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Virova infekce — nepravem prehlizena etiologie
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Mezi rznymi pficinami nedoslychavosti zUstavaji viry ponékud v pozadi. Jejich vliv v3ak lze
vystopovat prekvapivé ¢asto, zfejmeé i v fadé pripad( tzv. idiopatickych nedoslychavosti.

Viry byvaji prekvapivé casto pricinou percepcni nedoslychavosti ¢i hluchoty, zejména zahrneme-li
i nedoslychavost vrozenou. Konkrétné cytomegalovirova infekce je spolu s dalSimi virézami
zodpovédna za 40 % vrozenych nedoslychavosti!

Pfehled virti s moznym negativnim vlivem na sluch

e Cytomegalovirus (CMV),

e virus zardének,

e herpes simplex virus (HSV),

e varicella zoster virus (VZV),

e virus spalnicek,

e virus priusnic,

e virus lidské imunodeficience (HIV),

e virus lymfocytarni choriomeningitidy (LCMV),

e zapadonilsky virus aj.

Mechanismus plsobeni

Pro viry je typicky percepcni typ nedoslychavosti. Jde bud' o pfimé poskozeni struktur vnitfniho
ucha virem, nebo o nasledek autoimunitnich pochodl spusténych virovym antigenem.

MV

Extrémné Casta virdza s az 100% prevalenci v populaci, s pribéhem od asymptomatického az po
tézké onemocnéni a s velmi rliznorodym klinickym obrazem. CMV patfi do skupiny herpetickych
virll a jako ostatni zastupci této skupiny zGstava po primoinfekci velmi dlouho latentni, k
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reaktivaci dochazi typicky pfi zhorseni imunitniho stavu pacienta. Primoinfekce probéhne
vétsinou v ¢asném détstvi a mUZe nastat in utero: v USA je infikovano 1 % novorozenc.

CMV patti do skupiny nékolika nakaz s moznym teratogennim vlivem na plod. Tyto infekce jsou
znamy pod akronymem TORCHS: toxoplazméza, rubeola — zardénky, CMV, herpes simplex,
syfilis. Kromé Siroké skaly nejriznéjsich anomalii a organovych postiZzeni jsou infekce TORCHS
zodpovédné za fadu poruch sluchu a samotny CMV je nejcastéjsi negenetickou pfic¢inou vrozené
hluchoty.

Pro poruchu sluchu v disledku CMV infekce je charakteristicka latence trvajici primérné 27-33
mésicl, pficemzZ postnatalné mizZe byt objektivni audiometrie normalni. Poporodni screening
sluchu je velice uzitecny, nicméné velkou ¢ast téchto pripadd neodhali!

Lékem volby je ganciklovir, eventudlné valganciklovir, avSak pro mozné teratogenni ucinky na
plod nelze tato IéCiva podat téhotnym Zendm. V téchto ptipadech je alternativou hyperimunni
globulin, event. inosin pranobex. Vakcina zatim neni k dispozici.

Zardénky

Zpravidla kapénkova nakaza s nezdvaznym priibéhem, ale nebezpecnd v téhotenstvi — patii mezi
infekce TORCHS. Dojde-li k symptomatické infekci plodu, pak je vedle dalSich vad a postizeni
jejim nejcastéjsim projevem nedoslychavost. Ta se vyviji s latenci 6-12 mésicl, méné casto je
vyjadiena jiz pfi narozeni. Incidence je vSak v nasich podminkach minimalni, vyrazné omezenad
plosnym ockovanim.

Herpes simplex (HSV)

MUZe byt pri¢inou vrozené i ziskané nedoslychavosti. Vrozeny herpes jen nejcastéji disledkem
nakazy pri porodu. Neonatalni herpes pak ma rozli¢ny klinicky obraz, od ojedinélého kozniho ¢i
slizni¢niho vysevu aZ po encefalitidu, se sekundarnimi neurologickymi deficity véetné
nedoslychavosti. Také primoinfekce i reaktivace postnatalné muze vyustit v poruchu sluchu.
Vysledky nékterych studii naznacuji, Ze mnohé ptipady nahle vzniklé idiopatické percepcni
nedoslychavosti jsou ve skute¢nosti disledkem virézy HSV. Navic se uvazuje o HSV jako o
mozném spoustéci Ménierovy nemoci — napf. ve studii z roku 2004 se antivirotikem podafilo
zmirnit progresi nedoslychavosti u nemocnych s opakovanymi atakami m. Méniere.

Varicella zoster (VZV)

Dalsi z herpetickych virQ, které se vyznacuji rizné dlouhym latentnim stadiem po primoinfekci. U
VZV probéhne latence inaparentné nebo pod obrazem planych nestovic. Reaktivace se vyznacuje
celkovymi priznaky a typickym vezikularnim koznim vysevem v inervacni oblasti postizeného
senzitivniho nervu, resp. jeho ganglia. Pfi postiZzeni ganglion geniculate probiha reaktivace



jako herpes zoster oticus neboli Ramsaylv-Huntlv syndrom: otalgie, paréza licniho nervu, vysev
vezikul v konse a v zevnim zvukovodu, vertigo, tinnitus a u 24 % pacient(l nedoslychavost.

Lécba kortikosteroidy a antivirotiky ve vétsiné pripad( vede ke zlepseni az k normalizaci sluchu,
méné casto vSak k pIné Upravé obrny licniho nervu. Nicméné na Ramsaydv-Hunt(v syndrom je
zapotrebi myslet (a ordinovat spravnou terapii - kortikosteroid plus aciklovir, valaciklovir ¢i
inosin pranobex) zejména v netypickych pripadech, napt. bez typického kozniho exantému
(tzv. herpes zoster sine herpete). Je dostupna vakcinace.

Spalnicky

RNA virus spalnicek je ¢astou pricinou ziskané poruchy sluchu. V dobé pred ockovanim byly
spalnicky zodpovédné za 4-9 % pripadu tézké nedoslychavosti ¢i hluchoty. Spalnicky jsou navic
spojeny s vyssi incidenci zanétu stfedniho ucha, pravdépodobné pti prechodném zhorseni
imunitni odpovédi. Epidemiologie spalnicek a také vyskyt komplikaci véetné nedoslychavosti byly
dramaticky zménény plosnym ockovanim.

Priusnice

Infekce timto RNA virem je uvadéna jako jedna z nej¢astéjSich pficin ziskané percepcni
nedoslychavosti, i kdyZ se incidence vyrazné rizni v jednotlivych studiich: od 1 pripadu na

100 tisic nakaZenych az po 3 pfipady nedoslychavosti na 100 nemocnych priusnicemi pti epidemii
v lzraeli v roce 1984. Nedoslychavost kolisa od lehké az po hluchotu, zpravidla je reverzibilni a
objevuje se typicky s odstupem 4-5 dnl po symptomech priusnic. Plosné ockovani i zde vyrazné
snizilo incidenci, a pokud se u o¢kované osoby epidemicka parotitida objevi, jak jsme tomu
svédky v poslednich letech, pribéh nemoci je mirny a komplikace raritni.

Shrnuti

1. Viry, jmenovité CMV, jsou nejc¢astéjsi negenetickou pricinou vrozené nedoslychavosti Ci
hluchoty.

2. Vrozena nedoslychavost v disledku pre- ¢i perinatalni virové infekce se mize objevit s
latenci mésicl aZ let, a unika tak novorozeneckému screeningu sluchu.

3. Rada ziskanych tzv. idiopatickych percepénich nedoslychavosti ma ve skute¢nosti virovou
etiologii. Pfidani antivirotika do lIé¢ebného protokolu muZe v téchto pripadech zlepsit
prah sluchu.
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