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Prehled infekci
v tehotenstvi a
kolem porodu



Infekce souvisejici
s tehotenstvim a porodem

Infekce plodu: infekce kongenitalni (vrozene,
intrauterinni, prestup infekce zpravidla pres placentu;
tema 5A a 6A). Plod muze byt ohrozen i infekci matky,
ktera na plod primo neprestoupila, meni se vsak
fyziologicky stav matky

Infekce plodu tésne pred porodem: prenatalni; infekce
postupuje porodnimi cestami

Infekce pri porodu: perinatalni (téma 7A)

Infekce po porodu: infekce ditéte po porodu
(postnatalni), infekce matky po porodu (puerperalni)
stale jeste jde vetsinou o specificke stavy (téma 8A)



CONGENITAL INFECTION Rubella PERINATAL INFECTION
Manifestations \ CMV Manifestations
-Growth Retardation- low birth weight | Toxol;!l;;sma gondii -Meningitis
-Congenital Malformations ' F,-’ Treponema pallidum - Septicemia
-Fetal Loss- Stillbirths ' Enythrovirus {(Parvovirus) B19 -Pneumonia
H3SV -Preterm Labor
VZV

POSTNATAL INFECTION N. gonorrhoeae
Manifestations hlamydia trachomatis
-Meningitis S h“,ﬁ
-Septicemia L Q Breast Milk by '
-Conjunctivitis ~ HIV Neisseria goriorrhoeae
-Pneumonitis CMV Chlamydia trachomalis
HBV HSV
Strepfococcus agalactiae
Person to Person (Group B Strep.)
- E. coli
Group B Sireplococcus Umbilicus , ,
, ) Lisferia monocyfogenes
Listeria monocylogenes Staphylococcus aureus
E. coli Tetanus

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




Vyznam infekci v tehotenstvi

Mnohé infekce, které mimo
tehotenstvi nejsou zavazneé,
v tehotenstvi zavazné jsou.

Priklad: toxoplasmoza

— mimo tehotenstvi vetsinou (ne
vzdy) bezpriznakova

— v tehotenstvi vyznamne
ovlivhuje plod.

Jinde komplikovana lécba

(nelze pouzit lek, ktery by se

mimo tehotenstvi pouzil)

www.babyonline.cz/tehotenstvi.html



Tehotenskeé

infekce o :
rganismus

plodu

Organismus
matky

N

neposkodit

Mikro-
organismus

neposkodit

Lécba



www.i-am-pregnant.com

Fetus in Utero

e _—Placenta

- Umbilical Cord

Fetus =73

Uterus "ﬁ\
"
Amniot -:Ear:\:\% e

Cenix —

Bladder

Vagina




Obecna
charakteristika
kongenitalnich

Infekci



Anatomicke bariery v tehotenstvi

Plodoveé obaly za normalnich
okolnosti spatneé prostupné pro
mikroby

Moznost jak prekonat obaly: krvi
(zarodek musi byt vyzivovan)
Placenta se snhazi toto ,,slabé misto*
pokryt

| presto nekterée mikroby proniknou
bud’ obaly nebo placentou
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Vysledek kongenitalni infekce

Prvni trimestr: malé riziko prechodu infekce na plod,
ale vysoke riziko potratu nebo malformaci

Treti trimestr: riziko prechodu vysokeé, ale jiz je
ukonCena organogeneze, nedochazi k malformacim
(muze vSak dojit k porucham organu)

Potrat: zejména v prvnim trimestru (infekce Casto
neslucitelna se zivotem)

Malformace: chyba v embryonalnim vyvoji néktereho
organu nebo organového systemu

Vrozena infekce: Casto se liSi od formy po porodu
Nebo jen subklinicky, nespecificky prubéh;
negativni vliv se projevi pozdeéji (detska mozkova
obrna); ¢asto se na souvislost vubec nepfijde.



v AL A 4

Puvodné zkratka TORCH (anglicky
pochoden), dnes STORCH (nemecky cap)

S = syfilis
T = toxoplasmosa

O = ostatni
R = rubeola Cili zardenky _
C — Cytomegalovirus brebarbora.sblog.cz

H = rbzna virova onemocnéni zacinajici na
pismeno H, jako jsou hepatitidy,
herpesvirova onemocneni, HIV aj.

Je ale treba si uvedomit, ze v téhotenstvi se
muze vyskytnout i jakakoli jina nakaza.



Sifeni kongenitalni infekce

http://services.epn

et.co

m



Screening v tehotenstvi

Moznost predejit infekcim (kongenitalnim i
neonatalnim) tak, ze budeme vedét, Cim je infikovana
nebo kolonizovana matka

Stale se vedou diskuse, na co vsechno a jak
screening provadet

Standardne se t. C. tyka HIV, HBsAg, syfilis a ,SAG"
(Streptococcus agalactiae)
Vhodny i jinde, napf. u toxoplasmosy
Technicky se screening neliSi od jakéhokoli jiného
vysetreni. Provadi se
— kultivacni prukaz u kultivovatelnych patogenu
(S. agalactiae; vyznaci se pozadavek screeningu),
— prukaz antigenu ¢i neprimy prukaz u jinych (syfilis,
toxoplasmosa, HIV, HBsAQ)



Vysetreni pri potizich
Na rozdil od screeningu jde o vysetreni
V pripade, ze jiz zrejme doslo k infekci.
Vysetreni je velmi zadouci, protoze infekce
neohrozuje jen zenu, ale i plod.
Podle predpokladanych patogenu se provadéji
— ruzna serologicka vysetreni
— ruzna vysSetreni primého prukazu (mog, vytér
Z pochvy)
— mikrobiologicke vysetreni plodové vody
— pfipadné vySetfeni potracenych plodu, resp.
mrtvych novorozencu (stale ma smysl, mimo jiné
kvuli zdravi matky



Lecba vrozenych infekci

LecCba zavisi na tom, o kterou infekci jde

U bakterialnich jsou vhodna antibiotika
(pokud v tehotenstvi Ize podat antibiotikum,
které na daného puvodce dostateCné pusobi).
U virovych se pouzivaji antivirotika, ale jejich
pouziti je problematicke (nezadouci ucCinky);
nicméne se prosazuji (nezadouci ucinky
zpravidla nejsou tak zavazne, jako nasledky
samotné viroveé infekce)

Vzdy zaroven nutné i dalsi leCebné postupy,
pece o metabolismus, primerena vyziva apod.



Prevence kongenitalnich nakaz

sexualni chovani (prevence syfilis)

proockovani populace proti zardenkam a
tuberkuloze.

dusledné a dukladné myti rukou po kontaktu
s koCkami a jejich trusem, se syrovym masem
aj.

u toxoplasmosy je vyhodne, kdyz zena vi, jak
na tom je (vySetreni pred tehotenstvim:
pozitivni protilatky IgG jsou dobra zprava —
Zena e jiz predchozi infekci chranena)
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http://www.trojovsky.net/toxo/img/toxoprev1.jpg



Ockovani v tehotenstvi

nelze obecne tvrdit, ze je kontraindikovano
(kontraindikovano = v podstate zakazano)

velmi zalezi na konkreétni situaci, velikosti
rizika a typu ockovaci latky

dnes i v dobe tehotenstvi zeny cestuji 2>
oCkovani pred cestou (samozrejme je ale take
zvazit vhodnost cesty — ohrozit plod rizikem
nakazy lze povazovat za ponekud sobecke)
za rizikova se povazuji ockovani zivymi
vakcinami (zardenky, spalniCky, pfiusnice)
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http://vietsciences.free.fr/khaocuu/nguyenlandung/virus01.htm



Zardenky

Virus muze pronikat placentou, nakazit plod a
mnozit se v jeho organech.

LD a4

vady srdce, oka a hluchota

Koncem druhého trimestru vady vzacné, ve tretim
nejsou; mohou byt poruchy sluchu a
psychomotorickeho vyvoje.

Screening se neprovadi (protoze je oCkovani)
V pripade rizika serologicke vysetreni.
Cilena lécba neni mozna. U infekce v prvnim

trimestru porodnici doporucuji ukonceni tehotenstvi
(nejpozdeji do konce 16. tydne).



Virus zardenek

http://vietsciences.free.fr/khaocuu/ng
uyenlandung/virus01.htm




Zardenky

http://www.vaccineinformation.org/photos/rubeiac002.jpg

/.

hittp://pediatrics.about.com/library/pictures/bl_rubella.htm



Vrozené zardenky

Rubella syndrome
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PDA = persistujici ductus arteriosus

http://www.nytimes.com/imagepages http://www.opt.indiana.edu



Countries using rubella vaccine 1n their national immunization system

1996
65 countries
12% of birth cohort

2005
117 countries BECR
26% of birth cohort
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Cytomegalovirus (CMV)

virus pomeérneé bézny v populaci

infikovane osoby nemusi mit zadné potize
jedna z nejcasteéjsich infekci v tehotenstvi
virus se prenasi na plod ve 40 % pripadu
riziko je vyssi v prvni polovine gravidity.
typickymi projevy nizka porodni vaha,
mikrocefalie a ruzné poruchy mozku, zanét
sitnice, poruchy jater a sleziny.

screening se nedoporucuje, serologie
nespolehliva, plus: ,co znamena, kdyz je pozitivni?”

specificka lé€ba ani prevence neni k mani



Cytomega

http://www.med.uni-marburg.de/stpg/u



Dite napadené cytomegalovirem




Virus varicella-zoster (virus
nestovic a pasového oparu, VZV)

ackoli se neockuje, 90 % populace je imunni (skoro
vsichni prodelaji plané nestovice v detstvi)
v prvnich meésicich tehotenstvi mozny syndrom

vrozenych nestovic (vady koncCetin, kuze a CNS);
velmi vzacne

mezi 20. a 36. tydnem tehotenstvi infekce plod
neovlivni.

v poslednich dvou az trech tydnech pred porodem
muze virus transplacentarné infikovat plod a vznika
neonatalni varicela.



Infekce nestovicemi pred porodem

Infekce matky > 5 dni pred porodem:
placentou se prenesou protilatky = lehky
prubéh u plodu

Infekce matky < 5 dni po porodu (nebo
vyrazka propukne az po porodu) -
protilatky se nestaci prenést, Casto
poskozeni vnitfnich organu.

Pasovy opar v tehotenstvi

Pripadny vysev pasoveho oparu plod
neohrozuje. Rizikovy je ale kontakt
s osobou, ktera ma pasovy opar



Pasovy opar je reaktivace nestovic

ViV BECOMES LATENT | REACTIVATES
IN THE NERVE GANGLIA | YEARS LATER

CHICKEN POX SHINGLES

http://web.uct.ac.za/depts/mmi/jmoodie/vzv-clin.gif



Jesté k nestovicim

Screening se neprovadi, vzhledem
K vysokému procentu imunni populace.

Tehotna v kontaktu s nestovicemi ma byt
serologicky vysetrena, je-li negativni,
specificky imunoglobulin (hlavné kvuli prevenci
komplikaci u matky)

U neonatalni varicely se okamzité zahajuje
intravenozni lecba acyklovirem



Varicella
zoster
VIrus

s

de.wikipedia.org/wiki/Varizella-Zoster-Virus.

http://imaging.consult.com



Nestovice

ST CITREULH 1 =i Pl e on

www.pediatric.it/varicella.htm http://www.ecureme.com/atlas/data/Varicella-

Zoster_virus550_ab.htm



Herpes simplex virus (viry prostého
oparu HSV1 a HSV2)

Infekce se Casteji vyskytuje pri porodu nez
behem tehotenstvi (viz 7A)

rozdil primoinfekce % vysev oparu po letech;
pri primoinfekci ohrozena matka i plod

mohou byt spontanni potraty, rustova
retardace a (vzacne) infekce plodu (postizen je
zejména mozek a oko)

pfi zavazném prubéhu a celkovém rozsireni
infekce je doporucena celkova lécba
acyklovirem bez ohledu na vedlejsi ucinky



Virus prosteho oparu

Herpes Simplex Virus

Envelope with
glycuprutein



Herpes
labialis

http://missinglink.ucsf.edu/Im/DermatologyGlossary/herpes_
simplex.html




Herpes genitalis

http://www.femail.com.au/genitalherpes.htm
http://www.ecureme.com/atlas/data/herpes_simplex550 ab.htm




V roze n y h e rp e S tray.dermatology.uiowa.edu/HSVCon05.htm
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Parvovirus B19 (1)

Puvodce tzv. paté détské nemoci (pocitaji se
nemoci s vyrazkou) — megalerythema
infectiosum, syndrom zpoliCkovaneho ditéete
pomeérné bézny virus (asi 30 az 60 %
dospelych je imunnich)

neimunni Zena se muze nakazit kontaktem

s infikovanou osobou

— nahodny kontakt: riziko asi 5 %

— dlouhodoby kontakt (uCitelky): az asi 20 %

/. den po nakaze virémie a virus se dostava
napriklad do kloubu a do kuze.



Parvovirus B19 (2)

je-li pacientem téhotna zena, muze dojit
k infekci plodu; riziko je 15 az 30 %.

nasledkem tézka anémie, muze dojit
K potratu ¢i porodu mrtvého plodu;
virus vSak neni teratogenni.

tehotné se znamkami infekce vysetrit
specificka lecba neni k dispozici.



http://web.uct.ac.za/depts/mmi/stannard/emimages.htmi

Parvoviry




Virus HIV

v celosvetovéem meritku predstavuje
zavazny problem

prenos z matky na plod muze nastat

v kterekoli fazi tehotenstvi (ale i pri porodu
a pri kojeni)

pokud se narodi HIV pozitivni diteé, je
ohrozeno nemoci AIDS

v Cesku se u t&hotnych provadi screening,
pozitivni pripady - Praha-Bulovka, porod
cisarskym rezem, po porodu imunoglobulin
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http://vietsciences.free.fr/lkhaocu
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Viry hepatitid

VHA: neni riziko vrozenych vad, ale
v inkubacnim obdobi se doporucuje aplikace
imunoglobulind.

VHB: virus se muze prenaset z matky na
plod z ruznymi nasledky - je doporucen
serologicky screening, deti narozene matkam
s hepatitidou B se ihned po porodu oCkuji
VHC: Castejsi nez predchozi, rutinni
screening se zatim neprovadi; prenos spise
pri porodu

VHD: zhorsuje VHD u tehotnych jako u jinych
VHE: u tehotnych tézsi prubéh



Virus hepatitidy A

http://www.epidemic.org/cgi-

bin/hepcglossary.cgi?query=HepatitisA&caller=theFacts/viruses/viral
Replication.html

www.fags.org/health/Sick-V2/Hepatitis.html.
§ "L."H 'F_




Virus hepatitidy B

www.uct.ac.za/depts/mmi/stannard/hepb.html.



http://www.pcswn.com/Heg
cut%20model%200f%20



Virus hepatitidy D

¥ Hepatitis D (Delta) Virus
6 antigen /HBsAg
RNA

virology-online.com/viruses/HepatitisD.htm
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