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ABSTRAKTA

prof. MUDr. Vladimir Mihal, CSc.
Detska klinika LF UP a FN v Olomouci

Kdyz v prosinci 2019 WHO ohlasila vyskyt nové infekéni nemoci, ktera dostala
pojmenovani ,nemoc X* nikdo netusil, Ze stojime na prahu smrtelné pandemie.
SARS-CoV-2 infekce zpusobila vysokou nemocnost a umrtnost zejména u starsich
lidi s komorbiditami.

Neexistovala zadna ucinna lécba, jako jsou specificka antivirotika, ale jiz rok
od pocatku pandemie jsme méli k dispozici velmi ucinné vakciny. Ted, kdyz
konci v Evropé druha vina a ve svété bylo potvrzeno 174 000 000 onemocnéni
a 3750000 pacientd nemoci podlehlo, stale mnoho otazek zlistava nezodpo-
vézenych. Ackoliv déti byly od prvopocatku zjevné méné ovlivnénou vékovou
skupinou, stale nepozname, jaka je jich prava role v transmisi virové nakazy.

Pravdépodobné pfiblizné 40 % az 45 % osob infikovanych SARS-CoV-2 zu-
stava bez priznaku. Koronavirus tak ziskava vétsi potencial, nez se dfive odha-
dovalo a tise a zakerné se dale sifi v lidské komunité. Kde hledat vysvétleni, ze
déti se potykaji pfevazné jen s mirnou formou covidu-19 a jak vime vysvétlit
asymptomatické nebo paucisymptomatické formy nakazy. Jednim z pfijatel-
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nych faktort muze byt zkfizena imunita po prodélani beta-koronavirové infekce
HCoV-0OC43 a HCoV-HKUT, které byla navrzena jako ochranny faktor pfri Sifeni
SARS-CoV-2 infekce. Jaké individualni rozdily mohou vysvétlit, ze 2 osoby stej-
ného véku, pohlavi a zdravotniho stavu maji odlisné reakce na infekci SARS-
-CoV-2? Proc jeden prochazi bez jediného priznaku, zatimco druhy lezi blizko
smrti na jednotce intenzivni péce? V tuto chvili to prosté nevime.

Historické dikazy pandemie chfipky nam ukazuji, ze pandemie ma tenden-
ci prichazet ve vinach béhem prvnich 2-5 let nez se zvysi imunita populace
(pfirozené nebo ockovanim) a poté se pocet infikovanych pfipadu snizi. Toto
pozorovani je nejpravdépodobnéjsi i pro dalsi trajektorii koronavirové infek-
ce SARS-CoV-2. Blizka budoucnost vsak bude vyzadovat prechod na novou
normu, ve které kombinace fyzického distancovani, efektivnéjsiho testovani,
vyhledavani novych mutaci, karantény a dohledani kontaktt bude jesté dlou-
ho zapotrebi. Je vysoce pravdépodobné, ze po SARS-CoV-2 se mohou objevit
dalsi pandemie. Muze to byt dalsi koronavirus, chfipkovy virus, paramyxovirus
nebo zcela nova choroba. Véfime, Ze pouceni z této zkusenosti je zasadni, aby-
chom mohli elit budouci pandemické hrozbé daleko I1épe pripraveni z hledis-
ka testovani, pfimérené zasoby osobnich ochrannych prostfredkl a schopnosti
kritické péce a sofistikovaného epidemiologického dohledu. Je nutné zajistit
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mezinarodni pandemickou koordinaci mezi zemémi, véetné lepsSiho dohledu
nad vznikajicimi infekcemi, zejména zoonézami. Rychlé ovladnuti ohniska na-
kazy je podminkou zmirnéni lidskych i ekonomickych ztrat, socidlni izolace,
nezameéstnanosti, osameélosti az ztraty lidské dustojnosti.

Autor se ve své prednasce vénuje nékterym otazkam, které si kladou mnozi
pediatfi. Jaké jsou mozné ochranné faktory, které ochrani dité pred tézkym
prubéhem? Jak se v tomto procesu podili fenomén trénované imunity ditéte
vCetné vakcinacni anamnézy? Co rozhoduje o tom, ze nemoc probiha bez kli-
nickych pfiznaku?




ABSTRAKTA

Covid-19 u deti
orof. MUDr. FrantiSek Kopriva, Ph.D.

Co jsme se dovédéli o COVID-19
aneb co nam virus rekl o nas...

prof. MUDr. Frantisek Kopfiva, Ph.D.
Détska klinika, Fakultni nemocnice Olomouc

Nase imunita je evolucné velmi vyspély systém, ktery se po milidny let vyvijel v ko-
existenci s patogeny - viry, bakteriemi a plisnémi. Ty mutovaly, vyvijely se a sta-
se vyvijel spolu s nimi. Imunita a patogeny se tedy vzdy vzajemné podnécovaly
k evoluci a vyvoiji.

Nespecificka imunita je okamzité schopna reagovat na rozdil od nespeci-
fické, které nas chrani za nékolik dnu.

Lidstvo jako druh historicky pfekonalo epidemie ¢erného moru, nestovic,
chripky, atd. Posledni desetileti se viceméné ocekavala dalsi rozsdhla epidemie
chripky, ale zaskocila nas epidemie covidu-19, ktera vyvolala nejtézsi zdravot-
ni zkousku lidstva od epidemie ,Spanélské” chfipky v letech 1918-1920. A tak
jsme zjistili, jak jsme zranitelni...

Covid-19 snizuje oba systémy imunitni odpovédi. U vétsiny déti je pribéh
asymptomaticky, nebo jen s mirnymi priznaky podobnymi chripkové infekci -

PATEK / 18.6.2021 / 9.00-10.10 hod.

teplotou, kaslem, kychanim, bolestmi v krku, bolesti hlavy a bficha, unavou,
prujmem, nevolnosti, zimnici a bolesti celého téla. Pfiznaky postizeni GIT na
podkladé dysbidzy jsou u 54 % déti pred pfiznaky postizeni dychaciho ustroji.
Stolici se muze covid-19 vylucovat az 8 tydnu! Specifickym priznakem je ztra-
ta cichu/chuti, které mohou byt prvnim pfiznakem. U déti se objevily jiz na
pocatku onemocnéni jako znamky mikroembolizace tzv. ,covidové prsty”. Asi
u 2 % déti se stav muze komplikovat.

Snizenou tvorbu IFNy muzeme ovlivnit podavanim vitaminu D a kys. ace-
tylsalicylové. Rozvoji pozdnich koznich pfiznakl muzeme zabranit preventiv-
nim podavanim montelukastu a opét kys. acetylsalicylové.

Covid-19 spousti neurogenni slozku zanétu v GIT a vyvolava tak bolest bri-
cha, zvraceni, prujem, ale i kasel, bolest ad. Jeho tizi mUzeme snizit pfijmem
zkvasené zeleniny, probiotiky nebo pokrmy obsahujici chilli.

Nasledné bylo prokazano, ze nizka davka inhala¢niho kortikosteroidu - bu-
desonidu snizuje riziko a tizi covidové infekce.

Z uvedenych udaju vyplyva, ze nejsme Uplné bezbranni a muzeme vyuzit
slozky stravy i molekuly ovlivhujici zanétlivou odpovéd.

Pro celou populaci je jedinou cestou ockovani!
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Co zatim vime o covidu-19 u deti?
MUDr. Jan David, Ph.D.
Pediatricka klinika 2. LF a FN v Motole, Praha

Ackoli je infekce SARS-CoV-2 vyvolana beta koronavirem (covid-19) vysoce nakaz-
liva, pediatricti pacienti predstavuji jen malou ¢ast ze vsech diagnostikovanych
nemocnych. Pfesto se ve svych klinickych praxich setkdvame jak s ¢asnymi, tak
i pozdnimi projevy této nové nozologické jednotky. Prezentované sdéleni vychazi
z recentnich publikovanych studii a vénuje se projevum akutni infekce, syndromu
multisystémové zanétlivé odpovédi (PIMS-TS) a dalsim konsekvencim.

Kozni projevy souvisejici s covidem-19 a jejich reseni
MUDr. Jan Hugo
Dermatovenerologicka klinika 3. LF UK a FNKV, Praha

Kozni projevy popisované v literature v souvislosti s onemocnénim covidem-19 jsou
nesmirné rozmanité. Jejich vycet dokonce stale narUsta. Z praktického hlediska je

PATEK / 18.6.2021 / 9.00-10.10 hod.

ale patrné nejdulezitéjsi fakt, ze zadny z téchto projevu neni unikatné specificky pro
infekci virem SARS-CoV-2, mohou byt navozeny uplné jinym infekénim agens, fada
potencialnich spoustécich faktoru je i zcela neinfek¢niho puvodu. Proto je zapotrebi
vzdy provést dukladnou diferencialni diagnostiku a nezapominat na jiné mozné
priciny vzniku. Cilené vysetreni na pfitomnost SARS-CoV-2 (PCR z nazofaryngeal-
niho vytéru) je doporucovano predevsim pfi vaznéjsich stavech nejasné etiologie,
doprovazenych koznimi projevy akutni vaskulitidy.

Dalsi dulezitou zalezitosti koznich projevu ve spojitosti s onemocnénim
covidem-19 je skutecnost, Ze neodrazeji aktualni infekénost pacienta, vétsinou
dochazi k jejich vzniku az v dobé, kdyz je jiz pacient bez aktivni infekce.

| s ohledem na celou fadu mylnych (nékdy az hysterickych) informaci v ne-
odborném tisku je dualezité rodice détskych pacientt uklidnit a vysvétlit jim,
ze kozni manifestace nepredstavuje vaznou komplikaci ¢i prognozu.
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Ockovani
MUDr. Zuzana Blechova, Ph.D.

Kterym nemocem lze predejit ockovanim proti HPV?
Magr. Vladimira Koudelakova, Ph.D., Mgr. Hana Jaworek, Ph.D.,
Magr. Ondrej Bouska, doc. MUDr. Marian Hajduch, Ph.D.

Ustav molekuldrni a transla¢ni mediciny, Lékaiska fakulta Univerzity
Palackého a Fakultni nemocnice Olomouc

Lidsky papillomavirus (HPV) je maly neobaleny DNA virus zodpovédny za pfiblizné
30 % vSech nadoru, které jsou indukovany infekénim onemocnénim. HPV napada
buriky kize a sliznic, nicméné pritomnost HPV byla nalezena rovnéz v periferni krvi,
spermatu a placenté, coz naznacuje moznost vertikalniho pfenosu a potencialni vliv na
fertilitu. Rovnéz nase studie potvrdila vliv HPV infekce na muzskou fertilitu. V soucasné
dobé je HPV jako kauzalni agens prokazan pri vzniku téméer vsech nadort délozniho
hrdla, Casti ostatnich anogenitalnich nadoru (vulva, vagina, penis, kone¢nik) a Casti
nadory hlavy a krku. Nékteré studie detekovaly pfitomnost HPV rovnéz u nadort plic
a prsu, nicméné etiologicka role pfi vzniku téchto nadoru nebyla potvrzena. Pritom-
nost HPV u nemalobunééného nadoru plic nebyla potvrzena rovnéz v nasi studii.
Vzhledem k tomu, Ze je v Ceské republice pIné hrazena vakcinace proti HPV
u divek i chlapcu a stejné tak screening cervikalniho karcinomu, jsou onemoc-
néni indukovana HPV infekci témér plné preventabilni. Hlavnim problémem

PATEK / 18.6.2021 / 10.30-11.45 hod.

je relativné nizka ucast zen ve screeningu cervikalniho karcinomu a nizka sen-
sitivita cytologie. Resenim je zavedeni plosného primarniho HPV screeningu,
podobné jako je tomu ve vétsiné ostatnich evropskych zemi a moznost pouziti
samoodbérovych sad pro odbér cervikovaginalniho stéru s naslednym HPV
vySetfenim u Zen, které ucast ve screeningu cervikalniho karcinomu odmitaji.
Nékolik studii, v€etné nasi studie, potvrdilo vysokou sensitivitu i specificitu
detekce HPV u cervikovaginalnich stérd odebranych samoodbérem. Z dotaz-
nikd zen, které se dlouhodobé neucastni screeningu cervikalniho karcinomu
a v soucasné dobé se ucastni probihajici studie, plyne, ze by se formou sa-
moodbéru do screeningu cervikalniho karcinomu zapojily.

Vymizela chripka v dobé covidové?
MUDr. Sarka Rumlarova

Klinika infekénich nemoci, Lékarska fakulta UK a Fakultni nemocnice
v Hradci Kralové

Chripka byva u nas kazdorocné obvyklym infektem zimniho obdobi a predjari, ktery
v béznych sezénach postihne primeérné 20 % détské populace a 5 % dospélych.

11




ABSTRAKTA

PATEK / 18.6.2021 / 10.30-11.45 hod.

Bohuzel stale trva vnimani chfipky jako lehkého onemocnéni a panuje neochota V sezéné 2020/2021 byla chripka prakticky vytlacena pandemii SARS-CoV-2.
k ockovani proti chripce. Velky podil na tomto poklesu méla prijata protiepidemicka opatreni, ktera

Jde pfitom o potencidlné zavazné onemocneéni, které i u dosud zdravych zamezila nejen Sifeni koronaviru, ale i dalSich respiracnich infekci a ostatnich
déti muze privodit zivot ohrozujici komplikace. Prikladem takového prubéhu je mezilidsky pfenosnych nakaz. Je otazkou, zda probihajici pandemie covidu-19
prezentovana kazuistika onemocnéni u jinak zdravého chlapce, kdy poskozeni zmeni nazirani laické verejnosti na virova respiraCni onemocnéeni obecné a pfi-
epitelu dychacich cest virem chripky typu A umoznilo rozvoj tézké, zivot ohro- nese v budoucnu vétsi dlraz na prevenci véetné dodrzovani zakladnich opat-
zujici stafylokokové pneumonie s nutnosti umélé plicni ventilace, s rozvojem reni proti Sifeni respiracnich onemocnéni (ochrana dychacich cest, hygiena
fluidopneumothoraxu a s drenazi hrudniku. rukou) a samozfejmé vakcinaci.
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Aktuality v pediatrii |

X-vazana hypofosfatemicka krivice,

prvni zkusenosti s lécbou burosumabem

MUDr. Hana Flogelova, Ph.D.

Détska klinika, Lékarska fakulta Univerzita Palackého a Fakultni nemocnice,
Olomouc

X-vazana hypofosfatemicka krivice (XLH) patfi mezi vzacnéjsi typy kfivice. Jeji
pri¢inou je mutace v genu PHEX (phosphate-regulative endopeptidase X-linked).
Deficit této endopeptidazy vede ke snizenému odbouravani FGF23 (fibroblast
growth factor) a to ma za nasledek ztraty fosforu ledvinami a hypofosfatemii. Pri
snaze organismu normalizovat sérovou hladinu fosforu je odbouravan fosfor z kosti
a vznika u déti rachitida, u dospélych osteomalacie. V détském véku se onemoc-
néni projevi deformitami dolnich koncetin typu varus nebo valgus a poruchou
rUstu. Klasicka lécba této rachitidy v détském véku zahrnuje podavani fosfatl pe-
roralné v kapslich nebo sirupu (substitucni Iécba) a kalcitriolu/alfakalcidolu (zvysi
vstrebavani fosfatu ze streva). Pfi nedostateCném efektu nebo Spatné toleranci
klasické lécby je v soucasnosti mozna nova - biologicka lécba protilatkou proti
FGF23 - burosumabem. V kazuistice chlapce s XLH jsou popsany prvni zkusenosti
s ro¢ni léCbou burosumabem. Divodem k [é¢bé burosumabem byl maly vzrust
a trvajici patologické postaveni dolnich koncetin. Ristova rychlost se pfi |écbé

PATEK / 18.6.2021 / 12.00-14.10 hod.

burosumabem zlepsila. Rovnéz se zlepsila — zmensila intermaleolarni distance.
Z nezadoucich ucinku byla zaznamenana jen prechodna bolest hlavy po prvnich
2 aplikacich burosumabu.

Ibuprofen v ére covidu
MUDr. Jifi Sliva, Ph.D.
Ustav farmakologie, 3. LF UK, Praha

lbuprofen je nesteroidni protizanétlivé l1éCivo (NSA) bézné uzivané béhem jakékoliv
infekce doprovazené horeckou. Je to ucinné antipyretikum a analgetikum a je dnes
k dispozici v celé radé volné prodejnych pfipravki. Pomérné zahy s vypuknutim
pandemie covidu-19 koncem roku 2019 celosvétove vyrazné vzrostl zajem o jeho
koupi, avsak pouze o nekolik mésict pozdéji, zjara 2020, zacinaji kolovat informace
ve smyslu, ze je tfeba se mu vyhnout, nebot by jeho uzivani mohlo zhorsit pfizna-
ky této infekéni nemoci. Jakkoliv tyto zpravy se odvoldvaly na moznou interakci
ibuprofenu s angiotensinkonvertazou typu ACE2, ktera se uplatriuje pfi vstupu viru
do bunky, nikdy se neprokazalo, ze by dany mechanismus fungoval i na klinické
urovni. Ba naopak, veskeré odborné spolecnosti, se shoduji na pretrvavajicim po-
zitivnim poméru prinosu a moznych rizik u osob infikovanych SARS-CoV-2 stejné
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burosumab

U détskych pacientu ve véku 1-12 let s X-vazanou hypofosfatemii prevedenych z konvenéni terapie na burosumab doslo k normalizaci
fosfatové homeostazy, zlepsSeni kFivice, alkalické fosfatazy v séru, rustu, deformit a mobility.’

Zkracena informace o lé¢ivém pfipravku
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éené l]vodni davka u déti a dospivajl'cich ve véku od 1 do 17 let je 0,8 mg/kg télesné hmotnosti, podévané kaidé dva tydny Ve véku 18 let je pacienta nutné pFevést na dévku a dévkovaci reiim pro dospélé jak je uvedeno m’ie Da’vkovéni u dospéchh Doporuéené uvodni davka u dospélych je 1 ,0 mg/kg télesné hmotnosti podévané kaidé 4 tydny Maximélm’ dévka
ku zvysovat postupné po 0,4 mg/kg k maximalni davce 2,0 mg/kg (maX|maIn| davce 90 mg). Burosumab nebyl zkouman u pacientli s poruchou funkce ledvin. Bezpecnost a tcinnost burosumabu u déti ve véku do jednoho roku nebyly v kI|n|ckych hodnocenich stanoveny. U pacientli ve véku nad 65 let jsou k dispozici omezené Udaje. Subkutanni podani. Burosumab se po-
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tak jako i v bézné populaci. V ramci prednasky budou poslucha¢im predstaveny
zakladni rysy a fakta pfimo se dotykajici této medialni bubliny.

Rekurentni infekt mocovych cest
MUDr. Jiri Emmer

Onapharm, s. r. 0.

Rekurentni infekt mocovych cest (RIMC) je nepfijemné, vieklé onemocnéni, jehoz
nechténym ,vyvrcholenim” muaze byt i stale trochu tajemna intersticialni cystitida
(bladder pain syndrom). Management RIMC se zasadnim zpUsobem lisi od |éCby
nekomplikované akutni cystitidy.

Soucasné moznosti lécby alergie u deti i dospélych
doc. MUDr. Petr Cap, Ph.D.
Centrum alergologie a klinickeé imunologie, Nemocnice Na Homolce, Praha

Autor nabizi aktualizovany prehled antihistaminik na ¢eském trhu s ohledem na
vyuzitelnost u détskych pacientu. Ve snaze o hlubsi a predevsim prakticky ponor
do moznosti léCby témito zakladnimi ,antialergiky” uvadi recentni fakta a prakticky
komentar. Zabér prehledu jde od historie, rozdéleni dle generaci, popsani tzv. imu-
nomodulacnich ucinkd vcetné komentare o jejich klinickém efektu, pres vyznam
a mechanismy pusobeni az po srovnani s kortikosteroidy. U antihistaminik vza-

PATEK / 18.6.2021 / 12.00-14.10 hod.

jemné srovnava ty z prvni a druhé generace, a z téch nejnovéjsich predevsim
ta, ktera spliuji prisna kritéria z hlediska poméru pfinosu a rizika. U vlastnich
antihistaminik zduraznuje predevsim rizikovy aspekt sedace a komentuje zpu-
sob, jak se u nejnovéjsich antihistaminik ovéfuje absence tohoto nezadouciho
ucinku. Z farmakologického hlediska srovnava farmakokinetiku antihistaminik
v ruznych grafech, zminuje ruzné galenické formy a na srovnani s lokalnimi
kortikosteroidy poukazuje na jejich vynikajici bezpecnosti profil. Komentuje
nekteré praktické aspekty davkovani a uvadi oficialni indikace dle SPC SUKLu
a doporucené postupy v klasickych indikacich. V zavéru stru¢né popisuje ulohu
téchto farmak v dobé pandemie i ve vztahu k moznosti ovlivnit replikaci SARS-
-COV-2. Popisuje jako velmi pozoruhodnou fadu inhalacnich kortikosteroidd,
coZ ma u astmatikl obzvlasté pozoruhodné lécebné souvislosti.

Jak jednoduse zavést telemedicinu do velké organizace
a zlepsit tak péci o pacienty a dostupnost poskytované
zdravotni péce?

Martin Pribyl

Martin Pribyl, partner ¢eské spolecnosti MEDDI hub, a.s., ktera vyvinula jedinecnou
telemedicinskou platformu MEDDI, vas seznami s prinosy telemediciny, postupy
fungovani, pozadavky na lékare i pacienty. Prostfednictvim platformy MEDDI tak
ma lékaf moznost vénovat se pacientiim bezpecné a efektivné. Aplikace je pro lé-
kafe zcela zdarma, instutice maji moznost Upravy aplikaci na miru.
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Cysticka fibroza ve 21. stoleti
MUDr. Martin Zapalka, Pnh.D.

Cysticka fibréza v 21. stoleti
MUDr. Martin Zapalka, Ph.D., prof. MUDr. Frantisek Kopriva, Ph.D.,
MUDr. Vendula Latalova, MUDr. Katefina Cerrianova,

MUDr. Klara Bartlova, MUDr. Denis Dvorak
Centrum cystickeé fibrozy, Detska klinika FN a LF UP Olomouc

Cysticka fibroza (CF) je vrozené autozomalné recesivni onemocnéni charakterizo-
vané poruchou transportu iontu na povrchu bunék, které maji schopnost vnégjsi
sekrece. Vysledné progresivni patologické organové zmény zahrnuji predevsim
postizeni plicni tkanég, slinivky brisni a jater. Vlastni podstatou nemoci je mutace na
urovni tzv. CFTR genu.

Péce o pacienty s cystickou fibrézou se za poslednich roky vyznamné zmé-
nila. Objevila se predevsim nova skupina cilenych Iéku, tzv. modulatoru Cl kana-
lu, které ovlivnuji patologicky funguijici chloridovy kanal u CF tim, ze obnovuiji
nebo zlepsuji jeho porusenou funkci. Jsou jiz k dispozici pro vétSinu mutaci
CF (ivacaftor, lumacaftor, tezacaftor, elexacaftor a jejich kombinace). Posledné
jmenovany je vhodny pro prakticky vsechny pacienty s jednou mutaci F508D,
co? je vétsina pacientl v CR. Probihaji ale i studie k posouzeni vhodnosti vyuZiti
téchto modulatorl i u ostatnich, zatim terapeuticky neovlivnitelnych mutaci

PATEK / 18.6.2021 / 14.20-14.50 hod.

CFTR genu. Mimo jiné je napf. pripraven i evropsky projekt HIT CF Europe,
ktery vyuziva tzv. organoidu k posouzeni terapeutického efektu jednotlivych
modulacnich preparatu. Ve stadiu klinickych zkousek jsou opét i preparaty vy-
uzivajici dostupnosti genové terapie s vyuzitim mRNA nebo metodiky CRISPR.

V ramci inovaci u ,klasické” terapie CF jsou predevsim modifikovana anti-
biotika i antimykotika k inhala¢nimu podani pfedevsim z divodu snizeni sys-
témové zatéze organismu u CF pacientl (tobramycin, aztreonam, vancomycin,
ciprofloxacin, amikacin, amfotericin). V ramci terapie jiz rozvinuté plicni nemoci
(@ chronické perzistujici infekce kmeny Pseudomonas aeruginosa), se zkouseji
i pfipravky s obsahem specifickych bakteriofagu.

Ke klinickému posouzeni postizeni plicniho parenchymu u CF mame nové
k dispozici neinvazivni metodu k hodnoceni homogenity ventilace tzv. lung
clearance index (LCI), ktery pomdaha odhalit postizeni plic jiz v raném stadiu
a tim dava moznost ¢asné zintenzivnit terapii plicniho postizeni.

Vyvojem prochazi ale i dalsi soucasti ,klasické” terapie CF — nové inhalato-
ry (MESH) s membranou umoznuji dosahnout vyborné depozice podavaného
|éku v kratSim cCase.

Fyzioterapie jakozto nedilna soucast komplexni péce, zacina ve vyssi mire
vyuzivat sofistikované pristroje, které umoznuji dosahnout lepsi expektorace
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hlenu s asistovanymi technikami ve vydechu, napf. Simeox, a tim zvysuji efek-
tivitu fyzioterapie.

Stale je snaha vice informovat verejnost o tom, co je vlastné cysticka fibréza,
CO nase pacienty trapi, jaky maji vlastné zivot? Nejen tomu se vénuje jiz roky
Klub CF, ktery je jiz nedilnou soucasti péce o pacienty v CR, ale nyni i mistni
neziskové organizace. S pomoci neziskové organizace Crosspoint Olomouc
se podarilo dovybavit pracovisté CF centra v Olomouci na evropskou uroven.
Medialni ohlas v komunité CF pacientu a jejich rodicu ovsem mélo predevsim
filmové zpracovani knihy R. Lippincott ,Pét kroku od sebe” (v originale ,Five
Feet Apart”, 2018), které ukazuje realitu zivota dospivajicich s cystickou fibro-
zou takovou, jaka opravdu je.

PATEK / 18.6.2021 / 14.20-14.50 hod.
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Aktuality v pediatrii ll

Spinalni svalova atrofie — nepromarnit sanci
MUDr. Miriam Adamovicova

Neuromuskularni centrum, Oddéleni detske neurologie,
Fakultni Thomayerova nemocnice, Praha

Déti se spinalni svalovou atrofii (SMA) jsou Sikovné a chytré, svUj zivot vsak ziji s téz-
kym handicapem, nebo je dokonce velmi zkracen. V poslednich letech je dostupna
Sanci na zachovani schopnosti dychat, polykat, nékdy i schopnosti samostatného
pohybu. Sanci na vyznamné prodlouzZeni doby doziti. A pfi zahajeni [é¢by v dobé
pred rozvojem priznaku (napf. zachyt norovozeneckym screeningem) dokonce
sanci na normalni zivot bez projevi nemoci.
Pripravené kazuistiky ilustruji typicky klinicky obraz nemoci i naprosto za-
sadni vliv v€asnosti [éCby na dalsi osud déti.
Predndska je sponzorovdna spolecnosti Novartis CZ2106088803/06/2021.

PATEK / 18.6.2021 / 14.50-17.10 hod.

Picky eaters aneb nadmeérne vybiravé déti ve stravovani
MUDr. Nabil El-Lababidi

Centrum détské gastroenterologie, hepatologie a vyzivy, KPDPM VEN
a 1. LF UK, Praha

Nadmérna vybiravost ve stravovani u déti je problémem, se kterym se bézné poty-
kaji prakticti |ékari pro déti a dorost. Incidence této problematiky u predskolaku je
dle rGznych zdroji 14-50 %. Ve vétsiné pripadu je rust téchto déti priméreny a jejich
stravovaci vybiravost odpovida véku. Etiologie patologické nadmérné vybiravosti
v jidle neni zcela objasnéna. Vlivy faktoru zivotniho prostfedni a genetiky jsou jisté.
Pfi pristupu k ditéti s podezienim na nadmeérnou vybiravost v jidle je nutné patrat
po varovnych anamnestickych udajich a fyzikalnich nalezech, které by mohly sved-
Cit pro organickou pfricinu obtizi. Dulezité je adekvatni kvantitativni a kvalitativni
vyhodnoceni jidelnicku. V nékterych pfipadech je ke zvazeni podani potravinovych
doplnku a/nebo preparatu enteralni vyzivy. Vysledky studii zabyvajicich se rustem,
skladbou jidelni¢ku a vyvojem nadmérné vybiravych déti nejsou jednoznacné. Tyto
rozpory jsou zpusobené absenci jednotné definice problematiky, uzitim riznych
dotazniku v rdznych studiich, spoléhanim se na rodice v ziskavani udaji a pouzitim
riznych velikosti porci.
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G E NOVA TE RAPI E Inovativni pristup k lécbé vzacnych geneticky podminenych onemocneéni

rF

Genova terapie resi hlavni pricinu geneticky podminenych chorob. Cilem je nahradit funkci chybéjiciho genu nebo nahradit chybny gen
jeho noveé pfipravenou kopii, a obnovit tak tvorbu funkéniho proteinu a Ié&it pfi¢inu nemoci, ne jenom potlacovat jeji pfiznaky."*’

MILNIKY V GENOVE TERAPII

1990 2012 201§W,

Experimentalni 2003 Evropska agentura pro neuspéchum pokracuje
genova terapie |€Civé pfipravky (EMA) klinicky vyzkum
1965 byla v USA poprvé Prvni celosvetove schvalila prvni genovou S genovou terapii
podana Ctyrletému schvaleni genové terapii pro IéCbu vzacnych v nékolika terapeutickych
Objev AAV* ditéti s imunodeficitem.® terapie v Cing.° onemocnéni krve.’ oblastech.”

s r——r——-—-— - 0—-—- - -—--9—-—-90———@—9
1909 1972 1999-2002 2009 2017 2019-2020

Zavedeni Genova terapie Opétovny navrat Prvni vedecké doklady FDA (Americky urad pro V roce 2019 schvalila
pojmu ,gen“’ byla poprvé k pokraCovani o tom, ze AAV vektor kontrolu potravin a |&€Civ) FDA genovou terapii
navrzena jako ve vyzkumnych umoznuje prestup pres schvalil v USA prvni pro léCbu spinalni
|éCba geneticky aktivitach po hemato-encefalickou genovou terapii ur€enou pro muskularni atrofie.
podminéného jednotlivych bariéru. To vedlo |éCbu akutni lymfoblastické Tato |éCba byla v roce
onemocnéni.’ pripadech aplikace K vyznamnému pokroku leukémie. Schvalil i dalSi 2020 schvalena také
genove terapie, v léCbé genetickych genovou terapii pri ztraté Evropskou agenturou
komplikacich chorob s pouzitim zraku zpusobenou pro légivé pfipravky.”™
a umrti pacienta.’ genové terapie.” dédi¢nou chorobou.™"
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RNDr. Pavel Suchanek
IKEM, Praha

Tuky z mofrskych ryb EPA a DHA jsou nezastupitelnou slozkou vyZzivy. Jejich pfinos
neni pouze ve vztahu k srdecné cévnim onemocnénim, nebo k ochrané a snizova-
ni bolestivosti kloubd, ale dle soucasnych poznatku je zasadni i jejich vliv na vyvoj
mozku nenarozeného a Cerstvé narozeného ditéte. Stejné tak se prokazal vliv téchto
mastnych kyselin na kognitivni schopnosti dospivajicich a dospélych a maji vlivina
zpomalovani starnuti mozku v pfipadé senioru.

Vhodné, pfipadné nevhodné zastoupeni riuznych druhu tukd resp. mast-
nych kyselin ve stravé déti a dospivajicich ma tedy zasadni vliv nejen na riziko
kardiovaskularnich onemocnéni, nebo imunitu, ale tuky z mofskych ryb (EPA
a DHA) ovlivauji schopnost udit se a zapamatovat si, pfipadné maji vliv na vy-
voj a zlepsovani i psychomotorickych schopnosti.

Soucasna vyzivova doporuceni zdUraznuji z vyse zminénych duvodi nutnost
omezeni ve stravé nasycenych a transmastnych kyselin a naopak doporucuji
navysit omega3 mastné kyseliny, zejména pak dlouhoretézcové, oznacované
jako tuky z mofskych ryb (EPA a DHA). EPA ma vyrazny protizanétlivy ucinek, je
tedy dulezita z pohledu imunity, DHA je zasadni z hlediska dusevniho vyvoje
novorozencul, dospivajicich, dospélych i seniora.

Soucasné vyzkumy SZU prokazaly vyrazny nedostatek zejména DHA v ma-
terském mléce, pficemz nedostatek tukid z morskych ryb (EPA a DHA) ve stra-

KONGRES PEDIATRU - 37. DNY PRAKTICKE A NEMOCNICNIi PEDIATRIE

PATEK / 18.6.2021 / 14.50-17.10 hod.

vé se ukazuje jako velmi dulezity predevsim ve vztahu k psychomotorickym
schopnostem déti, dospivajicich, pfipadné i senioru.

Jednim z parametru, kterym muzeme méfit kvalitu stravy a mnozstvi EPA
a DHA ve strave, je omega3 index. Omega3 index stanovovany z kapky kapi-
larni krve je parametrem, ktery pfimo koreluje s prfijmem a vyuzitim téchto
dulezitych mastnych kyselin.

V ramci dlouhodobého projektu jsme se zaméfili na korelaci omega3 inde-
Xu se schopnosti ucit se a zapamatovat si u sportujicich déti na druhém stupni
zakladnich skol. Sledovali jsme, jak se projevila zména v omega3 indexu na
vysledcich psychomotorickych testu a potvrdili jsme jednoznacnou korelaci
mezi sledovanymi parametry. Vyssi omega3 index znamena lepsi vysledky
v psychomotorickych testech. Prokazali jsme, ze hodnota omega3 indexu ma
pozitivni vliv na schopnost ucit se a zapamatovat a pozitivné ovliviuje i psy-
chomotorické schopnosti déti.

MUDr. Jana Haberlova, Ph.D.
Neuromuskularni centrum Kliniky detske neurologie, 2. LF UK a FN Motol,
Praha

V poslednich 6 letech jsme svedky prevratnych zmén na poli vrozenych nervosva-
lovych nemoci déti. Diky pokroku v genetice a moznosti metod sekvenovani nové
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ABSTRAKTA

generace se zvysuje objasnénost pficin téchto nemoci. V naSem nervosvalovém
centru se objasnénost pficin vrozenych nervosvalovych nemoci aktualné pohybu-
je nad 95 %. Diky znalosti pfi¢in nemoci exponencialné narusta pocet klinickych
studii experimentalni lécby, kazdym rokem jsou nyni registrovany nové kauzalni
léky a to zejména léky na podklade genoveé |écby.

Vrozené svalové dystrofie v détském véku jsou heterogenni skupinou ne-
moci s vice jak 40 kauzalnimi geny. Typickym klinickym pfiznakem je progre-
dujici zejména pletencova svalova slabost. Diagnostickym markrem je zvysena
hladina svalovych enzymu v periferni krvi, napfiklad kreatinkinaza (CK) typicky
byva zvysena vice jak 5x nad normu. Prave tento marker hyperCkemie ¢asto
vede k presymptomatické ¢i ¢asné diagnostice.

Casna diagnostika zaloZena na hyperCKemii umozni predikci a prevenci
rizik nemoci (u svalovych dystrofii obecné riziko pfidruzené kardiomyopatie,
v nékterych pripadech i systémové napriklad endokrinologické abnormity)
a u vyjimecnych pfipadu — napfiklad u svalové dystrofie typ Duchenne (DMD)
umozni i zahajeni kauzalni [écby v dobé, kdy svalova slabost jesté nemusi byt
vyznamna. Jedna se o DMD podminénou bodovou mutaci s predcasnym stop-
kodonem kde je jiz od 2 let véku indikovana Iécba translarnou. V pfednasce
budou prezentovany vysledky I[écby u DMD jesté pred rozvojem svalové sla-
bosti, kdy je ¢asto patrné opozdéni psychomotorického vyvoje ci izolované
opozdéni nastupu vyvoje reci.

Casna diagnostika svalovych dystrofii umozni genetické poradenstvi, coz
snizuje i riziko postizeni vice déti v jedné rodiné. DMD a lécba translarnou je
zde pouze prikladem c¢asné moznosti |éCby, moznosti kauzalni IéCby jinych
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typu svalové dystrofie Ci ucast v klinické studii experimentalni [écby budou
narustat. Aktualné celosvétové napfriklad probiha vice jak 7 klinickych studii
genové |éCby u riznych typu sval. dystrofii.

MUDr. Jan Bozensky
Detské oddeéleni, Nemocnice Agel, Ostrava-Vitkovice

Termin ,biotika” je odvozen z feckého slova bi6tikds, coz znamena ,vztahujici se
k Zivotu“, a z nutri¢niho hlediska jsou to aktivni latky, které po poZziti pfinasi pozi-
tivni efekt svému hostiteli. Co tedy patfi do skupiny latek nazyvanych biotika? Jsou
to prebiotika, probiotika a také skupina nazyvana postbiotika. Tyto latky mohou
ovlivnit nejen vlastni proces biodegradace Zivin, ale také slozeni stfevni mikrobioty.
V obdobi od poceti az do 2 let véku, také oznacovaném jako ,prvnich 1000 dnu”,
ma vyziva klicovy dopad na optimalni rust a slozeni téla, kognitivni vyvoj, imunit-
ni zrani a vyvoj gastrointestinalniho traktu. Materské mléko je nejlepsim zdrojem
vyzivy pro vsechny kojence a kojeni ma mnoho nenahraditelnych kratkodobych
i dlouhodobych benefitt pro déti i maminky. Vyzkum slozeni materského mléka
a laktace v poslednich letech vyustil v zasadni inovace v kojenecké vyzive. Matefr-
ské mléko obsahuje priblizné 200 komplexnich oligosacharidu (Human Milk Oligo-
saccharides — HMO), o nichz se predpoklada, ze stimuluji rist a tvorbu ochranné
mikrobioty ve stfevech kojencu. Spolu se specifickymi prebiotiky a postbiotiky pak
tento novy koncept kojeneckych formuli vice odrazi slozitost, rozmanitost a funkc-
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ABSTRAKTA

nost materského mléka. Kojenecka vyziva presto zUstane kompromisem a mater-
ské mléko bude nejlepsim zdrojem vyzivy pro déti. Vysledky studii a nova data
umoznuji zmeénu chapani streva a jejiho mikrobialniho osidleni nejen jako mista
traveni potravy, vstrebavani zivin, vitaminut ¢i ochrany proti patogentm, ale i jako
mista, kde dochazi vyznamnym imunologickym procestim nastavenim celkovych
zanétlivych i alergickych reakci organismu. Upravou stfevni mikrobioty i za pomoci
latek typu ,biotik” mizeme modulovat nejen aktualni télesny vyvoj a stav, ale také
upravovat nastaveni jak akutnich reakci imunitniho systému, tak i jeho nastaveni
a reakce v dospélosti. Prostfednictvim zmény slozeni stfevni mikrobioty pak muze-
me ovlivnit imunitni systém celého organismu a v nékterych pripadech preventivnée
snizit vyskyt akutnich respiracnich infekci ¢i rozvoje alergickych onemocnéni.

PATEK / 18.6.2021 / 14.50-17.10 hod.
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Neonatologie
MUDr. Martin Wita

Vliv vyzivy na metabolické programovani
MUDr. Martin Wita

Novorozenecké oddéleni, Fakultni nemocnice Olomouc

Vliv vyzivy na zdravy rust a psychomotoricky vyvoj ditéte je znam jiz desitky let.
Prvnich tisic dni hraje klicovou roli pro ustaleni zakladnich metabolickych procesu
a vyznamné ovliviuje zdravi dité i v dospélosti. Materské mléko je v tomto obdobi
zakladnim a unikatnim zdrojem energie a nutrientt. Komplexnost materského mlé-
ka je prezentovana ukazkou vlivu nékterych jeho slozek (napf. HMO) na imunitni
systém a metabolismus. Pozitivni efekt materského mléka na snizeni rizika rozvoje
metabolického syndromu, obezity a diabetu Il. typu je dan predevsim délkou doby
laktace. Prezentujeme soucasnou situaci a miru kojeni v Ceské republice, sou¢asné
také faktory, které délku laktace ovlivnuiji.

PATEK / 18.6.2021 / 17.30-18.30 hod.

Managment a podpora predcasné narozenych deti po
propusteni z hospitalizace

MUDr. Vladimir Misuth

Novorozenecké oddéleni, Fakultni nemocnice Olomouc

Jaké jsou nejcastejsi problémy predcasné narozenych déti, které navstévuji novo-
rozeneckou ambulanci? Je vubec nutné ,mit ambulanci pro predcasné narozené
déti?”

Na tyto i jiné otazky, které se tykaji predc¢asné narozenych déti, se pokusi-
me béhem této prednasky najit odpovéd. Mimo jiné se podivame v kratkosti
na aktualni vysledky péce o pred¢asné narozené déti v Ceské republice. Po-
kusime se nastinit managment nejcastéjsich problému, které trapi predcasné
narozené déti po propusténi z hospitalizace.
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Resuscitace novorozence - ERC guidelines 2021: souhrn zmeén

MUDr. Lubomir Dubrava
Novorozenecké oddeéleni FN Olomouc

Pfechod z intrauterinniho do extrauterinniho zivota béhem porodu vyzaduje, aby
probéhlo nékolik kritickych vzajemné zavislych zmén, které umozni Uspésnou
konverzi z placentarni na plicni vymeénu plynu. Ackoliv je tento prechod u vétsiny
novorozencu uspésny, ¢ast vyzaduje vcasné intervence, které vedou k zahajeni
adekvatni ventilace, pripadné obnoveni cirkulace.

V prednasce prezentuje algoritmus resuscitace novorozence se zamérenim
na souhrn zmén od posledniho doporuceni z roku 2015.

PATEK / 18.6.2021 / 17.30-18.30 hod.
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