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Co nas dnes ceka

= Dnes budeme pokracovat v povidani o
tom, jake jsou kde patogeny a jakeé jimi
zpusobené nemoci pripadaji v uvahu.

= Konkrétni povidani o odbérech vzorku, jejich

transportu a zpracovani (tedy o diagnostice
jednotlivych nemoci) ale Cekejte priste



Infekce krevniho
reciste



Pritomnost mikrobu v krvi

= V Kkrvi jsou za normalnich okolnosti bakterie
pritomny nanejvys prechodne (dostanou se tam napr.
pri Cisténi zubu). V srdecni tkani a v endotelu cév by
nemély byt samoziejmé vubec.

= Pojem ,infekce krevniho fedisté“ (IKR) se pouziva
zpravidla pro bakterialni, pripadné mykoticke
(kvasinkove) infekce

= Virémie (pfitomnost viru v krvi) je soucasti ruznych
virovych nemoci, zejména hepatitid a HIV infekce
(bude probrano v dalSi casti této prezentace)

= Mezi krevni parazity patri malaricka plasmodia,
trypanosomy a filarie (viz parazitologicka prednaska)



Bakterialni (pripadne mykoticke)
iInfekce krevniho reciste (IKR)

= Sepse postihuji krevni reciste jako takove,
zaroven jsou to systemove infekce postihujici
cely organismus. Mohou byt primarni (napfr. u
tyfu) nebo sekundarni (katetrove sepse,
urosepse). Zpusobuiji je bakterie Ci kvasinky:.

= Endokarditidy s predchozimi tesne souviseji,
ale krome pritomnosti mikroba v krvi je zde
tesnejsi vazba na nitroblanu srdecni, obvykle
VvV pripade, ze je narusena nejakym predchozim
onemocnenim (revmaticka horecka, implantat)



Dulezité pojmy

= Sepse je komplexni pojem, znamena pritomnost
bakterii v krvi PLUS klinicke pfiznaky (existuji klinicka
Kriteria, ktera musi byt splnena)

= Bakteriémie (pripadne fungémie, tedy pritomnost
kvasinek) je pouhé konstatovani pritomnosti bakterii
(hub v krvi, bez hodnoceni jejich klinickeho vyznamu.
Prechodna bakteriémie muze byt soucasti Sifeni
bakterii v organismu, aniZ by 3lo o IKR (u pneumonii &i
pyelonefritid).

= Pseudobakteriémie je situace, kdy hemokultivace je
pozitivni bez skutecné pritomnosti bakterii v krvi.
Probereme dale.



Enterococcus faecalls
vV hemol

http://www.genomenewsnetwork.org/articles/06_02/resistant.shtml



Druhy sepsi
" Primarni sepse — nektere bakterie maji
sepse ,V popisu prace’, treba tyfove
salmonely nebo do jiste miry I meningokoky
= Sekundarni sepse — sepse nasledujici po
predchozim postizeni nejakeho organu
= Zviastni typy sepsi:
" urosepse — sepse pri onemocneni ledvin
= sepse pri onemocneni plic
= sepse abdominalniho (briSniho) puvodu

= katetrova sepse jako nozokomialni
onemocneéni (vétsSinou pusobi stafylokoky)



Stafylokoky v hemokulture

www.medmicro.info



Klinicky obraz sepse

horecCka, ale i hypotermie, casto kolisani teplot
shizeny tlak a/nebo zrychleny tep

nekdy zloutenka (obstrukce zluCovych cest)
porucha vedomi, meningealni drazdéni, znamky
zanetu stredousi

nalezy upozoriujici na puvod sepse:

= plice — znamky zanetu

* nitrobrisni abscesy, gynekologicka loziska

= koncetiny — septickée artritidy, flebitidy, erysipel, ranné

infekce
= kuze — furunkly, zanéty Zilnich vstupu, petechie
* trfisky pod nehty a jina poranéni



Definice sepse

= Sepse je definovana jako syndrom
systemoveé zanetlive odpovedi (SIRS) pri
infekci

= Kritéria SIRS
= teplota (°C) >38 nebo <36
= srdecni frekvence (pulsy/min.) >90

= dechova frekvence (dechu/min.) >20 nebo
PaCO, (mm Hg) <32

= leukocyty >12 nebo <4 (x 10°/l) nebo >10 % tyci



Vyskyt sepse

750 000 pripadu sepse rocne v USA (2002)

pripadu sepse na pocet luzek pfibyva (mezi roky 1980
a 1992 v USA 0 83 %)

sepse je 7. nejcastejsi pricina smrti (USA, EU)

v USA je sepse zjistena jako primarni pricina smrti u
250 000 pacientu za rok

pres pokles pocCtu umrti (diky lepsi diagnostice a
agresivni leCbe) se pocty umrti nesnizuji

sepse je hlavni pricina smrti na JIP

stale vice pripadu sepse — starnuti populace,
invazivni lécba, imunosuprese aj.



Jak vznika bakterialni sepse

= Bakterie a jejich Casti (endotoxin z bunecne
steny gramnegativnich bakterii, lipoteichova
kyselina a dalsi), se dostanou do krevniho
obéhu a dochazi k zanétu ruznych organu

= Syndromymultiorgénové dysfunkce-(MODS)
nebo selhani (MOFS — ,F* = anglicky failure)
= Klinicke skore zavaznosti sepse
» sepse (organy ,jen” poskozene, neselhaly upine)
» {&Zka sepse (spojena se selhanim organu)
= septicky sok (tezka sepse + obehove selhani)




Nozokomialni sepse

Jsou zavazné, casto jsou zpusobeny
rezistentnimi kmeny, ze vsech nozokomialnich
infekci by se nejvice mely sledovat, vznikaji

" jako komplikace pneumonie, nejCasteji
ventilatorove u pacientu s umélou plicni
ventilaci

= jako katetroveé sepse — Casto spojene se
vznikem biofilmu na katétru

= jako urosepse (komplikace pyelonefritidy)

Casto vznikaji sepse zptusobené kvasinkami u
pacientu Iééenych dlouhodobé antibiotiky



Katetrova sepse a biofilm

Velmi podstatné je, Ze v fadé pripadu katetrovych
sepsi je patogen (zejména u stafylokoku) pritomen
ve forme biofilmu

V takovych pfipadech neni smeérodatné, jaka

vyjde hodnota MIC, protoze ta plati pouze pro
planktonickou formu bakterii

Relevantni by snad bylo zjisteni tzv. MBEC, to
vSak zatim neni soucasti rutinniho schematu

Nutno pouzit kombinace vysoce ucinnych
antibiotik, a predevsim volit take jine nez Ciste
antibioticke IéCebné postupy (zejmeéna vymenu
katetru, s jeho zaslanim na mikrobiologii)



Prevence katetrovych sepsi

= O teto problematice jiz bylo hovoreno na
minulé prednasce v souvislosti s vysoce
rezistentnimi kmeny bakterii (MRSA
apod.)

® Prevenci je predevsim venovat pozornost
vyberu katetru a jeho pouziti tak, aby
splnoval pozadavky na maximalni
ochranu proti vzniku mikrobialniho
biofilmu (vhodny material, napusteni
antibiotikem, proplachy dialyzacnich
systému a podobné)
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NejCastéjsi puvodci sepsi

W W

= Dnes patri k nejbeznejsim stafylokoky,
enterokoky, enterobakterie, gramnegativni
nefermentujici tyCinky, popripade kvasinky
,Klasicti puvodci“ (tyfové salmonely,
meningokoky, pneumokoky) jsou dnes mene
casti

= Casty je nozokomialni paivod sepsi, coZ
vedle spektra puvodcu (stafylokoky,
pseudomonady) znamena take Caste rezistence
bakterii na antibiotika



Lecba sepse
symptomaticka terapie — JIP a intermediarni pece

monitorovani, doplneni cirkulujicich tekutin, kyslik,
obéhova podpora (noradrenalin), zavedeni perifernich
| centralnich katétru, uméla plicni ventilace apod.

antibiotika (Uvodni terapie naslepo, pozdgji cilena)

Vv pfipadé pritomnosti abscesu jejich chirurgické
odstranéni

kortikosteroidy — v inicialni fazi sepse cca 300 mg
hydrokortizonu (do 3 dnu)

antikoagulacni lecba — pouze v pripade znamek
diseminovane intravaskularni koagulace

uprava glykemie, hladiny vapniku a dalsi



Komplikace a prognoza
bakterialni sepse

syndrom akutniho respiracniho selhani: 40%
septickych nemocnych

akutni selhani ledvin (zvySena urea a kreatinin)

obehove selhani — pokles tlaku (systolicky tlak <90
mm Hg)

diseminovana intravaskularni koagulace —
gramnegativni sepse

selhani traviciho traktu — zvraceni, prujem, krvaceni
(stresovy vred)

jaterni selhani — zvyseny bilirubin, ALT, AST a dalsi.
poskozeni CNS - alterace védomi

celkova smrtnost (letalita) sepse cca 40%

letalita septického Soku 70-90%



Endokarditidy

Jsou to zaneéty nitroblany srdecni. Postihuji
vetsinou vystelku srdecnich chlopni

Akutni se projevuji jako sepse. Puvodcem
byvaji zlate stafylokoky, hemolyticke streptokoky
aJ.

Endocarditis/sepsis lenta (loudavy zanet
srdecni nitroblany) — vegetace na chlopnich

byva vetsi, ale nenastava tak rychlé zhorsovani
stavu

Bakterie vniknou do organismu a zpravidla
musi zaroven narazit na vhodny terén (chlopen
poskozena revmatickou horeCkou nebo

s chlopenni nahradou, narkomani)



Puvodci endokarditid

= Bez pritomnosti umélych materialu
(klasické endokarditidy, casto na podklade
revmatické horecky — dnes uz jsou takove
pripady spise vzacne)
= Ustni (viridujici) streptokoky 40 %
= Enterokoky 30 %
= Stafylokoky (hlavné koagulaza-negativni) 20 %
= Ostatni 10 %
" Pri umelem materialu v krevnim recisti
= Stafylokoky jsou na prvnim miste



Operace jako riziko
vzniku endokarditidy

= Tam, kde je vysoke riziko vzniku
endokarditidy (umelé chlopenni nahrady, drive
probehla endokarditida, vrozene srdecCni vady
apod.)

= 3 tam, kde je velké riziko pruniku bakterii do
krve (zubni zakroky s krvacenim dasni,
vyoperovani mandli apod.)

= se doporucuje profylaxe antibiotiky (napr.
ko-amoxicilin + gentamicin)



Pohlavni
organy




Vyznam teto skupiny infekci

= |nfekce pohlavnich organu patfi opét mezi
pomerneé caste infekce

" Problem je, ze jejich skutecny vyskyt lze
tezko zjistit. Nemocni se casto pokouseji o
samolécCbu a zustavaji skryti zdravotni péci

= Dalsim problemem je obtizne zajist'ovani
ucinnych lecebnych a preventivnich
opatreni. | v pripade chorob, kde pohlavni
prenos nehraje hlavni roli (napr. posevni
mykozy) je nutna IéCba obou (vSech) partneru



Klasickeé pohlavni nemoci

Kapavka Neisseria Vyskyt i
gonorrhoeae u nas
(,,gonokok®)

Syfilis (prijice, | Treponema pallidum
lues)

Mekky vred Haemophilus ducreyi |U nas
(ulcus molle) pouze
Granuloma Klebsiella granulomatis [lee ..
: . zavleCeneé
inguinale

Lymfogranuloma | Chlamydia trachomatis | vyskyt i u
venereum serotypy L4, L,, L, nas




Kapavka

" Puvodcem je Neisseria gonorrhoeae

= Akutni hnisavy zanet, postihujici sliznice
urogenitalniho traktu. Muze zpusobit i zanét
oCni spojivky, rekta a vzacne i sliznice nosu, ust
a faryngu (ustni Casti hitanu).

= Krevni cestou muze (zvlast pri Spatné leécbée)
jJako komplikaci vyvolat i onemocneni
pohybového aparatu (typicky je izolovany zanet
kolenniho kloubu), endokardu (nitroblany

srdecni) a ocni duhovky. Muze se z ni stat také
kapavka chronicka, bez vyraznych priznaku

= Pomerne bézna (udaje podhodnoceny!), i kdyz
vyskyt velmi zvolna klesa



Projevy kapavky
= U muze
* nejprve v predni casti mocoveé trubice (predni kapavka),
neleCena kapavka se rozsiri i do zadni Casti uretry
* mozny dalSi postup na mocovy méechyr a prostatu

= muze vzniknout az absces v misté ruznych zlazek v okoli
mocoveé trubice

= U zeny
= zanéet hrdla delozniho (hlavné cervikalnich zlazek), urethra
muZze byt postizena takeé
* priznaky: nejprve paleni a rezani pri moceni
» pozdeji hlenohnisavy vytok, ktery vyvolava podrazdéeni
sliznic malych a velkych stydkych pysku
= U obou pohlavi mozna takeé faryngitida



Diagnostika kapavky
= Anamnéza — dulezité je zjistit sexualni
kontakty a v pripade pozitivity je take vysetrit
v ramci tzv. depistaze
= Je potreba posoudit klinicke priznaky

" Pro posouzeni stupne infekce se u muze
muze posoudit prvni a druha porce moce —
je-li zakalena jen prvni, jJde o predni kapavku.
Moc ale neni vhodna u mikrobiologickeé
diagnostiky kapavky, tam se pouzivaji vytery
a natery na sklicka — viz dale



Moznost zameny

" Ne kazdy zanet mocové trubice je kapavcCitého
puvodu

= Casté jsou tzv. NGU — negonokokové
urethritidy, nejCastéji zpusobené
chlamydiemi. Vytok obsahuje mene hnisu, na
to vsak nelze tak docela spolehat. UziteCne
proto muze byt paralelni vysetreni (u chlamydii
na suchy tampon — vysetruje se antigen)

= V pripade anamnezy oralniho sexu je take
mozné, ze kapavce podobné potize zpusobil
meningokok (Neisseria meningitidis je blizka
pribuzna Neisseria gonorrhoeae)



Lecba kapavky

= Klasicky Iékem je penicilin. Dnes uz je ale
hodné kmenu rezistentnich, proto by se nemel
pouzivat k lécbé naslepo

= Alternativou jsou tetracykliny (doxycyklin),
nektere cefalosporiny (ll. nebo Ill. generace —
zde ale nebezpeci vzniku rezistenci), pripadne
makrolidy

= Nektere varianty |éCby jsou jednodavkove.
Nejsou ale prilis spolehlivée a mely by se
pouzivat je vyjimecneé (napr. k leCbe osob, u
kterych je pravdepodobné, ze by se k aplikaci
dalsi davky Iéku uz nedostavily)



Syfilis (synonyma: lues, prijice)

= Zavazna pohlavneé prenosna infekce

= Pouze v pocatecnich stadiich postihuje
pohlavni organy, rozvinuta syfilis napada ruzné
organove soustavy celého tela (neurolues,
aneurysma aorty a podobne)

= Take syfilis castejsi, nez se mysli

= NebezpecCna je vrozena syfilis — lues congenita,
proto dulezity screening téhotnych

= | ecba: velke davky penicilinu



Ziskana syfilis primarni
= syphilis primaria — prvni stadium
= vznika cca za 3 tydny po infekci

= projevy v oblasti pohlavnich organu

= popf. v oblasti rtu, dutiny ustni, faryngu,
analni oblasti, vzacne i napr. prsnich bradavek

= za 1-2 tydny pridava nebolestive zdureni
regionalni mizni uzliny (indolentni bubo,
lymphadenitis syphilitica)

= zakladni projev muze byt eroze, tvrdy vred
(ulcus durum), otok apod.



Primarni syfilis mimo genitalie

www.med.sc.edu:85/fox/spiro-neisseria.htm



Ziskana syfilis sekundarni

= syphilis secundaria — druhe stadium

" cca za 9-12 tydnu po infekci, po tzv. druhé
inkubacni dobe

" rozsev treponemat v organismu

= vyrazky (nejcasteji tzv. roseola syphilitica) a
dalsi kozni a sliznicni priznaky, ,chripkove”
priznaky, zdureni miznich uzlin

= v oblastech vihké zaparky silne infekCni
mokvaveé platy zvané condylomata lata

= pripadné i spousta ruznych dalSich priznaku

= druhé stadium trva cca 2 roky, prechazi do
latence. Postizeny je infekcni



Sekundarni syfilis




Ziskana syfilis terciarni

= syphilis tertiaria — treti stadium
= 5 az 15 let po infekci

= organove Iinfekce, specificky granulomatozni
charakter* zanetu

" pritomna tzv. gummata (viz dale)

= napriklad: postizeni kuze a podkozi, perforace
patra Ci nosni prepazky, zvetseny laloCnaty
jazyk, postizeni kosti, aneurysma aorty a
ruzné dalsi vady srdce a cév, zmény CNS
vcetne psychickych zmen
*granulom obsahuje tzv. granulacni tkan, coz je tkan slozena z nove

tvofenych cév a vaziva, ktera prerusta pres poskozena mista rany a za
normalnich okolnosti vede k jejimu hojeni



Terciarni syfilis

M

uhavax.hartford.edu/bugl/histepi.htm. archiv O. Z.



Gummata

= Gumma (mnozné Cislo gummata) je typicky
projev tretiho stadia syfilis.

= projev zanétu, ktery muze byt kdekoliv v téle
a pripomina nador.

= Tuzsi hrbol, pozdeji mékne

= uprostred kolikvuje (stava se tekutym), pri
naruseni z nej vyteka tekutina pripominajici
arabskou gumu

" po vyprazdneni vznikaji viedy

" histologicky pripomina nekrotickou tkan u
tuberkulozy se zesyrovatenim



Vrozena syfilis (syphilis congenita):
a) casna forma (s. c. recens)

= vznika, ma-li matka cerstvou syfilis (pri pocCeti
nebo behem tehotenstvi)

= charakter pripomina sekundarni stadium

= priznaky obvykle jiz pri narozeni: exantem,
tzv. lakové patiCky a dalSi projevy na kuzi a
sliznicich

" hnisave hemoragicka (krvava) ryma (coryza
syphilitica), postizeni hlasivek a pripadne dalsi



Vrozena
syfilis

http://www.adhb.govt.nz/newborn/TeachingResources
/Dermatology/Syphilis




Vrozena syfilis (syphilis congenita):
b) pozdni forma (s. c. tarda)
= matky mely syfilis uz pred pocetim ditete

= projevy opozdéné, nekdy po 5 letech Ci az
vV puberte

= castecne pripomina terciarni stadium

= zmény zubu, rohovky a hluchota
(Hutchinsonova triada)

= zmeny kosti (caput quadratum — hranata hlava,
savlovité tibie — holenni kosti)

= sedlovity nos, gotické patro, mozne jsou |
zmeny na vnitrnich organech






Dalsi nemoci, které postihuji
pohlavni organy, ale nepatri mezi
klasické pohlavni nakazy

= Krome klasickych pohlavnich nakaz je
take rada dalsich onemocneéni, ktere se
vice Cl mene prenaseji pohlavne.

= U nekterych (chlamydie, papilomaviry) je
pohlavni prenos stale prevazujici

= U jinych jsou hlavni jiné cesty, nicméne
v pripade infekce je nutno lecCit oba (Ci
vsechny) sexualni partnery (kvasinky)



Papilomavirove infekce —
charakteristika

= Papilomaviry jsou DNA viry, patrici do Celedi
Papovaviridae. Jsou to male, neobalene viry o
velikosti priblizné 55 nm
= Je znamo vice nez 100 genotypu HPV (= human
papillomavirus, lidsky papilomavirus)
* jsou druhove specificke
» deli se na kozni a sliznicni
= takeé se deli na nizce rizikoveé (low risk, LR) a vysoce
rizikove (high risk, HR) typy.
= asi 40 typu infikuje analni a genitalni oblast
= vice nez 20 typu je spojovano s rizikem karcinomu
delozniho Cipku (nejvice ale dva — typ 16 a typ 18)
= rizikove faktory jsou geneticke (typ HLA hostitele)



Prekancerd6za ve stadiu CIN 3

(nyni se pokud vim tato klasifikace opousti)
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http://hab.hrsa.gov/publications/wo
mencare05/WG05colorplates.htm



Papilomavirove infekce — projevy

= do zacatku 80. let minuleho stoleti byly infekce
lidskymi papilomaviry spojovany jen se vznikem
genitalnich bradavic (condylomata accuminata)
(to je ovSem klinicky projev ,LR" typu papilomaviru)

= dnes vime, ze lidské papilomaviry (predevsim ,HR"
typy) jsou hlavni pric¢inou karcinomu delozniho
Cipku

" to se tyka predevsim vysoce rizikovych typu 16 a
18, které se nachazeji v prekanceroznich lezich na
cervixu, ale I jinde v oblasti genitalii a riti

= vetsina HPV infekci genitalniho traktu je latentnich
— nelze je zjistit ani cytologicky, jen prukazem virove
DNA



Condylomata accuminata

http://hab.hrsa.gov/public
ations/womencare05/WG
O5colorplates.htm




Prevence papilomavirovych infekci

= Prevence je dnes mozna pomoci ockovani za
uhradu. Uvazuje se o zmene na bezplatne ockovani.
Dostupné jsou dvé vakciny. Proti HR typum (tedy
proti rakoviné délozniho Cipku) chrani zhruba stejné
dobre, i kdyz vyrobci Cervarixu tvrdi, ze jejich
vakcina vyvolava lepSi imunitu. Vakcina Gardasil
(Silgard) zase navic chrani i proti LR typum 6 a 11.

= Ockovani je nejucinnéjsi, provede-li se pred
zahajenim pohlavniho zivota, nicménée je mozné ho
provest | pozdeji do 26 let; v tom pripade by ale mela
oCkovani predchazet prohlidka u gynekologa (je-li uz
infekce aktivni, je oCkovani neucinné)



LécCba papilomavirovych infekci

= u kondylomat se provadi napr. aplikaci
podofylinu (pacienti vétsinou dochazeji na
dermatovenerologii, kde je jim podofylin
aplikovan)

" podavaji se take latky blokujici nadmeérne
bujeni koznich bunek (napr. imiquimod —
ALDARA)

= u prekanceroz léCba spocCiva zpravidla
v chirurgickem zakroku na deloznim Cipku (Ci
jiném miste, kde se prekancerdoza nachazi)



Molluscum contagiosum

= kozni onemochneéni, casté u HIV+. Virus je pribuzny
vyhubenemu viru pravych nestovic

= hladke, perletove lesklé uzliky velkée 2 az 5 mm, lze
vytlacit mlécne zbarvenou tekutinu

= kozni prenos (u déti, hlavné v tropech; uzliky jsou
pak napr. na obliCeji, hrudi i na rtech) a prenos
pohlavni (uzliky v genitalni oblasti)

= diagnostika na zaklade klinickeho obrazu léze,
pripadnée cytologicka; mikrobiologicka diagnostika se
beézne nedela

= |écba: chirurgicke odstraneni, nekdy se vyhoji samo,
zkousi se podofylin nebo i celkova antiviroticka leCba



Infekce viry prosteho oparu (HSV)

virus se vyskytuje ve dvou typech (HSV 1 a 2)

oba typy patri mezi herpesviry, u infekce je typicka
tzv. latence — prezivani viru v nervovém systemu

oba typy zpusobuji oralni i genitalni infekce, latence
se ale vyskytuje u HSV1 temer vyhradne v oblasti
obliceje a u HSV2 v genitalni oblasti

genomy obou typu jsou z 83% shodné

primarni infekce: nekdy bezpriznakova, jindy
bolestive puchyrky v dutine ustni nebo na genitalu
poté latence v gangliich senzorickych nervu
(trojklanného nervu, nebo v bederni oblasti)
sekundarni infekce: mirne odlisna oproti primarni,
opar rtu (herpes labialis) Ci genitalii (herpes genitalis)



Herpes
labialis

http://missinglink.ucsf.edu/Im/DermatologyGlossary/herpes_simplex.html



Imunitni odpoved u HSV1 a HSV?2

k aktivaci imunity dojde v prubéhu primarni infekce
imunitni system potlaci mnozeni viru, neni vsak
schopen zabranit ustaveni latence

bunécna imunita ma mnohem vetsi vyznam nez
protilatkova

u pacientu s vrozenym deficitem T-bunék ma ma
nemoc tézky prubéh

béhem primarni infekce Ize detekovat serokonverzi
IgM i IgG protilatek.

u sekundarnich infekci je vzestup IgG protilatek
v séru vzacny a IgM protilatky nebyvaji > takze
serologicky prukaz sekundarnich infekci realné
neni mozny (diagnostikuje se jen klinicky)



Virus prosteho oparu

Herpes Simplex Virus

Envelope with
glycoprotein

opt.pacificu.edu/ce/catalog/14382-AS/Herpes html



Lécba infekci HSV1 a HSV?2

= [ekem volby je acyklovir (ACV)

= kmeny rezistentni k acykloviru hlavneé u
imunodeficientnich osob dlouhodobe
leCenych ACV

= ACV nezabrani ustaveni latentni infekce
v gangliich

= dalsi moznosti leCby jsou valaciklovir a
famciklovir (derivaty ACV).

= y ACV-resistentnich infekci foskarnet, narozdil
od ACV vsak znacné toxicky

= experimentalné pripravovana vakcina proti
HSV (spise pro leCbu nez pro prevenci)



Urogenitalni chlamydiova infekce

= Chlamydie jsou sice bakterie, ale svymi
vlastnostmi blizké virum (pro své mnozeni
potrebuji nezbytne hostitelskou burku)

= Urogenitalni chamydiové infekce zpusobuje
druh Chlamydia trachomatis

= serotypy A, B, Ba a C zpusobuji trachom (viz
dale u infekci oka)

= serotypy L,, L, a L, které zpusobuiji klasickou
pohlavni nemoc v tropech

= serotypy D az K jsou bézné ve vyspelych
zemich a zpusobuji méneé specifickeé
postizeni pohlavnich organu



Vyznam chlamydiovych infekci

chlamydie jsou jednim z nejCastéjSich sexualnée
prenosnych bakterialnich agens ve vyspelych zemich.
Vyskyt chlamydiové infekce v poslednich desetiletich
neustale stoupa

nejvyssi prevalence onemocnéni je u mladych,
sexualné aktivnich lidi ve véku kolem 20 let

odhaduje se, ze predstavuji kolem 50 % vsech
bakterialnich, sexualné prenosnych urogenitalnich
nakaz

rozsireni je zavislé na stupni sexualni promiskuity
obyvatelstva a na projevech infekce.

chlamydiové infekce jsou dnes castejsi nez infekce
gonokokoveé



Chlamydioveé infekce klinicky

= infekce u zen probiha v epitelu cervixu a
parauretralnich zlaz

= muze prejit do delohy, vejcovodu i do brisSni dutiny,
muZze vzniknout i Fitz-Hugh-Curtisuv syndrom
(srusty v malé panvi, kolem sleziny a ledvin). Nékdy
také zanet mocoveé trubice

AL AV 4

(PID), nasledna neplodnost, chronicka panevni bolest
a mimodelozni tehotenstuvi.

= velka cast ale zcela asymptomaticka, nebo jen
s minimalnimi priznaky
" u muzu mohou byt pfiznaky zanétu mocové trubice



Jaké potize zeny udavaji a co se
najde v biochemicke laboratori

= hnisany nebo hlenohnisavy vytok,
gynekolog najde otekle hrdlo, které pri
vySetreni muze na dotyk krvacet

" mohou se objevit menstruacni obtize, bolest
v podbrisku a pri styku

= ve vaginalnim sekretu je mnoho granulocytu
a lymfocytu

= zvysena sedimentace pri normalnim poctu
leukocytu v krevnim obraze.



Lecba a prevence

chlamydiovych infekci
= | eCba by mela trvat aspon tyden, pouzivaji se
= tetracykliny: doxycyklin.
= makrolidy a azalidy: azithromycin, roxithromycin,
spiramycin a josamycin. Dalsi terapeutickou
moznosti
= chinolony: ciprofloxacin, ofloxacin

= Zakladem prevence v prenosu chlamydiovych
infekci urogenitalnino traktu je partnerska
vernost. K prevenci patri | preléceni vsech
sexualnich partneru a dusledna léCba tehotnych
k zabraneé prenosu na novorozence.



Mykoplasmata

Mykoplasmata (Mycoplasma hominis a Ureaplasma
urealyticum) jsou bakterie bez bunécne steny

Byvaji nalézana v pochve i uretre znacneho
procenta zen i muzu

Klinické projevy jsou na dalsi obrazovce.
Mykoplasmata ovsem byvaji velmi Casto pritomna i u

zdravych osob, v podstaté se nevi, na cem zavisi,
zda infekci vyvolaji nebo ne

Diagnostika mozna kultivaci ve specialni tekutée
pudeé (trva témér tyden, nutno oznadit na pruvodce)
LeCba doxycyklinem, makrolidovymi antibiotiky
apod.



Mykoplasmata — onemocneni

= Mykoplasmata maji vztah k temto
onemocnenim:

= negonokokova uretritida a nespecificke
zanety v oblasti genitalii
= jako komplikace:
= zanet panvicky ledvinneé
= panevni zanétliva choroba (pelvic inflammatory
disease — PID)

= poporodni horecka, podil na infertilité, poporodni
endometritide a dalsich infekcich spojenych
s tehotenstvim a porodem; sem patri take
pneumonie, bakteriemie a meningitidy u
novorozencu



Trichomonas vaginalis — bicenka

posevni a nemoci ji zpusobene

= ]. vaginalis je prvok — biCikovec. Cesky:
bicenka posevni, slovensky: bicikovec
poSvovy

= Pocet pripadu u nas klesa, snad i diky dobfe
dostupne lecbée

" Prenos prevazne pohlavni, Ciste teoreticky i
rucnikem

= | éCba — metronidazol, kromé trichomonad je
ucinny I na posevni anaeroby. Je nutno |ecit
oba (vsechny) sexualni partnery!






Trichomonodza (trichomoniaza) —
klinické projevy

u zen posevni vytok, vetsinou hojny, ridky, zpeneny,
zasadity a nasladly; dale zdureni a zrudnuti posevniho
vchodu a jahodove zbarveni posevni sliznice

priznaku, pfipadny projev muze postihovat prostatu,
semenne vacky a mocovou trubici

u obou pohlavi se pak muze projevovat uretritidou a
obtizemi pri moceni

nemoc se ¢asto probiha asymptomaticky

v pripadeé nelécCeni prejde nemoc do chronicke faze
usnadnuje prunik HIV infekce



Posevni mykozy
Houboveé (kvasinkové) onemocnéni pochvy, Castejsi
v tehotenstvi a u diabeticek

Pohlavni prenos relativné malo vyznamny. Infekce
se do pochvy dostava nahodnou manipulaci nebo ze
strevniho rezervoaru

Nicmene i1 v tomto pripade je nutno lécit oba
(vsechny) sexualni partnery

Specificka lécba

u nekomplikované mykoézy vetsinou staci lokalni
antimykotikum (Cipky, vaginalni kremy)

u opakovanych mykoéz nutno kombinovat

s celkovym podanim antimykotik

V lecbe vyznamna dieta, uprava menstruacniho
cyklu, kompenzace diabetu apod.



Bakterialni vaginozy (BV)

= Bakterialni vaginoza je stav, kdy normalni
flora posevni je narusena a v pochve se
nachazeji ve vétSi mirfe bakterie rodu napr.
Gardnerella, Mobiluncus, a anaerobni bakterie.
Ty vSsechny mohou byt v pochve i normalne,
ale byva jich méne

= Neda se urcit jednoznac¢ny puvodce

= Temer nejsou pritomny leukocyty (hnis).
Nektere bakterie totiz blokuji jejich migraci do

mista zanetu. V mikroskopii zato vidime epitelie
pokryte bakteriemi — clue cells

= Lecba: metronidazol, uprava flory



Nugentovo skore

= Nektere laboratore vyuzivaji
mikroskopicky obraz posevni k tomu,
Ze pocitaji tzv. Nugentovo skore. Zde se
,kladne body"” pripocCitavaji za bakterie
tvarove vypadajici jako gardnerely
(drobneé gramlabilni tyCinky) nebo
mobilunky (drobne zahnute G- tyCinky) a
odpocitavaji za bakterie pripominajici
laktobacily. Skore nad 10 znamena
temer jistou pritomnost vaginozy



Clue cells
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http://www.kcom.edu/faculty/chamberlain/Website/lectures/lecture/image/clue2.jpg



Aerobni vaginitidy (AV)

Vedle bakterialni vaginozy jsou mozné i klasicke ({].
leukocyty naopak obsahujici) bakterialni zanety
pochvy (kolpitidy; avsak pojem vaginitida, utvoreny
nespravne kombinaci latiny a rectiny, se bohuzel ujal)
Je vSak velmi obtizné odlisit puvodce zanétu od
nahodneho nalezu nebo kolonizace pochvy

NejCasteji naléezame enterobakterie, enterokoky;,
Streptococcus agalactiae, Staphylococcus aureus
Lécba zavisi na pritomnosti priznaku, s vyjimkou
Streptococcus agalactiae (zde se mimo tehotenstvi
doporucuje spise zenu prelécit, kvuli pfenosu na
novorozence; v tehotenstvi uz se ale neprelecuje)



Dalsi pohlavne prenosne nakazy

= Pohlavni prenos je jednou z cest prenosu u
nékterych systémovych onemocneéni,
zejmena u hepatitidy B, snad i1 C, a u HIV
infekce. O téchto infekcich je rec v jinych
prezentacich

= Zvlastnim pripadem je prenos nekterych
ektoparazitu, predevsim jde o ve$S munku
(Phthirus pubis, ,filcka®) — viz obrazek dale.

VAL 4V 4 s

styku, i kdyz ,vyjimky potvrzuji pravidlo®



Munka — Phthirus pubis

http://www.ento.okstate.edu/ddd/insects/pubiclice.htm




Infekce
v tehotenstvi
a pri porodu




Infekce souvisejici

s tehotenstvim a porodem

= Infekce plodu: infekce kongenitalni (vrozene,
intrauterinni)

" Infekce plodu téesné pred porodem:
prenatalni.

Plod muze byt ohrozen i infekci matky, ktera na
plod primo neprestoupila, meni se vsak
fyziologicky stav matky

" Infekce pri porodu: perinatalni

" Infekce po porodu: infekce ditete
(postnatalni), infekce matky (puerperalni) stale
jeste specificke



CONGENITAL INFECTION

Manifestations
-Growth Retardation- low birth weight
-Congenital Malformations
-Fetal Loss- Stillbirths

POSTNATAL INFECTION

Manifestations

-Meningitis
-Septicemia
-Conjunctivitis
-Pneumonitis

Person to Person

Group B Sireplococcus
Listeria monocylogenes

E. cofi

Rubella
CMV
HIV
Toxoplasma gondii
Treponema pallidum
Erythrovirus (Parvovirus) B19
HSV
VZV

{

N. gonorrhoeae

/ hiamydia trachomaltis
.}. ; Breast Milk

HIV
CMV
HBV

Umbilicus

Tetanus

http://www.kcom.edu/faculty/chamberlain/website/lectures/lecture/congen.htm

PERINATAL INFECTION

Manifestations

-Meningitis

- Septicemia
-Pneumonia
-Preterm Labor

Staphylococcus aureus

Neisseria goriorrhoeae
Chlamydia trachomalis
HSV
Strepfococcus agalactiae
{Group B Strep.)
E. coli
Listeria monocylogenes




Infekce v tehotenstvi

(kongenitalni infekce)

= Mnohé¢ infekce ziskané v téhotenstvi mohou
postihovat plod. V prvni tretine tehotenstvi jde
predevsim o stav ,bud anebo” (infekce Casto
vedou k potratu), u pozdejsich infekci mohou
infekce vést k ruznym deformitam

= Nekteré nemoci maji svoje specificke
kongenitalni formy, (kongenitalni syfilis)

= Nekdy se infekce u matky neprojevi, ale plod je
postizen: casto u toxoplasmozy, listeriozy a
dalsich




Typicke kongenitalni infekce
= Puvodnée zkratka TORCH, dnes STORCH

= S = syfilis |
= T = toxoplasmosa |
= O = ostatni
* R = rubeola &ili zardénky ¥
. —
m C = Cytomega|ov|rus brebarbora.sblog.cz

"= H = ruzna virova onemocneéni zacinajici na
pismeno H, jako jsou hepatitidy,
herpesvirova onemocneni, HIV aj.

= Je ale treba si uvédomit, ze v tehotenstvi se
muze vyskytnout i jakakoli jina nakaza.



Infekce ziskaneé pri porodu

(perinatalni, neonatalni infekce)

= Deli se na prenatalni (nakazeni plodu pred
porodem, odteka zakalena plodova voda),
perinatalni infekce v uzsim slova smyslu
(behem porodu) a postnatalni po porodu

= Nekdy se také mluvi o neonatalnich infekcich
casnych a pozdnich (pozdni jsou vetSinou
postnatalni, ale mohou to byt i perinatalni, ktere
se projevi pozdeji. Vyhodou teto terminologie
je, ze nemusime vedet, kdy k nakaze doslo
(coz Casto opravdu nevime)



Infekce ziskané behem porodu

" Pri porodu je pochva porodnim kanalem

= Bakterie, ktere u zeny byly bezpriznakove,
mohou byt priCcinou zavazneé infekce

= Typicky je v tomto smeru Streptococcus
agalactiae, ktery se vyskytuje u znacneho
procenta jinak zdravych zen, muze ale jit take o
enterobakterie a ruzné dalsi bakterie

= Kvuli Streptococcus agalactiae se provadi
screening v tehotenstvi; pripadne pozitivni
nalezy se neprelécuji, ale zajistuje se porod



Neonatalni sepse zpusobena
Streptococcus agalactiae na
rentgenovem snimku

http://www.jyi.org/articleimages/463/
originals/img0.jpg



Zvlastnosti infekce u novorozence

= Novorozenec je velice zranitelny. Jeho
Imunitni system se jeste vyviji. To se tyka
obzvlast nedonosenych novorozencu

" |nfekce se Ccasto generalizuji na cely
organismus, protoze organismus novorozence
tomu nedokaze zabranit

= Alespon casteCnou ochranu novorozenci
poskytuji materske IgG protilatky; IgM trida
neprochazi placentou (nalez IgM znamena, ze
jde o vlastni protilatky novorozence)

= V ochrane proti infekci se uplatnuje take kojeni
materskym milekem



Zdroj infekce

= Matka — hlavne u Casnych infekci

= Nemocnicni prostredi — hlavne u pozdnich
infekci

= Toto je velmi dulezité, nebot u pozdnich infekci
jsou jini puvodci a Ccasto jsou kmeny daleko
vice rezistentni na antibiotika. Proto se v
primarni ,lecbe naslepo” voli jinak u Casnych a
jinak u pozdnich infekci

Forma infekce
Sepse, pneumonie, meningitidy,
lokalni infekce, ruzné jiné



Leécba novorozeneckych sepsi

= po odberu kultivaci empiricky ATB —
dostatecne davky

= casna sepse: ampicilin + gentamicin
(amikacin, netilmicin) — toto by melo pokryt
kmeny ziskané od matky

" nozokomialni sepse: napr. cefotaxim +

netilmicin (Sirokospektra kombinace proti
nemochicnhim kmenum)

= zména preparatu dle vysledku kultivaci,
citlivosti a klinicke odpovedi



Z nemoci rodiCky po porodu
zminme alespon dve:
Puerperalni mastitidy (zanety
prsni bradavky pri kojeni)

Mohou vznikat zejména pri Spatné technice kojeni
| pri technice spravne se jim nelze vzdy vyhnout

Priznakem vysokeé teploty a zarudnuti prsu nad
oblasti postizeni

Vznika vétSinou prunikem bakterii mlékovody nebo
ragadami v bradavce



Endometritida

nastesti je pomeérné vzacna

" jako poporodni infekce v 1,5-8% pfipadu

" nekdy je oznacovana tez jako
endomyometritis Ci endoparametritis

= vznika asi desetkrat casteji po cisarskem
rezu nez po vaginalne vedeném porodu

= nejvetsi riziko je u komplikovanych
cisarskych rezu






Infekce projevuji se na kuzi

= Na kuzi se mohou projevovat onemocnhnéni,
postihujicich primo kuzi. (dale)

= Na kuzi mohou probihat projevy mnoha
virovych a nekterych bakterialnich
onemochneni, jejichz prubeh je celkovy (dale)

= Na kuzi muze byt také pritomna toxicka Ci
alergicka reakce na pritomnost mikroba, Ci
v souvislosti s imunitni reakci, s podanim

antibiotika a podobné. Jako alergie probihaji i
infestace ektoparazity (napr. svrab).



Vlastni kozni infekce

Stafylokokove infekce mohou postihovat jak
samotnou kuzi, tak i vlasy, nehty, chlupy a podobné.
Puvodcem je zlaty stafylokok, sam Ci ve smési

s jinymi mikroby. Trocha stafylokoku je normalni.

Dermatofyty jsou vlaknité houby, snasejici vyschnuti
a specializované na infekce kuze (viz dale)

Kvasinky naopak mohou kromé kuze napadat i
sliznice a pripadne i vnitrni organy
Papillomaviry mohou délat na kuzi bradavice

Nemoci zpusobené herpesviry HSV1, HSV2 a VZV
nejsou klasické kozni infekce — postizena je i nervova
tkan. Plane nestovice jsou celkova nemoc.



Dermatofyty — pro zopakovani

Jsou to specializovane, tzv. keratinofilni houby,
vubec nejcastéjsi puvodci infekci kuize, nehtu, viasu
a chlupu.

Patri sem rody Trichophyton, Epidermophyton a
Microsporum

Nektere druhy se prenaseji mezi lidmi, jiné ze zvirat
Ci z prostredi

Rostou velmi pomalu in vivo 1 in vitro. Kultivace trva
nékolik tydnu. Také prubéh a IéCba je zdlouhava

Vedle dermatofytu existuji v tropech i puvodci
infekci, které zasahuji hloubéji do podkozi a
vyvolavaji znetvoreni



Dermatomykozy ruznych casti tela




Virova exantéeémova onemocneni

= Charakter exantému je Casto typicky a
zkuseny lekar je schopen urcit nemoc

= Prosty opar I. Ci ll. typu,vétSinou lokalné

= Pasovy opar (VZV) podél nervu

= Tyz virus dela | plané nestovice

= OcCkovani zredukovalo spalniCcky i zardenky

" Vyskytuje se Pata detska nemoc —
megalerythema infectiosum, a take Sesta
detska nemoc — roseola infantum

= Exantem byva i u EB virézy a dalsich



Nektera bakterialni
exantemova onemocnéni

= Spala — scarlatina: zpusobuje ji Streptococcus
pyogenes, kmeny produkujici tzv. erythrogenni
toxin

= Erysipel — ruzi vyvolava tyz mikrob

= Petechie u meningokokové meningitidy jsou
casto tim jedinym, co ji odlisi od jinych
onemocneni

= Nekteré nemoci od zvirat, napr. erysipeloid —
cervenka (puvodce Erysipelothrix
rhusiopathiae)



:llpediatrics.about.com/library/pictures/bl_rubella.htm



SpalniCky a spala

householdphysician.com/chapter4.php?page=4




Ocni




Oko a jeho infekce

" |nfekce oka jsou dosti vzacneé, zejmena kdyz
odecCteme pomerne nezavazné zanety spojivek
(kozniho puvodu). Je to i proto, ze vétsina
struktur oka neni prilis prokrvena a ziviny
ziskava neprimo, takze se mikroby z krve
nemohou do oka primo dostat

= Oko samo je za normalnich okolnosti proste
jakychkoli mikrobu, ovSem ve spojivkovém
vaku je mozny nahodny nalez napr. koznich
stafylokoku, ktery nevyzaduje lIéCbu



Infekce povrchovych Casti oka

" |nfekce spojivky mohou zpusobovat kozni
bakterie, zejména zlate stafylokoky. Zde je
nutno peclive odlisit skutecnou infekci od pouhé
kolonizace bakteriemi prechazejicimi z kuze

" Infekce rohovky mohou zpusobovat ruzne
mikroby, napr. pseudomonady. Vzacna je
infekce zpusobena prvokem — ménavkou
akantamébou. Tyka se osob pouzivajicich
kontaktni CocCky.



http://www.meduni-
of h4 graz.at/augenheilkunde/ahk_site/diaschau/dia_hh/dia_hh_ulcus/di
O O V O Vy V re a_hh_ulcus_8/dia_hh_ulcus_8 diag.html
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Infekce hlubsich ¢asti oka

" Infekce hlubsich ¢asti oka jsou pusobeny
nejruznéjsimi bakteriemi (Moraxella, dle
svycarskeho ocniho lekare Victora Moraxe),

noubami, prvoky (Toxoplasma gondii),

noubami, viry (herpesviry) a dalsimi

= Rozdeluji se podle toho, ktera Cast oka je
postizena, s tim souviseji i ruzné priznaky
= Casto jsou komplikaci infekci centralniho

nervoveho systemu, nebo naopak jsou
infekce CNS komplikaci téchto infekci




Diagnostika ocCnich infekci

= V pripade povrchovych infekci se posilaji
vytery ze spojivkového vaku
= Pri podezreni na akantameby je k vysetreni

je nutno poslat cele kontaktni CoCky v jejich
tekutine, popr. provest seskrab rohovky

= V pripade hlubsich infekci se material na
primy prukaz odebira jen tehdy, je-li to mozné
bez toho, abychom pacienta vysetrenim
poskodili. V nekterych pripadech
(toxoplasmosa) lze zato hledat protilatky.






Infekce ran

Infekce ran jsou pomérné nesouroda skupina (ruzny
puvod rany, ruzna lokalizace). V kazdém pfipadé jde
0 zavazne pripady, protoze mikroby pronikly pres
telni povrch na mista normalne sterilni.
Specifickou situaci je hnisavy zanet operacni rany.
Jeho prevence a lé€ba je jednim z dulezitych témat
pro chirurgy. (Dnes se pouziva pojem SSI| — surgical
site infection — ,infekce v miste chirurgického vykonu)
Hnisaveé infekce ran vznikaji tehdy, kdyz je
bakterialni infekce rany doprovazena infiltraci
polymorfonuklearnich granulocytu (v dusledku
iImunitni odpovedi hostitelskeho organismu)



Infekce rany

iZ1 2004 Dennis Kunkel Microscopy, Inc,
www.ageless.co.za/case-infection.htm www.ehagroup.com/nosocomial/



Klasifikace ran

= Klasifikace ran z hlediska hloubky:
= povrchova ranna infekce (kuze a podkozi)
* hluboka ranna infekce
» infekce organu a telesnych prostor

= Klasifikace ran z hlediska rizika:
= 1/Cista
= 2/Cista-kontaminovana (operace mist s BF),
= 3/kontaminovana (trauma, bakterie zvenku),
= 4/znecistena-infikovana (v rane je zanet)



Puvodci hnisavych infekci

= V oblasti kolem dutin osidlenych anaerobni
florou (brisni dutina, mala paney, tvar,
mekke tkane krku) se casto uplatnuje
smisena aerobne anaerobni flora

= U hnisavych afekci na kuizi a koznich
adnexach jsou nejCastejsi zlate stafylokoky,
mozné streptokoky aj.

= U ran po pokousani zviretem ruzné
mikroby dle druhu zvirete (treba pasteurely)



Infekce beznych

povrchovych poraneni
= Nejbeznéjsim puvodcem infekci je
Staphylococcus aureus z kuze

VAL AV 4

muze vyvolat ruzi (erysipel) a muze vyvolat i
jeste horsi priznaky pokud je prislusny kmen
vybaven mohutnymi faktory virulence)

= Podilet se mohou i beta-hemolyticke
streptokoky jinych skupin (G, F, C aj.)

= Pri cizim télisku v rane (triska,trn) a pri
hlubsich bodnych ranach (hlavné vidlemi od
konskeho hnoje) hrozi | Clostridium tetani



Tezka poranéeni (se zhmozdenim)
= \/ pripade valecnych poranenich nebo tézkeho
zhmozdeni (zemetreseni, zhrouceni budov) mohou
rany napadat tzv. klostridia anaerobnich traumatoz
(Clostridium perfringens, C. septicum, C. novyi, C.
histolyticum). Podminkou je prunik mikroba a zaroven
vznik okrsku, kam nepronika krev (a tedy ani kyslik)

Synonyma: anaerobni traumatoza = klostridiova
myonekroza = plynata snét (gangrena) = maligni
edéem

= Clostridium tetani se muze podilet i zde, ale tomu
stacCi | drobnegjsi rana: na rozdil od predchozich
nevytvari velkeé lozisko infekce, ale jen mistni zanet, a

vlastni projevy v téle jsou zpusobeny jeho toxiny



Plynata snet

http://pharmacie.univ-
lille2.fr/recherche/labos/
Bacteriologie/photos/ind
ex.php?album=7



Poranéni utrpena ve vode

Ve sladkeé vode:

= Pseudomonas aeruginosa

= Aeromonas hydrophila

® jiné pseudomonady a aeromonady

V morské vode:

= Vibrio parahaemolyticus, V. vulnificus

= Mycobacterium marinum (granulomatozni
infekce u plavcu — swimming pool granuloma
a u akvaristu — fishing tank granuloma)



Infekce M. marinum —




Poranéni kontaminovana

zeminou, zejmena Vv tropech

= pudni nokardie (Nocardia sp.,
Dermatophilus congolensis, Rhodococcus
equi)

= atypicka mykobakteria (Mycobacterium
ulcerans, Mycobacterium haemophilum)

= mikromycety (Sporothrix schenckil,
Paracoccidioides brasiliensis)

VVSechny tyto infekce mivaji spisSe chronicky
prubeh



pathmicro.med.sc.edu




Popaleniny

Popaleniny jsou plosne rany, které svym charakterem
vyrazne narusuji prirozenou kozni bariéeru

Puvodcem popaleninovych infekci muze byt takika
cokoliv, ale predevsim jsou to tito puvodci:

= Pseudomonas aeruginosa a dalSi gramnegativni
nefermentujici bakterie (napr. burhkolderie)

= Staphylococcus aureus
= Streptococcus pyogenes
= jiné streptokoky

= enterokoky

= kandidy a aspergily



Pokousani ¢clovéekem

Sice kuriozni, ale stava se, zejména pri
hospodskych rvackach apod.

= Na infekci se podileji prislusnici ustni
mikroflory, zejména ,,ustni streptokoky*
(Streptococcus sanguinis, S. oralis, S.
anginosus), ale také anaeroby
(Fusobacterium nucleatum ssp. nucleatum,
Porphyromonas gingivalis), které se nenajdou
pri bezne kultivaci

= | tady muze byt puvodcem rovnéez
Staphylococcus aureus



Pokousani zviretem

Pri pokousani kterymkoli zviretem muze byt
puvodcem zlaty stafylokok. Jinak puvodci
zavisi na druhu zvirete:

= Pasteurella multocida (koCka, pes)

= Capnocytophaga canimorsus (pes)

= Streptobacillus moniliformis (krysa)

= Spirillum minus (mys, krysa, koCka, pes)
= virus vztekliny (liska, netopyr)

= B-virus (opice)



Rana po pokousani

http://www.assh.org/AM/PrinterTemplate.cfm?Section=Animal_Bites&Template=/CM/ContentDisplay.cfm&ContentID=10637&FuseFla
g=1




Pokousani — zajimava kasuistika

Zdroj: fetézovy mail, kolujici po internetu
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Poraneni zviretem jiné nez kousnuti

Muze jit o ruzné Skrabance, kontaminované
mikroby, které ma zvire na srsti (a které mohou
pochazet i z jeho zazivaciho traktu).

Typickymi puvodci jsou Francisella tularensis
(hlodavci, zajici — tularemie), Bartonella
henselae (nemoc z kocicCiho skrabnuti),
Erysipelothrix rhusiopathiae (prase, kapr —
zvireci onemocneni se nazyva cervenka, lidske
erysipeloid), Bacillus anthracis (bylozravci —
kozni anthrax, pustula maligna), pripadne
Burkholderia mallei (lichokopytnici —
vozhrivka, malleus)



Sekundarne kontaminovane rany

= Bez ohledu na mechanismus vzniku muze
dojit druhotné ke kontaminaci rany
v prostredi, kde se pacient pohybuje

= Je-li pacient v nemocnicnim prostredi, hrozi,
Ze se do rany dostanou nozokomialni
patogeny, rezistentni na antibiotika

" Projevi se zmenou charakteru rany (objevi se
hnis, zapach apod.)



Operacni rany

= Staphylococcus aureus

= koagulazanegativni stafylokoky (hlavne
Staphylococcus epidermidis)

= enterobakterie (Escherichia coli, Proteus
mirabilis)
= Streptococcus pyogenes

= anaeroby (Peptostreptococcus anaerobius, P,
micros, Bacteroides fragilis)

" v nemochicnim prostredi: pseudomonady,
klebsiely | dalsi enterobakterie, korynebakteria
a dalsi



Plosne rany
(diabeticke vredy, bércove vredy, prolezeniny
Casto smés raznych bakterii, pravdépodobna je
ucast bakterialniho biofilmu, leéCba musi byt
hlavne lokalni (rozbiti biofilmu) a jen nekdy i
podpurna celkova antibioticka léCba
Puvodci, ktefi jsou nejvyznamnéjsi a jejich
nalez nejzavaznéjsi, jsou Streptococcus
pyogenes Staphylococcus aureus

Mimo to jsou Casto nalézany bakterie, které ale
spise ranu jen kolonizuji: Escherichia coli,
Proteus mirabilis a dalSi enterobakterie,
Pseudomonas aeruginosa a kvasinky



Infekce x kolonizace rany

= Nekdy je obtizne odlisit, ktery mikrob ma na
svedomi invazivni infekci rany, a ktery ji
pouze osidlil (a vytvoril v ni biofilm)

" Pri vyrazném patogennim pusobeni se
obvykle nachazi bakterie i hloubeji v tele,
prokazuje se i napr. v hemokulture

" Pripady kolonizace nema vyznam IécCit
celkove antibiotikem, lokalni |ecba je ale
vetsinou indikovana, spolu s peclivym
osetrovanim rany i jejiho okoli



LécCba hnisavych infekci

= Dulezité je vzdy lokalni oSetrovani rany (lokalni
aplikace ruznych preparatu, pravidelné Cisténi a
prevazovani, podpora hojeni, odstranovani nekroz —
moznosti je zde I larvoterapie)

= Nepredpokladame-li anaeroby, je nejvhodneéjsi
naslepo k celkove IéCbe oxacilin (klasicke
protistafylokokove antibiotikum)

= Je-li pravdépodobny streptokokovy puvodce, je
lekem volby klasicky penicilin ve vysokych davkach.

" J nemochnicnich nakaz nutna cilena lécba

Lingvisticka poznamka: infekce jsou ranné; rané mohou
byt napr. brambory (ale i sepse ve vyznamu ,casne”)



Infekce
pohyboveho
systemu



Infekce pohyboveho systému

= Infekce kosti nejsou bezne, avsak
casto zivot ohrozujici a obtizne IéCitelné

" Infekce kloubu se také vyskytuji
zridka, je vsak nutno s nimi pocitat

= Infekce svalu a svalovych obalu
mohou ohrozovat | samotny zivot
pacienta, zvlasté u bleskového prubéhu



Infekce kosti

= Osteomyelitidy (zanéty kostni drené)
byvaji nejCasteji hematogenni

= Puvodcem byvaji nejCastéji zlaté
stafylokoky, u diabetiku téz anaeroby

= K leche se pouzivaji zejmena
linkosamidova antibiotika pro dobry
prunik do kosti



Osteomyelitis purulenta

-

sitemaker.umich.edu/medchem1/files/pictures.htm  http://myweb.Isbu.ac.uk/dirt/museum/margaret/461-3282a-2480250.jpg



Infekce kloubu

" |nfekce kloubu — arthritidy — nejsou prilis
casté, ale zato jsou zavazne. Zvlastnim
pripadem je zanet obratlove plotenky
(spondylodiscitis)

= Klouby mohou byt postizeny infekcemi
ruzného puvodu

v 7

= Je nutho nezapomenout ani na moznost
kapavky (velke klouby)

= Zvlastnim pripadem je spondylodiscitis —
zanet obratlovych plotének



Spondylodiscitis

www.dr-gumpert.de/html/spondylodiszitis.html.

www.medizin.uni-halle.de/kor/index.php?cid=346



Vyvoj hnisavych onemocneni patere

_

Infection K

Mal de Pott
Ostéomyélite

www.ajns.paans.org/article.php3?id_article=160



Infekce svalu a fascii

" |nfekce svalu (myositidy) jsou vzacne a nemaji
spolecneho jmenovatele

LI A

fasciitidy. Obavana je zejména tzv.
nekrotizujici fasciitida. Muze byt vyvolana
klostridii, pripade Streptococcus pyogenes,
ktery je infikovan fagem (tzv. ,masozravy
streptokok™ bulvarnich medii)

= Lécba podle citlivosti. U streptokoku je stale
nejlepsim lekem penicilin



Nekrotizujici infekce (nejen) svalu




Systémove
Virozy



Infekcni hepatitidy a
HIV infekce

= Systéemové infekce jsou takove, které
nepostihuji jen urcCity organ, ale cely
organismus

= Typickym prikladem jsou infekCni hepatitidy a
AIDS

" Infek€ni hepatitidy sice postihuji primarne
jatra, ale jde o postizeni celého organismu

= AIDS a jeho predstupne postihuji bunecnou
imunitu = ovlivnuji cele telo



Hepatitidy

= Jde o infekcni zanety jater, lidove zvané
Zloutenky. Je ovsem nutno odlisit zloutenku

Jako prenosne virove onemocneni a zloutenku

jako priznak, ktery je pritomen nejen pri

nepatitide, ale | napr. pri obstrukci zlucovych
cest kameny

= Pacient ma horecky, travici potize, muze byt
pritomno zezloutnuti oéniho bélma ¢i kuze,
zmena barvy moce a stolice atd. Hepatitidy B,
C a D mohou prechazet do chronicity, a nekdy
muze na jejich podkladé vzniknout i jaterni
karcinom




Pacientl se
Zloutenkou




Virus HIV — opakovani

=\irus postihuje predevsim bunecnou imunitu

"Po nespecifické primarni infekci nastava
dlouhé obdobi, kdy se ,nic nedgje”.

=Poté se postupne vyviji generalizovana
lymfadenopatie, objevuji se postupnée
oportunni infekce a pri urcitém stupni infekce
se jiz hovori o rozvinutem onemocneni AIDS

="AIDS ma jen malo vlastnich priznaku.
Priznakem nemoci jsou oportunnich infekci
(toxoplasmoza — | moznost reaktivace cyst,
které byly neaktivni, pneumocystoza, ruzné
mykdzy aj.) a nadoru
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Global summary of the AIDS epidemic 2015

Number of people Total 36.7 million [34.0 million — 39.8 million]
living with HIV in 2015 Adults 34.9 million [32.4 million = 37.9 million]
Women (15+) 17.8 million [16.4 million — 19.4 million]

Children (<15 years) 1.8 million [1.5 million — 2.0 million]

People newly infected Total 2.1 million [1.8 million — 2.4 million]

with HIV in 2015 Adults 1.9 million [1.7 million — 2.2 million]
Children (<15 years) 150 000 [110 000 — 190 000]

AIDS deaths in 2015 Total 1.1 million [940 000 — 1.3 million]
Adults 1.0 million [840 000 — 1.2 million]
Children (<15 years) 110000 [84 000 — 130 000]

WHO — HIV department| June 15, 2016 g&) g%ralﬂilélaetailomn @UNAIDSE £ unicef@



Lécba HIV infekce

Lécbha stale neni schopna zbavit pacienta
pritomnosti viru HIV.

Je vSak mozné

= udrzovat pacienta dlouhou dobu bez potizi (treba i do
konce zivota) — je to ale individualni

= zabranit prenosu z matky na dité (HIV+ matce se pak
narodi HIV- dite)

Proti HIV infekci se pouzivaji antiretrovirove léky, na
vyVvoji nékterych se podileji i Cesti vedci (ing. Holy).
Pouzivaji se dvoj- nebo trojkombinace

Dulezité je také sledovani stavu imunity (zejména
CD4+ lymfocytu). Pri jejich poklesu hrozi rozvoj
oportunnich infekci. Pokud k tomu dojde, je treba tyto
oportunni infekce zavcas zachytit a lécit



Prevence a osveta

= K prevenci samozrejme patfi uvazlivy vybér

L AN 4

sexu” (bezpecCny sex neexistuje)

= Je potfeba také zdlraznovat, jak se AIDS
neprenasi (napf. potravou, spolecnym
nadobim, beznym spoleCenskym kontaktem);
jinak se muze stat, ze HIV pozitivnim bude
vice hrozit spolecenska izolace nez samotna
nemoc

= Kvalitni informace lze najit napriklad na
adrese http://www.aids-pomoc.cz






Infekce nervoveho
systemu

= Postizeni perifernich nervu (viry prostého
a pasoveho oparu)

" |nfekce centralniho nervoveho systemu
= VVyznamne jsou i infekce, které nepostihuji
primo nervovy system, ale vyskytuji se

napr. mezi lebkou a mozkem; mohou
ovlivhovat CNS neprimo, napfr. utlakem



Druhy infekci CNS

= Hnisave zanety mozkovych blan
(meningitidy) akutni a chronické

= Mozkove abscesy (hnisave utvary)

= Basilarni meningitida (na bazi lebni,
tuberkulozni puvod)

= Asepticke”, vetsinou virovée meningitidy
= Encefalitidy (zanety primo mozku)

= Abscesy a empyémy pod a nad tvrdou
plenou mozkovou a podobnée



Mozkovy absces
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Akutni hnisavé meningitidy

= Ze vSech neuroinfekci jejich leCba nejvic
specha. Prvotni je obnova zivotnich funkci,
antibioticka lecba az pak

= U novorozencu hlavné Streptococcus
agalactiae, listerie, enterobakterie

= U batolat drive Haemophilus influenzae b,
nyni diky oCkovani klesa

= U teenageru a mladych dospélych
meningokok Cili Neisseria meningitidis
(skvrnky na kuzi!)

= U starsich osob Streptococcus pneumoniae



Purulentni meningitidy klinicky

Jak se projevi
= rychly rozvoj poruchy védomi (90 % pacientu)
= bezvedomi (ruzné urovne dle skorovacich systému)
= teézka sepse (sepse + organove selhani)
K cemu v téle dojde
= zanet mozkovych plen a otok mozku
» poskozeni mozkovych bunek toxiny
= poruseni hematoencefalické bariery
= zvysSeny tlak v nitrolebni dutine
» zhorsené zasobeni mozku kyslikem



Typicka vyrazka u meningokokove
meningitidy: nemusi byt pritomna, ale
muze byt i vyrazné prokrvacena

http://www.infektionsbiologie.c
h/seiten/modellparasiten/seiten
/neisseria/fotos/kultur.jpg



Leécba purulentnich meningitid

vytvoreni zilniho vstupu
udrzeni dychacich cest (laryngealni maska, intubace,
kyslik, umela plicni ventilace)

leky proti otoku (manitol)

rychly a Setrny transport do nemocnice (JIP)
antibiotika

snizeni nitrolebniho tlaku (ICP) agresivni leCbou —
rizena hypokapnie

kortikosteroidy (dexamethason) — vyznamné snizuji
postizeni sluchu u meningitidy vyvolané Haemophilus
influenzae typ b u déti a rovnez letalitu u
pneumokokove meningitidy dospelych
Antikoagulacni preparaty proti DIK (diseminované
intravaskularni koagulaci)



Lecba invazivni meningokokoveé infekce

= zajisteny transport — i. v. vstup, zajisteni
dychacich cest a dalsi

= penicilin jiz pri transportu

= specializovana JIP

= rychla diagnostika (sepse nebo meningitida?
Ovsem | u meningitidy byva soucasne sepse)

" 10% smrtnost i dnes



Ochrana pred profesionalni nakazou

= kapenkova infekce
= Ustenka + rukavice

= antibiotika kontaktum vcCetné zdravotniku:
V-PNC na 7 dni (epidemiologicke hlaseni)

A4

" hckovani?




Ostatni nevirové neuroinfekce: mohou byt
takeé invazivni, ale neohrozuji akutne zivot

Chronické meningitidy
= Mnohem vzacnéjSi nez akutni, puvodcem muze byt

Mycobacterium tuberculosis (meningitis basilaris),
pripadné houby — aspergily, Cryptococcus neoformans

Mozkove abscesy

= U akutnich: smiSena anaerobni a aerobni fléra —
stafylokoky a streptokoky.

= U chronickych: Mycobacterium tuberculosis,
nokardie, houby, nekteri paraziti (boubele).

Spirochetalni infekce (borrelidza, neurolues) jsou
prubéhem vice podobné virovym



Puvodci aseptickych meningitid

virus klistove encefalitidy

virus Tahyna a dal3i tzv. arboviry (=
ARthropod BOrne, prenasené clenovci)

enteroviry: virus detskeé obrny, tzv.
coxsackieviry, echoviry a dalsi

virus spalnicek

virus priusnic (vetsinou bezpriznakova
infekce)

viry oparu

virus HIV

virus vztekliny

prionova agens ("'nemoc Silenych krav")



AVl IV A 4 (o]

NejCastejSi puvodci encefalitid

. _— . ARN simple brin
virus klistove
encefalitidy (na
obrazku)

virus prosteho oparu
enteroviry
Virus priusnic

Capaide \

probélgue Enveloppe
lipldigua

http://vietsciences.free.fr/khaocuu/nguyenlandung/virus01.htm



Polioviry

= Detska obrna se jiz u nas a ve vetsine zemi
sveta nevyskytuje. Bohuzel jsou zeme (i
v Evrope, napr. Rumunsko), kde se stale jeste
obcCas nejaky pripad najde

= Skoro 95 % infekci probihalo bez priznaku, a
jen 1-2 % infekci se projevovalo
paralytickou formou. Vyjimecne pak mohlo
dojit | k degenerativni svalove atrofii.

= OCkuje se zivou Sabinovou Ci usmrcenou
Salkovou vakcinou

= Virus Ize péstovat na tkanovych kulturach.
Protilatky Ize prokazovat KFR a neutralizaci.



LeCba a prevence virovych

neuroinfekci

Lécba vétsinou symptomaticka (lIeCi se priznaky)

Specificka prevence — napr. ockovani proti
klistove encefalitide.

Ockovat proti klistove encefalitide sice Ize po cely
rok, je ale mnohem lepsi absolvovat ockovani
behem zimy, tj. zacit uz v listopadu ci prosinci,
na druhou davku prijit za tri mesice a na treti po

roce. Jina (zkracena) ockovaci schemata jsou
meéne ucinna a pri letnim ockovani i rizikova



Polyradikulitida (Syndrom Guillain-
SEIE)

= postinfekcni zanetlivy proces perifernich
nervu (poskozeni axonu a myelinu)

= rychly rozvoj poruch citi a motoricke
slabosti na dolnich koncetinach

= postizeni hlavovych nervu
" progrese respiracniho selhani

= Asociace s urcitymi infekCnimi agens:
Borrelia burgdorferi, CMV, HIV, influenza a
Campylobacter jejuni



Polyradikulitida (polyradikuloneuritida):
Vyskyt a klinicky obraz
Vyskyt
= \VVyskyt 4 nove pripady na 1 000 000 osob
rocne (v USA)
Klinicky obraz

= v anamneze lehka dychaci nebo strevni
infekce

= symetrické postizeni senzorickych nervu a
postizeni motorickych nervu dolnich koncetin

® postizeni prechazi na horni koncetiny a
dychaci svaly u 5-10% pacientu



Lécba

= sledovani, aby se zav€as odhalilo pripadné
ventilacni selhani (Casné znamky postizeni
hlavovych nervu — poruchy polykani)

" intenzivni nebo intermediarni péce

= zajisteni dychacich cest a umeéla plicni
ventilace

= vysoké davky imunoglobulint (i. v.)

= plazmaferéeza (alternativni leCebna metoda)



Komplikace a prognoza

Komplikace

= progrese paréez hlavovych nervu, respiracni
selhani, pretrvavani rezidualnich paréz

Prognoza
= plna uzdrava u 60% pacientu, letalita: 5-10%



Prionova onemocnéni CNS

" Priony jsou prenosneé bilkovinné ¢astice
(proteinaceous infectious particles). Za
prionovou hypotézu obdrzel Stanley Prusiner
Nobelovu cenu za rok 1997

= Zpusobuji nemoci zvané prenosné
spongiformni encefalopatie. Patri sem
choroba scrapie u ovci, dale ,nemoc Silenych
krav® Cili bovinni spongiformni encefalopatie
(BSE) u krav a Creutzfeldova-Jakobova
choroba (CJD) a nemoc kuru u Cloveka.

= Jedna z variant BSE mozna vede ke vzniku
CJD, ale neni to dodnes potvrzeno.



Nashledanou




