Invazivni mykotické infekce, zvlast€ u imunokompromitovanych pacientli, zplsobuji zdvazné
klinické komplikace s pomérné vysokou mortalitou. Nejcastéjsi infekce zpusobuji mikromycety rodu
Candida a Asperglllus Zatimco vyskyt invazivni kandidozy po zavedeni novych (triazolovych)
mykotickych preparatl postupné klesa, u aspergilozy je pozorovan vzestup incidence i mortality
[1,2,3]. Uspesna 1écba téchto infekci je uzce spjata s v€asnou detekci houby a se zahajenlm
agresivni cilené terapie. Konvencni diagnostické postupy (histologie a kultlvace) vSak piinasi prikaz
puvodce pozdé, casto az ve stadiu plné rozvinutého onemocnéni, a mohou vést k falesné
negativnim vysledkiim. Z téchto diivod se stile vice zacinaji prosazovat nové pfistupy pro rychlou
a citlivou detekci mykotickych infekci. V ptipadé¢ invazivni aspergilozy

se laboratorni diagnostika spoléhd predev$im na prukaz agens pomoci imunologickych testli (detekce
antigenu) nebo molekularné biologickych metod (detekce DNA). Velkého rozvoje dosahuji

molekularné biologické metody, zejména amplifikacni techniky (polymerdzova fetézova reakce),
které vynikaji rychlosti, specificitou a vysokou citlivosti.
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