Prvni zku$enosti s mikrocipovou
technologii pro stanovent ...
.. specifickych protilatek. Na jafe tohoto roku jsme

v nasi laboratofi priitokové cytometrie a imunologie
zavedli novou technologii stanoveni autoprotildtek ...
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Prvni kroky k neinvazivnimu testovani byly polozeny v roce 1997, kdy prof.
Lo popsal nélez volné fetalni DNA z krve matky. Laborator IékaFské geneti-
ky Imalab s.r.o. (v soucasnosti Vase laboratore s.r.0.) a Centrum prenatélni
diagnostiky Prediko, s.r.o. se v roce 2008 zapojily do mezindrodni validacni
studie (InFANet Study), jejimz cilem bylo zjistit vyuZiti fetdini DNA v prena-
talni diagnostice. V roce 2011 byly vysledky vyuZity pro uvedeni prvniho ko-
mercniho testu (MaterniT 21) pro zjiSténi Downova syndromu (trisomie 21).
Tento test, provadény ve spoluprdci se spolecnosti Sequenom, jsme v roce
2012 nabidli téhotnym Zendm jako prvniv CR. V nasledujicim roce byl tento
test doplnén o vy3etieni zjistujici Patautiv (T13) a Edwardsv syndrom (T18)
avroce 2013 o panel pohlavnich chromosomdi (SCA panel).

V roce 2013 byl ve spolupraci s centrem PREDIKO, s.r.o. uveden na trh
dalsi NIPT test — Harmony (spolecnost Ariosa, Roche), ktery vyuziva pro
vysetieni kombinaci metod microarray SNP a DANSR (cilend analyza sle-
dovanych chromosom). Z&kladem testu je detekce nejcastéjsich trisomi
(21,18,13). V rozsifené varianté test vysetfuje i panel pohlavnich chro-
mosom( (SCA panel) a stanovuje pohlavi. V roce 2014 se objevil v nasi nabidce test VisibiliT, ktery zahrnoval detekci pouze
pro Downiiv a Edwards(v syndrom a pohlavi. Na konci roku 2015 pribyl do naseho portfolia vysetteni celogenomovy test
MaterniT GENOME, ktery dokdZe vy3etiit aneuploidie v3ech chromosom, piebyvajici nebo chybéjci geneticky materidl >7
Mb a nékolik vybranych mikrodelecnich syndromd. Vizhledem k omezenému testovani u testu VisibiliT, byla jeho nabidka na
zacatku roku 2018 ukoncena. Béhem roku 2018 doslo u testu Harmony k rozSifeni nabidky vy3etfeni o detekci DiGeorgova
syndromu (delece 22q11). V zdfi roku 2022 doslo k ukondeni testovani ve spolupracuijici laboratofi v USA (Ariosa, Roche) pro
evropsky trha tim padem doslo i k ukonceni nasi nabidky testu pro v3echny varianty. V soucasné dobé nabizi spolecnost Vase
laboratofe s.r.0. (ve spolupraci s nékolika genetickymi centry v Ceské republice) pouze dvé varianty testdi od spolecnosti Lab-
Corp (Sequenom Laboratories), a to MaterniT 21 MaterniT GENOME. V/yhodou téchto testil je jejich vysoka presnost a Siroké
spektrum vy3etfeni chromosomalnich abnormalit.

Principem metody testd MaterniT je masivni paralelni sekvenovani odebraného vzorku krve matky s ndslednym statistickym
zpracovanim. Vysledkem je procentualni vyjadreni pozitivity vzorku. V pfipadé negativniho nélezu je uvedeno pouze hodno-
ceni (Negativni/Nedetekovano), coz znamené, Ze v analyzovaném vzorku nebyla nalezena chromosomalni aberace v rémci
nabizenych vy3etteni.

Pocet neinvazivnich testti postupné od zavedeni v roce 2012 vytrvale nardistal, az do roku 2018. V roce 2019 doslo k malému
poklesu, protoze se zacal projevovat vliv zacinajici celosvétové pandemie COVID-19. Pokles poctu vzorkii pokracoval az do konce
roku 2020.V ndsledujicich letech se diky ustupujici pandemii opét situace ve zdravotnictvi stabilizovala a zéjem pacientek velmi
vyrazné vzrostl. Tento trend je patrny i v roce 2023.

Mgr. Michal Zapletal, RNDr. Marie Mackii, Mgr. Michal Zemanek, Ph.D.
(ytogenetickd laboratof a Laboratof molekulémi biologie Vase laboratofe s.r.o.
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Screening onemocnéni Stitné
zlazy u téhotné populace

Téhotné zeny v soucasné dobé vnimaji v mnoha pfipa-
dech slovo ,screening” jako néco, co se v téhotenstvi

témér vyhradné vaZe k odhalovani vrozenych ...
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Vas partner v laboratorni mediciné

Vézend pani doktorko, pane doktore,

tradicné se na Vds obracime pfed koncem roku s vydanim nasich
Laboratornich novin a ani letos tomu neni jinak. V dobé, kdy
pidu tyto fadky, jesté neni zcela zfejmé, jak dopadne Uhradova
vyhlaska pro rok 2024. Tento dokument je pro efektivni fungo-
vani Ceského zdravotnictvi v pfistim roce naprosto zékladnim
stavebnim kamenem. Pracovni verze Vyhlasky naznacovala,
Ze by se navy3eni mohlo napiic riznymi segmenty zdravotni
péce pohybovat na trovni kolem 6 %. Z pohledu pisatele tohoto
tivodniku budu doufat, Ze tomu tak opravdu bude a findIni znéni
Vyhl&sky nebude pro poskytovatele zdravotni péce horsi. Jestli-
Ze tato ekonomickd tvaha je do jisté miry spekulativni, tak to,
co vim dplné jisté, je obsah nasich Laboratornich novin a pevné
véfim, ze podané informace Vam budou opravdu uZitecné. Dlou-
hodohé velkym tématem ve zdravotnictvi je otézka prevence
a s tim souvisejicich preventivnich programd. V soucasné dobé
jsou jiz minimalné z odborného hlediska pripraveny dva nové
screeningové programy. Prvni program se tykd screeningu
karcinomu prostaty, kdy zaklad celého programu je postaven
na testovani PSA. S timto programem Vés urcité sezndmime
v nékterém z dalSich Cisel Laboratornich novin, ale uz v tomto
(isle se mdZete docist o screeningu tyreopatif u téhotnych Zen.
Tento program se véetné pilotnich studif pfipravoval nékolik let.
Zahmuje spolupréci laboratofi, gynekologli a endokrinologd.
Podobné jako v pfipadé karcinomu prostaty, tak také zde je za-
klad screeningu postaveny na laboratornim testu TSH. V dalSich
dléncich se miizete dozvédét uzitetné informace z mikrobiolo-
gickych a imunologickych laboratofi. Jednou z nejrychleji vyvi-
jejicich se laboratornich odbornosti je Iékarska genetika a také
proto se v nasich Laboratornich novindch objevuji pravidelné
pfispévky z této odbornosti. Laboratorni provoz ovsem zdaleka
neni jen o vlastnim testovéni, ale laboratofe, stejné jako dalsi
zdravotnickd zafizeni, musi spliiovat velké mnoZstvi nejriiznéj-
Sich administrativnich a logistickych pozadavkd. Téma, které je
ve zdravotnictvi opravdu velmi aktualni, se tyka sprdvného za-
chdzeni s biologickym odpadem.

Vérim, Ze v téchto Laboratornich novindch naleznete uzitecné
informace pro Vai praci. S bliZicim se koncem roku Vdm chci po-
prat jeho klidny pribéh a do roku 2024 Vém preji pevné zdravi,
optimismus, pracovni ispéchy a osobni spokojenost.

RNDr. Jaroslav Loucky, Ph.D., LL.M.
jednatel spolecnosti skupiny vaselaboratore.group



0ZNACOVANi ODPADU VE ZDRAVOTNICTV

Na zakladé necekané kontroly Ceské inspekce Zivotniho prostredi si dovolim Ukazka obalii
kratké upozornéni pro spravné oznacovani a baleni nebezpecného odpadu

ze zdravotnictvi.

Pozadavky na spravné oznacovani shromazdovacich prostiedki a shromazdovani od-
padii ze zdravotnictvi fedi zékon €. 541/2020 Sb., o odpadech a vyhlaska ¢. 273/2021 Sh.,
0 podrobnostech nakladéni s odpady.

0ZNACOVANi ODPADU VE ZDRAVOTNICTVi
(§72 odst. 2 pism. e) vyhlaky ¢. 273/2021 Sb., o podrobnostech naklédani s odpady)

1. Kazdy pytel/obal s nebezpe¢nym zdravotnickym odpadem musi byt oznacen barevnym
Stitkem, ktery md stanoveny min. rozmér podle objemu obalu, kde musi byt i nebez-
pecnost (HP) a graficky symbol.

2. Mimo Stitek musi pytel/obal s nebezpecnym zdravotnickym odpadem jesté obsahovat

dalsi informace: ) L
Berte prosim toto upozornéni na védomi,

abyste predesli problém{im pfi pfipadné
kontrole i ve vasi ordinaci.

- misto/provozovna (kde odpad vznikl)
- datum, cas vzniku

« odpovédnou osobu
- hmotnost
- dalsi zpdsob naklddani

Ukdzka Stitki

nad 3 kg odpadu do 3 kg odpadu

Nebezpeény odpad 180103

Odpady, na jejichz sbér a odstranovani jsou
kladeny zvla$tni pozadavky s ohledem na
prevenci infekce

Nebezpeény odpad 180103

Odpady, na jejichz sbér a odstranovani
Isou kiadeny zviastni pozadavky
s ohledem na prevenci infekce

hmotnost: 2, 7 Lg—

o0
13.9. 2025 , 4 daki zpdsob nakladani: S PALOVAA
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Nejmensi moZné rozméry oznaceni (Stitki) nebezpecnych odpadii:

Velikost obalu () Nejmensi rozmér Stitku (mm) ~ Rozméry kazdého z vystraz-

nych symbold (v milimetrech)

mensi nebo rovno 3 pokud mozno alespon 52x74 vétsi nez 10x10 pokud
mozno alespon 16x16

vétsinez 3 a mensf alespon 74x105 alespori 23x23

nebo rovno 50

vetsinez 50 a mensf alespon 105x148 alespori 32x32

nebo rovno 500

vétsinez 500 alespon 148x210 alespon 46x46

NAROKY NA PYTLE/OBALY VE ZDRAVOTNICTVI
(§ 72 odst. 2 vyhlasky €. 273/2021 Sh., o podrobnostech nakladani s odpady)

Plastové pytle/obaly pro nebezpecny zdravotnicky odpad musi spliiovat nasle-
dujici vlastnosti:

« Sila pytll musi byt 0,2 mm.
- Jedna-li se o pytel z tenciho materialu, je tfeba takovy pytel zdvojit.

« Pro ostry nebezpecny odpad (18 01 01*), musi byt obal, ktery nelze propichnout,
tzv. klinik box, s jednorézovym uzévérem odpovidajici normé CSN EN IS0 23907 — 1
(854002).

Vlasta Chromcova
Medeor laboratofe s.r.0.

VYSETROVANI PUVODCU RESPIRACNiCH
ONEMOCNENi V MIKROBIOLOGICKE LABORATORI

Respiracni nékazy se sice vyskytuji béhem celého roku, ale s pfichodem podzimnich
mésicli zacind jejich pocet naristat. Vyskyt vrcholi koncem kalendainiho roku az do
prvnich jarnich mésic{ roku nésledujiciho.

Je to zplisobeno napf. vyssi kumulaci lidi v uzavienych prostorach, snadnym pre-
nosem pivodci respiracnich onemocnéni, ale i tim, Ze virdm vyhovuje venkovni
teplota mirné nad nulou a vyssi atmosférickd vlhkost.

V nasi laboratofi vysetiujeme:

Vétsina bakterialnich ptivodcii infekci dychacich cest je zachycena béhem kla-
sického kultivacniho vySetieni. Vytér z krku nebo nosu je zaslan v Amiesové
transportnim médiu s aktivnim uhlim. Sputum je zaslano ve sterilni nadobé. Sou-
(dsti tohoto vy3etrenije i stanoveni citlivosti k antimikrobidlnim latkam.

Bordetella pertussis a B. parapertussis. 0dbér na metodu PCR se provadi
znosohltanu do sterilni odbérové zkumavky s tamponem na dratku (bez trans-
portniho média). Vzorek je nutné odebrat co nejdfive po vysloveni podezieni na
pertusi/parapertusi a co nejrychleji jej transportovat do laboratofe (do 24 hod
pfi +2°Caz 8°C). Vysledky jsou do 1-3 pracovnich dnil.

Serologicky je moznost provést vysetieni proti toxinu Bordetella pertussis (I9G
algA). Pfipadné Ize provést i vy3etfeni metodou western blot (IgG a IgA).
Respiracni ndkazy zplisobené intraceluldrnimi patogeny, napt. Mycoplasma pne-
umoniae a Chlamydophila pneumoniae se vysetiuji serologicky metodou
ELISA (IgG, IgM a IgA). Metodou western blot vy3etfujeme protildtky u Chlamydo-
phila pneumoniae a Chlamydia psittaci (I9G a gA).

Z virovych respiracnich infekci vysetfujeme SARS-CoV-2, chfipku A, chfipku B
a RS virus. VlySeteni metodou PCR se provddi ze stéru z nosohltanu. Pouzivd se
specidlni transportni médium. Pred odbérem se nesmi pit, jist, koufit, Zvykat Zvy-
kacku nebo cistit zuby. Vysledky testu obdrzite do 1-2 pracovnich dndi.

Na viechny uvedené odbéry Ize piijit do jakékoliv odbérové mistnosti spolecnosti
Vase laboratofe s.r.0. Neni nutné se objedndvat. V pfipadé dalich dotazi se nas
obratte (tel. 724 338 997 nebo 571 666 315).

V3echny odbérové soupravy Vam na vyzadani dodd laboratof.

Mgr. Petra Siskova, Ph.D.,
Mikrobiologické laboratof Vase laboratofe s.r.o.



Na jaf'e tohoto roku jsme v nasi laboratofi priitokové cyto-
metrie a imunologie zavedli novou technologii stanoveni
autoprotildtek asociovanych se systémovymi chorobami
typu SLE, s autoimunitnimi myositidami a systémovou
sklerdzou (viz Laboratorni noviny ¢ 21-2023). Jeji firemni
nazev Microblot-Array zkracujeme pro interni poteby
a pro oznaceni napf. na vysledkovém listu jako ANA-MBA.
Tato metoda testuje protildtky celkem proti 44 antigendm
(viz ndsledujici tabulka).

Seznam antigenti MBA:

AMA-M2, CENP A/B, DFS70, dsDNA, fibrillarin, His-
tony, HMGCR, La (SS-B), Ku, MDA5, Mi-2, NOR9O,
Nucleolin, Nukleozomy, NXP2, PO, PCNA, PDGFR-,
PM-Scl100/75, POLR3A, Ro52, Ro60 (SS-A), RNP
A/68/70/C, SAE-1/2, ScI70, Sm B/D, SRP54, syntetdzy
(Jo-1, PL-7/12, EJ, 0J, KS, YARS, Z0A/B), Th/To, TIF-Ty

Vysledkem testovéni je Ciselné vyjadiend intenzita zbar-
veni, dopInénd semikvantitativnim hodnocenim dle do-
poruceni vyrobce (viz tabulka).
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Nyni bychom se s vami radi podélili o prvni zkuSenosti.

Do fijna 2023 jsme provedli celkem 80 testli ANA-MBA,
z toho 50 (tj. 62,5 %) bylo negativnich, cili nebyly de-
tekovany protilatky proti Zddnému ze 44 analyzovanych
antigend. Z téchto 50 testd jich 47 mélo provedeno i dalsi
testy soupravami jinych vyrobcl. Ve 43 pfipadech (91,5
%) doslo ke shodé s imunofluorescen¢nim screeningovym
stanovenim ANA protildtek, kdy vysledek imunofluores-
cence byl negativni nebo byla detekovéna jen slabsi zrnitd
fluorescence do titru 640. Je zndmo, Ze piitomnost ANA
protildtek v nizsich titrech miize byt pfechodnym nélezem
napf. po prodélaniinfek¢nich onemocnéni a Ze tento ndlez
se mlize vyskytnout i uzdravych osob. Dobrd korelace byla
pozorovana i se screeningovym stanovenim ENA protild-
tek metodou ELISA. Oba testy byly provedeny u celkem 36
pacientd; u 32 z nich (88,9 %) doslo ke shodé negativnich
vysledkd.

Z uvedenych 80 testli ve 3 piipadech (3,8 %) byly de-
tekovany protilatky, pfi¢emz screeningové vy3eteni ANA
protilatek imunofluorescenci bylo ve dvou pfipadech zcela
negativni a v jednom jen slabé pozitivni. Vzhledem k nd-
lezu na MBA bychom ocekdvali v jednom pfipadé nukleo-
ldrni a ve dvou zfetelnou zrnitou fluorescenci.

V dalsi ¢asti nadeho pojedndni se budu vénovat konkrét-
nim protildtkdm, které byly detekovany béhem dosavad-
niho testovani pomoci MBA.

Velmi dobré shody mezi imunofluorescenci a stanovenim
MBA bylo dosaZeno u protildtek proti centromeram. Cen-
tromerovy typ fluorescence byl pozorovén ve 4 pifipadech

a vzdy byl potvrzen vysokou pozitivitou protildtek proti
centromerovym proteindim A a B v MBA.

Imunofluorescendni obraz typicky pro pfitomnost protila-
tek typu DFS70 koreloval (ve 4 pipadech z 5) s ndlezem na
MBA, nekorelovala ale intenzita fluorescence s hladinou
detekovanych protilatek. PFi rizné intenzité fluorescen-
ce (rGizném titru) byla vzdy detekovdna jen nizka hladina
téchto protilatek na MBA. Dva z téchto vzorkd byly jiz dfi-
ve vySetfeny metodou imunoblotu jiného vyrobce — tam
byla detekovand hladina vyssi.

Velmi opatrné je nutné posuzovat nalez protildtek proti
dsDNA. Stanoveni téchto protildtek dfive pouZivanou
metodou imunoblotu bylo zatizeno vysokou mirou ne-
specifity a bude nutné s ni pocitat i v pfipadé MBA. Zatim
jsme tyto protilatky identifikovali jen ve dvou pfipadech;
v jednom z nich byl vysledek vysoce pozitivni a byl potvr-
zen i stanovenim ELISA metodou a ndlezem na imuno-
fluorescenci. V druhém pfipadé byla detekovéna jen nizka
hladina, ale nebyla potvrzena specifickym imunofluores-
cencnim stanovenim.

Zatim nejcastéjsSim ndlezem jsou autoprotildtky typu
SS-A a SS-B. MBA pouZiva k jejich detekci rekombinantni
antigeny Ro-52, Ro-60 (SS-A) a La (SS-B). Zatim (alespon
nékteré z uvedenych) byly detekovany celkem v 10 pfi-
padech. V 8 pfipadech z 9 (88,9 %), kdy bylo k dispozici
i imunofluorescencni stanoveni ANA protilatek, byla po-
zorovana shoda s fluorescencnim obrazem. Ve srovndni
s dfive pouzivanym imunoblotem byly ale pravidelné (5
pripadd z 5) detekovdany niZsi hladiny protilatek a je zfej-
mé, Ze zvlasté protilatky proti antigenu La (SS-B) jsou de-
tekovany aZ ve vyssich hladindch. To potvrzuje i srovnani
smetodou ELISA, kdy ve 2 piiipadech ze 3 se vysledek MBA
jevi jako podhodnoceny ve srovnéni s ELISA metodou.

Na zavér bych réda zdlraznila, Ze vzdjemné porovnani
uvedenych metodik neni zcela korektni, protoZe porovna-
vame soupravy riznych vyrobc(, pouZivajicich rdzné typy
(nativni/rekombinantni) a riizné zdroje antigend, riizné
vyrobni postupy a jako kazda imunoanalytickd metoda
jsou zatizeny nespecifitou danou nahodnou zkfizenou re-
aktivitou s infekcnimi protilatkami nebo autoprotilatkami
proti jinym antigeniim. U¢elem tohoto ¢lanku je pomoci
vam zorientovat se v rozdilnych vysledcich déle sledova-
nych pacientd. Z dosavadnich vysledki se zda, Ze specifita
bude u MBA vyssi nez u dfive provadéného imunablotu,
ale senzitivita pro nékteré antigeny o néco nizsi.

A na Gplny zavér jesté prakticka poznamka: protoze tisk
viech testovanych alergend by vysledkovy list uinil silné
nepfehlednym, budou z tisku vynechdny negativni vy-
sledky a prezentovany budou jen vysledky pozitivni. Tak
jako dosud bude stanoveni vzdy doplnéno i komentafem.

RNDr. lvana Buresova,
Laboratof priitokové cytometrie aimunologie
Vase laboratofe s.r.0.

Z KRATKYCH ZPRAV

MZ-biochem: Audit Ceského institutu pro
akreditaci

V leto3nim roce probéhl v terminu 7. — 10. 2. na
pracovistich MZ-BIOCHEM s.r.o pldnovany audit
CIA, ktery ved! k prodlouzeni akreditace dle normy
CSN EN 150 15189:2013 a k vydéni nového osvéd-
Ceni o akreditaci s platnosti do 3. 3. 2028. Posu-
zovatelé akreditacniho orgénu vyjadfili celkovou
spokojenost s odbornou drovni pracovniki labo-
ratore, s jejim pristrojovym vybavenim i systémem
procesi zde probihajicich. Posuzovatelé definovali
nékolik drobnych pfileZitosti ke zlepSovani. Tyto
podnéty jsme uvitali a implementovali do nase-
ho zavedeného systému kvality, protoze kvalita
nasich sluzeb a spokojenost zdkaznikli jsou nasi
prioritou.

RNDr. Lenka Vilimkova, Ph.D.,
oddéleni managementu kvality MZ-BIOCHEM s.r.o.

Nové analyzatory na tseku klinické bioche-
mie v MZ-BIOCHEM, s.r.o0.

Béhem prvni poloviny letosniho roku prosla obé
pracovisté laboratofe MZ-BIOCHEM s.r.0. doslova
maratonem vymén stdvajicich biochemickych
analyzatord. Jednalo se o planované omlazeni pfi-
strojli, které u nds spolehlivé slouzily témér 11 let
a po téchto zkusenostech jsme zlistali vérni ana-
lyzatorGim firmy ROCHE. Na pracovisti v Uherském
Brodé doslo v bieznu k vyméné stroje Cobas ¢501
za novéjsi a vykonnéjsi typ Cobas c503. V kvétnu
zde doslo k obméné analyzatoru Cobas e411 pro
imunochemickou diagnostiku za novy stroj stej-
ného typu.

Pracovisté v Uherském Hradisti proslo béhem dub-
na a kvétna vyménou obou bhiochemickych ana-
lyzatorli Integra 400 plus za nové kusy. Nasledné
jsme na analyzatorech provedli pozadovana po-
rovndvaci a verifikacni méfeni a zdcastnili jsme se
externiho hodnoceni kvality, abychom mohli na-
dale zarucit vysokou kvalitu analytickych procesd.
VéFime, Ze tyto nové analyzatory budou pfinosem
pro rychlost a kvalitu nasich sluzeb.

RNDr. Lenka Vilimkova, Ph.D.,
oddéleni managementu kvality MZ-BIOCHEM s.r.o.
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Téhotné Zeny v soucasné dobé vnimaji v mnoha pfipadech
slovo ,screening” jako néco, co se v téhotenstvi téméF vy-
hradné véze k odhalovéni vrozenych vyvojovych vad. Od
roku 2024 by se screeningové programy v téhotenstvi mély
rozsifit také o sledovani onemocnénistitné zlazy. Prevalence
hypotyredzy, pfipadné chronické lymfocytarni tyreoiditidy
je v Ceské populaci na srovnatelné drovni s dalSimi zemémi,
které maji dostatecny pfijem jodu ve stravé. V téchto zemich,
tedy i v Ceské republice, je vyskyt onemocnéni stitné lazy
v pribéhu téhotenstvi mezi 10 az 15 % ze viech téhotnych.
Onemocnéni se mliZe projevovat v riznych formdch a odli-
Senf jednotlivych forem je zpravidla zévislé na laboratornich
manifestni hypotyredza, kterd miize mit i velmi zdvazné
dsledky pro plod. Vyskytuje se zhruba u 1% Zen a v tomto
pfipadé nalézdme zvySené hodnoty TSH a snizené hodnoty
FT4.

Skupina asi 2 aZ 5 % Zen trpi v téhotenstvi subklinickou
hypotyredzou, kdy nalézdme zvy3ené hodnoty TSH, ale FT4
je v normé. Nejvétsi skupinu onemocnéni $titné Zlazy v té-
hotenstvi tvoii eufunkéni chronickd lymfocytdrni tyreoidi-
tida, kterd se tykd 10 az 12 % Zen. Jedna se o autoimunitni
onemocnéni, kdy $titnd Zlaza produkuje zvySené hladiny
protilatek, ale TSH a FT4 jsou zpravidla v normé. Rizikem
tohoto stavu je ovsem mozny prechod k subklinické even-
tuelné manifestni hypotyredze. Detaily ohledné tohoto typu
screeningu jsou uvedeny ve véstniku Ministerstva zdravot-
nictvi . 11/2023.V Ceské republice byly v neddvné minulosti

provedeny dvé studie, ze kterych vyplynulo, Ze onemocnéni
Stitné ZIdzy u Zen v reprodukénim véku miize zvy3ovat riziko
infertility a u téhotnych Zen riziko pfedcasnych porod. Vel-
mi dobrym voditkem pro ziskani informaci ohledné tohoto
onemocnéni jsou jednak doporuceni Ceské endokrinologic-
ké spolecnosti, které bylo novelizovano v roce 2023 a velmi
detailni materidl poskytuje také doporuceni Spolecnosti
vieobecného lékarstvi.

Kromé jiz zminéné neplodnosti mohou nelécené tyreopatie
Zenv reprodukénim véku zpdsobovat komplikace v téhoten-
stvi, které zahrnuji potrat, predcasny porod, zvy3ené riziko
gestacniho diabetu mellitu, téhotenskou arteridlni hyper-
tenzi nebo zvy3ené riziko poporodnich komplikaci. Tyreopa-
tie mohou vést také k narueni fetdIniho neuropsychického
vyvoje, kdy néktefi novorozenci mohou byt hospitalizovani
na JIP s poruchou psychomotorického vyvoje. U dalSich déti,
narozenych Zendm s tyreopatiemi, miiZe byt prokdzano sni-
zenilQ.

(ilem tohoto typu screeningu je tedy osloveni viech téhot-
nych Zen, které nejsou dosud Iéceny pro tyroidélni disfunki.
Je tfeba si také uvédomit, Ze komplikace souvisejici s one-
rozpoznatelné a jsou pfiklddany k béznym projeviim a kom-
plikacim souvisejicich s téhotenstvim. Jedinou moznosti pro
odhaleni téchto tyreopatii tak zlistavd laboratorni scree-
ning, ktery je postaveny na testovani TSH a dle vysledku se
mohou ddle testovat dalsi tyroidalni parametry. Vlastni test
by mél byt proveden co nejdrive v prvnim trimestru tého-
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TSH v referen¢nim intervalu laboratofe pro téhotné
Zeny v 1. trimestrul

NEGATIVNI VYSLEDEK

Potravinové dopliiky/vitaminy pro téhotné Zeny
s obsahem jodu 150-200 pg v denni dévce

(zahdji gynekolog)
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tenstvi, optimalné v 11. tydnu, nejpozdéji viak do 14. tydne
téhotenstvi. Je zfejmé, Ze pro Uispésné uvedeni tohoto scree-
ningu do praxe bude naprosto klicova role ambulantnich
gynekologd, ktefi by méli tento screening téhotnym Zendm
detailné vysvétlit a méli by také umét reagovat na pripadné
pozitivni vysledky.

Kromé gynekologii bude u tohoto typu screeningu hrdt
dilezitou roli také komunikace s endokrinology, pipadné
do své péce téhotné s pozitivnim vysledkem. Vlastni algo-
ritmus vy3etfeni je uveden na pfilozeném obrdzku ¢. 1. Role
laboratoe bude zahrnovat provedeni flexniho tyroidaIniho
testu, tak jak je uvedeno v pfilozeném algoritmu. Laboratof
by méla odeslat kompletni vysledek testu v tiSténé nebo
elektronické podobé na pracovisté ambulantni gynekologie.
Tento odeslany vysledek by mél zahrnovat jasnou interpre-
taci vysledku testu s oznacenim, zda se jednd o negativni
vysledek, pozitivni vysledek s hypotyredzou nebo pozitivni
vysledek s hypertyredzou.

Na vysledkovém listu by mélo byt uvedeno doporuceni

dalSiho postupu, vyplyvajici prévé z vysledku testu (viz

algoritmus obr. 1). Tento typ screeningu by mél byt dalSim

pfispévkem k propracovanéjsi a komplexnéjsi péci o téhot-
nou populaci.

RNDr. Jaroslav LOUCKY, Ph.D., LL.M.,

jednatel spolecnosti Vase laboratofe s.r.0.

TSH > ULRR - Za horni limit je povazovan horni limit
referencniho rozmezi pro béznou populaci ponizeny
00,5mU/I.

Pozitivni vysledek (HYPOTYREGZA)

Laborator sama doplni FT4 a TPOAb

TSH <8 anormalni FT4:  levotyroxin 50 pg denné
TSH <8 a snizeny FT4: levotyroxin 75 pg denné
TSH 8-10a normdlni FT4:  levotyroxin 75 pg denné
TSH8-10a sniZeny FT4:  levotyroxin 100 pg denné

TSH >10 a normélni FT4:  levotyroxin 125 pg denné
TSH >10a snizeny FT4:  levotyroxin 150 pg denné

Potravinové dopliiky/vitaminy pro téhotné Zeny
s obsahem jodu 150-200 pg v denni ddvce
(zahdji gynekolog)

Ndvstéva/konzultace pracovisté s odbornosti
Endokrinologie nebo Diabetologie do 3 tydnii
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