
INFEKCNI ZÁNĚTY TLUSTÉHO STŘEVA

	 STAFYLOKOKOVÁ ENTEROTOXIKOZA 

	 	 etiologie- Staphylococcus aureus- jeho enterotoxin (termostabilnií)

	 CLOSTRIDIOVE ENTEROTOXIKÓZY

	 	 etiologie- Clostridium perfringens typ A- termolabilní enterotoxin

	 	 	 	 	 	        typ C

	 	 	 Clostridium difficile —> klostridiová kolitida-nozokomiální

	 	 	 	 pomnozeni při rozvratu střevní mikroflóry po ATB

	 	 	 	 průkaz toxinu ve stolici- ELISA, PCR

	 	 	 	 terapie- lehké formy- metronidazol

	 	 	 	 	 těžké formy-metronidazol + vankomycin

	 	 	 	 komplikace- toxické megakolon

	 BACILUS CEREUS

	 KOLIBACILÁRNÍ STŘEVNÍ ZÁNĚTY 

	 INTESTINÁLNÍ FORMA KAMPYLOBAKTERIÓZY (nejčastěji)

	 	 zoonotický charakter

	 	 nákaza se přenáší mlékem, sýrem, masem

	 	 hlavní klinicky projev- prujmy

	 	 	 kampylobakter se mnozí ve žluči- onemocnění muže probíhat jako akutní 
cholecstitida nebo i pankreatitida

	 	 	 artritida

	 	 kultivace mikroby se stolice či protilátky v seru

	 	 symptomatická terapie 

	 	 	 při těžkém průběhu makrolidová ATB

	 SALMONELÓZY (2.nejcastejsi)

	 SHIGELÓZY

	 	 prudký zánět tlustého střeva provázeny tenesmy a četnými, málo obsaznymi 
vodnatymi stolicemi s příměsi hlenu, případně i krve 

	 YERSENIÓZY

	 VIROVÉ-adenoviry, koronaviry, noroviry, rotaviry


NEINFEKČNÍ ZÁNĚTY TLUSTÉHO STŘEVA

	 PŘI CELKOVÝCH ONEMOCNĚNÍCH 

	 	 Treitzova kolitida při uremii 

	 	 kolitidy při imunodeficientnich stavech 

	 POSTRADIACNI KOLITIDA

	 	 po radioterapii pánve- děloha s adnexy, rektum, prostata

	 POLEKOVA KOLITIDA 

	 	 ATB- penicilin, ampicilin, amoxicilin, clindamycin 

	 	 CHT

	 	 NSA

	 ISCHEMICKÁ KOLITIDA

	 DIVERTIKULITIDA


