Mikrobialni zoonozy
a sapronozy

Prokaryota



Chlamydiaceae [r.Chlamydiales, tr.
Chlamydiae€]

Velmi malé G- kulovité bakterie (0,3-0,5 um), obligatni intracelularni
paraziti zvlasteé sliznicniho epitelu. Maji bunécnou sténu na rozdil od
ostatnich bakterii bez kyseliny muramoveé (chybi peptidoglykan mezi
sténou a plasmatickou membranou). Nemaji vlastni energeticky
metabolizmus, odkazany na ATP system hostitelske bunky
("energetiCti paraziti"), a diky této adaptaci maji velmi redukovany
genom.

Vyvojovy cyklus: intenzivhé metabolizujici neinfekcCni 'retikularni
(inicialni) téliska' (0,7-1,1 um) se pricné binarne deéli a vznikaji velmi
mala (0,3-0,5 um) extracelularni nemetabolizujici infekCni
‘elementarni teliska' schopna prezivat v tkanich hostitele, kde
vytvareji nova retikularni teliska. Bunecné inkluze chlamydii: shluky
délll'ckl'ch se retikularnich telisek spolu s dcerinnymi elementarnimi
telisky.

Chlamydie se dobfe barvi podle Macchiavelliho (retikularni téliska
modre, elementarni téliska Cervené) anebo Giemsy (modre, resp.
purpurove).



Chlamydiaceae [r.Chlamydiales, tr.
Chlamydiae€]

Stabilita chlamydii ve vnéjsim prostredi se omezuje jen na
elementarni téliska, a je nevelka (ptaCci kmeny
Chlamydophila psittaci vSak vydrzi v trusu dlouho).
Citlivost na inhibitory proteosyntézy (chloramfenikol,
tetracykliny).

Puvodcem zoondz je jediny druh (Chlamydophila psittaci).
2 dalsi druhy chlamydii jsou agens antroponoz:

Chlamydophila pneumoniae zpusobuje onemocnéni
respiracniho traktu

Chlamydia trachomatis oCni trachom, avsak jeji serotypy D
az K Casté sexualne prenosne infekce urogenitalniho
traktu Clovéka a proktitidu, a sérotyp L je puvodcem
lymphogranuloma venereum.



Chlamydophila psittaci

Heterogenni druh s odlisnymi ptacimi (serovary A-F) a
savCimi (serovary 1-9) genotypy - odlisitelné podle genu
ompA (pro "outer membrane protein A").

Zdroj: ptaci exoticti, domaci i divoci (papouskoviti genotyp A -
psitakdza; u ostatnich ptaku ornitéza: u vrubozobych
prevazne genotyp C - kachny, husy; u hrabaveé drubeze
[slepice, krocani], zdivoCelych holubl a pévcu genotyp B a E;
dale racci, volavky aj. - prukaz celkem u 230 druhu ptaku 10
radu); savci (savCi kmeny): napr. koCka, skot, ovce, koza;
Clovek.

Nemoc zvirete: obvykle latentni, nekdy manifestni - ornitéza
mladé drubeze a holoubat, zvlasté za podminek stresu:
konjunktivitida, ryma, pneumonie, perikarditida a enteritida s
vysokou letalitou. Sav€i chlamydiéza: pneumonie,
encefalomyelitida, orchitida, mastitida a zmetani skotu
(pfenos na plod) a ovci; u mladat domacich zvirat (ovce, skot,
prase, kun, koCka) enteritida, pneumonie, polyartritida a
konjunktivitida.



Chlamydophila psittaci

Prenos: aerogenni (vdechnutim prachu s inflkkovanym ptacim
trusem); kontaktem nebo alimentarni u savCich kmenu; ¢asto
profesionalni nakaza (chovatelé, pracovnici drubezarskych
zavodu - zvlasté na jatecné lince). Tenacita elementarnich
telisek agens je pomerne znacna.

Onemocnéni Cloveka: ornitéza/psitakoza (,papousci nemoc”) -
chripkovité onemocnéni az atypicka pneumonie (rtg. nalez
je podstatné vyraznejSi nez fyzikalni - neproduktivni kasel) s
vysokou prolongovanou horeckou s relapsy, bolestmi hlavy,
svall a kloubu, vyCerpanosti, nékdy hepatosplenomegalii;
letalita byvala znacna (napr. 20-40% behem epidemii od
ptaku importovanych z Argentiny 1929/30), dnes jen asi 1%.
V Cesku bylo v letech 1970-99 hlaseno prumérné 13 (rozsah
3-39) pfipadu ornitdézy roéné, od r. 2000 poklesl primér na 7,
s rozptylem 3-14 (EPIDAT).

savCi chlamydiéza miva zc¢asti mirnéjsi prubéh, bez pneumonie:

konjunktivitida, bolesti kloubu, afekce urogenitalniho systému;
potraty a sterilita zen.



Chlamydophila psittaci

Diagnostika: serologie (KFR, ELISA — mohou byt zkrizené
reakce s Q horecCkou); izolace na kureci embrya (savcCi
kmeny) a TK (linie McCoy), PCR, mikroskopicky prukaz
chlamydii v roztérech sputa anebo v inokulovanych
bunkach pomoci IF nebo barveni (Giemsa, Macchiavelli,
Giménez, Lugoluv roztok); anamnéza (kontakt s
nemocnymi ptaky nebo savci).

Terapie: doxycyklin, tetracyklin (dospeli), erytromycin (deti,
3 tydny).

Rozsireni: kosmopolitni.



Rickettsiaceae [fad Rickettsiales, ftr.
Alphaproteobacteria]

Velmi malé G- bakterie tvaru kratkych tyCinek az
kokobacilu (0,6x0,3 um), parazitujici intracelularnée (v
jadre — rickettsie skuplny purpurovych horecek - Ci v
cytoplasmé bunék endotelu a leukocytu) a mnozici se
pricnym délenim. Maji vétSinu bakterialnich enzymu, na
rozdil napr. od chlamydii tvori ATP, a vykazuji typickou
bakterialni bunecnou stenu s kyselinou muramovou.
Barvitelné podle Giemsy, Giméneze, Macchiavelliho,
Spatne podle Grama.

Jejich pfirozenym rezervoarem jsou €lenovci ruznych
systematickych skupin, v nichz ziji vetsmou jako
komenzalove, zatimco v organizmu "neprirozeného”
hostitele, Jakym je napr. clovek, vyvolavaji mnohdy
onemocheni s horeckou, vaskulitidou (napadaji
selektivne bunky endotelu) a mnohdy | vyrazkou Ci

erytémem (skvrnité horecCky a tyfy).



Rickettsie

Podle prenasecCe se mohou délit na prenosneé:

a) vesmi ("louse-borne"): Rickettsia prowazekii;

b) blechami ("flea-borne"): R. typhi, R. felis;

c) klist’aty ("tick-borne"): rickettsie skupiny purpurovych
horeCek (angl. "spotted-fever group”, SFG): R. rickettsii, R.
conorii, R. africae, R. sibirica, R. slovaca, R. japonica, R.

australis; dale jsou klistaty prenosne Anaplasma
phagocytophilum, Ehrlichia chaffeensis aj. Ehrlichia spp.;

d) roztocCi krome klist’at ("mite-borne"): R. akari, Orientia
tsutsugamushi;
e) larvami (cerkariemi) motolic: Neorickettsia sennetsu.




Rickettsia prowazekKi

Je znama uplna sekvence genomu.

Zdroj: Clovek; zridka poletuska Glaucomys volans (v USA
popsano asi 15 pripadu lidské infekce od tohoto hlodavce,
z néhoz byla R. prowazekii take izolovana — sylvaticky
cyklus).

Nemoc zvirete: inaparentni prubénh.

Prenos: ves satni (Pediculus humanus) - vetrenim jejiho
infekCniho trusu do ranek; aerogenni (prach s trusem vsi).
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Rickettsia prowazeki

Onemocnéni Clovéka: skvrnity tyfus (epidemicka skvrnivka), se silnymi
bolestmi hlavy, koncCetin, vysokou horeckou 10-20 dni, zimnici,
vyrazkou na trupu a koncetinach (4-7 dni), meningealnimi pfiznaky,
bronchopneumonii, hemoragiemi, a s letalitou u neléCené skvrnivky
10-50%.

Néekdy recidiva i po 10-20 letech, tzv. Brill-Zinsserova nemoc =
exacerbace (reaktivace) agens perzistujiciho v lymfatickych uzlinach.

Velké epidemie v dobé valek, hladomoru a pfirodnich katastrof

Diagnostika: klinika; KFR; drive Weil-Felixova AR (Proteus OX-19), AR,
KFR, RNHA, ELISA, izolace (morc€e), prukaz rickettsii ve tkani (IF, PCR).
Biohazard: BSL-3.

Terapie: tetracyklin, doxycyklin, chloramfenikol.

RozSireni: Afrika (Etiopie, Alzirsko; Rwanda a Burundi — uprchlické
tabory, Maroko), Asie (napr. Kazachstan r. 2000), Jizni Amerika, Rusko.
[CR naposledy 1945 v Tereziné].



Stanislav Prowazek

Historicky snimek z r. 1915 zachytil nejen S. Provézka a jeho spolupracovnika Rocha-Limu
(v uniformg), ale také atmosféru laboratofe v zajateckém tabofe v Chotébuzi — posledniho
Provazkova pracovisté




Rickettsia typhi

Zdroj. synantropni hlodavci (potkan, krysa), koCka,
v sylvatickém cyklu vacice opossum.

Nemoc zvirete: inaparentni prubéh.

Prenos: Xenopsylla cheopsis, Ctenocephalides
felis 1 jiné blechy; aerogenni (trus blech).

Onemocnéni Clovéka: mysi tyfus (endemicka
skvrnivka), s priznaky obdobnymi epidemicke
skvrnivce, ale mirnejsimi — horeckou, silnymi
bolestmi hlavy a koncCetin, suchym kaslem,
vyrazkou na hrudniku a brise, zvySenymi
transaminazami, a letalitou u nelé¢eného 1-4%:
dlouha rekonvalescence (nekolik mésicu).




Rickettsia typhi

Diagnostika: inokulace samce morcete nebo
kureciho embrya; serologie (KFR, IF, drive Well-
Felix Proteus OX-19 a OX-2, latexova aglutinace);
dnes prukaz agens pomoci ELISA ¢i PCR.

Terapie: doxycyklin, tetracyklin, chloramfenikol.

Rozsireni: temer kosmopolitni, avsak prevazne
tropicke a subtropické oblasti Afrika, Australie;
dale Evropa: jizni, Holandsko. Zvlaste pristavy,
trziste (krysy).



Rickettsia rickettsii

Prototyp SFG (,spotted fever group®) rickettsie.

Zdroj: hlodavci (Citellus, Marmota, Eutamias, Hydrochaeris), vacice,
zajicoviti, psovité Selmy.

Nemoc zvirfete: inaparentni, jen u psa se objevuji symptomy (USA,
Brazilie).

Prenos: klistaty — v Sev. Americe Dermacentor andersoni, D. variabilis
(rezervoar — TSP i TOP prokazan jiz H.T. Rickettsem), Amblyomma
americanum, v Brazilii A. cajennense, A. aureolatum.

Popsan jev interference, kdy R.r. muze byt v kliStéti blokovana
nepatogeni R. montanensis.



Cyklus Rickettsia rickettsii

-

1 § %y
hlodavec TOP

CLOVEK TSP
/ ari BT
\ hlodaver !!5/

ary piTace

@5




Rickettsia rickettsii

Onemocnéni Clovéka: (purpurova) horecka Skalistych hor
(angl. "Rocky Mountains spotted fever", RMSF), a brazilska
skvrnita horeCka (angl. "Brazilian spotted fever") - zavazné
onemocneni obdobné skvrnivce, s nahlou a dlouhodobou
horeCkou, silnou bolesti hlavy, svalu, bficha (zvraceni),
vyrazkou na kotnicich a zapéstich, bronchopneumonii,
svetloplachosti, afekci CNS), hemoragiemi koncCetin a genitalii
(gangréna Sourku), hepatosplenomegalii, myokarditidou,
renalnimi lézemi (az selhanim ledvin); trombocytopenie,
zvyseneé transaminazy; letalita neléCenych je asi 20% (na
zapadé Montany a v Brazilii vysSi, 30-40%), u IéCenych 1-5%.




Rickettsia rickettsii

Diagnostika: inokulace samce morcete (skrotalni reakce) Ci
kureciho embrya krvi; sérologie (drive Weil-Felixova AR:
Proteus OX-19, OX-2; KFR, IF); PCR nebo
Imunohistochemie koznich biopsii. Biohazard: BSL-3.

Terapie: doxycyklin, tetracyklin, chloramfenikol,
ciprofloxacin.

Prevence: inaktivovana vakcina je malo ucinna, nepouziva
se.

RozSifeni: Severni Amerika, Brazilie



Rickettsia slovaca

SFG rickettsie, molekularne dosti blizka R. rickettsii. Poprve
detekovana na Slovensku, v klistatech v roce 1968.
Pribuzna je R. honei (R.h.).

Zdroj: hlodavci, skot.
Nemoc zvirete: inaparentni prubéh.

Prenos: klistaty Dermacentor marginatus (R.s.),
Haemaphysalis novaeguineae (R.h.) a Bothriocroton
(Aponoma) hydrosauri (R.h.).



Rickettsia slovaca

 Onemocneni Cloveka: TiBoLa (angl. "tick-borne
lymphadenitis") ¢i DeBoNEL (angl.
"Dermacentor-Borne- Necrosis-Erythema-
Lymphadenopathy") s escharem (,priSkvarem®)
v misté prisati klistete — Casto ve kstici (alopecie
okolo léze), s horeCkou, bolesti hlavy, regionalni
(krcni) lymfadenitidou a pupencovou vyrazkou;
objevuje se obvykle v predjari (unor az kveten).
R. honel zpusobuje skvrnitou hore€ku ostrova
Flinders (angl. "Flinders Island spotted fever").




Eschar




Rickettsia slovaca
Diagnostika: klinika, serologie (ELISA, IF), PCR.
Terapie: tetracyklin, doxycykKlin.

Rozsireni: Slovensko, Madarsko, Francie, jizni
N&mecko, Rakousko, Svycarsko, Slovmsko
Chorvatsko Spanelsko Portugalsko, Bulharsko
Recko, Rumunsko Polsko, Rusko, Armeénie. R. h -
Australle a Oceanle Nepal (1 prlpad)



Rickettsia conorli

SFG rickettsie. K poddruhu R. conorii conorii, jehoz uplna
sekvence je znama, jsou prirazovany jako subspecie
genomicky velmi blizke rickettsie tzv. astrachanske
horeCky (R conorii caspia), izraelského
(R. conorii israelensis) a indickeho (R. conorii indica)
klistoveho tyfu.

Zdroj: psovité selmy; hlodavci, divoky kralik.

Nemoc zvirete: obvykle inaparentni prubéh, u psu vSak

horeCka, anorexie, letargie, splenomegalie,
polyneuritida.

Prenos: klistaty Rhipicephalus sanguineus (TOP), R.
appendiculatus, R. pumilio (R. c. caspia),
Haemaphysalis leachi (TOP), Hyalomma spp.



Rickettsia conorli

Onemocneni Clovéka: mediteranni (marseillska) horecka
(angl. "Mediterranean spotted fever", franc. "fievre
boutonneuse"; popsana 1910) - infiltrat v miste sani s
tmavou jizvou (primarni kozni léze - 'eschar’, franc.
'tache noir'), horeCka 1-2 tydny, bolesti hlavy, kloubu a
svall, nekdy skvrnito-pupencova vyrazka, regionalni
lymfadenopatie u poloviny pacientu; zvysené hladiny
jaternich enzymu AST a ALT, kompliklace pneumonie,
nitrozilni koagulace; letalita u nelécenych 1-5% (v
Portugalsku 1997 byla az 32%!). Dalsimi geografickymi
formami nemoci jsou izraelsky a indicky klistovy tyfus, a
astrachanska horecka (prubéh podobny skvrnivce)




Rickettsia conorli

Diagnostika: klinika, serologie (KFR, Well-
Felix Proteus OX-2 a OX-19, AR, IF,
Western blot), PCR, izolace na morceti.

Terapie: tetracyklin, doxycyklin,
chloramfenikol.
RozSireni: Stredomori, Balkan (Kosovo),

Cernomofi, severni Afrika, Uganda, Asie
(Blizky Vychod, Indie).



Rickettsia africae

Skupina SF rickettsii, blizka R. conorii.

Zdroj: psovite selmy, hlodavci, skot, lichokopytnici

(?).
Nemoc zvirete: inaparentni prubénh.

Prenos: klistata Amblyomma hebraeum a A.
variegatum, Boophilus decoloratus.



Rickettsia africae

Onemocnéni Cloveka: africka klisStova (skvrnita)
horecka, africky (kensky, jinoafricky, nigerijsky)
klistovy tyfus infiltrat v miste sani s escharem,
dosti Casto mnohocetne eschary, horeCka asi 1
tyden, bolesti hlavy, kloubu a svalu, makulo-
papularni vyrazka, regionalni lymfadenopatie;
prubéh obvykle mirnéjSi nez u mediteranni
skvrnité horeCky. Dosti Casto u cestovatelu do
Afriky (evropsti lovci, ucCastnici safari, navstevnici
rezervaci).

Diagnostika: klinika, serologie (IF, ELISA), PCR
Z kozni biopsie (eschar) izolace na morceti.

Terapie: doxycyklin (tetracyklin, chloramfenikol).

Rozsireni: subsaharska Afrika (Casteji napr.
Uganda, Nigerie).




Rickettsia sibirica

SFG rickettsie blizka R. conorii. R. mongolitimonae je
nove razena jako poddruh R. sibirica (R. sibirica
mongolitimonae).

Zdroj: hlodavci, zajicoviti, jezci, skot.
Nemoc zvirete: inaparentni prubénh.

Prenos: klistata (rezervoar) Dermacentor (D. nuttallii,

D. silvarum, D. marginatus), Haemaphysalis (H. concinna)
a Hyalomma asiaticum. Pro R.s.m.- Rhipicephalus pusillus,
R. bursa.



Rickettsia sibirica

Onemocneéni Cloveka: severoasijsky (sibirsky)
klistovy tyfus s horeCkou, bolesti hlavy, escharem,
regionalni lymfadenitidou a pupencovou vyrazkou.
R.s.m. u Clovéka do r. 2011 celkem 17 pripadu.

Diagnostika: klinika, serologie (ELISA, IF), PCR.
Terapie: tetracyklin, doxycyklin, minocyklin.

Rozsireni: severni Asie, Japonsko, Korea, vych.
Evropa, Armeénie, Pakistan; R.s.m. prokazana

v Mongolsku, Ciné&, ale jako autochtonni také 8x v
jizni Francii, 6x ve Spanélsku, Portugalsku, a
jednou v Nigerii.




Rickettsia akari

Genomicky je podobna R. felis a R. australis.

Zdroj. hlodavci - synantropni (Mus, Rattus), mene
exoantropni druhy.

Nemoc zvirete: letalni pro mys.

Prenos: roztoC Liponyssoides (Allodermanyssus)
sanguineus (mysi ektoparazit sajici i na cloveku);
laboratorni infekce.



Rickettsia akari

Onemocneni Cloveka: rickettsiove nestovice neboli vezikularni
rickettsiéza (angl. "rickettsial pox" neboli "vesicular
rickettsiosis"), s prubéhem obdobnym africké kliStové horecce,
ale obvykle lehCim (nékdy vsak smrtelnym) - zpoCatku primarni
ulcerujici kozni Cerna léze (eschar, strup) a regionalni
lymfadenopatie, po tydnu nasleduje horeCka se zimnici, bolesti
hlavy a svalu, svétloplachost, a vezikularni (nékdy
generalizovana) vyrazka. Pfevazneé urbanni zoonoza.

Diagnostika: klinika, inokulace mysi (krev z febrilniho stadia),
KFR, AR (Weil-Felix je negativni).
Terapie: doxycyklin, tetracyklin (chloremfenikol).

RozsSireni: mésta Severni Ameriky (New York: poprvé popsano
1946), Mexika, Eurasie (Rusko, Ukrajina, Chorvatsko, jizni
Evropa, Turecko, Korea) a Jizni Afriky.




Rickettsia felis
SFG rickettsie, genomicky velmi podobna R.

akari.
Zdroj. koCka, (pes, hlodavci).

Nemoc zvirete: infekce je bezpriznaka.

Prenos: blecha Ctenocephalides felis — téz
rezervoar (TOP, TSP, infekce sousanim)



Rickettsia felis

Onemocneni Cloveéka: horeCnaté onemocneni s vyrazkou,
bolesti hlavy, svalstva, a unavou, nekdy hepatitida.

V letech 1994-2006 popsano celkem 68 pfipadu, nejvice ve
Spanélsku.

Terapie: doxycyklin, tetracyklin (chloremfenikol).

RozSifeni: Mexiko, USA, Brazilie, épanélsko (i Kanarske
ostrovy), Francie, Nemecko, Velka Britanie, Kongo, Tunis,
Senegal, Gabon, Mali, Laos, Thajsko, jizni Korea,
Tchajwan, Novy Zéland Argentina.



Orientia tsutsugamushi

Zdroj: exoantropni hlodavci, hmyzozravci a jini drobni
savcl.

Nemoc zvirete: septikemie u mysi.

Prenos: larvy (angl. "chiggers") roztoCu sametek, zvlasté
rodu Leptotrombidium (rezervoar - TSP 1 TOP): L. deliense
(v celém arealu; popsan i nebakteremicky prenos
mechanizmem sousani, angl. "co-feeding"), L. akamushi (v
Japonsku), L. pavlovsky (na Dalném Vychode), L.
iImphalum aj. Experimentalné byl potvrzen nebakteremicky
prenos pomoci sousani i na jiné druhy a rody sametek.



Orientia tsutsugamushi

Onemocneéni Cloveka: horeCka cucugamusi (angl.
"scrub typhus") - nahlé vysokeé horeCky po dobu az 2
tydnu, potivost, silné bolesti hlavy, lymfadenopatie,
Sasto eschar (napf. u 90% pacientt v Cing), skvrnita
vyrazka v obliCeji, na hrudniku a brise, kasel az
pneumonie, gastrointestinalni potize, splenomegalie,
konjunktivitida, svetloplachost, CNS afekce, mnohdy s
doCasnou hluchotou; letalita prumérne 15% (rozsah 1-
40%, a az 60% u neléCenych); Spojenecké armady
zaznamenaly behem operaci 2. svetové valky celkem
20 000 pripadu cucugamusi ve vlastnich fadach, s
letalitou 25%. V 70. létech byla tato horeCka Castou
infekci americkych vojaku behem viethamské valky.




Orientia tsutsugamushi

Diagnostika: inokulace mysi (krev), serologie (Well-Felix,
KFR, IF, ELISA).

Terapie: tetracyklin, doxycyklin (chloramfenikol).

Rozsireni: vychodni, jihovychodni a jizni Asie (m.].
Himalaje v roce 2006), severni Cina, severni Australie,
Oceanie. Velmi Casto v travnatych a kfovinatych biotopech,
vzniklych po vymyceni Casti pralesa.



Ehrlichia chaffeensis, E. ewingii

Anaplasmataceae [fad Rickettsiales]

Zdroj: jelenec Odocoileus virginianus (ehrlichemie), jelen sika,
kojot, hlodavci; pes (E.e.). Nemoc zvirete: chronicka
pancytopenie (trombocytopenie) psu s E.e., dlouhodoba, |
léta trvajici ehrlichemie; jesté vyraznéjsi s E. canis (2 pripady
Plzenisko), neprenosnou na cClovéka; E. chaffeensis je
patogenni jen pro Stenata.

Prenos: metastriatni klistata Amblyomma

americanum (E.ch.,E.e.), Amblyomma spp., Rhipicephalus
sanguineus, Dermacentor variabilis (E.can.), Haemaphysalis
flava (E.m.).



Ehrlichia chaffeensis, E. ewingii

Onemocnéni Clovéka: monocytarni ehrlichiéza (angl.
"human monocytic ehrlichiosis", HME) — horeCka se
zimnici, bolesti kloubu, svalu a hlavy, nevolnost,
nechutenstvi, prujem, zvraceni, asepticka
meningitida (asi u pétiny pacientu), vyrazka podobna
RMSF (30% pripadu — jen u E.ch.); trombocytopenie,
leukopenie, anemie, zvysena AST; letalita 1-5%. E.e.
Castéji u imunosuprimo-vanych jedincu.




Ehrlichia chaffeensis, E. ewingii

Diagnostika: krevni rozter (Giemsa: 'moruly’
ehrlichii v monocytech a makrofazich); sérologie
(IF, ELISA, western blot) s antigenem E. canis;
PCR krve, izolace na bunecnych kulturach (Vero,
DH82 — psi histiocyty).

Terapie: doxycyklin, tetracyklin.

RozSireni: Severni Amerika (USA), Japonsko,
Cina, Korea, fidce Evropa (Portugalsko,
Spanélsko — E.ch.).



Anaplasma phagocytophilum

Skupina genomicky velmi blizce pribuznych A. phagocytophilum, A.
equi a byla drive razena do rodu Ehrlichia.

Zdroj: srnec, (dan€k), jelen, jelen sika, jelenec (Odocoileus virginianus),
lesni hlodavci (nornik rudy, mysice, veverky, hrabos, krecCik
Peromyscus leucopus), jezek. V Evropé byly popsany 4 ekotypy: | ma
lidské izolaty), Il cirkuluje u srn€i zvére a nékterych hlodavcu, Il pouze
u hlodavcu, a IV u ptaku.

Nemoc zvirete: trombocytopenie, leukopenie a anemie psa, kone, ovce
a skotu.

Prenos: kliStata Ixodes scapularis (TSP, TOP), |. pacificus, I. ricinus, I.
trianguliceps, I. persulcatus; v USA Dermacentor albipictus (TOP).



Anaplasma phagocytophilum

Onemocneni Cloveka: lidska granulocytarni anaplasmoza
(drive lidska granulocytarni ehrlichioza, angl. "human
granulocytic anaplasmosis/ehrlichiosis”, HGE) s
noreckou, bolestmi hlavy, svalu a kloubu, nechutenstvim;
eukopenie, trombocytopenie, zvysene transaminazy;
etalita 5-10%; rekonvalescence dlouha, obvykle 1 mesic
(celkova slabost, unavnost). Pravdepodobne vetsina
kmenu A.p. je pro ¢lovéka nepatogennich (endosymbionti
klistat, napr. varianta Ap-1), a jen jejich mala Cast patri ke
genotypu patogennimu (varianta Ap-ha). V Cesku je
Incidence tohoto onemocnéeni pravdepodobne
podhodnocena, nejspiSe az desitky pripadu rocné.




Anaplasma phagocytophilum

Diagnostika: krevni roztér (Giemsa: moruly v neutrofilech -
granulocytech), sérologie (IF, ELISA s antigenem A. equi);
PCR, kultivace v leukemickych bunkach HL60.

Terapie: doxycyklin po dobu az 3 tydnu, déti a téhotné Zeny
rifampicin.

Rozsireni: Severni Amerika, Evropa (Skandinavie,
Svycarsko, Italie, Slovinsko, Holandsko, Francie, Velka
Britanie, Spanélsko, Madeira, Némecko, Rakousko,
Polsko, Slovensko, Cesko), Asie (Sibif, Cina).



Neorickettsia sennetsu

Syn. = Ehrlichia sennetsu. Genomicka skupina s témer identickou
veterinarné vyznamnou N. risticii.

Zdroj: paraziti sladkovodnich ryb a mékkysu - larvy (cerkarie) motolic
(v USA napf. Nanophyetus salmincola).

Nemoc zvirete: potomacka horecka koni ("Potomac horse fever") -
monocytarni ehrlichiéza s horeCnatou kolitidou (N. risticii).

Prenos: ingesci cerkarii, jejichz mezihostitelem jsou sladkovodni plzi;
ryby.
Onemocnéni Clovéka: horeCka senecu s letargii, lymfadenopatii,

hematologickymi zménami jako u mononukleozy; letalita
nezaznamenana.

Diagnostika: sérologie (IF, ELISA), izolace mys (krev), krevni roztér
(monocyty, makrofagy), PCR; kultivovat nelze.

Terapie: tetracykliny.
RozSifeni: Japonsko a jihovychodni Asie; N.r. v USA a Evropé.




Bartonellaceae [r. Rhizobiales,
tr. Alphaproteobacteriaj

Bartonella quintana

Bartonely byly drive razeny k rickettsiim. Velmi se vsak od
nich lisi napr. schopnosti extracelularniho rustu in vitro na
(specialnich) bakteriologickych meédiich. B. quintana je
svym genomem velmi blizka B. henselae, v podstate je
jejim 'potomkem’ vzniklym evolucni redukci genomu.

Zdroj: Elovék, obdas jini primati (izolace z makak( v Cing).

Prenos: trusem vSi satni (Pediculus humanus), v jejimz
stfevnim epitelu se extracelularné mnozi. V Africe (Gabon,
2005) byla detegovana DNA B. quintana v bleSe Pulex
Irritans.



Bartonella quintana

Onemocneni Cloveka: volynska (zakopova,
petidenni) horecCka, febris quintana (angl. "trench
fever") - zimnice, bolesti hlavy, zad a koncetin; 4-5
(i vice) relapsu s intervalem 4-6 dni, nékdy i po
létech; endokarditida, bacilarni angiomatoza (kozni
a podkozni vaskularni leze), vyrazka zridka,
dlouhodoba bakteremie. Behem 1. svetove valky
>1 milion pripadu na frontach. Dnes jen misty u
bezdomovcu, alkoholiku ("urban trench fever")
nebo pacientu s AIDS.




Bartonella quintana

Diagnostika: kultivace vzorku krve in vitro
(Cokoladovy krevni agar, 5% CO,, 35 °C),
sérologie, xenodiagnostika (experimentalni infekce
vSi krvi nebo moci pacientu).

Terapie: tetracykliny, chloramfenikol.

Rozsireni: Evropa (Polsko, Ukrajina za 1. svetove
valky, Dalny Vychod, severni Afrika, Mexiko, Andy
(vesniCane); Seattle 1995, Moskva 1997-1998,
Marseille 1998-2001, Utrecht 2001 (bezdomovci),
stredni Afrika (uprchlické tabory).



Bartonella henselae, a jiné druhy

B. henselae je genomicky velmi blizka B. quintana,
v podstate je jejim '‘predkem’.

Zdroj: koCka (10-25% kocek v USA a na Novem
Zelande ma bakteremii), hlodavci. Nemoc zvirete:
inaparentni prubéh.

Prenos: perkutanni (poskrabani, kousnuti); koCicCi
blecha Ctenocephalides felis.



Bartonella henselae

Onemocneéni Cloveka: horecka z koCiCiho Sskrabnuti
(angl. "cat scratch disease", CSD) neboli felinoza,
benigni lymforetikuloza, horeCnata regionalni
lymfadenopatie - zvlaste u deti, vysoka horecCka, bolest
hlavy, faryngitida, zchvacenost, dlouhodoba vyrazka (4-
24 mesicu), nékdy konjunktivitida, uzlinovy syndrom,
artralgie, endokarditida, bacilarni (epiteloidni)
angiomatoza (kozni, podkozni a jiné vaskularni léze -
zejména u pacientu s AIDS), perzistentni bakteremie,
zfidka osteomyelitida, CNS infekce; letalita zadna. V
USA roéné az 20 000 pripadu, z toho >2 000
hospitalizovano. Sezonalita: maximum v zime (Francie,
USA, Japonsko).




Obr. 1
Incidované epitrochlearni uzliny

Obr. 2
Axilarni lymfadenitis

Felindza —

horecka z kocCiciho
skrabnuti



Primary lesion of cat-scratch disease and inguinal cat-scratch disease




Bartonella henselae

Diagnostika: klinika (primarni kozni léze aj.), anamnéza,
biopsie lymfatickych uzlin, sérologie (KFR, ELISA — IgM:
avsSak zkrizené reakce s B. quintana, Coxiella burnetii a
Chlamydophila pneumoniae), i.d. test (Hanger-Rose);
detekce antigenu (IF, ELISA) nebo DNA (PCR) agens;
kultivace dosti obtizna (BHI agar s 5% krve nebo
cokoladovy krevni agar, 5% CO,), rust pomaly - 10-40
dni/35 °C.

Terapie: dlouhodobé antibiotika (rifampicin, ciprofloxacin,
azitromycin, gentamicin) — ne vzdy vsak ucinna.
Rozsifeni: B.h. kosmopolitni (CR ojedinéle). B.c. USA,

Francie, Spanélsko, Australie. B.k. USA. B.a. Spanélsko.
B.r. Peru, Chile, USA, Francie.



*Bartonella bacilliformis

Velmi drobne kokobacily 0,3-1,5%0,2-0,5 um,
S pricnym delenim.

Zdroj: Clovek.

Prenos: flebotomoveé (predevsim Lutzomyia
verrucarum).



Bartonella bacilliformis

Komarek z rodu Phlebotomus

Bartonella bacilliformis




Bartonella bacilliformis

Onemocneéni Cloveka: bartoneléza, ve dvou klinickych
stadiich:

(1) horecka Oroya (akutni forma - anemie, bez leCby s
letalitou 10-40%);

(2) verruga peruana (pupencova az bradavicnata
sekundarni kozni forma, s letalitou nizkou) [Carrion 1885:
autoinfekce krvi nemocneho]. 1870 pri vystavbe zeleznice
Lima-Oroya zemfielo 7000 délniku.




Bartonella bacilliformis

Diagnostika: krevni roztér - Giemsa (intraerytrocytarni
lokalizace) v akutni fazi; kozni biopsie v sekundarni fazi;
hemokultivace (Cokoladovy krevni agar nebo agar s
kraliCim sérem, 5-10% CO,, rust pomaly); sérologie (KFR,
AR).

Terapie: chloramfenikol, ampicilin, penicilin, streptomycin,
tetracyklin (u verruga peruana hlavné proti sekundarni
mikroflore).

RozsSireni: Jizni Amerika (horska udoli Kordiller v Peru,
Ekvadoru a Kolumbii).



Brucellaceae [rad Rhizobiales,
tr. Alphaproteobacteria]
Brucella abortus, B. melitensis, B. suis, B. canis

Nepohyblivée gramnegativni kokobacily az kratke
drobné tyCinky 0,6-1,5%0,5-0,7 um, nebarvi se
bipolarne a nejsou opouzdrené.

Zdroj: domaci i divoci prezvykavci (B.a.; sob a jelen
karibu: B.s. biotyp 4), prase (B.s. biotypy 1-3), zajic
(B.s. biotyp 2), koza a ovce (B.m.), pes (B.c.).



Brucella abortus, B.
melitensis, B. suls, B. canis

Nemoc zvirete: Bangova nemoc (B.a.) — nakazlivée zmetani
skotu (také bizon v USA a Kanadé); artritida; orchitida a
epididymitida, sterilita; chronické formy (Casto inaparentni
Infekce) - u zajice (B.s.) nekrozy ve slezing, jatrech a
pohlavnich organech. Bruceldza skotu byla v CR
eliminovana roku 1964.

Noveé popsané druhy brucel (napr. B. pinnipediae)
zpusobuji onemocnéni mofrskych savcu (velryb, tulenu) a
hlodavcu (B. microti), jejich patogenita pro Cloveka
prozatim neni znama.



Brucella abortus, B.
melitensis, B. suls, B. canis

Prenos: alimentarni (syrove mleko),
perkutanni, aerogenni, konjunktivalni,
kontaktem; dosti velka tenacita ve zvirecich
produktech, ne ve vnéjSim prostiedi. Casté
laboratorni nakazy.



Brucella abortus, B.
melitensis, B. suls, B. canis

Onemocneni Cloveka: bruceldza - akutni Ci viniva horecCka (s
relapsy, zejména u B.m.) se silnym pocenim, bolestmi hlavy,
svalu a kloubu, lymfadenitidou, hepatosplenomegalii,
perikarditidou, tvorbou granulomu, zanety kloubu, Slach a
svalu, bolestmi svalu, otoky dolnich koncCetin (B.m.),
osteomyelitidou, poskozenim ledvin a dalSich organu
(orchitida, endokarditida); letalita <2%. Pomerne Casté jsou
chronickeé formy vedouci az k invalidite.

Nemoc z povolani: veterinari, osetrovatelé a chovatelé zvirat.
V CR se lidska bruceldza vyskytuje od r. 1976 velmi vzacné,
obvykle jako laboratorni infekce nebo import. Nedoresenou
otazkou u nas zustava potencialni patogenita pro ¢lovéka
biotypu 2 B. suis.




Brucella abortus, B.
melitensis, B. suls, B. canis

Diagnostika: kultivace krve a tkani (jatrovy agar, glukozovy
agar se sérem, 5% CO,), inokulace morcete (zvysené lab.
riziko), PCR, sérologie (AR - zkrizené reakce s Francisella
tularensis a Yersinia enterocolitica sérovar 09, nekdy tzv.
prozona — serum v nizsich redenich nereaguje, az ve vyssich;
KFR - specificka, Coombsuv test nekompletnich protilatek aj.),
l.d. test. Biohazard: BSL-3.

Terapie: obtizna, rifampicin+doxycyklin >6 tydnu;
tetracyklin+streptomycin; kotrimoxazol aj.

Rozsireni: témér kosmopolitni (v Evrope zejména Stredomori),
misty eradikace.



Francisellaceae [ r.Thiotrichales,
tr. Gammaproteobacteriaj

Francisella tularensis

Nepohyblivé velmi drobné kulovité az ovoidni (0,3-
1,0x0,2-0,5 um) gramnegativni, fakultativne
intracelularni bakterie. Nékolik poddruhu: F.
tularensis tularensis (typ A - 'nearctica’, pro savce
nejvirulentngjsi), F. t. holarctica (typ B), F. t.
medioasiatica. Dalsim druhem rodu Francisella je
F. philomiragia a F. novicida, malo patogenni pro
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Cloveka, a zijici saprofyticky ve vode.



Francisella tularensis

Krevni rozter mysi

otisk sleziny

I




Francisella tularensis
otisk sleziny mysi




Francisella spp.

Velmi zajimave jsou ichtyopatogenni, avsak pro
teplokrevné obratlovce nechoroboplodné (ani
nerostouci pri 37 °C) francisely z ryb v morskych
farmach Atlantiku a Pacifiku (Norsko, Tchaj-wan,
Japonsko), a zejmena franciselovi endosymbionti
metastriatnich klistat predevsim rodu
Dermacentor. Tyto nalezy naznacuji 2
pravdepodobné cesty evolucni adaptace od
saprofytizmu k parazitizmu v ramci rodu

Francisella: a) pres vodni organizmy; b) pres
klistata.



Francisella tularensis

Zdroj: zajicoviti, hlodavci (Microtus, Arvicola,
Ondatra, Castor - zvlaste pri premnozeni a
epizootii v PON); nikdy ne nemocny Clovek. Muze
byt endosymbiontem vodnich ménavek (rod
Acanthamoeba — protekce, a schopnost replikace
V jejich organizmu).

Nemoc zvirete: tularemie (vétsinou smrtici
epizootie zajicu, hrabosSu a mysi), ovci; podkozni
noduly psu).



Francisella tularensis

Prenos: primy kontakt (napr. stahovani kuze nakazenych
zvirat); klist'aty Dermacentor (TSP 1 TOP) - D. variabilis, D.
andersoni, D. reticulatus, Amblyomma americanum, méné
Ixodes ricinus komplex, a misty mechanicky ovady
Chrysops (angl. "deerfly disease" - USA, Sibir);
alimentarni (hlodavci kontaminovanou vodou, potravou;
nebo napf. jableCnym mostem v domové duchodcu na jizni
Moraveé); aerogenni (inhalaci kontaminovaneho aerosolu
nebo prachu — pfi praci se senem, slamou, nebo cukrovou
repou v cukrovarech). MID pro Clovéka je pouhych 10
bunék F.t. (i.d. nebo inhalacne).

Vysoka tenacita v chladu — pri 4°C prezije F.t. ve vode az 4
meésice, a velmi dlouho (fadu tydnu) preziva také
v menavkach Acanthamoeba castellani.




Francisella tularensis

Onemocnéni Clovéka: tularemie — nahla horec¢ka,
zimnice, bolest hlavy a casto | zad, potivost,
nechutenstvi, pak podle brany vstupu forma bud
(ulcero-/okulo-) glandularni (bubonicka) s
primarnim viedem na kuzi a regionalni
lymfadenitidou; plicni; abdominalni (tyfoidni,
orofaryngealni, gastrointestinalni); nebo
generalizovana (septicka); letalita asi 5% (avsak |
30% u formy tyfoidni) v USA; v Eurasii <3%;
rekonvalescence dlouha (2-3 meésice i dele),
zejmena u neleceneho onemocneni.




Francisella tularensis

Profesionalita: zemeédélci, lovci zajicovitych a velkych
hlodavcu, pracovnici zoonotickych laboratofi. V CR
poprve velka epidemie 1936/37 na jizni Morave; v
letech 1970-1999 hlaseno v Cesku prdmérné 58
(rozsah 3—-248) pripadu ro¢né, absolutni maximum
bylo v roce 1962 (1468 pacientu); 1990-2000 byl
prumér 75 pfipadu, s rozptylem 12—-225 (EPIDAT).
1999-2000 vypukla rozsahla epidemie prevazne
alimentarni (‘'water-borne') tularemie v Kosovu, s 327
pacienty, pri niz sehrali ulohu zdroje hlodavci,
premnozeni behem obcanské valky v této oblasti. USA
1990-2000: prumérné 124 (rozptyl 86-193) pripadu
rocné (vSechny staty mimo Havaj), pred rokem 1950 to
byly i tisice rocné (1939 max.: 2291 hlas. pripadu).



Francisella tularensis

Diagnostika: klinika, anamnéza, serologie (AR, ELISA a;. -
zkrizena reaktivita s brucelami), s.c. inokulace mysi (MLD
je 1 bunkal!), kultivace krve nebo sekretu viedu na TGKA
(krevni agar s thioglykolatem a glukozou), PCR; pro
detekci minulé infekce i.d. test (tularin); IF mikroskopie

obsahu lézi a sekretu, imunohistochemie. Biohazard: BSL-
3.

Terapie: streptomycin, gentamicin (tetracyklin,
chloramfenikol); exstirpace zdurelych lymfatickych uzlin.

Prevence: vakcinace skarifikaci (zivy atenuovany kmen,
LVS) — bézne je vakcina nedostupna.

Rozsireni: holarktické (Eurasie a Severni Amerika). F.t.
tularensis (A) se vyskytuje pouze v severni Americe, a F.t.
medioasiatica pouze ve stredni Asii.
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District Larvae Nymphs Fema'es Males Total

no. isolates/no. ticks (no.' pools) examined

Dermacentor reticulatus

Breclav*® - 0/454 1/318 /772
“40) z4) o64)

M.LR. 0.00% 0.31% 0.13%
Bieclav** - . 31/1523 20/1239 51/2762
(150) (124) (274)
M.ILR. . 2.04% 1.61% 1.85%
‘Qermaéentof marginatus
Rozhava* - . 1/1189 0/868  1/2057
(127) (60) (187)
M.LR.

0.08% 0.0G% 0.05%

* homogenates with antibiotics, inoculated in suckling mice
intracerebrally

** homogenates without antibiotics, mocalated in adult snice
subcutaneously



Legionellaceae [r.Legionellales,
tr. Gammaproteobacteria]

* *Legionella pneumophila (L. micdadel, L.
bozemanil, L. longbeachae aj.)

Spatné barvitelné G- aerobni tyéky 2-6(15)x0,3-0,9 ym
pohyblive, fakultativne intracelularni. Prokazano asi 30
druhu (s fadou sérotypu) legionel patogennich pro
clovéka, nejvyznamneéjsi serotypy 1 a 6 L.p. Skupinu
tzv. legionelam podobnych organizmu tvori paraziti
menavek (angl. "legionella-like amoebal pathogens”,
LLAP), protilatky proti nimz byly prokazany az u 20%
pacientu hospitalizovanych s pneumonii nejasné
etiologie v USA a Kanade v roce 1995.




Legionella pneumophila

Zdroj: voda (uzitkova, ohrivana; hubice sprch,
bublinkové/virive vodni lazne, rozpraSovaci zvlihCovaci
zarizeni, klimatizace, chladici veze, teplovodni potrubi;
dokonce destova voda/kaluze na asfaltovych vozovkach
pri vyssich teplotach: napr. Tokyo); termofil (optimum asi
40 °C, ale prezivaiji pri 6-64 °C) a saprofyt, roste v
asociaci se sinicemi, menavkami (endosymbiont rodu
Acanthamoeba — schopnost replikace v jejich organizmu)
a nekterymi bakteriemi (napr. rodu Flavobacterium)
tvoricimi biofilmy v teplych vodach.

Prenos: aerogenni. Ve vodé (biofilmech) odolné i vudi
dezinfekénim prostredkum.



Legionella pneumophila

Onemocnéni Clovéka: dvé formy - (1) legioneldza
(legionarska nemoc) - pneumonie s vysokou
horeCkou (az 41 °C), zimnici a neproduktivhim
kaslem, bolesti hlavy, neurologickymi a
psychickymi poruchami (zmatenosti, uzkosti,
poruchy rovnovahy), zvracenim, prujmem,
poskozenim vnitfnich organu (jatra, ledviny), a
letalitou 10-25%; (2) pontiacka horecka (napr. L.
anisa) charakteru chripky s prudsim nastupem,
bolestmi svalu a hlavy, ale bez postizeni plic;

mortalita nepopsana. Mnohem vnimavejsi jsou
Imunosuprimované osoby.




Legionella pneumophila

Epidemie legionelozy: poprve 1976 behem sjezdu
americkych valeénych veteranu ve Filadelfii: 221
nemocnych (34 zemfelo; izolace puvodce L. pneumophila z
klimatizace); 1998 IKEM Praha 13 pacientu (8 zemrelo;
zdrojem kontaminovana nemocnicni tepla voda); 1999
Bovenkarspel (Holandsko) 233 pfipadu (22 zemfrelo) po
navsteve vystavy spotfebniho zbozi (vCetné teplovodnich
vifivych lazni); 2000 Melbourne 101 nemocnych (5
zemrelo) po navstéevé morskeho akvaria; 2000 béhem
pobytu v nemocnici Vigo (Spanélsko) se nakazilo 28
pacientl, 3 zemreli. V letech 1990-2000 byl v Cesku
prumérny ro¢ni pocet pfripadu legioneldzy 5, s rozptylem O-
13, zatimco v desetileti 2004-13 byl prumér 31 pfipadu
(rozptyl 9-67), a incidence stale vzrusta (EPIDAT). ECDC
hlasi kazdoro¢né asi 7000 pripadu v Evropé.



Legionella pneumophila

Diagnostika: sérologie (parove vzorky: IF, AR, ELISA);
prukaz antigenu v moci (ELISA); detekce agens ve sputu
aj. sekretech nebo bronchoalveolarni lavazi (IF; PCR muze
detekovat viabilni, ale nekultivovatelné bunky); kultivace na
specialnim agarovem mediu BCYE s kvasniCnym
extraktem, cysteinem, zelezem a aktivhim uhlim nebo
MWY ¢€i GVPC (LLAP obvykle nerostou bez pritomnosti
menavek) s 5% CO,;.

Terapie: makrolidy a chinolony (penicilin a ampicilin
neucinné).

RozSireni: mirné pasmo, az kosmopolitni. L. longbeachae
casto na Novem Zélandu, v Japonsku, Australii; v USA a
Evropé ojedinele.



*Legionella pneumophila

FIGURE 9.12 Gram stain of the Gram-negative fila-
ments of Legionella pneumophila, the causative agent of
legionellosis. The filaments seen here occur frequently
when this organism is cultured, but rods occur more
frequently in the lungs (3600X).



Coxiellaceae [rad Legionellales]

Coxiella burnetii

Drive razena Kk rickettsiim. Pleomorfni kokobacily az
kratke tyCcky 0,4-1,0x0,20,4 um. Obligatni
iIntracelularni parazit s redukovanym genomem,
schopny mnozeni i ve fagolyzozomech obratlovcu.

Fazova variace: virulentni faze | (S); avirulentni faze li
(R). Pri pasazovani v kurecim embryu transformace |
— |l (deleCni mutant se zméenou lipopolysacharidu),
avsak pres savce nebo kliste je mozna zpéetna
transformace |l — |. V pfirode se vyskytuje pouze
faze |.

Variabilita virulence kmenu je znacéna.



Coxiella burnetil

Zdroj. domaci prezvykavci (skot, ovce,
kozy); koCka (Japonsko), mene hlodavci,
hmyzozravci, a jini divoci savci (vCetne
prezvykavcu), napr. vacnatci (v Australii).

Nemoc zvirete: koxieloza - inaparentni

perzistentni infekce; nekdy zmetani,
pneumonie.




Coxiella burnetil

Prenos: aerogenni - aerosolem (plodova voda a placenta
krav i bahnic obsahuje az 109/g koxiel! - exacerbace
infekce pred porodem) i prachem (slama, seno; roznos
vétrem); alimentarni (syrové mléko kozi a ovci:
castecCné odolava i pasterizaci 30 min./60°C), perkutanni
klistaty sekce Metastriata, napr. Rhipicephalus
sanguineus — v subtropech casteji (jejich trus obsahuje
az 101%g koxiel; prokazan i TOP).

Velmi vysoka tenacita koxiel ve vneéjsim prostredi
(vyschnuti a svételna expozice: napf. na viné a baving,
nebo v trusu klistat, vydrzi viabilni fadu mésicu az rok, a
v pudé 20 dni), vétSi nez u rickettsii. Vysoka kontagiozita
agens a vnimavost Cloveka.

Exoantropni cyklus: hlodavci (a jina div. zvirata) + klistata
(Metastriata). Synantropni cyklus: domaci prezvykavci
(kontakt).



Coxiella burnetil

Onemocnéni Cloveéka: Q horecCka, poprve 1935-37 u
pracovniku jatek v australském Queenslandu (Brisbane)
- nahla horeCka az zimnice, mnohdy navratna, potivost,
slabost, intenzivni bolesti hlavy, svalu, kloubu, atypicka
pneumonie (infiltrat, ne vzdy), myo- a endokarditida,
vyrazka chybi (oproti rickettsiozam), nekdy meningitida;
hepatitida (zvysene transaminazy); letalita <1%,; Casto
inaparentni Ci abortivni infekce (1/3 az 1/2 prlpadu)

na druhé strané téz chronicky prubéh s latenci agens az
nekolik let (perzistence v jatrech a slezing) a
charakteristickou naslednou endokarditidou, nekdy
granulomatozni hepatitidou (granulomy mohou bytiv
kostni dreni). Reaktivace latentni infekce je moznaiv
tehotenstvi (koxiely potom pfitomny v placenté). V akutni
fazi intenzivni bakteremie.



Coxiella burnetil

V CR byvaji hlaSeny jen sporadické pfipady (1-2 a jen v
nekterych letech), ale napr. v Bulharsku jsou jich stovky
v souvislosti s rozmachem chovu koz od 90. let 20. stol.

Rozsahla epidemie probéhla v Holandsku v letech 2005-
10, s celkovym pocCtem pfipadu presahujicim 2 500;
zdrojem nakazy byly kozy na mnoha farmach, muselo
byt narizeno jejich masove vybijeni.

Profesionalita: chovatelé dobytka, veterinari (porody
prezvykavcu), pracovnici jatek; laboratorni infekce.
2007 ve Slovinsku onemocnél uditel a 33 studentu ze 48
exponovanych béhem veterinarni praxe na ovCi farme.

Biohazard: BSL-3.



Coxiella burnetil

Diagnostika: sérologie (mikro-AR, IF, KFR; v ELISA testu
zkrizené reakce s Chlamydophlla pS|ttaC|) ..p. inokulace
krve morceti (mysi), kufeci embrya (izolace je hazardni
operaci); barveni podle Giméneze nebo Giemsy,
imunohistochemicke barveni; PCR.

Terapie: doxycyklin, tetracyklin, chloramfenikol (zkracuiji
horecCku, intracelularne lokalizované koxiely vsak
neusmrcuji), kotrimoxazol u déeti a tehotnych zen; u
chronickych pfipadu kombinace doxycyklinu

s hydroxychlorochinonem, rifampicinem nebo
kotrimoxazolem.

Prevence: vakcina (z faze |), komercné neni dostupna.

Rozsireni: kosmopolitni, nejvice vsak ve stepich a
savanach Stredozemi a Cernomori.



Enterobacteriaceae
[rad Enterobacteriales,
tr. Gammaproteobacteria]

Salmonella enterica

Pohyblivé fakultativné anaerobni gramnegativni tyCinky
nezkvasujici laktozu a tvorici sirovodik; jediny pro
Cloveka patogenni druh rodu se 6 poddruhy, prakticky
vSechny serovary patogenni pro Cloveka jsou v subspeci
S. e. enterica, vCetne antroponotickych S. Typhi a
S. Paratyphi. Sérovary, kterych je dnes znamo >2560

(z toho pro Cloveka je patogennich pouze asi 100 ze skupin
B, C, D a E), se rozlisuji podle Kauffmann-Whiteova
schématu na zakladé termostabilnich somatickych
antigenu O (polysacharidy bunécne stény) a
termolabilnich antigenu H (ném. "Hauch") dvou fazi
(flagelarni proteiny); nékdy je pritomen jeste termolabilni
kapsularni Vi-antigen, maskujici antigen O.



Salmonella enterica

Zdroj: drubez (zvl. S. Enteritidis: ve vajeCniku kontaminuje
vejce a nekdy pronika i skorapkou), hlodavci (S.
Typhimurium), prase (S. Derby, S. Typhimurium), skot (S.
Typhimurium, S. Dublin, S. Enteritidis), ovce (S.
Montevideo), mysi a synantropni ptaci (racek, vrabec,
hrdliCka, holub: S. Typhimurium, S. Enteritidis a jiné
sérovary), ektotermni obratlovci.

Nemoc zvirfete: obvykle inaparentni prubéh, nebo enteritida
akutni (mladata) Ci chronicka (starsi zvirata); abort.
Salmonely mohou dlouhodobé prezivat ve vnitrnich
organech savcu (slezina, jatra, ledviny, zluCovod) a ve
vejcovodech drubeze. Vazné onemocnéni (nepfenosné na
Cloveka) vyvolava S. Dublin u skotu a S. Pullorum u kurat.



Salmonella enterica Typhimurium
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FIGURE 9.23 A Gram stain of the Gram-negative
rod Salmonella typhimurium, a causative agent of salmonel-
losis (2500X).
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Salmonella enterica

Prenos: alimentarni - typicka "food-borne disease"”
(zejmeéna vejce [S.E.] a maso; MID je dosti
vysoka, obvykle 106, vyjimecne 102-103, ale u
nékterych vysoce virulentnich kmenu staci
udajne 101 bunek; snadno se mnozi v
potravinach pri bézné teploté prostredi); primy
kontakt (nozokomialni). Ma velkou tenacitu,
napfr. v trusu slepic preziva >1 rok; trusem
kontaminované skorapky vajec.



Salmonella enterica

Onemocneni Cloveka: salmoneloza, spolecne
s kampylobakterézou neJhOJnejél’ zoondza v CR (Rosicky
a kol. 1994) - gastroenteritida s velmi kratkou inkubacni
dobou (6-48 hod.), vodnatym prujmem (asi 10 dni),
bolestmi hlavy, bricha, nevolnosti, zvracenim, horecCkou,
spojena vetSinou s hemato- a lymfogennim rozsevem
agens, nekdy meningitida (zvlasté u déti); smrtnost je
priblizne 0,1% (postihuje zejména batolata a stare lidi —
kriticka dehydratace).

NejbeznejSi sérovary u nas jsou S. Enteritidis (asi 30-60%
pripadu salmoneldz u nas: nejCastéji evropsky fagotyp
PT4, a americky PT8; v Rakousku vSak 82% v r. 1991 -
panzootie a nasledna pandemie v Sev. Americe a v
Evropé) a S. Typhimurium, méné bézné S. Virchow, S.
Agona, a fada dalsich.




Salmonella enterica

V USA bylo hlaseno r. 1956 1 700 pfipadu, r. 1965 jiz 20 865.
Obdobny vzestup v CR (1955: 1 981 pfipadu; 1965: 4 975;
1975: 7 678;,1985: 8 492; 1995: 52 588). Nejvetsi vzrust
incidence v CR byl roku 1989 z 11 na 24 tisic pripadu
(pricinou byl import pandemlckeho kmene sérovaru S.
Enteritidis). V letech 1990-2000 byl v Cesku pramé&rny roéni
pocet pfipadu salmonelozy 43 450, zatimco v letech 2004-
2013 nizsi, 16 700 (EPIDAT). Incidence na 100 000 obyvatel
v Evrope 1997: 20-130 (CR 385).

Rozsahla epidemie (nékolik set postizenych) u nas v roce 1993
Z uzenych makrel, vyvolana sérovarem Typhimurium. Poucna
byla takeé epidemie v Minnesote roku 1994 s 224 000
nemocnymi (vehikulem nakazy byla zmrzlina, a
mechanizmem kontaminace cisterny prevazejici vajecnou
melanz pro pfipravu zmrzliny kmenem S.E.). V Evropské unii
spocitali, ze diagnostika a leCba 1 pripadu salmonelozy prijde
prumérné na 1100 €.

[Bfisni tyfus a paratyfus (S. Typhi, S. Paratyphi) jsou
antroponozy s naslednym chronickym bezpfriznakym
bacilonosiCstvim u 1-10% onemocnélych].




Salmonella enterica

Diagnostika: kultivace stolice (selektivni pomnozovaci
tekuta media, napr. tetrathionatovy nebo selenitovy bujon,
s naslednym vyocCkovanim na selektivni tuha meédia s
deoxycholatem, briliantovou zeleni atd.: MAL, XLD, SS,
Rambach, Wilson-Blair, Endo agar aj.), sérotypizace a
fagotypizace (PT).

Terapie: rehydratace (antibiotika prodluzuji stadium
nosicstvi; uzivaji se jen v nutném pripade a podle testu
citlivosti, ZvIasté u kojencu); Endiaron N.

Rozsireni: kosmopolitni.



Escherichia coli - enteropatogenni
kmeny

Rovné tyCinky 1-6x0,3-1,0 um s bic€iky (peritricha),
zkvasujici laktézu, s mnozstvim sérovaru (160 antigennich
typu O, 56 typu H, 80 typu K/Vi). Pro ¢lovéka patogenni
kmeny se oznacuji E. coli enteropatogenni (EPEC),
enterohemoragicke (EHEC), enterotoxigenni (ETEC),
enteroinvazivni (EIEC) nebo enteroagregativni (EAEC); z
toxinu byva produkovan obvykle verotoxin (VTEC: napf.
0O157) nebo termostabilni 'shiga-like toxin' Stx 1 €i Stx 2
(STEC); nejCastejsim antigennim typem techto bakterii je
O157:H7, dale O111, O26 nebo O104:H4. Vyznamu
nabyvaji také extraintestinalni patogenni E. coli
zoonotického puvodu.



E.coli - enteropatogenni kmeny

Zdroj: skot (asi 1% zvirat ma EHEC v trusu ); méné ovce,
koza, prase, lovna zvér; VTEC izolaty O157 take z
drubeze.

Zvite: inaparentni prubeh nebo kolibaciléza - prujmoveé
onemocnéni mladat domacich savcu (telat, jehnat, selat)
a drubeze.

Prenos: alimentarni (kontaminované hamburgery, salat
z biofarem, Spenat a zeleninové vyhonky, zverina,
kontaminovana voda nebo mléeko; MID velmi nizka,
pouhych 70 bunék behem epidemie v USA 1992/93);
kontaktem. Kmeny EHEC toleruiji i velmi kyselé prostredi
(pH 2), teptolu 75 °C, a maji znacnou tenacitu v trusu
(preziji >100 dni). Nakaza Clovéka kmeny EHEC z
domacich zvirat byla poprvé spolehlive dolozena jako
zoonoza roku 1967. Byl prokazan take pasivni prenos E.

coli O:157 mouchami.



E.coli - enteropatogenni kmeny

Onemocnéni Clovéka: kolibaciléza - tézky krvavy prujem
(hemoragicka kolitida u VTEC), u 5% (STEC, VTEC)
renalni selhani (tzv. hemolyticko-uremicky syndrom,
HUS: STEC kmeny), s 3-5% letalitou. V USA
pozorovany EHEC od r. 1982, prvni pacient vsak jiz
1975; epidemie 1992/93 s >500 postizenymi, 4 déti
zemrely. V letech 1982-1998 bylo v USA zaznamenano
celkem 4384 pfipadu, ro¢ni incidence EHEC nakaz v
USA dosahuje 1-6/100 000 obyvatel (prumér 2, a 250
pacientl zemre); v Cesku prumérné 12/100 000
obyvatel, u O157 zhruba 100 pacientu ro¢né. V roce
2000 nemocnélo v oblasti Toronta v Kanade >2000 osob
(6 deti zemrelo) — vehikulem nakazy byla kontaminovana
voda z farmy. Velka epidemie E.coli O104:H4
v Némecku 2011 (zdrojem nakazy byly kontaminované
klicky Trigonella = recké seno, semena pochazela z
Egypta): 4 236 pacientu (u 898 HUS — i u dospélych,
také neurologické symptomy, 50 osob zemfelo).




E.coli - enteropatogenni kmeny

Diagnostika: kultivace stolice (pro EHEC je vhodny
diferenciacni MacConkey agar se sorbitolem, tzv.
SMAC, anebo jesté selektivnejsi Rainbow O157
agar), s naslednou typizaci a testem toxigenity.

Terapie: rehydratace, vyjimecnée antibiotika
(ampicilin, cefalosporiny).

Rozsireni: kosmopolitni.



Yersinia enterocolitica

Mirneé pohybliva (avsak pri 37 °C nepohybliva) ovoidni
bakterie 1-2x0,8 ym, bipolarné barvitelna; 34 O-
antigenu a 19 H-antigenu, velmi mnoho sérovaru.

Zdroj: prase, pes, kocCka (tyto druhy jsou rezervoarem
sérotypu O3), zajicoviti, hlodavci (Rattus), divoci
savci, ptaci, plazi, zaby, mlzi, ryby.

Nemoc zvirete: kolitida zajicu a prasat, u mladat nékdy
septikemie.

Prenos: alimentarni (mnozi se v mase a v konzervach
| pri teplote 4°C ! - na rozdil od salmonel a
kampylobakteru; mléko, voda); transfuzi krve
(popsano minimalne 17 umrti).



Yersinia enterocolitica

Onemocneéni Clovéka: yersinidza - perakutni
gastroenteritida (hlavni sérovar O3, méne Caste O8 [USA]
a 09) nejCastéji v zimnim obdobi; bolesti bficha, prujmy,
pseudoapendicitida u >10% pfipadu, horecka, nékdy
nasledné polyartritida, Reiterlv syndrom, erytem vzacne
septikemie (1%). Ro&ni nemocnost v CR zhruba 2/100 000
obyvatel.

Diagnostika: kultivace (stolice, uzliny: selektivhi media —
napr. CIN), sérotypizace, sérologie (AR, ELISA: Y.c.
sérovaru O9 reaguje zkrizene s brucelami).

Terapie: u septickych forem tetracyklin, kotrimoxazol,
doxycyklin, chloramfenikol, streptomycin (penicilin ne).

Rozsireni: prevazne holarkticke, zvlaste v chladnejSim
pasmu (Skandinavie); |nC|dence v Evropé (véetné CR)
ponékud vzrusta.




Yersinia pseudotuberculosis

Mirné pohybliva (pri 22-25 °C, ne vSak pfi 37 °C) a
bipolarne barvitelna ovoidni az kratce tyCinkovita
bakterie 0,6-1,2%0,4-0,8 um; 10 sérovaru.

Zdroj: kocCka (nosic), hlodavci, zajicoviti, pes, prezvykavci,
ptaci; také puda, voda (muze se mnozit pri 18-20 oC),
potraviny, zelenina (replikace pri 4°C !).

Nemoc zvirete (zvl. kralik, ovce, ptaci; skot, kong, pes):
pseudotuberkuloza - nekrézy a noduly na jatrech,
sleziné, lymfatickych uzlinach.

Prenos: alimentarni, méné primym kontaktem, konjunktivou
a aerogenne; znacna tenacita ve vnejsim prostredi.



Yersinia pseudotuberculosis

Onemocneéni Clovéka: pseudotuberkuléza - horecCka,
purpura, lymfadenitida (uzliny mezenteria),
hepatosplenomegalie a abscesy jater, nekdy
pseudoapendicitida, bronchopneumonie, i septicke
onemocneni (toto se znacnou letalitou). U nas pomerné
vzacna nakaza.

Diagnostika: kultivace (22-25°C) krve a obsahu uzlin,
sérologie (AR), i.d. test.

Terapie: jen u tezkych forem - ampicilin, tetracyklin,
streptomycin.

Rozsifeni: kosmopolitni (v CR méné neZ Y. enterocolitica).



Yersinia pestis

Kratké bipolarné barvitelné gramnegativni tyCinky
1,5%0,5-0,7 ym, pleomorfni (obcCas nitovite,
velke sférickeé a jiné involucni formy),
nepohyblive, tvorici pouzdro. Fakultativhe
iIntracelularni parazit. V r. 2001 byl sekvencovan
cely genom morové bakterie: 4,7 mil. nukleotidu
a 3 plasmidy o velikosti 96, 70, a 10 kbp. Podle
fylogenetickych analyz DNA se Y. pestis
vyvinula z Y. pseudotuberculosis zhruba pred
10-12 000 lety jako klon schopny prenosu
blechami. Biovary Y. pestis Antigua, Medievalis,
Orientalis, Microtus se liSi v redukci nitratu,
fermentaci glycerolu a arabinozy).



Yersinia pestis

-

FIGURE 9.32 Simple stain of the Gram-negative rod
Yersinia pestis, the causative agent of plague (2500X).



Yersinia pestis

Zdroj: hlodavci (rezervoar) - u prirodniho cyklu piskomilove
(Gerbillinae: Rhombomys opimus ve stredni Asii;
Meriones libycus v sev. Africe a Arabii; Tatera spp.), ve
vysokohorskych stepich Asie a severni Ameriky svisti
(Marmota sibirica v Mongolsku a M. himalayana v Cine:
rezervoar), sysli (Spermophilus spp., napr. S. beecheyi v
Kalifornii) a psouni (Cynomys v USA); u sekundarniho
urbanniho cyklu krysy (Bandicota, Mastomys, Rattus,
Arvicanthis); dlouhodobé preziva v pudé nor (minimalné
1 mésic) a kadaverech hlodavcu i jinych savcu; Clovek.
Popsan take prenos po kontaktu s infikovanym
velbloudem v Libyi a Arabii v r. 1976 (celkem 18
pripadu). V Sev. Americe byva zdrojem i koCka
infikovana pfi lovu hlodavcu v PON.




V Centralnim Kavkaze byly
zjistény spontanni nakazy mo-
rem u sysli Citellus pygmaeus

Rozsahlé sysli kolonie v nékte-
rych kavkazskych tdolich umoz-
fuji nepfetrzity kolobéh nakazy
moru v piirodé

Yersinia pestis

My3 paskovana (Lemniscomys
striatus) patfi k dalezitym rezer-
voariim morové nakazy v rovni-
kové Africe

Hlodavec Lophuromys sikapusi
se rovné€z vyznamnym zpuso-
bem podili na udrzovani moru
v pfirodé rovnikové Afriky

Svist  dlouhoocasy (Marmota
caudata) je dilezitym uchovava-
telem morové nakazy v asij-
skych velehorach




Yersinia pestis
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Yersinia pestis

Nemoc zvirete: nekdy latentni; vetsinou celkove
onemocnéni (u potkana a jinych hlodavcu, u nichz byva
minimalni infekCni davka asi 10 bunék).

Prenos: blechy rodu Xenopsylla (zvl. blecha krysi, X.
cheopsis, ktera po uhynu hostitele prechazi ochotne na
Cloveka), Oropsylla montana (Kalifornie), Monopsyllus,
Nosopsyllus (Cina aj.), obCas i lidska Pulex irritans.
Bakteremie u savC€ich donoru musi byt asporn 108
bunek/ml krve. V predzaludku (proventriculus) blech se
tvofi mnozenim "blok™ morovych bacill, omezujici
schopnost blech sat, a vedouci k regurgltac:| TOP u
blech nebyl prokézén. Dale pfenos aerogenni
(kapénkami kasSle) a alimentarni — napr. v Libyi a
Saudské Arabii po konzumaci polosyrovych jater
nakazeného velblouda (18 pfipadu). Nékdy jde o
profesionalni nakazu — lovci svistu a jinych hlodavcu:
napr. 2004 v severni Ciné onemocnélo 19 lovcu svistu,
z toho 8 smrtelne.



Yersinia pestis

(a) (b)

Figure 10.5. (a) Unfed, unblocked female Xenopsylla cheopis, the Oriental rat flea; (b) blocked female X. cheopis. Arrow
indicates blocked proventriculus (photograph by Kenneth L. Gage).



Yersinia pestis

Onemocneni Clovéka: mor (pestis, angl. "plague")
s hore¢kou, inavou a meningealnimi priznaky —
klinické formy bubonicka (dymejovy mor, s
lymfadenitidou), plicni (tezka bronchopneumonie
— obvykle antroponoticka forma), oroglandularni
(po alimentarni nakaze), a primarné septicka
(bez bubonUl; meningitida, endotoxicky Sok,
diseminovana intravaskularni koagulace);
prumérna smrtnost u Ié€enych 2-10% a u
nelécenych 50-95% (nejvyssi letalita je u
septickych a plicnich forem). Podle zaznamu
WHQO onemocnéelo morem v letech 1987-2001
celkem 36 876 osob, z toho zemrelo 2847
(7,7%).




Pesteux a bubons cervicaux.

Autres types de pesteux buboniques
La jeune fille “porte un charbon sur la joue droite.



Yersinia pestis

V historii byly zaregistrovany 3 morove pandemie: 1)
Justinianova v 6. stol. n.l. (podlehlo celkem zhruba 100
mil. lidi ze 142 mil. nemocnych); 2) ,Cerna smrt” ve 14.
stol. (vyhynuly celé populace Tataru a Saracénu;
pandemie zachvatila témer celou Evropu, kde vyhynula
Ctvrtina obyvatelstva (asi 25 milionu), a dalSich zhruba
25 milionu zahynulo pfedtim v Asii a Africe; 3) ,moderni”
v 19.-20. stol. (onemocnélo 30 milionu lidi, 12 milionu
Z nich zemrelo; pandemie zacala v Hongkongu po
prenosu z kontinentalni Ciny; krysami a jejich blechami
byl roznesen mor na lodich do mnoha pristavu
Japonska, Indie, Evropy, Afriky, Ameriky a Australie).
Podle novéjsich vyzkumu se ve vSech 3 pandemiich
ucastnil pouze biovar Orientalis (Drancourt a kol. 2004).
Posledni vetsi epidemie v USA byla roku 1924 v Los
Angeles s 32 pripady plicniho moru, z nichz 30 bylo
fatalnich. 2003 epidemie v Alzirsku — Oranu (po >50
letech: 18 pfipadu bubonické formy). 2009-11 Tobruk
(Libye): min. 26 pfipadu.



Vyobrazeni blechy z poloviny 14.
stoleti je pozoruhodné tim. ze v hlav-
nich rysech vystihuje charakteristic-
ky tvar a postaveni noh (Thomas
Cantimpratensis: De natura rerum)

Hrizu morové epidemie zachytil au-
tor ilustraci stredovéké bible: mést-
ské ulice jsou plné mrtvol. po nichz
pobihaji krysy (Podle National Ge-
ographic Magazine)
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1 Blecha morova (Xenopsylla cheopis — ¢ ) je hlavnim pFenasec¢em moru
2 Ctenophthalmus agyrtes (') je nejbéznéjsi blechou nasich drobnych my3ovitych zemnich savet

Krysa ¢ernd (Rattus rattus) — hlavni Sifitel nakazy pfi morovych epidemiich




Mor v USA, 1995




Yersinia pestis

Diagnostika: mikroskopie (metylenova modr) a kultivace
(KA, agar s gencianovou violeti aj. pfi 27 °C) obsahu
bubonu, vzorku krve, likvoru, kostni drené nebo sputa,
s.c. inokulace moréete, lab. potkana Ci mysi; sérologie
(IF, KFR, RNHA). Biohazard: BSL-3.

Terapie: streptomycin, tetracyklin, doxycyklin,
chloramfenikol, gentamicin.

Prevence: vakcina (inaktivovana, nebo atenuovana ziva -
kmen EV), s kratkodobou ochranou; deratizace v
endemickych oblastech.

RozsSifeni: prirodni ohniska moru v Asii (Indie — 52
smrtelnych pfipadu v.r. 1994, Burma, Irak, stfedni Asie,
Mongolsko, severni Cina), Africe (v€etné Madagaskaru),
JiZzni Americe, a na zapadé USA (tam hlaseno prumérné
10 lidskych pfipadu rocéné, ze statu Oregon, Kalifornie,
Nevada, Arizona, Kolorado, Utah, Nové Mexiko a
Texas).



Pasteurellaceae [f. Pasteurellales, tf.
Gammaproteobacteria]

Pasteurella multocida, P. haemolytica

» Bipolarne barvitelné kratké gramnegativni tyCinky az
kokobacily 0,5-1,2x0,3-0,6 ym, fakultativné anaerobni,
nepohyblive, tvorici pouzdra; serovary A, B, D, E u P.m.

e Zdroj: sérovar A ptaci, sérovary B a D domaci (skot,
ovce, prase, pes, koCka, kralik) i divoci (hlodavci, zajic)
savci.

 Nemoc zvirete: pasteureldza (u drubeze ptaci cholera) —
bronchopneumonie, hemoragicka septikemie.

* Prenos: kontakt (perkutanni: kousnutim a poskrabanim
koCkou, méné psem; bodnutim hmyzu), ojedin€le
alimentarni.




Pasteurella multocida,
P. haemolytica

Onemocneni Cloveka: pasteureloza (fidké onemocneni) -
lokalni zanet, abscesy, Iy_mfa_denltlda; respiracni
onemocneni; nekdy meningitida; vzacne apendicitida.

Diagnostika: kultivace exsudatu nebo tkane (KA; neroste
na Endove agaru), mikroskopie rozteru krve Ci otisku tkané
(metylenova modr: bipolarni zbarveni), inokulace mysi
nebo kralika.

Terapie: penicilin (vyssi davky); amoxicilin, doxycyklin,
tetracykliny, chloramfenikol, erytromycin, kotrimoxazol,
cefuroxim.

RozsSireni: kosmopolitni, sporadické.



Vibrio cholerae

Vibrionaceae [rad Vibrionales, tr.
Gammaproteobacteria]

Kratké pohyblivé (monotricha) mirné rohlickovité G- tyCky,
fakultativne anaerobni; jediny H antigen,80 somatickych
O antigenu, patogennl pro Clovéka je O1 (‘cholerové
vibrio' se 2 bio- a fagotypy: klasicky, a hemolyticky 'El
Tor'), zridka i nékteré dalSi (‘non-O1 V. cholerae'); 0139
Bengal — novy sérotyp (1992).

Zdroj: Clovék; voda a morsti zivoCichové (korysi, ryby a
Iara/y pakomaru) v endemickych oblastech, brakicka
voda.

Prenos: alimentarni (voda, potrava) V.ch. non- -O1 dosti
Casto po konzumaci syrovych ‘plodu more'. Ve vode
preziva i nékolik tydnu. Riziko predstavuji velké
humanitarni katastrofy, valky, uprchlickeé tabory aj.



| Curved rods
Vibrio
cholerae

FIGURE 9.31 Simple stain of the Gram-negative rod
Vibrio cholerae, the causative agent of cholera. Notice that

many rods are curved, a characteristic of members of this
genus (2500X).



Vibrio cholerae

Onemocneni Cloveka: cholera - nahle zvraceni bez
nevolnosti, intenzivni dlouhodoby vodnaty prujem,
spojeny s rychlou dehydrataci a hypovolemickym Sokem,
anurii, svalovymi kfeCemi, smrt u tézkych pripadu nekdy
jiz za 1-2 dny; cholerovy enterotoxin zpusobuje
nadprodukci cAMP, ktery v bunkach klku inhibuje prijem
iontu Na+ a Cl- a stlmuIUJe hypersekreci CI- a HCOg, coz
vede k blokade prijmu vody.

V 19. a 20. stoleti probehlo celkem 10 explozivnich
pandemii cholery, z nichz vétsina zapocala na indickem
subkontinentu. 1817 prvni znama pandemie cholery
z udoli reky Gangy, rozsirila se az do jizniho Ruska.
1866 se stava cholera prvni povinne hlasenou nemoci
v USA. 1970 mensi epidemie na vychodnim Slovensku
(import z Ukrajiny). Do CR vyjimecCnée importovany
ojedinélé pfipady. V.c. non-O1 zpusobuje mirngjsi,
nékdy v8ak krvavy prujem a briSni kifeCe. 1992 prvni
epidemie noveho sérotypu O139 Bengal (Bangladés,
reemergence v roce 2002, asi 30 000 pfipadu).




Vibrio cholerae

Diagnostika: mikroskopie (v zastinu) a kultivace vzorku
stolice (pomnozeni v alkalické peptonove vode a
vyoCkovani na tuhé medium TCBS s thiosulfatem, citratem,
deoxycholatem a sacharozou), doplnéna aglutinaci.

Prevence: oCkovani — inaktivovana oralni vakcina
(DUKORAL, OROCHOL), pouzivani balené vody

v endemickych oblastech, dodrzovani hygienickych
navyku.

Terapie: intenzivni rehydratace a nahrada iontu; antibiotika
(gentamicin, chloramfenikol, tetracyklin).

RozsSireni: tropy a subtropy. Endemickou oblasti je napr.
zapadni Bengalsko.



Vibrio parahaemolyticus

Halofil. Pandemicky kmen (Sifici se od r. 1996) ma antigenni
strukturu O3:K6.

Zdroj: morska pobrezni voda (zvlaste pri vyssich teplotach,
koincidence s premnozenim fas), morské ryby, krabi a syrové
ustrice.

Prenos: alimentarni ("seafood-borne disease").

Onemocnéni Clovéka: vibriova gastroenteritida - asi 3-denni,
Casto krvavy prujem, bolesti bficha, nevolnost, zvraceni; v
Japonsku puvodce asi 50% vSech bakterialnich
gastroenteritid. Nekdy epidemicky vyskyt. Napr. Chile 1998
300 pfipadu, a 2004-07 celkem asi 7°000 pfipadu.

Diagnostika: kultivace stolice a zbytku jidla (TCBS agar s
3% NaCl); sérotypizace, Kanagawuv test detekujici
termostabilni hemolyzin.

Terapie: rehydratace.

RozsSireni: kosmopolitni - pobrezni oblasti, velmi Cetné v
Japonsku a Singapuru, take jiné Casti jihovychodni Asie,
Indie, Spanélsko, USA.




Vibrio vulnificus

Zdroj: pobrezni morska voda, morske ryby, krabi a ustrice
(halofil).

Prenos: kontaktem (pri poranéni, zvlasté kostmi ryb),
alimentarni (napr. syrove ustrice).

Onemocneéni Clovéka: kozni lIéze s nekrotizujici fasciitidou
(obCas amputace), primarni septikemie nékdy spojena
se septickym sokem (letalita 30-50%); nebo akutni
prujem (letalita az 10%). Obvykle sporadické pfipady,
nékdy epidemie (lzrael 1996-97: rybari a konzumenti ryb
— hybridni kmen biotyp 3, 134 pripadu).

Diagnostika: kultivace (TCBS agar, 3% NacCl).

Terapie: rehydratace u stfevni formy, antibiotika u tézkych
stavu (cefotaxin + minocyklin), doplnéna chirurgickym
zakrokem.

Rozsifeni: Mexiko, jih USA, jihovychodni Asie (Tchaj-wan),
|zrael, Baltické more.



Vibrio metschnikovii

Zdroj: pobrezni morska a brakicka voda, ryby, ustrice
(halofil).

Nemoc zvirat: patogenni pro ptaky, onemocnéni u nich
podobné cholere.

Prenos: kontaktem, alimentarni.

Onemocnéni Clovéka: prujem, pneumonie, infekce ran aj. —
nizka incidence.

Rozsireni: jih USA, jihovychodni Asie.



Aeromonadaceae [rad
Aeromonadales]

Aeromonas hydrophila, A. caviae, A. dhakensis

G- tycky a kokobacily, fakultativné anaerobni, obvykle pohyblive
(s koncovym biCikem.). Nékteré izolaty z pamentu maji geny
Shiga toxinu (stx1, stx2), podobné izolatum patogennich
kmend Escherichia coli.

Nemoc zvirat: patogenni pro zaby a ryby.
Zdroj: voda.

Prenos: kontakt, alimentarné (napr. ryby). Nekdy je nakaza
spojna s katastrofami (hurikany, tsunami, zemétreseni).

Onemocneéni Clovéka: gastroenteritida, prostatitida, HUS.
Obvykle sporadické pripady.

Diagnostika: kultivace.

LécCeni: antibiotika u tézkych pfipadu.

Rozsireni: kosmopolitni.



Campylobacteraceae
[rad Campylobacterales, tr.
Epsilonproteobacteriaj

Campylobacter jejuni (C. coli, C. laridis, C. upsaliensis,
C. foetus)

Mirné zahnuté, esovité az kratce vyvrtkovité G- ty¢ky 0,5-1,2x0,2-0,5 um se
dvéma polarnimi biciky (amphitricha); aerobni az mikroaerofilni, termofilni
(optimalni teplota rastu 42°C, nerostou pod 30°C); podle O a H antigenu je
rozliSeno 65 sérovaru.

Zdroj: drubez (>50% pfipadu; v trusu brojlert bézné 107 bunék/g; nejvétSim
zdrojem nakazy byva kontaminovana kuze) a jini ptaci (rezervoar), savci
(skot, ovce, prase - C.c., pes, koCka); Clovek (asi 1% asymptomatickych
nosicu); ustrice, krabi; povrchova voda (kontaminovana ptaky).

Nemoc zvifete: obvykle bez symptomu, nebo prajmy (telata); hepatitida
drubeze. C.f. pusobi septické zmetani a poruchy plodnosti ovci a krav.

Pfenos: alimentarni — napf. grilovana drubez, hamburgery, syrové mléko,
cerstvé syry, voda (preziva >4 mes./5 °C); kontakt. Opakovane byl
zaznamenan pasivni pfenos mouchami.

MID pro Clovéka je 200-800 buneék.



Campylobacter jejuni (C. coli, C.
laridis, C. upsaliensis, C. foetus)

Onemocnéni Cloveka: kampylobakter6za, spole¢né se salmonel6ézou
nejhojnéjSi zoondza u nas (a velky zdravotni problém celosvétove), s
inkubaci obvykle 3-5 dni - horeCka (se zimnici), bolest hlavy, svald,
nechutenstvi, nevolnost, enteritida (bolesti bficha siln&jSi nez u salmonelozy
- koliky, prujem — nékdy krvavy) trvajici 7-10 dnu, pseudoapendicitida,
artritida; nékdy meningoencefalitida (C.f.). Nasledky infekce C.j. u <1%
pacientu: syndrom Guillain-Barré (demyelinizujici periferni neuropatie s
akutni nervosvalovou paralyzou: symetrické ochabnuti konCetin a ztrata
reflexu Slach; az 30% pfipadu tohoto syndromu ma na svédomi C.j.) nebo
Reiteriv syndrom (reaktivni artropatie); letalita vzacna. Oproti
salmoneldze se vyskytuje Castéji sporadicky nez v epidemiich. Nemocnost
na 100 000 obyvatel v Evrope 1996-99 byla 20-110, v CR je 50-100 (a
vzrusta: po roce 2000 je 235); v USA 7-32 (tésné za salmoneldzou s
nemocnosti 13-26 druhy nejCastéjsi puvodce bakterialnich gastroenteritid).
V letech 1990-2000 byl v Cesku prumeérny ro¢ni pocet pfipadu
kampylobakterdzy 8 630, avSak 2001-13 hlaseno jiz 23 000 (s rozsahem
18-30 tisic) nemocnych rocne, tj. vice nez nemocnych salmonel6zou; ve
Velkeé Britanii v roce 1997(-99) dosahl 50 000 a také tam prekonal incidenci
salmoneldzy (kterych bylo 40 000 pfipadu). Tento vSeobecné vzestupny
trend kampylobakterdzy je ovSem ponékud zkresleny, je mozno jej
pfinejmensim zcCasti pfiCist zdokonalujici se bakteriologické diagnostice
onemocnéni.




Campylobacter jejuni (C. coli, C.
laridis, C. upsaliensis, C. foetus)

Diagnostika: mikroskopie nativni stolice v zastinu, kultivace
stolice (odbér do transportniho média), krve nebo likvoru
na selektivnim Prestonove agaru s aktivnim uhlim a
cefoperazonem nebo na jiném specielnim médiu (Karmali;
Butzler) pri 42 °C v atmosfére 5-10% CO, a 85% N2;
sérologie (ELISA, KFR), PCR.

Terapie: rehydratace; antibiotika jen v tezkych pripadech
(erytromycin, tetracyklin, azitromycin, klaritromycin,
ciprofloxacin). Obvykle je rezistentni na chinolony (v
dusledku ,zkrmovani“ anibiotik drubezi).

Rozsireni: kosmopolitni.



Leptospiraceae [rad
Spirochaetales, tr. Spirochaetes]

Leptospira interrogans

Velmi pohyblivé aerobni spirochéty 6-20x0,1-0,2 um s pocetnymi
hustymi zavity opatrené periplasmatickymi biCiky; znamo je 23
séroskupin a >200 sérovaru. DalSi druhy leptospir (L. biflexa, L. parva)
jsou saprofytické - zZiji ve vodé.

Zdroj jednotlivych sérovaru: potkan (Icterohaemorrhagiae), hrabosi a
jini hlodavci u Grippotyphosa (Microtus agrestis, M. arvalis: v CR ma
protilatky 40% hrabosu; hrabos moci asi 30x denné, v 1 davce az 106
leptospir — perzistentni infekce) a Sejroe (hlavné Mus musculus, i na
jizni Morave); prase (Pomona - téz Apodemus agrarius), skot
(Tarassovi, Hardjoe), pes (Canicola), jezek (Bratislava). Leptospiry jsou
velmi rezistentni ve vodnim prostredi; mozny je take jejich transport
vodnimi ptaky (ryzova pole aj.).

Nemoc zvifete: inaparentni, nebo (skot, prase) aborty, hynuti mladat,
meningitida.



Leptospira

{ Endteil einer Leptospira. Achsenapparc
und Membran gut sichtbar.




Leptospira interrogans

Prenos: kontakt primy i neprimy (perkutanne; koupani,
prace ve vode aj.), alimentarni (voda Ci potrava
kontaminovana moci; maso a vnitrnosti nemocnych
zvirat).

Profesionalita (az 30% pfipadu tvofi feznici na jatkach,
zemedelci, pracovnici kanalizaci, lovci zvirat, pracovnici
Z0O0, vojaci cviCici v bazinatém terénu); Casto take
nakaza 'rekreacni' (rovnéz pfriblizné 30% pripadu).

Zvysena incidence leptospirdz byva po premnozeni
hlodavcu nebo po vydatnych srazkach a zaplavach
(kontaminace vod), napf. nekolik pripadu se vyskytlo po
povodnich v roce 2002 v Cechach.



Leptospira interrogans

Onemocnéni Clovéka: leptospirdza - chfipkovité
onemocnéni, ¢asto s bifazickou teplotni kfivkou,
s kaslem, bolestmi hlavy, kloubu, svalu, aseptickou
meningitidou letargii, a postizenim ledvin (albuminurie), s
prubéhem liSicim se podle sérovaru; nejzavaznéjsi je
Weilova zloutenka (L. I. Icterohaemorrhagiae) s
hepatitidou, ikterem, nekrozami svalu, nefritidou
(poskozeni glomerul; leptospirurie), hemoragiemi, a
letalitou nelécenych 10-20% (v CR hlaseno 1963-90
celkem 32 pfipadu); znova (blatacka, polni) horecka
(L. 1. Grippotyphosa - v CR nejcastejsi) a dalsi
anikterickeé leptospirézy obvykle s lehCim prubéhem,
napf. horeCka chovatelu prasat (L. i. Pomona); v CR
bylo hlaseno v letech 1970-99 prumeérne 82 (rozsah 12—
226) pripadu leptospirozy rocne; 1990-2000 byl jejich
prumer 38, s rozptylem 11-88, zatimco v letech 2004-13
prumeérné 27 (rozsah 7-41) (EPIDAT)




Leptospira interrogans

Diagnostika: mikroskopie (zastin, fazovy kontrast) a
kultivace (Korthofovo tekuté peptonove medium s kralicim
sérem nebo bovalbuminem a Tweenem 80; rust pomaly)
krve (akutni stadium), nebo moci (rekonvalescence), i.p.
inokulace mladéeho morcCete nebo krecCka; sérologie (KFR,
skliCkova AR, ELISA; nejspecifictéjsi je mikroskopicka AR
neboli aglutinace-lyze, kdy je ziva kultura smichana s
antiséerem, a pozorovana v zastinu).

Terapie: penicilin, ampicilin, doxycyklin, streptomycin,
tetracyklin, nebo erytromycin; hemodialyza (pfi selhani
ledvin).

Rozsireni: kosmopolitni (hlavné vihke biotopy).



Spirochaetaceae |[f.Spirochaetales]

Borrelia recurrentis

Spirochéta genomicky velmi blizka

B. duttonil, o delce az 30 um.

Zdroj: Clovek.

Prenos: ves satni (Pediculus humanus,
infekCni je cely svuj zivot) - rozmacknutim a
vetrenim do ranky (nebo do spojivky).



Borrelia recurrentis

Onemocneéni Cloveéka: epidemicky vratny tyfus, vratna
horeCka (typhus recurrens) - vysoka teplota 3-9 dni s 1-5
relapsy (souvisi se zménou povrchovych antigenu
spirochet a jejich znovuobjevenim v krevnim recisti;
afebrilni intervaly 5-10 dni), zimnice, silné bolesti hIavy,
svalu, kloubu a bficha, nechutenstvi,
hepatosplenomegalie, nekdy ikterus, afekce CNS
(svétloplachost, zavraté aj.), s letalitou u nelécenych az
40% (u lecenych 4-7%). Spirochéty v krvi Clovéka poprvé
popsal Obermaier 1867.

Epidemie (mnohdy spolecné se skvrnitym tyfem) jsou
determinovany socioekonomickymi faktory, Casté napr.
béhem valek, hladomoru a velkych katastrof, ponejvice v
zime a predjari. 1919-23: epidemie v jizni Evrope a
Rusku (5 milibnu obéti); dnes nejvice v Etiopii (1000-
5000 pfipadu roéné), recentni epidemie zaznamenany v
Burundi, Sudanu, Rwandé, Ugande, Cine, Peru, Rusku).




Borrelia recurrentis

Diagnostika: vzorek krve v zastinu, krevni rozter
nebo tlusta kapka (Giemsa, |F); v akutni fazi az
106 spirochét/ml krve); inokulace sajici mysi nebo
kureciho embrya; kultivace je obtizna (tekuté BSK
medium nebo TK); Weil-Felixova reakce (Proteus
OXK).

Terapie: tetracyklin, erytromycin, doxycyklin,
penicilin.

RozsSireni: Afrika (Etiopie, Rwanda, Senegal), Mala

a Stredni Asie, pfedhufi And, po 2. svétove valce
Balkan.



Borrelia duttonii, B. hispanica, B.
crocidurae, B. persica, B. caucasica, B.
hermsii, B. parkeri, B. turicatae, B.
miyamotol, B. lonestari, B. theileri, B.
coriaceae, B. venezuelensis

B. duttonii je fylogeneticky velmi blizka k B.
recurrentis (vice nez k B. hispanica), patfi rovnéz
do skupiny borrelii vratnych horecek.

Zdroj: hlodavci (mysi, kreCci, piskomilove),
dikobraz, jezci, psovite selmy a jini divoci savci
(pasovci, vacice, netopyri), a nekteri plazi (agamy);
Clovek (B.d.).

Nemoc zvirete: inaparentni prubéh (artritida psu).



Borrelia duttonii, B. hispanica, B.
crocidurae aj.

Prenos: klist’aci rodu Ornithodoros (rezervoar - TOP),
Zijici v norach vétsich hlodavcu a jinych savcu, v
jeskynkach sprasovych stén, skvirach chatrCi a domu: O.
moubata (B. duttonii ve vych. Africe), O. marocanus
(B.hisp.), O. sonrai (B.croc. v zapadni Africe), O.
erraticus (B.croc., B.hisp.), O. tholozani a O. papilipes
(B.p.), O. verrucosus (B.c.), O. hermsi (B.herm.), O.
turicata (B.t.), O. rudis (B.v.), O. parkeri (B.park.), O.
coriaceus (B.cor.), O. rudis (B.ven.) - sanim, tez koxalni
tekutinou. Nekdy jsou vsak vektorem klistata:
Amblyomma americanum (B.lon.), Boophilus microplus
(B.thell.), Ixodes persulcatus a I. scapularis (B.miyam.)

Prirodni cyklus: savec — klistak — savec.



Borrelia duttonii, B. hispanica, B.
crocidurae aj.

Onemocneéni Cloveka: endemicky (klistakovy) vratny
tyfus, endemicky rekurens (angl. "tick-borne relapsing
fever") — pupenec, erytém s vyrazkou (u poloviny
pacientu), navratna horecka se zimnici (2-10 relapsu
trvajicich 2-7 dni v reakci na antigenni 'shift' agens,
afebrilni periody 2-5 dni nebo i vice tydnu), potivost,
bolesti hlavy, svalu, kloubu a bficha, kasel,
konjunktivitida, lymfadenopatie, abort, u ¢asti pacientu
afekce CNS, myokarditida, hepatosplenomegalie; letalita
2-10%. Relapsy jsou zpusobeny vyraznou a dokonalou
antigenni variabilitou techto borrelii pri infekci hostitele.




Borrelia duttonii, B. hispanica, B.
crocidurae aj.

Diagnostika: mikroskopie krve z febrilni faze (zastin na
spirochéty), tlusta kapka (Giemsa nebo Wright, IF); i.n. Ci
konjunktivalni inokulace morcete anebo i.p. sajici mysi;
sérologie (KFR), detekce antigenu, kultivace (BSK
medium).

Terapie: peniclilin, tetracyklin, erytromycin, doxycyklin,
chloramfenikol.

Rozsireni: subtropy a tropy (biotopy stepi az polopousti) -
Stredomori (Pyrenejsky poloostrov, Recko), tropicka Afrika
(Tanzanie aj.), severni a zapadni Afrika (B.hisp. — Maroko
cetne, B.croc.- Senegal), Kavkaz, Blizky Vychod, stredni
Asie, Indie, Cina, Japonsko, Amerika (B.park. - Kolorado,
B.herm., B.tur., B.cor., B.lon.).



Borrelia burgdorferi s.l.

Spirochéty 4-25%0,2-0,3 um se 3-10 zavity a 7-11
perlplasmatlckyml b|C|ky B. burgdorferi s.l. (popsana teprve
roku 1982) ma genomicke druhy (‘genomospecies’) -
patogenni pro Cloveka jsou B. burgdorferi s.s. (je znama
kompletni sekvence nukleotidu celého genomu), B. afzelii a
B. garinii, méne Casto B. valaisiana, B. lusitaniae, zatimco
genomické druhy s dosud ne zcela spolehlive prokazanou
patogenitou jsou B. bissetii, B. spielmanii aj. Pri infekci
dochazi ke zméné exprese povrchovych antigenu (zvySena
exprese OspA v klisteti a OspC v endotermnim obratlovci).

Zdroj: lesni hlodavci (v Eurasii Apodemus spp., Myodes -
rezervoar zejmena pro B. afzelii; v Americe Peromyscus
leucopus), zajicoviti, lesni drozdoviti ptaci (rezervoar pro B.
garinit).

Nemoc zvifete (pes, prezvykavci, kun): borreliéza s artritidou
(kulhani), postizenim ledvin a CNS.

Prenos: klistata komplexu Ixodes ricinus (rezervoar — TOP,
TSP): I. ricinus, |. persulcatus, I. scapularis, I. pacificus.



Borrelia burgdorferi s.l.

FIGURE 9.3 Simple stain of the Gram-negative spiro-
chete Borrelia burgdorferi, the causative agent of Lyme
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Figure 10.1. Seasonality of the Lyme disease parasite, Borrelia burgdorferi.



Borrelia burgdorferi s.l.

Onemocnéni Clovéka: lymska (kliStova) borreliéza (popsana 1975,
Old Lyme, Connecticut) - multisystémove onemocneéni s 3 fazemi
(prubéh u nelécené borreliozy ma jistou obdobu se syfilis): (1) u 60-
90% osob lokalizovany erytem (erythema migrans, EM), ktery
popsali uz Afzelius (1910) a Lipschutz (1913); (2) pfi neléCeni
dochazi k diseminaci spirochét - sekundarni loziska EM, lymfocytom
(lymphadenosis benigna cutis), nekdy zvysena teplota, bolesti hlavy
a svalu, unava, regionalni lymfadenopatie, afekce CNS
(meningitida), polyneuritida (n. facialis, radikuloneuritida), bolesti a
zanety kloubu a svalu, karditida; (3) pozdni faze (obvykle po 2-3
letech) - chronicka reC|d|vu1|C| polyartrltlda (velké klouby - synovitida,
eroze chrupavky), chronicka neuroborreliéza (periferni neuropatie,
afekce CNS), chronické postiZzeni kuZe (acrodermatitis chronica
atrophicans, ACA: popsal Buchwald jiz roku 1883). Je znamo
dlouhodobé preziti borrelii v téle (napf. v synovialni tekutiné nebo v
CNS: az 10 let — tvori se cystické/cirkularni a granularni formy i
intracelularne v neuronech, a v glii). V CR bylo v letech 1990-2006
hlaseno prumérné 3 330 (rozsah 1 446-6 302) pfipadu ro¢né, coz
odpovida pramérné nemocnosti 32,4 (16,0-61,2) na 100 000
obyvatel, a v letech 2004-2013 prumérné 3900 (rozsah 3243-4834)
pripadud rocné (EPIDAT).




Borrelia burgdorferi s.l.

Diagnostika: klinika (EM) a anamnéza (kliste), sérologie
(ELISA, nejlépe s konfirmaci western blotem; IF); izolace
z biopsie kuze nebo z mozkomisniho moku v tekutém
komplexnim BSK (nebo MPK) médiu (s N-
acetylglukosaminem aj.) pfi 33 °C (kuze, krev, likvor,
synovialni tekutina): rust velmi pomaly; elektronova Ci IF
mikroskopie mozkomisniho moku; PCR.

Terapie: doxycyklin, amoxicilin, penicilin, tetracyklin,
erytromycin, deoxymykoin v akutni fazi; ve fazi chronické
cefalosporiny (cefotaxim, ceftriaxon), nebo velké davky
penicilinu.

Prevence: vhodna vakcina proti LB Cloveka prozatim chybi.
Vakcina LYMErix v USA byla stazena z prodeje
(artritogenni OspA u nékterych osob).

Rozsireni: holarktické (Eurasie mimo jizni a jihovychodni,
ojedinéle severni Afrika, Severni Amerika).



Borreliae in ixodid ticks
(darkfield microscopy, 1988-1996)

Ixodes Dermacentor Haemaphysalis
ricinus reticulatus concinna

n inf. n inf. n inf.

Females 2380 22.6% 223 0% 19 0%

Males 2413 23.7% 149 0% 17 0%
Nymphs 3546 17.2% - 99 0%
Larvae 142 6.3% ' - 32 0%

Total 8481 20.4% 372 0% 167 0%




Proportion of host-seeking ticks with
high numbers of borreliae

Ixodes ricinus Females Males Nymphs
No. ticks examined 2380 2413 3546
No. ticks infected 539 .13 611
Proportion 22.6% 23.7% 17.2%
No. ticks with >100 borreliae 119 73 61
Proportion of infected ticks 22.1% 12.7% 10.0%
Proportion of all ticks 50% 3.0% 1.7%_
No. ticks with >1000 borreliae 15 12 11

Proportion of infected ticks 2.8% 2.1% 1.8%
Proportion of all ticks 0.6% 05% 0.3%




Borreliae in ixodid ticks on mammals and birds
S. Moravia, 1993-1995 (darkfield microscopy)

Ixodes Dermac. Haemaphys.

ricinus reticulatus concinna
Birds*
larval ticks: 8/156 (5.1%) - 0/8
nymphal t.:  11/94 (11.7%) - 0/5
- Rodents™
larval ticks: 28/437 (6.4%) 0/125 1/65
nymphal t.: 5/62 (8.1%) 0/97 0/4

*Positive avian hosts: Erithacus rubecula 5/59, Turdus
merula 3/8, Sylvia atricapilla 2/42, Phylloscopus
collybita 1/69, Parus major 1/15, Garrulus
glandarius 1/2.

**Positive rodent hosts: Apodemus flavicollis 16/64,
Clethrionomys glareolus 7/49, Mus musculus 1/1.



Vysetieni klistat Ixodes ricinus na borrelie
- parky a zahrady meésta Brna, kvéten 1992

T
—

Abund. | Nymfy |Samicky |Samecci | Celkem
ex./hod |
Luzanky 0,0 - - . -
Spilberk | 1,3 1/10 2/3 1/3 4/16
Kvétna ul. | 8,0 0/1 1/1 0/2 1/4
Anthropos |359,2 4/23 16/60 19/60 39/143
| Celkem 5/34 19/64 20/65 44/163
| 14,7 %o 29,@ 30,8 % 2710 %™

——

* celkem 3,1% kliStat obsahovalo >100 borrelii




Borrelia burgdorferi s.l. v klistatech

Ixodes ricinus sajicich na ¢lovéku
(poCet pozitivnich/pocet vysetienych)

—_—

m Celkem
214 | 521 | 0/4 | 17.9%
317 | 3126 | 0/ 13,6%
324 | 341 | o7 8,3%
212 | 227 | o3 9,5%
dia | 4% | 5% | 8%
PozitiVi'ta 13/1 1 o | 015 | 231197
1998-2001 11,3%

11,7%




Antibodies to Borrelia burgdorferi
In game animals, South Moravia

Species Method n Seropositive

Capreolus capreolus HA 31 29.0%
Cervus elaphus HA 32 50.0%
Dama dama HA 123 56.1%
Ovis musimon HA 35 34.3%
Sus scrofa FA 39 5.1%
Lepus europaeus FA 193 19.2%
- Phasianus colchicus FA ¥ 24.3%




Borrelia burgdorferi s.l. isolates
South Moravia, 1988-1995

Strain  Source Year Identification
IR-171 Ixodes ricinus (F) 1988 B. burgd. s.l.
IR-179 Ixodes ricinus (M) 1988 B. burgd. s.l.
IR-284 Ixodes ricinus (F) 1989 B. burgd. s.l.
IR-285 Ixodes ricinus (F) 1989 B. burgd. s.l.
IR-291 Ixodes ricinus (M+F) 1989 B. burgd. s.l.
BR-41 Ixodes ricinus (M) 1989 B. PoTi B
BR-5 Ixodes ricinus (F) 1991 B. garinii
BR-14 Ixodes ricinus (N) 1991 B. garinii
BR-33 [Ixodes ricinus (F) 1993 B. afzelii.
BR-34 [lricinus (N) [blackbird] 1993 B. garinii
BR-53 Aedes vexans (F) 1994 B. afzelii
BR-64 Ixodes ricinus (N) 1995 B. garinii
BR-72 Ctenophthalmus agyrtes 1995 B. afzelii
[bank vole]
BR-75 Ctenophthalmus agyrtes 1995 B. afzelii
[bank vole]
BRM-6 Clethrionomys glareolus 1995 B. afzelii
BRM-11 Apodemus flavicollis 1995 B. afzelii
BRM-40 Apodemus flavicollis 1995 B. afzelii




Burkholderia mallel

Burkholderiaceae [rad Burkholderiales, tr.
Betaproteobacteria]

Nepohybliva, lehce zahnuta, striktné aerobni, polymorfni
gramnegativni tyCinka 2-5x0,5-1 um.

Zdroj: lichokopytnici kun, osel, mula, mezek), hlodavci
(Rattus), koCka, pes; Clovek.

Nemoc zvirete: vozhrivka [angl. "glanders"] - velmi
nebezpecné, akutni (osel, mula) i chronicke (kun)
onemocnéni lichokopytniku.

Prenos: perkutanni (odérky) nebo aerogenni, mene
alimentarni, konjunktivou - vysoka kontagiozita; tenacita
agens mala.



Burkholderia mallel

Onemocneni Cloveka: vozhrivka (maleus) — vysoka
horecCka, bolesti hlavy, svetloplachost, noduly a
abscesy v podkozi, svalstvu, na sliznicich a
vnitrnich organech, hnisava hemoragicka
bronchopneuomonie s letalitou 40-100%

Riziko: BSL-3

Rozsireni: Asie, Stredni a jizni Amerika, sev.y
vych. Afrika. 1943-1950 CR (Vys. Myto).



Burkholderia pseudomallel

Pohybliva polymorfni bipolarné se barvici aerobni
tyCinka 1,5-6x0,5-1 um, roste i pri 42 °C.

Zdroj: stojata voda (ryzova pole, mokrady), puda;
hlodavci, ovce, koza, skot, prase, kun, zajicoviti.

Nemoc zvirete: inaparentni prubéh anebo akutni
melioidoza (ovce).

Prenos: perkutanni (traumaticka inokulace z pudy),
mene aerogenni Ci alimentarni (napf. voda vdechnuta
pri plavani); Casto po silnych destich, zaplavach,
tsunami; znacCna tenacita agens v prostredi.



Burkholderia pseudomallel

Onemocneéni Cloveka: melioidoza — horeCnata
septokémie s velmi silnym prujmem a granulomy
ve vnitrnich organech a v podkozi, lymfadenopatie,
pneumonie; letalita 80-95%, take recidivy po létech

LécCba obtizna: dlouhodobé (az rok) antibiotika
nebo sulfonamidy

Rozsireni: tropy a subtropy, nejvice jv. Asie,
Australie, Karibik. Nakazy i u turistu, napf.
adrenalinové sporty.



Spirillum minus

Spirillaceae [rad Nitrosomonadales, fr.
Betaproteobacteria]

Kratka spiralovita pleomorfni gramnegativni
tyCinka 2-5x%0,2-1 ym, s nekolika (az 7) polarnimi
biCiky (amphitricha); nekdy tvori dlouha rozpadajici
se vilakna.

Zdroj: hlodavci (prevazné Rattus spp. - exkrece
slinou).

Nemoc zvirete: inaparentni prubéh

Prenos: perkutanni (kousnuti).



Spirillum minus

Onemocneni Clovéka: sodoku, horecCka z krysiho
kousnuti — horecCka s relapsy obvykle po radu
meésicu, pupencova vyrazka, regionalni
lymfadenitida.

Diagnostika: inokulace lab. potkana, mysi Ci
morcete (bakteremie); temnopolni mikroskopie;
rozter krve pacienta (Giemsa); kultivace
neuspesna.

Terapie: penicilin.

Rozsireni: vych. Asie, Australie.




Streptobacillus moniliformis

Fusobacteriaceae [fad Fusobacteriales, tr.
Fusobacteria]

Nepohybliva pleomorfni gramnegativni tyCinka 1-3 um
dlouha, tvori vsak nekdy i velmi dlouha rozpadava viakna
do 100 um; fakultativné anaerobni.

Zdroj: hlodavci (Rattus aj. - soucast flory jejich ustni dutiny,
exkrece slinou a moci); kocCka.

Nemoc zvirfete: bez pfiznaku, nékdy vSak polyartritida,
edem koncetin a tlapek.

Prenos: perkutanni (kousnuti); alimentarni (mléko).



Streptobacillus moniliformis

Onemocneni Cloveka: haverhillska horecka, horeCka z
Krysiho kousnuti, streptobaciloza, s bolesti hlavy, jen nékdy
vyrazkou zardenkového typu, svetloplachosti,
lymfadenitidou, faryngitidou, septickou mono- Ci
polyartritidou, nekdy endokarditidou a pneumonii; horecCky
mohou byt navratné, az nékolik mésicu; letalita 10% u
nelecenych.

Diagnostika: kultivace krve nebo synovialni tekutiny (KA se
serem nebo ascitickou tekutinou, 5-10% CO,), 1.p.
Inokulace mysi, aglutinace.

Terapie: velké davky penicilinu, tetracyklin.
Rozsifeni: kosmopolitni ale sporadické (v CR ne).




Fusobacterium necrophorum

Anaerobni nepohyblivée gramnegativni tyCinky 2-5x0,5-
1,5 um az vlakna 80-100 um dlouha.

Zdroj: domaci kopytnici, (ptaci).

Nemoc zvirete: nekrobaciloza (nekrotické léze na
koncCetinach, difteroidni stomatitida, artritida, abscesy jater)
mladat skotu, ovci, prasat a kraliku, s vysokou letalitou;
nekroza genitalii samcu zubra (Bialowieza, Polsko).

Prenos: kontaktem; tenacita agens v prostredi je mala.



Fusobacterium necrophorum

Onemocneéni Cloveka: nekrobaciloza - nekrotické viedy a
regionalni lymfadenitida.

Diagnostika: kultivace (KA s 5% CO,), i.d. inokulace lab.
zvirat (mys do ocasu, kralik do usniho boltce).

Terapie: penicilin + streptomycin, tetracyklin,
chloramfenikol, sulfonamidy, lokalné jodid draselny;
chirurgicky zakrok.

Rozsireni: kosmopolitni ale sporadickeé.



Erysipelothrix rhusiopathiae

Erysipelotrichaceae [rad ,Incertae sedis”, kmen
Firmicutes]

Nepohyblivé polymorfni grampozitivni tyCinky 0,8-2,5x%0,1-
3 um.
Zdroj: prase (E.r. var. suis) a jini domaci i divoci savci (zvlaste

hlodavci - E.r. var. murisepticum), téz ptaci (kruta), ryby,
hlavonozci, mizi, krabi, humfi; voda.

Nemoc zvirete: Cervenka prasat s akutnim az chronickym
prubéhem (vyrazka na kuzi, septikemie, endokarditida,
artritida), nekdy onemocni domaci a divoci ptaci.

Prenos: kontaktem (perkutanni pri poranéni: profesionalita -
rezn|C| veterinari, rybari, zemedelci, obchodnici s "plody
more"); vyjimecne hematofagni &lenovci (izolace z klistat —
pokusne potvrzen prenos klistétem Ixodes persulcatus,
roztoCi, blechami, veSmi); znacna tenacita (ve vode a v
pudé preziva az 970 dni pfi 5°C, v mrtvolach zvirat az 9
meésicu, odolava vyssSi koncentraci NaCl).




Erysipelothrix rhusiopathiae

Onemocnéni Clovéka: erysipeloid (Cervenka) [vs.
erysipel = ruze, vyvolana Streptococcus pyogenes] -
erytém na rukou, otoky prstnich kloubu, nehojné i
generalizovana (septicka) forma s polyartritidou a
endokarditidou (v takovém pfipadé letalita vysoka); v CR
1989-2000 hlaseno prumérné 25 (rozsah 9—43) pfipadu
rocné (EPIDAT).

Diagnostika: klinika, (hemo)kultivace (KA s glukézou, 5-
10% CO,), s.c. inokulace mysi.

Terapie: penicilin, erytromycin, (tetracyklin).
Prevence: vakcinace zvirat.
Rozsireni: kosmopolitni.




Listeria monocytogenes

Listeriaceae [fad Bacillales, tr. Bacilli]

Kratke, pfi nizSich teplotach (20-25 °C) 'kotrmelcovité' pohyblivé
nesporulujici aerobni grampozitivni kratké tyCinky 0,5-2x0,4-0,6 um.

A

genotypu, nékteré klony jsou epidemickeé.

Zdroj: 1) domaci (ovce, koza, skot, prase) i divoci (hlodavci) savci a
ptaci (krkavcoviti, racek, drubez), Clovék (az 5% populace tvori
asymptomaticti nosici); 2) puda, voda, krmivo, silaz, odpadky
(saprofyticky rust i pfi 4 °C!).

Nemoc zvirete: Casto inaparentni infekce, nekdy encefalitida, zmetani
(zvlasté u ovci), u mladat septikemie (dribez, ovce, skot) a hynuti.



Listeria monocytogenes

Prenos: témer vylucné alimentarni (‘food-borne’
iInfekce: mekke zrajici syry, syrové mleko, uzeny
Jazyk, sunka, pastiky, syrove zeli, salaty, morske
ryby a jiné "plody more"), méne kontaktem
(zemedeélci, rybari), aerogenni, konjunktivou, a
transplacentarni. Velka tenacita agens (pri nizsi
teplote preziva rok i1 déle; toleruje napr. i 10%
NaCl). Agens preziva take v makrofazich, a jeho
virulence je aktivovana kontaktem s zaludecni
stavou hostitele.



Listeria monocytogenes

Onemocnéni Clovéka: listeriéza, s velmi dlouhou inkubacni
dobou (prumérné meésic, az 70 dni). HoreCka, bolesti hlavy,
tres, angina, nevolnost, mononukledza, purulentni
meningitida (az Ctvrtina pripadu), endokarditida, granulomy
a abscesy v jatrech, podkozi a jinych organech, sepse
(bakteremie u poloviny nemocnych), s letalitou az 20-30%
(obvykle u starych osob, pri imunosupresi nebo velké
infekCni davce). Nebezpecna je listerioza u tehotnych
(potrat nebo predCasny porod) a novorozencu (septikemie,
tézké poSkozeni CNS a vnitfnich organu; letalita 30-80%).
Listerie ma vyrazny tropizmus pro CNS, placentu a delohu
savcu.




Listeria monocytogenes

Rozsahlejsi epidemie po poziti kontaminovanych potravin
v letech 1985-90 v USA, Svycarsku, Francii, Dansku a
Némecku (serotyp 4b, nékolik stovek osob). 1999 v severni
Italii inflkovano sérotypem 4b a onemocnélo 1566 osob
(292 bylo hospitalizovano); zdrojem nakazy byl kukuricny
salat s turidkem. V CR bylo hladdeno v létech 1990-2000
prumérné 10 (rozsah 3—23) pfipadu listeridzy rocné (se
smrtnosti 21%), avsak epidemie v letech 2006/07 vedla
k onemocnéni 99 osob, z nichz 16 zemrelo; zdrojem nakazy
byly zrajici syry tuzemskych producentu. V letech 2007-13
bylo u nas hlaseno prumérné 36 (rozsah 15—78) pfipadu
listeriozy rocne.



Listeria monocytogenes

Diagnostika: kultivace krve, mozkomisniho moku, placenty (MPA, KA;
nejlépe po selektivnim pomnozeni v bujénu pfi 4°C a nasledné 37°C),
CAMP test s Rhodococcus equi nebo Staphylococcus aureus, inokulace
mysSi (+ kortizon); sérologie je malo pouzitelna (Ize KFR, hdfe AR), PCR.

Terapie: ampicilin, azitromycin, gentamicin, velké davky penicilinu s
kanamycinem, tetracyklin, chloramfenikol.

RozsSireni: kosmopolitni (méne Casto v tropech), ubikvit. V ramci Evropy
byva vyssi vyskyt listeridzy v zemich s vyraznou produkci zrajicich syru
(napf. Francie, Svycarsko, Nemecko, Holandsko, Italie).



Bacillus anthracis

Bacillaceae [rad Bacillales]

Aerobni nepohybliva rovna grampozitivni tyCinka 4-8x1-1,5 um s
hlenovym polyglutamatovym pouzdrem a centralne umisténou sporou.
(R. Koch 1876: kultivaéni prikaz puvodce antraxu - 'Kochovy postulaty'
pro ovéreni puvodce nemoci obecné).

Zdroj: domaci i divoci prezvykavci, lichokopytnici; puda (inundacni
oblasti fek, delty), zvifeci produkty (hnojivo, kiize, kozeSiny, vina).
Nemoc zvirete (bylozravci, méné prase, masozravci): antrax

(snét slezinna, uhlak [fec. anthrakis = uhli]) - perakutni septické
onemocnéni s nahlym uhynem. Napf. v Zimbabwe 1979-1982 uhynuly
desetitisice kusu dobytka; v rumunské delté Dunaje r. 2000 asi 70 krav,
koni a prasat. Epizootie bizonu v USA (2007).

Prenos: kontaktni (perkutanni, napf. pfi porazce nemocného zvirete),
aerogenni, bodavym hmyzem, alimentarni (vodou); spory jsou velmi
rezistentni (v pude zustavaji viabilni desitky let: enzooticka ohniska na
zamorenych pastvinach). Profesionalita: zpracovatelé viny (koberce),
kUzi a kozeSin, veterinafri, fFeznici, zemédélci.




Bacillus anthracis

Onemocneéni Cloveka: antrax - podle cesty nakazy forma
kozni (pustula maligna - nekroticky zCernaly vied s krvi,
'uhlak’), plicni, méneé abdominalni a septicka. Na svéte 5-
100 tisic pripadu rocné (WHO), se znacnou letalitou (25-
100%) zvlasté u nekoznich forem se septikemii (u koznich
byva smrtnost 5-20%). Epidemie: napf. 1979-82 Zimbabwe
8 000 nemocnych; 1979 Sverdlovsk [Jekatérinburg] 64 lidi
zemrelo po uniku spor z tovarny na bakteriologicke zbrane;
2000 Volgograd: 25 osob nakazeno po poziti infekCniho
masa; 2000 rumunska delta Dunaje: 2 zemfeli. V CR

v letech 1953-85 celkem 150 pripadu, od roku 1986 jiz
zadny. Sporadicky vyskyt antraxu je hlasen u koni na
Slovensku. V roce 2001 byly v USA spory antraxu pouzity
jako biologicka zbran v dopisech: 22 osob onemocnélo,

Z nich 5 zemrelo.




Bacillus anthracis

Diagnostika: krevni roztér (Gram, IF) s prikazem pouzder; kultivace
(selektivni PLET agar, MPA, KA: kolonie bez hemolyzy,
charakteristického tvaru caput Medusae); inokulace lab. zvifat (mys,
morce, kralik); Ascoliho precipitacni reakce (prevrstveni
protiantraxoveého precipitacniho séra filtrovanym extraktem organu);
sérologie (IF), molekularni diagnostika. Biohazard: BSL-3.

Terapie: velké davky antibiotik (penicilinu ...)

Prevence: vakcina (i pro skot, nevirulentni kmen; vyvinul Pasteur 1880:
virulence spojena s plasmidem, pfi jeho ztraté mizi; imunizace
toxoidem; v prumyslu inaktivace spor na kuzich kyselinou peroctovou
(Persteril).

Rozsireni: kosmopolitni, ale sporadické (enzooticka ohniska - po
2. svétoveé valce i vychodni Slovensko)



Staphylococcus aureus, S. epidermidis,
S. haemolyticus, S. intermedius aj.

Staphylococcaceae [rad Bacillales]

Nepohyblivé grampozitivni koky asi 1 um, ve shlucich,
fakultativné anaerobni a tvorici katalazu. S.a. a S.I. tvofi
také plasmakoagulazu, hemolyzin a fermentuji manitol.

Zdroj: skot, prase, pes (S.i.) ajini savci, drubez; ¢lovék.

Nemoc zvirete: mastitida (ekonomicky velmi zavazne
onemocneéni), dermatitida, artritida, abscesy, zmetani).

Prenos: kontaktem, alimentarni (mléko a mlécné produkty:
napr. v r. 2000 bylo v Japonsku zaznamenano 15 000
pacientu po piti infekéniho mléka; maso); ¢lovék. Ob¢as
nozokomialni nakaza. Stafylokoky maji dost znacnou
tenacitu.



Staphylococcus aureus, aj.

Onemocnéni Clovéka: stafylokokoza - dermatitida (3-11% izolatu je
animalniho pavodu; S.i. vzacné — pokousani psem) a jiné hnisavé
procesy, abscesy, osteomyelitida, sinusitida, respiracni onemocneni,
endokarditida, artritida.

Stafylokokova enterotoxikdza u enterotoxigennich kmenu (otrava z
potravin, gastroenteritida) s inkubacni dobou pouhych 2-6 hodin a
vzrustajici incidenci. Nékdy septicky Sok, zejména u methicilin-
rezistentnich kmenua S. aureus (MRSA) s tzv. superantigenem, z nichz
mnohé pochazeji z domacich zvirat. Stafylokoky (vCetné zoonotickych)
produkuji fadu exotoxinu velmi silné ovliviuji patogenezi. Byla popsana
rada infekci Clovéka vyvolana MRSA kmenem sekvencniho typu
ST398, asociovaného se skotem, napr. v Kolumbii, v Severni Americe,
| v Eurasii.




Staphylococcus aureus, S. epidermidis,
S. haemolyticus, S. intermedius aj.

Diagnostika: kultivace (napr. na KA, nebo selektivhi média
s manitolem Ci 10% NaCl), koagulazovy test, fagotypizace,
molekularni typizace; sérologicky prukaz toxinu.

Terapie: antibiotika (nejlépe po testu citlivosti) — oxacilin,
methicilin (ale: MRSA — methicilin rezistentni S. aureus),
chloramfenikol, tetracyklin, ampicilin, erytromycin; u
enterotoxikdzy zadna specificka léCba neexistuje; punkce
abscesu.

Rozsireni: kosmopolitni.



Streptococcus suis, S. equi ssp.
zooepidemicus

Streptococcaceae [f. Lactobacillales, tr.
Bacilli]

Pyogenni streptokoky a-hemolytické skupiny D (S.s.), a B-hemolytické
streptokoky skupiny C (S.e.z.). Nepohyblivé koky 1 ym, usporadané
Vv fetizcich, netvori katalazu.

Zdroj: prase domaci i divoké (S.s.), kun (S.e.z.), méné skot.

Nemoc zvirete: hnisavy zanét hornich cest dychacich se zdurenim
miznich uzlin ("hribeci" u koné, S.e.equi), zanét nosohltanu, vaginy a
délohy (klisny, S.e.e.), méné Casto mastitida skotu a artritida jehnat
(S.e.z.), septikemie a meningitida prasat s letalitou az 50% (S.s.).

Prenos: alimentarni (syrove mieko a syr), nebo aerogenni (S.e.z.),
kontaktem (perkutanne) — profesionalita: chovatelé vepru, reznici,
kuchari - S.s.).



Streptococcus suis, S. equi ssp.
zooepidemicus

Onemocneni Cloveka: streptokokoéza (meningitida,
septikemie); u S.e.z. pneumonie, septikemie, endokarditida,
nefritida; artritida, meningitida, osteomyelitida; u S.s. horecka,
meningitida, hluchota, artritida, uveitida, endokarditida,
pneumonie, septikemie, syndrom toxickeho soku, s letalitou asi
8-20%. Prvni pfipad infekce Clovéka S.s. byl popsan 1968

v Dansku, a do roku 2005 cCinil celkovy pocet
dokumentovanych pfipadu onemocnéni S.s. ve svété 410,
av3ak napf. jen v roce 2005 v Seduanu (Cina) probéhla
epidemie, pfi niZ onemocnélo 218 farmaru, vétsSinou formou
syndromu toxickeho Soku, se smrtnosti 18%. 2007 Vietnam: 45
nemocnych (nékolik pacientt zemrelo; bylo zjisténo, ze 41%
mistnich domacich prasat jsou nosicCi S.s.).




Streptococcus suls, S. equl ssp.
zooepidemicus

Diagnostika: anamnéza, kultivace (KA) vyteru hrdla, likvoru
a krve, sérotypizace. S.s. muze byt zamenén s viridujicimi
streptokoky.

Terapie: penicilin.

Rozsifeni: kosmopolitni, dasté&ji v jihovychodni Asii (Cina,
Vietnam, Hawai), sporadicky v mirném klimatickém pasu
(UK, Holandsko, Némecko, Finsko [S.e.z.], Charvatsko,
Recko, Novy Zéland, USA).



Clostridium tetani

Clostridiaceae [fad Clostridiales, tr. Clostridia]

Anaerobni pohybliva utla grampozitivni tyCinka 4-8x0,4-
0,8 um s terminalni sporou typu plectridium.

Zdroj: puda (zvlasté hnojena); kun a jini savci.
Nemoc zvirete: tetanus (psi, koCky a ptaci jsou rezistentni).

Prenos: kontaktem (perkutanni pri poranéni: napr.
zemedelci, zahradkari; narkomani injekce drog); spory
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velmi odolné (preziji napr. v pudeé >10 let, var az 3 hod.).



Clostridium tetani

Endospores
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FIGURE 9.7 Gram stain of the Gram-positive rod
Clostridium tetani, the causative agent of tetanus. The
endospores are spherical and terminal, giving the cells a
drumstick appearance (3600X).



Clostridium tetani

Onemocneéni Cloveka: tetanus (ztrnuti Sije); klasicka
neurotoxikoza (hlavnim toxinem je tetanospazmin, jeho
MLD pro mys je 0,0001 ug), s letalitou 30-70% - prvnimi
priznaky jsou blokada Celistnich svalu a mimiky (trismus,
sardonicky Skleb), pozdéeji kfeCe svalu zadovych
(opisthotonus: obloukovité prohnuti téla vzad), dychacich a
dalSich (vedouci nékdy k frakturam obratlu a svalu); teplota
nezvySena, védomi zachovano. Ro&ni incidence v CR byla
pred vakcinaci 38-143 pfipadu, prumér v soucasnosti =
1,5/rok.




Clostridium tetani

Diagnostika: klinika (tonické krece); mikroskopie a anaerobni
Kultivace poranené tkane, s.c. inokulace mysi (s antitoxinem,
a bez néj).

Terapie: chirurgické osetreni rany, do 24 hod. podani
specifickeho lidskeho (TEGA) nebo konského
imunoglobulinu (antitoxin, protitetanové sérum); ventilace
nebo tracheotomie, myorelaxanty a sedativa; penicilin a
metronidazol.

Prevence: imunizace anatoxinem (toxoidem).

Rozsifeni: kosmopolitni (méné Casto v chladnych oblastech).



Clostridium perfringens typ A, C.
septicum, C. novyi ajJ.

TyCinky 4-6x0,6-1 um nepohyblivé (C.p.) ¢i pohyblivé (C.s., C.n.).
Zdroj: puda (kontaminovana exkrementy zvirat).

Nemoc zvirete: zanét slezu jehnat (C.s.); nekroticky zanét jater ovci
(C.n.).

Prenos: kontaktem (poranéni, trauma — autonehody a jiné urazy;
injekCné u narkomanu).

Onemocnéni Clovéka: plynova gangréna (plynata snéet, flegmona, angl.
"gas gangrene") - celulitida, myozitida, fasciitida, nekroza tkané s
tvorbou plynu (hlavnim toxinem je lecitinaza - fosfolipaza C); letalita
30-90%. Napf. umrti na sepsi 35 ze 104 nakazenych narkomanu ve
Velke Britanii r. 2000 po injekcnim uziti kontaminované drogy (C.n.,
C.p.). V letech 1990-2000 byl v Cesku primérny ro¢ni pocet prlpadu
plynaté snéti 10, s rozptylem 4-15 (EPIDAT).

Diagnostika: klinika, mikroskopie a anaerobni kultivace tkané, prukaz
lecitinazy.

Terapie: chirurgické oSetreni rany; antibiotika (peniciliny) ve vysokych
davkach; hyperbaricka komora.

RozsSireni: kosmopolitni.




Clostridium difficile,
C. perfringens

Zdroj: puda, voda, zazivaci trakt obratlovcu (prase, skot,
drubez); Clovék. Napf. v Kanadé bylo nedavno (2005)
prokazano, ze ribotypy mnohych lidskych izolatu jsou
shodné s nekterymi bovinnimi kmeny.

Nemoc zvirete: prujem telat, infekCni enterotoxemie
(domaci zvirata).

Prenos: alimentarni (napf. uvarené a déle odstavené maso,
htovoé salaty); Clovek (asi 5% dospélych jsou nosici C.d. -
ve streve).



Clostridium difficile,
C. perfringens

Onemocnéni Clovéka: strevni klostrididza - infekce nebo
intoxikace (tvorba toxinu ve stfevé — enterotoxiny A a B;
nejucinnejsi kmeny s toxiny typu V.) - pseudomembranozni
kolitida s prujmem, ob€as dochazi ke vzniku megakolonu

S rizikem perforace stfeva a naslednou peritonitidovu;
gastroenteritida s prujmem a kfe€emi bficha, a dosti vysokou
letalitou. Onemocnéeni se mnohdy objevuje pri delsi lecbé
ruznymi antibiotiky (odtud nazev ,post-antibioticka kolitida“),
kdy C.d. ve stfevé prerusta a tvori toxiny. C.d. tvofi znacny
podil bakterialnich enterickych infekci v domovech dichodcd,
léCebnach dlouhodobé nemocnych (LDN) a na nekterych
klinikach, kde jejich incidence v poslednim obdobi vzrusta az
desetinasobné (emergentni nozokomialni antroponoéza). Lidé
starsi 65 let jsou k této nakaze obzvlaste vnimavi, smrtnost az
28%.




Clostridium difficile,
C. perfringens

Diagnostika: anaerobni kultivace vzorku stolice a potravy
(selektivni meédia s cefoxitinem a cykloserinem), prukaz
enterotoxinu ve stolici nebo krvi na buneécne kulture nebo
ELISA.

Terapie: rehydratace, vankomycin, metronidazol. LéCba
antibiotiky vsak zvysuje incidenci C.d. nakaz ve
zdravotnickych zarizenich.

Rozsireni: kosmopolitni, se vzestupem incidence v zemich
s vysokym hygienickym standardem (Kanada, Velka
Britanie, Belgie, Holandsko, Francie, Rakousko).



Clostridium botulinum

Pohybliva tyCinka 4-6(10)x1 ym, se subterminalni sporou,
produkujici toxiny typu A az G.

Zdroj: prase, prezvykavci, kun, drubez; ryby (typ E); puda,
zelenina, ovoce, silaz.

Nemoc zvirete: botulizmus (smrt ochrnutim branice).

Prenos: alimentarni (trypsin aktivuje toxin) - sunka,
klobasy, domaci konzervy masoveé, zeleninove (zelené
fazole, hrasek, korenova zelenina) a rybi, jatrova pastika; u

narkomand prenos injekcné (kontaminovane drogy: USA,
U.K., Irsko).



Clostridium botulinum

FIGURE 9.5 Simple stain of the Gram-positive rod
Clostridium botulinum, the causative agent of botulism. The
endospores are oval-shaped and subterminal, and distend
from one end of the cell (3600X).



Ptaci botulizmus C




Clostridium botulinum

Onemocnéni Clovéka: botulizmus (alimentarni intoxikace

s inkubacni dobou 12 h az nekolik dni — zvilaste typy A, B,
E, nejucinnéjSi znamé neurotoxiny vubec, pusobi
irreverzibilni neuromotorickou paralyzu s blokadou
uvolnovani acetylcholinu na synapsich, se ztratou hybnosti,
dvojitym vidénim, Silhanim, obrnou dychacich svalu a
letalitou 15-75%. MLD botulotoxinu ('klobasového jedu') pro
Cloveka je 0,0625 ug. Nebezpecny je kojenecky botulizmus
s mnozenim klostridii a produkci toxinu ve streve (med). V
CR ro&né hlaseno okolo 5 pfipad(i botulizmu.

Kosmeticka chirurgie: botulotoxin vyuzit k [éCbé strabizmu
(A.B. Scot 1980) a ke kosmetickym terapeutickym
zakrokum.



Clostridium botulinum

Diagnostika: detekce botulotoxinu v krevnim séru, stolici,
zvratcich nebo zbytcich potravy toxin-neutralizacnim
testem na mysich (ELISA je 10-100x méné citliva);
kultivace stolice a zbytku potravy ma podruzny vyznam.

Terapie: vyplach zaludku a stfeva; botulinicky antitoxin
poly- nebo monovalentni.

Prevence: vakcinace toxoidem (rizikoveé profese, a zvirata).

Rozsireni: kosmopolitni.



Mycobacterium bovis

Mycobacteriaceae [rad Actinomycetales, tr.
Actinobacteria]

Nepohyblivé, Gramem Spatné barvitelné (ale de facto G+)
acidorezistentni nepravidelné tyCinky 3,0x0,3 um. U mykobakterii je
Vv bunécné sténeé obsazena kyselina dlamlnoplmelova a mykolove
kyseliny (vosky). Genomicky velmi blizké je M. microti a M. marinum,
spolecne patfi do komplexu M. tuberculosis.

Zdroj: skot a jini domaci (obCas prase, koCka, velbloud) i volné Zijici
savci (napf. jezevec Meles meles v Anglii; divoké prase Sus scrofa

v nekterych zemich kontinentalni Evropy, buvol africky Syncerus caffer,
gazela vodusSka Cervena Kobus leche, antilopa kudu velky Tragelaphus
strepsiceros a prase savanove Phacochoerus africanus v Africe; bizon
Bison bison a jelenoviti v Sev. Americe, nebo vacnatec kusu liSCi
Trichosurus vulpecula na Novem Zélandé). Zdrojem M. microti jsou
hlodavci (hrabosi).



Mycobacterium bovis

Onemocneéni Cloveka: bovinni tuberkuloza (klinicky
neodliSitelna od lidske) - plicni, Casteji vSak extrapulmonarni
(urogenitalni, stfevni, kostni, meningealni nebo kozni), pomalé
progresivni onemocnéni s horeCkami a lymfadenitidou;
iInkubace 1 mésic az nekolik let. Bez adekvatni terapie
smrtelné onemocneni.Vnimavi jsou predevsim
imunosuprimovani jedinci (napr. s HIV infekci). Podle statistik
Cini zoonoticka tuberkuléza 3% az 10% pfipadu tuberkuldzy
lovéka. V Cesku 1969-96 bylo zjist&no celkem 476 lidskych
pripadu. Nakazy M. microti jsou u Clovéka vzacné: obvykle
pacienti s HIV, ale 2 imunokompetentni pacienti s plicni
tuberkulézou v Némecku, 1999. [M. tuberculosis sensu stricto
Cili 'BK', bacil Kochuv, je puvodcem lidskeé tuberkulozy
(antroponoza).




Mycobacterium bovis

Diagnostika: rentgen (CT), mikroskopie (Ziehl-Neelsenovo
barveni acidorezistentnich mikrobu: horky karbolfuchsin,
odbarveni alkohol-3% HCI, dobarveni malachitovou zeleni
nebo metylénovou modfri) a narocna, az 8-tydenni kultivace
sputa (po pusobeni 4% NaOH nebo HCI na vzorek a
nasledné neutralizaci), likvoru, mo€i nebo hnisu na
Lowenstein-Jensenové vajeném médiu, Sulové médiu
nebo Ogawove médiu s glutamatem; i.d. test tuberkulinem
(alergicka reakce). Molekularni identifikace pomoci RFLP;
pro tento komplex je charakteristicka inzerCni sekvence
1IS6110. Biohazard: BSL-3.



Mycobacterium bovis

Terapie: izoniazid + rifampicin, pyrazinamid, etambutol;
dfive streptomycin a jina tuberkulostatika (kyselina p-
aminosalicylova, cykloserin, ethionamid aj.).

Prevence: atenuovana vakcina M. bovis BCG (bacill
Calmette-Guérin: ucinnost neni optimalni, udava se asi
80%); eradikaCni programy u domacich zvirat. Drive
pouzivana v Cesku a Britanii také vakcina z atenuovaného
kmene VO166 M. microti.

RozSifeni: kosmopolitni (v Fade zemi eradikace).



Mycobacterium avium komplex

M. a. avium, M. a. silvaticum, M. a. paratuberculosis

Nepigmentované ,netuberkulézni® mykobakterie s poddruhy
(u posledniho 99,9% podobnost 16S rRNA s M. a. avium),
a pravdépodobné nezoonotickymi M. a. hominissuis a M.
a. intracellulare. TyCinky 1-2x0,5 um.

Zdroj: u M.a.a. drubez a jini ptaci (havran, bazant, vrabec,
holub hrfivhac — M.a.s.), prase, vzacné skot; u M.a.p. skot,
ovce, koza (téz divoci savci: jelen, kralik aj.).

Nemoc zvirete: aviarni tuberkuloza; lymfadenitida (M.a.a.),
mezenteritida (M.a.l.) prasat; Johneova nemoc (M.a.p.) -
paratuberkuloza — veterinarne vyznamna chronicka
hypertroficka enteritida dobytka s prujmy a hubnutim,
koncici smrti.

Prenos: alimentarni (mléko, méné maso), aerogenni; znacna
tenacita agens v prostredi (M.a.a. ve vodé viabilni 113-
417 dni, ve vlhkem trusu az 400 dni; M.a.p. preziva v
trusu skotu a v pudé az 1 rok).



Mycobacterium avium komplex

Onemocnéni Clovéka: aviarni tuberkuloza - plicni,
lymfadenitida, stfevni, pri diseminaci fatalni; incidence
vzrusta (Casta u imunosuprimovanych osob - AIDS aj.).
Léze jsou charakteristicky bez nekrdzy, kalcifikace a
fibrozy. M.a.p.: paratuberkul6za, snad | Crohnova nemoc
(multifaktorialni chronicka granulomatozni
enteritida/ulcerativni kolitida s recidivami). InfekcCni etiologie
Crohnovy choroby nebyla dodnes spolehlivé potvrzena, ale
souvislost s paratuberkulozou existuje: protilatky a zvyseny
zachyt M.a.p. z pacientu s Crohnovou nemoci.




Mycobacterium avium komplex

Diagnostika: viz predesly druh. U M.a.p. mikroskopie a
histopatologie; kultivace obtizna, PCR detekce, sérologie
(KFR). Odliseni v ramci M.a. komplexu pomoci inzercnich
DNA sekvenci IS900 (pritomna pouze u M.a.p.), 1S901/902
(pouze u M.a.a.) alS1245 (u M.a.a. a M.a.h.).

Terapie: obtizna (fada kmenu rezistentnich) a dlouhodoba
(min. 24 mésicu), recidivy bézné.

Rozsireni: M.a.a. kosmopolitni. M.a.p. Novy Zeland,
Australie, Evropa (Velka Britanie, Francie, Holandsko,
Dansko, Némecko, Belgie, Italie, Rakousko, Svycarsko,
aj.), USA.



Mycobacterium kansasii, M. xenopi,
M. abscessus, M. chimaera

'Atypickeé’, povetsinou rychle rostouci
'netuberkulozni' saprofyticke mykobakterie, avsak
potencialne patogenni pro Cloveka; rostou i pri 40-
45 oC.

Zdroj: voda (vodovodni potrubi, ruzice sprch —
biofilm u M.k., M.x., chladici véze), puda.

Prenos: aerogenni, alimentarni.



Mycobacterium kansasii, M. xenopi, M.
abscessus, M. chimaera

Onemocnéni Cloveka: mykobakterioza — chronicka plicni
(M.K. mj. téz na Ostravsku pfevazné u horniku a hutniku -
Vv letech 1968-99 zde bylo zaznamenano celkem 1034
pripadu, s nemocnosti 6-19/100 000 obyvatel, ojedinéle v
Praze, a M.x. v severnich Cechach); éastgji u
imunosuprimovanych osob (AIDS), ale i u zdravych.

Diagnostika: viz ostatni mykobakterie.

Terapie: klaritromycin + ciprofloxacin.

Rozsireni: kosmopolitni.



M. marinum, M. haemophilum

'Atypicke’, povetsinou rychle rostouci 'netuberkulozni’
saprofytické mykobakterie, avSak potencialné patogenni
pro Cloveka; rostou jen do 30-32°C.

Zdroj: voda, puda, raselina; ryby (M.m. — tento druh je také
ichtyopatogenni).

Prenos: kontaktem (M.m.), mj. tetovanim (M.h.).

Onemocnéni Cloveka: mykobakterioza — kozni granulomy,
noduly a ulcerace (M.m.: 'plovarensky granulom’, také u
akvaristu i v Cesku - obvykle po poranéni); lymfadenitida
prevazné déti (M.h.).

Diagnostika, terapie: viz predesly druh.

Rozsireni: kosmopolitni.




Mycobacterium ulcerans

Tento mikroorganizmus se podle molekularne-biologickych
analyz vyvinul ekologickou specializaci z M. marinum
mechanizmem redukce genomu z 6,6 Mb na 5,8 Mb (delece
DNA). Doposud bylo rozpoznano 10 genotypu korelujicich se
zemeépisnym puvodem. Neroste pfi teplotach >32 °C.

Zdroj: stojata Ci mirné proudici voda v mokradech.

Prenos: kontaktni (poranéni) a inokulativni (mechanicky
vodnim hmyzem, komary).

Onemocnéni ¢lovéka: burulsky vied (angl. "Buruli ulcer") —
chronické nekrotizujici kozni granulomy s destrukci kuze a
podkozi u imunokompetentnich osob. V Africe 23 000 pripadu
rocne.

Diagnostika, terapie: viz ostatni mykobakterie; rifampicin,
moxifloxacin, amikacin.

RozsSireni: zapadni Afrika, méné (sub)tropicke oblasti Asie,
Australie a Stredni i Jizni Ameriky.




Mycobacterium leprae

Tento mikrob pozbyl po adaptaci na lidskeho hostitele
minimalné 2000 genu (vyrazna redukce genomu, jehoz
uplna sekvence nukleotidu je jiz znama).

Zdroj: ¢lovék; voda (z raselinist a mechu rostoucich okolo
vodopadu a na svazich fjordu s jizni expozici v Norsku,
Portugalsku, jinu USA aj.).

Prenos: kontaktem z Clovéka na Cloveka (tedy
antroponoza); podle J. Kazdy a L.W. Irgense je vSak
mozny | prenos z prostredi bud ingesci infekcni vody (v
Norsku byvalo vedeno dfevéné potrubi ze svahu) nebo
kontaktem — oderkami.

Onemocneéni Cloveka: lepra (malomocenstvi).

Diagnostika: mikroskopie koznich seskrabu (Ziehl-
Neelsenovo barveni); neroste in vitro, mnozi se vSak
v pasovcich Didelphis a v ,nahych” (angl. "nude")
laboratornich mysich.

Rozsireni: drive kosmopolitni, dnes velmi omezene —
Afrika, Asie, Jizni Amerika.



Corynebacterium ulcerans,

C. pseudotuberculosis
Corynebacteriaceae [rad Actinomycetales]

Kratké nepravidelné G+ tyCky 1-3x0,4 um, aerobni a nepohyblive. U
C.u. toxinogenni kmeny.

Zdroj: skot, ovce, kun, pes, koCka, opice (jen C.u.) a jini savci; Clovek.

Nemoc zvifete: pneumonie, abscesy a lymfadenitida; nékdy
asymptomatické infekce (koCka).

Prenos: alimentarni (syrové mléko), perkutanni (kousnutim opice),
kontaktem.

Onemocnéni Clovéka: faryngitida podobna zaskrtu (C.u. - "zoonotic
diphtheria”), infekce ran (C.p.) a regionalni lymfadenitida,
pneumonie; onemochéni je pomérné vzacne.

Diagnostika: kultivace vytért a stérl ran, mléka (KA, selektivni agar s
teluriCitanem); inokulace morcete; prt‘]kaz toxinu.

Terapie: erytromycin, diftericky antitoxin.
Prevence: vakcinace (zaskrtovy toxoid).

Rozsireni: C.u. Velka Britanie, Nemecko, Brazilie, zrejme vsak
kosmopolitni.




Rhodococcus equi

Nocardiaceae [rad Actinomycetales]

Pleomorfni koryneformni grampozitivni aerobni koky az
tyCinky, tvorici nekdy kratka vlakna s naznakem vetveni,
aerobni, Castecné acidorezistentni.

Zdroj: puda obohacena exkrementy domacich savcu
(komenzal jejich stfevniho traktu), v niz se rhodokok
dokaze mnozit.

Nemoc zvirete: akutni nebo i chronicka bronchopneumonie
hribat (nékdy letalni), lymfadenopatie prasat.

Prenos: aerogenni, méne alimentarni, kontakt s konmi.



Rhodococcus equl

Onemocneéni Cloveéka: horeCka, zvraceni, nechutenstvi,
prujem, granulomatézni bronchopneumonie (oportunni
infekce pri imunosupresi pacienta — napr. AIDS), mnohdy
smrtelna (letalita asi 50%); nekdy lymfadenitida a abscesy
v CNS i jinych tkanich (jatra, ledviny), také kozni léze po
poranéni u imunokompetentnich osob (zvlaste déti).
Incidence pomeérne nizka, popsano celkem asi 150
pripadu; prvni pfipad dokumentovan 1967.



Rhodococcus equi

Diagnostika: kultivace z krve, sputa, bronchialnich a
tkanovych vzorku (KA, Czapek-Dox agar; ruzové kolonie) a
prukaz 'equi' faktoru (CAMP test: synergicka hemolyza se
Staphylococcus aureus i jinymi bakteriemi: v blizkosti
kolonie R.e. se CasteCnha hemolyza S.a. meni na uplnou v
dusledku ucinku rhodokokové cholesteroloxidazy);
histopatologie, acidorezistentni barveni.

Terapie: dlouhodoba (2 mesice az celozivotne) - rifampicin,
vankomycin, erytromycin, gentamicin, imipenem,
carbapenem (Casto v kombinaci dvou; nutno ovérovat
citlivost in vitro).

RozsSireni: pravdepodobné kosmopolitni.



Nocardia asteroides, N. brasiliensis

Aerobni vlakna myceliového charakteru, rozpadajici se na
pleomorfni grampozitivni tyCinky az koky. Tvori také na pevnych
substratech vzdusné mycelium.

Zdroj: puda, rostlinné zbytky.

Nemoc zvifete: nokardidza - infekce podkoZzZi a miznich uzlin
(pes, koCka), ojedinéle mastitida a pneumonie skotu.

Prenos: aerogenni, perkutanni.

Onemocnéni Clovéka: nokardiéza plicni, kozni (aktinomycetom),
visceralni, afekce CNS (diseminaci z plic, asi u 30% pfipadu);
letalita u CNS forem 80%.

Diagnostika: mikroskopie sputa, hnisu nebo likvoru (Gram,
acidofilni barveni), kultivace (KA aj.); rentgen (CT).

Terapie: kotrimoxazol, dlouhodobé sulfonamidy; nékteré kmeny
citlivé na ampicilin, amikacin, cefalosporiny a jina antibiotika;
chirurgicky zakrok (abscesy).

Rozsifeni: kosmopolitni, avsak sporadickeé; N.b. Castéji

v (sub)tropech.




Nocardia asteroides
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Actinomadura madurae, A.pelletieri,
Streptomyces somaliensis

Thermomonosporaceae, Streptomycetaceae
[rad Actinomycetales]

Zdroj: puda, vegetace.

Nemoc zvirete: (aktino)mycetom.

Prenos: perkutanni (poranéni - trny aj.).

Onemocnéni Clovéka: aktinomycetom prevazné na spodni Casti
dolnich koncCetin. LiSi se od (eu)mycetomu, vyvolaného houbami.
Diagnostika: mikroskopie hnisu Ci biopsie (Gram, acidofilni
barveni), kultivace, rentgen.

Terapie: kotrimoxazol, streptomycin, amikacin; chirurgicky
zakrok.

RozSireni: Amerika, Afrika, Arabsky poloostrov - polopouste a
jiné oblasti sucheho a tepleho klimatu.




Dermatophilus congolensis

Dermatophilaceae [fad Actinomycetales]

Fakultativni anaerob s husté septovanymi hyfami, ktere se
deli pricne i podelne a tvori charakteristické baliCcky
grampozitivnich kokoidnich bunek; znamy take pohyblive
spory (zoospory) 0,3-0,5 um.

Zdroj: skot, ovce, kun, savci v ZOO, méné pes a koCka
(pudni zdroj je sporny).

Nemoc zvirete: dermatofiléza (kozni streptotrichoza) —
pustuly a papuly, nekdy letalni (hlavné v tropech). Priznaky
narustaji pfi souCasné infestaci hostitele klistaty
Amblyomma.



Dermatophilus congolensis

Onemocneéni Cloveka: dermatofiléoza (akutni az chronické
puchyre a vredy na rukou).

Diagnostika: mikroskopie epidermis (Giemsa), histologie,
kultivace (bez antibiotik - BHI, KA, ne vSak SGA).

Terapie: streptomycin, penicilin.

RozSifeni: oblasti vihkého klimatu v Africe, Australii, USA a
Evropé (Skotsko, Holandsko, Bulharsko).



SAPRONOTICKE BAKTERIE

Clostridium tetani

C. perfringens, C.septicum, C. novyi

(C. botulinum)

(Vibrio parahaemolyticus, V. vulnificus)

Legionella pneumophila a;.

(Rhodococcus equi)

Mycobacterium kansasii, M. xenopi,
M. marinum aj.

Nocardia asteroides, N. brasiliensis

‘Actinomadura madurae, A. pelletieri

Streptomyces somaliensis

Burkholderia pseudomallei



