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Co nas dnes ceka

= Minule jsme si mimo jiné povidali o tom,
jaka je kde v téle bézna flora

= Nyni si budeme povidat o tom, jakeé
Jsou tam patogeny a jaké jimi
zpusobené nemoci pripadaji v uvahu.

= Protoze je toho hodne, probereme dnes
jen prvni polovinu tohoto tématu






Vyznam respirachich nakaz

= Jsou to nejbeznejsi infekce v ordinaci
praktického Iékare (mikroby se
v dychacich cestach snadno pomnozuji)

" Maji obrovsky ekonomicky dopad
(neschopenky, OCR)

= Maji sklon vyskytovat se v kolektivech a
obcCas probihat v podobée epidemii

= Tri Ctvrtiny respiracnich infekci (a u deti
jeste vice) vyvolavaji viry



Rozdeleni dychacich infekci
HCD a prilehle organy  DCD a plice:

" infekce nosu a « infekce pfiklopky
nosohltanu hrtanové

= infekce ustni Casti = infekce laryngu a
hltanu vcetne mandli trachey

" infekce vedlejsich = infekce broncht

dutin nosnich a infekce

. : = infekce bronchiolu
stfredniho ucha*

= Infekce plic

*probiraji se s dychacimi infekcemi z ddvodu anatomické souvislosti



Infekce nosu, popr. | nosohltanu
(rhinitis, rhinopharyngitis acuta)

= Puvodci jsou nejéastéji viry. Virova rhinitida je
obycejna ryma (,common cold®). Pfes 50 % pfipadu
zpusobuiji rhinoviry (viry rymy), zbytek tzv. koronaviry,
zbytek ostatni respiracni viry (ne ale viry chripky!)

= Bakterie se mohou u akutnich infekci druhotné
pomnozit, Casto jde o bakterie z kuze nebo z hltanu.
Samy ale zmizi, antibioticka léCba je zbyteCna a
vetsinou stejne neucinna.

Antibiotika se podavaji jen tehdy, kdyz hlenohnisavy
(ne jen hlenovity) sekret trva nekolik dni a pacient
ma vyrazne potize, coz jsou zcela vyjimecné
pripady



Existuji ovsem takeé neinfekcni, napr.
alergicke Ci vazomotoricke rymy

http://www.drgreene.org/body.cfm?xyzpdqabc=0&id=21&action=detail&ref=1285
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VysSetrovani a léCba infekci
NOSU a nosohltanu

" Vysetrovani je zbytecné. Ani hlenohnisavy sekret

neni duvodem provadét bakteriologické vysetreni,
pokud netrva delSi dobu.

= | écba je symptomaticka (pri ucpanem nosu kapky,
jinak tekutiny, napr. Caj; ani antipyretikum neni prilis
vhodné, protoze zvysena teplota pomaha proti
virum). Antibioticka |éCba neni indikovana. Dokonce
se vetsinou nedoporucuje ani lokalni lecba
framykoinem.

Pouze pokud infekce trva déle nez 10-14 dnu, je

vhodné vysetfit vyter z nosu (vyhnout se kontaminaci
z kuze!) a I€Cit cilené antibiotiky dle citlivosti



Co pravi odbornici

,Vice nez 80% rhinitid je provazeno zménami na
sliznicich dutin, proto toto onemocneni byva nazyvano
také rhinosinusitida. Kasel provazi asi 60-80 %
rhinosinusitid. Hlenovita sekrece z nosu se do tri dnu
od pocatku onemocneni meni v hlenohnisavou,
obsahujici deskvamované epitelialni bunky a
kolonizujici bakterie bezné se vyskytujici v nose. Tato
kvalitativhi zmena sekrece, ktera byva casto
v ambulantni praxi nespravne povazovana za
bakterialni komplikaci, zejména provede-li se
kultivacni vysetreni hlenu nebo vyteru z nosu, vsak
patri k prirozenému prubehu virove rhinosinusitidy.”

(Respiraéni infekce — doporuéeny postup CLS JEP)



Zanety paranasalnich (,prinosnich®)
dutin (sinusitis acuta)

" Pfechodny zanetlivy nalez v dutinach je
normalni pri klasické rymeé a neni duvodem
kK IeéCbe (ani pri rentgenovéem nalezu)

= Divodem k IéCbe je bolestivy zanet dutin,
ktery se projevuje bolesti zubu, hlavy,
horeCkou a trva aspon tyden, nebo je
podrazdeny trojklanny nerv (pak ani tak dlouho
trvat nemusi

" Puvodcem byva Streptococcus pneumoniae
Cl Haemophilus influenzae
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Vysetrovani a léCba infekci
paranasalnich dutin

= | éecba by mela byt zahajena neprodieng, i bez
vysetreni.

= | ekem volby je amoxicilin (napr. AMOCLEN),
alternativou muze byt doxycyklin (DOXYBENE), u deti
kotrimoxazol (napr. BISEPTOL). LéCba se pripadné
lokalné upravi dle aktualnich rezistenci (napr. ko-
amoxicilin misto amoxicilinu, pokud amoxicilin nestaci)

= \ySetrovat vytér z nosu €i krku je k nicemu.

= Pokud mame pochybnosti o uspesnosti leCby a
chceme |€Cit cilené, jedina moznost je spravné
provedeny vyplach dutin na ORL, samozrejme ne
borovou vodou, ale fyziologickym roztokem!



Zanet stredniho ucha — otitis media

= Casty u déti (kratka vodorovna Eustachova
trubice)

= Puvodci: Streptococcus pneumoniae,
Haemophilus influenzae, Moraxella catarrhalis

= U chronickych se mohou uplatnit i nektere
gramnegativni tyCinky

Nutno odlisit zanéety boltce a zevniho zvukovodu:
tady je puvodcem hlavne Staphylococcus
aureus (jako u jinych zanétu kuze), lécba
lokalne napr. framykoin kapky
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Vysetrovani a léCba infekci
stredniho ucha

= | ecba ma smysl, pokud jde o skutecne
prokazany zanet (bolest, zarudnuti, horecka) a
nereaguje na protizanetlivou lecbu

= Lékem volby je amoxicilin (napf. AMOCLEN),
alternativou muze byt kotrimoxazol

= \/ysetrovat vyter ze zvukovodu ma smysl|
pouze po provedene paracentéze (propichnuti
bubinku) nebo je-li bubinek jiz protrzen

= Jinak ma samozrejme smysl vysetrit hnisavou
tekutinu, ktera je pri paracenteze odebrana



Infekce hltanu a mandli
(pharyngitis, tonsilophyryngitis
= Akutni zanety hltanu a mandli:

vetsinou viroveé (rhinoviry, koronaviry, adenoviry, ale i
pri infekCni mononukleoze)

= Z bakterialnich nejvyznamneéjsi: akutni tonsilitida
(povlakova angina) vyvolana Streptococcus
pyogenes (hemolyticky streptokok skupiny A)

= Dalsi bakterie: arkanobakteria, dalsi hemolyticke
streptokoky, pneumokoky aj.

= Vzacné, ale dulezité: kréni forma zaskrtu (diphtheria
pharyngis), kapavka, nékdy i tvrdy vred u syfilis muze
pripominat ,anginu”!



Virova tonsilopharyngitis

:

http://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/thumb/b/b1/Pharyngitis.jpg/250px-Pharyngitis.jpg



Tonsilopharyngitis

http://medicine.ucsd.edu/Clinicalimg/Head-Pharyngitis.htm
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Purulentni bakterialni tonsilitis

http://www.meddean.luc.edu/lumen/MedEd/medicine/PULMONAR/diseases/pul43b.htm




Vysetrovani a lecba infekci z krku

= \/zdy by méel byt proveden vyter z krku (tonsil)
k ovéreni bakterialniho puvodu a pripadné
urceni puvodce

" Pripadné se také hodi vysetreni CRP (zvyseny
u bakterialnich infekci), event. prokalcitonin

= Lecba by mela byt cilena. U angin
zpusobenych Streptococcus pyogenes (a téch
je naprosta vetsina) je lekem volby V-penicilin.
Makrolidy (RULID, KLACID, SUMAMED) by se
mely pouzivat pouze u alergickych pacientu,
aminopeniciliny (AUGMENTIN) jsou zbytecCné
(a u infekCni mononukledzy | nebezpecne!)



Zanety priklopky hrtanove

= Akutni zanet priklopky:
Zavazné onemocnéni, hlavné déti 1-5 let

-1

Dite nepije, huhna, v krku je vidéet ,tresen

Hrozi, ze se dité udusi!

Prakticky jediny vyznamny puvodce:
Haemophilus influenzae typ b

= | ecbha: prevoz na JIP, zajisteni zivotnich
funkci ditete, z antibiotik i. v. cefalosporiny lll.
generace (u tak vyjimecného a zavazneho

onemocneéni se na rezistence nebere ohled)
Radegji se nevysetruje, popr. hemokultivace.




Epiglottitis

Soft palate

Palatine tonsil

Epiglottis
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Etiologie zanétu hrtanu a prudusnice
(laryngitis, laryngotracheitis)

= Nejcasteji kojenci a batolata, projevuje se
stekavym kaslem s namahavym vdechem

= Opét respiracni viry, ale jiné nez u zanétu
nosohltanu: parachripka, chripka A a respiracni
syncicialni (RS) viry

= Z bakterii vzacne chlamydie, mykoplasmata

Vzacné se vyskytuje laryngealni zaskrt (croup),
zpusobeny Corynebacterium diphtheriae (jde o
pablanovy zanét hitanu a prudusnice)



Laryngitis acuta

http://www.emedicine.com/asp/image_search.asp?query=Acute%20Laryngitis




Vysetrovani a leCba zaneéetu
hrtanu a prudusnice

= Neni co vysetrit. Delat napr. vyter z krku je
nesmysine, protoze v krku jsou upiné jine
bakterie. Mikrobiologické vysetreni se tedy az
na vyjimky (chronické stavy) neprovadi

= | eécha je jen symptomaticka. Antibiotika
nejsou indikovana prakticky za zadnych
okolnosti
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Akutni bronchitis, pripadne
tracheobronchitis (zanety
prudusnice a prudusek)

= Akutni bronchitis:
= Onemocneni je vyvolano témeér vylucnée viry,
typickym predstavitelem onemocnéni je chripka.
= Epidemicky souvisejici pripady u skolnich déeti a
mladsich dospélych mohou byt zpusobeny
Mycoplasma pneumoniae.

= Jiné bakterialni druhy, jako Streptococcus
pneumoniae a Haemophilus influenzae, jsou v této
diagn6ze nevyznamne a pokud jsou izolovany ze
sputa, jejich puvod je v hornich cestach
dychacich



Bronchitis acut

http://www.lhsc.on.ca/resptherapy/st
udents/patho/brnchit5.htm




Chronicka bronchitis
Bronchiolitis

= Chronickeé bronchitidy (cysticka fibroza,
oslabeni lidé):

» Pseudomonas aeruginosa, Burkholderia cepacia,
Staphylococcus aureus

= Bronchiolitis (zanét prudusinek): postihuje
kojence, batolata a seniory. Puvodci virovi,
nekdy je nutna hospitalizace. Cilena leCba neni
mozna.

Vyjimecny je cerny kasel (pertusse — vzdy je
nutno ho Iécit antibiotiky)



Vysetrovani a IéCba zanétu
prudusek a prudusinek
= Zakladem je klinické vysetreni, ktere prokaze rozvo;

kasle s vykaslavanim, bez nalezu na plicni tkani
(podle rentgenu a klinickeho vySetreni)

= | aboratorni vysetrovani je vetSinou zbytecne. U
vykaslavani hnisu se zasila sputum (chrchel), nebot je
pravdepodobna sekundarni bakterialni infekce. V tom
pripadé ma také smysl vysetrit CRP. Dale je mozno
poslat krev na serologicke vysetreni protilatek proti
mykoplasmatum a chlamydiim, pfipadné i virum

= | écba antibiotiky je vetsSinou zbytecna, u
mykoplasmat a chlamydii se pouziji tetracykliny nebo
makrolidy



Zvlastni pripad: akutni zhorseni
chronicke bronchitidy

Charakterizovana
= zhorsenim kasle

= zvySenou expektoraci a zmenou charakteru sputa i jeho
barvy

= casto zhorSenim dusnosti.
Puvodci jsou do 40% viry

Z baktérii jsou nejcastejsimi vyvolavateli H. influenzae,
Streptococcus pneumoniae Ci Moraxella catarrhalis.
Rutinni antibioticka IéCba pacientu se nedoporucuje

Podani antibiotik ma prokazatelny ucinek pouze
pokud jsou u pacientu pritomny soucasné
vsechny tri priznaky onemocneéni



Rozdéeleni zanétu plic
(podle toho ruzni puvodci)

Akutni — komunitni: ambulantni pacienti

"y puvodné zdravych (jesté Ize rozdélit — u déti se

ponékud liSi pomér puvodcu)

=y oslabenych osob a imunodeficitu

"po kontaktu se zviraty

Akutni — nemocnicni

=ventilatoroveé (pacienti s umélou plicni ventilaci)
casné (do 4. dne)
pozdni (pozdéji)

"jiné nez ventilatorove

Subakutni a chronickeé



Infected lung




Puvodci klasickych komunitnich
pneumonii (zanétu plic)
= Streptococcus pneumoniae: previladajici
(zvlaste vek nad 65 let)
= Haemophilus influenzae: méne obvykly
= Moraxella catarrhalis. vzacny
= | egionella pneumophila: vzacny
= Staphylococcus aureus: velmi vzacny (pri
chripkové epidemii)
= U novorozencu téz Streptococcus agalactiae



Puvodci atypickych komunitnich
pneumonti

U dospelych nejCasteji atypicke bakterie (neni
mozno je prokazovat ze sputa, pouze protilatky
V seru).

= Mycoplasma pneumoniae

= Chlamydia pneumoniae

U malych deti prevladaji respiracni viry (RSV,
chripka A, adenoviry)

U novorozencu pripadné Chlamydia

trachomatis, serotypy D az K (perinatalnée
ziskany)



Pneumonie

Oxygen (O,)

Oxygen unable to
reach bloodstream

Fluid filling air spaces
http://www.uspharmacist.com/index.asp?page=c Pﬂeuﬂlﬂlliﬂ

e/105057/default.htm



U oslabenych je jina skladba

patogenu
Mensi stupen oslabeni:
= pneumokoky, stafylokoky, hemofily
= Klebsiella pneumoniae (alkoholici)
= | egionella pneumophila
Tezsi postizeni imunity:
" Pneumocystis jiroveci (zvlastni houba)
= cytomegalovirus
= atypicka mykobakteria (pribuzna TBC)
= vlaknita bakterie Nocardia asteroides
" houby (aspergily, kandidy)



Zvlastni pripad: kontakt se zviraty

Bronchopneumonie

= Pasteurella multocida (kontakt s psy a
koCkami)

" Francisella tularensis (tularémie — kontakt
se zajici nebo vodou Ci senem
kontaminovanym zajici)

Atypické pneumonie
= Chlamydia psittaci (psitakoza, ornitoza)
= Coxiella burnetii (Q-horecka)



Pneumonie

http://www.uspharmacist.com/index
.asp?page=ce/105057/default.htm




Nemocnicni pneumonie akutni

VAP (ventilatoroveé)

= casne (do 4. dne hospitalizace):
citlivé terénni kmeny bézZznych puvodcu
= pozdni (od 5. dne hospitalizace):
rezistentni nemocnicni kmeny
Jiné
= viry (RS virus, cytomegalovirus)
= |legionely



NemochiCnhi pneumonie
subakutni a chronické

Aspiracni pneumonie (vdechnuti napfr.
zaludecniho obsahu) a plicni abscesy

ruzné anaerobni bakterie

Plicni tuberkuloza a mykobakteriozy
Mycobacterium tuberculosis
Mycobacterium bovis
atypicka mykobakteria



Bronchopneumonie “
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Mikrobiologicke
vysetrovani u infekci plic

= U klasickych komunitnich pneumonii

* krev na hemokultivaci (hemokultura — moznost prechodné
bakteriemie, jistejSi nalez nez ze sputa)
= sputum — mikroskopicke a zakladni kultivacni vysetreni
= sputum — kultivaéni prukaz Legionella pneumophila
* moC — prukaz antigenu Legionella pneumophila
= U atypickych pneumonii
= krev — sérologické vySetreni (prukaz protilatek)
= hemokultura a sputum na bakteriologii (pro jistotu)
= virologické vySetreni (sérologie, pfimy prikaz)
= sputum — primy prukaz puvodce (EIA, PCR)
Vice bude v samostatné prednasce o odbérech vzorku



Lecba infekci DCD a plic

= U klasickych komunitnich pneumonii
amoxicilin, pripadné dle puvodce a jeho
citlivosti

= U atypickych pneumonii tetracykliny Ci
(zejména u deti < 8) makrolidova antibiotika.

= U nemocnicnich infekci nutna lecba podle
citlivosti — zejmena pseudomonady a
burkholderie jsou Casto velmi rezistentni!

= U tuberkulozy nutna troj- Ci Casteji
ctyrkombinace antituberkulotik






Vyznam infekci travicich cest

= Mnohe z nich jsou prenaseny
kontaminovanymi potravinami a vodou

= Neprijemne, ekonomickeé ztraty nejen pri
infekci, ale 1 pri kontaktu s infekci

" Pro jejich predchazeni je zasadni hygiena
v potravinarskych vyrobnach a
provozovnach a ochrana vodnich zdroju

= Dulezita je také osobni hygiena
= \/ lecbe jen vyjimecné pouziti antibiotik



Rozdeéleni travicich infekci

= Rozlisujeme

infe
infe
infe

Kce v dutiné ustni
Kce hltanu — viz respiracni infekce

Kce jicnu — velice vzacné, vetsSinou

sekundarni pfi puvodné neinfekCni nemoci

infekce zaludku (Ci spiSe spolupusobeni
zaludecCnich mikrobu u nékterych chorob)

infekce tenkéeho streva (enteritidy)
infekce tlustého streva (kolitidy)
casto infekce obou Casti (enterokolitidy)



Biofilm v dutineé ustni

= Biofilm v dutineé ustni je slozen z bakterii, kterée
Jsou zde pritomny normalne, nejde tedy o
skodlivé bakterie. Presto mohou skodit, kdyz
se napr. jedna slozka premnozi na ukor jiné

= Premnozeny biofilm na zubu (zubni plak)
muze byt zdrojem zubniho kazu

= Biofilm také muze zvapenatét — vznika zubni
kamen

" Premnozeny biofilm v tzv. gingivalnim sulku
(viz dale) muze byt priCinou onemocneéni
zavesneho aparatu zubu (parodontu)



Dasnovy zlabek — sulcus gingivalis

= Je to zlabek v misté, kde

Healthy Periodahtal

zub zacina byt pokryvan \ Diseage

dasni. 1 |
= Kolonizujici bakterie Hoaly Gums

v tomto Zlabku maji el

klicovou roli pri vzniku a
VYVOji onemocheni
parodontu (tedy
zavesneho aparatu zubu) I A

,O0ralni“ ¢ast prezentace byla vytvorena s vyuZzitim prezentace doc. Woznicove.






Zubni plak — biofilm

= Prilnava mikrobialni vrstva na povrchu zul

zivé i mrtveé bakterie + jejich produkty
slozky hostitelske (ze slin)

= Neda se oplachnout, odstranit 1ze pouze
mechanicky

= NejCasteji zastoupenym rodem Actinomyces sp.

= | okalizace:
= Supragingivalni plak (vyznamne vyssi mnozstvi
nékterych aktinomycet, neisserii, streptokoku)
= Subgingivalni plak (vyznamne vyssi mnozstvi
prevotel, Tannerella forsythia a P. gingivalis)



Zubni kaz

= Zubni kaz (caries) — nejcastejsi civilizacni
onemocheéni
® Definice — ohranicena destrukce tkani zubu

= Z mikrobiologického hlediska — chronicka
infekce vyvolana normalni ustni mikroflérou

= Poskozeni je vysledkem
= demineralizace tvrdych tkani zubu

» kyselinami produkovanymi mikroorganismy
zubniho plaku

= pfi metabolismu sacharidu z potravy






Uloha mikrobt v zubnim kazu

= Prakticky vsechny mikroby zubniho plaku
maji kvuli svym biochemickym vlastnostem
kariogenni (= zubni kaz vyvolavajici) ucinek

= Streptokoky skupiny mutans (= cast viridujicich
streptokokul), laktobacily a aktinomycety pfi

7 u LD a4

vzniku a vyvoji kazu nejdulezitéjsi
= | kombinace jinych mikrobu muze zahgjit proces
vzniku zubniho kazu.




Vyvoj zubniho plaku

v plaku prevladaji streptokoky
skupiny mutans, sanguis a mitis

pribyva G+ tycinek a vlaknitych mikroorganismd ’A
- laktobacily a aktinomycety ;

sloupcovité mikrokolonie kokoidnich mikrobt, na néz pfi povrchu
plaku nasedaji ty¢inky az vlakna

prevaha vlaknitych mikrob(, na povrchu
utvary vzhledu kukufi¢nych klasu:
centralni viakno (Eubacterium yurii)
obklopeno G+ koky




Ochranne faktory

= Mlécneé vyrobky, mlécné bilkoviny — naraznikova
(pufrovaci) schopnost, zvyseni pH i diky
dekarboxylaci AK z rozstepeného kaseinu

= Mléény kasein — adsorpce na povrch zubd,
kaseinova vrstvicka horsSi pro adhezi streptokoku
skupiny mutans

= Fosfat vapenaty z kaseinu zesiluje remineralizaci
skloviny

" Fluoridy — krome mineralizace zubu potlacuji
glykolyzu a poskozuji CM a inaktivuji enzymy
= Xylitol — inhibuje rust mikrobu



Osetreni a prevence zubniho kazu

= Standardni postup osetreni
zubniho kazu
= odstraneni destruovanych tkani
= preparace dutiny
* jeji zaplneni vhodnym vyplnovym
materialem ;
®" Preventivni opatreni
» Uprava stravovacich zvyklosti
= aplikace fluoridu
= péce o hygienu dutiny ustni




= Makakoveé javsti uci své mlade, jak si maji Cistit
zuby, a to velmi vymluvnym zpusobem. Podle
japonskych védcu to muze dokazovat schopnost
primatu naucit své potomky pouzivat nastroje.

= Nobuo Masataka z vyzkumného ustavu primatu pfi
univerzité v japonském Kjotu pozoroval sedm samicek
v kolonii makaku javskych v oblasti u thajského
Bangkoku, jak si protahovaly prostory mezi zuby
jakymisi "nitkami" z lidskych vlasu, aby si je procCistily.
Kdyz je pozorovala jejich mladata, Cistily si zuby
dvakrat Castéji a mnohem dukladnéji. Badatelé z toho
usoudili, ze svym potomkum ukazovaly, jak se to déla.

i Zdroj: CTK, www.tyden.cz



Plak na zubnich nahradach

= Odlisné a kolisave slozeni oproti plaku
na zubech

= \/ oblastech dotykajicich se sliznice
previadaji streptokoky, Castym nalezem
jsou kvasinky rodu Candida.

= Z anaerobu grampozitivni tyCinky vcCetné
Actinomyces israelii a veillonely (to jsou
gramnegativni anaerobni koky)

= Casto stafylokoky, hlavne
Staphylococcus aureus




Vznik parodontitidy — reakce dasne

Zubni plak na okraji dasni — tkan dasné v okoli
sulku se chronicky zaniti

Zanét pritahuje anaerobni proteolyticke bakterie,
do mista zanétu pfichazeji leukocyty

Zanet narusi funkci spojovaciho epitelu, plak
pronika hloubeji podél zubu do dasne

| I AV 4 Ny

silnéjsi



Parodontitida

Az 80 % dospelych
Zanet dasni, naruseni spojeni
mezi zubem a dasni

Na misté dasnovych sulku vznika
dasnovy chobot, krvacivy,
s hnisavym obsahem

Na obnazenem povrchu krcku se
usazuje zubni plak a kamen

Zuby se zacinaji viklat a posouvat

Healthy Periodahtal

@ The American Academy of Periodontology




Vztah bakterialnich spolecenstvi
= k parodontltlde

A. naeslundii 2
{A. visCosus)

Dulezity je hlavné tzv.
V.parvula
:4.odontolyticus cerveny komplex.
S.mutans TN 1. . &
S.oralis i o C.rocius
S.sanguis G W“E‘.n::um .
P.gingivalis
e e T.forsythia
_ E mmm
S DONEPHMR T.denticola
E.corrodens : .i ' S E | g

C.gingivalis o Cishowao

C.sputigena
C.ochracea

A.actinomyc. A, actino, b

Zdroj: Socransky et al. 1998



Prevence

= Soustavné odstranovani zubniho plaku
pravidelnym a spravnym ¢isténim zubu
= Dokonalé odstranéni zubniho kamene

= Uprava exogennich faktort (.. vadné
protetické nahrady, previslé vyplné atd.)



Infekce v ustni dutiné kromeé zubniho

kazu a parodontitidy
= Viry:
= lokalni (napf. herpesviry)
= projevy systémovych virovych infekci (napr.
Koplikovy skvrny u spalnicek)
= Bakterie:

Vetsinou jde o porusenou rovnovahu ustni
mikroflory, resp. naruseni fungovani biofilmu

Jen zridka jde o infekci v pravem slova smyslu
= Houby:
Ustni mykoza, zvana soor, je predevsim zalezitosti

osob s narusenou imunitou (vrozene
imunodeficity, HIV pozitivita)






Vysetrovani a lecba infekci
dutiny ustni
= VysSetrovani je zpravidla zbytecne, pokud
nhejde o chronickou zalezitost

" |nfekce v dutiné ustni predstavuji naruseny
ekosystem. Je tedy predevsim nutno patrat

T F v n

= Pokud se lécli, zpravidla je vhodna lokalni
léCba: mechanicke odstraneni plaku,
gencianova violet (proti sooru), ruzné
protibakterialni ustni vody a podobne

= Prevence: spravna hygiena ustni dutiny



Jicnoveé infekce

= |Infekce jicnu jsou vzacne, prvotni
pricinou je zpravidla naruseni sliznice
pri zvraceni, branicni kyla a podobne.
V takovych pripadech muze byt
puvodcem Helicobacter pylori

= Obcas se take vyskytuje kvasinkova
infekce jicnu (napr. jako komplikace
sooru u tézsich imunodeficitu).



Paleni
zahy

www.mtc.ki.se/groups/granstrom/helicobacter.htm



Helicobacter pylori: Nikoli puvodce,
ale jen spolupachatel

= Pepticke (tedy gastricke Ci duodenalini)
vredy jsou onemocnenim, ktere vznika souhrou
vice pricin. Takovym onemocnenim rikame
obvykle multifaktoriaini.

" Dodnes se nejen mezi praktickymi lekari, ale i
mezi odborniky liSi nazory na podil bakterie
Helicobacter pylori na viedové onemocneni.
Jisto je, ze jsou i zdravi lidé s helikobakterem,
stejné tak je ale jisto, ze helikobakter svuj, nikoli
nevyznamny, podil na onemocnéeni ma.



Helicobacter pylori
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Lécba vredového onemocnéni

= Jde o komplexni zalezitost

Doporucena je dnes trojkombinace
dvou antibiotik + inhibitoru vodikové
pumpy, napriklad:

= clarithromycin po 7 dnu

= amoxicilin nebo metronidazol po dobu
7 az 14 dnu

= omeprazol po dobu 7 az 14 dnu.
" Pripadne tez soli vizumutu



Infekce dvanactniku (duodena)

= Kromé gastroduodenalnich viedu muze jit
zejmena o parazitarni infekce biCikovcem
Giardia intestinalis (Giardia lamblia,
Lamblia intestinalis)

= Krome stolice |ze v tomto pripade
vysetrovat i duodenalni stavu. Nema
ale zpravidla smysl ji odebirat jen kvuli
vysetreni na parazity.



Lamblie

CD-ROM ,Parasite-Tutor* — Department of Laboratory Medicine, University of Washington, Seatle, WA



Mikrobialni onemocneni streva podle
puvodcu

= Bakterialni
= bakterialni infekce
» intoxikace bakterialnimi toxiny

= Virova
= Kvasinkova
= Parazitarni

U kvasinek a parazitu je potfeba pocitat s tim,
Ze ne kazda pritomnost kvasinky Ci parazita
ve streveé znamena nemoc!



Bakterialni onemocnéeni strev
Je nutno rozlisit:

= bakterialni intoxikace (otravy toxickymi
produkty bakterii, velmi kratka inkubacni
doba, zpravidla rychle odeznivaiji)

= skutecne strevni infekce (inkubacni doba
nejméné den, ¢asto tyden a vice), pusobené
bakteriemi, parazity, viry, popripade houbami.
Aby to bylo jesteé slozitejsi, i u skutecnych
strevnich infekci se casto uplatnuji
bakterialni toxiny. Jde ale o toxiny
vyrobené bakteriemi az po pomnozeni ve
streveé, tj. nejde o to, Ze by pacient toxiny
primo snedl.



Bakterialni prujmové infekce

Campylobacter jejuni — z kureciho masa
Salmonella sp. — nejCastéji z vajeénych vyrobku
Escherichia coli patogenni serotypy: ETEC, EIEC,

EPEC,VTEC (enterotoxické, enteroinvazivni,
enteropatogenni, verotoxigenni)

Shigella sp. (dle souCasnych poznatku rod Shigella
vlastne neexistuje a jsou to jen zvlastni kmeny
podobné nekterym E. coli)

Yersinia enterocolitica — Casto pripomina apendix
Dalsi enterobakterie (naruseni rovnovahy)
Clostridium difficile — viz dale

Vibrio cholerae — subtropy, tropy, intenzivni prujem



Poznamka k salmonelam a shigelam

" To, ze mezi strevnimi patogeny jsou rozdily, ukazuje
priklad salmonel a shigel.

= Salmonely potrebuji vysokou infekcni davku. Musi se
tedy pomnozit v néjaké potraviné. Infekce jsou temer
vyhradneé z potravin. Mezilidsky prenos mozny jen pfri
velmi Spatné hygiené (déti v MS s nedostateénymi
hygienickymi navyky — kdeZto na ZS uz jsou lepsi)

= Shigelam naproti tomu staci mala infekCni davka,
takze se snadno prenesou spinavyma rukama, klikou
od zachodu nebo kontaminovanou vodou. Potraviny
se naopak neuplatnuji uz proto, ze zvirata nebyvaji
infikovana (na rozdil od salmonelozy jde o Cisté lidské
onemocheéni)



Salmonela na MAL agaru




Ruzné patogenni typy E. coli
= EPEC - enteropatogenm Escherichia coli —
novorozenecké a kojenecké prujmy (do dvou let). U
deti do dvou let proto laborator kazdy nalez EPEC
JLypizuje®, nejde-li o EPEC (kmeny EPEC maji
specifické antigeny na svém povrchu)

= ETEC - enterotoxicke E.
coli — prujmy cestovatelu

= STEC/VTEC a EHEC, viz
dale
= Jsou i kmeny patogenni

mimo strevo (napr. UPEC
vV mocovych cestach)

VétSina kmenu E. coli je ale
,nhormalnich”

http://microbewiki.kenyon.edu/index.php/Escherichia




STEC/VTEC a EHEC

= STEC = shiga (Ci shiga-like) toxigenni kmeny E.
coli (maji podobné toxiny jako shigely).
Synonymem je nazev VTEC = verotoxigenni
kmeny E. coli (jejich toxicky ucCinek je
prokazatelny na bunecnych liniich Vero)

= EHEC = enterohemorhagické kmeny E. coli

= Obecne plati, ze vsechny EHEC jsou
STEC/VTEC, avsak ne vsechny STEC/VTEC
Jjsou EHEC

= Jde o konkretni kmeny, nejznamejsi z nich je
0:157 H:7%, ale Castejsi je dnes napriklad O:26

*télovy antigen typu 157, bi¢ikovy typu 7



STEC/VTEC — onemocneéeni

= Pokud kmen vyvolava hemoragické kolitidy,
(zanéety streva s krvacenim), jde o EHEC

= \/sechny kmeny STEC/VTEC ale prinaseji
predevsim riziko vzniku zavazneho
hemolyticko uremického syndromu (HUS)

= HUS — trojice priznaku:
= Tzv. mikroangiopaticka anemie
* Trombocytopenie (nedostatek destiCek)
= Akutni selhani ledvin
= Smrtnost u HUS je 5 %, nejvice u deti do péeti
let, Casto take zanechava trvalé nasledky



Campylobacter jejuni

www.cdc.gov/ncidod/eid/vol5no1/altekruseG.htm.



Clostridium difficile

= Clostridium difficile je obavany puvodce
nemocnicnich infekci.

= Mikrob je Casto za normalnich okolnosti
pritomen ve streve zcela zdravych osob

= Rizikove je premnozeni pri vybiti jinych
mikrobu (hlavné anaerobu) antibiotiky,

nasledna produkce toxinu a vznik
pseudomembranozni kolitidy

= Klasicky se uvadi u lecby linkosamidy, ktera
vybiji vétSinu ostatnich anaerobu. V dnesni
dobé ale pfibyva pripadu, kdy se problém
vyskytl pri uzivani i jinych skupin antibiotik



Clostridium difficile a jeho toxin

= U C. difficile nejde o enterotoxikozu,
protoze toxin je produkovan bakterii ve
streve, nejde tedy o konzumaci stravy
kontaminované primo toxinem

" Presto ma toxin zasadni vyznam.
Kultivacni nalez samotného klostridia nic
mocC neznamena (mohou to mit i zdravi),
dulezity je nalez toxinu

= Kultivovat bakterii je mozné | z vyteru, ale
toxin lze prokazat jen z kusove stolice. Proto
je zde tak dulezité, aby byla odebrana
kusova stolice.



Bakterialni enterotoxikozy
= Staphylococcus aureus (z infekce kucharky)
= Bacillus cereus (pokrmy z ryze, téstovin)
= Clostridium perfringens typ A

= Clostridium botulinum (botulotoxin
v domacich konzervach — zelenina, klobasy;
zavarene ovoce vetsinou ne, je prilis kysele).
Strevni priznaky jsou mene podstatne,
dulezité jsou tu pfiznaky celkové (parézy,
dychaci potize aj.)



Virovi puvodci prujmu
Predpokladame je u negativniho bakteriologického
vysetreni
Rotaviry — Casti puvodci zejména u kojencu,
prenaseji se zrejme i vzduchem
Kaliciviry (noroviry a sapoviry) — zodpovedne za
velkou Cast ,strevnich chripek®
Adenoviry, koronaviry, astroviry
Diagnostika se provadi zfidka, u rotaviru i nékterych
dalSich je mozny prukaz antigenu ve stolici
Lécba je tak jako tak jen symptomaticka, u virovych
prujmu se pfitom neprovadeéji epidemiologicka
opatreni jako napr. u salmonelozy






Kvasinky ve streve

= Pritomnost kvasinek ve streve Ize povazovat
za normalni jev

= Pokud se kvasinky premnozi, nejde o infekci,
ale o dysmikrobii (naruseni ekosystemu)

= | eCba spise upravou strevni mikroflory (viz
dale) nez antimykotiky

= Antimykotika pouzit, pokud kvasinky delaji
trvale problémy ve streve, nebo pokud Cini
problémy mimo strevo (napr. posevni mykozy
se strevnim rezervoarem)



Candid
albican:

demics.hamilton.edu/biol
/image/candida.jpg




Pritomnost parazitu ve streve

Nemusi byt prujem, ¢asto nespecifické priznaky,
nékdy svedéni, muze byt i zacpa

= Tasemnice (dlouhocClenna, bezbranna)

= Skrkavky, roupi

= Prvoci
= Giardia lamblia — biCikovec
» Entamoeba histolytica — ménavka.
(Zato ctyri jiné druhy ménavek se vyskytuji i u zdravych!)

Pokud je podezreni na parazitarni infekci, je vhodné
vysetrit celkove IgE protilatky.

Na parazitologii se posila obvykle nékolik vzorki
kusove stolice. Diagnostika je mikroskopicka.



Vajicko skrkavky
-! ;' I..

Fertile egg (wet mount 400Xx)

CD-ROM ,Parasite-Tutor — Department of Laboratory Medicine, University of Washington, Seatle, WA



Priznaky u strevnich infekci

Prujem (Casto, ale rtzné typy — s krvi, s hleny,
casty, nebo spise bolestive nuceni). Nekdy ale
naopak zacpa

Zvraceni (spisSe u enteritid a enterokolitid nez u
Cistych kolitid)

Nechutenstvi — ve vétsi Ci mensi mire

Teploty — mohou a nemusi byt

Dehydratace — a z toho plynouci az Sokovy stav

RlUznost priznaku je dana rUznymi mechanismy

pusobeni patogena (ruzné toxiny, nebo prunik do
strevni sliznice, apod.)

U parazitarnich infekci mohou byt priznaky i jine,

nekdy je jedinou znamkou infekce drazdeni
organismu, tvorba histaminu a svedeni



Prenos strevnich infekci
= Ne vsechny fekalne-oralne prenasene
infekce jsou strevni. Napriklad detska obrna
se take prenasela strevni cestou

= Naopak ne vSechny strevni infekce se
prenaseji vyhradne fekalne oralne

= Fekalne oralni prenos doslova znamena
prenos z riti/fekalii zdroje do ust nakazene
osoby. To je ale mozné riznymi zpusoby:
= alimentarne (kontaminace potravin: salmonely)
» pfes Spinave ruce a predmety (shigely)
= pasivnimi prenaseci (mouchy, svabi)



LécCba prujmu

Lécba prujmovych onemocnéni neni primo zavisla
na puvodoci (s vyjimkou parazitarnich prijmu, kde se
uzivaji antiparazitarni latky)

Hlavni je zavodneni a pece o celkovy stav

Antibiotika se ani u bakterialnich prujmu
nepouzivaji, protoze aktualni stav zlepsuiji jen
nepatrne, zato ale podstatne prodluzuji dobu, po
kterou pacient vyluCuje napr. salmonely

Vyjimkou mohou byt cestovatelské prujmy (nutnost
zvladnout akutni stav, casto v polnich podminkach),
pouzivaji se napr. chinolony

Podava se ,zivocisné uhli®, popfipadé lokalné
pusobici preparaty, jako je ERCEFURYL



Péce o mikrofloru

= \/ rekonvalescenci prujmu, ale i napf. po
celkové antimikrobialni terapii (kde mohlo
dojit k vybiti Casti mikroflory) je vhodne snazit
se o0 obnovu normalniho stavu

" Pouzivaji se jogurty (nesladke, netucne),
kyselé zeli, ruzné preparaty (Hylac)
= Nektere obsahuji substraty pro ,dobre” bakterie,

to jsou prebiotika.

= Nekteré obsahuji primo ty dobre bakterie, to jsou
probiotika

= Nekteré obsahuji oboje, to jsou symbiotika
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Prevence strevnich infekci

= PecCe o vodni zdroje

= Dusledna hygiena potravin (stat a vyrobci se o né
staraji, dokud si je hekoupime, pak uz je to na
zodpovédnosti kazdéeho z nas!)

= Zabrana sekundarni kontaminace (neskladovat
jidla, ktera teprve budou prevarena, spolecne
s temi, ktera uz jsou hotova)
= Osobni hygiena (navyky od malych déti)
= Boj s pasivnimi prenaseci (mouchy a jiny hmyz)
= Hygienicka opatreni u osob, vylucujicich zavazne
bakterie (zakaz dochazky do skolky, zakaz prace
v potravinarstvi a podobne)



Vibrio cholerae

http://www.cs.dartmouth.edu/brd/Research/Bio/water-borne-bioter

rorism.htm






Vyznam mocovych infekci
(IMC, anglicka zkratka UTI)

= Vedle respirachich infekci jde o druhou
velice vyznamnou skupinu infekci, ktera
znamena ekonomicke ztraty |
neprijemnosti pro pacienty

= Nebezpecha je moznost komplikaci —
napriklad z cystitidy se muze stat
pyelonefritida a ta se muze stat loziskem
vzniku urosepse, t. infekce krevniho reciste

= IMC jsou velmi caste, zejména u zen



Urethritidy

= Byvaji soucasti onemocneni pohlavnich cest a
budou probrany priste v ramci této problematiky

Cystitidy

= Jsou to nejbéznéjsi mocové infekce, casté
zejména u zen (maji kratsi mocovou trubici)

= Casto jsou spojeny s poruchami funkce
panevniho dna (u Zzen po porodech) Ci
hyperplazii prostaty (u muzu) — slabne proud
mocCe jako prirozena ochrana systému



Klinicky obraz cystitid

= Paleni pri moceni

= Casté moceni,
malé mnozstvi moce

= Nekdy mocC
zakalena, krvava

Jsou-li pritomny i
bolesti v zadech,
nejde JiZz o cystitidu,
ale pyelonefritidu

http://www.salon.com/health/feature/1999/04/26/interstitial_cystitis/index.h






Ne vzdy jde o zanet mechyre

Potize pri mocCeni (Casté moceni, inkontinence, paleni)
mohou mit i jinou pricinu nez cystitidu, kterou je
potreba odhalit, respektive vyloucit

= Muze jit o sexualné prenosnou chorobu
(chlamydie, mykoplasmata, kapavka)

= Muze jit také o neinfekcni zanét (mechanickeé
drazdeni katetrizaci apod.) Ci jinou neinfekCni pricinu
(treba i pocCinajici nador!)

= Je také mozne, ze jde o zanet stény mocového
mechyre

Ve vsech téchto pripadech je kultivacni nalez
v moci negativni



Pyelonefritidy

= Pyelonefritida je zanet panvicky ledvinne,
na rozdil od glomerulonefritidy, ktera
postihuje glomeruly a je zpravidla
neinfekéni. (Muze vsak byt autoimunitniho
puvodu po prodélané streptokokové infekci)

AL AV 4

lumen mocovych cest, ale i tkan

= Zpravidla komplikace cystitidy, ale
mohou byt i hematogenniho puvodu

= Komplikaci recidivujicich pyelonefritid muze
byt take urolitiaza (mocCoveé kameny)



Pyelonefritida (u kravy). Vpravo i se
vznikem ledvinnych kamenu.




Bolesti v zadech jsou klasickym
priznakem pyelonefritidy

http://www.bbc.co.uk/health/conditions/pylonephritis1.shtml



Vznik mocovych infekci |

= Vetsina mocCovych infekci vznika postupem
mikroba od usti proti proudu moce. Snaze to
jde v pripade zpomaleni proudu (zvetsena

LI A A |

u zen (kratka mocCova trubice)

= Mohou také pokracovat proti proudu moce,
cimz z cystitidy vznika pyelonefritida

" Puvodci jsou Casto bakterie, které jsou
soucasti normalni mikroflory ve streve,
pripadné ve vagine. To je dano anatomickou
blizkosti prislusnych otvoru



Schematicky
kolobéh
bakterii

http://www.fags.org/health/Body-by-Design-V2/The-Urinary-System.html



Vznik mocovych infekci Il

= Zejmeéna u Zen se tedy muze uplatnit i Spatna
intimni hygiena (v détstvi dulezita edukace
matkou — utirani zepredu dozadu)

= Na druhou stranu, ne kazdy kmen strevni
bakterie ma sklon infikovat mocové cesty.
Napriklad u Escherichia coli jsou to zvlastni
kmeny, takzvané UPEC (uropatogenni
Escherichia coli). Ovsem i ostatni kmeny
mohou infekci vyvolat, dostanou-li se do
mocovych cest ve velkem mnozstvi



Vznik mocovych infekci Il

= Nektere infekce ledvin vznikaji hematogenni
cestou (napadena ledvinna tkan), resp. jsou
ledviny soucasti celkove infekce, postihujici
cely organismus

= Zanety mocove trubice (urethritidy) se
vyskytuji u nekterych pohlavnich nakaz
(kapavka) a tam také budou probrany

= | v pfipadée ,normalnich” mocovych infekci
ovSem hraje pohlavni zivot casto svou roli

U mladych zen se pouziva pojem ,libankova
cystitida” (zahajeni pohlavniho zivota)



Vznik mocovych infekci IV

= Mocove infekce mohou také vznikat castou
katetrizaci mocovych cest. MoCove
katetry jsou po nejaké dobe kolonizovany
bakteriemi temer vzdy. Otazka ovSem je,
zda bakterie zustavaji jen na katetru, nebo
osidli I moCovy mechyr jako takovy.

= Z toho vyplyva nutnost peclive zvazovat,
kdy je katetrizace (zejmena dlouhodoba)
opravdu nezbytna, a kdy ne.



Infekce u pacientu s mocovym katetrem

= Riziko bakteriurie pfi katetrizaci v prumeéru 3—
10 %, po 30 dnech 100 %

= Definice mocove infekce u pacienta
s permanentnim katetrem: 10°/ml +
leukocyturie, nikoli tedy samotny nalez v moci,
ten muze byt nasledkem kolonizace katetru.

" Podle ruznych studii je 17 az 69 % CAUTI
(catether-associated UTI, tedy infekci
mocovych cest spojenych s pouzivanim
katetru) preventabilnich, tedy Ize jim predejit



Co delat proti temto infekcim 1

= Zvazovat nutnost cevkovani a hlavne pouziti
permanentnich katetru

= Pouzivat katetry, ktere svym materialem,
tvarem a povrchovou upravou lepe
vzdoruji infekci

= Pecovat o pacienty se zavedenym katetrem,
vSimat si pfiznaku infekce a zvazit moznou
vymenu katetru

= Neodebirat zbyteCnée katetrizovanou mocC —
znat pravidla spravného odbéru moce!



Co delat proti temto infekcim 2

= Vyhnout se pouziti katetru k reseni
inkontinence

= U operovanych neprovadet rutinne, ale jen je-li
nezbytné

= Operovanym odstranit katetr co nejdrive,
optimalne do 24 h

= Katetry zavadet asepticky a za pouziti
jednorazove balenych lubrikacnich gelu
= Sberny sacek nesmi lezet na podlaze

= Periodickeé skoleni vsech, kteri se staraji o
katetry



Puvodci mocovych infekci |

= Infekce zachycené v populaci: 70-80 %
Escherichia coli, zbytek dalsi enterobakterie,
enterokoky, streptokoky, stafylokoky

= U nemocnicnich infekci Escherichia coli tvori
pouze asi 55 %, vétsi vyznam tu maji ostatni
enterobakterie, hlavne klebsielly, a kvasinky

| v pripade, ze se jedna o stejny druh, byvaji
nemocnicni kmeny mnohem meéne citlivé na
antibiotika, coz je potreba mit na pameti



Escherichia coli
V. mocovem mechyri

http://microbewiki.kenyon.edu/index.php/Escherichia



Puvodci mocovych infekci |l

= Kromé puvodcu, kteri se zachyti pri bézné
kultivaci, mohou mocoveé infekce
zpusobovat i jiné mikroby:

= Bakterie nekultivovatelné na béznych
pudach, napr. Ureaplasma urealyticum
(mykoplasma)

" Puvodci virovi (ale Castéji jde jen o vyluCovani
viru mocCi u systémovych nemoci — virurie,
napr. u chripky)

" Puvodci parazitarni (schistosomoéza — dfive
bilharziéza, v subtropech a tropech)






Diagnostika mocCovych infekci

= Anamneéza

= Klinicke vysetreni

= OrientacCni vysetreni
diagnostickym prouzkem
(pritomnost bakterii v moci)

= Biochemickeé vysetreni —
pritomnost bakterii, bilkovin aj.

= Mikrobiologicke vysetreni

http://www.medterms.com/script/main/art.asp?articlekey=4103



Asymptomaticka bakteriurie (ABU)

= | ecCit se ma jen skuteCna infekce, ktera
pusobi potize — ne tedy samotna pritomnost
bakterii v mocCi (zejména u starsich lidi)

= \Vyjimkou vSak mohou byt:

= tehotne zeny — leéCime | ABU, protoze
mocova infekce se muze stat loziskem pro
infekci vaginalni = infekci pri porodu

® pripadne jiné rizikoveé situace, napr. osoba
s imunodeficitem, kde opet hrozi, ze bakterie
bude zdrojem infekce dalSich organu



LéCba mocCovych infekci

= U komunitnich cystitid je vhodny
nitrofurantoin (nekoncentruje se v krvi, ale
v moci). Jinou moznosti je ko-trimoxazol,
cefalosporiny aj.

= U nemocnicCnich cystitid je treba volit IéCbu
podle citlivosti

= U pyelonefritid (zanétu panvicky) musi lék
pronikat nejen do moce, ale | do ledvinné tkane.

Nitrofurantoin se tu proto nehodi. Pouziva se
léCba podle citlivosti puvodce



Prevence mocovych infekci |

= Velmi ucinné preventivni postupy:
= vymocit se bezprostredne po koitu
= preferovat hormonalni antikoncepci pred bariérovou
= ¢asto ménit menstruacni pomucky
* nepouzivat spermicidni kremy, gely nebo
parfemované viozky
= Zcela nevhodné a rizikové postupy
» prehnana hygiena
» naduzivani tzv. desinfekCnich geltu a mydel
= Ccasté koupele v parfemovanych pénach

Podle ,Doporuceneho postupu pro antibiotickou lécbu
komunitnich infekci ledvin a mo¢ovych cest v primarni péci*



Prevence mocovych infekci

= \/Casne reSeni probléemu, které k mocCovych
infekcim predisponuiji (poruchy svalového dna,

prostata...)

= Fdukace
spravne
Intimni
hygieny u
divek

http://www.lifespan.org/adam/healthillu
stratedencyclopedia/2/19094.html

Bladder

Wiping from back
to front after a
bowel movement
may force germs
into urethra

FADAM.



Pokracovani priste...
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http://manganime.animeblogger.net/wp-content/2006-04/HSGep2/_HSG%20ep%202%20Urine%20sample%2001.jpg



