Infekce urogenitalniho traktu vcetne STD - praktika

MUDr. Vaclav Vanis



Pripad 1




Pripad 1
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Zena25 let



Pripad 1
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* 3 dny trvajici dysurie



Pripad 1
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Neni febrilni, bez tresavek



Pripad 1
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Fysikalni vysetreni bez pozoruhodnosti, tapottement
negativni



Pripad 1
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Urologicka anamnesa bez pozoruhodnosti



Pripad 1
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* CRP v norme, celkové leukocyty v norme



Pripad 1
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Leukocyturie: 50 leukocytu/pl moci



Pripad 1
Pracovni diagnosa

°* 9
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Pripad 1
Pracovni diagnosa

* Cystitida
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Pripad 1
Pracovni diagnosa

* Cystitida
o Komplikovana?
o Nekomplikovana?
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Pripad 1
Pracovni diagnosa

* Nekomplikovana cystitida
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Pripad 1
Pracovni diagnosa

surgical treatment 3-5 days 7-14 days
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Pripad 1
Pracovni diagnosa

15



Pripad 1
Rozvaha o plivodci

°* 9
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Pripad 1
Rozvaha o plivodci

* Primarni patogeny?
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Pripad 1
Rozvaha o plivodci

* Primarni patogeny
o Escherichia coli

18



Pripad 1
Rozvaha o plivodci

* Primarni patogeny
o Escherichia coli
o Staphylococcus saprophyticus
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Pripad 1
Rozvaha o plivodci

* Sekundarni patogeny?
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Pripad 1
Rozvaha o plivodci

* Sekundarni patogeny
o Kilebsiella spp., Proteus spp., g- stfevni tycky
o Enterococcus spp.
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Pripad 1
Rozvaha o plivodci

* Nepravdépodobné patogeny
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Pripad 1
Rozvaha o plivodci

* Nepravdépodobné patogeny
o Streptococcus agalactiae
o Candida spp.
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Pripad 1
Rozvaha o plivodci

* Normalni flora
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Pripad 1
Rozvaha o plivodci

* Normalniflora
o Lactobacillus spp.
o alfahemolytické streptokoky....
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

°* 9
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci
o Technika odbéru
o Adjustace, transport do laboratore
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci
o Technika odbéru
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci

o Technika odbeéru
* Poucéit nemocného
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci
o Technika odbéru

* Omyti usti vyvodnych cest mocovych
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

Urve Specimens 113

Insiructions for females

i

iV,

Sit comfortably on the w@ilet and swing ome knce o the side
as far as vou can,

Soread yourself with one Tand and hold yourself spresd while
you Ciean yourself and collect the specimen.

Wazh Be sore to wash and rifise well before you collegy the
snecimen. Using the cleaning matenals supplied. wipe your
genital area as carefully as you can from the from w the back
berueen the folds of skin.

Rinse, Afier washing with each soap pad, rimse wifh 2 wiler-
moistered pad with the same fiont-lo-back motion, Use exch
pad only onge and fhen throw il away.

Hold the cup with your Timgers on the oumide; do w0l pouch
the rire. First, pass a sreall amoent of wrine inte the wilet wnd
ther, pass enough uripg into Gue cup to Gl it half full.

. Place the lid on e cup carefully wod tightly or ask the nurse

to do it for you.
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci
o Technika odbéru

* Odbér stredniho proudu mogi
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci
o Technika odbéru

* Odbér u déti — problematicky, suprapubicka stimulace, sacky
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

34



Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci
o Technika odbéru

* Suprapubicka punkce

35



Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

Suprapubic
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci

o Adjustace, transport do laboratore
* Adjustace do sterilni odbérové nadobky
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci

o Adjustace, transport do laboratore

* Transport do laboratore do 2 hodin
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci

o Adjustace, transport do laboratore

* Ne-li, uchovavat v lednici
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci

o Adjustace, transport do laboratore

* Urikult
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci

o Kvantitativni zpracovani, inokulace
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci

o Kvantitativni zpracovani, inokulace
* Pldy?
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravné provedeny odbéer moci ke kultivaci

o Kvantitativni zpracovani, inokulace
* Krevni agar, Enduv agar, CLED agar
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravne interpretovany kultivacni nalez
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravne interpretovany kultivacni nalez
o Komunitni uroinfekce
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravneé interpretovany kultivacni nalez
o Komunitni uroinfekce > 102 pro primarni patogeny, < 2 druhy
> 10° pro ostatni patogeny, < 2 druhy
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Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravneé interpretovany kultivacni nalez
o Komunitni uroinfekce > 102 pro primarni patogeny, < 2 druhy
> 10° pro ostatni patogeny, < 2 druhy
o (+ klinické znamky uroinfekce)
o (+leukocyturie)

47



Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

Severity

Symptoms

Diagnosis

Investigations

Risk factors

Madical and
surgical treatment

Gradient of severity
No Local sympioms General sympioms Systemic response Circulatory and
symptoms Dysuria, freguency, Fewver, Flank pain SIRS organ failure
UIrgency, pain or ”  Nausea, vomiting Fewar, shivering Organ dysfunction
bladder tendemess Circulatory failura Organ failure
ABU CY-1 PN.2 PN-3 us-4 us-5 Us-6
Fabrile UTI
Dipstick Dipstick Dipstick
{M3U Culture + S as M3U Culiure + 3 MSLU Culture + 3 and Blood culture
requirad) Remal S or LV, Pyelogram /frenal CT  Benal US andfor Benal and abdominal CT

Risk factor assessment according to ORENUC (Table 2.1)

Uncomplicated UT] Complicated UT]
NO* Empirical Empirical + directad Empirical + directad Empirical + directed
3-5 days 7-14 days 7-14 days 10-14 days
Consider combining 2 Combina 2 antibictics
antibiotics

48
Drainage/surgery is required



Pripad 1
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Spravneé interpretovany kultivacni nalez
o Komunitni uroinfekce > 102 pro primarni patogeny, < 2 druhy
> 10° pro ostatni patogeny, < 2 druhy
o (+ klinické znamky uroinfekce)
o (+leukocyturie)

* Antibiogram
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Pripad 1
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Kultivacne prokazana Escherichia coli s normalnim
antibiogramem
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Pripad 1
Terapie

* Lék volby ?
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Pripad 1
Terapie

* Nitrofurantoin
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Pripad 1
Terapie

* Nitrofurantoin
o Vétsina primarnich patogeni ma dobrou citlivost
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Pripad 1
Terapie

* Nitrofurantoin

o Prirozené resistence: Klebsiella spp., Proteus spp.

o4



Pripad 1
Terapie

* Nitrofurantoin

o Farmakologické charakteristiky

95



Pripad 1
Terapie

* Alternativa:

56



Pripad 1
Terapie

* Alternativa:
o aminopeniciliny

of



Pripad 1
Terapie

* Alternativa:
o aminopeniciliny
o kotrimoxazol
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Pripad 1
Terapie

* Alternativa:
o aminopeniciliny
o kotrimoxazol

o chinolony?
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Pripad 1
Terapie

* Alternativa:
o aminopeniciliny
o kotrimoxazol

o chinolony? NE v prvni linii
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Podil rezistentnich kmenti Escherichia coli
u uroinfekci v ambulantni péci

AMCY% w=mCIP% mmCOT% ——Linearni(CIP %)

24,6 24,1

7 1347 903 8990 2683
EU ECO-SENSE | Ceska republika EC EU ECO-SENSE Il RakouskoAURES Ceska republika EC
2000 2005 2008 2011
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Aktualni situace rezistence v Evropé

@ Proportion of Fluoroquinolones Resistant (R+1)
ecoc Escherichia coliIsolates in Participating Countries in
RN 2012

Percentage resistance
- < 1%

W 1to < 5%
W 5to < 10%
B 10to < 25%

B 25 to < 50%
= 50%
I No data reported orless than 10 isolates
[ Notincluded

;£

mm Liechtensten
B Luxembourg E -
. Malta
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Pripad 1
Terapie

* Cilena ATB terapie
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Pripad 2
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Pripad 2
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Zena 36 let, pfichazi na pohotovost
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Pripad 2
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Vanamnese recidivujici mocove infekce
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Pripad 2
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Nahle vznikla febrilie, tresavka, bolest v bedrech
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Pripad 2
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Zvraci
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Pripad 2
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Schvacena, positivni tapottement vievo
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Pripad 2
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Vysoka hodnota CRP, leukocytosa

70



Pripad 2
Pracovni diagnosa

°* 9
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Pripad 2
Pracovni diagnosa

* Pyelonefritida
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Pripad 2
Dalsi diagnostika

* Sonografie ledvin
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Pripad 2
Rozvaha o plivodci

°* 9
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Pripad 2
Rozvaha o plivodci

* Primarni patogeny
o Escherichia coli
o (Staphylococcus saprophyticus)
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Pripad 2
Rozvaha o plivodci

* Sekundarni patogeny
o Kilebsiella spp., Proteus spp., g- stfevni tycky
o Enterococcus spp.
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Pripad 2
Diagnostika bakterialniho ptivodce

°* 9

77



Pripad 2
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Hemokultivace !
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Pripad 2
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Odbeéer moci ke kultivaci

o spravné interpretovany kultivacni nalez: = 104 pro nalezené
patogeny, < 2 druhy
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Pripad 2
Terapie

* Empiricka terapie ?
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Pripad 2
Terapie

* Empiricka terapie
o cefalosporin lll. generace + aminoglykosid
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Pripad 2
Terapie

* Cilena terapie dle vysledku kultivace
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Pripad 3
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

83



Pripad 3
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

® Muz 58 let
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Pripad 3
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* 0O vikendu prochladl
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Pripad 3
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Dostavila se febrilie az 39°C, unava, dysurie
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Pripad 3
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

14}

* Dnes pri prijmu CRP 130, leukocyty v mo¢. sedimentu
1060/ul, celk. leukocyty v normeé
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Pripad 3
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Zobrazovaci vysetreni zatim neprovedeno.
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Pripad 3
Pracovni diagnosa

* ?

89



Pripad 3
Pracovni diagnosa

* Nekomplikovana uroinfekce?
* Komplikovana uroinfekce?
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Pripad 3
Pracovni diagnosa

91



Pripad 3
Pracovni diagnosa

* Susp. komplikovana uroinfekce.
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Pripad 3
Pracovni diagnosa

* Provedeno zobrazovaci vysetreni ledvin (CT).
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Pripad 3
Pracovni diagnosa

* Popsana akutni cystitida a chronicka pyelonefritida.
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Pripad 3
Diagnostika bakterialniho ptivodce

°* 9
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Pripad 3
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Odebrany hemokultivace
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Pripad 3
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Odebrany hemokultivace
* Odebrana moc ke kultivaci
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Pripad 3
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Odebrany hemokultivace
* Odebrana moc ke kultivaci

* Zahajena empiricka ATB terapie potencovanym
aminopenicilinem
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Pripad 3
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* V hemokultivacich i v moci prokazana Escherichia coli ve
vyznamné kvantite
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Pripad 3
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* V hemokultivacich i v moci prokazana Escherichia coli ve
vyznamné kvantite

* Kmen in vitro resistentni k ampicilinu, citlivy k
potencovanym aminopenicilinim
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Pripad 3
Dalsi pribéh

* Nemocny se lepsi, 3. den poklesla teplota
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Pripad 3
Dalsi pribéh

* Klesa CRP, klesaji celkové leukocyty
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Pripad 3
Dalsi pribéh

* 8.den ATB terapie opét stoupa pocet leukocytli v moc.
sedimentu, stoupa CRP, znovu se objevuji dysurie
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Pripad 3
Dalsi pribéh

* Moc kultivacné negativni
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Pripad 3
Dalsi pribéh

* ATB terapie zménéna na cefotaxim
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Pripad 3
Dalsi pribéh

* Nemocny po celkem 14 dnech ATB terapie odchazi uzdraven
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Pripad 5

107



Pripad 5
Predchorobi

* Muz 31 let
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Pripad 5
Predchorobi

* V minulosti lécen v nasi nemocnici pro furunkulosu obliCeje,
z toho resultujici orbitocelulitidu
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Pripad 5
Predchorobi

* Z furunkulu prokazan Staphylococcus aureus
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Pripad 5
Predchorobi

* Prokazan PVL, zvlastni antibiogram

M



Pripad 5
Predchorobi

* U nemocneého posléze prokazan mirny imunodeficit

12



Pripad 5
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Nemocny prichazi s 4 denni anamnesou
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Pripad 5
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Teploty mel az 39,5°C, vecer se zimnici a tresavkou. Dysurie
nemeél.
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Pripad 5
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Osetren v okresni nemochnici, byla indikovana ATB terapie
potencovanym aminopenicilinem.
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Pripad 5
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

14

* Pri prijmu teplota dnes 37,1°C.
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Pripad 5
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Na sonografii ledvin setrela kresba panvicek

"7



Pripad 5
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* CRP 120, celk. leukocyty 9,4 tis., v moc. sedimentu 5/pl
leukocytu.
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Pripad 5
Pracovni diagnosa

* ?
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Pripad 5
Pracovni diagnosa

* Pyelonefritida

120



Pripad 5
Diagnostika vyvolavajiciho agens

°* 9

121



Pripad 5
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Odebrany hemokultivace, mo¢ ke kultivaci

* Zahajena ATB terapie cefalosporinem IV. generace +
gentamicinem
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Pripad 5
Dalsi pribéh

* V hemokultivacich prokazan Staphylococcus aureus
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Pripad 5
Dalsi pribéh

* Kmen ma shodné znaky s kmenem v minulosti isolovanym z
furunkli (PVL, antibiogram)
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Pripad 5
Dalsi pribéh

* Moc kultivacné negativni
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Pripad 5
Dalsi pribéh

* ATB terapie zménéna na oxacilin
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Pripad 5
Dalsi pribéh

®* Provedeno CT ledvin
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Pripad 5
Dalsi pribéh

* Diagnostikovan absces ledviny
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Pripad 5
Dalsi pribéh

* ATB terapie zménéna na linezolid
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Pripad 6
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Muz 64 let, po cévni mozkove prihodeé
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Pripad 6
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

®* Ventilovan
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Pripad 6
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Ma zavedenou mocovou cévku 18 dntu
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Pripad 6
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Vcera zaznamenana subfebrilie 37,6°C
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Pripad 6
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* V mocovém sedimentu 150/ul leukocytu
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Pripad 6
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* CRP stoupa na 150, celk. leukocyty 11 tis.

135



Pripad 6
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Odebrana moc ke kultivaci
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Pripad 6
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

Bladder URINARY CATHETER




Pripad 6
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* V moci kultivacné Pseudomonas aeruginosa, Klebsiella
pneumoniae, Proteus mirabilis, Enterococcus faecalis ve
vyznamnych kvantitach
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Pripad 6
Pracovni diagnosa

* Diagnosa?
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Pripad 6
Pracovni diagnosa

* ECDC definice nosokomialni infekce mocového traktu

3.4 Urinary tract infection

3.4.1 UTI-A: microbiologically confirmed symptomatic urinary tract
infection (UTI)

. Patient has at least one of the following symptoms with no other recognised cause: fever (> 38 °C),
urgency, frequency, dysuria, or suprapubic tenderness
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Pripad 6
Pracovni diagnosa

* ECDC definice nosokomialni infekce mocového traktu

3.4 Urinary tract infection

3.4.1 UTI-A: microbiologically confirmed symptomatic urinary tract
infection (UTI)

and
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Pripad 6
Pracovni diagnosa

* ECDC definice nosokomialni infekce mocového traktu

3.4 Urinary tract infection

3.4.1 UTI-A: microbiologically confirmed symptomatic urinary tract
infection (UTI)

. Patient has a positive urine culture, i.e. = 10° microorganisms per ml of urine with no more than two
species of microorganisms.
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Pripad 6
Pracovni diagnosa

* ECDC definice nosokomialni infekce mocového traktu

3.4 Urinary tract infection

3.4.1 UTI-A: microbiologically confirmed symptomatic urinary tract
infection (UTI)

e culture, i.e. = 10° microorganisms per ml of urindith no more than two
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Pripad 7
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Zena 68 let, diabeticka
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Pripad 7
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Prijata pro bolesti patere
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Pripad 7
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* 3. den po prijeti teplota 38°C, tresavka, CRP 300, celk.
leukocyty 13 tis.
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Pripad 7
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Odebrany hemokultivace, mo¢ ke kultivaci
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Pripad 7
Diagnostika

* V mocovém sedimentu normalni nalez
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Pripad 7
Diagnostika

* Sonografie moCovych cest — normalni nalez
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Pripad 7
Diagnostika

* V hemokultivaci prokazan Staphylococcus aureus
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Pripad 7
Diagnostika

* Shodny kmen kultivacné prokazan v moci v nizke kvantite
(10°)
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Pripad 7
Diagnostika

* Na CT patere prokazana spondylodiscitida
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Pripad 7
Diagnoza

®* Ma nemocna uroinfekci?
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Muz, 24 let, dosud zdrav
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Prislusnik populace s risikovym chovanim
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Prichazi do dermatovenerologické ambulance
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Uvadi risikovy sexualni kontakt
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* 4. den po kontaktu dysurie, hnisavy vytok z uretry
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Pripad 8
Pracovni diagnosa

* ?

159



Pripad 8
Pracovni diagnosa

* Akutni uretritida, susp. STD
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Pripad 8
Rozvaha o plivodci

* ?
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Pripad 8
Rozvaha o plivodci

* Neisseria gonorrhoeae
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Pripad 8
Rozvaha o plivodci

* Neisseria gonorrhoeae
* Trichomonas vaginalis

* Ureaplasma urealyticum
* Mycoplasma genitalium
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Pripad 8
Diagnostika bakterialniho ptivodce

°* 9

164



Pripad 8
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Uretralni vyter, uretralni sekret
o mikroskopie

165



Pripad 8
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Uretralni vyter, uretralni sekret
o mikroskopie

o kultivace
* Jak odebrat?
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Pripad 8
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Uretralni vyter, uretralni sekret
o mikroskopie

o kultivace
* Transportni pida
* Specialni transportni media (trichomonady, mykoplasmata)

w6 T
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Pripad 8
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Uretralni vyter, uretralni sekret
o mikroskopie

o kultivace
* Pldy?
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Pripad 8
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Uretralni vyter, uretralni sekret
o mikroskopie

o kultivace

* Krevni agar, Enduv agar, €okoladovy agar, selektivni agar pro Neisseria
gonorrhoeae, Sabouraudiv agar
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Pripad 8
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Uretralni vyter, uretralni sekret

o Geneticka sonda, PCR
* Specialni odbérovy material
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Pripad 8
Diagnostika bakterialniho ptivodce

* Uretralni vyter, uretralni sekret

* Moc
0 prvniporce!
o kultivace
o PCR
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Pripad 8
Diagnostika ptlivodce

* Mikroskopicky
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Pripad 8
Diagnostika bakterialniho ptivodce
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Pripad 8
Diagnostika ptlivodce

* Mikroskopicky g- diplokoky intraleukocytarne
* Kultivacne
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni
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Pripad 8
Diagnostika ptlivodce

* Mikroskopicky g- diplokoky intraleukocytarne
* Kultivacne Neisseria gonorrhoeae
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Pripad 8
Diagnostika ptlivodce

* Mikroskopicky g- diplokoky intraleukocytarne

* Kultivacné Neisseria gonorrhoeae, antibiogram bude k
disposici za 48 hodin
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Zahajena ATB terapie i.m. penicilinem
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Po 48 hodinach nemocny prichazi ke kontrole, bez
podstatné zmeny kliniky

179



Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Terapie zménéna na ceftriaxon i.m.
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Vtu samou dobu prichazi dermatovenerologovi dosud
zdravy muz, 21 let
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Patri ke komunité s risikovym chovanim
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Tyden lécen ORL specialistou p.o. penicilinem pro akutni
tonsillitidu, bez efektu
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Proveden vytér z faryngu (transportni puda, laboratof
upozornéna)
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Laborator provadi standardni kultivaci vyteru z faryngu +
cilenou kultivaci Neisseria gonorrhoeae
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Laborator provadi standardni kultivaci vyteru z faryngu +
cilenou kultivaci Neisseria gonorrhoeae
o Jak?
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Kultivacne prokazana Neisseria gonorrhoeae
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Oba kmeny (od muze 24 let, od muze 21 let) resistentni k
penicilinu, tetracyklinu, chinolontim

PEN [3 FUR LIN CIP R
AMFP R VAN CTH C
CLT R CxM LC
ERY LC
CMPF C
TET R
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Dermatovenerolog v tu samou dobu léci dalsi 2 zeny (18 let,
22 let) pro vaginitidu
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Kultivacnée prokazany ve vyteru z klenby posevni Neisseria
gonorrhoeae s totoznym fenotypem (resistence k penicilinu,
tetracyklinu, chinolonim)
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Pripad 8
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Vsechny 4 pripady maji Casovou a mistni souvislost

191



Figure 3. Overall percentage of resistant Meisseria gonorrfioeae, 20042012
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Map 2. Proportion of isolates with decreased susceptibility to cefixime in Europe, 2012
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Graf 3: DISTRIBUCE MIC CEFTRIAXONU
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Pripad 8
Terapie

* Cefalosporiny lll. generace (cefixim, ceftriaxon) +
azitromycin
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Pripad 8
Terapie

* Cefalosporiny lll. generace (cefixim, ceftriaxon) +
azitromycin

* Penicilin

* Gentamicin, spektinomycin
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Zena 38 let, vysokoskolsky pedagog
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Privezena RZ do okresni nemocnice pro pozereni na nahlou
prihodu brisni — chirurg vyloucil
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Diagnostikovana kolitida, zahajena empiricka ATB terapie
ciprofloxacin + metronidazol
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Prizvan gynekolog, ktery vyloucil problem ve své oblasti.
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Ke konci hospitalisace provedena sonografie, vyslovena
suspekce na cystu i nador ovaria — prelozena do
nemocnice ll. typu

201



Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Pri prijmu je nemocna afebrilni, s nizkymi markery zanéetu.
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Nemocna je operovana.
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Operatér hlasi v prubéhu operace mikrobiologovi rozsahly
nalez:
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Operatér hlasi v prubéhu operace mikrobiologovi rozsahly
nalez:
o Stav po peritonitide
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Operatér hlasi v prubéhu operace mikrobiologovi rozsahly
nalez:

o Tuboovarialni absces
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Operatér hlasi v prubéhu operace mikrobiologovi rozsahly
nalez:

o Absces Douglasova prostoru
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Operatér hlasi v prubéhu operace mikrobiologovi rozsahly
nalez:

o Srusty az po jatra.
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Pripad 9
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Operater se taze na vysetrovaci strategii — ,,Co mam odebrat
a jak?*
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Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Tekutina z tuboovarialniho abscesu k mikroskopii a kultivaci

210



Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Tekutina z tuboovarialniho abscesu k mikroskopii a kultivaci
o sestava kultivacnich pud?
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Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Tekutina z tuboovarialniho abscesu k mikroskopii a kultivaci
o sestava kultivacnich pud?

* Zakladni neselektivni media

212



Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Tekutina z tuboovarialniho abscesu k mikroskopii a kultivaci
o sestava kultivacnich pud?

* Cokoladovy agar

213



Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Tekutina z tuboovarialniho abscesu k mikroskopii a kultivaci
o sestava kultivacnich pud?

* Cokoladovy agar selektivni pro Neisseria gonorrhoeae

214



Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Tekutina z tuboovarialniho abscesu k mikroskopii a kultivaci
o sestava kultivacnich pud?

* Pudy pro anaerobni kultivaci

215



Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Tekutina z tuboovarialniho abscesu k mikroskopii a kultivaci
o sestava kultivacnich pud?

* Alikvotu tekutiny ke stanoveni extrahumanniho genomu

216



Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Mikroskopie vzorku nevytézna: Tkanovy detritus, leukocyty,
bez bakterialni morfologie
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Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Kultivace byla negativni
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Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Metodou genetické sondy prokazan genom Neisseria
gonorrhoeae
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Pripad 9
Diagnostika vyvolavajiciho agens

* Diagnosa: Tuboovarialni absces a rozsahla peritonitida
zpusobené Neisseria gonorrhoeae
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Pripad 9
Patogenesa

=
<

=

2. Uterine cavity 3. Fallopian tubes \

4. Abdominal cavity
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Pripad 9
Terapie

* Empiricka terapie
o Cefalosporin lll. generace + metronidazol
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Pripad 9
Terapie

* Empiricka terapie
o Cefalosporin lll. generace + metronidazol

PEN [3 FUR LIN CIP R
AMF R VAN CTH C
CLT R CAM C
ERY C
CMP C
TET R
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Pripad 10
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Nemocna je zena, 68 let
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Nemocna prijata na neurochirurgii pro neurologicke
priznaky
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Na CT mozku popsana loziska gliozy
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Na PET-CT pred dvema lety byla v oblasti celé aorty
popsana kumulace signalu zanétlivého charakteru.
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Sérologie v tu dobu neodebrana.
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Aktualné ma pacientka vyraznou dilataci aorty.
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Pripad 10
Pracovni diagnosa

°* 9
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Pripad 10
Pracovni diagnosa

* Terciarni syflis
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Pripad 10
Rozvaha o plivodci

* ?
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Pripad 10
Rozvaha o plivodci

* Treponema pallidum
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Pripad 10
Diagnostika

°* 9
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Pripad 10
Diagnostika

* Serologie
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Pripad 10
Diagnostika

* Jake testy?
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Pripad 10
Diagnostika

* Netreponemovy test
* Treponemovy test
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Pripad 10
Diagnostika

* Konfirmacni testy
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Pripad 10
Diagnostika

* Netreponemovy test?
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Pripad 10
Diagnostika

* Netreponemovy test
o (VDRL, RRR) - prokazuji nespecifické antikardiolipinové protilatky
(,reaginy®)
* screeningovy test - mikroflokulaéni reakce
* antigenem je kardiolipin smiseny s cholesterolem a lecitinem

* kardiolipin je fosfolipid obsazeny v membrané Treponema pallidum, ale
i u jinych bakterii a také v mitochondriich
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Pripad 10
Diagnostika

o (VDRL, RRR) - prokazuji nespecifické antikardiolipinové protilatky
(,,reaginy®)
* Treponemovy test?
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Pripad 10
Diagnostika

o (VDRL, RRR) - prokazuji nespecifické antikardiolipinové protilatky
(,,reaginy®)
* Treponemovy test
o TPHA, ELISA,... - prokazuji specifické protilatky
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Pripad 10
Treponemovy test - TPHA

* Princip?
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Pripad 10
Treponemovy test - TPHA (pasivni hemaglutinace)

* Antigen je navazan na erytrocyty (nebo partikule).
* Pozitivni reakce se projevi aglutinaci.
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Pripad 10
Treponemovy test - TPHA (pasivni hemaglutinace)
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Pripad 10
Treponemovy test - TPHA (pasivni hemaglutinace)
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Pripad 10
Treponemovy test - TPHA (pasivni hemaglutinace)

1:20 1:80 1:160 1:320 1:640 Control

kg ©©©©®®®

(a) heN
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photo of
wells

Side view
of wells

(b) Agglutinated {e) Nonagglutinated
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Pripad 10
Diagnostika

o (VDRL, RRR) - prokazuji nespecifické antikardiolipinové protilatky
(,,reaginy®)

o treponemoveé testy (TPHA, ELISA,...) — prokazuji specificke protilatky

* Konfirmacni testy
o imunoflurescence (FTA-ABS)
o westernblot
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Pripad 10
Diagnostika

* Material k vysetreni?
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Pripad 10
Diagnostika

* Vysetreni krve a likvoru
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* VDRL negativni, TPHA positivni
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Pacientka ma sérologicke znamky syfilis latens
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Terciarni syflis je mozna, sérologicky nelze tuto diagnosu
stanovit.
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* V pripade vykonu je indikovan odber tkane aorty na PCR a
histologii, patognomickeé jsou i makroskopicke zmeny.
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Pripad 10
Klinické priznaky, priibéh onemocnéni

* Cilena ATB terapie t.€. neni indikovana, bude zahajena po
definitivnim stanoveni diagnosy
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Shrnuti

* Infekce dolni etaze mocového ustroji
o akutni cystitida

* Infekce horni etaze mocového ustroji
o akutni pyelonefritida

* Nekomplikované infekce mocoveho ustroji

* Komplikované infekce mocového ustroji
o absces ledvin, pyelonefritida

* Komplikace infekce mocovéeho ustroji — sekundarni
bakteremie
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Shrnuti

®* Panevni zanetliva nemoc
®* Tuboovarialni absces
* Susp. terciarni syfilis

* Ascendentné vzniklé infekce
* Hematogenne vzniklé infekce
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