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Vyskyt Ch.trachomatis v zavislosti na véku

a pohlavi — 2014 [podle CDC]
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Chlamydiové infekce
Z pohledu urologa
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Chlamydia trachomatis

» nejcastéji asymptomaticky prubéh
» vnejméné 70 % zen a 50 % muzU

» veéetsina infekei spontdnné vymizi bez
ofiznaky onemocnéni




Chlamydia frachomatis

» 190/ |I. Halberstaedter a S. von Prowazek
» 1975 J.T. Grayston aS. T. Wang (STI)

» 90 MIO STl — Chlamydia ;
» prevalence v CR ¢ .



Chlamydia trachomatis

» G negativni bakterie (odliSuji se stavbou
bunécné stény a zpusobem zivota

» obligatorni intracelularni parazite,
neschopni syntetizovat vlastni ATP

» Celed Chlamydiaceae

» rod Chlamydia (druhy Chlamydiag &
trachomatis, muridarum a suis )

» rod Chlamydophilla (druhy
Chlamydia pneumonia
pecorum, psit
caviae a fel



Chlamydia trachomatis

» reprodukcni cyklus 48 — 72 hodin

» elementarni télisko ... infekeni formo
chlamydie

» endocytdzou do napadené bb

» v endozomu celou dobu reprodukcniho cyklu
... Inkluzni telisko

» premena EB na retikularni télisko, jeko deleni a
oremena na nekolik elementarnich telisek

invaz-e EB
(endocytosis)

Iimitovany
Iyvyvs= hositite iske BB a rediferen— rast a2 coSlens

aberaninl perzistujics

chiamydiove formmy perZIStence = MO




Diagnostika chlamydil

» PCR, LCR
g""é » vZidy 2 vzorky
¥/ » abraze - uretrdlni stér

» MocC
» kontrolni odbéry

» 4 - 6 tydnU po ukonceni
medikace

& » 3 mesice po negativnim
ndlezu

» serologie




Prokaz Chl. trachomatis v
MmocCi a uretrdlni sekretu

» senzifivita amplifikacnich technik az 98 %

» vysSi citflivost nez z cervikalniho stéru

Soucasna pozitivni identifikace onemocnéni

uretra celkem

negativni pozitivni
mo¢ negativni -- 47.6 % 47.6 %
pozitivni 24.2 % 28.2 % 52.4 %

celkem 24.2% 75.8 % 100 %

Pozitivni nalezy v moc¢i a uretie
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Chlamydioveé infekce 4

» trachom serofypy A, B, Ba, C

» keratokonjunktiitida s folikularni reakci, hper’rrofil'
papily s naslednymi fokdalnimi nekrézami, jizvenim
spojivky vicek, zakalenim rohovky a slepotou

» lymfogranuloma venereum serotypy LI, L2, L2a, L3

» destruktivni zanér zevniho genitdlu a periandlni
obloshsnzvemm (ole | oko, sliznice Ust...), event.
Mozné systém titida, artritida,
meningoen

» urogenital DN

» asym hronicity



Chlamydia trachomatis

» Uzeny

» cervicitidy, salpingitidy, uretralni
syndrom, endometritis

» GEU, sterilita (fibroprodukce)
100 % podil na vzniku tubarni sterility

» vertikdaini prenost na plod
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Chlamydia trachomatis

» U muze

» uretrifidy, uretrdini syndrom, )
konjunktivifidy e

» Reiterdv sy (navic Casto dermatitida) M. u‘

reaktivni artritida priblizné u 1 % muzu po probéhlé
uretritidé a raritné u zen

» proktitidy u muzu

» bolest v prave
syndrom (peri

ugh-Curtis
ly jater)



Chlamydia trachomatis

» chlamydie mohou vyrazné modifikovat
nespecifickou i specifickou imunitni odpovéd
Nna infekci

» imunologicky indukovand autoagresivita vUCi
zanétu, ale i ke vzniku nadorového
onemocnéni (ZN ovaria, Cipku)

.
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Vysledky lecby Chlamydia
trachomatis

» |écba 1. linie

» UCIinnost muzi 55 %
Zeny 62 %

» |éCba 2. a dalsi linie
» UCinnhost muzZi

>
O ETZISiENCE 275



LECba volby

» antibiotika s predpokladanym intracelularnim
prunikem

> closezeyidin 2 prie)fice) oel;

» makrolidy azitromycin 2 g p.d.

» fluoroc
» kombi



Chlamydiove infekce

» Vv urologické praxi cilené hleddme infekci
Chlamydia trachomatis

» zeny se zanétlivym panevnim onemocnenim
» muzi s hespecifickou uretritidou

» pacientis STI
» dohleddnialé

A4

erv

omatis s
Inink podle
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» infekce v
prevalen
Centra g



Chlamydiove infekce

» selhdni kratkodobé Iecby
» raciondlni poddavani
antimikrobidlnich pripravku

» dostatecné davkovani
» dlouhodobd perzistence cca 10 %

» vyznamné ovlivnéni QL




