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Struéné k riziku leptospirdzy a k terapii
Riziko leptospirdozy po povodnich

V souvislosti s povodnémi a vyklizecimi pracemi v zatopenych prostorach jsou lidé vystaveni zvySenému
riziku leptospir6zy - bakteridlnitho onemocnéni, které se za normalnich okolnosti vyskytuje prevazné u
riznych savci, naptiklad psd, vepid, hmyzoZravct a hlodavcet, pfedev§sim u mysi a potkand.
Leptospiroza se prenasi vodou kontaminovanou vykaly a mo¢i infikovanych zvitat. Pfi povodnich v letech
1997 a 2002 byl prokdzan nartst incidence onemocnéni 3-5 ndsobné a na téZkou formu leptospirdzy
(Weilova choroba) zemfeli béhem povodni 4 lidé.

Pavodci onemocnéni mohou vniknout do organismu ¢lovéka, kterému se dostane znecisténa voda do dst
anebo oc{, pfenos infekce je mozny i ptes nepatrné poskozenou kiizi (napf. odérkami a zadérami).

Je tedy za potiebi pouZivat p¥i praci v zatopenych oblastech ochranné pracovni pomucky (vysoké
holinky, gumové rukavice) a chranit oci a dsta pfed vodnim aerosolem.

Onemocnéni se zpravidla projevuje 5-14 dni po ndkaze a vyvolava je jiz malé mnoZstvi bakterii. Prvotn{
pfiznaky leptospirézy jsou podobné chiipce, coz miize vést k nespravnému stanoveni diagnézy. Je proto
zapotiebi znit anamnézu pacienta, informovat se, zda pfiSel do styku s kontaminovanou vodou v priib&hu
povodni nebo pfi likvidaci $kod.

Mezi typické priznaky leptospirézy patii: dvoufazové horecky 39-40°C, tfesavky a zimnice, bolesti
svalstva (hlavng §ijové a lytkové), bolesti hlavy; pfi t€Zké formé postiZeni ledvin a jater: Zloutenka,
gastrointestinalni pfiznaky, zanét plic a dalsi.

V pripadé podezieni na vyskyt leptospirézy ihned navstivte 1ékafe a informujte ho, Ze jste pracovali

v zatopeném prostiedi.

V NRL pro leptospiry provadime vySetfeni zaloZené na stanoveni antileptospirovych protilatek a kultivaci
leptospir z moci. K sérologickému vySetieni zasilejte nesrazlivou krev, sérum ¢i plasmu. Mo¢ urcena ke
kultivaci leptospir se transportuje pri pokojové teploté, nesmi se zmrazit.
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Antibiotika prvni volby a alternativni terapie pro leptospirové infekce
a)  stiedné zavazné infekce

1. volba: doxycyklin 100 mg p.o. kazdych 12 h
2. alternativa: amoxicilin 500 mg p.o. kazdych 6 h



b) zavainé infekce

1. volba: penicilin G 1,5 MIU i.v. kazdé 4 h
2. alternativa: ceftriaxon 1 g i.v. kazdych 24 h.

Pfinos profylaktického podani antibiotik pfi prevenci leptospirdzy (stejné jako v jinych ptipadech s presné
stanovenymi vyjimkami*) nebyl spolehlivé prokazan, a proto jej nelze doporucit.

* profylaxe revmatické horecky, profylaxe rizikovych pacientd pri stomatologickych vykonech, specificka
profylaxe v chirurgii

NRL pro antibiotika a Narodni centrum pro infekce spojené se zdravotni péci, CEM-SZU
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