Kapitola I11

Poruchy mechanizmu imunity
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bunka imunitniho systému a infekce



Zasadne nutny pro preziti
Nezastupitelna uloha v obrané proti infekcim
Poruchy imunitniho systemu pri rozvoji alergii a autoimunit
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Protilatkova odpoved
Bunecna odpoved
Imunitni pamet -

Gene activation
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NejcCastejsi poruchy imunity

Nedostate¢na funkce — Imunodeficience

sklon k infekcim, chronickym zanétim
postiZzeni organu — horni a dolni dychaci cesty,
zazivaci trakt, infekce moc.cest, kuze

Nadmérna reaktivita imunity — autoimunitni choroby

— ,yevmaticke®, cukrovka, porucha st. zlazy, jater,
sttevni zanéty, plicni fibroza




Imunodeficience

Vrozené, primarni — geneticky podminéné

e Porucha trva cely Zivot

« U nejtézsich piipadu je nutna draha a riskantni terapie
(transplantace kostni diené, genetické manipulace)

* 'V praxi zeymena poruchy tvorby protilatek

* Nejcastéjsi tzv.CVID — nedostatek protilatek vSech

« Lécitelné substituci gamaglobulinu a antibiotiky

* Nedostatecna lecba vede k vaznym komplikacim

zeymena plicnimi postizeni (bronchiektasie, fibroza plic)

Ziskané — velmi Caste, provazi vétSinu zavaznych chronickych zanéti,
metabolickych poruch



Porucha bunéc¢né i protilatkové slozky imunity

elhani protilate

Jenom mirné poruchy protilatek

Tézké kombinované  Protilatkové deficity  Mirné Ci pfechodné
imunodeficity protilatkové deficity




Obecné posudkove zaveéry

Pt1 hodnoceni miry poklesu pracovni schopnosti se
bere na zretel:

Podrobn¢ laboratorni imunologicke vySetieni
Klinicke organove komplikace
Funk¢ni postizeni organu nebo systému

Celkova odolnost(obranyschopnost)

Celkova vykonnost a schopnost vykonavat denni
aktivity




Frekvence imunodeficienci

Protilatkové 70%
Kombinované a bunécné 15-20%
Fagocytarni 10%

Komplementove 2%

Incidence primarnich imunodeficienci se
odhaduje na 1 : 2.000 z1v¢€ narozenych déti




Poruchy imunity - komplikace

e Poruchy tvorby protilatek : bakterialni infekce
tézke : opakovan¢ zanéty plic, bronchiektasie,
plicni fibroza

e Poruchy bunécn¢ imunity : sklon k virovym a
parasitarnim, plisnovym infekcim: plicni zanéty,
encefalitida, neprospivani, priymy




Posudkova hlediska

* Lehke formy imunodeficienci vyradit z
pracovniho prostiedi s rizikem infekci
(Skoly, zdravotnictvi, velke kolektivy)

 Pri dostatecné substituci a 1éCb¢ je pracovni

omezeni jen lehke, tyka se 1 nemocnych po
transplantacich

* Posuzuje se se predevSim funkcni stav
chronickou infekci postizenym organem




Posudkova hlediska

1 a - lehky stupen 15 - 30%
poruchy protilatkové se sniZenim bilych krvinek,
opakovanymi teplotami, sinusitidami, zapaly plic,
plisnovymi infekcemi, lehkym snizenim vykonnosti

1b -stiredné tézké : 35 — 45 %

poruchy bunécné imunity s recidivujicimi plisnovymi,
parazitarnimi, oportunnimi infekcemi
snizeni celkove odolnosti a vykonnosti pi1 béZném zatizeni



Posudkova hlediska

1 ¢ — poruchy imunity tézké : 50 — 60%

sniZzeni a porucha funkce bilych krvinek s
koznimi infekcemi, pyogennimi abscesy,
flegmondznimi zan€ty a septickymi stavy

1 d — poruchy imunity velmi tézkeé : 70%
rozsahl¢ a trval¢ aktivni infekce
vzdorujicimi leCbe€, neschopnost jakekoli
zatcze



Sekundarni imunodeficience

Lécba imunosupresivnimi latkami a cytostatiky
(autoimunity, nadory, transplantace)

Chronicka nedostateCnost ledvin, jater,
dekompenzovany diabetes mellitus
Popaleniny, tézka traumata, Casove naroCné
operace

Chronicky stres, po t€zSich virovych chorobach
aj.




VysSetrovaci a leCebn¢ moznosti

* Prenatalni diagnostika, urcit€ moznosti az do 20.
tydne téhotenstvi vySetrenim pupecCnikove krve
* Transplantace kmenovych bunék

* SubstituCni terapie gamaglobuliny

 Antimikrobialni 1écba : ATB, antivirotika,
antimykotika

* Biologicka lécba : INF gama, G-CFS




