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Vyznam infekci travicich cest

* Travici trakt obsahuje vyznamné mnozstvi mikrobt i za
fyziologickych okolnosti. Tyto mikroby maji velky vyznam
—viz dale

* Co se tycCe infekci, mnohé jsou prenaseny
kontaminovanymi potravinami a vodou

* Neprijemné, ekonomické ztraty nejen pri infekci, ale i pfi
kontaktu s infekci

*Pro jejich predchazeni je zasadni hygiena

v potravinarskych vyrobnach a provozovnach a ochrana
vodnich zdroju

e Dulezita je také osobni hygiena vCetné hygieny dutiny
ustni

*V [éCbé jen vyjimecné pouziti antibiotik, hlavné kvuli
nezadoucimu biologickému ucinku na strevni mikrobiom



Normalni osidleni travicich cest

* Rty znamenaji prechod kozni a ustni flory, tj. nachazime
smeés zastupcu obou typu mikroflory

* Ustni dutina bude rozebrana v dal$im textu.
* Hitan byl probran v ramci dychacich cest

*Jicen a zaludek jsou za normalnich okolnosti bez vétsiho
mnozstvi mikrobu (u jicnu jde o rychly prichod potravy, u
zaludku hlavné o nizké pH, které mikrobim dlouhodobé
usazeni v zaludku neumoznuje)

*V tenkém a zejména tlustém streveé nachazime velké
mnozstvi mikrobl — strevni mikrobiom, ktery predstavuje
nejpocetnéjsi spolecenstvi mikrobu v lidském téle vibec

* Ritni kanal je opét mistem prechodu stieva a klze
s vyskytem jak stfevnich, tak koznich mikrobu



Normalni situace v ustni dutine

* Mikrobiom dutiny Ustni zahrnuje podle nékterych odhadu
asi 700 druhu bakterii. Tyto bakterie zde ziji ve formé
biofilmu. Jde o vicedruhovy strukturovany biofilm, ve
kterém napr. anaeroby jsou pritomny ve vétsi hloubce nez
aerobni bakterie

* Pri kultivaci nachazime tytéz bakterie jako v hitanu, ale
v jinych pomérech. Vice je tzv. ustnich streptokoku, méné
neisserii. Mnoho bakterii ale nevykultivujeme (anaeroby,
spirochety). Dalsi se vyskytuji jen u nékoho (hemofily,
mald mnozstvi pneumokoku a podobné)

* Krome bakterii maji vyznam i bunky hostitele. To celé
vytvari slozity ekosystém, slozeny z riznych druh
bakterii, usazenych materialy, lidskych bunék a dalSich
slozek. Vyznam ma m,j. i tvorba slin.



Biofilm dutiny ustni |

* Biofilm dutiny ustni je jeden z nejdéle znamych a
studovanych biofilmU — synonymum je zubni plak. Je to
prilnava vrstva. Obsahuje zivé i mrtvé bakterie, jejich
produkty a slozky hostitele (ze slin)

* Neda se oplachnout, odstranit ho lze pouze mechanicky
(experimenty prokazaly, ze i snaha odstranit ho proudem
vody vétsinou nemaji dlouhodoby ucinek)

* NejCastéji zastoupenym rodem je Actinomyces sp.

* Podle lokalizace se déli na dva podtypy:
* Supragingivalni plak (prfimo na zubu — vyznamneé vyssi mnozstvi
nékterych aktinomycet, neisserii, streptokok)
* Subgingivalni plak (v tzv. dasnovém zlabku — vyznamné vyssi
mnozstvi prevotel, Tannerella forsythia a P. gingivalis)



Biofilm dutiny ustni Il

* | kdyz bakterie pritomné v biofilmu nejsou patogeny
zvenci (jsou to bakterie, které jsou v Ustech pritomny
normalné, jako soucast mikrobiomu), mohou skodit

* K problémum dojde typicky tehdy, kdyz se napr. jedna
slozka premnozi na ukor jiné — viz dale (zubni kaz,
gingivitida, parodontitida)

* Predpoklada se nejen vznik zubniho kazu, ale i vliv na
nékteré nemoci mimo dutinu uUstni

* Biofilm také muze zvapenatét — vznika zubni kamen



Prukaz zubniho plaku v pokusu

Pokus: Dobrovolnik ma

pripravenou tabletku

s barvivem barvicim zubni

plak. Vysledek: Casto i u lidi

s takzvaneé ,vycCisténymi

zuby“ |ze prokazat

pritomnost zubniho plaku!
Oralni biofilm je prospésny, dokud
neni prilis intenzivni.

| Plak je tim intenzivnéjsi, ¢im vice

Wl sacharidi konzumujeme, a ¢im delsi

| je prodleva mezi ¢isténim zubdi

Foto: Archiv MU



Mikroskopie oralniho biofilmu

*V preparatech barvenych Gramem lze
pozorovat shluky bakterii (G+i G- ) a pripadné
bunky makroorganismu (epitelie apod.)

*Jina barveni, napt. barveni alcianovou modri
(na obrazku) umoznuji i znazornéni
polysacharidového materialu, tj. nebunécné
casti biofilmu, bunky jsou zde znazornény
negativhim barvenim

Foto: Archiv MU



Plak na zubnich nahradach

*Odlisné a kolisavé slozeni oproti plaku na zubech

*\/ oblastech dotykajicich se sliznice prevladaji
streptokoky, castym nalezem jsou kvasinky rodu
Candida.

*Z anaerobu a mikrobu s velmi nizkou potrebou
kysliku jsou to grampozitivni tyCinky a vlakna
vcetne Actinomyeces israelii a veillonely (to jsou
gramnegativni anaerobni koky)

e Casté jsou i stafylokoky, hlavné Staphylococcus
aureus



Strevni mikrobiom a strevni infekce

*V tenkém a zejména tlustém strevé nachazime az 1 kg
anaerobu, dale enterobakterie, enterokoky, kvasinky,
neékdy i nepatogenni ameby. Celkem se uvadi, ze je ve
streveé pritomno 300—-1000 ruznych druhu mikrobu, ale
99 % z nich patri k 30—40 druhum.

*Slozeni strevniho mikrobiomu (mikroflory) vyznamneé
ovlivinuje infekce ve streve.

* Existuje tzv. kolonizacni rezistence — strevni sliznice,
kolonizovana normalni mikroflérou, je méné nachylna
k infekci patogeny (salmonelami, kampylobaktery...)

*S tim souvisi riziko tzv. biologickych ucinkt antibiotik —
kolonizace se snizuje a hrozi premnozeni nezadoucich
slozek, které jsou rezistentni



Vyznam strevniho mikrobiomu pro
neinfekCni (a mimostievni) choroby

eZda se, ze lidé, kteri trpi nekterymi chronickymi,
pripadné autoimunitnimi chorobami, maji odlisné slozeni
mikrobiomu nez ostatni.

* Nejde pritom jen o strevni choroby (Crohnova choroba,
ulcerdzni kolitida, syndrom drazdivého tracniku), ale i
choroby mimostrevni, pripadné celkové (cukrovka,
alergie, sklon k obezite, nékteré choroby jater).

* Nékteri badatelé tvrdi, ze strevni mikrobiom ovliviuje i
nékteré typy rakoviny, a také nekteré psychiatrickeé
choroby. To ale nelze povazovat za spolehlivé prokazané.

* Tato problematika zaznamenava velky rozvoj, aktualne
napriklad vznikla Ceska mikrobiomova spolecnost Ceské
lekarskeé spolecnosti J. E. Purkyne.



Infekce dutiny
ustni



Infekce v dutine ustni

*V dutiné ustni nachazime jen zridka klasické exogenni
(zvenci pochazejici) infekce.

* Mnohem castéji nachazime patologické procesy, za které
jsou zodpovedné vlastni bakterie — zmeénil se ale pomeér
jednotlivych slozek (tzv. ekologicka plakova hypotéza),
pripadneé i celkovy objem biofilmu (Casto pri Spatné
hygiené ustni dutiny a konzumaci substratt bohatych na
sacharidy)

* Premnozeny biofilm na zubu (zubni plak) mUze byt
zdrojem zubniho kazu

* Premnozeny biofilm v dasnovem zlabku (viz dale) muze
byt zdrojem onemocnéni zavésného aparatu zubu
(parodontu)



Zubni kaz
* Zubni kaz (caries) — nejCastejsi civilizacni
onemocneéni, spojené se zvysenym prijmem
jednoduchych cukru (glukdza, sachardza), které
v minulosti nebyly tak dostupné v potravé

* Definice — ohranicena destrukce tkani zubu

*Z mikrobiologického hlediska — chronicka infekce
vyvolana normalni ustni mikroflérou pochazejici ze
supragingivalniho zubniho plaku

* Poskozeni je vysledkem demineralizace tvrdych tkani
zubu (zejména lokalni odvapnéni skloviny)
kyselinami produkovanymi mikroorganismy zubniho
plaku pri metabolismu sacharidu z potravy



Uloha mikrob( v zubnim kazu

* Prakticky vSechny mikroby zubniho plaku maji kvuli
svym biochemickym vlastnostem kariogenni (= zubni
kaz vyvolavajici) ucinek, ktery ale neni u vSech stejné
vyrazny

 Streptokoky skupiny mutans, laktobacily (bakterie
mlécného kvaseni) a aktinomycety jsou pri vzniku a
vyvoji kazu nejdulezitéjsi

| kombinace jinych mikrobU ale muze zahajit proces
vzniku zubniho kazu.

* Mikroby funguiji hlavné stépenim cukru (napriklad
mlécného cukru laktdzy) na kyseliny (napriklad kyselinu
mlécnou)



Ochranné faktory

* Mlécné vyrobky, mlécné bilkoviny — naraznikova
(pufrovaci) schopnost, zvyseni pH i diky dekarboxylaci
aminokyselin z rozstépeného kaseinu

* Mlécny kasein — adsorpce na povrch zubu, kaseinova
vrstvicka horsi pro adhezi streptokokt skupiny mutans

* Fosfat vapenaty z kaseinu zesiluje remineralizaci
skloviny

* Fluoridy — kromé mineralizace zubu potlacuji glykolyzu
a poskozuji cytoplasmatickou membranu mikrobu a
inaktivuji jejich enzymy

* Xylitol — inhibuje rust mikrobu



Osetreni a prevence zubniho kazu

*Standardni postup osetreni zubniho kazu
predstavuje zpravidla zasah v ordinaci zubniho
|ékare a zahrnuje

e odstranéni znicenych tkani

e preparace dutiny

*jeji zaplnéni vhodnym vyplnovym materialem
*Preventivni opatreni je ovsem lepsi

* Uprava stravovacich zvyklosti

e aplikace fluoridu

e péce o hygienu dutiny ustni



Dasnovy zlabek — sulcus gingivalis
a zanéty s nim spojené

* Sulcus gingivalis je uzka stérbinka mezi zubem a dasni
(tedy ta, ve které nekdy uvizne vldkno z masa — neni to
tedy stérbina mezi rty a zuby, jak si obcas mysli studenti!)

* Gingivitida je chronicky zanét dasnée v okoli zlabku. Z ni se
vyviji parodontitida — zanét zavésného aparatu zubu. Tyto
choroby postihuji az 80 % dospélych. Kolonizujici
bakterie maji klicovou roli pfri jejich vzniku a vyvoji

e Zaneét pritahuje anaerobni proteolytické bakterie, do
mista zanétu prichazeji leukocyty

e Zanet narusi funkci spojovaciho epitelu, plak pronika
hloubéji podél zubu do dasné

* Priznaky tim vyraznéjsi, ¢im je plak starsi a silnejsi



Dasnovy zlabek — sulcus gingivalis

Vpravo zdravy dasnovy
zlabek s normalni dasni

Vlevo je dasnovy zlabek
pfemé&nény v takzvany 151 \
parodontalni chobot, ktery 1

byva krvacivy a s hnisavym |3 / “
obsahem. Vznikne zanét

dasni, naruseni spojeni mezi

zubem a dasni

Zuby se zacinaji viklat a
posouvat




Vztah bakterialnich spolecenstvi
K parodontltlde

A, naeslundi 2 -
- Dulezity je hlavné tzv.
MRS cerveny komplex.

(A, viSCOSUS)
S.mutans Ly i
S.oralis C. recius
S.sanguis [ #4 graatl{'f

P.intermedia

P.nigrescens

P.micros
5 constellatur F.nuc.nucleatum E. nodatum
F.nuc.vincentii
F.nuc.polymorphum
F.periodontium

Q. :m;w:u

5. noxia
A, actino,. b

Zdroj: Socransky et al. 1998



Prevence

*Soustavné odstranovani zubniho plaku
pravidelnym a spravnym cisténim zubu
(zahrnuijici i pronikani stétin kartacku do
dasnového zlabku)

*Dokonalé odstranéni zubniho kamene

*Vhodny je tedy obCasny zasah dentalni
hygienistky, ktera odstrani plak i z mist, kam se
samotny pacient kartackem nedostane

* Uprava vnéjsich faktora (napfiklad vadné
protetické nahrady, previslé vyplné atd.)



Exogenni (vnéjsi) infekce ustni

dutiny
*Viry:
* [okalni (napr. herpesviry)
* projevy systémovych virovych infekci (napf. Koplikovy skvrny
u spalnicek)
* Bakterie:

Bakterialni exogenni infekce jsou v ustni dutiné vzacné. Nekdy
se v ustni dutiné projevuji celkové infekce (napr. malinovy
jazyk u anginy)

* Houby:

Ustni mykdza, zvana soor, je pfedevsim zaleZitosti osob s
narusenou imunitou (vrozené imunodeficity, HIV pozitivita)



VysSetrovani a lécba infekci
dutiny ustni

*VVysetrovani je zpravidla zbytecné, pokud nejde o
chronickou zalezitost

* Infekce v dutiné ustni predstavuji naruseny

NI e

(deficit imunity, jiné oslabeni)

* Pokud se léci, zpravidla je vhodna lokalni |écCba:
mechanické odstranéni plaku, gencidnova violet (proti
sooru), ruzné protibakteridlni Ustni vody a podobné

* Prevence: spravna hygiena ustni dutiny




Mikroby

V jicnu,
zaludku a
dvanactniku



Jichoveé infekce

*Infekce jicnu jsou vzacné, prvotni pricinou je
zpravidla naruseni sliznice pfri zvraceni, branicni
kyla a podobné. V takovych pripadech muze
byt puvodcem Helicobacter pylori — viz dale u
infekci zaludku.

*Obcas se také vyskytuje kvasinkova infekce
jicnu.



Helicobacter pylori: Nikoli puvodce,
ale jen spolupachatel

* Peptické (tedy zaludecni + dvanactnikové) vredy jsou
onemocnénim, které vznika souhrou vice pricin.
Takovym onemocnénim rikame obvykle
multifaktorialni.

*\/yznamny, ale stale ne presne urceny, je podil
bakterie Helicobacter pylori na viedové onemocnéni.
Jisté je, ze existuji i zdravi lidé s helikobakterem, takze
se zda, ze kromé pritomnosti helikobaktera musi byt
splnény i néjaké dalsi podminky (zrejmeé hlavné
geneticka predispozice k tomuto onemocnéni)



Jak bakterie preziva v extrémneé
nepriznivem prostredi zaludku?

* Upravuje si své mikroprostredi — alkalizuje si ho, stépé
mocovinu

* Mocovina se rozstépi na kysely oxid uhlicity, ktery
vyprchd, a zadsadity cpavek, ktery zustane a alkalizuje
prostredi

- Stépeni mocoviny probiha podle reakce:

NH,-CO-NH, + 3 H,0 = CO, + 2 NH,OH



Vysetreni u vredové choroby

«Zaludeéni biopsie
* histologické vysetreni
* mikrobiologickeé vysetreni:
* primy prukaz ureazové aktivity ve vzorku
* mikroskopicky prukaz (Gramovo barveni vzorku)
e kultivacni prukaz na speciadlni ptdé (trva cca tyden)
*Urea breath test (mocovinovy dechovy test) —
zvlastni test, pro svou neinvazivnost pouzivany
hlavné u deéti

*Moznost prukazu antigenu helikobaktera ve
stolici (i kdyz je mikrob pritomen v zaludku,
prokazat je ho mozné i v dalsSich castech streva)



Urea breath test

* Pacientovi se poda mocovina znacena izotopem uhliku
13C nebo radioaktivnim 14C

* U zdravého mocovina projde do dolni ¢asti traviciho
traktu a vylouci se stolici

e Je-li pritomen helikobakter, rozstépi se uz v zaludku a
znaceny CO, se objevi ve vydechovaném vzduchu.

* Detekce se lisi pro 13C a *C. V kazdém pripadé, ¢im vice
znaceného CO,, tim vice helikobaktera

* Dnes se zpravidla uz nepouziva ,radioaktivni“ verze
testu

Jde o jeden z pripadu, kdy prokazujeme mikroba, ale
nejde primo o laboratorni test



Lécba vfedového onemocnéni

* Jde o komplexni zalezitost

* Doporucena je dnes trojkombinace dvou antibiotik +
inhibitoru vodikové pumpy: clarithromycin (makrolidové
antibiotikum) + amoxicilin (penicilinové antibiotikum)
nebo metronidazol

e K tomu se pridava omeprazol (nema s protibakterialni
léCbou nic spolecného, resi nasledky Cinnosti
helikobaktera na sliznici zaludku).

Pouziva se takeé soli vizmutu, u kterych byl pozorovan
pozitivni ucinek na upravu problémau.



Infekce dvanactniku (duodena) .

*Kromé gastroduodenalnich viedu muze jit
zejmeéna o parazitarni infekce bicikovcem

Giardia intestinalis (Giardia lamblia, Lamblia
intestinalis)

*Kromé stolice lze v tomto pripadé vysetrovat i
duodenalni stavu. Nema ale zpravidla smysl ji
odebirat jen kvuli vySetreni na parazity —
vetsinou se odebira v pripadé, ze by se
provadeéla strevni endoskopie tak jako tak



Strevni
iInfekce



Na zacatek strevnich infekci basen...

Nemuzem vzdy slepici
kontrolovat stolici.
Jednou projdem drUbezarnou
a stolici najdem zdarnou.
Prileti vSak holub bély
zanese tam salmonely.
Odnesou pak vejce

pro cukrare — strejce
Cukrar — strycek nevinny
nadéla z ni zmrzliny
Mladez sni ji s duvérou

a vsichni se...



Mikrobialni onemocnéni
stfeva podle puvodcu

*Bakterialni
* bakterialni infekce (mikrob je prfitomen ve streve)
* intoxikace bakterialnimi toxiny (mikrob ve streve bud’

neni pritomen, nebo prinejmensim jeho pritomnost
neni pro dany stav pacienta vyznamna)

*Virova

*Kvasinkova

* Parazitarni

Zejména u kvasinek a parazitu je potreba pocitat také s
tim, ze ne kazda pritomnost kvasinky Ci parazita ve streve
znamena nemoc!



Pribeh o bakterialni infekci

*Slecna Tereza je mlsna. Dnes si po obéede dala krémovy
zakusek.

* Odpoledne ji zacalo bolet bricho, a musela zrusit
planované schuizky, protoze zjistila, Zze se nemuze vzdalit
z dosahu WC.

* Navstivila lékare, ten ji odebral vytér z fitniho kanalu.

e Za nékolik dni volali Tereze z tizemniho pracovisté krajské
hygienické stanice. Tereza si byla jista, ze za vSechno
muze krémovy zakusek. Ukazalo se vsak, ze jeji podezreni
bylo falesné...



Kdo byl skutecnym vinikem?

* Bakterialnim vinikem je Salmonella enterica serovar
Enteritidis, zkracene Salmonella Enteritidis

*Vinik — jidlo nemuze byt krémovy zakusek! Neodpovida
totiz inkubacni doba, které je u salmoneldz zpravidla dva
dny, nékdy ale i tyden

*Vinikem — jidlem se nakonec ukazal byt zloutkovy
vénecek, ktery Tereza zbastila o dva dny driv (hygienici
zjistili, ze onemocnéli i dalsi lidé, ktefi ho zkonzumovali)

* Lidskym vinikem bude pravdépodobné nékdo
v cukrarne , U hysterické cukrarky®, kde nékdo néco
nejspis zanedbal. Prave ted po tom patra oddéleni
hygieny vyzivy KHS. Muze jit o primarni ¢i sekundarni
kontaminaci predmétného venecku.




Pribéh o enterotoxikoze

* Pani J. K., kucharka ve studentské menze. Ma na
ruce puchyr, naplnény zlutobilym hnisem.
Nevenuje mu vsak pozornost. Bere do ruky
knedliky, které se uz nevari, ale jen prohrivaji

* Student Milos s pritelkyni si pochutnaji na
knedlikach. Pak se louci s tim, ze se uvidi za chvili,
vzdyt za tfi hodiny maji schizku...

* Ale co to? PUl hodinu pred schizkou Milose
najednou z plného zdravi hrozné rozbolelo bricho.
Nejenze ma prujem a uporné zvraci, ale ma pocit,
Ze nejspis pristi minutou umre.

*\ola pritelkyni —ta ma ale pochopeni, je na tom
stejné... Romantické odpoledne se nekona...



Kdo je vinen?
*Vinen je Staphylococcus aureus

nazev z reckého staphylé = hrozen

* Tento ,,zlaty stafylokok” s oblibou zpUsobuje hnisavé
infekce kUze a koznich adnex

* Nekteré kmeny produkuji enterotoxiny, které funguiji
jako tzv. superantigeny

* Intoxikace bakterialnim toxinem se, na rozdil od strevni
infekce, projevi velice rychle; obvykle také rychle odezni

Vinna je ovsem také kucharka, ktera nedodrzela
pravidla hygieny a nevsimala si puchyre!

Klasickym prikladem podobné infekce byl hromadny
vyskyt v Hradci Kralové v cervnu 2018

Odkaz na novinovy clanek o tomto pripadu



https://www.idnes.cz/hradec-kralove/zpravy/vysledky-rozboru-bistro-hradec-kralove.A180702_144225_hradec-zpravy_the

Bakteridalni onemocnéni strev

Je nutno rozlisit:

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

* skutecné strevni infekce (inkubacni doba nejméné
den, ¢asto tyden a vice), pusobené bakteriemi,
parazity, viry, popripade houbami. Bakterie se musi
dostat pres zaludek do streva, tam se pomnozit,

usidlit, podle typu bakterie bud pronikat do sliznice,
anebo zacit produkovat toxiny*

*Ano, to je prave ono: i u skutecnych strevnich infekci
se casto (ne vzdycky) uplatnuji bakterialni toxiny. Jde

ale o toxiny vyrobené bakteriemi az po pomnozeni ve
streve, tj. nejde o to, ze by pacient toxiny primo snedl.
V tom prave spociva ten rozdil.



Bakterialni prujmové infekce

* Campylobacter jejuni — z kureciho masa
* Salmonella sp. — nejcastéji z vajecnych vyrobk

* Escherichia coli — nékteré patogenni serotypy: ETEC, EIEC,
EPEC, VTEC (enterotoxické, enteroinvazivni,
enteropatogenni, verotoxigenni — pusobi ruznym
zpusobem)

* Shigella sp. (i kdyz dle soucasnych poznatkl by rod
Shigella vlastné nemél existovat a mél by byt zahrnut pod
druh Escherichia coli jako zvlastni nepohyblivé kmeny)

* Yersinia enterocolitica — prujmy s bolesti bficha
* Dalsi enterobakterie (u nich jde o naruseni rovnovahy)

* Clostridioides difficile — viz dale



Poznamka k salmonelam a shigelam

*To, ze i mezi strevnimi patogeny navzajem jsou rozdily,
ukazuje priklad salmonel a shigel.

* Salmonely potrebuji vysokou infekcni davku. Musi se
tedy pomnozit v néjaké potraviné.
. Mezilidsky prenos mozny jen pfri
velmi §patné hygiené (déti v MS s nedostateénymi
hygienickymi navyky, na ZS uz je maji)

* Shigelam naproti tomu staci mala infekcni davka, takze se
snadno prenesou , klikou od zachodu
nebo kontaminovanou vodou. Potraviny se nhaopak
neuplatnuji uz proto, ze zvirata nebyvaji infikovana (na
rozdil od salmoneldzy jde o Cisté lidské onemocnéni)



Salmonela na MAL agaru




RUzné patogenni typy E. coli

* EPEC — enteropatogenni Escherichia coli —
novorozenecké a kojenecké prijmy (do dvou let). U déti
do dvou let proto laborator kazdy nalez Escherichia coli
Ltypizuje”, jestli ndhodou nejde o EPEC (kmeny EPEC
maji specifické antigeny na svém povrchu). Samozrejmeé
| novorozenci a kojenci maji vétsinou zcela normalni
,hodné“ kmeny Escherichia coli

* ETEC — enterotoxické E. coli — zpUsobuji prijmy
cestovatelll (faraonova/Montezumova pomsta apod.)

* STEC/VTEC a EHEC, viz dale

e Jsou i kmeny patogenni mimo strevo (napr. UPEC
v mocovych cestach)

* Nesmime ale zapominat, ze tyto vSechny patogenni typy
predstavuji vyraznou mensinu v ramci druhu E. coli



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 ucinek je
prokazatelny na bunécnych liniich Vero)

* EHEC = enterohemorhagické kmeny E. coli

* Obecné plati, Ze vsechny EHEC jsou STEC/VTEC, avsak ne
vSechny STEC/VTEC jsou EHEC

* Jde o konkrétni kmeny, nejznameéjsi z nich byl dlouho
0:157 H:7%*, ale Castéjsi je dnes napriklad O:26 a v roce
2011 se nechvalné ,proslavil”“ kmen 0:104 H:4, pUvodce
epidemie v Nemecku



STEC/VTEC — onemocnéni

*Pokud kmen vyvolava hemoragické kolitidy,
(zanéty streva s krvacenim), jde o EHEC

*\VVSechny kmeny STEC/VTEC ale prinaseji
predevsim riziko vzniku zavazného
(HUS)

*HUS — trojice priznaku:
* Tzv. mikroangiopaticka anemie
* Trombocytopenie (nedostatek desticek)
* Akutni selhani ledvin

*Smrtnost u HUS je 5 %, nejvice u déti do péti let,
casto také zanechava trvalé nasledky



Clostridioides difficile

* Clostridioides difficile (starsim nazvem také Clostridium
difficile) je obavany puvodce nemocnicnich infekci.

* Mikrob je Casto za normalnich okolnosti pritomen ve
strevé zcela zdravych osob.

* Rizikové je premnozeni pri vybiti jinych mikrobu (hlavné
anaerobu) antibiotiky, nasledna produkce toxinU AaB a
vznik pseudomembranozni kolitidy

* Pozor, nejde o enterotoxikozu, protoze toxin je
produkovan bakterii ve streve, nejde tedy o konzumaci
stravy kontaminované primo toxinem

* Klasicky se klostridiova infekce uvadi u |écby linkosamidy,
ktera vybiji vétSinu ostatnich anaerobu. V dnesni dobé ale
pribyva pripadu, kdy se problém vyskytl pri uzivani i jinych
skupin antibiotik



C. difficile: diagnostika, lécba

* Kultivacni prukaz je mozny, ale malo uzitecny

* Imunochromatograficky prukaz strukturalniho antigenu +
toxinu je doporucenou metodou diagnostiky. Dnes uz se vi,
Ze toxiny mohou vyjit faleSné negativni = pfri
odpovidajicich priznacich se |éCi i v pripade, ze pozitivni
vysel jen antigen

* Na rozdil od kultivace lze imunochromatograficky prukaz
provadet jen ze stolice ve zkumavce. Mélo by pritom jit o
tekutou stolici, protoze pokud je stolice formovana, neni
vlastné k vysetreni diivod

* Méritkem Uspésnosti lécby je vyléceni prajmu. Na rozdil
od salmoneldz se neprovadi kontrolni vysetreni

K lécbée se pouziva metronidazol, vankomycin peroralné,
vyjimecne fidaxomicin a tzv. fekalni bakterioterapie



Bakterialni enterotoxikdzy

» Staphylococcus aureus (z infekce kucharky)

* Bacillus cereus (pokrmy z ryze, téstovin)

* Clostridium perfringens typ A

Jen castecné sem patri také

* Clostridium botulinum (botulotoxin v domacich
konzervach — zelenina, klobasy; zavarené ovoce
vetsinou ne, je prilis kyselé). Strevni priznaky jsou
méné podstatné, dulezité jsou tu priznaky celkové

(parézy, dychaci potize aj.), proto se vétSinou mezi
enterotoxikézy otrava botulotoxinem neradi



Virovi puvodci prujmu

* Predpokladame je u negativniho bakteriologického
vysetreni

* Rotaviry — Casti puvodci zejména u kojencu, prenaseji
se zrejme i vzduchem

e Kaliciviry (noroviry a sapoviry) — zodpovedné za
vetsinu ,strevnich chripek”

* Adenoviry, koronaviry, astroviry

* Diagnostika se provadi zfidka, u rotaviru i nékterych
dalSich je mozny prukaz antigenu ve stolici

* Lécha je tak jako tak jen symptomaticka, u virovych
prujmu se pritom zpravidla neprovadéji
epidemiologicka opatreni jako napr. u salmonelozy



Kvasinky ve streve

* Pritomnost kvasinek ve streve lze povazovat za
normalni jev

*Pokud se kvasinky premnozi, nejde o infekci, ale o
dysmikrobii (naruseni ekosystému)

*Lécba spise upravou strevni mikroflory (viz dale)
nez antimykotiky

* Antimykotika pouzit, pokud kvasinky délaji trvalé
problémy ve streve, nebo pokud Cini problémy
mimo strevo (to je dost Casty pripad, napr. posevni
mykozy se strevnim rezervoarem)



Pritomnost parazitu ve streve

Nemusi byt vubec pritomen prijem, casto jsou jen
nespecifické priznaky, nékdy svédeni, mize byt i zdcpa,
nebo nemusi byt vibec pritomny zadné priznaky

* Tasemnice (dlouhoclenna, bezbranna)

e Skrkavky, roupi

* Prvoci
* Giardia lamblia — bicikovec
* Dientamoeba fragilis — bicikovec (i pres nazev ,,amoeba“)
* Entamoeba histolytica — ménavka
(Zato Ctyri jiné druhy ménavek se vyskytuji i u zdravych!)
Pokud je podezreni na parazitarni infekci, je vhodneé
vysetrit celkové IgE protilatky.

Na parazitologii se posila obvykle nékolik vzorkt kusové
stolice. Diagnostika je mikroskopicka.



Priznaky u strevnich infekci

* Prujem (Casto, ale rizné typy — s krvi, s hleny, Casty,
nebo spiSe bolestivé nuceni). Nékdy, zvlast u
parazitarnich infekci, je ale naopak zacpa

e Zvraceni (spiSe 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
je dana ruznymi mechanismy

pusobeni patogena (ruzné toxiny, nebo priunik do
stfevni sliznice, apod.)

U mohou byt priznaky i jing,
nékdy je jedinou znamkou infekce drazdéni
organismu, tvorba histaminu a svedéni



Prenos strevnich infekci

*Ne vsechny fekalné-oralné prenasené infekce
jsou strevni. Napriklad détska obrna se také
prenasela strevni cestou

*Naopak ne vsechny strevni infekce se prenaseji
vyhradne fekalné oralné

*Fekalne oralni prenos doslova znamena prenos
z riti/fekalii zdroje do Ust nakazené osoby. To je
ale mozné ruznymi zpusoby:

*alimentarne (kontaminace potravin: salmonely)
e pres spinave ruce a predmety (shigely)
* pasivnimi prenaseci (mouchy, svabi)



Lécba prujmu

 Lécba prijmovych onemocnéni neni primo zavisla na
puvodeci (s vyjimkou infekce C. difficile, a také parazitarnich
prujmu, kde se uzivaji antiparazitarni latky)

* Hlavni je zavodnéni a péce o celkovy stav

* Antibiotika se ani u bakteridlnich prujmu nepouzivaji (az
na vyjimky), protoze aktualni stav zlepsuji jen nepatrneg, zato
ale podstatné prodluzuji dobu, po kterou pacient vylucuje
napr. salmonely

* Kromé nékterych zvlaste tézkych infekci mohou byt
vyjimkou také cestovatelské prujmy (nutnost zvladnout
akutni stav, casto v polnich podminkach), pouzivaji se napr.
chinolony

* Podava se ,,zivocisné uhli“, popripadée lokalné pusobici
preparaty, jako je ERCEFURYL



Péce o0 mikrofloru

*V rekonvalescenci prujmu, ale i napft. po celkové
antimikrobialni terapii (kde mohlo dojit k vybiti ¢asti
mikroflory) je vhodné snazit se o obnovu normalniho stavu

* Pouzivaji se jogurty (nesladké, netucné), kyselé zeli, rizné
preparaty (Hylac)
* Nékteré preparaty obsahuji primo slozky mikrobiomu, to jsou
probiotika — jisty problém predstavuje to, ze kazdy ma individualni
mikrobiom a prebiotika tyto individualni rozdily nerespektuji

e Jiné obsahuji substraty pro ,, dobré” bakterie, to jsou prebiotika.
Vyhodou je, Ze je u nich Sance na pomnozZeni vlastnich (plvodnich)
bakterii mikrobiomu

* Nekteré obsahuji oboje, to jsou symbiotika



Prevence strevnich infekci .

* PéCe o vodni zdroje

* Duslednd hygiena potravin (stat a vyrobci se o né
staraji, dokud si je nekoupime, pak uz je to na
zodpoveédnosti kazdého z nas!)

e Zabrana sekundarni kontaminace (neskladovat jidla,
ktera teprve budou prevarena, spolecné s témi, ktera
uz jsou hotova)

* Osobni hygiena (navyky od malych déti)

* Boj s pasivnimi prenaseci (mouchy a jiny hmyz)

* Hygienicka opatreni u osob, vylucujicich zavazné
bakterie (zakaz dochazky do Skolky, zakaz prace
v potravinarstvi a podobné)



Infekce
streva:
odbery a
vysetrovani



Odbér a transport stolice na
jednotliva vysetreni

* Bakterie — v Amiesoveé transportni pudé

* Kvasinky — |épe sice v pudé FungiQuick, ale v zasadé také
staCi Amiesova transportni puda

*Viry — vzorek velikosti liskového orisku; ma-li byt
provedena izolace viru, je nutno chladit

* Paraziti — opét velikosti liskového orisku, nemusi byt
sterilni. Oznacit cestovatelskou anamnézu! Zpravidla tri
vzorky (jeden negativni nevylucuje pozitivitu)

* Toxin Clostridioides difficile — opét velikosti orisku

* Roupi — Grahamova metoda — perianalni otisk na specialni
lepici pasku, mikroskopuje se

* Otravy bakterialnim toxinem — zvratky, zbytky jidel



Odbér stolice na bakteriologii

* Pacient stoji (kleci) a opira se o ruce (lokty) nebo lezi.

* Odbérovy tampon se opatrné zavede za analni svérac,
opatrnou rotaci se setre povrch analni sliznice a krypt

* Pri spravném odbéru je stolice makroskopicky zretelna
na povrchu tamponu.

* Tampon se vlozi do nadobky (zkumavky) uréené
k transportu, v nadobce s transportnim mediem tampon
musi byt zanoren hluboko do media. Nadobka musi byt
dobre uzavrena.

* Uchovavani a transport probihaji pri pokojové teplote,
lepsi je ovsem dorucit vzorek ihned

* Na zadanku je vhodné uvést adresu pacienta



ProcC adresu?

*\/ pripadé nalezu obligatniho patogena (salmonela,
shigela, kampylobakter, yersinie) je laborator
povinna hlasit nalez na uzemne prislusné
pracoviste hygieny, takze jednak musi védét, na
které okresni pracovisté volat, jednak pri samotném
hlaseni je adresa vyzadovana, aby mohl byt pacient
osloven

* Pokud na zadance adresa neni, zjisti laborator
adresu telefonickym dotazem (coz je ovsem
zbytecné zdlouhavé)



Odbér kusové stolice (na parazity,
toxin C. difficile, pripadné viry)
* Pro odbér se pouziva kontejner s lopatkou, sterilita

neni striktné vyzadovana (hlavné u parazitt)

* Pacient odebere po defekaci kousek stolice velikosti
liskového orechu (ne mensi), ne z povrchu stolice, ne
tak, aby mohlo dojit ke kontaminaci

* Nutno vysetrit nékolikrat za sebou, zpravidla se
provadi tri dny po sobé

* Material I1ze uchovat v lednici, ale nesmi zmrznout

* Pfi vysetreni na lamblie je lépe dorucit material do

laboratore Cerstvy; je vhodné domluvit s laboratofi cas
odbéru. U izolace viru nutno uchovavat pfri 0 °C



Jesteé ke stolici na parazity

* Pacienta je potreba poucit (kusovou stolici neni snadné
ziskat, 1ze vyuzit rizné pomucky na zachyceni stolice
v toaleté, pripadné improvizovat)

* Dulezité je uvedeni tzv. cestovatelské anamnézy, tedy
nejen ,navrat ze zahranici“, ale také presné které
oblasti, které pacient navstivil

* Pokud je ve stolici pritomen makroskopicky pritomen
cely parazit (napr. skrkavka), lze poslat pfimo tohoto
parazita ve zkumavce

e Ovsem pozor, casto pacienti tvrdi, ze si ve WC mise
nasli parazita a ve skutecnosti jim do misy zivocCich
(tfeba zizala) spadl napr. z okenniho parapetu

* Nékdy je presvedceni o pritomnosti parazita ve streve
soucasti psychiatrické diagnozy pacienta



Odbér na roupy
(Grahamova metoda)

* Odbér se provadi rano bez omyti (samicky roupu pres
noc nakladou vajicka do perianalnich ras)

* Pred odbérem prthlednou (!) lepici pasku opatrné
odlepime z podlozniho skla, prilozime na analni otvor
a rasy v jeho okoli, stiskneme hyzdé proti sobe, pak
zase rozevieme a pasku opatrné premistime zpatky na
sklo tak, aby na ni pokud mozno nebyly zahyby
(sklicko s paskou se bude mikroskopovat jako nativni
preparat)

* U dospélych (bolestivost kvuli ochlupeni) se pouZije
odbeér stolice (je ale mensi vytéznost), pripadné se
pouzije tzv. Schuffnerova tycinka



Diagnostika strevnich infekci

* Diagnostika bakterialnich plvodct:
* Mikroskopie nema prakticky vyznam
* Kultivace se provadi na ruznych ptdach (vybér zavisi na stari
pacienta a diagndze, u cestovatell pripadné priddvame i méné
obvyklé pudy), nalezené patogeny jsou identifikovany — viz dale
* Pfimy prikaz toxinu A a B (Clostridium difficile) jako antigenu.
Prukaz toxinu je dulezitéjSi nez samotny nalez klostridia nebo

nalez strukturalniho antigenu — to mohou mit i zdravi, ale
pozitivni prukaz toxinu svédci o tom, Ze se néco ve streve déje

* Diagnostika virovych puvodcu: vétSinou prukaz antigenu,
pripadné virové nukleove kyseliny.

* Diagnostika parazitarnich a houbovych plivodcu: vizte
specialni téma vénované této problematice



Kultivace stolice — schema
Den 0. (prijata stollce)
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72hod @ " Selenit, XLD, MAL — na
identifikace salmonely

Negativni vysledek je za 48h CIN - na yersinie

Pozitivni za 72h a déle CCDA - na kampylobaktery
« NaCl — na stafylokoky
Neni-li uvedeno jinak kultivace probiha MCS — na nékteré STEC

pri37 C Endo — na rizné enterobaktgrie



ldentifikace bakterie

* Bakterie kultivujeme na ruznych pudach, na kterych
maji charakteristicky vzhled

* Bakterie dale identifikujeme, zpravidla biochemickymi
testy

*\/ nékterych pripadech (salmonely, escherichie) je
zadouci antigenni analyza vypéstovaného kmene
(napr. u salmonel nebo nékterych E. coli)

* Toto plati pro bakterialni patogeny. U parazitu a virt je
diagnostika zcela odlisna. Zpravidla samotny proces
netrva tak dlouho (neni nutno kultivovat), na druhou
stranu z provoznich divodu se Casto prislusné vysetreni
provadi napriklad jen dvakrat tydné



Konhec

Kolonie salmonel — detail, foto O. Z.



