde o otravu nebo zda ti ¢tyfi pifbuzni rovnéz padli za obét’ chfipce. Dalsi tragicky pifpad chiipky v Liberci
se tyka soukenického mistra Josefa Weille. Ten béhem nékolika malo dni ztrat své tii déti: 9. ffjna mu vyrve
chiipka dceru Marthu, 12. ffjna Ctyfiatficetiletého syna Alfreda a v noci na 14. fijna 24 let starou dceru
Annu.!P Také ve vétsiné domua v Tanvaldu jsou nemocni chfipkou, staff i mladi, ¢astecné se zapalem

plic.1020

Prager Abendblatt referuje o jednom piipadu amrti, k némuz doslo 17. ffjna v Josefové Dole u Jablonce nad
Nisou. Obyvatelé domu ¢. p. 230 si povsimli zdpachu plynu z bytu Idy Streitové. Poté co sousedé vnikli
oknem do bytu, nalezli Zenu mrtvou u kuchynskych dveff, v postelich lezely bez znamek Zivota obé jeji déti.
Zena nemocna chiipkou patrné chtéla uvafit détem néco k jidlu a nechala pfitom otevieny kohoutek od
plynu.1021

V Kostelci nad Otlic zemfe 18. fijna 1918 Maruska Hadravova, matka dvou malych déti, nasledujic svoji
novorozenou dcerusku Matenku. Vdovec Eduard Hadrava, feditel ovocnafského druzstva v Kostelci n.
Orl.,, ztstane sam: ,,Od projeva ucasti i nejuptimnéji minénych, prosime, aby bylo upusténo, nebot’ jenom
nasi bolest zvétsujf.“1022

1007 Prager Tagblatt, 21. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
1008 Prager Tagblatt, 25. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
1009 Narodni politika, 13. 10. 1918, s. 4.

1010 Reichenberger Zeitung, 15. 10. 1918, s. 5.

1011 Prager Tagblatt, 17. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
1012 Reichenberger Zeitung, 26. 10. 1918, s. 3.

1013 Prager Tagblatt, 12. 10. 1918, s. 3.

1014 Delnické listy, 14. 10, 1918, s. 4.

1015 Prager Tagblatt, 22. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
1016 Prager Tagblatt, 20. 10. 1918, s. 3.

1017 Prager Tagblatt, 11. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
1018 Prager Tagblatt, 22. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
1019 Prager Tagblatt, 16. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
1020 Reichenberger Zeitung, 13. 10. 1918, s. 5.

1021 Prager Abendblatt, 19. 10. 1918, s. 3.

1022 Narodni listy, 25. 10. 1918, s. 2.
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V Predméficich nad Labem zemfe 27. fijna 1918 soudruzka Anna Koudelkova, matka péti nezaopatfenych
ditek. Jejf muz, soudruh Koudelka, je u armady. ,,Soudruzi a soudruzky podnikli ve vSech mistnich zavodech
sbirku ve prospéch nest’astné rodiny. Vynesla 169 K. 40 hal.«1023

Ctyficet kilometrt jihozapadné od Prahy, nedaleko Mnisku pod Brdy, se na dpati 490 m vysoké Plesi nachazi
Rudolf Kiizenecky (1861-1939). Béhem pandemie $panélské chfipky onemocni v sanatoriu 34 z 234
plicnich pacientt chiipkou, coz odpovida morbidite 14,5 %, a 8 az 12 sester — s jedinou vyjimkou — lehkymi
katarovymi formami chfipky. Ze 34 onemocnéni skonci 3 fatalné, coz se rovna 10% umrtnosti. Vysoka
mortalita je podle docenta dr. Rudolfa Eiselta odvoditelna z ptitomné ulcerosni formy tuberkulosy a jejich
komplikaci, mezi néz patif kaverny a spontanni pneumotorax. Eiselt mluvi v souvislosti se smrtelnymi
piipady chfipky v sanatoriu Na Plesi o tom, Ze zhoubny vliv chfipky na tuberkul6zu je davno znamy a
dokazatelny.1024

Diky zpravé docenta dr. Eiselta v Casopise lékarsi éeskyoh mizeme Zivé nahlédnout do pomérd panujicich
v tomto plicnim sanatoriu v dobé pandemie: ,,Pomérné pozdé, kdyz jiz davno z dennich listti jsme se docitali
o fadéni ,$panélské nemoci‘ zvlasté ve velkych méstech: Budapesti, Janové, a kdy i v Praze ojedin¢le pifpady
se objevovaly, vypukla tato epidemie také v sanatoriu na Plesi. Prvy pozorovany piipad onemocnéni postihl
lékate, ktery také chiipce podlehl. V sanatoriu vsak chfipka nefadila nikterak zpusobem tak velkym jako
v okolnich vesnicich, kde teprve o nékolik dnt pozdéji nez v sanatoriu se byla vyskytla. Zajisté uzky styk
venkovant pfi minimalnich hygienickych opatfenich, v pfeplnénych obydlich je pfic¢inou, Ze v kazdém
staveni na Nové Vsi jakoz 1 v Senesnici vyskytlo se hned nékolik pifpadt nemoci, kterd casto postupné
v$echny cleny rodin postihla, ne v$ak stejnou mérou. [...| Zajimavym epidemiologickym faktem je postupné
Sifeni se chiipky smérem od Nové Vsi na viechny strany. Sifeni to nebylo nijak p#li§ rychlym a vidy
uplynulo nékolik dnti (4-8), nez z jedné vsi nakaza do druhé se byla dostala.*102>

V Ceskyjch Budé&jovicich umira po poloviné fjna na nasledky ,,chfipkového moru®, jak se pise v Hiasu Lidn,
denné 20 1idi.19% Nen{ tu jedind rodina nebo jediny dim, ,kde by nebyl nékdo chiipkovym morem
nemocny.“1927 Je vyjadfovana nevole s mestskym fyzikatem: ,,A opatfeni nejsou zadna, a¢ $panélska chiipka
prohlaena za nemoc nakazlivou. Ceké se patrné, a2 nikaza dostoupi takové vyse, Ze nakazeni budeme
viichni. A méstsky fyzikat?102 Cesky spisovatel FrantiSek Rada (1895-1969) li¢i naladu v Ceskych
Bud¢jovicich onoho pamétihodného pondéli 28. fijna 1918, kdy se lidé podle jeho slov ,,spise zajimali o
kruté fadéni Spanélské chfipky nez o valecné a politické udalosti. Ve mésté umiralo deset az dvacet osob
denné a nebylo rodiny, ve které by nékdo neonemocnél. Chiipka kosila staré i mladé a také déti.“192 Rovnez
Klement Bochotak (1910-1981) zachytil, mnohem pozdéji, naladu tohoto dne ve své povidce 1/ drubhé
svétnici: \Radila $panélska chiipka, ale vecer venku trikoléry a $um a ruch a oslavna st¥elba. Zvonily zvony, i
ten maly zapomenuty na radni¢ni vizce, ob¢anstvo po dlouhé dobé slyselo jeho hlas, dnes dutklive volajici:
,Nezapomefite ¢ast zlych a bud'te svorni, svornil“1030

Dvandctého fijna referuji Lidové noviny o rozsifeni chiipky v Brné, 1 kdyz méstsky fyzik na zasedani méstské
rady argumentuje, ze mira umrtnosti obyvatelstva v zafi 1918 byla niz$i nez ve stejném meésici lofiského
roku. Pocet zemfelych v prvni poloviné fijna ¢inf 46 osob a odpovida tak vcelku obvyklym poméram. Pouze
pocet osob, které zemfely na zapal plic, je vyssi nez v podzimnich mésicich v minulych letech. Postizeny
jsou predevsim mladsi osoby.13! Ttinactého fijna mluvi ufad meéstského uredniho lékafe zase o silném
rozsifeni chfipky v hlavnim mésté Moravy. Pocty mrtvych v disledku zapalu plic jsou ted vyssi nez
v podzimnich mésicich v minulych letech. Kriticky je pohlizeno na uzavfeni jinak zdravotné bezvadnych
skol, nebot’ se clovék miize nakazit také v preplnénych bytech, v pouli¢nich drahach, v kinech nebo pii stani
v fadach. Rovnéz opatfeni, ze v divadle bude obsazovana jen kazda druhd fada, je pry jen na oko

1023 Pravo lidu, 27. 10. 1918, s. 5.

1024 Rudolf EISELT, Pozndmky ku stivajici epidemii chipkové, Casopis 1ékati Ceskych, 1918, 57(43), s. 758-759.
1025 Tamtéz.

1026 Hlas lidu, 14. 10. 1918, s. 3.

1027 Hlas lidu, 10. 10. 1918, s. 1.

1028 Hlas lidu, 14. 10. 1918, s. 2-3.

1029 FrantiSek RADA, Kdyg se psalo T. G. M., Ceské Bud¢jovice 1970, s. 52.

1030 Klement BOCHORAK, 1 drubé svétnici, Praha 1969, s. 74.

1031 Lidové noviny, 12. 10. 1918, s. 3.
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zamezujicim opatfenim. 1932 Se 126 pifpady imrti je zaznamenana nejvyssi imrtnost v tydnu od 13. do 19.
ffjna.1033 Od 14. fijna jsou v Brné na piikaz c. k. zemské skolni rady az do 22. fijna uzavieny obecné,
mest’anské a stfedni skoly a také ucitelské ustavy. Vsechny brnénské skoly zistanou uzavieny az do 4.
listopadu,!03 pficemz ve vsech skolnich budovach zistava podle potieby piistupnd a vytipéna jedna nebo
dvé mistnosti, aby chovanci, kterym se nedostava piiméteného bytu & dozoru, méli kam jit. ,,.Skolni déti zde
se shromazd'ujici budou pod dozorem uditele naleZité zaméstnany. <1935 17. ¥jna pisi Lidové noviny: ,,Spanélska
chiipka fadi ¢im dal tim Gzasnéji v Brné a okoli, v ostatnich méstech moravskych a na venkove. V Cechich
ovsem ne méne. 1036

Dne 21. ffjna zemfe v Brné v pétatficeti letech majitel lékarny na Veveif ulici ¢. 26: ,,Zesnuly byl pro svoji
milou povahu v ¢eskych kruzich viestranné obliben. 1937

30. fijna sdéluje mestsky fyzikat v Brné, Ze pocet onemocnéni na Spanélskou chfipku velmi rychle klesa, za
coz je ¢inén odpovédnym vliv chladného pocasi.l%8 V novinach se fika, Ze chfipka se objevuje pfedevsim
pii castém sti{dani studeného a teplého pocasi.!®® V dobé mezi 1. a 27. fjnem je v Brné zaznamenano 373
piipadt amrti mezi civilnimi osobami, véetné obyvatel z jinych obci, ktef{ podlehli chfipce v brnénskych
nemocnicich.

Zemska zdravotn{ rada moravska rozhodla uzaviit vSechny moravské skoly. Proti tomu se zvedne protest.
»V pausalnim zavieni kol se spatfuje byrokratickd pohodlnost nebo novy uklad proti skolstvi, které je jiz
beztoho kvuli valce velmi postizeno.“1%4 Jak némecké, tak ¢eské obecné a mést’anské skoly v Olomouci,
jakoz i Poettingeum, Elisabethinum a némecka obchodni $kola jsou na deset dnf uzavfeny.!®! Mladezi do
16 let jest zapovézeno navstévovat divadla, kina a vefejné zabavy, toto polovicaté opatfeni je lapidarné
komentovano: ,,T1 star§i mohou se patrné nakazit.“1942 I v Olomouci panuje stile stejny obraz: ,Déti ji
ptekonavaji pomérné snadno, ale dospélejsi osoby dostavaji z ni zapal plic a umiraji.«1043

Chfipka se §iff v Ostravé a na Ostravsku, v celém okrese dostavaji lidé vysokou horecku, nemoci podléhaji
celé rodiny. Skoly v Hefmanicich, Hrusove, Vrbici a Bohuminé musely byt uzavfeny, protoze mnoho zaku
vykazovalo pfiznaky nemoci.!04

Také v Opavé a na Valassku si chfipka vyzada hojné obéti. Skoly ve Vsetiné a v dalsich obcich jsou jiz tii
tydny uzaviené, v jinych se jenom nevyucuje. Okresnf hejtmanstvi zakazalo umélecka shromazdéni a zabavni
akce. Koncerty mistra Ondficka (1880—1958) a pani Borové-Valouskové (1886-1975) navstévuje kvuli
chfipkové epidemii jen velmi malo lidi. Nejvy$si pocty zemfelych jsou hlaseny z obci Roketnice (dnes
Rokytnice), Jasenka, Host'alkova, Leskovec, Liptal, Velké Karlovice a Vsetin. Z Valasska dale hlast:
»Lékatska sluzba je pecliva, avsak lékafi jsou pfetizeni a rovnéz ¢aste¢né churavi. Od nejcasnéjstho rana
rozjizdéji se obétavi lékafi po obcich a udéluji porady az do noci, které rovnéz nebyvaji pro né bez
vyrusovani. Chystané vlakové omezeni odepfe mnohym nemocnym lékafské piispéni.«104>

V pondéli, 14. ffjna zemfe po pétidennim utrpeni osmadvacetilety evangelicky faraf z Liptalu u Vsetina pan

Jaroslav Capek. Jako o mnohych i o ném se fika: ,,Nasich slavnych dob, na které se nesmirné t¢sil, se
nedockal. 1046

1032 Moravska otlice, 13. 10. 1918, s. 3.
1033 Moravska orlice, 6. 11. 1918, s. 3.
1034 Lidové noviny, 20. 10. 1918, s. 5.
1035 Lidové noviny, 15. 10. 1918, s. 3.
1036 Lidové noviny, 17. 10. 1918, s. 3.
1037 Moravska orlice, 22. 10. 1918, s. 3.
1038 Lidové noviny, 30. 10. 1918, s. 3.
1039 Pravo lidu, 13. 10. 1918, s. 7.

1040 T jdové noviny, 13. 10. 1918, s. 4.
1041 Tamtéz.

1042 Cesky denik. 27, 10, 1918, s. 4.

1043 Narodn{ politika, 3. 10. 1918, s. 5.
1044 Lidové noviny, 12. 10. 1918, s. 3.
104 Lidové noviny, 20. 10. 1918, s. 5.
1046 Lidové noviny, 17. 10. 1918, s. 3.
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VI. 15. Rijen 1918 — Hlad a nedostatek uhli

Pandemie $panélské chiipky zasihne ¢eské zemé jak zndmo ve specifické situaci historického pfelomu.
Poméry ohledné vyzivy obyvatelstva jsou pfimo katastrofalni, k hladu se pfidava jesté i nedostatek uhli, jenz
se stava citelnym obzvlasté na podzim roku 1918, nez se to podafi napravit mladé republice. Praha hladovi
jiz cela 1éta, nyni prestaly pfichazet i pfidély mouky a brambor. Obzvlasté chudi nemaji dost, aby se mohli
nasytit, a to, co nabizeji valecné a nouzové kuchyne, nema vétsinou dostatecnou vyzivnou hodnotu. 1047 41
nemocnych uplavici a sedm rekonvalescentt, kteff jsou osetfovani v plzeniské vseobecné nemocnici, ma
k dispozici denné tii litry mléka. K snidani dostavaji odvar z kavové nahrazky, ktera ma s kavou jen malo
spole¢ného, nebo polévku Maggi, po které musi zvracet.194 Politovanithodné jsou osoby, které jsou omezeny
ve svobodé svého pohybu, jako tfeba osoby umisténé v dstavech pro choromyslné, nebot’ ty musi zit s prilis
nizkymi pfidely stanovenymi statem, zatimco neinternované osoby si dokazi opatfit potraviny navic.
Skute¢né pfidélované davky chleba zdaleka nedosahuji mnozstvi stanovenych na papife, ktery jak znamo
snese vSechno. Jak 29. srpna 1918 sdéluje c. k. mistodrzitelstvi pro kralovstvi ceské Ministerstvu pro zdravi
lidu ve Vidni, narista v ¢eskych ustavech pro choromyslné pocet edému z hladu.!% Naprosto veobecné
panuje presvedcent, ze Fadéni chiipky souvisi se situaci véeobecného hladovéni: ,,Spanélska letosni chiipka
je prostou chiipkou vubec, jaka byla v r. 1889 a 1890; jezto v$ak napadla obyvatelstvo v dob¢ vale¢né, radi
mezi vyhladovélymi a stisnénymi lidmi, zvlast’ ve velkych méstech, kde bida je velikd, ovsem daleko hufe,
nez tenkrat. Na venku, kde je bidy a hladu pomérné méng, jest prave téhoz razu a o malo dmrtnosti, jako
byla ona difvéjsi. Tedy misto vSeho jiného, dejte lidem ve méstech vice jisti. 1050

Chfipka sice zufila v celé Evropé, jak je zduraznovano, avsak v zemich Centralnich mocnosti obzvlast’ zle,
»hiebot” obyvatelstvo jejich je nedostacujici a mizernou stravou zvlast’ oslabeno a proto lehce podlehne
kazdé chorobé. Tato okolnost méla by byt zvySenym piikazem ceskému venkovu, aby nasim lidem v
méstech pomohl v nynéjsi vyznamné dobé vydrzet®.1051

Zvlastni nelibost vyvolava praxe, kdy jsou z némecky osidlenjch pohrani¢nich oblasti Cech a Moravy
transportovany potraviny do rovnéz hladovéjictho hlavniho meésta Vidné. Kvuli nedostatecnému
zasobovani dochdzi opakované k hladovym protestim, jak byl ten z 14. fijna v Jaroméfi.!052 V désledku
podvyzivy, jak deklaruje jedno lékaiské dobrozdani, je sifeni Spanélské chfipky podporovano. 1053
Nejdutlezitéjsi obranny prostiedek, lehce stravitelnd mlécnd potrava, chybi.l%* Za pomoci ,,védeckych®
argumentt tak na papife vznika souvislost mezi chfipkou a nedostatkem mléka, masa a vajec. Je pry totiz
prokazano, ,,ze trvaly nedostatek vapniku postupné zptsobuje zvyseny sklon k zanétlivym procesum. Proto
je zfejmeé mozné, ze pretrvavajici relativni nedostatek vapniku v nasi valecné stravé je pficinou silné dispozice
pro zapaly plic [...].“105

Ze kromé ocekavani lepsiho zittka panuje predevsim zoufalstvi, vyplyva ze zlucovité ,, Kroniky svétovych
udalosti Roberta Scheue (1873-1964) v Prager Tagblattn: ,,Ani Spanélské chfipky se nemusime nijak
strachovat, protoze jak naprosto pfesveédcive vyplyva z ufednich komuniké, pro ty kdo preziji, na nf neni
nic znepokojivého, a pro ty mrtvé uz vibec ne! Ani oficidlni oznaceni coby moru by nas nechalo v patém

1047 'To jsou vSechno pficiny, pro¢ rozmohsi se epidemie tolik fadi a pro¢ si vyzaduje i tolik obéti na lidskych Zivotech.
Ale jisto jest, ze bude jesté daleko hufe. Az dosud jsme méli suché pocasi. Béda vsak, az se dostavi podzimni desté a
sn¢hové pliskanice! Pak stéz{ pomohou polovi¢ata opatfeni dfadd, které pravych prostfedki na potirani (censurovano)
nalézti nechtéji. Dodejte lidu fadné potraviny, tuky, dodejte mu uhli, zastavte pevnou rukou fadéni lichvy, odhalujte a
skute¢nému vefejnému konsumu vseho obyvatelstva odvadéjte tajna skladist¢ zasob potravin i Satstva a obuvi,
umoznéte v nejsirsim rozsahu oblékan{ chudych vrstev a predevsim skoncete co nejrychleji valku, umoznéte mir a
obnovte fidné zdsobovani obyvatelstva potravinami, odévem a obuvi a tak jediné zabranite fadéni a sffeni nejen
chfipky, ale i jinych tézkych chorob, tuberkulosy a pod.* Pravo lidu, 9. 10. 1918, s. 4.

1048 Narodn{ archiv, Ministerstvo pro zdravi lidu Viden, 1912-1919, ¢islo fondu 331, karton 3a.

1049 Narodn{ archiv, Ministerstvo pro zdravi lidu Viden, 1912-1919, ¢islo fondu 331, karton 11.

1050 Cesky denik, 8. 10. 1918, s. 4.

1051 Lidové noviny, 11. 10. 1918, s. 3.
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roce valky chladnymi, protoze vSechna utrpeni, dokonce i ta, ktera si Dohoda teprve tézce vymysli, my uz
mame davno za sebou, a narod, jenz denné jezdi tramvaji a jiz jedl kukuficny chleba, uZ nic nevystrasi...“105

Zduraznuje se dodate¢né biimé v dusledku hladu a pomért v obdobi chfipky, za nichZ panuje nedostatek,
tfeba kdyZ nemocni s vysokymi hore¢kami jiz nejsou schopni absolvovat dlouhé hodiny ¢ekani ve frontach
pii nakupech, které se proménily v ¢iré utrpeni, nebo kdyz ochofeli rodice jiz nedokazi zaopatfit své déti.
Vedle podvyzivy a nedostatecnému osaceni byla spoluvina za tézké pusobeni pandemie pfipisovana také
uhelné pohromé,1%7 jak se pise tieba v Pravu lidu z 8. fijna: ,,Hrozna chfipkova epidemie, kterd zachvacuje
stale sirsf a $irsi vrstvy lidu a kos{ cetné Zivoty, nebyla zavinéna jen nedostatkem potravin a podvyzivou, ale
zejména nedostatkem uhli, kterym — kromeé vyslovenych bohatct — trpi vSechny vrstvy obyvatelstva Velké
Prahy bez rozdilu. Lidé, nemajice uhli, nemohou si pokrmi vibec fadné upraviti, lidské piibytky pak, stejné
tak i kancelafe, pisarny a ufady, v nichz pracuje nizsi dfednictvo, jsou dnes studeny a tedy zdravi lidi, zejména
pak lidf nevyzivenych a ditek chudiny, krajné nebezpecny. Proto fadi epidemie nebezpecné chfipky, kterou
nas lid nazval uz jménem pfiléhavejsim, tak zhoubnym zpusobem.“1958 K epidemii chfipky a k hladu se
piidava nedostatek uhli.

Jiz dosavadni minimaln{ pifsun uhli je duasledkem nejen ,zlo¢inného jednani jednotlived®, nybrz je
zapfi¢inén i onemocnénim velké casti hladovéjicich severoceskych horniki chiipkou nebo uplavici.
Ministerstvo vefejnych praci zada naléhavé c. k. Ministerstvo valky o vyslani lékafe-epidemiologa pro
loketsky hnédouhelny revir, v zdjmu udrzeni té¢zby uhli. C. a k. Ministerstvo valky musi odmitnout, za situace
velkého nedostatku lékafd ve vojenskych tustavech nevidi Zadnou moznost vyslat byt jen jediného
epidemiologa.!% To, co jeste vyvezou na vozicich z hald a stol., se uz kvtli narusenému provozu na zeleznici
nedostane ke spottebitelam: Z Usti nad Labem dorazi naptiklad zprava, 7e pfisun uhli, s vjimkou rezijntho
uhli, se kvili po¢etnym onemocnénim mezi zelezniCafi zastavuje.!’ Z jedné véci vyplyne druha — mestské
plynarny nyni kvuli nedostatku uhli omezi denné o nékolik hodin dodavky plynu. Protoze mnohé redakce
jsou na dodavky plynu odkdzané, je tim ohrozeno vydavani mnohych prazskych listt.1%! Nedostatek uhli
zasahne vSechny, i nemocnice. Prazské vSeobecné nemocnici hrozi, ze bude kvili nedostatku uhlf uzaviena.
V okresni nemocnici v Némeckém Brodé uz v roce 1948 nemohou pro nemocné vafit, telegraficky je na c.
k. Ministerstvo vnitra poslana zadost o Sest vagbnut uhli, které by mohly byt dodany z uprchlického tabora
v Némeckém Brodé, kde pry majf cirka 112 vagénti uhli.1062

Hlad a uhli tvofi doprovodnou muzikou spanélské chiipky. O kauzalni souvislosti mezi §patnou vyzivovaci
situaci a tézkymi formami prabéhu chiipkové pandemie jsou vsak dnes vyslovovany zasadni pochybnosti.
Postizenym vsak nezustane skryto, ze chfipce padaji za obét’ pfednostné fyzicky zdatné, dobfe zivené osoby.
Ve zprave c. k. slezské zemské vlady o pitvach v nemocnici v Opavé adresované c. k. Ministerstvu pro zdravi
lidu ve Vidni se 24. ffjna 1918 mluvi o piipadech umrti vétSinou zdravych, fyzicky zdatnych jedincu, zda se,
e podvyziva nehraje Zadnou roli.13 Vsichni vojaci, které v jnu 1918 pitval v Ceské Lipé patolog Hefman
Sikl (1888-1955), byli ,,napadné zdatni, pomérné dobie Ziveni® muzi.1064 Iékat Josef Kry$pin (1877-1941),
ktery zazil chfipku v hladovéjici Dalmacii, zde v roce 1919 nevidi Zadnou souvislost: ,,Podvyziva, jinak v téch
mistech znacna, neusnadnovala nakazy, ani neméla vlivu na pribéh nebo zavaznost choroby.“1%> Stupen
komplikovanosti chfipky nesouvisi se socialnimi pomeéry ani pro Jaroslava Vysokého: ,,N4s§ material skladal
se vétsim dilem — jak tomu jinak v nemocnicich nebyva — z déti chudsich tfid, le¢ 1 pfes to méli jsme
v osetfovani détf z 1épe situovanych rodin, které tolik vyzivovacimi pomeéry netrpély, a které prave tak tézce
ochuravély, jako ony na vyzive seslé. Zda se, ze ani socialni vyzivovaci poméry zde nehraly vadci dlohy.
Naopak, prave nejsilnéjsi a dobfe Ziveni, zdanlivé nejzdravejsi, nejsndze onemocnéli a nejvice podléhali.®
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1066 Ve vnimani postizenych se vSak nedostatek potravin a uhli pfidava k potizim zpisobovanym chfipkou,
ve vzpominkach postizenych ztstavaji vsechny tfi tyto faktory spojitymi naidobami.

VI. 16. Listopad a prosinec 1918 — Doznivani pfed koncem roku

V dusledku konce valky a pfevratu ustupuje chfipkové zpravodajstvi v ceskych zemich do pozadi za politické
zpravy. Influenza vsak pfiméfim v zZadném piipadé nekondéi — naopak. Kdyz boje skond, zacinaji se vojaci
mocnosti Osy v preplnénych vlacich vracet do svych domovi, zatimco v Anglii a v Americe se jasajici masy
schazeji k velkym oslavim vitézstvi a masovym pfehlidkim. Mira umrtnosti vSude rychle narastd, ve
Spojeném  kralovstvi zaznamenavaji v tydnu po piiméif z Compieégne 19.000 mrtvych na chiipku.
V souvislosti s oslavami vitézstvi stoupa mortalita v USA. A v poloviné prosince se Evropa dovida, ze v
USA na chiipku zemfelo jiz 350.000 civilnich a 25.000 vojenskych osob.!%7 Avsak do zorného pole
pozornosti se dostavaji i dalsi, chfipkou dosud usetfené zemé. Navracejici se oddily dovezly v listopadu
influenzu na Novy Zéland, tento mésic vejde do déjin zemé jako cCerny listopad. V fidce osidlené zemi
zchvat{ chfipka nasledné vice nez 8000 Novozélandant. Zacatkem listopadu dorazi novozélandsky
obchodni parnfk Talune s pasazéry nemocnymi chfipkou do pandemif dosud usetfené Zapadni Samoy v
Pacifiku, kde na chfipku nasledné zemfe asi 7000 ostrovant.. Vychodni Samoa, kde americké trady zajisti
piisnou karanténu, zistava chfipky prosta. Australie si dokaze udrzet chfipku v uctivé vzdalenosti az do
prosince 1918, kdy u jejich bieht navzdory karanténé pfistane vojenska lod’ s nemocnymi.

Té¢zce jsou chiipkou zasazeny také africké staty a kolonie — Kena, Rhodesie, Tanzanie, Zlaté pobfezi. Patého
prosince oznami generalni guvernér lord Sydney Buxton (1853—1934), Ze chfipka si v Africe vyzadala pfes
50.000 pifpadt tmrti bélocht a cernochi, blizsi tidaje nejsou poskytnuty.!98 Cely rozsah africké tragédie
jesté nenf znam.

S mirou dmrtnosti az do 25 % jsou nadmiru tvrdé postizeni ptivodni obyvatelé Aljasky. Koncem listopadu
1918 se rozbéhne tragédie na misii Teller (dnes Brevig) na Sewardové poloostrove, kdyz se Inuité sejdou
v malé kapli na evangelické msi a pfitom mezi sebou rozsiti virus. Z 80 obyvatel misie jich 72 zemfe brzy
po bohosluzbé. O desitky let pozdéji odkryje badatel o chfipce Johan Hultin obéti chfipky pohfbené
v permafrostu a po netspésném pokusu z 50. let pfi druhém pokusu v roce 1997 zajist{ geneticky material
historického viru chfipky.

Do ceskych zemi dale dochazeji zpravy o chiipce z celé Evropy. Tak stoupla v listopadu v 96 velkych
anglickych méstech, pfedevséim v Londyné a Liverpoolu, umrtnost z pramérné hodnoty 1,14 % na 2,07
%.1009 Anglické noviny referujf o smrti Arthura Alleyna Kingsleye (1892—1918), syna sira Arthura Conana
Doyla (1859-1930), ktery podlehne chiipce 1. listopadu 1918. Z Francie pfichdzi zprava o skonu
francouzského basnika Guillauma Apollinaira (1880-1918), v Praze neobycejné cenéného, jenz podlehne
chiipce 9. listopadu ve véku 38 let. Druhého prosince jej nasleduje francouzsky dramatik Edmond Rostand
(1868-1918), také jeho dilo Cyrano g Bergeracn ma v Praze mnoho pratel.!70 V. Amsterdamu musi byt kvuli
onemocnéni 500 fidicd a pravodéich omezena pfedvanocni tramvajova doprava.'07! Mezi 3. a 23. listopadem
zemfe ve Stockholmu 439, ve Vidni 611, v Amsterdamu 658, v Kodani 850, v Budapesti 1270 osob.1972 Ve
valce zajatym vojakim monarchie nezustane skryto, ze v prvnich listopadovych dnech fadi chfipka
obzvlaste siln¢ v Italii: ,,A ted pfichazely prvni listopadové dny, kdy valka koncila [...]. Zdalo se, Ze 1 splnéni
nasich nadéjf se blizilo. Takzvana chfipka panovala také siln¢ na celé Sicilii a mohli jsme vidét oknem, kdyz
jsme stali na jeho mfizich, jak ve mésté shromazd'uji na jednom misté rakve a pak [je vozi] autem na hibitov.
Byl to skoro zazrak, ze si nemoc nenasla cestu k nam.“1973 V Budapesti byla nové uzaviena zabavni mista,
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v epidemickych nemocnicich pocet nemocnych chfipkou opét stoupa. 7. listopadu umird v mad’arském
hlavnim mésté na chfipku dvaatficetilety porucik husara Istvan Tisza (1886-1918), jediny syn o tyden difve
zavrazdéného byvalého ministerského predsedy stejného jména.!7 Jenom 21. listopadu eviduji v mad’arské
metropoli 30 piipadt dmrti na chfipku.!?’> Provozovatelim kin je naffzena dvouhodinova pfestavka mezi
predstavenimi.97¢ Zacatkem prosince je oplakavan skon madarské spisovatelky Margit Kaftkové (1880—
1918), jez zemie 1. prosince 1918 v Budapesti.

V listopadu referuji noviny o opétovném narastu chiipky ve Vidni, méstsky fyzikat spatfuje pficinu
v navratu vojakd z fronty na Piavé a v pfijezdu pfislusnikt armady z Mad’arska.l9”7 Na druhé strané je 21.
listopadu v Délnickych listech citovana ufedni zprava, hovotici o navratu smrtelnych pifpada chiipky ve Vidni
na uroven 304 osob tydné, a pii této piilezitosti pfipomina pocet 1400 obéti na zivoté tydné béhem vrcholu
chiipkové vlny. Napadné pry je, Ze v poslednich tfech tydnech podlehlo chfipce o 100 procent vice muzt
nez zen.1078

O opétovném vyrazném nartstu ptipada amrti ve Vidni referuji Lidové noviny koncem listopadu.19 Sestého
prosince se piSe, ze pocet smrtelnych obéti chiipky v pfedchazejicim tydnu vyskocil z pouhych 151 osob na
227. Zase musi byt uzavieny skolni t¥idy, ve kterych onemocnélo nejméné 20 7akt. Zaci z domd, kde jsou
nemocni s chfipkou, maji byt na osm dni osvobozeni od vyuky.1080 Také Moravskd orlice obesilana Ceskou
tiskovou kancelat (CTK) referuje, Ze se v posledni dobé ve Vidni §fi chiipka ve zvj$ené mite.108! Sedmého
prosince podlehne chfipce videnisky architekt a technicky poradce Depozitni banky Rudolf Kmunke (1866—
1918). Kmunke se stal znamym $irsimu publiku diky svym prazkumnym cestam, které jej zavedly do
Gronska, do vychodni Afriky a do Maroka. V bohaté ilustrovaném svazku Napi# Ugandon piedstavil
Kmunke oblasti, do kterych Evropan skoro nevstoupil.!'%82 V prosinci zlstavaji miry mortality ve Vidni
nejprve vysoké, ve druhé poloviné mésice ztrati pandemie na sile.

Osmého prosince piinesou Délnické listy zpravu o ohromném rozsifeni chfipky v Korutanech, kde je pry
uzavieno mnoho $kol a kazdy den podléha nemoci mnoho 1idi.1%3 Rovné ve Styrsku, obzvlasté v hlavnim
mésté zemé, ve Styrském Hradci, panuje chiipka. Na centralnim hibitové poslali hrobnikim na pomoc deset
vojakt, Kopajf se spole¢né hroby pro tii az Ctyfi osoby.!%8* V malém uhelném méstecku Koflach v zapadnim
Styrsku zemfte do Gnora 1919 na chiipku nejméné 56 lidi, mezi nimi 26. listopadu nadporuéik v zaloze Otto
Bloch, jehoz zoufala zena spacha po manzelové skonu jeho revolverem sebevrazdu.!085

Na zamku Wallsee na Dunaji v okrese Amstetten umira 10. prosince na chfipku jesté svobodny a bezdétny
arcivévoda Frantisek Karel Salvator Marie Josef Igndc Rakousko-Toskansky (1893-1918), sestadvacetilety
vnuk cisafe Frantiska Josefa, syn arcivévodkyné Marie Valerie (1868—1924) a jejtho manzela arcivévody
Frantiska Salvatora (1866—1939) z toskanské vétve Habsburki. Frantisek Karel Rakousko-Toskansky stal
nakonec jako kapitan a velitel 5. zdkopnické roty v bojové linii svétové valky. Zadusni mse se kona ve farnim
kostele v Sindelburgu-Wallsee.

Kolem rakouského cisate Karla (1887-1922), jenz se nyni zdrzuje na zimku Eckartsau na Moravském poli,
je v posledni dobé ticho. V poloviné prosince prichazi tiskova zprava CTK, Ze od vnéjstho svéta izolovany
excisaf lezi s vysokou horeckou v posteli a ze i Ctyfi jeho star$i déti onemocnély chfipkou.1086

V ceskych zemich chfipka na pozadi zalozeni republiky z denniho tisku razem zmizela. Zda se, Ze zdjem
vefejnosti ted’ plat zcela svétodéjnym zménam, jez se uskutectiuji pfed o¢ima naroda. Utady v ¢ase pfevratu
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sdeluji, ze mortalita v Praze zase klesla na fadovou velikost obvyklou pied chfipkovou epidemif.!087
Uprostied podzimni vlny $panélské chiipky dochazi dne 11. listopadu 1918 zfizenim Ministerstva vefejného
zdravotnictvi a télesné vychovy na zakladé zakona k dulezitému aktu obnoven{ stitn{ sprivy ve
zdravotnictvi. Prvnim ministrem resortu je jmenovan slovensky lékaf MUDr. Vavro Srobar (1867-1950),
absolvent lékatské fakulty ceské univerzity v Praze.

Také Kralovsky Cesky zemsky jubilejni Gstav pro skrofulosni déti v Luzi zachvatila chfipka, jak vyplyva
z korespondence se Zemskym vyborem kralovstvi Ceského. 12. ffjna onemocnél jeden sedmilety chlapec,
14. fijna zastupkyné ustavniho lékafe MUC. Marie Uhlifova, 18. fijna ctyflety hoch, téhoz dne je hldsena
zaplava epidemie chfipkou v okoli ustavu.

30. fijna je hlaseno nemocnych jiz 11 Zen z opatrujiciho a dalstho personalu. Z pacientt je jich nemocnych
19. Sestého listopadu umird chovanec Josef Jung. 8. listopadu hlasi dstav, ze 66 chovanct a dvanact
ustavnich opatrovnic je zcasti tézce nemocnych, navic pradlena, sluzebna a MUC. Marie Uhlifova. Také
zakladatel ustavu, vrchni feditel MUDr. Frantisek Hamza (1868—1930) lezi na luzku s chiipkou. V infek¢nim
pavilonu se kvuli chfipce drzi mimofadné nocni hlidky.

19. listopadu hlasi feditelstvi onemocnéni dalsich 63 nemocnych chovancd, onemocnéla i vrchni
opatrovnice a dvé dalsi opatrovnice, pét opatrovnic se nachdzi v rekonvalescenci. Tt z chovanct
nahlasenych jako nemocni chfipkou, mezitim zemfou. 7. prosince je zemskému vyboru u¢inéno sdéleni o
smrti pacientky Marie Chalupové. Onemocnéli dalsi zaméstnanci, kuchatka, kuchatskd pomocnice a dvé
frekventantky kursu vafeni. Dveé opatrovnice persondlu jsou na lazku s tézkymi komplikacemi — Anna
Barnetova a Blazena Malinova. Az 3. ledna 1919 muze feditelstvi dstavu oznamit Zemskému spravnimu
vyboru, ze epidemie chfipky v ustavu skoncila a ze no¢ni hlidky byly 30. prosince ukonceny. Opatrovnice,
které byly jako nemocné nahlaseny 7. prosince po nejméné Sestitydenni nemoci zemfely. Blazena Malinova
byla jesté na Silvestra roku 1918 pfevezena na operaci do Vysokého Myta, marné.

Vecerni Ceské slovo pripomina, Ze jesté umiraji lidé na chiipku, vyéisluje véak poté pocet zemieljch v Praze
mezi 3. a 9. listopadem na pouhych 39 o0sob.1988 Deutsche Medizinische Wochenschrift mezitim pro zminované
casové obdob{ uvadi pro Prahu a jeji pfedmesti pocet obéti 188 osob, az v tydnu od 10. do 16. listopadu
klesa udaj na 88 osob, od 17. do 23. listopadu na 39.1989 Pfesto 27. listopadu zahubi v posidkové nemocnici
na Katlové namesti zapal plic po chfipce jednoho z velkych mistra ¢eského malifstvi — akademického malife
Bohumila Kubistu (1884-1918), jednoho ze $pickovych predstaviteld kubismu.10%

V Plzni pocty obéti v listopadu klesaji. Jestlize v tydnu od 20. do 26. fijna zemfe podle dfednich udaji na
nasledky chfipky jesté 83 osob, pak v tydnu od 27. ffjna do 2. listopadu podlehne chfipce jen 35 lidi, v tydnu
od 3. do 9. listopadu jen 11 (plus tii na zapal plic) a v tydnu od 10. do 16. listopadu 10 pacientt (plus 5 na
zapal plic).11 Od 17. do 22. listopadu je hlasen skon tif osob nasledkem zapalu plic.1%? Kdyz 6. listopadu
piinese Moravskd orlice epidemiologicky prehled k prabéhu chiipky v Brné a konstatuje pfitom, ze ,,sifen se
chiipky v mésté Brné v poslednich dnech velice rychle ubylo a nyni pozorovati Ize jen ojedinélé ptipady 1093,
cte se to skoro jako néjaky nekrolog.

Ve druhé poloviné listopadu se mnozi zpravy, jez naznacuji, ze chfipky v zemi opét pfibyva: ,,Z cetnych
venkovskych mést a obci dochazeji zpravy, ze epidemie Spanélské chiipky opétné znacné se rozmaha.
Rovnéz v prazskych méstech nabyva opét rozsifeni.“19* Na druhé stran¢ se v telefonické tydenni zpravé
zemské vlady v Opave z 27. listopadu 1918 fika, ze chfipka vyhasla.!> Ve Znaimer Tagblattn pisi jiz 10.
prosince, ze chiipka se opét silné $iff a vyzaduje si mnoha obéti.!0% V Mikulové jsou ve stejnou dobu kvili

1087 Prager Tagblatt, 3. 11. 1918, s. 5.

1088 Vegerni Ceské slovo, 20. 11. 1918, s. 3.

1089 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(48), s. 1336; Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918, 44(49),
s. 1368

1090 Zlata Praha, 4. 12. 1918, s. 95.

1091 Cesky denik, 21. 11. 1918, s. 4.

1092 Cesky denik, 26. 11. 1918, s. 4.

1093 Moravska oflice, 6. 11. 1918, s. 3.

1094 Narodni politika, 23. 11. 1918, s. 4.

1095 Narodn{ archiv, Ministerstvo pro zdravi lidu Viden, 1912-1919, ¢islo fondu 331, karton 11.
109 Znaimer Tagblatt, 10. 12. 1918, s. 2.
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znovu silici chfipce uzavieny skoly.!”7 V poloviné prosince ztraci ¢esky Sachovy svét mladého, slibného
dorosteneckého hra¢e Boh. Semerada. Jeden piiklad jeho Sachového uméni se dochoval diky otisténi
v Ceském svété 1098

Zacatkem prosince lékafsky stav pfekonal svou ztrnulost z Soku zpusobenému pandemii a zacind
s védeckym zpracovanim toho, co se déje. Nejdfive stoji na programu 2. prosince na schuizi Spolku ¢eskych
lékati v poslucharné dermatovenerologa prof. dr. Sambergra piednaska o zkusenostech z posledni
influenzové epidemie v ceském patologicko-anatomickém ustavu v Praze.'"” V nasledujicim tydnu, 9.
prosince, demonstruje Jaroslav Hlava nékolik typti pneumonie pfi chfipce, z pfednasky vyplyva napfiklad,
ze v Hjnu 1918 bylo pitvano celkem 214 mrtvol, z nichz se u 136 ukazal nalez pneumonie. Na vselékatské
schtizi o zdravotnim programu ceskoslovenského statu 18. prosince 1918 stoji v popfedi jina témata — mlady
stat se chystd, ze do svého zdravotnického systému vnese novy fad.!%

Ke konci roku je pfist vlna takifkajic dfedné avizovana, v obézniku Zemské spravy politické, se pise: ,,Po
dlouhé dobé¢ hromadi se opét na raznych mistech onemocnéni chiipkou. Nen{ vylouceno, Zze by mohla
piivaliti se nova vlna pandemie této nemoci, kterd jest podporovana pohyby vojenskych mass na rozlicnych
mistech a navratem vojini do domovin.“110!

VI. 17. Tfeti vlna — chfipkovy rok 1919

Po prvni, pomérné mirné viné chiipky na jate 1918 a dramatické, s vysokou mortalitou spojené vlné
z podzimu téhoz roku, se v prvaf poloviné roku 19191192 za¢ina zvedat dalsi, avSak méné markantni vlna
onemocnéni, jiz bere vefejnost na védomi jen okrajové, kterd se az v 1été plynule rozplyne v prakticky
bezchfipkovém obdobi druhé poloviny roku. Charakter této vlny je definovan méné zfetelné, s paralelné se
vyskytujicimi lehkymi i tézkymi pifpady. Specifika $panélské chfipky z pfedchazejictho roku se stale vice
obrusuji.!% Morbiditu 1ze tézko odhadovat, v dasledku netypické charakteristiky se jako chfipka pocitajf i
bandlnf nemoci z nachlazeni i zapaly plic zpisobené jinou pficinou.

Patnactého ledna referuje CTK z Kodang, ze mezi spojeneckymi vojaky, ktefi jsou umisténi nedaleko
hlavniho mésta, chfipka prudce fadi a 70 vojakd muselo byt pfevezeno do vojenského lazaretu.!1% Wigner
Zeitung piinasi kratkou poznamku o smrti 72letého brazilského prezidenta Francisca de Paula Rodriguese
Alvese dne 16. ledna 1919.1105

Dvacatého tfettho ledna se Prazané doveédi, Ze jen v samotné Italii od 1. do 14. ledna zemfelo 16.460 osob
na $panélskou chfipku.!106 23, ledna zase hlasi CTK ze Stockholmu s odvolanim na jednoho obchodnika,
ktery piibyl do Kristianie z Islandu, Ze na Islandu fadi chfipka hroznym zptusobem. Jenom v Reykjaviku ji
na Novy rok podlehlo 600 osob. V dilnach vyrabéjicich rakve se pry pracuje ctyfiadvacet hodin denné a
namisto poradnych rakvi se vyrabéji uz jenom bedny. Veskery personal 1ékaren onemocnél.1107

Rovnéz ve Spojenych statech se v lednu 1919 rozbéhne tietf vlna, poté co v 17 statech ulehne na ldzko pfes
50.000 nemocnych, o tyden pozdéji je jich 59.000.119% V Anglii zacne tieti vlna roku 1919 ve druhé poloviné
ledna, tak bezprostfedné po odeznéni smrtelné podzimni vlny roku 1918, Ze skoro nenf mozné rozeznat

1097 Tamtéz.

1098 Cesky svét, ¢ 16, 20. 12. 1918.

109 Casopis Iékata ceskych, 1918, 57(48), s. 827.

1100 Tamtéz, s. 828.

1101 Narodni archiv, Zemsky vybor Praha, 1874-1928, cislo fondu 1054, karton 2485.

1102 Protoze je toto vymezeni koneckonct svévolné, mnozi autofi odmitajf fadit tuto tieti vlnu ke Spanélské chfipce.
Stv. Christopher W. POTTER, Chronicle of Influenza Pandemics, in: Karl G. NICHOLSON, Robert G. WEBSTER, Alan
J. HAY, Textbook of Influenza, Oxford 1998, s. 3—18.

103 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologie nnd
Pathogenese der Grippe, Minchen/Wiesbaden 1921, s. 23.

1104 T idové noviny, 16. 1. 1919, s. 4.

1105 Wiener Zeitung, 18. Januar 1919, s. 8.

106 Cesky dénik, 23. 1. 1919, s. 2.

107 Moravska oflice, 25. 1. 1919, s. 3.

1198 Hans ZINSSER, The Etiology and Epidemiology of Influenza, New York 1922, s. 295.
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interpandemicky interval. Nynéjsi tfeti vlna Spanélské chiipky miff v poloviné inora ke svému vrcholu,
zacatkem dubna je situace jiz zase normalizovana. 1109

Dvanactého unora 1919 umira na chfipku britsky malit Harold Gilman (1876—1919). 23. unora pfichazeji
z Londyna zpravy o novém vypuknuti chfipky, pocty nemocnych se zdesateronasobily.!'1? Mnoho pfipada
chfipky je konstatovano mezi britskymi vojsky vracejicimi se z Indie.1’'! Ve snaze pfeorientovat se na mirovy
trh uvede jeden britsky vyrobce plynovych masek na jate 1919 Arellanovu masku proti chiipce (Arellano Influenza
Mask).

7 Budapesti zazni, ze zac¢atkem tnora 1919 zemfel v jisté epidemické nemocnici ve Velkém Varadinu Mirko,
svobodny pan z Kruyftu, vauk ¢ernohorského krale Mikulase.!'1? V tnoru 1919 podlehne nemoci v Paiizi
jesté 2676 osob, tim dosihne mortalita vice nez poloviéni hodnoty mortality z ffjna 1918, kdy bylo
evidovano 4575 piipadd amrti. V Bruselu trapi vysoka horecka dceru amerického presidenta Margaret
Wilsonovou (1886-1944).1113

Dne 14. tnora 1919 se ctenafi Bobemie, dovidaji, ze byvaly cisai Karel, ktery tézZce onemocnél chiipkou
v zimé, se uzdravuje. Habsburk jesté trpi srdecni slabosti, takze jeho personal se snazi, aby se vyvaroval
jakéhokoli rozéilovani. Karel Zije v Gstrani na zamku Eckartsau a nepfijimd zadné navstevy.!114

Sestnactého unora umird, na Zapadé bez povsimnuti, pétadvacetileta kraska ruského némého filmu, rodacka
z Odésy, Véra Cholodnaja (1893-1919) a o meésic pozdéji, 16. biezna, obéhne svét zprava o tom, Ze na
chiipku zemfel ve véku 34 let mocny predak bolSevické revoluce Jakov Michajlovi¢ Sverdlov (1885-1919).

V bfeznu 1919 zemfe na chiipku stale jest¢ 1517 Pafizant. Nyni onemocnéla i Wilsonova manzelka, jeji
tajemnik Irwin Hoover (1871-1933) a duavérnik Wilsona Woodrowa a zaroven lékai Bilého domu a
kontradmirdl (admiralni $tabn{ lékat) Cary Travers Grayson (1878-1938), ktery jej doprovazel béhem
pafizskych mirovych jednani.!'’> V Berlin¢ skondcf 24. bfezna zivot sochate Franze Metznera (1870-1919)
pochazejictho ze zapadoceskych Vserub, o jehoz umeéni svedél cetné skulptury v Berling, Lipsku, Liberci,
Jablonci nad Nisou, Teplicich a Praze.

Nové viné chfipky ¢eli Svédsko, kde jsou ve spéchu zfizovany provizorni nemocnice. Béhem jednoho tydne
zemfelo podle zpravy v Ndrodni politice v této skandinavské zemi 87 osob.1116 V kvétnu se valf chfipkova vlna
provazena mnoha mrtvymi pfes Portugalsko. Chiipkové zpravodajstvi, na které si lidé v poslednich Sesti
meésicich zvykli, pomalu mizi z novin.

V prvnich mésicich roku 1919 se vratila chfipka do ¢eskych zemi, nedosahuje v$ak jiz katastrofalnf amrtnosti
ffjna roku 1918, mortalita v§ak dosahne asi pétiny hodnoty z pfedchazejictho roku. 24. tnora 1919 podlehne
chfipce v Praze ¢len ¢inohry Narodntho divadla v Praze Antonin Cepela (1882-1919) ve véku 36 let.
V nekrologu se pravi: ,,Byl to viborny figurkaf, zdravého komického zrna, ktery mél v sobé néco z dédictvi
Mosnova. Do Narodniho divadla pfisel z Brna, kde zahy na sebe upozornil. Byl nahle zachvacen chiipkou
a pfes veskero osetfovani nepodafilo se jeho Zivot zachraniti.“11'7 V Brné se v patek, 28. Gnora 1919 v 17.00
hodin v pfednaskovém sale zemské nemocnice sejde k odborné diskusi o zkuSenostech z chfipkové
epidemie Brnénska zupa ceskych lékaft. Akce je zahajena referaitem docenta dr. Vanyska.!''® Ve Véstniku
hl. m. Prahy se v breznu 1919 pise, Zze epidemie dosud trva: ,,Na stést{ zacala epidemie, pravdépodobné
vlivem pfiznivé pohody, ochabovati a utuchla téméf uplne, kdyz tu pfevratem povetrnosti doslo v listopadu
k novému vzplanuti epidemie — v mensi sice mife, nicméné vyznacujici se opét tézkymi ptipady.“111? Zhruba
ve stejné dobé, 7. brezna 1919 zminuje ,,$panélku” Karel Capek (1890-1938) v jednom dopise Stanislavu
Kostkovi Neumannovi (1875-1947): , Mily pane Neumanne, / Jak mi fekl prof. Syllaba, neni Vim tak zle,
— jen pry jesté lezet mate. Chci k tomu pfipomenouti, abyste lezel a hlavné zustal jesté doma, nékolik dni,

109 Tamtéz.

110 Cesky denik, 23. 2. 1919, s. 4.

1M1 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(45), s. 1256.

1112 Cesky denik, 4. 2. 1919, s. 5.

1113 John M. BARRY, The Great Influenza. The Story of the Deadliest Pandemic in History, York 2009, s. 382.
1114 Deutsche Zeitung Bohemia, 14. 2. 1919, s. 3.

1115 John M. BARRY, The Great Influenza. The Story of the Deadliest Pandemic in History, New York 2009, s. 383.
1116 Narodni politika, 12. 4. 1919, s. 6.

171 idové noviny, 25. 2. 1919, s. 5.

1118 Moravska orlice, 27. 2. 1919, s. 4

119 Vestnik obecni hlavniho mésta Prahy, 1919, 26(5), s. 349.
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jelikoz ta potvora chfipka se rada vraci. Byli bychom Vas uz davno navstivili, ale ve ¢tvrtek rano lehl nas
Pet’a se Spanélkou, vecer mél uz 40°, ale jinak lehky piipad, ze jsme ani doktora nevolali. M4 jesté trochu
horecku a musi par dnf si polezet, a tak mam béhani za dva a nedostal jsem se k tomu, abych Vas navstivil.
Zatim, jak jsem vidél v kavarné, Cerven uZ vysel; ale dosud jsem ho necetl. Nu to je zatim to nejhlavnéjsi;
tesim se, ze Vas uz brzo uvidim, — ale pfed stfedou jeste nevylézejte z domova. — Myslim dokonce, ze k Vam
v patek pfisli doktofi dva; nejprve Syllaba byl (ve ¢tvrtek) mimo Prahu, a tedy jsem volal Semerada; ve ¢tvrtek
vecer telefonoval Syllaba, Zze k Vam rano pfisel, ale to uz jsem se nemohl Semerdda dovolat, abych mu
odiekl. Nu coz, lépe dva nez 7adny. / Srde¢né Vis pozdravuje / Vas oddany Karel Capek«i120

V bfeznu 1919 vzejde z likvidujictho spole¢ného ministerstva valky a ministerstva financi rozhodnuti, Zze
$panélskou chfipku je nutno kvalifikovat jako epidemickou nemoc, a proto je na pozustalé po zesnulych,
kteff na ni zemfeli, tfeba aplikovat vojensky zasobovaci zdkon z roku 1887, coz je dtlezité rozhodnuti pro
vdovy po vojacich. Kolem poloviny roku 1919 se zd4, ze pandemie konecné skoncila, zaroven se objevuje
v nékolika klinickych ptispéveich v Casgpise lékarii éeskyoh jako zajimavy zdravotnicky fenomén, ktery je tieba
probadat a popsat. Sdélovany jsou predevsim zkusenosti z cast chiipky, napfiklad z pera profesora
patologické anatomie Antonina Spilky, profesora vnitfntho lékatstvi Rudolfa Vanyska nebo lékafe Josefa
Kryspina, dile pojednani ke klinickym problémtm, napfiklad od Antonina Spilky, asistenta 1. chirurgické
kliniky v Praze Josefa Barty, 1ékatky Bozeny Kuklové, 1ékate Josefa Vanického nebo profesora patologie
Josefa Pelnafe, nebo také k etiologii, patologii nebo k terapeutickfm dvaham. Lékatka Dr. Marie
Zuckermannova-Zichova referuje o ,,O¢nich chorobach pii chfipce®, psychiatr Zdenék Myslivecek (1881—
1974) k patologickému tématu ,,Nalez v mozku pii epidemické chiipce. Zaveér ucini na zasedani Spolku
némeckych 1ékatt v Praze internista Rudolf Funke, ktery 20. listopadu 1919 referuje o svych zkusenostech
s epidemif pfedchazejictho roku a také o ptipadech chiipky, které mohl pozorovat béhem letosniho 1éta.112!
Do popfedi se pomalu posouvaji jind témata, napifklad razantné naristajici tuberkuléza, nebo velmi
podrobné zkoumané otazky v souvislosti s encephalitis lethargica, jez je mnohymi povazovana pfimo za
synonymum $panélské chiipky. Zajimavy je v této souvislosti zdznam pod heslem Spanélska chfipka v
Masarykové slovniku nau¢ném z roku 1927, kde stoji odkaz: ,,gpanélské chtipka, epidemie encefalitis epidemica
lethargica (v. t.) z 1918.°

VI. 18. Ctvrta vlna — posledni zachvévy v roce 1920

Pfes napadné vysokou mortalitu se mensi epidemické udalosti od roku 1920 jiz nepfitazuji ke Spanélské
chiipce, 1 kdyz se jedna o tyz subtyp puvodce, pfirozené za vice nez jeden rok evoluéné pozménény.
rovnomeérné. K mrtvym, kteff zemfeli na chfipku, se nyn{ pfidavaji obéti mysteridzni, s chfipkou spojované
encephalitis lethargica.

V lednu roku 1920 dochaz{ k narastu incidence chfipky, napifklad v Chicagu, v New Yorku, Washingtonu,
San Franciscu a St. Paulu. Vrcholu této ¢tvrté viny je dosazeno v unoru, v fadé severoamerickych mést
ptekracuje mortalita hodnoty podzimni vlny roku z roku 1918, napftiklad v Detroitu, Millwaukee, Kansas
City, Minneapolisu nebo St. Louis.''?2 V bifeznu se epidemie rozplyne stejné rychle, jak zacala. Z davodu
velmi vysoké morbidity oznacuji epidemiologové rok 1920 vzdor relativné dobrému prabéhu chfipky za
treti nejhorsi chiipkovy rok 20. stoletl. V asi 10 % vSech ptipadi chfipky se rozvine pneumonie. Za pouhych
osm tydnd zemfe v New Yorku a v Chicagu 11.000 osob. Bez povsimnuti nezistane smrt zakladatele
spole¢nosti Dodge Motor Company: 14. ledna 1920 umira v Nex Yorku na chiipku John Francis Dodge
(1864-1920). Jeho bratr Horace Elgin Dodge (1868—1920) zemfe na nasledky chfipky az koncem roku, 10.
prosince 1920.

1120 Zminén{ lékafi jsou internista a pfednosta 1. interni kliniky v Praze, vlastenec a pfitel a rovnéz i 1ékat Tomase G.
Masaryka (1850-1937) Ladislav Syllaba (1868-1930) rovnéZ i internista a primaf vinohradské nemocnice Jan Semerad
(1866-1920). Viktor DYK, Stanislav K. NEUMANN, bratti CAPKOVE, Korespondence  let 1905 — 1918, Praha 1962,
s. 52, 74.

1121 Berliner klinische Wochenschrift, 1920, 57(21), s. 499.

122 Warren Taylor VAUGHAN, Influenza: An Epidemiologic Study, Baltimore 1921, s. 90n.
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I ve stfedni Evropé nabird influenza zacatkem roku 1920 na sile. O jejim tézkém prabéhu v tomto roce na
mnoha mistech, jako napfiklad v Némecku!'23, sved¢l dfedni statistiky a dmrtnf oznameni v dennim tisku.
V Kodani stoupa pocet obéti tyden od tydne: od 18. do 24. ledna zemfou 4 osoby, od 25. do 31. ledna jiz
42, 0d 1. do 7. tnora 207, od 8. do 14. Gnora 327. V Montrouge ve Francii je ve véku 39 let svému publiku
vyrvana oslavovana tanecnice, zpévacka a herecka némého filmu Gaby Deslysova (1881-1920), nejkrasnéjsi
zena pafizskych jevist’ 1124 a pfitelkyné byvalého portugalského krale Manuela (1889—1932).112> 14. cervna
1920 umira v Mnichov¢ na nasledky chfipkové pneumonie némecky sociolog Max Weber (1864—1920). Stale
jesté existuji oblasti, jez dosud zlstavaly uSetfeny chfipky, a nyni jsou ji postizeny. Do téchto dosud
usetfenych regionu se chfipka nast¢huje az vroce 1920. K témto mistdim patfi maly ostrov Agero
v severojutském Limfjordu, zatimco na sousednim ostrové Mors zaznamenali jiz 1918/19 piiblizné 5000
piipadua chiipky.1126

Podle Wiener Medizinische Wochenschrift se chiipka v Rakousku v lednu a v inoru opét rozsifila ve vétsi mife.
Na poradé méstského zdravotniho tfadu zazni 21. ledna 1920, Ze civilni nemocnice jsou pfeplnéné a ze jiz
nemohou pfijimat zadné dalsi pacienty. Profesor dr. Julius Tandler (1869—1936), statni podtajemnik pro
zdravi lidu, nafidi pfivezeni nejprve 600 lizek z nemocnic pro valeéné invalidy pro potfeby civilnich
nemocnych chiipkou, pocet, ktery lze v ptipadé¢ potieby zvysit na 1000 lizek, pokud by se chfipka rozrostla
do odpovidajicich dimenzi.!1?7

V Praze ziskala influenza zase na sile, v ¢eskych zemich se tato chfipka vyzada dokonce vice obéti na
zivotech, nez roku 1919. V obézniku Zemské spravy politické v Praze se pise 29. tnora 1920, Ze v hlavnim
meésté je od Vanoc 1919 opét pozorovano hromadéni nekomplikovanych hore¢natych onemocnéni, jez se
podobaly epidemii na jafe 1918. Od ledna se objevuiji ,,piipady t¢Zsi s prudkym horec¢natym zacatkem, nebo
také s nenapadnou horeckou, jejichz zvlastnosti bylo dusevni rozcileni s nespavosti, s bolestmi hlavy,
s diplopif, paraestesiemi, s neklidem svalovym choreatického razu nebo 1 nepravidelnymi kfe¢emi svalovymi
na horni nebo doln{ konéetiné a i oslabenim koncetin.“ Patologicky je tato nemoc podobna chfipce, pokud
se vubec o tuto nejedna, byt’ s novou (vzhledem k pfestlé epidemii 1918) lokalisaci viru. Encephalitis
lethargica ted” zaméstnava i 1ékafe a zdravotni ufady mladého Ceskoslovenska. O rozsahu epidemie jesté
neexistuje pifehled, 1ékafi jsou vyzyvani, aby piipady onemocnéni a umrti hlasili pisemné obecnim
ufadim.!128

Zemsky spravni vybor sdéluje 29. brezna 1920 vSem zemskym humanitnim ustavam, Ze ,,posledni dobou
mnozi se opét napadné piipady onemocnéni chiipkového ve vSech vrstvach obyvatelstva. Onemocnéni ta
nejsou jen leh¢tho razu, ale vykazuji v celé fadé piipada téz tézké priznaky. Mnozi onemocni tézkym
zanétem plic, jinf nebezpecnym zanétem tkané mozkové a obvodniho nervstva.“1129

Jednou z obéti této epidemie roku 1920 je cesky malif Jan Autengruber, jenz zemie 20. ¢ervence 1920
v Praze na nasledky zapalu plic.

VI. 19. Franz Kafka a Spanélska chfipka

Par krokt od prazské radnice, ve 4. poschodi Oppeltova domu na Staroméstském nameésti ¢. 6'13, lezi zatim
v posteli s vysokou horeckou v byté svych rodict Sestatticetilety dr. Franz Kafka, ufednik Délnické urazové
pojistovny. Béhem nepfitomnosti své sestry Ottly (1892-1943) muze bydlet v jejim pokoji. Po zjisténi

1123 Tulius SCHWALBE, Zur Verbiitung und Bebandlung der Grippe. Eine Umfrage bei den deutschen Klinikern, Deutsche
Medizinische Wochenschrift, 1920, 46(12), s. 327.

1124 Der Floh, 21. 8. 1910, s. 7.

1125 Pfed prvni svétovou valkou se tvrdosijné drzely povésti, ze se oslavovand Gaby Deslysova, pfedtim nez se stala
znamou po celém svéte, pry jmenovala Hedy Nawratil nebo Navratil(ova) a Ze se pry narodila v hanackém méstecku
Horni Mosténice. Prager Tagblatt, 13. 7. 1914, s. 6; Illustrierte Kronen Zeitung, 11. 7. 1914, s. 7; Wiener Bilder, 22. 2.
1920, s. 9; Reinhard RANK, Gaby Deslys. Der Roman einer Téinzerin, Heidenau b. .

1126 C. C. C. VOGEL, Immunitet efter Influenza, Hygienische Rundschau, 1920, s. 725.

1127 Wiener Medizinische Wochenschrift, 1920, 70(7), s. 355.

1128 Narodn{ archiv, Zemsky vybor Praha, 1874-1928, cislo fondu 1054, karton 2485.

129 Tamtéz.

1130 Dnes Staromeéstské namésti 5 (1-934), Staré Mesto. Kafkovi rodice si pronajali tento byt v listopadu 1913. Budova
byla v roce 1945 tézce poskozena, od roku 1946 znovu zrekonstruovana a o patro snizena. Zminény byt rodiny Kafka
se proto nedochoval. Harald SALFELLNER, Franz Kafka und Prag, Praha 2011, s. 219-222.
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tuberkulézy plic v pfedchazejicim roce se Kafka delsf dobu zdrzoval u své sestry Ottly v Sifemi, v kvétnu
1918 nastupuje znovu do sluzby u Délnické urazové pojistovny, avsak s ¢astymi absencemi z diivodu
nemoci. Ctrnactého #ijna pise Kafka svému piiteli Maxi Brodovi (1884—1968), %e ma trochu horecku. Ottla
informuje jeste téhoz dne svého snoubence, ze bratr je nemocny, v poledne mu naméfili horecku skoro 41
stupnid. Byl u n¢ho 1ékaf a vysetfil ho a predevsim uklidnil matku, ktera plakala cely den. Ottla omluvi bratra
1v ufad¢, sdéli nadiizenému, ze poslali pro pana profesora.!!3!

Na vrcholu $panélské chfipky je tedy spisovatel Franz Kafka s nemoci zase upoutin na lazko. Stravi ve svém
pokoji tézce nemocny mnoho tydnd, politicky pfevrat z 28. ffjna 1918 prozije jako nemocny na lazku, az 4.
listopadu se jeho stav zacne zase zlepsovat, jak informuje svého nakladatele Kurta Wolffa (1887-1963). 7.
listopadu li¢f Julie Kaftkova (1856—1934) své dcefi Ottle zdravotni stav nemocného syna: ,,Franz se ma
jakztakz dobfe, samozfejmé je jeste velice slaby a miva casto bolesti hlavy. Dnes jsme v loznici vyvétrali a
vytfeli podlahu a Franz byl v jidelné na kanapi, pak se ale rad vratil zase do postele.“1132

Jedenactého listopadu dékuje Kaftka Kurtu Woltfovi za jeho pratelsky dopis, ,,skoro prvnim tahem pera po
dlouhém lezeni v posteli®,!3? o tyden pozdéji, 19. listopadu 1918, jde Kaftka zase do afadu, ale jiz den poté
se dostavi ke svému domacimu lékafi dr. Kralovi, kterj mu ve svém lékatském posudku doporudci delsi pobyt
na venkové: ,,Pan dr. Franz Kafka onemocnél pfed 4 dny!'!'** influenzou, k niz se pfidal zapal plic.
V disledku tohoto onemocnéni se opétovne projevil jeho katar plicnich hrotq, jenz nasledkem lonské kiry
probihal mimofadné pifznive. Z tohoto duvodu musi pan dr. Kafka pobyvat nejméné 4-5 tjydnut na venkove
na cerstvém vzduchu, aby se pfedeslo hrozicimu zhorseni. 1135

V sobotu, 23. listopadu musi Kafka s horeckou zpatky do postele, v pondéli, 25. listopadu referuje svému
nadfizenému vrchnimu inspektorovi Pfohlovi o svém zdravotnim stavu: ,,Vazeny pane vrchni inspektorel
/ V sobotu odpoledne a v nedéli jsem lezel s horec¢kou v posteli, dnes je mi lépe. Bud’ jsem se v poslednim
tydnu zase nachladil, coz je snadno mozné, nebo horecka pfichazi piimo z plice, ve které pod naporem
tezké chiipky (horecka az 42 stupntl) znovu ozil lonisky katar plicnich hrott. Pro posledné uvedené by mluvil
ptilozeny lékatsky posudek dr. J. Krile, jenz byl ovSem napsin jesté pfed zachvatem horecky. / Na stav
nic nevédél, v prvnich 2 dnech mého onemocnéni chiipkou pfes dukladné vysetfeni na mych plicich nic
nenasel; az tietf den se pod vlivem nemoci projevily staré piiznaky. Tak jsem byl opét vrzen silné zpét,
chvilemi se mi tézko dycha, v noci se potim, coz mne oslabuje atd.*1136

Cely tyden stravi Kafka pololeze, polosedé v posteli, nez mtze Maxi Brodovi ohlésit, Ze nasledujici den
zamysli odjet do Zeliz.1137 Matka je mezitim zaméstnana piipravou lazeniského pobytu pro svého syna.
Nakonec jej doprovodi k vlaku, jede s nim do Libéchova na Labi a dal autobusem az do malého letoviska
Zelizy, kde se Kafka ubytuje ve vile Olgy Stiidlové (1873-1946), rodinném lazefiském penzionu méstanské
dcery z prazské Malé Strany.

Od 30. listopadu az do 22. prosince 1918 pobyva Kafka v penzionu Stidl. Dvanactého ledna 1919 informuje
Kafka Deélnickou urazovou pojistovnu v Praze, ted uz v ¢eském jazyce: ,,Slavny spravni vybore! trpim od
roku 1917 zanétem plicnich hrotd. Delsim pobytem na venkové choroba tato znac¢né se zlepsila, nasledkem
tézké chiipky na podzim 1918 vsak zanét silné se zhorsil“.1138 Pak zada znovu o tiimésicni zdravotni pobyt
na venkove, ktery chce stravit nedaleko Prahy u Libéchova. 22. ledna 1919 je znovu oc¢ekavan ve Stidlu,

1131 Ottla Kafkova Josefu Davidovi, 14. 10. 1918, in: Franz KAFKA, Kritische Ausgabe. Briefe 1918—1920, Frankfurt am
Main 2013, s. 447.

1132 Julie Kafkova Otle Kafkové, 7. 11. 1918, in: Franz KAFKA, Kritische Ausgabe. Briefe 1918—1920, Frankfurt am Main
2013, s. 448.

1133 Franz Kafka Kurtu Wolffovi, 11. 11. 1918. in: Franz KAFKA, Kritische Ausgabe. Briefe 19158—1920, Frankfurt am
Main 2013, s. 57.

1134 Chyba dr. Krale, spravne: 4 tydny.

1135 T ékatsky posudek dr. Jindficha Krale, domaciho lékate Franze Kafky, nedatovano, in: Franz KAFKA, Kritische
Ausgabe. Briefe 1918—1920, Frankfurt am Main 2013, s. 452.

1136 Franz Kafka vrchnimu inspektorovi Evzenu Pfohlovi, 25. 11. 1918. in: Franz KAFKA, Kritische Ausgabe. Briefe
1918—1920, Frankfurt am Main 2013, s. 58.

1137 Franz Kafka Maxu Brodovi, 29. 11. 1918. in: Franz KAFKA, Kritische Ausgabe. Briefe 1918—1920, Frankfurt am Main
2013, s. 60.

1138 Franz Kafka Délnické urazové pojistovné, 12. 1. 1919. in: Franz KAFKA, Kritische Ausgabe. Briefe 1918—1920,
Frankfurt am Main 2013, s. 63.
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kde ma az do konce bfezna hlavné lezet na slunném balkoné a jist co nejvydatnéjsi stravu, ktera je jednou
z ptednosti, jimiz si pani Stidlova dela reklamu v prazskych novinach. Kdyz se vrati do Prahy, je uz tfeti
vlna $panélské chiipky minulosti. Kafka influenzu pfestal, ale nalezy na plicich, horecka a kasel uz jej
neopusti. Spisovatel umird v Kierlingu u Klosterneuburgu strastiplnou smrti roku 1924 na nasledky
tuberkulézy, jez se rozsifila do hrtanu.

VI. 20. Poznamky k tématu Chfipka a valka

Dlouho ptfedtim, nez se epidemie za¢ne $ifit i ve sttedoevropském tylu, stava se soucasti zkusenosti vojaki
svétové valky, jak na frontach Centralnich mocnosti, tak zidpadnich mocnosti Dohody. Chfipka zprvu
ukazuje svou mirnou tvaf. ,,Asi jedna Ctvrtina az jedna tfetina stavu vSech Utvart postupné onemocnéla a
epidemie trvala, dostavajic pifsun cerstvé potravy v dusledku stiidani osazenstva, piichodem vycvikovych
skupin, po cely Cervenec, stpen a zaff, s ménici se intenzitou, ale stale se stejnym klinickym obrazem. Tato
nemoc se projevovala mnoha autory popsanym lehkym prib¢hem: zimnice, horecka od 39° az 40.3°, ktera
po dvou tfech dnech, vzacné kriticka, prece jen nakonec pomérné rychle opadla na normélvrn' hodnotu.
Zadna ryma, zadna angina. Lehka hyperemie ocnich spojivek a pfednich patrovych oblouki. Casto kasel a
velmi malo hlenu. Vlhky, zavojnaté Sedivy jazyk. VétSinou zacpa, vzacné lehky priajem. Nikdy komplikace,
zadny ptipad umrtil“113 Protoze prabéh nemoci byva u vojakd v raimci jedné jednotky casto podivuhodné
stejny, objevi se vpoli pojem ,kamaradské chiipky“.'140 V polnich sanitnich zafizenich neni vzdy
jednoduché rozlisit vysokou chfipkovou horecky od horecky z infikovaného vale¢ného zranéni: ,,Skute¢né
se na zacatku epidemie, kdyz jeji podstata jesté nebyla tak davérné znama, ¢as od casu stavalo, ze relativné
velmi mala zranéni, napifklad poranéni zapésti v disledku vybuchu délostieleckého granatu, s teplotou 40°
a tézkymi plicnimi projevy, koncila amputaci, protoze muselo byt pamatovano na moznost foudroyantni
sepse. Nastést si nebylo tfeba kvili témto nékolika maélo takto radikalné osetfenym pifpadtim délat vycitky,
protoze tito pacienti pfes amputaci a hladky prabéh hojeni rany zemfeli na tézkou influenzni pneumonii.“114!

V anekdotach je fe¢ o kontaktech s nepfatelskymi vojaky, jejichz nasledkem bylo pfeneseni chfipky do
vlastnich fad. Re¢ je tieba o rakouskyjch ttoénych oddilech, které nachazeji v dobytych italskych pozicich
tézce nemocné protivniky a nejprve se domnivaji, Ze jde o tcinek bojovych plyni a nakonec poznavaji, ze
nepiitele skolila influenza.'¥2 Gustavu von Bergmannovi jsou znamy ptipady némeckych praport, které se
dostaly do bezprostfedni blizkosti nakazenych plukd v tunelu, a infekef pfi boji zblizka s Americ¢any.!143

Vladislav Svestka, za valky hygienik v bakteriologické laboratofi ¢is. 64 10. armady, se domniva, ze zdrojem
nakazenf byly vétry z Gsekt obsazenych protivnikem: ,,V poslednich tydnech mél jsem piileZitost pozorovati
ptes 500 onemocnéni ,,$panélskou nemoci® v okruhu naseho sboru. Onemocnéni toto nebylo pfeneseno
jak obycejné z etapy do fronty, nybrz naopak z fronty do etapy. Ostatné nebylo nam tajno, ze nepratelské
sbory jsou jiz delsi dobu touto epidemii ve znac¢né mife postizeny. Ponévac zavleceni infekce zajatci v tu
dobu nepfichazelo dobfe v tvahu, dalo se v tomto piipadé pomysleti hlavné na infekei vzduchem, k cemuz
hlavné pravidelny vitr z jihu ,,ora® asi znac¢né pfispél.*“1144

Od vojaki zapadni fronty putuje chfipka pravdépodobné po sousi smérem do stfedni Evropy, odsud tahne
dal, napfiklad s cestujicimi vojaky na fronty na vychod¢ a na jihu. Podle vzpominky pozdéji ve vychodnim
Berliné ¢inného internisty (a politika) Theodora Brugsche (1878-1963), rodaka ze Styrského Hradce, piiveze
kupfikladu némecky vojak v ¢ervenci 1918 chfipku z dovolené doma do Bukuresti, ve vojenské nemocnici
nakaz{ kamarady a zpusobi tak vypuknuti epidemie mezi tamnim civilnim obyvatelstvem.!145

1139 Egon FREY, Studien zur Epidemiologie der Influenza 1918, Wiener klinische Wochenschrift, 1918, 31(52), s.
1570n.

1140 Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1919, 45(106), s. 447.

1141 Hermann KAHLER, Erfabrungen iiber die ,,Spanische Krankbeit” (Influenza), Wiener klinische Wochenschrift, 1918,
31(41), s. 1104-1107.

1142 Clemens PIRQUET, Volksgesundheit im Krieg, 1. Teil, Wien 1926, s. 9.

1143 Gustav von BERGMANN, Die spanische Krankheit ist Influenza vera, Deutsche Medizinische Wochenschrift, 1918,
46(34), s. 933.

1144 Vladislav SVESTKA, K aetiologii chripky 3 rokn 1918, Casopis lékata ceskych, 1918, 57(34), s. 620.

114 Theodor BRUGSCH, Arzt seit fiinf Jabrzebnten, Berlin 1978, s. 198.
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Kromé specifickych nebezpeci v disledku ucinku zbrani, valecnych nemoci a nakonec $panélské chiipky
hrozi vojakim na konci valky i to, ze by se kvili pandemii mohl protahnout vytouzeny navrat domu: ,,|...]
Béhem naseho pobytu v Zelenice spousta lidi nim onemocnéla chfipkou, takze se nemocni valeli po
piikopech, kde chudaci umirali. Pravda, ze v piistavu pfi Kastel Nuovo stal veliky parnik italského
Cerveného kiize, ale nikdo nechtél byti odvezen v posledni chvili nékam do Italie. Proto byly vyklizeny dva
baraky zajateckého tabora a tam byli nemocni ukladani. Nar. radou byl vydan rozkaz — vlastné dotaz — kdo
pry chce byti osetfovatelem — ale jen kdo chee. [...] Ja s Krej¢im méli jsme v bardku stale asi 20 nemocnych,
ale jak chudaci vypadali! V noci nam v horeckach utikali z baraku, takze jsme je museli hlidati a nasilim voditi
zpét. Tak se strachovali, aby nebyli pfedani na italskou lod” Cerveného kifze? Viak jsme se chudikiam
nedivili. Boze — kdo by netouzil po svém domoveé — zvlasté kdyz uz byl konec valcer — Kdo by se jesté v
posledni chvili nechal odvézti nékam do neznama?“114¢ Skutecné nemohou tisice vojaki jesté dlouho odjet
domu, napfiklad z Ruska, kde se chfipka sifi v zajateckych tdborech, jako tfeba v tabofe Gorodok pobliz
Irkutsku, a spolec¢né se skvrnitym tyfem si zada mnoho obétf.1147

Onéch zhruba odhadovanych 1,4 milionu ¢eskych vojaka, kteif jsou zapojeni do operaci prvni svétové
valky, se setkava s chfipkou nejenom u armady v poli, nybrz i u zaloznich jednotek doma nebo

v posadkovych ¢i zaloznich nemocnicich v rozlehlém zizemi c. a k. monarchie. Zivot totiz nenf tvrdy
jenom na fronté, i v tylu panuji nepopsatelné hygienické poméry a hold nouze — chfipka je jen jeden
problém z mnoha. Nedostava se potravin, mléka, obvazového materialu. V Tereziné pozadujf zoufale
bunicinu jako obvazovy material, ale bunicina neni, to jediné, co je mozné na oSetfovani hnisajicich a
infikovanych ran dodat, je dfevita vlna. V takovych tristnich pomérech se rozhofi nova, mimofadné
malign{ forma chfipky. Dr. Ringelhan, vedouci 1ékaf c. a k. péchotniho pluku arcivévody Leopolda
Salvatora ¢ 18, li¢i 8. fijna 1918, e v posadce 13 v Ceské Lipé byli od zimy 1917/18 trvale nemocni
chiipkou a ze na marodkach bylo pfechodné osetfovano 20 az 30 ptipadi. Po sporadickych pfipadech 1éta
zac¢ina kolem 30. zaff vlastn{ epidemie s fadou obzvlasté tézkych pifpadi. Z marodek je celkem 24 tézce
nemocnych vojaki prevezeno do méstské nemocnice v Ceské Lipé, 7 muzi zemfe. C. a k. vojenskému
velitelstvi v Litoméficich podléhajici stani¢ni velitelstvi v Ceské Lipé zasila za¢atkem fjna vojenskému
velitelstvi v Praze zadost o vyslani prof. Antona Ghona do Ceské Lipy, protoze ,,jiz 7 muzi zemfielo
béhem nékolika malo hodin za bouiflivych projevi a patologicka obdukce nepohtbenych by se pokud
mozno meéla uskutecnit jeste behem 6. fijna.“1148 Existuje podezieni na $panélskou chfipku. Pokud by se
prof. dr. Ghon ,,v rozporu s oé¢ekavanim* nemél do Ceské Lipy dostavit, chce provést obdukce
nemocnicni patolog sam.

Korespondence kolem obdukci mrtvjch muzi z Ceské Lipy skyti urcity vhled do pomért: ,,Béhem
dnesniho odpoledne, ziejmé vlakem ve 2:51 hod., piijede na obdukci zemieljch do Ceské Lipy proscktor
zalozni nemocnice ¢. 2 v Pardubicich a ma byti na nadrazi oc¢ekavan sluzbu konajicim lékatem. Obdukéni
pomucky si pfiveze s sebou. Vsechna ostatni opatfeni potfebni k provedeni obdukce je tfeba ucinit.
Prosektor zal. nemocnice ¢. 2 v Pardubicich provede obdukci spole¢né s tamtéz povolanym prof. dr.
Ghonem, pokud by se tento nedostavil, pak sam. Plukovni lékaf Ringelhan budiz telegraficky povolan
z dovolené. San. por. dr. Altschul necht’ prozatim nenastupuje na své odveleni do Lovosic.“1149

Sestého #ijna je jisté, ze prof. Ghon nebude nasledovat této vyzvy, obdukce ma provést prosektor dr.
Hefman SikL.115%0 Z rukopisné telefonické depese ze 7. fijna od vrchniho lékafe Hermanna Schiicklall5!
(minén je Hefman Sikl) sanitnimu $éfovi se dovidame nejenom, Ze kvili zpozdéni vlaku dorazil do Ceské
Lipy 6. fijna az naveler, nybrz i ze u péti obdukovanych mrtvol byly zjistény dilem hnisavé, dilem

1146 Rudla BERAN-HOMOLKA, Navrat, in: Domov za vilky: (Svédectvi sicastnikai), Dil V, [Rok 1918], Praha 1931, s. 541.
147 Alois GAMPER, I Irkutsk 191820, in: Burghard BREITNER (Hg.), Arzte und ibre Helfer im Weltkriege 1914—1918,
Wien 1930, s. 470.

1148 Vojensky ustfedni archiv, fond 9. sborové velitelstvi, sign. 22-7/105, karton ¢islo 4401.

1149 Tamtéz.

1150 Tamtéz.

151 Z Plzné pochazeji patolog ,,Hermann Schiickl®, vlastné Hefman Sikl (1888-1955), studoval medicinu na Katlove
univerzité a po své promoci v roce 1913 pracoval pod vedenim profesora Thomayera, pfitom studoval patologii u prof.
Hlavy. Sikl se stal v roce 1921 soukromym docentem a od roku 1928 mimotadnym profesorem, v roce 1937 pievzal
jako fadny profesor fizeni Hlavova patologického tstavu na Karlové univerzité. Ludmila HLAVACKOVA, Petr
SVOBODNY (red.), Biograficky slovnik Pragské likarské fakulty 1348—1939, dil 1I: 1. — Z, Praha, 1993, 5. 161.
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hemorrhagické bronchopneumonie. ,,Nalezy jsou charakteristické pro epidemii chiipky (Spanélské
nemoci).“1152

Pitevni protokoly rukopisné vyhotovené 10. fjna k obdukcim, které 7. fjna provedl Sikl, byly nalezeny jako
pravdépodobneé jediné dokumenty tohoto typu. V epikrize patologa se pravi: ,,V ptipadech L. az V. byla
shledana jako pfi¢ina smrti vice ¢i méné rozsifena zanétliva infiltrace plicni tkané. Bronchopneumonicky
charakter zanétu je jasné zfejmy ve vsech pfipadech, nicméné objevuje se vysloveny soub¢h (konfluence)
lozisek, takze ve vétsiné pifpadu se jevi plicnf laloky hepatizovany. Charakter zanétu je dilem hemorrhagicky;
jsou zde téz rozsahla krvaceni v pohrudnici a v jednom pfipadé hemorrhagicky pleuralni vyron. Ve vétsiné
ptipada se projevuje tendence k zahnisani lozisek; vyslovend tvorba abscesa nebyla pozorovéana. / Dychaci
cesty vykazuji ve véech pfipadech zanétlivé, smérem dolu na intenzité nabirajici zmény sliznice, a sice od
prosté hyperemie az po krvaceni a povrchovému zestrupovaténi sliznice. / Pokud jde o zmény jinych
organt, dalo by se zduraznit pouze matné zdufeni srdecniho svalu a z¢asti 1 ostatnich parenchymatéznich
organt. Srdce bylo vzdy ochablé a hlavné ve své pravé ¢asti zvétsené. Viechny piipady se tykaji napadné
zdatnych, docela dobfe Zivenych osob. 1153

Okolnost, ze pandemie $panélské chfipky spadd do obdob{ poslednich mésict valky a mésicti az do podpisu
mirové smlouvy v roce 1919, nadhazuje fadu hypotetickych otazek. Tady se nejprve nabizi domnénka, Zze
vypuknuti pandemie je v kauzalnim vztahu s vale¢nymi udalostmi, jak naznacuji naptiklad zpravy o ranych
explozich nemoci v americkych vojenskych taborech nebo u ¢inskych smluvnich pracovnikii pfichazejicich
z epidemickych oblasti. Vime o transportech rekrutt nemocnych chiipkou do Evropy a zpét do pfistavi na
vychodnim pobfezi Spojenych statd. Ve spekulacich nechybéji odkazy na chov zvifat, ktery byl v riznych
taborech provozovan za tcelem vyzivy vojakd — prasata a dribez v bahné pfeplnénych masovych ubikaci a
stanovych tdbort, obklopena tisici konmi jezdectva, vSechno dohromady na stésnaném prostoru a
v symbibéze s muzi v uniformach diktované valkou. V souvislosti s chfipkou hraje jist¢ urcitou roli
intenzivnéj$i osobni doprava v dusledku valky. Aniz bychom chtéli zabfednout do kontrafaktickych
spekulaci, budiz nam pfece jen dovolena hypotéza, ze chfipka by bez valky patrné nabrala jinou dynamiku,
jinou cestu kolem zemékoule, a byvala by méla jiny chronologicky prab¢h.

Obracené se hlouba nad tim, zda chfipka ze své strany ovlivnila koncici svétovou valku a pfispéla k jejimu
kone¢nému vysledku nebo alespon zkratila bojové akce. Pfitom je stile znovu zmitiovana Ludendorffova
jarni ofenziva z 21. bfezna 1918, dlouho oc¢ekavana ofenziva némeckého delostfelectva velkého formatu,
realizovana severné od St. Quentinu na sedmdesatikilometrovém useku fronty s pomoci 6600 dél. Protoze
epidemie postihuje stejnou mérou jak Centralni mocnosti, tak mocnosti Dohody, da se néjaky bezprostfedni
dopad chiipky na vysledek valky jen tézko zduvodnit. Ztraty zpusobené chfipkou ovsem oslabuji stradajici
a hladové¢jici Némeckou fi§i a jeho rovnéz v poslednim tazeni se nachazejictho rakousko-uherského
spojence vice nez Spojence operujici s cerstvymi americkymi posilami. Z pal milionu némeckych vojaka,
kteff onemocnéli v ¢ervenci 1918 chiipkou, musi byt asi 80.000 osetfovano v lazaretech.!5

Vojenska propaganda si epidemii dle ocekavani nenecha ujit. Nejprve vSechny strany tvrdi, ze pfislusny
protivnik je postizen obzvlast’ tvrdé a Ze to zasahlo i jeho vojenskou bojovou silu. Pak se sahne do Supliku
jesté hloubéji a na protivnika se svede vina za vypuknuti pandemie. V fadé dopist adresovanych hlavnimu
lékati zdravotnickych zafizeni Spojenych statd (Sutgeon General of the United States) je vyslovovina
domnénka nebo tvrzeni, ze némecky nepftitel rozsifil ndkazu jako prostfedek vedeni biologické valky. Jednou
se fika, ze influenzu v taborech a mezi civilnim obyvatelstvem $ifi némect{ agenti, jindy byly zase
v americkych oblastech rybolovu vidény némecké ponorky a pozorovany pii vysazovani infikovanych ryb,
nakonec pry firma Bayer kontaminovala tablety aspirinu ptvodci chfipky.!'>> Hlasit¢ zaznivaji hlasy, ze
$panélskou chiipku by bylo vhodnéjsi oznacovat jako némecky mor.

1152 Vojensky ustfedni archiv, fond 9. sborové velitelstvi, sign. 22-7/105, karton ¢islo 4401.
153 Tamtéz.

1154 Stefan WINKLE, Geisseln der Menschheit. Kulturgeschichte der Senchen, Berlin 2014, s. 1047.
1155 Wolfgang U. ECKART, Medizin nnd Krieg, Paderborn 2014, s. 198n.
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VII.  Sirsi souvislosti §panélské chfipky

VII. 1. Opatfeni afada

Na vrcholu prvni viny influenzy slozi 30. ¢ervence 1918 Ivan Horbaczewski pifsahu jako prvni ministr pro
zdravi lidu starého Rakouska. Ministr nového resortu ufaduje jen necelé 3 2 mésice, pak 11. listopadu 1918,
tedy béhem druhé vlny chfipky, v ufadu formalné skonéf s Lammaschovym kabinetem, s posledni cisafskou
vladou. Vzhledem k dynamice jak déni souvisejictho s epidemii, tak také s politickou zménou jiz za
Horbaczewského nedojde k zadnym silnym koordinovanym opatfenim ve véci chiipkové katastroty, navic
jsou rakouské ufady, zejména v ¢eskych zemich, ve velké mife zbaveny své akceschopnosti.

Zachazeni s nemoci zustava ponechano z valné casti 1ékaftm, postizeni pacienti sami sobé. Pokud jsou
vibec pfijimana n¢jaka opatfeni, déje se tak na lokaln{ drovni. Z méstskych zdravotnich uradt opakované
zaznivaji stiznosti na to, ze chfipka nepodléha ohlasovaci povinnosti. Ze strany odptirct ohlasovaci
povinnosti zaznivaji argumenty, ze po beztak pfetizenych 1ékatich nelze vyzadovat dalsi praci navic. V nété
cisafského a kralovského mistodrzitelstvi pro kralovstvi ¢eské se 29. ffjna prohlasovalo — a 8. ledna 1919 to
opakuje Zemsky spravni vybor — Ze od vseobecné ohlasovaci povinnosti pfi chfipce na zakladé zakona o
epidemiich je tfeba upustit, ,,ponévadz isolace nemocnych pfi velikém rozsahu epidemie nenf proveditelna
a po ucinéném ohldseni nemohou nasledovati zadna zvlastn{ uc¢innéjs{ ochranna opatieni.“11>¢ Je vsak
doporuceno, aby spravy nemocnic oznamovaly obecnimu ufadu mista, v némz se dotycna nemocnice naléza,
denné pocet pifpada chiipky.

Osvéta obyvatelstva je zcela nedostatecna. V ufednich prohlasenich je nebezpecnost chiipky tendencné
podhodnocovana, famy o moru odmitany jako neodivodnéné a doporucovana opatfeni k ochrané sebe
sama — v podstaté vyhybat se kontaktu s nemocnymi chfipkou. Zavedeni oznamovaci povinnosti nedava
smysl, protoze izolovani nemocnych neni proveditelné, Gc¢inna protiopatfeni nejsou znama a lékafe neni
mozné zatézovat dalsimi povinnostmi jenom proto, aby se ziskal statisticky materidl. Je sice ucelné zfizovat
v nemocnicich vlastni pokoje pro nemocné chfipkou, na postaveni vlastnich pavilona chybi pracovni sily,
stavebni materialy a samotné ty nejobycejnéjsi nemocnicn{ zafizovaci pfedmeéty.117

Svym vynosem z 5. fijna 1918 se Mistodrzitelstvi pro kralovstvi ¢eské obraci na okresni hejtmanstvi, na
vsechny politické expozitury, na magistraty Prahy a Liberce, na c. k. policejni feditelstvi jakoz i na feditelstvi
c. k. vSeobecné nemocnice v Praze, na vojenska velitelstvi v Praze a Litoméficich a na lékafskou komoru
v Praze, ale to, co je sdélovano, je vic nez hubené. Jednotlivec se mtze ochranit pfed chfipkou tim, pise se
ve vynosu, ze se vyhne vSem mistam, kde je mnoho lidi pohromadé. Sem nalezeji mimo jiné vagony
zeleznicni a drahy pouliéni, rizné pokladni piihradky (okénka), tak fecené fronty, shromazdéni, tanecni a
jiné zabavy, predstaveni biograficka i divadelni. Sdéleni, Ze se ve Svjcarsku pokusili zmirnit nebezpeéi nakazy
pouzivanim obli¢ejovych masek, sotva pomuze — néjaké explicitni doporuceni neni dano, tfad nezaujme
zadnou stanovisko, zda a za jakych okolnost{ by ochranné masky mohly byt viibec smysluplné.!’>$ Osvétové
filmy, jako je patnactiminutovy anglicky snimek Dr. Wise on Influenza, se v Rakousko-Uhersku netodi.
Diskuse k chfipce na parlamentni drovni, respektive pred Rigskou radou, jako je tomu ve Francii 25. fjna
1918, se ve Vidni nekona.

K zakazu plivan{ nebo alespon k naléhavym doporucenim, jako je propagovani tklidu na mokro misto na
sucho nebo niceni, resp. dezinfekce kapesnikd, se ufady nedokazou odhodlat. Se zvlastnimi piidély potravin
nebo uhli se nepocita a kvili nedostatku nejsou ani mozné. O domaci péci pro bezmocné nemocné, jak je
organizovana naptiklad v USA, nebo o opatfenich proti dlouhym frontdm pfed obchody s potravinami se
v Rakousko-Uhersku nemluvi. Za jediné schudna opatien{ platf uzavirani kol a zabavnich mist. O uzavirani
skol a matefskych skol se rozhoduje vétsinou na lokalni drovni, pfi¢emz rozhodujici role pfipada zemskych
zdravotnim radim, okresnim hejtmantim a starostim. Toto opatfeni je vSak predmétem diskusi a celd fada
odbornikii se proti nému stavi, coz na mnoha mistech vyvolava nevoli. Na lokaln{ drovni jsou pfijimana
dalsf opatfent, jako tfeba omezeni a nakonec i zakaz navstév v nemocnicich.

Dulezitou roli hraje tisk, zprostfedkovava pfani, navrhy a doporucent ze strany lékafského stavu a méstského
tyzikatu stejné tak jako vyhlasky ufadu. Pres tisk se s doporucenimi na ¢tenafe novin obraci i prof. Julius
von Hochenegg (1859-1940), prednosta II. chirurgické univerzitni kliniky ve Vidni a ¢len Nejvyssi zdravotni

1156 Narodni archiv, Zemsky vybor Praha, 1874-1928, cislo fondu 1054, karton 2485.
1157 Neue Freie Presse, 6. 10. 1918, s. 12.
1158 Narodni archiv, Zemsky vybor Praha, 1874-1928, cislo fondu 1054, karton 2485. DAS P1190604.
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rady.1’>? 18. ffjna 1918 vychazi v Prager Tagblattn dlouhy piispévek, ve kterém prof. Hochenegg pozaduje
energickd obranna opatfeni a kritizuje skute¢nost, ze kina, divadla a podobna zafizeni stile jesté nejsou
ufedné uzaviena. Hochenegg se obraci proti pieplnénym tramvajim a pozaduje oteviené tramvajové vozy.
Doporucuje, aby se upustilo od podavani rukou. V hostincich by mél kazdy host pouzivat svij vlastni piibor
a svou vlastni sklenici na pitl. Oznamovaci povinnost lékatt je zadouci, pficemz sdéleni méstskému fyzikatu
by bylo mozné posilat na jednoduchych korespondenc¢nich listcich. Problém nedostacenych moznosti
pfepravy pro lékate, domniva se Hochenegg, by se dal fesit bezohlednym rekvirovanim vseho, ¢im se da
jezdit. Vefejnost je tfeba informovat a vzdélavat pomoci navodua a vefejnych publikaci, resp. ji zaopatfit
radami. Nedostatku Iékait se zase da odpomoci pfevelenim uréitého poctu vojenskych lékaiti vojenskou
spravou jako infekcnich 1ékatt, pficemz domaci osetfovani chudych by mélo byt poskytovano bezplatné a
z dtivodu uspory ¢asu by tato sluzba méla byt rajonizovana.!160

Prani, doporuceni, rady — avak malo ¢int. O tom, zda by energické zasahovan{ zdravotnich afadt dokazalo
zmirnit dopady chfipky, vSak Ize asi pochybovat. Ani ve Svycarsku nedokizala bezodkladné piijimand
opatfeni ufadl zabranit tomu, aby se spfisezenstvo nestalo jednou ze zemi v Evropé, které postihla chfipka
nejvice.

VII. 2. Dopady na kazdodenni Zivot

V dasledku castych pracovnich neschopnosti z davodu nemoci a pfipadd umrti dochazi v fijnu 1918
k citelnym omezenim v nejriznéjsich oblastech kazdodenniho Zivota. Tovarny, tfady a obchodni podniky
musi omezit svij provoz. Mnohé zivnostenské zavody zastavuji praci pro nedostatek personalu, jako tfeba
fada pekaren v prazském vnitfnim méste.!'0! Prazska telefonni centrala funguje jen omezené, protoze dve
tretiny personalu lezi nemocné v posteli.'12 Vefejna zatizen{ jsou z nafizeni ufadt uzaviena, spravni urady
nejsou schopné v plném rozsahu plnit své ukoly.!'63 Protoze vrchol krize pfipadne na dobu Zzni, trpi na
venkové sklizen arody.

V kancelafi Ustiedni Matice $kolské v Praze k $esti tfednikim povolanym do armady piibylo dalich osm,
kteff onemocnéli chiipkou, pfedevsim z oddéleni pokladny a tcetnictvi, coz obzvlasté pii zacatku skolniho
roku a pfi svatovaclavské sbirce vzbuzovalo starosti.!'%* Novinové redakce, jako napiiklad redakce Ceského
denikn, jsou vysokymi pocty onemocnévsich negativné postizeny: ,,I nas zavod je citelné dotcen. Z
technického personalu deset osob je postizeno ,$panélkou’. Z redakce nas kolega p. H. Filla je upoutan ji na
lazko. Kazdé chvile hlasf se novy postizeny, véera opét jeden strojovy saze¢ opustil praci. S velkymi obtizemi
spojeno je nyni vydavan{ naseho listu. V dne$nim cisle je po dlouhé dobé pouzito ruéni sazby — jako kdysi
davno [...].“1165 25, fijna referuji Ndrodni listy o problémech s vyrobou o 6 tiskovych archt rozsitené Ndarodni
(itanky prazského nakladatele Bedficha Koctho (1869—-1955). Knihvazac¢ neni kvuli chfipkové epidemii s to
vcas svazat 20.000 jiz vytiSténych exemplaf. 1166

Nakladatelstvi a knizni obchod rychle zareaguje na poptavku po piislusné poradenské literatufte.
Nakladatelstvi J. OTTO v Praze nabizi uprostfed chfipkové krize pal¢ive ¢asové spisy k aktualnimu déni:
Chiipka, jeji historie, pricina, rozsirovdant se, priznaky, komplikace a léceni od dr. Laska (1872—1947); O rjmé od
prof. dr. Kutvirta (1867-1929) nebo Prijjem, zvracent, katarrh Zaludkn a strev od internisty dr. Zamazala
(1865-1923). Od dr. Antonina Wiesnera (1868—1938), obzvlasté plodného autora popularnich
zdravotnickych knih, lezi v dobé chfipky na pultech tituly jako Newmoci ze 2imy, horka a nastuzent, ochrana proti
nint, Prudké nemoci nakaglivé, jich $ivent se, ochrana proti nim a desinfekce v domdcnosti nebo O strachu pred smrti.

1159 Nejvyssi zdravotni rada byla lékatsky, védecky organ sestavajici z 39 expertd. Rada fungovala jako poradnf a
posudkovd instance na Ministerstvu pro zdravi lidu ve Vidni.

1160 Prager Tagblatt, 18. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

161 Ceské slovo, 17. 10. 1918, s. 3.

1162 1 jdové noviny, 13. 10. 1918, s. 4.

1163 Prager Tagblatt, 12. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

1164 Narodni politika, 13. 10. 1918, s. 4.

1165 Cesky denik, 11. 10. 1918, s. 4.

1166 Narodn{ listy, 25. 10. 1918, s. 2 (vecerni vydani).
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S potizemi bojuji zabavn{ podniky. Prazské scény méni kvili mnoha onemocnévsim ucinkujicim hercim
své programy,!67 18. ffjna je oznameno, ze v disledku onemocnéni vicero hercd musi byt posunuta
premiéra dramatu Jan Robdc Aloise Jiraska (1851-1930). Kvutli nakupeni onemocnéni mezi ¢cleny Némeckého
peéveckého sboru v Praze odpadaji 15. a 18. ifjna pévecké zkousky.!1®8 Také u Prazského muzského
peéveckého sboru se zkousky az na dalsi nekonajl.''® V Uranii odpadne 16. ffjna kurs dr. Ernsta
Rychnovského (1879—1934) kvili onemocnéni prednasejiciho.!”’ Patnactého ffjna ohladuje Prager Tagblart
zakaz pfedstaveni pro mladez v kinech."'” Kdo si chce misto toho pfecist dobrou knihu, jde do meéstské
knihovny, tfeba na Smichoveé — marné, i tato citarna je od poloviny fijna zaviena.!2 20. fijna 1918 je na
pozdé&j§i dobu pielozen i na dobu od 1. do 3. listopadu plinovany sjezd Ceskoslovanské socidlné
demokratické strany délnické. 173

K obzvlaste ohrozenym skupindm osob patii pravodci, konduktéfi, listonosi a kolportéfi novin. Reditelstvi
Prazskych elektrickych podniki sténa pod stavy nemocnych. Dopravni podniky upozornuji publikum na
zakaz pfepliovani, ale tramvaje jsou plnéjsi, nez kdy pfedtim, cestujici stoji béhem jizdy dokonce na
schtdkach.!7* Celkovou bidou pomeért v doprave a piepliovanim elektrik se 6. fjna zabyva Prager Tagblatt.
1175 Desatého ffjna se hlasi 440 zaméstnanct jako nemocni, kolem 18. #fjna dochaz{ k omezeni hnacich voza,
coz dale snizi frekvenci dopravy na jednotlivych tratich. 19. fijna je nemocnych jiz 557 pracovnikd, coz je
vic nez c¢tvrtina stavu personalu.!176

Sedmnactého fijna vlozi prazsky spisovatel a zurnalista Anton Kuh (1890-1941) v Prager Tagblattu
budoucimu historikovi do tst nasledujici slova: ,,Nové nebezpecdi, chfipka, jehoz jméno vnimame dnes ve
zpétné vzpomince s hrizou, zachvatila ¢tvrt milionu lidi. Lidé padali na ulici nebo v tramvaji mrtvi. Lékatt
a léka bylo pfilis malo. Tramvaje celé hodiny nejezdily.“1177

Stavy nemocnych mezi zaméstnanci Zeleznice vedou misty k pferuseni vlakové dopravy. K tomu se pfidavaji
vlaky preplnéné navracejicimi se vojaky.!'” Podle informace Ministerstva Zeleznic je tfeba pocitat
s vyznamnymi omezenimi dopravy v regionech Plzen, Praha a Krakov, dale rovnéz u statni Zelezni¢ni
spolecnosti Severni draha a na trase smérem na jih.!” Koluji povésti, podle kterjch ma byt aplné zastaven
provoz osobnich vlakt mezi Prahou a Plzni.1'8 Nasledkem stavu pracovni neschopnosti trpi i nakladni
doprava, hromadi se nalozené vagony, pfi prejiman{ zboi dochdzi k omezenim. 1181 Z Usti nad Labem se
hlasi, ze bude zastavena pfeprava uhli, z opatfeni ma byt vyfiato pouze rezijni uhli pro statni drahy.!182

VII. 3. Uzavirani skol

Presuny lidf a jejich hromadéni jsou v dusledku valky nevyhnutelné a ani tlacenice v tramvajich a vlacich
nenf{ mozné zastavit bez skod pro narodni hospodaftstvi. Uzavieni obchodt, dopravnich zatizeni, ufadd a
vefejnych mist je nemozné. Socialni zlofady jako pfeplnéné byty nebo postavani ve frontach na chleba a
predméty denni potieby nelze v tomto ¢ase nedostatku v roce 1918 zvladnout. Utadim tak v podstaté
zustavaji jenom opatieni dvojiho druhu: Uzavieni skol a minimalizace takovych shromazdéni lidi, jimz se
lze vyhnout, jak napiiklad v zabavnich podnicich, coz znamena uzavirani divadel, kin, vatieté a podobnych
zaf{zeni, coz pochopiteln¢ vede k protestim dotcenych podnikateld, ale i konzumentd. V neklidnych

1167 Prager Tagblatt, 16. 10. 1918, s. 5.

1168 Prager Tagblatt, 15. 10. 1918, s. 4.

1169 Prager Tagblatt, 25. 10. 1918, s. 4.

1170 Prager Tagblatt, 16. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

171 Prager Tagblatt, 15. 10. 1918, s. 4.

1172 Prager Tagblatt, 11. 10. 1918, s. 3.

1173 Prager Tagblatt, 20. 10. 1918, s. 2.

1174 Prager Tagblatt, 18. 10. 1918, s. 3; Pravo lidu, 18. 10. 1918, s. 6.
1175 Prager Tagblatt, 6. 10. 1918, s. 4.

1176 Venkov, 20. 10. 1918, s. 7-8.

177 Prager Tagblatt, 17. 10. 1918, s. 3.

1178 Prager Tagblatt, 13. 10. 1918, s. 5.

179 Prager Tagblatt, 10. 10. 1918, s. 3; Pravo lidu, 10. 10. 1918, s. 4; Hlas lidu, 16. 10. 1918, s. 3.
1180 Prager Tagblatt, 15. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

1181 Prager Tagblatt, 15. 10. 1918, s. 4.

1182 Prager Tagblatt, 17. 10. 1918, s. 3.
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hladovych casech ffjna 1918 je tfeba se vyvarovat vieho, co by mohlo vyvolat dalsi nevoli. A tak se vymysli
alibisticka feseni, jako naptiklad to, ze se v divadle bude obsazovat jen kazdé druhé sedadlo!'!83 nebo Ze se
alespon zvétsi ¢asové odstupy mezi piedstavenimi a prostory se, jak je nednavné zduraznovano, zbavi
nakazy dobrym vyvétranim.!184 Také zakaz nabozenskych a cirkevnich shromazdéni se mezi obyvatelstvem
nesetkava se souhlasem, nebot’ by se to tykalo pohibu, kitt a svateb.

S podstatné mensim odporem ze strany dotcenych je spojeno omezeni $kolni vyuky, zavirani skol a
matefskych skol, jakmile pocty nemocnych prekroéi uréitou miru.

Az dodnes neexistuje shoda, zda a za jakych okolnostl ma uzavirani skol pozitivni vliv na prabeh
chiipkovych epidemii. Pro jasné zhodnoceni piinosu neexistuje dostatecny pocet systematickych studif,
pfevazuje vSak nazor, ze uzaviranf skol nema zadny trvaly efekt. V ramci jedné studie v Hongkongu byly
v zimé 2008 béhem chfipkového obdobi na dva tydny uzavieny mateiské a zakladni skoly a byly analyzovany
pocty onemocnévsich pfed, béhem a po uzavieni skol. Autofi studie neshledali zadny podstatny efekt na
prabéh nakazy uvnitt spolecenstvi.!'®5 Uzavirani skol sice mize zabranit $ifeni infekce mezi zaky, ale
rozsifeni v celkové populaci neni v disledku toho prokazatelné redukovano. Obzvlasté v piipadé uzavirani
skol na zacatku epidemie je uréité utlumeni infekénich procest mozné — nartst kiivky morbidity se
zpomaluje, aniz by to vsak mélo néjaky dopad na vysi morbidity.!186 Daji se vSak najit i jiné argumenty, proc
je zavirani skol v casech epidemif smysluplné, tak naptiklad zmirnéni zatéze zptisobené nemoci na vrcholu
epidemie nebo zmirnéni problematickych okolnosti provozu v disledku (vysokych) stavii nemocnych —
v tomto piipadé uditela.!87 V Ceské republice je v kompetenci feditelstvi jednotlivych $kol, zda a kdy je
tieba Skolu uzaviit, pficemz v pifpadé¢ stoupajictho trendu poctu nemocnych a pii absenci nejméné 30 %
zaka je tfeba konzultovat situaci s pfislusnou krajskou hygienickou stanici. Ta vyda s pfihlédnutim
k pfislusné epidemiologické situaci doporuceni, k némuz muze feditel skoly pfi svém rozhodnuti
piihlédnout. Dojde-li k uzavieni skoly v duasledku zvysené nemocnosti akutnimi respira¢nimi infekcemi
aneb chfipkou, pak by nemélo byt kratsi nez sedm dni.!188

Ve shode¢ s fyzikatem mésta Prahy pokladaji c. k. okresni skolské rady v roce 1918 za nutné uzaviit na dobu
od 7. az do 20. ffjna v§echny obecné a obcanské skoly.'1# Na stfednich $koldch je od tohoto opatfeni nejprve
upusténo, s vyjimkou tifd se zvysenym poctem zakt nemocnych chiipkou.!'0 7. ffjna byla formou tfednfho
sdeleni vydana nasledujici informace zemské skolni rady: ,,V pifpadé vyskytu spanélské chfipky na stfednich
skolach, divcich lyceich, ucitelskych ustavech, obecnych a méstanskych skolach se feditelstvi, respektive
okresni Skolni rady okamzité kratkou cestou dohodnou s dfednim lékafem na pifpadném uzavieni
jednotlivich ti{d nebo celého tstavu.“1191 Jesté téhoz dne se v Prager Tagblattu pise, ze uzavieni obecnych a
méstanskych skol k utlumeni chfipkovych onemocnéni nestaci, ,,musif byt ihned uzavfeny i véechny stfedni
skoly a zabavni lokaly, obzvlasteé kina“.192 Podle vynosu mistodrzitele je také od 8. fijna az do 21. fijna vyuka
na vsech stfednich a odbornych skolach skute¢né zastavena.

1183 T idové noviny, 12. 10. 1918, s. 3.

184 Tamtéz.

1185 Benjamin J. COWLING, Eric H. Y. LAU, Conrad L. H. LAM et al., Effects of Schoo! Closures, 2008 Winter Influenza
Season, Hong Kong, Emerging Infectious Diseases, 2008, 14(10), s. 1660—1662.

1186 Harpa ISFELD-KIELY, Seyed MOGHADAS, Effectiveness of School Closure for the Control of Influenza, A Review of
Recent Evidence, National Collaborating Centre for Infectious Diseases, March 2014, s. 21.

1187 Viadimir PLESNIK, Poznamky k aktuilni epidemiologické situace v Evropé, studijni material — special ¢. 69, Krajska
hygienicka stanice Moravskoslezského kraje, anor 2009.

1188 Michael VIT, Postup pi nzavirini skol 3 diivodsi zvjsené nemocnosti akutnimi respiracnimi infekcemi a chispkon — metodicky
pokyn, Ministerstvo zdravotnictvi Ceské republiky, odbor OVZ, 28. 12. 2009.

1189 ,,Skoly se zaviraji pro $pan¢lskou chfipku. Pro zna¢né rozsiteni chfipkové epidemie v Praze rozhodla se okresni
skolni rada prazska spolecné s fysikitem veskeré obecné a mést'anské skoly v Praze od 7. do 20. fijna uzaviiti.
Pravidelné vyucovani bude zahédjeno opét asi dnem 21. ffjna. Totéz ustanoveni plati téz pro skoly v prazskych
pfedmeéstich. Pokud se tyce stfednich $kol, nebylo jest¢ vseobecné rozhodnuto. Uzavieni se dé¢je dosud dle tfid,
vyskytne-li se vetsi pocet onemocnéni. Prager Abendblatt, 7. 10. 1918, s. 3; Moravska orlice, 9. 10. 1918, s. 3.

119 Prager Tagblatt, 5. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

1191 Prager Abendblatt, 7. 10. 1918, s. 3.

1192 Prager Tagblatt, 7. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
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Zemska zdravotni rada tlaci i Ctyfi prazské vysoké skoly, aby prerusily vyuku,!193 a obrat{ se na vysoké skoly
s podnétem, aby zahdjeni pfednasek ohlasené na 14. fijna odlozily na pozdéjsi termin.!1%4

Jeste 10. fijna oznami rektorat némecké univerzity v Praze, Ze zahdjeni pfednasek se odklada na 21. fijna.11%
Stejna usneseni pfijmou i rektoraty némeckého vysokého uceni technického a Ceské univerzity.!1% C. k.
Umélecka akademie v Praze ma ziistat uzaviena do 22. ifjna.!7 Zacatek prednasek je nejprve odlozen na
pondéli 28. ffjna,'%8 nakonec je vyuka na vSech ceskych a némeckych fakultich znovu zahijena
5. listopadu.?

Zakazy vyuky vyhlasené pro obecné, mestanské a stfedni skoly jsou kvuli chfipce a kvili panujicimu
nedostatku uhli prodlouzeny az do 3. listopadu.12? Na Skole uméleckych femesel v Praze se v tydnu od 21.
do 27. fijna 1918 nevyucuje,'?! na c. k. Umélecké akademii je vjuka odloZzena na neurcito.'?? Konzervatof
ma zustat uzaviena do 4. listopadu.’?3 Tak jsou v dobé kulminovan{ Spanélské chfipky v fijnu vSechna
prazska skolska zafizen{ uzaviena. Fyzikaty jsou si potizi spojenych s timto opatfenim veskrze védomy.
Rodiny, kde pracuji oba rodice, jsou postaveny pfed problém, jak budou hlidat své déti béhem tydnu, kdy
budou $koly uzavieny. Nemalo rodin Zije v nanejvys stisnénych pomérech, a pokud je k dispozici byt, pak
je nevytapeény a k delsimu pobytu nevhodny. V ohfivirnach nebo socidlnich zafizenich, ve kterych mohou
déti stravit den, existuje tim spiSe nebezpedi nakazeni. V mnohych skolach je proto ponechana oteviena
vytapéna mistnost s pedagogickym dozorem, v niz mohou Zaci travit dny. Tim jsou ovSem opét vystaveni
nebezpedi chiipkové infekce — je to kvadratura kruhu.

Statsi chlapci musi ke svému zdéseni vzit na védomi nafizeni videnskych vojenskych tfadu, ze chovanci
zavienych stfednich $kol jsou povinni po dobu uzavieni svého ustavu narukovat ke svému zaloznimu
utvaru.!204 Opatfent, jez dovadi uzavirani skol ad absurdum.

VII. 4. Nedostatek 1ékaft

Cas, kdy zemi bésni $panélska chtipka, je zrovna casem silného, vale¢nymi udalostmi podminéného
nedostatku 1ékatt v ceskych zemich. Struktura lékafstva je povolanim dobré poloviny vsech lékait silné
zménéna, mnoho kolegh je z penze, do které odesli z duvodu véku nebo ze zdravotnich divodu,
reaktivovano zpatky do lékafské praxe.1205

Zastupovanim jsou c¢asto povéfovani odborni 1ékafi a specialisté, ktefi nemaji prakticky zadné zkusenosti
z veobecné praxe.!200

Cesky tisk vidi v dramatickém nedostatku 1ékait jeden z divoda stilého nartstani epidemie. Iékati byli
neustale ,,odvolavani i z mist, kde jich pocet byl beztak obmezen na miru naprosto neudrzitelnou.“1207

S posméchem jsou komentovany poméry zavinéné valkou v prazském tisku: ,,Nastal takovy nedostatek
lékaft, ze béhem velké epidemie chfipky v severoceskych okresech mnoho lidi zemfelo bez lékafské
pomoci. Bylo vypomahano, jak dobfe ¢i $patné to jen slo, ,valecnymi doktory’. Jenom na samotné Karlo-
Ferdinandove univerzité pry v letech valky bylo ne méné nez 400 mladych vojenskych medika promovano
na doktory. (Tito politovanthodni Aeskulapové byli pak ve véku, kdy se povinné chodi do landsturmu,
vypusténi na jesté politovanihodnéjsi pacienty.) Medici, ktefi méli za sebou prvni rigorosum, dostali ve

1193 Prager Tagblatt, 8. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
119 Prager Abendblatt, 9. 10. 1918, s. 2.

1195 Prager Tagblatt, 10. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
1196 Tamtéz.

1197 Prager Tagblatt, 12. 10. 1918, s. 3.

1198 Prager Tagblatt, 18. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).
1199 Prager Tagblatt, 31. 10. 1918, s. 6.

1200 Prager Tagblatt, 19. 10. 1918, s. 3.

1201 Tamtéz.

1202 Prager Tagblatt, 20. 10. 1918, s. 3.

1203 Cesky denik, 20. 10. 1918, s. 4.

1204 Prager Tagblatt, 20. 10. 1918, s. 3.

1205 Narodn{ archiv, Ministerstvo pro zdravi lidu Viden, 1912-1919, ¢islo fondu 331, karton 3a.
1206 Neue Freie Presse, 18. 10. 1918, s. 9.

1207 Pravo lidu, 9. 10. 1918, s. 4.
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vojenskych $pitalech 20 korun denné. Starsi 1ékafi byli zatim venku nebo v tyle, pracovali s aspirinem a
diagnézou ,,A-Befund®. [...] zubafi studovali moc, psychiatii trhali zuby, internisté pozorovali psychicky
stav. Vrchni 1ékaf mustroval asistenéniho lékate, plukovni 1ékat prohlizel pravidelné vrchniho 1ékate. Stabni
lékat konstatoval plukovniho lékate [Der Stabsatrzt konstatierte den Regimentsatzt...] a vrchni $tabni 1ékaf
... dostal Leopoldav ad — —“1208

Mnoho kolegt je nucené odveleno do nemocnic a mohou své kdysi kvetouci soukromé praxe provozovat
dale jen v omezeném rozsahu nebo se jich musi aplné vzdat.'?"” Pocet prazskych lékatt se ze 792 doktort
v roce 1915 snfzil na 494 v roce 1918 a v roce 1919 klesl dale na 451. Az roku 1922 je poctem 745 lékatia
znovu dosazeno stavu z roku 1913.1210

Nejenom v hlavnim mésté, nybrz v celé zemi jsou lékafi pfetizeni: Pfed byty roudnickych 1ékaft stoji po
cely den povozy z venkova, a to ne jeden, nybrz vzdy ihned nékolik najednou. Lékafi jsou tak pfetizeni praci,
ze takika nemajf ani casu ke spanku.!?!1

Po nafizeni ministerstva valky maji velitelé sanitnich ustava, velitelé tvart a Grady upravit sluzbu zafazenych
vojenskych 1ékafa tak, aby tito pokud mozno mohli osetfovat i civilni pacienty.’?? I kdyZ neexistuje
ohlasovaci povinnost, jsou vojensti lékafi povéfeni hlasit v pétidennich intervalech pocet chfipkou
onemocnévsich vojenskych osob.!?13 Ve Vidni pozaduje Julius Hochenegg, aby vojensti 1ékafi byli uvolnéni
a nasazeni jako infekcnf 1ékafi, také proto, aby zajistili bezplatné lé¢eni chudych.!214 Prazsky méstsky fyzik
zada o uvolnén{ co nejvétsiho poctu vojenskych Iékait pro civilni sluzbu. 1215

Ve znamost vejdou neudrzitelné poméry v prazské méstské ¢tvrti Kosite, kde je dr. Somr pfislusny nejenom
pro samotnych 10.000 obyvatel svého obvodu, nybrz i pro nejméné 6.000 pacientt ze sousedntho Smichova.
Druhy méstsky lékat dr. Fr. Pavlik (1876—?) slouzi u armady, jeho uvolnéni z vojenské sluzby je energicky
pozadovano. Umrtnost je tak vysoka, Ze v Kositich mus{ byt mrtvi pohibivani bez lékatského ohledant.1216

Z polemiky namifené proti nemocenskym pojist’ovnam probleskne informace o nedostatku pojist'ovacich
lékait v Praze. ,,Nedonesou-li se stesky nemocnych k usim organisator 1ékatt, ze, a¢ nemohou z postele,
lékati je ziidka kdy navstévuji, ponévac vycerpavajici sluzebnost jest nad jejich sily, pak nam jsou tyto stesky
piilis dobfe znamy, ponévac jsme nuceni je denné vyslechnouti. [...] Aby pfepracovanost{ nevycerpali své
sily pfedcasné a proto méli by se spise domahati toho, aby nemusel jednotlivec pracovati za dva namnoze i
za tii 1ékate. Jest také znacny pocet 1ékatti, ktefi zehraji na to, Ze nuceni jsou substituovati za svého kolegu,
ac sotva sta¢f na svou vlastni klientelu. [...] / A dale, Vykfik ceské denni zurnalistiky. Proti tvrzeni pana Dra
Karla Helbicha, Ze je dostatek 1ékatt pro nemocenské pojisténi, stavime tvrzen{ nejrozsifenéjsiho ¢eského
listu ,Vecera®, ktery ke katastrofalnimu onemocnéni epidemif chfipkovou poznamenava: ,Nejhorsim je, ze
nen{ 1ékatt. Ti, kteff tu zbyli, maji tak rozsahly obvod své plsobnosti, ze ani pii nejlepsi vili a ohromné
nadlidské ndmaze nejsou s to, aby véem zadostem vyhoveéli a tak ohromné mnozstvi onemocnélych postrada
prvé dny lékatského osetfeni vibec.” — Ze ¢lenové nemocenskych pokladen a nase chudina nemaji v
lékatském oSetfen{ pfednost, jest vSeobecné znamo.“1217

Pres 1éceni individualnich pfipadi az 200 pacientt za den nemohou byt osetfeni vsichni onemocnévsi. ,,Lidé
jsou nedostate¢né ziveni, Saceni, nemaji tepla pfi nahlém ochuravéni a nenf lékait a 1éka. Prazsti 1ékafi,
pokud nejsou na vojné, jsou pietizeni prac{ a pii veskeré ochoté a lidskosti, kterou projevuji k trpicim
nemocnym, nejsou s to vsude pomoci.“1218 Prazsky méstsky fyzik mluvi az o 60 navstévach u nemocnych a
150 v ordinaci osetfenych pacientech, které s sebou nesou denné takové pretizeni, ze 1ékaftim uz neni mozné
nalozit bffmé pisemné ohlasovaci povinnosti. Navstévy nemocnych v bytech a domech pacientt trpicich

1208 Deutsche Zeitung Bohemia, 25. 12. 1918, s. 7.

1209 Vestnik obecni hlavniho mésta Prahy, 1918, 25(20), s. 298.

1210 Zbprdva o gdravotnich pomérech blav. mésta Praby v letech 1910—1925, Praha 1928, s. 31-33.
1211 Délnické listy, 14. 10. 1918, s. 4.

1212 Reichenberger Zeitung, 16. 10. 1918, s. 3.

1213 Prager Tagblatt, 15. 10. 1918, s. 4.

1214 Prager Tagblatt, 18. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

1215 Vestnik obecni hlavniho mésta Prahy, 1918, 25(20), s. 298.

1216 Ceské slovo, 18. 10. 1918, s. 3.

1217 Je minén dr. Karel Helbich (1873-1931), viz Navratil s. 86. Turzeni o nedostatkn lékari jest nepravdivé?, Casopis lékata
ceskych, 1918, 57(44), s. 771.

1218 Venkov, 16. 10. 1918, s. 7.
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chiipkou patif k dennimu chlebu lékait. Obzvlasté na venkové jsou lékafi nuceni urazit ¢asto dlouhé
vzdalenosti ve voze tazeném konimi nebo pésky. Pacienti, ktefi bydli u zeleznicni trati, jsou dosazitelni snaze,
avsak omezeni zelezni¢ni dopravy se nepffjemné projevuji. Necht’ je 1ékafim dovoleno cestovat nakladnimi
vlaky, zni jeden z pozadavki. Valkou podminény nedostatek moznosti svezeni se béhem pandemie citelné
projevuje. V tisku je pacientim doporucovano, aby lékaiim poskytli, kdykoli to bude mozné, moznost
svezeni, jako pan Max Steiner, ktery svij viz pfenechal chvilyhodné k uzivani jednomu velmi
zaméstnanému lékaii na prazskych Vinohradech.!219 Ufadim je davano na srozuménou, aby téch nékolik
vozu, které jsou volné, bylo vyluéné k dispozici lékaitim.'?0 Vidensky chirurg prof. dr. Julius von
Hochenegg povazuje bezohledné rekvirovani s cilem poskytnout lékafim moznost dopravy, za
opravnéné. 122!

Kolem zabavovani automobilt se rozvinou polemiky, v nichz se zrcadli nejenom socidlni problémy rané
automobilové spolecnosti, nybrz zcela obecné i nahromadény socialné revolu¢ni potencial roku 1918.1222
Dokonce i burzoazni Newue Freie Presse ve Vidni pozaduje s ohledem na privilegované majitele automobilt a
uzivatele fiakri bezohledné rekvirovani povozi a aut ve prospéch lékaiu: ,,1.ékat stale jesté nema k dispozici
zadny rychly dopravni prostfedek a musi své unavené kosti celé tydny dnem i nocf vlacet $pinou ulic, zatimco
zabavnimi podniky a restauracemi, které jesté nabizeji mirovou kuchyni. / Mélo by byt véci ministerstva,
aby bez otaleni provedlo bezohledné zabaveni vsech téchto soukromych povozi a dalo podnét
k okamzitému sluzebnimu pfidéleni téchto, jakoz i vSech postradatelnych statnich koni a automobilt
lékaftim. 1223

Kdyz béhem podzimni vlny valka skondi, vrati se proud lékaiti z front a poméry se zméni v opak. V Bobemii
se piSe: ,,Nyni valka skoncila. Lékafi si svlékli kabatec se sametovym limcem a bezradné tu postavaji. Maji
za sebou Ctyfi roky valky, béhem kterych si nabyli par znalosti sluzebnich pfedpist a ztratili mnoho pacientt;
z poslucharny a ted’ obléhaji kliniky. Na nékterych klinikach je pry deset (!) neplacenych pomocnych lékata.
Mladi doktofi nechtéji pry¢ z mésta. Venkovsky lékat potfebuje poctivé znalosti ... ale ne Sluzebniho
predpisu IT1. A ty nemaji — nanejvys Cestny odznak Cerveného kifze na stuze medaile za state¢nost; takhle
ale nesvedou ani lumbalni punkci, natoz trochu komplikovany porod. Ale mladi doktofi nejsou jedini, ktefi
nemaji nic na praci. K nim se fadi i docela povazlivy pocet aktivnich vojenskych lékatt, jez nutf bud’ jejich
vek nebo jejich presvédcéeni nebo presvédceni jinych, aby povésili vojensky kabatec na hiebik. A konecné si
ted” musf sbalit svij ranec i némect{ 1ékafi v Bosné. 1224

Nejenom kvili valce vyzvanéji 1ékafskému stavu na horsi ¢asy, nemalo 1ékait a pfislusnikd zdravotnickych
profesi v celé zemi se stane obéti pandemie influenzy. Nasledujici seznam doktord, kteif zemfeli na chfipku,
neni zdaleka Gplny: 8. fijna 1918 zemfe ve véku 30 let byvaly externf lékat vSeobecné nemocnice v Praze
MUDr. Friedl Orel (1888-1918),1225 9. ffjna 1918 po 46 letech praxe MUDr. Josef Weisl, obvodni a
zelezni¢ni 1ékat v Nové Kdyni, ktery, a¢ sam jiz téZce nemocny, pracuje az do posledntho dechu a ordinuje
do pozdnich vecernich hodin, a poté v noci umira.“122¢ 16. fijna 1918 zemfe ve véku Sedesati osmi let
plzenisky lékai dr. Leopold Klein, pfedseda zdpadoceské sekce Ustfedniho spolku némeckych lékata v
Cechach.122 Zubni lékat na Kralovskjch Vinohradech a byvaly pansky lékat v Zinkovech MUDr. Jizl
podlehne chiipce 11. fijna 1918 ve svém 48. roce zivota.'?28 13. ifjna skond ve veéku 55 let na influenzu
zemsky a pokladni lékat v Libni MUDr. Karel Lebeda (1863-1918).1229

1219 Prager Tagblatt, 16. 10. 1918, s. 3.

1220 Prager Tagblatt, 13. 10. 1918, s. 5.

1221 Prager Tagblatt, 18. 10. 1918, s. 2. (Abend-Ausgabe).
1222 Der Neue Abend, 22. 10. 1918.

1223 Neue Freie Presse, 18. 10. 1918, s. 9.

1224 Deutsche Zeitung Bohemia, 25. 12. 1918, s. 7.

1225 Casopis lékatt Ceskych, 1918, 57(42), s. 748.

1226 Casopis lékatt ceskych, 1918, 57(45), s. 784.

1227 Prager Tagblatt, 16. 10. 1918, s. 4.

1228 Casopis Iékata ceskych, 1918, 57(42), s. 748.

1229 Tamtéz, srov. téz Prager Tagblatt, 17. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe)..
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Prominentni obéti je vrchni zdravotni rada dr. Theodor Altschul (1850-1918), ktery umira ve svych
osmasedesati letech na nasledky zapalu plic po $panélské chiipce.'23? Smutecni fe¢ za kolegu zesnuvsiho po
$esti dnech nemoci pfednese 11. ffjna 1918 profesor Anton Ghon. Je pfijato usneseni, ze penize pfichazejici
namisto smute¢nich vénci budou soustfedény do ,,Fondu dr. Theodora Altschula pro Vrané nad
Vlitavou®.1231

Dvacatého fijna skondf zivot znamého chirurga a primate klatovské okresni nemocnice a c. a k. nadlékate
v zaloze MUDr. Bohumila Tilla (1876-1918), pfi¢inou smrti je zastava srdce v dusledku chfipky. Till je
otcem dvou déti, Helusky a Jardy, a manzelem Vlasty Tillové, dcery ministra v. v. JUDr. Josefa Fofta (1850—
1929). V Prager Tagblattu se pise: ,,MUDr. Till, byvaly asistent profesora MUDra Kukuly v Praze, byl
znamenitym operatérem a zdafilym jeho operacim vdéci mnoho pacientd z Klatov a okoli za zachranéni
svého zivota. Pii lé¢eni chiipkové epidemie, ktera také Klatovy silné zachvitila, stal se dr. Till obéti svého
povolani. Byl rovnéz postizen $panélskou chfipkou, které podlehne v nedéli o 9. hodiné ranni, doziv se véku
42 rokd.“ 1232 Zadusni mse za Tilla se kona ve stfedu, 23. fijna v Klatovech, pak jsou jeho ostatky pfevezeny
do Prahy, kde je 24. Rijna v 16.00 hodin pohiben do rodinného hrobu na Vysehradé. Ve stejny den umira
v Kovelu c. a k. vrchni stabni lékat MUDr. Hugo Nettel (1863-1918). Tento pétapadesatilety svobodny
lékat, rodak z Hradce Kralové pusobil v letech 1892-96 v zemské nemocnici pfedevsim na oénim oddéleni
primafe dr. F. Plenky, pak kratsi cas jako prakticky l1ékaf v Trutnové. Nettel vstoupil roku 1898 do sluzeb
armady a pied valkou slouzil v Brné u domobrany.12% 24. fijna 1918 je podle zpravy v Casopise lékari ieskych
na smichovském obecnim hibitové na Malvazinkach v 57. roce svého Zivota pohfben dlouholety vrchni
okresni 1ékat MUDrz. Michael Hornic¢ek (1861-1918). Hornicek slouzil vice nez 25 let pfi smichovském
okresnim hejtmanstvi, zasazoval se zejména o péci pro hluchonémé, pusobil ve spolku pro potirani
tuberkulosy, vyucoval dvacet tfi let jako docent pro hygienu a somatologii na némeckém dstavu pro ucitelky
v Praze a byl ¢lenem vyboru zdravotnich tfedniki v kralovstvi Ceském. ,,K trvalému ucténi jeho pamatky
zaklada vybor podpuirny fond pro nemajetné vdovy a sirotky svych clent s jeho jménem, k némuz dali
podnét jeho piitele a ctitelé, ktefi misto vénce na rakev jeho pfispivati slibili [...].“123%. Ve véku 55 let skona
2. listopadu 1918 MUDrx. Josef Tomek (1863-1918), obvodni lékat ve Vysokém Myté, vrchni lékat
nemocenské pokladny ve Vysokém Myté¢ a pfedseda lékafské Zupy Eiseltovy.12% 15. listopadu 1918 skonéi
ve vecku 32 let zivot sekundarnfho 1ékafe vseobecné nemocnice v Praze MUDr. Jaroslava Vavroucha (1886—
1918).1236 21. listopadu 1918 umira na $panélskou chiipku i MUDr. Zden¢k Havlasa, asistent oddéleni pro
patol. histologii a prosektury Ceské détské nemocnice. Havlasa stoji na pocatku své akademické kariéry a
prave se zabyva ziskanim venia docendi z obecné patologie. Pracuje pod profesorem Rudolfem Kimlou na
problému bakteridlnich toxint u chiipky.1?37 Rovnéz v ffjnu 1918 zaplati chfipce svym zivotem MUDr.
FrantisSek Maslo (1845-1918), byvaly obvodni a pansky lékai v Chynové u Tabora,!?3 dale sekundat
vinohradské okresni nemocnice MUDr. Josef Kubes!?3? a také studujici medici MUC. Riegel, asistent ustavu
pro soudni lékatstvi a MUC. Votrubov4, zastupkyné sekundarniho lékate v Ceské détské nemocnici. 1240
Daleko od vlasti, ve Villachu (Korutany), podlehne chiipce MUDt. Bedfich Jezek, sekundarni lékat v
Opocné.1?#! Za viechen ofetfovatelsky personal, ktery se nakazi chfipkou a nasledné podlehne nikaze,
bychom chtéli zminit osetfovatelku v lazaretu Cerveného kifZe v Zitné ulici Annu Banickovou, je? zemfela
na chfipku 12. ffjna 1918 ve vSeobecné nemocnici.1242

1230 Prager Abendblatt, 7. 10. 1918, s. 3.

1231 Prager Tagblatt, 11. 10. 1918, s. 3.

1232 Prager Tagblatt, 21. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe); Venkov, 22. 10. 1918, s. 7.
1233 Moravska otlice, 27. 10. 1918, s. 3.

123 Casopis Iékata ceskych, 1918, 57(44), s. 771.

1235 Casopis lékata ¢eskych, 1918, 57(46), s. 799-800.

1236 Casopis lékata ceskych, 1918, 57(47), s. 812.

1237 Casopis lékati éeskych, 1918, 57(49), s. 839; Ludmila HLAVACKOVA, Petr SVOBODNY (red.), Biograficky stovnik
Pragské lékarské fakulty 1348—1939, dil I: A — K, Praha 1988, s. 212.

1238 Casopis lékata ceskych, 1918, 57(47), s. 812.

1239 Prager Tagblatt, 17. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

1240 Casopis Iékata Ceskych, 1918, 57(42), s. 748.

1241 Casopis Iékata ceskych, 1918, 57(47), s. 812.

1242 Prager Tagblatt, 16. 10. 1918, s. 3.
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VII. 5. Nedostatek 1éku

V poslednim roce valky se nedostiva nejenom potravin, nybrz prakticky vSech 1éka, cukru, sladu, lihu na
vyrobu alkoholickych preparatt, ba dokonce i 1ékafského skla, protoze sklarny nemohou bez uhli vyrabét.

K boji proti malarii v endemickych oblastech Chyby a Skocov ve Slezsku je naléhave zapotiebi chinin,
okresni hejtmanstvi se 8. cervence 1918 dozaduje u c. k. zemské vlady v Opave, aby lékarnikim bylo uz
konecné poskytnuto veétsi mnozstvi chininu.'24330. zaif si zase nafika c. k. slezska zemska vlada u videfiského
Ministerstva pro zdravi lidu na to, Ze statni chininové pastilky dochazeji v rozpadlém stavu a proto se nedaji
pouzit, jak sdéluje zemsky zdravotni inspektor odpovidajici za boj proti malarii.!244

Lékarnici ve Vidni ¢ekaji marné na cukr, ktery naléhavé pottebuji, ten vsak lezi ve vagénu v Kutné Hofe a
vrchnosti se nedaf zafidit jeho transport po Zeleznici.!24 I v Cechach je cukr zoufale zapotiebi. V 1ét¢ 1918
zada firma Landerer, tovarna na chemicko-technické a farmaceutické preparaty v Moravské Ostrave, u c. k.
Ministerstva pro zdravi lidu o p#dél cukru na vyrobu jitrocelového sirupu a octovych tablet.124 Reditelstvi
laznf a prament Podébrady zada v ifjnu 1918 u ministerstva o zvySeni piidélu cukru na vyrobu
podébradskych mineralnich pastilek. Dotazany c. k. Utad pro vyzivu lidu poznamenava k zadosti, ,,%e
feditelstvi laznf a prament v Podébradech bylo zdedfednim vinosem z 24. ¢ervna 1917, €. j. 34201, za vyse
uvadénym ucelem pfidéleno 200 kg cukru na mésic a ze zadost tohoto feditelstvi o zvySeni tohoto mnozstvi
cukru na 500 kg mésicne zdeufednim vynosem z 25. listopadu 1917, €. j. 115964, byla zamitnuta.“124” Magistr
Friedrich Kl6ckler v Praze, jiz 19 let koncesovany vyrobce medicinalnich vin jako ferromaltin, ¢inské sherry,
condurango a pepsinového vina ze sladového cukru, Zada v za 1918 u c. k. Ufadu pro vyzivu lidu o 100
centd sladu na pifpravu svych medicinalnich vin. Ministerstvo pro zdravi lidu, u néhoz si vyse uvedeny urad
vyzada stanovisko, zadost 25. zafi zamitne, protoze neni diana zadna naléhava potfeba pfipravy
medicinalnich vin.'2*8 MUDr. Rejtharek z Méstce Kralové vyrabi ze sladového extraktu Lipanol, nahrazku
rybiho tuku proti celkové télesné slabosti, kiivici a détské krtici (tuberkulézni kréni lymfadenitidé), Respirin,
prostiedek pii krénich a plicnich onemocnénich, a kone¢né manu, vyzivnou détskou mouku, jez nahrazuje
aktualné chybéjici produkty firem Nestlé a Kufeke. Doktor 7ada c. k. Utad pro vyzivu lidu o ptidéleni 20
tun je¢mene na vyrobu sladu, aby nemusel svuj jiz cela 1éta existujici obchod zavfit.124

V disledku valkou podminéného nedostatku a enormni poptavky se lékarnam nedostava dilezitych 1éciv,
obzvlaste bolestny je v dobach chfipky nedostatek prostfedki proti horecce. V Bobemii se pod titulkem
,»Chfipka obchazi* pise: ,,L.ékarnici a drogisté jsou bezradni. Masy berou jejich obchody utokem, stoji ve
frontach na dezinfekcni prostiedky na ochranu proti nakazeni, proti osklivé hrozici a strach vzbuzujic
nemoci neznamého puvodu, nazvané pro nedostatek jinych oznaceni ,Spanélskou chfipkou’. ,Damy a
panové, je mi lito, ale jsem vyprodan, totalné vyprodan...c / ,Jednu krabicku jesté urcit¢ mate! — Prosim,
prosim!‘ A ustraseny zakaznik se protla¢i kolem ostatnich, hazi po pomocnikovi magistra vyznamné pohledy
slibujicf odménu za ¢erny obchod, bezcenné penize jsou jesté zbytecnéjsi nez dosud, a ve vSech ulickach,
ulicich, domech a zakoutich vrat dfepi bez hnuti désivé strasidlo spanélské nemoci a ¢lovek nedokaze myslet
na nic jiného.“12%0 V Praze se tvoif fronty na léky, napt. pied lékarnou ve Vojtésské ulici stali lidé 7. ffjna az
do vecera, aby pak zase s nepofizenou odtahli, kdyz lékarna zavtela.!2>! Cisafsky rada dr. Robert Griner,
pfedseda grémia videnskych 1ékarnika si v Newe Freie Presse z 19. fijna 1918 stézuje na nedostatek personalu,
na velmi nezadouci a nevdécny narast prace u lékarnfkd, na noc¢ni sluzby, na nervézni publikum a na
receptury pokladen: ,,Co to znamena, muze posoudit jen ten, kdo vi, co je namahava, fyzicky i dusevné
naroc¢na tfinactithodinova sluzba lékarnikova, plna rozcilovani.“1252

Centralni roli v odbéru 1éka hraje Utad pro spravu 1é¢iv ve Vidni, odborné pracovisté Ministerstva pro
zdravi lidu nazyvané kratce dstfedna pro léky. VSechny blokované, respektive spravé podléhajici 1éky se musi
objednavat pfes tento ministersky ufad, patif k nim piedevsim také aspirin, zazraény prostfedek onéch let.

1243 Narodn{ archiv, Ministerstvo pro zdravi lidu Viden, 1912-1919, ¢islo fondu 331, karton 11.
1244 Tamtéz.

1245 Neue Freie Presse, 19. 10. 1918, s. 8.

1246 Narodn{ archiv, Ministerstvo pro zdravi lidu Viden, 1912-1919, ¢islo fondu 331, karton 11.
1247 Tamtéz.

1248 Tamtéz.

1249 Tamtéz.

1250 Deutsche Zeitung Bohemia, 15. 10. 1918, s. 5.

1251 Narodn{ politika, 8. 10. 1918, s. 3 (odpoledni vydan).

1252 Neue Freie Presse, 19. 10. 1918, s. 8.
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Ukolem odborného tfadu je rovnomérné rozdélovat 1ék, kterého je p#ilis mélo: ,,Aspirinu (aceto salycilium),
nejvice pouzivané¢ho a nejzadanéjstho prostfedku, je v mnoha Iékarnach zapotiebi 250 grama denné. Na
objednavku 5 kilogramu, kterd je pfi dnesni potfebé jisté jen pfiméfend, ale dostanete pfidéleno jen 250
gramu, protoze prost¢ vic ho neni a mald mnozstvi, ktera jsou k dispozici, musi byt rozdélovina
rovnomeérng. “1253

Za aspirin se v fijnu 1918 plati vysoké ceny, za jednu tabletu je nyni pozadovana zavratna cena jedné
koruny.12>* Obzvlasté pacienti na pokladnu, ktefi neplati aspirin hotove, vyjdou ¢asto naprazdno. Ti, kdoz
kfeckuji aspirin, a cerni obchodnici na jeho nedostatkovosti dobfe vydélavaji. 23. fijna vyslovi Hlas lidu
otevfené, ze obchod s aspirinem je ,,v rukou ket’asti. Ti vSechen skoupili a ted’ s nim ¢achruji pod rukou.!255

Dvanictého ffjna referuje Pravo lidn o nedostatku 1éciv, co pry v boji proti chfipce hlavné chybi, je aspirin:
,»Bylo konstatovano, ze tézky nedostatek 1éciv pro lékarniky byl centralisovan ve videniské ustfedné, kterd
zaznamenava tézkou zavadu a prekazku opatfovani 1éciv v Praze.“12%0 Prazsky fyzikat sdéluje, ze potiebu
aspirinu nelze ani zdaleka pokryt.257

Kwvili nedostatku 1ékti v Rakousku pozadal ministr zdravotnictvi Horbaczewski némeckou fi§skou vladu jiz
pfed mésicem o veétsi mnozstvi 1é¢iv a rakouské velvyslanectvi v Berliné skutecné dosahne toho, ze je
poslano asi 1000 kilogrami aspirinu. Rakousky Cerveny ki poskytne asi 3.000 kg aspirinu.!25 To viechno
je jen kapka na horky kimen — aspirin zistava nedostatkovym zbozim.

Lékarnik Franz Hofmann v Teplicich-Sanové se 7. fijna obraci na c. k. okresni hejtmanstvi v Teplicich a
podava zadost o okamzité pridéleni sprave podléhajicich 1é¢iv, jakoz i o piidél vymeétfeného mnozstvi cukru.
»Podepsany lékarnik dava timto na védomli, ze v dusledku zcela nedostate¢ného pridélu nejdilezitéjsich a
nejnutnéjsich, sprave podléhajicich 1éka bude nucen, za tii, ¢tyfi dny castecné pozastavit provoz lékarny,
v dasledku ¢ehoz nebude mozné ani pramalo bojovat proti nyni panujicim epidemiim.* 125 Rukou psany
listek pfedsedy Rakouského tufadu pro spravu léka ze dne 26. fijna, pfispendleny k zadosti, nam dovoluje
predstavit si, jak lékarnikova akce dopadla: ,,L.ékarnik Fr. Hofmann, Tepljce—Sanov, obdrzel v fijnu 10,670
kg. Pomyslime-li, ze kvéta antipyretik ¢ini pramérné 2,- az 2 2 kg, byl Hofmann podélen mimofadné
dobfe. 1260

Ustiedni svaz ¢eskych nemocenskych pokladen, Krakovska 14, se obraci na cténé c. k. Ministerstvo pro
zdravi lidu ve Vidni. Jiz 11. ffjna zadal svaz o pfidéleni aspirinu, nedostal vsak zadnou odpoved’. Svaz
pozaduje znovu, aby ji byl ,jako nejvétsi tsttedné pro Cechy a Moravu aspirin piidélen, jezto 1ékarny jej
prodavaji znaéné draho a davaji pfi prodeji pfednosti osobam soukromym pied cleny nemocenskych
pokladen.“1201

C. k. feditelstvi Ceské severni drahy piSe 15. fijna 1918 Ministerstvu zeleznic ve Vidni, ze v oblasti
spravované feditelstvim vypukla tézka, z¢asti zivotu nebezpecna epidemie chfipky s narustajici tendenci
piipadt nemoci a umrti, pficemz postizeni jsou obzvlasté zfizenci v ¢eskych okresech s némecky mluvicim
obyvatelstvem, v nichz panuje stav nouze. Ministerstvo zeleznic se proto zada, aby dalo urychlené podnét
Utadu pro spravu léki, aby zasobil 1ékarnu v Ceské Lipé predbézné 50 tubami aspirinu, vétsim mnozstvim
kyseliny acetylsalicylové a chininu. Léky budou lékiarnou vydavany pouze na pfedpis drazniho lékate.
Pozadované je skutecné Rakouskym ufadem pro spravu léku jesté v fijnu dodano 1ékarné A. Dobische
v Ceské Lipé: 1 kg. acid. acetylosylicylic., 50 trubi¢ek tablet aspirinu, 500 g fenacetinu, 500 g natr. salicylic.,
250 g. antipyr. coff. citr. a 50 g chinin. hydrochlor.1262

Velkou zlost vzbudi v Praze, kdyz zastupce videnského ministerstva zdravi necha v ffjnu ve zdejsich
lékarnach a drogeriich zabavit zasoby aspirinu pro dstfednu pro Iéky. ,,Dosla i Zadost, aby ze zabavenych

1253 Tamtéz.

1254 Fremden-Blatt, 26. 10. 1918, s. 8.

1255 Hlas lidu, 23. 10. 1918, s. 3.

1256 Pravo lidu, 12. 10. 1918, s. 5.

1257 Lidové noviny, 13. 10. 1918, s. 4.

1258 Lidové noviny, 10. 10. 1918, s. 3; Venkov, 10. 10. 1918, s. 3.

1259 Narodnf archiv, Ministerstvo pro zdravi lidu Viden, 1912-1919, ¢islo fondu 331, karton 11..
1260 Tamtéz.

1261 Tamtéz.

1262 Tamtéz.
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zasob bylo urcité mnozstvi poslano do Usti nad Labem. Proti tomuto zabaven{ byl pfedan protest.“1263 Na
intervenci mestského fysikatu bylo pry pfislibeno, ,,ze toto zabavené mnozstvi ponechano bude k rozdéleni
mezi lékarniky prazské, ale slibu neplni. Dnes dosla mne zprava, ze disponuje se touto zasobou mimo Prahu
a mimo Cechy. Navrhuji proto, aby podniknuty byly energické kroky, aby tento aspirin byl v Praze
ponechan®.1264 Protest je podan proti natizeni, aby jista ¢ast 1éka byla dopravena do Usti nad Labem.!265 20,
fijna pranjfovalo provedené rekvirovani aspirinu Ceské siovo: ,,Kdybyste progel celou Prahu, nedostanete
aspirinu. Aspirin byl zrekvirovan a véera ho bylo prave 10 kg zaslano do Vidné! Misto aby, kdyz ho v Praze
neni, videnska centrala jej uvolnila a dodala prazskym lékarnam, zabavi se posledni zbytek zasoby a posle se
videriské centrale!” Po cenzurované pasazi se s vykfi¢nikem sdéluje, ze urcité mnozstvi prazskych zasob ma
dostat Usti nad Labem!266 V Ceském denifen jsou vinici a jejich pfisluhovaci ostfe kritizovani: ,,Praha mtze
vymiit! V Cechéch fadi chiipka tak jako ve Vidni a jinde a je od ziizeni ustfedny pro léky pravé takova nouze
o 1éky, zvlasté o aspirin, jako ve Vidni. Ale ve Vidni védi si pomoci: vyslou delegata ustfedny pro léky do
Prahy — kde dle minén{ Vidné je vSeho dost — tam bude i aspirinu nazbyt! Tento delegit prohleda vSechny
sklady materialistd, drogistt, 1ékaren prazskych a sebere, co Vidni schazi a odveze se do — Vidné! V Praze
1éka nepotiebujf, nebo at’ tfeba zajdou! Stalo se v ffjnu roku 1918 a prazsky magistrat, respektivé méstsky
tysikat [sic|] pfi tom asistovall*1267

VII. 6. PfetiZeni praZskych nemocnic

V roce 1918 se na katastralnim tzemi mésta Prahy nachazi devét vefejnych nemocnic: véeobecna nemocnice
vefejnd, statni nemocnice na Kralovskych Vinohradech se svou vlastni desinfekéni stanici, Ceska détska
nemocnice na Sokolské tfidé a némecka détskd nemocnice na Karlové namésti, jakoz i nemocnice u
alzbétinek Na Slupi, nemocnice milosrdnych sester ve Vlasské s filidlkou v Husové 13 na Smichove,
nemocnice milosrdnych bratif, nemocnice fadu kfizovnikt, dale zemska porodnice v Apolinafské 28 a
kliniky ceské a némecké lékatské fakulty. Vojenskym ucelim slouzi posadkova nemocnice na Karlove
namesti 39 a ob¢ zalozni nemocnice, ¢. 8 (Loretanska 4) a ¢. 3 (Pohotelec 120).1268

Vsechny prazské nemocnice jsou v disledku pfijimani tézce nemocnych beznadéjné preplnény,?® k tomu
se poji znacny nedostatek 1ékafti a oSetfujictho persondlu. Jenom v patek, 12. ffjna mezi osmou hodinou
ranni a osmou hodinou vecerni bylo na jednotlivych klinikich vseobecné nemocnice pfijato 82 tézkych
piipadt chiipky.'?" Zachranné vozy piivazeji do nemocnic denné desitky dalsich pacientd, ¢asto zbytecné,
»hiebot’ pro naprosty nedostatek mista nemohou byti pfijimani. Za den jest tam vlastné mista pro takovy
pocet osob, kolik jich zemfe. Prava spousta jich musi odejit do svych domovt, kde jich nema kdo osetfit,
nebo kde sdéluji chorobu ostatnim ¢lentim rodiny. 1271

Na ceské usni a nosni klinice musi byt ambulance kvtli onemocnén{ véech 1ékaii chfipkou uzaviena.
Rovnéz zubni ambulance ceské univerzity musi pozastavit svij provoz.'?’? Totéz se piihodi ceské
porodnické klinice vedené profesorem Vaclavem Rubeskou, ktera je soucasti Zemské porodnice, kde jiz
chfipka zchvitila celou fadu Zen ve vysokém stupni té¢hotenstvi a rodicich, jakoz 1 pracovnic kuchynského
personalu.1273

Noviny pozaduji ,,radikalné zakrociti, jinak nas chfipka aplné zdecimuje®.’?# Jednim z opatfeni je omezeni
navstév nemocnych, které je nafizeno napifklad ve vseobecné nemocnici.'?’> Podle pravidel platnych ve
vseobecné nemocnici od 18. fijna sméji byt pacienti navstévovani denné jen jednou osobou a to ne déle nez

1263 Deutsche Zeitung Bohemia, 18. 10. 1918, s. 5.

1264 Véstnik obecni hlavniho mésta Prahy, 1918, 25(20), s. 298.
1265 Pravo lidu, 18. 10. 1918, s. 6-7.

1266 Ceské slovo, 20. 10. 1918, s. 5.

1267 Cesky denik, 21. 10. 1918, s. 2.

1268 Zprdva o zdravotnich pomérech hlav. mésta Praby v letech 1910—1925, Praha 1928, s. 217.
1269 Venkov, 16. 10. 1918, s. 7.

1270 Prager Tagblatt, 13. 10. 1918, s. 5.

1271 Ceské slovo, 16. 10. 1918, s. 4.

1272 Prager Tagblatt, 10. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

1273 Prager Tagblatt, 12. 10. 1918, s. 3.

1274 Ceské slovo, 16. 10. 1918, s. 4.

1275 Prager Abendblatt, 18. 10. 1918, s. 3.
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10 minut. Navstévnici nesméji sedét na posteli, objimat nemocné nebo je libat. Pfi nedodrzeni pfedpist maji
zdravotni sestry pravo vykazat navstévniky z nemocnice.!276

Hrozna zprava, ze c. k. vSeobecna nemocnice v Praze musi byt kvuli nedostatku uhli uzaviena, s ohledem
na chfipkovou epidemii katastrofalni opatfeni, kolportovana 6. ffjna pod titulkem ,,Prazsky nemocnic¢ni
skandal“12"7 v Prager Tagblattn se nakonec nastést{ ukaze jako novinafska kachna.'?’s 8. fijna maluje Pravo lidu
hrozbu uzavieni nemocnice na sténu jeste jednou a pise, ze kvili ,,Uhelné kalamité ve Velké Praze” mélo
byt nutné uzavieni humanitnich dstavi: ,,Ano i vSeobecnd zemska nemocnice naléza se v nebezpecil““1279

VII. 7. PfetiZzeni hibitovii, hrobnika a truhlait

Na htbitovech v Praze a v celé zemi se odehravaji strasidelné scény, den za dnem jsou z nemocnic nebo ze
soukromych byt pfivazeni mrtvi, kteff se vrstvi v marnicich, az pffli§ malych, takze ¢ast jich ztstava lezet
venku. Brzy vypukl nedostatek rakvi a tak musi byt mrtvi pochovavani — nebo nékdy jen pokladani do
masovych hrobt, respektive spole¢nych hrobt pro vice zesnulych — v prostych bednach ze starych dvefi
nebo dokonce v nouzovych rakvich z kartonu.

Kdyz pocty umrti v fijnu drasticky nardstaji, dostavaji se hibitovn{ kapacity i na OlSanskych hibitovech
rychle k hranicim moznosti. V ttery, 15. fijna lez{ na Olsanskych hibitovech 82 mrtvol, které nemohou byt
kvili nedostatku pracovnich sil pohibeny. Nedostava se nejen hrobniki, chybi i rakve a vozy na prevoz,
takze zesnuli jsou casto skladovani pét nebo Sest dni v marnici nebo v jejim okoli. K pohibivani mrtvych,
kteff se jiz zacinaji rozkladat, je mozné pfistoupit az 19. ffjna, poté co dorazi sapéfi ke kopani hrobu.1280
Sestnéctého fijna napise Venkor: ,,Umttnost v Praze dostoupila v poslednich dnech takové vyse, Ze minulou
nedeli byl prvy pohfeb na olsanskych hibitovech o 7. hodin¢ ranni. Pro nedostatek pracovnich sil a velice
znacny pocet pohibt nebyly v pondéli ve stanovenou dobu vykopany hroby, takze rakve polozeny vedle
sebe a teprve po vykopani hrobt vlozeny do zeme.“1281

Téhoz dne si zastupce prazského primatora Schrotter stéZzuje na zasedani hospodafské komise, ze nasledkem
vysoké umrtnosti na chfipku se nedati kopat dostatek hrobu pro mrtvé a ze panuje nedostatek rakvi. Onéch
20 sapérua pfidélenych vojenskym velitelstvim na vypomoc nestaci, po intervenci méstské rady je pfidéleno
dalsich 80 sapéra, takze k dispozici je 100 vypomocnych hrobnika. U vojenského velitelstvi jsou vyzadani i
truhlafi na vyrobu rakvi.!?82 C. a k. Ministerstvo valky potvrzuje v dopise ze dne 31. ffjna 1918 c. a k.
vojenskému velitelstvi v Litoméficich vyslovné, Ze povéfuje vSechna mistni velitelstvi, ,,aby Zzadosti
hibitovnich sprav o poskytnuti personalu pottebného ke kopani hrobt v pfipadech nouze povazovanych
za odivodnéné podle moznosti vyhovéla.“1283 Protoze kopan{ hrobu se povazuje za nebezpecné pro zdravi
odveleného muzstva, pozada vojensky velitel pro dotéené muzstvo o sanitni pfiplatek.

Mrtvoly se na OlSanskych hibitovech hromadi vice nez 5 dnt, takzZe ti, kdoZz zemfeli v patek, 11. ffjna, jsou
pochovavani az ve stfedu, 16. fijna 1918, coz pfedstavuje obzvlasté za teplych dnu hygienicky problém.
Utady tlaci na to, aby zemfeli byli co nejrychleji prepraveni ze svych byti do pohfebnich sinf a marnic. V
Nitranské ulici v méstské ¢asti Kral. Vinohrady je jeden mrtvy odvezen z bytu az po tfech dnech.!284

Dne 19. ffjna 1918 referuje i VVenkov o stovkach neboztikti hromadicich se v pohfebni sini Olsanskych
hibitovu: ,,Pfedevcirem povolano na hibitovy 115 zakopniku, kteff vykopali hroby, takze véera pochovano
90 mrtvol, které mély byti jiz v dtery pohibeny. Dle sdélen{ hibitovn{ spravy postoupi tyto price dnesnim
dnem tak daleko, Ze veskeré dosud nepohfbené mrtvoly budou ulozeny do hrobu. Zitikem nastanou opét
normalni poméry v pohibivani mrtvol na olSanskych hibitovech. Ponévadz nékteré rodiny se nestaraji o
pohiby svych pifbuznych a hibitovni sprava nechce je pohibiti bez védomi pfatel, upozornuji se dotycné
rodiny, by se piihlasily u spravy hibitovni. Nepiihlasi-li se pozustali, bude mrtvola pro pokrocily rozklad co

1276 Narodn{ listy, 19. 10. 1918, s. 2 (vecern{ vydani); Venkov, 21. 10. 1918, s. 3.

1277 1idové noviny, 6. 10. 1918, s. 4.

1278 Prager Tagblatt, 5. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

1279 Pravo lidu, 8. 10. 1918, s. 3.

1280 Prager Tagblatt, 17. 10. 1918, s. 3.

1281 Venkov, 16. 10. 1918, s. 7.

1282 Deutsche Zeitung Bohemia, 17. 10. 1918, s. 4-5; Pravo lidu, 18. 10. 1918, s. 5.

1283 Vojensky ustfedni archiv, fond 9. sborové velitelstvi, sign. 22/3-23, kartony ¢islo 257-258.
1284 Venkov, 17. 10. 1918, s. 5.
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nejdfive pohibena.“128 20. fijna pracovalo na ol$anskych hibitovech 250 kopacia hrobt. Predchazejici den
bylo pohibeno 103 mrtvol, ale 30 mrtvych na své pohibeni do zemé stale jesté ¢ekalo. 21. fijna bylo na
olsanskych hibitovech pohibeno 64 mrtvych,'28 22. ffjna se konalo 61 individualnich pohibu, dalsich 26
mrtvol bylo ulozeno do spole¢ného hrobu.1287 23. {fjna je pohibeno 65 lidi, 24. fijna 66.1288

Méstské urady se snazily vypofadat se s nedostatkem hrobnikd a truhlaft, aby zabranily nepfiznivym
hygienickym nasledkiim: ,,OvSem pii ohromném poctu onemocnéni i suponované ¢islo umrti asi 5-7 %
znamena daleko zvySeny pocet mrtvol denné a za nynéjsich pomeért pohibivani téchto mrtvol neb i
opatfovani rakvi déla ¢im dale tim vétsi obtize. Obtize tyto stupniovaly se v poslednich dnech tak znac¢né, ze
nahromadilo se v nedostacujici ustfedni sini Olsanskych hibitovi na 100 mrtvol, které nemohly byti
pohibeny, ponévadz nebylo personalu ke kopani hrobu. Zavadé této odpomozeno tim, ze dnes
komandovan na hibitov dostate¢ny pocet vojenského muzstva, takze v nékolika dnech pohibivani bude
zase v normalnich kolejich. Pokud se ty¢e nedostatku rakvi a tim vaznouciho odstrafiovani mrtvol z byta,
povazuji za nutné, aby vypomozeno bylo se strany obce tim, Ze zfidi se obecni dilna na rakve a rakve pfepusti
se obyvatelstvu za vyrobn{ cenu. Se strany vojenskych tfadu pfikdzano mi bylo jiz dnes 6 truhlaft a zadam
za zmocneéni, abych zasob obecnich prken na Maninach, na Poustkach a kdekoli jinde mohl pouziti k tomuto
ucelu a vyrobu tuto okamzité mohl uvésti v zivot, nebot’ jest jednim z nejhlavnéjsich zajmu zdravotnich,
aby mrtvoly z bytt rychle byly odstrafiovany a nezustaly 3, 4 1 vice dni v malych bytech lezeti.«1289

Neziidka vykopou hrob pro své zemfelé rodinné pifslusniky sami piibuzni, pfedevsim proto, aby zabranili
ulozen{ do nékterého z masovych hrobt. Opét jini si pocitali ohromny peniz a aprovizace za vykopani hrobu
— na odvracené stran¢ katastrofy kvete obchod s umiranim.!?%0 Obchodnici s rakvemi maji konjunkturu.
Omezuji se na vyrobu jednoduchych beden bez ozdob, a pfesto vyrobou schranek pro mrtvé nestihaji.
Cenzoram c. k. spravy se zpravy o stagnujicich pohibech nehodi do kramu, piislusné zpravy se z novin
skrtajl. 20. fijna proklouzne v Prager Tagblattn rozhovor sjednim obchodnikem s rakvemi a jednim
hrobnikem: ,,,Kolik pohtbt je dnes na Olsanech?* Sedesat devét.c A veera” Sedesit osm.¢ A prameérné
predtim, nez ptisla chiipka?* ,Dvanact a2 étrnact za den.* ,A v dobach miru?* Sest, sedm. Vojaci pomahajf
kopat hroby. Sto muzd. Na branach visi seznamy mrtvych. Jméno, hodina pohibu a kvalita pohibut
uspofadana podle tfidy, napf. prosty, sklenény vtz atp. Ve kterych vozech jede chfipka, na tomto seznamu
nestoji.“129! Podle Ceského siova byl méstsky fyzik zplnomocnén udinit opatient, kdyby vjroba rakvi v obecni
rezii nebyla mozna, aby se chudému lidu mohly tyto posledni piibytky prodavat za vyrobni cenu.!292

V kapitole Der schlimmste VVerrat (Nejhorsi grada) ve své knize povidek Nachtmabr (INoini miira) formuluje
némecky spisovatel Hanns Heinz Ewers (1871-1943) v roce 1922 impresi ze dnt, kdy v celé Evropé musi
vojaci zaskakovat jako hrobnici. ,,V tomto pozdnim 1été posledniho roku valky tahla kontinentem epidemie,
jiz lidé nazvali $panélskou chfipkou. Je to jenom chfipka, tvrdily noviny, ovSem fadné nebezpecna. Mnoho
mrtvol mélo modrocernou barvu — o tom noviny nepsaly nic. Ale kazdy to védél. A lidé umirali. A hrobnici
méli spoustu prace. Spanélska chiipka dorazila i do zemé egyptské. I do Andernachu. Sto vojak dali starému
Pawlaczkovi na pomoc, fezali prkna, stloukali rakve. Jezdili s kirou po mésté, sbirali mrtvé; kopali hroby a
zahrabavali je. Celé dny, celé noci — bez ustan{.*1293

Tak jako na hibitovech, panuje ¢ily ruch i v krematoriich. Ke v§i smile je koncem fijna zakdzan provoz
libereckého krematoria, protoze potrusovalo stavajici zdkony. I v Liberci vystoupala umrtnost do hrozivé
vyse, na mistnim hibitove se rovnéz vrsi rakve. Umira tolik vojakd, Ze musi byt pohtbivan{ ve dvou tfech
fadach nad sebou.!2%

Logisticky problém pifedstavuje doprava neboztikti na hibitovy. Je pozadovano pfelozeni Zelezni¢nich
koleji, aby bylo mozné dopravovat rakve na hibitovy po kolejich: ,,Za tcelem rychlejsi dopravy mrtvol jest
kromé toho tieba nékterych rychlych opatieni, za jichz schvileni zddam. Z téch uvadim hlavné nutné

1285 Venkov, 19. 10. 1918, s. 5.

1286 Venkov, 22. 10. 1918, s. 7.

1287 Venkov, 23. 10. 1918, s. 4.

1288 Venkov, 25. 10. 1918, s. 7.

1289 Véstnik obecni hlavniho mésta Prahy, 1918, 25(20), s. 299.

1290 Narodni listy, 19. 10. 1918, s. 2 (vecerni vydani).

1291 Prager Tagblatt, 20. 10. 1918, s. 3.

1292 Ceské slovo, 20. 10. 1918, s. 5.

1293 Hanns Heinz EWERS, Nachtmahr, Minchen 1922, s. 144-145.
1294 Prager Tagblatt, 29. 10. 1918, s. 4.
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rozdéleni pohiebnich vozu a rozvazeni mrtvol po vSech obecnich dvorech; zakaz vypravovani pohibi
z dom, tak aby vSechny pohiby vypravovany byly z tstfedni siné¢ hibitovni; odpadnuti dopravy mrtvol
elektrickou drahou novym vozem k tomu uréenym; uréeni Déblického hibitova k pohibivani pro cely levy
bfeh vltavsky a okamzité polozeni koleje elektrické drahy z konecné stanice na Rokosce ke hibitovu
Dablickému, 1295

V Praze vcas pfestavéli ctyfosy zelezni¢ni osobni motorovy viz konstrukéni série 152 na motorovy viz pro
pfepravu mrtvol, ve kterém mohou byt ve dvou oddélenich pfepravovany maximalné ¢tyfi rakve. Rakve se
pfivazi femeny na vysunovaci podlozky a mohou byt po odklopeni postrannich stén ze strany zasunuty do
vnittku vozu. Nacerno nalakovany, stifbrnou barvou a velkym kiiZzen ozdobeny motorovy vtz pro piepravu
zesnulych zustane ve sluzbé az do 18. ¢ervna 1919, tedy béhem prvnich tff vln chfipky, pak je opét znovu
piestavén pro ucely osobni dopravy.129

VII. 8. Fama o moru

Chfipka neni v zadném piipadé jedinou pandemicky se vyskytujici infek¢ni nemoci, ktera zpusobila diry v
demografickém vyvoji ceskych zemi, respektive stfedni Evropy, jako ukazuje napiifklad prazska epidemie
asijské cholery, jez si od konce listopadu 1831/1832 v Praze vyzadala tisice obéti. Kazdy ¢tyfiadvacity z cca
100.400 Prazant je jeste roku 1831 zchvacen cholerou, kazdy dvacaty je to v roce 1832.1297 V kolektivnim
védom{ obyvatelstva je vSak cholera zdaleka pfekonavana hrizou z moru, ktery v ceskych zemich pii
posledni velké epidemii mezi léty 1713 a 1715 zabil az 12.932 osob.!2%8 Vzpominka na ¢ernou smrt minulych
stoleti se diky bezpoctu morovych sloupt, pomnikd, spist, povésti, legend, pisni a vypravéni udrzuje ziva
az do 20. stoletf a dési jeste i lidi roku 1918 postizené chfipkou.

V 1été chiipkového roku kolovala fama, ze se v pfipadé soucasné nemoci nejedna vibec o influenzu, nybrz
o Cerny mor.12% Skute¢né existuje jistd podobnost mezi pulmonalnimi komplikacemi chfipky a morovou
pneumonii, samotny Max Kuczynski mél na zacatku pandemie pocit, ze je konfrontovan s piipady, které
mu ,,pfipravily tzkostné hodiny do chvile, nez byla k dispozici bakteriologicka diagnéza“.13%0 Piedevsim
tmavé zabarveni mrtvol je stale znovu davano do spojitosti s ¢ernou smrti, jakkoli 1ékafi a ufady neutuchaji
ve svém usilf o korektn{ interpretaci situace. Zacatkem srpna navic rozsifili misionafi zpravu, jiz se okamzité
vdééné chopil tisk, ze v Cing, predevéim v provincii Cansi, fadi v dosud nevidané mife mor a béhem sedmi
dni si vyzadal pfiblizné 20.000 obéti. Nékolik stotisict lidf jest nemocno.!3%

Jak znamo, je Svycarsko postizeno §panélskou chiipkou obzvlast’ silné. V srpnu 1918 prosakuji Rakouskem
povésti, podle nichz vypukl ve spifsezenstvu plicnf mor, a ze mu v Buchsu, pobliz rakouskych hranic, padly
za obét’ dva lidské Zivoty. Hranice se Svycarskem je z opatrnosti uzaviena. Tu povéf Ministerstvo pro
zdravi lidu prazského univerzitntho profesora, vrchntho zdravotnfho radu dr. Antona Ghona, aby v ramci
expedice zjistil, co je pravdy na povéstech o moru ve Svycarsku. Jako ¢len rakouské komise pro mor, je
v roce 1897 podnikla vjzkumnou cestu do Indie, je Ghon jednim ze $pickovych rakousko-ceskych znalct
moru a jako takovy pro fesen{ zadaného dkolu nanejvys vhodny. Jak se dalo ¢ekat, dokdze Ghon tyto famy
rychle vyvratit: Z Setfeni vyplynulo, ze pfipady hnisavych zapala plic byly zpusobeny smiSenou infekci
streptokoky a stafylokoky a Ze je tfeba je chapat jako tézké komplikace $panélské chfipky.!302 Kdyz vysledky
této prazkumné cesty vejdou ve znamost, je blokada hranic rychle zrusena.1303

1295 Vestnik obecnf hlavniho mésta Prahy, 1918, 25(20), s. 299.

1296 Alfred HORN, Hans LEHNHART, K. #. 4. Eisenbabn Bilderalbum 3. Elektrische Bahnen, Wien 1995, s. 477.

1297 T ydmila HLAVACKOVA, Petr SVOBODNY, Generdlni raport o asifské cholere v Praze, Vidni a Mnichové. Pozitivni
stranky cholerovych epidemit ve stredoevropskych metropolich 19. stoleti, Documenta pragensia XVI, Praha 1998, s. 257-264.

1298 Kare]l CERNY, Jiti M. HAVLIK, Jezuité a mor, Praha 2008, s. 154; Karel CERNY, Rand vyobrazent anatomické pitvy
v Cechdch, in: Milo§ GRIM, Ondfej NANKA, Karel CERNY (eds.), Anatomie od Vesalia po soucasnost, Praha 2014, s. 61—
73.

1299 John M. BARRY, The Great Influenza. The Story of the Deadliest Pandemic in History, New York 2009, s. 180.

1300 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologie nnd
Pathogenese der Grippe, Miunchen/Wiesbaden 1921, s. 198n.

1301 Tidové noviny, 4. 8. 1918, s. 4.

1302 Prager Tagblatt, 22. 8. 1918, s. 3.

1303 Wiener Zeitung, 21. 8. 1918, s. 5.
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Hned piisti den je v Prager Tagblattu citovan profesor ekonomie Siegmund Feilbogen, jenz ve vseobecném
roz$ifeni nemoci v celé Evropé spatfuje dikaz pro to, Zze v dasledku valky byl oslaben a prolomen ochranny
evropsky val proti pronikini epidemif. Feilbogen varuje pfed pronikanim orientilnfho moru a pozaduje:
»Ukoncete valku dfiv, nez ji ukonéi bacil morul®.1304 Skuteéné vyzaduji ,,pohyby vojsk podminéné vale¢nymi
udalostmi, jakoz i nasazen{ zamofskych vojsk u nepfatelskjch armad® i ob¢asné zpravy o piipadech moru
v Rusku a na Balkidné obezfetnost, pokud jde o moznost zavleceni moru, jak naznacuje c. k. statni
mistodrzitelstvi v Praze c. k. okresnim hejtmanstvim jiz v listopadu 1915.1305

Sestého #ijna se obraci videnisky vrchni méstsky fyzik dr. August Bohm, ktery se pii vikonu svého povolani
sam nakazil chfipkou a onemocnél, na obyvatelstvo se sdélenim: ,,Vrchni méstsky fyzik doktor B6hm, ktery
az do doby pfed nékolika dny sam vedl monitorovani nové epidemie a boj proti ni, prohlasil co nejstriktnéji,
ze o plicnim moru nemuze byti fe¢i.“1306 Mnohym novinafum se zda mor milejsi: ,,Ne chfipka, ale mor*
pise se v jednom clanku v Hiasu lidu 7. 1ijna,’307 10. fijna pak stejny list napiSe, ze ,,chfipkovy mor fadi silné
vsude*.1308

Zacatkem fijna je ministr Horbaczewski dotazan, zda se v pfipadé nemoci pfece jenom nejedna o plicni
mor. Je to doba, jak formuluje Walter Levinthal, ,,v niz pohfebni vozy projizdély ulicemi poklusem a mezi
obyvatelstvem vznikla legenda o ,plicnim moru’, chytlavy vyraz pro zdéseni nad onémi foudrouyantnimi,
po nékolika dnech, ba hodinich v disledku plicntho edému a cyanézy smrti konéicimi pfipady
pneumonie®,1309

Ministr Horbaczewski opakuje, Ze vyslal bakteriologa prazské univerzity profesora Kohna (sicl) na hranici
se Svycarskem, aby tam nemoc prostudoval. Nejedna se o mor, nybr o tézké piipady chiipky probihajici
podobné jako mor.’31% Nemoc ma v 90 ze 100 pfipadua pfiznivy pribéh, oddéluje méstsky fyzik Prochazka
jeste jednou soucasnou chfipku od moru a uzavira varovanim: ,,Bylo by osudnou chybou, kdyby byl
obyvatelstvu novinovymi zpravami, hlavné pfehnanymi zpravami o epidemii a velebenim néjakych
morovych ndkaz, coz je mimochodem naprostd nepravda, nahanén strach, nebot’ takovymto nerozumnym
a posetilym pocinanim je obyvatelstvo piipravovano o potfebny klid, nebot” tento klid samotny predstavuje
nejveétsi ochranu pred véemi infekcemi.“!31! Noviny sekunduji piislusnymi zpravami: ,,Povésti, které v nasich
sousednich zemich Svycarsku, Italii, ano i dokonce u ns nechavaji fadit mor, a sice plicni mor, jsou dle
ptesnych vyzkumu tradd uplné bez podstaty. (Bohuzel takové povésti o sousednich zemich rozsifuje sama
korespondenén{ kancelat.)“1312 Rovneéz Reichenberger Zeitung zduraziuje 8. fijna, ze famy o moru, a sice o
plicnim moru, jsou podle zjisténi Gfadu naprosto neopodstatnéné.'33 Chlacholeni tfadd nezapuisobi na
vsechny, jak posmésné poznamenava jisty jménem neznamy pozorovatel v Nexes Wiener Journal: ,,Nase ufady
nasly doc¢asnou zalibu v chlacholenf a uklidnovani. Uéinek nastava ihned. Jiz celé dny totiz koluje povést, e
se jednd o plicni mor, povést, jez jest zivena predevsim skutecnosti, ze lidé, ktef{ dnes onemocni, maji nazitif
rano teploty pies 40 °C a navecer umiraji se symptomy, jez jsou podobné pfiznakam zipalu plic.“1314

Do spojitosti s motem je stale znovu davano tmavé zbarveni mrtvol. Cerné zbarvent je ve skute¢nosti modré
zbarveni, necha vzkazat prazsky méstsky fyzik Prochazka 18. fijna v Prager Tagblattu, a neni v fadném piipadé
znamenim morové nakazy, nybrz jde o nahromadéni krve pod kizi, které je zptisobeno smrti udusenim v
duasledku chfipkou podminéného zapalu plic stejné jako srde¢ni ochablosti.131>

Prazska Méstska zdravotni komise odmitne 12. ifjna 1918 vSechny kolujici povésti o ¢ernani mrtvol nebo
plic, pii obdukci se pravidelné ukazuje, Ze se ve vSech pifpadech jednd o chiipku. Je poukazano na to, ze
jednim z nejdtlezitéjsich prostfedkd ochrany je klid a ze sffeni poplasnych povésti o moru a podobnych je

1304 Prager Tagblatt, 23. 8. 1918, s. 3.

1305 Narodni archiv, Zemsky vybor Praha, 1874-1928, cislo fondu 1054, karton 2485.

1306 Reichspost, 6. 10. 1918, s. 8.

1307 Hlas lidu, 7. 10. 1918, s. 3.

1308 Hlas lidu, 10. 10. 1918, s. 1.

1309 Walter LEVINTHAL, Max H. KUCZYNSKI, Erich K. WOLFF, Epidemiologie, Atiologie, Pathomorphologie nnd
Pathogenese der Grippe, Minchen/Wiesbaden 1921, s. 22-23.

1310 Prager Tagblatt, 5. 10. 1918, s. 5.

1311 Prager Tagblatt, 18. 10. 1918, s. 3.

1312 Lidové noviny, 6. 10. 1918, s. 4.

1313 Reichenberger Zeitung, 8. 10. 1918, s. 3.

1314 Die ratselbafte Epidemie. Zablreiche Todesopfer der spanischen Grippe, Neues Wiener Journal, 5. 10. 1918, s. 4.
1315 Narodnfi listy, 19. 10. 1918, s. 2 (vecern{ vydani).
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v nejvyssi mife nesmyslné a skodlivé. Obyvatelstvo bylo taktéz dirazné vyzvano, aby mélo duvéru ve
vedecky fundovanou praci zdravotnich organu a aby véfilo spiSe jim nez povéstem nezodpoveédnych lidi.!316

Ve Vidni profesor Julius Hochenegg jesté jednou zdurazni, Ze nynéjsi epidemie nemd s morem nic
spole¢ného, coz je bakteriologicky jednoznaéné zjisténo. 1317 V Némecku odmitd 1ossische Zeitung 18. tijna
s odvolanim na Iékafsky piipis nesmyslné famy v Berliné, Némecku, ba celé Evropé: Umrtnost je u plicniho
moru mnohem vétsi, kdyby to skute¢né byl plicni mor, musel by mu padnout za obét’ velky pocet lékait a
osetfovateld, nebyl pozorovan zadny pfipad hlizového moru, 1 kdyZ ten se vyskytuje zaroven s plicnim
morem. A nadiizené ufady by se pfirozené nebaly, dat vyskyt moru ufedné na védomi.!318

Navzdory celému tomuto uvadéni véci na spravnou miru se legenda o moru udrzi az do ustupu pandemie.
Suskanda o moru prezije dokonce vlny pandemie, jesté celé desitky let pozdéji pouzivaji basnici pfimér
s morem, tak kupifkladu moravsky lékat a basnik zidovského pavodu Ernst Weiss (1882-1940) ve svém
romanu Georg Letham — lékar a vrah vydaném v roce 1931: ,Nebyla to pouze doba nesmyslné promarnéné
krve miliont, nybrz doba udésnych epidemii, vsechny bakterie byly pustény ze fetézu, jez musely se
oslabenym a napul vykrvacenym, vyhladovélym, ustaranym lidem stat nebezpecnéjsimi nez v dobach miru.
Tak $panclska chiipka pfijala v letech koncici valky za tehdejsi ubohé hygienické situace evropského lidstva
formy, jez upominaly na morové nakazy sttedovéku. Lidé padali jako mouchy.“131” Nebo Jakob Wassermann
(1873-1934) v romanu T7et/ existence Josefa Kerkhovena z roku 1934: ,Zatimco se rakouska monarchie bortila
jsouc rvana na cucky; zatimco Némecko upélo pod revoltami a svijelo se v kfe¢ich; zatimco mrtvolné vypary
vanouci z bitevnich poli zamofovaly mésta a zdalo se, Ze chfipkovy mor podetne vse, co tu jesté na mladych
zivotech zbylo [..]“1320 A nakonec Odon von Horvath (1901-1938) roku 1936 v dramatu Don Juan se vraci
g vdlky: ,,Mas horeckur? Davej pozor, fadi tajemna nemoc a lidi umiraji jako mouchy. Viechno je zamotené,
ve vzduchu jsou bacily, fikaji tomu chfipka, je to ale mor. Cit{§ se maldtnyr*132!

VIII. Pokus o rekonstrukci poctu obéti v Eeskych zemich

Ceska historiografie se otdzkou poctu obéti §panélské chiipky v ¢eskych zemich nezabyva. Ivan Sedivy
(¥1959) oteviené pfiznava: ,,Sumarni udaje pro Cechy neznam®.1322 Dejiny obyvatelstva ceskyoh zemi Tadmily
Fialové (¥1947) se spekulativnimu odhadu poctu obétl vyhybaji.13? Stejné tak je tomu v pfipadé Vaclava
Prtchy (*1931) a kolektivu.'32* Antonin Klimek (1937-2005) nezmitiuje chtipku ani ve svych Velkych déjindch
zemi Koruny éeské XTIT 1918—19291325 ani ve své publikaci Rjen 1918: vznik Ceskoslovenska.!6 7:adnou zminku
nenajdeme ani v Déjindch proni republiky Véry Olivové (1926-2015),1327 ani v Ceskych a slovenskych déjindch do
roku 1918 Otto Urbanal? a neni zminéna ani v knize Marcela Efmertové (1959) Ceské zemeé v letech 1848—
19181329 ani v publikaci Jana Rychlika (¥1954) Ceis a Slovici ve 20. stoleti (1914—1992).13% Ve svazku XII. b
Velkyeh déjin zemi Koruny leské autora Michaela Borovicky (¥1951), Jittho Kase (¥1940), Jana P. Kucery
(*1948) a Pavla Béliny (*1948) je chiipka zminéna nasledujicimi slovy: ,,Ke konci valky dorazila do ceskych

1316 Zdravotni organy nemaji zadného zdjmu na tom, aby jakékoliv pfipady infekénich tézkych nemoci zatajovaly,
naopak referuji samy obyvatelstvu o kazdém takovém piipadé a doufaji, ze vysledky jejich ochranné prace proti
infekénim nemocem za valky opravnuji k jisté diavéfe obyvatelstva vaci zdravotnim dfadim. Jednou z hlavnich zndmek
této duvery mélo by byti, Ze véfi se vice zpravam zdravotnich ufadd, vydavanym na zakladé nejsvedomitéjstho Setfeni
vedeckého, nez obycejnym klepim a povéstem, nezodpovédnymi lidmi po Praze Sifenymi.“ Pravo lidu, 12. 10. 1918,
s. 5.

1317 Prager Tagblatt, 18. 10. 1918, s. 2 (Abend-Ausgabe).

1318 Vossische Zeitung, 18. Oktober 1918, s. 6 (Abend-Ausgabe).

1319 Ernst WEISS, Georg Letham — Argt und Dichter, Betlin/Wien/Leipzig 1931, s. 15.

1320 Jakob WASSERMANN, Kerkhovens dritte Existeng, Wien 1934, s. 344.

1321 Odén von HORVATH, Don Juan kommt ans dem Krieg, Frankfurt a. M. 1975, s. 21-22.

1322 Tvan SEDIVY, Ces, beské zemé a Velkd vilka 1914—1918, Praha 2014, s. 338.

1323 Ludmila FIALOVA et al., Déiny obyvatelstva éeskych zems, Praha 1996, s. 314.

1324 Vclav PRUCHA a kolektiv, Hospoddrské a socidlni déjiny Ceskoslovenska 1918—1992, 1. dil Obdobi 1918—1945, Brno
2004, s. 29-30.

1325 Antonin KLIMEK, Velké déjiny zemi Koruny éeské X1 19181929, Litomysl 2000.

1326 Antonin KLIMEK, Rijen 1918: vznik Ceskoslovenska, Litomysl 1998.

1327 Véra OLIVOVA, Déjiny proni republiky, Praha 2000.

1328 Otto URBAN, Ceské a slovenské déjiny do roku 1918, Praha 2000.

1329 Marcela EFMERTOVA, Ceské zemé v letech 1848—1918, Praha 1998.

1330 Jan RYCHLIK, Cess a Slovici ve 20. stoleti (1914—1992), Praha 2012,
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zem{ povéstna $panélska chfipka, vyvolana virem A subtypu HIN1 prasec¢tho moru. Zvlasté tragicka byl
v této souvislosti osud rodiny Fridovy. V poloviné fijna 1918 oznamil prazsky tisk zpravu o damrti osob
blizkych Jaroslavu Vrchlickému, zemfelému pred Sesti lety — jeho mladstho bratra, dale basnikova syna a
snachy, jednoho z pravé narozenych vnuki-dvojéat a jejich hospodyné.“1331 Udaj o tom, kolik lidi na dzemi
ceskych zem{ této pandemii podlehlo, vsak v této publikaci nenf uveden. Vaclav Ledvinka (¥*1947) a Jif{
Pesek (*1954), ktefi ve své monografii o Praze cerpaji z Cisel statistik prazského fyzikatu, hovoif o asi 1200
Prazanech zemfevsich na chiipku.1332 Uzitecny adaj obsahuji Déjiny lékarstvi v leskych  gemich Petra
Svobodného (*1958) a Ludmily Hlavackové (*¥1935): ,Nejkrizovéjsim projevem dramaticky zvysené
nemocnosti a nasledné umrtnosti na pfelomu valky a mirového obdobi se stala povéstna pandemie tzv.
$panélské chripky v letech 1918-1920, kterd si v celosvétovém meéfitku vyzadala vice obétl nez ztraty na
frontach! V ceskych zemich vrcholila stejné jako ve vétsi ¢asti Evropy v roce 1918 (jen na Moravé zemielo
pies 7800 osob, ale jeste v roce 1920 pres 1200), ironif osudu pravé béhem meésice, na jehoz konci cesky
narod oslavoval vyhlaseni samostatného statu (jen v Praze bylo v fijnu zaznamenano umrti 673 civilnich
osob, 108 vojaki a 112 cizinctr).“1333 Tolik ke stavu védéni o poctech obéti §panélské chiipky. Udaje kolujici
v médiich se od sebe navzajem vyrazné odliSuji a nejsou opfeny o zadna fakta.

Celkova situace tykajici se statisticko-demografickych ddaji pro ceské zemé je pro sledované obdobi
$panélské chfipky v roce 1918 vskutku neuspokojiva. To md na jedné strané své priciny v politickém zlomu,
ke kterému béhem chiipkové epidemie doslo, na druhé strané i v politickém fungovani republiky ve 20.
stoleti. Ceskoslovensky stitni statisticky tfad se po druhé svétové vélce pokusil o rekonstrukei
pro obdobi 1914-1917 dostal v ramci delimitaci po prvn{ svétové vélce od Ustiedn{ statistické komise ve
Vidni. Tato ¢isla k vjvoji obyvatelstva jsou dalezitym klicem k odhadu obéti, uvédomime-li si, ze k chfipce
samotné, jez nepodléhala ohladovaci povinnosti, zdravotn{ Gfady nepfedaly zadna ¢isla o nemocnosti. Proto
nelze v tomto ohledu od vyhodnocen{ spist prazského fyzikatu, které jsou uskladnény v Archivu hlavnfho
meésta Prahy, oc¢ekavat pfili§ mnoho. Rovneéz ze Statistické kancelafe hlavntho meésta Prahy se zachovalo jen
malo materialQ, tak kuptikladu souhrnna Zpriva o zdravotnich pomérech hlav. mésta Praby v letech 1910-1925, jez
vsak skyta mnoho uzite¢nych indicif a je tfeba ji do odhadu obéti zahrnout jako dilezity pramen.

Pro dcely vyzkumu obéti chiipky v ¢eskych zemich je nejprve tieba vyjasnit demograficka fakta roku 1918.
Podle udaji Ceského statistického ufadu (CSU) ¢inil stiedni stav obyvatelstva zemi Koruny ceské
v pfedvecer 28. fijna 1918 piiblizné 9.624.230 osob.!33* Toto ¢islo udava stav civilntho obyvatelstva a
nepiihlizi k osobam, jez podléhaly vojenské sprave a byly vedeny ve vlastnich vojenskych matrikach.!33
Pocet vojenskych osob neni pro rok 1918 znam ani pro Prahu, ani pro ¢eské zemé.

V odhadu publikovaném v roce 2003 udal Vladimir Stb!33¢ pro den vzniku samostatné republiky populaci
9.972.000,'3%7 pficemz takika pfesné jedna tfetina obyvatelstva zila na Moravé a ve Slezsku.!338

1331 Michael BOROVICKA, Jifi KASE, Jan P. KUCERA, Pavel BELINA, Velké dijiny zemi Koruny leské XILb 1890—
1918, Litomysl 2013, s. 663—664.

1332 Vaclav LEDVINKA, Jit{ PESEK, Praha, Praha 2000, s. 553.

133 Petr SVOBODNY, Ludmila HLAVACKOVA, Diny lékarsti v éeskych zemich, Praha 2004, s. 158-159. Stv.
Statisticka prava blavnibo mésta Praly, spojenych obei Karlina, Smichova, 1V inobrad, Vrsovic a Zikova a 16 sousednich obei Velfeé
Prahy za léta 1915—1918, Praha 1921, s. 156.

1334 Cesky statisticky Gtad, Prirozend ména obyvatelstva v zemich Koruny ceské v letech 1. svétové valky 1914 a5 1918, Praha 2005,
s. 2.

1335 Bezprostfedne po konci valky nebyla jesté rozloha nového statu definitivne stanovena. To plati pfedevsim pro
Tesinsko, takze v celkové populaci jsou zohlednéna pouze data z Opavska. To samé plati pro oblasti, které ptipadly
Ceskoslovensku po mirovych dohodach z roku 1919 (Vitorazko s asi 13.000 obyvateli, Valticko s asi 11.000 obyvateli,
Hlucinsko s 49.000 obyvateli). Kdyz po druhé svétové vlce zacal Statn{ dfad statisticky (SUS) zpracovavat tato data,
byly nalezeny pouze zlomky puvodnich vykazu, takZze chybé¢jici datovy material bylo tfeba rekonstruovat s pomoci
koeficientt. Cesky statisticky Gtad, Prirozend ména obyvatelstva v zemich Koruny Geské v letech 1. svétové vilky 1914 a¥ 1918,
Praha 2005, s. 1.

1336 JUDr. Vladimir Stb (1917-2006) byl jednim z nejvyznamnéjsich pfedstavitelti ceské demografie a demografické
statistiky druhé poloviny dvacatého stoleti.

1337 Vladimir SRB, 1yvej obyvatelstva Ceska 1918—2002, Demografie, 2003, 45(4), s. 229.

1338 Pro dplnost je tfeba zminit, ze se Slovenskem pfislo do spole¢ného statu dalsich 2.968.000 obyvatel a v dusledku
Trianonské smlouvy dalsich 602.000 obyvatel Podkarpatské Rusi. Vladimir SRB, Obyvatelstvo Ceskoslovenské republiky v
letech 1918—1938, Demografie, 1998, 40(1), s. 4.
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Obyvatelstvo se muselo béhem vale¢nych let 1914 az 1918 smifit s vyraznymi demografickymi ztratami,
z nichz zhruba 300.000 osob (¢inily valeéné ztraty (2,9%) a 610.000 (5,9 %) osob bylo disledkem
reprodukénich ztrat. Porodnost se od roku 1914 sniZila z 28/1000 na 12,6/1000 v roce 1918. V populacni
bilanci roku 1918 pfekrocil pocet zemfelych pocet nové narozenych o 114.240 osob.!3% Jeste vétsi populacni
ztratu témef 142.000 osob uvedl Vladimir Stb.13#0 Tato negativni populacéni bilance byla podle Srba
zapficinéna 1 zvySenou umrtnosti minimalné 60.000 civilnich osob, hlavné v dasledku chfipkové pandemie
v roce 1918.134

V nasledujicim textu bychom se chteli pokusit dobrat se s pomoci péti riznych metodickych pifstupt
odhadu poctu obéti $panélské chiipky v ceskych zemich.

Utcitou neznamou pfi rekonstrukei poétu obétl v ¢eskych zemich tvofi piislusnici vojska (vojenské osoby).
K této kategorii patii nejenom vojenské osoby, které v zavérecné fazi prvni svétové valky podlehnou chfipce
v polnim nebo pevnostnim spitale ve vale¢nych oblastech nebo ve valecném zajeti. Vedle zcela neznamého
poctu ceskych piislusniktt armady a v armadé slouzicich piislusnika némeckého obyvatelstva Cech
ocekavajicich tak ¢i onak konec valky v domovskych nemocnicnich zafizenich, je tfeba zohlednit i ty vojaky,
kteff byli v poslednich tydnech valky na tzemi Ceskych zemi zavati z celé monarchie, z Halice, Dalmicie,
Uher, Vidné nebo Styrska. Vétsina z nich byla dopravena do lazaretd v Cechach kviili nemocem nebo
zranéni — rovnéz jejich pocet nenf znam ani ramcove. Totéz plati pro vale¢né zajatce, kupiikladu z Italie
nebo Ruska, kteff v Cechach padnou za obét’ chiipce.

Vedeni vojenskych matrik patif v roce 1918 do kompetence vojenskych duchovnich, ustanoveni, podle
kterych se provadéji zaznamy do matrik, je publikovano v Bézné sbirce vyhlasek pro c. a k. vojsko a
katolickym duchovnim pastyftm, ale i vychodofeckym (evangelickym) polnim duchovnim, polnim rabinim
a islamskym polnim duchovnim pro sluzebni potfebu zpiistupfiovany v malych sesitech.'3*? Zakladem pro
zapis do matriky zemfelych jsou takzvané legitimacni listy, jimiz musi byt opatfeny vSechny osoby u armady
v poli, ale i v polnich zdravotnickych zafizenich. Tyto legitimacni listy slouzi identifikaci zemfelého a po
umrtf vojaka musi byt podepsany dvéma svédky nebo vojenskym lékafem stalého vojenského zdravotniho
ustavu — nepodepsané legitimaéni listy nesméji byt pro zapis do matriky zemfelych pouzity — a postupuji se
podrobné upravenou sluzebnf cestou k ,,vyfizeni podle stavu* vojenskym duchovnim, jejichz povinnosti je
zapsat zemfelé do sesitkovych matricnich archi. Po skonéeni kazdého mésice jsou matri¢n{ arch a duplikaty
matriky uzavieny, podepsany, opatfeny sluzebnim razitkem a nakonec odeslany dale, napiiklad nadfizenému
polnimu pfedstavenému, odkud putuje dile na apostolsky polni vikariat. V modifikované podobé jsou
vedeny matriky v mobilnich i stalych rezervnich nemocnicich, jez jsou samy opravnény vést matriky. V této
souvislosti jsou zajimavé pfedevsim garnizénni $pitaly, v nichZz maji vojenskou duchovni péci na starosti
vojensti kurati. Ve vojenském duchovnim okrsku Praha napiiklad v garnizénni nemocnici €. 11 v Praze, ve
vojenské invalidovné v Praze, v garnizénni nemocnici ¢. 12 v Josefové a v garnizénni nemocnici ¢. 13
v Tereziné. Garnizénni nemocnice €. 5 v Brné je pfifazena vojenskému duchovnimu okrsku Viden. Daleko
vetsi je pocet sborovych, diviznich a rezervnich $pitali — takové existuji v Ceskych Budéjovicich a
Chomutove, v Broumove, Chrudimi, Hodoniné, Koliné, Karlovych Varech, Kroméfizi, Plzni, Pisku,
Liberci, Céslavi, Uzhorod¢ a na mnoha dalsich mistech. Kromé jména zemfelého se zaznamenava hodnost,
misto narozeni, nabozenska pfislusnost, povolani, domovské opravnéni, udaje o rodicich jakoz i okamzik a
misto smrti a pochovani. Zasadni vjznam pro odhad pocti zemfelych na chfipku ma rovnéz evidovana
pficina umrti. Kvalita uvadénych diagnéz je v zavislosti na 1ékafi ohledavajictho mrtvého silné odlisna.

Matriky ¢etnych v letech 1918/19 na chiipku zemfelych vojenskych osob se zachovaly v registrech umrti a
duplikatech registrti umrti, které jsou uchovavany v pfiblizné Sedesati béznych metrech vojenskych matrik
ve Vojenském historickém ustavu. Tyto matriky nebyly dosud systematicky vyhodnoceny a jsou jen
nedostatecné zpiistupnény. Inventaf je fragmentirni, neuspofadany a chronologicky casto diskontinuitni,
takze ¢isla neumoziuji spolehlivou vypoved k poctu vojenskych osob, jez zemfely na chfipku. Miry
mortality se v zavislosti na daném zafizeni markantné lidi: Mezi 21. srpnem a 17. listopadem 1918 je v zalozni
nemocnici ¢fs. 2 v prazském Rudolfinu zapsano 22 vojenskych osob jako zemfelé, z nichz 11 osob zemfelo
na chfipku nebo na zapal plic (chfipkova mortalita 50 %). V zalozni nemocnici ¢fs. 3 v prazské pevnosti na

1339 Cesk}'r statisticky atad, Obyvatelstvo leskych zemi v letech 1754—1918, Praha 1978, s. 22.

1340 Vladimir SRB, Obyvatelstvo Ceskoslovenska v letech 1918—1978, Demografie, 1978, 20(4), s. 291.
1341 Tamtéz.

1392 Bestimmung fiir die Militarseelsorge und fiir die Matrikelfiibrung im Kriege, Wien 1914, s. 22n.
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Vysehradé umira mezi 1. zafim 1918 a 28. tnorem 1919 celkem 84 osob, z nichz vsak pouze 3 pifpady tmrti
mohou byt pfifazeny na vrub chfipky, resp. nasledkt chfipky. Pfevazna vétsina, totiz celkem 66 vojenskych
osob umira na tuberkulézu, respektive na infiltraci plic, coz nas vede k myslence, Ze v tomto zafizeni byli
koncentrovani pacienti s TBC (chfipkova mortalita 3,57 %). V zalozni nemocnici ¢fs. 8 na Hrad¢anech,
ktera vznikla z ,,odbocky* posadkové nemocnice na Hradc¢anech a od té doby vede vlastni matriku, je mezi
2.9.1918 a 28. 3. 2019 do matrik zapsano celkem 112 zemfelych vojenskych osob, z nichz asi 90 lze pfifadit
chiipce nebo nasledkim chiipky (chfipkova mortalita cca 80 %0).

S ohledem na rozsah existujicich matrik se pocet mrtvych na chiipku v letech 1918/19 pravdépodobné
pohyboval v fadu n¢kolika tisic, asi nebudeme pfehanét, uvedeme-li celkovy pocet vojenskych osob, které
zemfely na chfipku nebo na jeji nasledky, ¢islem nejméné 2.000 osob, v tomto poctu jsou pak vojenské
osoby zohlednény i v pfedkladaném odhadu poctu celkové zemfelych v ceskych zemich. Piesnéjsi odhad
nelze z nezpracovanych matrik odvodit.

na $panélskou chiipku (,,obéti chiipky®) se nabiz{ zjistit exces (vyboceni) celkové tmrtnosti v roénim
srovnani.!3 Podle CSU ¢inila celkova imrtnost civilniho obyvatelstva v ¢eskych zemich v prvnim valeéném
roce 1914 181.981, ve druhém vale¢ném roce 1915 celkem 193.900, ve tfetim vale¢ném roce 1916 celkem
179.796, ve ¢tvrtém valecném roce 1917 celkem 182.554 a v chiipkovém roce 1918 celkem 227.729 osob.1344
Podle udaju demografa Vladimira Srba z roku 2003 byla rocni ztrata v roce 1918 s celkove zemfelymi
236.035 osob o 8.306 vyssi3*. Tuto o 8.306 osob vys$si umrtnost najdeme také ve starsich publikacich
CS17.1346

Jako porovnavaci zakladna pro rok 1918 jsou relevantni pfedevsim valeénd 1éta 1914 az 1917, pficemz je
tteba zaznamenat pomérné markantni narast umrtnosti vroce 1915 (193.900 osob).!’*” Vztazeno
k ¢tyfletému praméru let 1914 a2 1917 ve vysi 184.558 osob ¢inf zvysena umrtnost podle tdaja CSU 43.171
osob, podle udaji Vladimira Srba z roku 2003 51.477 osob. Zvysenou umrtnost v roce 1918 Ize v podstate
pficist na vrub chfipkové pandemii. Kdyby bylo mozné najit duvod zvysené amrtnosti roku 1915, bylo by
mozné provést korekei porovnavanych dat, zvysenda umrtnost roku 1918 by mozna vyznéla jesté o néco
malo vyssi. Tyto indicie ze statistickych udajt jsou v§ak rozporuplné a neumoznuji zadné jasné odvozeni.!3#

1343 Celkova umrtnost se snizovala ve ctvrtstoleti pred valkou na zakladé zlepsenych hygienickych podminek a na
zakladé efektivnéjsi mediciny, pfesto i pro ceské zemé muze platit, co Johann von Békay (1858—1937) formuloval po
valce ohledné méesta Budapest: ,,Vysoké cislo umrtnosti ¢tyf valeénych let (1915 az 1918) v nasem mésté bylo
dusledkem upadku naseho zdravotnictvi ve vSech smérech, jmenovité postupné stale horsi a nedostacujici vyziva
obyvatelstva, politovanihodny upadek vefejné Cistoty, stale vice stoupajici zhorseni bytovych podminek a konec¢né
rozsifujici se vyskyt epidemickych nemoci.“ Johann von BOKAY, Emdihrungszustand der Kinder in Ungarn. in: Clemens
PIRQUET, Volksgesundbeit im Krieg, Wien 19206, s. 182.

1344 Cesky statisticky Gtad, Prirozend ména obyvatelstva v zemich Koruny éeské v letech 1. svétové vilky 1914 a¥ 1918, Tabnika 11
— Zemreli podle pricin simrts, phlavi a vékn v r. 1914, 1915, 1916, 1917 a 1918, Praha 2005; Cesky statisticky atad, Obyvatelstvo
ceskych gemi v letech 1754—1918. Dil 1I. 1866—1918, Praha 1978, s. 22.

1345 Viadimir SRB, 1jgj obyvatelstva Ceska 1918-2002, Demografie, 2003, 45(4), s. 230.

1346 Cesky statisticky aiad, Obyvatelstvo éeskych zemi v letech 1754—1918. Dil 11. 1866—1918, Praha 1978.

1347 Ze statistiky pficin umrti vyplyva, ze zvysena umrtnost roku 1915 z velké ¢asti pfipada na Choroby systému
nervového a smyslovych organt. Cesky statisticky atad, Prirozend ména obyvatelstva v zemich Koruny Geské v letech 1. svétové
vdlky 1914 a$ 1918, Tabulka 11 — Zemreli podle piiiin simrt, poblavi a vékn v r. 1915, Praha 2005.

1348 Nejdffve se nabiz{ otdzka, zda tato nipadna amrtnost roku 1915 neni zaloZzena na vale¢nych ztratach, tieba v
duasledku boja na ruské fronté. Vskutku je zvySena amrtnost roku 1915 podstatné podminéna muzskymi zemfelymi,
avsak nikoli zemfelymi ve vojenském véku, ale, stejné jako roku 1914, markantné zvySenou umrtnostf kojenci, které v
letech 1916, 1917 a dokonce ani 1918 jiz nebylo dosdhnuto. V mensi mife je mozné tento trend potvrditiu 1 az
4letych. Kojenecka amrtnost dosahla svého vrcholu v bfeznu 1915. Pokud se tyka klinickych pficin nartistu umrtnosti
v roce 1915, pak je jeden vrchol vykizan v piipadé ,,Dalsich chorob systému nervového a smyslovych organa‘ (ktery
nema zadny protéjsek v letech 1914 a 1916 az 1918 a lezi nad pramérem let 1914 a 1916 az 1918. Dals{ izolovany
vrchol je v roce 1915 vykazan u ,,zanétu plic®, pro kterj nenajdeme v letech 1914, 1916 a 1917 zadny odpovidajici
protéjsek. V téchto letech umiralo prameérné 13.492 lidi na zanét plic, exces (vyboceni) roku 1915 ¢ini 4008 zemfelych.
Kontinualni snizovani ¢isel amrtnosti je dano u Chorob ustroji zazivacitho, ve srovnani s rokem 1918, kdy na né¢
zemfelo 11.262 osob, byly tyto choroby v roce 1915 pficinou smrti 18.804 osob, tedy o 7.542 osob vice. Podobné se
to ma s Chorobami raného véku a vrozenou zradnosti. Opacny je trend u tuberkulézy, na niz v roce 1915 zemfelo
celkem 31.680 osob, naproti tomu v roce 1918 to bylo celkem 37.266 osob. Uvazime-li dal$i nartst tuberkulézni
mortality pokracujici i v nasledujicich letech, nebyl exces 5.586 zemfelych primarné patrné podminén chfipkou.
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Pokud pouzijeme tifletého praméru let 1914, 1916 a 1917 ve vysi 181.444, zvys{ se excesova umrtnost podle
udaji CSU na 46.285 osob, podle Stbovych udaji z roku 2003 na 54.591 osob.

Tyto ¢iselné udaje mohou byt chybné nizké, protoze u nékterych, s chfipkou nespojovanych chorob
(choroby ustroji zazivaciho, mozkova mrtvice, dalsi choroby nervového systému a smyslovych organt) je
vykazovan pokles rnortality jeni zde zistal nezohlednén.!3%

k rekonstrukcl poctu obéti chiipky spociva v porovnani vieobecné mésiéni imrtnosti podle tdajia CSU.1350
Umrtnost v stpnu roku 1918 neindikuje Zadny markantn{ nartst ve srovnani s lety 1914 a2 1917 a lez spise
dokonce az trochu piili§ nizko, protoie v srpnu jiz prokazatelné umirali lidé na chfipku. Zafijova umrtnost
v celé zemi ¢inila v letech 1914 a2 1917 pramérné 13.130 osob. Umrtnost v zaif 1918 obnasela 14.252 osob
a byla tak s odchylkou 1.124 osob nad ¢tyfletym pramérem let 1914-1917. Umrtnost v fHjnu v celé zemi
¢inila v letech 1914 a2 1917 pramérné 14.074 osob. Umrtnost v #jnu 1918 ¢&inila 43.316 osob a byla tak
s odchylkou 29.242 osob nad ctyfletym pramérem let 1914-1917.

Listopadova umrtnost v celé zemi ¢inila v letech 1914 az 1917 pramérné 14.166 osob. Umrtnost v listopadu
1918 ¢inila 28.098 osob a byla tak s odchylkou 13.932 osob nad ¢tyfletym pramérem let 1914-1917.

Prosincova umrtnost v celé zemi ¢inila v letech 1914 az 1917 pramérné 15.659 osob. Umrtnost v prosinci
1918 ¢inila 19.656 osob a nachazela se tak s odchylkou 3.997 osob nad ¢tyfletym pramérem let 1914-1917.

Ze zjisténych zemfelych v ramci excesu v mésicnim porovnan{ let 1914 az 1917 vyplyva pro rok 1918
celkova zvySena umrtnost 48.295 osob, jiz lze z valné casti vysvétlit mrtvymi v dasledku chfipkového
excesu. V tomto poctu nejsou zohlednéni ve statistice skryti mrtvi srpna 1918 a zemfeli spadajici pod
vojenskou sprévu.

pochazi dlskrepance mezi excesovou mortalitou v rocnim srovnani v poctu 43.171 (porovnavaci obdob1
1914-17), respektive 46.285 (porovnavaci obdobi 1914/16/17) s tmrtnosti udavanou ve statistikich CSU
Zemteli podle pticin umrti, pohlavi a véku v r. 1918 v rubrice Chfipka s komplikacemi poétem 26.132 osob:
Ve statistice CSU5! je uvedena fada nemoci, u kterjch nebyla rozpoznana nebo zkonstruovana souvislost
s chfipkou které Véak lze chépat jako komplikaci nebo nésledek chfipky Formulovéno jinak: uréiti po(:et
mésicn{ porovnaru téchto nemoci. Tak je pod hlavickou Nemoci epldemlcke a mfekcm napadny markantn{
narast amrtnosti na tuberkulézu, nejvyssi transe této skupiny nemoci, a to z pramérné 28.629 (Ctyileté
porovnani 1914-17) na 34.338, coz odpovida nartstu umrtnosti o 5.709 osob, tedy téméi o 20 %.
Prekvapivé je, ze tento trend je u nepulmonalnich pfipadtd tuberkulézy (Ostatni tuberkuldza) zfetelné
opacny. Proto je tfeba nezavisle na kdysi vedené diskusi o chfipkové mortalité u pacientt s tuberkul6zou

Ztetelny vzestupny trend vykazuje i imrtnost skupiny ,,Stafi“, jez bylo v roce 1915 jest¢ pficinou smrti 27.285 lidi, v
roce 1918 se viak jednalo o 36.342, tedy o 9.057 osob vice. Vysokou umrtnost této skupiny bude asi tfeba pfipsat
zasobovaci situaci jez byla na konci valky jii velmi nedostateéné Také v roce 1917 byla zaznamenéna Vysoké ﬁmrtnost
Dalsimi chorobaml systému nervoveho a smyslovych organua (4042) a Chorobaml ustroji zazivaciho, které v letech
1914 a 1915 byly jeste vysoké, v letech 1916 az 1918 se vsak jiz snizovaly, a Chorobami rané¢ho veku a vrozenou
zradnostd.

1349 7, poctu obyvatelstva z vale¢nych let a z celkovych poctd zemfielych lze vypocitat hrubou miru umrtnosti, Na
zakladé udaja CSU vyplyva pro rok 1918 celkova mortalita 2,30 % (1914: 1,83 %, 1915: 1,95 %, 1916: 1,81 %, 1917:
1,84 %). Na zaklad¢ udaja o poctu obyvatelstva od Vladimira Stba je pro rok 1918 tfeba pfedpokladat umrtnost 2,36
% (Stb, 1998), respektive 2,37 % (Stb, 2003). Hrub4 mira umrtnosti na zikladé tdaja CSU éinila pro léta 1914 a2 1917
v praméru 1,86 %, da-li se rok 1915 se svoji nevysvétlitelnou, vysokou umrtnosti do zavorek, rovnd se imrtnost pro
léta 1914, 1915 2 1917 1,83 %. Hruba mira amrtnosti pro rok 1918 pievysuje podle udaji CSU tuto tifletou stiedni
hodnotu 1914/15/17 o 0,44 %, piipadné ¢tyfletou stiedni hodnotu (1914-17) 0 0,47 % celkové populace. Podle ¢isel
prazského fyzikatu ¢inila vSeobecna imrtnost v roce 1918 v Praze pro domaci i cizi (at’ jiz to znamenalo cokoliv) 3,4
% a byla tedy zfeteln¢ vys$si nez tmrtnost v zemském praméru (vSeobecna dimrtnost pouze domacich 1,8 %, ddaje u
Stba: 1,748 %). Zprava o zdravotnich pomeérech blav. miésta Praby v letech 1910—1925, Praha 1928, s. 96c¢.

1350 Cesky statisticky Gtad, Prirozend ména obyvatelstva v zemich Koruny éeské v letech 1. svétové vilky 1914 a¥ 1918, Tabuika 11
— Zemieli podle mésice dimrti, poblavi a vékn v r. 1918, Praha 2005.

1351 Tamtéz.
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pfedpokladat, ze kvali pfili§ malé diagnostické senzitivité se za mrtvymi v rubrice Tuberkuléza ustroji
dychaciho skryva znacny pocet obéti chfipky.

Rovnéz ve skupiné Choroby obéhu krevniho lze roku 1918 dolozit narast dmrtnosti o 2.182 v porovnani
se Ctyfletou umrtnosti let 191417, coz dobfe koreluje s ptipady casto kardialné podminénych chiipkovych
umrtf. Rovnéz tyto zemielé je tedy mozné na zaklade dobrych argumentt zafadit do skupiny obéti chfipky.

vevs

véetné zanétu plic. Vroce 1918 na né zemfelo nejméné o 11.976 osob vice nez béhem ctyfletého
porovnavaciho obdobi 1914-17, pfi¢emz relativné vysoka umrtnost let 1914 a 1915 pusobi, ze celkova
pramérna hodnota se jevi spiSe jako lehce nadhodnocena, minimalné ve srovnani s nasledujicimi, casové
bliz§imi porovnavacimi roky 1916 a 1917, kterym by proto méla byt dana vétsi vaha. U velké ¢asti z 11.976
zemfelych této podskupiny se patrné jednd o osoby, jez zemfely v dusledku komplikaci zptsobenych
chfipkou, pfedevsim na zapal plic.

Rovnéz v oboru Staff je ve srovnani s ¢tyiletou umrtnosti 1914—17 napadny nariast o 7170 osob, jenz se
vsak jevi ve srovnani s rovnéz relativné vysokou umrtnosti z dtvodu stafi v letech 1917 a 1918 jako méné
zfetelny. Jiste tu hraly svou roli ¢asy hladu a nouze, otazkou vsak ztstava, zda by urcity blize neznamy pocet
star§ich zemfelych nemél byt v duasledku pfili§ malé diagnostické citlivosti pfifazen piicinam umrti
spojovanych s chfipkou.

Dile je tfeba pfedpokladat, ze fada obéti spanélské chfipky se skryva i za pfi¢inami smrti, jako jsou
Sebevrazdy, Nevenerické choroby ustroji urogenitalntho a jejich adnex, Choroby puerperalnf nebo Nemoci
$patné definované.

Pokud zde uvedenou zvysenou dmrtnost skupin Tuberkuléza, Choroby obéhu krevniho, Choroby ustroji
dychactho véetné zanétu plic, Staff v celkovém poctu 27.037, kterou Cesky statisticky ufad k chiipce
nepfifadil, pfifadime ke skupiné Chfipka s komplikacemi (26.932), pak pro rok 1918 dostaneme chtipkovou
mortalitu zjisténou s pomoci klinickych tdvah c¢inici 53.969 osob.

Jak bylo uvedeno podrobné, mohly by byt odhady obéti pro rok 1918 na zakladé excesové mortality v
roénim srovnani (46.285), excesové mortality v mésiénim srovnani (48.295), a na zikladé udaja CSU
ocisténych s pouzitim klinickych argumentt (53.969) spise jeste o néco vyssi. Po uvedeni téchto cisel pro
rok 1918 (49.510) se zd4, ze odhad zhruba 50.000 mrtvych z divodu spanélské chiipky v roce 1918 nebude
pfilis nadsazeny. Tento odhad koresponduje i se zvySenou dmrtnosti ve vysi zhruba 60.000 mrtvych, jak ji
pro rok 1918 odhaduje Vladimir Srb.

I. — VIIL z celkové populace 230.160 osob!352 na chfipku 604 osoby, v roce 1919 130 osob a v roce 1920
pfesné 191 osob. Onéch 604 mrtvych kvili chiipce v roce 1918 zahrnuje 433 prazskych civilistd, dale 25
0sob z obci spojenych a 146 osob z venkova, kteif dohromady ¢ini 19.45 % celkové tmrtnosti!3s3, Umrtnost
na chfipku (bez zapali plic a dalsich komplikaci) ¢ini piislusné pro rok 1918 0,27 %.

Jiny zdroj uvadi pro vétsi Prahu (Praha I — VIII, spojené obce) pocet obéti chiipky 893 osob, k tomu 120
vojaki a 163 cizich osob, celkem 1176 osob. Vztdhneme-li tento udaj k poctu obyvatel, jenz ¢inil 494.130
osob, ¢inf chiipkovou mortalitu 0,24 %.135

Pii zjistovani poctu obéti Spanélské chfipky, je tfeba pfipojit k oném 604 zemfelym na chfipku i ony

Vv

1352 Pro rok 1918 se uvadi: Praha (I. Staré mésto, II. a/b Nové mésto horni a dolni, III. Mala Strana, IV. Hrad¢any, V.
Josefov, V1. Vysehrad, VII. Holesovice-Bubny, VIII. Libert) 230.168 osob; spojené obce Karlin, Smichov, Vinohrady,
Vriovice, Zizkov 263.962 osob (dohromady 494.130 osob); nové étvrti Velké Prahy (Dejvice, Stiesovice, Bievnov,
Kosife, Radlice, Branik/Branik, Podoli, Nusle, Michle, Strasnice, Vysocany, Prosek, Stfizkov, Kobylisy, Troja) 123.417
osob. Celkem Velka Praha: 617.547. Pocet v Praze se nachazejicichch vojenskych osob nenf pro rok 1918 znam. Zpriva
0 xdravotnich pomérech hlav. mésta Praby v letech 1910—1925, Praha 1928, s. 69. V Statistické zpravé hlavniho mésta Prahy je
oproti tomu uvedeno pro historické méstské casti Praha I az VIII pocet obyvatelstva 223.151 osob v roce 1918, pro
¢asti Praha I az VIII a spojené obce celkem 476.083 osob. Statistickd zprava hlavnibo mésta Praby, spojenych obei Karlina,
Smichova, Vinohrad, VVisovic a Zigkova a 16 sousednich obei VVelké Praky za léta 1915-1918, Praha 1921, s. 146-147.

1353 Zprdva o zdravotnich pomérech hlav. mésta Praby v letech 1910—1925, Praha 1928, s. 33.

135 Statisticka zprava hlavnibo mésta Praly, spojenych obci Karlina, Smichova, Vinohrad, Vrsovic a Ziskova a 16 sousednich obei
V'elké Praby za léta 1915—1918, Praha 1921, s. 147.
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excesovou umrtnost, jak existovala v roce 1918, v porovnani s pfislusnymi pramérnymi mortalitami let 1914
az 1917. Ze 404 ptipadt pneumonie je tak tfeba zohlednit 194 mrtvych ramci excesové umrtnosti, jejichz
smrt byla pravdépodobné zpusobena chiipkou, z 256 pifpadi bronchopneumonii 120 mrtvych v ramci
excesové umrtnosti, z 65 pfipada pleuritidy/pyothoraxu/pneumothoraxu/empyému/ hydrothoraxu 21
mrtvych v ramci excesové imrtnosti. To vede pro rok 1918 k celkovému poctu nejméné 939 obéti chiipky
a jejich komplikaci. Stejnou metodou Ize pro rok 1919 zjistit 250 zemfelych na chfipku a pro rok 1920 407
zemfelych na chfipku. Celkem zemfelo v Praze I az VIII (¢itajicich 230.160 obyvatel) od roku 1918 do roku
1920 na chfipku a jeji nasledky 1596 osob (Pfiloha X), coz dava miru imrtnosti 0,69 %0.135

Tato ¢isla nezahrnuji pifpady umrti nespojované s chiipkou, které jsou v dusledku piili§ malé diagnostické
senzitivity vedeny jako Morbi organici cordis, Bronchitis acuta, Alii morbi organ. respirationis, Nephritis et
morbus Brightii, Marasmus senilis, Suicidum nebo Ceteri morbi.

Extrapolaci prazskych pomért na populaci ceskych zemi (9.624.230) dostaneme pfi mortalit¢ 0,69 %
celkovy pocet obéti 66.407 zemtelych na chiipku.

Podle udaju fyzikatu ¢inil pocet zemfelych roku 1919 piiblizné 21,52 % obéti roku 1918, pocet zemfelych
roku 1920 dosahl hodnoty 31,62 % obéti roku 1918.135¢ Vyjdeme-li z pfedpokladaného celkového poctu
obéti 66.407 mrtvych, pak by podle udaju fyzikatu mélo zemfit 9332 osob v roce 1919 a 13712 osob v roce
1920.

V existujicich ¢islech fyzikatu nejsou zohlednény, resp. nejsou v nich zohlednény z vétsi casti, nasledujic
skupiny osob:

* Vojenské osoby, které zemfely na tzemi ceskych zemi, napifklad v nemocnicich nebo lazaretech, podle
mého odhadu po nahlédnuti do nekolika matrik zemfelych ze zaloznich nemocnic nejméné pravdépodobné
vice nez 5.000 osob. Ve Zprdvé o zdravotnich pomérech hlav. mésta Prahy v letech 1910-1925 je pro rok 1918
evidovano 120 vojenskych osob zemfelych na chiipku, k tomu se pfidavaji jeste¢ 301 ptipadd pneumonie,
ze na celém uzemi zemé mohlo na chfipku zemifit nejméné 5.000 az 10.000 vojaka. V matrikach Gzemi
souboru sond Céslav byli v civilnich matrikach nalezeni 4 vojaci 12. stiel. pluku, pfestoze Céslav méla vlastni
$pital pro domobranu a umrti jejich pfislusnika se evidovala ve vlastnich vojenskych matrikach.

» Ur¢ity ani v naznacich zniamy pocet ¢eskych vojika (a némeckych/#idovskych vojiki z Cech) na frontach
prvai svétové valky

* Uprchlici, cestujici a dalsf cizi osoby na tzemi ceskych zemi

* Zemfeli mimo uvazované casové obdobi. Zatimco mezi roky 1913 a 1917 v Praze zemfelo na chfipku
pramérné 11 az 12 osob, je pro samotnou Prahu pro rok 1921 evidovano stéle jesté 37 osob, tedy vice nez
trojnasobek. Umrtnost na chiipku ziistala v nasledujicich letech vysoka a az do roku 1925 se nevratila zpatky
na hodnotu, kterou vykazovala pfed rokem 1918.

prazského fyzikatu by nyni mély byt verifikovany datovou sondou v 16 matri¢nich okrscich s celkem
225.684 osobami. Pii rozhodnuti o slozeni datové sondy byla aplikovana nasledujici tfi kritéria: (a) sonda
zahrnuje mald mésta i velkomésto; (b) tato mésta se nachdzej na celém tzemi Ceské republiky (zdpadni,
severni, jizni, vjchodni i stfedni Cechy, Morava a Slezko); (c) byla zohlednéna mésta osidlena pievazné
ceskym nebo pfevazné némeckym obyvatelstvem.

Na tzemi datové sondy byly pro sledované ¢asové obdobi srpen 1918 az unor 1919 jednotlivé vyhodnoceny
matriky, pfi¢iny umrt{ pfifazeny podle klinickych kritérii chifipce nebo skupiné nechfipkovych chorob a
statisticky evidovany. Sondazni tizemi, odpovida co do poctu obyvatel zhruba velikosti prazskych méstskych
obvodu I — VIII (230.160 obyvatel), pro néz jsou k dispozici ¢isla fyzikatu, a sklada se z nasledujicich dzemd:

Soubor sond Pocet obyvatel tChfipka a nasledky chfipky
Céslav 9432 53

1355 Zprdva o dravotnich pomeérech blav. mésta Praby v letech 1910—1925, Praha 1928, s. 2—42.
135 Tamtéz, s. 33.
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Hostinné 5262 37

Kromefiz 20.652 78
Lazné Kynzvart 2676 14
Litoméfice 17857 76
Marianské Lazné 9981 32
Plana nad Luznici 2730 23
Praha — Bfevnov 12424 59
Praha — Dejvice 9634 34
Praha — Nusle 33.502 138
Praha — Smichov 55.357 182
Rumburk 14.513 68
Stary Plzenec 3192 14
Vimperk 8292 48
Zlin 13202 15
Zlaté Hory 7009 28

Ve sledovaném ¢asovém obdobi zemfelo v sondazni oblasti 2876 osob. To odpovida mortalité 1,27 %. Na
chfipku nebo nasledky chfipky zemfelo ve sledovaném c¢asovém obdobi 912 osob, z toho 789 osob, to je
86,5 %, zemfelo mezi stpnem a prosincem 1918, 123 osob, to je 13,5 % vsech zemfelych na chfipku, zemfelo
v lednu a tnoru 1919 (porovnavaci hodnota prazského fyzikatu je 21,5 %). Pro ucely odhadu umrtnosti
roku 1920 jsme odkdzani na cisla prazského fyzikatu, ktery pro rok 1920 zjistil podil 31,62 % obéti chiipky
z roku 1918.1357 Protoze v roce 1918 zemfelo na tzemi, na némz byla provedena datova sonda, na chfipku
789 osob, bylo by mozné piislusné pro rok 1920 vychazet z 250 mrtvych. Z toho se vypocita celkovy pocet
obéti 1162 osob na tzemi datové sondy, nebo umrtnost na chiipku 0,52 %. Z téch 912 (véetné Olomouce)
osob v souboru sond zemfelych na chfipku mezi stpnem 1918 a tnorem 1919 pfipadaji na jednotlivé mésice
nasledujici pocty:

* 15 osob, tj. 1,64 % zemfelo v stpnu 1918,

* 49 osob, tj. 5,37 % zemfelo v zaif 1918,

* 490 osob, tj. 53,73 % zemfelo v fijnu 1918,

* 152 osob, tj. 16,67 % zemfelo v listopadu 1918,
* 83 osob, tj. 9,10 % zemfelo v prosinci 1918,

* 63 osob, tj. 6,91 % zemfelo v lednu 1919,

* 60 osob, tj. 6,58 % zemfelo v Gnoru 1919.

U stfedniho stavu obyvatelstva zemi Koruny ceské v predvecer 28. fijna, ktery cinil 9.624.230 osob,!35
vychazi pro roky 1918—1920 pfi mortalité 0,52 % tmrtnost na chiipku 50.046 osob. Jako realisti¢téjsi se jevi
udaj Svobodného a Hlavackové, ktefi vychazeji pro Moravu 1920 z podilu 15,4 % zemfelych roku 1918.13%
P1i uplatnénf tohoto udaje by se extrapolace v uzemi datové sondy snfzila na 1034 a tim imrtnost na 0,46%,

1357 Tamtéz.

1358 Cesky statisticky Giad, Prirozend ména obyvatelstva v zemich Koruny éeské v letech 1. svétové vilky 1914 a¥ 1918, Praha 2005,
s. 2.

1359 Petr SVOBODNY, Ludmila HLAVACKOVA, Déiny lékarsti v éeskych zemich, Praha 2004, s. 158-159. Stv.
Statisticka prava blavnibo mésta Praly, spojenych obei Karlina, Smichova, 1V inobrad, Vrsovic a Zikova a 16 sousednich obei Velkeé
Prahy za léta 1915—1918, Praha 1921, s. 156.
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coz by extrapolovano na ceské zemé znamenalo bilanci obéti v poctu 44.272 osob. Kvuli tplnosti budiz
zminéno, ze zjisténé Cislo by se jeste nepatrné zvysilo zapocitainim nezohlednénych mrtvych zemfelych na
chfipku v mésicich bfeznu az prosinci 1919. Vétsina mrtvych roku 1919, kteff zemfeli na chfipku, vsak byla
evidovana v lednu a v unoru 1919.

Exkurs ,,Caslav¥ (soubor sond) k problematice diagnostické jistoty:

a) Historické klinické diagnézy v originalnim znéni v matrikach (dtivod umrti s vysokou pravdé-
podobnosti pfifaditelny chfipce)
V ramci analjzy 235 piipada umrti v Caslavi (1918: 9432 obyvatel, ¢asové obdobi pozorovéni srpen 1918

az unor 1919 a zde dodatecné také brezen 1919) bylo 56 umrti spojovano s chfipkou. Diagnozy téchto 56
pfifazenych umrti znély:

\S]
3

Zanét plic

Hnisavy zanét pohrudnice

Zanét plic po/pfi chiipce
Chfipka, zanét pradusek

Zapal plic

Chiipka

Chfipkovy zanét plic

Chfipka, zapal plic

Chfipka, zanét plic

Zanet pradusek

Hnisavy zanét pohrudnice po chfipce
Horecna chiipka matky
Oboustranny zapal plic

Influenza. Pravostranny zapal plic
Zanét plic lalackovy

Influenza, pneumonia

Zanét plic chfipkovy

I S T T T = T ‘O T NG NG TS I S I S R N

Zanét ledvin a plic

V letech 1914 az 1917 bylo v Céslavi registrovano primémé 14 amrti/rok na onemocnéni dychacich cest,
coz vede k hypotéze mortality v pozadi v rozsahu piiblizné 25 % amrti let 1918—-1920. Tuto mortalitu v
pozadi je tfeba pfi kalkulaci poctu obét{ zohlednit.

b) Historické klinické diagnoézy v originalnim znéni v matrikach (dtvod amrti s niZ§i pravdé-
podobnosti pfifaditelny chfipce)

Bylo nalezeno také 29 zaznamu, za kterymi se potencialné skryvaji dalsi obéti chfipky, to je koneckoncu 43,4
% jistych piipadi. Tak naptiklad ve sledovaném ¢asovém obdobi roku 1918 zemfelo v Caslavi celkem 9
osob na zanét mozkovych blan, zatimco ve sledovaném casovém obdobi pfedchazejicich 4 let zemfelo na
tuto diagnoézu jen 2,25 osob — tedy ctyfikrat méné. Na zanét ledvin zemfelo ve sledovaném obdobi 8 osob,
zatimco v pfedchazejicich ctyfech letech zemfelo na zanét ledvin pramérné 2,5 osob. Tyto okolnosti jsou
pii kalkulaci poctu obéti zohlednény 25 % bezpecné diagnostikovanych pfipadia chfipky.
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Diagnézy 29 nejistych pfipadua chfipky znély:
Zanét mozkovych blan 9
Zanet ledvin 8
Srdecni vada 5
Chrleni krve 2
Pocasny zanét srdecniho svalu 1
Rozsahly plicni katar 1
Zanet pobfisnice 1
Srdecni vada, srde¢ni mrtvice 1

1

Destruktivni tuberkul6za plic

Odhad I. Excesova amrtnost v ro¢nim srovnani 1914-17

77.000 Celkova umrtnost 1918 CSU: 43.171 (¢tyflety pramér)
Celkova umrtnost 1918 CSU: 46.285 (ocistény tilety pramér)
Celkova umrtnost 1918 Stb (2003): 51.477 (Ctytlety prameér)
Celkova Gimrtnost 1918 Stb (2003): 54.591 (ocistény tilety pramér)

Relativné jisté ¢islo ro¢nf tmrtnosti v ceskych zemich, bez vojenskych
osob/frontovych vojikt. Vysvétlujici ¢iselny material, ktery by dovoloval
napifklad posoudit, zda jsou zohlednény cizi osoby, uprchlici etc., neni

k dispozici.

Doporuceni: mortalita (chfipka a nasledky chfipky) kolem 50.000
Pocet obeti 1919: podle prazského fyzikatu 21,52 % roku 1918: 10.760
Pocet obéti 1920: podle prazského fyzikatu 31,62 % roku 1918: 15.800

Pocet obéti mezi vojenskymi osobami je zohlednén 2.000 osobami.

Odhad II. Excesova imrtnost podle mési¢ni mortality 1914—17
75.000 — 77.000 Zvysena umrtnost pro rok 1918 v poctu 48.295 osob.
Pocet viznamné souhlasi s Odhadem I.

Vysveétlujici ¢iselny material nenf k dispozici. Stpnova amrtnost
maskovana, véeobecny pokles umrtnosti z nechfipkovych pficin
maskovan.

Doporuceni: mortalita (Chfipka a nasledky chfipky) 1918 kolem 48.000 az 50.000
Pocet obéti 1919: podle prazského fyzikatu 21,52 % roku 1918: 10.760
Pocet obéti 1920: podle prazského fyzikatu 31,62 % roku 1918: 15.800

Pocet obéti mezi vojenskymi osobami je zohlednén 2.000 osobami.

Odhad III. Excesova amrtnost podle umrtnosti na nemoci spojované s
77.000 chfipkou 1914-17
Celkova umrtnost 1918 podle CSU: 53.969
Doporuceni: mortalita (chfipka a nasledky chfipky) pfes 50.000
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Pocet obéti 1919: podle prazského fyzikatu 21,52 % roku 1918: 10.760
Pocet obeti 1920: podle prazského fyzikatu 31,62 % roku 1918: 15.800

Pocet obéti mezi vojenskymi osobami je zohlednén 2.000 osobami.

Odhad IV. Podle prazskych poméra (fyzikat)

68.000 Extrapolace prazské mortality na chfipku a nasledky chfipky = 0,69 % na
populaci Ceskych zemi vede pro léta 1918-1920 k poctu obétf 66.407,
zaokrouhleno na 66.000 osob.

Pocet obéti mezi vojenskymi osobami je zohlednén 2.000 osobami.

Odhad V. Ze souboru sond (matriky)

46.000 — 52.000 Mortalita 0,40 % na chfipku a nasledky chfipky pro ¢asové obdobi
datovych sond vede po extrapolaci na celkovou populaci k poctu obéti
38.496 pro rok 1918 a oba nejdulezitéjsi mésice roku 1919. Za
ptedpokladu, ktery se s ohledem na ¢isla fyzikatu jevi jako opravneny, ze
roku 1920 podlehlo chfipce jesteé 31,62 % obéti roku 1918, lze
ptedpokladat celkovou mortalitu pro léta 1918-1920 ve vysi 0,52 %, v
extrapolaci na tzemi celé zemé je to 50.046 osob. Pii pouziti —
realistictejsich — pomeért na Morave 1920 (Svobodny a Hlavackova)
dostavame pro uzemi celé zemé extrapolat 44.272 osob.

Mortalita v pozadi, jejiz pfi¢inou jsou onemocnéni dychacich cest

v rozsahu odhadovanych 25 %, mus{ byt od poctu obéti odectena, v reakei
na to by bylo rovnéz vhodné zohlednit diagnézy, které nebyly bezpecné
stanoveny (zanét mozkovych blan, zanét ledvin etc.), 25 %, procez ¢isla
44.272, resp. 50.046 mohou zustat v zasad¢ nezménéna.

Pocet obéti mezi vojenskymi osobami je zohlednén 2.000 osobami.
Celkovy pocet obéti mize byt odhadnut na 46.000 az 52.000 osob.

Résumé

Za soucasného stavu badan{ jsou ddaje k poctu obéti pandemie let 1918-1920 mozné jen na zakladé velmi
hrubé rekonstrukce. Z existujicich statistickych podkladu a ¢iselného materidlu, (ktery je vSak neuplny), lze
pomoci extrapolaci generovat odhady, jez umoznuji hrubou, spekulativn{ pfedstavu o demografickych
dusledcich pandemie v ¢eskych zemich. V zadném piipadé vSak nelze tvrdit, ze napifklad poméry v Praze
odpovidaji pomérim v zazemi 1:1. Zcela neznamy je ¢iselny material v oblasti vojenskych matrik, pokud
jde o né¢j, lze vyslovit pouze urcitou domnénku. Pavod dcisel, jakkoli jde o ¢isla pochazejici z ufednich
pramend, nenf transparentni, ¢fselné podklady nelze jiz verifikovat se zfetelem k jejich kvalité. Pouze cisla
z datovych sond lze ovéfit z vefejné piistupnych zdroja, nicméné i tato ¢isla se v jednotlivostech vztahuji k
neverifikovatelnym poctim obyvatel. Pfifazen{ jednotlivych pficin amrt{ k chfipce je tfeba brat rovnéz
s urcitou rezervou jako historickou diagnézu (stanovenou soucasniky). Zde pfedkladany ¢iselny material by
mél byt s pomoci dalsich setfeni provedenych kupfikladu na vétsim fondu matrik postaven na $irsf datovy
zaklad.

P1i sbéru dat byla zamérné davana prednost niz$im srovnavacim ¢islam. Jen samotné pouziti vysstho poctu
obyvatel uvadéného Vladimirem Srbem (9.972.000) pro ceské zemé v Odhadu V. by zapficilo metodicky
vysvetlitelné zvyseni v pifpadé Odhadu V. o 1.392 osob. Extrapolaty jednotlivych odhadt sahaji od 46.000
az do 77.000 (civilni obéti a predpokladané vojenské obéti) resp. 44.000 az 75.000 v civilni oblasti.
Z posledniho zminéného vyplyva (civilni) mortalita ve vysi 0,48 % az 0,78 %.
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Pro srovnani: Christopher J. L. Murray udava pro Némecko odhad amrtnosti ve vysi 0,79 %,13% Ansartova
et al. 0,69 %131 a Wolfgang Uwe Eckart 0,49 %1362, Miry umrtnosti v Evropé se pohybuji od 0,39 % ve
Francii az do 0,92 % v Italii, respektive 0,97 % v Portugalsku. Evropsky pramér ¢inf u Murarda, Zylbermana
et al. kolem 0,48 %.1393 Séverine Ansartova extrapoluje naproti tomu na zakladé¢ 14 evropskych zemi a
dochazi k hodnote 1,1 % celkového obyvatelstva.l34 Mira amrtnosti v USA lezi podle novéjsich ¢isel
piiblizné nékde u 0,65 %.1365

1360 Christopher J. L. MURRAY, Alan D. LOPEZ, Brian CHIN, Dennis FEEHAN, Kenneth H. HILL, Estimation of
potential global pandemic influenzga mortality on the basis of vital registry data from the 1918—20 pandemic: a quantitative analysis, The
Lancet, 2006, 368(9554), s. 2211-2218.

1361 Séverine ANSART, Camille PELAT, Pierre-Yves BOELLE, Fabrice CARRAT, Antoine FLAHAULT, Alain-
Jacques VALLERON, Mortality burden of the 1918—1919 influenza pandemic in Enrope, Influenza and Other Respiratory
Viruses, 2009, 3(3), s. 99—-106.

1362 Wolfgang U. ECKART, Medizin und Krieg, Paderborn 2014, s. 208.

1363 Tion MURARD, Patrick ZYLBERMAN, L’Hygiéne dans la République. La santé publigne en France, on I'utopie contrariée
18701918, Paris 1996, s. 565, citovano podle Marc HIERONYMUS, Krankbheit und Tod 1918 — Zum Umgang mit der
Spanischen Grippe in Frankreich, England und dem Deutschen Reich, Inauguraldissertation zur Erlangung des Doktorgrades
an der Philosophischen Fakultit der Universitit Kéln, Munster 2006, s. 12.

1364 Séverine ANSART, Camille PELAT, Pierre-Yves BOELLE, Fabrice CARRAT, Antoine FLAHAULT, Alain-
Jacques VALLERON, Mortality burden of the 1918—1919 influenza pandemic in Enrope, Influenza and Other Respiratory
Viruses, 2009, 3(3), s. 99—-106.

1365 Alfred W. CROSBY, Amserica’s Forgotten Pandemic. The Influenza of 1918, Cambridge 1989, s. 206.
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XI.

Prilohy disertacni prace — vypocty a tabulky

Obéti chiipky 1918—1920 v Praze dle udaji prazZského fyzikatu

Chfipka Pneumonie Bronchopneu | Pleuritis/Empyém | X
1918 604 194 120 21 939
1919 130 60 60 -1 249
1920 191 136 80 4 411
1599

K metodice vypoctu:

© Pneumonie 1914-1917: 838/4 = =210

Nadprameér 1918 = 404-210 = 194
Nadprameér 1919 = 270-210 = 60
Nadprameér 1920 = 346-210 = 136

= Bronchopneumonie 1914-1917: 542/4 = 136
Nadprameér 1918 = 256-136 = 120
Nadpramér 1919 = 196-136 = 60
Nadprameér 1920 = 216-136 = 80

= Pleuritis/ Empyém etc. 1914-1917: 174 /4 = 44
Nadpramér 1918 = 65-44 = 21
Nadpramér 1919 = 43-44 = -1
Nadprimér 1920 = 48-44 = 4
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