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Virémie hepatitidy C po spontannim vymizeni viru u vertikalné infikovaného ditéte — klinicky pripad

V srpnu roku 2007 navstivil 3mésicni chlapec narozeny matce s chronickou hepatitidou C univerzitni nemocnici ve
Florencii pro vySetieni na virus hepatitidy C. Krevni testy potvrdily vysokou naloz virové RNA, HbsAg a anti-HIV
protilatky byly negativni, a byla mu tedy diagnostikovéana hepatitida C. Chlapec v nasledujicich mésicich podstoupil sérii
opakovanych testll. Ve véku 55 mésicti uz nebyla virovd RNA detekovatelné a normalizovaly se hladiny jaternich
transaminaz — po 6 mésicich se negativni nalez potvrdil, doslo tedy ke spontannimu vymizeni HCV. Studie zkoumajici
hepatitidu C u 198 takto nakazenych déti ukézala spontanni ustup u 17 % déti. Kdyz bylo chlapci 6 let a 8 mésict, coz
odpovidalo 33 mésicim stabilniho negativniho nalezu, hladina jeho transaminaz vzrostla a virova naloz v plazme také.
Dalsi dva roky byl kompletné vySetfovan na imunodeficity, autoimunitni hepatitidu, Wilsonovu chorobu a bakterialni i
virové infekce — vSechny testy byly negativni a chlapec se t€sil dobrému zdravi. Rodice vyloucili jakékoliv rizikové
chovani (kontaminovana krevni transfuze, intraven6zni uZivani drog apod.). Matka byla navic do pul roku po porodu
zalécena a v dobé¢ synova relapsu byla zcela negativni. De novo infekei [ékati vyloucili pomoci sekvenovani NS5B genu.
Chlapci je nyni 8 let a virémie s elevaci transaminaz stale trva, proto lékafi zacali s 1écbou pegylovanym interferonem a
ribavirinem. Spontanni vymizeni viru hepatitidy C je definované negativnim nalezem virové RNA v krvi minimaln¢ u
RNA: za prvé by se mohlo jednat o latenci viru v jatrech nebo jinych organech nebo o probihajici replikaci viru pod
detekovatelnym prahem, coz je malo pravdépodobné vzhledem k ¢astému opakovani testli a k sensitivité metody. Lékari
také premysli o existenci mutaci, které by umoznily vznik poddruhit HCV s efektivnéjsi schopnosti replikace a tyto by
pak snaze vzdorovaly buné¢né imunité. Z tohoto klinického ptipadu vyplyva upozornéni na mozny relaps virové naloze u
vertikalné infikovanych déti. Je diilezité, aby l€kati na tuto moznost pomysleli a sledovali vyvoj testl i nékolik let po
narozeni, aby mohli déti zalécit a zabranili tak rozvoji chronické hepatitidy C.
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Chronicka pankreatitida

Pojem chronicka pankreatitida zahrnuje spektrum zanétlivych fibrotizujicich onemocnéni pankreatu, které v konecném
stadiu vedou k destrukci organu a tim ke ztrate€ jeho exokrinni i endokrinni funkce. Délime ji na tfi formy — kalcifikujici,
obstruktivni a autoimunitni. Epidemiologicka data jsou nedostacujici, ale celosvétova incidence je na vzestupu, nejvetsi
incidenci ma Finsko se 13 ptipady na 100 tisic obyvatel. Hlavnimi rizikovymi faktory jsou koufeni, piti alkoholu a
genetické predispozice. Chronickou pankreatitidu charakterizuje triada typickych ptiznaki — bolest bficha v nadbiisku s
nevolnosti a zvracenim, steatorrhea a malnutrice, vyplyvajici z poSkozené exokrinni ¢asti pankreatu, a pankreatogenni
diabetes mellitus. Onemocnéni se diagnostikuje vice zpiisoby — nejspolehlivéjsi je vySetfeni ultrasonografické vySetieni
spolu s funk¢énimi testy, napt. méfeni elastazy typu 1 ve stolici. V 1é€bé chronické pankreatitidy se 1ékafi musi zabyvat
1écbou bolesti, exokrinnich a endokrinnich poruch a 1é¢bou komplikaci (napt. obstrukce Zlu¢ovych cest, malignity).
Nedilnou soucasti je také nutri¢ni terapie. Management 1écby pacientd s chronickou pankreatitidou vyzaduje
multidisciplinarni ptistup.
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