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Sesta détska nemoc

Exantema subitum vétsinou zpusobuje lidsky herpesvirus 6 (HHV-6),
pfilezitostné (asi v 10 % pripadu) lidsky herpesvirus 7 (HHV-7). Lidsky
herpesvirus...

Sesta détska nemoc byla pojmenovana na zakladé typického priznaku - kozni vyrazky u
ditéte. Stejné jako spala, spalnicky, zardénky, pseudospala (zpusobenou echoviry a
coxackiviry) a pata nemoc se radi mezi détska infekcni virova onemocnéni. V prvnim roce
Zivota je to nejcastéjsi onemocnéni projevujici se vyrazkou. Témeér vyhradné postihuje déti
ve véku od Sesti mésicu do dvou let. Latinsky se Sesta nemoc oznacuje jako exantema
subitum (nahle vznikla vyrazka) nebo roseola infantum (napodobuje totiz zardénky). U nas
se ji nékdy rika tridenni horecka. Zpravidla totiz zacina tridenni horeckou, kterou po
poklesu strida vysev vyrazky.

Puvodce Sesté détské nemoci

Exantema subitum vét$inou zpusobuje lidsky herpesvirus 6 (HHV-6), prilezitostné (asiv 10 %
pripad) lidsky herpesvirus 7 (HHV-7). Lidsky herpesvirus 6 se vyskytuje ve dvou formach. Infekce
typem A probiha u normalnich jedincl bezpriznakové. Infekce vyvolana typem B se projevuje
typickymi priznaky pro Sestou nemoc. Tento typ ma totiz vztah k uré¢itému typu bilych krvinek. Je
jim infikovéno 60 - 90% populace. Nakaza se Siri vzdusnou cestou. Je prokazany také nitrodélozni
prenos mezi matkou a plodem, prenos béhem porodu i materskym mlékem. Protoze je virus pritomny
ve slinach, infekce se prendsi i z matky na dité napriklad libanim, olizovanim 1zi¢ek ¢i dudliku.
Inkubacni doba je 5 - 12 dni.



Vyskyt Sesté détské nemoci

Jelikoz infekce probiha v détském véku, témeér kazdy dospély ma proti HHV-6 (pripadné HHV-7)
protilatky. Po 5. mésici véku ditéte prestavaji mit protilatky v materském mléce na vznik infekce
ochranny vliv a vice nez 80% déti onemocni do 2 let véku zivota. U starSich kojencu a batolat je az
pétina hore¢natych onemocnéni zpusobena lidskym herpesvirem 6 ¢i 7. Pritom jen u kazdého patého
ditéte se dostavi typicka vyrazka.

Jak infekce probiha

Herpesvirus 6B a 7 napada slizni¢ni bunky nosohltanu. Z nich se vir Siti do mistnich miznich uzlin a
mizou pak do celého organismu. Preziva ve specialnich bilych krvinkach tzv. makrofazich, jez pak
produkuji bilkoviny tzv. protizanétlivé cytokiny zodpovédné za priznaky infekce - vysoké horecky a
vysev vyrazky. Po prodélani infekce si organismus vytvori protilatky, takze se zdravi jedince znovu
nenakazi, ani se virus znovu neaktivuje.

K druhotné aktivaci infekce (reaktivaci) nebo opétovné nédkaze dochdazi vzacné u osob s oslabenou
imunitou, obvykle po transplantaci kostni drené. Infekce pak opét probihd pod obrazem horec¢natého
onemocnéni, ale i zanétlivého onemocnéni mozku, zapalu plic, zanétu jater a potlaceni funkce kostni
diené. Sesty herpesvirus mize byt pri¢inou odhojeni (rejekce) transplantovaného organu.

Sesta détska nemoc - priznaky

U kojenct a batolat infekce herpesvirem 6B nebo 7 zpusobuje exantema subitum (néhle vzniklou
vyrazku). Onemocneéni zpravidla za¢iné tridenni vysokou horeckou 39,5 - 41 °C. Horecka vSak muze
trvat i dva az pét dni, maximalné 8 dni. Celkovy stav ditéte je dobry. SoucCasné se zvétsuji mizni
uzliny v zahlavi. Po poklesu horecky se néahle ¢tvrty den na trupu a koncetinach objevi drobna
vyrazka napodobujici zardénky. Dochéazi k vysevu nesvédicich 3 - 5 mm velkych razovo-oranzovych
skvrn a pupinku obklopenych bélavym lemem. Typicky postihuje $iji a trup, $iri se na krk a
koncetiny, na obliCeji se vyrazka vyséva jen zridka. Protoze se vyséva predevsim na trupu a hornich
castech koncetin, vypada jako ,Cervené bodycko". Vyrazka se plné vyvine do 12 hodin, odezni béhem
nékolika hodin nebo dnui (obvykle 2 dna).

Casté&ji vSak infekce probiha jako hore¢naté onemocnéni bez vyrazky, projevujici se zvySenou
dréazdivosti, rymou, kaslem a prujem. Horecka malych déti do jednoho roku je az ve 20% zpusobena
infekci HHV6. U déti s vysokou horeckou nad 39 °C byvaji pritomné krece, protoze se vir mnozi
nervové soustaveé. Rovnéz se muze objevit zanét spojivek, otok vicek, vyklenuti velké fontanely
(vazivového lupinku na lebce ditéte mezi kosti Celni a kostmi temennimi, ktery do dvou let véku
kostnati) ¢i Cervené papulky na mékkém patte a patrovém cipku (uvule) tzv. Nagaymovy skvrny.

U dospélych a starsich déti vyvola infekce herpesvirem 6 B a 7 syndrom infek¢ni mononukledzy
mirného stupné projevujici se horeckou, zarudlymi a eventuelné povleklymi krénimi mandlemi
(tonsilitidou), zanétlivym zvétSenim miznich uzlin tzv. lymfadenopatii a vyrazkou.
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Komplikace Sesté détské nemoci
U déti jsou nejcastéjsi komplikaci febrilni kiecCe - kie¢e z horeCky zplisobené vzestupem teploty nad

38 °C. Krece jsou typicky celotélové kratké, symetrické s pocatecnim propnutim a naslednymi
zaskuby svalstva koncetin. Mohou byt provazené poruchou védomi. Trvaji vétSinou do 10 minut, po



odeznéni je dité bez priznaki. Dal$i neurologicka postizeni se objevuji vzacné, bud jako zanét
mozkovych blan nebo zanétlivé onemocnéni mozkové tkané. Projevuji se ndpadnou zménou
psychického stavu od zmatenosti az po vyslovné kéma, dale pak krecemi a postizenim hlavovych
nervu. Zanét mozkové tkané muze u déti zpusobit trvalé nasledky.

Infekce herpesvirem se mize zkomplikovat zanétem jater (hepatitidou) s naslednym tézkym jaternim
poskozenim ohrozujicim zivot, snizenym pocet bilych krvinek a krevnich desticek a rozvojem
celotélové infekce.

Diagnostika Sesté détské nemoci

K uréeni diagnozy Sesté détské nemoci obvykle postaci typické priznaky, predevsim vysev vyrazky po
poklesu vysoké tridenni horeCky. Pokud se provede odbér krve s nasledujicim laboratornim
vySetreni, prokéze mirné zvySeny pocet bilych krvinek (predevs$im lymfocytll) s naslednym poklesem.
Zpravidla byva soucasné pokles poctu krevnich desti¢ek a zvySeni jaternich enzymu. Pri
nejasnostech pri stanoveni diagndzy lze vyuzit prikaz protilatek proti lidskému herpesviru 6 a 7.

Onemocnéni podobna Sesté nemoci

Vzdy je nutné odliSit zardénky a alergické vyrazky. Proti zardénkam se povinné ocCkuje, takze by je
vaSe dité nemélo dostat. Drobné skvrnitd, zivé ¢ervend, nesplyvajici vyrazka se vyséva smérem od
obliceje na trup a koncetiny. Teplota je jen mirné zvySena, byvaji vSak zretelné zvétSené mizni uzliny
krcni, v zahlavi a za uSima.

Vyrazka napodobujici zardénky mize byt projevem alergické reakce na pozitou potravinu ¢i lék. U
kojenych déti staci, aby matka snédla nezadouci potravinu, zejména orechy, arasidy, ryby, a mize
dojit vysevu vyrazky nejruznéjsi podoby. Alergickym projeviim vSak nepredchézi vysoka horecky.
Sesta détska nemoc je ¢asto chybné zaménéna za alergii na penicilin. Vysoka horec¢ka a zarudlé
hrdlo vedou k Givaham o anginé s nasledujicim nasazenim antibiotika penicilinu. Vysev vyrazky je pak
povazovan za projev alergické reakce na podany penicilin, prestoze se jedna o Sestou détskou
nemoc.

Symptomaticka léecba

Sesta nemoc se u zdravych jedincli 16¢i symptomaticky, to znamena, Ze se tlumi projevy nemoci a
brani se rozvoji komplikaci. Cilem 1écby je snizit horecku. Uplatnuji se pritom rezimova opatieni a
medikament6zni 1é¢ba.

ReZimova opatreni zahrnuji klid na 1izku nebo alespon snizeni télesné aktivity, dostatec¢ny prijem
tekutin a fyzikalni metody. Pri horecce i zvy$ené teploté je prvni radé dulezité zvysit prijem tekutin.
Na kazdy stupen nad normalni télesnou teplotu je tfeba 12 % tekutin navic. HoreCku muzete snizit i
fyzikalnimi metodami - sprchou vlaznou vodou nebo zabaly. K nim se zpravidla pristupuje, pokud
horecka neklesne do 30 minut od podani antipyretik. Voda by méla mit okolo 25 °C, nikdy ne
studend. Zabaly se délaji na pouze hrudnik a brisko, koncetiny se nechavaji volné. Idealni je zabal
pak oblékneme a ulozime do postylky. Neklesa-li teplota, je mozné zébal opakovat dvakrat za hodinu.
S fyzikalnimi metodami skoncete, pokud teplota klesla na 38,5°C. Nikdy nesprchujeme, ani
nedavame zabaly, kdyz mé dité mramorovanou kuzi nebo studené koncetiny.

Pri vysoké horecce se podavaji antipyretika. Antipyretika détem podavejte, az kdyz teplota presahne
38°C. Zvysenou teplotu neni nutné snizovat. Teplota je projevem toho, Ze se organismu snazi s



infekci bojovat. Ke snizeni teploty se pouzivaji predev$im dvé skupiny 1ékl. Antipyretika s obsahem
paracetamolu (Paralen, Paramax) a nesteroidni antiflogistika, hlavné s i¢innou latkou ibuprofenem
(Ibalgin, Ibuprofen, Nurofen). Oba typy se vyrabi ve formé tablet, Cipku a sirupt. Nikdy ditéti
nepodavejte vice tablet, nez je doporucena denni davka, a dodrzujte urcené intervaly mezi dvéma
davkami, jinak mu muzete poskodit jatra. U déti do 15 let se nesmi uzivat kyselina acetylsalicylova v
lécich jako Aspirin ¢i Acylpyrin, protoze muze zpusobit poskozeni jater tzv. Reyouv syndrom. Rovnéz
se nesmi podavat pripravky kombinované s kofeinem c¢i kodeinem, ktera zvysuji ucinek zakladni
latky, jako Coldrex, Paralen extra, Panadol extra ¢i Grippostad. Horecka nékdy muze byt uporna.
Pokud se vam nedari horecku snizit podavanim jednoho preparatu pri minimalnich davkovacich
intervalech uvedenych v pribalovém letdku, mizete 1éky kombinovat. Antipyretika s obsahem
paralenu stridejte s antipyretiky s obsahem ibuprofenu. Tim zkratite ¢as mezi podavanim téchto
1ékt. Pokud si nejste jisti, o kterou skupinu se jedna, poradte se v 1ékarné.

Cilena lécbha

U osob s oslabenou nebo potlacenou imunitou - s vrozenym defektem imunity, po transplantacich ¢i
lé¢enych pro autoimunitni chorobu se uplatiiuje 1écba cilena. Podéavaji antivirotika, ktera zabranuji
mnozeni viru. Jedna se o velmi drahé preparaty (Cymevene, Vistide), urcené prave pro tyto osoby.

Lécba febrilnich kreci

Antipyretika se u déti uzivaji predevsim jako prevence febrilnich krec¢i. Pokud se febrilni krece
vyskytnou poprvé, volejte rychlou zachrannou sluzbu. Okamzitd pomoc spoc¢iva v ulozeni ditéte na
mékkou podlozku a tim k uvolnéni dychacich cest. Rovnéz je dulezité zajistit dostateCny prisun
cerstvého vzduchu. Pokracujte ve snizovani horecky nejlépe antipyretickym ¢ipkem a udélejte ditéti
zabal. Pokud je dité pri védomi, doporucuje se radéji sprcha, zejména pri vysokych teplotach okolo
40°C. Lékar pak ditéti poda Diazepam ve formé ¢ipku do konecniku. Pri dalSich hore¢natych
zvySené teploté, dle doporuceni détského lékare Ci neurologa spolu s peroralnimi tabletky
Diazepamu.

Prevence sesté detské nemoci

Sesta détska nemoc je benigni onemocnéni s vybornou prognézou. Dité se s ni za 6 - 10 dni dokéaze
hravé vyporadat. Virus je vysoce nakazlivy, snadno se Siri vzduchem, a proto je prodéla 90% déti. V
podstaté proti nému neexistuje zadné ucinné opatreni. Lze vSak predchazet rozvoji komplikaci -
febrilnich kreci doprovazejicich horecku.

Doporuceni pri Sesté détské nemoci

Pokud vase dité onemocni Sestou détskou nemoci, neni nutné vyhledavat lékare, u normalnich déti
neni 1é¢ba infekce nutnd. Staci snizovat vysokou horecku, aby u ditéte nevznikly febrilni krece.

Pri prvnim vyskytu febrilnich kreci volejte rychlou zachrannou sluzbu. Ulozte dité na zada na
mékkou podlozku, ¢imZ mu zajistite pruchodnost dychacich cest. Do prijezdu zachranné sluzby se
snazte snizit horecku antipyretikem a provedenim zabalu ¢i sprchou vlaznou vodou, pokud je pri
védomi. Jestlize se stav opakuje a vite, jak postupovat, vyhledejte po skonceni zachvatu 1ékare -
lékarskou sluzbu prvni pomoci (LSPP), pripadné do 24 hodin navstivte svého praktického détského
lékare.



