7B. Bioterorismus a vysoce nebezpecné situace

7.3 Bioterorismus a vysoce nebezpecné situace

7.3.1 Charakteristika nebezpeénych situaci
Za ,,nebezpecné situace" se povazuji pfipady, kdy hrozi ndkaza vétsino poctu osob vysoce
viruletntnim kmenem néjakého mikroba. Zpravidla jde o zcela mimorddné situace, které béziné
nenastavaji, pfipadné nenastdvaiji vibec, ale je tfeba s nimi poditat. Mdze jit naprikliad o tyto
moznosti:
e import z&vainého onemocnéni - zavleceni pUvodce infikovanym cestovatelem,
zvitetem, potravinou &i vodou
¢ nehoda v laboratofi (Unik viru pravych nestovic)
e bioterorismus: Umyslné zneuziti biologického prostredku k vyvoldni onemocnéni lidi nebo
zvitat Cirostlin (jednotlivcem ¢i skupinou v dobé miru)
e biologické napadeni (valka): zdmérné poufZiti mikroorganismi nebo toxind v podobé
biologickych bojovych prostiedkd (BBP) v rémci vdlecného konfliktu

7.3.2 Charakteristika mikrob0 vyskytujicich se u nebezpeénych
situaci

Uvdadi se, ze celkem asi 70 puvodcu (viry, baktérie, mikrobidlini toxiny, houby) mize byt pouzito
jako biologické bojové prostiedky. Nejvyznamnéjsi jsou pUvodci antraxu, moru, pravych
nestovic a botulotoxin.

Nebezpecnost je ddna schopnosti vyvolat zdvazné onemocnéni, pripadné usmrtit Clovéka, ale
také potencidlem daného viru nebo bakterie byt U¢innou biologickou zbrani (musi existovat
forma, ve které mikroby mohou byt sifeny tak, aby nakazily co nejvétsi pocet osob).

Odborniky uvdadéné poradi infekEnich chorob podle nebezpecnosti z hlediska zneuzitelnosti je
samoziejme jen orientacni, tézko predvidat, co by v urcité situaci bylo nejspise pouzito. Pokud
v ndsledujicim seznamu nevyplyvd ndzev pdvodce piimo z ndzvu choroby, je uveden
v z&vorce.

1. Anfrax (grampozitivni aerobni sporulujici tyCinka Bacillus anthracis)

Variola (pravé nestovice — DNA virus Poxvirus variolae)

Hemoragické horecky (Lassa, Ebola, pivodci jsou RNA viry)

Virus dengue (RNA virus)

Bruceldza (gramnegativni tycinka Brucella abortus)

Mor (gramnegativni ty&inka Yersinia pestis)

Cholera (gramnegativni ty&inka Vibrio cholerae)

Hemoragickd horecka se selhdnim ledvin (zpUsobend RNA viry hantaviry)

Tularémie (gramnegativni tyCinka Francisella tularensis)

0. Otrava botulotoxinem (toxin grampozitivni anaerobni sporulujici tyCinky Clostridium

botulinum)
11. Q horecka (gramnegativni tyCinka Coxiella burneti)
12. BfiSni tyfus (gramnegativni tyCinka Salmonella typhi)
13. Ruskd jaroletni encefalitida (RNA virus pfibuzny viru nasi klistové encefalitidy, ale horsi)
14. Otfrava toxinem (toxin grampozitivni anaerobni sporulujici ty&inky Clostridium perfringens)
15. Stafylokokovd enterotoxikdza (toxin grampozitivniho koka Staphylococcus aureus)
16. Bacilarni Uplavice neboli dyzentérie (gramnegativni tyCinka Shigella sp.)

Néktefi odbornici se také pokouseiji klasifikovat mikroby pouzitelné k bioterorismu do nékolika
skupin podle vlastnosti a nebezpec&nosti. Jednu takovou moznost nabizi ndsleduijici tabulka
(pfevzato z WikiSkript, heslo ,,Biologické zbrané", upraveno):
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Charakteristika onemocnéni Priklady mikrobG

Kategorie
nejnebezpecnéjsi, snadno sifitelnd
ndkaza, mezi lidmi prenosné
agens, t&zkd a obtizné I1&cCitelnd

A virus varioly, Bacillus antracis, Yersinia pestis,
onemocnéni s vysokou Umrtnosti

toxin Clostridium botulinum, Francisella
tularensis, virus Ebola a Marburg

Coxiella burnetii, Burkholderia mallei, Brucella
spp.. Salmonella enterica, Shigella disenteriae,
enterotoxin Staphylococcus aureus, toxin
Clostridium perfringens

méné nebezpecné patogeny, bez
B merzilidského prenosu, existuje
moznost IéCby

virus Nipah, hantaviry, viry klisfovych
hemoragickych horecek, multirezistentni
Mycobacterium tuberculosis

méné béZnd agens, jejich zneuZiti
je mdlo pravdépodobné, ale maji
vysokou morbiditu nebo mortalitu
nebo se obtizné I&Ci

C

7.3.3 ZpUsob pouiiti bojovych biologickych latek (BBL)
e Rozprasovdani biologického aerosolu (obsahujicino mikroby)
e Prenos nakazenym prenasecem (Clenovci)
e Diverze (skrytd kontaminace potravin Ci pitné vody)

7.3.4 Idravotnickd opatreni u nebezpecnych infekci

Prvotni je detekce pouizitého biologického bojového prostredku. Poté, co je prostredek zjistén, je
nutnd diagnostika véetné blizsiho uréeni organismu. Musi ji provadét laboratore kvalifikované
pro prdci se zvlasté nebezpeénymi patogeny. Konkrétné jde zpravidla o ffidu nebezpeénosti

BSL 3 nebo BSL 4. Vyznam téchto pojmu je vyloZzen v tabulce pod odstavecem; u nds maé
kvalifikaci pro BSL 4 pouze vojenské Centrum biologické ochrany v Téchoniné na severovychodé
Cech a do budoucna by ji méla mit také Nemocnice na Bulovce v Praze.

V nékterych pfipadech nestacirodové Ci druhové urceni, je nutno védét, ze jde o urcity
virulentni kmen. Je také nutné vyhodnoceni epidemiologické situace, tj. rizika ndkazy pro dalsi
osoby. U nakazenych se sleduji klinické projevy, vysledky laboratornich vysetfeni, a provddéji se
protiepidemickd opatieni izolace a léCba zasazenych.

Klasifikace patogent z hlediska nebezpeénosti Priklady

Biosafety Mikroby nezpUsobujici infekce u BéZné, nepatogenni kmeny Escherichia

level (BSL) 1 | zdravych dospélych, minimdliniriziko | coli, kvasinka Saccharomyces cerevisiae

BSL 2 U zdravych dospélych vyvolavaiji Clostridium difficile, chlamydie, viry
mirné nemoci, riziko pro persondl Zloutenek, virus chfipky, salmonela, zlaté
malé stafylokoky véetné MRSA qi.

BSL 3 ZpUsobuiji véaznd az smrtelnd pUvodce tularémie, leishmanie,
onemocnéni, u kterych ale existuje Mycobacterium tuberculosis, Bacillus
vysokd Sance na Uspésnou 1éc¢bu anthracis, virus zdpadonilské horecky,

SARS, virus Zluté zimnice

BSL 4 Vzduchem prenosné mikroby, virus Ebola, virus Lassa, virus krymsko-
zpUsobujici smrtelnd onemocnéni konzské hemoragické horecky a nékolika
bez moznosti UCinné prevence a dalsich hemoragickych horecek, virus
leécby pravych nestovic

7.3.5 Postup pfi ndlezu podezielych predméto

Podezrelou zdsilku prevezme ministerstvo vnitra prostrednictvim Hasi¢ské zdchranné sluzby nebo
Policie CR - eviduje preddvaijici osobu a viechny, ktefi piisli do pfimého styku se zdsilkou, &i
obsahem. Neotevienou zd&silku MV predd Statnimu Ustavu jaderné chemické a biologické
ochrany. Otevienou zdsilku zdjisti opét MV a neprodlené informuje okresniho hygienika, ktery




dle Zdkona 258 ulozi zvyseny zdravotni dozor a poudci ziCastnéné osoby o pfiznacich. V ohnisku
ndkazy rozhodne o antibiotické profylaxi po konzultaci s krajskym hygienikem a Iékafem
infek&niho oddéleni.

7.3.6 Nékteré dulezité mikroorganismy spojené s biotereorismem a
nebezpecénymi situacemi

7.3.6.1 Bacillus anthracis

Anthrax (Cesky uhldk, snét slezinnd) je nemoc, kterou zpUsobuje grampozitivni aerobni sporulujici
tyéinka Bacillus anthracis. Pliznaky onemocnéni zpUsobuje komplex toxin0. Zdrojem infekce jsou
za normdlnich okolnosti nemocnd zvifata (jde tedy o takzvanou antropozoondzu — nemoc,
kterou ¢lovék mUze ziskat od zvireté. Nakazit se Clovék mUze kontaktem s kUZi, vinou, vykaly,
kostni mouckou a podobné. V dobdch, kdy hygienickd opatfeni v zemédélstvi nebyla tak
rozvinutd jako dnes, byl uhldk pomérné castou nemoci. Uz Louis Pasteur se zabyval timto
onemocnénim a snazil se o jeho IéCbu. Pfenos je ddle mozny kontaminovanou vodou a
potravinami, pfipadné i vzduchem. Merzilidsky pfenos je nepravdépodobny.

7.3.6.1.1 Klinické projevy

Anthrax se projevi po inkubacni dobé, kterd mdze byt 12 hodin az 5 dnu, ale vyjime&né az 60 dni.
Pfiznaky mohou byt:

kozni — nebolestivy vied na kizi s krvdcenim a odumrenim tkdné, zanét okolnich uzlin,
nebezpecné v obliceji, mize odeznit nebo prejit do celkového onemocnéni (sepse)

strevni — nAhld piihoda biisni, prijmy s krvdcenim, horecky

plicni - zacind jako ,,chfipka*, pak zapal plic s vykasldvdanim krve, rychly pribéh, (do 24 hodin)

7.3.6.1.2 Diagnostika

Provddi se mikroskopie — piimd imunofluorescence. Ddle je moznd kultivace &i prikaz toxing.

7.3.6.1.3. Prevence

Existuje ockovani (v CR neni). V rdmci nespecifické prevence se uplatrivje desinfekce, pficemz
vhodné jsou zejména chlorové a jodové prepardty (dvouprocentni Chloramin — 30 minut).
Spory jsou velmi rezistentni (pdra 120 °C Uc¢innd za 30 minut) prezivaiji desetileti (Zivotaschopné i
ve fixovanych prepardtech)

7.3.6.1.4 Pouiiti v biologické vdlce a bioterorismu

K pfipadnému pouziti v biologické vdice pripravoval tento virus napr. Sovétsky svaz, hovorilo se
také o jeho mozném pourziti islamisty z okoli organizace Al-Kdjda. V Sovétském svazu byl
virulentni kmen uchovavdn v laboratofich nedaloko mésta Sverdlovsk. V roce 1979 zde doslo
k incidentu, kde vinou nedbalosti a Spatné komunikace mezi techniky doslo k tomu, Ze pifi
odmontovaném HEPA filtru byl spustén provoz susdrny (pfiprava bacildrnich spor). Doslo k Uniku
spor a k nakazeni 96 osob, z nichz 66 zemrelo, pricemz bylo $téstim, ze vitr val smérem od mésta,
protoze v opacném pripadé mohlo byt obéti podstatné vice.

7.3.6.2 Yersinia pestis
POvodcem moru je Yersinia pestis. Je to G- ty&inka, enterobakterie (pribuznd stfevnich bakterii),
odolnd v zevnim prostfedi. Dnes se vyskytuje v nékterych oblastech jizni Asie, jihovychodni Afriky,
ale také u divoce Zijicich zvifat na z&padé USA.
Nemoc vyvoldvd exotoxin s U¢inkem na mitochondrie, periferni cévy — takzvand diseminovand
intravaskuldrni koagulopatie (z&dvazind porucha srdzlivosti krve), Sokovy stav
Pfirozenym rezervodrem jsou hlodavci.
7.3.6.2.1 Formy moru
e kozni forma a forma s postizenim uzlin — pfenos blecha morovd (Xenopsyla cheopis)
e plicni forma moru vznik& pokud se Clovék nadychd aerosolu s morovymi bakteriemi
e stfevni forma moru vzéacnd (konzumace)
7.3.6.2.2 Charakteristika moru
Inkubaéni doba trvd 2-5 dni u plicni formy to ale mize byt jen nékolik hodin. Vzdy je ndhly

zacdatek, vysokd teplota, bolesti hlavy, blouznéni, zvétseni sleziny. V pfipadé kozni formy



zpravidla nastane bubonicky &ili dyméjovy mor — bolestivé pakety (balicky) uzlin, modrocernd
kdze. Takzvany kozni mor znamend vied s krvdcenim a odumirti tkdné. Je moznd Uzdrava i bez
|[éCeni nebo prfechod do septické formy s DIC, Sokovym stavem, morovd meningitida. U plicniho
moru se vyskytuje kasel, Spatné dychdni, vykaslavani krve, rozsdhly RTG ndlez. Strevni mor je
vzAacny.

7.3.6.2.3 Diagnostika a l1ééba

V 1€Cbé se pouZivd kultivace a pokus na zvifeti. Mozny je i prdkaz protildtek.

K l1éCbé i profylaxi se pouZivaiji antibiotika (streptomycin, tetracyklin). Prevence je moznd pomoci
ockovdni, aviak (imunita po nemoci jen docasnd). Je nutnd karanténa kontaktd, trvajici 6 dnd.
Nutnd je izolace nemocnych zvil&sté plicnim morem. Prognéza vidy vdind u generalizovanych
forem. Neléceny bubonicky &i kozni mor md smrtnost asi 60 %, pfi léCbé 2,5 %. Mnohem horsi
bilanci md plicni, stfevni, septickd & meningedini forma: nelécend 100% smrtnost, lécend 20%.

7.3.6.3 Botulismus

Botulismus neni infekce, ale otrava bakteridlnim jedem (toxinem) bakterie Clostridium botulinum.

Toxin blokuje uvolfovani acetylcholinu na spojenich mezi nervovymi burikami, takZze nemohou
probéhnout impulsy vedouci ke svalovému stahu. Lidé umiraji na uduseni, protoze jim nefunguje
dychaci svalstvo. Bakterie tvorfi soucdst sttevni flory domdcich zvifat a mdze kontaminovat
potravu, zejména podomdcku pripravené masové konzervy. Jed (botulotoxin) se pouzivd i
lécebné a také v kosmetice (pod ndzvem botox).

7.3.6.3.1 PrUbéh onemocnéni

U klasické formy se piiznaky onemocnéni se objevi po inkubaéni dobé, kterd mize byt 6-72

hodin. Existuje i sttevni forma, kde se klostridia pomnoZi a tvofi toxin ve stfevé. Vyskytuje se

zejména u kojencU. Dalsi moznosi je ranny botulismus (U narkomanu).

V pripadé bioterorismu by mohla pripadat v Uvahu také inhalacni forma pifi sifeni klostridiovych

spor aerosolem.

7.3.6.3.2 Lécba a prognéza

K 1éébé botulismu se pouzivaji protildtky proti botulinu ziskané z koni.

DulezZitd je téZ podpurna terapie. Pacient by mél byt ulozen do reverzni Trendelenburgovy polohy
(hlava je vys nez t€lo, postel je v ndklonu 20-25 %, pacient lezi na zddech) pro lepsi ventilaci.
Podpora dychdni dychacim pfistrojem je potfelbba u cca 20 % dospélych a 60 % détskych
pacientU. Sleduje se, popf. suplementuje, hladina tekutin a Zivin.

Smrinost (letalita) bez I€Cby dosahuje asi 25 %, u éCenych 6 %.

7.3.6.3 Pravé nestovice

Jde o vysoce nakazZlivé onemocnéni, s vyrdzkou, v souCasnosti eradikované (celosvétové
vymycené). Po eradikaci byl virus uchovavdn v nékolika laboratofich k vyzkumnym Gcelim.

V birminghamské laboratofi ale doslo k Unoku viru a k Umrti védecké fotografky
(dokumentdtorky) Janet Parkerové. Po incidentu spdchal vedouci centra sebevrazdu. Dnes se
virus uchovdvd pouze ve dvou laboratofich s Urovni ochrany BSL 4: CDC v USA a centru VEKTOR
v ruském Kolcovu.

Zajimavosti je, ze o€kovani nebylo provddéno pfimo virem pravych nestovic, ale pouzival se
blizce prfibuzny virus vakcinie (vyvoldvajici nemoc krav — latinsky vacca, odtud ndzev ,,vakcinie*
a také odtud pochdazi pojmy ,,vakcina, vakcinace").

Obcas se objevi zmatecné zprdvy o vyskytu onemocnéni pravymi nestovicemi, pricemz ve
skutecnosti jde pravé o onemocnéni zpUsobené virem vakcinie.

7.3.6.3.1 Charakteristika puvodce a onemocnéni

PUvodcem je virus Poxvirus variolae, odolny vi&i zevnimu prostiedi. Zdrojem byl pouze nemocny
Clovék (ne zvife — pravé to umoznilo vymyceni nestovic). Pienos mUze probihat vzdusnou cestou
nebo piimym kontaktem. Inkubacni doba je 12-14 dnl. Nemoc se projevi vysokymi horeckami,
bolestmi hlavy, schvdcenosti. Vyrdzka se pfidd az tfeti den. Jsou mozné zvIdstni formy, napriklad
prokrvdcend forma nebo forma se splyvajicimi nestovicemi.



7.3.6.3.1 Diagnostika a l1é¢ba

V diagnostice je vyznamny mikroskopicky ndlez zvi&stnich télisek v burikédeh. Proved! by se prikaz
viru elektronovou mikroskopii a mozn& by byla také izolace na tkdnovych kulturdch. Lééba
mUzZe fesit jen priznaky, nebo Ize pouZit protivirové léky (cidefovir).

7.3.7 Technické a persondlni pozadavky na prdci v riziku vysoce

nebezpecénych zdkaz

V Cesku existuje jiz zminéné vojenské Centrum biologické obrany, které zahrnuje komplexni péci
o0 nemocné podezielé ze zAvainych infekci. Civilni centrum buduje Infekéni klinika FN Na
Bulovce prim. Rohdcovd a doc. Machala, zatim neni hotovo, respektive dosahuje pouze
Urovné BSL-3.

7.3.7.1 Teoretické pozadavky na izolaci a Ié¢ébu VNN v civilnim sektoru CR
Pro pripad vyskytu VNN by mély byt k dispozici v trvalé pohotovosti, resp. s moznosti rychlé
aktivace zejména ndsledujici parametry
izolacni I0zkové zdravotnické zafizeni
e vybaveni do Urovné BSL-4
e vycviceny tym
e vybaveni ochrannymi pomdckami
laboratorni zdzemi
Soucasné centrum VNN FN Na Bulovce zahrnuje filtracni jednotky, ochranné pomUcky pro
persondl, biovak, biobox, skafandry s nucenym obé&hem a vycviceny tym zdravotnickych
pracovniky . Aktudlini moznosti izolace a léEby VNN v civilnim sektoru CR zahrmuji dva izola&ni
boxy s 8 10zky + 2 I0zka jednotky intenzivni péce. Je zqjisténo filtrovani vzduchu v mistnostech
(motor vytvari podtlak). HEPA filtracni viozka (sklenénd vidkna se separdtory) zachycuje Cdstice
< 0,3 mm. Filtrovany vzduch se Edstecné vraci ocistény, Cdstecné odchdzi odsdvaci vétvi
klimatizace.



