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Abstrakt: 

Leishmanie mají dvouhostitelský cyklus, kdy kolují mezi obratlovčími hostiteli a hmyzími přenašeči, 

kterými jsou zejména flebotomové (Diptera: Phlebotominae). Savci slouží jako hlavní rezervoáři 

onemocnění a udržují populaci leishmanií i za nepřítomnosti přenašeče. Jedním z klíčových 

předpokladů porozumění epidemiologie leishmanióz je znalost role asymptomatických hostitelů v 

přenosu parazita. Cílem této práce je shrnout poznatky o asymptomatických hostitelích viscerálních 

leishmanióz působených L. infantum a L. donovani. V případě L. infantum se asymptomatičtí hostitelé 

přenosu parazita prokazatelně a významně účastní, a to psi, lidé i další předpokládaní rezervoároví 

hostitelé. Asymptomatičtí psi nakazí stejný podíl flebotomů, jako psi symptomatičtí, a u lidí významně 

zvyšuje infektivitu koinfekce virem HIV. Přenos VL působené L. donovani byl dříve považován za čistě 

antroponotický, leč L. donovani byla opakovaně detekována i u jiných savčích hostitelů a zoonotický 

přenos je pravděpodobný zejména v oblasti východní Afriky. Přenos z asymptomatických jedinců zatím 

nebyl prokázán, ale studií na toto téma bylo publikováno žalostně málo.  Je zapotřebí další intenzivní 

výzkum, který by potvrdil roli dalších rezervoárových hostitelů a asymptomatických jedinců v přenosu 

leishmanióz. Je také zapotřebí sjednotit definici asymptomatických hostitelů a optimalizovat metodiku 

jejich detekce. 

 

 

Klíčová slova: leishmanióza, rezervoárový hostitel, asymptomatický hostitel, Leishmania infantum, 

Leishmania donovani 

 

 

  



 
 

 

Abstract: 

Leishmania parasites have a digenetic-life cycle, circulating between vertebrate hosts and insect 

vectors, mainly phlebotomine sand flies (Diptera: Phlebotominae). Mammals serve as principal 

reservoirs of the disease and maintain the leishmania population even in the absence of the vector. 

Knowledge of the role of asymptomatic hosts in parasite transmission is one of the key prerequisites 

to understand epidemiology of leishmaniases. The aim of this work is to summarize the studies on 

asymptomatic hosts of visceral leishmaniasis caused by L. infantum and L. donovani. In L. infantum, 

asymptomatic hosts have been shown to be involved in transmission, namely dogs, humans, and other 

putative reservoir hosts. Asymptomatic dogs infect the same proportion of vectors as symptomatic 

dogs, and in humans, HIV coinfection significantly increased the infectiousness. VL caused by L. 

donovani is regarded as mostly anthroponotic, but the parasite has been often detected in animal 

hosts and zoonotic transmission has been suggested in East Africa. Transmission from asymptomatic 

individuals has not been established, but the studies on this topic are very scarce. Further intensive 

research is needed to confirm the role of potential reservoir hosts and asymptomatic individuals in the 

transmission of leishmaniases. Also, definition of asymptomatic hosts should be unified and detection 

methods optimized. 
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Seznam zkratek 

RH – rezervoárový hostitel 

AH – asymptomatický hostitel 

KL – kutánní leishmanióza 

VL – viscerální leishmanióza 

PKDL – post-kala-azar dermální leishmanióza 

MKL – mukokutánní leishmanióza 

PSG – promastigote surface gel 

SV – stomodeální valva 

LST – leishmanin skin test 

PCR – polymerázová řetězová reakce 

rt-PCR – kvantitativní polymerázová řetězová reakce 

n-PCR – nested PCR 

DAT   – přímý aglutinační test 

ELISA – enzyme-linked immunosorbent assay, metoda pro detekci a kvantitativní stanovení množství protilátky 

nebo antigenu pomocí imunoenzymatické reakce 

IFAT – indirect fluorescent antibody test, metoda pro průkaz protilátek nepřímým imunoflourescenčním testem 

ICT – imunochromatografický test 

kDNA – kinetoplastová DNA 

ABC – avidin-biotin complex 

RIM – Rapid immunomigration test 

rK39 – rekombinantní 39 aminokyselinový úsek kódovaný kinesin-related genem, používaný pro detekci 

druhového komplexu L. donovani 

ITS2 – internal transcribed spacer 2 

IDA – imunochromatografický dipstick test  
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Úvod a cíle práce 

Leishmania je rod parazitických prvoků, který patří do řádu Trypanosomatida. Konkrétně je řadíme 

mezi dvouhostitelská trypanosomatida, kam patří i příbuzný rod Trypanosoma, v němž se vyskytují 

například Trypanosoma brucei, způsobující spavou nemoc nebo Trypanosoma cruzi, která je původcem 

Chagasovy choroby. Leishmania způsobuje vektorem přenášené infekční onemocnění zvané 

leishmanióza, které může mít velmi různorodé projevy. V nejméně závažném případě se projevuje 

pouze kožní lézí, která se po několika měsících sama zahojí, v horších případech se může jednat o 

viscerální onemocnění postihující vnitřní orgány, zejména sliznici a játra, bez léčby smrtelné. 

Leishmanióza je onemocnění velmi variabilní nejen z klinického hlediska, ale i z pohledu 

epidemiologického a ekologického. Jeden typ nemoci může vyvolávat několik druhů leishmanií a na 

druhou stranu, jeden druh leishmanie může zapříčinit různé projevy onemocnění. Každý z dvaceti 

druhů rodu Leishmania patogenních pro člověka má přitom své specifické spektrum druhů přenašečů 

a hostitelů. Hmyzími přenašeči jsou především flebotomové, drobní komárci z řádu Diptera, čeledi 

Psychodidae. Savčí hostitelé umožňují leishmaniím dlouhodobé přežití i v obdobích, kdy není vektor 

přítomen, potom se takový druh hostitele nazývá rezervoárovým hostitelem. V zájmu parazita je, aby 

měl jeho rezervoárový hostitel příznaky spíše mírné, může být i zcela asymptomatický. Podíl 

asymptomatických hostitelů v populacích RH a míra jejich infektivity pro přenašeče patří mezi klíčové 

faktory nutné pro pochopení epidemiologie leishmanióz, přitom neexistuje ucelené review, které by 

tuto problematiku shrnovalo napříč různými druhy leishmanií. V této bakalářské práci bych proto chtěl 

shrnout dostupné poznatky o asymptomatických hostitelích L. infantum a L. donovani, dvou 

nejvýznamnějších druhů leishmanií působících viscerální leishmaniózu člověka.  

Cílem práce je odpovědět na následující otázky: 

Jaký je okruh rezervoárových hostitelů L. infantum a L. donovani? 

Jak jsou definováni a detekováni asymptomatičtí hostitelé? 

Jak velký je podíl asymptomatických hostitelů v populacích? 

Jsou asymptomatičtí hostitelé infekční pro flebotomy a mají tedy význam pro přenos parazita? 

 

  



2 
 

 

1. Leishmania a výskyt leishmanióz 

Paraziti rodu Leishmania (Kinetoplastida: Trypanosomatidae) jsou původci leishmaniózy, jednoho 

z nejdůležitějších parazitárních onemocnění na světě. Momentálně známe něco přes 30 druhů 

leishmanií, z toho přinejmenším 20 může infikovat člověka. (Desjeux 2004) Vyskytují se hlavně 

v subtropickém a tropickém pásmu, ale i na jihu mírného pásma. V celosvětovém měřítku čelí více než 

miliarda lidí riziku nákazy a ročně se vyskytne až milión nových případů kožní formy leishmaniózy (KL) 

a 30 tisíc případů viscerální formy (VL) (WHO 2021). Většina případů se ale do statistik vůbec nedostane 

a zůstává nehlášena. Pacienti v chudých oblastech mají často obtížný přístup do nemocničních zařízení 

a k lékům. Například podle studie z Jižního Súdánu z let 1998-2002 umíralo v této zemi 91% pacientů 

na VL, aniž u nich byla tato choroba diagnostikována (Collin et al. 2006). 

Leishmanióza je rozšířena v 97 státech světa. Více než 70 % případů KL se vyskytuje v sedmi zemích 

(Afgánistán, Alžírsko, Brazílie, Irán, Irák, Pákistán, Sýrie). Viscerální forma je koncentrována do tří 

ekologicko-epidemiologických ohnisek. Tím prvním je Východní Afrika (Etiopie, Keňa, Somálsko, Jižní 

Súdán, Súdán a Uganda), která se celosvětově podílí na 45 % případů VL. Druhým hotspotem je Indický 

subkontinent (Bangladéš, Indie a Nepál) s 28% celosvětovým podílem případů VL a třetím ohniskem je 

Brazílie s 20% případů VL. V pěti zemích (Brazílie, Etiopie, Indie, Jižní Súdán a Súdán) se vyskytuje 83% 

případů VL (WHO 2020).  
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Obrázek č.1 Výskyt kutánních leishmanióz, 2018 (převzato z WHO (2021) 

 

Obrázek č.2 Výskyt viscerálních leishmanióz, 2018 (převzato z WHO (2021)) 
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1.1.Morfologie a životní cyklu 

Morfologicky jsou druhy rodu Leishmania obtížně odlišitelné, jejich identifikace se běžně provádí 

pomocí biochemických a molekulárně genetických metod. Mají dvouhostitelský životní cyklus, který 

probíhá mezi obratlovčím hostitelem a hmyzím přenašečem, kterým jsou hlavně flebotomové (Diptera: 

Phlebotominae). V přenašeči tvoří protáhlé formy opatřené bičíkem (promastigoty), zatímco 

v obratlovčím hostiteli přežívají jako málo pohybliví, zakulacení intracelulární amastigoti.  

 

Obrázek č.3 Životní cyklus prvoků rodu Leishmania (převzato z Araujo Carreira et al. 2014) 

1.1.1 Vývoj v hmyzím přenašeči 

Podle typu vývoje dělíme leishmanie na peripylariání, suprapylariání a hypopylariání skupinu. 

Hypopylariání druhy se vyvíjí pouze v zadním střevě a přenos je kontaminativní. Peripylariání druhy 

prodělávají vývoj nejprve v zadním střevě, ze kterého pak promastigoti putují směrem do středního a 

předního střeva a k přenosu dochází při dalším sání. U suprapylariárních druhů je vývoj omezen na 

střední a přední část střeva. Mezi peripylariání parazity patří především podrod Viannia z nového světa, 

suprapylariáně se vyvíjí podrod Leishmania rozšířený ve Starém i Novém světě a hypopylárně podrod 

Sauroleishmania (Lainson a Shaw 1979). Nejvíce je prostudován vývoj suprapylariálních parazitů 

popsaný níže. 
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Amastigoti jsou nasáti samičkou flebotoma a spolu s krví hostitele putují do abdominálního 

mesenteronu. V mesenteronu potom prodělávají leishmanie poměrně složitý vývoj, který čítá několik 

morfologicky a funkčně odlišných forem (shrnuto v Dostálová a Volf 2012, Kamhawi 2006). Nejdříve se 

amastigoti diferencují v menší procyklické promastigoty s krátkým bičíkem, kteří zahajují první 

množení. Nasátí krve vyvolává v mesenteronu fyziologickou odpověď ve formě tvorby peritrofické 

matrix a sekrece trávicích enzymů. Peritrofická matrix, tvořená chitinem, proteiny a glykoproteiny, 

odděluje trávenou potravu od epitelu mesenteronu. Procykličtí promastigoti musí odolávat činnosti 

trávicích enzymů a po několika dnech se vyvíjejí do dlouhých štíhlých nektomonád. Hlavní rolí 

nektomonád je uniknout z PM, zachytit se epiteliálních buněk mesenteronu, aby nebyly vyloučeny 

s nestrávenými zbytky potravy a následně migrovat směrem k thorakálnímu mesenteronu. 

Z nektomonád vzniká kratší forma parazita, leptomonády. Leptomonády prodělávají další množení 

v samičce flebotoma a dávají vznik haptomonádám a metacyklickým promastigotům. Haptomonády 

jsou vysoce specializované formy s krátkými bičíky, které jsou nepohyblivé, přichycující se ke 

stomodeální valvě a vytváří v této oblasti zátku. Metacykličtí promastigoti jsou infekční formou, velmi 

dobře přizpůsobenou k úspěšnému přenosu do obratlovčího hostitele. Leptomonády též vytváří PSG 

(promastigote surface gel), který je důležitý pro přenos, protože zpevňuje zátku tvořenou 

haptomonádami (Rogers a Bates 2004).  SV je navíc enzymaticky poškozena chitinázami leishmanií 

(Volf et al. 2004). Sání samičky flebotoma na dalším hostiteli je tedy těmito mechanismy narušeno a 

dochází k regurgitaci, zpětnému vyzvracení obsahu střeva do kůže hostitele a tím i k přenosu 

metacyklických promastigotů do hostitele (Bates 2007). 

  

Obrázek č. 4. Schématické znázornění vývoje leishmanií v hmyzím přenašeči (převzato z Kamhawi 

2006) 



6 
 

1.1.2 Vývoj v savčím hostiteli 

Metacyklické formy promastigotů se v obratlovčím hostiteli promění v amastigoty, kteří zde přežívají 

ve fagocytických buňkách, především v makrofázích. Hlavním úkolem metacyklických promastigotů je 

dostat se do buněk hostitele aniž by aktivovali antimikrobiální činnost makrofágů. Jednou z možností 

je využití neutrofilů v podobě pasti „Trojského koně“ (Laskay et al. 2008). Neutrofily jsou první buňky, 

které se dostávají do místa sání (shrnuto v Ribeiro-Gomes a Sacks (2012)). Zde pozřou leishmanie, které 

přežívají v jejich fagosomech a zároveň indukují jejich apoptózu, načež jsou tyto apoptotické neutrofily 

pozřeny makrofágy. Tímto způsobem se metacykličtí promastigoti dostávají bezpečně do fagosomů 

makrofágů, kde se transformují v amastigoty. Velku roli hrají v této časné fázi infekce zřejmě hlavně 

kožní makrofágy (dermis resident macrophages) (Chaves et al. 2020). Amastigoti se potom 

v imunitních buňkách množí a čekají na další sání přenašeče (shrnuto v Conceição-Silva a Morgado 

2019). 

1.2. Flebotomové 

Flebotomové jsou drobní komárci, velcí jen několik mm, z řádu Diptera, čeledi Psychodidae a podčeledi 

Phlebotominae. Larvy se vyvíjí terestricky v mnoha typech habitatů. Vyskytují se hlavně v subtropickým 

a tropickým pásmu, ale s globálním oteplováním se areály některých druhů šíří severněji a zasahují až 

po jih Střední Evropy (Kniha et al. 2021). Mezi zhruba osmi sty druhy flebotomů je necelá stovka 

prokázaných či předpokládaných přenašečů leishmanií patogenních pro člověka. Nejvýznamnějšími 

rody přenašečů jsou Phlebotomus ve Starém světě a Lutzomyia v Novém světě (shrnuto v Maroli et al., 

2012). 

1.3 Formy onemocnění 

Existují 3 hlavní formy onemocnění, které je označováno jako leishmanióza. Nejvážnější formou 

onemocnění je viscerální leishmanióza (VL). Projevuje se nepravidelnými horečkami, úbytkem 

hmotnosti, malátností a hepatomegalií či splenomegalií. V Indii pacienti s VL často vykazují 

hyperpigmentaci, proto vznikl název Kala-azar, který znamená v hindštině černá horečka. U některých 

jedinců se může po léčbě VL rozvinout post-kala-azar dermální leishmanióza (PKDL), kdy dochází 

k tvorbě kožních změn, které se vyskytují na obličeji, trupu či na končetinách (Pearson a Sousa 1996). 

Nejčastěji mají podobu četných pupínků a nodulů, často spojených se změnou pigmentace (Zijlstra et 

al. 2003). Zatímco v Africe se PKDL objevuje krátce po léčbě VL a trvá pár měsíců, v Indii se může PKDL 

projevit dva roky po léčbě VL a může přetrvávat až 20 let. Kutánní forma (KL) je nejčastější 

leishmaniózou. Projevuje se kožními lézemi, které se po několika měsících většinou zahojí, ale 

zanechávají za sebou výrazné jizvy. Vzácnější formou KL je difůzní KL, kdy se primární kožní léze šíří a 

vytváří další léze či noduly, které postihují obličej a končetiny. Vývoj nemoci je pomalý a může trvat i 
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desítky let. Vyskytuje se hlavně u imunodeficientních pacientů. Mukokutánní leishmanióza (MKL) je 

třetí hlavní formou leishmaniózy. Zpočátku připomíná KL, ale kožní léze se šíří a poškozují sliznice a 

chrupavky oronasální oblasti i hrtanové a hltanové tkáně (Pearson a Sousa 1996). 

1.4.Epidemiologie leishmanióz 

Leishmaniózy představují i z epidemiologického pohledu velice rozmanitý systém. Většinou jsou to 

klasické zoonózy, kdy parazit koluje mezi přenašečem a rezervoárovým hostitelem (RH), člověk se 

nakazí pouze náhodně. Pokud je jediným savčím hostitelem člověk, jedná se o antroponózu, s tou se 

ale mezi leishmaniózami setkáme pravděpodobně pouze u L. donovani na Indickém poloostrově a u L. 

tropica v hustě zalidněných městech Střední a Západní Asie. Antroponózy se samozřejmě kontrolují 

lépe, u zoonóz nestačí vyléčit pouze infikovaného člověka, aby došlo k vymýcení nemoci, jelikož 

patogen je udržován stále svým RH (Ashford 1996). Výskyt leishmanií vždy závisí na konkrétních 

podmínkách daného habitatu, který ovlivňuje přítomnost možných přenašečů i RH (Ashford 2000). 

WHO (2020) popisuje následující faktory, které napomáhají šíření leishmanióz. 

1.4.1.Faktory, které napomáhají šíření leishmanióz 

1) Globální oteplování. Distribuce, přežití a velikost populace vektorů a rezervoárových hostitelů 

může být ovlivněna změnami teplot, srážek a vlhkosti. Kvůli změně klimatických podmínek může 

docházet ke vzniku povodní a sucha (které může způsobit neúrodu a hladomor), což může ve 

výsledku vést k velké migrací lidí do endemických oblastí. I menší výkyvy teplot mohou výrazně 

ovlivnit vývoj leishmanií ve flebotomech a přispívat k šíření leishmanióz (WHO 2020). 

Výskyt flebotomů se rozšiřuje stále hlouběji do mírného klimatického pásma. V Evropě jsou delší 

dobu známy dva hlavní přenosové cykly (Desjeux 2004). Tím prvním je zoonotická kožní a viscerální 

leishmanióza ve středomořské oblasti, působená L. infantum. Druhým přenosovým cyklem je 

antroponotická kožní leishmanióza způsobená L. tropica, která se výjimečně vyskytuje v Řecku a 

sousedních zemích. Do Evropy již zasahuje i L. donovani, případy onemocnění jsou popisovány 

z Kypru (Koliou et al. 2014) a jihovýchodního Turecka (Özbilgin et al. 2017) a L. donovani byla také 

detekována ve flebotomech poblíž táborů migrantů v Řecku (Fotakis et al. 2019). 

 

2) Migrace obyvatelstva.  Většina případů vzniku epidemií leishmanióz souvisí s velkou migrací 

obyvatel do endemických oblastí (WHO 2020).  Příkladem může být migrace lidí z venkova do měst, 

kdy se do měst rozšiřuje VL ve velké míře například v Brazílii. Ve východní Africe dlouhodobě 

způsobují občanské nepokoje migraci sezónních pracovníků, navrátilců a uprchlíků, což usnadňuje 

šíření VL v této oblasti. Dalším důvodem migrace může být hledání pracovní příležitosti (mezi 
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hranicemi Nepálu a Indií nebo dočasní pracovníci z Arabského poloostrova). V souvislosti s migrací 

můžeme brát v potaz i návrat vojáků z endemických oblastí (Desjeux 2004). 

Současným velkým problémem jihoevropských států, nejen z hlediska šíření leishmanióz,  jsou 

migranti z Afriky a Blízkého Východu, kteří se snaží cestovat do zemí Evropské unie (shrnuto v 

Ready, 2010). 

3) Změny prostředí.  Člověk má velký vliv na změnu prostředí, urbanizací a odlesňováním může 

zásadně ovlivnit výskyt leishmanióz (WHO 2020).  Odlesňováním jsou původní velké plochy lesů 

nahrazovány menšími lesními ostrůvky a poli, což vyhovuje některým RH leishmanióz, například 

liškám, psům a některým hlodavcům. Důsledkem je pak zvýšená prevalence infekce a adaptace 

flebotomů na peridomestické prostředí (Shrnuto v Oryan a Akbari 2016). 

4) Podvýživa je zejména u dětí rizikovým faktorem. Jedinci, kteří trpí podvýživou mají oslabený 

imunitní systém a s tím související zhoršenou imunitní odpověď. Výsledkem je vyšší závažnost 

onemocnění (Nweze et al. 2020). Podvyživené děti mají 8,7 x větší šanci vzniku klasické viscerální 

leishmaniózy (Cerf et al. 1987).  

5) Socioekonomické problémy. Leishmanióza je často vázaná na chudší regiony s nízkým životním 

standardem. Nejvíce jsou ohroženi lidé, kteří žijí blízko vodních zdrojů, ve vlhkých domech, nebo  

bydlí  poblíž odpadu, kanalizace a farem hospodářských zvířat (shrnuto v Oryan a Akbari 2016). 

Flebotomové se rádi rozmnožují a zdržují v místech, kde jsou horší podmínky bydlení a domácí 

hygieny.  Zároveň pro ně představují místa s akumulací lidí velmi dobrý zdroj krve. Riziko se ještě 

zvyšuje v případě, že lidé přespávajíí venku nebo na podlaze (WHO 2020). 

Koinfekce s HIV je dalším významným faktorem, který pomáhá šíření leishmanióz (Oryan a Akbari 

2016) a představuje jednu z největších výzev, kterým vědci čelí při kontrole VL. Byla zaznamenána v 35 

zemích po celém světě. Pokud je člověk s leishmaniózou zároveň infikován HIV, jeho šance, že se u 

něho projeví VL, je 100x-2320x vyšší (WHO 2021) (Alvar et al. 2008). Mezi HIV a leishmaniemi probíhá 

synergistický vztah, kdy HIV pozitivní jedinci jsou mnohem vnímavější vůči leishmaniím a VL umožňuje 

HIV se rychleji množit v hostiteli. Koinfekce HIV a VL dosahuje až 70 % počtu případů VL v Jižní Evropě, 

kde je toto téma nejčastěji studováno (WHO 2021).  

Oryan a Akbari (2016) popisují další faktory, které ovlivňují výskyt leishmanióz, příkladem takových 

faktorů jsou: transplantace orgánů, odolnost vůči lékům, cestování do endemických oblastí. 
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2. Rezervoárový hostitel 

Rezervoárový systém, ve kterém Leishmania přežívá neomezeně dlouho, zahrnuje dvě hostitelské 

složky:  hmyzí přenašeče a savčí nebo plazí hostitele (Ashford 2003). Dominantními hmyzími přenašeči 

jsou flebotomové (Diptera: Phlebotominae), mnohem větší taxonomická rozmanitost je pak ve spektru 

využívaných obratlovčích hostitelů. Hostitel, který dlouhodobě udržuje populaci patogenu, je 

označován jako rezervoárový hostitel (RH, reservoir host). Hostitel, který se nakazí pouze náhodně a 

nepřispívá k přenosu onemocnění je označován jako náhodný hostitel (incidental host, dead-end 

host). Takovým náhodným hostitelem se může stát i člověk, který se dostane na endemické území. 

Ashford (1996) definuje RH především hojným výskytem na dané lokalitě (představuje významnou část 

biomasy savčích společenstev na dané lokalitě). Bývají to druhy se shlukovitým výskytem, často žijící 

v koloniích. RH musí žít dostatečně dlouho, minimálně déle, než trvá období, kdy není na lokalitě 

přítomen vektor (chladné nebo deštivé sezóny). Důležitým faktorem je také tolerance infekce – RH by 

měl snášet infekci bez akutních obtíží a parazit musí být lokalizován v místech přístupných dalšímu sání 

přenašeče. Ashford (1996) rozlišoval také tzv. sekundární RH, kteří se mohou dočasně zapojit do 

přenosu, ale přenos není stabilní a neudrží kolování patogenu dlouhodobě (Ashford 1996). Primární, 

sekundární a náhodní hostitele se liší hodnotou reprodukčního čísla R0, které zaznamenává počet 

sekundárních případů vzniklých z primárního případu v naivní, neimunní populaci. R0 je v případě 

primárního RH vyšší než 1 i za nepřítomnosti jiných hostitelů, tudíž parazit dokáže přežít pouze v tomto 

hostitelském druhu. Sekundární RH může zvýšit R0, tím, že se bude podílet na přenosu leishmanie avšak 

za nepřítomnosti primárního RH nedokáže dlouhodobě udržovat populaci parazita. Náhodný RH nemá 

žádný vliv na R0 a nepodílí se na přenosu (Quinnell a Courtenay 2009). 

Definicí primárního hostitele se dále zabývali Silva et al. (2005). Tito autoři vypsali 5 kritérií, která by 

měl RH splňovat: 

1) Výskyt hostitele a přenašeče se prostorově i časově překrývá. 

2) Hostitel je dostatečně dlouhověký, aby byl zaručen přenos onemocnění. 

3) Prevalence infekce v populaci je vyšší než 20 %. 

4) Parazit se vyskytuje v kožních lézích nebo v krvi, v dostatečném množství, aby infikoval 

přenašeče. 

5) U RH se vyskytuje stejný druh leishmanií jako u člověka. 

Podle Chaves et al. (2007) je většina těchto kritérií zavádějící, jelikož stejné podmínky splňuje často i 

náhodný hostitel. Souhlasí s nutným předpokladem dlouhého života hostitele, hostitel musí žít 
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v každém případě dostatečně dlouho, aby dostatečně dlouho trvala i infekční perioda. K následujícím 

čtyřem kritériím již mají autoři podstatné výhrady. Kritérium překryvu výskytu s výskytem přenašeče 

není samo o sobě dostatečné, neumožní odlišit RH od náhodných hostitelů. Kritérium alespoň 20% 

prevalence infekce v populace není vhodné proto, že prevalence prodělává přirozené sezónní fluktuace 

s kolísáním populací flebotomů a navíc tato hodnota může být podstatně ovlivněna metodikou 

výzkumu. Čtvrté kritérium též může být zavádějící, protože přenos může být omezen sociálními nebo 

behaviorálními překážkami. Například lidé si mohou zakrývat kožní léze oblečením. Možnost přenosu 

je tedy třeba prokázat empiricky. Ani páté kritérium – přítomnost stejného parazita - neodliší, zda se 

jedná o náhodného hostitele nebo RH.  

Podle (Chaves et al. 2007) je RH takový hostitel, který přispívá k přenosu onemocnění na další hostitele 

(dynamic feedback), a není smysluplné rozlišovat primární a sekundární RH. Identifikace RH je 

v každém případě komplikovaný proces a vyžaduje kombinaci důkladného terénního průzkumu a 

laboratorních experimentů, kde nezastupitelnou roli hraje xenodiagnostika. Je to metoda, která užívá 

vektora, v tomto případě samičku flebotoma, jako kultivační médium, pro detekci parazita v 

krvi hostitele (Schenone 1999). 

3. Definice asymptomatického hostitele 

Projev leishmaniózy se často výrazně liší mezi jednotlivými hostiteli. Hostitel, který nevykazuje žádnou 

manifestaci onemocnění, se považuje za asymptomatického hostitele (AH). Identifikovat AH je ovšem 

poměrně komplikované, hlavně z metodického hlediska.  

Singh et al. (2014) popisují AH jako zdravě se projevujícího jedince, u něhož je přítomnost leishmanie 

prokázána pozitivním serologickým testem, leishmanin skin testem (LST) nebo polymerázovou 

řetězovou reakcí (PCR). 

Pokud hostitel vykazuje klasické příznaky onemocnění, je označován za symptomatického hostitele, 

v případě, že se u hostitele projeví onemocnění v alespoň jednom z klasických symptomů či se jedná o 

mírnější příznaky onemocnění, označujeme tuto formu onemocnění za subklinickou (nebo též 

oligosymptomatickou) (Badaro et al. 1986) (shrnuto v Michel et al. 2011). Některé studie rozlišují také 

polysymptomatické hostitele, tedy hostitele, kteří vykazují kombinaci mnoha symptomů VL 

(Courtenay et al. 2002b). Je nutno brát v potaz také časový aspekt průběhu onemocnění. Hostitel, který 

je v určité době studie ještě asymptomatický, může začít v další době od nakažení vykazovat symptomy 

onemocnění, takového hostitele pak označujeme za presymptomatického hostitele (Courtenay et al. 

2002b). 
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Doposud není zcela zřejmé, co rozhoduje o tom, zda hostitel zůstane asymptomatický nebo se u něj 

onemocnění rozvine, pravděpodobně se jedná o komplexní interakci enviromentálních, parazitárních 

a hostitelských faktorů. Porozumění těmto interakcím by mohlo napomoci k včasné diagnostice a léčbě 

onemocnění. Předmětem výzkumu jsou geny, které by mohly zodpovídat za vnímavost k infekci. Kromě 

genetických faktorů hraje velkou roli i podvýživa, která výrazně ovlivňuje projev infekce směrem k 

propuknutí klinické VL  (shrnuto v Singh et al. 2014). Chakravarty et al. (2018) hledali faktory, které 

korelují s vývojem k aktivní VL. Dlouhodobým sledováním populace v endemické oblasti v Biháru 

(Indie) zjistili, že VL propuká pouze u malé části seropozitivních osob, a to u těch s vysokými titry 

protilátek zjištěnými metodou DAT a rK39 ELISA nebo osob s pozitivním výsledkem PCR. Obdobnou 

kombinaci metod doporučují k vyhledání asymptomatických osob s tendencí k propuknutí VL Das et al. 

(2020). Dle jejich studie ze stejné oblasti Indie došlo k propuknutí VL u 23.80 % takto pozitivních 

asymptomatických jedinců. Použití pouze jednotlivých serologických metod nedoporučují, jelikož 

jednotlivě tyto metody detekovaly pouze 3.24 % (rK39 strip test) a 8.33 % (DAT) případů, u kterých 

vypukla aktivní VL. 

3.1 Diagnostika AH 

K detekci asymptomatických hostitelů se používají přímé nebo nepřímé metody. Přímé metody jsou 

založeny na vyhledávání přítomnost parazita pomocí mikroskopického vyšetření, pomocí kultivací 

nebo detekcí prostřednictvím PCR. Mezi nepřímé metody patří například leishmanin skin test (LST), 

imunofluorescenční protilátkový test (IFAT), ELISA, Western blot nebo imunochromatografický test 

(ICT, např rK39 rapid strip-test). Nevýhodou nepřímých metod je to, že není jisté, zda je u daného 

jedince stále přítomna infekce – pozitivní může být i jedinec vyléčený, který má stále v krvi protilátky 

nebo paměťové imunitní buňky (shrnuto v Michel et al. 2011). 

Různé techniky, kterými se stanovuje frekvence asymptomatických hostitelů, se ovšem liší citlivostí a 

specifitou. PCR metoda je obecně citlivější než LST, nejméně senzitivní testy jsou ELISA a IFAT, záleží 

ovšem také na výběru antigenů (shrnuto v Michel et al. 2011). Nízká senzitivita serologických metod 

souvisí i s faktem, že asymptomatičtí jedinci mají obecně slabou humorální imunitní odpověď (Alborzi 

et al. 2008)(Marty et al. 1994). Při použitím více diagnostických metod se zpravidla zvýší podíl 

detekovaných AH (shrnuto v Michel et al. 2011). Například Alborzi et al. (2008)  ukazují, že LST detekce 

by měla být doprovázena kDNA PCR-ELISA testem, aby se jednalo o spolehlivý index prevalence infekce 

a použití jediné serologické metody může znamenat podhodnocení frekvence AH. 

4. Viscerální leishmanióza působená L. infantum a její asymptomatičtí hostitelé  

Leishmania infantum působí ve Starém i Novém světě závažné viscerální onemocnění psů a lidí, infekce 

může mít někdy i kutánní průběh (del Giudice et al. 1998). Je přenášena poměrně širokým spektrem 
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druhů flebotomů, z nichž nejvýznamnější jsou ve Středomoří P.ariasi,  P.perniciosus, P. perfiliewi a P. 

tobbi a v oblastech Střední a Jižní Ameriky Lutzomyia longipalpis a L. evansi (Maroli et al. 2012). Psi 

jsou sice stále považováni za hlavní RH, ale přibývá studií, které dokládají možnost zapojení 

alternativních RH, kteří by se mohli podílet na přenosu. Proto věnuji těmto dalším potenciálním RH 

kapitolu 4.3.  

4.1. Asymptomatičtí jedinci v lidské populaci 

U člověka se viscerální leishmanióza působená L. infantum projevuje klasickou klinickou triádou: 

nepravidelné horečky, bledost a splenomegalie. Mezi další klinické příznaky patří kašel, malátnost, 

průjem, hepatomegalie, zvětšené uzliny. Subklinické formy onemocnění vykazují alespoň jeden 

z těchto symptomů a mají alespoň jeden pozitivní test na VL  (Badaro et al. 1986). Odhadem způsobuje 

L. infantum celosvětově desítky tisíc nových případů VL ročně, ale tato číslo je nutno brát s rezervou, 

protože pouze u části jedinců se VL projeví a mnoho případů je asymptomatických. Studie provedené 

do roku 2011 na toto téma shrnují Michel et al. (2011), uvádím je v příloze 1. Nejvíce studií bylo 

vypracovaných v Jižní Evropě a Brazílii, kde se prevalence AH pohybovala v širokém rozmezí 0.6-73.4 

%. Zjištěná hodnota do velké míry závisela na použité technice a při použití většího počtu testů byl 

záchyt onemocnění vyšší, jak je popsáno již v předchozí kapitole. Novější studie Šiško-Kraljević et al. 

(2013) provedená v Chorvatsku mezi lety 2007-2009 uvádí 11.4 % (231/2035) jedinců s protilátkami 

proti leishmaniím, přičemž všichni byli asymptomatičtí. Další údaj přidali Echchakery et al. (2018), kteří 

studovali prevalenci L. infantum mezi pacienty s AIDS. Infikováno bylo 5 % pacientů (10/200) a z toho 

vykazovalo 60 % (6/10) jedinců asymptomatickou formu onemocnění. 

Z epidemiologického hlediska je nejdůležitější otázka, nakolik jsou asymptomatičtí lidé zapojeni do 

přenosu L. infantum.  Costa et al. (2000) srovnávali infektivitu asymptomatických případů a lidí s aktivní 

VL. Zatímco ani jeden ze 137 asymptomatických hostitelů nebyl infekční pro Lutzomyia longipalpis, ve 

skupině s aktivním onemocněním nakazilo flebotomy 11 ze 44 osob. Ovšem ze 137 AH v této studii 

bylo jen 8 osob pozitivních PCR testem a žádný kultivačně. Jiného výsledku pak dosáhla novější studie 

(Ferreira et al. 2018), ačkoliv i zde byli AH diagnostikováni pouze serologicky.  Autoři pomocí 

xenodiagnostiky s L. longipalpis prokázali přenos L. infantum u 21 % (n = 19) asymptomatických jedinců 

a u 50 % asymptomatických jedinců s HIV koinfekcí (v této skupině byly ale testovány pouze 2 osoby). 

Na asymptomatických jedincích bez HIV se nakazilo průměrně 5.4 % flebotomů (27/495) a na 

asymptomatických jedincích s HIV průměrně 4.3 % (1/23), přičemž na infekčním jedinci s HIV se 

nakazilo 20 % přenašečů (1/5). Člověk s asymptomatickou formou onemocnění je tedy schopný 

přenést infekci a koinfekce s HIV může ještě zvýšit infektivitu. Symptomatičtí jedinci byli ovšem i v této 

studii více infekční než asymptomatičtí (35 % osob bez HIV koinfekce a 75 % s koinfekcí). 

Symptomatickými pacienty s koinfekcí L. infantum a HIV se ve dvou studiích též zabývali Molina et al. 
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(1999), Molina et al. (2003). V první studii infikovalo flebotomy druhu P. perniciosus všech šest 

pacientů, ve druhé všech 10 pacientů a podílí infikovaných flebotomů činil až 93 %. 

Kromě klasického horizontálního přenosu přes flebotomy existují i další možnosti, jak by mohli 

asymptomatičtí lidé infikovat další jedince. První z nich je prostřednictvím darováním krve. Výsledky 

studií provedených v jižní Evropě ukazují, že mezi dárci krve se leishmanie vyskytly v rozmezí od 0 % do 

36,4 %, v závislosti na použité technice detekce a počtu zkoumaných lidí (Shrnuto v Michel et al. 2011). 

V krvi zdravých asymptomatických séropozitivních dárců krve byly ale leishmanie přímo detekovány 

pomocí PCR nebo kultivačně jen ve 12% vzorků (Le Fichoux et al. 1999), v krvi tedy cirkuluje u těchto 

osob málo amastigotů a není překvapivé, že přenos touto cestou není příliš častý. Od roku 1948 do 

roku 2010 bylo zaznamenáno pouze 12 posttransfúzních případů, z toho v  11 případech se jednalo o 

kojence nebo malé děti, které jsou k L. infantum velmi vnímavé (Shrnuto v Biglino et al. 2010). V 

endemických oblastech je ovšem velmi těžké odlišit transfúzní přenos od přenosu způsobeného 

flebotomy, v neendemických oblastech je zase symptomatická forma leishmaniózy často špatně 

diagnostikována jako horečka neznámého původu (Cardo 2006). K eliminaci rizika přenosu krví bylo 

testováno několik metod. Patří k nim aplikace riboflavinu nebo využití ultrafialového světla, které L. 

infantum inaktivují. Ve vyspělých zemích se pro zabránění přenosu patogenů běžně užívá 

leukodeplece: leukodepleční filtry jsou účinnou metodou, která vede ke snížení rizika transfúzního 

přenosu leishmanií (shrnuto v Mitchel etal. (2011),  Cardo (2006)). 

Meinecke et al. (1999) popisují, že leishmanióza se může přenášet také z asymptomatické matky 

kongenitálně na dítě. Další variantou je přenos mezi uživateli drog, kteří mezi sebou sdílejí stříkačky, 

infikované leishmaniemi (Alvar et al. 2008). Uživatelé drog a těhotné ženy tedy teoreticky také patří 

mezi AH, kteří se mohou podílet na přenosu leishmaniózy.  

4.2 Asymptomatičtí psi  

Psi jsou považováni za hlavní RH L. infantum a proto je jejich výzkumu věnována mimořádná pozornost. 

V tabulce 1 shrnuji studie věnované zastoupení a infektivitě asympomatických jedinců.   

Studie Země Metoda detekce 
Kvantitativní 
zastoupení AH 

Způsob 
infekce 

Xenodiagnostika 
(infektivita AH) 

Laurenti et al. (2013)  Brazílie PCR 36.8 % (14/38) Přirozeně 92.9 % (13/14) 

Travi et al. (2001) Kolumbie Kultivace a PCR-H 25 % (5/20) Laboratorně 0 % (0/5) 

Molina et al. (1994) Španělsko IFAT 31.3 % (5/16) Přirozeně Neprovedena 

Guarga et al. (2000) Španělsko IFAT 25 % (3/12) Přirozeně 
66.6 % (2/3) a 33.3 % 
(1/3) 

Courtenay et al. 
(2002) 

Brazílie ELISA, PCR, serologie 27.9 % (12/43) Přirozeně 75 % (9/12) 



14 
 

da Costa-Val et al. 
(2007) 

Brazílie ELISA 16.7 % (7/42) Laboratorně 28.6 % (2/7) 

Michalsky et al. 
(2007) 

Brazílie TRALd 33.3 % (6/18) Přirozeně 33.3 % (2/6) 

Verçosa et al. (2008) Brazílie IFAT/ELISA 47.8 % (11/23) Přirozeně 0 % (0/5) 

Dantas-Torres et al. 
(2006) 

Brazílie IFAT 
88.5 % 
(285/322) 

Přirozeně Neprovedena 

Otranto et al. (2009) Itálie IFAT/ELISA/DS 87.3 % (48/55) Laboratorně Neprovedena 

Monteiro et al. 
(2019) 

Brazílie DPP/ ELISA/rtPCR 
73.8 % 
(144/185) 

Přirozeně Neprovedena 

Coura-Vital et al. 
(2011) 

Brazílie PCR/ELISA 
97.6 % 
(1184/1213) 

Přirozeně Neprovedena 

Shokri et al. (2017)  Írák ELISA/DAT/IFA/PCR 
81 % 
(1993/2464) 

Přirozeně Neprovedena 

De Mendonça et al. 
(2017) 

Brazílie 
IFAT/DAT/FAST/ELISA/
PCR/RT DPP/ICrK39 

11.1 % (11/99) Přirozeně 63.6 % (7/11) 

 

Tabulka č.1 Zastoupení AH mezi přirozeně a laboratorně infikovanými psy a jejich infektivita pro 

přenašeče. PCR-H - PCR s následnou hybridizací se sondou značenou biotinem, specifickou pro kDNA; 

RT DPP – rychlý dvojitý imunochomatografický test detekující protilátky proti K26/K39; FAST – rychlé 

aglutinační screeningové testy; ICrK39 – imunochromatografický test detekující antigenem rK39; DS – 

dipstick test detekující antigenem rK39, IFA – nepřímý imunofluorescenční test; rtPCR – kvantitativní 

polymerázová řetězová reakce; TRALd – dipstick test detekující protilátky proti rK39 antigenu v séru. 

Mezi symptomy psů patřily v této tabulce: úbytek hmotnosti, lymfadenomegalie, hepatomegalie, kožní 

léze, bledá sliznice, onychogryphóza, epistaxe a keratokonjuktivita. Proporce AH mezi infikovanými psy 

se v analyzovaných studiích pohybovala mezi 16.7 % - 97.6 %, AH tedy tvoří významnou část 

infikovaných jedinců.  Zda byli psi laboratorně nebo přirozeně infikováni, nemělo na infektivitu jasný 

vliv, laboratorní infekce byla ovšem hodnocena jen ve třech studiích. Meta-analýza dat vytvořená 

Shokri et al. (2017), uvedená v příloze č.2, shrnuje data o podílu AH v celkové populaci  psů z Íránu. 

Z 19 903 zkoumaných psů bylo 12,3 % (2464) infikovaných a z nich 81 % (1993) asymptomatických. 

Prevalence signifikantně závisela na věku a pohlaví psů. S věkem se zvyšovala a u fenek byla nižší (7 %) 

než u psů (9.7 %). Toulaví psi byli častěji infikovaní než psi v domácnosti a s vyšší prevalence byla také 

popsána u venkovských psů (36 %) oproti městským psům (19 %). 

4.2.1 Klinický stav a schopnost psů infikovat přenašeče 

Studie zaměřené na srovnání infektivity asymptomatických a symptomatických psů přinášejí velmi 

různorodé výsledky. Většina studií ukazuje na zvyšující se infektivitu psů se zvyšujícím se klinickým 

projevem. Ve studii Courtenay et al. (2002b) byli asymptomatičtí psi infekční pouze v 21.3% (16/75) 

případů, zatímco polysymptomatičtí psi byli infekční v 62.5% (15/24). Ve studii da Costa-Val et al. 
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(2007) byli symptomatičtí psi též více infekční (51.9%) než asymptomatičtí psi (18.3%) a 

oligosymptomatičtí psi (41.9%), avšak data byla kvalitativní a nedostatečná k tvorbě korelace mezi 

intenzitou infekce a klinickým projevem onemocnění. Ve studii Michalsky et al. (2007) byli  

symptomatičtí psi dokonce 4 x více infekční než oligosymptomatičtí a asymptomatičtí psi. Studie 

Courtenay et al. (2002) navíc poukazuje na fakt, že většina asymptomatických hostitelů v určité fázi 

jejich studie byla ve skutečnosti presymptomatickými hostiteli.  

Ve dvou studiích,  Laurenti et al. (2013) a De Mendonça et al. (2017) byl prokázán opačný  vztah mezi 

infektivitou psů a klinickým projevem. Laurenti et al. (2013) popisují, že asymptomatičtí psi infikovali 

více samiček flebotomů (38.5 %) než symptomatičtí psi (24.7 %) a připisují jim vyšší kompetenci 

k přenosu leishmanie na přenašeče L. longipalpis. Podobná data získali De Mendonça et al. (2017), 

podíl flebotomů nakažených na asymptomatických psech (17.6 %) byl opět vyšší než u 

symptomatických psů (4.5 %).  

Zbývající dvě studie pak udávají, že mezi klinickým stavem onemocnění psů a infekčností pro přenašeče 

není statisticky významná korelace. Asymptomatičtí, oligosymptomatičtí a symptomatičtí psi podle 

jejich dat infikují  flebotomy do stejné míry (Molina et al. 1994), (Guarga et al. 2000). 

Když byly tyto různé studie podrobeny metaanalýze, ukázalo se, že s klinickou závažností onemocnění 

koreluje infektivita psů (podíl psů, kteří nakazí přenašeče), zatímco množství infikovaných flebotomů s 

klinickou závažností nekorelovalo (asymptomatičtí psi nakazili přibližně stejné procento flebotomů 

jako oligosymptomatičtí a polysymptomatičtí jedinci). Ze všech uvedených dat plyne, že součástí 

kontroly VL by měli být rozhodně i asymptomatičtí psi (shrnuto v Quinnell a Courtenay (2009). 

Populace asymptomatických hostitelů v endemických oblastech je tak vysoká, že představuje velké 

epidemiologické riziko (Laurenti et al. 2013). 

Verçosa et al. (2008) popsali lymfadenopatii a splenomegalii jako klinické znaky pozitivně korelované 

s přenosem u symptomatických psů. Laurenti et al. (2013) popisují signifikantní vztah mezi přítomnosti 

leishmanií v lymfatických uzlinách a pozitivním výsledkem xenodiagnostiky, na druhou stranu v 

ostatních studiích nebyla pozorována korelace mezi infektivitou zvířat a počtem amastigotů v kůži, 

uzlinách ani krvi. 

4.3 Asymptomatičtí jedinci mezi dalšími hostiteli L. infantum 

Jak bylo uvedeno v úvodu této kapitoly, psi velmi pravděpodobně nejsou jedinými RH L. infantum a 

velká pozornost je tedy věnována výzkumu dalších druhů savců. Millán et al. (2014) podrobně shrnují 

prevalenci L. infantum u šelem, zajícovců, hmyzožravců, hlodavců a netopýrů Evropy. U divokých šelem 

(liška obecná, vlk obecný, lasice kolčava a další) je prevalence vysoká, nicméně infektivita nebyla 
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doposud demonstrována. Na ostrově Montecristo, kde se nevyskytují psi ani jiné šelmy, studovali 

epidemiologii L. infantum Zanet et al. (2014) a pomocí PCR detekovali 15.5 %  prevalenci L. infantum u 

krysy obecné (Rattus rattus).  Důležité je, že infektivita krys pro flebotomy byla potvrzena i 

xenodiagnosticky (Gradoni et al. 1983), (Pozio et al. 1985).  Lze tedy předpokládat, že krysy mohou 

udržovat onemocnění a být tak RH v případě absence psů. Vysoká prevalence L. infantum byla dále 

zjištěna u zajíců iberských (Lepus granatensis) (Arce et al. 2013), (Moreno et al. 2014) a králíků divokých 

(Oryctolagus cuniculus) (Jiménez et al. 2014). Molina et al. (2012) a (Jiménez et al. 2014) potvrdili, že 

zajíc iberský i králík divoký jsou infekční pro Phlebotomus perniciosus. Ve Španělsku by mohli králík 

divoký a zajíc iberský sloužit jako sylvatičtí rezervoáři (Molina et al. 2012) (Jiménez et al. 2014), navíc 

zajíc iberský se může podílet na epidemiích lidských leishmanióz poblíž Madridu (Carrillo et al. 2013). 

V Novém světe je pravděpodobným RH  psovitá šelma Cerdocyon thous, u které byla popsána  vysoká 

prevalence L. infantum a byla i experimentálně potvrzena její infektivita pro flebotomy (Lainson et al. 

1990). Cerdocyon thous tedy může udržovat sylvatický  cyklus L. infantum,  nezávislý na hlavním 

přenosu mezi lidmi a psy (Gomes et al. 2007). V Latinské Americe jsou též vačice druhů Didelphis 

albiventris a Didelphis marsupialis považovány za RH. U obou druhů byla jak prokázána  infekce 

(Sherlock 1996) (Travi et al. 1994), tak infektivita po flebotomy (Sherlock 1996) (Travi et al. 1998b). 

Mezi další potenciální RH, u kterých byla zjištěna infekce i schopnost infikovat přenašeče patří: kočka 

domácí (Maroli et al. 2007) (da Silva et al. 2010), pes hřivnatý, pes pralesní (Mol et al. 2015), šimpanz 

účenlivý, lvíček zlatý, malpa hnědá a kočkodan talapoin (De Oliveira et al. 2019). V tabulce č. 2 a 3 

shrnuji zastoupení AH L. infantum mezi studovanými druhy savců Starého i Nového světa. 

 

Hostitel Země Metoda detekce 
Zastoupení pozitivních 
H (%) Zastoupení AH (%) Studie 

Řád: Vačnatci      
Didelphis 
albiventris  Brazílie Kultivace 16.7 % (2/12) 100 % (2/2) Sherlock (1996) 

      
Didelphis 
marsupialis  Kolumbie Kultivace 16.2 % (6/37) 100 % (6/6) Corrector et al. (1989) 

 Kolumbie Kultivace 22.7 % (5/22) 100 % (5/5) Travi et al. (1994) 

 Kolumbie PCR 10.1 % (16/158) - Travi et al. (1998a) 

 Venezuela PCR 7.14 % (1/14) - Zulueta et al. (1999) 

 Brazílie DAT/IFAT/PCR 
8.1 % (9/111) DAT,    
21.6 % (24/111) IFAT 

100 % (9/9) DAT, 
(24/24) IFAT, (5/5) PCR Schallig et al. (2007) 

Řád: Šelmy      
Cerdocyon 
thous  Brazílie Kultivace - 25 % (1/4) 

Deane and Deane 
(1955) 

 Brazílie Kultivace - 100 % (7/7) Alencar (1961) 

 Brazílie Kultivace 13 % (3/23) 100 % (3/3) Lainson et al. (1987) 

 Brazílie Kultivace - 100 % (1/1) Mello et al. (1988) 
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 Brazílie Serologie 21.4 % (6/28) 100 % (6/6) 
Courtenay et al. 
(1994) 

 Brazílie 
Kultivace, PCR, 
Serologie 78.4 % (29/37) 96.5 % (28/29) 

Courtenay et al. 
(2002a) 

 Brazílie Serologie 16.7 % (2/12) 100 % (2/2) Curi et al. (2006) 

 Brazílie PCR, Serologie 27.3 % (3/11)  Gomes et al. (2007) 

 Brazílie Serologie 100 % (1/1) 100 % (1/1) Luppi et al. (2008) 

      

Nasua nasua Brazílie DAT 4.7 % (2/43) - Paiz et al. (2015) 

      

Eira barbara Brazílie DAT 50 % (1/2) - Paiz et al. (2015) 

      
Dusicyon 
vetulus  Brazílie PCR, Serologie 33.3 % (2/6) 50 % (1/2) Luppi et al. (2008) 

      
Chrysocyon 
brachyurus  Brazílie Serologie 28.6 % (2/7) 100 % (2/2) Curi et al. (2006) 

 Brazílie PCR, Serologie 14.3 % (1/7) 0 % (0/1) Luppi et al. (2008) 

 Brazílie ELISA 75 % (3/4) 100 % (3/3) Mol et al. (2015) 

      
Speothos 
venaticus  Brazílie PCR 100 % (1/1) 0 % (0/1) Luppi et al. (2008) 

 Brazílie Kultivace 100 % (1/1) 100 % (1/1) 
Figueiredo et al. 
(2008) 

 Brazílie  ELISA 60 % (3/5) 100 % (3/3) Mol et al. (2015) 

      

Galictis cuja Brazílie DAT 50 % (3/6) - Paiz et al. (2015) 

      
Felis. catus 
domesticus Brazílie PCR 100 % (12/12) 0 % (0/12) 

Mendonça et al. 
(2020) 

 Brazílie IFAT, PCR 100 % (1/1) 0 % (0/1) da Silva et al. (2010) 

      

Řád: Hlodavci      
Coendu 
prehensilis Bolívie Kultivace 100 % (1/1) 0 % (0/1) Le Pont et al. (1989) 

      
Proechymis 
canicollis Kolumbie  13.2 % (5/38) - Travi et al. (1998a) 

       

Rattus rattus Brazílie PCR 4.8 % (1/21) - Oliveira et al. (2005) 

 Venezuela PCR 5 % (1/20) - Zulueta et al. (1999) 

Řád: Letouni      
Carollia 
perspicillata Venezuela Kultivace 12.5 % (1/8) - De Lima et al. (2008) 

 

Francouzská 
Guyana PCR, RIM 1.1 % (1/92) - Medkour et al. (2019) 

Řád: Primáti       
Callithrix 
penicillata Brazílie  

PCR/genetické 
sekvenování 27.8 % (5/18) - Paiz et al. (2019) 

      
Callithrix 
jacchus Brazílie DAT 100 % (1/1) - Paiz et al. (2015) 
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 Brazílie 
PCR/genetické 
sekvenování 25 % (2/8) - Paiz et al. (2019) 

      

Pan troglodytes Brazílie ICA/ELISA 100 % (3/3) - 
De Oliveira et al. 
(2019) 

      
Leontopithecus 
rosalia Brazílie ICA/ELISA 20 % (3/15) - 

De Oliveira et al. 
(2019) 

      

Sapajus apella Brazílie ICA/ELISA 16.7 % (1/6) - 
De Oliveira et al. 
(2019) 

      
Miopithecus 
talapoin Brazílie ICA/ELISA 50 % (1/2) - 

De Oliveira et al. 
(2019) 

Řád: Zajícovci      
Lepus 
europaeus Brazílie DAT 12.5 % (1/8) - Paiz et al. (2015) 

 

Tabulka č.2 – Výskyt Leishmania infantum v savčích hostitelích Nového světa založená na Quinnell a 

Courtenay (2009), rozšířená o nové studie. Zkratky viz. seznam. Údaje z Deane and Deane (1955), 

Alencar (1961), Mello et al. (1988) a Alencar et al. (1974) převzaté z (Quinnell a Courtenay 2009) 

Hostitel Země Detekce 
 Zastoupení pozitivních 
H (%)   Zastoupení AH (%) Studie 

Řád: Šelmy      

Vulpes vulpes Španělsko PCR 74.6 % (50/67) - 
Criado-Fornelio et al. 
(2000) 

 Itálie  PCR 40 % (20/50) - Dipineto et al. (2007) 

 Španělsko PCR/Western blot 14.1 % (23/162) - Sobrino et al. (2008) 

 Itálie  n-PCR 20.8 % (10/48) 100 % (10/10) 
Piantedosi et al. 
(2016) 

 Španělsko rt-PCR 100 % (26/26) 100 % (26/26) Ortuño et al. (2019) 

      

Canis lupus Írán DAT 10 % (1/10) - Mohebali et al. (2005) 

 Španělsko PCR/Western blot 20.5 % (8/39) - Sobrino et al. (2008) 

 Španělsko rt-PCR 100 % (1/2) kDNA, IST2 100 % (1/1) Ortuño et al. (2019) 

      

Genetta genetta  Španělsko Kultivace 20 % (2/10) - Portús et al. (2002) 

 Španělsko PCR/Western blot 25 % (1/4) - Sobrino et al. (2008) 

 Španělsko rt-PCR 100 % (1/1) kDNA, IST2 100 % (1/1) Ortuño et al. (2019) 

      

Lynx pardinus Španělsko PCR/Western blot 25 % (1/4) - Sobrino et al. (2008) 

      
Herpestes 
ichneumon Španělsko PCR/Western blot 28.6 % (2/7) - Sobrino et al. (2008) 

      
Felis catus 
domesticus Portugalsko DAT/ELISA 2.8 % (9/316) - Cardoso et al. (2010) 

 Itálie  PCR/IFAT/Kultivace 0.9 % (1/110) IFAT - Poli et al. (2002) 



19 
 

 Španělsko PCR/IFAT/ELISA 
60 % (110/183) a 28.3 % 
(52/183) - 

Martín-Sánchez et al. 
(2007) 

 Španělsko PCR/ELISA 100 % (1/1) 100 % (1/1) Alcover et al. (2020) 

 Itálie  IFAT 100 % (1/1)  Maroli et al. (2007) 

      

Martes foina  Španělsko PCR/ELISA 50 % (2/4) 100 % (2/2) Alcover et al. (2020) 

 Španělsko rt-PCR 100 % (3/3) kDNA, IST2 100 % (3/3) Ortuño et al. (2019) 

      

Mustela vison Španělsko PCR/ELISA 100 % (1/1) 100 % (1/1) Alcover et al. (2020) 

      

Ursus arctos Španělsko rt-PCR 100 % (1/1) kDNA, IST2 100 % (1/1) Ortuño et al. (2019) 

Řád: Hlodavci      

Rattus rattus Itálie  Serologie/PCR 
59.1 % (13/22),             
45 % (9/20) - Di Bella et al. (2003) 

 Španělsko PCR/ELISA/Kultivace 
33.3 % (3/9) PCR-ELISA, 
22.2 % (2/9) - 

Navea-Pérez et al. 
(2015) 

 Itálie PCR 15.5 % (11/71) - Zanet et al. (2014) 

 Itálie FAT 81.5 % (22/27) 100 % (22/22) Gradoni et al. (1983) 

 Itálie FAT 50 % (2/4) - (Pozio et al. (1985) 

      

Rattus norvegicus Portugalsko qPCR/Kultivace 33.3 % (1/3) - Helhazar et al. (2013) 

 Španělsko rt-PCR 
40 % (2/5) kDNA ,                  
100 % (5/5) IST2 100 % (2/2), (5/5) Ortuño et al. (2019) 

      

Meriones persicus Írán DAT/Kultivace 
61.9 % (244/394)/    
16.8 % (66/394) - 

(Mohebali et al. 
(1998) 

      
Mesocricetus 
auratus Írán DAT/Kultivace 50 % (1/2) - 

(Mohebali et al. 
(1998) 

      
Cricetulus 
migratorius Írán IFAT/DAT 12.5 % (1/8) - Fallah et al. (2006) 

      
Apodemus 
sylvaticus Španělsko PCR/ELISA/Kultivace 

20.8 % (5/24) PCR-
ELISA, 8.3 % (2/24) - 

Navea-Pérez et al. 
(2015) 

 Španělsko rt-PCR 
0 % (0/2) kDNA,                      
50 % (1/2) IST2 100 % (1/1) Ortuño et al. (2019) 

      

Mus musculus Španělsko PCR/ELISA/Kultivace 50 % (2/4) PCR-ELISA - 
Navea-Pérez et al. 
(2015) 

 Portugalsko qPCR/Kultivace 33.3 % (9/27) - Helhazar et al. (2013) 

      

Mus spretus Španělsko PCR/ELISA 42.85 % (15/35) 100 % (15/15) Alcover et al. (2020) 

      

Sciurus vulgaris Španělsko PCR/ELISA 20 % (5/25) 100 % (5/5) Alcover et al. (2020) 

      
Řád: 
Lichokopytníci      

Equus ferus  Španělsko ELISA/LPA 
14.3 % (16/112), 36.4 % 
(20/55) (36.4) - 

Fernández-Bellon et 
al. (2006) 

Řád: Ploutvonožci      
Monachus 
monachus *  Turecko IFA/ABC 100 % (1/1) 0 % (0/1)  Toplu et al. (2007) 
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Řád: hmyzožravci       
Erinaceous 
europaeus Španělsko PCR/ELISA 34.4 % (22/64) 100 % (22/22) Alcover et al. (2020) 

      

 Atelerix algirus Tunisko PCR 27.3 % (3/11) - 
Souguir-Omrani et al. 
(2018) 

Řád: Zajíci      
Oryctolagus 
cuniculus Španělsko rt-PCR 

47 % (8/17) kDNA,                   
59 % (10/17) ITS 2 100 % (8/8) / (10/10) Ortuño et al. (2019) 

 Španělsko IFAT 45.7 % (16/35) 100 % (16/16) Moreno et al. (2014) 

 Španělsko ICT 22.9 % (11/48) - Jiménez et al. (2014) 

      

Lepus granatensis Španělsko IFAT 74.1 % (63/85) 100 % (63/63) Moreno et al. (2014) 

Řád: Letouni      

Pipistrellus 
pipistrellus Španělsko PCR 59.3 % (16/27) - 

Azami-Conesa et al. 
(2020) 

 

Tabulka č.3 – Výskyt Leishmania infantum v savčích hostitelích  Starého světa založená na  Quinnell a 

(Courtenay 2009), rozšířeno o nové studie. Zkratky viz. seznam. * Symptomy u toho zvířete byly spíš 

způsobeny současnou infekcí parapoxvirem 

Jak je patrné z tabulek 2 a 3, ve srovnání se psy mají divocí savci žijící v Novém světě i Starém světě 

častěji asymptomatickou formu onemocnění. Studie ze Starého světa neuvedly mezi studovanými 

druhy dokonce žádné symptomatické jedince. Tento poměr ale může být teoreticky zkreslený tím, že 

symptomatická zvířata mohla být kvůli onemocnění méně mobilní a být tedy méně zastoupena v 

odchytech. 

5. Viscerální leishmanióza působená L. donovani a její asymptomatičtí hostitelé 

Leishmania donovani je přenášena v Súdánu a jižní Etiopii druhem Phlebotomus orientalis, v Severní 

Keni a na jiho-západě Etiopie druhy P. martini a P. celiae a v oblasti Indického subkontinentu druhem 

P. argentipes (Maroli et al. 2012). Toto onemocnění je považováno za antroponózu, ale přinejmenším 

ve východní Africe se uvažuje o zapojení dalších RH.  

5.1 Asymptomatičtí jedinci v lidské populaci 

Podle dostupných údajů je mezi jedinci infikovanými L. donovani více lidí bez příznaků, než lidí s 

klinickými příznaky onemocnění (Shrnuto v Singh et al. 2014). Ve východní Africe byl pozorován poměr 

AH : symptomatický hostitel 4:1 (Schaefer et al. 1995) a 5.6:1 (Ali a Ashford 1994), v Bangladéši 4:1 

(Bern et al. 2007) a dokonce  8.9:1 v Nepálu a Indii (Ostyn et al. 2011) Pro kontrolu VL je tedy velmi 

důležité, zda se mohou AH podílet na přenosu L. donovani. Matematické modely studií Stauch et al. 

(2011) a Le Rutte et al. (2016) ukázaly,  že přenos je udržován do značné míry právě díky AH. Model 
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podložený kohortní studií v severní Etiopii Miller et al. (2014) ukázal, že 3.2% nejvíce infekčních 

asymptomatických lidských přenašečů s vysokou parazitémii infikuje 65 % flebotomů. 

Viscerální leishmanióza se v Indii vyskytuje velmi ohniskově a především mezi nejchudšími vrstvami 

obyvatel (Thakur 2000). Přibližně 70 % případů VL působené L. donovani je hlášeno z Indie, kde je 

epicentrem infekce stát Bihar. Podle (Singh et al. 2020) zde většina lidí patří mezi AH, u pouhé desetiny 

se projeví klinické příznaky onemocnění. Pro přenos onemocnění jsou důležití i pacienti s PKDL. 

Prevalence PKDL na Indickém subkontinentu (Nepál 2.4%,  Uranw et al. 2011; Bangladéš 9.9%, Rahman 

et al. 2010 a Indie  předpoklad 10-15%, Desjeux et al. 2013) je výrazně nižší než ve východní Africe 

(Súdán až 50%, ZIJLSTRA, E. E. 2003). U pacientů s PKDL bylo potvrzeno, že mohou infikovat flebotomy 

a mohou tak tvořit interepidemické infekce (Addy a Nandy 1992).  

Singh et al. (2021) pomocí xenodiagnostiky přímo zkoumali infektivitu lidí s VL nebo PKDL před a po 

léčbě, do studie zahrnuli i asymptomatické jedince. Mezi 184 účastníky výzkumu nebyli odhaleni žádní 

infekční asymptomatičtí jedinci. Vysoce infekční byli dosud neléčení jedinci s aktivní VL (55 % infekčních 

bylo prokázáno mikroskopicky a 78 % pomocí kvantitativní PCR), podobně vysoce infekční byli neléčení 

lidé s PKDL (42 % mikroskopickým vyšetřením, 88 % pomocí kvantitativní PCR). Tato studie tedy 

nepodporuje roli asymptomatických lidí v přenosu L. donovani. 

Review (Singh et al. 2020) zmiňuje, že jedním z největších problémů ve výzkumu zapojení AH do 

přenosu leishmanióz  je nejednotná definice  asymptomatických infekčních jedinců. Dalším důležitým 

problémem je metodika detekce - testy na detekci aktivní VL nejsou zaměřené na detekci AH, ač jsou 

tak často používané. 

 

5.2 Asymptomatičtí jedinci mezi dalšími hostiteli Leishmania donovani 

I když je VL působená L. donovani považována tradičně za antroponózu, ve východní Africe, zejména v 

Súdánu, je velmi pravděpodobně přítomen i přenos zoonotický. Jedním z důkazů je přítomnost 

infikovaných přenašečů P. orientalis v západním Súdánu, v národním parku Dinder National Park v 

oblastech neobývaných lidmi (Elnaiem et al. 1998). 

 Potenciálním RH by mohla být promyka Herpestes ichneumon. V Dinder National Park bylo popsáno 

14.3 % infikovaných jedinců a jelikož tato šelma splňuje mnoho z kritérií RH (Ashford 1996), považují 

Elnaiem et al. (2001) H. ichneumon za možného RH ve východním Súdánu. Dereure et al. (2003) 

analyzovali epidemii VL, která vznikla v roce 1996 ve východním Súdánu, prokázali kultivačně L. 

donovani u psů a zjistili jejich stabilně vysokou seropozitivitu (42.9-74.3 %) během let 1998-2000, což 

řadí psy mezi další potenciální RH v této oblasti. Studie Jambulingam et al. (2017) byla zaměřena na 
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psy v Indii, v oblasti zvané Západní Ghát, kde žije kmen lidí Kani. Pomocí metody PCR detekovali 6,4% 

(3/42) pozitivních psů, přičemž tito psi byli asymptomatičtí. DNA leishmanií isolovaných ze psů, z  lidí 

kmenu Kani a přenašečů Phlebotomus argentipes byla shodná, i zde jsou tedy psi možnými RH 

(Jambulingam et al. 2017). 

Poměrně časté jsou nálezy L. donovani u hlodavců rodu Arvicanthis (Elnaiem et al. 2001)(Chance et al. 

1978), Rattus (Chance et al. 1978), Acomys (Chance et al. 1978), Mastomys (Elnaiem et al. 2001), 

(Kassahun et al. 2015) či Gerbilliscus (Kassahun et al. 2015). Podíl AH u potenciálních hostitelů L. 

donovani shrnuje Tabulka č.4. 

 Xenodiagnostika byla provedena jen s hlodavci rodu Arvicanthis a Mastomys (Sadlova et al. 2020). 

Tato laboratorní studie nepotvrdila jejich rezervoárovou roli: parazit sice přežíval v některých jedincích 

i 30 týdnů, ale zvířata nebyla infekční pro flebotomy, přičemž na laboratorním modelu BALB/c myší, 

které měly asymptomatický průběh infekce, se infikovalo 19% P. arentipes (Sadlova et al. 2015). 

 

Hostitel Země Detekce 
 Zastoupení pozitivních 
H (%) Zastoupení AH (%) Studie 

Řád: Hlodavci           

Arvicanthis sp. Súdán Kultivace, PCR 0.6 % (1/168) - Elnaiem et al. (2001) 

  Súdán Kultivace - - Chance et al. (1978) 

            

Rattus sp. Súdán Kultivace - - Chance et al. (1978) 

  Indie IDA  1.9 % (1/54) - Singh et al. (2013) 

            

Acomys sp. Súdán Kultivace, PCR 12.5 % (1/8) - Elnaiem et al. (2001) 

    - -     

Gerbilliscus sp. Etiopie PCR 7.7 % (2/26) 100 % (0/2) Kassahun et al. (2015) 

            

Mastomys sp. Etiopie PCR 15.4 % (18/117) 100 % (18/18) Kassahun et al. (2015) 

Řád: Sudokopytníci           

Bos sp. Nepál PCR 5 % (1/20) - Bhattarai et al. (2010) 

  Indie IDA 0.6 % (1/161) - Singh et al. (2013) 

            

Capra sp. Nepál PCR 16 % (23/144) - Bhattarai et al. (2010) 

  Indie IDA 3.6 % (31/867) - Singh et al. (2013) 

            

Bubalus sp. Nepál PCR 4 % (1/24) - Bhattarai et al. (2010) 

Řád: Šelmy           

Canis sp. Bangladéš PCR 1.2 % (1/85) 100 % (1/1) Alam et al. (2013) 

  Súdán PCR/DAT 17 % (8/47) - Shamboul et al. (2009) 

 

Tabulka č. 4 Výskyt Leishmania donovani mezi dalšími zvířecími hostiteli a proporce AH.  
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6. Závěr 

1. Jaký je okruh rezervoárových hostitelů L. infantum a L. donovani? U obou druhů leishmanií 

působících VL platí, že okruh rezervoárových hostitelů není stále zcela jasný. V případě L. 

infantum je nejdůležitějším RH pes, ovšem je již potvrzeno několik dalších druhů savců Starého 

i Nového světa, kteří jsou schopni nakazit přenašeče a mají tak potenciál udržovat kolování 

parazita v sylvatických cyklech, případně působit vzplanutí lokálních epidemií.  Rozsáhlý je pak 

seznam dalších druhů, ve kterých byla L. infantum detekována. V případě L. donovani je 

hlavním rezervoárem člověk, ale velmi pravděpodobně tu také existují další RH, přinejmenším 

ve východní Africe. Pokud by byl zvířecí rezervoár prokázán, musela by se velmi razantně 

změnit kontrola VL. Je tedy zapotřebí soustředit výzkumný potenciál do testování hostitelské 

kompetence a infektivity potenciálních rezervoárů L. infantum a L. donovani, nezastupitelnou 

metodou je xenodiagnostika. 

2. Jak jsou definováni a detekováni asymptomatičtí hostitelé? Pro shrnující analýzy je 

problematické, že napříč studiemi neexistují jednotná kritéria pro definici asymptomatických 

jedinců. Pro jejich určení jsou používány různé metody s těžko srovnatelnou výpovědní 

hodnotou.  Serologické metody, kterými jsou převážně detekováni AH, byly primárně vyvinuty 

pro detekci aktivní VL.  Často tedy odhalují jedince, kteří sice mají protilátky či paměťové 

imunitní buňky, ale parazit již byl imunitním systémem eliminován. Velice cenné jsou proto 

metody přímo potvrzující přítomnost parazita a nejlepší výsledky dává kombinace několika 

různých testů. 

3. Jak velký je podíl AH v hostitelských populacích? U obou druhů leishmanií tvoří 

asymptomatičtí jedinci značnou část infikované populace. Zatím není známo, které faktory 

vedou k propuknutí aktivního onemocnění u infikovaných jedinců. U lidí infikovaných L. 

donovani koreluje s rozvojem onemocnění vysoká hladina protilátek (stanovená DAT a/nebo 

rK39 ELISA) a pozitivní PCR test. 

4. Jsou AH infekční pro flebotomy a mají tedy význam pro přenos parazita? Xenodiagnostické 

studie prokázaly infektivitu AH v případě L. infantum, a to u psů, člověka a i několika dalších 

druhů jiných savců. V případě L. donovani nebyla infektivita AH (s výjimkou jedné laboratorní 

studie na BALB/c myších) přímo prokázána, ale xenodiagnostických studií bylo provedeno 

velmi málo (jedna na lidech v Indii, jedna na afrických hlodavcích) a pro zapojení AH do přenosu 

svědčí matematické modely. 

Uvedené závěry poukazují na naléhavost dalšího výzkumu této problematiky. Proto bych se chtěl 

ve své diplomové práci věnovat testování hostitelské kompetence potenciálních rezervoárových 

hostitelů leishmanií a infektivitě asymptomatických jedinců pro přenašeče.  
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