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Slovo tivodem

Vazené damy,

ve svém Zivoté vénujete spoustu energie péci o vSechny své blizké.
Dnes a denné mate starost o zdravi svych déti, o svého partnera, o své
rodice, nebo dokonce o své prarodiCe a vnoucata. Na Vas samotnou
Vam mnohdy ¢asu pfilis nezbyva.

Ale jen tehdy budete-li Vy sama zcela v poradku, zdrava a citit se v po-
hodé, mUZzete i naddle vénovat svou péci tém, které maéte tolik rada.

Vénujte, proto prosim néjaky ¢as i sobé a informace, které najdete

v tomto materidlu, Vam v péci o Vas mohou pomoci. Nastésti dnes
Zijeme v dobé, kdy Ize fadé zdravotnich potizi a onemocnéni i¢inné
predchazet, pokud pfipadna rizika Vy a Vas oSetfujici Iékar znate.
Moderni laboratorni testy, provadéné ve spickové vybavenych
laboratofrich skupiny spole¢nosti Vase laboratore, pomohou Vam
i VaSemu lékafi pri volbé optimalni péce.

Seznamte se s moznostmi soucasnych laboratornich testd, a pokud
Vas nekteré zaujmou, ziskejte dalsi informace od svého Iékarfe. On je
tim spravnym odbornikem, ktery Vam pom(ze vybrat z téchto test(
z pohledu Vaseho zdravi, nebo zdravi Vaseho ditéte.

S pranim spokojenych a Uspésnych dnd.

RNDr. Jaroslav Loucky, Ph.D., LL.M.
jednatel spole¢nosti

Vase laboratore s.r.o.
MZ - Biochem, s.r.o.

Lab Med spol. sr.o.
MEDEOR laboratore s.r.o.
MDgK-plus, spol. sr.o0.

Klinicka biochemie
Svitavy s.r.o.

Skupina medicinskych
laboratofi, poskytujict
Siroké spektrum zdravotni
péce v oblasti laboratorni
mediciny.



Priprava na materstvi
Posouzeni ovaridlni rezervy AMH

Hodnota AMH v krvi je
velmi cennym prognostic-
kym ukazatelem, zda se
Zena stdle nachdzi v obdobi
optimdlni fertility, nebo

zda jeji schopnost otéhotnét
jiz klesd.

Mam jesté dost ¢asu naplanovanikariéry a dalsiprofesnirozvoj, nebo bych
jiZz materstvi neméla ,odkladat"“?

Tuto otdzku si kladou Zeny v dne$ni dobé stale Gastéji. Prave tfifazovy
model ,vzdélani - povolani - rodina“ vede k tomu, Ze Zeny maji své prvni dité
ve stale vy$&im véku. Pramérny vék prvorodiéek v Ceské republice je dnes
bezmédla 30 let, jesté v roce 1994 byl tento primeérny vék 24 let. Zvysujici
se vék ztézuje mnohym pdrtim spinéni jejich prani mit dité. Se stoupajicim
veékem zeny klesa pocet vajicek (oocytl) ve vajecnicich a stejné tak se
snizuje i jejich kvalita.

Na této skutecnosti se podileji riizné faktory jako genetické predpoklady,
infekce, prodélané nitrobfisni operace, ale také koureni, vlivy Zivotniho
prostredi, télesnd hmotnost a jiné. Proto mnoha parim zbyva pouze krat-
ké Gasové obdobi, ve kterém si mohou spinit pfani zalozit vlastni rodinu.
Biologické hodiny v pozadi tikajf, statisticka pravdépodobnost otéhotnéni

klesd - a tojiz od 30. roku zivotal

Mohu zjistit svoji vlastni plodnost?

Trendem poslednich dvaceti let v evropskych zemich je odklad matefstvi
do pozdéjsiho obdobi po 30. roce véku zeny. Mnohé Zeny si neuvedomuyji,
Ze pravdépodobnost poceti mize byt podstatné snizena, i kdyZ pravidel-
né menstruuji. Nejistota vyplyva z mnozstvi vajicek, které od narozeni

ve vajecnicich zanikly. Kazda Zena ma po svém narozeni jinou ovarialni
rezervu (mnozstvi vajicek, které jsou k dispozici pro oplodnént), o které se
rozhoduije jiz v obdobi embryonalniho Zivota (tedy v dobé, kdy se dité vyviji
v déloze).

Prostfednictvim stanoveni koncentrace tzv. AMH (Anti-Mdillerian Hor-
mone) v krvi Ize odhadnout individualni ovarialni zasobu vajic¢ek a diky
tomu , biologicky vék" vajeénikii. MnoZstvi AMH v krvi Zeny zavisi na po-
&tu vajigek. Cim starsf je Zena, tim méné vajicek ma k dispozici a tim nizsf
je i koncentrace AMH v krvi. Je-lihodnota AMH v normalnim rozsahu,
znamena to, ze poCet vajicek je dostatecny a plodnost zeny je optimaini.
Klesajici ovaridlni zasoba se odrazi ve snizovani hladiny AMH. Tomu odpo-
vida i snizujici se pravdépodobnost otehotnéni. Velmi nizké koncentrace
AMH ukazuji na ttmér neexistujici fertilitu.



Priprava na materstvi

Hormonadlni profil (LH, FSH, prolaktin, progesteron, estradiol)

Laboratorni stanoveni hladiny progesteronu

a luteiniza¢niho hormonu (LH) v souvislosti

s ovulaci a déle folikulostimula¢niho hormo-
nu (FSH), estradiolu, prolaktinu, hormonti
Stitné Zlazy a muzskych pohlavnich hormont
u Zeny take prispiva k diagnostice neplodnosti.
Nékdy hovofime také o hormonalnim profilu
cyklu, coz je komplexni vySetfeni hormont

v riznych fazich cyklu. Jde o opakovany odbér
krve, pfi kterém ucelné stanovujeme hladinu
vSech dfive uvedenych hormon(. Vysetfeni
pomUze zmapovat hormonalni vykyvy béhem
cyklu a vyznamne tak prispét k jeho stabilizaci.

Kdy byste si méla nechat tyto hormony vysetfit?
V pfipadé, Ze nejste schopna otéhotnét po
jednom roce pravidelného nechranéného
pohlavniho styku. Za neplodnost paru je v asi
40 procentech pripad(i zodpovédna zena

a v dalsich 40 procentech pripadl muz. Ve zby-
vajicich 20 procentech pfipadU je neplodnost
zpUsobena kombinaci faktor u obou partner(
nebo sterilitou z neznamych pficin.
Luteiniza¢ni hormon (LH), folikulostimulaéni
hormon (FSH), progesteron a estradiol se
Ucastni fizeni menstruacniho cyklu. Vysoké
hodnoty LH a FSH uprostred cyklu spousti
ovulaci. Progesteron zastavi riist endometria
(vnitfni vrstvy délohy) a pfipravi délohu na
mozné prijeti oplodnéného vajicka.

Prolaktin (hormon, ktery se tvori v mozku)

se bézné v malém mnoZstvi nachézi u muzl

a netéhotnych zen. Jeho primarni roli je zahdjit
laktaci (produkci mléka v prsou), a proto se jeho
hladina zvysuje béhem téhotenstvi a ihned po
porodu.
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Dal$i nejcastejsi pficinou zvysené hladiny
prolaktinu je prolaktinom (obvykle nezhoubny
nador podveésku mozkového (hypofyzy) vyvo-
lavajici produkci prolaktinu). Prolaktinom mize
U Zen zpUsobovat neplodnost a nepravidelnou
menstruaci. Vy$si koncentrace prolaktinu v krvi
zpusobuje i dlouhodobé uzivani nékterych

Iék(l na psychiatrickda onemocnéni, napf. tzv.
antidepresiv. Interpretaci téchto hormont ve
vztahu k Vasemu zdravotnimu stavu provede
Vas gynekolog, je vSak dllezité si laboratorni
vySetfeni nechat provést.

Ma vysetreni téchto hormoni také néjaky
vyznam u muzi?

Pfekvapivé ano. Vysetieni LH, FSH a prolak-
tinu se obvykle vyuziva ke sledovani muzské
plodnosti. FSH stimuluje tvorbu spermatu

ve varlatech a LH stimuluje tvorbu muzského
pohlavniho hormonu testosteronu. Jejich ab-
normalni hodnoty mohou zplsobovat muzskou
neplodnost. Vysoké hodnoty prolaktinu u muz{
mohou zplsobit postupnou ztratu sexudlni
funkce, chuti a také snizovat hladinu testos-
teronu. Tyto hormony by si mél muz nechat
vySetfit, pokud neni schopen oplodnit Zenu

v jejich nejplodnéjsich dnech menstruacniho
cyklu po dobu delsinez 1 rok.



Tehotenstvi a péce o nenarozené miminko
Kombinovany test - screening Downova syndromu v L. trimestru

Ultrazvukové vysetieni
se provddi v centrech

prenatalni diagnostiky ve

12. az 14. tydnu téhotenstvi.

Vyhodnoceni screeningu je
provedeno po ultrazvu-
kovém vysetteni a jeho
kombinaci s vysledky
biochemickych markerii.
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Jde o test, ktery kombinuje vySetfeni krve matky s vySetfenim speci-
fickych ultrazvukovych detaill plodu (,NT* - tloustka Sijového projas-
néni, ,NB" — pfitomnost nosni klistky). Kombinace téchto dvou metod
umozniuje detekci az 85 procent plodd s Downovym syndromem. Tradi¢nf
screening (2. trimestr) provédény v 16. tydnu téhotenstvi — tzv. triple

test — dokaze zachytit pouze 65-70 procent déti s timto syndromem.
Kombinovany screening je tedy vysoce citlivy a véasny zpisob odhaleni
zvySeného rizika vrozenych vyvojovych vad plodu. Odbér na stanoveni
biochemickych ukazatell vrozenych vyvojovych vad se provadiv 10. az
12. tydnu téhotenstvi (krev je mozno odebrat u osetfujiciho gynekologa
nebo v centru prenatalni diagnostiky).

Ultrazvukové vysetieni se provadi v centru prenatalni diagnostiky ve 12. az
14. tydnu téhotenstvi. Vyhodnoceni screeningu je provedeno po ultrazvu-
kovém vysetreni a jeho kombinaci s vysledky biochemickych markerd.

V 10. - 13. (idedIni 10+0 az 11+3) tydnu téhotenstvi vysetiime z krve matky
latky, které se nazyvaji PAPP-A, free-beta hCG a PIGF. Ty se vytvari v pla-
centé a prestupuji do matefskeé krve. U téhotenstvi s Downovym syndro-
mem je hladina téchto latek abnormaini.

UZ vysetreni sfjového projasnéni (NT — nuchal translucency) se provadi
v 11. - 14. tydnu téhotenstvi. Pomoci ultrazvuku je zméfeno nahromadéni
podkozni tekutiny v zatylku plodu. Tato vrstva tekutiny se na ultrazvuku
zobrazuje jako projasnéni. Pfitomnost vétsiho mnozstvi tekutiny v této
oblasti je Casto spojeno s chromozomalnimi aberacemi plodu — napf.

s Downovym syndromem.

UZ vysSetreni nosni klistky se také provadi mezi 11. - 14. tydnem téhoten-
stvi. Nosni kstku |ze zobrazit pfi véts§im zvétseni profilu plodu. Nepfitom-
nost nosni klstky v tomto obdobi mlze signalizovat postizeni Downovym
syndromem.



Co je to prikaz tzv. trikuspidalni regurgitace - TR?

Jde o zachyceni vyznamného zpétného krevniho toku pres trojcipou sr-
decni chlopen pomoci UZ dopplerovského vySetieni. Tento marker se méri
vétsinou v pfipadg, kdy vysledek testl na genetické vady je hodnocen jako
negativni, ale riziko se pohybuje v rozmezi 1:107 - 1: 1000.

Vypocet rizika chromozomalni aberace

Pri vypoctu se kombinuji znama rizika dana vékem matky, tloustkou $ijo-
vého projasnéni (NT), pritomnosti ¢i absenci nosni kosti (NB) a hladinou
biochemickych markerd v krvi téhotné. Vysledkem je &islo, které udava
riziko narozenf ditéte s Downovym syndromem.

Pokud je vysledek testu negativni...

Je-li vypoctené riziko mensi nez experty stanovena hranic¢ni hodnota, je
riziko narozeni ditéte s Downovym syndromem nizké. Je dlleZité si uveé-
domit, Ze nizké riziko nenf totozné s vyrazem Zadné riziko. | pfi negativnim
vysledku je vhodné absolvovat tzv. triple test a vysledky testliv 1. a 2.
trimestru integrovat do jednoho celkového vysledku (integrovany test)

a déle také ultrazvukové vysetieni mezi 16. - 20. tydnem téhotenstvi se
zaméfenim na event. pfitomnost dalSich vrozenych vyvojovych vad plodu
(napt. poskozeni ledvin, srdce).

Pokud je vysledek testu pozitivni...

Vysledné riziko testu vyssi nez experty stanovena hrani¢ni hodnota
znamena vys$si pravdépodobnost narozeni ditéte s Downovym syndro-
mem. To samozfejmé neznamena, Ze dité ma Downuv syndrom. Pokud si
téhotna bude prat tento syndrom stoprocentné vyloucit, je mozno provést
genetické vysetreni z bunék plodové vody (tzv. aminocentéza) nebo cho-
riovych klkd, pfipadné absolvovat neinvazivni prenatalni testovani (NIPT)
z krve Zeny.




Tehotenstvi a péce o nenarozené miminko
Setrné testovdni v téhotenstvi - neinvazivni testovdni v téhotenstvi (NIPT)

V souéasné dobé je toto
vySetieni nejmodernéjsim
zpiisobem provadéni
prenatdlniho screeningu
s mnohondsobné lepsimi
parametry, nez md napf.
kombinovany test.
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Vedle invazivnich test(i (amniocentéza, odbér choriovych klkd), které

s sebou nesou malé riziko potratu, jsou dnes zenam dostupné nove, velmi
Setrné testy, a to testy neinvazivni (NIPT). Tyto testy pracuji s krvi matky,
ze které, riznymi metodami a s rliznou U¢innosti, analyzuji pfitomnost
genetického materialu plodu.

Mezi rizikové faktory, které by mély Iékare a Zenu smérovat k tivaze
o provedeni testu, patri jeden nebo vice z nasledujicich:

+ vy$§Si vék matky

- vyskyt genetickych abnormalit Zeny nebo u jejich blizkych pribuznych
« ultrazvukové zjisténi anomalie plodu nasvedcujici o genetické vadé

* pozitivni screeningovy test

NIPT testy se od sebe lisi pfedevsim citlivosti zachytu genetickych vad,
rychlosti procesu od odbéru krve po vysledky a také moznosti pouziti.

Nechcete stresovat vase miminko vpichem jehly do bricha maminky?
NIPT test je vhodnou alternativou invazivnich zakrokd jako je odbér
choriovych klk( (CVS) na konci prvniho trimestru téhotenstvi nebo odbér
plodové vody v prabéhu druhého trimestru téhotenstvi. Nevyhodou téchto
invazivnich metod je skutecnost, Ze jejich provedeni je spojeno s malym
rizikem potraceni plodu. Pro nékteré Zeny mlzZe byt i provedeni tohoto vy-
konu subjektivné velmi nepfijemné. S NIPT testem odpada jakékoliv riziko
pro Vase miminko i pro Vas.

Co je to neinvazivni testovani?

Nova metoda neinvazivniho testovani umoznuje stanoveni Downova,
Edwardsova a Patauova syndromu a stanoveni pohlavi plodu pouze z krve
matky. Jde o bézny odbér krve. Tento typ vySetieni, zaloZeny na analyze
genetického vybaveni plodu, poskytuje informaci nejen o riziku nejbéz-
néjsich genetickych vad (tzv. trizomii chromozomu 21, 18 a 13), ale také
o pohlavnich chromozomech a jejich moznych genetickych onemocnéni
(TurnerGv syndrom 45,X, KlinefelterGv syndrom XXY, syndrom XXX —
super zena, syndrom XYY — super muz). Nékteré NIPT testy nabizi také
stanoveni vybranych mikrodele¢nich syndromd. Testy jsou vhodné pro
Zeny jiz od 10. tydne téhotenstvi s jednocetnym i vice¢etnym téhoten-
stvim a vysledek je znam nejpozdéji do sedmi dnu.



Tehotenstvi a péce o nenarozené miminko
Planujete poceti potomka a slysela jste o infekcich,
které mohou poskodit plod?

Infekce TORCH Test zahrnuje pouze
(toxoplazméza, cytomegalovirus, herpes simplex virus, zardénky) vySetfent krve a jeho
Toxoplazmadza je jen jednou z nékolika zavaznych infekei, které mohou vysledek je znam
rlizné vazné poskodit plod, novorozence ¢i zpUsobit potrat. Touto infekcf vintervalu nékolika dni.

(pfendsiji hlavné kocky vykaly a nakazime se konzumaci neomytého ovo-
ce, zeleniny, atd.), ale i dalsimi, které jsou v nadpisu uvedené, onemocnéla
vetSina z nas jiz v détském veku, a pokud si Vase télo vytvofilo protilatky,
jste Castecné chranéna proti pfipadné nové nakaze.

V laboratofi Ize z jednoduchého krevniho testu zjistit, zda jste dané one-
mocnéni prodélala, chrani Vas protilatky a nemusite mit obavu z opako-
vané nakazy. Pokud protilatky proti nékterému z uvedenych onemocnéni
nemate, vySetfeni Vam naopak poskytne informaci, Ze je nutné dbat na
zvysenou prevenci a ochranu pred témito infekcemi, obzvlasté v dobé
téhotenstvi, pfipadné pred jeho zacatkem.




Tehotenstvi a péce o nenarozené miminko
Riziko preeklampsie v téhotenstvi

Laboratorni test:
Riziko vzniku preeklampsie
je mozné predpovédeét

1 -4 tydny pred manifestaci
zdravotniho problému

také diky modernim
laboratornim stanove-

nim koncentrace PIGF
(placentdrni riistovy faktor)
a sFit-1 (solubilni receptor
tyrosinkindzového typu 1).
Obé vysetteni se provadéji
zodbéru krve.

[10]

Co je to preeklampsie?

Preeklampsie je velmi zdvazné onemocnéni, které se mize projevit pouze
v téhotenstvi. Je v pfimé souvislosti s ¢innosti placenty. Vyskytuje se

u 10-14 procent prvorodi¢ek a u 5-7 procent vicerodic¢ek. V 70 procen-
tech se vyskytuje v téhotenstvi, u 30 procent Zen se miZe projevit az po
porodu. Dokonce az ve 22 procentech se mize projevit u dcer Zen, které
preeklampsii trpély a 35 procent Zen, jejichZ sestry toto onemocnéni mely.

Jak toto onemocnéni vznika?

Toto onemocnéni vznika z dlivodu nerovnovahy mezi latkami v krvi
téhotné, které ovliviiuji vyvoj placenty. Z toho divodu dochézi k posko-
zeni vnitfni vystelky cév téhotné zeny, zizeni cév placenty, s vysledkem
zhorseni pratoku v pupecnikovych cévach. Nasledky u téhotné maminky
jsou vzestup krevniho tlaku, tnik bilkovin do moci a rozvoj otokd hornich
i dolnich koncetin.

Jaké jsou rizikové faktory podporujici vznik tohoto onemocnéni?
Pritomnost onemocnéni v roding, velmi nizky nebo naopak vy$si vék
matky, obezita, vyskyt nékterych onemocnéni pred téhotenstvim (vysoky
krevni tlak, cukrovka, revmatické choroby...).

Jak muZe ovlivnit vyvoj Vaseho miminka?

Rozvoj tohoto onemocnéni mize mit nésledné i vliv na vyvoj plodu s na-
slednou stagnaci rlistu, poruchou pritoku krve pupecnikem atd. Proto je
velmi dulezité toto onemocnéni zavéas rozpoznat a peclivé diagnostikovat
s naslednou v€asnou terapif.

Jaké jsou pfiznaky preeklampsie a jak ji Ize rozpoznat?

Mezi projevy tohoto onemocnéni patfi bolesti hlavy, mdloby, otoky rukou
nebo nohou, krvéceni, vzestup krevniho tlaku a pritomnost bilkoviny

v moci. Pfi ultrazvukovém vysetreni jsou patrny znamky opozdéného ris-
tu plodu a zhorsujici se pritoky v pupecnikovych cévéch. Diky modernim
medicinskym technologiim je mozné jiz v uvodnich stadiich téhotenstvi
rozpoznat mozny rozvoj preeklampsie vySetienim krve téhotné a ultrazvu-
kovym vysetfenim.



Pro Vas aktivni zivot

Uzivite hormondlni antikoncepci? V pripadé urcité genetické
zdtéze miizete byt ohrozena Zilni trombdzou - krevni srazeninou.

Geneticky podminéné odchylky krevni
srazZlivosti (napf. tzv. Leidenska mutace)
Uzivani hormonadlnich antikoncepcnich pfiprav-
ki patfi v sou¢asné dobé mezi nejrozsirené;si
formu antikoncepce vibec. Tento zplsob
zabranéni poceti pfinasi Zenam i dalsi vyhody.
V mnoha pfipadech dojde ke zlepSeni sub-
jektivnich pocitll pfi menstrua¢nim krvacent,
snizuji se rizika vyskytu nékterych onemocnéni
a nezanedbatelnym prinosem pro uzivatelky
mUze byt i kosmeticky efekt.

Vite, jaka jsou jeji potencialni rizika

a jak jim predchazet?

Trombofilie je stav charakterizovany zvySenou
tendenci vytvéret krevni srazeniny (tromby)
diky narusené funkci v systému krevni srazli-
vosti (koagulace). Vrozené poruchy jednoho ¢i
vice koagula¢nich faktorl mohou za uréitych
podminek zplsobovat nebezpecné komplikace,
napf. hlubokou zilni trombozu dolnich koncetin
¢i plicni embolii.

Rizikovym obdobim m{Ze byt u Zeny v re-
produkénim véku téhotenstvi nebo uzivani
hormonalni antikoncepce. Tzv. kombinované
antikoncepéni preparaty obsahuji nizké davky
hormon - estrogend a progestind. Tyto latky
pfi vrozené (skryté) formé trombofilie zvysuiji
riziko zavaznych komplikaci - krevnich srazenin
- ve velkych cévach. Nej¢astéjsimi pricinami
vrozené formy trombofilie jsou vady v genech
pro faktor V krevniho srazeni (tzv. Leidenska
mutace) a faktor I (protrombin). Cetnost
téchto trombofilnich genetickych pficin v ceské
populaci je pomeérné vysoka a jednu z téchto
genetickych zatéZi (mutaci) ma pfiblizné 8 pro-
cent obyvatel.

Pokud Zena (oSetfujici Iékar) o mutaci nevi,
mUZe byt zdravi Zeny vazné ohroZené, a to
nejen v souvislosti s nasazenim antikoncepce,
ale také s t€hotenstvim. Riziko vzniku krevnich
srazenin zvySuje také koufenf.

Jak se chranit? Geneticky test Vam miiZe

dat odpovéd...

Divky a Zeny, které pravidelné a dlouhodobé be-
rou hormonalni preparaty, by mély byt testova-
ny na pfitomnost mutace v genech pro faktor
Vall - tedy tzv. Leidenské mutace a protrombi-
nu. Je nutné vénovat vy$si pozornost zenam,
jejichz primi pribuzni prodélali néjakou formu
Zilni trombozy nebo u nich doslo k opakované-
mu potraceni. Toto vySetfeni se provadi z ma-
lého vzorku zilni krve. Vysledek je k dispozici

do nékolika dnd. V pripadé Ze vysledek potvrdi
genetickou nachylnost ke vzniku zilnich trom-
bdz, je vhodna ndvstéva hematologa a Uprava
dlouhodobé podavanych 1ékd. Znalost vysledk(
je také dulezitd z hlediska sniZeni rizika potratu
pfi otéhotnéni.



Pro Vas aktivni zivot

Vysetteni funkce stitné zlazy (TSH, f14, anti-TPO)

Stitnd zl4za patii mezi ZIazy s vnitini sekreci

a jeji hlavni funkei je syntéza a regulace hor-
mon tyroxinu (T4) a trijodtyroninu (T3), které
obsahuji jod. Je umisténa ve dvou lalocich pfed
hrtanem. Jeji hormony vyznamné ovliviuji me-
tabolismus ¢lovéka. Onemocnéni stitné Zlazy
postihuje asi pét procent mladsich Zzen a az

15 procent starsich Zzen. Nedostate¢na ¢innost
Stitné zlazy se projevuje mnoha problémy,

mezi které patfi zvySena unava, zimomrivost,
problémy s vylu¢ovanim, ale také problémy
psychického charakteru, nezajem o okoli a cel-
kové snizeni vykonnosti. V nékterych pfipadech
mize naopak dojit ke zvyseni funkce této malé,
ale nesmirné dulezité Zlazy. Pfiznaky spojené

s timto stavem jsou zrychleny tep, hubnuti, ner-
vozita, tfes rukou, podrazdéné odi a nespavost.

K éemu slouzi v organismu stitna zlaza?
Sprdvna funkce $titné zlazy je tedy dllezitd pro
fyziologické fungovani organismu a hormony
Stitné zlazy vyznamné ovliviuji také vyvoj
plodu u téhotnych Zen. Véasnym zachytem
poruch $titné zZlazy a jejich 1écbou se zabrani
moznému nedostate¢nému vyvoji mozkové
kdry plodu a tim se zabrani nebezpeci zhorse-
ného fyzického a psychického vyvoje nenaroze-
nych déti. Zaroven se u takto postizenych zen
zahajuje 1é¢ba, kterd je v po¢atcich onemoc-
néni malo nakladna a zabrani rozvoji mnohem
zazivaciho traktu, ktera vyzaduji mnohem
nakladnéjsilécbu.

Existuji poruchy, kdy imunitni systém jedince
nespravné rozpoznava nékteré slozky vlastni
Stitné Zlazy jako slozky cizi a zacne produkovat
protilatky proti stitné Zlaze (napf. anti-TPQ). To
mUZe vést k zanétlivému onemocnéni stitné
7lazy, k poskozeni tkané a k poruse jeji funkce.
Pravdépodobnost onemocnéni stitné zlazy je
Ctyrikrat vy$siu zen nez u muzd.

Jakavysetrenisouvisejicis onemocnénimstitné
Zlazy se v laboratori provadéji?

Onemocnéni stitné Zlazy je po cukrovce nejbéz-
néjsi poruchou 71&z s vnitfni sekreci. Po¢ate¢ni
pfiznaky tohoto onemocnéni se snadno pre-
hlédnou nebo je pacient myIné povazuje napr.
za prirozeny projev starnuti. Cinnost titné ZIa-
zy je fizena z podvésku mozkového hormonem,
ktery se nazyva TSH. Je to jeden z ddlezitych
regulacnich mechanismd, ktery se takto podili
na mnoha funkcich téla.

V laboratori se obvykle u pacientd nejdrive
vySetiuje vlastni hormon §titné Zlazy fT4 (volny
tyroxin) a hormon podvésku mozkového (hy-
pofyzy) TSH. U téhotnych Zen je vhodné navic
provést vysSetfeni protilatek proti Stitné zlaze
(anti-TPO). Toto vysSetreni souvisi s abnormalni
imunitni reakci organismu proti vlastni Stitné
Zlaze.

Problematika nedostate¢né funkce §titné zlazy
matky (vysoka hladina TSH a nedostatecna
koncentrace fT4), resp. nebezpedi rozvoje
zanétu Stitné ZIazy (vysokd hladina anti-TPO
protilatek) u matky po porodu jsou natolik z&-
vazné, ze je vhodné vySetfovat tyto parametry
a upozornit na pfipadné riziko. Na druhé strané
je tato porucha dobfe é¢itelnd, pficemz lécba
nijak neohrozi ani matku ani plod.



Pro Vas aktivni Zivot
Prevence rakoviny délozniho hrdla - HPV

Jak se mohu virem nakazit?

Nakaza virem HPV je jednoznacné spojovana s pohlavnim stykem. Pfenos
infekce HPV je nejcastéjsi ve veéku 18-25 let v zavislosti na poctu sexudlnich
partner(. S rostoucim vékem se statisticky pravdépodobnost pfenosu
infekce snizuje, diky stabilnéjsimu sexudlnimu Zivotu (idedné jeden, vérny
partner).

Onemocneéni rakovinou délozniho hrdla (Cipku) je ale zplsobené dlouho-
dobou pfitomnosti viru HPV na sliznici ¢ipku (pfedevsim rakovinotvornych
typt oznacovanych jako HPV 16 a HPV18). To znamena, Ze nakaza virem
mUze probéhnout napr. ve véku 25 let a onemocnéni se projevi az po 4-10
(ale i mnohem vice) letech.

Mohu se néjak pred HPV viry chranit?
Ano. Zakladni formou ochrany je jako u vSech sexudiné prenosnych infekcf
pouzivani kondomu.

Vhodnou formou ochrany je samozfejmé ockovani, jehoz cilem je vytvorit
v imunitnim systému protildtky proti typdm HPV viru obsazenym ve
vakciné. Aktualné pouzivané vakciny zahrnuji obvykle nejrizikovéjsi typy —
HPV16 a HPV18 a vytvofené protilatky Vas chrani praveé proti nim. Nejvyssi
ucinnosti ockovani je dosazeno u divek pred zahajenim sexualniho zivota.

Je tfeba uvést, Ze naprosta véetsina Zen, které se HPV nakazi, se s infekci
vyrovna vlastnimi obrannymi mechanismy. Rakovina délozniho hrdla se
projevi u méné nez jednoho procenta nakazenych zen. Zékladem prevence
pied rakovinou délozniho ¢ipku je v CR cytologické vysetieni bundk ze sté-
ru z délozniho Cipku, ktery provede gynekolog v ramci preventivni prohlidky.
Tato metoda neni ale zcela presna a je daleko vyhodnéjsi sledovat pfimo
puvodce - HPV.

VySetfeni na pfitomnost HPV je zalozené na shodném stéru z délozniho
¢ipku, jaky se provadi pro cytologii. DlleZité je, aby souc¢dsti laboratorniho
V pfipadé pozitivniho nalezu nékterého z typ HPV je vhodné dalsi postup
konzultovat s o$etfujicim gynekologem. Naopak pfi nepfitomnosti HPV je
§ance na onemocnéni rakovinou délozniho ¢ipku pouze 0,8 procenta po
dobu pfistich 10 let.

HPV nebo-li Human
papillomavirus (Lidsky pa-
pillomavirus) je povazovany
cervikdlniho karcinomu
(zhoubného nddoru déloz-
niho hrdla).
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Pro Vas aktivni Zivot
Testovani nejzdvaznéjsich sexudlné prenosnych nemoci
(hepatitida - tzv. Zloutenka typu B a C, HIV, prijice)

Bohuzel i jedna vyjimecnd Nakazou vyse uvedenymi onemocnénimi je ohrozeny kazdy sexualné
néhodnd sexudlini aktivni ¢lovék nebo ¢lovek, ktery pfisel do styku s cizi krvi, napf. pfi pora-
zkusenost a souvisejici néni. Zvysené riziko je prokazané u promiskuitnich lidi, u lidi praktikujicich
nechranény pohlavni styk nechranény sex s nahodnymi znamostmi.

miiZe byt zdrojem infekce,

kterd dokdze poznamenat Jaké jsou priznaky onemocnéni pohlavné pFenosnou chorobou?

cely Zivot. Akutniinfekce HIV (plvodce nemoci AIDS) neni doprovazena specifickymi

priznaky. Pfiznaky onemocnéni v pokroc¢ilé fazi choroby jsou zapfric¢inéné
snizenim obranyschopnosti organismu proti béznym infekcim. Vzhledem
k tomu, Ze infekce se neprojevuje jednoznaénymi pfiznaky, doporucujeme
testovani na HIV vzdy, pokud mate podezieni na moZnost nakazeni.
Akutni infekce syfilis (prijice) se projevuje vznikem tzv. tvrdého viedu

v misté proniknuti plivodce nemoci (bakterie) do organismu. Nelécené
onemocneéni vede k tézkému postizeni organismu. Onemocnéni je dobre
lécitelné antibiotiky, a proto véasné odhaleni umozni G¢innou lécbu.

Pribéhy infekce Zloutenkou - hepatitidou B nebo C - se mohou lisit, jejich
nasledky jsou vsak velmi vazné, pfedevsim vznikem rakoviny jater.

Tato onemocnéni jsou dnes, kromé viru HIV, dobfe éCitelna. Proto je véas-
ny zachyt infekce za pomoci laboratornich test( velmi ddleZity.

Kdy se mam nechat vysetfit? Nechala jste si na zahranicni dovolené

u more udélat tetovani Ci piercing? Méla jste nahodily nechranény pohlav-
ni styk? A nyni se obavate nakazy virem HIV ¢i HEPATITIDY B nebo C?

U HIV/AIDS se doporucCuje testovani nejdfive za tfi tydny od nechranéného
pohlavniho styku nebo styku s krvi. Vyznamnou spolehlivost negativniho
vysledku ddva opakované vysetieni po dvanacti tydnech.

Podobné ¢asové udaje plati pro testovani syfilis.

Bohuzel infekce Zloutenkou B nebo C se projevi za 2 - 5 mésicl. Obavate-li
se prili§ o své zdravi, mate podezreni, Ze jste se hepatitidou skutecné mohla
nakazit, Ize provést moderni laboratorni testy, které prokazi pfimo pfitom-
nost viru ve Vasi krvi. Takto provedeny PCR test je schopen zjistit ndkazu jiz
za7-10dni od infekce.
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Pro Vas aktivni Zivot

Testovani ptitomnosti pivodcii dalSich sexudlné prenosnych
nemoci - Chlamydia trachomatis, Ureaplasma, Mycoplasma,
Neisseria (kapavka), Trichomonas

Plvodcem téchto obtizi mlze byt néktery z uvedenych mikrobd, ktefi zpl-  Mdte nespecifické gyneko-
sobuji nepfijemné a dlouhotrvajici potize. Potize tohoto druhu jsou léCitel- logické obtize typu chro-
né, ale postupy Ié¢by se mohou lisit pravé s ohledem na druh pritomného nického vytoku, chronické
mikroba. Je dilezité védét, jaka infekce v moCovo-pohlavni soustave Vas panevni bolesti, ev. mdte
trapi a podle toho zvolit typ 1é¢hy. potize s otéhotnénim?

Vétsina téchto mikrobd je pfenosnd pohlavnim stykem a napadé povrcho-
vé bunky mocového a pohlavniho systému. V laboratofi Ize tato onemoc-
néni diagnostikovat z jednoduchého krevniho testu nebo testem PCR

z vytéru z pochvy ¢i mocove trubice.

Odbér neni narocny a ma velkou vypovédni hodnotu. Informace o vysled-
ku Vés uchrani pred nevhodné zvolenou lé¢bou, kterd miize neunosné
prodlouzit potize a zkomplikovat Vas zdravotni stav.




Pro Vas aktivni Zivot
Ridnuti kosti - osteoporéza

Osteoporoza je metabolickad
kostni choroba, kterd se
projevuje fidnutim kostni
tkané. V kostech se vytvareji
pory, dochazi k iibytku vip-
niku a jinych mineralii.

Zdrava kost vykazujici

stejnomérnou ,traméitou
strukturu.

Postizend
»osteoporotickd“ kost.

Kosti jsou Zivé tkané

Védéla jste, Ze Vase kosti samy preménuji rizné ziviny? Kostni tkan se po
cely Vas zivot neustale odbourdva a vytvari! Kosti jsou zivé dynamické tka-
né. Pravé tato nepretrzita remodelace udrzuje Vase kosti zdravé, flexibilnf

a odolné viici zatézi. U zdravého ¢lovéka je kostni obrat v rovnovaze: Kostni
tkan je nahrazovana stejné rychle, jako je odbourdvana.

Osteopordza je nerovnovaha kostniho obratu

Pri osteoporoze, které se nékdy fika ,fidnuti kosti”, ztraci kostni obrat svou
rovnovahu. To znamena, Ze kostni tkan je rychleji odstraniovana nez nove
vytvarena, coz vede k jejimu Ubytku:

- kost se stava fidsi a nepevnou

-imensi pad maze zpUsobit zlomeninu.

Komu hrozi osteopordza a jak se diagnostikuje?

Osteoporoza ma fadu pficin. U Zen Casto vznika po menopauze, kdy se
snizuje tvorba Zenského pohlavniho hormonu estrogenu a na kosti tak
prestane priznivé plsobit jeho ochranny ucinek.

Dalsi faktory jsou:

- deficit vitaminu D (nedostatek pobytu na slunci)

- stari

- vyskyt osteopordzy u rodict

- nizka télesna hmotnost

- nedostatek pravidelného cviceni - nepfiméreny pfijem vapniku
- nékteré léky, napr. glukokortikoidy (,kortizon")

- koureni

- nadmérna konzumace alkoholu.

Diagnéza osteoporozy

Osteoporoza se diagnostikuje radiologickou metodou zvanou DXA. Mére-
nim hustoty kostni hmoty (BMD) lékafi urci, zda ma pacient osteopordzu a/
nebo zda mu hrozi zlomeniny.



V¢asnym zahdjenim 1é¢by a jejim dodrzovanim
Ize pfedchazet zlomenindm. | kdyz na pocat-
ku nejsou patrné zadné znamky a pfiznaky,
méla by byt osteopordza lé¢ena véas, aby se
predeslo zlomeninam. Vysoce Ucinné Iéky,
napr. bisfosfondty, plisobi pfi spravném uzivani
proti zhorSovani stavu kostni tkané. Dodrzovani
predepsané |é¢by osteopordzy je rozhodujici
pro prevenci zlomenin. VVyhodnoceni, zda se
stav zlepsil, nebo ne, se provadi pomoci rutinni
kontroly hustoty kostni hmoty (BMD) kazdé dva
roky. Dobra zprava je, ze nemusite Cekat dva
roky! Jednoduché vysetfeni krve Vam mize
prinést ujisténti, ze Vase Ié¢ba zabira, a to jiz

po 90 dnech, misto abyste ¢ekala dva roky na
pristi denzitometrii (BMD). Télo vytvari takzvané
,kostni markery", které |ze zméfit pomoci
jednoduchého laboratorniho testu. Tyto kostni
markery se uvolnuji do krve pfi odbourdvani
nebo vytvareni kostni tkané.

Dosahnéte s kostnimi markery prvniho vyznam-
ného milniku své lécby

Citlivé laboratorni testy (jako napf. CTx, PINP,
osteokalcin) odrézeji rychlost odbourévani a no-
votvorby kosti ve Vasem téle. Vas Iékar pomoci
vysledku téchto testl posoudi, zda je metaboli-
smus Vasich kosti zdravy, nebo zda kostni tkan
ubyva prilis rychle.

Lékar Vam pred zahajenim Ié¢by zméfi kostni
markery v krvi a tyto testy zopakuje kazdé tfi
meésice. Krevni test CTx se ma rutinné provadét
pri lé¢hbé osteopordzy pripravky oznacovanymi
jako bisfosfondty. Krevni test PTNP a osteokal-
cin jsou ukazateli Uspésnosti l€Cby osteoporozy
syntetickym parathormonem. Po porovnani
vysledkd pak mze fici, zda lé¢ba zpomaluje
Ubytek kostni hmoty (v pfipadé bisfosfonatd)
nebo zvysuje novotvorbu kosti (v pripadé
syntetického parathormonu). Cilem je udrZovat
takovy postup lécby, jimz se dosahne zdravéj-
Sich kostf.

Necekejte dva roky, nez se dozvite, zda Vam
zabira lIécha osteopordzy. Prvni vySetreni Ize
provést jiz po tfrech mésicich.

Biochemicka vySetfeni jsou tedy soucasti
sledovani pacientll s osteopordzou. Vysledky
biochemickych vysetfeni je vzdy nutno konzul-
tovat s Iékafem a davat do kontextu s vysled-
kem mérfeni DXA.



Pro Vas aktivni Zivot
Potravinové alergeny

Velmi casto je potravinova
alergie spojend se zvrace-
nim, kie¢ovitymi bolestmi
bricha, priijmem, nékdy se
miize objevit vyrdzka.

Kazdy z nas nékdy slysel o alergiich na potraviny. Ale pouze néktefi se
zabyvaji tim, jak s alergii nalozit. Tou nejdilezitéjsi informacf je védét, na
jaky typ potraviny nebo jeji slozky Vase télo reaguje alergickou reakei.
Alergickou reakci na potraviny jste na sobé mozna jiz pozorovala - obvykle
je spojena s otékajici sliznici, nékdy mlze natékat jazyk a v kritickych situ-
acich mohou byt ucpany dychaci cesty. Velmi ¢asto je potravinova alergie
spojend se zvracenim, kfeCovitymi bolestmi bricha, prdjmem, nékdy se
mUze objevit vyrazka.

Jak zjistim, na co jsem alergicka?

Néktefi z nds jsou schopni pfi jidle vypozorovat, Ze nékteré typy potravin
jsou jim neprijemné a zpUsobuji vy$e zminéné obtize. Jidelnicek alergiki je
pak velmi omezeny, ale ne vzdy je to nezbytné. Potraviny mohou zplisobo-
vat alergie pouze v nékterych svych provedenich a tak pfesna informace

o alergii je podstatnd pro kvalitu Zivota alergika. Tuto informaci Vam muze
dat laborator, ktera Vam na zakladé Vasich domnének upresni, na co jste
alergicka. Pro provedeni vlastniho testu staci informace o tom, co vnimate
jako potravinu, na kterou jste alergicka a odbér krve. Obratem dostanete
informaci o tom, zda opravdu trpite potravinovou alergif, coz méa zasadni
vliv na kvalitu Vaseho zivota.




Pro Vas aktivni Zivot
Testovani celiakie

Co je to celiakie?

Celiakie je alergické onemocnéni déti i dospélych zplsobené nesnasenli-
vosti lepku (glutenu). Lepek je obsazeny hlavné v potravinéch vyrabénych

z obilovin, pfedevsim pSenice, jeCmene, Zita a ovsa. Jedinou moznou
lé¢bou je v soucasné dobé celozZivotni bezlepkova dieta. Celiakie je ag-
resivni zanétliva reakce imunitniho systému proti burkam stfevni stény.
Predpoklada se, Ze jeden z dvou set lidi trpi celiakii, ale pouze deset procent
z téchto pacientl o celiakii vi a Ié¢i se.

Jak se celiakie projevuje?

Pacient trpi nevysvétlitelnou Unavou, ob&asnym prijmem, nadymanim,
bolestmi bricha, hubnutim. Mdze také trpét chudokrevnosti, riznymi
formami alergie, jevi znamky ubytku vépniku, kize péli, svédi, mohou se
vyskytovat kozni vyrazky na obliceji, loktech a kolenou, nékdy dochazi ke
zpozdéni rdstu, poruchdm plodnosti atd. Neni vSak vyjimkou ani nevysvét-
litelnd porucha koncentrace, podrazdénost, smutek. Soucasné s celiakif
se mohou objevit i dal$i nemoci, jako napf. cukrovka 1. typu, nemoci stitné
Zlazy, jater nebo kloubU.

Jak zjistit, zda trpite celiakii?

Celiakii Ize diagnostikovat laboratornim vysetfenim. Staci pouze jeden
odbér krve a z krve Ize vySetfit protilatky proti bilkoving, ktera se jmenuje
tkanova transglutaminaza. Na zakladé vysledku laboratorniho vysetfeni
Ize pak zjistit, zda jde o celiakii. Kazdé laboratorni vySetfenti je dopInéné vy-
hodnocenim screeningu véetné pfipadnych dalsich doporuceni. V pfipadé
pozitivniho nalezu je vhodné navstivit gastroenterologa a ve spolupraci

s nim zahgjit [éCbu celiakie.
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Pro Vas aktivni Zivot
Stanoveni rizika pfitomnosti rakoviny vajecniku (CA 125, HE4)

CA 125 je membrdnovy
glykoprotein, ktery se
vyskytuje ve sliznicich
dychaciho a Zenského
pohlavniho traktu. Jeho
zvySend hladina je spojena
zejména s gynekologickymi

nddory, zjistujeme ji labora-

torné v krvi z jednoduchého
odbéru zilni krve.

Stavajici panel markeri
(CA 125 v kombinaci s CEA
nebo CA 72-4) je v soucas-
nosti mozné doplnit o novy
analyt HE4. HE4 neboli
lidsky epididymalni protein
4je 20 - 25 kD velky glyko-
sylovany peptid z rodiny
WEDC proteini.

Kdy je vysetreni pozadovano?

Rakovina vajeéniki je nazyvana tichym zabijakem Zen. V Ceské republice
predstavuje podle nékterych pramenti az 30 procent véech gynekologic-
kych zhoubnych nador( a zplsobuje az 45 procent Umrti Zen na gyneko-
logické nadory. Vyskytuje se ve vSech vékovych skupinach. Odhalit ¢asny
nador vajecniku je pomérné obtizné - pouze kolem 25 procent nador( je
rozpoznano v dobre lécitelném stadiu, dfive nez se rozsifi mimo vajecniky.
Souvisi to s tim, Ze ¢asné pfiznaky rakoviny vajecniku jsou mirné a nespe-
cifické. Cilem je tedy urceni, zda jde o zhoubné (nebezpecné) ¢i nezhoubné
onemocnéni. HE4 je latka, ktera se pravé vyskytuje ve vysokém mnozstvi
u Zen s rakovinou vaje¢niku. Vykazuje vysokou citlivost v ¢asnych stadiich
onemocneéni, kdy je odpoveéd na lé¢bu zpravidla velmi Uspésna. Hladina
CA 125 stoupa mnohem pomaleji, nicméné i pfesto ma nezastupitelny
informativni charakter.

Co vysledek vysetieni znamena?

Namérené hodnoty HE4 a CA 125 jsou vyhodnocené pomoci tzv. ROMA
skore (Risk of Ovarian Malignancy Algorithm - Riziko pfitomnosti rakoviny
vajecniku). Toto skdre vychazi z rozdéleni Zen na Zeny pred menopauzou
a po menopauze, a tim umoznuje pfesné urcit zeny s vysokym ¢i nizkym
rizikem rakoviny vajecniku a vede k lepSimu urceni spravné diagndzy. Vy-
Setreni je vhodné v pravidelnych intervalech opakovat, stejné jako je tomu
u screeningu rakoviny délozniho hrdla.




Pro Vas aktivni zivot
Homocystein

Homocystein je aminokyselina obsahujici siru, ktera je obvykle pfitomna
ve velmi malém mnozstvi ve vech burikéch organismu. Je produktem
metabolismu jiné aminokyseliny - methioninu. Ve zdravych burikach je ho-
mocystein ihned pfeménovan na dalsi produkty. Normainé se odbourava
na aminokyselinu cystein pod vlivem vitamin( B (zvIasté B6, B12, kyseliny
listové). Nedostatek téchto vitamin(, napriklad ve stravé vegetarian(,
anebo vzdcnd dédi¢na choroba ,homozygotni homocystinurie” mlze vést
ke zvysené hladiné homocysteinu v krvi.

Informace o obsahu homocysteinu v krvi, resp. v téle je vyznamna pro dia-
gnostiku mnoha onemocnéni a je prvotni indikaci k tomu, aby se Vas lékar
zabyval dalsimi kroky v odhalenf pfipadnych skrytych onemocnéni (napr.
nemoci srdce, osteopordza, nadory).

Co je to homocystein?

* jeto aminokyselina

o pattimezi zakladni staveb-
ni jednotky bilkovin

o je pomérné agresivni, takze
zfejmé poskozuje cévy

o dd sezjistit jeho hladina
vkrvi

o podléhd velmi sloZitému
metabolismu, ktery ovliv-
ftuje fada vitamini

o Cdstecné se vylucuje moci
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Poznamky






Prejeme Vdm hodné zdravi ...
..Vam i Vasim blizkym.
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