Rizikovy pacient a pertuse.

Diagnostika a ockovani.
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ZE ZIVOTA

,Kaslu uz pres mesic a nic mi na to nezabira...”

,Pri kasli nekdy neudrzim moc..."

,Vcera jsem se pri kasli skoro pozvracel...”

,Kolegyne je tehotna a nechce se mnou v
kancelari sedet...."



Co je pertuse?

* Akutni, vysoce nakazlive bakterialni onemocneni
dychacich cest, sSirici se kapenkami vzdusnou
cestou.

Kdy pomc?/sle’r v ramci diferencidlni
iagndzy na pertusi?

 Pokud kasel (drazdivy, bez purulentni
expektorace, ale jsou i vyjimky!) trva dele nez
jeden Ci dva tydny a nereaguje na beznou
antitusickou lecbu.
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Situace se meni:

®» Narust hlasené incidence (déti, adolescenti, dospéli)
®» V CR - poéty nemocnych dosahuji hodnot z Sedesatych let

®» Znacna podhlasenost onemocneéni, hlaSené pripady pertuse tvori
pouze 1 — 36 %!

» 12 - 32 % adolescentl a dospélych s dlouhotrvajicim kaslem ma
pertusi!

®» Séroprevalenéni studie 2013, dospéla populace, CR

v Odhadova incidence podle prevalujicich protilatek je 699/100
tisic! (resp. 2 559/100 tisic ve veku 18-29 let!)
CHLIBEK, SMETANA, FABIANOVA, ZAVADILOVA, DIiTE, GAL, LZICAROVA

Puvodce onemocnéni Bordetella pertussis
v populaci stale koluje! (
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Kdo se muze pertusi nakazit?

®» Vnimavy jedinec = kdokoliv = onemocnéni je vysoce nakazlivé
= attack rate pro vnimavé kontakty nemocného 80 - 100 %

» Po onemocnéni neni celozivotni imunita; titr ochrannych protilatek

klesa na hranicni hodnoty po 4 - 20 letech, jedinec se stava opét
vnimavy k onemocneni

= |ze opakované onemocneét !

® Po vakcinaci proti pertusi titr ochrannych protilatek postupneé
klesa az na hrani¢ni hodnoty (,waning” - vyvanuti imunity) po 3 — 12

letech, v zavislosti na pouzité vakciné (wP/aP), jedinec se stava opét
vnimavy

= po ockovanilze onemocneét!

Dospeély clovék obvykle prodéla mirnou formu pertuse
priamérné 2,6x za zivot!!! 6.

Rodman—1946, Edwards KM, 2004 =inPlotkin-SA:, Orenstein WA SZIf :




Pertuse, CR, 1955 - 2012, hlaS§ena nemocnost

(semilogar.)
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Pertuse adolescentu a dospélych

rozdily v zavislosti na veku

kataralni stadium muze chybét nebo je zkraceno

muze mit charakter faryngitidy

kasel trvajici prumérné 7- 8 tydnu
v typické zachvaty kasle > 3 tydny, s naslednym zvracenim
v’ poruchy spanku (vice nez 2 tydny)

®» mene casté klinicke priznaky

v’ Ubytek na vaze

v chfipkovité pfiznaky, kychani, chrapot, bolesti hlavy

$ 4 33
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De Serres et al. J Infect Dis. 2000;182:174-9, Rothstein Pediatr Infect Dis J 2005: 24:S 44-7.(52[f
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Komplikace pertuse v dospélém veku

Komplikace az u 23 % nemocnych ve véeku 19 - 83 let
Mocova inkontinence
Ruptury mezizebernich svalu
Fraktury zeber

Herniace disku

Cévni komplikace

Jednostranna porucha sluchu
KreCe, encefalopatie — vzacné

Zavazny prolongovany prubéh 5 - 7 tydnu

Postels-Multani S, Infection. 1995, Skowronski DM, Clin Infect dis 2003



Komplikace pertuse v dospélém veku

$¥ $ $ 3 3 3 3 3

Zavazny prolongovany prubéh 5 - 7 tydnu

Postels-Multani S, Infection. 1995, Skowronski DM, Clin Infect dis 2003
SZU



Pertuse a chronicka plicni onemocneéni

(astma, CHOPN...)

®» Poskozena sliznice dychacich cest

v vysSi riziko infekce
v vySSi riziko tézsiho a delSiho prubéhu pertuse
®» Riziko zhorseni zakladni choroby

v' AZ u 30 % pacientl se stabilnim astmatem byla nalezena B.
pertussis, tito pacienti méli horsi plicni funkce a vice projevu
astmatu nez pacienti bez B. p.

v Az u 30 % exacerbaci (akutnich zhorSeni) CHOPN vykultivovana B.
pertussis

®» Pneumonie jako komplikace pertuse
= adolescenti 10-191let 2-4 %
= dospéli 20-291let 2,7-5,5%
= dospéli >30let 5-9%

% Pneumothorax i
Bonhoeffer, Infection 2005 Pesek; Allergy 2011- II,::,-"SZ :



Moznosti laboratorniho vysetreni

pertfuse

 kultivaéni prukaz a izolace agens — vytér pouze z
nazofaryngu nebo laryngu

 PCR detekce (polymerazova retezova reakce) - vyter
pouze z nazofaryngu

« seérologie — zilni krev, parove sérum

Jak spravné zvolit druh vysetreni?

« podle doby trvani kasle
« podle oCkovaciho statutu
« podle veku pacienta



Diagnhostické moznosti

Clinical symptoms and laboratory tests

Do DNA detectable
;:“ Culture Antibodies detectable
fz‘ paroxysmal
O
20| w
15|
10
Cyanosis
- Lymphocytosis
- Vomiting whoops
A /1 o
7 to 10d 3 to 6 weeks

I. .
lK:[muos Klinike .
S men Institut Pasteur



DELKA TRVANI

novorozenci a detido S KeloNClle/gl=Relq
let veku

olo ()= 1pl=Ne (=112 o [05]0=][B] mene neZ dva tydny

KASLE DRUH VYSETRENI
kultivace/PCR
podezreni
kultivace/PCR

starsSi déti a dospeli,
rodice a Clenové
domacnosti

nad 4 tydny

lgG anti-PT (pertusovy
toxin)

adolescenti a dospeéli nad tri tydny

PCR a IgG anti-PT

sz¥




Pomocna diagnosticka kritéria

®» Klinicky obraz

= Kataralni stadium
— nespecifické, nelze odlisit od jinych KHCD
= Paroxysmalni stadium
— typické zachvaty, avSak léCbou jiZ nelze ovlivnit pribéh onemocnéni,
pouze epidemiologicky vyznam
» Laboratorni nalezy

= Leukocytéza (az 50000/mm?3) s relativni lymfocytézou
— typicke pro kataralni a Casné paroxysmaini stadium
— U Castecne imunnich a dospelych chybi
— u kojencl muze byt spojena se zvySenou mortalitou agregaci
a plicni hypertenzi
* Hypoglykémie (zejména u déti) v dusledku
hyperinzulinemie

Pierce, Intensive Car Med 2000 o



Kultivaéni vysetreni

Material:

« Stér z nazofaryngu, NE bézny vytér z krku, NE mandle nebo
nasalni konchy!!!

* Nejvyssi zachytnost Bordetell je v kataralnim stadiu a v prvnich
dvou tydnech paroxysmalniho stadia.

Podminky odberu:

« odbér pred nasazenim antibiotik (jiz jedna davka antibiotik omezi
rust Bordetell)

* nejlépe rano nalacno, pripadne min. 3 hodiny po jidle, pred
odberem nepit, nejist, nekourit, nezvykat zvykacku, necistit si
zuby!

* NE vatovy tampon, inhibuje rust bordetel

Uchovavani a transport vzorkii

« pri pokojove teplote, material by mel byt dorucen do laboratore
v den odbéru

Stanoveni vysledku: do 5 - 6 dn (
S i

< _Cena v bodech: max. 200-250 bodu 2



Metoda PCR (priukaz nukleové kyseliny)

Material
« Stér z nasofaryngu
Podminky

* specialni souprava s ohebnym tamponem s dakronovym
vilaknem a odberovym médiem.

Stanoveni vysledku: do 24 hodin

Vyhody a nevyhody

* Rychlé orientacni stanoveni diagnozy.

* Metoda dava pozitivni vysledky i pri terapii antibiotiky.
« Citlivost PCR se snizuje s délkou trvani symptomu

onemocneéni. -
< Cena v bodech: 1120 bodd >
(szﬁ |




Sérologicka diagnostika

Material:

* 3 ml normalni srazlivé krve. Prvni vzorek krve se nabira co nejdrive v akutnim
stadiu onemocneéni, druhy v odstupu minimalneé tri tydnu, u mensich deéti az Sest
tydnu!.

Stanoveni vysledku: opozdéné vzhledem k probihajicimu onemocnéni

- Za pozitivni se povazuje prukaz signifikantniho ctyfnasobného vzestupu titru
specifickych protilatek v parovych sérech pacientu, sérokonverze, pfipadné
minimalné Ctyrnasobny pokles protilatek mezi akutnim a rekonvalescentnim

sérem (nejCasteji se stanovuiji protilatky proti pertusovému toxinu ve tride IgG a
IgA metodou ELISA).

Vyhody a nevyhody
» Opozdéné stanoveni vysledku

* Problematika zkfizenych vysledkl pertuse a parapertuse
« Validita diagnostickych setu

e ——

Cena v bodech za 1 vysetreni:
» Western blot: 1600 bodu
» ELISA: 480 bodu

to celé krat dvé séra a IgA, IgM, IgG (

fo
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Krevni obraz

* U vetsiny nemocnych pertusi stoupa na konci
kataralniho a behem paroxysmalniho stadia
poCet leukocytu a v diferencialu se zvySuje pocet
lymfocytu na 80 - 90 %.

Vyhody a nevyhody:

* Hodnoty krevniho obrazu nejsou spolehlivym
voditkem; u rady lehcich i zcela jasnych
onemocneni nebyly nalezeny zmeny v bilé
Krevni rade.

(izﬁ |



Moznosti prevence
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Nejlepsi prevenci onemochnéni

je nechat se oCckovat

» Ockovani deti — soucasti povinnych nebo
doporucenych oCkovacich kalendaru (wP/aP)

®» OcCkovani dospivajicich — v nekterych zemich
soucast ockovaciho kalendare (Tdap)

» Ockovani dospelych — kombinace
pertuse, tetanus, zaskrt - nahrada
preockovani proti tetanu

(.;zﬁ |



Doporuceni NIKO 7/2011

http://lwww.mzcr.cz/Verejne/dokumenty/narodni-strategie-ockovani-
proti-pertusi_5195 1985 5.html

» Minimalné jednou v dospélosti aplikace posilujici davky
proti pertusi jako soucast kombinovane vakciny proti
diftérii, tetanu a pertusi obsahujici nizkou davku antigenu
(dTap) vSem obyvatelum ve véku do 65 let.

» Moznost nahradit preockovani proti tetanu aplikaci
jedné posilujici davky vakciny proti diftérii, tetanu a pertusi
(dTap vakciny).

» Ockovani je dostatecné ucinné také u osob starsich
65 let a je jim doporuCceno pokud jsou v uzkem kontaktu s
détmi mladSimi 12 mésicu véku. (

sztf



.COCOON STRATEGY"

BUbouct T cllové '
BUDoL. hlavni cilové skupiny

RODICE
L

PRARODICE

ZDRAVOTNICKY CHOVY
PERSONAL | o




OcZkovani zdravotniku

» Zdravotnici jsou potencionalnim zdrojem pro
pacienty
v'jsou ve zvySeném riziku kontaktu s pertusi

= Deville JG. Et al., 1995: ro¢ni incidence onemocnéni
pertusi u HCW - 33 %

= 90% séropozitivita u HCW v prubéhu péti let

v'cilem o€kovani proti pertusi v této skupiné je
= zabranit onemocnéni zdravotniku
= zabranit prenosu pertuse na deti a osoby se snizenou

obranyschopnosti 6
szdf
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OcZkovani zdravotniku

» Zdravotnici jsou potencionalnim zdrojem pro
pacienty
v jsou ve zvySeném rizi

= zabranit prenosu pertuse na deti a osoby se snizenou

obranyschopnosti
fssz —



Ockovaci kalendar

2mo 2749 65+ | Preodovd
bt let

ro dospele - podle veku

18-26 06
let

obkovani take v rama pneumokokae 1 divka PPSY PPSY :po 5 letedy- | wosob 65+ pouze 1dévka
Uraal 3 poranén nakary pouze Ix bz pieadime
. e _ MOV po Ssteck; | v ricku-+ cestovatels;
iel| i 1 divia MOV TdkaMPSV-C | MPSI-Cpo35 | pieodkoisi pouse pro
i etz e vriciku Y acdary letach sy 5 pletrvajicim
e [baz ko se tyka ndrvych
Eistorie nemodi nebo wsob+ osod s riikogmi
seronegalivee|H-prace v s it falthory +osob pracgich ¥
rigur+ rizikoe skupiny siziku nad 18 let
Fﬁimu
viei
Tiﬂ Hib 1 inka nestanovens rizikowé skupiny
kombinovano VHA/VHE
vakain
| RT3 3 NecErEnd
'ﬁ!'-'.lnmé e 2 vy e : "'H_fﬁ' oed ok 2002 se v (R
it it et E e T ”"';: veieklin nevyskytue
kombinovanca VHA/VHE
vakzing
rizikové skupiny + prae | | vakrina v (R reqistrovand,
Tl T e
peo eny (vékova indikace
dleplanich SPC)

www.Ssvl.cz




Tabulka 3
Ockovaci kalendar pro dospélé - osoby s chronickym onemocnénim
Oickovéni proti Poiet davek Chronické onemocnéni i
thifpka 1divka VHE 3 divky
[Deabetes mellibes preumalokova memecnéni 1 davka meningoioliva mesengtida 1 davky
YHE Jdévky pnemokoknvs mememEni 1dvia
HIV/ IS
thinpla 1divia
VHE 3 diwky Hoemophilur influenzoe typb | 1 dinia
Chranicki hepatepatie A 2 dvky pertise 1divia
/m 1 déwka
/ \ VHE am
i chipka Tdaa Onemeacréni bedvin, rendini seldvani, pesEnokva coimsneni 1davia
< CHOCK® astma bronchiale preumokkes onememéni 1 dévia hemodializovani pacieni thifpi 1 dvia
N pertuse 1divka varicella 2 dinky
meningokokovi meningitida | 2 dvky thipha 1divia
Kardiovaskulami coemecnéni
preumalokovd memorEni 1 dévka pneEmnkoknyd wemanEni 1davia
Hyposplentams. Bsplenie = :
thiigka 1divka
Hoemophilw infuenzoetyph | 1divka Zivaind euredemmatitida varicellz 2 diwky
meningoknlovi meningitids | 1 divky it encefdlitida 3 divky
preumakakovd EememEni 1 dinvka chipha 1 davia
mmﬁ;”;‘i"“"m chigica 1 divka Mearobagické poruchy menmgotkvimeningtids | 1 dévia
Miremophilus influenzoe typ b 1 davka pneEnkokv coemament 1 dvka
periuse 1davka pestuse Tdavka
%
www.svl.cz



Ockovani proti pertusi - nejCastejsi otazky

®» Ockuje se jesté proti pertusi v CR?
» Je mozné oCkovat dospéle?
®» Existuje monovakcina proti pertusi?

®» Kolika davkami vakciny proti pertusi je mozné dospelé
oCkovat?

® Za jak dlouho je mozne oCkovat proti pertusi po radném
oCkovani proti tetanu?

®» Za jak dlouho je mozne oCkovat proti pertusi po prozite
pertusi?

» Muze se oCkovat v téhotenstvi?
®» Za jak dlouho je mozne oCkovat proti pertusi po radném

oCkovani proti tetanu?
(ssz |



Zdroj: Animal Hospital of

Cambridge




Dekuji za pozornost!

Whooping Cough is on the rise:

Cover your coughs
and sneezes.

A Message from Tulare County Department of Public Health

C.;




