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Uvod

Tématem mé diplomové prace je problematika antropozoondz v Evropé. Toto téma je vSak
ptiliS Siroké, proto jsem se rozhodla podrobné zpracovat jedno onemocnéni. Vybrala jsem si
vzteklinu. Zpracovala jsem data obdobi let 2000 — 2006 a to pro Ceskou republiku a zbytek
Evropy oddélené. Navic jsem zvlast’ zpracovala problematiku tohoto onemocnéni u zvifat a u

lidi.



Co je to vzteklina

Vzteklina je akutni virové onemocnéni centralni nervové soustavy teplokrevnych zivocichl
prenosné na ¢loveéka. Jejim  plivodcem je neurotropni virus z rodu Lyssavirus z celedi
Rhabdoviridae. Tato ¢eled’ zahrnuje v soucasné dobé pocetnou skupinu asi 80 druhti virt
izolovanych z rostlin, hmyzu, ryb, plazii a savci a je rozdélena na dva rody - Vesiculovirus
(pivodce vezikularni stomatitidy) a Lyssavirus. Do rodu Lyssavirus jsou kromé vztekliny
zatazeny dalsi, vzteklin€ ptibuzné viry, jako je Lagos bat, Mokola, Duvenhage, Kotonkan,

Obodhiang, izolované pivodné na africkém kontinentu.

Baltimorska klasifikace viru:

Skupina: Skupina V. (ssRNA viry s negativni polaritou)
Rad: Monogevirales

Celed: Rhabdoviridae

Rod: Lyssavirus

Druh: virus vztekliny

Virus vztekliny je RNA virus s helikédlni symetrii a typickym tvarem projektilu. Strukturalni
protein nukleokapsidy se nazyva antigen N a je spole¢ny vSem virtim z rodu Lyssavirus. Lze
jej prokazat komplementfixacnim testem nebo imunofluorescenci. Povrchovy glykoprotein,
antigen G, je typov¢ specificky a na zaklade€ rozdila v jeho stavbé se virus vztekliny déli do 7

sérotypu.

sérotyp 1 - klasicky virus vztekliny: vyskytuje se u domacich i divokych zvifat na celém

svete

sérotyp 2 - Lagos bat - vyskytuje se v Africe, u ¢lovéka vyvolava onemocnéni jen vzacné

sérotyp 3 - Mokola - vyskytuje se v Africe, u ¢lov€ka vyvolava onemocnéni jen vzacné

sérotyp 4 - Duvenhage - vyskytuje se v Africe, u ¢lovéka vyvolava onemocnéni jen vzacné

sérotyp 5 - European bat lyssavirus, EBL 1, Evropsky netopyii virus 1



sérotyp 6 - European bat lyssavirus, EBL 2, Evropsky netopyii virus 2

sérotyp 7 - Australian bat lyssavirus, Australsky netopyii virus

Mezi jednotlivymi sérotypy dochazi ke zkifizené imunité a vakcina proti klasickému viru

vztekliny chrani do zna¢né miry i proti ostatnim sérotyptim.



Rezervoary

Z 19 tadh savcl jsou jako rezervoar vztekliny dilezit¢ dva fady - Carnivora (Selmy) a
Chiroptera (letouni). Ostatni f4dy maji jen maly vyznam nebo piedstavuji jen nahodné

hostitele viru.

U ptakl je vzteklina velmi sporadickd, vétSina ptac¢ich druhl je prakticky nevnimava. V
naSich podminkach je nejvnimavéjsi k onemocnéni liska, dale pak pes, skot, kocka, jezevec,

netopyr. Vnimavost jednotlivych druhti zavisi na sérotypu viru.

V Evropé je hlavnim rezervoarem vztekliny liSka obecna a netopyii, mén¢ jiz pak psi ¢i dalsi
zvitata. Lisky, vlci, Sakali a domaci psi predstavuji rezervoadr vztekliny na Asijském
kontinentu, v Africe jsou to pak promyky, hyeny, Sakal a antilopa kudu. V Severni Americe je

to pfedevsim skunk, myval, kojot a netopyfi; ve Stfedni a Jizni Americe pak upifi.

striktni kontrolou volné zijicich psii a povinnou antirabickou vakcinaci byly psi virové
varianty uspésn¢ eliminovany. Piikladem takovychto zemi je Velka Britanie, Japonsko,
Kanada a USA. Vzteklina byla eliminovéana ve vét$iné evropskych zemich, nicméné veskrze
vcelé Asii a Africe zlstava psi vzteklina bez kontroly. Psi v téchto oblastech zistavaji
hlavnim rezervoarem vztekliny a nasledné také pienaseci na clovéka. Inkubacéni doba u psi

muze trvat od n¢kolika malo dnti az po nékolik mésict.

cey

LiSka: Hlavnim rezervoarem v divoké ptirod¢ jsou Selmy, prevazné lisky zijici v Arktidé
(Alopex lagopus), Kanadg, centralni a zapadni Evropé (Vulpes vulpes) a roztrousené po celé

Severni Americe (Urocyon cinereoargenteus)

Myval: Myval severni (Procyon lotor) je Siroce rozsifeny od Kanady az po Stfedni Ameriku a

byl dopraven do Ruska a zapadni Evropy stejné€ jako na ¢etné ostrovy vetné Japonska

Skunk : V dnes$ni dobé ptichazeji zpravy o vyskytu vztekliny u skunkli v Severni Americe
hlavné ze 4 oblasti: 1.vychod USA, 2.stfedni ¢ast severu USA a kanadska provincie

Manitoba, Saskatchewan a Alberta, 3.Kalifornie, 4.stfedni ¢ast jihu USA a Mexiko. Na



vychodnim pobiezi USA je vzteklina u skunkl davana do souvislosti s pfenosem od myvali,

na ostatnich mistech je virus adaptovan na skunky jako na primarni rezervoar. [1]

NetopyFi: v posledni dobé se netopyii ukézali jako dulezity epidemiologicky rezervoar
vztekliny v nékterych Castech svéta, tj. v Americe a Australii. V Severni Americe se nejvice
zdokumentovanych umrti na vzteklinu da ptisoudit pravé nakaze netopyii variantou viru a

v Australii se pfinejmensim dvé umrti objevila po expozici predtim nezndmé varianté viru.

Az do kvétna 1996 se zdalo, ze se vzteklina Australii vyhyba. Tento status byl vSak zménén
poté, co se u jednoho mladéte cerné 1étajici lisky objevil virus s vysokym stupném antigenni a
genetick¢é podobnosti viru vztekliny. Tato varianta byla nésledné pojmenovana jako
australsky netopyii lyssavirus (ABL). Od této doby se vSechny druhy australskych 1étajicich
lisek (Pteropus alecto, P. poliocephalus, P. scapulatus and P. conspicullatus) a hmyzoZzravych

netopyru ukazaly jako rezervoary tohoto viru. [2]

V Jizni Americe je vzteklina u netopyrt na vzestupu. Poprvé v roce 2003 zemielo vice lidi na
vzteklinu od netopyr, nez po kousnuti nakazenym psem. Je zndmou skuteCnosti jiz po
mnoho let, Ze netopyii druh upir obecny (Desmodus rotundus) je rezervoarem vztekliny a pfi

sani prenasi onemocnéni na terestrialni zvifata, hlavné dobytek.

Epizootologie

Z epizootologického hlediska se rozeznavaji dvé formy vztekliny: sidli§tni (urbanni), kde je
hlavnim zdrojem nakazy pes a kocka, a sylvaticka (lesni), pfi které je zdrojem liska, jezevec,

kuna nebo netopyfi.

[1] - Niezgoda et al., 2002: Niezgoda Michael, Hanlon Cathleen A, Rupprecht Charles E. Animal Rabies. 163 -
218. In: Jackson Alan C, Wunner William H. Rabies 2002. Academic Press, Amsterdam . Boston . London .
New York . Oxford . Paris . San Diego . San Francisco . Singapore . Sydney . Tokyo.

[2] - Guyatt et al., 2003: Guyatt KJ, Twin J, Davis P, Holmes EC, Smith GA, Smith IL, Mackenzie JS, Young
PL. A molecular epidemiological study of Australian bat lyssavirus. J Gen Virol. 2003; 84(Pt2): 485 - 496.
[PubMed: 12560583].



Historie

Ve svété

Vzteklina je jednim z nejstar§ich zndmych onemocnéni Clov€ka. Je znamd a doloZend od
3000 pt. n. L. Jiz ze starovékého Egypta pochazeji dikazy o této smrtelné chorobé v podobé
fresek znazornujicich ,,vzteklé lidi a psy. Prvni pisemné zaznamy o vztekliné pochazeji uz ze
starovékého Babylonu z 23. stoleti pred na$im letopodtem . Staii Rekové i Rimané znali
vzteklinu; latinsky nazev pro vzteklinu s nejvétsi pravdépodobnosti pochdzi se sanskrtu, ze
slova rabhas — pachat nasili, fecké pojmenovani — lyssa — je zase odvozeninou od slova lud -
nasili. Jinym ndzorem je, Ze slovo lyssa pochazi ze slova lysson, coz je fecky ndzev pro
chrupavcity utvar, jenz ma pes ulozen ve svalové vrstvé jazyka. Nekteti 1éCitelé se jesté v
minulém stoleti domnivali, Ze mohou chranit psy 1 sebe pred vzteklinou tim, ze tento
vyrustek, zvany ,.Cerv vztekliny®, vyfiznou. Vzteklina je zminéna v 1 Ilias: egyptsky bih
Sirius mél podobu sileného psa (pocty vzteklych Sakalii stoupaly v 1été, kdy vychazelo prave

souhvézdi Velkého psa). Bohyné Artemis pry méla mit silu 1é¢it vzteklinu.

Vzteklinou se zabyvali Démokritos i1 Aristoteles, ten vSak odmital spojitost mezi kousnutim

vzteklym psem a onemocnénim u ¢loveéka.

V prvnim stoleti naSeho letopoctu se vzteklinou zabyval fimsky 1ékat Aulus Cornelius Celsus;
od n¢j pochazi prvni popis pribéhu vztekliny u clovéka. Celsus také odhalil kousnuti
nemocnym psem jako prvotni pfi¢inu onemocnéni a doporucil i ,,lécbu vztekliny — vypaleni
rany rozzhavenym zelezem a ponofenim pokousaného do studené vody. Tento zplsob
oSetfovani ran zpusobenych nemocnym zvifetem, spole¢né s ,,desinfekci kyselinou dusi¢nou,
pretrval az do 18. stoleti. Jako lécebné prostiedky byla doporucovana také konzumace jater

vzteklého psa, racich oci, kohoutich mozkl nebo hiebink.

ey

Galenos, zijici v Recku ve druhém stoleti naeho letopoétu, systematicky usporadal veskeré
I¢katské védéni své doby. Proslavil se svym dilem natolik, Ze byl po cely
sttedovek povazovan za jednoho z nejvétsich 1ékaii vSech dob. Vyznamnou ¢ast svych spist
vénoval 1 vztekling. Definoval ji jako onemocnéni, které je zpiisobeno kousnutim zlym psem

a projevuje se kieCemi, potizemi pii polykani a nakonec $ilenstvim.
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Ve stiedoveéku bylo za pfi¢inu vztekliny povazovan napi. mraz, vysoka teplota, konzumace
prilis horké potravy, zizen, hlad, nékteré atmosférické jevy, kolisani teploty nebo, coz je
pochopitelné, démonicky plivod. Vlkodlaci a upifi jsou pravdépodobné aspoii Castecné
produktem lidského strachu ze vztekliny ' P!, Vétsina procesii s nimi spada do obdobi
epidemii vztekliny: v roce 1271 vypukla epidemie vztekliny ve Francii, v roce 1500 ve
Spanélsku, 1586 ve Flandrech, Rakousku, Mad’arsku a Turecku, 1604 v Parizi, 1721 — 1728
na Balkané. ,,Lécba‘“ proto spocivala nanejvy$S ve vymitdni, nemocni vétSinou koncili na

hranici.

Béhem renesance se sice vyskytlo nékolik publikaci o vzteklin€ — roku 1584 Girolamo
Fralastoro popsal klinické stadium vztekliny i zptsob pienosu, Saluis z Bologne se rovnéz
zabyval vzteklinou, ale mezi obycCejnymi lidmi nadale ptetrvavala vira v nadpfirozeny,

d’abelsky pivod vztekliny.

Zpravy o vztekliné v Novém svété pochdzeji uz z pocatku 16. stoleti, kdy mnich Petrus
Anglerius zaznamenal ptipady Silenstvi Spanélskych vojakii po kousnuti netopyrem, v roce
1709 se o tomtéz zminluje Fray Jose Gil Ramirez. V roce 1804 némecky védec Zinke poprvé
dokazuje pfenos vztekliny pomoci slin z nemocného psa na zdravého, v roce 1813 Francois
Magenlie a Gilbert Breochut Gspésné pienesli vzteklinu z nemocného ¢lovéka na psa, v roce

1879 Victor Galtier pienesl vzteklinu ze psa na kralika a z n€j na jiného psa.

Ale skute¢ny piivodce vztekliny zlstaval az do 19. stoleti utajen. Lékaii vSak zacali tusit, ze
existuji urcité zarodky nemoci, které se po kousnuti vzteklym psem dostavaji do téla ¢lovéka
a putuji pak do michy a mozku. Védélo se, ze od pokousani ¢lovéka zvifetem musi ub&hnout
deset az sedmdesat dni. Védelo se také, ze nejnebezpecnéjsi je kousnuti v obliceji a na krku.
Byl jiz zndm piesny pribéh choroby: skleslost, inava, pozdéji neklid a bolesti hlavy, nékdy
silné bolesti v misté kousnuti. A teploty. Po n¢kolika dnech pak nadmérné vylucovani slin a
kfe¢e. Nemocny pocituje stalou tzkost a rozruseni, kii¢i a stdva se stale agresivnéj$im. Po
uplynuti Sesti dnti od prvnich ptiznakl nasledovala vétSinou smrt. Védélo se také, Ze zdrojem
infekce jsou pfedevsim divoka zvifata, liSky, krysy, veverky, ale i psi, koné, vepfi, srny.

Ukazalo se, ze nakazu piendseji i netopyii.

Pribéh vztekliny zaujal 1ékate Afe/-chiNegriho. V mikroskopu zpozoroval v mozkové tkani
ovalné utvary skladajici se z malického téliska a tenkého obalu. Studiu téchto télisek vénoval
Negri plnych deset let. Nékteti badatelé po prostudovéni jeho objevt dosli k jinému zavéru.

Ze totiz nejde o puivodce vztekliny, ale o pouhy jeji pfiznak. Povazovali téliska za produkt
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nervovych buné€k, reagujicich na urcité podrazdéni. Poté nastalo druhé obdobi boje se
vzteklinou - objeveni u¢inné léCebné metody. Vedeni boje se ujal zkuSeny bojovnik s
nemocemi - francouzsky badatel Louis Pasteur. Roku 1881 se pokusil vyrobit o¢kovaci latku
ze slin nemocnych zvifat. Teprve po dvouleté praci se podatilo skupiné badatelll v Cele s
Pasteurem (Roux, Chamberlain, Thuillier) ziskat virus z krali¢i michy. Ten pak oslabovali
opakovanym vysuSovanim. Takto zpracovany virus se vyznacoval pouze nepatrnou
nakazlivosti pro ¢loveéka (virulence se vytratila zhruba po 15 dnech). Pasteur jej nazval fixni
virus a slozitym zplisobem z ngj pfipravil skutecnou ockovaci latku proti vztekling, jejiz
ucinnost si nejprve s uspéchem overil na zvitatech. Vakcinou ze susené krali¢i michy bylo 50
pst uspeésné chranéno proti vztekling. Pozdéji, v roce 1885, byl nucen ji pouzit na devitiletém
chlapci, Josephu Meisterovi, jenz byl pokousan vzteklym psem. Pasteur nejdiive prohlédl psa,
kterého majitel hned po kousnuti usmrtil. Pfi pitvé nalezl v jeho zaludku kousky dieva, slamu
a seno, tedy nestravitelné predméty, typické pro rychlé rozpoznani vztekliny u zvirat. Protoze
chlapci hrozila bezprosttedni smrt, rozhodl se Pasteur po porad¢ s dalSimi dvéma lékaii 6.
cervence 1885 ve 20.00 hodin vecer chlapci ockovaci latku podat. Obsahovala roztok z michy
krélika, ktery zahynul na vzteklinu. Béhem deseti dn dostal chlapec Etrnéact injekci. Po
¢tyfech mésicich se chlapec uzdravil. Pasteurova bitva skoncila triumfem! V pribéhu

nasledujicich 15 mésicii pak bylo naockovano dalsich 2 500 lidi.

Ptiprava i podavani ockovaci latky byla v pozdéjsich letech zdokonalovana. ZaslouzZil se o to
pfedevsim mad’arsky badatel Hempt. Zacal vyrabét vakcinu z mozkové tkané ovci

infikovanych virem vztekliny.

Vzteklina je rozSifena témet na celém svété. Za zemé vzteklinou nezasazené se povazovala
Velka Britanie, Irsko, Australie a n¢které dalsi ostrovy a souostrovi (napt. Guam). Nicméné
ve Velké Britanii byly popsany piipady netopyrii nakazenych evropskym netopyiim virem,
ktery je ptibuzny viru vztekliny, a jeden ¢lovék na nésledky pokousdni netopyrem zemiel.

Podobné v Australii se u kaloii vyskytuje australsky netopyii virus.

4

V CR

Z 19. stoleti jsou dokumentovany ptipady vztekliny pst a kocek a dalSich zvifat na izemi
Cech a Moravy. Ve dvacétych letech minulého stoleti bylo roéné laboratorné potvrzeno 400-

600 ptipada vztekliny. Z toho ptipadalo 86 % na psy. Zcela tehdy prevladala urbanni forma
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nakazy a pocty pozitivnich domécich masozravcii byly znacné vysoké. Napft. v roce 1919 byla
vzteklina prokazana celkem u 335 pst, 25 kocek, 3 kust skotu a 2 prasat. V obdobi 1924 -
1926 dosahoval pocet ptipadl vztekliny u pst rocné€ pies 300. V obdobi 1919-1937 zemfelo
na vzteklinu jen v Ceskoslovensku celkem 132 lidi a téméF 25 000 jich bylo 1é&ebné

oc¢kovéano v Pasteurové ustavu v Praze. V CR je od roku 1953 povinné oc¢kovani pst, coz

2%

wrwe

dosahla nikaza Labe a v roce 1960 prekrocila Ryn. V osmdesatych letech 20. stoleti
dosahla vzteklina nejvétSiho geografického rozsifeni. Vyrazny posun v tlumeni vztekliny
volné Zijicich zvifat pfinesla ordlni imunizace liSek zavadénd v osmdesatych létech v tadé

zapadnich evropskych zemi.
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Vznik a prubéh nemoci

Zpiisoby prenosu:
1. Zvite — zvite/Clovek

Nejbéznéjsim zptisobem nakazeni vzteklinou je kousnutim infikovanym hostitelem, ktery ma
virus ve slindch. Kousnuti zvifetem bylo pfi¢inou 99,8% z 3920 piipada lidské vztekliny

zaznamenané v Pasteurove Institutu v obdobi let 1927 — 1946.

Nakaza pozitim nakazen¢ho masa je vzacnou, spiSe hypotetickou, nicméné vSak dalsi
moznou cestou. Predpokladejme poranéni sliznice dutiny ustni ¢i jicnu kostnim

ulomkem.[1,2]
2. zvife - ¢loveék

Dal$im moznym zplsobem je vdechnutim. Je vSak tieba fici, ze vstup infekce ¢ichovym
ustrojim nebo Ustni sliznici je mnohem méné Casty nez kousnuti. Mlze k nému dojit pfi
specifickych terénnich podminkach, pifi nehodach v laboratofich, pfipadné inhalaci

v uzavieném prostfedi jeskyni ( Mexiko).

[1] - Niezgoda et al., 2002: Niezgoda Michael, Hanlon Cathleen A, Rupprecht Charles E. Animal Rabies. 163 -
218. In: Jackson Alan C, Wunner William H. Rabies 2002. Academic Press, Amsterdam . Boston . London .
New York . Oxford . Paris . San Diego . San Francisco . Singapore . Sydney . Tokyo.

[2] - Jackson, 2002: Jackson Alan C. Human Disease. 219 - 244. In: Jackson Alan C, Wunner William H.
Rabies 2002. Academic Press, Amsterdam . Boston . London . New York . Oxford . Paris . San Diego . San

Francisco . Singapore . Sydney . Tokyo.
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3. Clovék — ¢lovék

Na svété je popsdno minimdlné 8 pfipadl nakazy cloveéka po transplantaci rohovky od
nakazeného darce. V Cervenci 2004 Centrum pro kontrolu nemoci a prevenci (CDC)
zaznamenalo 4 pripady transplantovanych pacientti v USA ( plice, jatra, ledviny) od jednoho
nakazen¢ho darce, ktery vSak nebyl pfed smrti diagnostikovan. Nicméné post mortem byla
diagnoza potvrzena. Dalsi interhuménni pfenosy nejsou dobie zdokumentovany, nicméné je
popsan ptipad, kdy nakazena matka polibila svého 5-tiletého syna a 36 dni po jeji smrti byla
prokézana vzteklina 1 u n¢ho. Jedina zprava o existenci transplacentdrniho pfenosu je

z Turecka.

Kousnutim nakaZzenym zvifetem se virus obsazeny ve slinach dostane skrz kizi do
podkoznich tkani a svalii. Ostatni zptisoby ndkazy jsou vzacné. V prubéhu inkubacni doby se
virus replikuje v mistnich svalovych bunkach nebo pfimo napadne voln4 nervova zakonceni.
do CNS, kde dojde k jeho masivni replikaci v cytoplasmé infikovanych bunék, nasledné
dozrava puCenim pies cytoplasmatickou membranu a S§iii se skrz synaptickd spojeni.
Postupem viru z CNS somatickymi a autonomnimi nervy dochdazi k jeho rozsifeni do mnoha
tkani véetné svall kosterniho a srde¢niho, nadledvin, ledvin, sitnice, rohovky, pankreatu a
nervlu kolem vlasovych folikulti. Prvnim pfiznakem je obvykle neuropatickd bolest v misté
poranéni. Je zpiisobena virovou replikaci na dorsdlnim radixu ganglia a ganglionitidou.

Hlavni klinické ptfiznaky jsou zptsobeny virem indukovanou encefalomyeloradikulitidou

Inkubacni doba je dle ¢eskych prameni v priméru 2 - 4 tydny (max. 15 mésicti u koné, min.
5 dnti u psa). V zahrani¢nich materialech byla ¢isla pon€kud odliSna. Analyza inkuba¢ni doby
u 1555 pacientil pfinesla tyto zavéry: nikdo ze zkoumané skupiny nemél inkubacni dobu
kratsi nez 10 dni, u 29,8% byla mezi 10 a 30 dny, 54,4% mezi 31 a 90 dny, u 14,6% 91 — 365
dnti a u 1,2% doba dokonce 365 dni presahla. Faktory, které ovlivituji délku inkubaéni doby
jsou: lokalizace kousnuti a jeho zavaznost ( vSeobecné se da fici, Ze ¢im blize hlave, tim je
perioda kratsi), stupeni inervace v mist¢ kousnuti (kousnuti ve tvari, krku a rukach jsou
viru a také v€k a imunitni stav postizené¢ho. Inkubacni doba je u déti tidajn¢ krat$i nez u
dospélych, coz mize byt zplisobeno pravé cetnéjSim pokousanim na hlavé nebo krku

vzhledem k détskému vzrustu.
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U lidi jsou symptomy encefalitidy provazeny pouze malym histopatologickym korelatem.
Virové proteiny tvoii intracytoplasmatické inkluze viditelné ve svételném mikroskopu, tzv.
Babes-Negriho téliska. Jejich pfitomnost je patognomickym znakem pro vzteklinu, nicméné v
histologickych preparatech se vyskytuji asi jen v 50 % piipadii vztekliny. Nejcastéji se

Negriho téliska nachéazeji v pyramidalnich bunkach a dale v Purkynovych bunkach

Minimalni EEG zmény béhem infekce u zvifat indikuji probihajici neuronalni dysfunkci.
Experimentalné byly objeveny zmény ve funkci serotoninového, opioidniho, GABA ergniho
a acetylcholinového ptenosu. Dale se mluvi o dysfunkci limbického systému. Bylo zjisténo,
ze mnoho nekompetitivnich antagonisti NMDA m4 antivirovy efekt na virovou replikaci.
Prekvapivé jeden z nich, ketamin, specificky inhibuje transkripci virového genomu. Podle
jedné hypotézy se za pfi¢inu smrti povazuje zkratovani nervovych cest, které jsou disledkem
formovani novych mezineuronalnich spojeni. Podle jiné hypotézy je za pfiCinu smrti

odpovédny rozvrat metabolického prostiedi a rozruseni nervovych zakonceni. [1]

[1] - Warrell and Warrell, 2004: Warrell MJ, Warrell DA. Rabies and other lyssavirus diseases. Lancet. 2004;
363(9413): 959 - 969. [PubMed: 15043965].
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Klinické priznaky

U zvirat — pes a kocka

Zuriva forma (nejcastéjsi)

1.stadium pocateéni (prodromalni, melancholické)- trva 1 - 3 dny nastupuji zmény v chovadni
a temperamentu psa. Agresivni jedinci se stavaji pfitulnymi a naopak. Casto je pozorovana
apatie, neposlusnost, fotofobie (zalézani do tmavych koutl), bezdiivodné vrceni ¢i vyti. Pes
prestava poznavat znamé lidi, je neklidny, opakované leha - vstava, chodi dokola. Nekdy je
mozno pozorovat lapani po fiktivnich predmetech. Pomérné typickym ptiznakem je
parageusie a parorexie s poziranim nestravitelnych pfedméti jako je dievo, hlina, slama,
kameni nebo sklo. Chut’ k pfijmu krmiva je sniZend a v disledku obrny hrtanu se zacinaji
objevovat polykaci potize s naslednym vytokem slin. Chiize se stdva labilni a svalovy tonus je
zvySeny. Hydrofobie jako pfiznak u ¢lovéka se u psa nevyskytuje - zvirata nemaji kauzalni
mysSleni a pfijem tekutin u nich tudiz neevokuje polykaci potize!!! Zvitata divoce zijici ztraci

své pfirozené instinkty strachu z lidi.

2. stadium excitacni (iritacni)- trva 3 dny, je pro néj typické vystupnovani ptiznakt 1. stadia.
Pes je zietelné neklidny, nervozni a necha se snadno vydrazdit k agresivni reakci. Nékdy bez
pfi¢iny napada vSe Zivé ve svém okoli vcetné ¢loveka. Zvifata zaviena v kleci kousou do
miizi a predmétd bez ohledu na zranovani celisti, jazyka a lamani zubl. Zachvaty zufivosti
byvaji vzapéti vystiidany depresi a schvacenosti. Objevuje se silné svédeéni (zvifata se
Skrabou az do masa), Silhani, anisokorie .V dusledku paralyzy hrtanovych svali jsou hlasové
projevy atypické - §tékot byva ochraptély nebo ve vysoké toning. Zvifata jiz nemohou

pfijimat potravu (paralyza hltanu), jazyk vycniva z tlamy a patrné je silné slinéni.

3. stadium paralytické - trvd 4 - 5 dni, nastavd ochrnuti panevnich koncetin, mocového
méchyte, konecniku, hrudnich koncetin a nasledny thyn z divodu paralyzy dechového

centra; teplota zpocatku 40 - 40,5 °C, pozdéji poklesne pod normal.

Vyse popsané jsou typické ptiznaky prabehu vztekliny bézného u vétSiny zvirat, kromé toho

vSak vzteklina mize probihat jako tzv:
Ticha forma - excitacni stadium chybi, nebo je nevyrazné, prevlada deprese a paralyza.

Atypicka forma - chronicky priibéh, hubnuti, atrofie svalstva, zanét zaludku a stiev.
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Abortivni forma - zcela vyjime¢né, uzdraveni zvitete bez jakychkoliv ptiznaki.
Recidivni forma - ndvratna.
SmiSena forma - kombinace pfedchozich.

U zvitat chybi hydrofobie (znama u vztekliny lidi). U lisek, ale i jinych volné Zzijicich Selem
byva naopak typicky jev, Ze jedince uhynulé na vzteklinu lze najit v blizkosti vodnich zdroja
¢1 pfimo v nich. Je to dano tim, Ze liSky, které jsou v pocatecnim stadiu dehydratované,

vyhledavaji vodu.

U kocek se castéji vyskytuje zuFiva forma vztekliny s dominujici agresivitou v klinické fazi.
Casto dochéazi k aktivnimu napadani, poSkrabani a pokousani 1 n€kolika osob, které se

vyskytnou v okoli nemocného jedince.

Inkubacni doba vztekliny u kocek je obvykle 4-6 tydnii, ale mize se pohybovat v rozmezi 2-

12 tydni.

Vzteklina kocek je vzhledem k jejich znacné agresivité v klinické fazi onemocnéni i velkému
rozSifeni téchto zvifat u nas epidemiologicky velmi zavazna. Pfenosu nakazy ve sméru liska -
kocka napomahd do znacné miry i zplsob Zivota polodivokych populaci kocek a prekryvani

uzivaného teritoria s liskami.

V pocatecnim stadiu (2-3 dny) jsou prvotnimi ptiznaky letargie, anorexie, nervozita, neklid,
uzkost, predrazdénost, nepfitomny pohled v o€ich. Velmi castym ptiznakem je zvySena

frekvence hlasovych projevil - kocka Casto (ochraptéle) mnouka kolisavym vysokym tonem.

Dalsi vyvoj nemoci piinds$i vyrazné klinické projevy. Ptidavaji se svalové tiesy, parézy,
poruchy pohybu, labilni chiize a hojné slinéni. Projevuje se znacnd predrazdénost a Casté

agresivni utoky, napt. na predmeéty vlozené do blizkosti nemocného zvitete.

V konec¢ném stadiu nastupuje paralyza, kdma a smrt. Cely priibéh trva obvykle 4-7 dni.
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U lidi

I pribéh onemocnéni u lidi mizeme rozdélit do 3 fazi, pticemz vSak ne vSechny faze musi byt

presné vyjadieny, dokonce mohou uplné chybét:

1. prodromalni — tato fize trvd zhruba od 2 do 10 dni, symptomy jsou vétSinou mirné a
nespecifické, jako celkovd malatnost, unava, zimomfivost, tfesavka, horecka, bolesti hlavy,
fotofobie, nechutenstvi, nauzea, zvraceni, prujem, bolesti v krku, kasel , bolesti svali a
kloubti, ale 1 nespavost a tizkostnost. Jednim z prvnich specifickych piiznakt jsou podivné

pocity v okoli rany, jako svédéni, paleni, sniZzena citlivost nebo jiné parestezie.

Ptiznaky mohou byt lehce zaménény za jind onemocnéni, kterd vyvolavaji chiipkovité
priznaky, encefalomyelitidu a postizeni nervového systemu, piipadné za otravy, nicméné

anamnéza kousnuti ¢i jiného styku s nakazenym zvifetem je varujici.

2. excitacni faze - typickymi ptiznaky tohoto stadia jsou: zmény srde¢ni frekvence, kiece,
miosa nebo mydriasa, strabismus, zdcpa, retence moci, chrapot, edém papily, slabost
mimickych svalll a hydrofobie ( pokusy napit se nebo se najist mohou vyvolat velmi bolestivy
faryngo nebo laryngospasmus, pii dal$i epizod¢ tyto stavy miiZze zpisobit pouze vidéni,
slySeni nebo citéni vody; dehydratace je béznym jevem). Hydrofobie je nasledek ochrnuti

polykacich svala.

Béhem akutni neurologické faze pacienti vyvinou piiznaky neurologické dysfunkce jako
uzkost, agitace, slinéni, dysfagie, paralyza, ptipadné epizody deliria. Vyjimecné se miize
objevit priapismus nebo narust libida. Stavy, kde je hlavni zndmkou hyperaktivita oznacujeme
jako ,, zufiva* vzteklina. Absence strachu, zachvaty zufivosti, bolest pii pouziti motorického
svalstva, nadmérna produkce slin, kiece, nadmérna vzrusivost ( hydrofobie, acrofobie ) jsou
typické pro tento typ. Neurologicka faze konci béhem 2 az 7 dni komatem nebo nahlou smrti

respira¢nim nebo kardidlnim selhanim.

3. paralyticka faze — pro tuto fazi je typické prevladani paralytickych ptiznaki, vyvine se jen
asi u 20% pacientd, ponc¢kud castéjsi je u ptipadii pokousani netopyrem, senzorické funkce
jsou dlouho zachovany. Pacienti vyvinou parestesie, slabost a nasledné chabé parézy, které
postupné progreduji do paraplegie a quadruplegie. Pribéh tohoto typu je pomalejsi, nékteti
pacienti ptezivaji i vice nez 30 dnll bez potieby intenzivni lékatské péce. Findlnim stadiem je

koma trvajici od 3 do 7 dni. Poté pacient umird za soucasné paralyzy vSech svali.

19



Lécba

Primarni formu ,1écby*“ piedstavuje ockovani pokousané¢ho jedince; v ptipadé, ze jsou
pochybnosti o nakazeni inkriminového zvifete, mtize 1ékat den pockat, bude-li odchyceno a
vysetieno. Pokud se tak nestane, respektive stane a vzteklina je potvrzena, je zahajeno
ockovani napadeného ¢lovéka. K ockovani je mozno ptikrocit i pozdéji, obvykle mé nakazeny
slusné Sance, zacne-li se do tydne po pokousani, nicméné riziko netspéchu s rostouci
prodlevou stoupa. Pokud o¢kovani uspéje, imunizovany organismus zlikviduje infekci diive,
nez pronikne do mozku. Sance na zabranéni propuknuti choroby klesaji s prodlevou mezi

pokousanim a prvni injekci.

Prvni ockovani zavedené Louisem Pasteurem piedstavovalo 14 davek vakciny, soucasna

moderni metoda pouziva jednu davku séra a 5 davek vakciny.

Propuknuti choroby az donedavna ptedstavovalo rozsudek smrti. V posledni dobé vSak
experimentalni medicina vyvinula nové 1é¢ebné postupy, jejichz hlavnim principem je umeélé
navozeni kématu a aplikace silnych dévek virostatik a latek chranicich mozek. Prvnim a zatim
jedinym pacientem, na némz byla Uspé$né¢ vyzkouSena, je patnictiletd Jeanna Giese z
Wisconsinu, ktera se tak stala zatim jedinym zndmym ¢lovekem, ktery byl nakazen vzteklinou
a prezil, aniz by byl ockovan (je znamo dalSich 6 lidi, u kterych se objevili klinické pfiznaky
vztekliny a ptezili, nicméné ve vSech piipadech byli oCkovani). Jedn4 se o dlouhodoby a
nakladny lé€ebny proces vyzadujici navic dlouhou rekonvalescenci. Cely postup dosud nebyl
nalezité vyzkouSen, takze ho nelze dostatecné¢ zhodnotit, jeho finan¢ni ndkladnost navic
prakticky vylucuje, aby se v nejblizSich desetiletich rozsifil mimo nejbohatsi zemé svéta,
kazdopadné ale predstavuje novou nadéji. Otazkou vsak je, nakolik velkou - pokus napodobit
tento l1éCebny postup v piipadé 16tiletého Zacharyho Jonese (kvéten 2006) se nesetkal s
uspéchem. Mluv¢i détské nemocnice v Houstonu uvedla, ze hoch byl piijat jiz s mnohem

rozvinut&jsi chorobou .

Terapie u zvifat se neprovadi.

[1] - Rodney E. Willoughby, Jr. et al "Survival after Treatment of Rabies with Induction of Coma." N Engl J
Med 2005;352:2508-14.
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Ockovani
Rabipur (PCEC)
Verorab (= Imovax Rabies Vero; PVRV)

Dnesni ockovaci latky, které se pouzivaji pro ockovani proti vztekliné, jsou vyrdbény
tradiénim zptisobem, tj. inaktivaci virt vztekliny. Pro pomnoZeni vakcinacniho kmene se
pouziva né€kolik riznych kultivacnich médii, podle kterych se dale vakcina specifikuje.
Nejcastéji se virus pomnozuje na lidskych diploidnich buikach (HDCV = "human diploid cell
vaccine"), na primarnich kulturach kufecich fibroblasti (PCEC = "purified chick embryo
cell") nebo na kulturach vero bun¢k (PVRV = "purified vero rabies vaccine"). U nds se
pouzivaji posledni dva typy: PVRV a PCEC. Vakcina¢ni virova suspenze se lyofilizuje. Pied
pouzitim se musi lyofilizdt nejprve rozpustit ve vhodném rozpoustédle.

Jedna davka vakciny (0,5 az 1,0 ml) byva tvofena minimalné 2,5 IU virového lyofilizatu.

Vakcina proti vztekliné se pouziva k posteexpozicni profylaxi u osob se znamym Cci
neznamym kontaktem se zvifetem nakazenym vzteklinou nebo podezielym z této nakazy.
Pouziva se rovnéz k aktivni imunizaci (tj. prevenci) osob, u kterych se predpoklada zvysené
riziko mozného kontaktu s touto nakazou, jako jsou napf. veterinéfi, pracovnici laboratofi,
lesni pracovnici, osoby cestujici do oblasti s vysokym vyskytem infikovanych zvitat, které

ptedpokladaji pobyt ve volné ptirod¢.

Preexpozicni profylaxe (prevence)

Jedna davka vakciny byva 0,5 az 1,0 ml. Primarni imunizace je provadéna dvéma davkami.
Druhd davka se podava po 28 dnech (po 4 tydnech). Podle SZO a ACIP se doporucuje
podévat tfi davky zakladniho ockovani v 0., 7. a 21. nebo 28.dni.

Postexpozicni profylaxe

Jedna davka vakciny byva 0,5 az 1,0 ml. Profylaktickd imunizace se provadi podanim 5 davek
v nasledujicich intervalech: v 0., 3., 7., 14. a (28.) 30. dni. Profylaktické¢ ockovani proti

vztekling je nékdy doprovazeno soubéznym podévanim specifického imunoglobulinu nebo
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koniského hyperimunniho séra béhem prvnich 7 dni po poddni prvni davky vakciny.
Doporucuje se podavat intramuskularné zhruba 20 I[U/kg (lidského specifického
imunoglobulinu) nebo 40 1U/kg (koniského hyperimunniho séra): jedna polovina do oblasti
zranéni a druhd do deltoidni oblasti.V pifipadé ze osoba byla v minulosti o¢kovana proti
vztekling, podéavaji se pouze 3 vakcina¢ni davky v 0., 3. a 7. dni a ofkovani nemusi byt

doplnéno podavanim specifického imunoglobulinu nebo kofiského hyperimunniho séra.

Vakcina se podava intramuskularné nebo subkutanné, nejcastéji do deltoidni oblasti nebo u

malych déti do anterolateralni oblasti stehna.

Primérni preventivni imunizace zajisti témet 100% sérokonverzi vici vztekling. Posilujici
oc¢kovani prodluzuje dobu ochrany ockované osoby. Postexpozi¢ni profylaktické oCkovani je
jedingm ucinnym prostiedkem, jak zabranit fatdlni manifestaci vztekliny. Pfitomnost
protilatek je prokazana jiz 7. den a prakticky 100% sérokonverze se vytvoii do 14. dne od
zahéjeni postexpozi¢niho okovani. Minimalni protektivni hladina specifickych protilatek je

stanovena na 0,5 IU/ml.
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Prognoza

Po rozvinuti prvnich piiznaki je vzteklina fatalni onemocnéni. Jedinym zplsobem jak
odvrétit propuknuti této nemoci je spravné provedend a nafasovand postexpozi¢ni 1écba.
Nicméné v americkém stdtu Wisconsin je popsan piipad teenagera nakazeného vzteklinou po
kousnuti netopyrem, ktery se stal prvni zndmou osobou, kterd piezila bez provedené
vakcinace pfed objevenim se prvnich pfiznakl. Patnactileta Jeanna Gieseova za statu
Wisconsin v zaii roku 2004 sebrala netopyra ktery spadl na podlahu v kostele a vypustila ho
znovu do volné ptirody. Pfi manipulaci s nim byla pokousana do ukazovacku levé ruky. Réna
byla asi 5 mm dlouhd se stopami krve na okrajich a byla dezinfikovana peroxidem vodiku.
Dalsi 1ékatské oSetfeni nebylo poskytnuto. Netopyr nebyl vySetfen na vzteklinu. Zhruba po
jednom meésici si zacCala divka stézovat na brnéni a ztuhlost levé ruky. V dalSich dnech se
dostavilo dvojité vidéni, nausea, zvraceni a nejista chiize. Ctvrty den byla hospitalizovana a
symptomy dale gradovaly. Byly patrné poruchy vyslovnosti, nystagmus, tremor levé paze a
zvysend salivace a letargie. T&lesna teplota dosahovala 38,9° C. Pokusy o prikkaz viru
vztekliny v bioptickych vzorcich kiize a ve sliné byly neuspésné. Rovnéz rabies-virus RNK
nebyla detekovana metodou PCR. Pacientka byla uvedena do fizeného spanku a intubovana.
V nésledujicich dnech byl prokdzan vyrazny vzestup antirabickych protildtek ve vzorcich
mozkomis$niho moku od 1 :32 az do 1 : 2048. Nebyla zavedena specifickd antirabicka

imunoprofylaxe, pouze podpirna 1écba k povzbuzeni imunitniho systému .

»Dalsim z naSich ukoli bylo ochranit mozek, ktery pravé vzteklina postihuje nejvice,"
podotkl vedouci lékafského tymu Rodney Willoughby. Po 7 dnech (33. den od pocatku
nemoci) byl spanek pferusen a pacientka se postupné vratila k védomi a stav se zacal
zlepSovat. v div€iné organismu se zac¢inaji tvorit protilatky proti viru. S pomoci byla schopna
se pohybovat a jist a zlepSovala se 1 schopnost mluveni. Laboratorni zkousky provedené v
Americkém centru pro vyzkum a prevenci vztekliny v Atlanté prokazaly, Ze divka se opravdu

uzdravuje. ,,Nikdo zatim nedokazal to, co Jeanna," prohlasil doktor Willoughby.[1]

[1] - http://www.smisene.webzdarma.cz/view.php?cisloclanku=2005021501
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Diagnostika

Diagnosa vztekliny na zaklad¢ klinickych pfiznakd je obtizna a nejistd kromé ptipadt
s rozvinutim typické hydro a aerofobie, coz jsou spasmy vznikajici jako odpoveéd na rizné
taktilni, sluchové, zrakové nebo i ¢ichové stimuly. Tyto ptiznaky jsou typické pro ,, zufivy*
typ vztekliny spole¢né s kolisajici poruchou védomi a poruchou autonomnich funkci. U
nékterych pacientli se vzteklina prezentuje jako paralyticky syndrom podobny syndromu
Guillan — Barre. U téchto pacientd se spasmy objevuji ani ne v 50 %.V pocatcich tohoto
stadia miZzeme vypozorovat edém svalii postizeného mista — hrudnik, deltoideus a stehno a
piloerekci. K diagnose ndm nékdy miize pomoci vySetteni MRI, kde v T2 vdZzeném obraze
jsou patrna mista slabého zesileni v oblasti mozkového kmene, hippocampu, hypothalamu a

subkortikalni bilé hmoty. CT mozku nema diagnosticky vyznam.

Zakladni metodou diagnostiky vztekliny u zvifat i lidi je nepfimé imunoflourescence, ktera se
déla z otiskli fezli mozku (Amontv roh). Imunoflurorescenci se prokazuji virové antigeny
pfimo ve tkani nakazeného jedince, je vysoce senzitivni a specificka a také relativné rychla,
piesnd a levna. Jedna se ovSem o postmortalni zplsob diagnostiky a neda se pouzit pfi

diagnostice vztekliny u lidi (jedin€ jako metoda potvrzeni po umrti pacienta).

V minulosti se délaly také histologické fezy, u nemocnych se Casto vyskytovaly typické
intracytoplasmatické inkluze (tvofené virovymi proteiny) zvané Babes-Negriho téliska.
Nejcastéji se tvoii v Purkynovych a pyramidélnich buitkich Amonova rohu. Ptestoze jsou
patognomickym znakem pro vzteklinu, od pouziti histologie se v diagnostice vztekliny

upustilo; jejich nepiitomnost totiz vzteklinu ani zdaleka nevylucuje.

Biologicky pokus, pii kterém se suspenze z vySetiované tkané inokuluje 3-5 dennim myskam
a nasledné se provadi nepfima imunoflourescence z jejich mozkové tkané, se provadi vzdy v

ptipadé pokousani cloveka.

Intravitalni metody jsou méné piesné a specifické a pouZzivaji se jenom u lidi (zvifata, u
kterych je vazné podezieni na vzteklinu jsou utracena a vySetfena imunofluorescenci).
Pouzivaji se otiskové preparaty z rohovky, které se vySetfuji pomoci IF, izolace viru ze slin
nemocného a sérologické prikazy protilatek v krvi nebo mozkomi$nim moku. PCR slouzi k

prikazu virové RNA. Negativni vysledky vSak vzteklinu nevylucuji.
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Diferencialni diagnostika u zvirat

Pti diagnostice vztekliny je tfeba vyloucit vSechny encefalopatie infek¢éniho ¢i neinfekéniho

ptivodu, jez se projevuji nervovymi ptiznaky. Konkrétné je tieba odlisit:

u skotu - Aujeskyho choroba, BSE;
u ovci - scrapie, Aujeskyho choroba;
u pst - psinka, Rubarthova choroba, Aujeskyho choroba, Surra, atd.

Z neinfekénich nemoci je to napiiklad otrava strychninem ¢i olovem.
Dif. dg. u lidi

U lidi stejné jako u zvifat vylucujeme onemocnéni, kterd vyvolavaji encefalomyelitidu, otravy

a u paralytické formy téz syndrom Guillan — Barre.
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Veterinarni legislativa

Kazdy pes, ktery pokousal ¢lovéka, musi byt majitelem ptfedveden na veterinarni vySeteni a
to v den pokousani a poté 5. den od pokousani. Termin druhého vysetfeni je stanoven praveé
kvali tomu, Ze virus se vylucuje do slin 2-4 dny pted prvnimi klinickymi ptiznaky. Nejevi-li
pes zadné nervové ptfiznaky ani 5. den po pokousdni je moznost pienosu infekce na ¢loveka
vylou¢ena. Kazdy pes na tizemi CR star§i 6 mésicti musi byt povinné vakcinovan proti

vzteklin€ a poté kazdorocné revakcinovan. U kocek neni vakcinace povinna.
Opatieni proti vyskytu

Kazdoroéné se ve vytipovanych lokalitach provadi oralni vakcinace lisek (a to i ptesto, ze CR
je od 2004 vztekliny prosta). Vakcinace se provadi kladenim vakcin zabalenych v ndvnadé z
rybiho tuku (letecky ¢i ruéné) 2x rocné, na jafe a na podzim, v mnozstvi 18 - 30 davek na
km?. Pro kontrolu se do nivnady piidava latka, kterd umoziiuje dlouhodob& identifikovat
jedince, ktery navnadu pfijal. Nejcastéji se k tomuto ucelu pouziva tetracyklin, protoze se

uklada v kostni a zubni tkani.

Prevenci proti vzteklin€ u lidi predstavuje podavani vakciny lidem v rizikovych profesich,
o¢kovani domacich zvifat a vyhybani se neznamym zvitatim. V CR a vétsiné vyspélych stati
je standartem ockovéni kazdého ¢lovéka, kterého pokousala volné Zijici Selma nebo pes a
kocka a u n¢hoz neni mozné jednoznacné vyloucit vzteklinu (zpravidla proto, Ze zvife se
nepodafilo odchytit v¢as). Ockovani pii divodném podezieni na infekci vzteklinou patii k
jednomu z mala ukont, které pacient v Cesku nemiize odmitnout. V 60. letech se u nas zacalo
vyuzivat ddnského poznatku, Ze sniZzenim hustoty pfemnozené liS¢i populace na urcitou
uroveni, by mélo dojit ke snizeni vyskytu vztekliny. V téchto a nésledné i 70. letech byla
vyplacena odména za kazdou zastrelenou lisku, kterd byla odevzdana veterinarni sluzbé. Od
této Cinnosti se neocekavalo jen snizeni poctu lisek, ale 1 upfesnéni geografického rozmisténi
liSek na nasem uzemi a odhaleni dalSich ohnisek vyskytu. K tomu se od roku 1979 zacalo
provadét plynovani nor pomoci preparati uvolilujicich fosforovodik. Od této metody bylo
vSak pozdéji z divodu myslivecké etiky a tradic upusténo. I pfes vSechna tato opatfeni se

Sifeni infekce nedafilo zastavit.

Projekt oralni vakcinace lisek proti vztekling byl v CR zahdjen v roce 1989 v
okresech Klatovy, Domazlice a Tachov ve spolupraci s némeckou stranou. V prubéhu dalSich

kampani bylo vakcinované tizemi postupné rozSifovano. V roce 1993 bylo oSetfeno celé
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tizemi CR s vyjimkou okresi jiz ndkazy prostych. Oralni vakcinace lisek pak pokracovala v

razném rozsahu 1 v dal$ich 1étech az do soucasnosti.

Od zavedeni oralni vakcinace v roce 1989 mél vyskyt vztekliny v CR vyrazné sestupnou
tendenci. Jiz v roce 1995 poklesl celkovy pocet pozitivnich nélezli o 88 % ve srovnani s

vychozim rokem. Tento ptiznivy trend pokrac¢oval s mirnymi vykyvy v nasledujicich 1étech.

V roce 2001 bylo registrovano jiz jen 35 ptipadd a v roce 2002 pouze 3 pripady vztekliny u
lisSek na okrese Trutnov. Od této doby nebyla jiz vzteklina na nasSem tzemi diagnostikovana.
CR tak splnila kritéria pro pfiznani statutu nakazy prostého stitu. Tato skute¢nost byla
deklarovana ve véstniku OIE "Disease Information" ¢. 30 z 23. Cervna 2004. Také v roce

2004 zistalo uzemi CR vztekliny prosté.

V kvétnu 2005 byla na okrese VySkov diagnostikovana vzteklina u netopyra hvizdavého
(Pipistrellus pipistrellus). U nas se jednd historicky o ¢tvrty pfipad vztekliny netopyra, kdyz
prvni vyskyt byl v roce 1994 a dalsi dva ptipady v roce 1999. Vzteklina netopyru je
povazovana za specifickou variantu ndkazy a jejim vyskytem neni dotlen statut vztekliny

prostého statu dle kritérii OIE.

U terestrialnich obratlovcl se vzteklina v CR nadale nevyskytuje a nebyla registrovana ani v
létech 2005 a 2006. Efektivni surveillance a preventivni oralni vakcinace liSek v ohrozenych
pohrani¢nich oblastech jsou i nadale nezbytné. Plosnéd ordlni vakcinace liSek pokracuje ve
dvou kampanich jesté v roce 2007. Nadale se pocita s pokrytim ochranného pésu Gzemi pfi
severni a vychodni hranici leteckou vakcinaci. Nezbytnym ptredpokladem udrzeni
beznakazového statutu je vySetfovani kontrolnich vzorkli v poctu 8-10 liSek na 100km2 z

celého zemi statu v priibehu jednoho roku.
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Grafické a tabulkové zpracovani problematiky vztekliny v Evropé za

obdobi 2000 - 2006
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Celkové zastoupeni zachytu vztekliny u jednotlivych
domacich zvirat v Evropé za léta 2000 - 2006
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Pocet zachytl vztekliny u zvifat v jednotlivych statech Evropy v roce 2000
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Pocet zachyt vztekliny u zvirat v jednotlivych statech Evropy v roce 2001

66116 o1 10 o o o g 0 o 14 61 87 07 67 07 0 g 2
16
| L 19 | I I A I | =1 |
— 694
- 1 - - T 636
8
373 )
180 -
|| L 3| 236 ] 203 [ | 192 | || || L
26 137 393
25566 75
456 125
62 — 2 = = — H H H uo 9 H
33 173
1225
— - 1 - — | R P 973
a . 8 || .
167 — |
191 -
1 74 | 93 62
N 1 [ BO u 84| | B RN BN
> - . 376 12/ ]
33 3 10
0 ol 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 '0

o & o 0{@&9 p (\{;{.0 0{\' JQ&E#- éél-f’ @ $ O‘r}“ . & & & & &
A s4 (A
& \}‘\ Od %é % & 06 \’0 6\“ a(g’ A K ‘.{\‘0 r’\ 3 (8] *—,Qd(\ JcJ‘i R 0\0 4\\} A A
® @ W o @ [ W
R Q X N
A () & N
ooc‘ O N
o 0 0
L < &
o

O Domestikovana zvifata [ Divoce Zijici zvifata [ Netopyfi

32



-

£l

Pocet zachytl vztekliny u zvirat v jednotlivych statech Evropy v roce 2002

D

D

D

D

3}
U

3}
U

3}
U

3}
U

3}
U

3}
U

3}
U

3}
U

3}
U

3}
U

D

5
32
8 - |
| 2l 658
17
| 70 |
58 {
42 35¢ 29 111 | - 181 94 =
- 175
16 — || 15 —
33 P17
- u i - 88¢
16
=1 [ m m — m as— 1 M1 oM me =
1) [ 1 ] 1
P29 251 -
100 67 B Pl 89 | | 1 | Be e[ | | EnEt
- || 153
26 2
0 0 0 0 0 0—0—=0 0—0—=0 0 0 0 0—0—0
I N S P U S I R Y N R N SO R R R I R
& 2 Qp}o" \,{\o“’ (qo"" W 0-&“’ & & Je‘.;o*'b @ W O&s & \{g,b" W & o o & éo‘c\o & 0\;\'1"’ oo‘a\" %\..b& ,g”e}\‘b \0-:\6 ‘\\-,i(‘ «& o
& & (}‘o © W & A\ & @a o & W & o® ¥ R & \*b
q.‘\ W 00 .\(‘}‘ \\Q.
< o o
P o o(f,w
e
i
O Domestikovana zvifata [ Divoce zijici zvirata [ Netopyfi

33



Pocet zachytl vztekliny u zvirat v jednotlivych statech Evropy v roce 2003
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Pocet zachytl vztekliny u zvirat v jednotlivych statech Evropy v roce 2004

£l

D
D

D

D

135

76

3}
U

171

33

3}
U

3}
U

60

o @

563 |

125

181

o e .
& ¢

1)
o

é{p &‘}0 @Qi Io(}o \©
‘(\0 o {)0 0

0
10
14
408
- )
111 103
33
|| 145
| B 23
14
(1]
0 O o @ G0 O
((\(\ e‘a‘ ?«2’(‘ 060{.‘}- \(,\G \'\’c‘ (&)\) o bb\!\ ‘\0‘5" QO\#'
)
\959 I\ Q
O Domestikovana zvifata [ Divoce Zijici zvifata [0 Netopyfi

O o Q Q& s} o
N N NS S S
RPN S

)
Q
o)
ot'

O 8] 8]

R
o & & O
\?-‘z& Y\o\o < N

B
&
]

&

35



Pocet zachyti vztekliny u zvirat v jednotlivych statech Evropy v roce 2005
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Pocet zachytl vztekliny u zvirat v jednotlivych statech Evropy v roce 2006
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Pocty pripadi vztekliny u evropské populace v roce 2006
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Pocty pripadia vztekliny u evropské populace v roce 2003
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Pocty pripadu vztekliny u evropské populace v roce 2000
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Obr. 1: Mapa rozsireni vztekliny ve svété v roce 2005 (zdroj WHO)
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Grafické a tabulkové zpracovani problematiky vztekliny v CR za

obdobi 2000 - 2006

Rok

2000

2001

2002

2003

2004

2005
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Celkem
%

Domaci
zvifata

11
5.4

Divoce

Zijici
zvirata

156

33

192
94.1

Netopy¥Fi

Lidé

Celkem

165

35

204
100

Tabulka absolutnich poctii zachytu vztekliny zvirat i lidi v CR za obdobi 2000 - 2006
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Obrazova priloha

Obr. 2: Schématicky nakres viru vztekliny
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Obr. 3: Virus vztekliny v elektronové mikroskopii 1
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Obr. 4: Virus vztekliny v elektronové mikroskopii 2

Obr. 5: Virus vztekliny v elektronové mikroskopii 3
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Obr. 6: Encephalitida zptisobend lyssa virem v optické mikroskopii. Sipka oznacuje Negriho télisko.
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Zaver

Vzteklina je toho Casu v dosti zemich Evropy diky efektivnim a dobie vedenym ploSnym
preventivnim opatfenim na Ustupu. Konkrétng v Ceské republice byl poslednim
zaznamenanym piipadem netopyr v okresu Vyskov roku 2005. Od té doby se vzteklina na
naSem uzemi nevyskytla. To ovSem neni divod k pozastaveni vykonavani preventivnich
opatfeni. Vroce 2006 byla ve vSech naSich sousednich zemich vzteklina zachycena,
konkrétné Némecko hlasi 12 ptipadd, Polsko 82, Rakousko 1 a Slovensko 4 ptfipady. Z toho
logicky vyplyva teoretické riziko i pro nasi zemi. VéEtSina zachycenych ptipadi byla u divoce
zijicich zvitat, ktera lidské hranice nerespektuji. Proto je obezietnost ¢eskych hygienikl a
veterinaii rozhodné na misté.

Po srovnani absolutnich pocti vyskytu vztekliny v Evropé v jednotlivych letech jsem
nezjistila vyrazny pokles, nicméné z udajii jednotlivych stati je zfejmé, Ze nékteré zemé
(napt. Polsko, Némecko) dokazaly vyskyt vztekliny na svém tzemi snizit vice nez vyrazné,
zatimco jiné staty (Rusko, Bélorusko, Ukrajina, Litva, LotySsko) si drzi své standartni

hodnoty vysoko nad priimérem ostatnich evropskych zemi.
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Souhrn

Vzteklina, rabies, nékdy nazyvana také jako bésnéni, je akutni virové onemocnéni centralniho
nervového systému. Patii mezi smrtelné zoondzy. Mezi projevy onemocnéni patii zmény
v chovani, zvySena drazdivost, agresivita, paralyzy a kon¢i témet ve 100% piipadd smrtelné.
Uginna terapie jiz rozvinutych ptiznaki neexistuje. Pivodcem vztekliny je neurotropni virus

z rodu Lyssavirus z ¢eledi Rhabdoviridae.

Nemoc postihuje prakticky vSechna teplokrevnd zvifata, piedevSim savce. Vnimavost
jednotlivych druhii zavisi na sérotypu viru. V Evrop¢ je hlavnim rezervoarem vztekliny liska

obecnd a netopyii, méné jiz pak psi, kocky a dalsi zvirata.

Vzteklina se pfenasi nejcastéji kontaminaci oteviené rany infek¢ni slinou nakazeného zvitete
(napf. pokousanim). Délka inkubac¢ni doby je variabilni a mize se pohybovat od 10 dnti az po

nckolik mésicli. Nejcastéjsi délka inkubacni doby byva v rozmezi 3 az 8 tydnd.

Prestoze vzteklina patii k nejdéle zndmym zoondzam a snahy o jeji tlumeni sahaji hluboko do

historie, jeji kosmopolitni rozsifeni trva a pfedstavuje velmi zadvazny, nevyfeseny problém.

Vzteklina byla v Ceské republice zachycena naposledy roku 2005 u netopyra v okrese
Vyskov. Od té doby nebylo toto onemocnéni na naSem tzemi diagnostikovano. Preventivni

plosné vakcinace zvitat pokracuje.
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Summary

Rabies si acute viral disease of central nervous system. It belongs to lethal zoonoses. Marks of
this disease are behaviour changes, irritability, agression, paralysis. It is lethal almost in 100%
cases. Therapy of developed symptoms does not exist. Etiological agens is neurotropic
Lyssavirus from Rhabdoviridae family.

It affects all warm-blooded animals, mammals first of all. Their sensibility depends on viral
serotype. Main reservoir in Europe are foxes and bats, less dogs, cats and other animals.
Rabies is transmissed through animal salive (bite). Incubation period is various — can be from
10 days until several months. Most common duration is 3 — 8 weeks.

Although rabies belongs to the oldest known zoonoses and people always wanted to manage
it, it is still cosmopolitally spread and presents huge, unsolved problem.

The last detected case in Czech Republic was a bat from Vyskov in 2005. Since 2005 there is

no case of rabies in our country. Preventional global animal vaccination continues.
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