Leptospira



Viastnosti

e Spiralovity tvar

e Zivé pohyblivé

e Hackovité ohnuté na koncich
e Spatné se barvi

e Zastinova mikroskopie

e Fluorescence
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Rozdéleni

e Slozita taxonomie
e [eptospira biflexa nepatogenni
e [ eptospira interrogans patogenni



Kultivace

e Kultivace specialni medium

e Tekuté s pridavkem kraliciho séra
e 7 dni pri laboratorni teploté

e Obligatne aerobni

e Kat i oxi

e Ve vlhkém prostredi prezivaji i
v . v r O
nekolik mesicu




Leptospiroza

e Z00NO0OZa

e Serotypy L. icterohaemorrhagie, L.
gryppotyphosa, L. sejroe, L.
pomona, L. bratislava



Patogeneze

e Neni objasnéna
e ID 1 - 2 tydny
e RUzné pFiznaky lehké chtipkovité aZ

PO menlngotldy, zloutenku, selhani
ledvin, krvaciveé projevy a sok

e Zanetlive poskozeni endotelu
(vystelky ceév) - ledviny, jatra, srdce
a plice

e Forma iktericka a aniktericka



Iktericka forma

e \/zacnejsi

e TEZ&{ prubéh
e Prvni fazi tzv.leptospiremické

e vznika nahle horecka, zimnice,
tresavka, nevolnost, zvraceni,
prekrveni spojivek, bolesti hlavy a
svalu, zejména bficha, zad a lytek.
Horec¢ka trva 4-8 dnu, poté na
kratkou dobu ustupuje



Iktericka forma

e Ve druhe fazi horecka znovu stoupa,

meningitida, poruchy funkce ledvin a
jater, zloutenka, krvacive i kardialni
riznaky, anemie, hemoragicka
poneumonie

e Klinicky obraz popsal v r.1886 Weil =>
Weilova nemoc.

e Vysoka umrtnost az 10 % stoupa s
vekem

e Pacienti se uzdravi bez poskozeni jater
o [. icterohaemorrhagie
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Aniktericka forma
o Cast&jsi
e Lehdi prubéh

e Necharakteristické horecnaté
onemocneni

e Mengitida, encefalitida
e ZHova, polni, blatadcka horecka
e [. grippotyphosa
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e Anamneéza

e Piti vody ze studanek, pobyt v
prirodeé

e Kontakt se zviraty prace na polich
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Lécba
e Zavisi na zavaznosti onemocnéni
e Lehky prubéh
e Syptomaticky
e Penicilin, amoxycilin, doxycyklin

VvV Vv VvV

e T&Z&i prubéh penicilin, doxycyklin
intravendzné

e U ikterické formy hospitalizace
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Epidemiologie

e Jedna z nejrozsSirenéjsich zoonodz

e Cl. se nakazi moci infikovaného
zvirete hl. mysoviti hlodavci, skot,
kone

e \/ylucuji bakterie v moci

e Sliznicemi (spojivkou), poranénou
Uz

o Do kontaktu s bahnem, vihkou
oudou vodou kontamlnovanou MocCi
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e Infekce po koupani, pri napiti vody z
prirodniho zdroje

e Poziti kontaminované potraviny (v
tekutém stavu)

e U nas vrchol v |été a na podzim

e Nebezpeci pri prirodnich katastrofach
zaplavy

e Humanni vakcina se pouZiva v Ciné

— vakcina z L. interrogans, ktera byla
inaktivovana tepelné nebo formaldehydem.
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e Nakaza muze mit profesionalni charakter,

postihuje casto rezniky, zootechniky,

:)racovnlky kanalizace a zemé&délce, muze

K ni dojit i pokousanim Ci poskrabanlm
infikovanym zviretem, zejména
hlodavcem.

e \Vyskyt leptospirozy je obvykle sporadicky.
Epidemicky vyskyt leptospirézy u nas
vyrazne ovlivnuji dva prirodni fenomeény:
- 1. periodické pfemnozovani drobnych hlodavcu

- 2. v posledni dobé Casté zaplavy naseho
uzemi, treba i lokalniho charakteru
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"... hlodavai...

Jedna osoba nedavno zahynula za absurdnich okolnosti. V nedéli se vydala s
prateli na vylet lodi, napoje v plechovkach dala do chladnicky na palube.
Druhy den, v pondéli, byla hospitalizovana v nemocnici a opustila ji ve stfedu
- mrtva. Pitva zjistila, Ze pfi¢inou smrti byla "akutni leptospiroza" zplsobena
plechovkou, kterou pouzila na lodi bez sklenice. Rozbor plechovek potvrdil,
ze byly infikované potkani moci a tedy "leptospirozou"! Tato osoba
pravdépodobné neumyla vrchni ¢ast plechovky pred tim, nez se z ni napila. A
ta byla kontaminovana suchou potkani moci, ktera obsahuje toxické a
smrtelné 1atky zvané "leptospiry", které zpusobuji "leptospirozu". Napoje v
plechovkach a jiné potraviny jsou na prodejnach skladovany ve skladech,
které jsou ¢asto plné hlodavcu a jsou pak ndsledné dopravené k prodejcim
bez jakéhokoliv Cisténi. Vzdy kdyz koupite plechovku (nebo i konzervu),
umyjte pozorne vrchni Cast Cisticim prostredkem a vodou predtim nez je date
do lednicky. Podle studie realizované organizaci INEMTO (Spanélsko), jsou
vrchni casti plechovek infikované vic nez verejné toalety. Tato studie
dokazuje, Ze mnoZstvi bacilu a bakterii na plechovkach je tak velké, Ze je
nevyhnutelné je dobre umyt vodou a Cisticim prostredkem.

Prosime o rozSireni této informace co nejvétSimu poctu lidi !!!"



RNDr. Kamil Zitek

Vedouci Narodni referencni laboratore pro leptospiry

Vazeny pane,

oklikou se ke mné dostal dnes dopoledne (19.6.2002) Vas "dotaz na zpravu
o leptospirdze".

Specializuji se na sledovani této nakazy v nasi populaci a samozrejmeé mi
neunikla ta dalsi "novinarska bomba", které dnes a denné zaplavuji nase
medialni prostredky, zejména typu Blesk a Super, na které potom musi
reagovat "aktualné" i dalsi "nebulvary", vCetné vyjadrovani nasich
epidemiologt na TV obrazovce. Znate to. Tyto zaru¢ené "bomby" nejsou vsak
jen ze zdravotnictvi.

Jsem plné na Vasi stran€, protoze predmeétna zprava o smrtelném nebezpeci
"z plechovky" je ojedinélou formou cesty prenosu onemocnéni, které hrozi
vsude tam, kde je Cloveék v kontaktu s leptospirami kontaminovanou moci
hlodavcu (jako hlavnich rezervodrovych zvifat této ptirodné ohniskové
zoonozy) nebo dalSich zvirat primo, nebo neprimo, kdyz je pozitivni moci
kontaminovdna voda, vihkd puda, mech a podobné. Nejvice rizikové jsou
rekreacni aktivity Clovéka (koupani v prirode, vodni sporty atd.) a
profesionalni nakazy (deratizatori, CistiCi stok, oSetrovatelé zvirat, reznici,
lovci atd.)

Ve v8ech komentafich v8ak chybéla zdsadni véc, asice Ze k ndkaze mlze
dojit pouze tehdy, pokud jsou pohyblivé spirochéty-leptospiry (bakterie) ve
vihkém-vodnim prostredi. Vysusenim prostredi (louzicka moci, vodni zdroj)
bakterie nenavratné hynou.



Co se tycCe epidemiologie leptospirdézy u nas, zaznamenavame
celkoveé snizujici se trend vyskytu tohoto onemocneni u lidi za
poslednich 40 let s tim, ze dochazi k sezonnim epidemiim
zejména pfti periodickém pfemnoZeni drobnych hlodavcu (riziko
prirodnich ohnisek nakazy), nebo napriklad po povodnich v
roce 1997, kdy normalné hlasena incidence se u nas 3-5 krat
zvysila (vCetneé 4 umrti u osob pracujicich v povodnovych
situacich, zachranard a majiteld domka disticich zaplavené
sklepy). V lonském roce(2001) bylo u nas hlaseno v EPIDAT
100 ptipadl onemocnéni (t.j. 1 na 100 000 obyvatel), z toho
dveé onemocnéni byla smrtelna. VétSina onemocnéni probiha
pod lehci formou tzv. "letnich chripek", tézkeé klinické formy
tzv. Weilovou zloutenkou jsou znamy u imunologicky
oslabenych jedincu (déti, starych lidi, alkoholikd), kde smrt
pacienta zpusobi orgdnova selhdni (jater, ledvin, srdce a pod.),
pii opozdéném podavani antibiotik v dUsledku nespravné
diagnozy (najasné etiologie).

Myslim, ze jsem Vam kratce a dostatecné osveétlil problematiku
leptospirozy, v opacném pripadeé se zastavte u nas osobng,
mam k dispozici svetovou odbornou literaturu.



Laboratorni diagnostika

e \/ prvnich 10 dnech infekce primy
prukaz z krve, moci nebo likvoru

e Pozdéji uz jen z moci (ale az 3
mesice)

e Mikroskopie malo citliva

o Kultivace

e Korthoffovo médium 7 - 14 dni

e Material odebrat opakované
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e Metoda PCR- k prukazu leptospirové
DNA v krvi, moci nebo likvoru

- byla zavedena a validovana v r. 2002.

e \/'yhoda - moznost zachytit
britomnost leptospirovée DNA uz v
pocatcich onemocnéni, kdy Ab v séru
pacienta jesté nelze prokazat
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Nepfimy prukaz

e Po tydnu od zacatku infekce Ize
prokazat Ab

e Mikroskopicky aglutinacni test (MAT)
e Ag zivé kmeny nejcastejsich leptospir
e Inkubace s naredénym sérem

e \/ zastinu se hodnoti vysledek

e Ab pritomny - shlukovani leptospir
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e Specializovane pracoviste

e MAT se da doplnit prukazem IgM
ELISou

e CtyFnasobny vzestup titru Ab
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Dalsi diagnostické moznosti u leptospir
( I d tEXOva a g I u tl n a Ce) | 4x www.thailabonline.com

EIA1LIan
Negative Positive




r. Brachyspira

e Intestinalni spirochetoza

e Spiralovité anaerobni bakterie

e Chronicky prujem, krvaceni, bolesti
oricha, hubnuti

e HI. v rogvojov{/ch zemich a u
pacientu s HIV
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