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Infekcni komplikace v oblasti
pdternino kandlu -
kazuistiky, pohled neurologa FAKULTNI



.spindlni infekce*

- Meziobratlovy disk - discitis

- Obratlové télo a obratlové koncove ploténky - spondylitis
- Disk a priléhaijici obratlové télo - spondylodiscitis

- Facetové klouby - septic facet joints

- Epidurdlni prostor — epidurdlni abbsces



» Spindlni zanéty vznikaij:
» hematogennim Sifenim z fokusU v organizmu
» komplikace vykonuU ve spindlni chirurgii, pfi fraumatu
» primym sirenim z okolnich tkani

» Incidence 0,2 —2,4/100 ftis. obyvatel rocne

» Rizikové faktory:
» diabetes mellitus
» imunosuprese
» renadlni selhani

» VvysSi vek



» Konzervativni [ECebny postup spociva v antibiotické
terapii (6 tydnu iv., é tydnu per 0s).

» Indikaci pro chirurgickou intervenci je
» komprese nervovych struktur
» spindlni instabilita
» selhdni konzervativni lecby



Kazuistika 1

» Muz, 45 let

» OA:recidivujici rendlni kolika vpravo,
st.p. opakovanych extrakcich
konkrementu

» 2.8. 2022 ndhle vzniklé bolesti dolni
casti zad, v.s. kolika renalis

» 4.8. febrilie, CRP 200....240
» CT bricha neg, RTG $S+P a LSp neg.

» Hemokultury - Staphylococcus
aureus

» 6.8. lumbofemordlni syndrom L4 vlevo,
areflexie, bez parez




Kazuistika 1

» MR — epidurdini absces v etazi L3-5 zasahuijici
na levou stranu, dalsi lozZiska
paravertebrdlné ve svalech

» NCH - akutne provedena evakuace
abscesu z hemilaminektomie L4 vievo

» ATB empiricky Vankomycin + Cefotaxim
l.v....Linezolid p.o.....Biseptol

» Kontrolni MR s vyznamnou regresi ndlezu




Kazuistika 2

» Muz, 69 let

» OA:SM odr. 2011, obj. (chronicky) kvadruparéza
lehkd s dx. akcentaci, paleocerebeldrni sy,
sfinkterova dysfunkce (imperativni mikce)

» Od 7/22 bolesti dolni Casti zad, LF sy L2-4 bilat a
korenovd slabost PDK str. t€zkd, CRP 76

» Screening fokusy — neg.
» hemokultury Enterococcus faecalis







Kazuistika 3
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Zena, 74 let
OA: dosud zdrava
Od 12/2021 bolest LSp. a LIS S1 vpravo

Od 25.12. progrese chronického vertiga, bolesti LSp.,
zhorseni chize ...... CRP 395....540, prijata k provedeni
LP a vyloucCeni neuroinfekce

LP opak. pokusy, sucha punkce

Screening fokusy — UZ bricha, RTG s+p, ORL, TTE, TEE,
kariézni chrup ( extrakce 3 zubd, v.s. origo dle KICH)

26.12. retence moci, kvadruparéza str. tézka
s pravostrannou akcentaci




Kazuistika 3

» MR - nalez rozsahlé kolekce epiduralniho empyému
v rozsahu C2-S1

» NCH - 26.12. provedena evakuace kolekce
z hemilaminektomie Th7 vpravo, makroskopicky
verif. empyém

» Hemokultura - Streptococcus intermedius a
koaguldza neg. Stafylokok (v.s. kontaminace)

» ATB — Cefotaxim....Amoxicilin

» Kontrolni MR celé patere (14.1.a 4 a 5/2022) -
regrese nalezu

» Klinicky subj. hypestezie aker HKK a velmi lehka
spasticka kvadruparéza, CRP neg., vyssi FW




Kazuistika 4

» Zena, 75 let
» OA: AH, st.p. TEP kyCli bilat. a kolene vpravo, osteopordza

» NO: od 18. 10. 2022 lumbofemoralni syndrom L4 vpravo (3 dny
trvajici pri navstéve pohotovosti), bez parez

» Cca tyden pred rozvojem pofizi prelecen zanét (flegmona) na
ruce

» Vstupné CRP 321, rendlni insuf., hepatopatie, leu 19 fis
(....p0CINqjici sepse)

» Screening fokusy - RTG LSp., S+P , UZ bricha, TEE



Kazuistika 4

» Pozitivita hemokultur MRSA .

» Klinicky postupné rozvoj chabé paraparezy
DKK (lehk& L2,3 vlevo a L2-5 vpravo)
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» MR - epidurdini a v.s. i infradurdimi abscesové Raw 38
kolekce od Th11l kauddling, abscesy v N AN A
psoatech a paraspinding, zdrojem albscesu se 2
spondylodiscitis nezdd (vsechny plotenky maiji
alterovany signdl, nicméné zde mozny Vliv o=
degenerace), v.s. zdrojem facetové klouby b %4




Kazuistika 4

» ORT- dekompre
debridement
psoatu vlevo
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» Zivot ohrozujici onemocnéni.

» Na toto onemocnéni je nutno myslet v diff.dg. bolesti
patere, zejména pri vyskytu klidovych bolesti a
celkovych zndmek zanétu.

» Diagnostika obtiznd predevsim v pocatecnich stadiich
onemocneéni (prosté snimky casto negativni).

» Metodou volby MR.



