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Vyskyt

Syfilis (lues, pfijice) je celosvétové se vyskytujici chronické systémové infekéni onemocnéni
zplUsobené spirochetou Treponema pallidum subspecies (poddruh) pallidum. Syfilis se objevila
jako nova nemoc na konci 15. stoleti ve formé zhoubné pandemie. Na zakladé molekularné
genetickych studii je pravdépodobné, Ze se syfilis vyvinula z yaws (frambezie) a Ze do Evropy
byla importovana Kolumbovymi mofeplavci. Za hlavni pfi¢inu epidemie v Evropé se poklada
vyprava krdle Karla VIII. do Itdlie r. 1494. V jeho armadé byla rfada Zoldnér(, ktefi se predtim
plavili s Kolumbem do Ameriky. Onemocnéni postihuje celosvétové 12
milioni osob za rok, z toho 90% pfipadl se objevuje v rozvojovych zemich, v subsaharské
Africe postihuje 4-15% téhotnych Zen a je zodpovédné za 20% prenatdlnich umrti. Po zavedeni
penicilinu do 1é¢by se vyskyt lues rapidné sniZil. Nyni je v Ceské republice roéné
diagnostikovano pfiblizné 700-800 pfipadl lues v riznych stadiich. V poslednich letech ma
incidence syfilis, stejné jako ostatni pohlavné prenosné infekce, rostouci trend. Nejcastéji
postihuje osoby mezi 15-30 lety véku. Rizikovymi faktory jsou prostituce, promiskuita, muzska
homosexualita, nechranény sexudlni styk, drogova zavislost, hormonalni antikoncepce a

vyuzivani internetu k navazovani novych vztah(.
Etiologie, patogeneze

Pavodcem syfilis je Treponema pallidum, coz je spiralovita bakterie, aktivné pohybliva, kterd
je prirozené patogenni pouze pro ¢lovéka. Spirocheta pronika narusenym povrchem do kize
a sliznic, hlavné genitalu, rekta a Ust. V misté vniknuti vytvari primarni defekt, poté se
kapildrami dostdva do spadovych lymfatickych uzlin, odkud po pomnozeni dochazi krevni
cestou k rozsevu a dalSim klinickym priznakdm. Prenos se déje takika vyhradné pohlavnim
stykem, kontaktem s infekénimi projevy ¢i télesnymi tekutinami. Pfenos kontaminovanymi
predmeéty je extrémné vzacny, protoze je Treponema pallidum nesmirné citlivd na vyschnuti,
ni¢i ji zmény pH a hladin kysliku, teplota nad 39°C a zfedéné roztoky béZnych dezinfekénich
prostiedkl. Mozny je prenos krvi z matky na plod, a krevni transfuzi, jenz vsak za dnesnich

opatfeni v rozvinutych zemich jiz nepfipadd v avahu.



Hlavni pfiznaky

Syfilis je ptezdivana jako ,,opice nemoci“ pro svoji rozmanitost a nevyzpytatelnost klinickych
pfiznakd. Podléha zakonnym opatfenim, povinnému hldseni, depistazi, coz je aktivni
vyhleddvani nakazenych, a dispenzarizaci, to jsou pravidelné kontroly u Iékare. Syfilis mlze byt
ziskana ¢i vrozena. Asi jedna tfetina osob onemocni po styku s infekci. Inkubaéni doba kolisa

mezi 9-90 dny. Syfilis mUZeme rozdélit do Ctyr stadii.

Prvni stadium vznika asi po tfech tydnech od nakazy, v misté vstupu infekce se objevi primarni
afekce — tvrdy vied. Je to nejprve ¢ervend skvrna, ktera se béhem nékolika dnd vyvysuje a
rozpada do tuhého nebolestivého viedu s povleklou spodinou. Vied zlstava nepovsimnut az
u 30 % pripadl. Asi paty tyden od infekce zdufi regiondlni uzliny, jsou tuhé a nebolestivé.
Klinicky obraz ma rdznou intenzitu, neléceny vied se do 8 tydn jizvi a nezanechava
zadnou stopu, mlZe byt zaménén s jinou nemoci nebo odeznit bez povSimnuti. Existuje vsak

rada atypickych klinickych obrazi. Onemocnéni pak pokracuje do dalsiho stadia.

Druhé stadium zacind obvykle desaty tyden od nakazy. Organismus je zaplaven treponematy,
objevuji se zvysené teploty, bolesti kloubli, Unava, kozni projevy nebo i postiZzeni jinych
organul. Vysev koZnich projevl ma riznou podobu — od plochych vyrdzek, pres vystouplé, ale
neolupuji se a nesvédi, zvyrazni se po teplé sprse nebo namaze. Dale
mohou byt pfitomny vysevy polotuhych, ostfe ohrani¢enych, éervenohnédych, plochych,
lesklych papul s limec¢kem olupovani na okraji vyskytujicich se na trupu zejména na jeho
stranach a na flexorové Casti koncetin. Pozdéji mGze byt olupovani klize vyraznéjsi a
napodobovat tak lupénku. PostiZeni dlani a plosek ma charakter ¢ervenych skvrn az plochych
papul, mohou se také tvofit na rozhrani kstice a cela, tvorba papul s krustami mize imitovat
impetigo, coZ je zanét kliZze zplsobeny streptokoky nebo stafylokoky. Po odeznéni vyrazek
mohou zlstat neostie ohrani¢ené, nepravidelné skvrny na krku a ve vystrihu, kterym se fika
Venusin nahrdelnik. Ve kstici mohou byt viceéetné lysiny nebo difuzni profidnuti se
spontannim zarlstanim. Objevuje se i nebolestivé generalizované zvétseni uzlin. Na sliznici
vznikaji plaky a opaleskujici papuly, vyhlazuje se jazyk, mohou se objevit ragady ustnich koutku
nebo zanét patrovych mandli, hltanu nebo hrtanu s chrapotem a na genitalu eroze, papuly az
mokvavé kvétakovité vegetace v ochlupenych castech intimnich partii, které jsou bohaté na
treponemy. Vsechny slizni¢ni projevy jsou velmi nebezpecnym zdrojem infekce. Mezi dalsi

méné obvyklé projevy patfi poSkozeni zrakového nervu s poruchou vidéni nebo poruseni



rovnovazného nervu s pfiznaky hluchoty, zanét mozkovych blan vétSinou probiha
asymptomaticky, mohou byt pfitomny bolesti hlavy. Uvedené potiZze mohou probéhnout opét
velmi nendpadné nebo mohou byt zaménény s jinym onemocnénim. Postupné odeznivaji  a
nastava obdobi latence, tedy klinicky néma faze choroby, kdy je diagnostika mozna jen
krevnimi testy. Obdobi s pfiznaky a bezpriznakové se mohou stfidat. Do dvou let od nakazy
hovofime o ¢asném latentnim stadiu, které pak bez ostré hranice prechdzi do pozdniho
latentniho stadia, které trvd 5, 10, 20 a vice let. MoZné jsou vSak i komplikace vznikajici

nasledkem imunologické odpovédi organismu.

Treti stadium nastupuje 5-30 let po infekci a neni jiz infekéni. V dnesni dobé se jednd o velice
vzacny jev. Je projevem organového postizeni, obvykle postihuje jeden organ.
Charakteristickym projevem je specificky granulom tzv. gumma. Jde o tuhé rlzZové az
purpurové hrboly rGzné velikosti a tvaru, mohou se rozpadat a vytvaret bizarni Gtvary.
Nejcastéji postihuji kizi, dlouhé kosti a lebku, vedou az k znetvoreni. Kosterni nalezy potvrzuiji,
Ze naptiklad cisaf a kral Rudolf Il témito gummaty trpél. Zanétlivé onemocnéni srdecnice
nastava asi u 10 % nelécené lues do 5-15 let po nakaze, na jeho podkladé muze dojit k rozsiteni
nebo vyduti srdecnice, coz mliZe vést k zavazné komplikaci roztrzenim srdecnice  a ndhlému
umrti. PostiZzeni centralniho nervového systému byva asi u 6-7% neléCenych pripada.
Poskozeni mozkovych plen a mozkovych cév je charakterizovdno zvySenim nitrolebniho tlaku,
nepfijemnymi pocity brnéni a ztratou citlivosti na konéetinach a trupu nebo napodobuje
Casnou aterosklerdzu. Poskozeni mozkové tkané vede k degeneraci neuront a axond. Pfi
zanétu mozku a mozkovych blan se objevuji pfiznaky neurologické a psychické — tfes koncetin,
bolesti hlavy, poruchy paméti, demence a bludy. Jestlize degenerativni zmény postihuji zadni
provazce a kofeny miSni byvaji poruchy hluboké citlivosti odpovédné za typickou chiizi, nahlé
bolesti i ztratu Slachovych reflex(i. Také dochazi ke ztraté reakce zornic na osvit.

Vrozena syfilis
vznikd pfenosem nemoci z matky na plod. Infekce plodu se objevuje od 4. mésice téhotenstvi
po ukonéeni vyvoje placenty. Ndkaza matky pfed nebo béhem 1. trimestru se na plodu
neprojevi, pokud je lues u matky véas diagnostikovana a Ié¢ena. Pokud se matka nakazi
v obdobi kolem poceti a neni IéCena, treponemy pronikaji placentou pfimo do krve plodu. Je
postizena placenta i plod a v 7.-8. mésici téhotenstvi dochdzi k porodu mrtvého ditéte. Pokud

je infekce matky starsiho data, je placenta postizena méné a narodi se zZivé dité s klinickymi



pfiznaky sekundarni syfilis dostavujici se do 2 let véku. Specifickym ptiznakem je tvorba
difuznich infiltrat(, kde vlivem pohybu dochazi k tvorbé radialnich ryh hojicich se jizvami. Déle
je typicka krvavd ryma a postizeni hlasivek. Pro bolestivost ohrani¢eného zdnétu kosti a
prilehlé chrupavky kosti loketni dité nehybe koncetinou, mliZe vznikat spontanni zlomenina.
Dalsi zndmkou je chorobné méstnani mozkomisniho moku v mozku, anémie, nizka porodni
vaha, zanét jater, zapal plic a dalsi pfiznaky. Pfi v€asné |écbé je progndza dobra, bez 1éCby
polovina déti umird. Pokud je matka ve stadiu latence bez pfedchozi Ié¢by, narodi se dité, u
néhoZ se onemocnéni projevi az po letech. Mezi projevy patfi soudkovité fezaky, zanét
rohovky vedouci ke slepoté, hluchota, sedlovity nos, kratka horni éelist, gotické patro a dalsi
projevy. Je-li infekce matky velmi starého data nebo dojde k ndkaze jen nékolik tydnl pred

porodem, mize se narodit zdravé dité.

Obr.1 Priznaky syfilis

Zdroj: Centers for Disease Control and Prevention, dostupné z:

http://www.venerologie.cz/onemocneni/syfilis/, cit. 2. 4. 2017

Vysetieni

P¥imy prlikaz Treponema pallidum je mozny jen z klinickych projevi I. a Il. stadia ziskané syfilis.

NemoZnost kultivovat treponemy zdsadné ztéZuje pfimy prikaz bakterie. PFitomnost


http://www.venerologie.cz/onemocneni/syfilis/

Treponemy prokaZzeme mikroskopickym vysetifenim sekretu v zastinu za poutZiti specialniho
kondenzoru. Spolehlivéjsi je pfima imunofluorescence a PCR. Histologicky obraz je prlkazny
az ve lll. stadiu nalezem specifickych granulom( v kGzZi. Neptfimda diagnostika prokazuje

protilatky v séru, plazmé ¢i v mozkomisnim moku.

Lécba

Lékem prvni volby pro |é¢bu lues je stale penicilin aplikovany do svalu. Dobte pronika do tkani
véetné placenty i centralniho nervového systému. Pfi alergii na penicilin se podava doxycyklin
v tabletach, téhotné Zeny s alergii na penicilin dostavaji ceftriaxon také aplikovany do svalu.
Na makrolidova antibiotika byla prokdzadna rezistence. Kazda Zena, ktera byla |é€end pro syfilis,

musi absolvovat tzv. zajistovaci terapii v kazdém téhotenstvi — vidy v 1. a 3. trimestru. Télo si

nevytvafri trvalé protilatky, proto je mozné se nakazit opakované.
Komplikace

Komplikace u |é¢by penicilinem jsou anafylaktickd reakce, toxoalergické exantémy, Jarisch-
Herxheimerova reakce z uvolnéni endotoxinli z rozpadlych treponemat, kterou lze zmirnit
glukokortikoidy, neurotoxické projevy a Hoigné syndrom, embolie po podani olejovych

preparatd.
Praktické rady pro pacienta

Nemocni pacienti se musi zdrzet pohlavniho styku, dokud jim to jejich oSetfujici IékaF nepovoli,
také nesmi darovat krev. Jako prevence lze doporucit mit stdlého partnera, vérnost, pfi

stfidani partnerd pouzivat kondom a chodit pravidelné na krevni testy.
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