Schistozomoza

Schistozomoéza (téz bilharziéza, schistosoméza &i schistosomiaza) je
onemocnéni, které vyvolavé parazitickd motolice schistosoma -
Schistosoma haematobium, S. mansoni, S. japonicum. Schistosomy
Ziji az 35 let a patfi mezi medicinsky nejvyznamnéjsi rod motolic. Jsou
to drobni tenci Cervi, ktefi maji oddélené pohlavi. Ziji pouze ve sladkych
vodach tropd a subtropd, ve kterych se vyskytuji jejich typicti prenaseci -
plzi. Na toto onemocnéni kazdy rok zemfe vice nez 200 tisic lidi (1! a
celosvétové je nejcastéjsi pficinou rozvoje plicni hypertenze. 2]

Formy:

m Stievni: S. mansoni, S. japonicum, S. mekongi.
= Mocova: S. haematobium.
» Rektalni: S. intercalatum.

Vyskyt

Schistosomy se vyskytuji pfevézné v tropech a subtropech, pouze ve
sladké vodé, kde Ziji jejich mezihostitelé. Celosvétoveé je infikovano 200
milion(@ lidi, pficemz 85 % infekci je v subsaharské Africe 3! a z toho
20 % jsou gravidni zeny. 4

S. mansoni: Afrika, ]V Amerika.

S. haematobium: Afrika, Stredni vychod.

S. intercalatum: Afrika.

S. japonicum: Cina, Filipiny, ojedinéle Japonsko a Indonésie.
S. mekongi: |V Asie.

/\ Rizikové misto infekce: jezero Malawi, kde je vice nez 75% Sance na
infekci.

Zivotni cyklus

Vajicko se z hostitele dostava do vody, kde se vylihne miracidium, coz je
plovouci larvi¢ka s brvami, kterd aktivné pronikéa do sladkovodnich plza.
Jednotlivé druhy plz0 jsou specifické pro jednotlivé druhy schistosom. V
plzich se méni na sporocystu, kterd se mnohonasobné mnozi. Nasledné
se méni na furkocerkarii, larvu s vidlicovitym ocaskem, ktera plze
opousti. Tyto larvy pfi styku s ¢lovékem pronikaji do kize nebo do sliznic.
V krvi poté fukocerkdrie ztraci ocdsek a méni se na schistosomuly, které
se uhnizdi v plicich a dale rostou. Aby dozraly v dospélce, musi se krvi
dopravit do portalniho recisté. Zde se dospélci spoji a spolené se
presunou do pro né typické lokalizace. Samicka pak zacne produkovat
vajicka, kterd odchdzi bud stolici, nebo moci znovu do vody.

= Ve sténé urogenitdlniho traktu se uhnizdi samicka S.
haematobium.

= Ve sténé stfeva a v jatrech jsou samicky S. mansoni, S. japonicum
a 5. mekongi.

= Ve sténé tlustého streva a rekta cizopasi S. intercalatum.

Patogeneze

Vnimavost k infekci neni ovlivnéna vékem ani pohlavim osob. Infekce neni
prenosnd z ¢lovéka na ¢lovéka.

= Infekéni stadium: cerkarie, které stac¢i minuty, aby pronikla kdzi.
= Patogenni agens: vajicka.

Samicka cizopasi v zilnim systému, kde klade vajicka. Vajicka produkuji

lytické enzymy pro prinik z zil do stény GIT (A/. streva) nebo urogenitalniho

traktu (hl. mocovy méchyr), kde se hromadi a zplsobuji lokalni obstrukci.

Trematoda

Schistosomatidae

Schistosoma

Vyskyt dle druhu; tropy a
subtropy, sladka

voda

Onemocnéni kozni projevy,
horecka, bolesti,
prdjmy, zdureni
jater, sleziny,
lymfatickych uzlin,
zanétlivé reakce
kolem akumulace
vajicek(projevy
dle organové

soustavy)

Infekéni cerkarie; aktivné

stadium a vyhleddva

zpusob hostitele

nakazy

Diagnostika cestovatelska
anamnéza,
biopsie, ELISA,
mikroskopie (mo¢,
stolice),
patologické
zmény na RTG,
SONO

Terapie Praziquantel,
Oxamnichin

MeSH ID D012547 (https://

www.medvik.cz/b
mc/link.do?id=D0
12547)

Vyskyt schistosomiazy

Vajic¢ka se navic cirkulaci dostavaji do jater, plic a jinych orgdnl (hematogenni rozsev), a tim se onemocnéni

dostdva do chronické faze. Dospélci jsou schopni zit a produkovat vajicka az 35 let. Na druhou stranu vajicka maji

omezenou zivotnost (1 mésic), a proto ve tkanich ¢asto nachazime viabilni i mrtva vaji¢ka, ktera kalcifikuji. [3!
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Antigeny a enzymy uvolfiované z vajicek aktivuji imunitni systém hostitele. Kolem vaji¢ek se rozviji lokalni
zanétliva reakce, pri které se tvori granulomy, fibréza.

A\ U S. haematobium mize lokaIni reakce vyustit v dysplastické zmény epitelu i karcinom mocového méchyre.

Klinické priznaky

Schistosomiasis

Klinické priznaky zavisi na intenzité infekce a na fazi infekce. PoCéatek je Casto
asymptomaticky, klinické priznaky se rozvijeji pozvolna. Onemocnéni ma
vaznou prognoézu. Faktory ovliviiujici zavaznost infekce jsou délka trvani,
mnozstvi motolic, lokalizace parazit( a stav imunity daného jedince.

Kozni faze

= Tzv. cerkariova dermatitida.

= Vyrazka se objevuje do 12-48 hodin po pobytu v rizikovych vodach
(,vyrdzka po koupani).

= Lokalizace vyrazky je pouze v misté kontaktu klize s cerkariemi.

= Doprovodné priznaky: velmi intenzivni svédéni, edém, zdurelé lymfatické
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uzliny, teplota. st AR 3

= Vymizeni pfiznak{ i bez terapie béhem 14 dni po infekci (pro zmirnéni e g O D, i
pfiznak{: antihistaminika). - e ]

/\ Kozni projevy vyvolané cerkariemi ptacich a lidskych schistosom nelze od
sebe odlisit.

Subakutni a akutni schistosomoéza

= Tzv. toxické stadium.
= Objevuje se 2-16 tydnu po infekci a projevuje se jako tzv. Katajama
syndrom (hyperergicka reakce):
= horecka, Unavnost,
bolesti v koncetinach, hlavy, bficha,
prdjmy,
eosinofilie,
urtikarie,
kozni edémy,
zdufeni jater, sleziny a lymfatickych uzlin. 3]

Chronicka schistosomoéza

= Tzv. traumatické stadium. Cerkarie
= Projevuje se 3-6 mésicu az nékolik let po infekci. Je disledkem
akumulace vajicek ve tkanich, proto zalezi, ktery druh
pacienta infikoval.
= S, mansoni, S. japonicum, S. mekongi a S.
intercalatum: strevo + ektopické lokalizace (jatra,
slezina, ledvina, plice, srdce, CNS).
= S. haematobium: mocCovy méchyr, mocova trubice,
pohlavni orgdny + ektopicka lokalizace. '
= Zanétliva reakce kolem vajicek se mlze projevit jako: | '
prdjem (nékdy krvavy), hematurie, RTG snimek mocové schistosomidzy

= abdominalni bolesti, hepatosplenomegalie,
= anorexie,
= portalni hypertenze,
= neurologické potize - granulomatické reakce kolem vaji¢ek v mozku a mise (u S. japonicum zaznamendna
atypickd migrace dospélych motolic do mozku).
Diagnoza

Dilezitd je cestovatelskd anamnéza. Schistosomy maji dlouhou inkuba¢ni dobu, proto jsou dllezité i nékolik let
staré anamnestické Udaje.

= Mikroskopie: nativni preparat stolice (3 vzorky), mocovy sediment.

= Biopsie: u cerkariové dermatitidy Ize udélat do 3 dnl po infekci, biopsie mo¢ového méchyre a stfeva mlze
dat falesné negativni vysledek.

= Sérologie: ELISA.

= Detekce patologickych zmén na RTG, SONO, kolposkopie cervixu a stény vaginy.

Terapie

= Praziquantel je G¢inny proti vdem druhdm schistosom. [3!
= Oxamnichin G¢inny jen na S. mansoni. 3!
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Odkazy
Souvisejici ¢clanky

Motolice

Gastrointestindlni parazitézy
Prjmovéa onemocnéni

Plicni hypertenze

[SEHISTOSOMIASIS]

CAN BE PREVENTED

Externi odkazy

= Prehled diagnostiky a terapie stfevnich parazitéz (¢ldnek z ¢asopisu Interni
medicina pro praxi) (http://www.internimedicina.cz/pdfs/int/2004/04/09.pdf)

= Schistosoma - motolice v I1ékarské praxi (¢ldnek z Casopisu Interni medicina = _
pro praxi) (http://www.internimedicina.cz/pdfs/int/2004/05/02.pdf) . ST . D

= 10 facts about schistosomiasis (online stranky WHO) (http://www.who.int/fe Plakat varujici pred schistosomiazou
atures/factfiles/schistosomiasis/en/)
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