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Infekce v téehotenstvi
prenasené na plod transplacentarné (intrauterinni infekce):

- primoinfekce matky: chybi imunita
rubeola, parvovirus, T. gondii, CMV, Zika
- reaktivace latentni infekce: imunosuprese matky
CMV, HSV
- chronicka infekce matky:
hepatitida B, HIV, T. cruzi
- dalsi (ani jedno z vyse uvedeného):
T. pallidum, L. monocytogenes

pfenasené na plod v porodnich cestach/béhem porodu (perinatalni infekce):

. ale hlavné se prenaseji transplacentarné: T. pallidum, L. monocytogenes
. a je to CastéjsSi nez prenos transplacentarni: HSV, HBV, HIV
. transplacentarné nikoliv: C. trachomatis, N. gonorrhoeae, GBS

pri porodu prenos krvi, kontaminace stolici, agens v porodnich cestach



Vstup do téla matky (t&ch s rizikem pro plod)

- sexualné prenosné
HIV, herpesviry (HSV), lues
- jina cesta vstupu
rubeola, parvovirus, toxoplasma, listerie

Rizikové faktory pro rozvoj infekce u plodu:
- primoinfekce ¢i reinfekce/rekurence (primoinfekce je horsi)
- gestacni vék v okamziku infekce (gim div, tim har)

Téhotnd Zena asymptomaticka / benigni znamky infekce
X naproti tomu dité tézce postizené



Infekce v téhotenstvi (téch s rizikem pro plod)

- umrti plodu
- malformace plodu, tj. vrozené vady (teratogenni plsobeni)
- po narozeni jako:
kongenitalni / vrozena infekce (transplacentarné prenesené)
- s pfiznaky ihned (¢asna)
- asymptomatické, priznaky opozdéné (pozdni)
neo(peri)natalni infekce (u infekci ziskanych kolem porodu)

hindbrain




Infekce v téhotenstvi (téch s rizikem pro plod)

e S Syfllls (teratogen)
e T Toxoplasm(')za (teratogen)
- O Ostatni (parvovirus B19, VZV, hepatitida B, ...)
e R Rubeola (teratogen)
e C CMV (teratogen)
- H HSV, HIV
Mikrobiologicka diagnostika: Skrinink v téhotenstvi:
* sérologie (Ab, Ag) Syfilis Ab (v 1. a lll. trimestru a z pupeénikové krve novorozence)
e PCRyvirli Hepatitida B HBSAg (v I. trimestru)
HIV Ab (v I. trimestru)
(rubeola)
(toxoplasma)
(CMV)

GBS kultivacné (v Ill. trimestru)
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Rizikové obdobi Vrozené vady Neonataini onemoc- Pozdni projevy
pro plod néni

srdecni, ocni,
mikrocefalie

prvni a druhy trimestr
(do 16. tydne)

hepatosplenomegalie, hypacusis, psychomo-

trombopenie, ikterus, toricka retardace, dia-

pneumonie, encefaliti- betes, tyreopatie
da, lymfadenopatie

otni, mikrocefalie,
hydrocefalus

prvni a druhy trimestr hepatosplenomegalie, hypacusis, psychomo-
anémie, trombopenie, toricka retardace,

ikterus, pneumonie CNS - kalcifikace

rozena varicela, te
ky prabéh pfi onemoc-
néni matky 5 dni pfed

prvni trimestr (niz- oéni, atrofie CNS, hy-
ke riziko) a perinatal- poplazie koncetin
ni obdobi

psychomotoricka
retardace, zoster

prvni trimestr mikrocefalie generalizace, encefz psychomotoricka
(nizké riziko) litida, exantém, hepa- retardace
perinatéini obdobf titida, pneumonie
druhy trimestr hydrops fétu anemie
prvni — treti trimestr ocni, hydrocefalus ™\, hepatosplenomegalie,  chorioretinitida, psy-

anémie, ikterus, ence- chomotoricka retarda-
falitida, pneumonie  ce, CNS - kalcifikace,

epilepsie
prvni — tieti trimestr nebyvaiji hepatosplenomegalie,  meningitida, sepse
pneumonie, exantém,
meningoencefalitida,
akutni infekce gravid- nebyvaji infekce HIV imunodeficit, oportun-
ni Zeny, perinataini ni infekce, AIDS

obdobi

Sedlacek et al.
Kongenitalni
infekce — soucasny
stav. Pediatrie pro
praxi 2007.



Treponema pallidum

- teratogenni plisobeni

» Poskozeni plodu :
* Primarni Ci sekundarni syfilis matky = riziko pro plod téméf 100 %
» umrti plodu az v 25 % pfipadu

» ovSem |éCba eliminuje riziko pfenosu na dité !

Kongenitalni syfilis:




casné

pozdni

primarni

sekundarni

latentni

terciarni

tydny ulcus durum (nebolestivy, ale mikroskopie, PCR,

velmi infekéni) @ indolentni bubo  protilatky (od 2. tydne
po vzniku viedu)

Generalizace:

vyrazka, condylomata lata (kde
je ,teplo a vihko®)

Visceralné (jatra, svaly,
klouby, serézni meningitis

tydny - mésice

1 rok (2 roky) protilatky

. . bez pfiznakl
dalsich mnoho roku

Organy:
neurosyfilis, kardiovaskularni
(aorta), gummata



Treponema pallidum

- teratogenni plisobeni

» Poskozeni plodu :
* Primarni Ci sekundarni syfilis matky = riziko pro plod téméf 100 %
» umrti plodu az v 25 % pfipadu

» ovSem |éCba eliminuje riziko pfenosu na dité !

Kongenitalni syfilis:

Casna: jako Il. stadium
poskozeni chrupavek, kosti, kozni léze (i condylomata lata), hepatitida

pozdni: Hutchinsonova trias: postizeni zub(, hluchota, keratitis



Toxoplasma gondii

- teratogenni plisobeni

postizeno

Vevys

- treti trimestr: 60 %, méné zavainé

Kongenitalni toxoplasmoza:

¢asna jako Sabinova trias: chorioretinitis,i s kalcifikaci mozku, hydrocefalus
casto pozdéjsi nastup priznakl: chorioretinitis, mentalni retardace

problém v dg. v téhotenstvi muze Cinit dlouhodoba pozitivita IgM



Zardénky

- teratogenni plisobeni

Kongenitalni rubeola syndrom (CRS):
= Gregguv syndrom: poskozeni oCi (katarakta, mikroftalmie), srdce, hluchota

vylucovani viru slinami, modi jako priklad perzistujici infekce po narozeni
pozdéjsi znamky kongenitalni infekce: hluchota, mentalni retardace

postizeno
- do 11. tydne téhotenstvi: 90 % plodl
- do 16. tydne téhotenstvi: 20 % plodl
- nad 20. tyden: 0 %




Cytomegalovirus
- teratogenni plisobeni

Primoinfekce matky (prenos 40 %) vs. aktivace latentni infekce (Ci reinfekce jinym kmenem) (prenos 1 %)

Kongenitalni CMV = nejcastéjsi kongenitalni onemocnéni (az z 90 % asymptomatické)
postizeni krvetvorby: anémie, trombocytopenie
chorioretinitis

Blueberry muffin baby
charakterizovan purpurou
jako priznakem
extramedularni
hematopoézy

vylucovani viru slinami, moci
pozdéjsi znamky kongenitalni infekce: hluchota, mentalni retardace




Parvovirus B19

afinita k burikam myokardu, erytroblastiim plodu

neni teratogenni,
ale vazné nebezpeci v podobé hydrops fetalis



Perinatalni infekce

Infekce pfenasené na plod v porodnich cestach/béhem porodu:
. ale hlavné se prenaseji transplacentarné: syfilis, listerie

. a je to Castéjsi nez prenos transplacentarni: HSV, HBV, HIV

. transplacentarné nikoliv: C. trachomatis, N. gonorrhoeae, GBS

Listeria monocytogenes

* intrauterinni infekce: predcasny porod a sepse, vzacné granulomatosis infantiseptica

* perinatalni infekce: meningitida

TABLE 2.|. Causative organisms eningitis"

Country United Kingdom [ 2] Total
i ind 20102011

Streptococcus agalactioe 150 565 (58%)
| :::: :: ::: 4] 203 (21

Listeria monocytogenes 11 19 (2%)

Streptococcus pneumoniae 28 39 (4%)

Other 72 156 (16%)

Total 302 982

*Studies were performed in different time periods, with varying vaccination st



Cesta prenosu Riziko______

HIV krevni transfuze 93 %
vertikalni prenos 23 %
Kongvevnijclél I,m, infekc"e: receptive anal sex 1,4 %
smefujici k rozvoji AIDS needle-sharing injection drug use 0,6 %
percutaneous needle stick 0,2%
insertive anal sex 0,1%
Vysoké riziko pfenosu z matky na dité receptive penile-vaginal sex 0,08 %
insertive penile-vaginal sex 0,04 %

Patel et al. Estimating per-
act HIV transmission risk: a
systematic review 2014.

- antiretrovirova |é¢ba téhotné (treti trimestr) snizZuje riziko pod 0,5 %
- cisarsky rez
- nekojit



HSV

veétSinou perinatalni infekce: diseminovana kozni infekce
encephalitis
i dalSi organy (plice, jatra)

- prevenci u manifestniho herpes genitalis je cisarsky fez




Hepatitis B

70% asymptomatic
30% symptomatic
1% fulminant => hepatic transplantation

Contamination lamd Acute hepatitis

90-95% 5-10% ale u novorozencu az 90 %
g4 (zvlasté od matek s HBeAg+, resp.

HBsAg - HBV-DNA nad 200 tis Ul/ml)
m Anti-HBs+ & HBc+ m
70%

Chronic hepatitis / 30%
20% Tl

v

e IO cirnos. ‘
20%
(3-5%/year) Liaw, Lancet 2009

nebezpedi fulminantni hepatitidy
profylaxe: vakcinace

+ imunoglobuliny novorozencim



gonokok, C. trachomatis

keratokonjunktivitis — kredeizace jako prevence infekce
u C. trachomatis (a nékterych dalsich STD agens) - pneumonie

Streptococcus agalactiae (GBS)

e perinatalni infekce:
sepse, meningitida, pneumonie
* "pozdni" infekce v prvnim mésici zivota:
meningitida

puerperalni sepse = S. pyogenes



