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Co nCo náás dnes s dnes ččekekáá

�� Minule jsme si mimo jinMinule jsme si mimo jinéé povpovíídali o tom, dali o tom, 
jakjakáá je kde v tje kde v těěle ble běžěžnnáá flflóórara

�� Dnes si budeme povDnes si budeme povíídat o tom, jakdat o tom, jakéé
jsou tam patogeny a jakými metodami jsou tam patogeny a jakými metodami 
je mje můžůžeme odhalit.eme odhalit.

�� ProtoProtožže je toho hodne je toho hodněě, probereme dnes , probereme dnes 
jen prvnjen prvníí polovinu tohoto tpolovinu tohoto téématumatu





VýznamVýznam respirarespiraččnnííchch nnáákazkaz
�� Jsou Jsou nejnejččastastěějjšíší v ordinaci praktickv ordinaci praktickéého ho 
lléékakařře (respirae (respiraččnníí trakt = idetrakt = ideáálnlníí inkubinkubáátor)tor)

�� MajMajíí obrovský obrovský ekonomický dopadekonomický dopad na na 
hospodhospodáářřstvstvíí vvůůbec a zdravotnictvbec a zdravotnictvíí zvlzvlášášťť

�� MajMajíí sklon vyskytovat se sklon vyskytovat se v kolektivechv kolektivech a a 
obobččas probas probííhat v podobhat v podoběě epidemiepidemiíí

�� ¾¾ respirarespiraččnníích infekcch infekcíí (a u d(a u děěttíí jeješšttěě vvííce) ce) 
vyvolvyvoláávajvajíí viryviry



RozdRozděělenleníí dýchacdýchacíích infekcch infekcíí

HCD a pHCD a přřilehlilehléé orgorgáányny

�� infekce nosu a infekce nosu a 
nosohltanunosohltanu

�� infekce infekce úústnstníí ččáásti sti 
hltanu vhltanu vččetnetněě mandlmandlíí

�� infekce vedlejinfekce vedlejšíších ch 
dutin nosndutin nosníích a ch a 
infekce stinfekce střřednedníího ho 
uchaucha

DCD a plDCD a plííce:ce:

�� infekce pinfekce přřííklopky klopky 
hrtanovhrtanovéé

�� infekce laryngu a infekce laryngu a 
tracheytrachey

�� infekce bronchinfekce bronchůů

�� infekce bronchiolinfekce bronchiolůů

�� Infekce plicInfekce plic



Infekce nosu, popInfekce nosu, popřř. i nosohltanu . i nosohltanu 
(rhinitis, (rhinitis, rhinopharyngitisrhinopharyngitis acutaacuta))

�� ViryViry –– nejnejččastastěějjšíší ((„„commoncommon coldcold““, rýma):, rýma):

�� ppřřes 50 % rhinoviry (viry rýmy)es 50 % rhinoviry (viry rýmy)

�� ddáále tzv. le tzv. koronavirykoronaviry, zbytek ostatn, zbytek ostatníí respirarespiraččnníí
viry (ne chviry (ne chřřipka!)ipka!)

�� Bakterie:Bakterie:

�� U akutnU akutníích infekcch infekcíí se mohou druhotnse mohou druhotněě
pomnopomnožžit v nosu nit v nosu něěkterkteréé bakterie z kbakterie z kůžůže nebo e nebo 
z hltanu. Samy ale zmizz hltanu. Samy ale zmizíí, antibiotick, antibiotickáá llééččba je ba je 
zbytezbyteččnnáá a va věěttššinou stejninou stejněě neneúúččinninnáá!!

�� U chronických infekcU chronických infekcíí zzááleležžíí ppřříípad od ppad od přříípadupadu



DDůůleležžititéé je takje takéé odliodliššeneníí neinfekneinfekččnníí, , 
alergickalergickéé čči vazomotoricki vazomotorickéé rýmyrýmy

http://www.bupa.co.uk/health_inf
ormation/asp/direct_news/gener
al_health/rhinitis_240706.asp

http://www.drgreene.org/body.cfm?xyzpdqabc=0&id=21
&action=detail&ref=1285



VyVyššetetřřovováánníí a la lééččba infekcba infekcíí
nosu a nosohltanunosu a nosohltanu

�� VyVyššetetřřovováánníí je zbyteje zbyteččnnéé.. Ani hlenohnisavý Ani hlenohnisavý 
sekret nensekret neníí ddůůvodem provvodem prováádděět t 
bakteriologickbakteriologickéé vyvyššetetřřeneníí..

�� LLééččba je symptomatickba je symptomatickáá ((ččaj, paj, přříípadnpadněě
antipyretikum). Antibiotickantipyretikum). Antibiotickáá llééččba nenba neníí
indikovindikováána, a to na, a to ani lokani lokáálnlníí..

�� Pouze pokud infekce trvPouze pokud infekce trváá ddééle nele nežž 10 10 –– 14 14 
dndnůů, je vhodn, je vhodnéé vyvyššetetřřit výtit výtěěr z nosu r z nosu 
(vyhnout se kontaminaci z k(vyhnout se kontaminaci z kůžůže!) a le!) a lééččit it 
ccíílenleněě antibiotiky dle citlivostiantibiotiky dle citlivosti



ZZáánněěty ty ppřříínosnnosnííchch dutin dutin 
(sinusitis (sinusitis acutaacuta))

�� PPřřechodný zechodný záánněětlivý ntlivý náález v dutinlez v dutináách je ch je 
normnormáálnlníí ppřři klasicki klasickéé rýmrýměě a nena neníí ddůůvodem vodem 
k lk lééččbběě (ani p(ani přři i rtgrtg nnáálezu)lezu)

�� DDůůvodem k lvodem k lééččbběě je je bolestivý zbolestivý záánněět dutint dutin, , 
který se projevuje bolestkterý se projevuje bolestíí zubzubůů, hlavy, , hlavy, 
horehoreččkou a trvkou a trváá aspoaspoňň týden, nebo je týden, nebo je 
podrpodráážždděěný trojklanný nerv (pak ani tak ný trojklanný nerv (pak ani tak 
dlouho trvat nemusdlouho trvat nemusíí

�� PPůůvodcem bývvodcem býváá Streptococcus Streptococcus 

pneumoniaepneumoniae čči i Haemophilus influenzaeHaemophilus influenzae
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http://www.drgreene.org/body.cfm?xyzpdqabc=0&id=21&action=detail&ref=1285



VyVyššetetřřovováánníí a la lééččba infekcba infekcíí
ppřříínosnnosnííchch dutindutin

�� LLééččbaba by mby měěla být zahla být zaháájena neprodlenjena neprodleněě, i bez , i bez 
vyvyššetetřřeneníí..

�� LLéékem volbykem volby je amoxicilin (napje amoxicilin (napřř. AMOCLEN), . AMOCLEN), 
alternativou malternativou můžůže být doxycyklin (DOXYBENE), e být doxycyklin (DOXYBENE), 
u du děěttíí cotrimoxazolcotrimoxazol (nap(napřř. BISEPTOL). BISEPTOL)

�� VyVyššetetřřovat ovat výtvýtěěr z nosu r z nosu čči krku je k nii krku je k niččemuemu..

�� Pokud mPokud mááme pochybnosti o me pochybnosti o úúspspěěššnosti lnosti lééččby a by a 
chceme lchceme lééččit cit cíílenleněě, jedin, jedináá momožžnost je nost je sprspráávnvněě
provedený výplach dutin na ORL,provedený výplach dutin na ORL,
samozsamozřřejmejměě ne borovou vodou!!ne borovou vodou!!



ZZáánněět stt střřednedníího ucha ho ucha ––
otitis mediaotitis media

�� ČČastý u dastý u děěttíí (kr(kráátktkáá vodorovnvodorovnáá EustEust. trubice). trubice)

�� PPůůvodci:vodci: Streptococcus pneumoniaeStreptococcus pneumoniae, , 
Haemophilus influenzae, Moraxella catarrhalisHaemophilus influenzae, Moraxella catarrhalis

�� U chronickýchU chronických se mohou uplatnit i nse mohou uplatnit i něěkterkteréé
gramnegativngramnegativníí tytyččinkyinky

Nutno odliNutno odliššit zit záánněěty boltce a zevnty boltce a zevníího zvukovodu: ho zvukovodu: 

tady je ptady je půůvodcem hlavnvodcem hlavněě Staphylococcus Staphylococcus 

aureus (jako u jiných zaureus (jako u jiných záánněěttůů kkůžůže), le), lééččba ba 

loklokáálnlněě napnapřř. framykoin kapky. framykoin kapky



Otitis mediaOtitis media

http://www.medem.com/Me
dLB/article_detaillb.cfm?arti
cle_ID=ZZZPMV6D1AC&su
b_cat=544

http://www.otol.uic.edu/rese
arch/microto/Microtoscopy/
acute1.htm



VyVyššetetřřovováánníí a la lééččba infekcba infekcíí
ststřřednedníího uchaho ucha

�� LLééččbaba mmáá smysl, pokud jde o skutesmysl, pokud jde o skuteččnněě
prokprokáázzáánýný zzáánněět (bolest, zarudnutt (bolest, zarudnutíí, , horhorččekaeka) a ) a 
nereaguje na protiznereaguje na protizáánněětlivou ltlivou lééččbubu

�� LLéékem volbykem volby je amoxicilin (napje amoxicilin (napřř. AMOCLEN), . AMOCLEN), 
alternativou malternativou můžůže být e být cotrimoxazol cotrimoxazol 

�� VyVyššetetřřovat ovat výtvýtěěr ze zvukovodur ze zvukovodu mmáá smysl smysl 
pouze po provedenpouze po provedenéé paracentparacentééze (propze (propííchnutchnutíí
bubbubíínku)nku)

�� Jinak mJinak máá samozsamozřřejmejměě smysl vysmysl vyššetetřřit it hnisavou hnisavou 
tekutinutekutinu, kter, kteráá je pje přři paracenti paracentééze odebrze odebráánana



Infekce hltanu a mandlInfekce hltanu a mandlíí
((pharyngitispharyngitis, , tonsilophyryngitistonsilophyryngitis

�� AkutnAkutníí zzáánněěty hltanu a mandlty hltanu a mandlíí::

vvěěttššinou virovinou virovéé (rhinoviry, (rhinoviry, koronavirykoronaviry, , 
adenoviry, ale i padenoviry, ale i přři i infinf. mononukle. mononukleóóze)ze)

�� Z bakteriZ bakteriáálnlníích nejvýznamnch nejvýznamněějjšíší: : akutnakutníí
tonsilitidatonsilitida (povlakov(povlakováá angangíína)na) vyvolanvyvolanáá
Streptococcus pyogenesStreptococcus pyogenes (hemolytický (hemolytický 
streptokok skupiny A)streptokok skupiny A)

�� DalDalšíší bakterie:bakterie: arkanobakteria, dalarkanobakteria, dalšíší
hemolytickhemolytickéé streptokoky, pneumokoky aj.streptokoky, pneumokoky aj.

�� VzVzáácncnéé, ale d, ale důůleležžititéé:: zzášáškrt, kapavkakrt, kapavka



VirovVirováá tonsilopharyngitistonsilopharyngitis

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



TonsilopharyngitisTonsilopharyngitis

http://medicine.ucsd.edu/Clinicalimg/He
ad-Pharyngitis.htm

http://www.newagebd.com/2005/sep/12
/img2.html



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



VyVyššetetřřovováánníí a la lééččba infekcba infekcíí z krkuz krku

�� VVžždy by mdy by měěl být proveden l být proveden výtvýtěěr z krkur z krku (tonsil) (tonsil) 
k ovk ověřěřeneníí bakteribakteriáálnlníího pho půůvodu a pvodu a přříípadnpadněě
ururččeneníí ppůůvodcevodce

�� PPřříípadnpadněě se takse takéé hodhodíí vyvyššetetřřeneníí CRPCRP (zvý(zvýššený ený 
u bakteriu bakteriáálnlníích infekcch infekcíí))

�� LLééččba by mba by měěla být cla být cíílenlenáá. U ang. U angíín n 
zpzpůůsobených sobených Streptococcus pyogenesStreptococcus pyogenes (a t(a těěch ch 
je naprostje naprostáá vvěěttššina) je lina) je léékem volby kem volby VV--penicilin.penicilin.
Makrolidy (RULID, KLACID, SUMAMED) by se Makrolidy (RULID, KLACID, SUMAMED) by se 
mměěly pouly použžíívat pouze u alergických pacientvat pouze u alergických pacientůů



ZZáánněěty pty přřííklopky hrtanovklopky hrtanovéé
�� AkutnAkutníí zzáánněět pt přřííklopky:klopky:

ZZáávavažžnnéé onemocnonemocněěnníí, hlavn, hlavněě dděěti 1 ti 1 –– 5 let5 let
DDííttěě nepije, huhnepije, huhňňáá, v krku je vid, v krku je viděět t „„ttřřeeššeeňň““

HrozHrozíí, , žže se de se dííttěě udusudusíí!!
Prakticky jediný významný pPrakticky jediný významný půůvodce:vodce:
Haemophilus influenzaeHaemophilus influenzae typ btyp b

�� LLééččba:ba: ppřřevoz na JIP, zajievoz na JIP, zajiššttěěnníí žživotnivotníích ch 
funkcfunkcíí ddííttěěte, z antibiotik i. v. te, z antibiotik i. v. cefalosporiny III. cefalosporiny III. 
generacegenerace (u tak výjime(u tak výjimeččnnéého a zho a záávavažžnnéého ho 
onemocnonemocněěnníí se na rezistence nebere ohled) se na rezistence nebere ohled) 
RadRaděěji se nevyji se nevyššetetřřuje, popuje, popřř. hemokultivace.. hemokultivace.



EpiglottitisEpiglottitis

http://health.allrefer.com/health/epiglottitis-throat-
anatomy.html

de.wikipedia.org/wiki/
Epiglottitis



Na akutnNa akutníí epiglottitisepiglottitis zemzemřřel el 
i i GeorgeGeorge WashingtonWashington

www.fathom.com/course/10701018/session4.html



Etiologie zEtiologie záánněěttůů hrtanu a prhrtanu a průůduduššnice nice 
(laryngitis, (laryngitis, laryngotracheitislaryngotracheitis))

�� NejNejččastastěěji kojenci a batolata, projevuje se ji kojenci a batolata, projevuje se 
ššttěěkavým kakavým kaššlem s namlem s namááhavým vdechemhavým vdechem

�� OpOpěět t respirarespiraččnníí viryviry, ale jin, ale jinéé nenežž u zu záánněěttůů
nosohltanu: nosohltanu: parachparachřřipkaipka, ch, chřřipka A a ipka A a 
respirarespiraččnníí syncicisynciciáálnlníí (RS) viry(RS) viry

�� Z bakteriZ bakteriíí vzvzáácncněě chlamydie, mykoplasmatachlamydie, mykoplasmata

PablPabláánový znový záánněět hltanu a prt hltanu a průůduduššnice (tzv. nice (tzv. 
croupcroup): ): Corynebacterium diphtheriaeCorynebacterium diphtheriae



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



VyVyššetetřřovováánníí a la lééččba zba záánněěttůů
hrtanu a prhrtanu a průůduduššnicenice

�� NenNeníí co vyco vyššetetřřit. Dit. Děělat naplat napřř. výt. výtěěr z krku je r z krku je 
nesmyslnnesmyslnéé, proto, protožže v krku jsou e v krku jsou úúplnplněě jinjinéé
bakterie. Mikrobiologickbakterie. Mikrobiologickéé vyvyššetetřřeneníí se tedy ase tedy ažž
na výjimky (chronickna výjimky (chronickéé stavy) neprovstavy) neprovááddíí

�� LLééččba je jen symptomatickba je jen symptomatickáá. Antibiotika . Antibiotika 
nejsou indikovnejsou indikováána prakticky za na prakticky za žžáádných dných 
okolnostokolnostíí



www.cartoonstock.com/directory/l/laryngitis.asp



www.cartoonstock.com/dir
ectory/l/laryngitis.asp



www.cartoonstock.com/dir
ectory/l/laryngitis.asp



PPůůvodci zvodci záánněěttůů prprůůduduššek a ek a 
prprůůduduššinek (tracheobronchitis, inek (tracheobronchitis, 

bronchitis, bronchiolitis)bronchitis, bronchiolitis)
�� AkutnAkutníí bronchitis:bronchitis:

�� Viry: chViry: chřřipky, parachipky, parachřřipky, adenoviry, RSVipky, adenoviry, RSV
�� Bakterie: Bakterie: Mycoplasma pneumoniae Mycoplasma pneumoniae (teenage(teenageřři)i), , 
Chlamydia pneumoniae, Bordetella pertussisChlamydia pneumoniae, Bordetella pertussis

�� ChronickChronickéé (cystick(cystickáá fibrfibróóza, oslabenza, oslabeníí lidlidéé):):
�� Pseudomonas aeruginosa, Burkholderia cepaciaPseudomonas aeruginosa, Burkholderia cepacia

�� Bronchiolitis:Bronchiolitis: postihuje kojence, batolata a postihuje kojence, batolata a 
seniory. Pseniory. Půůvodci virovvodci virovíí, n, něěkdy je nutnkdy je nutnáá
hospitalizace. Chospitalizace. Cíílenlenáá llééččba nenba neníí momožžnnáá..

VýjimeVýjimeččný je ný je ččerný kaerný kaššel (vel (vžždy ldy lééččit antibiotiky)it antibiotiky)



Bronchitis Bronchitis acutaacuta
http://www.yourlu
nghealth.org/lung
_disease/copd/nu
tshell/index.cfm

http://www.lhsc.on.ca/r
esptherapy/students/p
atho/brnchit5.htm



VyVyššetetřřovováánníí a la lééččba zba záánněěttůů
prprůůduduššek a prek a průůduduššinekinek

�� ZZáákladem je kladem je klinickklinickéé vyvyššetetřřeneníí, kter, kteréé prokprokáážže e 
rozvoj produktivnrozvoj produktivníího kaho kaššle, bez nle, bez náálezu na plicnlezu na plicníí
tktkááni (podle rentgenu a klinickni (podle rentgenu a klinickéého vyho vyššetetřřeneníí))

�� LaboratornLaboratorníí vyvyššetetřřovováánníí je vje věěttššinou zbyteinou zbyteččnnéé. . 
U vykaU vykaššlláávváánníí hnisu se zashnisu se zasíílláá sputum (chrchel), sputum (chrchel), 
neboneboťť je pravdje pravděěpodobnpodobnáá sekundsekundáárnrníí bakteribakteriáálnlníí
infekce. Dinfekce. Dáále je mole je možžno poslat krev na no poslat krev na 
serologickserologickéé vyvyššetetřřeneníí protilprotiláátek proti tek proti 
mykoplasmatmykoplasmatůům a chlamydim a chlamydiíím.m.

�� LLééččba antibiotiky zbyteba antibiotiky zbyteččnnáá, u mykoplasmat a , u mykoplasmat a 
chlamydichlamydiíí tetracykliny nebo makrolidytetracykliny nebo makrolidy



ZvlZvlášáštntníí ppřříípad: akutnpad: akutníí zhorzhorššeneníí
chronickchronickéé bronchitidybronchitidy

�� CharakterizovCharakterizováánana
�� zhorzhorššeneníím kam kaššlele
�� zvýzvýššenou expektoracenou expektoracíí a zma změěnou charakteru sputa i jeho nou charakteru sputa i jeho 

barvybarvy
�� ččasto zhorasto zhorššeneníím dum duššnosti.nosti.

�� PPůůvodci jsou do 40 % viryvodci jsou do 40 % viry
�� Z baktZ baktééririíí jsou nejjsou nejččastastěějjšíšími vyvolavateli mi vyvolavateli H. influenzae, H. influenzae, 
Streptococcus pneumoniaeStreptococcus pneumoniae čči i Moraxella catarrhalis.Moraxella catarrhalis.

�� RutinnRutinníí antibiotickantibiotickáá llééččba pacientba pacientůů se nedoporuse nedoporuččujeuje
�� PodPodáánníí atb matb máá prokazatelný prokazatelný úúččinek pouze pokud inek pouze pokud 
jsou u pacientjsou u pacientůů ppřříítomny soutomny souččasnasněě vvššechny techny třři i 
ppřřííznaky onemocnznaky onemocněěnníí



RozdRozděělenleníí zzáánněěttůů plicplic

AkutnAkutníí –– komunitnkomunitníí:  :  
ambulantnambulantníí pacientipacienti

��u pu půůvodnvodněě
zdravýchzdravých
––dospdospěěllíí
––dděěttíí

��u oslabenýchu oslabených
��po kontaktu se po kontaktu se 

zvzvíířřatyaty

AkutnAkutníí ––
nemocninemocniččnníí
��ventilventiláátorovtorovéé

–– ččasnasnéé
–– pozdnpozdníí

��jinjinéé

SubakutnSubakutníí a a 
chronickchronickéé



PneumoniePneumonie

www.medicin
enet.com/pn
eumonia/arti
cle.htm



PPůůvodci zvodci záánněěttůů plic (u dplic (u děěttíí a a 
oslabených je jinoslabených je jinéé popořřadadíí))

TypickTypickéé loblobáárnrníí pneumonie a bronchopneumoniepneumonie a bronchopneumonie

�� Streptococcus pneumoniaeStreptococcus pneumoniae

�� Staphylococcus aureusStaphylococcus aureus

�� Haemophilus influenzae Haemophilus influenzae typ btyp b
AtypickAtypickéé pneumonie (malý klinický npneumonie (malý klinický náález, zmlez, změěny ny 

ppřřeveváážžnněě ve tkve tkáánníích, ne v plicnch, ne v plicníích sklch sklíípcpcíích)ch)

�� Mycoplasma pneumoniaeMycoplasma pneumoniae

�� Chlamydia pneumoniaeChlamydia pneumoniae

�� virus chvirus chřřipky A (jen bipky A (jen běěhem epidemie)hem epidemie)



PneumoniePneumonie

http://www.uspharmacist.com/in
dex.asp?page=ce/105057/defau
lt.htm



PPůůvodci zvodci záánněěttůů plicplic
po kontaktu se zvpo kontaktu se zvíířřatyaty

BronchopneumonieBronchopneumonie

�� Pasteurella multocidaPasteurella multocida

�� Francisella tularensisFrancisella tularensis (tular(tularéémie) mie) 

AtypickAtypickéé pneumoniepneumonie

�� Chlamydia psittaciChlamydia psittaci (psitak(psitakóóza, ornitza, ornitóóza)za)

�� Coxiella burnetiiCoxiella burnetii (Q(Q--horehoreččka)ka)



PneumoniePneumonie

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



PPůůvodci zvodci záánněěttůů plicplic
akutnakutníí nemocninemocniččnníí

VAP (ventilVAP (ventiláátorovtorovéé))
�� ččasnasnéé (do 4. dne hospitalizace):(do 4. dne hospitalizace):

citlivcitlivéé terteréénnnníí kmeny bkmeny běžěžných pných půůvodcvodcůů
�� pozdnpozdníí (od 5. dne hospitalizace):(od 5. dne hospitalizace):

rezistentnrezistentníí nemocninemocniččnníí kmenykmeny

JinJinéé
�� viry (RS virus, cytomegalovirus)viry (RS virus, cytomegalovirus)
�� legionelylegionely



PPůůvodci zvodci záánněěttůů plicplic
subakutnsubakutníí a chronicka chronickéé

AspiraAspiraččnníí pneumonie (vdechnutpneumonie (vdechnutíí napnapřř. . 
žžaludealudeččnníího obsahu) a plicnho obsahu) a plicníí abscesyabscesy

�� rrůůznznéé anaerobnanaerobníí bakteriebakterie

PlicnPlicníí tuberkultuberkulóóza a mykobakteriza a mykobakterióózyzy
��Mycobacterium tuberculosisMycobacterium tuberculosis

��Mycobacterium bovisMycobacterium bovis

��atypickatypickáá mykobakteriamykobakteria



BronchopneumonieBronchopneumonie

www.szote.u-szeged.hu/radio/mellk1/amelk4a.htm



LobLobáárnrníí a lobula lobuláárnrníí pneumoniepneumonie

www.supplementnews.org/
pneumonia



MoMožžnnáá vyvyššetetřřeneníí u plicnu plicníích infekcch infekcíí
�� ZZáákladem je kladem je klinickklinickéé vyvyššetetřřeneníí a rentgena rentgen, , 

ddůůleležžititéé je rozlije rozliššeneníí klasickklasickéé ×× atypickatypickéé
pneumonie (zcela jinpneumonie (zcela jinéé spektrum pspektrum půůvodcvodcůů))

�� U klasických pneumoniU klasických pneumoniíí mmáá smysl sprsmysl spráávnvněě
odebranodebranéé sputum, psputum, přříípadnpadněě (u septick(u septickéého ho 
prprůůbběěhu) krev na hemokultivacihu) krev na hemokultivaci

�� U atypických pneumoniU atypických pneumoniíí serologie serologie 
mykoplasmat a chlamydimykoplasmat a chlamydiíí (p(přříípadnpadněě v rv ráámci mci 
„„serologie respiraserologie respiraččnníích virch virůů““).).

�� U nemocniU nemocniččnníích pneumonich pneumoniíí mmůžůže pe přřipadat ipadat 
vv..úúvahu navvahu navííc cc cíílenlenéé vyvyššetetřřeneníí na legionelyna legionely



LLééččba infekcba infekcíí DCD a plicDCD a plic

�� U klasických komunitnU klasických komunitníích pneumonich pneumoniíí amoxicilin, amoxicilin, 
ppřříípadnpadněě dle pdle půůvodce a jeho citlivostivodce a jeho citlivosti

�� U atypických pneumoniU atypických pneumoniíí tetracykliny tetracykliny čči i 
(zejm(zejmééna u dna u děěttíí < 8) makrolidov< 8) makrolidováá antibiotika.antibiotika.

�� U nemocniU nemocniččnníích infekcch infekcíí nutnnutnáá llééččba podle ba podle 
citlivosti citlivosti –– zejmzejmééna pseudomonna pseudomonáády a dy a 
burkholderie jsou burkholderie jsou ččasto velmi rezistentnasto velmi rezistentníí!!

�� U tuberkulU tuberkulóózyzy nutnnutnáá trojtroj-- čči i ččastastěěji ji 
ččtytyřřkombinace antituberkulotikkombinace antituberkulotik





VýznamVýznam infekcinfekcíí trtráávicvicíích cestch cest

�� MnohMnohéé z nich jsou pz nich jsou přřenenášášeny eny 
kontaminovanými potravinami a vodoukontaminovanými potravinami a vodou

�� NepNepřřííjemnjemnéé, , ekonomickekonomickéé ztrztráátyty nejen pnejen přři i 
infekci, ale i pinfekci, ale i přři kontaktu s infekci kontaktu s infekcíí

�� Pro jejich pPro jejich přředchedcháázenzeníí je zje záásadnsadníí hygienahygiena
v v potravinpotravináářřských výrobnských výrobnááchch a a 
provozovnprovozovnáách a ochrana ch a ochrana vodnvodníích zdrojch zdrojůů

�� DDůůleležžititáá je takje takéé osobnosobníí hygienahygiena

�� V lV lééččbběě jen výjimejen výjimeččnnéé poupoužžititíí antibiotikantibiotik



RozdRozděělenleníí trtráávicvicíích infekcch infekcíí

�� RozliRozliššujemeujeme

�� infekce v infekce v dutindutiněě úústnstníí

�� infekce infekce hltanuhltanu –– viz respiraviz respiraččnníí infekceinfekce

�� infekce infekce jjíícnucnu –– velice vzvelice vzáácncnéé, v, věěttššinou inou 
sekundsekundáárnrníí ppřři pi půůvodnvodněě neinfekneinfekččnníí nemocinemoci

�� infekce infekce žžaludkualudku ((čči spi spíšíše spolupe spolupůůsobensobeníí
žžaludealudeččnníích mikrobch mikrobůů u nu něěkterých chorob)kterých chorob)

�� infekce infekce tenktenkéého stho střřevaeva (enteritidy)(enteritidy)

�� infekce infekce tlusttlustéého stho střřevaeva (kolitidy)(kolitidy)

�� ččasto infekce obou asto infekce obou ččááststíí (enterokolitidy)(enterokolitidy)



Infekce v Infekce v úústnstníí dutindutiněě

�� Viry:Viry:
�� loklokáálnlníí (nap(napřř. herpesviry). herpesviry)
�� projevy systprojevy systéémových virových infekcmových virových infekcíí (nap(napřř. Koplikovy . Koplikovy 
skvrny u spalniskvrny u spalničček)ek)

�� Bakterie:Bakterie:
VVěěttššinou jde o poruinou jde o poruššenou rovnovenou rovnovááhu hu úústnstníí
mikroflmikroflóóry, resp. narury, resp. naruššeneníí fungovfungováánníí biofilmubiofilmu

Jen zJen zřříídka jde o infekci v pravdka jde o infekci v pravéém slova smyslum slova smyslu
�� Houby:Houby:

ÚÚstnstníí mykmykóóza, zvanza, zvanáá soor, je psoor, je přředevedevšíším m 
zzááleležžitostitostíí osob s naruosob s naruššenou imunitou enou imunitou 
(vrozen(vrozenéé imunodeficity, HIV pozitivita) imunodeficity, HIV pozitivita) 



Soor v Soor v úústnstníí dutindutiněě

http://www.004.cz/rservice.php?akce=tisk&cisloclanku=2005082112



VyVyššetetřřovováánníí a la lééččba infekcba infekcíí
dutiny dutiny úústnstníí

�� VyVyššetetřřovováánníí je zpravidla zbyteje zpravidla zbyteččnnéé, pokud , pokud 
nejde o chronickou znejde o chronickou zááleležžitostitost

�� Infekce v dutinInfekce v dutiněě úústnstníí ppřředstavujedstavujíí narunaruššený ený 
ekosystekosystéémm. Je tedy p. Je tedy přředevedevšíším nutno pm nutno páátrat trat 
po ppo přřííččininěě (deficit imunity, jin(deficit imunity, jinéé oslabenoslabeníí))

�� Pokud se Pokud se llééččíí, zpravidla je vhodn, zpravidla je vhodnáá loklokáálnlníí
llééččba: genciba: genciáánovnováá violevioleťť (proti sooru), r(proti sooru), růůznznéé
protibakteriprotibakteriáálnlníí úústnstníí vody a podobnvody a podobněě

�� Prevence:Prevence: sprspráávnvnáá hygiena hygiena úústnstníí dutinydutiny



JJíícnovcnovéé infekceinfekce

�� Infekce Infekce jjíícnucnu jsou vzjsou vzáácncnéé, prvotn, prvotníí
ppřřííččinou je zpravidla naruinou je zpravidla naruššeneníí sliznice sliznice 
ppřři zvraceni zvraceníí, br, bráániniččnníí kýla a podobnkýla a podobněě. . 
VV takových ptakových přříípadech mpadech můžůže být e být 
ppůůvodcem vodcem Helicobacter pyloriHelicobacter pylori

�� ObObččas se takas se takéé vyskytuje kvasinkovvyskytuje kvasinkováá
infekce jinfekce jíícnu.cnu.



PPáálenleníí
žžááhyhy

www.mtc.ki.se/groups/gra
nstrom/helicobacter.htm



Helicobacter pylori: Helicobacter pylori: Nikoli pNikoli půůvodce, vodce, 
ale jen spolupachatelale jen spolupachatel

�� PeptickPeptickéé (tedy gastrick(tedy gastrickéé čči duodeni duodenáálnlníí) v) vřředyedy
jsou onemocnjsou onemocněěnníím, kterm, kteréé vznikvznikáá souhrou vsouhrou vííce ce 
ppřřííččin. Takovým onemocnin. Takovým onemocněěnníím m řřííkkááme obvykle me obvykle 
multifaktorimultifaktoriáálnlníí..

�� Dodnes se nejen mezi praktickými lDodnes se nejen mezi praktickými léékakařři, ale i i, ale i 
mezi odbornmezi odbornííky liky lišíší nnáázory na podzory na podííl bakterie l bakterie 
Helicobacter pyloriHelicobacter pylori na vna vřředovedovéé onemocnonemocněěnníí. . 
Jisto je, Jisto je, žže jsou i zdrave jsou i zdravíí lidlidéé s helikobakterem, s helikobakterem, 
stejnstejněě tak je ale jisto, tak je ale jisto, žže helikobakter sve helikobakter svůůj, nikoli j, nikoli 
nevýznamný, podnevýznamný, podííl na onemocnl na onemocněěnníí mmáá..



Helicobacter pyloriHelicobacter pylori

http://vietsciences.free.fr/nobel/medecine/im
ages/helicobacter%2520pylori.JPG
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LLééččba vba vřředovedovéého onemocnho onemocněěnníí

�� Jde o komplexnJde o komplexníí zzááleležžitostitost
�� DoporuDoporuččenenáá je dnes trojkombinace dvou je dnes trojkombinace dvou 
antibiotik + inhibitoru vodantibiotik + inhibitoru vodííkovkovéé pumpy:pumpy:
clarithromycinclarithromycin 500 mg ka500 mg kažždých 12 hodin po dých 12 hodin po 
7 dn7 dnůů

�� amoxicilinamoxicilin 1000 mg ka1000 mg kažždých 12 hodin po dých 12 hodin po 
dobu 7 adobu 7 ažž 14 dn14 dnůů (nebo metronidazol 500 mg (nebo metronidazol 500 mg 
kakažždých 12 hodin po dobu 7 adých 12 hodin po dobu 7 ažž 14 dn14 dnůů))

�� omeprazolomeprazol 20 a20 ažž 40 mg ka40 mg kažžddéé 24 hodiny po 24 hodiny po 
dobu 7 adobu 7 ažž 14 dn14 dnůů..

PouPoužžíívalo se takvalo se takéé solsolíí vizmutu.vizmutu.



Infekce dvanInfekce dvanááctnctnííku (duodena)ku (duodena)
�� KromKroměě gastroduodengastroduodenáálnlníích vch vřřededůů mmůžůže je jíít t 

zejmzejmééna o parazitna o parazitáárnrníí infekce biinfekce biččííkovcem kovcem 
Giardia intestinalis (Giardia lamblia, Giardia intestinalis (Giardia lamblia, 

Lamblia intestinalis)Lamblia intestinalis)

�� KromKroměě stolice lze v tomto pstolice lze v tomto přříípadpaděě
vyvyššetetřřovat i duodenovat i duodenáálnlníí ššťťáávuvu. Nem. Nemáá
ale zpravidla smysl ji odebale zpravidla smysl ji odebíírat jen kvrat jen kvůůli li 
vyvyššetetřřeneníí na parazity.na parazity.



LamblieLamblie

CD-ROM „Parasite-Tutor“ – Department of Laboratory Medicine, University of Washington, Seatle, WA



MikrobiMikrobiáálnlníí onemocnonemocněěnníí ststřřevev

Je nutno rozliJe nutno rozliššit:it:
�� bakteribakteriáálnlníí intoxikaceintoxikace (otravy toxickými (otravy toxickými 

produkty bakteriprodukty bakteriíí, velmi kr, velmi kráátktkáá inkubainkubaččnníí
doba, zpravidla rychle odezndoba, zpravidla rychle odezníívajvajíí))

�� skuteskuteččnnéé ststřřevnevníí infekceinfekce (inkuba(inkubaččnníí doba doba 
nejmnejméénněě den, den, ččasto týden a vasto týden a vííce), pce), půůsobensobenéé
bakteriemi, parazity, viry, popbakteriemi, parazity, viry, popřříípadpaděě houbami. houbami. 
Pozor, u nPozor, u něěkterých infekckterých infekcíí bakterie tvobakterie tvořříí
toxiny, ptoxiny, přřesto jde o nesto jde o něěco jinco jinéého, neho, nežž je je 
vv..prvnprvníím odstavcim odstavci



PPřřííznaky u stznaky u střřevnevníích infekcch infekcíí
�� PrPrůůjemjem (u v(u vššech, rech, růůznznéé typy typy –– s krvs krvíí, s hleny, , s hleny, 

ččastý, nebo spastý, nebo spíšíše bolestive bolestivéé nucennuceníí))

�� ZvracenZvraceníí (sp(spíšíše u enteritid a e u enteritid a enterokolitidenterokolitid nenežž u u 
ččistých istých kolitidkolitid))

�� NechutenstvNechutenstvíí –– ve vve věěttšíší čči meni menšíší mmíířřee

�� TeplotyTeploty –– mohou a nemusmohou a nemusíí býtbýt

�� DehydrataceDehydratace –– a z toho plynouca z toho plynoucíí aažž ššokový stavokový stav

RRůůznost pznost přřííznakznakůů je dje dáána rna růůznými mechanismy znými mechanismy 
ppůůsobensobeníí patogena (rpatogena (růůznznéé toxiny, nebo prtoxiny, nebo průůnik do nik do 
ststřřevnevníí sliznice, apod.)sliznice, apod.)



PPřřenos stenos střřevnevníích infekcch infekcíí
�� Ne vNe vššechny fekechny fekáálnlněě--ororáálnlněě ppřřenenášášenenéé
infekce jsou stinfekce jsou střřevnevníí.. NapNapřřííklad dklad děětsktskáá obrna obrna 
se takse takéé ppřřenenášášela stela střřevnevníí cestoucestou

�� NaopakNaopak
�� FekFekáálnlněě ororáálnlníí ppřřenosenos ne vne vššechny stechny střřevnevníí
infekce se pinfekce se přřenenášášejejíí výhradnvýhradněě fekfekáálnlněě
ororáálnlněě doslova znamendoslova znamenáá ppřřenos z enos z řřiti/fekiti/fekááliliíí
zdroje do zdroje do úúst nakast nakažženenéé osoby. To je ale osoby. To je ale 
momožžnnéé rrůůznými zpznými způůsoby:soby:
�� alimentalimentáárnrněě (kontaminace potravin: salmonely)(kontaminace potravin: salmonely)
�� ppřřes es ššpinavpinavéé ruce a pruce a přředmedměěty (shigely)ty (shigely)
�� pasivnpasivníími pmi přřenaenaššeečči (mouchy, i (mouchy, ššvváábi)bi)
�� ppřříímo (sexumo (sexuáálnlníí praktiky)praktiky)



BakteriBakteriáálnlníí prprůůjmovjmovéé infekceinfekce
�� Campylobacter jejuniCampylobacter jejuni

�� SalmonellaSalmonella sp.sp.
�� Escherichia coliEscherichia coli patogennpatogenníí serotypy: ETEC, serotypy: ETEC, 

EIEC, EPEC,VTEC (enterotoxickEIEC, EPEC,VTEC (enterotoxickéé, , 
enteroinvazivnenteroinvazivníí, enteropatogenn, enteropatogenníí, , 
verotoxigennverotoxigenníí))

�� ShigellaShigella sp.sp.
�� Yersinia enterocoliticaYersinia enterocolitica

�� DalDalšíší enterobakterieenterobakterie (naru(naruššeneníí rovnovrovnovááhy)hy)
�� Clostridium difficileClostridium difficile –– po upo užžíívváánníí linkosamidlinkosamidůů
�� Vibrio choleraeVibrio cholerae –– subtropy, tropysubtropy, tropy



Vibrio choleraeVibrio cholerae

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



BakteriBakteriáálnlníí enterotoxikenterotoxikóózyzy

�� Staphylococcus aureus Staphylococcus aureus (z infekce kucha(z infekce kuchařřky)ky)

�� Bacillus cereus Bacillus cereus (pokrmy z rý(pokrmy z rýžže, te, těěstovin)stovin)

�� Clostridium perfringensClostridium perfringens typ Atyp A

�� Clostridium botulinum Clostridium botulinum (botulotoxin v dom(botulotoxin v domááccíích ch 
konzervkonzerváách ch –– zelenina, klobzelenina, klobáásy; zavasy; zavařřenenéé
ovoce vovoce věěttššinou ne, je pinou ne, je přříílilišš kyselkyseléé). St). Střřevnevníí
ppřřííznaky jsou mznaky jsou méénněě podstatnpodstatnéé, d, důůleležžititéé jsou tu jsou tu 
ppřřííznaky celkovznaky celkovéé (par(paréézy, dýchaczy, dýchacíí potpotíížže aj.)e aj.)



Salmonela na MAL agaruSalmonela na MAL agaru



VirovVirovíí ppůůvodci prvodci průůjmjmůů
�� PPřředpokledpoklááddááme je u negativnme je u negativníího bakteriologickho bakteriologickéého ho 
vyvyššetetřřeneníí

�� RotaviryRotaviry –– ččastastíí ppůůvodci zejmvodci zejmééna u kojencna u kojencůů, , 
ppřřenenášášejejíí se zse zřřejmejměě i vzduchemi vzduchem

�� Adenoviry, kaliciviry (virus Adenoviry, kaliciviry (virus NorwalkNorwalk), ), coronavirycoronaviry , , 
astroviryastroviry

�� DiagnostikaDiagnostika se provse provááddíí zzřříídka, u dka, u rotavirrotavirůů je moje možžný ný 
prprůůkaz antigenu ve stolicikaz antigenu ve stolici

�� LLééččbaba je tak jako tak jen symptomatickje tak jako tak jen symptomatickáá, u virových , u virových 
prprůůjmjmůů se pse přřitom neprovitom neprováádděějjíí epidemiologickepidemiologickáá
opatopatřřeneníí jako napjako napřř. u salmonel. u salmonelóózyzy



Kvasinky ve stKvasinky ve střřevevěě
�� PPřříítomnost kvasinek ve sttomnost kvasinek ve střřevevěě lze povalze považžovat ovat 

za za normnormáálnlníí jevjev

�� Pokud se kvasinky pPokud se kvasinky přřemnoemnožžíí, nejde o infekci, , nejde o infekci, 
ale o ale o dysmikrobiidysmikrobii (naru(naruššeneníí ekosystekosystéému)mu)

�� LLééččba spba spíšíše e úúpravou stpravou střřevnevníí mikroflmikroflóóryry (viz (viz 
ddáále) nele) nežž antimykotikyantimykotiky

�� Antimykotika pouAntimykotika použžíít, t, pokud kvasinky dpokud kvasinky děělajlajíí
trvaltrvaléé problprobléémymy ve stve střřevevěě nebo mimo nnebo mimo něě
(nap(napřř. po. pošševnevníí mykmykóózy se stzy se střřevnevníím m 
rezervorezervoáárem) rem) 



PPřříítomnost parazittomnost parazitůů ve stve střřevevěě
NemusNemusíí být prbýt průůjem, jem, ččasto nespecifickasto nespecifickéé ppřřííznaky, znaky, 
nněěkdy svkdy svěědděěnníí

�� TasemniceTasemnice (dlouho(dlouhoččlennlennáá, bezbrann, bezbrannáá))

�� ŠŠkrkavky, roupikrkavky, roupi

�� PrvociPrvoci
�� Giardia lambliaGiardia lamblia –– bibiččííkoveckovec

�� Entamoeba histolytica Entamoeba histolytica –– mměňěňavka.avka.

(Zato (Zato ččtytyřři jini jinéé druhy mdruhy měňěňavek se vyskytujavek se vyskytujíí i u zdravých!)i u zdravých!)

Pokud je podezPokud je podezřřeneníí na parazitna parazitáárnrníí infekci, je vhodninfekci, je vhodnéé
vyvyššetetřřit it celkovcelkovéé IgE protilIgE protiláátky.tky.

Na parazitologii se posNa parazitologii se posíílláá obvykle obvykle nněěkolik vzorkkolik vzorkůů
kusovkusovéé stolice. stolice. Diagnostika je Diagnostika je mikroskopickmikroskopickáá..



VajVajííččko ko šškrkavkykrkavky

CD-ROM „Parasite-Tutor“ – Department of Laboratory Medicine, University of Washington, Seatle, WA



Terapie prTerapie průůjmjmůů
�� LLééččba prba průůjmových onemocnjmových onemocněěnníí nenneníí ppřříímo mo 
zzáávislvisláá na pna půůvodcivodci (s výjimkou parazit(s výjimkou parazitáárnrníích ch 
prprůůjmjmůů, kde se u, kde se užžíívajvajíí antiparazitantiparazitáárnrníí lláátkytky))

�� HlavnHlavníí je je zavodnzavodněěnníí a pa pééčče o celkový stave o celkový stav
�� Antibiotika se ani u bakteriAntibiotika se ani u bakteriáálnlníích prch průůjmjmůů
nepounepoužžíívajvajíí, proto, protožže aktue aktuáálnlníí stav zlepstav zlepššujujíí jen jen 
nepatrnnepatrněě, zato ale podstatn, zato ale podstatněě prodluprodlužžujujíí dobu, dobu, 
po kterou pacient vylupo kterou pacient vyluččuje napuje napřř. salmonely. salmonely

�� Výjimkou mohou být Výjimkou mohou být cestovatelskcestovatelskéé prprůůjmyjmy
(nutnost zvl(nutnost zvláádnout akutndnout akutníí stav, stav, ččasto v polnasto v polníích ch 
podmpodmíínknkáách), pouch), použžíívajvajíí se napse napřř. chinolony. chinolony



Campylobacter jejuniCampylobacter jejuni
www.cdc.gov/ncidod/eid/vol5no1/altekruseG.htm.



PPééčče o mikrofle o mikroflóóruru
�� V V rekonvalescenci prrekonvalescenci průůjmjmůů, ale i nap, ale i napřř. . po po 
celkovcelkovéé antimikrobiantimikrobiáálnlníí terapiiterapii (kde mohlo (kde mohlo 
dojdojíít k vybitt k vybitíí ččáásti mikroflsti mikroflóóry) je vhodnry) je vhodnéé snasnažžit it 
se o se o obnovu normobnovu normáálnlníího stavuho stavu

�� PouPoužžíívajvajíí se se jogurtyjogurty (nesladk(nesladkéé, netu, netuččnnéé), ), 
kyselkyseléé zelzelíí, r, růůznznéé preparpreparááty (ty (HylacHylac))
�� NNěěkterkteréé obsahujobsahujíí substrsubstrááty pro ty pro „„dobrdobré“é“ bakterie, bakterie, 

to jsou to jsou prebiotikaprebiotika..

�� NNěěkterkteréé obsahujobsahujíí ppřříímo ty dobrmo ty dobréé bakterie, to jsou bakterie, to jsou 
probiotikaprobiotika

�� NNěěkterkteréé obsahujobsahujíí oboje, to jsou oboje, to jsou symbiotikasymbiotika



Prevence stPrevence střřevnevníích infekcch infekcíí
�� PPééčče o e o vodnvodníí zdrojezdroje

�� DDůůslednslednáá hygiena potravinhygiena potravin (st(stáát se o nt se o něě starstaráá, , 
dokud si je nekoupdokud si je nekoupííme, pak ume, pak užž je to na je to na 
zodpovzodpověědnosti kadnosti kažžddéého z nho z náás!)s!)

�� ZZáábrana sekundbrana sekundáárnrníí kontaminacekontaminace (neskladovat (neskladovat 
jjíídla, kterdla, kteráá teprve budou pteprve budou přřevaevařřena, spoleena, společčnněě
ss..ttěěmi, ktermi, kteráá uužž jsou hotovjsou hotováá))

�� OsobnOsobníí hygienahygiena (n(náávyky od malých dvyky od malých děěttíí))

�� Boj s Boj s pasivnpasivníími pmi přřenaenaššeeččii (mouchy a jiný hmyz)(mouchy a jiný hmyz)

�� HygienickHygienickáá opatopatřřeneníí u osob, vyluu osob, vyluččujujííccíích zch záávavažžnnéé
bakterie (zbakterie (záákaz dochkaz docháázky do zky do šškolky, zkolky, záákaz prkaz prááce ce 
vv..potravinpotravináářřstvstvíí a podobna podobněě))





Význam moVýznam moččových infekcových infekcíí
(IMC, anglick(IMC, anglickáá zkratka UTI)zkratka UTI)

�� Vedle respiraVedle respiraččnníích infekcch infekcíí jde o druhou jde o druhou 
velice významnou skupinu infekcvelice významnou skupinu infekcíí, kter, kteráá
znamenznamenáá ekonomickekonomickéé ztrztrááty i ty i 
nepnepřřííjemnosti pro pacientyjemnosti pro pacienty

�� NebezpeNebezpeččnnáá je je momožžnost komplikacnost komplikacíí ––
napnapřřííklad z cystitidy se mklad z cystitidy se můžůže ste stáát t 
pyelonefritida a ta se mpyelonefritida a ta se můžůže ste stáát lot ložžiskem iskem 
vzniku urosepse, tj. infekce krevnvzniku urosepse, tj. infekce krevníího ho řřeeččiiššttěě

�� IMC jsou IMC jsou velmi velmi ččastastéé, zejm, zejmééna u na u žženen



CystitidyCystitidy
�� Jsou to nejbJsou to nejběžěžnněějjšíší momoččovovéé infekce, infekce, ččastastéé

zejmzejmééna u na u žžen (majen (majíí kratkratšíší momoččovou trubici)ovou trubici)

�� ČČasto jsou spojeny s poruchami funkce asto jsou spojeny s poruchami funkce 
ppáánevnnevníího dna (u ho dna (u žžen po porodech) en po porodech) čči i 
hyperplazihyperplaziíí prostaty (u muprostaty (u mužůžů) ) –– slsláábne proud bne proud 
momočče jako pe jako přřirozenirozenáá ochrana systochrana systéémumu

UrethritidyUrethritidy
�� BývajBývajíí sousouččááststíí onemocnonemocněěnníí pohlavnpohlavníích cest a ch cest a 

budou probrbudou probráány pny přříšíšttěě v rv ráámci tmci tééto problematikyto problematiky



Klinický obraz cystitidKlinický obraz cystitid

�� PPáálenleníí ppřři moi moččeneníí

�� ČČastastéé momoččeneníí, mal, maléé
mnomnožžstvstvíí momoččee

�� NNěěkdy mokdy močč
zakalenzakalenáá, krvav, krvaváá

�� JsouJsou--li pli přříítomny i tomny i 
bolesti v zbolesti v záádech, dech, 
nejde jinejde jižž o cystitidu, o cystitidu, 
ale pyelonefritiduale pyelonefritidu

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



HemorhagickHemorhagickáá cystitidacystitida

www.pathology.vcu.edu/education/renal/lab2.p.html.



PyelonefritidyPyelonefritidy
�� Pyelonefritida je Pyelonefritida je zzáánněět pt páánvinviččky ledvinnky ledvinnéé,,

na rozdna rozdííl od glomerulonefritidy, kterl od glomerulonefritidy, kteráá
postihuje glomeruly a je zpravidla postihuje glomeruly a je zpravidla 
neinfekneinfekččnníí. (M. (Můžůže ve vššak být autoimunitnak být autoimunitníího ho 
ppůůvodu po prodvodu po proděělanlanéé streptokokovstreptokokovéé infekci)infekci)

�� ZZáávavažžnněějjšíší, , postihujpostihujíí zpravidla nejen lumen zpravidla nejen lumen 
momoččových cest, ale i tkových cest, ale i tkááňň

�� Zpravidla Zpravidla komplikace cystitidy, ale mohou komplikace cystitidy, ale mohou 
být i být i hematogennhematogennííhoho ppůůvoduvodu

�� KomplikacKomplikacíí recidivujrecidivujííccíích pyelonefritid mch pyelonefritid můžůže e 
být takbýt takéé urolitiurolitiáázaza (mo(moččovovéé kameny)kameny)



Pyelonefritida (u krPyelonefritida (u kráávy). Vpravo i se vy). Vpravo i se 
vznikem ledvinných kamenvznikem ledvinných kamenůů..

www.fao.org/docrep/003/t0756
e/T0756E03.htm



Bolesti v zBolesti v záádech jsou klasickým dech jsou klasickým 
ppřřííznakem pyelonefritidyznakem pyelonefritidy

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



Vznik moVznik moččových infekcových infekcíí II
�� VVěěttššina moina moččových infekcových infekcíí vznikvznikáá postupem postupem 

mikroba od mikroba od úúststíí proti proudu moproti proudu moččee. Sn. Snááze to ze to 
jde v pjde v přříípadpaděě zpomalenzpomaleníí proudu (zvproudu (zvěěttššenenáá
prostata, ochablprostata, ochabléé ppáánevnnevníí dno). dno). ČČastastěějjšíší jsou jsou 
u u žžen (kren (kráátktkáá momoččovováá trubice)trubice)

�� Mohou takMohou takéé pokrapokraččovat proti proudu moovat proti proudu močče, e, 
ččíímmžž z cystitidy vznikz cystitidy vznikáá pyelonefritidapyelonefritida

�� PPůůvodci jsou vodci jsou ččasto bakterie, kterasto bakterie, kteréé jsou jsou 
sousouččááststíí normnormáálnlníí mikroflmikroflóóry ve stry ve střřevevěě, , 
ppřříípadnpadněě ve vagve vagíínněě. To je d. To je dááno anatomickou no anatomickou 
blblíízkostzkostíí ppřřííslusluššných otvorných otvorůů



Schematický Schematický 
kolobkoloběěh h 
bakteribakteriíí

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



Vznik moVznik moččových infekcových infekcíí IIII
�� ZejmZejmééna u na u žžen se tedy men se tedy můžůže uplatnit i e uplatnit i ššpatnpatnáá
intimnintimníí hygiena hygiena (v d(v děětstvtstvíí ddůůleležžititáá edukace edukace 
matkou matkou –– ututíírráánníí zepzepřředu dozadu)edu dozadu)

�� Na druhou stranu, ne kaNa druhou stranu, ne kažždý kmen stdý kmen střřevnevníí
bakterie je schopen infikovat. Napbakterie je schopen infikovat. Napřřííklad u klad u 
Escherichia coliEscherichia coli jsou to zvljsou to zvlášáštntníí kmeny, kmeny, 
takzvantakzvanéé UPEC (UPEC (uuroroppatogennatogenníí EEscherichia scherichia 

ccolioli). Ov). Ovššem i ostatnem i ostatníí kmeny mohou infekci kmeny mohou infekci 
vyvolat, dostanouvyvolat, dostanou--li se do moli se do moččových cest ve ových cest ve 
velkvelkéém mnom množžstvstvíí



Vznik moVznik moččových infekcových infekcíí IIIIII
�� NNěěkterkteréé infekce ledvin vznikajinfekce ledvin vznikajíí hematogennhematogenníí

cestoucestou (napaden(napadenáá ledvinnledvinnáá tktkááňň), resp. jsou ), resp. jsou 
ledviny souledviny souččááststíí celkovcelkovéé infekce, postihujinfekce, postihujííccíí
celý organismuscelý organismus

�� ZZáánněěty moty moččovovéé trubice (urethritidy) se trubice (urethritidy) se 
vyskytujvyskytujíí u nu něěkterých kterých pohlavnpohlavníích nch náákazkaz
(kapavka) a tam tak(kapavka) a tam takéé budou probrbudou probráányny

�� I v pI v přříípadpaděě „„normnormáálnlnííchch““ momoččových infekcových infekcíí
ovovššem hraje em hraje pohlavnpohlavníí žživotivot ččasto svou roliasto svou roli

U mladých U mladých žžen se pouen se použžíívváá pojem pojem „„llííbbáánkovnkováá

cystitidacystitida““ (zah(zaháájenjeníí pohlavnpohlavníího ho žživota)ivota)



Vznik moVznik moččových infekcových infekcíí IVIV

�� MoMoččovovéé infekce mohou takinfekce mohou takéé vznikat vznikat ččastou astou 
katetrizackatetrizacíí momoččových cestových cest. Mo. Moččovovéé katetry katetry 
jsou po njsou po něějakjakéé dobdoběě kolonizovkolonizováány ny 
bakteriemi tbakteriemi téémměřěř vvžždy. Otdy. Otáázka ovzka ovššem je, em je, 
zda bakterie zzda bakterie zůůststáávajvajíí jen na katetru, nebo jen na katetru, nebo 
ososíídldlíí i moi moččový mový měěchýchýřř jako takový.jako takový.

�� Z toho vyplývZ toho vyplýváá nutnost nutnost pepeččlivlivěě zvazvažžovatovat, , 
kdy je katetrizace (zejmkdy je katetrizace (zejmééna dlouhodobna dlouhodobáá) ) 
opravdu nezbytnopravdu nezbytnáá, a kdy ne., a kdy ne.



PPůůvodci movodci moččových infekcových infekcíí II

�� Infekce zachycenInfekce zachycenéé v populaci:v populaci: 70 70 –– 80 % 80 % 
Escherichia coliEscherichia coli, zbytek dal, zbytek dalšíší enterobakterie, enterobakterie, 
enterokoky, streptokoky, stafylokokyenterokoky, streptokoky, stafylokoky

�� U U nemocninemocniččnníích infekcch infekcíí Escherichia coliEscherichia coli tvotvořříí
pouze asi 55 %, vpouze asi 55 %, věěttšíší význam tu majvýznam tu majíí ostatnostatníí
enterobaktenterobaktéérie, hlavnrie, hlavněě klebsielly, a kvasinkyklebsielly, a kvasinky

�� I v pI v přříípadpaděě, , žže se jedne se jednáá o stejný druh, bývajo stejný druh, bývajíí
nemocninemocniččnníí kmeny mnohem mkmeny mnohem méénněě citlivcitlivéé na na 
antibiotika, coantibiotika, cožž je potje potřřeba meba míít na pamt na paměětiti



Escherichia coliEscherichia coli

vv..momoččovovéém mm měěchýchýřřii

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



PPůůvodci movodci moččových infekcových infekcíí IIII

�� KromKroměě ppůůvodcvodcůů, kte, kteřříí se zachytse zachytíí ppřři bi běžěžnnéé
kultivaci, mohou mokultivaci, mohou moččovovéé infekce infekce 
zpzpůůsobovat i jinsobovat i jinéé mikroby:mikroby:

�� Bakterie Bakterie nekultivovatelnnekultivovatelnéé na bna běžěžných pných půůddááchch, , 
napnapřř. . Ureaplasma urealyticumUreaplasma urealyticum ((mykoplasmamykoplasma))

�� PPůůvodci vodci virovvirovíí (ale (ale ččastastěěji jde jen o vyluji jde jen o vyluččovováánníí
virvirůů momoččíí u systu systéémových nemocmových nemocíí –– virurie, virurie, 
napnapřř. u ch. u chřřipky)ipky)

�� PPůůvodci vodci parazitparazitáárnrníí (schistosom(schistosomóóza za –– ddřřííve ve 
bilharzibilharzióózaza, v subtropech a tropech), v subtropech a tropech)



PrPrůřůřez moez moččovým movým měěchýchýřřem em 
se zse záánněětemtem

www.globalrph.com/antibiotic/uti.htm.



Diagnostika moDiagnostika moččových infekcových infekcíí

�� AnamnAnamnéézaza

�� KlinickKlinickéé vyvyššetetřřeneníí

�� OrientaOrientaččnníí vyvyššetetřřeneníí
diagnostickým proudiagnostickým proužžkemkem
(p(přříítomnost bakteritomnost bakteriíí v mov močči)i)

�� BiochemickBiochemickéé vyvyššetetřřeneníí ––
ppřříítomnost bakteritomnost bakteriíí, b, bíílkovin aj.lkovin aj.

�� MikrobiologickMikrobiologickéé vyvyššetetřřeneníí

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



AsymptomatickAsymptomatickáá bakteriurie (ABU)bakteriurie (ABU)
�� LLééččitit se mse máá jen skutejen skuteččnnáá infekce, kterinfekce, kteráá

ppůůsobsobíí potpotíížže e –– ne tedy samotnne tedy samotnáá ppřříítomnost tomnost 
bakteribakteriíí vv..momočči (zejmi (zejmééna u starna u staršíších lidch lidíí))

�� Výjimkou vVýjimkou vššak mohou být:ak mohou být:

�� ttěěhotnhotnéé žženyeny –– llééččííme i ABU, protome i ABU, protožže e 
momoččovováá infekce se minfekce se můžůže ste stáát lot ložžiskem pro iskem pro 
infekci vagininfekci vagináálnlníí �� infekci pinfekci přři porodui porodu

�� ppřříípadnpadněě jinjinéé rizikovrizikovéé situacesituace, nap, napřř. osoba . osoba 
s s imunodeficitemimunodeficitem, kde op, kde opěět hrozt hrozíí, , žže bakterie e bakterie 
bude zdrojem infekce dalbude zdrojem infekce dalšíších orgch orgáánnůů



LLééččba moba moččových infekcových infekcíí
�� U U komunitnkomunitníích cystitidch cystitid je vhodný je vhodný 

nitrofurantoin (nekoncentruje se v krvi, ale nitrofurantoin (nekoncentruje se v krvi, ale 
vv..momočči). Jinou moi). Jinou možžnostnostíí je koje ko--trimoxazol, trimoxazol, 
cefalosporiny aj.cefalosporiny aj.

�� U U nemocninemocniččnníích cystitidch cystitid je tje třřeba volit leba volit lééččbu bu 
podle citlivostipodle citlivosti

�� U U pyelonefritidpyelonefritid (z(záánněěttůů ppáánvinviččky) musky) musíí lléék k 
pronikat nejen do mopronikat nejen do močče, ale i do ledvinne, ale i do ledvinnéé tktkáánněě. . 
Nitrofurantoin se tu proto nehodNitrofurantoin se tu proto nehodíí. Pou. Použžíívváá se se 
llééččba podle citlivosti pba podle citlivosti půůvodcevodce



Prevence moPrevence moččových infekcových infekcíí
�� VVččasnasnéé řřeeššeneníí problprobléémmůů, kter, kteréé kk..momoččových ových 

infekcinfekcíím predisponujm predisponujíí (poruchy svalov(poruchy svalovéého dna, ho dna, 
prostataprostata……))

�� Edukace Edukace 
sprspráávnvnéé
intimnintimníí
hygieny u hygieny u 
ddíívekvek

http://www.lifespan.org/ad
am/healthillustratedencycl
opedia/2/19094.html



PokraPokraččovováánníí ppřříšíšttěě……

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


