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Clanek se vénuje problematice ¢asto nemocného pacienta z pohledu imunologa. Podéva navod, jak postupovat pii prvnim kontaktu s tako-

vym pacientem a co délat pfi potizich opakovanych. Upfesiiuje situace, za nichz je vhodné pacienta indikovat k provedeni imunologického
vysetieni. Upozoriiuje na rizika neindikované imunomodulaéni [é¢by.
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V poslednim desetileti vyznamnym zplsobem
pfibyva v ordinacich jak praktickych Iékafu, tak spe-
cialistd pocet pacientd trpicich recidivami infektd
daného oboru (dychaci cesty, ORL infekty, urologic-
ké a gynekologické infekty, oéni infekty, recidivujici
stomatitidy aj.) a nebo pacientli udavajicich necha-
rakteristické, polymorfni potize — Unava, malatnost,
slabost, poruchy koncentrace, subfebrilie, bolesti
hlavy, bolesti svall, ¢asté opary, afty, poruchy
spanku, nepfijemné zmény nalad, deprese, sklon ke
konfliktim, déletrvajici, $patné hojeni drobnych ran.
Z pohledu Iékafe — nic mimofadného, nic pozoruhod-
ného, nic akutniho.

ALE!

Soubor téchto rlznych pfiznakd mize byt Gvod-
nim projevem, Gvodnim upozornénim na potize nebo
zdalo. A proto se tak Casto stava, Ze tato upozor-
néni, tyto pfiznaky jsou podcenovany, ob&as mylné
pfiitany stresu, doznivajicimu infektu (napf. pfetrva-
vajici drazdivy kasel po IéCbé infektu dychacich cest
antibiotikem) nebo souhfe dal$ich okolnosti (mélo
odpoéinku, nedostatek spanku, konfliktni situace,
rodinné potize, problémy na pracovisti).

Ddraznym upozornénim na to, Ze se s pacien-
tem ,néco déje", je pak fakt, Ze se takovy pacient ke
svému |ékafi (nebo jinému — dle pacientovych sou-
Casnych potizi) opakované s danymi potizemi vraci.
V lepSim pfipadé se stejnou intenzitou potizi, v as-
t&j8ich, horSich pfipadech s postupné se pozvolna
zhor$ujicim zdravotnim stavem.

Porucha funkce imunitniho systému mize, ale
také nemusi byt hlavni Ci vedlej$i pficinou potizi.

Imunitni systém jako takovy patii mezi zakladni
mechanizmy, kterymi se organizmus snazi udrzet
homeostazu.

Hlavni ,dozorovaci” funkci je rozpoznat vlastni
od ciziho, $kodlivé od neSkodného, zdravé od pato-
logickym procesem zménéného.

V rémci normélné funguijici obranyschopnosti
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viny a organizmus proti patogendm a jejich produk-
tdm chranit.

Stejné tak musi mit schopnost tzv. autotoleran-
ce —tj. rozpoznat a tolerovat vlastni tkané organizmu.

A samozfejmé musi umét provadét i imunitni do-
hled - tj. rozpoznani a odstranéni vlastnich starych,
poSkozenych nebo jinak patologickym procesem
zménénych bunék.

Velmi vyznamnou roli hraje normalné fungujici
slizniéni a kozni imunitni systém.

Obé tyto struktury — sliznice, klize — jsou totiz
v permanentnim styku s antigeny vnéjsiho prostredi.
Jedna se o bariérové tkané, jimiz pfi jejich nedosta-
te¢né funkci nebo pfi poSkozeni vnikaji patogeny
pfimo do organizmu.

Slizni¢ni lymfaticka tkan je nejvétSim imunitnim
organem v organizmu — vétSina bunék imunitniho
systému je umisténa v oblasti kiize a sliznic.

Problematika imunologie jako interdisciplinar-
niho oboru je velmi riznoroda a zahrnuje jak poru-
chy funkce slizni¢niho a koZniho imunitniho systému,
tak imunitu protinddorovou, protiinfekéni, transplan-
taéni, autoimunitni onemocnéni, imunodeficitni
onemocnéni a onemocnéni z imunopatologickych
reakci (alergie).

Vratme se ale na zaédatek

Co tedy s pacientem, ktery se ndm v rdmci uve-
dené problematiky vraci? Kdy je nutno pomyslet na
spoludcast poruchy funkce imunitniho systému, za
jakych okolnosti je nutno obavat se rizika vzniku
poruchy funkce imunitniho systému a kdy pacienta
k imunologickému vySetfeni odeslat?

Rozhodnuti poslat pacienta na imunologické
vySetieni stoji na konci fady. Pfedchazi mu vyCerpa-
vajici anamnéza, zakladni laboratorni a screeningo-
va vySetfeni vCetné elektroforézy bilkovin a sérové
hladiny imunoglobuling.

Anamnéze vénujeme velkou pozornost nejen
z hlediska sou¢asnych klinickych potizi pacienta,
ale i s ohledem na okolnosti, které sou¢asny klinicky
stav provazeji.
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DileZita jsou nejen prodéland nebo souc¢asné
dlouhodobé probihajici onemocnéni (napf. diabetes
mellitus, endokrinni  onemocnéni, revmatoidni
onemocnéni, hypertenzni choroba, psychiatrickd
onemocnéni, kozni onemocnéni — napf. psoridza,
neurologickd onemocnéni — sclerosis multiplex),
ale i pohled na tato onemocnéni vzhledem k jejich
|éCbé a farmakologickému U¢inku I€kd, které pacient
v ramci daného zakladniho onemocnéni uziva.

Pozor na onemocnéni l1é¢end vysSimi davkami
kortikosteroidd! Jiz tato medikace sama o sobé vede
pfi dlouhodobéjsim podavani k imunosupresi, takze
tito pacienti mivaji sklon k recidivujicim infektlm pfe-
devsim dychacich cest. Pozadavek, abychom tyto
pacienty imunostimulovali, je zavadéjici.

Velmi vyznamnou Ulohu hraje i opakované po-
davani antibiotik nebo chemoterapeutik. Uz jen
jejich zvySend Cetnost musi vést k zamysleni nad
divodem recidiv.

Pozor také na oblibenou diagndzu chronického
tinavového syndromu. Casto se pod touto diagnézou
ukryva chronicky infekt, endokrinni poruchy aj. Tato
diagndza ma sva piesna a vymezend kritéria, ktery-
mi je nutné se fidit.

Jako dlleZity poznatek dale uvadim i to, Ze
v fadé pfipadd je k nam k imunologickému vySet-
feni odeslan i pacient, kterému jiz byla nasazena
imunomodulancia napf. praktickym lékafem jen na
zékladé recidivujicich infektl dychacich cest a vyse
uvedeného orientacniho vySetfeni.

Ano, fada imunomodulétord je uvolnéna pro
moznost predepsani Iékafi prvniho kontaktu, nicmé-
né je velmi dileZité si uvédomit, Ze nejde o léky le-
dacjaké, Ze nasazenim téchto medikament( uritym
zpUsobem modulujeme funkci imunitniho systému.
Je-li pak takovy pacient dodate¢né odeslan k vySet-
feni u nas, mame jiz nade imunologické vySetfeni do
vétsi ¢i mensi miry zkreslené.

Velky rizikem je i to, Ze pacientovy pfiznaky
mohou byt prvnim upozornénim na po€inajici auto-
imunitni onemocnéni. Nasazenim imunomodulatoru
bez pfedchoziho peclivého a podrobného imunolo-
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gického vySetfeni se zvy3uje riziko manifestace do
té doby skryté probihajiciho autoimunitniho one-
mocnéni.

Pfimlouvam se tedy za to, aby v indikovanych
pfipadech byl pacient odeslan do rukou imunologa
pfimo, bez pfedchoziho ovlivnéni imunomodulatory.

Specializované pracovité ma totiz vyrazné Sirsi
spektrum moznosti jak diagnostickych, tak terapeu-
tickych, danému pacientovi pfimo Sitych na miru.

V rdmci téchto vySetieni se zaméfujeme nejen
na zakladni vySetfeni (krevni obraz, sedimentace,
ELFO, ASLO, CRP), rutinni mikrobiologické vySet-
feni (vytér z krku, sputum, mo¢ na bakteriologickou
kultivaci), ale i na vySetfeni sérologické (antiEBV
protilatky, antimykoplazmové protilatky, antichlamy-
diové protilatky) a podrobna vySetfeni imunologicka,
vetné vySetfeni subpopulaci CD4, CD8. DalSi vy-
soce specializovand vysetfeni pak ordinujeme dle
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individudlnich potizi pacienta a s ohledem na labo-
ratorni vysledky, které jiz mame k dispozici a které
nas ,nasméruji“ dal.

Prakticti Iékafi a Iékafi — specialisté jsou nasimi
velmi ddlezitymi spolupracovniky. Je nutné ale mit
neustale na paméti, ze nékdy méné je vice, Ze i napf.
Urovaxom je imunomodulator a i pfi jeho podavani
(a dalSich specializovanych imunomoduldtord jinych
obor() je nezbytné imunologické parametry sledo-
vat.

Zavér

Imunitni systém je systém nesmimé citlivy, je
velmi snadné ho rozkolisat a poté docela obtizné
vybalancovat jeho funkci opét k normalu. Zésahu do
funkce imunitniho systému, af uz ve smyslu stimula-
ce Ci suprese, musi pfedchazet podrobné imunolo-
gické vySetfeni, véetné vySetfeni laboratorniho.
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Toto vySetfeni musi byt racionalné indikovano
s ohledem na zékladni potize pacienta a jeho indi-
vidualitu, rozhodné nesmi byt vySetfenim stereotyp-
nim a rutinnim.

Imunologicky nemocny pacient patfi do rukou
imunologa, jehoz cilem je stabilizovat funkci imunit-
niho systému na optimalni trovni, pfi védomi véech
rizik a Uskali imunomodulacni 1éEby.
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