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Lécebna vyziva pri infekcnich onemocnénich

Uvodem

Zijeme v moderni dobé& modernim zplsobem Zivota, na viechno mame prostfedky — na tklid, na
oCistu téla, na nemoci. Pfesto nikdy nedocilime sterilniho prostiedi, které by bylo oprosténo od
vSech choroboplodnych zarodkd. Nékteré hrozby minulosti jsou jiz zazehnany, ale objevuji se nové.
Vysledkem je obména spektra infekénich onemocnéni, nikoliv jejich vymyceni. Ani ockovani neni
viemocné. Je potieba svym uvédomélym chovanim minimalizovat riziko ndkazy alespor nékterych
z nich. Nasledujici kapitoly Vam maji pfipomenout fakta, tykajici se plvodcl, cesty prenosu,
prevence a lécby vybranych druh( infekénich onemocnéni. Lécebnd vyZiva ma pfi jejich [écbé
podplrny charakter, pfesto je u nékterych z nich zcela zdsadni zavést urcita dietni opatreni.

Cile modulu
Cilem modulu je pfipomenout si nebezpeci, které tkvi v infekénich ndkazach kolem nas. V uceleném

prehledu jsou zminky o nejzndméjsich nebo nejfrekventovanéjsich infekénich nemocech. Clovék
svym chovanim muze mnohdy chranit zdravi nejen své, ale také svych blizkych.

Po prostudovani textu budete znat:

e ZpUsob pfenosu a puvodce celé rady infekénich onemocnéni
e Rizika poskozeni zdravi a mozné dUsledky prodélaného infekéniho onemocnéni
e Opatreni v ramci nutriéni terapie u vybranych diagnéz
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1. Prehled nejznaméjsich infekénich onemocnéni

Cile

Seznamit se s ¢lenénim infekénich onemocnéni podle cesty vstupu do organismu, tedy zplGsobu
pfenosu.

Po uspésném a aktivnim absolvovani této kapitoly budete znat:

¢ nejfrekventované;jsi kapénkové infekce,

e nejznaméjsi alimentdrni nakazy,

e infekéni onemocnéni prenasena ze zvirat,
e infekéni onemocnéni prenasena zviraty,

e infekce, které se rfadi mezi tzv. rané infekce
e pohlavni onemocnéni.

Klicova slova

Streptokokové nakazy, virus, bakterie, imunita, vakcinace, zdnét, kapénkova infekce, alimentarni
nakaza, antropozoondza, rand infekce, urogenitalni trakt, profylaxe.

1.1 Nakazy prenasené vzdusnou cestou

Tato skupina onemocnéni se Sifi ,vdechnutim“, proto jejich vznik a Sifeni zavisly na mnoha
Cinitelich. PredevSim jakym zplsobem jsou choroboplodné zarodky nemocnym vylucovany
(dychani, kaslani, mluveni), ddle zalezi na zplsobu a intenzité vétrani, na velikosti prostoru a na
poctu lidi, ktefi jej sdileji.

Streptokokové nakazy

Etiologickymi plvodci téchto infekénich onemocnéni jsou bakterie kulovitého tvaru (koky), které
vytvareji charakteristické retizky. Zatimco nékteré se prirozené vyskytuji na sliznicich dychacich cest
a ust, jiné zpusobuji rGznd, obvykle hnisavd onemocnéni. Mezi takovéto patfi napfiklad
»Streptococcus pyogenes”, ktery podle kultivaénich vlastnosti patfi mezi tzv. ,beta-hemolytické
streptokoky”. Zplsobuje anginu, spalu, rizZi (erysipel) a kozni hnisavé infekce (impetigo). Zdrojem
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téchto ndkaz zpravidla byva ¢lovék — nemocny nebo bacilonosi¢, zvife pouze vyjimecné. Vnimavost
k ndkaze je ponékud vyssi u déti. Pfi tézkém pribéhu o nemocnéni mlze dojit k sepsi, pozdnimi
nasledky téchto onemocnéni, a to i pfi lehéim pribéhu, mohou byt revmaticka horecka nebo zanét
ledvin (glomerulonefritis).

Tuberkuléza (TBC)

Jednd se o zdvainé infekéni onemocnéni, nejcastéji zplsobené bakterii ,Mycobacterium
tvorba tuberkuldznich uzlikl, které mohou nekrotizovat. Do odumfelé tkané se nasledné ukladaji
vapenaté soli (kalcifikace). Pokud dojde ke zkapalnéni nekrotické tkané, vznikd dutina (kaverna)
s dal$im Sifenim infekce a zanétu, zalezi na odolnosti organismu. TBC postihuje celou fadu organd —
ledviny, kosti, klouby, mizni uzliny, stfeva, ale nejfrekventované;jsi je plicni forma TBC. K ndkaze
dochazi obvykle vdechnutim bakterii. Odolnost proti nakaze je zvySena ockovanim. Mykobakterie
véak mohou v organismu prezivat mnoho let a onemocnéni propukne az pfi snizené odolnosti
organismu. Plicni TBC muZe probihat mirné, ale u oslabenych jedinct dochazi k mohutnému rozsevu
drobnych loZisek v celém organismu, véetné mozkovych plen (bazildarni meningitis), nebo dojde
k tézkému zapalu plic. Rozpad plicni tkdné mlze vyvolat vykaslavani krve (hemoptyza), k naruseni
plicnich funkci a Sifeni ndkazy do jinych organt a vné mezi dalsi lidi.

Mezi hlavni pfiznaky mirnéjsi formy plicni TBC patfi kasel, zvySend teplota, poceni, celkova
malatnost, nechutenstvi a hubnuti. K diagnostice se vyuzZivd RTG vysetfeni a vySetieni hlenu na
pritomnost bakterii. Lécba spociva v poddvani antituberkulotik, zpoc¢atku v nemocnici, posléze
ambulantné. Nedilnou soucasti |éCby jsou protiepidemiologicka opatreni, véetné vysetfeni osob,
které se mohly nakazit. Nemocni jsou dlouhodobé sledovani na plicnim oddéleni i po vyléceni.

Roc¢né na plicni TBC umiraji asi 3 miliony lidi. Ockovani zmirfiuje pribéh o nemocnéni, ale neni
stoprocentni ochranou. Ani v Ceské republice nemidzeme toto onemocnéni oznadit za ojedinélé,
vyjimecéné. Castéji se vyskytuje u oslabenych jedincd — alkoholici, lidé s HIV, celkové sesli lidé.
Zvysena vnimavost k ndkaze je u déti do 3 let véku.

Zaskrt (difterie)

Jednd se o zanét sliznic mandli, nosohltanu a hrtanu, ktery je zplsoben ,Corynebacterium
diphtheriae”. Ojedinéle postihuje také sliznice spojivek a vaginy. Diky o¢kovani se jedna o vzacné
onemocnéni. Zdrojem nakazy jsou nemocni lidé a lidé v casné rekonvalescenci. Vnimavost
k onemocnéni je rGznd, déti imunnich matek byvaji v prvnich mésicich Zivota imunni.
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Chtipka (influenza)

Vysoce nakazlivé virové onemocnéni, postihujici pfevazné horni cesty dychaci. Kromé kasle a rymy
ma vsak vyrazné také celkové priznaky — horecka, bolesti svalll a kloub(, hlavy, celkova slabost.
Virus ,,ortomyxoviry” existuje v nékolika typech s moZnosti ¢astecné promény, coz zhorsuje vznik
odolnosti proti ndkaze jinym typem. Chtipka ¢asto probiha v epidemiich, aZ pandemiich. Pfenasi se
kapénkami a inkubacni doba je velmi kratka (nékolik hodin az tfi dny). Onemocnéni miva obvykle
ptiznivy prabéh, ovsem u oslabenych jedincu (kardiaci, seniofi) mlze dojit ke komplikacim — dojde
k bakterialni superinfekci s nasledkem tvorby hnisu (zanéty stfedniho ucha, zanéty plic). Pfi téchto
komplikacich se poddvaji antibiotika. K |é¢bé chfipky neexistuji Iéky, které by plsobily pfimo proti
plvodci onemocnéni, nebot se jednd o viry. Proti nejfrekventovanéjsim typim existuji ockovaci
latky. Nékdy se chtipky oznacuji podle mista, odkud se zacala Sifit (pf. Spanélska chripka).

Spalnicky (morbilli)

Vysoce nakazlivé virové onemocnéni (paramyxoviry”). Inkubacni doba je jeden az tfi tydny. Nemoc
se projevuje zanétem spojivek, hornich cest dychacich, vyrdzkou a horeckou. Onemocnéni
zanechava imunitu. Existuje moznost ockovani.

Zardénky (rubeola)

Infekéni onemocnéni s inkubacni dobou asi dva tydny. Projevuje se celkovymi pfiznaky, podobnymi
chfipce, vyrazkou a zdufenim miznich uzlin. Nebezpecné je pro téhotné Zeny v prvnim rimestru,
protoze muzZe zpUsobit poskozeni plodu — srdecni vady, hluchota, Sedy zakal (katarakta).
Onemocnéni zanechdva imunitu. Existuje moznost oc¢kovani.

PFiusnice (parotitis)

Jednd se o zanét pfiusnich zlaz virového pavodu (,myxovirus”). Dojde k jejich zdufeni a bolesti
s celkovymi pfiznaky, jindy mGze onemocnéni probihat bezpfiznakové. Neprijemnou komplikaci u
muzl byva zdureni pohlavnich Zlaz, jinou komplikaci maze byt lehci postizeni slinivky bfisni nebo
mozkovych plen. Onemocnéni zanechava imunitu. Existuje moZnost o¢kovani.

Plané nestovice (varicella)

Jedna se infekéni onemocnéni, zpisobené herpetickym virem, ktery mimo jiné zpUsobuje i pasovy
opar (herpes zoster). Probiha nejcastéji v détském véku, mnohdy v lokalnich epidemiich. Pfenasi se
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pfimym stykem s nemocnym. Inkubacni doba je dva az tfi tydny. Projevuje se obdobné jako chfipka
vysevem typické wvyrdzky (skvrnky, které méni na praskajici puchyrky). Po odeznéni nemoc
zanechdavd imunitu, je vSak mozny vyskyt pdsového oparu v dospélosti, zejména pfi snizené imunité
organismu.

1.2 Nakazy prenasené alimentarni cestou

Soubor téchto infekénich onemocnéni se Sifi ,polknutim®, vstupni branou infekce jsou tedy Usta.
Infekce se zpravidla pfendsi potravinami a ndpoji. Patogenni mikrobi jsou vylu€ovani z organismu
stolici a moci. Onemocnéni zpravidla vyvoldvaji zazivaci (stfevni) potize.

Salmonelozy

Onemocnéni zpUsobuji bakterie (salmonely). Napftiklad ,,Salmonella typhi“ vyvolava bfisni tyfus, jiné
druhy bakterii stfevni infekce (salmonelézy). Onemocnéni propukne zpravidla do nékolika hodin po
nakaze. Objevi se bolesti bficha, prdjem, zvraceni, horecka. Nemocny je ohrozen dehydrataci,
pfedevSsim déti a seniofi, proto musim zajistit predevsim dostatek tekutin. Poddvaji se léky
k desinfekci stfevniho prostfedi. Pfiznaky zpravidla po nékolika dnech ustoupi, pfesto muze byt
stolici plvodce vylu¢ovan delsi dobu. Rizikovym faktorem v Sifeni nemoci je hromadné stravovani.
U lidi s jinym zdvaznym onemocnénim mohou salmonely vyvolat tézké zanéty rliznych organa.

Alimentarni otravy bakteridlnimi jedy (toxikézy)

Jedna se o otravu zplsobenou ,botulotoxinem®, ktery vytvdri bakterie ,, Clostridium botulinum”.
Tento jed pUsobi na nervovy systém, inhibuje nervosvalové ploténky. Po jeho poZiti se za Sest az
sedmdesat dva hodin objevi suchost v Ustech, polykaci obtize, poruchy vidéni, svalova obrna
s rizikem obrny dychacich svald a ndslednym zadusSenim. Védoma pfitom z(stdva zachovano. Je
nutné podat antisérum. Nékteré druhy botulotoxinu jsou sice citlivé na vyssi teploty, presto
nedochazi kjejich dplnému zniceni. Nej¢astéjSimi zdroji nakazy jsou nedokonale zpracované
masové a zeleninové konzervy. Botulotoxin se vyuziva k IéCebnym ucelim — tlumeni nékterych
svalovych spasma.

Infekéni zanét jater (hepatitis epidemica)

Jaterni zdnéty mohou byt zplsobeny celou fadou pficin, popfipadé jsou sekunddrné pridruzeny
k jinym onemocnénim. Nejcastéjsi formou je virova hepatitida, zplsobena viry, které napadaji a
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poskozuji predevsim jatra. Jednim z nich je vir A (HAV), ktery do organismu vstupuje travicim
Ustrojim. Prenasi se znecisténymi potravinami a necistyma rukama. Inkubacni doba je dva az sedm
tydnd, nékdy probiha v malych epidemiich. Nemoc nepfechazi do chronického stadia.

Naproti tomu virovd hepatitida B, vyvolana virem B (HBV) se prenasi krvi a pohlavnim stykem,
mozZny je rovnéz prenos z matky na plod. Inkubacni doba je Sest tydn( aZz pul roku. Proti obéma
virllm Ize ockovat. V soucasné dobé jsou znamy i dalsi typy, napriklad virus C (HCV), ktery vykazuje
urcitou podobnost s typem B, ale je daleko zdvaznéjsi z pozice prechodu do chronicity a pozdéjsiho
vzniku cirhézy jater nebo nddoru na jatrech. Hepatitida typu D je vidy spojena s hepatitidou B,
hepatitida typu E se Sifi obdobné jako typ A.

Mononukledza

Nemoc je vyvolana viry, predevSim se jedna o viry , Epsteina-Barrové” (EB virus) a
»cytomegalovirus”. Onemocnéni se prenasi peroralni cestou, nékdy se nazyvd nemoci z libani.
Jaterni poskozeni nedosahuje takové zavaznosti jako u virové hepatitidy.

Détska obrna (poliomyelitis anterior acuta)

Infekéni onemocnéni zplsobené virem, ktery postihuje Sedou hmotu oblasti pfednich roh( paterni
michy, kterd je zodpovédna za svalové pohyby. V dfivéjSich dobach virus vyvolaval epidemie. Nékdy
onemocnéni probihalo skryté, jen jako chfipka, jindy u nékterych déti vyvolavalo tézka postizeni
nervového systému s naslednymi deformitami. Pokud byl postizen mozek a prodlouzena micha,
doslo kselhani Zivotné dulezitych funkci. Od zavedeni ocCkovani se toto onemocnéni u nas
nevyskytuje.

Helmintdézy (onemocnéni vyvolané cizopasnymi cervy)
Tasemnice (teni6za), Roupy (enterobidza), Skarkavky (askaridéza)

Radime zde i nékterd exotickd onemocnéni (filari6za). Pfenos onemocnéni se d&je pomoci vajicek
parazitQ, ktera se udrzuji v zemi a prachu, nebo larvami, pronikajicimi pokoZzkou. Rovnéz mohou byt
prenaseny infikovanou potravou nebo hmyzem sajicim krev.

Epidemické prajmy novorozenct a kojencu

Plavodci onemocnéni jsou bakterie a viry. Vnimavost k onemocnéni je zvlasté velkd u nedonosenych
déti. Zdrojem ndkazy jsou nemocné déti a rekonvalescenti po infekénim onemocnéni.
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1.3 Antropozoondzy a ndkazy prenasené hmyzem

Primarni ndkaza zvirete je pfenesena na ¢lovéka, a to pfimym kontaktem, vzdusnou cestou, zivym vektorem
(napfiklad hmyzem).

Toxoplasmoza

Pavodcem onemocnéni je prvok , Toxoplasma gondii”, ktery vyvolava onemocnéni u mnoha volné Zijicich a
domacich zvitat, predevsim kocek a kockovitych Selem. Od nich se mliZe nakazit ¢clovék (pfimo, plda, syrové
maso). Onemocnéni probiha bez priznak( nebo jen jako lehdi virdza s teplotami a Unavou. Napadné muze
byt zvétSeni miznich uzlin. Zavazna je vSak gynekologicka forma s opakovanymi potraty a moZznosti vazného
poskozeni plodu. Lécba se provadi pomoci antibiotik a chemoterapeutik.

Vzteklina (rabies, lyssa)

Virové onemocnéni zptsobené ,rhabdoviry”. Postihuje zvifata (pes, liska) a ¢lovék se nasledné nakazi slinami
zvifete (pokousani, neopatrna manipulace se zdechlinou). Virus se Sifi podél nervu do centraini nervové
soustavy. Inkubaéni doba kolisd mezi deseti dny az nékolika mésici. Onemocnéni se projevuje horeckou,
celkovou nevolnosti, bolesti svall, velkou precitlivélosti a podrazdénosti, pocity hrdzy, zachvaty kreci
napriklad polykaciho svalstva. Rozvinuté onemocnéni kon¢i smrti v kfeovitém zachvatu. Jedina ucinna Iécba
je v€asné poddni antiséra. Psi jsou povinné ockovani.

Snét slezinna (anthrax)

Jedna se o vzacné onemocnéni, zpUsobené bakterii ,Bacillus anthracis”, jejimZ zdrojem jsou zvitata (skot,
ovce, koné). Postihuje kizi, plice nebo stfeva, mize mit tézky pribéh. Pfenos se déje masem, klzemi,
kozesinami, vinou zvirat.

Malarie

Jednd se o horecnaté onemocnéni, které je typické pro tropické subtropické pasmo. Plvodcem je
»Plasmodium malariae”. PfenaseCem je komar rodu Anopheles. Vysoké teploty se objevuji kazdy treti az

Ctvrty den, u tézsich forem kazdy den. DalSimi pfiznaky jsou celkova nevolnost, tfesavka, zvraceni. Nemoc je
|écCitelna.
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1.4 Rané infekce

Pyodermie a dermatomykozy

Jednd se o skupinu rlznych zanétlivych onemocnéni kliZe, jejichZ plvodci jsou bakterie a plisné. Postihuji
pokozku, vlasy, chlupy, nehty.

Anaerobni rané infekce

Jednd se o nejobdvanéjsi nakazy, které ve vysokém procentu konci smrti. Dochazi k nim ve volné pfirodé pfi
znedisténi rany humusem, ktery obsahuje anaerobni klostridie. Radime zde napfiklad tetanus a snét
plynatou.

1.5 Infekce urogenitalniho traktu

Kapavka (gonorea)

Frekventovana pohlavni nemoc bakteridlniho plvodu , gonokokem®, bakterii, ktera je velmi citlivd na vnéjsi
prostiedi. Pfenos se déje témér vyhradné pohlavnim stykem. Inkubacni doba je pfiblizné jeden tyden. Poté
se objevi hnisavy vytok z mocové trubice, u Zen z pochvy, paleni a fezani ptfi moceni. Infekci mUze byt
postizen i hltan a konecnik (oralni, analni sexudlni praktiky). Nelécena infekce se $ifi i na vnitfni pohlavni
organy a vysledkem muze byt sterilita. Posléze mohou byt zasazeny i dalsi organy — klouby, kosti, endokard.
Lécba spociva v podavani antibiotik. Je tfeba IéCit i sexudlni partnery a vyloudit pfenos i jinych chorob.
Zavainy je prenos infekce na spojivky novorozence pfi porodu s naslednym poskozenim zraku, proto se
novorozenclm desinfikuji oci oénimi kapkami.

Syfilis (lues)

Infekéni onemocnéni s chronickym pribéhem. Plvodcem ndakazy je anaerobni bakterie ,Treponema
pallidum®, ktera je velmi citlivd na vyschnuti a kyslik. Pfenasi se pohlavnim stykem, véetné ordlniho a
andlniho. Vyjimecny je pfenos do koZnich a slizni¢nich poranéni. Zavainy je prenos z matky na plod.
Inkubacni doba je dva az ¢tyti tydny. Pokud se nemoc neléci, probiha ve tfech stadiich. Prvni stadium probiha
v misté vstupu infekce, typicky je tvrdy vied (ulcus durum), k némuz se posléze pridruzi zdutfeni miznich uzlin
v blizkosti viedu. Tyto projevy za nékolik tydn( vymizi, ale bakterie jiz jsou rozSifeny do celého téla. Vznika
druhé stadium, jehoz pfiznaky se objevuji do osmi tydn( po nakaze. Objevuji se bolesti hlavy, v krku, teplota,
zduteni miznich uzlin, dale koZni a slizni¢ni projevy. Také tyto pfiznaky samy vymizi, nemocny je viak velmi
infekéni. Ke tretimu stadiu dojde aZz po nékolika mésicich ¢i letech. Objevuji se tuhé hrboly v rlznych
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organech, které posléze viedovati a rozpadnou se. Zvlasté zavainé je postizeni centrdlniho nervového
systému.

Onemocnéni se léci antibiotiky, diraz je kladen na prevenci a volbu sexudlniho partnera.

AIDS (acquired immunodeficiency syndrome)

Syndrom selhdni imunity, zplsobeny virem HIV, ktery napadad buriky nezbytné pro spravnou imunitni
odpovéd organismu a nervové bunky. Pfendsi se pohlavnim stykem, krvi a prenosem z matky na plod.
BéZnym spoledenskym stykem se neprenasi, nebot virus je velmi citlivy na zevni prostfedi. Vlastni nakaza
probiha velmi nendpadné, obdobné jako chfipka, nemoc se dale projevi az za nékolik let. Zpocatku méné
specifickymi pfiznaky, jako je prijem, hubnuti, teploty, zvétSené mizni uzliny. Pozdéji kulminuji pfiznaky,
které souvisi se snizenou imunitou, objevuji se infekéni choroby s tézkym pribéhem, ktery je u zdravych
osob neobvykly — tézké zanéty mozku, plic, objevuje se rozsahla seboroickad dermatitida, postizeni nervového
systému muzZe vést k demenci. Nejznaméjsim lékem je azidothymidin, ktery brani mnozZeni viru v téle. M3
vsak celou radu vedlejsich ucink(, jednim z nich je negativni vliv na krvetvorbu. Jako lepsi varianta se jevi
kombinace vice lékd, tzv. ,koktejly”. Dullezita je profylaxe infekci pravidelnym podavanim nékterych l1éku.
Nejvyznamnéjsi zlstava prevence. Intenzivné se zkouma moznost oc¢kovani.

CZ.1.07/3.2.07/04.0065
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2. Lécebna vyziva u vybranych infekcnich onemocnéni

Cile

Seznamit se s postupy nutri¢ni intervence u vybranych infekénich onemocnéni.

” v v 7

Po uspésném a aktivnim absolvovani této kapitoly budete znat:

e dietni postupy pfi streptokokovych ndkazach,

e dietni postupy pfi TBC,

e dietni postupy pfi zaskrtu, chfipce a spalnickach,

e dietni postupy pfi salmoneldze a botulismu,

e dietni postupy pfi virové hepatitidé a mononukledze.

Kli¢ova slova

Lécebnad vyziva, nutri¢ni stav, intravendzni vyziva, glukopur, dietni postup, dehydratace, Setfici Uprava stravy,
Slemova polévka.

2.1 Lécebna vyziva pfi streptokokové nakaze

Angina, coby zastupce streptokokové infekce se projevuje teplotami 38 a7 40°C, bolestmi v krku a velmi
obtiznym polykanim. Objevuji se ¢epy na mandlich. Akutni stadium trva asi pét dni. Mezi zakladni opatieni
nutriéni intervence patfi dostatecny prijem tekutin, predevsim vlainého caje s cukrem. Stravu podavdame
v tekuté a kasovité formé — upfednostriujeme polévky, kase, omacky — dle chuti nemocného, nebot tato je
snizena. Vhodné jsou ovocné kompoty a pyré.

Po odeznéni potizi stravu rozvolfiujeme o dalsi potraviny a prechdzim tak k bézné stravé. Pokud se jako
dlsledek onemocnéni objevi autoagresivni poskozeni ledvin, je potfeba tento stav fesit do¢asnym snizenim
bilkovin dle indikace Iékare.

C2.1.07/3.2.07/04.0065
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2.2 Lécebna vyziva pri TBC

Vzhledem k tomu, Ze se jedna o onemocnéni s chronickym pribé&hem, které se 1é¢i nékolik mésicl i let, je
potieba vénovat vyZivé nemocného patficnou pozornost.

V obdobi aktivni plné rozvinuté TBC se pfi hospitalizaci v nemocnici podava dieta ¢. 3 zdkladni, nékdy je vsak
potieba omezit pfijem NaCl.

Pfi Ustupu potizi se dieta obohacuje o pridavky ovoce, zeleniny a mléka. NaCl jiz neni potfeba omezovat.
V obdobi rekonvalescence se zamérujeme na obnoveni télesnych sil, a pokud je to mozné, podavame dietu €.
11 wvyZivnou, kterd je typickd navySenim energetické a biologické hodnoty za uUcelem realimentace.
Energetickou hodnotu stravy nastavujeme individudlné dle potfeb pacienta. Dullezita je pravidelnost
podavané stravy, optimalné v Sesti dennich jidlech. Obsah bilkovin se zvySuje az na 1,5g/kg télesné
hmotnosti/den, proto podavame dostatek tvarohu, masa, mléka, vajec. NavySujeme rovnéz pfisun vapniku
aZ na 1000 mg. Néktera antituberkulotika mohou zpUsobit gastrointestinalni potiZze. Na tuto skutecnost je
potifeba reagovat Setfici Upravou stravy. Pfedchdzime nechutenstvi z jednostranné stravy, tento jev mze byt
zpUsobem dlouhodobou hospitalizaci, proto je vhodné témto nemocnym poskytnout dietu ,vybér”.

2.3 Lécebna vyziva pri zasSkrtu

Nemoc zacdina obdobné jako angina. Nékdy jsou projevy ztizeného polykani natolik zavazné, Ze nemocny neni
schopen polykat ani vlastni sliny, proto odmita pit. V takovychto pfipadech je nutna intravendzni vyziva. Poté
postupujeme jako u anginy.

2.4 Lécebna vyziva pri chripce

Onemocnéni se vyskytuje vzimnich a jarnich meésicich. Kromé vzestupu teploty se objevuje také
nechutenstvi a bolest svald a kloubl. Poddvame dostatek tekutin — ovocné $tavy, ¢aj a stravu bohatou na
vitamin C — ovoce, kompoty. Strava je vzhledem k nechutenstvi lehce stravitelnd a nenadymava.
Uprednostiiujeme jednoduché pokrmy dle chuti nemocného — polévky, vyvary a podobné. Po odeznéni
potizi pfechazi zpét na béznou stravu.

2.5 Lécebna vyziva pri spalnickach
Opatreni u tohoto détského onemocnéni jsou velmi podobna jako dietni postupy u anginy. Pokud je po

odeznéni nemoci potieba navysit télesnou hmotnost ditéte, zarfadime pridavky a druhé vecere z biologicky a
energeticky bohatsich potravin (smetanové ovocné koktejly, pudingové krémy s piskoty a jiné).
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2.6 Lécebna vyziva pri salmoneldze

Mezi akutni projevy patfi prijem (az dvacet stolic denné), zvraceni a horeckou. Dietni opatfeni jsou nedilnou
soucasti lé¢by. Zpocatku se jedna o hladovku s dostate¢nym pfijmem tekutin, nejlépe silny ¢erny ¢aj. Pokud
je potreba, provede se vyplach zaludku. Pokud nemocny zvraci i tekutiny, poddvdme intravendzni vyzivu. Po
zmirnéni potizi zafazujeme Slemové obilninové polévky (ryzova), netucné vyvary, jablecné pyré pro zklidnéni
stfevni sliznice. Nepodavame pfilis horké ani pfilis studené pokrmy a napoje. Pfechdzime postupné na lehce
stravitelnou stravu s nizsim obsahem tuk(. Nepodavame potraviny podporujici stfevni pasaz, tedy s vysokym
obsahem vldkniny. Postupné pfechdazime zpét k bézné stravé.

2.7 Lécebna vyziva pfi botulismu

Jedna so o onemocnéni se zavaznéjsim pribéhem, kdy na prvnim misté stoji zachrana Zivota a véasné podani
séra. Po intravendzni vyzZivé prechdzime na dietni postupy obdobné jako u salmonelézy.

2.8 Lécebna vyziva pfi botulismu

v vy

V akutnim stadiu infekéni hepatitidy byva pfi téisim prlbéhu podavana intravendzni vyZiva, poté caj
s glukopurem a suchary.

Upousti se od Cisté sacharidové formy diety, pacienta hydratujeme, bilkoviny zdsadné neomezujeme,
podavame vitaminy a mikronutrienty v béZznych davkach, pomérné brzy zaéneme zafazovat volny tuk.

Zacindme poddavanim caje s hroznovym cukrem (stfiddme rusky a Sipkovy), suchary.

Poté priddvame prevarené odtucnéné mléko, bilou kavu, pak mlécné kase a nakypy, zeleninové a obilninové
polévky, kompoty, ovocné stavy. Je vhodné v casném stadiu onemocnéni zahustovat bramborovou
mouckou.

Stravu podavdme v malych davkach co 2 - 3 hodiny.

Dle stavu pacienta se dieta rozSifuje: pridavame polotucné mléko, zakysané mlécné vyrobky, rostlinné
bilkoviny, tvaroh, netucny taveny syr — byvaji |épe tolerovany nez maso, poté libové maso v lehce stravitelné
Uprave.

Zaradime volny tuk v davce 5 g.

Dietni postup je pomoci diet €. 0S ¢ajova — 4S s pfisnym omezenim tukd — 4 s omezenim tukd.
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Dieta €. 4 by se méla u obou onemocnéni dodrzovat pfiblizné % roku po odeznéni akutniho stadia, poté
pfechazime na dietu ¢. 2 Setfici a nasledné se vracime k plvodni stravé. Omezujeme alkohol a podavani
smazenych pokrm.

3. Souhrn

Pfesto, Ze opatieni |éCebné vyZivy nestoji v Iécbé infekénich onemocnéni na prvnim misté, maji néktera
opatteni prvorady vyznam. V akutnich stadiich se jedna predevsim o dostatecny prijem tekutin, protoze
jednim z pfiznakd je bud horecka, nebo prijem a zvraceni, pficemZz vsSechny jsou rizikovymi faktory
dehydratace. U nemoci s dlouhodobéjsim priibéhem je riziko hubnuti, proto je potifeba sledovat nutri¢ni stav
pacienta a zaméfit se na jeho optimalizaci, mnohdy aZ v obdobi rekonvalescence, kdy se objevuje chut k jidlu
a vétsi moznosti ve vybéru potravin. Toto je zpravidla také vhodné obdobi pro realimentaci. Néktera infekéni
onemocnéni vyzaduji Setfici pfistup k jatrim, jina k ledvinam. Existuji také infekce, kdy dietnimi opatfenimi
nemoc neovlivnime. Vidy vsak dbame na dostatecny pfisun mikronutrientl (pfedevsim vitamind a
nerostnych latek), tedy predevsim na biologickou hodnotu stravy, kterd podporuje c¢innost imunitniho
systému.
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