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Infekce
v tehotenstvi
a pri porodu



Infekce souvisejici
s tehotenstvim a porodem

Infekce plodu: infekce kongenitalni (vrozene,
intrauterinni)

Infekce plodu tésné 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 ditéte (postnatalni),
infekce matky (puerperalni) stale jeste specificke

VSechny jsou podrobneji popsany v prezentacich 5A
az 8A, ktere jsou vam k dispozici



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




Infekce v tehotenstvi

(kongenitalni infekce)

Mnohe infekce ziskane v tehotenstvi mohou
postihovat plod. V prvni tretine tehotenstvi jde
predevsim o stav ,bud anebo” (infekce Casto
vedou Kk potratu), u pozdejsich infekci mohou
infekce veést 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
dalsSich




Typicke kongenitalni infekce
Puvodné zkratka TORCH, dnes STORCH

S = syfilis

T = toxoplasmosa

O = ostatni

R = rubeola Cili zardenky

C = cytomegalovirus oA

H = rbzna virova onemocnéni 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 ziskane pri porodu

(perinatalni, neonatalni infekce)

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

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



Infekce ziskane behem porodu

Pri porodu je pochva porodnim kanalem

Bakterie, ktere u zeny byly bezpriznakove,
mohou byt priCinou zavazne infekce

Typicky je v tomto smeru Streptococcus
agalactiae, ktery se vyskytuje u znacného
procenta jinak zdravych zen, muze ale jit také 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

v

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

Infekce se Casto generalizuji na cely
organismus, protoze organismus novorozence

tomu nedokaze zabranit

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

V ochrane proti infekci se uplatruje také 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 Casto jsou kmeny daleko
vice rezistentni na antibiotika. Proto se

v primarni ,lecbé naslepo” voli jinak u casnych
a jinak u pozdnich infekci

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



LéCba novorozeneckych sepsi

po odberu kultivaci empiricky ATB —
dostateCné davky

casna sepse: ampicilin + gentamicin
(amikacin, netilmicin) — toto by mélo pokryt
kmeny steptokoku, listerii, popf. escherichii
ziskané od matky

nozokomialni sepse: napr. cefotaxim +
netilmicin (Sirokospektra kombinace proti
nemocni¢nim kmenum)

zmeéna preparatu dle vysledku kultivaci,
citlivosti a klinické odpovedi



Z nemoci rodicky po porodu
Zzminme alespon dve:

Puerperalni mastitidy (zanety

prsni bradavky pri kojeni)

Mohou vznikat zejména pfi Spatné technice
kojeni

| pri technice spravne se jim nelze vzdy vyhnout

Priznakem vysoke teploty a zarudnuti prsu
nad oblasti postizeni

Vznika vétSinou prunikem bakterii mlékovody
nebo ragadami v bradavce



Endometritida

nastesti je pomerné vzacna

jako poporodni infekce v 1,5-8 % pripadu
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
pohyboveho
systemu



Infekce pohyboveho systému

Infekce kosti nejsou bezné, avsak
casto zivot ohrozujici a obtizne lecCitelne
Infekce kloubu se také vyskytuji
zridka, je vSak nutno s nimi pocitat

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



Infekce kosti

Osteomyelitidy (zanety kostni drene)
byvaji nejcasteji hematogenni
Puvodcem byvaji nejCastéji zlaté
stafylokoky, u diabetiku téz anaeroby
K lécbeé se pouzivaji zejmena
linkosamidova antibiotika pro dobry
prunik do kosti



Osteomyelitis purulenta

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



Infekce kloubu

Infekce kloubu — arthritidy — nejsou pfrilis
casté, ale zato jsou zavazne. Zvlastnim
pripadem je zanet obratlove plotenky
(spondylodiscitis)

Klouby mohou byt postizeny infekcemi
ruzného puvodu

LI AW 4

NejCastejsSi jsou zlate stafylokoky

Je nutno nezapomenout ani na moznost
kapavky (velke klouby)

Zvlastnim pripadem je spondylodiscitis —
zanet obratlovych plotének



Purulentni arthritis

http://www.hawaii.edu/medicine/pediatrics/pemxray/v3c06.html






Vyvoj hnisavych onemocneni patere

Mal de Pott
Ostéomyélite

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



Infekce svalu a fascii

Infekce svalu (myositidy) jsou vzacné a
nemaji spolecneho jmenovatele

LI " A 4

Casté&jsi jsou zanéty svalovych oball —
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




Nekrotizujici
RE
detall

et SN

http://www.ispub.com/ostia/index.php?xmlFiIeMjourna‘ﬂps/vdz ' l.xml \_



Chirurgicke reseni

http://www.ispub.com/ostia/index.php?xmlFilePath=journals/ijps/vol2n2/abdominal.xmi




Infekce ran:
uvod a typy
ran




Infekce ran

Infekce ran jsou pomerné nesouroda skupina (ruzny
puvod rany, ruzna lokalizace). V kazdém pfipadé jde o
zavazneé pripady, protoze mikroby pronikly pres
télni povrch na mista normalné 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 chirurgickeho vykonu.)
Hnisavé infekce ran vznikaji tehdy, kdyz je
bakterialni infekce rany doprovazena infiltraci
polymorfonuklearnich granulocytu (v dusledku imunitni
odpovedi hostitelskeho organismu).



Infekce rany

o
g

21 2004 Denn|5 Hunkel Microscopy, Inc.

www.ageless.co.za/case-infection.htm www.ehagroup.com/nosocomial/

ol



Klasifikace ran

Klasifikace ran z hlediska hloubky:
— povrchova ranna infekce (kuze a podkozi)
— hluboka ranna infekce

— infekce organu a télesnych prostor

Klasifikace ran z hlediska rizika:

— 1/Cista

— 2/Cista-kontaminovana (operace mist, ktera jsou
normalne osidlena mikrofiérou),

— 3/kontaminovana (trauma, bakterie zvenku),

— 4/znecCistena-infikovana (v rane je zanet)



Puvodci hnisavych infekci

V oblasti kolem dutin osidlenych anaerobni
florou (brisni dutina, mala panev, tvar,
mekkeé tkane krku) se Casto uplatnuje
smisena aerobné anaerobni flora

U hnisavych afekci na kuzi a koznich
adnexach jsou nejcastejsi zlate stafylokoky,
mozneé streptokoky aj.

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



Infekce beznych

povrchovych poraneni
Nejbéznéjsim puvodcem infekci je
Staphylococcus aureus z kuze

muze vyvolat ruzi (erysipel) a muze vyvolat i
jeste horsi priznaky pokud je prislusny kmen
vybaven mohutnymi faktory virulence)
Podilet se mohou i beta-hemolytickeé
streptokoky jinych skupin (G, F, C aj.)

Pri cizim telisku v rane (triska, trn) a pfi
hlubsich bodnych ranach (hlavne vidlemi od
konnskeho hnoje) hrozi | Clostridium tetani



Tezka poraneni (se zhmozdenim)

V pripade valeCnych poranenich nebo tezkeho
zhmozdéni (zemeétreseni, 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’ (gangréna) = maligni
edem
Clostridium tetani se muze podilet i zde, ale tomu
staci | drobnejsi rana: na rozdil od predchozich
nevytvari velke 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




Poranéeni utrpena ve vodeée

Ve sladké vode:
Pseudomonas aeruginosa
Aeromonas hydrophila
Jiné pseudomonady a aeromonady
V morske 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

Zzeminou, zejmeéna v tropech

pudni nokardie (Dermatophilus
congolensis, Rhodococcus equi)

atypicka mykobakteria (Mycobacterium
ulcerans, Mycobacterium haemophilum)

mikromycety (Sporothrix schenckii,
Paracoccidioides brasiliensis)

VSechny tyto infekce mivaji spise chronicky
prubéh



Nokardie a jejich pribuzni

Nokardie jsou grampozitivni viaknité
bakterie, svymi vlastnostmi podobné atypickym
mykobakteriim, tvarem bunky jsou take blizké
aktinomycetam, o kterych bude recC dale. Na
rozdil od nich vsak jsou ale striktneé aerobni.

Infekce mohou nastat zejmena v tropech
Existuji jeSté ruzné dalsi pribuzné ¢i podobné
bakterie, rovnez grampozitivni a tyCinkoviteho
az vlakniteho tvaru, napr. rothie, dermatofily,

rhodokoky a dalSi. Puvodci lidskych
onemocneni se vsak stavaji jen zridka



pathmicro.med.sc.edu

Nokardioza




Popaleniny

Popaleniny jsou plosné rany, které svym charakterem
vyrazne narusuji prirozenou kozni bariéru

Plvodcem popaleninovych infekci muze byt takrka
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 clovekem

Sice kuriozni, ale stava se, zejména pfri
hospodskych rvackach apod.
Na infekci se podileji prislusnici ustni
mikroflory, zejmena ,,ustni streptokoky*
(Streptococcus sanguinis, S. oralis,
S. anginosus), ale take anaeroby
(Fusobacterium nucleatum ssp. nucleatum,
Porphyromonas gingivalis), které se nenajdou
pri bezne kultivaci
| tady muze byt puvodcem rovnéz
Staphylococcus aureus



Pokousani zviretem

Pri pokousani kterymkoli zvifetem muze byt
puvodcem zlaty stafylokok. Jinak pavodci
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

L= ST S -
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 | z jeho zazivaciho traktu).

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



Sekundarne kontaminované 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.)



Autokasuistika

Pri povrchovych infekcich se
sekundarne uplatnuji i pseudomonady

13. 1. 2006, patek, Padang, Zapadni Sumatra,
Indonésie: as. ZahradniCek pada do nezakryté
dest'ové kanalizace s nasledkem pomerné velké
rany sahajici na tibialni okostici

O nékolik tydnu pozdéji: rana je intenzivné citit
pseudomonadou, ktera je nasledne z rany |
vykultivovana. Nastesti je dobre citliva

Terapie: lokalni — usni kapky otosporin (gentamicin +
polymyxin B, obe slozky ucinne; normalne by se ale
takto neresilo) + Betadine

Terapie uspesna






Operacni rany

Staphylococcus aureus

koagulazanegativni stafylokoky (hlavne
Staphylococcus epidermidis)

enterobakterie (Escherichia coli, Proteus
mirabilis)
Streptococcus pyogenes

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

Vv hemochicnhim prostredi: pseudomonady,
klebsiely | dalSi enterobakterie, korynebakteria
a dalsi



Plosneé rany
(diabeticke vredy, bercove vredy, prolezeniny)
Casto smés rtiznych bakterii, pravdépodobna je
ucast bakterialnino biofilmu, IéCba musi byt
hlavne lokalni (rozbiti biofilmu) a jen nekdy |
podpurna celkova antibioticka lécba
Puvodci, ktefi jsou nejvyznamnéjsi a jejich
nalez nejzavaznejsi, jsou Streptococcus
pyogenes Staphylococcus aureus

Mimo to jsou Casto nalezany 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)

Pfi 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 lecba je ale vetsinou
iIndikovana, spolu s peclivym oSetrovanim rany i
jejiho okoli



Infekce ran:
diagnostika

vcetne interpretace nalezu

a lecbha



Odbery u hlubokych
loziskovych infekci (1)

L=q|ebenbuequyeo=quawiedag
u¢ dse’jnejap/zo°wioypawmmm//:dpy

Je-li v lozisku pritomen v dostateCnem mnozstvi hnis
Ci jina tekutina (vypotek, obsah cysty a podobné),
mela by byt poslana tato tekutina ve zkumavce a
nikoli pouze ster

U podezreni na anaerobnich infekci (zejména hnis
z dutiny brisni) je doporuceno zaslani ve strikacce.
K uzavreni strikacky (samotne, bez jehly) je vhodné
pouzit tzv. kombi zatku (na obrazku)

Zaslani strikacky s jehlou zabodnutou do sterilni
gumove zatky, ktere bylo doporucovano drive, je jiz
v podstaté zakazano z bezpecnostnich duvodu
(manipulace s jehlou, hrozi ohrozeni odebirajiciho)



Odbery u hlubokych

loziskovych infekci (2)
Neni-li mozno poslat tekutinu (je nedostatek
tekutiny), je bezpodminecne nutné pouziti
soupravy s transportni pudou. V posledni
dobe se pouzivaji tzv. E-swaby (viz dale)
V nekterych pripadech je take vhodny nater,
pripadné otisk tkané na sklicko (zachyti se i
patogeny, ktere se nepodarilo vypestovat)
V zvlasté zavaznych pripadech muze chirurg
prizvat mikrobiologa i primo na operacni sal



E-swab (1)
Transportni system ESwab je sterilni a obsahuje
dve casti:
Polypropylénovou sroubovaci zkumavku
s kapalnym Amiesovym transportnim mediem

Tampon pro viastni odber vzorku, ktery je
zakoncen nastrikem mekkych nylonovych
viaken. Je vyraben novou technologii nastriku
rovnobezne orientovanych nylonovych vilaken

v elektrostatickem poli. Neni to tedy namotek
Jako u klasickych souprav. Mikroorganismy jsou
pfi odbéeru aktivhe zachyceny
elektrostatickou silou viaken (u klasickeho
odberu jen pasivne ulpivaji v namotku).



E-swab (2)

E-swab obsahuje tekuté
Amiesovo medium (bez
aktivniho uhli, proto neni
cerne).

Mediu je vyrobeno tak, ze na
rozdil od klasicke soupravy
s Amiesovou pudou ho lze
pouzit i na PCR
(neobsahuje nic, co by
mohlo inhibovat
amplifikaci)
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http://www.keywordpicture.com/keyword/e%20swab/



Odbeéry u povrchovych ran

Klasickou metodou je opét stér odbérovou
soupravou s transportni pudou

Odbér je potreba provest tak, aby byl zachycen
predpokladany patogen (je potreba se dostat az
k lozisku infekce) a zaroven nebyla zachycena
kontaminace z okoli, zejména z kuze

Je také mozné pouziti otiskové metody: na ranu
ploSného charakteru (napr. diabeticky vied) se na
nekolik vterin prilozi Ctverecek sterilni gazy a ten se
pak prenese na kultivaéni pudu (krevni agar) a

v laboratofri se prenese i na dalSi pudy; tim se umozni
lepsi kvantitativni vyhodnoceni nalezu



Ster nebo otisk?

Pri steru z rany U otisku prenasime
pouzivame sterilni ctverec sterilniho
tampon na tycCince, filtraCniho papiru

ktery se transportuje (v nasem pripade

ve zkumavce S rozmery 5x5 cm)

s transportni pudou z krevniho agaru na
dle Amiese, vysledek vysetrovanou plochu a
je kvalitativni. zpet. Vysledek je

semikvantitativni.

ww.fnkv.cz/kliniky/ustav_lekarske mikrobiologie/download/2
00801111-prirucka-pro-odber-materialu.pdf



Ster a otisk




rTechnika otisku |

Chirurg dostane uz kultivacni pudu se
ctvereCkem (oboje samozrejme sterilni)



Technika otisku |l

Nyni chirurg nebo | zkusena sestra
premisti CtvereCek do rany tak, aby se
vsude dotykal, a ponecha asi minutu



Techni a‘_ otisku 1]

» Nakonec se Ctverecek premisti zpatky
na pudu, z které byl odebran



Vyplnéni zadanky u vytéru z ran
Odebirajici lekar (sestra) musi vzdy peclive
vyplnit zadanku, nestaci ,ster z rany”, ale
specifikovat
— typ (puvod) rany — operacni rana, rana po

pokousani, bodna rana apod.
— lokalizaci rany na téle
— prfipadné | pozadovana specialni vysetreni (i kdyz
napr. u ran z brisni dutiny se anaerobni kultivace
provede vzdy, i pokud to na zadance napsano neni)
Také dulezité anamnestické udaje (navrat ze
zahranicCi, prace v zemedéelstvi) je uzitecné na
pruvodku uveést



Diagnostika infekci ran

V laboratori je u tekutych vzorku provedena
mikroskopie vzorku, vzdy pak jeho kultivace,
blizsi urceni odhalenych patogenu a vySetreni
jejich citlivosti na antibiotika

U mikroskopie se hodnoti nejen mikroby, ale i
mnozstvi leukocytu apod.

Pri kultivaci je uziteCne vyuzivat pomnozovaci
tekuté pudy (kdyby bylo mikrobu malo) a také
selektivni pudy (s NaCl na stafylokoky,

s amikacinem na streptokoky), zejména u
dekubitu apod.



Vyter z rany (bez anaerobni kultivace):
Moznée diagnosticke schema
(Podle okolnosti se muze v praxi lisit)

Den 0: pouze nasazeni kultivaci

Den 1: vysledek primokultivace vzorku na KA,
EA, NaCl a KA+AMI. V pripadé negativity vSech
pevnych pud se prohlizi B, je-li zakaleny,
vyockovava se (subkultivace)

Den 2: expedice vsech negativnich a mnohych
pozitivhich vysledku — pro komplikace,
rezistence apod. ovsem zdaleka ne vsech

Den 3: expedice dalSich pozitivnhich vysledku



Vyter z rany — interpretace nalezu

Bézna flora: zadna tu neni, takze vSe, co se
najde, se povazuje za patogena (pro jistotu i to,
0 cem mame pochybnosti, neni-li to nahodou
kontaminace)

Patogeny: za patogena je povazovana

v podstate jakakoli bakterie nebo kvasinka,
ktera je vykultivovana, snad s vyjimkou
koagulazanegativnich stafylokoku a
korynebakterii u povrchovych koznich ran



Lecba 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 nejvhodnegjsi
naslepo k celkove lecbe oxacilin (klasické
protistafylokokove antibiotikum)

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

U nemochnicnich nakaz nutna cilena lécba

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



Anaerobni
Infekce



Anaerobni infekce

Pod pojmem ,anaerobni infekce”
rozumime nakazy zpusobované striktnimi
anaeroby, tj. mikroby rostoucimi pouze

v prostredi bez kysliku (na rozdil od
fakultativnich anaerobu, které rostou bez
Kysliku 1 s kyslikem)

S vyjimkou rodu Clostridium, ktery tvori
spory, je u anaerobnich bakterii obtizny
prenos z cloveka na cloveka — na
vzduchu nevydrzi. VetsSina infekci je proto
endogenni, {j. Clovek nakazi sam sebe



Rozdéleni anaerobu

Anaeroby se stejne jako ostatni bakterie deli
podle tvaru (koky, tyCinky) a Gramova
barveni. Neni vsak vyznamny rozdil mezi
jednotlivymi druhy anaerobu v patogenité
Vyjimkou je rod Clostridium, ktery jako jediny
tvori endospory. Obsahuje vyznamné druhy:

— Clostridium tetani, puvodce tetanu

— Clostridium botulinum, puvodce botulismu

— Clostridium perfringens a rada dalsich tzv. klostridii
plynatych snéeti

— Clostridium difficile, puvodce enterokolitid



Plynata snet se prilis nevidi, jiné
anaerobni infekce vSak nejsou vzacneé

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




Anaeroby u zdraveho Cloveka
Zdravy Clovek nosi ve svem tele asi kilogram
anaerobnich bakterii, z toho véetsinu ve
streve.

Anaeroby tvori 99,9 % mikrobialni flory
tlusteho streva. Podileji se rozhodujicim
zpusobem na zpracovani viakniny a jinych
nestravitelnych casti potravy

Anaeroby tvori vetsinu mikroflory dutiny ustni
(tvori biofilm spolecné s druhy, ktere nejsou
striktne anaerobni)

Anaeroby se vyskytuji u 70 % zen v pochveé



L okalizace anaerobnich infekci

o Infekce pusobené anaeroby se vyskytuji
zejmena v urcitych lokalizacich

Zdroj Misto infekce

Strevo Brisni dutina
(pri perforaci streva)




| éCba anaerobnich infekci

V lecbheée anaerobnich infekci je zpravidla
dulezity chirurgicky zakrok s okyslicenim
mista zanetu

Antibioticka lecba je CasteCné odlisSna
oproti aerobnim infekcim, nektera antibiotika
(metronidazol) funguji pouze na anaeroby,
nektera naopak na anaeroby nejsou ucinna
vubec. Vedle metronidazolu se pouzivaji
predevsim peniciliny, cefalosporiny,
linkosamidy

U tetanu a plynate sneti je podstatne
podani antisera



Odbery u anaerobnich infekci 1

Tekuty vzorek (hnis) ma jednoznacnée
prednost pred vyterem z loziska

Nemame-li k dispozici specialni zkumavky
s CO, (coz u nas na rozdil od USA nemame)
doporucuje se strikacka s kombi zatkou

U vytéru nutna transportni puda, popf. e-
swab. Lze také dohodnout s mikrobiologem,
Ze prijde na operacni sal a vzorek primo
naocCkuje na pudu a uzavie do anaerostatu
Vzdy dulezity je natér na sklicko. Pokud uz
mikrob neprezije, alespon je na sklicku



Odbery u anaerobnich infekci 2
Na pruvodce oznacit pozadavek

anaerobni kultivace a napsat, o jaky
vzorek jde a kde je zanet lokalizovan

Pocitat s tim, ze diagnostika trva déle
nez u aerobnich infekci — kultivace trva
nejmene 48 h, nekdy (aktinomykoza) |
dele (tyden), + stejnou dobu citlivost
Pocitat s tim, ze zpravidla neni
vykultivovan jeden puvodce — vétSinou
jde o smés mikrobu (,Veillonova flora®)



Diagnostika anaerobnich infekci
Mikroskopie se provadi stejne jako u ostatnich

7 u LD 4V 4

(zaoblené x spiCaté konce) jsou u anaerobu
casté. U klostridii byvaji viditelné spory

v ruznych mistech

Kultivace na pevnych pudach vyzaduje
odstraneni kysliku

— Fyzikalneé — anaerobni boxy (do boxu je vhanena
smeés plynu z bomby, pripadné sacky, do kterych je
plyn take vhanen

— Chemicky — anaerostaty (pomoci generatoru je
spotrebovan kyslik a nahrazen H, a CO,)

VL-bujon se preleva parafinovym olejem



Prelevani VL-bujonu parafinem

Foto: archiv Mikrobiologického ustavu




Anaerobni box

Foto: archiv Mikrobiologického ustavu



Anaerostat

Palladiovy kalalyzator
(pod vickem) nezbytny
pro druhou fazi reakce

Generator anaerobiozy
(sacek s chemikaliemi)
nutny pro celou reakci

Foto: archiv Mikrobiologického ustavu



Anaerobni bakterie

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



Diagnostika anaerobnich
infekci — pokraCcovani

BlizSi urceni a testovani citlivosti
probiha podobnymi metodami jako u

ostatnich bakterii
U mnoha mikrobu, zejména klostridii, neni

7 u AL 4V 4

jeho toxinu

— Pokusem na zvireti se provadi napr. u tetanu
a botulismu

— U plynatych sneti se toxin prokazuje jako
antigen pomoci specifickeé protilatky



http://en.wikipedia.org |

Aktinomycety

Nepatri vetSinou mezi prave anaeroby, jsou to
tzv. mikroaerofilni bakterie, v bezne atmosfére
ale nerostou. Krome toho jsou trochu podobné
mykobakteriim — jsou Castecné
acidorezistentni. Jsou to grampozitivni viaknite
bakterie jako nokardie.

Aktinomycety (Actinomyces sp.) se bézne
vyskytuji v ustni dutine zdravych osob.
Odtud se za ruznych okolnosti mohou dostat do
mekkych tkani krku, tvare Ci hrudniku. Jsou to
anaerobni bakterie






