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Spontanni bakterialni peritonitis (klinicky pripad)

38lety muz s jatry v kone¢ném stadiu cirhozy kvili chronické hepatitis C, zatfazeny na cekaci listinu kvtli transplantaci
jater, byl vySetfen v nemocnici v Indianapolis pro vyrazny ascites indikovany k abdominalni paracentéze. Na ¢ekaci
listin€ je zapsan 3 roky a v mezidobi opakované podstoupil 1é€bu antibiotiky pro spontanni bakterialni peritonitidu, kvili
niz profylakticky uziva rifaximin a ciprofloxacin. Kultivace peritonealni tekutiny odhalila vice infekci vcetné E.coli, ale
zadnou mykotickou infekci. 3 tydny pted planovanou transplantaci se na UZ a CT vySetfeni ukazal ascites s formovanymi
utvary tekutiny uvnitf peritonedlni dutiny. Analyza aspiratu odhalila velké mnozstvi leukocytti (40 % neutrofilt, 28 %
lymfocytd, 26 % monocytl), hladina bilkoviny byla 2,6 g/dL a albuminu mén¢ nez 0,5 g/dL. Kultivace vysla zcela
negativni. Kviili absenci jakychkoliv klinickych znamek infekce a negativni kultivaci byla zahajena transplantace. Pti
operaci nasli 1ékati extenzivni sristy zpiisobené spontanni bakterialni peritonitidou, které postihly jatra, slezinu, stfevni
klicky a bfi$ni dutinu. Dale nalezli vyrazné fibrinové nalety na v§ech organech. Pacient podstoupil naro¢nou hepatektomii
s ortotopickou transplantaci jater v fijnu roku 2015. 2 mésice po transplantaci doslo k navratu hepatitidy C zalécenou
uspésné kombinaci antivirotik. V ¢ervenci roku 2016 byla funkce jater zcela v poradku a pacient nemél zadné znamky
peritonitidy.

Spontaneous bacterial peritonitis (clinical case)

The Lancet, Volume 389 No. 10070, 18 February 2017

r wr

Nespecificka bolest bederni ¢asti zad (Seminar)

Nespecificka bolest ve spodni ¢asti zad postihuje vSechny vékové kategorie a je celosvétove
velmi ¢astym problémem. Pfed zahajenim terapie cilené na 1éCbu bolesti, je tfeba vyloucit
vzacnéjsi, avSak zavazngjsi pticiny jejiho vzniku. Patologicko-anatomické pficiny vzniku
bolesti bederni ¢asti zad nejsou znamy, proto je 1éCba zaméfena praveé na jeji zmirnéni.
Sklada se z vice slozek, kde dominuje podavani analgetickych 1€kt v kombinaci s
nefarmakologickou terapii. Pribéh onemocnéni byva ve vétsing ptipadl priznivy a Casto
sta¢i kratkodoba lé¢ebna intervence. V terapii dominuji dva pfistupy — tzv. step-up, kdy
1é¢ba postupuje od nejjednodussiho k nejslozitéjsimu, pokud se obtize zhorsuji, nebo
prediktivni individualizovand metoda. Nejvétsim problémem je naduzivani zobrazovacich
metod, opiatt a chirurgickych intervenci.
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