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[ SEZNAM POUZITYCH ZKRATEK

3TC
AIDS

ARV sy

AZT nebo ZDV

CCRS5, CXCR4

CD4 nebo CD,*
CD8 nebo CD*
CDC

CMV
CNS
d4T
DLV
ddC

ddl
ELISA
FI

GIT
HAART

HIV

HIV-1, HIV-2
IDV

IFN-a
IL-1,-2, ...
NFV
NNRTI
NRL AIDS
NRTI
NVR

Ol

PCP

lamivudin

Acquired Immune Deficiency Syndrome, syndrom zis-
kaného selhani imunity

akutni retrovirovy syndrom spojeny s AIDS
azidothymidin, zidovudin

chemokinové koreceptory na povrchu cilovych CD4
(CD,") bun¢k

subpopulace lymfocytd T (T-lymfocytd) [dale jen CD4]
dtto [dale jen CDS]

Centers for disease control and prevention (Centra pro
kontrolu nemoci a prevenci)

cytomegalovirus

centralni nervovy systém

stavudin

delavirdin

zalcitabin

didanosin

imunoenzymatické stanoveni hladiny protilatek
inhibitor fuze

gastrointestinalni trakt

Highly Active Antiretroviral Therapy (soucasny standard
antiretrovirové kombinac¢ni 1éCby)

Human Immunodeficiency Virus, virus selhani lidského
imunitniho systému

viry lidské imunodeficience

indinavir

interferon-alfa

interleukiny-1, 2, ...

nelfinavir

nenukleosidové inhibitory reverzni transkriptazy
Nérodni referenéni laboratot pro AIDS v SZU Praha
nukleosidové inhibitory reverzni transkriptazy
nevirapin

oportunni infekce

pneumocystova pneumonie, vyvolava ji P, jiroveci
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PCR — polymerdzova fetézova reakce

PEP — postexpoziéni profylaxe

PGL — perzistujici generalizovana lymfadenopatie

PI — inhibitory virové proteinazy

RT — reverzni transkriptaza

RTI — inhibitory reverzni transkriptazy

RTV — ritonavir

SIT — strukturovana intermitentni terapie

SIV — opi¢i virus imunodeficience

SQV — saquinavir

TBC — tuberkuldza

TGC — triacylglyceroly

VL — ,.viral load* (virové ndloz) — HIV RNA, prokazatelna po
PCR

WB — western blot — konfirmad¢ni test
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Il PREDMLUVA

Piiru¢ka, prvni svého druhu v Ceské republice, si klade za cil struénou formou
informovat predevsim chirurgickou obec o HIV/AIDS, relativné novém one-
mocnéni, které se objevilo v civilizovaném svété pocatkem 80. let 20. stoleti.
Za uplynulych 25 let bylo na toto téma publikovano nékolik miliond sdéleni,
napsany tisice knih a uspotradano obrovské mnozstvi kongresti, konferenci
a sympozii v celém svéte. Presto nejen mezi laiky, ale i mezi 1ékafi panuje
mnoho nejasnosti.

Autofi, védomi si té€chto skutecnosti, se pokusili stru¢nou formou a dobte
srozumitelnym textem podat 1ékaiim rliznych obori, ale pfedev§im oborti
chirurgickych, nacrt zakladnich poznatkl z epidemiologie, virologie, patoge-
neze, kliniky, 1é¢by, prevence i ptislusné legislativy infekce HIV/AIDS. Nos-
nym tématem jsou vSak pfedevsim praktické zkuSenosti prvniho autora, ktery
meél moznost tfi roky pracovat jako chirurg v Botswangé, ktera je staitem s jednim
z nejvyssich vyskytt infekce HIV/AIDS na svéte.

Snazime se 0 maximaln€ stru¢nou formu se zaméfenim na klinickou ¢ast
a téZ na velmi stru¢né kazuistiky, které dopliuji text. Vzhledem k tomu, ze se
1 v nasi zemi stale o¢ekava dalsi nardst poc¢tu HIV-pozitivnich osob, budou
i nadale 1ékati v§ech obort, chirurgickych predevs§im, vystavovani potencial-
nimu riziku infekce HIV. Znalost obecnych preventivnich opatfeni mtize dob-
fe informovanym osobam zachranit Zivot. Nepodceiiujeme proto relativné
,,malé* riziko infekce HIV. V konkrétnim ptipad€ poran€nou a posléze tieba
1 infikovanou osobou miizeme byt pravé my a pak uz nés jakykoli statisticky
udaj, napft. konstatujici, Ze riziko pfenosu pti poranéni kontaminovanou jehlou
je ,jen* 0,3 %, nebude pfilis zajimat.

Soucasné odkazujeme na doporucenou literaturu, popi. na internetové
stranky, kde vazny zajemce o problém muze nalézt velké mnozstvi nejnovéjsich
informaci k danému tématu.

Profil HIV-pozitivnich pacientli v nasem staté s ohledem na vyskyt opor-
tunnich infekci je nepochybné jiny nez v subsaharské Africe. Proto také spek-
trum chirurgickych vykonii bude zna¢né odlisné.

Je rovné€Z vSeobecné znamo, ze vysetfovaci moznosti vétSiny africkych
nemocnic jsou v fad¢ smérti omezené. To, co se nam zd4 byt naprostou samo-
ziejmosti (napf. stanoveni dalsich subpopulaci lymfocytl, virové zatéze, rezis-
tence k antiretrovirotikiim atd.), to je v africkych pomérech témét nemyslitelné
a jiz napiiklad stanoveni CD4 a CD8 T-lymfocytl je vyraznym tspéchem. Pro



