Téma 14 Ustni projevy ndkaz, které nejsou
omezeny na Ustni dutinu. Infekce lokalizované
v okoli Ustni dutiny

14.1 Virozy v dutiné ustni
Z virovych pUvodct miZeme v Ustech nalézat zdstupce Celedi Herpesviridae, ddle coxsackieviry,
papillomaviry, virus spalnicek a virus priusnic (z Celedi Paramyxoviridae).

14.1.1 Infekce virem herpes simplex (HSV)

Jak jiz bylo fe¢eno kapitole 4, tento virus ma dva typy, z nichz prvni md vazbu na Ustni dutinu a
rty, druhy spise na genitdlie. Je ale potfeba zdUraznit, Ze primdrni infekce v Ustni dutiné mohou
zpUsobovat oba typy viru. Latentni prezivani viru v gangliich a ndslednd rekurentni infekce se
ale v ordini oblasti tykd vétsinou jen typu HSV1 (a v genitdini oblasti HSV2).

Primarni infekce mohou u malych déti probihat i bezpfiznakové. U starsich déti probihd primdarni
infekce vétsinou jako gingivostomatitida: na jazyku, patfe a ddsnich se objevi nékolik milimetrd
velké puchyrky, které rychle praskaiji a méni se v mélké vridky. DAsné jsou pfi tomto onemocnéni
rudé, oteklé a bolestivé. Latentni fdze spocivd v tom, Ze virus prezivd v gangliich senzorickych
nervy, zatimco pacient nepocifuje zadné potize. Sekundarni infekce je pak klasicky opar rtu —
herpes labialis. Spoustécim mechanismem mUze byt napiiklad respiracni virbza nebo vetsi
psychickd zatéz. V 1éébé se pouzivd acyklovir (HERPESIN, ZOVIRAX). V rdmci diagnostiky se
posilaji do laboratore stéry z 1ézi, zanofené do specidiniho virologického transportnino média.
Laborator pak provede prikaz antigenu pomoci imunofluorescence. Mozny je i prikaz
protildtek. Daleko castéji si ale nemoc diagnostikuje podle klinickych pfiznakd bez nutnosti
laboratorni diagnostiky.

14.1.2 Infekce zpUsobené virem varicelly-zosteru (VZV)

Primarni infekci jsou v tomto piipadé plané nestovice. Pred vysevem nestovic, tedy typické kozni
vyrdzky, Casto mdzeme pozorovat na tvrdém patie, na patrovych obloucich a na &ipku rychle
praskajici malé vridky obklopeném erytémem. Latence i zde probihd v perifernich nervech.
Ustni projevy md i sekunddrni infekce, tedy pdsovy opar. Piitomna byvd lokalizovand bolest
napodobuijici bolest zubl, enantém jednostranny a nepresahuje stredni Edru

14.1.3 Ostatni virovd onemocnéni s projevy v Ustni dutiné

Virus Epsteina-Barrové (EBV) je pUvodcem infekéni mononukledzy. Pii tomto onemocnéni se
vyskytuji drobné petechie na rozhrani tvrdého a mékkého patra — Holzelovo znameni, pozdé&ji
faryngitida az pseudomembranosni tonsilitida, vyraznd kréni lymfadenitida. Napadny otok
celého Waldeyerova lymfatického okruhu nékdy az znemoziuje dychdni. Pfi kombinaci infek&ni
mononukledzy s virem HIV se vyskytuje specifické EB-virové postizeni — nebolestivé bélavé
zvrasnélé skvrny na okrajich jazyka, tzv. viasatd leukoplakie.

Infekce lidskym herpesvirem 6 (HHV-4) se projevuje jako détskd nemoc s vyrdzkou, zvand
exanthema subitum neboli roseola infantum (Sestd exantematickd choroba). Virus je pfitomen
ve slindch, v dutiné Ustni Ize pozorovat na mékkém patie a Cipku erytematosni papuly
(Nagayamovy skvrny)

Coxsackievirové infekce se projevuji jako tzv. ,,herpangina“. Ndzev toto onemocnéni dostalo
podle vzhledu ulcerativnich I1ézi na sliznici tonzil, mékkého patra a Cipku — podobaiji se
herpetickym. Léze jsou pomérné drobné, v priméru 1-2 mm, s Sedobilym povrchem, obklopené
cervenym dvorcem.



Nékteré coxsackieviry i dalsi enteroviry se projevuiji takzvanou ,hand-foot-mouth disease* —
nemoc postinuje dlané, plosky nohou a Usta. V Ustech se pozoruji zivé cervené skvrny, z nichz
v Ustech vznikaji ovdiné sedivé puchyrky, Cervené ohranicené.

Projevy v Ustni dutiné mivd i morbillivirus, respektive jim zpdsobend nemoc, tedy spalnicky
(morbilli). V prodromdinim obdobi se v dutiné Ustni objevuji takzvané Koplikovy skvrny — jasné

bilé droboucké skvrnky obklopené tmavorudym okrajem na bukdini sliznici proti molardm.

14.1.4 Imény v dutiné Ustni pri infekci HIV

Mezi prvni projevy infekce HIV ¢asto patii Ustni mykotickd infekce, vétsinou Ustni kandidéza
(soor). Pro pacienty s AIDS jsou ale typické ijiné choroby, napriklad virové: EB-virovd viasatd
leukoplakie, Kaposino sarkom spolupUsobeny virem HHV8, herpetickd gingivostomatitida a Ustni
papilomy. Z bakteridinich infekci se objevuje gingivitida (linedrni margindini erytém nebo
ulcerdzni gingivitida), nekrotizujici stomatitida) a nekrotizujici ulcerdzni parodontitida.

14.2 Mykotické infekce v dutiné Ustni
14.2.1 Ordlni kandidéza

Nejcastéjsim pUvodcem je Candida albicans. Je to oportunni patogen za lokdiniho nebo
celkového naruseni obranyschopnosti. Nemusi jit vzdy o poruchu imunity v uzsim slova smyslu.
VlIiv mé napriklad i macerace kize, viiv snimatelné zubni ndhrady, Spatny vyziva &i diabetes
mellitus. Z poruch bilé krevni fady to mUze byt napiiklad agranulocytdza (nedostatek jednoho
typu bilych krvinek, tzv. granulocytd), ale také leukémie. Kandiddza mUze také doprovdazet
stavy po rozsdhlych chirurgickych zdkrocich, AIDS, [éEbu imunosupresivy, cytostatiky, tzv.
biologiky (monoklondinimi protilatkami) Ci Sirokospektrymi anfibiotiky.

Lehci formy se Ié€i lokdalinimi antifungdinimi Iéky (napf. klotrimazol), téZsi systémovymi antimykotiky
(hlavné flukonazol, itrakonazol nebo amfotericin B). Zkouseji se také autovakciny.

14.2.1.1 Formy mykotické infekce

Pseudomembranézni kandidéza — moucnivka (soor) je nejcastéjsi. Mezi projevy patfi skvrnité
zarudld Ustni sliznice a smetanové bilé pabldny. Vyskytuje se u novorozency, u starych osob, ale
také u imunokompromitovanych nemocnych, kde casto probihd chronicky. Zejména pfi AIDS
jeji loZiska mohou prechdzet az do jicnu.

Erytematdzni (atrofickd) kandidéza se vyskytuje v akutni formé jako ndsledek dysmikrobie dutiny
Ustni pfi IéCbé Sirokospektrymi antibiotiky. Sliznice Ustni dutiny je zarudld, vyskytuje se pocit pdleni
v Ustech.

Velmi ¢astd chronickd forma se objevuje jako tzv. protetickd stomatitida — vyvolavajiji
snimatelné zubni ndhrady, zvldsté protézniloze, tedy tvrdé patro a jazyk. Na sliznici je ziejmé
zarudnuti a otok. V prevenci zpravidla staci snimat protézu na noc a peclivé ji mechanicky
ocCistovat a dezinfikovat

Pfi hyperplastické kandidéze probihd kandidovd leukoplakie chronicky ve formé ohrani¢enych
vyvysenych tuhych plakd, obvykle na vnitini strané tvéii. Tato choroba se povazuje za
prekancerdzu.

Angularni kandidéza postihuje Ustni koutky nebo provdzi jiné formy, zvi&sté protetickou
stomatitidu. Pficinou byvd Unik slin pfi vyskové nevyhovuiicich protézdch.

14.3 Bakteridlni infekce v dutiné 0Ustni

14.3.1 Prijice (lues, syfilis)

Syfilis (pfijice, lues) je nemoc zpUsobend spirochetou Treponema pallidum. Ustni projevy se tykaiji
predevsim tzv. pozdni vrozené syfilis. Mezi typické zmény patrné na stdlém chrupu patfi tzv.
Hutchinsonovy zuby. Takto se oznacuji soudkovité fezdky se srpkovité vykrojenou skusovou
plochou. Mimo to se popisuji také tzv. Fournierovy zuby — povrch zvykaci plochy prvnich stalych
stolicek byvd mdlo vyvinuty: hruby, Zlutavy, se Spatné vyvinutymi jamkami, pfipomind povrch



moruse. MoonUv moldr je v disledku hypoplastickych zmén v oblasti hrbolk( Zvykaci plochy
zménény prvni stolicka s korunkou tvaru poupéte.

14.3.2 Kapavka (gonorrhoea)

Kapavku zpUsobuje Neisseria gonorrhoeae — gonokok. Piitomnost této bakterie v Ustni dutiné a
krku mUzZe byt bezpfiznakovd, moznd je ale také tontzilitida a faryngitida. Pro diagnostiku je
dulezité si uvédomit, ze bakterii sice Ize kultivovat, ale pouze na obohacenych pUddch. Proto
nemUze byt odhalena pii béZné kultivaci vytéru z krku Ci Ustni dutiny, ale je nutné, aby zddanka
obsahovala pozadavek kultivace na kapavku.

14.3.3 Spdla (scarlatina)

Spdlu zpUsobuje bakterie Streptococcus pyogenes, aviak pouze kmeny, které tvori erytrogenni
toxin, odpovidaijici za vyrdzku (neni-li toxin pritomen, vznikd pouze tonsilitida — angina). Pfi spdle
je typickd kozni vyrdzka (exantém) ve formé splyvaijicich svétle Cervené skvrny. Tato vyrdzka
vynechdavd periordini oblast. Zato se pfimo na sliznici mékkého patra véetné& obloukd a &ipku
objevuje splyvajici, sarlatové rudy enantém (slizni¢ni obdoba exantému). Jazyk byvd bile
povlekly, jinak syté cerveny s ndpadné vystouplymi papilami — takzvany malinovy jazyk
(oznaceni nevyplyvd jen z barvy, ale i tvaru), podcelistni mizni uzliny jsou zvétiené a bolestivé.

Lékem volby je penicilin

14.3.4 Z4&skrt (diphtheria)

PUvodcem z&skrtu je Corynebacterium diphtheriae. Z&skrt se projevuije jako pabldnova
(pseudomembrandzni) tonzilitida, pripadné laryngitida (croup). Pabldny se mohou sifit na
meékké patro, vyjimecné i na sliznici tvdari. Pri této tézké formé jsou vyrazné zvétieny uzliny a
byvd otekly krk — oznacuje se jako collum caesari (,cisarsky krk").

14.4 Infekce v okoli Ustni dutiny

14.4.1 Virové infekce slinnych zldz

14.4.1.1 Priusnice

Nejklasictejsi virovou infekci slinnych ZIdz (virovou sialoadenitidou) je bezesporu parotitis
epidemica - priudnice. Virus parotitidy (Celed Paramyxoviridae, rod Rubulavirus) se mnozi
v bunikdch vyvodud priusnich slinnych zidz. Choroba se projevuje bolesti pii Zvykdni, zarudnutim
vyvodu Zldzy, jejim zvétsenim a snizenim sekrece slin. Virus mUzZe pronikat i do centrdinino
nervového systému. V tom pfipadé vyvoldvd nehnisavy zanét mozkovych blan, vétsinou ale
bezpfiznakovy. Virus mUze napadnout také pohlavni orgdny (vyskytuje se zanét varlat po
puberté - je bolestivy a jako ndsledek se mUze vyskytnout i sterilita), slinivku bfisni (zvysi se
hladina amylasy), mlécnou Zldzu a ledviny.

Pokud nestaci klinickd diagnostika, je mozind i diagnostika laboratorni. Ta spocivd ve vypéstovani
viru ze slin, prOkaz ctyindsobného vzestupu titru protildtek. DUleZitd je prevence ockovdanim.

14.4.1.2 Ostatni virové infekce

Také pii reaktivaci latentni cytomegalovirové infekce se Casto vyskytuje zanét slinné (tykd se to
zejména pacientd s AIDS, imunosupresi, pfipadné Iécbou cytostatiky)

Infekce HIV se u malé Cdsti osob mUze projevovat xerostomii (suchosti Ust) a zdufenim piislusné
Zldzy. K tomu se zpravidla vyskytuiji i dalsi priznaky tzv. Sjdgrenova syndromu: suchd
keratokonjunktivitida (zdnét rohovky a spojivky) a progresivni polyartritida (zdnét kloub).

14.4.2 Bakteridini infekce slinnych zlaz

Nejen viry, ale i bakterie mohou napadat slinné zldzy. Choroba se projevuje jako akutni hnisava
parotitis (sialoadenitis suppurativa acuta) a jde o velmi bolestivy, abscedujici z&nét. Pricinou
jsou viridujici streptokoky, Staphylococcus aureus, hemofily, eikenely, peptostreptokoky



Po nitrobfisnich operacich nékdy akutni pooperacni parotitida, zpo&datku serdzni, pozdéji
absceduijici.

14.4.3 Nékteré dalsi infekce v okoli Ustni dutiny

14.4.3.1 Ludwigova angina

Jde o oboustrannou infekci podjazykovych a podéelistnich prostor s tendenci k Sifeni Nejcastéjsi
pric¢inou jsou komenzdlni bakterie pdvodem z Ustni dutiny (hlavné gramnegativni anaerobni
tyCinky). S témi je také potfeba pocitat pfi mikrobiologickém vysetieni.

14.4.3.2 Osteomyelitis purulenta mandibulae et maxillae

Hnisavy zanét kostni diené horni &i dolni Eelisti probind podobné jako jiné osteomyelitidy, navic
muUze dochdzet ke ztrdtdm zubl. Na rozdil od jinych osteomyelitid se tu ale méné Casto jako
pUvodci vyskytuji stafylokoky, daleko Castéjsi je, Zze infekce maiji pdvod piimo v Ustni dutiné.

14.4.3.3 Aktinomykéza tvare a krku
Toto onemocnéni md rovnéz Easto pUvod v Ustni duting. V mékkych tkdni v okoli Ustni dutiny se
nachdzi lozisko tuhého hnisu. Nékdy se pistélemi otevird na povrch téla.



