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UVODNIK
Vazené kolegyné, vazeni kolegové, mili pratelé,

je mi velkym potéSenim Vas prostfednictvim tohoto ivodniku co nejsrde¢néji pozdravit a pfivitat
nad strankami prvniho ¢isla XXIII. ro¢niku ¢asopisu Klinicka mikrobiologie a infek¢éni 1ékatstvi
(KMIL).

Nas spolecny KMIL nadale patii k uznadvanym ¢eskym odbornym casopistim se standardnim
recenznim fizenim. Odrazem této skutecnosti je fakt, ze v databazi SCOPUS jsou uvedena
abstrakta ¢lanku a tyto jsou citovany. Hodnota ,,citacniho skore pro rok 2015 byla 0,18 (16 citaci
z celkového poctu 87 ¢lankt v obdobi 2012-2014) a v roce 2016 se uvedend hodnota zvysila na
0,29 (22 citaci na 75 ¢lankt za roky 2013-2015). Je zfejmé, ze KMIL je, a nadale bude, velmi
cennou platformou pro publikovani dulezitych informaci z 1€katské praxe, vysledka ziskanych

v ramci doktorskych studijnich programt, doporuc¢enych postupti a dalSich forem sdéleni.
Povazuji za vhodné zdlraznit, ze v KMILu jsou publikovany ¢lanky pfinasejici informace
dulezité pro béznou infektologickou i mikrobiologickou praxi a soucasné pro diferencialné-
diagnostickou a lécebné-preventivni péci. Pevné vétim, ze praveé z téchto divodiu se KMIL stal
nedilnou soucasti nasi profesni ¢innosti a jisté tomu tak bude i nadéle. Dovoluji si pozadat,
abychom chapali KMIL jako naSe spole¢né dilo, které stoji za to nadale udrzovat a rozvijet.
Dékuji vSem ¢lentim redakeni rady, autoriim a samoziejmé i ¢tenaiim za velkou podporu nasSeho
odborného ¢asopisu nejen za uplynulé obdobi, ale i to nésledujici. Rad bych pozadal v§echny
potencialni autory o zasilani ¢lanki a soucasné vSechny ¢tenafe o podporu snahy zvysit pocet od-
bératelit naseho KMILu, ktery by mél byt k dispozici v knihovné kazdého infektologického ¢i
mikrobiologického oddéleni v Ceské republice. Tuto prosbu o navyseni poétu odbérateltt bych
rad zdaraznil a soucasné to povazuji za vyjadieni podpory pro nas spolecny casopis.

Mili pratelé, prvni ¢islo nového ro¢niku piinasi jedno pivodni sdéleni, dva prehledové ¢lanky,
jeden doporuceny postup a zpravu z 25. ro¢niku mezioborového seminare ,, Tfebon 2017
Osobn¢ se domnivam, Ze skladba tohoto ¢isla dobie dokumentuje komplexni zaméteni naseho
Casopisu; od sdé€leni, které jako prvni popisuje ucinek nanocastic stiibra na anaerobni bakterie, az
po standardni diagnosticky a terapeuticky postup u chronické infekce virem hepatitidy C (HCV).

Vézeni Ctenari, milé kolegyné a mili kolegové, pteji Vam piijemné chvile stravené nad strankami
naseho KMILu a vétim, ze publikované informace budou pfinosem pro Vasi odpovédnou praci.
Zachovejte prosim nasemu casopisu svou laskavou prizeii!

Se srde¢nym pozdravem

prof. MUDr. Milan Kolat, Ph.D.
Séfredaktor
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PREHLEDOVY CLANEK

SOUHRN

Suchéankova H., Matuskova Z., Vanduchova A.: Terapeutické monitorovani beta-laktamovych
antibiotik

Terapeutické monitorovani 1éciv (TDM) je specifickou metodou slouzici k individualizaci
davkovani lé¢iv s cilem minimalizovat jejich toxicitu a zaroveil maximalizovat u¢innost.
Betalaktamova antibiotika nebyla vzhledem ke svému vysokému terapeutickému indexu po fadu
let povazovéna za vhodné kandidaty pro TDM. Ukazuje se vsak, Ze jejich farmakokinetika je

u né¢kterych skupin pacientl vyznamné zménéna a obvykle obtizné predikovatelnd. Nartstajici
bakteridlni rezistence dale zt€zuje volbu optimalniho davkovani. Tato piehledova prace se zabyva
postavenim a vyznamem TDM beta-laktamt a jednotlivymi aspekty samotného monitorovani,
jako je identifikace pacientt, u kterych by mohlo mit monitorovani nejvétsi pfinos, metody
uzivané k métfeni koncentraci beta-laktamu a jejich piipadné limitace, terapeutickd rozmezi
betalaktamt a konecné samotnd individualizace davkovani.

Kli¢ova slova: farmakokinetika, farmakodynamika, analyticka metoda, cilova koncentrace

SUMMARY

Suchankova H., MatuSkové Z., Vanduchova A.: Therapeutic drug monitoring of beta-lactam
antibiotics

Therapeutic drug monitoring (TDM) is a dosage individualization strategy that helps to minimize
toxicity whilst maximizing the efficacy of an agent. For many years, beta-lactam antibiotics were
not considered ideal candidates for TDM due to their wide therapeutic range. Profound and
difficult to predict beta-lactam pharmacokinetic variability in specific patient populations and
increasing bacterial resistance suggest that reaching optimal exposures can be challenging in
some clinical settings. The aims are to review the role

of beta-lactam TDM, identify patients that would most likely benefit from it, summarize methods
used to measure beta-lactam concentrations and outline their limitations, discuss the
concentration-effect relationship and therapeutic targets and finally describe dosage adjustment
strategies.

Keywords: pharmacokinetics, pharmacodynamics, assay, target concentration
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PREHLEDOVY CLANEK

SOUHRN

Holy O., VI¢kova J., Janouskova L., Matouskova I.: Prevalence difterie, tetanu a pertuse ve
svété

Difterie, tetanus a pertuse jsou velmi vazna onemocnéni ohrozujici déti i dosp€lé na zivoté. Patii
vSak mezi infekéni onemocnéni, kterd jsou preventabilni ockovanim. V roce 1946 byla zalozena
Svétova zdravotnicka organizace (WHO), jejiz odbornici urychlené vypracovali zaklady
o¢kovaciho kalendafe pro détskou populaci. Byvalé Ceskoslovensko, které bylo zakladajicim



¢lenem této organizace, se aktivné podilelo na realizaci ockovani proti mnoha infekénim
nemocem, véetné ockovani proti tetanu, difterii a pertusi. PlosSnou vakcinaci déti se nedafilo
realizovat ani ve vSech zemich European Region. Hlavnim problémem byla rozdilna ekonomicka
situace, protoze plosna vakcinace détské populace predstavuje znacnou finan¢ni zatéz. Teprve
pocatkem 70. let byl zahdjen program imunizace déti v rozvojovych zemich. Prace porovnava
souvislosti mezi zavedenim ockovani na jednotlivych kontinentech (Evropa, Asie, Afrika), a to
od roku 1980. Vysoka proockovanost populace je zakladem pro snizeni poctu vyskytu vyse
uvedenych infek¢nich nemoci. V praci jsou uvedené hlasené piipady onemocnéni od roku 1980
do roku 2016. Vyvojové trendy jednotlivych uvedenych infekénich nemoci jsou pak vztazeny

k ekonomickym a politickym zménam, ke kterym dochéazelo na ptelomu tisicileti.

Klicova slova: difterie, tetanus, pertuse, ockovani

SUMMARY

Holy O., VI¢kova J., Janouskovéa L., Matouskova I.: Prevalence of diphtheria, tetanus and
pertussis in the world

Diphtheria, tetanus and pertussis are very serious diseases threatening the lives of children and
adults. However, these diseases are preventable by vaccination. After the World Health
Organization was founded in 1946, its experts rapidly developed a vaccination schedule for the
pediatric population. The former Czechoslovakia, a founding member of this organization,
actively participated in the implementation of vaccination against many infectious diseases,
including vaccinations against tetanus, diphtheria and pertussis. Mass vaccination of children
could not be implemented in all countries of the European Region. The main problem was
differences in the economic situation since the mass vaccination of the pediatric population
represents a significant financial burden. It was only in the early 1970s that the pediatric
immunization program was initiated in developing countries. The article compares the impact of
vaccination in different continents (Europe, Asia, Africa) since 1980. High immunization
coverage is essential for a reduction in the incidence of the above infectious diseases. Cases of
the diseases reported between 1980 and 2016 are cited in the article. Trends in these infectious
diseases are related to the economic and political changes that occurred at the turn of the
millennium.

Keywords: diphtheria, tetanus, pertussis, vaccination
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PUVODNI PRACE

SOUHRN

Vedetova R., Panacek A., Kolai M.: U¢inek nano&astic stéibra na anaerobni bakterie

Cil: Cilem prace bylo vyhodnotit antibakterialni u¢inek nanoc¢astic stfibra na anaerobni bakterie.
Metody: Dilu¢ni mikrometodou byly stanoveny minimalni inhibi¢ni koncentrace (MIC) disperzi
nanocastic stfibra o velikosti 28 nm a stejnych nanocastic stiibra stabilizovanych kaseinem,
zelatinou a kyselinou polyakrylovou. Testovany byly nasledujici anaerobni bakterie: Bacteroides
fragilis, Bacteroides thetaiotaomicron, Eggerthella lenta, Propionibacterium acnes, Clostridium
perfringens, Clostridium difficile a Fusobacterium varium.



Vysledky: Nestabilizované nanocastice stfibra vykazovaly antibakterialni aktivitu pti
koncentracich od 13 do 34 mg/l. Vyrazn¢jsi u¢inek s hodnotami MIC v rozmezi 1-13 mg/1 byl
prokézan u nanocastic stiibra stabilizovanych kaseinem.

Zaver: Nestabilizované nanocastice stiibra jsou proti anaerobnim bakteriim u¢inné az pii
koncentracich, které byly prokazany jako cytotoxické na eukaryotické buniky lidskych fibroblast
1 na vicebunécné organizmy. Vhodné&jsimi pro dalsi vyzkum se jevi nanocastice stiibra
stabilizované kaseinem.

Kli¢ova slova: nanocastice stiibra, anaerobni bakterie

SUMMARY

Vecetova R., Panacek A., Kolat M.: Effect of silver nanoparticles on anaerobic bacteria
Objective: The aim was to evaluate the antibacterial effect of silver nanoparticles on anaerobic
bacteria.

Material and methods: The microdilution method was used to determine the minimum inhibitory
concentrations (MICs) of 28 nm silver nanoparticles, both unstabilized and stabilized by casein,
gelatin and polyacrylic acid. The following anaerobic bacteria were tested: Bacteroides fragilis,
Bacteroides thetaiotaomicron, Eggerthella lenta, Propionibacterium acnes, Clostridium
perfringens, Clostridium difficile and Fusobacterium varium.

Results: Unstabilized silver nanoparticles exhibited antibacterial activity at concentrations
ranging from 13 to 34 mg/L. A more significant effect with MIC values between 1 and 13 mg/L
was shown for silver nanoparticles stabilized by casein.

Conclusion: Unstabilized silver nanoparticles are active against anaerobic bacteria at
concentrations proved to be cytotoxic to eukaryotic cells of human fibroblasts and multicellular
organisms. Silver nanoparticles stabilized by casein appear to be more suitable for further
research.

Keywords: Silver nanoparticles — anaerobic bacteria
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DOPORUCENY POSTUP

Standardni diagnosticky a terapeuticky postup chronické infekce virem hepatitidy C
(HCV)

P. Urbanek, P. Husa, J. §per1, S. Franikova, S. Plisek, L. Roznovsky, P. Kiimpel
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