Procvicovani:Sekundarni imunodeficience

Kazuistika
Tento ¢lanek obsahuje modelovy priklad klinického problému uréeny ke studiu a
zkouseni na 3. LF UK.
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NO
Zena, 40 let, je pfivezena do nemocnice RZP pro nahle vznikly febrilni stav s alteraci védomi. Teplota 41 °C se
zimnici se objevila pred 2 hodinami.

OA
V osobni anamnéze je Udaj o autonehodé pred 2 lety se zavaznym traumatem s néslednou splenektomii
provedenou pfi revizi dutiny brisni, kdy byla zjiSténa rozsahla ruptura sleziny. Pooperacni vyvoj byl bez
komplikaci, po Uraze a operaci byla propusténa do doméciho léceni.

Fyzikalni vysSetfeni
Télesna teplota 41°C, zimnice, tachypnoe, reaguje jen na hlasité osloveni, na bfise klidna jizva po laparotomii,
bez vyznamné patologie.

Laboratorni nalezy
C reaktivni protein 168 mg/l, odeslany vzorky na biochemické vysetrfeni, KO, hemokulturu, provedeno RTG
vysSetreni hrudi.

Otazky a ukoly
Uvedte prehled pricin sekundarni imunodeficience

= Choroby ledvin (proteinurie) — nejcastéjsi pricina

= Nespravna vyziva — nedostatek proteind, vitaminQ (A, C, D, B6, kys. listové) a nékterych stopovych prvki
(mikroelementt), predevsim selenu a zinku

= Nékteré bakteridlni, virové a parazitarni infekce (napr. AIDS, spalnic¢ky, zardénky, tuberkuldza, lepra atd.)

= Maligni nadory postihujici zvlasté bunky imunitniho systému (napr. leukemie, lymfomy — zvldsté
plazmocytom)

= Jiné choroby a chorobné stavy (napf. diabetes mellitus, cirhdza jater, tézké popaleniny, velké chirurgické
zédkroky, splenektomie)

= |munosupresivni a cytotoxickd (protinddorova) lIécba

Skodlivé navyky(alkoholizmus, drogy, zneuzivani nékterych 1ékd)

Starnuti (pokrocily vék)

Porovnejte typ postizené imunity a typ rizikové infekce

PostiZzena je T-independentni imunita vychazejici z B-lymfocytd sleziny. Proto jsou nejvétsimi infekénimi riziky pro
pacienta po splenektomii bakterie s polysacharidovym pouzdrem — opouzdrené bakterie (napr. Streptococcus
pneumoniae, Haemophilus influenzae a Neisseria meningitidis).

Charakterizujte septicky syndrom vznikly po splenektomii (OPSI — Overwhelming Post
Splenectomy Infection), uvedte rizikové infekéni agens

Po splenektomii, zejména u mladych osob, hrozi nebezpeli vyrazné imunitni poruchy — OPSI syndrom
(Overwhelming postsplenectomy infection). Tato zivot ohrozujici komplikace se projevuje nejdrive kataralnimi
pfiznaky zhorsujiciho se nachlazeni, pocitem neklidu, bolesti hlavy, zvracenim a febrilnim stavem. Tyto jsou
nasledovany hypotenzi, septickym Sokem, disemninovanou intravaskularni koagulopatii az dmrtim. Je ddlezité tedy
u téchto pacientl provést néktera opatreni, kterad této komlikaci mohou predchézet. Pacient by mél byt predevsim
dobre sezndmen se svym zdravotnim stavem, déle je nutné dUslednéji Ié¢it za ¢astéjsiho uzivani antibiotik.
Etiologickd agens, kterd nejcastéji zplsobuji u splenektomovanych infekce, patfi mezi opouzdrené bakterie
(Streptococcus pneumoniae, méné Haemophilus influenzae a Neisseria meningitidis),dale se jiz méné ¢asto mohou
uplatnit Plasmodium a Babesia. Témto infekcim Ize pak predchéazet aktivni imunizaci, napf. za uziti
antipneumokokové vakciny.

Charakterizujte imunologické principy aktivni vakcinace, charakterizujte pouzité
antigeny (antigeny T dependentni a T indepedentni), roli vakcinace v prevenci OPSI

V pribéhu aktivni imunizace je imunitnimu systému poskytnut stimul, ktery vede, stejné jako v prlbéhu klasické
infekce, k aktivaci APC bunék, nasledné aktivaci T-lymfocytd i B-lymfocytl a ziskéni dostate¢ného mnozstvi
pamétovych bunék, které jsou klicové pri dalsim setkdnim se stejnou infekci. Tam, kde je protektivnim antigenem
mikroba pouzderny polysacharid, se jedna o T-independentni antigeny (Heamophilus influenzae, Streptococcus
pneumoniae, Neisseria meningitidis), proto je nutno tyto polysacharidy svazat (konjugovat) s proteinem, pak se
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stanou T-dependentnimi antigeny. Pouzivan je tetanicky nebo diftericky toxoid (napr. o¢kovaci latka proti
Haemophilus influenzae). Imunitni systém déti do 2 let nereaguje na polysacharidové antigeny, pokud se z nich
nestane T-dependentnni antigen.

m Zjvé vakciny, oznacované téz jako oslabena ¢i atenuovanad, principem je ztrata virulence kmene vyvolavatele,
kterd se ziskava kultivaci kmene. Rizikem zde je zbytkova virulence, ktera je pak zvlast nebezbecna u
imunokopromitovanych jedincl. Prikladem této vakciny je vakcina proti spalnickdm, zardénkam, priusnicim a
tuberkuléze (BCG).

= U tzv. mrtvych vakcin se jedna o suspenzi mrtvych organizm@ nebo jejich produktl ¢i fragmentd.

= Jako toxoid je oznacovan inaktivovany toxin. K inaktivaci se pouziva nejcastéji formaldehyd. Tato vakcina se
pouziva napfr. proti tetanu a zaskrtu.

m Split vakcina neboli subjednotkova vakcina se vyrabi z antigenu vyvolavatele, ktery je ale produkovan mimo
mikroorganizmus. PouZivé se k tomu napf. geneticky pozménéné kvasinky. Prikladem této vakciny je latka
proti hepatitidé B.

Pasivni imunizace spociva v podani hyperimunniho séra.
PF: Popiste patofyziologii septického Soku
PA: Organové zmény pfri Soku
Odkazy
Souvisejici stranky

= Aktivni imunizace
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= vyukové materidly Ustavu imunologie 3. LF (http://www.If3.cuni.cz/cs/studium/magisterske/studijni-programy/ii
-cyklus/4-rocnik/modul-2c/CMCP1934.html)

Externi odkazy

= Mikrobiologie.unas (http://mikrobiologie.unas.cz/)
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