
Každá zodpovědná budoucí matka
si pŤeje pro své dítě jen to nejlepší
atouží mít pŤedevšim zdravé ditě.
Snaží se jej ochránit i pŤed
možnymi sexuálně
pŤenosnymi infekcemi.

Co jsou to STD?

STD (anglicky Sexually Transmitted Diseases),
česky sexuálně pŤenosné choroby nebo také infekce
(STI - Sexually Transmitted Infections) je skupina nemocí zprisobenych rriznymi

privodci, pŤičemŽ jejich společnym znakem je pŤenos pŤedevším pŤi pohlavním styku.

Některé z nich se mohou také krví nebo kontaktem pŤenést z matky na plod a dítě.

PŤíčinou onemocnění jsou vyšší organizmy jako napŤ. púvodce svrabu, muĎka (veš

ohanbí)' roupi, dále kvasinky, protozoa (trichomonády)' ale i Ťada bakterií (kapavka'

měkky vŤed)' spirochet (syfiIis' tropické spirochetÓzy), chlamydie, L _ organizmy.

Z virri pak jde o privodce molusek, špičatych bradavic, oparu (herpes simplex)'

zánětu jater (hepatitis B - ale i A' C' D' E) a vlastně i HIV/AIDS. Sliznice, postiŽené

některou z pohlavních nemocí, usnadĎují aŽ 300x vniknutí viru HIV do organizmu.

Není vyjimkou náIez 2 _ 3 sTD u jednoho nemocného. Proto ryšetŤení na sexuálně

pťenosné choroby bjwají prováděna současně na všechny privodce. RovněŽ tak

preventivní opatŤení jsou si prakticky podobná u všech STD, včetně HIV, a provádí se

proto společně.

pozdní formy vrozené syfilis u narozeného dítěte. Počet pŤípadri onemocnění

sfilis u dospěl;i.ch, vrozená sy{ilis u dětí u nás narristá. Epidemiologic|<y závažná je

situace u vychodních soused (Rusko, Ukrajina).

Co púsobí matce nebo dítěti ostatní STD?

Kvasinky - pŤíčina zánětu pochly (kolpitis) a rrytoku' u dítěte soor (moučnivka)

_ pĚedevším v stech'

Trichomonády _ zánět pochly a močové trubice.

BakteriríLlní infekce _ prisobí záněty močov1ich a pohlavních cest a konečníku'

Mohou bjt pŤíčinou sterility.

Mykoplazmata, ureaplazmata _ zánět pochvy, mohou byt pŤíčinou potratri

a problémti s otěhotněním.

opar (Herpes simplex) _ záněty a vŤídky velmi bolestivé' často se vracejí, napŤ. pŤi

menstruaci, pŤi sníŽení obranyschopnosti. ZŤejmě má vztah i k rakovině děloŽního

hrdla. MriŽe se infikovat i dítě a qwolat tím u něj záněty pŤedevším rístní sliznice

a dásní.

Špičaté kondylomy (fíčky) a moluska _ mnohdy svízelně odstranitelné a opakující

se vr.irristky pŤi zánětech pochry' močové trubice u osob se sníŽenou imunitou.

Záněty jater (hepatitidy) _ se mohou rovněŽ pňenést sexuií.lní cestou. Mohou

končit zatvrdnutím jater (cirhÓzou) i karcinomem jater. Chrání nás preventivní

očkování (hepatitis A a B).

Jaká jsou opatÍení, povinnosti a predcházení STD?
- Každlr mriŽe pŤímo, bez doporučení navštívit dermatovenerologa, kterf v pŤípadě

potŤeby zajistí vyšetÍení a léčbu. Nikdy se nesnaŽte nemoc léčit sama.

Které STD jsou nejzávažnější a nejčastější v našich podmínkách?

fsou to chlamydie, kapavka a syfilis.

Chlamydie - v současnosti nejčastější STD infekce. U žen r,1volávají onemocnění

pochly' dělohy' konečníku, močové trubice, jsou pŤíčinou zánětri po proběhlé

kapavce. U novorozencri se mriŽeme setkat se závaŽn,fm zánětem oka (obdobn1/.m

jako u kapavky). Existuje mnoho sérot1pri, z nich Ll _ L3 jsou pŤíčinou závaŽné

pohlavní nemoci Lymphogranuloma inguinale, která prisobí vŤedy na zevnich

rodidlech a postihuje mízní cesty, zejména v tŤíslech s následn1imi píštělemi. V1isky

je u nás vzácny, nemoc je častější v subtropech a tropech. MriŽe b1i1 zavlečena

z turistické cesty.

Kapavka _ nejčastější pohlavní nemoc u nás. objevem antibiotik se sníŽila

závaŽnost i obtíŽe. PŤesto se setkáváme s následujícími stary: nemoc mriŽe

probíhat skry'tě (zejména u Žen), což 1e závažné z d vodri snadnějšího šíŤení.

Nemoc z postiŽenych močovych nebo pohlavních cest se mriŽe šíŤit u Žen na

dělohu' vejcovody, vaječníky i na malou pánev a by't pťíčinou náhlé pŤíhody bŤišní.

- odpovědné budoucí maminky pravidelně navštěvují poradnu pro těhotné.

Gynekolog 2x během těhotenství provede sérologické ryšetŤení na sy{ilis. Všem

novorozencrim se provádí povinně sérologické vyšetŤení na syfilis z pupečníkové

krve. KaŽdému novorozenci jsou ihned po porodu ošetŤeny oči (kredeizace -

prevence kapavčitého zánětu).
- Zodpovědně vybírejte svého partnera. Vyhněte se sexuálnímu kontaktu

s osobami' které by mohly bi't infikovány sexuálně pŤenosnou infekcí.
- NezapomeĎte, Že kondom je u STD stejně jako u HIV učinnou prevencí.

- Každj, nemocnf s pohlavně pÍenosnou infekcí je povinen se léčit a spolupracovat

pŤi zjištění svych sexualních kontakt .

Co je HIV?

HIV (anglicky Human Immunodeficiency Virus), česky virus lidského imunodeficitu,

je zkratka pro virus, ktery zprisobuje ztÍátLl obranyschopnosti (imunity) člověka

pŤed nejrriznějšími infekcemi. Tento virus napadá zejména určitou skupinu bí ch

krvinek tzv. T-lymfocytti, které mají drileŽitou rilohu v imunitním systému lidského

organizmu. Virus se v nich mnoŽí, poškozuje jejich funkci a nakonec je i usmrcuje.

Tím se počet lymfocytti sniŽuje, což vede aŽ k riplné ztrátě obranyschopnosti

organizmu a ke vzniku onemocnění AIDS.

Co je AIDS?

AIDS (anglicky Acquired ImmunoDeficiency Syndrome), česky syndrom (soubor

pŤíznakti) získaného imunodeficitu. |edná se o konečné klinické stadium infekčního

onemocnění zpťrsobeného virem HIV charakterizované ztrátou imunity, tedy

Zánět často slepením vejcovodu zptisobí sterilitu nebo je pŤíčinou mimoděloŽního

těhotenství. Časté jsou poruchy menstruace s bolestmi. Ženy byvaji postiŽeny

i velmi bolestil"y'mi záněty Bartolinsk ch Žlázekpii vchodu do pochry. Zejména

nevhodná je neodborná (zvláště laická) léčba rrizn mi prostŤedky. Kapavku musí

léčít polze odborn1i lékaí venerolog. DrileŽitá je léčba obou sexuáIních partnerri.

Prrichodem porodními cestami pŤi porodu se mriŽe nakazit i novorozenec.

Toho ohrožuje hlavně kapavčit zánět spojivek a rohovky. Ten by mohl ryístit

i v oslepnutí novorozence'

Syfilis - nejzávažnější z pohlavních nemocí. PÍezdívá se jí ,,opice nemocí..,

protoŽe dovede napodobit Ťadu jak koŽních, tak zejména interních, nervov1Ích,

očních a psychiatrick ch nemocí. Diagnostika je proto obtiŽná. Choroba mriŽe

b t celoživotním problémem. Po tŤech tydnech od infekce se utvoňí nebolestir,

tvrdy vŤed' posléze zduií mízní uzliny v tŤíslech, následně v celém těIe. To jiŽ I.

stadium pÍechází do druhého. Dostaví se lyráŽka, posléze projely v tístech a na

genitálu' částečnf vypad vlasťr a další nálezy. V I. a II. stadiu je nakaŽená osoba
'Ý7soce infekční. Neléčená nemoc po dobu 3 - 5 let stŤídá období bezptíznaková

s pŤíznakovymi. Následuje specifickf zánět se vznikem tzv. gumat (název podle

produkce vazké tekutiny podobné klovatině _ arabské gumě). Gumata se

r,7skytují na ktiŽi i ve vnitŤních orgánech a cévách. PostiŽení srdce a srdečnice

vede i k náhlfm mrtím. Za |5 _ 20 let nemoc mriŽe vyustit v onemocnění míchy

a mozku. Syfilis se mtiže během těhotenství pňenést také na plod. Míra postižení

plodu závisí na době infekce matky' Čím je období mezi nákazou a porodem

kratší, tím je i menší riziko pŤesunu na samotny plod. M Že docházet k potratu'

narození mrtvého nebo těŽce nemocného dítěte' pŤípadně ke vzniku časné nebo

obranyschopnosti člověka. Napadeny organizmus se stává vnímavym k celé Ťadě

dalších infekcí a nádorovÝm onemocněním.

Kde se HIV v organizmu vyskytuje?

Virus HIV se lysk1tuje v lymfatickych uzlinách a v tělesnfch tekutinách člověka'

pÍedevším v krvi, preejakulátu, spermatu, poševním sekretu a vjinfch tělesnjch

tekutinách včetně mateŤského mléka.

Jak se H|V pŤenáší ?
HIV se pŤenáŠí tŤemi zprisoby:
1. Nechráněnym pohlavním stykem, jak heterosexuálním ( dvou jedincťr rrizného

pohlaví), tak homosexuáIním (dvou jedincri stejného pohlaví).

Zavelmi rizikovr7 se povaŽuje nechráněnf anální styk (do konečníku)

provozovan/ jedinci stejného nebo rrizného pohlaví. Drivodem je' Že pŤi tomto

styku dochází k drobnym krvácivym poraněním jemné sliznice konečníku, která

obsahuje buĎky velmi citlivé k HIV infekci. RovněŽ velmi rizikor.y je nechráněny

styk do pochvy, ale i do rist (oráIní sex).

2. Krevní cestou

a) Injekčním užíváním drog, pŤedevším pŤi společném sdíIení jehel a stŤíkaček'

ďe i roztoku injekčních drog.

b) Podáním infikované krve nebo pŤípravkri z ní vyroben.'ich. V současné době

je ve vyspělych zemích (včetně ČR) tento pŤenos prakticky vyloučen, protože

všichni dárci krve jsou vŽdy pŤed každym darováním kontrolováni, zdajejich

krev není infikovaná virem HIV.

3. PŤenosem z infikované matkv na plod a dítě.
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AIDS centrum Č. Budějovice

MUDr. V. Chmelík

NsP-infekční oddělení

B. Němcové 54,37O OI České Budějovice

tel.: 387 874 600,37874 465

AIDS centrum P]zeĚ

Doc. MUDr. D. Sedláček' CSc.

Infekční klinika FN

u].  E.  BeneŠe | 3,  305 99 P lzen

tel.:377 402 264

Alljs Centrum ustl n. L.

Prim. MUDr. P. Dlouhf

Infekční odděIení

Masarykova nemocnice

401 13 Ustí n. L. _ Bukov

tel.:475 682 600,475 682 603

AIDS centrum Hradec Králové

MUDr. J. Kapla, MUDr. V. Dostál

Infekční k]inika FN

Sokolská 581' 500 05 Hradec KráIové

tel.: 495 832 220,495 833 773

AIDS centrum Brno
MUDr' S. Snopková
Nemocnice-klinika inf. chorob
]ihlavská 20,639 01 Brno
tel.: 547 192 276, 547 192 265

AIDS centrum
MUDr. |. Kolčáková
Infekční klinika FN
ul. 17. listopadu 1790,
708 52 Ostrava-Poruba
tel.:596 984256,596 983 480

Další informace o HIV/AIDS Vám
posk)'tne:

- Národní linka pomoci HIV/AIDS
(bezplatná) tel.: 800 l'44 444

^  r l- LesKa spolecnost A I u5 pomoc
(bezplatná) tel.: 800 800 980

tel.: 224 814 284,
tel.:224 810 702

www.aids-hiv.cz
www.aids-pomoc.cz
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Tato moŽnost pŤenosu z Ženy infikované virem HIV stále existuje. Dnešní

medicína je jiŽ schopna sníŽit riziko jak pŤenosu infekce na plod či dítě, tak

i nebezpečí zdravotni zátěže pro matku. |e ovšem nutné znát co nejdÍíve HIV stav

těhotné Ženy.
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Neprodejné

Co dělat ' pokud je test na HlV pozit ivní?

V pŤípadě pozitivního vysledku testu na HIV infekci se m Že těhotná Žena

rozhodnout pro donošení dítěte, nebo pro uměIé ukončení těhotenství.

HIV pozitivita je drivodem pro ukončení těhotenství ze zdravotnich drivodri.

V pŤípadě, Že se HIV pozitivní Žena rozhodne pro donošení svého dítěte, lze

v současnosti sníŽit riziko pŤenosu infekce HIV z matky na dítě. Pravděpodobnost'

Že HIV infikovaná Žena porodí infikované dítě se pohybuje mezi 13 _ 40 o/o. Je-Ii

ale infikované Ženě včas podána profylaxe (od tŤetího měsíce těhotenství) a je

v odborné péčí,Ize pŤi odborném vedení porodu v AIDS centru snížit toto riziko

u dítěte na pouhych 6 _ 8 o/o.

K nákaze dítěte múže dojít i  kojením, neboť virus HlV se nachází také

v mateiském mléce. H!V pozit ivním matkám se z tohoto dŮvodu kojení

nedoporučuje.

Vaše rozhodn í záIeží pouze na Vás. Nikdo nemá právo Vás nutit k umělému

ukončení těhotenství, pokud jste HIV pozitivní. Sama musíte zváŽit rlziko, jaké

plyne pro Vás a Vaše dítě.

Je nutné vědět' že
1. těhotenství sice nezhoršuje prťrběh HIV infekce u matky, ale mťrŽe se objevit
zvyšená vnímavost k některym bakteriálním a viro''7m infekcím. U Žen s pokročilym

imunodeficitem (sníŽenou obranyschopností organizmu) je nutné individuální
posouzení spolu s lékaiem AIDS centra.
2, žívot infikovaného dítěte mriŽe byt v někter ch pŤípadech spojen s těŽloim
strádáním. Bezpodmínečně je nutná rízká spolupráce rodičri s lékaŤem AIDS centra

a pečlivé dodrŽování léčebného reŽimu a pŤedepsané Životosprály dítěte.

0čekáváte miminko?
Těšíte se na ně?
Jistě myslíte
na jeho zdraví!

3. byste měIa zváŽit, zďa máte někoho ve svém okolí, kdo se bude o Vaše dítě starat
pŤi eventuálním zhoršení Vašeho zdravotního stalu.
V současné době je AIDS stríle neryléčitelnym onemocněním, ale vhodnou léčbou

umíme podstatně oddrílit dobu vzniku rozvinutého onemocnění. obrovské silí'

které se celosvětově věnuje r".11voji ričinn1Ích lékri a očkovacím látkám' dává naději'

Že se podaŤí najít vakcínu proti HIV infekci a lék na onemocnění AIDS.

|ste-li HIV pozitivní, ryšetŤující lékaŤ Vás doporučí k podrobnému lyšetňení

a dalšímu sledování na některém z AIDS center.
Tato AIDS centra existují v kaŽdém byvalém kraji na infekčních odděleních

krajskych nemocnic. Během těhotenství budete sledována a léčena v AIDS centru

FN Bulovka v Praze 8, kde se seznámíte se svym porodníkem, kter;í. povede porod

Vašeho dítěte císaŤskfm Ťezem tak, aby se na nejmenší moŽnou míru sníŽilo riziko

HIV infekce Vašeho novorozeného dítěte v prriběhu porodu. Pro Vás a Vaše dítě je

proto nutné, abyste tuto odbornou pomoc vyhledala co nejdŤíve.

PĚejeme si totéž co Vy' aby Vaše dítě byIo

zdravé, št,astné a dobÍe prospívaIo.

Kde konkrétně hledat pomoc?

AIDS centrum Praha
Doc' MUDr. M. StaĎková' CSc.
Infekční klinika FN Bulovka
Budínova 2' 180 01 Praha 8
tel.:266 082 628-9
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Těhotné ženy se proto povinně vyšetŤují
na infekci H|V spoIu s ostatními vyšetÍeními,
která se u nich běžně provádějíjiž pÍi vstupní
proh!ídce v těhotenské poradně
podle 5 7 1 Zákona o ochraně
veiejného zdraví č. 258/2000 sb.!

Jak poznám, že jsem se infikovala virem HlV?
Člověk infikovany virem HIV nemusí mít dlouhou dobu Žádné zdravotní potíže,

cítí se naprosto ,,zďravy,,. |en laboratorním rozborem vzorku krve lze zji'stit, zda

ryšetŤovaná osoba je či není infikovaná' tedy zdaje HIV pozitivní nebo HIV

negativní. Je tŤeba pŤipomenout, Že infekci HIV je moŽno prokázat bezpečně

až za 2 - 3 měsíce po infekci, tedy po posledním rizikovém chování. Provede-li

se vyšetŤení dŤíve, mtiŽe byt eventuální ,,negativní.. vysledek testu nesprávny

a vyšetŤení je nutno opakovat za2 - 3 měsíce od doby posledního rizikového

chování.
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