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Klinicky obraz a diagnostika infekce

Charakteristickym priznakem - exantem,
streptokok skupiny A produkuje pyrogenni
exotoxin (erytrogenni toxin).

Dif.dg. je nutno odlisit jina exantémova onem.

Lokalizace exantemu na predilekCnich mistech:
podbrisek, vnitrni strany stehen, bocni strany
trupu, podpazni a loketni jamky.

Typickymi priznaky - nepritomnost exantemu
kolem ust a "malinovy" jazyk. Postupne dochazi
k olupovani kuze.



Klinicky obraz a diagnostika infekce

Klinické priznaky mohou zahrnovat vsechny
symptomy spojenée se streptokokovou tonsilitidou,
nebo streptokokovou infekci rany, kuze,
puerperalni sepsi.

Smrtnost spaly dosahuje ve svete az 3 %, v
Ceské republice je nulova.

Zridka casné komplikace - (zanet krcnich uzlin,
zanet stredniho ucha, zanet vedlejsich dutin
nosnich) - v prvnim tydnu onemocneni. Vzacné
jsou bronchopneumonie, septikémie Ci
osteomyelitida.



Klinicky obraz a diagnostika infekce

* Pozdni komplikace

— objevuji se po nespravne lecbe spaly za 1-4
tydny od primarniho onemocneni:
* revmaticka horecCka
 akutni glomerulonefritida
— po vzniku revmaticke horecky jsou pacienti

ohrozeni jejimi recidivami pri opakovanem
streptokokovém onemocneni (i inaparentnim).



Laboratorni diagnéza

Urceni etiologie onemocneni = nezbytnost ucinne
ATB terapie (kultivace + citlivost)

Pro detekcl streptokoka je k dispozici | |
pezkultivacni prukaz z kréniho vyteru, vetsinou
pomoci latexoveé aglutinace.

Sérologicky prukaz vzestupu antistreptokokovych
protilatek v rekonvalescentnim séru
(antistreptolysinu O a antideoxyribonukleazy B).

K odhadu streptokokové etiologie muze pomoci |
zjistena epidemiologicka souvislost se spalou nebo
jinym streptokokovym onemocnenim.




Vyskyt

Castéji v détskych vékovych skupinach.

Nemocnost je nejvysSi ve véku 3-10 roku,
mladsi deti a dospeli onemocni spalou zridka, u
kojencu se toto onemocnéni nevyskytuje.

Celosvetove, i v nasi repub
sestupny trend vyskytu spa

V souladu s mezinarodnim

iIce, je zaznamenan
Y.

nlasicim systemem

je v Ceské republice povinné hlaseni spaly.
Pocty pripadu ro¢né 2000 az 6000, umrti - O.
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Zdroj - rezervoar

* Primarnim zdrojem je nemocny Clovek nebo
nosic. Ve zdravé populaci je 10 % nosicu
Streptococcus pyogenes (vyssi nosicstvi je ve
véku 5-9 roku a 30-39 roku).

« Streptokoky mohou prezivat i v okoli
vyluCovatelu streptokoku, (v zaschlém stavu
zivotaschopné po dobu i nékolika mésicu -
vzduch, prach, predméty, pradlo (osobni i lozni).



 Cesta prenosu

— Vzdusnou i alimentarni cestou, poranenim.
Vstupni branou je zpravidla nasopharynx a
tonsily. Streptokoky mohou ojedinéle infikovat
poraneni, popaleniny, Ci jinou kozni lézi.

* Inkubacni doba
— Vetsinou 1-3 dny.

« Obdobi nakazlivosti

— Muze byt dlouhé, zejména u bezpfiznakovych
nosiCu a neléenych nemocnych. Po zahajeni
terapie penicilinem koncCi behem 24-48 hodin.



e Vnimavost

— Vnimavost je vSeobecna.

— Vzhledem k antigenni heterogenité streptokoku a
existenci tri typu erythrogenniho toxinu (A, B, C) se
spala muze vyskytnout opakované.

— V prubéhu onemocnéni vznikaji specifické antitoxické
protilatky, dlouhodobé persistujici. Tyto protilatky mohou
zamezit vzniku exantemu pri dalsim onemocneéni
zpusobenym streptokokem produkujicim tyz toxin.

* Principy terapie
— Krome symptomaticke terapie je nutna cilena terapie
ucinnym antibiotikem. Lékem volby u spaly je penicilin.
U pacientu alergickych na penicilin je alternativné
podavan erythromycin nebo tetracyklin.



Preventivni opatreni

* VylouCeni nemocnych a nosicu z
epidemiologicky rizikovych povolani
(osoby prichazejici do styku s potravinami,

detmi, zdravotnicky personal vybranych
oddeleni)

* Dodrzovani protiepidemickeho
nemocnicniho rezimu.



Represivni opatreni

* hlaseni nemocnych, izolace a odbeér biologického
materialu ke stanoveni etiologie

 terapie spaly penicilinem po nejméné 10 dnu

« pri epidemickem vyskytu spaly:

— patrani po zdroji a zpusobu pfenosu puvodce infekce

— Setfeni v ohnisku onemocneéni

— Kkultivacni vysetreni kontaktnich osob

— penicilinova eliminace streptokoku u kontaktu kultivaéné
pozitivnich

— v détskych pfedskolnich zafizenich |ékarsky dohled 8 dnu
od vyrazeni nemocneho ditete

— deti z rodin, kde se vyskytla spala nemohou dochazet do
zarizeni po dobu 8 dnu od posledniho styku s nemocnym.



