Lymeska karditida

ING. JAKUB NAKLADAL
FAKULTNI NEMOCNICE V MOTOLE, KARDIOLOGICKA KLINIKA
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* Poskozeni srdce jako komplikace pfi onemocnéni Lymské
borrelidzy

* Napada nejcastéji prevodni systém srdecni a zpusobuje AV
blokady




Epidemiologie lymeské boreliozy

* Prenos kousnutim od klistéte
e Sezénni charakter

* Nejcastéjsi incidence u déti mezi 5-9 lety, u dospélych mezi 55-69 lety

e 40/100tis. ob. V CR







* Onemocnéni dostalo nazev podle amerického méstecka Old Lyme (Connecticut)
* Vysoky vyskyt kloubnich onemocnéni u déti kolem roku 1975
* Kozni projevy

 Pvodce choroby objeven Dr. Burgdorferem r. 1982




Patogeneze LB

* Prenos borelie do téla po 36-48 hod. po prisati
* Nasleduje pomnoZeni v krvi a transport do cilovych organ(

* Indukuji uvolnéni interleukinu z monocytll = poskozeni tkani = klinické priznaky




Symptomatologie LB I.

Polysystémové poskozeni:
o kozni (65%),

o muskuloskeletalni (17%),
° nervoveé (12%),

o postizeni srdce a oka anebo jakékoliv jiné tkané v téle.

» Casto bezpfiznakové, popF. velmi mirné pfiznaky
* Typicky 3 stadia onemocnéni

e Tendence k samouzdraveée



Symptomatologie LB II.

Organovy systém 1. Stadium (dny a tydny po 2. Stadium (tydny az mésice | 3. Stadium (mésice az roky
nakaze) po nakaze) po nakaze)

Klze Erythema migrans Lymfocytom, Erythema Acrodermatitis chronica
multiplex atrophicans

Nervovy systém Paréza n. facialis, asepticka Chronicka encefalomyelitida,
meningitida, encefalitida, periferni neuropatie
myelitida,
meningoradikulitida

Klouby Artralgie, oligoartritida, Chronicka artritida,
myalgie, myozitidy a entezopatie
fibromyalgie

Srdce Karditida s poruchami Kardiomyopatie

srde¢niho rytmu (AV blok)

Celkové projevy Unava, maldtnost, cephalea,
artralgie



Diagnostika LB

* Epidemiologickd anamnéza (v 50% pripadl kousnuti kliStéte)

* Pfitomnost klinickych priznaku
* Rychla ATB odpovéd

* Laboratorni testy:

o A) pfimé — kultivace na specialni piidé, imunohistologie, PCR, DNA hybridizace, el. mikroskopie,
imunofluorescence

o Vlysoce specifické, ale komplikované a naro¢né metody
o B) neprimé — zamérené na prikaz specifickych IgM a IgG protilatek v biol. mat.

o ELISA, IFA, western-blot hybridizace, neprima hemaglutinace, komplement fixacni test, blasticka transformace
T lymfocytU

* dalsi vysetreni:
o VySetfeni mozkomisniho moku
o EKG



LéCba LB

 Betalaktamova ATB a tetracykliny (ev. Makrolidy)

* Symptomaticka Iécba — protizanétliva, antiedematdzni, analgeticka...




Komplikace LB z pohledu kardiologie

Lymeska karditida — vzacna a zdvazna komplikace po kousnuti klistétem

o Nejcastéji je postizen PSS = vznik AV blokad riizného typu

o Postizeni srdce se manifestuje u 4-10% pacientl v USA, u 0,3-4% v Evropé
o 3-5 x ¢astéji u muzu

o Manifestace od 3-10 tydnu po infekci



Diagnoza karditidy

* Anamnéza

* Fyzikalni vysetreni

* [dentifikace puvodce (primo x neprimo)... IgG, IgM




* 28-leta pacientka

Kazuistika

* Kousnuti klistétem 3 tydny pred hospitalizaci ve FN Motol

* Synkopy, nevolnost
* Hospitalizace 10. —17. 9. 2024 na JIP

* EKG: Zachycena AV blokada 3. stupné se suprahissalni tvorbou rytmt
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10. 9. 2024

* Prijem na JIP pro kompletni AV blok s nahradnim junkcnim
rytmem, TF 41/min, TK a SpO2 v normé
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* Obeéhove stabilni, subjektivné bez obtizi
* TTE v normé

* Laborator:
* Borrelia (CLIA) screening = 1gM neg., I1gG: 149,6 AU/ml -
pozitivni
* Borrelia (Western Blot) = IgM neg., 1gG: hranicni, antigeny IgG <
(p41 pozitivni)
* KO =2 vnormé
* Biochemie = v normé vcetné Troponinu




11.9. 2024

Ranni vizita:

* Subjektivné bez obtizi

* Trva AV blok 3. stupné, TF 46/min, TK 114/54mmHg, bez zachytu
asystolie

elsupreli.v. d. p.

* Konzilium infekéniho oddéleni:
* Pozitivita CLIA il © 10w
* ATB Doxycyklin 100 mg p.o. 8.00 — 20.00 '
* Odeslano sérum do NRL

* Vecer zimnice



12.9. 2024

* EKG = AV 3. stupné, TF 44/min, TK 105/58 mmHg

 Subjektivné bez obtizi

* ATB 2. den Doxycyklin 100mg 8.00-20.00
* RTG S+P

e Pacemaker??



13.9. 2024

* Subjektivné bez obtizi, vitalni funkce v normé

* Doplnéno MR srdce
* Pretrvava AV blok 3. stupné s nahradnim junkénim rytmem

* ATB 3. den Doxycyklin 100 mg. P.o. 8.00 — 20.00
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14.—17.9. 2024

* Obnova SR

* Pokracuji ATB p.o. Doxycyklin 100mg 8.00-20.00 (celkem 21 dni)

* DIMISE




Déekuji za pozornost




/droje

https://www.dermatologiepropraxi.cz/pdfs/der/2015/01/08.pdf

https://www.kardio-cz.cz/soubor.php?name=coretvasa-case-
reports%2Ffiles%2Ffile 5cd5d87030f95 97 37 41 Kazuistika Malek.pdf&p=priloha

http://www.pediatriepropraxi.cz/pdfs/ped/2010/03/02.pdf
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