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Zanéty v gynekologii FAKULTNi
m E I[\]I 1 : NEMOCNICE

Rozdéleni gynekologickych zanétu

Dle lokalizace:

e Zevni rodidla (vulvitida, kolpitida)

* Vnitrni rodidla (cervicitida, metritida)

e Zaneét déloznich privéskd, vazu a panevniho peritonea
(PID = pelvic inflammatory disease)

Dle puvodce:
* Viry, bakterie, kvasinky, protozoa
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Vulvitida

Vyskyt:

e Starsi Zeny s poskozenim kutize (Skrabani, unik moci, pot u obéznich,
menstruacni krev) Zevni rodidla (vulvitis, kolpitis)

* Snizena odolnost pokozky (diabetes, hepatopatie, anémie)

 Muze probihat soucasné se zanétlivym onemocnénim pochvy

Etiologie :
* Bakterie, kvasinky, viry
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Vulvitida BHnd

Klinicky obraz :

Bakterialni : ohranicena (folikulitida, furunkl, absces) nebo
neohranicena (flegmodna), odérky, mokvajici defekty Ci krusty
Mykoticka : Bélavé povlaky, svédéeni

Virova : condylomata accuminata, herpes simplex genitalis
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ME D Vulvitida —

Diagnoza:

 Na zaklade klinického obrazu, kultivace (bakteridlni zanét)
e Sérologie (virové infekce)

* Konzilium dermatologa

Terapie: dle agens

* Antimykotika/antibiotika lokalné / celkové

 Dle symptomatologie analgetika, antihistaminika, kortikoidy
* Chirurgicka (v pfipadé abscesti) incize / exstirpace
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M E D Infekce herpes simplex BRNO

Etiologie: DNA virus Herpesviridae (HSV1 a HSV2)

* Virus v latentnim stadiu v nervovych gangliich nositele, aktivace pri
oslabeni, stresu, poruse imunity

* Prenos kapénkovou infekci i primym kontaktem

Klinika:
 Prodromy - zarudnuti, sveédéni 1-2dny pred vysevem
* Bolestivé puchyrky - papuly, vezikuly, pustuly, krusty

Terapie: Acyklovir 200mg tbl po 5x /den
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M E D Condylomata accuminata BRNO

Etiologie: DNA viry Papillomaviridae, low risk 6, 11 , sexualné prenosné
Klinika:
* Exofytické vyrustky na kuzi vulvy, hraze, perinea, perianalné,
sliznici pochvy, cervixu a anadlni, mazou svédét, krvacet
* Virus infikuje pouze bunky dlazdicového epitelu

Terapie:
 Chemicka : Podofylotoxin, kyselina trichloroctova
* Koagulacni, chirurgicka excize, laser
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Kolpitida BHNd

Diagnostika poruch posevniho prostredi :
1. mikroskopické vysetreni nativniho nateru

stér na sklicko, kapka FR, hodnotime — mnozstvi Leu, epitelii, kokoidnich a
tyckovitych mikroorganismu, event. diplokoku, pohyb Zivych organismu
(trichomonady, mobilunci)

2. amin—test

jiné podlozni sklo, smichame s nékolika kapkami 10% KOH

Jsou-li pritomny biogenni aminy — zapach po rybach

prekryt krycim sklickem a pozorujeme mikroskopem. KOH rozpousti
témér vSechny bunécné formy — neporuseny zlistanou pouze kvasinky
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olpitd

Diagnostika poruch posevniho prostredi :
3 . méreni posevniho pH
e papirkovou metodou, norma pH je 3-4,5
 pH v rozmezi 4,5-5,5 svedci pro bakterialni vaginézu
= pH nad 5,5 signalizuje spise bakterialni zanét ¢i trichomoniazu
= u kvasinkového zanetu pochvy pH nerozhoduje a byva v rozmezi 4-9
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MED Bakterialni vaginéza BENG

Definice:

e castecna redukce az vymizeni posevnich laktobacilli a premnozeni
aerobnich a anaerobnich bakterii

e Castéjsi u zen s IlUD

Etiopatogeneza:

e fakultativné anaerobni Gardnerella vaginalis

* premnozeni jinych vétSinou anaerobnich agens (Bacteroides, Mobiluncus
(drive Vibrio), peptostreptokoky )
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ME D Bakteridlni vagindza BN

Klinika:

* Hojny, vodnaty vytok, zapach zejména po pohlavnim styku

* Mirné svédeéni, paleni

* Asymptomaticky — zadné znamky zanétu, chybi i vodnaty vytok

Diagnoza: 2 ze 4 Amselovych kritérii:

* Charakteristicky vytok

e posevni pH v rozmezi 4,5-5,5

e klicové” bunky (clue cells) v mikroskopickém nalezu
e pozitivni amin-test s uvolnénim zapachajicich aminu
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Zaneéty v gynekologii FAKULTNi
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M E D Bakterialni vaginodza

Terapie:

* U zen s klinickymi obtizemi, v prvni poloviné téhotenstvi, pred vaginalni
nebo abdominalni operaci

 Metronidazol 500mg vag. 7dni, klindamycin, nifurantel (Macmiror)

e Stabilizace posevniho ekosystému — lokalni tablety s laktobacily

 Lécba sexualniho partnera neni nutna, bakterie u muze vetsinou
neperzistuji a nevyvolavaji onemocneéni

Komplikace :
e Zanét délohy, pooperacniho pahylu pochvy, mocovych cest i, PID
* Rizikovy faktor predéasného porodu — screening v gravidité
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M E D Bakterialni kolpitis RO

Etiologie : streptokoky, stafylokoky, enterokoky a Escherichia coli

Klinicky obraz:

 smetanovy Ci zluty hojny husty vytok, dyspareunie, zdureni a zarudnuti
posevni sliznice

Diagnoza:

* akutni formy — snadna na podklade klinického obrazu

* puvodce presné urci pouze kultivacni vysetreni

Lécba:

* aplikace chemoterapeutik nebo antibiotik lokalné ci celkove
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M E D Trichomoniaza PG

Etiologie : Trichomonas vaginalis (bicenka posSevni)
* Prenaseny pohlavnim stykem, nutna lécba sexualniho partnera
* Preziva kratko ve vihkém prostredi - bazén, koupalisté

Klinicky obraz :

* 50 % zen asymptomatickych

* Pénivy, pachnouci, zlutozeleny vytok

e zdurela a zarudla sliznice pochvy, "jahodovy cervix"”, svédéni
e chronické stadium — asymptomatické
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Diagnostika:

* KOH - pozitivni amin-test s uvolnénim zapachajicich amint
* PH min nez 4,5

* V mikroskopickém obrazu : pohyblivy prvok

Lécba:
* Metronidazol 500mg tbl po a 12hod / 10 dni
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Mykoticka kolpitis BRNO

Etiologie: Candida albicans, C. tropicalis, C. glabrata
 podminéné patogenni, pri oslabeni organizmu prunik infekcnich hyf do
epitelu, v estrogenizovaném prostredi se ji dari lépe

Rizikové faktory :

e téhotenstvi (lll. trimestr)

* Diabetes mellitus, zvySeny prijem sacharidu v dieté

e ATB terapie, kortikoidy, estrogeny

* Syntetické pradlo, zvysena frekvence pohlavnich styku
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Mykoticka kolpitis BRNO

Klinicky obraz

e vyrazné sveédeni, paleni vulvy

e vytok (typicky tvarohovity, nékdy vodnaty, bez zapachu)

e posevni sliznice zarudla a zdurela

e Soucasné casto i na vulveé — vulvovaginitida

Do endocervikalniho kanalu a délohy se infekce vétSinou nesiri
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Diagnostika:

* mikroskopicky prukaz kvasinek

e kultivaéni vysetreni u recidiv

* urecidiv—nutné vylouceni diabetu
* pH v normé, KOH negativni

Terapie:
* Azolova antimykotika - lokalné (Clotrimazol) nebo celkové
 Uspésnost lécby je vice nez 90%
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Cervicitida

Etiologie:

Chlamydia trachomatis, smisena bakterialni fldra, genitalni
mykoplasmata a Neisseria gonorrhoea
Chlamydie - STD

Klinika:

asymptomaticky — 30-50 % pripadu

vytok, tupa bolest za sponou a v kfizi, vyjimecné horecka
chronické formy — dysmenorrhoea, dyspareunie, sterilita

u muzi — uretritida, casto bezpriznakové, trvaly rezervoar infekce



Zanéty v gynekologii FAKULTNi
MUNI S : NEMOCNICE
M E D Cervicitida Friro

Diagnoza:

* aerobni a anaerobni kultivace materialu z hrdla délozniho

e primy prukaz antigenu chlamydii — RIA, ELISA, PCR

 Sérologie — nepresna, casto zbytecna

 musime vyloucit maligni onemocnéni (kolposkopie, cytologie, biopsie)
Lécba: dostatecne agresivni a dostatecné dlouha

* Pokud mozno podle vysledku citlivosti, vzdy celkové

e Azitromycin 1000mg po jednorazove (chlamydie)

* Doxycyklin 200mg d12hod 7dni (chlamydie, neiserie)
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ME D Endometritida Friro

Etiologie:

 Ascendentné - délozni hrdlo

* instrumentadlni gynekologické zakroky (RCUI, HSG, zavedeni IUD)

* Prenos z vejcovodu do délohy (méné casty)

Etiologie:

 podobné jako u cervicitidy, smisena aerobné-anaerobni flora
neisserie nebo chlamydie, vzacné M. tuberculosis

Klinicky obraz:

e akutni faze: bolest v podbrisku, spinéni az krvaceni, vytok

* chronicka forma: hypermenorhoea, pelvalgie, malatnost, vytok neni
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Diagnoza:

* Priznaky a gynekologické vysetreni (bolestivost, zvetseni delohy)

e kultivace z hrdla nebo z dutiny délozni

e Zanétlivé markery (CRP, leukocyty, FW)

e Cytologie (pri pritomnosti IUD) — aktinomykotické druzy

* Nutné vyloucit karcinom — biopsie endometria (kyretaz) v ATB cloné
Lécba:

e Jako PID - sirokospektra antibiotika, vysoké davky
 symptomaticka terapie (analgetika, klidovy rezim)
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Pelvic inflammatory disease PID ™ BRNO

4 stupné zavaznosti:
e zanét vejcovodu nebo vajecniku (salpingitis, oophoritis)
* tuboovarialni komplex (absces)

* tuboovarialni flegmona + pelveoperitonitis circumscripta
e peritonitis diffusa

Siteni: ascendentni infekce z délohy nebo pirestupem z okoli (apendix)
Endogenni cestou (lymfogenné Ci hematogenné)

e Salpingitis — hydrosalpinx, sactosalpinx, pyosalpinx, haematosalpinx — oophoritis az
pyovarium — perioophoritis — adnexitis — tumor adnexorum inflammatorius —

abscessus tuboovarialis — pelveoperitonitis circumscripta Ci diffuza — abscessus cavi
Douglasi — frozen pelvis
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PID

Klinicky obraz : velmi variabilni

Akutni — az 39% asymptomaticky prubéh, bolest v podbrisku (casto na
obou stranach), posevni vytok, polakisurie, horecka, schvacenost,
nauzea Ci zvraceni, prijem, tenezmy, cervicitida, zanétlivy vypotek v
malé panvi

Subakutni — unavnost a pobolivani v podbrisku

Chronicky — dyspareunie, poruchy menstruacniho cyklu, pelvalgie
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Etiologie :
* Ch. trachomatis, N.gonorrhoeae, E.coli, mycoplasmata, ureaplasmata,
stafylokoky, streptokoky, bakteroidy, peptostreptokoky

Rizikové faktory :

e onemocnéni zen ve fertilnim veku, STD 80 %, opakované
instrumentalni gynekologické zakroky (dilatace cervixu, separovana
abraze, revize dutiny délozni, hysteroskopie a pod.)
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Diagnosticky algoritmus PID BRNO

* gynekologické vysetreni: vytok, palpacni bolestivost delohy,

adnex, resistence, peritonealni priznaky

 Laborator: CRP, leukocytéza, FW

* Mikrobiologické vysetreni — kultivace hrdlo (chlamydie, gonorrhoea)
pochva, mo¢, endometrialni biopsie

 |UD - v ATB cloné extrakce, cytologické vysetreni

 Sepse — hemokultura, kompenzace vnitrniho prostredi

Diagnosticka LSK — u chronickych forem
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Diagnostika laparoskopie:
e prima vizualizace vejcovodu, vajecnikl a organu malé panve
e diferencialni diagnostika — appendicitida, ruptura ovarialni cysty
endometrioza, GEU, torze adnex
e asepticky odbeér peritonealni tekutiny nebo tkané na
bakteriologické vysetreni

Ultrazvukové vysetreni:
* pri pokrocilejsich stadiich zanétu, tuboovarialni absces, pocinajici
pelveoperitonitis
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M E D Lécba PID

Antimikrobialni lécba:
e cilena antibioticka lécba po kultivacni verifikaci infekéniho agens
 ambulantné nebo za hospitalizace

( dle klinického a laboratorniho obrazu)

Chlrurglcka lécba :
po vycerpani konzervativni lécby

e urgentni chirurgicka intervence - tuboovarialni absces

hnisava pelveoperitonitis
e odstranéni hnisavého loziska (salpingectomie a pod.)
 drenaz Douglasova prostoru vaginalni cestou

- pooperacné antibioticka lécba dle citlivosti
Adjuvantni lécba (kortikoidy, NSA, diatermie, balneoterapie)
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Lécba:
 podani Sirokospektrych antibiotik, v kombinaci — véetSinou parenteralne
e ATB citliva na aerobni mikroby (grampozitivni i gramnegativni)
* doxycyklin —100 mg a 12 hod. po.
e azitromycin — 500 mg a 24 hod. po.
e gentamicin —80mg a 8 hod im.
 ofloxacin Ci pefloxacin —400mg a 12 hod. iv.
e amoxicilin+klavulanat (Augmentin) — 1,2 g 4 8 hod. iv.
e ampicilin+sulbactam (Unasyn) — 1,5g a 8 hod. Iv.
e ATB citliva na anaerobni mikroby
*metronidazol Ci ornidazol — 500 mg a 8 hod. iv.
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Komplikace PID Bgﬁgocmcs

Akutni komplikace:
* Perihepatitis (4 - 28 %) - v laparoskopickém obraze
FITZ-HUGH-CURTIS sy. - pavodce kapavka / chlamydie

e Akutni peritonitis a septicky sok
- ruptura tuboovarialniho abscesu
- mortalita6-15%

- radikalni chirurgicka lécba z vitalni indikace (80 %)

* Periappendicitis (2 -10 %)
- ascenze infekce z malé panve nebo lymfaticka cesta
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Chronické a pozdni nasledky:

* Chronicka pelvalgie (5 %)

* Tubarni faktor sterility (14 - 38 %)

e @Graviditas extrauterina (tubarni) (10 - 30 %)
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Etiologie: Actinomyces israeli
e V téle se tvori driizy (atvar v panvi plny aktinomycet)
 Casta pri IUD

Terapie
* Extrakce IUD, ATB terapie megadavky penicilinu (0,8-2,4 MIU/den)

 Laparotomie (evakuace hnisu, vyplachy a drenaz)
—u pripadi nereagujicich na ATB terapii
—pfi residualnim palpacnim nalezu po ATB lécbe
—pri znamkach peritonitis



I\/I U N I Zanéty v gynekologii : FAN@ﬂ.gféiNICE
ME [ Kapavka — gonorrhoea BRNO

STD (sexualy transmited diseases)

Etiologie: Neisseria gonorrhoae, (Gonococcus ruber)

* Postihuje jednovrstevny cylindricky epitel

Priznaky: v akutnim stadiu vytok, chronicka minimalni symptomy, riziko
pelveoperitonitidy

Diagnostika: kultivace, stéry

Terapie:

 Hlaseni dermatovenerologie!!

* Antibiotika
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I Zaneéty v gynekologii : FAKULTNi

NEMOCNICE
Kapavka — gonorrhoea BRNO
STD (sexualy transmited diseases)

—

Keratokonjunktivitis novorozenct
— riziko slepoty!

Prevence: crédeizace —
Ophtalmoseptonex po porodu
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M E D Syfilis — pfijice, lues BRNO

STD (sexualy transmited diseases)

Etiologie: Treponema pallidum, (Spirocheta)

Priznaky dle stadii

Primarni stadium — ulcus durum a lymfadenopatie
Sekundarni — condylomata lata, exanthemy

Latentni - asymtomatické

Terciarni - gumata, neurosyfilis, kardiovaskularni syfilis
Vrozena syfilis

Diagnostika: serologie
Terapie: dermatovenerologie!!
* Antibiotika
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Ulcus durum

Zanéty v gynekologii

Syfilis — prijice, lues

STD (sexualy transmited diseases)

Condylomata lata

FAKULTNI
NEMOCNICE
BRNO



= =
m &
O =

FAKULTNI
: NEMOCNICE
BRNO

Zaver

Zaneétliva onemocneéni patri k castym gynekologickym

patologiim.



