Abstrakt

UVOD: Invazivni aspergiléza je v soutasné dobé nejCastéjsi invazivni
mykotickou infekci u nemocnych s akutni leukemii a po transplantaci krvetvorné
tkané, vyvolanou vidknitou houbou z rodu Aspergillus. KliGovym bodem
uspésne léCby pacienta s touto Zivot ohroZujici infekci je spravné a ¢asné
stanoveni diagndézy a nasledné Sasné podani ¢inné antimykotické 16Eby. Mezi
hlavni sérologicky marker dllezity pro stanovenf diagndzy invazivni aspergilozy
patfi pfedev8im stanoveni galaktomananového antigenu.

CiL: Zhodnotit pfinos dosavadnich znalosti o vyuZziti stanoveni
galaktomananu v ¢asné diagnostice invazivni aspergilézy a ovéfit na souboru
imunckompromitovanych pacientd ohroZenych mykotickou infekci pfinos
stanoveni galaktomananového antigenu metodou ELISA, senzitivitu, specificitu,
pozitivni prediktivni hodnotu a negativni prediktivni hodnotu tohoto testu.

METODIKA: Stanoveni galaktomananového antigenu bylo provedeno
pomoci metody ELISA, detekce aspergilovych NK v klinickych vzorcich pomoci
metody PCR. Vzorky sér byly ziskany od 94 pacientll, z toho 57 muzi a 37 Zen.
Pramérny vék pacientt byl 55,81.

VYSLEDKY: Senzitivita a specificita pravidelného monitorovani GM
metodou ELISA Cinila 75,93 % resp. 92,44 %. Pozitivni prediktivni hodnota byla
41,84 % a negativni prediktivni hodnota ¢inila 98,17 %. Na zékladé ROC kfivky
je hodnota cut - off 0,5 pro metodu ELISA pfijatelna.

ZAVER: The Platelia Aspergillus EIA se vyuziva jako screeningovy test
pro stanoveni IA. Pravidelnost a opakovani odb&rl krve pro detekci GM
vyznamné ovliviiuje senzitivitu metody a jeji schopnost ¢asné detekce IA. Tento

pfistup muZe mit podstatny vliv na spravnost preventivni a empirické

antifungalni terapie.




