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Toxoplasmoza

Toxoplasma gondii — prvok, intracelularni kokcidie

Zivotni cyklus: 2
sexualni cyklus: kocka - stfevo — oocysty “
asexualni cyklus: savci 1 lidé — tkanove cysty Ve
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invaze do enterocytl
v parazitoformni vakuole mnoZeni - tachyzoiti
po rozpadu bunék diseminace
Imunitni reakce: protilatky, IFNy, IL-1, TNF.
Nasledkem klesa rychlost mnoZeni - bradyzoiti % -
V CNS, oku a svaloving doZivotné tkatiové cysty | & ‘@
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Patogeneze: poziti, ve stireve sporozoiti Pl .

Prenos na Clovéka : :
pozieni oocyst (kontaminované ruce, zelenina) @
pozieni tkanovych cyst (maso) Wy
vertikalni pfenos a transplantacni pienos | |



Toxoplasmoza

Imunokompetentni: 80-90% asymptomaticky
Uzlinova forma - zvétSeni uzlin, teplota
Syndrom infek¢ni mononukledzy
Pokud neni alterovan celkovy stav a
neni porucha imunity - bez leCby

Chorioretinitida - nasledek vrozené
i ziskane infekce
Castéji jednostranna, projevi
bolesti oka, poruchou zraku
ocni pozadi : nekrotickée léze v centralni makule
posléze zjizvi sérologie nespolehliva.

Imunosuprimovani: ohroZzeni pi1 primoinfekci
1 pti reaktivaci
postizeni CNS, myokarditida, pneumonie




Toxoplasmoza pri HIV

Nejcastejsi oportunni infekce u AIDS vyvolana
prvokem

CD4 zpravidla pod 200/mm3

Postizeni mozku 80%
Zanét mozku

solitarni nebo mnohocetny absces - neurol.
loziskova symptomatologie

progrese : dny - tydny
T°C, bolest hlavy, fokalni nalez, epi

Dg: CT, MR

Dalsi postiZzeni: zanét sitnice, pneumonie




Toxoplasmoza vrozena

Postizeni zavisi na dob¢ infekce matky ve vztahu k datu poceti. K postizeni
plodu vede u imunokompetentni matky jen primoinfekce !!

1. trimestr: potrat, malformace (mal€ % postizenych)
2. a 3. trimestr* bez malformaci, ale vyssi % postizenych

Viscerdlni : pneumonie,
myokarditida,
hepatosplenomegalie

Mozkové: encefalitida
hydrocefalus

kalcifikace
poruchy oka




Toxoplasmoza: diagnoza a léCba

Prukaz spec. protilatek
zékladni: KFR ( 1:32 a vySSi = akutni infekce)
doplnujici: ELISA IgG, IgM a IgA
avidita protilatek
Po toxoplasmoze (IeCene 1 bez 1¢Cby) KFR a IgG

Pritomnost protilatek neni diagnozou

Lécba: kombinace pyrimethaminu (Daraprim)
+sulfadiazin + kys. listova
O¢ni toxoplasmoéza : klindamycin ( prinik do oka)

Gravidni Zena: lékem volby spiramycin



Doporuceni oslabenym a t€éhotnym

Nejezte syroveé nebo nedostateéné tepelné upravené maso a vejce

Uzené maso a parky jsou bezpec¢né, zmrazeni na —20°C pridatné

Pfi pfipravé masa: se nedotykejte obliceje. Nekontaminujte dalsi potraviny.
Normalni myti rukou je dostatecne

Mi¢ko a mlecné produkty jezte jen pasterovane

Ovoce a zeleninu zasyrova omyjte nebo oloupejte

Praci na zahradé¢ a s piskem (kde chodi koc¢ky) provadéjte v rukavicich

Zivot s kockou je nezadouci, pokud to je nezbytné, pak nadobi a dalsi
vybaveni kocky ma byt denné ocisténo horkou vodou

Infekce u kocek miize byt redukovana, pokud neni soucasti jejich potravy
syroveé maso, ptaci a hlodavci.



Svétovy vyskyt malarie

3 Malaria either not endemic or eradicated

B Chloroquine-sensitive malana

B Reported areas of chloroquine-resistant Plasmodium falciparum

Bl Reported areas of chloroquine/mefloquine-resistant Plasmadiom lalciparum




Plasmodium

P. falciparum ( a- malé prstynky)

P, vivax (b - prstynek a schizont,
Schiffnerovo teckovani)

P. ovale nyni délen¢ do dvou subspecies (¢)

P. malariae (d -schizont)

P. knowlesi jihovychodni Asie, primati - makak = "

a/ b/
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Malarie — vyvojovy cyklus plasmodia
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Klinika malarie

~Benigni malarie“: tercidna vivax a ovale 1 kvartana.
Vzacné smrtelné.

Terciana vivax: béhem tydne se ustali prav cyklus:
tresavka, nausea, zvraceni, vzestup T na 39-41 st.
trva 2-6 h., pokles TK
Cefalgie, zizen, neklid
Pot vede k poklesu T
Dalsi den vyCerpani. 3-6 tydnti, postupny ustup.

Terciana ovale: stejna, vétSinou lehci

Kvartana: Ctyfdenni cyklus =kazdy 3. den
poledni zachvat
Mizi po 8-14 zachvatech
Pretrvava trocha erytrocyt. paraziti
recidiva 1 po 50 letech
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Klinika malarie

.1ropicka malarie: 3 dny pied vzestupem T: cefalea, myalgie, nausea, bolesti

bricha, zvraceni.
U neimunnich zacatek nahly: horecka, bolest hlavy,

kloubu, svali.
N¢ékdy n€kolik dna kontinualni T
Subj. nevolnost, zvraceni bolesti bficha, nechutenstvi, prijem
Zachvat kdykoli, R,O: tfesavka - T 39-41°C - poty.
Poruchy védomi. Bolest 1. podZebiti- zvétSeni sleziny (za 10 dnti )
Laboratof: Tbilirubin, spise leukopénie
postizeni ledvin (1/5) Ery, valce, bilk.,

Mozkova m: bez 1é¢by T (za 3-4 dny)

Akutni selhani ledvin: ,,black water fever

Neklid, kiece, spavost, sopor, koma. Areflexie
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Malarie

Diagnoza:

Tlusta kapka (=koncentracni metoda, na lyzovaném materialu se hledaji
prstynky)

Krevni natér Romanovski-Giemsa ( plasmodium je v erytrocytu, 1ze posoudit
uloZeni a velikost)

Lécba zachvatu: vivax, malariae, ovale: chlorochin
Rezistentni falciparum: artesunat, chinin + doxycyklin,

Antirelapsova 1éCba: ovliviiyje jaterni ,,spici® parazity- primachin
(vivax, ovale)

Profalyktické uzivani antimalarik: podle planu cesty,
rizika infekce a vyskytu rezistenci plasmodii




Doporuceni WHO - Zony A, B, C

f}’\a‘
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WHO 99412/ S ¥

Zona A - nizke riziko, sezonni, ochrana pred komary, na venkové profylaxe

Zona B - stiedni riziko, celoro¢ni

Zona C - vysoke riziko, celoro¢ni, prevlada tropika, ¢asta rezistence
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Leishmanioza

Protozoarni onem. Clovéka a zvitat vyvolana bicikovci r. Leishmania,

prenasi dvouktidly hmyz. Phlebotomus: promastigot (bi¢ikaty)

Hostitel savec (Cloveék, pes): amastigot (bez bi¢iku) = ovalne bunky
v barveni Giemsa v makrofagu, retikuloendotelové soustave

Sandfly Stages Human Stages

o Sandfly takes a blood meal

(iInjects promastigote stage 9 Promastigotes are

phagocytized by

into the skon) n
o Divide in midgut and = . / macrophages
migrate to proboscos ? /\
; | — :
‘i .“ ) - u"-.\

Prornasugotes transform
into amastigotes inside

macrophages
Amastigotes transform into
o promastigote stage in midgut
£
-
O w @
e Lo

o *°
Amastigotes multiply in celis
(including macrophages) of

L \ various tissuesA
lngestton of & ..
e parasitized cell ‘ T

o Sandfly takes a blood meal
(ingests macrophages infected
with amastigotes)

A\ = nfective Stage

1 5 A= Diagnostic Stage

http:/Aveww.dpd.cdc gov/dpdx



Leishmanioza

Kozni L. stary svét: L.major, L tropica,L. aethiopica
novy svet: L.mexicana, L.brasiliensis, L. viania
V misté sani makula— pupen — vied s navalitym krajem

Mukokutanni L.

Viscerdlni L..: L.donovani, L.chagasi, L.infantum
Stredomofti (Ibersky poloostrov, Lisabon — psi )
indicka (kala-azar);
vychodoafricka

\

|

malatnost, nechutenstvi, bledost, kolisava neprav.
teplota s tfesavkou

Horecnaté obdobi: 2-6 tydnu, stfidani T a bez T.
Splenomegalie, uzliny (tuhé, elasticke, nebol.)
Hepatomegalie. Anemie.

Velmi bleda kiiZze u bilé rasy!
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Leishmanioza 5 G
4§ s A
DalSi progrese malatnost, nevolnost, bolesti hlavy a PRIGE T
v bfise, priijmy, kasel. REE
Ne¢kteti se postupné (za 2-3 r.) upravi gt B R
L Y
BN O : = Y
Podvyziveni, imunodeficitni se zhorSuji, onem. w

Pripomina lymfom: kachektizace, ascites, otoky,

A | | LN el i e
hemorhag. diatéza, 4 za 1-3 . Tl NN .
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Ibersky poloostrov: ¢asto zhor$ent stavu u HIV/AIDS

L.donovani — dfen kostni -

A

Aaisr

Dg. obtizna : an¢mie, | Leu, | Trombo, tEo, |Alb
TMMFW! 1ALT/AST, Ig vysoke.

Punkce sleziny, jaterni, hrudni — Giemsa/trichrom !!
Sérologie ELISA, NIFR

Th: Amphotericin B liposomalni
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Ameébova dyzentérie

Entamoeba histolytica
vegetativni ménavky a cysty

Epidemiol: endemicka, pfenos mezilidsky,
voda, potraviny 1 hmyz

Klinika: jen 20% infikovanych, (Casto oslabeni)
ma priznaky

Akutni: postupné: mirny prijem (malinové
zelé), bez T°C, bolest biicha,
;kolonoskopie — viedy. Tézky pribéh pii
smiSen¢ infekci

Chronické: kolisave zn. postiZeni tl. stfeva,
neprospivani.

Komplikace: absces jater, plic

Th.: metronidazol, ornidazol
chirurgicka evakuace abscesu
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Ameébova dyzentérie

Entamoeba histolytica
vegetativni ménavky a cysty

Epidemiol: endemicka, pfenos mezilidsky,
voda, potraviny 1 hmyz

Klinika: jen 20% infikovanych, (Casto oslabeni)
ma priznaky

Akutni: postupné: mirny prijem (malinové
zelé), bez T°C, bolest biicha,
;kolonoskopie — viedy. Tézky priubéh pi1 g
smiSen¢ infekci A

Chronické: kolisave zn. postiZeni tl. stfeva,
neprospivani.

Komplikace: absces jater, plic

Th.: metronidazol, ornidazol
chirurgicka evakuace abscesu
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Ameébova dyzentérie

Entamoeba histolytica
vegetativni ménavky a cysty

Epidemiol: endemicka, pfenos mezilidsky,
voda, potraviny 1 hmyz

Klinika: jen 20% infikovanych, (Casto oslabeni)
ma priznaky

Akutni: postupné: mirny prajem (malinové
zelé), bez T°C, bolest bricha,
;kolonoskopie — viedy. Tézky pribéh pii
smiSen¢ infekci

Chronické: kolisave zn. postiZeni tl. stfeva,
neprospivani.

Komplikace: absces jater, plic

Th.: metronidazol, ornidazol
chirurgicka evakuace abscesu




Dalsi stfevni prvoci 4 ¥

Problém vodovodl — prvoci nejsou ni¢eni chldérem, jen . - -
ozonaci vody D odee i,
£ AN\
. <
Giardia lamblia (1): vodovody (chlorovani, ozonizace) A A
sekundarni malabsorb¢ni syndrom i ’ 1

Cryptosporidium parvum (2) : zoonoticky od mlad’at
s priymem sporadicky
celosvétove vodni epidemie
HIV AIDS

Mikrosporidie: imunodeficitni nemocni
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Tasemnice

Na hostitele specializovany plochy Cerv
2 hostitel¢: larvarni stadium a definitivni ¢erv

Taenia saginata: hovézi t. v mase boubel
(cysticercus) 5-10 mm
Clovek - definitivni hostitel
Bily dospély ¢erv 2-5 (10) m
Hlavicka : ptisavky bez hacku
Clanky s vajicky
uvolnuji se na konci pentlice
jsou pohyblivé
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Tasemnice

Hymenolepis nana: trpaslici t. 3-4 cm. ~
V détskych kolektivech. Az nékolik set Cervi

Diphylobotrium latum: ryba: syrovym masem (susi) sy .
Clovek = definitivni

extrémni délka Cerva
Lécba: unas nyni : Albendazol, Praziquantel

Prevence :

nepozivat syrove hovézi a rybi maso
1€¢it nemocne
na cestach: nepiebyvat ve vesnickych domech,

kde jsou chovani 1 vepfi.




T. solium a cysticerkoza

Clovék je jedinym definitivnim hostitelem
mezihostitel —prase

Je mozZna autoinfekcese - vznik cysticerkozy

Cerv:

na skolexu prisavky a 2 kruhy hacka.
clanky nepohyblivé.

Epid: import JV Asie, Afrika, J.Evropa,
Mexiko, J.Amerika

Th: CNS- chirurgie problémem

farmakoterapie metodou volby
Praziquantel, Albendazol

dlouhodoba
Komplikace Caste.
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Echinokokoza (hydatidoza)

Epid.: psovité Selmy. Vajicka odolna vyschnuti (tydny)

Patogenéze: Poziti - GIT
invaze do obéhu
do tkané€ cysta: jatra, plice, mén¢ Casto
mozek. Roste 1éta 1 desitky let. Asexualni tvorba
dcefinnych cyst uvnitf

Klin: ¢asto nadhodne¢ zjiSténi n. tlakove ptiznaky
Prasknuti cysty do télni dutiny (peritoneum )-
alergie az anafylakticky Sok, sekund. rozsev

Dg: podezieni z rtg, ECHO, CT, MRI + sérologie

Terapie: chirurgicka resekce zajisténi operace
albendazolem, mebendazolem.
Konzervativni th inoperabilnich cyst
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Schistosomiaza

Dvoupohlavni Cerv: samicka klade vajicka do Zil stfeva ¢1 moCoveho méchyte
vajicka puisobi lokalni zanét (organove postizeni, prunik sliznici do stolice a moci

Voda: obrvena larva miracidium
P17 teplych sladkych vod invazivni bi¢ikata larva cerkdrie
Invaze pokozkou do téla, plice, cilovy organ, zrani Cervli a kopulace, vajicka

Cercanae released by snail A= Infective Stage

|nto water and free-swimmin =Di ;
Sporocysts in snail a 9 A— Diagnostic Stage

(successive generatuoEE)/\'

Cercariae lose tails during
\ 6 penetration and become
A R schlstosmulae
o skm /
® \
W

Q Circulation

;)

Miracidia penetrate
snail tissue A
A
A A
—/\»« N , Migrate to portal blood
. o in liver and mature
e A into adults 9
(2 B e
Eggs hatch .
releasing miracidia 405 N (55N
N’ s (e :
e L I (R ~ Paired adult worms migrate to:
- bl mesenteric venules of bowel/rectum
", N\ @/ N\ (laying eggs that circulate to the
S. mansoni S. haematobium liver and shed in stools)

e, s G C venous plexus of bladder



Schistosomiaza

Dvoupohlavni Cerv, 2 ptisavky
Samecek vétsi, gynekoforni ryha
a 2 spikuly
do ni se zanofti vlasovita samicka
trvale kopuluje a klade
vajicka embolizuji portalni krvi
zanét (granulomy) v jatrech

S. haematobium - moC. méchyt
Nil, Afrika (,,menstruace* chlapcii)
S. mansoni a interkalatum — stievo
Afrika, J. Amerika.

S. japonicum - katayama d.

Japonsko, Cina, Filipiny.
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Schistosomiaza - klinika

Cerkariova dermatitis casné
ID: 4-14 tydnt

Migrace ¢ervu plicemi - respir pfiznaky,

Katayama disease akutni sy. s horeckou,
podobny sérove nemoci

Rozvinuta invaze: (pohlavni dospélost
cervil), produkce vaji¢ek — tvorba
granulomi, eosinofilie, Tj atra, slezina

Pozdni fibroproduktivni zmény organi
(plice, jatra), t€zké prubchy 4-12%
jizveni, stendzy, ev.rozvoj karcinomu

Dg.: mikroskopie vajicka
Th: praziquantel
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