osina P.

a FN H.Kralové
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Anamneza

Muz - 72 let, diabetik na PAD, léc¢eny s ICHS

vakcinace FSME IMMUN 13.10,12.12.2008,14.9.2009

Pribéh onemocnéni
prijat na 1. kardioangiologickou kliniku FN HK 16.10.2012
pro symptomatickou FiS s rychlou odpovédi komor

- od 2.dne pobytu subfebrilni, rozvoj amentniho stavu,
napadny klidovy tremor koncetin (vice hornich),
nemocny neni schopen drzet rovnovahu

- neurolog vylucuje cévni etiologii obtizi

- dle CT mozku ¢etné hypodenzity nejspise ischemické v
ramci Sirsi encefalopatie, bez Cerstvé loziskové leze
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Klistova meningoencefalitida u ockovaného jedince

6.den hospitalizace na kardioangiologické klinice
konzilium infektologa
dGivod: anamnesticky udaj o pobytu v Egypté 4/12
prisaté klisté béhem léta 2012
diagnostikovana akutni meningoencefalitida
(likvor ly70/3, seq.16/3, bilk.o,9g/l, la 2,7mmol/I)
Hospitalizace na infekc¢ni klinice 23.10.-14.11.2012

ustup teplot, trva vyrazny tfes s dominanci na hornich
koncetinach ,pacient adynamicky, hypomimicky;,
apaticky, depresivni, v popiedi imobiliza¢ni syndrom
velmi pomaly ustup klinické symptomatologie
soucasné resena kardiologicka symptomatologie
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Laboratorni diagnostika
Protokoly vySetfeni sera i likvoru pacienta byly
provadény na nasledujicich testech :
IgG - Euroimmun - Némecko
vysledek v arbitrar.jednotkach
- VIDITEST Vidia - CR (od konce r. 2013 )

hodnoty ve videnskych jedn./ml

IgM - TestLine CR - udévan index pozitivity =
nasobek hrani¢ni meze
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Laboratorni diagnostika:

22.10.2012 likvor IgM 3.23 index /norma 0.9/
test validovan pro serum,plazmu i likvor

10.12.2012 serum IgM 2.91 index

IgG > nez 180 relat.j/ml /hr.hodnota 20 /
11.3.2013 serum IgM 1.88 index

IgG > nez 180 relat.j/ml
4.11.2013 serum IgM 0.94 index

IgG > nez 360 VE/ml /hr.hodnota 100 VE/ml/
23.5.2014 serum IgM 0.80 index

IgG 396 VE/ ml

Jasné patrny nejprve priikaz IgM, poté pokles hladiny
vzestup IgG / k porovnani prvni 3 vzorky testované identickymi testy/
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Klistovd meningoencefalitida u o¢kovaného jedince

Po propusténi dispenzarizovan v poradné neuroinfekci KIN
- od prosince 2012 doposud
- rekonvalescence charakterizovana velmi pomalym ustupem
klinické symptomatologie

Leden 2013
- kondi¢ni pobyt na Rehabilita¢ni klinice FN v HK
- zlepSen pocit jistoty, ustup nestability
schopen samostatné chtize

V Case vymizely deprese, ties minimalizovan,
schopen drobnych domacich praci, postara se o sebe
Opakované fesena problematika kardiologicka - tachybrady arytmie
implantovan kardiostimulator
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ZAVER
prezentovali jsme kazuistiku tézsiho pribéhu akutni
meningoencefalitidy

prokdzana pozitivita IgM protilatek proti KME
s postupnym poklesem v rekonvalescenci

vzestup pozitivity IgG proti KME spolu s typickou
klinikou svéd¢i pro klistovy zanét mozku

praktickym lékafem je dokumentovana kompletni
vakcinace proti KME vakcinou FSME Immun

Na nasi klinice 1. dokumentovany pripad KME
u pacienta s kompletni vakcinaci proti nemoci
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ZAVER
v anamnéze nemocného kromé tidaje o diabetu na
PAD neni zadny udaj signalizujici vaznéjsi poruchu
imunitniho systému

opakovanou kontrolou dat o realizované vakcinaci

se nepotvrdil interval necelych 3 let od ukonceni
ockovani k manifestaci onemocnéni, ale jde 0 3
roky a necely mésic
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ZAVER

Ve findle tedy nelze onemocnéni prezentovat jako

selhani vakcinace

Nepodcenit doporuceni vyrobce preockovat osobu
nad 60 let vintervalu do 3 let
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Dékuji za pozornost




