Stanoveni
D-dimert

D-dimer je fragment proteinu, ktery vznika pii odbou-
ravani fibrinové srazeniny (stabilizované pficnymi vaz-
bami) plazminem. Tento proces se nazyva fibrinolyza
aopakovanym...
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velmi rychle se piehouplo prvnich par mésicti roku 2016 a nase pracovisté si Viés opét dovoluj
informovat o novinkdch v jednotlivych laboratofich. Laboratorni noviny se k Vam dostévaji jak
v1iSténé podobé, tak i kdykoliv mliZete kterékolivi ze starsich Cisel stdhnout z nasich webovyich
stranek. V tomto isle laboratornich novin bychom Vas rédi informovali o dalSim rozsiteni Cin-
nosti nasi imunologické laboratofe, kterd pisobi v rdmci spole¢nosti Imalab s.r.0. a také pfindsi-
me informaci o dalSim rozSiteni spektra mikrobiologickych vy3etteni, provadénych v Mediekos
Labor, s.r.0. Také tyto laboratorni noviny, stejné jako tomu bylo v minulém roce, jsou pozvankou
na nae konference laboratorni mediciny, které se postupné uskutecni v Uherském Brodé, Uher-
ském Hradisti, Brné a ve Zliné.

Véfime tomu, Ze nejenom dvé vySe zminénd odbornd témata, ale také dali prispévky v téchto
laboratornich novindch, pfipadné konferencich laboratorni mediciny, Vas zaujmou a pfispéji
k bezproblémové cinnosti Vasich odbornyich praxi.

RNDr. Jaroslav Loucky, Ing. Silvia Revakova a MUDr. Vladimir Jezik

Neinvazivni testovani prostrednictvim fragmentii volnych nukleovych kyselin plodu v krevnim obéhu matky se v poslednich
letech stalo velmi aktudlnim tématem. Stale vice téhotnych Zen chce byt informovano o zdravi svého
ditéte co mozna nejdrive a bez jakéhokoliv rizika potratu. Tato kritéria neinvazivni testy spliiuji.

“' o Vaselaboratore.cz
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Bakteriologicka diagnostika
a jeji vyznam

V soucasné dobé je stdle vyznamnéjsim problémem
vyskyt rezistentnich mikroorganismd. Navic se neusta-
le objevuji a rozsifuji nové rezistence. Multirezistentni
bakterie uz nejsou pouze ...

NOV

Roche
-.L abM ed Ceska republika

Vas partner v laboratorni mediciné

Dovolujeme si vas srdecné pozvat na konferenci
Konference laboratorni mediciny

5.5.2016  Uhersky Brod, Ddm kultury UB, 16.00

12.5.2016 Uherské Hradisté, restaurace BEST WESTERN Hotel GRAND, 16.00
19.5.2016 Bmo, kongresovy sél Hotelu Slovan 15.30

26.5.2016 Zlin, konferencni sal hotelu Moskva 16.00
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Véfime, Ze vam touto cestou
miizeme poskytnout zajimavé informace,
které piispéji k lepsi spolupraci mezi

vami, nasimi klienty a v kone¢ném
diisledku pak k vyssi kvalité
péce o vase pacienty.

Tésime se na setkdni s vami.

Prenataini MaterniT

BéZny odbér krve je mozné provést od 10. tydne téhotenstvi
ajizv 1. tydnu mitk dispozici vysledky o nejcastéji se vysky-
tujicich chromozomalnich odchylkdch, jako je napf. Downiiv
syndrom (trizomie 21. chromozomu) a dalsi geneticka one-
mocnéni. Cesky trh nabizi celou fadu riiznych neinvazivnich
prenatalnich testdi, které se Ii3i spektrem nabizenych vySet-
feni, metodou testovani a také cenou. Pojistovny zatim tyto
testy nepropléci.

Test MaterniT GENOME od americké spolecnosti Sequenom je
v soucasné dobé jediny neinvazivni screeningovy test, ktery
se zaméfuje na abnormality plodu napfic celym genomem
a dokéze detekovat 0 25% vice chromozomalnich vad oproti
jinym neinvazivnim testdm. Jednd se o nejkomplexnéji test,
ktery poskytuje informace o piebytecném nebo chybéjicim
chromozomdlnim materidlu s rozliSenim > 7 Mb. Nové testy
Laboratofi Sequenom jsou vzdy charakterizovany spolehlivy-
mi vysledky a do klinické praxe jsou uvedeny a po provedeni
validacni studie. K dne$nimu dni bylo provedeno vice nez

metodu

karyotyp GENOME test
6000 MaterniT GENOME test(i. Nedavno publikovand studie
s ndzvem ,Clinical validation of a noninvasive prenatal test yysaquje invasivai vykon - o
for genomewide detection of fetal copy number variants”
poukazuje na Spickové parametry testu MaterniT GENOME | petekce nebalancovane Ao Ao
(senzitivita pro trizomii 21-Downdiv syndrom, trizomii 18-Ed- | rensiokace
wardsiv syndrom, trizomii 13-Pataulv syndrom je vy33ineZ . iice morker
v o A A
99,9%). Laboratofe Imalab s.r.o. ve spolupraci s Centrem PRE-  ehromozomu " "
DIKO s.r.0. nabizeji tento test od prosince roku 2015. )
Detekce balancované A Ne
, , translokace nebo inverze
RNDr. Radka Rychlikova
Detekce chybéjicich
nebo pfebyvajicich Usekd Ne Ano
. X chromozomdi o velikosti 7 Mb
“QHN B MaterniT GENOME analyzuje
7 \\ kadj hromozom. Soevrich e
N Wi . . 3
,' NA “- —l ® Maximum chromozomal-
= , . , Detekce triploidif A N
k1 ‘Z’E\S#ADE 7 nich oblasti sledovanych See e " °
“\ u ostatnich NIPT testd. edng <6 o dinamost
Qs ednd se o diagnostickou i Ne



« Kvalita prace v naich laboratofich — akreditace dle CSN EN 150 15189:2013
Spolecnosti Imalab s.r.0., Mediekos Labor, s.r.0., MZ-Biochem, s.r.0. a Lab Med spol. s.r.0.
jiz nékolik let prokazuji vysokou kvalitu svych sluzeb prostfednictvim akreditace dle me-
zindrodni normy CSN EN 150 15 189. Viechny nase zdravotnické laboratofe jsou tispésné
akreditované podle nového vydani normy z roku 2013. Ve viech laboratofich je posuzovéna
shoda zavedeného systému managementu kvality s uvedenou mezindrodni normou akre-
ditacnim organem, kterym je Cesky institut pro akreditaci. Laboratof Imalab s.r.0. navic
disponuje Povolenim cinnosti diagnostické laboratofe na zakladé posouzeni SUKL k pro-
vddéni laboratorniho vy3etfovani vzorki biologického materidlu odebraného dérciim pro
posouzeni zdravotni zpiisobilosti a déle Povolenim k cinnosti kontrolni laboratore.

+ Rozsiteni komplexu nasich laboratofi - zactkem roku 2016 se soucésti komplexu
nasich laboratofi stala brnénska laborator Lab Med spol. s r.o., kterd poskytuje laboratorni
sluzby v odbornostech klinické biochemie a hematologie. Koncem mésice dubna se dali la-
boratofi nasi skupiny stalo Druzstvo MEDEOR z Prerova, které podobné jako Lab Med provadi
laboratorni vykony v linické biochemii a hematologii. Obé dvé laboratore jsou zdravotnic
kymi zafizenimi s mnohaletou historit a jsou akreditovany u CIA, resp. jsou drZiteli osvédceni
NASKLII. Véfime, Ze v tizké spolupraci s centralnimi laboratofemi ve ZIiné budeme schopni
nabidnout kvalitni a komplexni laboratorni servis viem jejich spolupracujicim Iékafiim.
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Biologicka lécha a jeji monitorovani
Biologickou léchou rozumime aplikaci latek piirozené povahy, tlumicich specificka mista
zanétlivé reakce. U onemocnéni s autoimunitnim podkladem je nejcastéjsim cilem biolo-
gickeé léchy cytokin TNF-a. Je produkovan hematopoetickymi a endotelialnimi buikami,
burikami hladkého svalu ad. Spousti celou fadu riiznych aktivit a piisobi na riizné buriky
i celé organy, predevsim ve smyslu podpory proliferace a diferenciace bunék, spousti pro-
-apoptotické i anti-apoptotické signaly; obecné piisobi jako aktivator imunitni odpovédi
ajeho nadmérna produkee je tak spojena s fadou autoimunitnich onemocnéni.

Biologickd lécha je dnes jiZ provadéna rutinné a je vhodné pro pacienty, jejichz onemocnéni vykazuje
vysokou zanétlivou aktivitu nebo pro ty, ktefi nereaguji na standardni lécbu. Ucinnost biologické 1écby,
pokud je podana véas a indikované, je vysoka, i kdyZ limitovand a obcas spojend s nezadoucimi dcinky,
atoizdvaznymi. Nepfijemnym aspektem této [échy je také jeji vysokd ekonomicka ndrocnost. Bohuzel,
Cast pacientd, tzv. primami non-respondéfi, na podant biologické léchy nezareaguje, u dalsi skupiny
pak dochézi k postupnému sniZovani lé¢ebné odpovédi (sekunddrni non-respondéfi). Nékolik studif
prokazuje, Ze neadekvatni reakce na lécbu miiZe byt dana nedosazenim urcité ,bazalni” (v anglické
literatufe ,through level”; TL) hladiny Iéku v krvi a naopak jeho nadmeémé davkovani vede k vysSimu
vyskytu nezadoucich Gcink. DalSim typem komplikaci pak je indukce protildtek proti Iéku, které jej
neutralizuji a jejichZ pfitomnost je jednou z pficin sekundami neodpovidavosti.

K nejdéle registrovanym biologickym Iéciviim patf Infliximab (IFX), chimérickd (mysi-lidsk&) mono-
klondIni protilatka tfidy 1gG1, kterd se vaze na TNF-a a brni tak jeho interakci s pFisluSnymi receptory.
U nds je registrovana pro léchu revmatoidni artritidy, Crohnovy nemoci a ulcerdzni kolitidy. Na zékladé
vyse uvedenych poznatkd o dileZitosti dosazeni adekvatni hladiny Iéku pro zajiSténi adekvatni od-
povédi na lécbu byly vyvinuty laboratorni testy pro monitorovani hladiny Iéku v krvi, které mohou
pomaci pfi rozhodovani o tpravé léchy ve smyslu dpravy davkovani vs. prechod na ldtku s jingm me-
chanismem dcinku. K dispozici jsou takeé testy, detekujici pritomnost anti-IFX protilatek, které mohou
pomoci rozhodnout, zda nizké TL u sekunddrnich non-respondérd je déna nizkym ddvkovénim nebo
vznikem protilétek. Uvedené testy jsou postaveny na principu ELISA, nevyZaduji Zidné neobvyklé la-
boratorni vybaveni a jsou tak relativné jednoduse dostupné.

Biologickd lécha coby cilend chorobu modifikujici Iécba ma urcité velkou budoucnost, kterd v souvis-
losti s ndstupem tzv. biosimilaires bude postupné i financné dostupnéjsi. Spolu s tim porostou jisté
i poznatky a moznosti jejho monitorovani.

RNDr. Ivana Buresova

Alergie na jed blanokridlého hmyzu

Alergie na jed blanokiidlého hmyzu je
jednou z nejzavaznéjSich forem alergie,
protoze je jednou z nejcastéjsich piicin
anafylaktickych reakci.

Réd Hymenaptera — blanokfidli zahrmuje nékolik
Celedi; v Celedi Apidae najdeme vedle sebe véelu,
kterd je u nds zastoupena predeviim druhem
vela medonosnd (Apis mellifera) a cmeldka
(Bombus), jehoz druhové pestrost je vyrazngjsi.
Dal3i vyznamnou Celedi z hlediska alergickych
reakci je Celed Vespidae, z nichZ u nds Zije nejvétsi
Clen Celedi srsef obecnd (Vespa crabro) a nékolik
druhdi vos (Vespula), z nichZ asi nejbéznéjsi je
vosa obecnd (Vespula vulgaris). Zatim spiSe na
dovolené ve stiedomofi Ize potkat dalstho z&-
stupce — vosika (Polistes). Do uvedeného fadu
patfi i Formicidae s druhové bohaté zastoupe-
nym mravendi (Formica), jejichz kousnuti vede
ve velké vétSiné pFipadd jen k lokalnim reakcim,
piestoZe jejich jed je svym slozenim pfibuzny
s jedem vos. Zfejmé to souvisi s tim, Ze zdvaznost
reakce se odviji mimo jiné od mnoZstvi aplikova-
ného jedu.

Reakce na bodnuti blanokfidlym hmyzem maji
jak neimunologické mechanismy (toxické piso-
beni), tak imunologické, vesmés IgE mediované,
a jsou dany slozenim aplikovanyich jedd. Ty ob-
sahuji biogenni aminy, které jsou jednou z pfi-
@in bolestivosti, polypeptidy s vasodilatatnimi
Ucinky (ptvodi otokd) a enzymy (fosfolipazy,
hyaluronidazy — s cytotoxickymi dcinky). Z ta-
xonomické pribuznosti jednotlivych zdstupct
blanokfidlych plyne i pfibuznost ve slozeni jejich
jedd. V posledni dobé bylo publikovano mnoho
novych poznatk( o povaze a alergennim poten-
idlu riznych slozek jedd predevsim vcely a vosy.
Jednotlivé molekuly jsou oznacovény podle no-
menklaturniho systému pro alergeny doporuce-
ného UIS (International Union of Immunological
Societies) tak, Ze prvni ¢ast nazvu tvoii prvni tfi
pismena latinského ndzvu rodu, dal3f st prvni
pismeno z latinského ndzvu druhu a cislo, pfidé-
lené Subkomisi IUIS pro alergenovou nomenkla-
turu (napf. Apis mellifera 1— Apim1).

Nejvétsi podil véeliho jedu (asi 50% susiny) pied-
stavuje melittin (Api m4), maly peptid s nizkym
alergennim potencidlem, ktery plisobi jako
stimultor fosfolipazy A2 (PLA2 - Api ml), kterd
je hlavnim alergenem véeliho jedu, s druhym
nejvétsim podilem (asi 12% susiny). Molekulou
s druhym nejvétSim alergennim potencidlem
je hyaluronidéza (Api m2 - asi 2% susiny), kterd
vykazuje asi 50% sekvencni homologii s hya-
luroniddzou vosiho jedu (Ves v2), a miize tak pd-
sobit obtiZe pfi diferencidIni diagnostice pivodce
alergické reakce. Dalsimi vyznamnymi alergeny
vostho jedu je fosfolipdza AT (PLAT — Ves v1)
aantigen 5 (Ves v5) — enzym s dosud neznémou
funkdi. V/ posledni dobé byly identifikovany také
dvé nové molekuly véeliho jedu — icarapin (Api
m10), protein se zatim nezndmou funkcia vitelo-
genin (Api m12), glykoprotein nalezeny umnoha

2vifat, pfitomny i ve vosim jedu (Ves v6).

Diagnostika pivodce alergické reakce na jed
blanokfidlého hmyzu zahrnuje podrobnou
anamnézu, koZni testy a stanoveni specifickych
IgE protildtek, a to v uvedeném poiadi dle Dopo-
ruceni Evropskeé akademie alergologie a klinické
imunologie (EAACI). Diagnostika se mé provadét
pouze ujedincdis prodélanou systémovou reakdi;
screeningovd vy3etfeni nejsou vhodnd z divodu
vysoké prevalence asymptomatické senzibiliza-
e (93-28,7% u dospélych).

Zasadni komplikaci, predevsim v pfipadé plano-
vanéimunoterapie, je fakt, Ze 30 - 60% pacient
vykazuje pfi testovani pozitivitu na véelu i vosu,
pficemz o skutecnou dvajitou senzibilizaci jde
jenve 20— 40% téchto pripadd. Pricinou mohou
byt sekvencni homologie mezi jiz zminénymi
hyaluronidazami nebo mezi dipeptidylpeptida-
zami IV (Api m5 x Ves v3). Castéjsi pFicinou je ale
ziejmé senzibilizace pfipojenymi glykoproteiny
(CD = cross-reactive carhohydrate determi-
nants; zkfizené reagujici cukerné determinanty).

Laboratorni diagnostika specifickych IgE pro-
tildtek nabizi posledni dobou nové moznosti
pro rozliSeni skutené dvojité senzibilizace od
zkiizené reaktivity. Jednd se pfedevsim o tzv.
molekuldrni diagnostiku, kterd umoZfiuje ci-
lené testovat konkrétni molekuly, které byly
pripraveny  rekombinantnimi  technologiemi
a neobsahuji zkfizené reaqujici glykoproteiny.
Komeréni nabidka molekul vceliho a vosiho jedu
je sice omezend, nicméné i v nasi laboratofi lze
testovat klicové molekuly vosiho jedu (Ves v1
a Ves v5), které maji vysokou citlivost pro alergii
na,vosu” (az 100% pfi pouZziti obou dle plzeiské
studie publikované 2012) a dvé molekuly véeliho
jedu (Api m1 a nové také Api m10). Samotnd Api
m1 méla ve zminéné plzeriské studii itlivost
71% - jednd se sice o hlavni alergen, nicméné
senzibilizace jingmi molekulami pfi negativité
Apim je zfejmé relativné castd. Samostatné Ize
testovat také (CD.

Nase laboratof nabizi v soucasnosti vysoce citlivé
stanoveni sIgE proti extraktdim véeliho a vostho
jedu (metodou ImmunoCAP) a dle stanoveni
alergenovych komponent rApi m, rApi m10,
tVes v1, r Ves v5 a stanoveni CCD (MUXF3). Blizsi
informace o diagnostice alergie najed blanokid-
[ého hmyzu v nasi laboratofi zazni také v rdmdi
Konferenci laboratorni mediciny v kvétnu 2016,
na kterou vas timto srdené zveme.

RNDr. Ivana Buresova, RNDr. Pavol Bologa

Literatura:

+ KuceraPetr: Alergie najed blanokridlého hmyzu; Postgra-
dudinimedicina 02/2012
Vachovd Martina ad: Diagnostické postupy u pacientii
salergiina véeli a vosijed: Alergie 2012; 3:223-229
Tyson C. Brown: Reakce na vielf bodnuti - alergologickd
perspektiva; Curr Opin Allergy Clin Immunol/(S 2014;
11:10-16
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D-dimer je fragment proteinu, ktery vznika pii odbouravani fibrinové srazeniny (sta-
bilizované pfi¢nymi vazbami) plazminem. Tento proces se nazyva fibrinolyza a opako-
vanym piisobenim plazminu se vysokomolekularni polymery fibrinu Stépi na fibrinové
fragmenty riizné velikosti (fibrin degradacni produkty). Konecny, nejmensi produkt
odbouravani, D-dimer je slozen z jedné proteinové podjednotky E a ze dvou D podjed-
notek spojenych piricnou vazhou (plazmin nedokaze pricné vazby rozstépit). D-dimery
nejsou v krvi za normalnich podminek detekovatelné, jejich koncentrace se zvysuje
tehdy, kdyz byla vytvorena krevni srazenina a byl zahajen proces jeji degradace.

Koncentrace D-dimeri se vy3etfuje v krevni plazmé. Zilni krev se odebere do zkumavky obsahujici
itrdt (3,8% citrdt sodny, pomér citratu a krve - 1:9), kterou je potfeba dodat co nejdrive do labo-
ratofe. Stabilita d-dimerd v pIné krvi je 4 hodiny. Citrtova plazma se vy3etiuje pomoci kvanti-
tativni imunoturbidimetrické metody, ke stanoveni se pouZivaji latexové ¢astice shodné velikosti,
které jsou potazeny monoklondini protildtkou proti epitopu D-dimeru. Po pfidani vzorku se vytvofi
komplex antigen-protilétka, GimZ vznikne v reak¢ni smési zakal a zeslabi se tak intenzita svétla pro-
chézejiciho méfici kyvetou. Na zékladé zeslabeni prochézejiciho svétla analyzator z kalibracni kfivky
odecte koncentraci D-dimerd.

Pouzitd monoklondini protildtka rozpoznéva epitop na D podjednotce D-dimeru. Tento epitop (va-
zebné misto) je pouze na D podjednotce, jejiZ prostorové uspoiddani je zménéno vytvorenim pficné
vazby. Proto monoklondlni protilatka nereaquje s degradacnimi produkty fibrinogenu ani s fibrinovy-
mi fragmenty, kde nedoslo k pficnému spojeni dvou D podjednotek.

Koncentrace D-dimerd se uddva v DDU jednotkdch (z anglického D-dimer units; ng/ml DDU nebo
mg/L DDU, oznaceni DDU se obvykle vynechdvd). Nebo se pouZivaji FEU jednotky (fibrinogen ekvi-
valentni jednotky, ng/ml FEU nebo mg/L FEU, oznaceni FEU se musi uvddét). V nasich laboratofich
stanovujeme d-dimery v jig/I FEU anebo v ng/ml FEU (jednd se o totozné jednotky.

Piepocet jednotek: 1 pg/L DDU =2 pg/L FEU

500 pg/L FEU (Doporucend referencni rozmezi pro koagulaéni stanoveni CHS CLS JEP z roku 2013).

V diagnostice hluboké Zilni trombdzy, plicni embolie a DIC md stanoveni vjznam hlavné jako ne-
gativni prediktivni faktor — negativni vysledek testu vjznamné snizuje pravdépodobnost, Ze se
jednd o trombdzu, naopak pozitivita testu mize byt projevem réiznych onemocnéni (vysokd senzi-
tivita testu, ale relativné nizkd specifita).

Naopak pozitivni vysledek uz neni pro trombdzu tak specificky a vy3etfeni D-dimerd pak jen pfispi-
vé k potvrzeni diagndzy téchto onemocnéni. Pozitivni vysledek znamend, Ze se vytvofily vjznamné
fibrinové sraZeniny a ty se nyni odbourdvaji. UZ ale neni jasné, kde se vytvofily a co bylo pficinou.
Diivody vedouci ke zvyseni koncentrace D-dimerd jsou napi: nedavny chirurgicky zékrok, téhoten-
stvi, jaterni onemocnéni, vysokd koncentrace reumatoidniho faktoru (revmatoidni artritida), zanét,
nadorové onemocnéni, trauma, vyssi vék.

Zvy3ené/vysoké koncentrace D-dimerdi byly zjiStény i pfi akutnim infarktu myokardu, nestabilni an-
giné pectoris a u diseminované intravaskuldrni koagulace (DIC). V pfipadé DIC se D-dimery vySettuji
spolecné s protrombinovym ¢asem, aPTT, koncentraci fibrinogenu, poctem trombocytd a vysetfeni
se pravidelné opakuje pro zjisténi vyvoje a Gspésnostilécby onemocnéni.

Vysetteni D-dimer(i se doporucuje provadét jako dopliikovy test. Samostatné by nemél byt
pouzivan. Zvysené i normélni hodnoty D-dimerdi mohou vyZadovat dal3i sledovani a provedeni
dalSich testd.

Pokud se tento test pouzivd ke sledovani 1écby DIC, klesajici hodnota D-dimerd znamend, Ze
[écha je Ucinnd, stoupajici hladina D-dimer( naopak nedicinnost léchy.

Vlastnosti testu

Citlivost: 97,3%

Specificnost: 60,7%

Negativni prediktivni hodnota: 99,4%
Pozitivni prediktivni hodnota: 24,9%

Falesné pozitivni vysledek D-dimer(i miize zplisobit: nedavny chirurgicky zakrok, téhotenstvi, jater-
ni onemocnéni, revmatoidni artritida, zanét, nadorové onemocnéni, trauma, vyssi vék

Falesné negativni vysledek mize byt zpisoben odbérem vzorku prilis brzy po vytvoreni trombu,
nedodrzeni preanalytickych podminek ¢ doporucené maximdini doby zpracovani vzorku od odbeé-
ru. Déle miiZe byt pri¢inou podani antikoagulanci, ktera brani narlstani trombu.

Magr. Jana Janatova



V pribéhu ledna tohoto roku rozsifily nase laboratofe spektrum vysetfeni
o bakteriologickou diagnostiku provadénou pfimo na zlinském pracovisti Me-
diekos Labor, s.r.o. Bakteriologie se zabyva pfimym mikroskopickym zhodno-
cenim klinického materialu, kultiva¢nim priikazem etiologického agens, jeho
identifikaci, stanovenim citlivosti na antibiotika, resp. chemoterapeutika,
piimym priikazem bakterialnich antigeni, interpretaci bakteriologickych na-
lezii (spektrum vysetieni naleznete na mikrobiologické Zadance http:/www.
mediekoslabor.cz/ke-stazeni).

Pro elektronicky pfistup k vysledkdm byl v laboratofi zprovoznén modul Web-
LIMS. Ten predstavuje zabezpeceny pfistup. Je urcen pfedevsim pro ambulant-
ni lékare, kterym umozni pfistup k vysledkim v okamZiku, kdy jsou uvolné-
ny laboratofi. WebLIMS nevyZaduje Zddnou instalaci na pocitaci uZivatele, je
spustitelny i v béZném internetovém prohliZeci a Ize jej pouzivat bez nutnosti Skoleni.

Pistup k vysledkiim prostrednictvim modulu WebLIMS je Iékaiiim a zdravot-
nickym zafizenim poskytovan zdarma.

Dalsi informace na tel: 577 007 330 nebo 724 021 015
MUDr. Hana Stroblova

Bakteriologicka diagnostika a jeji vyznam
pro omezeni siieni rezistentnich mikroorganismu

V soucasné dobé je stale vyjznamnéjsim problémem Literatura: 3. Albiger B, Glasner C, Struelens M, et al. Carbapenemase-
vyskyt rezistentnich mikroorganismi. Navic se ne- 1. HusickovaV, Cekanova L, Chroma M, etal. Carriage of ESBL-and -producing Enterobacteriaceae in Europe: assessment by
ustale objevuji a rozsifuji nové rezistence. Multire- AmpC-positive Enterobacteriaceae in the gastrointestinal tract national experts from 38 countries, May 2015. Euro Surveill.
zistentni bakterie uZ nejsou pouze doménou dlou- of community subjects and hospitalized patients in the Czech 2015;20(45):30062.

hodobé hospitalizovanych pacienti, ale rozsifuji se Republic. Biomed Pap Med Fac Univ Palacky Olomouc Czech 4. Hrabdk J, Zemlickova H. Vyskyt multirezistentnich gramne-
i vkomunitnim prostiedi. Identifikace bakteridlniho Repub. 2012;1564:348-53. gativnich bakterii v ceskych nemocnicich — upozornéni na

pivodce onemocnéni je tedy nejen nezbytné pro 2. Htoutou Sedlakova M, Vojtova V, Hanulik V, et al. Rezistence problém $iteni bakterif produkujicich transferabilni karbapene-
spravnou terapii, ale také pro omezeni iieni rezis- enterobakteri k vybranym antibiotikiim v souvislosti s jejich mazy. 2012. http://www.sneh.cz/_soubory/_clanky/12.pdf.
tentnich mikroorganismii. spottebou. Klin Farmakol Farm. 2012;26(2):61-66.

V soucasné dobé se vyskytuji napf. rezistence stafylokokd
kmethicilinu (MRSA) nebo enterokokd k vankomycinu (VRE).
Hlavnim problémem se v3ak stavaji rezistence u gramnega-
tivnich bakterii. Produkce Sirokospektrych beta-laktamaz
(ESBL) u enterobakterii je dnes Castd i v komunitnim prostre-
diajejiincidence roste.1 Néktefi producenti ESBL ziskali dalsi
rezistence, napr. k fluorochinolonovym antibiotiktim.2 Am-
bulantni lécba takovych infekci je pak znacné komplikovand.

Mnohem zavaznéjsije vyskyt, v Ceské republice zatim ojedi-
nélych pripadd, enterobakterif rezistentnich ke karbapene-
mim. V téchto situacich je rizikovym faktorem zpravidla
piedesld hospitalizace v Itélii nebo Recku.3 Dal3im rizikem
je rozsiteni metalo-beta-laktamdz u enterobakterii a pseu-
domondd.4

Mikroorganismy s rezistenci ke karbapenemiim jsou v Ces-
ké republice zatim prevazné v nosokomiélnim prostedi.
Vzhledem k rychlému Sifeni rezistentnich bakterii je viak
poteba dodrZovat zésady spravné antimikrobidlni terapie,
aby se omezilo riziko rozsifeni téchto zavaznych rezistencido
komunitniho prostredi.

Mgr. Petra Sigkova
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