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Onemocnéni chripkou "pandemic (H1N1) 2009 a téhotné zeny
Zprava uvefejnéna na strankach WHO dne 31.8.2009 [1]

Ze zpravy publikované v Casopise Lancet 29. cervence 2009 vyplyva zvySené riziko zavazného az fatdlniho
prubéhu onemocnéni pandemickym virem HIN1 u téhotnych Zen v USA [2].

Zvysené riziko u t€hotnych Zen infikovanych pandemickym virem, zejména b€hem druhého a tetiho
trimestru, a zvy$ené riziko imrti plodu nebo spontanniho potratu bylo potvrzeno z dalSich zemi, kde je
onemocnéni pandemickym virem v populaci rozsifené.

Zvysené riziko pro téhotné

ZkuSenosti z diivéjsich pandemif podporuji zavéry, Ze téhotné Zeny jsou ve zvySeném riziku.
T€hotné Zeny jsou ve zvyseném riziku také béhem epidemie bézné sezénni chiipky. V soucasné bézici
epidemii je onemocnénim postiZzena mladsi vé€kova skupina nez béhem sezonni chfipky.

WHO diirazné doporucuje t€hotnym Zenam a jejich 1ékaiim v§imat si pozorné ptiznaki, které pfipominaji
chiipku, zejména v oblastech, kde je onemocnéni pandemickym virem rozsifené.

Doporuceni WHO pro 1écbu

Lécba antivirotikem oseltamivir by méla byt zahdjena co nejdfive po ndstupu pfiznaki. Vzhledem k tomu, Ze
ucinek oseltamiviru je nejlepsi, pokud se podad do 48 hodin po ndstupu pfiznaku, 1ékafi by méli zahajit 1écbu
okamzité a neCekat na vysledky laboratorniho vysetfeni.

Ackoli terapie do 48 hodin po nastupu piiznakl prinasi nejlepsi vysledky, také pozdé€jsi zahdjeni 1écby mutize
byt prospésné. Klinicky piinos spojeny s podanim oseltamiviru spo¢iva ve sniZeni rizika vzniku zapalu plic
(jedné z nejcastéji hlasenych pficin umrti lidi v souvislosti s pandemickym virem HIN1) a omezeni potfeby
Ié¢eni v nemocnici.

WHO dale doporucuje, aby byly téhotné Zeny zatazeny jako prioritni skupina pro ockovani az bude
pandemicka vakcina dostupna.

Zavainé projevy onemocnéni u vSech pacientu

Onemocnéni vétSiny pacienttl infikovanych pandemickym virem ma mirné pfiznaky, nemocni se uzdravi
béhem jednoho tydne bez 1ékarského osetfeni.

Zvysené riziko je zaznamenano u t€hotnych Zen a u osob se zdvaznymi chorobami a s chronickym
onemocnénim (chronicka plicni onemocnéni véetné astmatu, kardiovaskuldrni onemocnéni, diabetes,
imunosuprese).



STATNI ZDRAVOTNI USTAV

U malého poctu jinak zdravych lidi, obvykle do 50. let véku, mélo onemocnéni rychly, ¢asto fatdlni pribéh
se zdvaznym zdpalem plic s poSkozenim plicni tkdn€ a mnohocetnym organovym selhdvanim. Ackoli
probihaji studie, dosud nebyl nalezen faktor, podle kterého by bylo mozné predvidat takto zavazny prub&h
onemocnéni.

Lékati, pacienti a lidé starajici se o nemocné si musi pozorné v§imat zavaznych projevi, které signalizuji
zhorsujici se vyvoj onemocnéni. ProtoZe pribéh miZe byt velmi rychly, 1ékarska péce by méla byt
vyhledéna, pokud se objevi nasledujici pfiznaky u osob s potvrzenym onemocnénim virem HIN1 nebo u
osob s podezfenim na toto onemocnéni:

® Dechova nedostatecnost béhem fyzické aktivity nebo v klidu
® Dechové obtize

¢ Promodravani nebo modrani kiize

¢ Hlen pii vykaslavani s pifimési krve nebo hnisu

¢ Bolest na hrudi

® Zhorseni dusevniho stavu

® Vysokd teplota trvajici déle nez 3 dny

e Nizky krevni tlak

U déti zavazné znamky zahrnuji zrychlené dychani nebo obtiZe s dychdnim, spavost, apatii nebo naopak
predrazdénost, nechut si hrat, obtiZe s probouzenim.
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