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Zilni katétr se pouziva k celé fadé lé¢ebnych procedur. Nebezpeénou komplikaci implantovaného katétru s potencialné velmi
zavaznymi nasledky je katétrova infekce. V prevenci a lé¢bé téchto infekci se uplatiiuji antimikrobidlni zamky. Taurolidin [bis-(1,-
1-dioxoperhydro-1,2,4-thiadiazinyl-4)-methan] je derivat aminokyseliny taurinu. Tato latka postupné nahrazuje dfive pouzivané
antimikrobialni zdmky s etanolem nebo antibiotiky. Ma Siroké antimikrobidlni Gc¢inky. Mechanismem UGcinku je vazba hydroxyme-
tylové skupiny na bunécénou sténu mikroorganismu, ¢imz dojde k jejimu ireverzibilnimu poskozeni. Preventivni pouziti taurolidinu
je spojeno s ¢tyfnasobnou redukci rizika vzniku katétrové infekce. Vzhledem k minimu nezadoucich ucinkd, Sirokému antimikro-
bidlnimu spektru a absenci rezistenci se stava postupné zlatym standardem v prevenci i 1é¢bé katétrovych infekci.
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Use of taurolidine in the prevention and treatment of catheter infections

The venous catheter is used for a variety of medical procedures. A dangerous complication of an implanted catheter with po-
tentially very serious consequences is a catheter infection. Antimicrobial locks are used in the prevention and treatment of these
infections. Taurolidine [bis- (1,1-dioxoperhydro-1,2,4-thiadiazinyl-4) -methane] is a derivative of the amino acid taurine. This sub-
stance replaces previously used antimicrobial locks with ethanol or antibiotics. It has broad antimicrobial effects. The mechanism
of action is the binding of the hydroxymethyl group to the cell wall of the microorganism, which leads to its irreversible damage.
The preventive use of taurolidine is associated with a fourfold reduction in the risk of catheter infection. Due to the minimal side
effects, wide antimicrobial spectrum and the absence of resistance, it is gradually becoming the gold standard in the prevention
and treatment of catheter infections.
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Uvod

Cévni pfistup je esencidlni pro celou fadu
|éCebnych procedur, podavéniléciv i vyzivy.
Infekce katétru jsou jednou z nejzévaznéj-
Sich komplikaci zavedeného Zilniho vstupu.
Zatimco u perifernich cévnich vstupt jsou
dusledky infekce obvykle relativné banalni,
v pfipadé centralnich zilnich vstupd mohou
byt dopady infekce i fatalni. Poc¢ty dn, po
které je zaveden katétr, jsou vyjadifovany
v jednotce katétr/den. V literature se udava,

Ze ve Spojenych stétech je pocet téchto ka-
tétr/dnd jen na jednotkach intenzivni péce 15
miliond roc¢né. Z celkového vyskytu 250 tisic
katétrovych infekci (CRBSI - catheter-related
bloodstream infection) se jich na jednotkach
intenzivni péce vyskytuje 80 tisic ro¢né (1).
85 % primarnich bakteriemii je asociovano se
zavedenym katétrem. Incidence CRBSI se lisi
dle typu pouzitého katétru. Zatimco u peri-
fernich zilnich katétrd je vyskyt CRBSI cca 0,5
epizod na tisic katétr/dni, u midline katétru

cca 0,2 epizod a 2,7 epizod u centralnich ka-
tétrl (2). Tyto infekce jsou bohuzel provazeny
vyznamnym narlistem mortality a nemalym
navysenim financ¢nich naklada (3). Udava
se, ze vydaje spojené s |é¢bou nemocnych
s katétrovou infekci dosahuji ¢astky desitek
tisic americkych dolar(i na jednu epizodu (4).
Zlepseni péce o katétry a s tim spojenou re-
dukci vyskytu katétrovych infekci by proto
mélo vést ke snizeni mortality, snizeni finan¢-
nich naklad(i vynalozenych na lé¢bu a zkrace-
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ni doby pobytu v nemocnici. Katétrové zam-
ky (antibiotics-lock therapy ALT) se pouzivaji
v lé¢bé i prevenci katétrovych infekci. Zejména
ALT s taurolodinem se postupné stévaji zlatym
standardem v prevenci i 1é¢bé katétrovych
infekci. Tyto zdmky postupné nahrazuji dfive
pouzivané zatky s citrdtem ¢i heparinem. U ka-
tétrl slouzicich k podéavani vyzivy se jiz v mi-
nulosti prestaly pouzivat zamky s heparinem
vzhledem k moznému vyssimu riziku infekce.
Oproti témto roztokdim ma taurolodin vyhodu
antimikrobidlniho G¢inku a navic ho Ize kom-
binovat napf. se zmifiovanym heparinem, coz
ma vyhodu v udrzeni prichodnosti katétru.

Katétrové infekce

Katétrové infekce jsou diskutovany zej-
ména u centralnich katétr(. Nékdy se pro-
to pouziva spise nazev CLABSI (central line
associated bloostream infection). Tyto infekce
jsou definovany jako klinické projevy bakte-
riemie, jejiz plvod vychazi ze zavedeného
intravendzniho katétru. Pro diagn6zu CLABSI
je nezbytny totozny kultiva¢ni nalez (véetné
antibiotické citlivosti) z periferni hemokultury
a kultivace z extrahovaného katétru, pripadné
periferni hemokultury a hemokultury ode-
brané pfimo z katétru. Proto je doporucovan
odbér hemokultury z periferie ale soucasné
i hemokultury odebrané ze zavedeného ka-
tétru. Diagnozu katétrové infekce podporuje
nalez stejného agens v obou hemokulturach
s tim, Zze hemokultura odebrana z katétru do-
sahla pozitivity miniméalné o 2 hodiny dfive
nez hemokultura odebrana z periferni zily (5).

Patofyziologie

Povrch katétru mlize byt kontaminovén
extralumindrni cestou, a to migraci mikroorga-
nism z kize, anebo intraluminarni, a to jeho
pfimou kontaminaci v souvislosti s jeho pou-
zivanim (napf. rukama personalu ¢ pouzitim
infikovanych pomucek a infuznich roztoku).
V mensim poctu pfipadl je katétr infikovan
hematogenni cestou pfi infekci z jiné lokali-
zace. Mikroorganismy se vyskytuji na povrchu
katétru bud' ve volné formé (planktonické),
anebo biofilmu. Z biofilmu se mohou zéroven
mikroorganismy uvolfovat a kolonizovat nové
struktury hematogennim rozsevem. Biofilm
je mikrobialni spolecenstvi, které je spojené
s povrchem katétru a je ulozeno v extracelu-
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ldrni matrix ¢astecné produkovanou samotny-
mi mikroorganismy. Ke vzniku biofilmu mize
dojit jiz po 24 hodinach od zavedeni katétru.
Vysledkem kolonizace katétru pak muze byt
vznik bakteriémie ¢i katétrové sepse se vse-
mi svymi dusledky na morbiditu a mortalitu.
V nejleh¢ich ptipadech je mozné katétr po-
nechat in situ a pokusit se jeho povrch ste-
rilizovat za pouziti antimikrobialnich zamkd.
Pouziti antibiotik v tomto pfipadé nemusi byt
efektivni vzhledem k nejistému priniku do
biofilmu. V tézsich pfipadech je nutné katétr
odstranit a nasadit systémova antibiotika.
Kazdopadné opakované katétrové infekce
mohou vést k vycerpani cévnich pfistupd,
coz napf. u pacientu se selhanim stfeva muaze
byt fatélni. A proto je zcela nezbytné dbat na
prevenci katétrovych infekci.

Prevence

Nejdulezitéjsi v prevenci CLABSI je spravna
péce o zavedeny katétr po celou dobu jeho
Zivotnosti. Zaroven pred zavedenim cévniho
pfistupu bychom vzdy méli zvazit jeho bene-
fity a rizika. Pokud je implantace nezbytna,
musime uvazit vhodny typ katétru a misto
pro jeho zavedeni (6). V pfipadé nutnosti dlou-
hodobéjsiho pfistupu je vhodné preferovat
tunelizované a periferné zavadéné vstupy,
¢imz se snizuje riziko lokalnich mechanickych
komplikaci (napf. pneumothorax) i riziko in-
fekenich komplikaci (7). Vzdy je nezbytné za-
vedeni katétru za pfisné aseptickych podmi-
nek a optimalné pod ultrazvukovou kontrolou.
Jestlize ma nemocny anamnézu opakovanych
katétrovych infekci, je vhodné preventivni
pouziti antimikrobialnich zamku (8).

Taurolidin

Taurolidin [bis-(1,1-dioxoperhydro-1,2,-
4-thiadiazinyl-4)-methan] je derivat amino-
kyseliny taurinu. V mediciné se pouziva od
roku 1970, nejdrive v indikaci terapie bakte-
ridlni peritonitidy. Taurolidin je povazovan
za latku bezpecnou v pouzivanych davkach
netoxickou, na kterou dosud nebyla zjisténa
bakterialni rezistence (8, 9). Tato latka ma 3i-
roké antimikrobialni a antimykotické ucinky.
PUsobi proti grampozitivnim i gramnegativ-
nim bakteriim, véetné kmena rezistentnich
k meticilinu a vankomycinu, proti mykobakte-
riim a nékterym klinicky relevantnim houbam.
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Taurolidin ma pravdépodobné i imunomo-
dula¢ni Ucinky a protinddorové ucinky (10).
Inhibuje TNF (Tumor necrosis factor) a IL-1
(interleukin 1) (11). Antineoplasticky efekt
je zplsoben urychlenim apoptdzy, inhibici
angioneogenezy, snizenim rizika vzniku me-
tastatickych postiZeni, a to pravdépodobné
vlivem snizeni pfilnavosti cirkulujicich nadoro-
vych bunék, inhibici prozanétlivych cytokin(
(inhibuje TNF a IL-1) a stimulaci protinadoro-
vé imunitni regulace. Dalsi pouziti taurolidi-
nu je v prevenci vzniku katétrovych infekci.
Antimikrobialni zamek s taurolidinem neni
nezbytné z katétru odsavat. Po jeho aplika-
ci se v lidském téle rychle metabolizuje pres
taurultam a methylol taurinamid na taurin,
oxid uhli¢ity a vodu. Mechanismem ucinku je
vazba hydroxymetylové skupiny na bunéc¢nou
sténu, ¢imz dojde k jejimu ireverzibilnimu po-
skozeni. Déle pak ovliviiuje schopnost adhe-
rence bakterii k lidskym epitelidlnim burikam.
Taurolidin tak plsobi preventivné na vznik
biofilmu uvnitf katétru (12). Nové je taurolidin
studovan i pro antivirové ucinky. Vysledky
ukazuji, Ze taurolidin mize signifikantné inhi-
bovat rdst influenza vird a coronavir(. Vyzkum
je zaméfen i na prevenci poskozeni plic vyse

uvedenymi viry (13).

Nezadouci ucinky

Pouziti taurolidinu bylo posuzovano
i s ohledem na bezpecnost a nezadouci ucin-
ky, a to s pfiznivymi vysledky. V minulosti byla
testovanaidavka 20 g taurolidinu za den bez
néalezu nezddoucich ucinkd (14). Potenciadlné
hepatotoxické ucinky byly zaznamenany ex-
perimentalné u vysoko davkovaného tauro-
lidinu (290 mg/kg hmotnosti) (15). Aktualné
na trhu dostupné pfipravky pouzivaji vyrazné
mensi davku taurolidinu (1,35-2 %) nez vyse
uvedena prace a lze tedy oznadit jeho uziti za
bezpecné. Pfi pouzivani taurolidinu zatim ne-
byly zjistény zadné zésadni nezddouci Ucinky.
Evidovany jsou pouze nékteré drobné nespe-
cifické obtize jako nauzea ¢i erytém v obliceji.

Data o efektivité

Taurolidin se pouziva jako antimikrobi-
alnizamek v prevencii v |é¢bé katétrovych
infekci. Zatim nebyla zaznamendéna rezi-
stence k taurolidinu, je Gcinny a efektivni
na grampozitivni i gramnegativni bakterie
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a mykotické mikroorganismy. Na zdkladé
soucasnych doporuceni je vhodné pouziti
téchto zdmkld zejména u pacient( s reci-
divujicimi katétrovymi infekcemi (16). Na
zakladé dat z ceského registru REDNUP (re-
gistr domaci nutri¢ni podpory) v poslednich
letech klesa vyskyt katétrovych infekci v CR
(v r. 2013 0,81 katétrovych sepsi za rok na
1000 katétr/dnu oproti 0,1 katétrovych sepsi
zarok na 1000 katétr/dnd v roce 2021). Tyto
pfiznivé vysledky zfejmé souvisi se zavede-
nim taurolodinu. Pokud je taurolidin pouzit
preventivné, dokaze snizit riziko katétrové
infekce zhruba ¢tyfrikrat (17).S tim je spojena
i nizsi mortalita a snizeni finan¢nich naklad.
Taurolidin je efektivni nejen u dospélych
pacientd, ale i u pediatrickych nemocnych,
u kterych podobné redukuje incidenci vy-
skytu katétrovych infekci o 77 % (18).Slozeni
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