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SBORNIK CESKOSLOVENSKE AKADEMIE ZEMEDELSKYCH VED

VETERINARNI MEDICINA ROCNIK XXIX -1956-CISLO 7

Léceni Weilovy nemoci hyperimunnim serem

Jeuenue Goseznyn Beiina TUNEePUMMYHHON CHEIBOPOTKOM
The Treatment of Weil’s disease with Hyperimmune serum
Behandlung der Weil’'schen Krankheit mit hyperimmunem Serum

!

L. SCHEJBALOVA

Vizkumny ustav veterindrni CSAZV odd. pathologické morfologie a fysiologie
Piednosta: Prof. MVDr V. Jelinek
Krajskd trasfusni stanice v Brné. Pr¥ednosta: prim. MUDr L. Bilkovad

Doslo dne 21. V. 1956

Uvod

Zlepsovani metod léceni Weilovy nemoci jde ruku v ruce s pokrokem chemie,
biologie a farmakologie, a na sniZeni smrtnosti a zkriceni délky trvani této ne-
moci ma jisté vliv i zlepSeni diagnostickych metod, v prvni radé serologickd diag-
nostika. Podle udaji nékterych autorit (Uhlenhuth, Kiktenko) a podle
vysledkd 1é¢eni nékolika onemocnéni Weilovou nemoci, které uvadim, se zda, ze
serotherapie, uZivana japonskymi badateli jako jedina Gcinna therapie po selhani
arsenobenzolt, davno pfed dobou antibiotik, vyzkou$ena mnoha autory na nej-
rozmanitéjsich laboratornich zvitatech, zistava stile jedinou spolehlivé a rychle
ucinkujici therapii, bez vedlejsich neZidoucich tcinkd, s vyhodnym posilenim
vlastnich imunobiologickych pochodti v organismu. Serotherapie vyzaduje vsak
véasnou aplikaci G¢inného sera, ktera, bohuzel, nemizZe byt casto pro diagnostické
potize uskute¢néna.

Klinicky popsal tuto infekéni nemoc r. 1886 W eil a jejiho puvodce, dnes
zvaného Leptospira icterohaemorrbagiae, objevili a popsali Japonci Inada, Ido,
Hoki, Kanko a Ito r. 1916. Asi ve stejné dobé zaradili Uhlenhuth
a Fromme pivodce Weilovy nemoci, ktera se tehdy v prvni svétové valce §ifila
hlavné mezi vojaky, mezi Spirochaety. Od té doby vyzkum leptospiros znaéné po-
krocil a zasluhu na tom maji Klarenbeck,Schiifner, Gsell,van Thiel,
Rimpau, Zuelzerova, Jelinek a Lukes. Byly uréeny hlavné biolo-
gické vlastnosti, pathogenita jednotlivych kment a serodiagnostika.

Vyskyt Weilovy nemoci je nejvétsi v Asii a Tichomoti (hlavné Japonsko, Haiti
a ostatni ostrovy), znacny okolo Stfedozemniho mofe a v Jizni a Severni Americe,
a vyskytuje se* v urcitém mnoZstvi konstantn¢ i ve vsech evropskych statech.
(Uhlenhuth, Russ, D6rr.) V Japonsku se vyskytuje nékolik tisic pripadi
roéné, v USA bylo béhem 40 let publikovano 229 piipadl, v r. 1937 az 1946 jen
v Detroitu 78 pfipadi Weilovy nemoci (Molnar, Meyer, Raskin.) Tento
témér celosvétovy vyskyt Weilovy nemoci je snadno epidemiologicky vysvétlitelny.
Reservoirem a soucasné i velice pohyblivym rozsévacem leptospir jsou potkani
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a krysy, které sami nejevi znamek onemocnéni (uvadi se, ze az s0% vsech potkani
jsou nosici), ale jejichz moc je v distalnich tubulech ledvin infskovana zaplavou lep-
tospir. Krysy (ale i ostatni zvirata, celkem asi 3o zvifecich druht — Ra§ka) po-
tom svou modi potfisni pfedméty, potraviny, a hlavné zamoti vodu, z kter¢ se také
clovék nejcastéji nakazi, at uz pitim ncbo stykcm vody s poranénou kizi ncbo
sliznici. Je nutno oviem také vzit v uvahu pomérné Casto se objevujici positivni
txtr u nékterych domacich zvifat, z nichz hlavné vepii a koné (positivni aZ ve

/o) mohou byt nebezpeénym zdrojem infekce pro lidi. Ale ani nebezpeéi méné
c‘astq positivnich a s ¢lovékem méné éasto do styku pfichazejicich zvifat (hlavné
hrabosi, dale tchofi, lasicky, syslové, kiecci, lisky, srny, ondatry, zajici — dokonce
i slepice, husy a kachny — az 12 %), nelze podcenovat (Jelinek). V nasem staté
neni rozsifeni Weilovy nemoci nijak pfesné vymezeno, ovsem velkd mésta maji
vyskyt castéjsi (R a § k a), coz odpovida i pomérnému rozsifeni potkand.

I kdyz u nas neni Weilova nemoc bézna, piece bylo v posledni dobé po-
psano nékolik pfipadid, hlavné laboratornich infekci, nékteré s tézkymi nasledky
a jsou znamy pfipady béznymi antibiotiky lé¢enych nemocnych, ktefi nemoci pod-
lehli. Smrtnost se odhaduje na 10 az 20 0/ (Netousek).

Léceni Weilovy nemoci a leptospiros vibec chemotherapeutiky a antibiotiky
je v literatufe popisovano, dspéchy jsou vsak problematické. Tak Schultze po-
pisuje lé¢eni Weilovy nemoci sulfonamidy a oznacuje je jako neudinné. Stejné van
Thiel experimentdlné nezjistil u sulfonamidda lééebny efekt a ani Gsell ne-
miZe prokdzati uspéch sulfonamidové therapie, kterda nedava lepsich vyslcdkﬁ nez
jednoducha lécba symptomaticka.

Po objeveni antibiotik byly konany cetné pokusy o jejich pouziti v therapii
leptospiros. Tak uZiti penicillinu zkousel Findlay, Brunner a Mayer,
Alston, Broom, Bertrand a dalsi, a zjistili, Ze penicillin je u¢inny hlavné
ve stadiu leptospiremickém, ale na leptospiry ve tkanich uZ netéinkuje. Leb -
duska zkousel experimentalné uziti penicillinu a vychazel z predpokladu, Ze
leptospira je na penicillin malo citliva. Uzil proto vysokych davek a podaval je
jesté urcitou dobu po vymizeni klinickych ptiznakd. K dosaZeni upotrebitelnych
vysledkia predpokladal véasnou aplikaci, protoze pifipady s vétsim poskozenim
tkani nebylo mozZno penicillinem zlepsit. Podstatného zlepieni dosihl v priznivych
ptipadech jiz béhem dvou az tfi dni léceni. Heilmann a Herrel studovali
cfekt penicillinu na Leptospiru icterobaemorrbagiac morcat a dosli k vysledkim,
dokazujicim dobry tcinslécby, byla-li zapocata od 17 hodin do tietiho dne po ino-
kulaci infekéniho materialu.

UzZiti streptomycinu vykazovalo jiz urcité hodnotitelnéjsi vysledky, oviem pro-
blémem zistavaji oba extrémy v davkovani streptomycinu, kdy aplikace nizkych
davek mize miti za nasledek vznik odolnych kmend proti streptomycinu a naopak
hrozi zase pfi vysokych davkach otrava z akumulace.

Dosud snad nejucinnéj$im antibiotikem je aureomycin, jmenovité pro svou
lepsi rozpustnost, a terramycin. Tyto léky, stejné jako preparity z fady chemo-
therapeutik, i kdyz by mnohdy mély svoje theoretické opodstatnéni (na pf. arsenové
pripravky) ohrozuji nemocného pfi nezbytném pouziti vyssich davek zrovna v or-
ganech, které silné poskozuje i vliv leptospir, at uZ jsou to jatra nebo ledviny.
Shrneme-li vysledky praci v léceni leptospiros antibiotiky, omezuji se, vzhledem
k obvykle pozdni aplikaci, na lé¢bu symptomatickou a vylouceni puasobeni jinych
pathogennich mikrobi. Mohlo by se zdat, ze podavani antibiotik v pribéhu Wei-
lovy nemoci je plytvani témito drahymi féky. Svou cenu maji v zacétcich nemoci,
kdy neni mozno stanovit serologicky diagnosu leptospirosy. Mame-li viak diagnosu
pevné stanovenou, pak clona antibiotik k profylaxi komplikaci je mozna, oviem
zda se, ze jejich pouziti nedd moznost potfebné rychlé 1munoblolo"1ckc reakci or-
ganismu, kterd jedina je specificka.
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Mnohem uspokojivéjsich vysledki v profylaxi a therapii Weilovy nemoci bylo
dosazeno seroprofylaxi, vakcinoprofylaxi a serotherapii. Aktivni imunisace lidi
vakcinami z kultur leptospir byla s dspéchem provedena v Japonsku (Inad a,
W ani), a to nékolikandsobnou aplikaci kultur na pf. zahfatych 30 minut pfi 6o
stupnich Celsia. Otazka profylaxe leptospiros vakcinaci zvifat byla zkousena jedno-
procentni fenolovou, chinosolovou, karbolovou, gonakrinovou nebo jinak priprave-
nou vakcinou, vzdy s uspéchem asponi 70 %,. (Ljubasenko, Dachkilgova,
Nefedjev, Novikova). Trvani imunity po vakcinaci se pohybovalo v Gcin-
nych titrech v rozmezi nékolika mésict, vyjimeéné i let (Ungermann, Jae-
nisch, Corrales). Imunisace pasivni byla zaloZena na zkuSenostech.s aktivni
imunisaci a bylo zjisténo, Ze morc¢ata mohou byti zachranéna pred uhynutim apli-
kaci 3 ml rekonvalescentniho sera jesté i za tii dny po vzniku jinak smrtelného
onemocnéni (Uhlenhuth a Fromme). Peritonealni exsudat ma imunisacni
lytické a aglutinacni vlastnosti (Martin a Pettit) a imunita trva asi 4 tydny
(Haendel, Ungermann). Byla pozorovana také zvysena fagocytarni schop-
nost. :
Lécebna hodnota sera stoupa s vyskou jeho aglutinacniho lytického titru. Pod
zornym uhlem tohoto zjisténi bylo mozZno v popsanych pokusech i pfi therapeutic-
kém vyuziti uvedenych klinickych pfipada uzit davek priméfené nizSich nez jaké
nachazime v literatuie. Griffith, Nicolle, Lebailly, Inada, Ido,
Hoki, Zuelzerova uzivaji sera, jehoz nizky titr protilitek kompensuji pfi-
slusné zvysenym mnozstvim podaného sera. Uvedeni autori se shoduji na mnozstvi
okolo 8o 2l a vy$sim, ovSem pfi takovychto znacnych mnoZstvich cizorodé bilko-
viny, vpravenych do organismu, neni mozno mluvit jen o specifickém pusobeni,
nybrz je nutno uvazit také nespecificky popudovy ucinek proteint. Daleko prikaz-
néjsi hodnotu a vétsi opravnéni k therapeutickému pouziti ma pomérné mensi
mnozZstvi sera s vysokym titrem protilatek. Pozoruhodné experimentalni vysledky
o hodnoté rekonvalescentniho nebo hyperimunniho sera, ve srovnani s lécebnym
ucinkem penicillinu, uvadi L arson. Dokazuje ziejmy efekt jak penicillinu, tak
specifického imunniho sera u bilych mysek, které byly infikovany Leptospirou
. icterobaemorrhagiae. Jak penicillin, tak hyperimunni serum byly plné efektivni pri
aplikaci do 48 hodin po infekci, po 48 hodinach lécebny efekt obou klesa. Od
okamziku, kdy infekce je u mysek plné rozvinuta a objevi se icterus, je mortalita
at lécenych ¢i nelécenych mysek prakticky stejna. Vysledky dosazené pii lécbe
hyperimunnim serem aglutina¢niho titru 1 :1,000.000 ve srovnani s vysledky pe-
nicillinové therapie ukazuji na maly rozdil mezi témito dvéma therapeutiky v 1é-
ccbném efektu. Bassett-Smith podavali imunni serum casné v zacatcich
nemoci morcatim infikovanym Leptospirou icerobaemorrbhagiae a snizili tim pozo-
ruhodné mortalitu. Kofské hyperimunni serum chrani morcata proti nakaze
Leptospirou icterobaemorrbagiae, anebo podano pred ¢tvetym dnem od inokulace
snizuje mortalitu na 16 %, po této dobé dosahuje mortalita 54 9/. ‘

Priprava hyperimunniho sera

Uzité serum bylo pfipraveno z krve pokusné klisny ,,Dolina®“, ktera byla jiz
v roce 1950 uméle infikovana Leptospirou icterobhaemorrbagiae a méla v r. 1952
titr protilatek 1 :10.000, Vv r. 1953 1:50.000 a pied dalsi hyperimunisaci, prova-
dénou v r. 1954 na Vyzkumném ustavé veterinarnim CSAZV, odd. path. morfologic
a fysiologie v Brné, byl titr protilatek 1 : 500.000. Kui nejevil klinickych znamck
onemocnéni. Po zjiiténi titru bylo koni vstiiknuto 15 72/ emulse z jater sysla, uhy-
nulého po ndkaze Leptospirou icterobaemorrhagiae intra venam. Infikace pokus-

\
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n¢ho koné neméla Zadny vliv na jeho stav a kan nejevil Zadnych vychylek teploty
po dobu 14 dni po infikaci. Za 20 dna po infikaci byla odebrana krev k zjisténi
titru protilatek — titr s Leptospirou icterobaemorrbagiae byl 1 : 2,000.000 — a dano
do zily 25 1L silné virulentni kultury Leptospiry icterobaemorrbagiae, kmen F r y-
¢ava. Za daldich 12 dni byla znovu odebrana krev, titr 1 : 4,000.000, a znovu
vpraveno do Zily 25 721 emulse z jater sysla uhynulého po umélé infikaci L. ictero-
haemorrbagiae. Za daliich 20 dni byl znovu zjistovan titr, tentokrat uz r :15 mi-
lionim, a znovu podano stejné mnozstvi emulse z jater sysla. Stejnym zptisobem
bylo postupovano jesté 3estkrat, vzdy v intervalu 15 — 20 dnd, az konecné pfi
poslednim zjisfovani titru 150. den po prvni infikaci dostoupil hodnoty 1 : 400 mi-
liontim, pfi ¢emz spoluaglutinace, z pocatku vysoké, mély konecny titr velmi nizky.

Biologické zkousky koriského byperimunnibo sera kondny na V yzkumném
dstavu veterindrnim CSAZV odd. pathologické morfologie a fysiologie pod ve-
denim prof. V. Jelinka, na velkém mnoZstvi laboratornich zvirat riznych drubi,
vsechny s prakticky Stejnym vysledkem.

Uvadim pokus na morcatech:

Therapeuticka tc¢innost hyperimunniho sera koné ,,Dolina‘“ s titrem 1 : 400 mi-
lionim byla experimentalné vyzkousena na morcatech, uméle infikovanych emulsi
z jater morcat, uhynulych po nakazeni Leptospirou icterobaemorrbagiae, kmen
Fry$§ava. Koiiské serum bylo inaktivovano v lazni 3 X po 30 minutach pfi 56" C
a do pouziti uchovavano v lednici. Po uhynuti moréete, nakazen¢ho Leptospirou
icterohaemorrbagiae, byl nejprve pitvou dokazan typicky path.-anatomicky nalez
a soucasné v jatrech prokazany leptospiry ve velkém mnozstvi. 11 morcat v dobrém
stavu bylo soucasné¢ infikovano drti z jater uvedeného uhynulého morcete, z nichz
byla pifipravena emulse zfedénim stejnym dilem fysiologickym roztokem, a ta
vstiiknuta po 1 [0 viem jedenacti morcatim intraperitonealné. Druhy den bylo
aplikovano dvéma prvnim moréatim intraperitonealné o,2 #I hyperimunniho kon-
ského sera a potom postupné po 4 dny vzdy kazdy dalsi den dal$im dvéma mor-
¢atim. Tak bylo serum aplikovano deseti mor¢atim. Jedenacté morce slouzilo jako
kontrola a nedostalo serum. Davky infikované emulse byly proti v literatufe uva-
dénym mnozstvim pomérné znacné, stejné titr sera byl proti bézné uZivanym hy- .
perimunnim sérim nepomérné vyssi, takZze jeho davkovani mohlo byt pfisluiné
snizeno. U viech morcat byla pfed pokusem i béhem pokusu sledovana teplota.

1. a 2. morce: serum druhy den po nakaze. Moréata nevykazovala zadny
vykyv teploty ani klinickych pfiznaka leptospirosy, ucinkem vcasného uziti
hyperimunniho sera.

3. a 4. morce: scrum tfeti den po infikaci. Stejné tato morcata nejevila
vykyvu teploty ani klinickych zndmek onemocnéni.

5. a 6. morce: serum ¢tvrty den po infikaci. Na teplotni kiivce se obje-
vilo u jednoho morcete ¢tvrty a u druhého paty den po infikaci mirné zvyseni
teploty, kter¢ trvalo dva dny, a pak se teplota zase vratila k normalu. Morcata
byla ¢ila a normalné pfijimala potravu.

7. a 8. morce: serum paty den po infikaci. Jiz tfeti den u jednoho a étvrty
den po infikaci u druhého morcete se objevilo zvyseni teploty, vrcholu dosahla
teplota Sesty den a do ¢trnacti dnt se vratila k normé. Morcata béhem té doby
méné zrala, po poklesu teploty byla opét normalné ¢ilda a normalné ptijimala
potravu.

9. a 10. morce: serum Sesty den po infikaci. Jedno morée tfeti, druhé étvrty
den po infikaci prestalo Zrat, teplota se zvysila a na spojivkidch méla obé
morcata patrny iktericky nadech. Teplota stoupala do Sestého dne a &trnacty
den uz méla obé morcata normalni teplotu a byla normalné ¢ila.

Kontrolni morée: nedostalo serum. Treti den pocala mu stoupat teplota, nej-
prve mirn¢, od patého do sedmého dne rychleji a potom pomalu klesala do deva-
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tého dne, kdy zvife uhynulo. Pitvou byl zjistén typicky obraz leptospirosy a v jatrech
byly prokazany v zastinu leptospiry.

Zhodnoceni pokusu: kofiské hyperimunni serum v davce o,2 mzl, titr sera
1 : 400 milionam, aplikované intraperitoneédlné, zabranilo uhynuti morcete i pfi
aplikaci az Sesty den po infikaci. Morcata, jimz bylo serum podéano po tfetim dnu
po infikaci, prosla lehkou formou leptospirosniho onemocnéni.

Laboratorni diagnostika leptospiros

K laboratorni diagnostice leptospiros je mozno uzit nékolika metod, a to vzdy
podle toho, do jakého stadia onemocnéni jiz pokrocilo. Je totiZz znamo, ze v prynich
dnech onemocnéni (asi do 1 tydne) jsou leptospiry v krevnim obéhu. Asi 7.—10. den
se objevuje imunologickd odpovéd organismu a prislusnymi zkouskami muZeme
stanoviti titr protilatek v krvi nemocného. Potom se leptospiry usazuji v organech,
hlavné parenchymatosnich (jatra, ledviny) a jsou asi mezi 14.—20. dnem vyluco-
vany moci.

Podle metody stanoveni diagnosy laboratorni cestou se déli diagnostika na
biologickou a serologickou.

1. Biologicka diagnostika stanovi leptospiry v krvi a moci, a to mikroskopicky
z krve po trojim centrifugovani ze sedimentu. Zptsob rychly, obtizny a nespolehli-
vy. Mikroskopicky z moce: ze sedimentu zfiltrované a odstfedéné, cerstvé, slabé
alkalické moce. Kultivace z krve do osmi dnu. Je spolehlivéjsi a umoziuje presné
rozpoznani kmene leptospiry. _ .

Pokus na zvifeti: citratova nebo defibrinovana krev se vstfikne v mnoZstvi
2—4 ml intraperitonealné laboratornimu zvifeti (nejlépe morce, kiecek nebo sysel).

Graf 1. Vzestup titru proti-

latek L. icterohaemorrhagiae
400 milron® 1 pokusného koné ,Dolina® pft
opétovné aplikaci emulse z ja-
ter sysla, uhynulého po infi-
kaci L. icterohaemorrhagiae

Inarp. 1. Pocr Tutpa amTmTed
JL. VHTEPOTeMOPParny y I1040-
OBITHOM  Jowraznm  «JloamHa»
PN IIOBTOPHOM IPUMEHEHUN
SMYJNBCHUM M3 TICUEHM CYCJIUKA,
noruduIero mociae VHOUIMPO-
BauMA JI. MKTEeporemMopparymt
Figure 1. Rise in antibody titre
to L. icterohaemorrhagiae in
experimental horse, Level with
repe?t_ed administration of an
emuwslon of liver from a
ground squirrel dying after
infection with L. icterohae-
morrhagiae

.Gg'.aph. 1. Ansteigen des Anti-
korper-Titers L. icterohae-
morrhagice bei dem Versuchs-
pferd Dolina bei wiederholter
Applikation einer Emulsion
aus der Leber eines Ziesels,
der nach Infizierung mit L.
icterohaemorrhagiae eingegan-
gen ist
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Diagnosu stanovime po uhynuti zvifete pitvou, ktera ukaze obraz leptospirosy.
Mikroskopicky zjistime v zastinu leptospiry v emulsi z jater a ledvin nebo z bfis-
niho exsudatu uhynulého zvifete; histologicky v jatrech a ledvinach v preparatech,
impregnovanych Jelinkovou modifikaci Levaditiho metody.

2. Serologicka diagnosa. Tento zpusob je nejdulezitéjsi a nejspolehlivéjsi a
spociva na serologické reakci antigenu s protilatkami krevniho sera in vitro. Spe-
cifické antigeny leptospir, ziejmé bilkovinné povahy, jsou hlavni a vedlejsi (pti
‘Cemz je zfejma prevalence hlavnich) a s pfislusnymi protilaitkami dochazi pak
k reakcim hlavnim a vedlejsim. Hlavni antigeny jsou pro kazdy z pathogennich
typu leptospir specifické a stalé, a slouzi pro rozliSeni druhu. Pocatek vzestupu titru
protilatek a jeho kolisani v prabéhu onemocnéni urcuje jednak imunologicka indi-
vidualita napadeného organismu, jednak virulence mikroorganismu, brana infekce
a jin¢ faktory. Vedlejsi reakce jsou v nékterych ptipadech, hlavné v druhém tydnu
onemocnéni vy$si nez reakce hlavni. Se vzestupem hlavnich protilatek obvykle
klesa titr spoluaglutinaci. U Weilovy nemoci povazujeme zpravidla titr s L. ictero-
raemorrbagiae 1 : 1000 za positivni, oviem je nutno vzit v uvahu délku trvani ne-
moci a v pripadé vysokych titra spoluaglutinaci a neprili§ prikaznych reakci hlav-
nich pozadovati kontrolni vysetfeni, kterd nas potom pfesné informuji o pribéhu
imunobiologickych pochodi. '

Necjuzivanéjsi a nejspolehlivéjsi ze serologickych metod je reakce mikroagluti-
nace — lyse. Positivni, pfesné fedéné serum, smichané s Zivou kulturou leptospir,
je shlukuje, pisobi jejich zrnéni, rozpad az uplné rozpusténi.

Graf 2. Horni ktivka ukazuje
pokles hodnoty zbytkového du-
siku, dolni pokles hodnoty bi-
lirubinu v seru u pacienta J. P.
v prvnich 25 dnech hospitali-
cace. Celkem byl hospitaliso-
van 45 dni.
Sipky wukazuji dny aplikace
hyperimunniho sera, velka
Sipka aplikaci 300 ccm rekon-
valescentni krve s titrem proti-
latek 1 :40.000.

Imarp. 2. Bepxuaa KpuBad I10-
Ka3bIBACT KOJUYECTBO OCTATOYU-
HOro Q30Ta, HMUIKHAA — Iage-
HMe KouidecTBa OmumpyouHa B
chIBOpoTKe y namuenTa V. II. B
nepsblie 25 AHEN TocnMTalIM3a-~
.  Bcecero GonbHOM  ObLI

TOCHUTANM3NPOBAH 45  JHeit. ' *H T " bilirubin 32 mg % ZN

240 mg % ZN

Crpenky  NOKa3bIBAIOT  OHU
npyYMEHeHMs  TvmepmMmysHOM [, [ [ [ ]| | )
CBIBOpOTKM, Oosabiunas crpenra 1. 2. - 5. 10. 15, 20. 25.den
— npumenenune 300 cm? KpoBU
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aaTuren 1:40.000.

Figure 2. The upper curve shows the fall in levels of serum nonprotein nitrogen, and

the lower the fall in serum bilirubin levels in patient J. P. during the first 25 days

of hospitalisation. Total hospital stay was 45 days. Arrows indicate the days on which

hyperimmune serum was given, and the large arrow, administration of 300 cc. con-
valescent serum with a titre of 1 :40,000.

Graph. 2. Die obere Kurve zeigt das Absinken des Werts des Reststickstoffs, die untere
das Absinken des Bilirubinwertes im Serum beim Kranken J. P. in den ersten 25 Tagen
der Hospitalisierung. Er war insgesamt 45 Tage hospitalisiert. Die Pfeile zeigen die
Tage der Applikation von hyperimmunem Serum, der groBe Pfeil die Applikation
von 300 cm® Rekonvaleszentenblut mit einem Antikorpertiter von 1 :40.000,
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Klinicka éast

(chorobopisy zapujcéeny laskavosti kolektivu lékafi V. int. a inf. odd. fak. nem.
v Bohunicich).

1. Pacient F. P., 52 roki, povolinim zdmecnik, se citil uz 8 dni nemocen, nez
byl pfijat na V. int. a inf. odd. fak. nem. v Bohunicich. Udaval anamnesticky tep-
loty, které zacaly zimnici, dostoupily asi 39° C a 3 dny pied pfijetim mirné klesaly.
Subjektivni potize, které mél pacient i pfi pfijeti, bylo nechutenstvi, ructus, nausea,
nékolikrat zvracel, po jidle tlak v nadbiisku, zacpa i icterus. Fysikalni vysetieni
pi prijeti ukazuje jen mirné zvétiena jatra. TK 120/70, puls 96/min. reg., T 37,8° C.
Laboratorni vySetfeni* ukazovala poskozeni jaterniho parenchymu (bilirubin 6,87
mg %, TZR 8,1 j., ptimy bilirubin 5,87 722¢ %). Sedimentace zvyiena (43/70), leuko-
cyty rozmnozeny (14.400), v moci bilkovina slabé positivni.

V prvnich dnech hospitalisace se stav nemocného pies nasazena antibiotika
(penicillin 500.000 j., STM 2 X 1/, ¢ denné&), podavani vitamint a infuse (300 ¢z +
70 g glukopuru) zhorsil, pacient mél septické vzezfeni, rozpraskany jazyk s fuli-
ginosnim povlakem a na EKG sc objevily znamky postizeni myokardu. Teplota
sice poklesla k normalu, ovsem sedimentace a leukocyty zistavaji stale zvyseny.
Sesty den po prijeti se objevila oligurie (800 g/24 hod.), vysoka hladina zbytko-
vého dusiku (210 722 %) a titr protilatek (VSV Brno - prof. Jelinek) s L. grippo-
typh. 1 :10.000 a L. pomona 1 :100. Léceni bylo rozsifeno o 14 mg strophantinu,
coffein, Ol. camph. a o infuse 500 ccm s vitaminu a MgSOy (10 ccmn 20 %) a 15 cem
1% Novokainu. Pacient vrhne, podavani 1éki bylo obtizné a infuse musela byt
prerusena. TZR stoupla na 12,8 j. Objektivné tézky septicky obraz, pacient spavy,
periferie chladna. Sesty den hospitalisace odpoledne podana pacientovi transfuse
rekonvalescentni stejnoskupinowé krve s titrem protilatek 1 : 40.000, bez jakékoliv

14,87 Graf 3. Horni kiivka ukazuje
okles hodnoty  bilirubinu
v seru, dolni pokles hodnoty
zbytkového dusiku (pokud byl
z therapeutickych davodl sle-
dovan) u pacienta J. H. v prv-
nich 25 dnech hospitalisace.
Celkem byl hospitalisovan
53 dny.

ZN 136mgh

HOuarp. 3. Bepxuaa kpuBas I10-
Ka3bIBaeT NajJieHie KOJU4YecTBa
6unmupybuaa B ChIBOPOTEE,
HUIKHAA — IIaJleHMe ocTaTod-
HOro a3ora (MIOCKOJIBKY 3a HUM
U0 TenareBTUYCCKMM IIPUYMHAM
BeJIoch HabmioneHue) y manueH-
ta M. X. B iepBele 25 qHE roc-
nuranu3anmm. Bcero oH  ObLI
: t TI . ) ) FOCIATANN3UPOBAH 53 NHA
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Figure 3. The upper curve shows the fall in serum hilirubin and the lower non-protein
nitrogen levels (as far as they were follewed for therapeutic purposes) in patient J. H.
in the first 25 days of hospitalisation. Total hospital stay was 53 days.
Graph. 3. Die obere Kurve zeigt die Verminderung des Bilirubinwertes im Serum, die
untere das Absinken des Wertes von (sofern er aus therapeutischen Griinden verfolgt
wurde) beim Kranken J. H. in den ersten 25 Tagen der Hospitalisierung. Er wurde
insgesamt 53 Tage hospitalisiert.
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rcakce. Stav objcktivné i subjektivné nezménény. Zjisténa hladina zbytkového du-
siku 240 mg¢ 7. Pristi den se pacient citi 1épe, zvraceni neni tak velké. Vykon srdce
se lepsi. Prajem. Podéno 10 cczz kofiského hyperimunniho sera i. m. frakcionované
(titr 1 : 5,000.000). 7. den perkainova infiltrace krajiny ledvin k prevenci urae-
mie ze zvySeného zatizeni ledvin. Osmy a devaty den vizdy po 10 com
hyperimunniho sera i. m. Pacient se citi lépe, je Cilejsi, stéZzuje si na Zi-
zen. Zacina jist, pro celkovou slabost se nemutZe ani posadit. Objektivné
zlepSen, psychicky imponuje jako mirnd exhaustivni psychosa. ZN 176 mg %.
Prijem. Diuresa po 1000 g/24 hod. po oba dny. Desaty den podstatné zlepseni
celkového stavu nemocného. Zbytkovy dusik 114 72g % . Leukocyty stale okolo 15.000.

Na EKG znamky postizeni myokardu. Diuresa opét normalni. 14. den novy vzestup
hodnoty ZN na 185,6 72g %. V krvi bilirubin celkovy 2,87 mg %, ptimy 2,3 mg 7%,
TZR 05 - Sub;cktwnc i objektivné stav stale dobry. 16. den opét poklcs ZN na
154 mg %, ustava prijem, chut k jidlu dobxa psvchlcky stale znamky vycerpani, sla-
host. 18. den zbytkovy dusik klesa na 88 72z 9,, FW 65/118, jinak hladina bilirubinu a
TZR stejn¢. Dalsi dny pokles zbytkového dusiku trva, bilirubin klesa k normalnim
hodnotam. 27. den ZN 32 mg 7. 28. den titr L. icterobaemorrbagiae 1 : 100, L.
grippotyph. 1 : s00. Pacient v rckonvalcscenci, je objektivné i subjektivné v dobrém
stavu. EKG normalni. 31. den ZN 28 mg %, bilirubin 0,62 mg % ,TZR o, j., leu-
kocyty 7300, FW 61/91.

Okolo 4o0. dne hospitalisace se objevuje vykyy nékterych laboratornich hodnot
v krvi (ZN 36 mg %, FW 85/112, leukocyty 11.300, bilirubin a TZR nezménény), pii
subjektivné i objektivné nezménéném stavu. Antibiotika vysazena 27. den a od .
té doby jen léceni roborativni. Teplota, tep, tlak krevni i krevni obraz se za celou
dobu hospitalisace témér nezménily a nevykazovaly prakticky odchylek od nor-
malu. V moci v celém pribéhu opakované zjistovany erythrocyty a obcas positivni
bilkovina. Pri propusténi titr leptospirovych protilatek negativni.

K popsanému pfipadu lze dolozit jen tolik, Ze serotherapie bylo uZito ve
velmi téZzkém stavu a Zze znamenala tstup zivot ohrozujiciho vzestupu nebilkovin-
n¢ho dusiku. T kdyZ by dfivéjsi podani sera bylo pravdépodobné cinnéjsi, nelze
upfit seru podanému 14 dni po zacatku onemocnéni therapeutickou cenu. To se
rozchazi s udaji v literatufe, které pfisuzuji uspéch seru podanému jen v nej-
ranéj$im stadiu nemoci. Zda se vsak, Ze serum bylo u¢inné i tehdy, kdyZlabo-
ratorni zkouSky ukazovaly na poskozeni jater i ledvin, to znamena, Ze ptsobilo
i na leptospiry fixované v organech. Titr protilatck neni nijak pfesvédéujici, byl
vsak délan ctvrty tyden po zacatku onemocnéni asje mozné, Ze byl zachycen v po-
klesu a byl uz jen siabé positivni. Vymizeni protilitek po pouZiti 19,000.000 j. pe-
nicillinu a 67,5 g streptomycinu v 27 dnech je moZno- vysvétlovat tak, Ze intensivni
lécba antibiotiky zmensuje imunobiologickou aktivitu organismu. Hospitalisace trva-
la 45 dnu.

2. Pacient J. H., 53 rokq, koci, byl pfijat na V. int. a inf. odd. fak. nem. v Bo-
hunicich po tfidennich ,,chfipkovych® potizich (slabost, bolest v kloubech dolnich
koncetin, nechutenstvi). M¢l casté nausey a nékolikrat zvracel. Mo¢ tmavsi. Pri
prijeti bylo zjisténo nebolestivé zvétieni jater nevelkého stupn¢, naznaceny ikterus,
lehka cyanosa v obliéeji, povlekly jazyk, mirné otoky peumalleolarm Hodnoty
tepu i krevniho tlaku v mezich normy, teplota 37,5" C. '

Therapie: pacientovi byla ordinovana antibiotika, a to penicillin v davce
500.000 j. a streptomycin 1 g denné. Dale vitaminy, infuse oo ccz2, eucoran, fer-
ronat C, jaterni preparaty.

Do pristiho dne se pacientovi vyvinul plné ikterus, ostatni subjektivni i ob-
jektivni priznaky nezménény. Dostavilo se silné krvaceni z nosu. FW s50/73, bili-
rubin 14,87 g %, v moci leukocyty a erythrocyty, zbytkovy dusik zvysen na
136 mg 7. Byl zjistén ‘\itr protilatek L. icterobaemorrbagiae 1 :1000. Hned bylo
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podano po § ccz hyperimunniho konského sera i. m. tfi dny po sobé. Teplota klesla
na normalni hodnotu, pacient se subjektivné citil dobfe, stupen ikteru se nezvysil.
Dalsi den_po podani-posledni davky sera teplota znovu stoupla na 37,4° C, ZN
klesa na 56 mg %. Pacient se citi slaby. 10. den hospitalisace transfuse 400 ccm
krve bez reakce. 14. den po pfijeti se zmensuje ikterus, bilirubin klesa na 3,15 ¢ %,
ZN se vraci k normé (24 mg %) a 25. den je pacient bez ikteru. FW 65/74, bilirubin
735 g % . Jatra pfesahuji o 1 prst oblouk Zeberni, pacient je bez teplot, ma vsak
zavrate.

29. den titr protilatek L. icterobaemorrbagiae 1 :160.000, L. grippotyphosa
1 : 1000, L. pomona 1 : 500. ‘

35. den byl pacient pro stalé zavraté vysSetfen neurologicky a byla zjisténa
lehka cerebellarni symptomatologie na dolnich konéetinach, pravdépodobné na pod-
kladé soucasného postizeni mozeéku.

Pacient byl hospitalisovan 53 dni (od 25. dne pro neurologickou komplikaci)
a dostal celkem 11,5 milionu jednotek penicillinu a 17,5 ¢ STM. Hodnoty krevniho
tlaku a pulsu se po dobu hospitalisace celkem neménily a pocet leukocyti kolisal
mezi 7000 az 15.000.

3. Pacient J. S., 30 roki, zemédélec. Byl piijat ve stejném Ustavu a udaval
asi tyden trvajici potize — Uporné a trvalé bolesti hlavy a malatnost. Po péti dnech _
subjektivni zlepseni, ov§em objevilo se nechutenstvi, bolesti v dolnich koncetinach,
barva moci byla tmavsi a objevila se nazloutld barva sklér. Pfi pfijeti byl pacient
znacéné iktericky, s drobnymi haemorrhagiemi na sklérach, subjektivné udava zalu-
deéni potize a malatnost. Jatra zvétSena o 3 prsty pod Zeberni oblouk, bolestiva.
V den pfijeti mél pacient epileptiformni zachvat. Teplota 38,9" C, TK 135/90, puls
72/min. reg., FW 55/81, bilirubin 10,8 72¢ %, TZR 6,8 j., Weltmann 3+, ZN 98 »2g 7.

Therapie: vitaminy, infuse soo ccz, glukopur 70 g. Vzhledem k pfedchaze-
jicim dobrym vysledkiim lé¢eni serem, nebyla pacientovi podana antibiotika.

Druhy den hospitalisace mél pacient asi 1 minutu trvajici epileptiformni za-
chvat. Ikterus nabyva na sytosti. Od toho dne byl pacient bez teplot. Leukocyty
12.000, titr protildtek Leptospira icterobaemorrh. 1 :20.0c0, L. grippotyphosa
1 : 10.000. Ikterus trva, pacient se subjcktivné citi celkem dobie. Paty den se sni-
zuje bilirubin na 7,5 mg % a pacient dostava 5 cczz hyperimunniho konského sera
i. m. a tfi dal$i dny vzdy po 5 ccz hyperimunniho sera i. m. Ikterus se behem dal-
¢ich dni stale zmenSuje a s nim mizi subjektivai i objektivni pfiznaky nemoci.
Jatra se zmensuji a laboratorni zkousky se pomaly vraceji k normé, az 15. den je
pacient bez ikteru, bilirubin 2 mg %, FW 15/33, zbytkovy dusik 24 mg %, TZR
2,5 j., leukocyty 5800 (opakované od 12. dne az do propuiténi). EKG bez znamck
poruseni myokardu. Pfi propusténi ma pacient vSechna vySetfeni v mezich normy,
titr protilatek Leptospira icterobaemorrbagiae 1 : 20.000. Subjektivné neciti Zadné
obtize. Byl hospitalisovan 29 dnt a lécen bez pouziti antibiotik. \

U tohoto pacienta $lo o vyléCeni stiedné tézké formy nemoci zamérn¢ s vy-
loucenim antibiotik. I kdyZz nelze z tohoto pifipadu vyvozovat piehnané zavéry
o ucinnosti sera, protoZe pacient mél hned od podatku vysoky titr vlastnich proti-
latek a velkou imunobiologickou aktivitu, pfece jen kratka doba hospitalisace,
stejnomérny a pravidelny ustup véech pfiznaki nemoci svédci s obéma dfive uve-
denymi pfipady jasné ve prospéch therapie serem.

Zavér
Hyperimunni serum, jehoZ bylo uzito v lé¢eni Weilovy nemoci u tii popsanych
pacientli bylo vyzkouseno pokusné na nékolika druzich laboratornich zvifat.

Serum koriské, s nejvyssim titrem protilatek (1 : 400 milioniim) bylo zkouseno
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s naprostym lé¢ebnym uspéchem celkem na 16 uméle infikovanych morcatech, 4 kon-
trolni bez serotherapie uhynula. Dale bylo serum zkouSeno pii nahodilé infekci
u 14 nemocnych psi jednoho chovu se stoprocentnim uspéchem, kdyz dva psi
téhoz chovu zaili tésné pied ockovanim na leptospirosu (potvrzenou pitvou).

Psi serum s titrem 1 :100.000 bylo aplikovino celkem 22 moréatim, 2 kon-
trolni (infikovana a ponechana bez serotherapie) zasla béhem pokusu. Zahynulo
¢ morcat, kterym byly podany nejnizsi davky sera.

Krali¢iho sera s titrem 1 :32,000.000 bylo pokusné uzito cclkem na 23 mor-
¢atech, z nichZ 4 zagla pro malé mnozstvi aplikovaného sera. 3 infikovana kontrolni
morcata bez podani sera uhynula. Dale bylo 1é¢eno timto serem 11 uméle infiko-
vanych kifeckli, z nichz zaSel jedep a jeden kontrolni (infikovany, neléceny) a 20
kralika, ktefi path.-anatomicky ani histologicky necjevili znamek leptospirosy, kdyz
2 kontrolni méli stejné jako vSechna ostatni morcata, uvadéna jako kontroly, kli-
nicky i pathologicko-anatomicky nalez leptospirosy.

Sera bylo uZito také k lééeni pacienta, popsaného Prochazkou ve Sborniku Ces-
koslovenské akademie zemédélskych véd, roénik XXVIIL, 4, 1955, s naprostym uspe-
chem, kdyz prognosa onemocnéni byla uz oznacena za pochybnou. Sera stejné pro-
venience bylo uZito v lé¢eni u nasich nemocnych, u nichz byl zjistén titr protilatek,
ukazujici na nakazu Leptospiron icterobacmorrbagiae. Také tito nemocni byli pfi
pouziti sera vesmés ve vazném stavu, ba byly dokonce vysloveny pochyby o moz-
nosti vyléceni onemocnéni obvyklymi prostfedky. Pro malou frekvenci onemocnéni
bylo mozno sera uzit zatim jen u velmi malého poctu klinickych ptipada a vy-
cledky nelze statisticky ohodnotit jako prikazné. Jisté je, Ze podani sera bylo ve
viech pfipadech sledovano zlepsenim subjektivniho stavu nemocnych a ustupem
klinickych pfiznakd, jakoz i postupnou tpravou pathologickych hodnot labora-
tornich zkousek.

U prvnich dvou nemocnych byla pfed uZitim sera podavana antibiotika v ob-
vyklych davkach, presto vsak klinicky obraz i vysledky laboratornich vysetreni
ukazovaly na postupné zhorseni prabéhu onemocnéni. Po podani sera registrujeme
pokles hodnot nebilkovinného dusiku a bilirubinu v seru krevnim, a to pokles
strmy.

Tento uéinek je mozno velmi tézko pripsat antibiotikiim, protoZe tcinek anti-
biotik (pusobi-li jen na leptospiry v obéhu) by bylo nutno jisté cekat daleko dfive,
protoze nutné a dale se pravdépodobné nezvysujici hladiny antibiotik bylo dosa-
zeno nedlouho po zaéitku jejich podavani. Tim nejvyse vymizely leptospiry kolujici
v krvi. Spontdnni dstup nemoci, naproti tomu, by pravdépodobné nebyl tak pfe-
kotny, vzdyt dlouhé pribéhy Weilovy nemoci s nasledky jsou charakteristické pro
tuto infekéni nemoc. Mimo to, kratka doba hospitalisace i u pfipadii onemocnéni,
kdy byl ohrozen Zivot, ukazuje na lé¢ebnou hodnotu sera.
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Jleyenue Gone3nm Beitla rUnepMMMYHHON CHIBOPOTKOMU

I'mnepuMMyHHas CbIBOPOTKA, KOoTopad OblLia IIPMMEHEHA IIPM JIeYeHUM O0JIe3HMU
Beitna y TpexX ONMCaHHBIX IIaLMEeHTOB, Obljna JCcieoBaHa B TIOPAJKe OIbLITA HA He-
CKOJIBKMX BUAax JabopaTOpHBIX KMBOTHBIX.

CpIBOPOTKA JIOLIAAM C MaKCHMMAJLHLIM TUTpoM aHTuTes (1:400 annnonaM) ObL1a
MCIIBITAHA C MOJHBIM JedebHbIM ycrexoM B 00IeM Ha 16 MCKYCCTBEHHO 3apazkeHHBIX
MOPCKMX CBMHKAX; 4 KOHTPOJBLHBIX, 0e3 npuMeHeHuA cepoTepanmy, morubiau. anee
CBIBOPOTKA Obla MCOBITAHA TIPM CJAYyYalHOM 3apaxkKeHuu Ha 14 GOJNBHBIX cobakax 3
0iHOTO cO6aKOBOACTBA CO CTOIPOIEHTHBLIM yCIIEXOM, B TO BpeMA KakK JiBe coDary U3 TOTo
ke cobakoBOJCTBA ITE€PEe] caMoi MPUMBUBKOM TIOrMOJAM OT JIEIITOCIIMPO3a (IOATBEPIKAECHO
BCKPBITUEM).

CeiBoporka cobaku c¢ turpom 1:100,000 Geuia mpyveHeHA BCero Ha 22 MOPCKHUX
CBMHKAaX; 2 KOHTPOJIbHble (MH(MLIMPOBAHHBIE M OCTaBJICHHbIE 0€3 TIPUMEHEHUA CEepo-
Tepanmm) nmoruday B TedyeHue ombirTa. I1orndio 6 MOPCKMX CBMHOK, KOTOPbIE ITOJYYMIN
MyHUMAJbHbIE J103bI CBIBOPOTKN.

CpiBoporkKa Kposmrga c¢ Tturpom 1:32.000.000 Obmia B mopsiike OIbITA IIPMMEHEHA
B ofmemM Ha 23 MOPCKMX CBMHKAax, M3 KOTOPbIX 4 mormbiy BBUAY MaJloro KOJu4YecTBa
[IPUMEHEHHOM CBIEOPOTKM; 3 MH(MHUIMPOBAaHHbIC KOHTPOJBLHbIE MOPCKME CBMHKM 0e3
IIPMMEHEHUA ChbIBOPOTKM 1mormnbim. Ilasee mpoM3BOAMJIIOCH JiedeHye 9TOJ CbIBOPOTKOM 11
MCKYCCTBEHHO 3apazKeHHbIX XOMAKOB, M3 KOTOPBIX TOIrM0 OJMH, M OJAMH — KOHTPOJIb-
HbII — (MHMUIMPOBAHHLINM, HE MMOABEpraBLIMiicA JedeHnio). Tarxke meunan 20 Kposm-
KOB, KOTOpPbIE€ HM ITIaTOJIOTO-aHATOMMUYECKHM, Hy TUMCTOJIOTHMYUECKM HEe MNPOABJAJNNM IIPU3HA-
KOB JICIITOCIIMPO3a, B TO BPEeMA KaK y 2 KOHTPOJILHBLIX, KaK ¥ y BCEX OCTAJBLHBLIX IKMBOT-
HBIX, JIPUMBEJEHHbBIX KaK KOHTPOJbHBIC, KJIMHMYECKNI, I1aTOJ0r0-aHaTOMMUYECKMIT 11 MU~
KPOCKOIIMYECKMI aHaJau3 II0KasaJll JIEIITOCIIMPO3.

CpiBOpOoTKa Oblila TIPDMMEHEHa TaKzKe IIpM JIeUeHuy NalMeHTa, omMcaHHoro IIpo-
xaskoit B COopHuke YexocJa0BalKOi aKaleMmy CeJbCKOXO03AMCTBEeHHbIX HAYK, IOX M3..
XXVIII, 4 or 1955 1. ¢ MIOJIHBIM YCII€XOM, XOTs IIPOTHO3 3abosieBaHMA ObLI YyCTAHOBJEH
yKe KaxKk COMHMTeJNLHBIM. ChIBOPOTKA TOTO K€ TPOMCXOXKIAEHMUA Oblia MCIroJab30BaHAa
Ipy JIeYEHUM HalMX OOJBHBIX, ¥ KOTOPLIX ObL YCTAHOBJEH TUTP aHTUTEJ, XapaKTepu-
3yIoIMiI 3apazkeHue JIermTocImpo3oM MKTeporeMopparuiu, Takxe Bce 3T OONbHBIE IIPK
IIPMMEHEHMUM ChIBOPOTKM ObLIM B CEPbE3HOM COCTOAHMH, M JazKe Obliy BbICKa3aHBI CO-
MHEHMA B BO3MOXKHOCTM m3JIe4eHMA OOJIbHBIX OOBIYHBIMM CcpeAcTBaMu. BBuay Mmamoi
yacToThl 3abosieBaHMiI 9Ta CHIBOPOTKA, IT0KA MOIJIa ObITh MUCIIOJNL30BaHa TOJNLKO B OUEHL
OIPAHMYEHHOM KOJIMYECTBE KJIMHMYECKUX CIYYAaeB, U II0STOMY Pe3yJIbTaThbl HEJNb3f CTa-
TUCTMYECKM OLEHNUTH KaK JOCTOBepHble. OnpejeseHHo YCTAaHOBJIEHO, YTO IPUMEHEHMe
CbIBOPOTKM BCErja COIIPOBOXKJAJIOCH YJIYHIICHMEM CyOBEeKTUMBHOIO COCTOAHUA GOJBHBIX
VI CMATYEHMEM KIMHWUYECKUX TIPM3HAKOB, KaK ¥ IOCTEII€HHbIM YaAydlIIeHeM I1aToJIor-
YecKMX 3Ha4deHul! JadopaTopHBIX aHaJIN30B..
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bg nepm:]x ABYX OOJILHBIX Mepej] NMPMMEHEHMEM ChbIBOPOTKM Obliy II0ZaHB! aHTU-
6MOTMKY B HOPMaJIbHBLIX J03aX, OJHAKO KJMHMYECKas KapTUMHA U pe3yJsbTaTs! Jabopa-
TOPHBIX MCCIEAOBAHMII MMOKazaly MOCTeNeHHoe yXy/uweHue mpouecca Gonesun. Ilocue
[IPUMEHEHMA ChIBOPOTK) 3apeTMCTPUPOBAHO CHMKeHue HebeJKoBOro asora u OGuiampy-
OuHa B KPOBAHOI CLIBOPOTKE ¥ TIPM STOM CHUZKEHVE PE3KOoe.

D70 JeiicTBUE OYCHBL TPYAHO MPUINMCHLIBATL AHTMOMOTMKAM, ITOTOMY YTO JeiicTBUE
aHTMOMOTHKOB (€CJy OHM JICMICTBYIOT TOJNLKO Ha JENTOCIIMPBI B KpoBoobpamienmn) Ges-
VCJIOBHO HY2KHO ObLIO ObI 0XKNUAAThL rOpa3fo paHbIIe, ITOTOMY YTO HEOOXOAMMBIIL u B
OanbHENIIeM BEePOATHO HEIOBBLIIIAIOLIIMIICA YPOBEHb AaHTMOMOTMKOB OBbLIT JOCTUTHYT
BCKOpeE ITocJie Havajla uX NPUMEHCHHUsA. B pe3ynbTaTe 95TOro GOJblIe BCETo MICUe3Iu Jell-
ToCIIMPBI B KPoBooGparenun. CroHTanHioe yayyiieHe 6ome3u, HaobopoT, BEPOATHO HE
ObLI0 OBl TAKMM PE3KMUM, IIOTOMY YTO AJMHHBLIE mporeccs! fone3nn Bejina ¢ ee mocaen-

' CTBMAM XapaKTCpHBI AJA 9TOM MHMEKIMOHHOIT fone3nn. Kpome Toro, Kparkmii Cpoxk
rocrnuTanu3anmy Ja;Ke ¥ B TexX CJydasX, KOorja KMU3Hb HaX0JAuJjach TIOA YTPO30#, yKa-
3bIBACT Ha JIeUeOHYI0 LIEHHOCTL CLIBOPOTKM. -

The Treatment of Weil's disease with hyperimmune serum

The article describes the effects of hyperimmune serum which was used in the
treatment of Weil’s disease in three patients, and was previously tested experimentally
in several strains of laboratory amnimals.

Horse serum with highest antibody titre (1 :400,000,000) was tried out with com-
plete therapeutic success in a total of 16 artificially infected guinea pigs; 4 controls
without serum therapy died. Further, the serum was tested in natural infections in
14 dogs of the same breed with 100% efficacy, while 2 dogs of the same breed died
of leptospirosis soon after innoculation (confirmed by post-mortem).

Dog serum with a titre of 1:100,000 was given to a total of 22 guinea pigs,
2 controls (infected and left without serum therapy) died during the trial. 6 guinea
pigs, which received the lowest doses of serum, died.

Rabbit serum with a titre of 1:32 million was employed experimentally in a
total of 23 guinea pigs of which 4 died after having received a small amount of serum.
3 infected control guinea pigs, not given serum, died. 11 artificially infected hamsters
. were also treated with this serum, of which one treated and one control (infected,
untreated) died. 20 rabbits were similarly treated and showed no signs of leptospirosis
on gross and microscopic pathological examination, while 2 control animals showed
the same picture as all the remaining control animals presenting the control clinical,
gross and microscopic findings of leptospiral infection.

The serum was used also in the treatment of a patient described by Prochazka
in Sbornik Ceskoslovenské akademie zemé&délskych véd, vol. XXVIII, 4, 1955, with
complete success despite a doubtful prognosis. Serum from the same source was used
in the treatment of our patients, in whom an antibody titre indicating infection with
L. icterohaemorrhagica was found. These patients also at the time serum was employed
were in a critical condition, and it was rather doubtful whether the disease could be
successfully treated with the usual measures. Since this disease in frequent, it has
been possible to use this serum for the time being in only a very small number of
clinical cases, and thus the results cannot be evaluated statistically. Certainly in all
cases the administration of serum was foliowed by subjective improvement and re-
gression of clinical signs in patients, as well as by gradual clearing of pathological
findings in laboratory animals. )

In the first two patients antibiotics were given in usual dosages prior to ad-
ministration of serum. Despite antibiotics however, both the clinical picture and
laboratory investigations indicated a gradual worsening in the course of the disease.
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After administration of serum we noted a sharp fall in the serum nonprotein nitrogen
and bilirubin.

It is very difficult to ascribe this effect to antibiotics, since one coujd surely
except an antibiotic effect far sooner (if they act only-upon circulating spirochaetes)
and adequate and probably not increasing levels of antibiotics were achieved not long
after starting their administration. With this at most circulating spirochaetes dis-
appeared. Spontaneous remission of the disease, on the other hand, would probably
not occur so abruptly, and the long course of Weil's disease with sequelae is charac-
teristic for this disease. Furthermore, the short period of hospitalisation, even for those
patients whose lives were in danger, testifies to the therapeutic value of serum.

Behandlung der Weil'schen Krankheit mit hyperimmunem Serum

Der Artikel beschreibt die Wirkung von hyperimmunem Serum, das zur Be-
handlung der Weil’schen Krankheit bei drei Kranken angewendet und das vorher
versuchsweise an einigen Arten von Labortieren erprobt wurde.

Pferdeserum, das den hdochsten Antikorper-Titer aufweist (1:400 Millionen)
wurde mit einem absoluten Heilerfolg insgesamt an 16 kiinstlich infizierten Meer-
schweinchen erprobt; 4 Kontroll-Meerschweinchen ohne Serotherapie gingen ein. Fer-
ner wurde das Serum bei zufilliger Infektion an 14 kranken Hunden einer Zucht
mit hundertprozentigem Erfolg angewendet; zwei Hunden der gleichen Zucht waren
dicht vor der Impfung an Leptospirose eingegangen (durch Sektionsbefund bestétigt).

Hundeserum mit einem Titer von 1 :100.000 wurde insgesamt bei 22 Meerschwein-
chen appliziert, Kontroll-Meerschweinchen (infiziert und ohne Serotherapie belassen)
gingen wihrend des Versuches zugrunde. Es gingen sechs Meerschweinchen ein, denen
die niedrigsten Serumgaben verabreicht wurden.

Kaninchenserum mit einem Titer von 1 :32,000.000 wurde versuchsweise insge-
samt bei 23 Meerschweinchen verwendet, von denen 4 wegen der kleinen Menge
des applizierten Serums eingingen. 3 infizierte Kontroll-Meerschweinchen gingen ohne
Verabreichung des Serums ein. Ferner wurden mit diesem Serum 11 kiinstlich infi-
zierte Hamster behandelt, von denen einer und ein Kontroll-Hamster (infiziert und
nicht behandelt) zugrunde gingen; ferner 20 Kaninchen, die weder path. anatomisch
noch histologisch Anzeichen einer Leptospirose aufwiesen, wiahrend sich bei 2 Kontroll-
Kaninchen ebenso wie bei allen librigen Kontrolltieren klinisch- pathologisch-anato-
misch und mikroskopisch ein Leptospirosebefund ergab.

Das Serum wurde auch zur Behandlung eines Kranken verwendet, der von
Prochazka im ,Sbornik“ der tschechoslowakischen Akademie der Wissenschaften,
Jahrgang XXVIII, 4, 1955 beschrieben ist und zwar mit absolutem Erfolg, obwohl
die Erkrankungsprognose bereits als zweifelhaft bezeichnet wurde. Ein Serum gleicher
Provenienz wurde bei der Behandlung unserer Patienten angewendet, bei denen ein
Antikorpertiter festgestellt wurde, der auf eine Ansteckung mit Leptospirose ictero-
haemorrhagiae hindeutete. Auch diese Kranken waren bei der Anwendung des Serums
insgesamt in bedenklicher Verfassung, ja es wurden sogar Zweifel in Bezug auf die
Heilung der Erkrankung mit den iiblichen Mitteln ausgesprochen. Wegen der geringen
Erkrankungsfrequenz konnte das Serum bisher nur bei einer sehr kleinen Anzahl
klinischer Fille verwendet werden und die Ergebnisse ‘konnen statistisch nicht als
signifikant gewertet werden. Es ist jedoch gewif3, dal die Verabreichung des Serums
in allen Fillen eine Verbesserung des subjektiven Zustandes der Kranken und ein
Abklingen der klinischen Merkmale, sowie auch einen fortschreitenden Ausgleich der
pathologischen Werte der Laborprifungen zur Folge hatte.

Den beiden ersten Kranken wurden vor der Verwendung des Serums Antibiotika
in den tiblichen Dosen verabreicht, trotzdem wiesen jedoch das klinische Bild und

461-



die Ergebnisse der Laboruntersuchungen auf eine fortschreitende Verschlechterung
des Krankheitsverlaufes hin. Nach der Verabreichung des Serums registrierten wir
ein Absinken der Stickstoffwerte nicht eiweiBlartiger Natur und der Bxlnubmwexte
im Blutserum; dieses Absinken erfolgt jidh.

Diese Wirkung kann schwerlich den Antibiotika zugeschrieben werden, denn die
Wirkung der Antibiotika (wenn sie nur auf die Leptospirose im Kreislauf einwirken)
miusste sicherlich schon viel frither erwartet werden, denn der erforderliche ugd sich
.im weiteren voraussichtlich nicht steigernde Antibiotika-Spiegel wurde kurz nach dem
Beginn der Verabreichung derselben erzielt. Dadurch verschwanden hochstens die im
Blute zirkulierenden Leptospirosen. Ein spontaner Riickgang der Krankheit wire hin-
gegen wahrscheinlich nicht so plétzlich eingetreten, da ja der langwierige Verlauf
der Weil’'schen Krankheit mit ihren Folgen fiir diese Infektionskrankheit charakte-
ristisch sind. Uberdies weist die kurze Dauer der Hospitalisation auch bei den Er-
krankungsfillen, wo das Leben der Patienten bedroht war, auf den heilenden Wert
des Serums hin.
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Uvod

Leptospirosni onemocnéni v ikterické a hlavné v anikterické formé vyskytuje
se zajisté Castéji nez jest diagnostikovano. Adair (1) a spolupracovnici pfi etio-
pathogenetickém rozboru osmi set padesati étyt pripada lymfocytarnich meningitid
zjistili ve dvanacti procentech pfi¢inu ve virusu parotitickém, v deviti procentech
ve virusu lymfocytarni choriomeningitidy, vitus herpes simplex byl zjistén ze sto
ctrnacti vySetfeni v péti procentech a konec¢né serologickym rozborem sto padesati
osmi nemocnych autofi prokazali, Ze §lo v sedmi a pul procentu o afekce leptospi-
rosni. Prepocteno na celkovy pocet osmi set padesati ctyf pfipadu, vysvita jasné
vysoké procento leptospiros, jez se u vy$etfovanych jevilo meningitickou reakci.

Dnes vime, ze kazda z leptospir je fakultativné ikterogeneticka a Ze nejen
leptospira ikterohaemorrhagicka, ktera se nejéastéji vaze s klinickymi projevy ikteru,
ale i na ptriklad leptospira canicola mize se podle SchultzeaTrautmanna
(69) projeviti jako ikterogenni i v padesati procentech pfipadu, jde-li o epidemicky
vyskyt onemocnéni. A pravé formy ikterické, probihajici pfevazné pod obrazem
Weilovy choroby, jsou jesté dnes v pomérné vysokém procentu pfi¢inou umrti,
a to mnohdy u jedinci v plné Zivotni sile. Frey e r (20, 21) udava mortalitu lepto-
spiros na dvacet pét procent, Suchetova - Kayeova (74) pozorovala umrti
ve dvaceti procentech onemocnéni, Patterson (56) u péti az deseti procent po-
stizenych, ostatni autofi nevybocuji svym odhadem z rozpéti péti az dvaceti péti
procent mortality pfi leptospirosnim onemocnéni.

Pii pomérné dokonale propracované epidemiologii a stale se rozsifujicich moz-
nostech serodiagnostickych (rychloaglutinaéni metoda Mochmannova a
Schulzové - Planetové (53) mohla by po ovéfeni ‘usnadniti orientaéni
serodiagnostiku) a dale pfi celkem uspokojivych znalostech akutni faze leptospiros-
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nich onemocnéni je otazka lécby leptospiros prakticky v popredi, a to s celou
svou problematikou.

Nase pojednani je vedeno snahou poukazati na nesrovnalosti v nazorech na
efektivnost 1écebného vlivu antibiotik u leptospirosnich infekci, zejména pod zor-
nym uhlem pozdnich leptospirosnich komplikaci, ¢i pfipadnych chronickych forem
leptospirosniho ,onemocnéni. .

Mléochova a Zuffa (52) uvadéji, ze viechny kmeny leptospir, jez se
u nas vyskytuji, reaguji vétsinou dobfe a rychle na penicillin v nitrosvalovych dav-
kach po 400.000 j. denné. Doporucuji pokracovati v 1écbé penicillinem jesté nékolik
dni po normalisaci likvoru a po tstupu celkovych i nervovych pfiznaki. Hanzal
(26) je téhoz nazoru. Netousek (55) poukazuje na zanedbatelny ucinek peni-
cillinu a streptomycinu na leptospiry pfi jejich organové lokalisaci. Poklada lécbu
serem rekonvalescentl, eventudlné transfusemi jejich krve za vhodnou, zvlasté
v prvnich dnech onemocnéni. Jirovec a Petra (37) navrhuji pro lehéi pripady
léceni symptomatické, u tézkych pripadd aplikaci polyvalentniho sera (zde vsak
nepozorovali pfili§ povzbudivé efekty). Jako nejucinnéjsi doporucuji terramycin
per os v celkové davce sedm az dvanict grama. '

Objev’ antibiotik a jejich prakticka aplikace v humanim lékafstvi obrazil sc
1 v experimentalnich a klinickych pracich pojednavajicich o 1é¢ebnych efektech anti-
biotik u leptospiros. Tak Alston a Broom (2) zistili, Ze jiZz 0,4 ox j (oxfordské
jednotky) penicillinu ve tfech a pul kubickych centimetrech roztoku maji tlumivy
vliv na rist a mnoZeni leptospir in vitro. Tyto poznatky byly potvrzeny podle
Freyera u ¢étyriadvaceti znamych leptospirosnich kmena. V jiném pokusu smi-
sila Varfolomeeva (77) kapku leptospirosni kultury s kapkou roztoku obsa-
hujiciho 10.000 j penicillinu a zjistila, Ze leptospiry podléhaji rychlému rozpadu.
Tento efekt nepozorovala u roztoku obsahujiciho penicillin v mnoZstvi do 100 jed-
notek. U téchto laboratornich Gdaji neni viak udano celkové mnozZstvi roztoku a
doba, za kterou doslo k maximalnimu efektu.

Vliastni material a rozprava

I. Lééba akutnich stadii leptospiros
A. Penicillin

V nasem experimentu jsme smisili o,5 mililitru leptospirosni kultury (lepto-
spira icterobaemorrbagica, kmen Fry §ava) s o,5 mililitry roztoku penicillinu, ob-
sahujiciho 500 j, 1000 j, 10.000 j a 100.000 | (pouzit prokain G penicillin) a po
opatrném promiseni byly jednotlivé vzorky uloZeny v thermostatu pfi teploté
37" C. V prvni skupiné s koncentraci soo j penicillinu, objevily se ve tficaté minuté¢
inkubace znamky omezeni pohybu. leptospir s velmi skrovnymi znamkami naru$eni
struktury ojedinélych organismu, pfi cemz k vyraznéj§im zménam ve Ctyficaté paté
minuté pfi konstatnich podminkach jiz nddoslo. V koncentraci s 10.000 j peni-
cillinu nebyl ani v devadesaté minuté destruktivni vliv na leptospiry uplny a dosa-
hoval asi tficet az Ctyficet procent rozrusenych organismi v zorném poli, zatim
co ostatni leptospiry jevily az na ojedinélé vyjimky tplnou ztratu pohybu. Az teprve
v koncentraci 100.000 | penicillinu byla lyse v devadesité minuté témér stopro-
centni. :

I kdyz nelze z experimentu in vitro analogisovati na therapeuticky vliv pe-
nicillinu v septikemii, kdy imunobiologicka mohutnost sera a neurohumoralni regu-
lace nemize byti mechanisticky srovnavana s pouhym prostiedim pro ucinek apti-
biotika, nutno se pfece jen zamysliti nad absolutni hladinou penicillinu v kevi pfi’
obvyklém davkovani. V pfipadu uvadéném Batchelorem (4) dosahla hladina
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penicillinu pfi davkovani témér 6,000.000 j penicillinu denné v krvi vyse 16 j v mili-
ttru a v likvoru hladiny 2 j v jednom kubickém centimetru moku mozkomisniho.
Podfe prace P. a J. M a1k a lze soudit, Ze koncentrace penicillinu v krvi, kterd ma
zabranny vliv na rust citlivych bakterii, dosahuje hodnoty 1,5 j penicillinu v jednom
mililitru. Této hladiny nelze dosdhnouti nitrosvalovou aplikaci béznych davek anti-
biotika, jen nitrozilni kapénkovou infusi 80.000 j penicillinu béhem jedné hodiny.
Mozno tedy souditi, ze aplikaci 400.000 j penicillinu, eventualné az davkami
1.000.000 j penicillinu denné lze sice postihnouti vétsi ¢i mensi ¢ast leptospir v krvi.
Je véak nutno pfedpokladati, ze i ptes dlouhodobé udrZeni relativné nizké hladiny
antibiotika v krvi dojde sice k vyraznému ovlivnéni klinického obrazu leptospirosy,
ale jista Cast organismu zustane od vlivu antibiotika usetfena. Leptospiry pronik-
nuvsi do tkdni jsou prakticky pfed penicillinem uchranény, nebot P. J. Malek
Haetleyovou metodou zjistili, Zze koagulum krevni, pro které lze do jisté
miry pfedpokladati analogické okolnosti u télesnych tkani, brani v zabrané ristu
bakterii i pfi koncentraci 10.000 j v jednom mililitru roztoku. Tato koncentrace
je pochopitelné v krvi nemyslitelna. Efektni vliv 1é¢by penicillinem, o niz se jesté
zminime, lze tedy pficisti supresivaimu vlivu penicillinu na cirkulujici leptospiry pfi
septikemii, pfi ¢emz nedochazi s nejvétsi pravdépodobnosti k uplnému zniceni ot-
ganismu a podle obrannych schopnosti organismu zvladne pak organismus leptospiry
zustavsi v organech, nebo pfi pfeziti téchto leptospir v ruznych tkanich pfejde pro-
ces do formy sekundarné chronické, projevujici se prevazné neurologickou, méné
jiz ledvinovou symptomatologii. '

Varfolomejeva v dal§im pokusu aplikovala moréatam leptospirosni
kulturu pfi soucasném podani 6oo j penicillinu denn¢ a zjistila, ze penicillin uchrani
morcata pred uhynutim. Je-li vSak penicillin podan po sto dvaceti Sesti hodinach
od inokulace leptospirosni kultury, moréata hynou stejné jako ostatni kontrolni
zvitata. Heilmann a Herrell, Alston (2) stejné jako Augustin po-
tvrzuji supresivni vliv na experimentalni leptospirosu u morcat, ale jen v téch
pripadech, kdy je penicillin podan pfed objevenim se klinickych pfiznakia. Wy lie
aVincent (cit. dle’12) stejné jako L a r's o n snizuji hranici uspésného therapeu-
tického vlivu penicillinu u experimentalni leptospirosy moréat na prvych Ctyriadva-
cet hodin od inokulace leptospirosni kultury. Heilmannem a Herrelem udavana
moznost ¢ekati v tomto pfipadé s 1é¢bou do ctyficeti osmi hodin od infikovani mor-
cat leptospirami je skuteéné maximalni interval, v kterém lze od zavedené 1écby
o¢ekavati tspéch. :

Nase dosavadni pokusy svedéi spise pro poznatky Wyliehoa Vincenta.
Pri therapeutickém efektu nutno téz hodnotiti formu onemocnéni. K této bude pii-
hlizeno v dal§im samostatném laboratornim sdéleni pfi pouziti zakladnich antibio-
tik. Chtéli bychom jen predeslati, ze pii 1é¢bé experimentalni leptospirosy morcat
potkdvame se i s tim ukazem, ze morée, které dostalo penicillin pozdéji nez za
48 hodin, nezhyne soucasné s kontrolnimi zvifaty. Zmira vsak po nékolika dalsich
dnech, coz u morcat léCenych penicillinem v prvnich dvaceti ctyfech hodinach neni
pravidlem. Rozhodné viak nelze podle dosavadnich poznatkt souhlasiti s nazorem,
zc efektivnost 1é¢by penicillinem lze pozorovati pii jeho aplikaci do sto dvaceti
$esti hodin, kterouzto hranici pokladame za prili§ vysokou. Rovnéz nelze potvrditi
vyraznéjii toxicky ucin penicillinu v davce 1.000 az 10.000j penicillinu v pokusu
s morcaty. )

V klinice uvadi pfiznivé lécebné vysledky Varfolomejeva u Ctyriceti sedmi ne-
mocnych leptospirou gripotyfosni pfi gelkové davee u jednoho nemocného ve vys-
e 1,500.000 az 1,800.000] penicillinu. Giordani pozoroval dokonce u Weilovy
choroby pfiznivy uéinek pii celkové davce 1,800.000) penicillinu, Cantieri
a spolupracovnici zdaraziuji u uspéiné lé¢by nutnost véasn¢ho zapoceti s aplikaci
penicillinu, coz zdlraziuje téz Terskich (75), ktery pfedpoklada vspéch pri za-
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vedeni 1é¢by penicillinem ve druhém az tfetim dnu nemoci. W e gen e r aplikoval
u leptospirosy s meningitidou, zpusobenou leptospirou canicolou, penicillin intra-
muskularné a intralumbalné s dobrym vysledkem. Caragher (15), Hart (27)
udavaji dobré vysledky lécby pfi pomérné nizkém davkovani penicillinu, Ru gie -
roaBartangou (63) podavali denné 1,200.000j penicillinu s plnym vyhojenim,
Doherty (cit. dle 19) doporucuje dokonce davkovani 100.000 az 500.000j po
tiech hodinach.

C h an g viak pozoroval, Ze leptospiry se ztrati z krve morcéat pti denni davce
800j penicillinu, ale zdstanou v jatrech i pfi divce 3.000j. PetersenaSchmidt
zjistili tfi mésice po inokulaci leptospiry ikterohaemorrhagické a po 1écbé peni-
cillinem leptospiry v ledviniach pokusnych zvifat. Brunner (12) nasel jest¢ dva-
cet Sest dni po inokulaci leptospiry canicoly kieckiim, prodélavsim 1écbu penicilli-
tiem, leptospiry v kevi. Po lécbé streptomycinem nepozoroval vsak leptospiry ani
v jatrech, ani v ledvinach. Doporuéuje streptomycin pii leptospirurii, ktera, jak jest
klinicky znamo, nemusi subjektivné puasobiti viibec Zadné potize. Rovnéz Gsell
poklada streptomycin za vhodny pii leptospirurii. Naopak Cross (16) udajné vy-
lécil pacienta s vyraznymi znamkami uraemie a vyznacenou leptospirurii, pii selhani
serotherapie, pouze 1é¢bou penicillinem, aplikovanym po desatém dnu nemoci v po-
mérné nizkych davkiach. Bulmer (13) vSak po zkusenostech s epidemii
ikterogenni leptospiry u britského vojska v Normandii popird vliv penicillinu na
ikterus ¢i nefritidu, ale hodnoti kladné vliv penicillinu na pribéh teploty a zame-
zeni relapst teploty v zavislosti na davkovani antibiotika. Streptomycin ma podle
Freyera inhibi¢ni vliv na rist leptospir v kultufe, pii ¢emZ BruncraMeyer
(12) dokazali jeho therapeuticky efekt u kieck a pst. Heilmann a Herrell aplikaci
streptomycinu od sedmnacté hodiny od inokulace leptospirosni kultury dosahli ve
dvaceti osmi aZ tfiatficeti dnech odstranéni leptospir z ledvin a jater.

B. Streptomycin.

Pri nami provadéné titraci streptomycinu in vitro smiSenim o,5 milititru kul-
tury ikterohaemorrhagické leptospiry a o,5 kubického centimetru roztoku, obsahu-
jiciho 1 mg, 8 mg, 15 mg a 30 mg streptoimycinu a po odeéitani vysledkd po patndcti
minutach puasobeni streptomycinu (pri tficeti sedmi stupnich C) %e ukdzala zniam-
ka omezeni pohyblivosti a lehkych strukturalnich zmén v roztoku s 3o m2¢ strepto-
mycinu. Ve tficaté minuté byl pedobny nalez v koncentracich 8 7zg a 15 72¢, pri cemz
ani v devadesaté minuté nebyla pfi koncentraci 30 g streptomycinu destrukce
leptospir uplna a dosahovala Sedesat az sedmdesat procent rozrusenych organismu
v zorném poli, zatim co zbylé leptospiry az na ojedinélé jevily ztratu pohybu.

Utin 1é¢by penicillinem mozno si ovériti na pripadé pacienta G. V., narozeného
1919, pcvolanim c¢istiée stok, jehoz chorobopis byl zapujéen laskavosti Doc. Dr Lia z-
niéky, prednosty vnitfniho oddéleni OUNZ v Uh. Hradisti. Pacient se dne 2. 8.
1955 citil malatny, chjevily se difusni myalgie s naslednou bolesti hlavy. Teplota
vystoupila na CtyFicet stupia a objevily se profusni poty. Za dva dny hospitalisovan
¢ klinickym obrazem, v jehoz popredi byly znamky meningealni irritace, bolestiva
sukkuse v krajiné bederni a suchy, povlekly jazyk. V moci nefriticky nalez, W 70/90,
lumbalni punkce s 16/3 lymfocyta, globuliny -+, zlatosol menigiticky. Dne 7. 8.,
to jest paty den onemocnéni cbjevil se lehky subikterus, bolestivost v krajiné jater
& stale vyraznéji positivni jaterni testy. Nasazen penicillin po 500.000j denné sou-
¢asné se streptomycinem v davce 1 g denné. Jinak stale infuse glukosy, kardiotonika,
vitaminy a analgetika. Dne 8. 8. vystoupil pocet leukocytli na 26.000 a v rozpoctu bylo
tiicet prccent tyéek. Jatra plesahuji o 3 prsty, mo¢ bez tyrcsinu ¢i leucinu. TK
100/70. Dne 9. 8. serologické vysSetieni (z technickych dGvodt nebylc moZno vySetriti
na leptospiru ikterohaemorrhagickou) vykazalo lysi s leptospirou pomonou v titru
1:100, agglutinace ve zredéni 1:10.000. Ostatni kmeny se serem nereagovaly. Dochazi
l vyraznému vzestupu zbytkového dusiku ze 134 mg% na 168 mg% dne 10. 8., po
dvou dnech jiz s hodnotou 384 mg%. Stav komatosni. Dostavily se zachvaty genera-
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lisovanych Kklonickych kieéi, stupniujici se frekvence a intensity. Dne 13. 8. bilirubin
s 34 mg%), leukocyty dosahly 35.000, zbytkovy dusik 288 mg%. Pacient umira ve
14.00 hod. Autcpsie: (prim. Dr Valihrach) Diathesis haemorrhagica pulmonum et
meningum, coma hepaticum, bronchopneumonia hypostatica, petechiae punctiformes
pleurarum, oedema pulmonum, myodegeneratio cordis, degeneratio lipomatosa hepatis
et parerchymatosa renum, oedema intersticialis renum, haematoma -subdurale
haemispherae sin. Zavér: leptospirosis icterohaemorrhagica. .

Smrtelnému prubehu nestacilo tedy u Sestatricetiletého muze zabraniti podani
500.000j penicillinu a 1 g streptomycinu denné a nemocny zmira podle pitvajiciho
bezprostredné na subduralni haematom, i kdyz by jinak doslo s nejvétsi pravdeé-
podobnosti k exitu z davodi ledvinné lese. Je proto naprosto ziejmé, Ze uéinnost
penicillinu i v kombinaci se streptomycinem neni lé¢bou absolutné etiotropni. V uve-
deném pripadé byl penicillin nasazen paty den onemocnéni pfi naznaceném hepato-
renalnim postizeni soucasné se streptomycinem, pfi ¢emz naprosto neovlivnil roz-
voj priznaku postizeni ledvinného a jaterniho parenchymu.

C. Ostatni antibiotika.

Aurcomycin ma podle Freyera lepsi efekt, podle Heilmanna a Herrela snad
i dvakrate vétsi nez penicillin a streptomycin. Titrace aureomycinu (Awreomycin-
Specia, Paris, pro intravenosni aplikaci) ve stejnych davkach a za stejnych pod-
minek jako u streptomycinu ukdazala, sice vyraznéjsi efekt, ale ani v koncentraci
30 /g aurecomycinu ve o,5 mililitru roztoku 0,9 procentniho chloridu sodného, ne-
dokazal aurecomycin za konstantnich podminek strukturalné pozméniti v devade-
saté minuté pokusu vice nez osmdesat pét procent ikterohaemorrhagickych leptospir
v zorném poli, pii cemz se obraz pozdéji jiz podstatné neménil. Od¢itani bakterio-
statického ¢i bakteriolytického ucinku antibiotik jsme po devadesaté minuté po-
kusu jiz nehodnotili, i kdyz nebyly do dvanacti hodin vyraznéjsi znamky progredu-
jici lyse organismu, ponévadz jsme chteéli vylouciti vlivy zmény pH, zpusobené anti-
biotikem zvlasté ve vyssi koncentraci, u kterych jsme predpokladali prece jen po-
zvolnéjsi a méné intensivni ucinek jako u bezprostiedniho zasahu antibiotika.

Brainerd a Luri spoleéné s Lenettem predpokladaji 1écebny efekt
aureomycinu u leptospiros za nejvyrazn¢jsi. Dramaticky obrat klinického obrazu
po aplikaci aureomycinu uvadi Batchelor (4). Uvedeny autor 1éCil pacienta
s leptospirosou ikterohaemorrhagickou, ktery jiz dva dny pied hospitalisaci mél vy-
razny ikterus s postupnym zhorsovanim celkového stavu az do semikomatu, dostavil
se flutter sini a vyrazné meningedlni jevy. Aplikovan penicillin v oleji po ctyfech
hodinach vzdy v davce 600.000j a kazdou druhou hodinu 200.000j krystalického
penicillinu, podano vzdy nitrosvalové. Koncentrace penicillinu v krvi dosahla 16j
a v likvoru 2j v jednom mililitru. Po S$estatficeti hodinach této lécby, kterda neméla
klinicky efekt, podan aureomycin v davce 2 g a kazdou dalsi téeti hodinu podan
aureomycin po 250 72g, pozdéji az v mnozZstvi 500 mg a zavedena transfuse krve. Po
tficeti $esti hodinach od zahajeni 1écby aureomycinem byl nemocny jiz kompono-
van, kompletné lucidni a postupné se uzdravil.

Chloramphenicol ma podle Uhlenhuta (76) ptiznivy vliv na experimentalni
leptospirosu (leptospira canicola), ale v humani mediciné nedoznal uplatnéni.

Obecné byva pfipisovan terramycinu rozhodujici lééebny vliv pii leptospiros-
nim onemocnéni, coz dokladaji néktefi autofi laboratorné i klinicky. Na pfiklad
Scheunert a Gebauer (68) zvladli leptospirurii u bilych krys, které¢ byly
zdrojem laboratornich infekci, podavanim terramycinu. Dosahli sterility moce u sto
deseti zvifat davkami 1,25 72g terramycinu intraperitonealné, tfikrat denné. Rovnéz
SchulzaTrautmann (69) poukazuji sice na efektivnost penicillinu pri lepto-
spirosni septikaemii, ale davaji- prednost terramycinu. Zajimavé klinické pozoro-
vani uvadi Lieb o witz (46). Nemocny leptospirosou ikterohacmorrhagickou, jenz
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dostaval po 5 dni penicillin v davce j500.000j denné pfi opakovanych transfusich,
pocal byti stuporosni za soucasnych znamek fibrillace sini. Objevil se generaliso-
vany rash a pacient se zdal moribundni. Nasazen terramycin po o,5 g za Ctyfi ho-
diny a po tfech dnech sedél jiz pacient v lizku s vyjasnénym sensoriem a vucihledné
se uzdravoval.

Kdyz prehlédneme dosud uvedené préace, které doporucuji podavani antibio-
tik, kterym pfisuzuji bezpeény lééebny efekt, pak bychom resumovali, Ze penicillin
v davce 400.000] by mohl miti maximalné podpuarny efekt v aktudlnim- zvladnuti
zkutni leptospirosy, s nejvétsi pravdépodobnosti vSak za cenu sniZeni imunitni
obrany, které jiz Kaneko i O kud a pripisovali, stejn¢ jako dnes mnozi autofi,
rozhodujici vliv pfi zvladnuti leptospir ve fazi organové lokalisace. V té dobé pod
vlivem protilatek dojde k vymizeni leptospir nejvyraznéji v jatrech, jimZ je prisu-
zovana aktivni uloha pfi imunobiologické odezveé. Z toho plyne bezprostfedni udi-
nek protilatek na leptospiry lokalisované v jaterni tkani. Efekt penicillinu by bylo
tedy mozno oc¢ekavati u pripada lehcich, které by se s nejvétsi pravdépodobnosti
zhojily i bez aplikace antibiotika. Penicillin by bylo déle nutno aplikovati v prvnich
trech az péti dnech onemocnéni. U tézsich pfipadi byla by tedy na misté aplikace
aureomycinu ¢i terramycinu.,

Prihlédneme ale nyni k autortim, ktefi efekt antibiotik u leptospiros popiraji,
nebo jej nepokladaji za rozhodujici.

D. Ostatni lééebné prostiedky (serotherapie a j.)

Fairburn (19) uvadi, Ze podani penicillinu do 24 hodin od inokulace lepto-
spirosni kultury kreckim, zabrani jejich uhynuti, ale jejich jatra a ledviny pouzity
k dalsi pasazi, zptsobily ubhynuti pokusnych zvirat. Leptospiry ve tkanich nebyly
postizeny penicillinem ani v davkach sestnactkrat vyssich, nez byla davka chranici
pred uhynutim. Autor uzavird, ze ¢tvrty den od pocatku onemocnéni se jiz nacha-
zeji leptospiry v lidskych tkanich a lécba by méla byti zahajena jiz pfed timto dnem.
Libbers (47) viak u patnactiletého chlapce nasadil penicillin jiz prvai den po
kousnuti krysou, v davce 480.000j denné a podaval jej po deset dni. Hned prvni
den doslo sice k normalisaci teploty, ale sedmého dne vystoupila teplota opét na
ctyficet stupnu C, za vyrazanych meningealnich pfiznaka. Dostavila se rovnéz uveal-
ni reakce. Serologicky slo o ikterohaemorrhagickou leptospiru. Autor uvadi jesté
podobny pfipad a uzavira, ze penicillin ma sice pfiznivy vliv, ale o zvladnuti cho-
roby nemuze byti hovofeno. F r ey er (21) popisuje rovnéz pripad, kdy aplikace pe-
nicillinu nezabranila vyvinu meningitidy se vzestupem teploty v sedmém dnu ne-
moci a stav presel v klinicky obraz chronické difusni leptomeningitidy s pretrvava-
jicimi bolestmi hlavy, dalsim vzestupem teploty ve tfetim tydnu a opétné v osmém
tydnu, pri ¢emz lumbalni punkce v Sestapadesatém dnu nemoci vykazovala jesté
pleocytosu se 46/3 elementtt mononuklearniho charakteru. Podobné G s e 11 uzavira
vysledky casn¢ aplikace penicillinu u dvaceti anikterickych leptospiros v tom smys-
lu, Zze penicillin nezabrani rozvoji meningitidy. Punkevic¢ova-Diaman-
tova (6o) poukazuje obdobné na to, ze vyznam penicillinu v 1é¢bé leptospiros je
precencn, ncbof nedovede zabraniti recidivam. Hutchinson popira lééebny
vliv penicillinu po zku$enostech s leptospirosami u britskych vojaka v severni Italii.
Broom (cit. podle 19) pfi srovnavani lécebnych efekti penicillinu u dvé sté Sesti
pacienti postizenych leptospirosami, vzhledem k dvéma stim padesati deviti pa-
cientam lé¢enym jen symptomaticky, nenasel podstatného rozdilu. Malaguti
v pétasecdmdesati pripadech leptospirosy ikterohaemorrhagické uzavira, ze penicil-
iin se ncukazal vhodnym therapeutikem. Fairburn [é¢il leptospirosy u britskych vojsk
v Malajsku dennimi davkami 1,200.000j penicillinu, u jinych pak aplikaci 2 ¢ chlo-
raphenicolu denng, ale vzhledem ke kontrolni skupiné, 1é¢ené symptomaticky nepo-
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zoroval vliv na trvani, ani manifestaci relapst chorobného projevu. H all v devéta-
sedmdesati pripadech onemocnéni leptospirami -podéval penicillin, streptomycin,
aureomycin i terramycin, dokonce i kombinace aurcomycinu a streptomycinu, ¢&i
aureomycinu a cortisonu, ale nepozoroval efekt v ovlivnéni trvani teploty, Zloutenky,
ani rendlnich ¢i neurologickych komplikaci. Siebert po zkuSenostech s 1é¢bou
leptospiros v osmdesati ptipadech zdiraziiuje, Ze ani aureomycin nezabranil menin-
gitidam, jez mohou prejiti do chronického stadia. Rovnéz Spain (71) pozoroval
u nemocného s ikterickou leptospirosou gripotyfosni relaps teploty ve tietim ty-
dnu, i kdyz aplikoval 4 ¢ aurecomycinu od dvanactého dne nemoci, nepfetrZité po
deset dni, pfi cemz zaznamenal pokles teploty aZz osmy den podavani antibiotika.
Strobel (73) poklada rovnéz penicillin, streptomycin a aureomycin za velmi malo
efektni pfi léché leptospiros a Freyer dokonce uzavira, Ze nelze pfi aplikaci anti-
biotik ocekavati vyrazn¢jsi lécebny efekt ani v akutnim, ani v chronickém stadiu
cnemocnént.

Tato sdéleni nelze tedy srovnati s tradovanymi therapeutickymi zakroky
u leptospiros a nezbyva neZ prihlédnouti k zbyvajicim moznostem pnzmveho ovliv-
néni tézkych klinickych stavi.

Je to pfedeviim lécba polyvalentnim ¢&i specifickym sérem, jiZ neni dosta-
teéné vyuzivano. Serotherapii po experimentalnim ovéfeni si jejiho téinku na mor-
catech zavedl v roce 1915 Inada a byla doporu¢ena UhlenhutemaFrom-
mem. Joerdensalobmeyer poukazovali na Gspéch pii aplikaci séra v Cas-
ném stadiu a zduraznili jeji pfiznivy vliv na celkovy stav nemocného. PotiZze pii
aplikaci byly s vyhotovovanim typové specifického, eventuilné polyvalentniho sera.
Vzhledem k potfebé véasného podani specifického séra pri hodnotitelné serologické
odpovedi v sedmém az osmém dnu onemocnéni je praktictéjsi aplikace séra poly-
valentniho, a to tim spiSe, Ze vlivem koaglutinac¢nich reakci je pfi prvnim vysetfeni
mnohdy specifita leptospirosy nepresvedcxve vyjadiena. Prakticky vsak vétsinou
bézi u vaznych piipad o leptospiru ikterohaemorrhagickou. Terstich a Sal-
n ¢va aplikovali taktéz s uspéchem konské antileptospirosni sérum. Rovnéz B i -
Iibin (8) uvadi v 1écbé leptospiros na prvnim misté sérotherapii hyperimunnim
sérem antileptospirosnim. Podobné doporucuje podavati sérum rekonvalescentu
Schaltenbrand (66). Herrlich (31) poklada sérum za Gcinné jen v akutni-
fazi choroby, zatim co Stiles (72) zdaraziuje jeho velky vyznam pfi leptospirurii
a systémovém postizeni. Rozhodné efektni byla aplikace hyperimunniho kofiského
séra v klasickém piipadé chronické leptospirosni meningitidy, kterou v roce 1937
popsal Murgatroyd (54). Velmi zajimavé sdéleni o lécbé leptospiros uvadi
Patterson (56), ktery u jedenasedesati ptipada Weilovy choroby pozoroval nej-
lepsi efekty po transfusich celé krve rekonvalescentt. Popisuje mezi jinymi pfipad
pacientky, ktera ve velmi tézkém stavu dostala transfusi krve s titrem 1:30.000. Po
prvnich 300 mililitrech krve dostavila se zimnice, jeZ trvala pul hodiny, ale po dal-
sich 250 kubickych centimetrech krve byla jiz bez doprovodnych pfiznaku, teplota
klesla tentyZz den a pacientka byla propusténa sesty den hospitalisace domu, tvrdic,
e se stal zazrak. Zimnice a eventualni tfesavka, vaZici se na lécbu, je pravdépodob-
né modifikaci Jarisch-Herxheimerovy reakce pfi 1écbé luetickych afekei,
zavinéna nahlou lysou leptospirosnich organismi. Do jaké miry ma serotherapie
ve svém uéinku komponentu nespecifického popudu nutno jesté zkoumati. Rozhodné
je scrotherapie slozkou 1é¢by leptospiros, kterd by neméla byti nikdy zanedbana,
nebot produkce hyperimunniho sera je na pracoviiti Ceskoslovenské akademie ze-
médélskych véd v Brné zajisténa v dostatecné mife.

Originalni pozorovani, jehoz disledky nejsou dosud patficné zhodnoceny, je
vvedeno v praci Kirschneraa Maguireové (41), kterd popisuje vyrazny
protileptospirosni uéin mléka. Zkoumano mléko kravské, kozi a posléze i lidské
s jeho nepopiratelnym lytickym vlivem na leptospiry v kultufe, pfi cemz icinnd sub-
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stance se predpoklada ve sloZce kaseinové a ma podobny charakter jako lysozym.
Z ostatnich lécebnych moznosti nelze zdsadné upotfebit Zzadné. Sulfona-
midy jsou neuéinné, ba dokonce nékdy i zhoriuji celkovy stav. Ivadencov (33)
poukazuje na skuteénost, Ze arsen je mnohem méné uéinny pti 1é¢bé leptospiros jako
pfi ptisobeni na treponema pallidum &i spironaemun Obermeieri. Bismut podle Uhlen-
huta ma snad u lidi nespecificky ucin na tvorbu protilatek pies retikuloen-
dothelialni systém. Freyer doporucuje rtutovou $mirku u chronickych leptospirosnich
meningitid jiz vzhledem k jejich tGéinku antiphlogistickému a dehydrataénimu pfi
evidentnim zkraceni trvani choroby. Zatim co antibiotika plisobi v G¢innych kon-
centracich dosazenych v tkanovych tekutinach pravdépodobné pievazné bakterio-
- staticky, pozoroval Schlipkoteru Atebrinu baktericidni ui¢inek a in vitro v ma-
Iych davkach potencujici vliv v kombinaci s aureomycinem. Elektronopticky byla
dokazéna téméf uplna lysa leptospir ovlivnénych smési aureomycinu a Atebrinu.
le tedy Atebrin v 1é¢bé leptospiros prakticky nejvhodnéjsim chemotherapeutikem.
Timto bylo piehledné pojednino o therapii pfevazné akutni formy postiZeni.
Vhodna a duasledna 1é¢ba tohoto klinického stadia leptospiros ma zasadni vyznam
pro eventudlni rozvoj subakutniho ¢i chronického obrazu onemocnéni. .

IIL. Lééba chronickych leptospiros

Chronické difusni leptomeningitidy jsou jednim z klinickych projevi chronic-
kych leptospiros. I kdyz podminky jejich vzniku, stejné jako kteréhokoliv infekéniho
insultu organismu nutno fesiti pod zornym uthlem vzijemného poméru kvalitativ-
nich vlastnosti mikro- i makroorganismu modifikovaného zevnimi vlivy, omezime
se hlavné na posouzeni role antibiotické 1é¢by v rozvoji klinického obrazu lepto-
spirosniho postizeni. Neni tedy moZno v tomto sdéleni rozebirati obsirnéji otdzky
kombinované infekce, reinfekce ¢i superinfekce, kvalitativni modifikace leptospi-
rosni virulence, formy normergické, hyperergické ¢i hypergické, imunobiologické od-
povédi organismu ve smyslu uéeni Zrodovského, dile stavy obranné mohut-
nosti séra krevniho, a koneéné rozhodujici regulativni vlivy stavu a typu vy$si ner-
vové éinnosti postizeného organismu.

U chronickych difusnich leptomeningitid. k nimZ patfi i meningitidy leptospi-
rosni, uvadi P o p ek (59), Z¢ obecné pii jejich vzniku dochézi pti 1é¢bé antibiotiky
k dojmu, Ze je klinicky projev nemoci zvladnut, ale tu dojde po uréité dobé k ma-
nifestaci klinickych pfiznakd ve vyrazném, ¢i méné vyznaceném stupni. Tato sku-
teénost jest zavinéna bud nedostateénosti v davkovani celkovém, ¢i v davkovani
pro dosi, eventualné nedostateénou sanaci primarniho loZiska, vychazime-li z pfed-
pokladu, Ze praemorbidni osobnost méla pfiméfené moZnosti imunobiologické ode-
zvy. Dochazi tedy vlivem antibiotika nevhodné aplikovaného k podlomeni imuno-
biologické odezvy, loZiska nepostiZenych organismii preZivaji, pisobi pocasné zanéty
vazici se u leptomeningitid s naslednou slozkou endarteritickou, projevujici se ma-
laciemi v oblasti centrdlniho nervového systému a tim klinicky loZiskovymi pfiznaky
neurologickymi. U leptospiros pak nedostateénd hladina protilatek bude miti roz-
hodujici roli ve fazi organové lokalisace.

Jaky ie vliv antibiotik na imunobiologickou odezvu pii leptospirosnim one-
mocnéni? Poznatky z této oblasti jsou kusé, mnohdy orotichidné a jsou pfedmétem
naseho systematického experimentalniho zkoumani. Zatim co Suchetova-Kayeova,
Varfolomejeva i Terskich tvedi, Ze penicillin nem4 vliv na imunobiologickou odezvu.
pripousti naopak Gsell moZnost nedostateéné tvorby protilatek pfi véasném podani
penicillinu. Rovnéz Mum m e pozoroval nizké hladiny protilatek po 1é¢bé peni-
cillinem. Petrt a Vos§ta (57) pfipoustéi, Ze titr protilitek miZe byti antibiotiky
ovlivnén. Alston (2) aplikoval moréatim na prfiklad od osmnécté hodiny od inoku-
lace leptospirosni kultury penicillin a dostal titr aglutinind ve vy$i 1:30 aZ r1:100,

470 ' ’



Autor uzavira, ze morcata obecné reaguji pfi experimentalni leptospirose nizkymi
titry. Zvifatim, které 1écil penicillinem byla znovu inokulovana leptospirosni kul-
tura a tato neuhynula. Z toho uzavira, Ze penicillin neovlivail imunobiologickou
odezvu pii experimentalni leptospirose. Béhem nasich, dosud provadénych pokusi,
vyskytly se okolnosti, které by uvadéné poznatky nemohly potvrditi.

\.Uvedeme nasledujici vypis z laboratorniho protokolu (viz tab. 1.): morc¢e &. 118, -
vaha 470 g. Zvireti inokulovano dne 4. 12. 1955 0,5 mililitru virulentni leptospirosni
kultury (leptospira ikterohaemorrhagicka-kmen FrySava) intraperitoneilné a soucasng
aplikovan po deset dni penicillin (depotni prokain G penicillin) v denni davce
5.000 j. Morc¢e neuhynulo a meélo desaty den pokusu serclogicky koaglutinaéni titr
s leptospirou andamanou ve vy$i 1:100. Tricaty den pokusu bylo serologicky nega-
tivni, stejné jako osmdesatého dne od inokulace. V jedenaosmdesatém dnu bylo morée
za prcjeva uplného zdravi infikovano touz cestou, ve stejném mnozstvi, kulturou stej-
ného charakteru. Zvire zaslo ¢tvrtého dne za nepochybnych sekénich i mikrobiologic-
kych znamek ikterchaemorrhagické leptospirosy pri vyrazném ikteru a drobnych
petechiich ve wvnitinich organech. Zastinem byly prokazany v organech leptospiry.
Podobné negativni serolcgickd odezva zjiSténa i u morcete €. 114, jemuZ byla za stej-
nych experimentalnich podminek, to jest od prvniho dne inokulace aplikovana polo-
viéni davka penicillinu, to jest 2.500j denné, coZz zhruba pirepolteno mna -vahu dospé-
1ého pacienta odpovidd denni davce 300.000j penicillinu. Tcto mercée piezilo sice kon-
trolni, ale hyne ve ¢tyricatém dnu pokusu bez vyrazného pitevniho néalezu. Nacpak
zvire €. 115, vaha 448 g, u néhoz byle s aplikaci penicillinu v denni davce 5.000j,
po celkovou dobu deviti dnli, vyckavano dvaasedmdesat hodin od intraperitonealni
inokulace 0,5 mililitru kultury ikterohaemorrhagické leptospiry, mélo v desatém dnu
od inokulace leptcspir aglutinac¢ni titr s kmenem Frysava ve vysce 1:5000. Presto viak
zaslo ve dvanactém dnu pokusu. V triapadesatém dnu pokusu uhynulo dokonce
i morce ¢. 117, které dostavalo od prvniho dne inokulace davky 5.000j penicillinu den-
né, odpovidajici pcdle vahy 600.000j penicillinu u dospélého nemocného. Pomérné
davky penicillinu pochopiteiné nelze vSak prenaSeti z pokusu se zvirfaty na thera-
peutické zavéry v humanni mediciné, byly vSak voleny s tendenci ziskati podle moz-
nosti alespon v hrubych rysech spoletného jmenovatele v piripadech experimentalniho
zkoumdani uc¢innosti antibiotika. Kontrola uhynula v sedmém a ¢trnactém dnu po-
kusu. \

Uvedené diléi pozorovani, jez je ¢asti laboratorni prace s osmdesati morcaty,
jejiz konecné vycisleni bude uzavieno po dokonceni sériovych modelovych pokust,
niekoresponduje doposud s poznatky Alstonovymi a nasvédcéuje spiSe tomu, Ze pii
skute¢né véasné aplikaci penicillinu, eventualné jeho preventivnim podani by byla
imunobiologickd obrana kupirovana. Humoralné imunobiologicka reakce zda se pro
rozruSeni antigenu, to jest leptospir v septikaemické fazi ve své odpovédi méné
mohutnd. Jest koneéné obecné znamo, jak tvrdi Mlcochova a Zuffa, Ze aplikace
penicillinu, a to plati prakticky pro vSechna, na ten ktery infekcni Cinitel ucinna
antibiotika, neni sledovina vyvojem dostatené imunity, ¢ehoZ jsme svédky u rlz-
nych infekci. Pocet modelovych pokust neni dosud uplny a jde o zjisténi pozoro-
vana na zviratech, pii ¢emZ nezapominame, Ze pouha hodnota aglutinacnich titra
nemize byti exaktnim méfitkem imunobiologické mohutnosti v obrané proti
leptospirosni infekci. Vime, Ze pravé u spirochactos je otazka imunity tkanové, hlav-
n¢ v pozdéjsich stadiich, pravdépodobné dulezitéjsi. Nepochybné nutno souéasné téz
prihlizeti ke kvantitativni hladiné bilkovinného spektra krevniho sera, hlavné ab-
solutni hladiny gamaglobulini ve smyslu prace Latimerovy a spolupracovnika
(42). Donathien dokazal aglutinujici protilatky v gama frakgi sérovych globu-
lind, coz nepfimo vybizi k elektroforetickému rozboru krevnich bilkovin u kazdé
leptospirosy, zvlasté s vaznéjsimi klinickymi piiznaky, ¢i zndmkami chronicity kli-
nického prabéhu. Potvrdi-li se skutecnost, ze nedostateéna antibioticka lé¢cba zvlad-
ne, ¢i prospéje k zvladnuti akutnich projevh leptospirosy s vyjimkou nejtézsich pri-
padt, ¢imz ale soucasné utlumi diraznou imunobiologickou odpovéd a tim moz-
nost uplné likvidace leptospir ve tkanich, pak by byla zajist¢ vhodna nasledna
léeba popudova, spojena se serotherapii, eventualné pfiméfenou imunisaci zvlasté
u pracujicich, u nichZ je leptospirosa nemoci z povolani, to jest v téch pripadech,
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Obr. 1. Intraperitonalni inokulace leptospirosni kultury
Puc. 1. BHyTpuOpIOIIMEHAA MHOKY JANMA JENTOCIMPO3HOI KYNbTYPhbl
Pict. 1. Intraperitoneal inoculation with leptospiros culture
Abb. 1. Intraperitoneale Inokulierung leptospirdser Kultur
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kde neni vylouéena reinfekce s moznosti projevi alergickych ¢i modifikovaného
klinického prubchu.

Titr protilatek neovlivnény antibiotiky dosahuje podle Jirovce (36) maxi-
ma ve tfetim az ctvrtém tydnu a klesa po nékolika mésicich. MuzZe se viak udrZeti
i n¢kolik let. Posthmus, Uhlenhut, Fromme a jini (cit. podle 57) pozo-
rovali pretrvavani titrii i po dobu deseti az dvaadvaceti let. Co ovliviiuje dyna-
miku imunobiologické ‘odezvy neni dosud dostateéné znamo, pri ¢emz dal$im ne-
znamym faktorem jsou co do jejiho ovlivnéni aplikovana antibiotika. Snad by bylo
tedy vhodné uvazovati o ockovani pracovnikii vystavenych infekci, Cistic stok,
pracovniku na jatkach, v oblastech zamofenych potkany a podobné. Ockovani déje
se bézné v Japonsku a na Sumatfe.

Neurologické subakutni a chronické leptospirosni komplikace jsou nékterymi
autory (Freyer) pfipisovany alergickym projevim. I kdyZz nelze popftit jistou roli
imunoalteraé¢nich pochodl pfi leptospirosnim onemocnéni, v jejichz genesi muzc
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- pravé nepfiméfeny zasah antibiotiky hrati rovnéz svoji tlohu, pfece nutno sec
spise kloniti k nazoru, Ze pozdni leptospirosni projevy jsou zpisobeny organismy,
které sc uchranily ve tkanich pfed uéinkem v nedostateéné mife, ¢i nevhodné dobé
aplikovanych antibiotik a zastaly v mozkovych ¢i midnich obalech a snad i v moz-
kové nebo misni tkéni. Specialné pro chronické leptospirosni meningitidy zastiva
tento nazor TroisieraBariety, v novéjsi dobé, unisPopek (58),Scheid
i Bender a Vitze (6). Posledni dva autofi nalezli leptospiry na meningach
¢ experimentalnich zvifat i po .nékolika tydnech od inokulace. Interval deldi nez
osm az dvanact dni od infikovani je rozhodujici, nebof v septikemii je nalez lepto-
spir na meningach ¢i v likvoru bézny a teprve vyvojem protilatek se organismy
ztraceji ze vsech organt v pomérné kratké dobé. Rejha a Gagola (cit
podle.34) nasli leptospiry v mozku $téiat, psd a vepti. Murgatroyd vypésto-
val v patém mésici choroby leptospiry z likvoru nemocného. Uvedena pozorovani
podporuji domnénku, Ze alergie neni v pozdmch priznacich leptospirosniho pivodu
v popredi ctlopathovenctlckych déju. Nicmeéné nelze zcela tuto slozku zanedbati,
nebot podobné jako popisované -efekty cortisonu pii lééeni infekce syfiliticke, uva-
déné Siebertem (70), které lze spatfovati hlavné v ovlivnéni exudativni
a fibroproduktivni slozky hyperergického, specificky zanétlivého projevu, tak ob-
dobné pod zornym uhlem tak mnohych spoleénych znakt spirochaetosnich infekci
klinickych i laboratornich, 1ze podobnou imunoalteracéni, hyperergickou, zanétlivou
komponentu pfedpokladati hlavné u chronickych ¢i pozdnich klinickych projevi
leptospirosnich infekci.

Syndrom uveoparotiticky ¢i uveoncuriticky, stejné jako uveomeningiticky s pre-
vahou té, ¢i oné slozky miZe se pozdnimi uveitidami, iridocyklitidami, eventualné,
ale to spiSe v akutnim stadiu, parotitidami a neuritidami ¢i plexusneuritidami pfi
vice ¢i méné vyznadené reakci meningedlni objeviti i u leptospiros. Podle L i b -
berse (47) je uvedlni odezva v desatém dnu aZ patnactém tydnu stejné jako me-
ningedlni odezva pii leptospirosnim onemocnéni spiSe pravidlem nez vyjimkou.
O¢éni postizeni mize i u forem anikterickych pusobiti zuZeni zorného pole a jako
ophtalmia lenta vésti k projevim ne nepodobnym mésiéni slepoté lichokopytnikd.

Chronické difusni leptomeningitidy vedou po uréité dobé k endarteritickym
zménam. Tyto, pfipadné i bez vyznacené meningealni reakce i nevyrazné serolo-
gické odezvy, mohou naslednymi malatickymi zménami vésti i u leptospiros k to-
pickym pfiznakim na centrdlnim nervovém systému. Pfi manifestaci téchto lesi
prispiva zajisté postnefritickd hypertense a kapilaro- ¢i vasotoxicka slozka lepto-
spirosniho postizeni. O podobnych. projevech bude v dalsim pojednani referovano.
V nékterych pfipadech nelze v pozdnich neurologickych projevech dobfe rozlisiti,
jde-li o lokalisovanou myeloradikuloneuritidu pozdné leptospirosni ¢i lokalisova-
nou, eventu@lné dispersni lesi podminénou endarteritickymi zménami cévnimi. Po-
chopitelné pravdépodobné ptjde o kombinaci obou etiopathogenetickych mecha-
nismi s prevelenci jedné z obou sloZzek. Tak ptikladné piipad Middeltonuv
(s1), kdy béZelo o pacienta proslého onemocnénim leptospirou canicolou s léceb-
nou davkou 23,5 g chlortetracyklinu, u néhoz doslo po dvou mésicich od zadatku
onemocn®ni, pii motorické slabosti kofenového svalstva pravé horni konéetiny a jeji
bolestivosti k paralyse musculi serrati superioris.

Rozbor chronickych postiZzeni ledvinnych a jaternich presahoval by ramec sdé-
leni, a¢ jeho problematika je velmi Sirokd a ma mnoho spolecného co do vzniku
a priubéhu s lé¢ebnym zasahem v akutni a chronické fazi leptospirosniho onemoc-
néni. Zvlasté cirrhotické zmény jaterni, histologicky blizké syfilitické pericellularni
hepatitidé pozorované Luk e § e m (48) ve vztahu k prestalym leptospirosam u ko-
ni, pfi znAmém hepatocerebralnim vztahu, nejsou rovnéz dostate¢né zhodnoceny,
i kdyz klinicky i laboratorné mohou byti dlouho, nebo trvale latentni. Rovnéz alte-
race svall pfi leptospirosni infekei, které v probatornich excisich histologicky po-
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drobné sledoval Sheldon (67) maji svou f1brosn1 reparaci zvlasté v myokardu
vyznam-dosud plné nedocenény.

Pti tak mnohych paralelach mezi infekci leptospirosni a postizenim luetickym
a za dosud plné nevyhranénych theraupetickych zasad zvlasté v piipadech tézsiho
prabéhu leptospirosy, ¢i pifi projevech subakuity, eventudlné chronicity, nutno pa-
cienta sledovati, podrobovati klinickym i laboratornim kontroldm a dbati v pri-
padech mozné profesionalni infekce o jeho ochranu.

Zaveér
7

Mortalita ikterohaecmorrhagickych leptospiros ¢ini dosud 5-25 %, onemocné-
lych. Lécba leptospiros ma podstatny vliv na klinicky prabéh leptospirosniho one-
mocnéni nejen v akutni, ale 1 v suBakutni, eventualn¢ chronické fazi onemocnéni.
Pro lé¢bu nelze zavadéti sablonovité predpisy a. nutno odmitnouti ve vaznych
pripadech léc¢bu penicillinem nejen v davkach 4o00.000 | penicillinu denné, ale
i samotnou lécbu timto antibiotikem ve vysokych davkach. Nutno nasaditi anti-
biotika nejsirsiho spektra, dostatecnych davek a délky podavani. V kazdém vazném
pripadé je nutno vyuziti 1ééby hyperimunnim sérem. Lécba penicillinem a ostatnimi
antibiotiky narusuje s nejvétsi pravdépodobnosti imunobiologickou mohutnost
obrany organismu a nutno zvlasté na risikovych pracovistich omeziti moznost re-
infeckce. Nedostatecna ¢i nevhodna dévka antibiotik podporuje vznik chronickych
forem leptospirosniho onemocnéni a ohroZuje pacienta pozdnimi, z velké casti

neurologickymi komplikacemi, hlavn¢ vaskularntho pavodu.
@
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Jleuenne JNENTOCHMPO3a M BOIPOC XPOHHYECKMX (DOpM JENTOCHHMPO3HBLIX 3a6oJeBaHMII
C HEBROJOTMYECKON TOYKM 3PEeHMA

CMEpPTHOCTb MKTEDOreMOPpParmyecKyX JICIITOCIMPO30B A0 CHUX TIOP COCTABJIAET OT
5 0 25%0 3aboneBanuit, JeyeHue JICHTOCITHMPO3a OKA3bIBAET CYLIECTBEHHOE BJIIMAHKE HA
KJIIMHIYECKOe TEUYeHMe JIEMITOCIMPO3HOTo 3ab0eBaunsi He TOJLKO B OCTPOM, HO M B cyb-
ocTpoit hopme, MM npy XpoHukucckoM dhasuce 3aboneBanud. [[nA JeUeHNA HEIb3S BBO-
INTHL 1IabJICHHEIe NPEANMCAHNA UM HYXKHO OTKA3BIBATLCA B CePhe3HbLIX ClydYasx oT Je-
YeHNA MEHULMJIJIMHOM He TONbKO B go3ax 400.0000 en. exejgHEBHO, HO M OT CaMoOro Je-
YEHMA 9TUM AHTUOMOTMKOM B BBICOKMX A03ax. Hajo NPMMEHATH aHTUOMOTMKM CcaMoro
ILMPOKOT0 CIIEKTPa, B JOCTATOYHBIX (032X M NPOAOJIKMTENIBLHOCTM Nojauy. B Kaznom
BajkKHOM CJiydae HCOOXOAMMO NPUMEHATHL JIEYCHUE TUIIEPUMMMYHHOM ChIBOPOTKOM. Jleye-
HUE MeHMUMIJIMHOM M OCTAJILHLIMIM aHTUOMOTHMKAMY C MAaKCUMAJIbLHOM BEPOATHOCTHIO Ha-
PYLIAET MMMYyHHOGMOJIOTMUYECKYI0 MOILHOCTEL 3alllMThl OpraHui3Ma 1 Hano, 0COOEHHO B
PYCKOBAHHBIX MeCTaxXx paboTbl, OTPAHUYNUTL BO3MOMKHOCTb penHpeknmnu. HepocrarouyHas
MY HENOAXOMAALAA 7034 AHTUOMOTHMKOB ITOJIEPKMBAET BOZHUKHOBEHME XPOHMYECKUX
dhop™ JrernrrocnMpo3Horo 3abosiesasuA ¥ TPO3UT NAUMEHTY [o3ZHeinmmy, Goabliei ya-

CTBIO HEBPOJOTHMYECKMMU KOMIINIMKALMAMM, TJIaBHBIM 00pa3oM BaCKYJISPHOI'0 IIPOMC-
XOXKJICHUS.

Treatment of Leptospiros and the Question of Chronic Forms of Leptospirous Diseases
from the Neurological Standpoint

So far there has been a 5 to 25% mortality among those falling ill _with ictero-
haemorrhaic leptospiros. The treatment of leptospiros has a substantial influence on
the clinical course of leptospirous illness, not only in the acute, but also the subacute
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or even the chronic phase of the disease. Stereotyped prescriptions cannot be used
in treatment and in serious cases one should reject treatment with penicillin, not only
in dosages of 400,000 units daily, but any sort of treatment with this antibiotic in
large doses. It is necessary to use an antibiotic with the broadest spectrum, in sufficient
dosages and given over a long period of time. In every serious case heperimmune
serum should be used for treatment. Treatment with penicillin and other antibiotics
quite probably disturbs the immunobiological capacity of the organism to protect
itself and, especially in hazardous places, the possibility of reinfection must be guarded
against. Insufficient or improper dosages of antibiotics furthers the onset of harmful
forms of leptospirous diseases and endangers the patient with laier complications,
mostly neurological of vascular origin.
/

Therapie bei Leptospirosen und die Frage chronischer Formen der leptospirésen Er-
krankungen vom neurologischen Gesichtspunkt

Die Mortalitdat bei ikterohdmorrhagischen Leptospirosen betrigt bisher 5—25 %
der Fille. Die Therapie bei Leptospirosen hat einen entscheidenden Einfluss auf den
klinischen Verlauf der leptospirésen Erkrankung, u. zw. nicht nur in der akuten,
sondern auch in der subakuten, event. in der chronischen Phase der Krankheit. Fiir
klinische Behandlung konnen keine schablonméBigen Vorschriften gebraucht werden
und in ernsten Fillen ist die Penizillintherapie nicht nur in Gaben von 400.000 J. E.
taglich, sondern auch die alleinige Therapie mit diesem Antibiotikum in hohen Ga-
ben abzuweisen. Es wird die Anwendung von Antibiotika des breitesten Spektrums,
in geniigender Dosierungen und gentigender Zeit der Verabreichung empfohlen In -
jedem ernsten Fall ist die Therapie hyperimmuner Sera auszuniitzen. Die Penizillin- .
therapie, sowie Anwendung anderer Antibiotika greift hochstwahrscheinlich die im-
munobiologische Abwehrkraft des Organismus an. Es ist angezeigt, besonders an
Arbeitsstdtten mit erhéhtem Risiko, die. Reinfektionsmdglichkeit einzuschrianken.
Ungentuigende oder unzutreffende Gabe von Antibiotika ruft schidliche Formen der
Leptospirosen hervor und bedroht den Patienten durch spite, grosstenteils neurologi-
sche Komplikationen vaskularer Herkunft.
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SBORNIK GESKOSLOVENSKE AKADEMIE ZEMEDELSKYCH VED

VETERINARNI MEDICINA ROCNIK XXIX-1956-CISLO 7

Vliv bilkovinného extraktu z askarid na organismus psa

Bauauaue 6eJIK0BOro 5KCTPAKTa U3 acKapyuj HA OPraHuM3M COOaRM
Effect of a Protein Extract from Ascaris on Dogs
Einflufl eines Eiweiflextraktes aus Askariden auf den Organismus des Hundes

Promovany veterinarni lékar Jaroslav SURYNEK

Ustav pro pathologickou fysiologii veterindrni fakulty v Brné.
Piednosta: Prof. Dr V. Jelinek, dopisujici ¢len CSAZV

Doslo 18. 4. 1956

Uvod

Invasijni choroby u hospodaiskych zvifat zaujimaji ve veteridrni praxi vy-
znamné postaveni. Znacné hospodatské ztraty zpusobuji u prasat askaridosy. Nasim
ikolem je objasnéni pathofysiologickych zmén, které pii askaridosach prasat vzni-
kaji. V prvni fazi pokust jsme pracovali s bilkovinnym extraktem z askarid. Ukolem
této prace bylo zjistit vliv bilkovinného extraktu na organismus pokusného zvitete
« tim prispét k objasnéni dosud nedostatecné znamého mechanismu pusobeni askarid
na organismus hostitele.

Literarni pfehled

Sprent (1) vyvolal anafylakticky Sok intravenosni injekci tkdni z celych
dospélych skrkavek (Ascaris sunm), z isolovanych tkani Skrkavek, jejich metabo-
lickych produkti a konecné ze tkani larev a metabolickych produktt larev u mor-
cat sensibilisovanych piedbéZnou invasi ask. vajicek. Zjistil, Ze morcata infikovana
askaridami reaguji po intravenosni injekci extraktl pripravenych z Ascaris colum-
naris, Toxascaris leonina a Physaloptera maxillaris anafylaktickym $okem. Na mor-
catech prokazal, Ze mald mnozZstvi (0,01 g) vSech askaridosnich tkdni a tekutin
jsou neskodnd u téch zvifat, kterd nemaji Cervy; avsak u morcat infikovanych aska-
ridami jsou vSechny extrakty z cervi silné toxické. Neni tedy pochyb, Ze hyper-
sensibilisace vuci extraktu vznikd invasi. Som mer (6) vyvolal u jedné Zeny, po-
stizené askaridosou, intradermalni injekci plného antigenu ze Skrkavek anafylak-
ticky Sok. Sommer v krevnim obraze této Zeny zjistil za 5 hodin po injekci vymizeni
cosinofilnich granulocytii, pak viak nasledovala eosinofilie, ktera dosahla vrcholu
tietiho dne (8 %)). Eosinofilie je doprovazena lymfocytopenii. Dale Sommer zjistil
po $oku mirny pokles poétu bilych krvinek nésledovany v zapéti absolutni leuko-
cytosou neutrofilniho charakteru, trvajici jeden den. Absolutni leukocytosa, zjisténa
Sommerem, se shoduje s udaji Sochorovymi (4) o poétu bilych krvinek pfi
anafylaktickému Soku. Také Hobmaier (cit. Wirth 5) zjistil pfi anafylaxi koné
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pokles leukocyti s naslednou leukocytosau a eosinofilii. Wirth (5) a celd fada
dalsich autorti uvadéji, ze pri anafylaxi a pfi parasitarnich invasich dochéazi ke
zmnozeni eosinofilnich granulocytu. Podle Borchardta (cit. Wirth:5) mohou
jednoduché organické slouceniny, jako jsou aldehydy z rady mastnych kyselin (s vy-
jimkou acetaldehydu), které byly Flurym v askaridech prokazany, vyvolavat
v malych davkach cosinofilii, velké davky naproti tomu vyvolavaji neutrofilii.

Povazujeme za nutné fesit problém askaridosy se $irsiho hlediska, zamérit se
nejen na klinické zmény, ale také na zmény v krvi jak po strance morfologické, tak
po strance biochemické. Kromé krevniho obrazu povazujeme za stejné dobry indi-
kator zmén v organismu také siedovani liatkové premény. Proto jsme se v této
praci zaméfili nejen na anafylaktogenni ucinek bilkovinného extraktu z askarid,
nybrz jsme sledovali také zmény v krevnim obraze 'a nékteré biochemické zmény
v krvi.

Metodika !

Pokusnymi zviraty byli psi ve stafi od 4 mésici do 2 roka. Vsichni psi byli
pred zastavenim do pokusu parasitologicky vysetieni. Po celou dobu trvani pokusu
byli krmeni stejnou stravou. Haematologicka vysetieni byla provadéna pouze s ve-
nosni krvi. Krev byla odebirana na lacno bud z vena saphena nebo z vena cephalica
antebrachii. Krevni natér byl zhotoven béznym zplsobem a barven druhy den
May-Grinwaldovym a Giemsovym roztokem. Séitani Cervenych a
bilych krvinek bylo provadéno v Birkerové komirce. Krevni barvivo urco-
vano haemometrem G. I. M. Pri sestavovani leukogramu bylo vzdy spocteno 200
bilych krvinek. Hladina vapniku v seru stanovena titracni mectodou Kramer -
Tisdall (3). Anorganicky fosfor v seru stanoven fotometricky modifikovanou
metodou podle principu, kdy kyselina fosforeénd se vaze s kyselinou molybdeno-
vou, kterd se pridavkem hydrochinonu a sifi¢itanu zredukuje na modré slouceniny
pétimocného molybdenu (3). Pfed injekei extraktu byly u vsech psu zjistény nor-
malni hodnoty. '

Pouzity bilkovinny extrakt byl zhotoven ze skrkavek Ascaris suum podle
Melcherovy metody (2) takto: z rozemletych a usuSenych skrkavek (pfi 50° C)
byl extrahovan tuk; k této suSiné tuku prosté byl pfidan bordtovy pufr o pH 8,3
v mnozstvi 5o z2[ na 2,0 g susiny. Supernatant po centrifugaci predstavoval bilko-
vinny extrakt.

Davky extraktu byly uréovany podle standardniho extraktu, na jehoz hod-
noty byly pozdéji vyrobené bilkovinné extrakty pifevadény pomoci fotokolorimetric-
ké a polarografické metody. Extrakt byl aplikovan vzdy nitrozilné. Deseti psim
byl extrakt aplikovan v davce o,025 721 standardu na 1 kg Zivé vahy. Ctyfem psim
byl aplikovan v davce dvojnasobné, t. j. 0,05 70 na 1 kg zivé vahy. Ttem kon-
trolnim psim byl aplikovan intravenosné jednak boratovy pufr a jednak cizoroda
bilkovina, v nasem pfipadé hovézi serum. Timto serem jsme kontrolnim psim po-
dali pfiblizné stejné mnozstvi bilkovin, jako mél pouzity extrakt.

Za dvanact dni po prvnj aplikaci extraktu byl extrakt u sedmi psi podan po
druhé. U tfi psa, kterym jsme injikovali extrakt v davce o,025 w0 na 1 kg Zivé
vahy a u dvou psa kontrolnich jsme v urcitych c¢asovych intervalech po injekei
(2 hod., 24 hod., déle 3., 6., 9. a 12. den; po druhé injekei za 2 hod., 24 hod. a 3. den)
sledovali krevni obraz a hladinu vapniku a anorganického fosforu v seru. Ze Ctyf
psu, kterym jsme aplikovali extrakt v ddvce o,05 71 na 1 kg zivé vahy jsme u jed-
noho psa (ktery jediny ptezil anafylakticky $ok) spolu s jednim kontrolnim psem
sledovali pouze krevni obraz. Souc¢asné jsme u vsech psi sledovali klinické zmény
vyvolané injekci bilkovinného extraktu.
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Vysledky vlastndich pokusi

Intravenosni injekce bilkovinného extraktu z askarid v davce 0,025 #z1 na
1 kg zivé vahy byla vyzkousena na deseti pokusnych psech. Vyvolala u viech deseti
psu anafylakticky $ok, z nichz dva pripady koncily letdlné a jeden pes reagoval
podstatné slab$imi pfiznaky $oku nez ostatni psi. Bezprostiedné pied pokusem byla
koprologickym vySetienim zjisténa u péti psa invase Toxocara canis. Dva pripady,
které v anafylaktickém soku skoncily letdlné, nevykazovaly momentalné Zadnou
invasi stfevnimi parasity.

Anafylakticky $ok u deviti psa probihal takto: Ihned po nitrozilné injekci ex-
traktu zvife jevi neklid a pobiha zmatené po mistnosti. Za 30 az 6o vtefin se dosta-
vila silna nausea a zvraceni; pak nasledovalo kaleni a moceni. Pes uléhd na
hrudnik nebo na bok a za 3—5 minut vibec ncrcaOu]c na zevni podnctv Reflexy jsou
vymizelé, pouze kornealni a vickovy reflex je zachovaly. Je patrna mydriasis. Kos-
terni svalstvo je atonické. Bezdécné moceni a kaleni. Dychani je mirné zrychlené
s inspiratorni dyspnoi. Puls se zrychluje a slabne a u vétSiny psi nebyl v Soku
vabec hmatny. Télesna teplota u nékterych psi se z poc¢atku mirné zvysila, ale pak
nasledoval pokles teploty az o 1,5° C, ktery trval nékolik hodin. Po 24 hodinich
byla zjisténa opét normalni teplota. Komatosni stadium trva 20—-30 minut. Akutni
priznaky Soku pozvolna pomijeji, pes vstava, pfi chizi vSak jevi ataxii. Obdcas se
jeité dostavuje nausea a zvraceni; u nékterych pst jsou zvratky zbarveny Zluéi.
U vsech pst byla pozorovana silna salivace. Psi dostali prijem a vykaly u péti pst
obsahovaly krev. Zotavovani bylo pozvolné a trvalo zhruba 100-120 minut. Jak
bylo shora uvedeno, skoncil Sok u dvou psu letalné, z nichz jeden uhynul za 15 minut
a-druhy za 17 minut po aplikaci extraktu.

Pouze u psa ¢. 3 se nedostavily zfetelné priznaky Soku. Pes jevil jen skleslost,
zrychleny, malo hmatny puls a zrychlené dychani. Tyto pfiznaky vymizely za
20 minut. Za nckolik hodin se u psa dostavil prijem, ktery trval jesté druhy den.

U dvou kontrolnich psu, z nichZz jednomu byl injikovan intravenosné boratovy
pufr a druhému hovézi serum, se neprojevila klinicky naprosto zadna reakce.

U tii pst pokusnych a dvou kontrolnich (A, B) byl i po soku sledovan krevni
obraz. Viichni pokusni psi (¢. 1, 2, 3) vyluCovali v trusu vajicka Toxocara canis.

Za dvanact dnt po prvni aplikaci bilkovinného extraktu jsme psum €. 1, 2, 3
aplikovali extrakt intravenosné podruhé ve stejné davce, t. j. 0,025 720 standardu
na 1 kg zivé vahy. Tato druha injekce extraktu vyvolala opét anafylakticky $ok,
ktery vsak jiz nemél tak bouflivy pribéh, jako po prvni injekci. Pfi subjektivnim
srovnavani vaznosti prabéhu anafylaktického $oku po prvni a po druhé injekci
bilkovinného extraktu jsme zjistili, Ze u psi reagujicich na prvni injekci extraktu
tézsi formou Soku, po druhé aplikaci Sok probihal mnohem slabéji a naopak. Taktéz
pes ¢. 3, ktery po prvni aplikaci projevoval jen zcela malé pfiznaky Soku, po druhé
aplikaci projevoval jiz velmi zfetelné priznaky anafylaktického $oku.

Zmény poctu Cervenych krvinek a mnoZstvi haemoglobinu ukazuje graf €. 1.
Z grafu je ziejmé, Zze za dvé hodiny po prvni injekei extraktu u psa & 1 a 2 (t. j.
u psu, ktefi jevili tézké priznaky Soku) nastal vzestup cervenych krvinek a soucasné
stouplo imérné mnoZstvi haemoglobinu. Za 24 hodin pocet ¢ervenych krvinek klest
a klesani pokracovalo az pod mormu a od 6. dne se pocet ¢ervenych krvinek vracel
k normé. Devatého dne se polet cCervenych krvinek pohyboval kolem normy.
Haemoglobin se do $est¢ho dne udrzoval na normé a devatého dne vystoupil néco
nad vychozi hodnotu. U psa ¢ 3 nevykazoval pocet ¢ervenych krvinek za 2 hodiny
po injekci extraktu Zadnou patrnou vychylku. Teprve az za 24 hodin nastalo ne-
patrné zvyseni poctu Cervenych krvinek, ktery se tietiho dne vratil k vychozi héd-
noté. Kiivka haemoglobinu sleduje kfivku cervenych krvinek. Po druhé injekci
extraktu nastal u vSech tfi psi pozvolny pokles ervenych krvinek pod vychozi
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Graph. No. 1. Hunde No. 1, 2, 3

hodnoty. Tento pokles byl zjistén jesté¢ 16. dne od pocatku pokusu. Morfologické
zmény cervenych krvinek nebyly pozorovany. Dalsi dny jiz vySetfovani provadéno
nebylo.

Zmény v poctu bilych krvinek ukazuji grafy ¢ 2, 3 a 4. Za 2

hodiny po prvni
aplikaci bilkovinného extraktu byl zaznamenan u viech tfi pst mensi pokles bilych
krvinek. Za 24 hodiny se pocet bilych krvinek u pst ¢ 1 a 3 vratil témér k vy-
chozim hodnotam, kdezto u psa ¢. 2 (ktery po prvni injekci extraktu jevil nejvaz-
néjsi priznaky Soku) byla za 24 hodin zjisténa absolutni leukocytosa, ktera tfetiho
dne mizi. U psa ¢ 1 nastal 6. dne pokles bilych krvinek pod vychozi hodnoty a
9. dne vystoupil k horni hranici normy. U psa ¢. 2 a 3 se pocet bilych krvinek udrzuje
od 3. do 12. dne pfiblizné na vysi vychozich hodnot. Po druhé aplikaci extraktu
pocet bilych krvinek za 2 hodiny po injekci u psa €. 1 ponékud poklesl, ale u pst
¢. 2 a 3 poklesl zietelné az za 24 hodin. Pak nasledoval u vSech tri psa zretelny
vzestup bilych krvinek. .

Vzestup poctu leukocytll za 24 hodin po prvni injekci extraktu byl spojen se
vzestupem neutrofilnich granulocyti. U psa & 1 a 2 odpovida kfivka absolutniho
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Injektion von EiweiBextrakt Graph. No 2. Hund No. 1

Na prvni abscise je absolutni poc¢et bilych krvinek v tis., na druhé abscise % eosino-

filnich a neutrofilnich granulocytti a lymfocyti. Na obou abscisach jsou tymiZz éarami,

jako jsou kresleny v grafu jednotlivé druhy bilych krvinek, zaznamenany v rozmezi

dolni a horni hranice (podle Kudrjavceva 7) poéet a procento bilych krvinek. (Fysiolo-
logické hodnoty.)

Ha nepnoit abcumcce — aBCoOMIOTHOE KOJMYECTBO OECIBETHBLIX KPOBAHBIX TeJEl] B

ThICAYAX, Ha BTOPO¥ abcuyucce — INPOIEHT S03MHOMUIABHBIX 11 HEMTPOMUIBHBIX TPaHY-

JoMToB 1 ymMcpoumToB. Ha obeux aGeuyccax Temyu xKe JUMHMAMM, KAaKMMA Ha Auarpam-

Max 0603HA4YCHB! OTAENbLHbIC BU/IbI OECIIBETHBLIX KPOBAHBLIX TeJell, yKa3aHbl B IIpeiesax

BEpXHEN M HUIKHEeN rpaHuub! (mo KyapasueBy 7) KOJMYECTBO M IIPOLEHThI 6€CUBETHBIX
KpPOBAHBIX Tejel (hu3mosoruyeckue BeJIUUNMHEI).

On the first abscissa is the absolute number of white cells in thousands, on the second

abscissa is the percent of eosinophiles, neutrophiles and leucocytes. On both abscissae

the number and percent of white cells (physiological values) are denoted within the

upper and lower limits (according to Kudriatsev 7) by the same kind of lines as used
in the graph of the different types of white cells.

Auf der ersten Abzisse ist die absolute Anzahl d. weiflen Blutkbrpe\rchen in Mille,
auf der zweiten Abzisse der Prozentsatz der eosinophiien und neutrophilen Granulo-
zyten und Lymphozyten. Auf beiden Abzissen sind mit denselben Linien, mit denen
iIm Graphikon die einzelnen Sorten der weiBen Blutkérperchen eingezeichnet sind,
zwischen der unteren und oberen Grenze (nach Kudrjavzew 7) die Anzahl und der
Prozentsatz d. weiBen Blutkérperchen vermerkt (physiologische Werte). .
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poctu leukocyti zhruba kfivce neutrofilnich granulocyti. Za 2 hodiny po druhé
aplikaci extraktu nastala u psa €. 2 zietelna absolutni neutrofilni leukocytosa, zatim
co u psa ¢ 3 zustal poéet neutrofilnich granulocytt prakticky nezménén. Za 24 ho-
diny po druhé injekci extraktu byl u pst ¢. 2 a 3 zaznamenan s poklesem bilych
krvinek také pokles neutrofilnich granulocyti.

O poctu lymfocytt od 24 hodin po prvai injekci bilkovinného extraktu lze fici,
ze kdykoliv stoupa absolutni poclet bilych krvinek, klesd procento lymfocyti a
cpacné, : '

Za 2 hodiny po prvni i po druhé injekci bilkovinného extraktu procento cosino-
filnich granulocyti néco malo pokleslo (zvlasté po druhé injekci). Eosinofilie se
dostavila u psi ¢ 1 a 2 $estého dne po injekci extraktu a u psa ¢ 3 nastal az 12.
den jen mirny vzestup eosinofil v rozmezi normy. Po druhé injekci extraktu se
cosinofilie zacala projevovat za 24—72 hodin, a to jen u psa ¢. 1 a 2.

Hladinu vapniku a anorganického fosforu v seru ukazuje graf ¢. 5. U vsech
tii psi za 2 hodiny po injekci extraktu hladina vapniku zfetelné poklesla a pokles
byl zjistén jesté za 24 hodin od pocatku pokusu. Navrat k vychozim hodnotam
byl zaznamenan Sesté¢ho dne. '

Hladina anorganického fosforu za 2 hodiny po injekci extraktu stoupla, ale
jiz za 24 hodiny klesla k vychozim hodnotam. Sestého dne vystoupila hladina anor-
ganického fosforu zhruba o 1 mg 9, nad vychozi hodnoty, kde se nadale udrzuje.
Po druhé aplikaci extraktu nebyla jiz dale hladina vapniku a anorg. fosforu v seru
zjistovana. i

Kontrolni pes A, kterému byl injikovan intravenosné¢ boratovy pufr, nevy-
kazoval v zddném sméru naseho Setfeni vyraznéjsi vychylku. U kontrolniho psa B,
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kterému jsme injikovali intravenosné hovézi serum, nastal pouze mirny vzestup
bilych krvinek v rozmezi normy, trvajici tfi dny.

Intravenosni aplikace bilkovinného extraktu v davce o,05 »2/ standardu na
1 kg zivé vahy byla vyzkousena na Ctyfech pokusnych psech.

Pes ¢ 10: kfiZenec, pes, stafi 4 mésice; parasitologické vySetieni: invase Toxo-
cara canis. ;

Pes & 11: kiizenec, fena, stafi 4 mésice; parasitologické vySetreni: invase Toxo-
cara canis. )

Pes €. 12: kiizenec, pes, stafi 4 mésice; parasitologické vySetieni: invase Toxo-
cara canis.

Pes & 13: kiiZenec, fena, staii 4 mésice; parasitologické vysetfeni: invase Toxo-
cara canis. ’

Kontrolni pes: krizenee, fena, stafi 12 mésica; parasitologické vysetreni: invase
Toxocara canis.

Tato davka vyvolala u vsech pst anafylakticky $ok, ktery mél mnohem vaz-
néjsi pfiznaky nez v prvém piipadé. Zvlast vyrazné bylo intensivni nutkdni ke ka-
leni a zvraceni, prijem s krvi ve fekaliich. U vsech psii po 40-60 minutich nastalo
prechodné zlepieni, po némz pes upadl do komatu a uhynul. Pouze pes ¢. 13 ana-
fylakticky ok piezil. Pes ¢. 10 uhynul za 3 hodiny 15 minut; pes ¢. 11 za 4 hodiny
20 minut; pes ¢. 12 za 3 hodiny 30 minut.

Pes ¢ 13, ktery Sok piezil, vykalil 26 skrkavek Toxocara canis. Za 24 hodin od
pocatku pokusu pes se zotavil. Krevni obraz byl u n¢ho sledovan i v dalsich dnech.

Pitvou uhynulych psi byl zjistén tento néalez: akutni alveolarni emfysem v ce-
[ém rozsahu plic, ndpadna dilatace pravého srdce, myodegeneratio cordis granularis,
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TFysiclogickd hladina vapniku a anorganického fosforu v seru je zaznamenéna v rozmezi
dolni a horni hranice na abscise silnou ¢arou (podle Kudrjavceva 7).

DPu3MoJIOTMYECKMIT YyPOBEHb KaJlbUMA M HeopraHmyeckoro goccopa B ChIBOPOTKE
0003HAYeH B IpeJesiaX BEPXHMX M HMIKHMX IpPaHMI] Ha abcipicce KMPHONM JMHMEN (11O
KynpasueBy 7).

Physiological values of serum calcium and inorganic phosphorus are indicated within
the upper and lower limits on the abscissa by a heavy line (according to hudrlatsev 1):

Der physmlogxsche Kalzium- und anorganische Phosphor-Spiegel im Serum ist zwi-
schen der oberen und unteren Grenze auf der Abzisse mittels einer starken Linie
{(nach Kudrjavzew 7) vermerkt.

akutni venostase v organech dutiny bfisni, granulosni degenerace jater, v jatrech
kolem centrdlnich ven svétlejsi loziska, mirny tumor sleziny, krev v zaludku a
v obsahu stfevnim, sliznice stfev zdufeld, pfekrvena s krvaceninami. V obsahu
sttevnim bylo nalezeno u kazdého psa 20-40 exemplaia Toxocara canis.

Krevni obraz psa ¢. 13 je zachycen v grafu ¢. 6. PonévadZz za 2 hodiny po in-
jckci extraktu nebylo mozno z kolabované veny odebrat krev, byla krev po prvé
cdebrana az za 24 hodiny. Kfivky poctu cervenych krvinek, haemoglobinu a bilych
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Graphikonen No. 2, 3 und 4
Injektion des Extraktes dargestellt

T injekce extraktu

injection of extract

‘krvinek odpovidaji pfiblizné kfivkdm u pst & 1-3. Z grafu je patrno, Ze u psa
¢. 13 jsou vykyvy vyraznéjii. Cervené krvinky jiz pfed injekci extraktu jevily v krev-
nim natéru anisocytosu a hypochromii. Tfetiho dne po injekci extraktu se projevila
polychromatofilie. Zvlasté dobfe je patrnd po 24 hodinach absolutni leukocytosa
¢ neutrofilii a lymfocytopenii. Dale je vyrazna leukopenie tfetiho dne po injckci.
Eosinofilie s lymfocytopenii a nizkou neutrofilii se dostavila devatého dne.

Hladina vapniku a anorganického fosforu v seru nebyla pro zkazeni vzorka
odebrané krve zjistovana.

Za dvanact dnt byla psovi poddna druh4 davka stejného mnozstvi bilkovin-
ného extraktu. Vyvolala opét anafylakticky sok. Jeho prabéh byl vaznéjsi ncz po
prvé; za 55 minut nastal stav prechodného zlep$eni, nakonec vSak pes upadl do
komatu a za 2 hodiny 10 minut uhynul. Nélez pfi pitvé byl stejny jako u psi ¢. 10,
it a 12. V obsahu stfevnim bylo az piekvapivé mnoZstvi krve a 31 exemplata Toxo-
cqra canis,
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Kontroini pes, kterému byl vstfiknut nitrozilné boratovy pufr a za dvé hodiny
hovézi serum, vibec nereagoval. V krevnim obraze, az na nepatrny vzestup leuko-
cytld v ramci normy, ncbyly zjistény zadné zmény. Po druhé serum podéano nebylo.

V nékterych grafech jsou na abscisach zaznamenany fysiologické hranice poctu
nebo procenta bllVCh kevinek a hladiny vapniku a anorgamckcho fosforu v seru
(podle Kudrjavceva 7). V nékterych pfipadech se niami zjisténé hodnoty
pred pokusem neshoduji s fysiologickymi hranicemi, které¢ uvadi Kudrjavcev. Vy-
svétlujeme to tim, Ze na$i pokusni psi jsou krmeni pfevazné masitou potravou a
maji malo vybéhu. \

Diskuses

Bilkovinny extrakt ze skrkavek Ascaris sunm injikovany nitrozilné v davkach
0,025 7L a 0,05 0 standardniho bilkovinného extraktu aa 1 kg zivé vahy vyvolal
u vsech pokusn)'lch pst anafylakticky sok. Davka o,05 m[ na 1 kg zivé vahy se
projevila znaéné toxickou a zpusobila uhynuti u 75 % pst. Davka 0,025 [ na 1 kg
zivé vahy vyvolala anafylakticky $ok s mirnéjsim prabéhem, konéicim~ letilné
u 20 % pst. Anafylokticky sok byl vyvolan také u psa, kteti v dobé pokust nebyli
hostiteli Zadnych stfevnich parasita. Podle vysledkd Sprentovych (1) praci
se tedy muzeme domnivat, ze vsichni pokusni psi prodélali s velkou pravdépodob-
nosti parasitarni invasi, nebo byli pravé ve stadiu migrace larev. Touto pfirozenou
invasi byli sensibilisovani, takze na malou davku bilkovinnéhq extraktu z askarid
(nitroZilné podanou) reagovali anafylaktickym Sokem. Tuto prvni davku bilkovin-
n¢ho extraktu povazujeme za davku vyvolavajici. Nevyluéujeme vsak moznost, Ze
na podani extraktu reaguji i psi nesensibilisovani pfirozenou parasitarni invasi. Bil-
kovinny extrakt z Ascaris suum neni ve svém anafylaktogennim wcinku specificky.
Potvrzuji to udaje Sprentovy (1), ktery u morcat infikovanych larvami Ascaris
suum vyvolal extrakty zhotovenymi z Ascaris columnaris. T oxascaris leonina a Phy-
saloptera maxillaris anafylakticky Sok.

Druha davka bilkovinného extraktu, podana za 12 dna, vyvolala opét ana-
fylakticky $ok. Stadium antianafylaxe je tedy kratsi nez 12 dnt. Prabéh anafylak-
tického Soku po druhé aplikaci extraktu byl u psi, ktefi po prvni aplikaci reagovali
boutlivé, mirnéjsi. Psi, ktefi na prvni injekci extraktu reagovali mirnéji, na druhou
injekei extraktu reagovali bouflivéji. Z malého poétu pokust zde vSak jesté neni
mozno vyvozovat zakonitost tohoto jevu. Klinicky prabéh anafylaktického $oku
probihal za v§eobecnych piiznaki afekci se strany gastrointestinalniho traktu, jater,
cirkulaé¢niho aparatu a v mensi mife se strany plic, tak jak je to popisovano ruznymi
autory pii anafylaktickém Soku psa jiného ptavodu. Priznaky gastrointestinalni
(zvraceni, prijmy) patii do allergického priznakového komplexu (Hofejsi 3).
Podle Sochora (4) dochazi v jatrech psi (u nichz sokovym organem jsou jatra)
ke spasmu jaternich ven a tim k poruseni haemodynamiky v oblasti organid dutiny
bfisni. Hyperaemie s haemorhagiemi na slizni¢i gastrointestinalniho traktu s me-
lacnou, které jsme sekci uhynulych pst zjistili, souvisi s poruchou funkce jater.

Zjisténé zmény v krevnim obraze odpovidaji udajim rtznych autora (3, 4, 5)
o zménach v krvi pfi anafylaktickém Soku. Zjistili jsme zvySeny pocet cervenych
krvinek, leukopenii s naslednou leukocytosou. Mnozstvi haemoglobinu se zvétso-
valo umerné s mnozstvim Cervenych krvinek. Poéet cosinofilnich granulocytd z po-
catku poklesl a pak nasledovala cosinofilie. Hladina vapniku a anorganického
fosforu v seru vykazovala podobnou vychylku, jak ji uvadi pfi anafylaktickém soku
Sochor (4). Bilkovinny extrakt v davce 0,05 7l standardniho extraktu na 1 kg
zZivé vahy vyvolal po injekci v krvi zmény stejného charakteru, Aviak tyto zmény
byly vyraznéjsi.
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Nezkoumali jsme dosud otazku ucasti toxickych latek neanafylaktogenniho
razu_obsazenych eventualné v bilkovinném extraktu, na zménach krevniho obrazu.
Nami zjisténé zmény v krevnim obraze odpovidaji celkové zménim v krvi pfi
anafylaktickém $oku.

Kontrolni psi reagovali na hovézi serum, pouzité ke kontrole jako cizoroda
bilkovina jiného druhu, pouze mirnym vzestupem poétu bilych krvinek. Po intra-
venosni injekci boratového pufru nebyly u kontrolnich pst pozorovany vibec zZadné
reakee. :

Zavér

Mala davka (o,025 721 a 0,05 ml na 1 kg zivé vahy) standardniho bilkovinného
extraktu z Ascaris suum podana intravenosné vyvolala u viech psi anafylakticky
sok. Anafylakticky Sok se dostavil'i u pst, u kterych koprologickym vysetfenim
nebyla v dobé konani pokusu zjisténa zadna parasitarni invase. Je diskutovana
moznost, ze¢ bud byli vsichni psi jiz sensibisovani pfirozenou parasitidrni invasi,
nebo je tato reakce zakonitym zjevem po intravenosni injekci bilkovinného extraktu
i u pst nesensibilisovanych.

Zjisténé zmény v krvi odpovidaji zménam pii anafylaktickém $oku. Druha
intravenosni injekce bilkovinného extraktu po dvanacti dnech vyvolala opét ana-
fylakticky sok.
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Bauanmne 6eJIK0OBOro 5KCTPaKTa M3 acKapui. HA DPraHu3M coOaKH

He6oanmasa go3a (0,025 mm 1 0,05 MM Ha 1 Kr 3KMBOro Beca) CTAaHAAPTHOTO 6EJIKO-
BOro 9KCTPakTa U3 Ascaris suum, BBeJIeHHAd B BEHY, BbI3BAJla ¥ BCeX ITOJONBLITHBIX
cobak anacbvmaxmqlecxxm IOK. AHahMIIaKTHUYECKNMIA ILIOK BO3HWK TakKe y cobak, y Ko-
TOPBIX IIyTeM KOHTPOJIOIMYECKOI0 JCCJIENOBAHMA BO BpeMA I[IPOM3BOJACTBA ONbITa HE
ObLJIO YyCTAHOBJIEHO HAJIWYME KAKOro-Jjubo IIapasuTapHOro IopaxKeHud. B AMCKYCCUOH-
HOM TIopAJKe 00CyzKaeTcss BO3MOKHOCTb TOTO, YTO MM Bce cobary 6bLIM yixke ceHCubu-
JNU3MPOBaHbl €CTECTBEHHBLIM MHapas3MTapHLIM ITOPazKeHMEeM, MJIM 9Ta peakLysa ABJIAETCA
3aK0OHOMEPHBLIM SBJIEHMEM II0cJie MHBEKIUY B BeHy OEJIKOBOT0 9KCTPAaKTa TaKz?Ke M Yy cO-
b6ark meceHCHOMINIUPOBAHHBIX.

VI3meneHns:, yCTaHOBJICHHbIE B KPOBM, OTBEYAIOT M3MEHMUAM TIPM aHAdMIaKTHYEe-
CKOM ILIOKe. Bropasd MHBLEKIMA B BeHY OEJIKOBOr0 9KCTpakTa 4depe3 JBEHAJALaTh AHENR
ONATHL BBRI3BAJA aHAMMIAKTUYECKMII LIOK.
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Effect of a Protein Extract from Ascaris on Dogs

A small dose (0.025 ml and 0.05 ml per kilogram live weight) of a standard
protein extract from Ascaris suum given intravenously provoked 4naphylactic shock
in all experimental dogs. Anaphylactic shock occured even in those dogs in which
stood examination during the experimental period showed no parasitic infestation. The
possibility is discussed that either all dogs were already sensitized by a natural para-
sitic infection, or that this reaction invariably occurs after intravenous injections of
a protein extract even in non-sensitized dogs.

Changes found in the blood were typical of changes during anaphylactic shock.
A second intravenous injection of protein extract after 12 days again evoked anaphyl-
actic shock.

EinfluB3 eines EiweiBlextraktes aus Askariden auf den Organismus des Hundes

Eine Kkleine Dosis {0,025 nil und 0,05 ml je 1 kg Lebendgewicht) des Standard-
EiweiBextraktes aus Ascaris suum, die intravends verabreicht wurde, rief bei allen
Versuchshunden einen anaphylaktischen Schock hervor. Der anaphylaktische Shock
trat auch bei Hunden ein, bei denen durch koprologische Untersuchung im Zeitab-
schnitt der Versuchsvornahme keine parasitdre Invasion festgestellt wurde. Es wird
uber die Moglichkeit diskutiert, da3 alle Hunde entweder schon durch die natiirliche
parasitdre Invasion sensibilisiert waren, oder dafl diese Reaktion nach der intravendsen
Injektion von EiweiBextrakt auch bei nicht sensibilisierten Hunden eine gesetzmé-
Bige Erscheinung darstellt.

Die ermittelten Verdnderungen im Blut entsprechen den Verinderungen beim
anaphylaktischen Shock. Die zweite intravendse Injektion von EiweiBlextrakt nach
zwolf Tagen rief neuerlich einen anaphylaktischen Shock hervor.
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SBORNIK CESKOSLOVENSKE AKADEMIE ZEMEDELSKYCH VED

VETERINARNI MEDICINA ROCNIK XXIX -1956-CISLO 7

Parazitarne vySetrenie potkanov v Brne
OGcnenoBaHue cepbIX KpHC (MACIOKOB) HAa mapacuToB B Bpxo
Parasitological Investigations in Rats in Brno
Parasiten Untersuchung an Wanderratten in Brno

MVDr J. MOKOSIAK .

Ustav pre path. anat hzstolog a fyziolog. — pred. prof. Dr V. Jelinek, a Ustav pre
parazztologw — pred. prof. Dr V. Dyk, Brno

Doslo dna 25. V. 1956

Uvod

Rozvojom bakterioldgie, $tidia povodcov nemoci a ich prendsacov sa zacalo
divat na potkana ako na nebezpecného prenasaca, alebo hostitefa prenasacov cet-
nych nemoci zvierat i ¢loveka. Potkan je hostitelom, medzihostitelom, alebo prie-
chodnym hostitefom éetnych druhov parazitov, z ktorych mnohé su prenosné, mno-
hé mozu byt prenosné na zvieratd i [udi. Vyskumy v tomto obore moZnosti prenosu
st viak velmi sporé. Vysetrovanim parazitov u potkanov u nas sa zaoberali D r'b o-
hlav a Gabriel, Jirovec a Stecker. Tieto prace nam sluZili za vo-
ditko pri vysetrovani. '

Ukolom tejto prace je vyskum a identifikdcia jednotlivych druhov parazitov
u potkanov a ich percentudlny vyskyt v oblasti Brna v ¢ase odchytu.

Prevedenie vySetrovania

Prica spojena s prieskumom potkanov v oblasti ve[kého Brna v prvom stvre-
roku 1952 bola konani ako priaca komplexna na ustave pre path. anat., histologiu
a fyziologiu Vysokej skoly veterindrnej v Brne.

Prieskum bol konany po stranke:

1. patholog. anat. a histolégie
2. Parazitarnej-ektoparazity, endoparazily
3. prieskum leptospir — a) mikroaglutinaciou

b) impregnac¢nou metodou

c) kultivaciou a izolaciou kmena na zivnej pode

a laboratornych zvieratach

4. prieskum spuochet — nalez v zazivacom ustroji roznymi farbiacimi metodami
5. po stranke bakteriologickej so zvlas§tnym zretelom ma Salmonelly.

Vysetrené bolo vcelku 300 potkanov z roznych casti Brna, a to:

Jatky . . . . . 93 kusov VSV X . . . . 4 Kkusy
Medlanky- vykrmna . . . 70 kusov Lidicka ullca .+ +« « 3 kusy
Retkovice-vykrmnia . . . 39 kusov Udolni ulica . . . . 3 kusy
Chrlice CSSS . . . . 26 kusov Kr. pole . . .. 2 kusy
Ivandice - . . 14 kusov Obilni trh . . . . 2 Kkusy
Bmo-Behounska ullca .. 15 kusov Viela - sklad ¢. g I .. 1 Kkus

Solniéni mlica , , . . 7 kusov Zvéiinova ulica ' . . . 1 kus
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Chemodroga-sklad . . 6 kusov Gottwaldova fr. s« 1'kus

Benesova ulica . . . 6 kusov Sberna surovin . . . 1 kus

LiSen-JZD .+« . . 5 kusov Nadrazie . . . . . 1Kkus

Potkany nam boli chytané¢ zamestnancami kan. podnikov mesta Brna pod ve-
denim sudr. Prazaka z kan. podnikov mesta Prahy. Neskorsie sme si ich chytali
sami. Potkany boli dodavané vicsinou zivé (297 kusov). Prechovavané boli v kliet-
kach a krmené spociatku dobre uvarenym miasom. Bolo zisten¢, Ze tymto sposobom -
sa podporuje kanibalismus (¢astejsie dochadzalo k boji a poZieraniu slabsich kusov)
a preto bolo upustené od tohoto a kimily sa zrnom \(ovos, kukurica) a suchym chle-
bom. K tomuto spésobu krmenia sa pristupilo tiez z toho dovodu, aby moc¢ potka-
nov mal alkalicku reakciu k véli zistovaniu Ieptospir v moci. Aby bolo zabranen¢
preliezaniu ektoparazitov z jedného jedinca na jedinca druhého, boli rozdelené (po-
kial to okolnosti dovolovali) do malych klietok po jednom, po dvoch kusoch. Bolo
dbané na dostatoéné napajanic pitnou vodou, aby bolo mozné zachytit dostatok
mocu potrebného k vysetreniu.

Potkany pred vlastnym vySetrenim boli drotenou sluckou uskrtené. Este zaziva
po vhodnej fixacii boli volnym okom i lupou vysetrené na cktoparazity. Pri skrteni
obycajne dochadzalo u zvierata k urinacii. Odkvapkavajici moé bol zachytavany
a vysetrovany. Po opéleni spodiny brucha a hrudi, fixovani na stole, ocisteni od spa-
lenej srsti, bolo prikrocené k otvoreniu dutiny brusnej a dirudnej. Po sterilizacii po-
vrchu srdea (pripalenim rozzeravenou kovovou lopatkou) bola odobrata krv pre
nativne vysetrovanie, kultivaciu a mikroaglutinaciu. Kazdy kus bol e$te raz po-
drobne vysetreny na cktoparazity a bolo prikrocené k dalsiemu vysetreniu.

VySetrenie ma ektoparazity

Pred uskrtenim bolo kazdé zviera dokladne, po vhodnej fixacii vySetren¢ na
cktoparazity.

1. Prasivina: Ak pri vySetrovani boli zisten¢ priznaky svrabu, boli z chra-
sticieck brané vzorky tym spOsobom, Ze sa chrasticka skalpelom zoskrabla tak
hlboko, az podklad krvacal, preniesol sa do Petriho misky, alebo na podlozné skli¢-
ko. Chrasticku sme vo fyziologickom roztoku rozmocili, dokladne ihlami roztrhali
a mikroskopicky prezreli. »

K rozmoceniu chrasticky bolo pouzivané 10 % KOH. Nevyhodou tohoto spo-
sobu je, ze zakozky usmrcuje. Usmrtené zakozky stiahnu nozky, takZe ich potom
nemozno mikroskopicky dobre pozorovat. Vyhodou je, Ze chrasticka sa rychle roz-
moci a da sa dobre roztrhat, tak zakozky i vajicka dobre pozorovat.

2.Blchy a v§i: Za uéelom vySetrénia na vsi a blchy bolo pouzité jednak
priameho chytania tychto parazitov, a to tak, Ze po vhodnej fixacii zvierata na bie-
lom podklade sme prezreli koZzu zvierata. Ak bola zistena blcha, bola na fu z pipety
kvapnuta kvapka vody a potom prenesena na podlozné sklicko do kvapky fyz. roz-
toku. Vsi boli chytané entomologickou pinzetou a prenasané taktiez na podlozné
sklicko. Jednak bolo pouzité narkozy éterovej, alebo chloroform-éterovej. Pre-
vadzali sme to tymto spésobom: 24 hodin pred usmrtenim potkana sme dali zviera
pod skleneny poklop na biely papier. Pod poklop sme vlozili nadobku s vatou na-
pojenou narkotikom. Priebeh narkézy sme sledovali. Akonahle zviera zacalo po-
maly a hlboko dychat, sme poklop odstranili. Potkana sme uchopili do kliesti za
kozu na krku a nad chvostom. Nad papierom sme vytriasli parazitov zo srsti. Cas-
to parazity vyliezli sami, inokedy ich bolo treba prehrnutim srsti proti smeru ulo-
Zenia, uvolnif. V§i sa nam tymto sposobom vySetrovalo velmi dobre a pohodlne.
Blchy potrebovali silnejsiu narkézu.

Narkdza bola prevadzana 24 hod. pred usmrtenim preto, aby pripadne nerusila
pokusy mikroaglutinaéné.
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Krvné parazity

Vysetrovanie bolo zamierené predovsetkym na trypanosomy. Krv kazdc¢ho
potkana bola vySetrena nativne a farbiacou metédou dla Giemsu.

‘Nativne vySetrenie: Na predom vycistené podlozné sklicko bola
nanesend mala kvapka fyz roztoku (0.9 Na Cl) a pridana kvapka krvi vysetrova-
ného potkana, odobratej zo srdca. PriloZzenim hrany krvcicho sklicka bol urobeny
rozter jemny, ktory po pokryti krycim sklickom bol ihned mikroskopicky vysetreny.
Kazdy preparat bol na opacnej strane oznaceny ¢islom vySetrovaného potkana. Ak
v nativnom preparate boli trypanosomy najdené, bol tento oznaceny +. Po do-
kladnom mikroskopickom vysetreni (zv. 600-900*) bolo prikrocené k zhotoveniu
preparatov pre farbenie.

Vysetrovanie farbenim? Krvny nater bol urobeny podobnym spo-
sobom ako u nativneho preparitu. Rozter sa nechal zaschnut. Kazdy preparat
bol tiez oznaceny cislom potkana. V pripade, ze¢ v nativhom preparate neboli try-
panosomy najdené, boli zhotovené dva krvné natery pre farbenie. Ak trypanosomy
v nativnom preparate boli zistené, bolo zhotovené preparatov viac (priem. 15). Far-
benie bolo prevedené podlfa Giemsu, a to metddou rychlou, neriedenym farbi-
vom, aj metédou pomalou (farbivo bolo zriedené dest. vodou v pomere 1 :10). Pri
farbeni rychlou metédou ,bol preparat mierne zahrievany a farbivo ponechané na
prepardte priemerne 4 min. Pri farbeni rychlou metédou bez zahrievania bolo far-
bivo ponechané na preparate 8—10 min. Doba 3—5 min. sa ndm ukézala byt kratkou.

Farbenie nebolo dost intenzivne. Pri farbeni pomalou metodou, zuedcnym rozto-
kom farbiva, bol preparat ponechany vo farbive az 1—3 hod. Doba 15-60 min. bola
kratkou. Po splachnuti preparitu vodou a jeho osuseni bol kazdy prezrety mikrosko-
picky. Trypanosomy boli zmerané, uréené a zaznaéené do protokolu.

VySetrovanie parazitov zaZivacieho traktu

Po ot/vorcr_li a dokladnom prezreti dutiny hrudnej a brusnej bolo prikrocené
k vybratiu zazivaciecho traktu a vySetreniu na parazity. Zazivacia rura bola po celej
dlzke (paZerakom pocinajic a rektom konéiac) rozstrihnutd a jej obsah prezrety.
Z kazdého uscku zazivadiel (pazerak, zaladok, dvanastnik, lacnik, tracnik, slepé
érevo, hrubé érevo a koneénik) bolo urobené 1 preparatov. Praca bola zamierena
hlavne ns zalidok a éreva. '

Obsah zalidka i ¢riev bol volnym okom i lupou prezrety. Z kazdého uscku
bola zobrata vzorka trusu pre dalSie vysetrenie. Pripadné makroskopické cervy bo-
ly izolované a prenesené do fyz. roztoku ku prepraniu a dalsiemu spracovaniu.

Mikroskopické vySetrenie

Za Gcelom informativneho zistenia prvokov, lariev a vajicok
parazitov bola drétenym ockom prenesena cast obsahu jednotlivych usckov creva
do kvapky fyz. roztoku na podlozné sklicko, roztiahnutd v jemnu vrstvicku, pokryta
krycim sklickom a vysetrena mikroskopicky. Ak obsah obsahoval moc hrubych cias-
tok (najcastejsie zaladok), bol kisok obsahu rozmiesany vo vode na malej miske
a filtrovany cez gazu. Tekutina sa nechala ustat, zliala sa na int misticku a sedi-
ment bol mikroskopicky vysetreny. Podobne bola vysetrena i zliata tekutina.

2. Za tucelom identifikacie ¢revnych bicikovcov boli preparaty far-
bené podla Giemsu podobne ako u preparatov krvnych. Doba farbenia bola
u roznych bic¢ikoveov rézna (30 min. — 3 hod.).
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Tymze spdsobom boli zhotovované a vySetrované roztery braté zo sliznice
crevnej. Za uéelom zistenia parazitov sliznice ¢revnej boli zhotovované preparaty
aj takto: Po odstraneni obsahu ¢éreva bolo hranou podlozeného sklicka strhnuté zbyt:
ky obsahu a povrchovci Casti sliznice. Takto ziskany materidl bol v kvapke fyz.
roztoku rozmie$any priamo na podloZnom sklxcl\u, pokryty krycim sklickom a
mikroskopicky vySetreny.

3. Aby bolo mozné zachyti¢ tie parazity, ktoré nebolo mozné
zistit makroskopicky, bolo pouzité tiez sedimentacnej metddy T e-
lemannovej. .

Polovicu vzorku trusu sme rozmie$ali vo vode. Riedenie sme pouzili 1 : 5 — 10
podl'a hustoty trusu. Potom sme pridali asi polovicu celkového obsahu smesi upra-
venej z 30 dielov HC 8 a 8o dielev éteru a dokladne sme suspenziu prcmlcsall sliali
do centrifugacnej skimavky a 3—5 min. centrifugovali. Obsah skimavky sa nam roz-
vrstvil na 3 vrstvy. Povrchova vrstva obsahujiica zetrom, stredna vrstva obsahujuca
brubsie ¢astice a spodné vrstva skoro cira. Celkom na dne skimavky ulozeny sedi-
ment sme mikroskopicky vysetrili.

4. Pri vy§etrovani trusu, najcastejSie z rekta, za ucelom zistenia la-
riev parazitov bolo pouzivané tiez metédy Berman-Wetzelovej.

Trus z rekta (2—3 kusky) sme dali do sklenenej nélevky opatrenej gumovou ha-
dickou, uzavretou tlackou. Na trus sme naliali vody tak, aby bol asi do polovice vo
vode, nechali 20-30 min. stat, potom hadickou vypustxll na podlozené sklicko nie-
kol'ko kvapok a mikroskopicky vysetrili.

5. Sedimentacna metoda Willis-Fiillebornova je popisana pri popise
vysetrovania na kokcidie. Tymto sposobom boli hladané taktiez vajicka.

Nemathodes

Po dokladnej izolacii a dokladnom niekolko nasobnom preprati boli ¢ervy pre-
nesené do 70% alkoholu ohriatého na bod varu (Brumpt-Neveau-Le-
maire 1946. M6 nnin g 1949). Vlasovité cervy do 5 % formalinu (Cameron
1934, M6 nning 1949). Po fixacii boli ¢ervy konzervované v 5% roztoku forma-
linu vo fyz. roztoku (C am e r o n). Potom boli prenesené do uschovovacicho média
podla Camerona (1934) tohoto zloZenia: '

Spiritus Vini 70 % . . . . . . . . . . . . 8
Formalini 10 % . ; { . g 3 . : y : 5 10
Glycerini . . . . . . . . .. ... 5

Tymto sposobom boli spracované cervy vtedy, ked nemohli byt spracované za
cerstva. Taktiez preparaty pre uschovu boli spracované podla tohoto navodu.

§ Coccidiae

Cast érevného obsahu bola rozmiesana v kvapke fyz. roztoku priamo na pod-
loznom sklicku, prikryta krycim sklickom a prehliadnuta mikroskopicky. Ak v pre-
parate oocysty neboli najdené, alebo ak boli méalo pocetné, bolo pouzivané koncen-
traénej metddy Willisovej. Postup bol nasledujici:

Cast obsahu érevného bola rozmiesana tycinkou, alebo roztrepani inym spo-
sobom v malom mnozstve nasyten¢ho vodného roztoku Natrii chlorati cryst. v Erlen-
meierovej banke, obsah doplneny az po okraj a nechal sa stat 10—20 min. Pri rych-
lom spracovani bola zmes centrifugovana. Specificky Tahsie oocysty vyplavené na
povrch boli lancentkou prenesené do kvapky fyz. roztoku na podlozné sklicko
a mikroskopicky prebliadnuté.

Nickol'kokrat bolo pouzité metédy Faustovej v Summersovdj mo-

difikacii.
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Postup: V nadobke rozmiesana cast obsahu bola zmie$ana s vodou. Roztok
sa nechal 20 min. ustat, potom bola vrchna cast tekutiny zliata a centrifugovana.
Vrchna cast opit zliata a zbytok po pretrepani znovu centrifugovany. Opat bola
vechna cast zliata, zbytok zmiesany s 33 9, roztokom Zincum sulpburicumn, pretre-
pany a centrifugovany. Vyplavené vajicka spracované ako u metédy Williso-
vej.

Urcovanie coccidii: Pouzivali sme metddu biologicku.

Postup bol nasledovny: Na dne nadobky (Petriho misky) bol poloZeny fil-
tracny papier namoceny vo fyz. roztoku. Do nadobky boli prenesené oocysty coccidii.
Miska zakryta sklenenou doskou, obalend papicrom (Sobra) bola uloZzena do
thermostatu pri teplote 37-38" C. Po nerovnako dlhej dobe coccidie vysporulovali.
Mnoho z nich vsak nesporulovalo vobec. Pricina nemohla byt zistend. Domnieva-
me sa, ze tu ma vplyv uréité rastové stadium, v ktorom boli coccidie z ¢reva odo-
braté.

Pri urcovani parazitirncho materialu sme sa stretavali s velkym nedostatkom
odbornej literattry. Pouzivali smie rozne parazitologické ucebnice i $pecidlne para-
zitologické dicla. Takto ziskané poznatky o kazdom parazitovi sme spracovali v je-
den celok. Za zéklad nam sluzili praice Drbohlav-Gabricla z roku 1930
aprica Jirovec-Steckera zroku 1942—43.

K morfologickému popisu sme pouzili skoro vietky diela uvedena v sozname
literatury. '

Bicikovece

Je to skupina znaéne roznorodych, mikroskopickych tstrojencov, ktorych treba
pokladat za jednych z najpovodncjsich.

Telicko maju obycajne tvaru podlhovastého, stihle, nickedy vretenovité az gu-
[ovité. Viadsinou maju na povrchu telicka jemnd blanku stuhlého ektoplasmatu tzv.
perplast, alebo pellicula, v ktorej st vloZené jemné, pruzné fibrilky, takze telicko
ma viacmenej staly, ale pruzne ohybny tvar. V telicku je jadro a vidsinou i sta-
zitelné vakuoly. Pohyb sa deje pomocou jednoho, alebo viacerych bicikov. Svihavym
alebo vInivym pohygbm bicikov postva sa -telicko z miesta na miesto, niekedy
znaéne rychlo.

Mnozenie sa deje pozdlznym delenim, alebo tvorbou spér. V nasom pripade
ide o delenie pozdiZne. Prvi badatelia zaoberajici sa §tidiom jednobuneénych zi-
vocichov (Ehrenberg 1785) im prisudzovali na zaklade delby prace uréité, do-
konalé ustroje. Az Dujardin dokdzal, ze nejde o ustroje v pravom slova zmysle,
ale o akési ustrojky-organelly. ,

Celt delbu prace obstarava tu jedind bunka. Tym bolo dokazané, ze v pri-
rode moze existovat a byt schopna samostatného Zivota bunka jedina a nielen mno-
hobuneény organizmus. '

Trypanosoma lewisi Kent 1879

Synonyma: Herpetomonas lewisi Kent 1875, Trypanosoma rattarum Borner
1881, Trychomonas lewisi Crookshank 1886, Trypanosoma murinm Danilevsky, Try-
panosoma sanguinis Kantbank-Durbam-Blandford 1898, Trypanosoma lewisi Liibe
1906, Trypanosoma longuicaudens Liibe 1906.

Po prve tuto trypanosomu pozoroval Chansant 1805 v Obuson v krvi Mus
rattus a povazoval ju za mladé formy nematédov. Omnoho neskorsie L e wis 1879
v Kalkute nasiel ich v krvi Mus decumanusamusrufescens a pokladal ich za bici-
"kovcov. Prvy krat popisal tito formu krvného parazita Crookshank 1886. Ne-
skorsie to bol Carter 1887, Danilcvsky 1886-89, Sala§nikov 1889, aviak
podrobny morfologicky popis a experimentilne prace pochadzaju z dob omnoho
pozdejsich.
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Trypanosoma lewisi je rozsirena po celom svete. V SSSR v Leningrade (Yaki-
mov) 413 %, v Moskve (Griner) 50 %, Odessko (Nikitin). U Mus decumanus
zo 67 vysetrovanych boli tri poz. a u Mus ratius z dvoch vysetrenych nebola ziadna
pozitivna. V CSR pri vysetrovani v Prahe bolo zistené:

V roku 19_1% Fow s atm ow ow Ta owm e o 8.6 Za,
ME . - s ow e om e o o s ow  w, HOWMH
98 « e o wm owm oem s o w535

potkanov nakazenych trypanosomou
Roéne bolo vysetrenych:

V roku 1934 ~ « s % & @ wm  w . & 2w & 230 ]lzusov
035 < « 5w o« & s s s s & = 255 kusow
1936 .« - e o« e & % v« w  w w290 kusow
1037 =« . = . . . . 266 kusov

Vysetrovanie prevadzali Drbohlav a Gabru.l Podla priace Jirovca-
Steckera (1942) bolo u prazskych potkanov nijdené 8.4 % zo 140 vysetrovanych
potkanov.

V Modene (Itilia) 31 % (Brunelli 1912).

V Amsterdame (Holandsko) 16 % cit. podla Drbohlav-Gabriela.

Giardia muris Grassi 1879

Prvykrat bola pozorovana G rassim 1879, a to u cloveka. Pozdciéic bola tato
forma pozorovana Bernssenom 1908, Kofoidom 1915 a inymi. Fanthom
pozoroval tohoto u Rathus concha a Tatera lobegus.

Octomitus muris Prowazek 1904

Synonyma: Dicrocercomonas muris Grassi 1882, Hexamitus muris Grassi 1882,
Octormitus intestinalis Prowazek 1904. Je podobny Lamblia muris. Ma tiez 8 bicikov.
Je vsak mensi a stihlejsi. Zije v tenkom céreve potkanov. Nézory na tohoto parazita
st rozne. Hartman a Jallos pokladajid ho za mladé formy Lamblii. Pro -
wrazek, Wenneyon, Doflein zasamostatny druh. Yakimov, Va-
silevska, Cvetkova skusali u¢inok salvarsanu na Giardia muris a Hexami-
« tus muris. Na Hexamitus muris neposobi ani v kbncentraciach 1 : 300. Z toho autori
vyvodzuju, ze sa jedna o samostatny druh. Ko foid a spolupracovnici potvrdzuji
toto pozorovanie. '

1 Chilomastix betencourti Fonseca 1915

Telicko ma hrustickovity tvar, vzadu kondi chvostikovitym vybezkom. Ma 4 bi-
liky, z ktorych 3 smeruji rovnobezne dopredu a maji rovnaku dlzku. Jeden sme-
ruje dozadu. Bi¢iky pocinaju od vpredu uloZeného, gulovitého bazilneho telieska.
Jadro je uloZené vpredu. Axostyl nema. V protoplazme sa nachidzaja vakuoly. Nie

“je isté, ¢i o tychto bi¢ikovecoch nehovoril uz D a v ain e 1854. Pozdejsi autori ozna-
¢ovali tento rod za Cercomonas alebo Trichomonas.

Velkost: 11-16 X 7-11 mikr. Bi¢ikovec bol prvykrat nijdeny Fonsecom 1915
v Anglicku, Jirovcom - Steckerom 1942/43 v CSR vcelku 2%, v USA 1931
‘podla Kofoida, McNeila, Bonestella 6o0%.

Trichomonas muris Grassi 1879

Synonyma: Monocercomonas muris Grassi 1879.
ije v hrubom éreve roznych hlodavcov, na]castejsw potkanov a mysn Telicko
x‘ﬁa viac gulaty, mekedy hruiti¢kovity tvar. Vpredu ma 4 bi¢iky smerujice dopredu,
z ktorych jeden moze smerovat dozadu, takZe sa zd4, ze parazit ma dost rychlo sa
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pohybujici chvostik. Biciky vychadzaji z vpredu uloZeného bazalneho telieska. Po
strane tela sa tiahne smerom dozadu zvlnena undulujica membrana. V protoplazme
viac vpredu je uloZené ovalne jadro. Mozno pozorovat aj vakuolky. Telicko je vy-
stuzené axostylom. Parazit sa vyZivuje osmoticky, celym povrchom tela.

Velkost: 6-8 mikr.>X 7-11 mikr.

Z inych jednobuneénych parazitov, ktoré sme u potkanov v Brne nezistili,
uvadza Jirovec - Stecker 1941—42 tieto: Trichonas parva - Trichonomas
minuta 2% - Entamoeba muris 1.77% - Eimeria raiti 1% - Bartonella muris 1.7% -
Spiroptera neoplastica v*.

Coccidiae — kokcidie

Najcastejsie sa vyskytujice kokcidie u potkanov patria do skupiny Eimeria.

Potkan sa nakazi poZieranim oocyst s potravou, znecistenou trusom, v ktorom
sa nachiadzaju kokcidie. Oocysty kokcidii su znaéne vzdorné voci mrazu, suchu
i vlhku, ba odolavajt i beZznym dezinfekénym prostriedkom. Ak sa dostane oocysta
do zaZivacej rury hostitela, rozpusti sa u¢inkom traviacich fermentov jej obal a
uvolfiuju sa sporozoity, ktoré napadaji epitelové bunky crevnej sliznice a v nich vy-
rastaju vo VAcsie utvary, zv. schizonty.

Sliznica postihnutého éreva opuchne, ®riasi sa v klky, rozpadd sa a s carami
rozpadlej sliznice odchadzaju oocysty von, kde znecistuji potravu a vodu.

Maly pocet parazitov hostitelovi neskodi, velky vyvolava smrtelné onemoc-
nenie. Nebezpecie uhynutia hrozi/ iba v §tadiu schizogoénie, lebo po sporogdnii
oocysty odchadzaji von a nakaza sa utlmi. Po opakovani infekcie proces prepuka
opat.

U nasich potkanov prichddza v uvahu:

Eimeria myarii Ohira 1914

Synoma: Eimeria nieschulci Dieben 44 1924, Eimeria falciformiis.

Bola najdena Diebenom u krys v Holandsku, Yakimovom u bielych
krys v Leningrade v 1925, Perard om vo Francii 1927, A zin o m v londynskych
dokach a inymi.

Qocysty Eimeria myarii st skoro gulatého tvaru. Membrana je mierne zltkava
a4 na povrchu opatrend jemnymi vyrastkami. Rozmery sa udédvaji rozne: 23X18
mikr. (Yakimov), 18X15 mikr. (Azin), 17—-26X14—20 mikr. (Jirovec—Stecker 1943.)
Priemerne 20 X18 mikr. Mikropyle je velmi malé a slabo viditelné. Merozoity do-
sahujia velkosti 7.5-26 mikr. X 1.5-1.8 mikr. (Yakimov).

Nie je prenosnda na mysi, morcatd a kralikov (Yakimov).

Eimeria nochti Yakimoff a Gousef 1936

Zralé oocysty su ovalneho tvaru, na oboch koncoch ziZené. Membréna je silna,
bezfarba. Mikropyle chybi. a2

Velkost: 17-19 X 16 mikr.

- Jirovec-Stecker uvadza, Ze je moZné, Ze tento druh je totozny s dru-
hom Eimeria separata (Becker-Hall 1931) pozorovanym v USA.

Jej rozmery st: 16-17 X 14-15 mikr.

Jirovec - Stecker pozorovali r. 1943 u potkanov v Prahe eite jeden
druh kokcidii velkosti 20~23 X 13-16 mikr. (20 X 15 mikr.) ovalneho tvaru s mikro-
" pyle, rozmermi podobnt Eimeria ratti (Yakimov-Gousef 1936), u ktorej viak autori
mikropyle nepopisuju.

Divoké potkany mozu zavledenim nakazit kokcidiozou biele laboratérne
krysy. Podobné pripady zavlecenia a uhyputia laboratérnych krys pozorovali J ir o-
vec - Stecker. Zavletenie sa stalo tak, Ze v klietkach boli chované divoké
potkany a vystriedané bielymi krysami.
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Roudovsky sa zaoberal prenosom kokcidiozy kralikov krysami a divo-
kymi potkanmi. Prisudzuje im znacnu ulohu pri prenose Eimeria stiede, zvlast na
kraliky mladé. Umela infekcia potkanov touto kokcididzou sa mu podarila.
Dieben popiera tito moznost, alebo aspon jej prisudzuje vyznam podradny a
tvrdi, Ze sa Casto u potkanov nejedna o Eimeria stiede, ale o Eimeria nieschulci,
ktora vsak ako uvadza Yakimov, nie je na kraliky prenosna.

Hymenolepis fraterna Stiles 1906

Tento druh parazita je morfologicky totozny s Hymenolepis nana parazitu-
jucou u cloveka. Rozliéni autori pokladaji ju za varietu [udského parazita, ini za
samostatny druh.

Parazit dosahuje 10-25 mm, $irky o.55-0.70 mm. Hlavicka ma asi 0.32 mm.
Rostelum je kratke, opatrené jednym vencom hacikov v pocte 24-30, dlzky asi 14-18
mikr. Hlavi¢ka nesie 4 prisavky velkosti 8o mikr. Kréek je dost dlhy, uzsi nez
hlavicka. Prvé ¢lanky sa velmi kratke, nasledujice sa zvicsuji ako do dlzky, tak
aj do sirky a dosahuji 0.8—0.9 mm. Vajicka su eliptického tvaru. Maji dva obaly.
Vonkajsi obal dosahuje 40—50 mikr., vaitorny je viac pretiahlého tvaru a meria
29-50 mikr. Na kazdom poéle je opatrény zrete[nym bradavcitym vyrastkom. Vo
vajicku je uloZené embryo opatrené hacikami, ktoré dosahuji ro-14 mikr. dlzky.
Bradavcité vyrastky vnutornej blany vajicka su opatrené charakteristickymi nitko- |
vitymi strapcami. Parazituje spravidla v konecnych partiach lacniku, a to naj-
castej$ie vo velkom pocte. Ziadnym pokusom sa nepodarilo dokazat superinfekciu
u cloveka, ako tiez nemozno ju popriet u potkanov. Mozno ju predpokladat tam,
kde prvotnd invazia Cerva je znacne masivna. Je mozZné pozorovat, Ze tento parazit
sa vyskytuje ve velkom poéte v zazivadlach. G rassi napoéital aZz 4000, Lutz
viac ako 2000, Bacigalupo 7360 (v éreve ¢loveka Hymn. nana).

Fakt, ze u stardich jedincov sa vyskytuje tento parazit v mensom polte a Ze
sa jedinec po niekolkych mesiacoch zbavi parazitov, mozno oddvodnit prirodze-
nou imunitou vzniklou v starobe. Tiez u [udi bolo pozorované, ze sa parazit vy-
skytuje omnoho castejsie a pocetnejsie u deti nez u dospelych. Vyskytuje sa u di-
vokych hlodavcov (potkanov a mysi). Tiez u moréat bola nijdend (Ranson 1921).

Zatial ¢o Hymenolepis nana sa vyskytuje prevazne v krajinych teplych (Sicilia,
Portugalsko, Spanielsko, Italia atd.), Hymenolepis fraterna sa vyskytuje temer viade.
Zatial ¢o Hymenolepis nana u nas pozorovana nebola, Hymenolepis fraterna sa
vyskytuje dost casto. Podla prace Drbohlav - Gabriela (1938) v Prahe 8%.
Podla Jirovec - Steckera (1942/43) 25% tamtiez.

Studiom umelého prenosu Hym. nana na laboratorne zv1erata a biele krysy
sa zaoberal medzi inymi Saeki a Woodland.

Vyvoj Hym. nana u ¢loveka a Hym. fraterna u potkana moze prebiehat v tom
istom host1tel1, takze jedinec modze byt hostitefom i medzihostitefom toho istého
parazita.

Vyvoj vsak je mozny aj cez medzihostitela, ktorym byva najéastejsie Tenebrio
molitor a Tenebrio obscurus. Minchin, Damf, Nicoll (1910), Johnston
(1912) pozorovali podobné, hac¢ikami vyzbrojené cysticerkoidy v telnej dutine u roz-
nych blch (Ceratophyllus fasciatus, Xenopsylla cheopis). Ich domnienku experimen-
talne dokazat a potvrdil Joy e ux (1920) a pozdejsie Bacigalupo (1928), ktori
s uspechom infikovali blchy Xenypsylla cheopis,, Ctenocephallus canis, Pulex irri-
tans v larvalnom §tadiu.

Vyriesenie problému, ¢i Hym. nana je totozna s Hym. fraterna, ma velky vy-
znam v profylaxii. Ide tu o parazita, ktory u fudi, zvlait v oblasti Stredomoria,
sposobuje nebezpeéné onemocnenie ¢riev a ma ako vonkajii vzhlad, tak i vyvoj
rovnaky s parazitom vyskytujicim sa u potkanov. Blanchard a pozdejsie
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Joyeux (1920) povazuji ich za dva samostatné druhy a hovoria, ze hlodavec sa
nenakazi pozranim vajicka parazita typu humanneho, ale nakazi sa poZranim
vajicka typu murinného. Tvrdia, Ze sa tu nejedné o stav prirodzenej imunity zvierata.
Poukazuju na to, ze Hym. nana sa vyskytuje v krajinach teplych, zakial Hyzn:.
fraterna temer vsade. B rum pt pozoroval, Ze u vojakov za prvej svetovej vojny,
hoci byvali v opevneniach silne zamorenych potkanmi, sa tento parazit nevyskytol.

Ini autori nepotvrdzujd tato skrizend imunitu. Sa ekl (1925), Kiribayashi
(1933), Woodland (1924) pouzili k infikovaniu potkanov a mysi vajicok Hyz.
nana cloveka a ziskali 23-95% priaznivych vysledkov. Doposial vsak nie je so
100 % istotou dokazana tato unitdrna teoria.

Jirovec udava, ze potkan prenasa v niektorych krajinach Hym. nana na
¢loveka. Ako o inom druhu hovori o Hym. fraterna u potkana.

Hymenelepis diminuta Rudolfi 1819

Synonyma: Taenia diminuta, Taenia leptocephala Creplin 1825, Taenia flavo-
punctata Weiland 1858, Taenia varesina Parona 1884, Taenia minima Grassi 1886,
Taenia diminuta Blanchard 189r.

Je to plochy &erv. Dosahuje dlzky 20-60 cm, sirky 3—5 mm. Hlavicka je po
stranach opatrena Styrmi prehfbenymi prissavkami uloZenymi dost blizko seba.
Kréek je o.5 cm dlhy, o nieéo uzsi nez hlavicka. Prvé ¢lanky st znacéne kratke a
slabo zlavne takze sa zda akoby pociatok tela nebol clankovany. Nasledujice clan-
ky sa roziiruju a pretahuju. Dosahuju §irky 2.5— 3.5 mm, dlzky 0.66—0.75 mm. Zadné
zralé ¢lanky st naplnené vajickami. Vajicka maju gulaty, alebo ovalny tvar.

Zralé clanky sa uvolnuju, rozpadaju a vajicka sa uvolfuji, takze ich mozno
najst v truse.

Parazituje u potkanov a my$i. B rum p t uddva, ze moze parazitovat i u clo-
veka. Je castejSie u deti, zakial u dospelych je vzacna. Podla prace Ryleya a
Shannona (Jour. of Parasitology VIIL 1922) bola tato pasomnica najdena u [udi:
v Brazilii 19 pripadov, USA 17, Nikaragua 5, Argentina 2, Kuba 1, Australia s,
India 7, Japonsko 3, Kongo 1, Vych. Afrika 1, Spanielsko 1, Italia 1, Filipiny 1.
V novsej dobe sa objavila u ¢loveka veelku v 37 pripadoch (Brumpf).

Podla price Grassi, Rovelli a inych, potkan sa nakazi rozkasnutim
infikovaného(hmyzu. Clovek pravdepodobne znecistenou, §patne pripravenou po-
travou.

Vajicka Hym. diminuta st znacne odolné. Podla Galli - Valerio vy-
drzia na zivu znacéne dlhd dobu vo vode 18-20" C. ¢

Z vajicka sa vyvija embryo ako cysticerkoid v hlavnej dutine rézného hmyzu.
Cercocystic Hym, diminutae mozno najst u Lepidopter, hiisenic a motylov, u Arthop-
ter, hlavne u Apbanipter: Ceratophyllus fasciatus, Ctenopsylla canis, Pulex irritans,
Xenypsylla cheopis. U nas prichadzaji v avahu larvy na koniec uvedenych. Z iného
hmyzu st to: Asopia farinalis, Anisolabis annulipes, Akis spinosa, Scaurus striatus,
larvy Dermestes peruvianus, Ulosonia parvicornis. o
Cysticercus fasciolaris

Mechir je vyvojovym stadiom pasomnice T. taeniaformis Bartsch parazituji-
cej u maciek. Pasomnica ma 150-160 mm dlzky. Telicko nesie silnu hlavicku na
skoro rovnako silnom kréku. Rostellum ma znacne kratke, opatrené dvojitym ven-
com hacikov, v poéte 26—52 (Fiebiger). Podla Bartels - Ernsta je v kazdom
venceku 20-24 hacikov. Vicsie haciky dosahuji 380—400 mikr., mensie 250-270°
mikr. Prvé ¢lanky telicka su znaéne kratke, posledné 8—10 mm dlhé, 56 mm Siroké.
Cudzopasi v tenkom creve maciek.
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Cysticercus fasciolaris sluzil Kiichenmeisterovi (1852) k jeho prvym
pokusom, ktorymi dokazal, Ze mechir je normalnym vyvojovym stadiom pa-
somnice.

Mechur nachadzame v peéene potkanov, mysi, zriedka ondatier (Fiebiger)
ako belavy vacok velkosti asi bobu [(0.3-0.5 mm) Jirovec] sediaci v tkani pecene-
hepatofilny (Jelinek). Od ostatnych sa li§i okrem znacne malych rozmerov, hlavne
tym, ze vo vacku je uloZenid viac menej vyvinutd pasomnica, ktorej telo, zloZzené
z radu nedostatoéne vyvinutych ¢lankov, je vzadu opatrené chvostovym priveskom
hrustickovitého tvaru. Podla Bartels - Ernsta li§i sa pasomnicka v mechure
cd dospelej T. crassicolis chvostovym priveskom, nepritomnostou pohlavnych or-
ganov, ktoré nie si ani naznacené. Mimo to pocet hacikov na scollexu u pasom-
nicky v mechure je 17-18 v jednom venci, zakial u dospelej T. crassicolis je ich
20—24 v jednom venci. U stardich cysticerkov predné su vicsie, zakial distalne su
uzsie a dlhsie. V hlavicke sa nachadzaju tri kruhové nervové zvizky, a to apikalny,
polygonalny. a ristellarny. Z toho podla Bartels - Ernsta vysvita, zc pri
vyvoji T. crassicolis z Cysticercus fasciolaris nie je v ziadnom §tadiu zastupena len

.skollexom. Celkova dlzka pasomnice v mechire je 30-200 mm (Fiebiger). Ked
sa mechur dostane do ¢reva macky, jeho pasomnicka straca len chvostovy privesok,
ktory sa stravi a ostatné proglotidy dorastaju v pohlavne dospela T. taeniacformis.

Macka sa nakazi pozieranim infikovanych potkanov a mysi (Jirovec).

Capilaria hepatica Bancroft 1893

Je to dlhy, ako nitka tenky nematdd, parazitujuci ¢asto u roznych hlodavcov,
potkanov, krys, mysi, ondatier, bobrov a niektorych inych cicavcov, zajacov, psa,
simpanza a vyskytol sa aj u udi v Indii (Brumpt). !

Telicko ma nitkovité, u samcéeka a samicky rovnako dlhé¢, opatrené jemnym
dlhym spikulom. Vulva u samiéiek je uloZena na chrbtovej strane v prednej polo-
vine tela. Parazit dosahuje 40-120 mm dl?ky a sotva o.1-o.12 mm Sirky. DIzka
spikula je 0.459— 0.550 mm.

Samicka znasa vajicka charaktcrlstlckcho citronovitého tvaru. Velikost je
c.040-0.050 dlzky a o0.030-0.035 sirky. Parazituje v peceni hostitela.

Podla Halla (1916) javi sa capilariosis pecene hlodavcov ako belavé, alebo
zltasté loziska pripominajice kokcidiozu. Postupom procesu sa peéeil stava cirho-
tickd. Loziskd podla Petrova vznikaju ako vysledok ukladania vajicok para-
zitov. Pefeflové bunky atrofuji a st nahradzované granulacnou tkafou. Slaba in-
vazia ncspésobi nijako zrete[né poruchy celkového zdravotného stavu. Pri silncj
invéazii dochddza velmi ¢asto behom troch-§tyroch tyzdiov k uhynutiu. Je rozsireny
kozmopoliticky.

Notedres alepis Railliet 1893

Je to zakozka mikroskopickych rozmerov. Samicka meria 200—350 mikr. (F i e-
biger). Podla Jirovca samcek ma o.22 mm, samicka 0.3 mm. Aschner udava,
7e dl2Ra obnasa 0.27 mm, $irka o.21 mm. Telicko je zavalité, zhacne gulaté, ne-
clankované, bez oci a trachey.

Z4kozky sa zivia tkafiovym mokom, ktory vytekd zo zapalenej pokozky. Vyvoj
zakozky sa deje z vajicka o.12 mm velkého, ulozeného samickou do chrasticky a pre-
bieha na tomze hostite[ovi. Je znacne rozsirend u laboratérnych krys, menej uz
u mysi a potkanov. Najviac napada usi, chvost, nos a distalne casti nozicick, kde
sposobuje nadorky cervenociernej farby pokryté Sedymi chrastickami. K vyvinutiu
zretelnych priznakov onemocnenia je treba asi 7-14 dni. U krys asi 10 dni.

Prenos sa deje stykom, alebo infikovanym okolim. A sch ner uvadza, Ze sa
neprenasa na psa, morca ani zajaca. Jej odolnost je znacna. V glycerine (1:30) vydrzi
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asi jeden tyzden, benzin ich usmrti za pif .minit, ¢ter za jednu a pol mindty,
sublimat (1:10) za osem minut, lyzol za jednu minitu. V izolovanej tkani (ucho-
Aschner) vydrzi nazive 6 dni. Teplotu nad 42° C znasa pomerne $patne 12 min.

Anoplura — v§i

Polyplax spinulosa Burm 1904

Je to drobny bezkridly hmyz plochého tela, farby sedozltej. Na uzkej hlave
je par rudimentarnych ocick a par, vidsinou pitélennych tykadiel. Ustne ustroje
su cicavé a bodavé. Horny pysk tvori ochranny rurovity obal, dolny zase vlastny
obal. Mandibully a maxilly st rudimentarne. Zazivaci trakt zacina kratkym paze-
rdkom a vedie do priestornejsicho zaludku. Vlastné ¢érevo je pomerne kratke a
kon¢i rektalnou ampulou.

Oplodnené samicky znasaji 8o—300 Sedavych vajicok opatrenych na hornom
pole veckom, ktoré nalepuji na srst vymeskami zlaz. Z vajicok sa liahnu larvy
znesu znaéne dlho. Po uhynuti svojho hostitela blchy* rychlo preskakuji na hosti-
hnidy, z ktorych sa larvy vyliahli, st viac priehfadné a majui otvoreny horny koniec.
Dlzka zivota vii zavisi na roéznych ¢initefoch. Medzi inym tieZz na vyzive. Pocita sa
na vyliahnutie larvy §—7 dni pri teplote tela. Vyvoj larvy prechadza tromi stadiami,
ktoré pri priaznivych podmienkach trvaju asi 16 dni. DIzka Zivota dospelej vii je
asi 15—40 dni. Samicka zije dlhsic nez samcek. Prenasaju skvrnivku (Jirovec,
Fiebiger a ini), trypanosomiasis (Nuttal, Strickland, Prowazek,
Fiebiger, Yakimov), Hym. diminuta (Fiebiger).

Siphonoptera Latreill — blchy

Je rozsirena kozmopoliticky. Cudzopasi najéastejsie na potkanoch, mysiach, ale,
znesu znaéne dlho. Po uhynuti svojho hostitela blchy rychlo preskakuji na hosti-
tela in¢ho. Nemusi to. byt vzdy hostitel tohoze druhu. Na pr. Pulex irritans pre-
sko¢i na hlodavca, Ctenopsylla canis na cloveka i hlodavca, blcha I'udska na iné¢ho
cicavea. Je to bezkridly, skdkavy hmyz Krv cicia velmi dychtivo a ¢asto uz behom
cicania im vytekaji kvapocky krve zo zaddcku. Nazratd blcha je znacne vicsia ako
blcha hladna. Z blch cudzopasiacich na potkanoch je ¢asta:

Ceratophyllus fasciatus Bosc 1801 °

Je rozsirena kozmopoliticky. Cudzopasi najcastejsie na potkanoch, mysiach, ale
napada aj iné hlodavce. Na inych zvieratach Zije len priechodne. Po kratsej, alebo
dlhsej dobe si najde hostitela vlastného (potkan, my$, moréa). Ako u ostatnych, tak
i Ceratophyllus fasciatus sa mnozi vajickami. Volné larvy sa vyvijaji za 15-114 dni.
V kokonu ziju 8-365 dni podla okolnej teploty a vhodnosti Zivotnych podmienok
Brumpt). \

Dospela blcha sa od inych druhov (Ceratophyllus canis) pozna podla toho,
ze ma za hlavou hreberi silnych, cernohnedych zubov. Na spodnej casti hlavy vsak
vz hrebefi chyba. |

Ceratophyllus fasciatus je medzihostitelom Trypanosoma lewisi (Rabinovic,
Kempner, Stickland, Swelengrebel, Swingl, Brumpt a ini). Trypanosoma lewisi pre-
konava v ¢reve blchy vyvojovy cyklus, pricom blcha je schopna preniest infekciu
v dobe 6—7 dni po nakazeni (Minchin, Tomson). V jej telovej dutine sa vy-
vija mechur H. diminuta a pravdepodobne i H. microstoma. Prenasa medzi hlo-
davcami tularémiu (Mc Coy, Cha pin 1912). MoZno najst udaje, ze je prenasa¢om
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moru a udava sa, ze pre mierne a studené oblasti je este nebezpecnejsia ako Xero-
psylla cheopis, pretoze jej tepelné optimum je okolo 15°, zakial blcha morovda ma
tepelné optimum znacne vyssie (Koller).

Ctenocephallus canis Curtis 1826

Samicka meria 3—4 mm, samcéek asi 2 mm. Je farby cervenohnedej. Spodna
¢ast hlavicky nesie dvojity hrebeni silnych cernohnedych ostinov v pocte 7-9 v kaz-
dom rade. Za hlavickou, na zadnej hrane prvého hrudného c¢lanku je podobny
hfeben zo 14-18 ostiov. Z vajiCok za s—12 dni sa vyliahnu belavé larvy 4—5 mm
dlhé (Jirovec). Larvy su zlozené z 12 clankov opatrenych dlh$imi chlpami.
U zvierat $§pinavych mozno ich najst aj medzi srstou na kozi. Pri silnou rozmnozeni
vyvolavaju zapal a koznu vyrazku. Zviera znaéne trpi, skrabe sa, v chrastickach
najdeme casto vajicka i larvy blch. Jej hlavnym nositelom je pes. Casto vsak
napada aj cloveka, takze miestami je castej$ia ako Pulex irritans. Napada aj
potkany. Drbohlav - Gabriel zistili ju v Prahe na potkanoch v roku 1935:
37.6 %, v roku 1936: 76.8 %, v roku 1937: 917%,.

Blue, Rupert uvadza, ze sa vyskytuje u Mus norvegicus v Kalifornii iba
0.5%-

Velmi nebezpeénou blchou je Xenopsylla cheopis. Samec ma 1.5 mm, samicka
2.5 mm. Parazituje na potkanoch, krysach a inych hlodavcoch. Je rozsirena kosmo-
politicky. Pozn4a sa podla toho, ze ma nad okom dva zbiehavé rady chlpov v po-
dobe V. Pred okom je jeden silny chlp. Larvélne stadium 12-84 dni, kuklové 7-180
dni. Pri priaznivej teplote asi 3 tyzdne. Je prenasacom moru, ktorému podlieha jej
hostitel. Je rozsirena hlavne vo vychodnej a juznej Auzii.

Velmi podobna blche psej je blcha Ctenocephalides felis. Zije na mackach,
ale napad4 aj potkany. Tak ako Ctenocephallus canis prendsa aj ona mechir pa-
somnice psej — Dipilidium caninum. Blcha sa nakazi uz ako larva pozicranim psich
vykalov obsahujicich vajicka pasomnice. Pes sa nakazi rozkusnutim infikovancj
blchy. Prenasa snad laishmanidzu.

Z inych druhov by mohla prist v dvahu u nas Ctenopsyllus segnis (Schon
1816), Zijuca v Europe a Azii.

Vyskytne sa aj blcha Tudska — Pulex irritans. Blue, Rupert uvadza tento
pomer:

. Ceratophyllus fasciatis o v owm = 68%
Xenopsylla cheopsis . . . . . 219
Pulex irritans . . . . .. . . 5%
Ctenopsyllus musculi . . . . . 4%
Ctenopsyllus canis . . . . . . o5%

(Anti-plague measures in San Francisco, California, USA. The Journal of Hygienics
(. L. 1. 1909.)

Literdrna diskusia

Boj cloveka s potkanmi je velmi starého data. I naprick tomu, Ze uz davno
clovek poznal skodlivost tejto pliagy, este aj dnes mnohi si neuvedomuju skutoény
dosah skod sposobenych tymito dost malymi hlodavcami.

Ked si uvedomime aka ohromna je zravost potkana a aké su pri tom schop-
nosti mnozenia, mohli by sme si urobif len velmi priblizni predstavu o $kodach
sposobenych len ich Zravostou. Ked pripocitame k tomu ten poznatok, Zc potkany
su prenasami asi 5o nemoci na zvierata i [udi, vidime, akou skutocnou pliagou
tito hlodavei su. ;
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Ctenocephalid.es

Okrem materialnych $kod su to skody, ktoré potkan posobi ako priamy, alebo
nepriamy prenasaé nemoci na cloveka a hospodarske zvieratd. Uloha potkanov ako
prenasacov nemoci je intenzivne Studovand a znovu a znovu zdoraziovana. Uz
davno je zname, ze potkan je prendsatom moru. Hovell a ini sa domnievaju,
ze niektoré state z Biblie a klasickych diel hovoria o potkanoch-v suvislosti s roz-
nymi onemocneniami. Cetné staré baje hovoria o potkanoch ako o trestu od Boha.
I nasa vlast zazila hr6zu moru, o Com mame cetné zaznamy. V novsich dobach je
otazka moru znacne prepracovand a mozno by bolo uviest cely rad pracovnikov
tymto problémom sa zaoberajucich. Potkan, krysa, my$ ako prendsaci moru st
hrozni tym, Ze su zvieratmi tdlavymi a kosmopoliticky rozsirenymi. Je to blcha
morova — Yenopsylla cheopis, ktora” cudzopasi na potkanoch. Ona je vlastnym
prenasacom morového ziarodku. Mobze to byt aj Cerzzzop/yyllus fasciatus, ktord
v oblastiach miernych a studcnych le este nebczpccnc;sla nez blcha morova, pre-
toze jej tepelné optimum je asi 15 %. Cim vidsia $pina, tym viac potkanov a tym
nebezpecenstvo moru vicsie. Na zabranenie zavliekania moru su v pristavnych
mestach zostavené $pecidlne komisie, ktoré sa -$pecidlne venuji problému boja
s potkanmi a krysami ako opatrenim oviem preventivnym.

Lepra

Toto onemocnenic prenasaji rozne zvierata ako psy, macky, papagije, kozy,
sliepky i ryby. Taktiez u potkanov pozoroval Stefanski 1903, Walker 1929
vyskyt lepry. Taktiez autori ini (Sambon, Boeter, Brell) potvrdzuji prenos,
alebo moznost prenosu lepry potkanmi.

Krysia skvrnivka

Onemocnenie vyvolané Rickettsia mooseri. Vyskytuje sa u krys a mysi. Moze
sa preniest i ked vzacne aj na ¢loveka (Jirovec).

Pamayotaton referuje o nalezu bacila Protens X 19 u Rattus norvegicus.
Z inych onemocneni je to paratyfus (B a ars), tularémia, bangovy potrat (Schaetz,
Buseigst Vyseleskijigsi), tuberkuléza typu huménneho, avidrneho i bovin-
ného (Koller), besnota, pseudobesnota (Marek, Hutyra, Maninger),
leptospiréza (mnohi autori), sodoku (Worms), tropickd dizentéria u Iudi, krav a
psov) Regendanz Roudovsky), kokcidioza kralikov (Roudovsky),
favus Koller), Herpes tonsurans, sporotrich6za (Koller), trichinéza(mnohi autori),
svrab (B 6 h m), Cervienka prasiat, obrna, mor prasiat (Harnach, Andrejev)
a mnohé iné onemocnenia. Potkani mozu byt prakticky prenasa¢mi vietkych infeké-
nych onemocneni, s ktorymi pridu do styku (antrax, slintacka a mnohé iné), a preto
1 v novom zakone o ochrane zvierat i ludi proti infekcii (zakon &. 187, vyhl. 147/1951)
je pamitané¢ na potkanov ako na prenasacov nemoci a nariaduje, ze ONV moze
pri vypuknuti nakazy nariadit povinné hubenie potkanov. Casto potkani st iba
prenasa¢mi ¢i uz aktivnymi, alebo pasivnymi, inokedy onemocneju sami (mor).

Pre ucelenie prace uvadzam eite tieto onemocnenia, alebo moZnosti prenosu
nemoci. O mnohych problémoch moznosti prenosu nemoci su zaznamy velmi kusé
a nazory ncjednotné.

Potkan a problém rakoviny

V poslednej dobe je na pretrase stale este nerozlusteny problém rakoviny,
ktorej sa déval parazitirny povod. Borell $tudoval pociatok vzniku pecenového
sarkomu u potkanov a prisicl k zaveru, Ze tento novotvar vznika prenikdvanim
cysticerka pasomnice macacej — T. crassicolis). Borell predpoklada, ze Cysti-
cercus fasciolaris posobi ako prenasac $pecifického viru, ktorého ini autori pokladali
za toxin. Ako novy doklad svoje tézy uvidza Borell nalez kyselinotvornych
bacilov lepry v sarkome potkana. Fiebiger udava, ze obraz rakovinn¢ho buj-
nenia u potkanov je posobeny uréitymi parazitmi, ktore oznacuje za Gongylenemna
neoplasticum,
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Trichinéza

Problém prenosu a vysetrovanie trichindzy nie je sice ulohou nasej prace, ale
pre uplnost uvadzame i tento velmi dolezity problém.

Trichin6za je onemocnenic vyskytujuce sa jednak u prasiat a mdsozravcov.
U nas ani u psov ani u madiek trichindza ndjdena nebola (H 6 k 1). Onemocnenic
vyvolava parazit Trichineila spiralis. Pohlavne dospeld, oplodnena samicka sa za-
vrtava do sliznice ¢reva a tam rodi zivé mladata, ktoré po prevrtani do obehu
krvného dostani sa do priecne pruhovaného svalstva, hlavne svalstva najviac na-
mahaného. Moze sa vsak vyskytnit i trichindza steny ¢revnej. Larvy sa vo svalstve
usidlia a opuzdria. Pri slabej invazii niet nebezpecenstva zivota. Pri invazii silnej
(v 1 g svaloviny 1000 lariev - H 6 k I) hrozi smrt.

Trichindza sa u nas vyskytuje vzacne. Od roku 1880 bolo u nas zaznamenané
nieco nad 250 pripadov trichindzy u T'udi, z toho 13 smrte[nych. Vidsia epidémia sa
vyskytla v roku 1934 v Asi, kde onemocnelo 181 Tudi, z toho 2 smrtelne. V Cechach
za epidemicki oblast mozno povazovat Strakonicko, kde od roku 1893 do 1951 sa
vyskytlo 39 pripadov trichindzy. Na Morave je to Jihlavsko, kde od r. 1884 bolo
pozorované 36 pripadov nakazenia, z toho 10 smrtelnych.

Ani latentna infekcia trichinami nie je u nds nijak hojnd. Mesner v r. 1925
zistil z 88 vysetrovanych mrtvol len 4 pnpady trichindzy. Jedlicka (1934) a Art
(1940) z 280 vySetrovanych nena$li ani jeden pozmvny

Pri zrovnani nalezov u nds s vyskytom v USA je skutoéne vyskyt u nas velmi
nizky. Pomocou traviacich metdéd bolo v USA zistené, Ze pricmerne 17-18% oby-
vatelstva je nakazené trichinami. Percento nakazenia v mestach este znacne stipa.
Cleveland 36 %, San Francisco 24 %, Mineapolis a Boston 14.4%. V Europe je

Srovnanie nalezu parazitov v Brne a Prahe

| v 3rne ! Jirovgclfglzzckcr Drbohia\; - Gabriel

‘ () 1 o /0

\ .
Notoedres alepis 12,33 ? ?
Polyplax spinulosa 52 ‘: ? f ?
Ceratophyllus fasciatus 11,67 ‘ ?
Ctenqcphallus canis 7,67 e 68,46
Trypanosoma lewisi 23,34 8,4 18,67
Trichomonas musir 6,37 4 . 5,33
Lamblie muris ) 22,33 18 11
Octomitus muris 31,67 44,3 ?
Chilomastix betencourti 9,33 2 ?
Eimeria myarii 7:33 3,6 ?
Eimeria nochti 12,67 13,3 ?
Hymenolepis fraterna 23 25 8
Hymenolepis diminuta 10,67 4,3 20,37
Capilariria hepatica 5,67 4 ?
Capilaria hepatica i 0,67 ? ?
Cysticercus fasciolaris 11,33 13 ?
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percento nakazenia znacne nizsie. Londyn 1%, Drazdany 1.8%, Lipsko 2—37%, Le-
ningrad 1.5-2%.

Percento nakazmych prasiat je u ndas taktiez malé. Brno 0.002%, Praha
0.008%. Znacne vyssie percento nakazenia je v USA (1.4%), v Polsku (0.84%
Vcelku sa udava, Ze vyskyt trichinézy od vychodu k zapadu stupa. Pricina toho
nie je v menSom: pestovani prasiat, ale peclivom vysetrovani vSetkych porazenych
prasiat, divokej zvere a misozravcov urfenych k fudskému pozivaniu, teda i zvierat
zabitych doma. Vysetrovanic je u nas uréené zakonom (vl. nar. ¢. 40/41, 43/42 predp.
A). Ako prenasaci a prirodzeny rezervar trichindzy oznacuju sa potkany, krysy a
ini hlodavci, ako aj divoko zijaci misozravci. Udaje o vyskyte trichindzy u potkanov
u nas chybaji. Ani pri vySetrovani potkanov v Brne trichinéza najdena nebola.
Nebezpeéenstvo prenosu u nas netkvie v potkanoch, i ked nemoZno ho dplne vy-
lucovat, ale epizootického roziirovatela nutno vidiet v liskach. Trichindza u lisiek
bola najdena (Weisr 1948) u nas v 20 /o Jedna liska pochadzala z Lan, dve
z okolig Jihlavy.

Je"vzdy ncbezpecenstvo rozsirenia tejto nakazy, preto preventwne opatrenia
nesmu povollt

Z pupo;encl tabulky vidiet, Ze percento nakazenia potkanov v Brne je prlc—
merne vyssie nez v Prahe. Z dennej praxe vieme, Ze tam, kde je viac potkanov, je
viac onemocneni ako zvierat, tak Tudi. Velmi ¢asto sa na potkana mysli ako na
poslednii moznost prenosu a povodu nemoci, hoci prave on je ¢asto pric¢inou. Ked
prihliadneme k $koddam na majetku vidime, Ze nemozno sa divat na problém
potkanov lahostajne. Musime si uvedomif, Ze je nutnosfou nie jednotlivca, lebo
ten je bezmocny, ale nas vietkych chranit zdravie [udi, zvierat, chranit nas spo-
locny, socialisticky majetok a tym chranit sami seba. Je povmnostou vsetkych Tudi
nicit povodcu tychto skod a nemoci.

Hubenie potkanov

. Hubenic¢' potkanov je nie len problémom jednotlivca, ale problémom celo-
narodnym a medzinarodnym. U nas je hubenie potkanov stanovené zakonom. Je
to vladne nariadenie &. 188/1941 Sb. a sposob prevadzania je uvedeny vo vynose
byv. min. soc. a zdrav. spravy zo dna 1. VIL 1941, &is. L-4352-28/6-41 a vynosom
min. zdrav. zo diia 9. II1. 1948, ¢ Vet.-4026-V/2-1948.

Boj proti potkanom sa musi viest stale a vytrvale.

Medzinarodny problém potkanov

Boj s potkanmi nie je len otazkou jednotlivca, jednej institicie, jednoho mesta,
alebo §tatu, ale je to problém aj medzinarodny. V roku 1928 zisiel sa prvy medzi-
narodny kongres pre otazku potkanov, na ktorom boli stanoveni zastupci pre jed-
notlivé krajiny.

I ked teraz nie je u nas vazneho nebezpeéenstva rozsirenia moru, alebo inych
nemoci zvierat a [udi prenasanych potkanmi, je tu problém ni¢enia majetkovych
liodnét celonarodnych i sukromych. Preto preventivne opatrenia nesmu povolit,
ni¢enie sa musi prevadzat systematicky a dosledne nielen v meritku celostatnom,
ale aj medzinirodnom.

Zaver

V Brne v r. 1952 sme vysetrili vcelku 300 kusov potkanov. Vyskyt jednotlivych
druhov parazitov bol tento:

Trypanosoma lewisi vyskytuje sa u potkanov dost casto. Bolo zistené 23.34 %
nakazenych potkanov. Na domace zvierata prenosna nie je.
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Trichomonas muris — Maly bic¢ikovec. Vyskytol sa vcelku 1gkrat, t. j. 6.33%.

Lamblia muris. Parazit zazivacieho traktu. Moze spoOsobit pri silnej invazii
hnacku a smrt zvierata. Prenosna na hospodarske zvierata nie je. Vyskytla sa
v Brne az u 22.33% vyéetren}'rch potkanov.

Octomitus muris. Podobny bic¢ikovec. Bol najdeny u 31.677, vySetrenych
zvierat.

Chilomastix betencourti 9.33%.

Eimeria myarii a Eimeria nochti. Kokcidie potkanov a krys. Prenosnost na
domace zvierata sa nepreukazala. Vyskytla sa u brnenskych potkanov prva u 7.33%
a druhda u 12,67%.

Hymenolepis fraterna. Plochy Ccerv, ktory morfologicky sa podoba H. nan
parazitujucej u ¢loveka. O prenosu parazita na ¢loveka si mienky nejednotné. Do-
kazuje sa, Ze potkan sa moze nakazit typom H, nana, ale ¢lovek sa nenakazi typom
H. fraterna. O vyskytu u [udi sme zaznamy ncnaslx U potkanov sme ju nasli
u23%.

Hymenolepis diminuta. Kratka pasomnicka bez hacikov na hlavicke. Moznost
nakazenia Tudi bola dokazana. V Brne sa vyskytla u potkanov 10.67%.

Cysticercus fasciolaris. Mechir pasomnice macacej usadzuje sa v peccni potka-
nov, mysi a ondatier. Najdeny bol vcelku 34krat (11.33%).

Capilaria intestinalis. U brnenskych potkanov sa vyskytuje Ccastejsie ako
u prazskych. V Brne 5.67%, v Prahe 4%.

Capilaria hepatica bola najdena v peceni brnenskych potkanov len dvakrat
(0.67%)- ‘

Notoedres alepis. Zakozka vyvolavajuca u potkanov svrab. Jej prenoenosf na
hospodarske zvieratéd je problematicka. Nasli sme ju 37krat t. j. 12.33%.

Hematopinus spinulosus. Praktického vyznamu nema Vvskytu;c sa u potka-
nov velmi ¢asto a v zna¢nom mnozstve. Nasli sme 527% zamorenych potkanov.

Ceratophyllus fasciatus. Blcha podobna blche psej. Lisi sa nepritomnostou hre-
bena ostiiov na spodnej casti hlavy. Moze byt pmnasacom moru. Vyskytuje sa
v Brne u 11.67%.

Ceratophyllus canis. Blcha psia. Rada napada aj cloveka a casto je hojnejsia
u ¢loveka ako blcha Tudska. Vyskytla sa u 7.67% vysetrenych potkanov.

Hematopinus spinulosus. Ceratophyllus fasciatus a ceratophyllus canis s pre-
nasaémi T. lewisi. ¢

O. prenose mnohych parazxtov, ¢asto sa vyskytujtcich u potkanov v hojnom
pocte. (Hym. fraterna), je nazor nejednotny, alebo casto chybuju 7aznamy vobec.
Mnohé -problémy prenosu parazitov vyzaduju si ¢im rychlejSicho riesenia.

.
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OGcnenoBanme cepuIX KpHc (MACIOKOB) HA MApacMTOB B BpHOY::

B 1952 roay B BpHo Oblno mpon3BeaeHo obcnenoBanmne B odowem 300 cepblX KpbIC.
Y Hux 6b11M 0OHaAPYKEHBI CIeLyIOLLVe Mapa3mnThl: .

Trypanosoma lewisi BCTpewyaeTcs y NACIOKOB JOBOJLHO JacTo. Brina obuapyzxena
y 23,34 % VHMUIMPOBAHHBIX ITACIOKOB. JIOMAIIHMUM KMBOTHBIM He IlepefaeTcs.

Trichonomas muris. Heboablloil xKryTuk. Beln obHapy:keH B obuiem 19 pas, T. e.
y 6,33 %.

Lamblia muris — napasuT IMILeBapMTeJbHOT0 TpakTa. IIpy CHMIbHOM IIOPazKeHMUMI
MOZKET BBI3BAThb IIOHOC M CMEPTh KMBOTHOro. He mepenaeTrcsa XO03AMCTBEHHBLIM KMUBOT-
HbIM. Tlapasur 6b1n obHapy:xkeH y 22,33 % obciefoBaHHBIX HACIOKOB.

Oetomitus muris — T0R0OHBINA KTyTHMK, Obln Hajimen y 31,67 % o6cieioBaHHBIX
KMBOTHBIX.

Chilomastix betencourti — y 9,33 %.

Eimerria myari u Eimerria nichti. Koauima naciokos y Kpbic. Ileperoc mHpermn
Ha JOMallIHMX KMBOTHBIX He Obli ycraHoBJIeH. Cpeay OpHEHCKMX I1aCIOKOB M KpPbIC
nepeas mHdekuus Obl1a obHapyxkena y 7,33 %, a Bropada y 12,67 %.

Hymemoleois fraterna — mocKunii 4epBb, KOTOPBI MOpdoJIorMyecKy cxojex ¢ H.
nanna, mapasuTUpyoIMM y desioBeka. O BOZMOKHOCTH IEPEHeCeHN A I1apa3uTa Ha 4eJo-
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BeKa MHEHUs pacxojsarcs. JJOKyMeHTMpPOBaHa BO3MOXKHOCTh 3apazKeHMA I1aCloKa THUIIOM
H. nanna, HO YeJIOBEK He MOKeT IIoyunTh MHbekmio Tunom. H. fraterna. 3aperncrpu-
POBaHHBLIX CJlydaeB obHapyzKeHMA MH(EKIMM y JIOAE HaMy He HAHJEHO. ¥ IACIOKOE
oHa OblLa ycTaHosJjeHa B 23 % ciydaes. ;

Hymenolepis diminuta — KOPOTKHUE JIEHTO4YHbIe IVIMCThI 0e3 KPIOYKOB Ha IOJIOBKE.
B03MO3KHOCTE InepeHeceHmnsa MHperLun Ha Jamofeil Obina gokasana. B BpHo mpu obcie-
JIOBaHMM HaMM I1aCIOKOB IIapasuTel Oblmy obHapykens: y 10,67 %.

Cysticereus fasciolaria. Ily3pIpyaTble JEHTOYHbIEe IVIMCThI (KOLIayue) OCeAaloT B
[evYeHM MAaCIOKOB, MbIILE ¥ BbIXyXojeir. ObHapyxen 6b11 B 34 ciayuasax (11,33 %). i

Capilaris intestinalis. ¥ 6pHEHCKUX I1aCIOKOB BCTpedaeTcA dJallle, YeM y MpazxKCKuX.
V3 obero umcia obcie0BaHHbLIX MAaclOKOB 6b1a obHapyzxen B BpHo y 5,67 %, B Hpape
y 4 %.

Capilaris hepatica ©bl1a HajijieHA B Me4YeHM OPHEHCKMX I1aCIOKOB JIMIIb B ,u,Byx
cayyasax (0,67 %).

Notodres alepis. Bo3byauTens 4eCOTKM Yy IIACIOKOB. DNUAEMMOJOTMYecKas CBA3b
C JOMAlIHMMM KMBOTHBLIMM ABJIAETCA Ipobiemaruyeckoil. Hamu BbLIO obuapy:xkeno 37
cayyaes, T. e. 12,33 %.

Hematopillus spinulosus ne wvree'r TTPaKTUYECKOro 3HaveHus. Berpeudaercs y na-
CIOKOB O4YE€Hb l1ac'ro B 60J1bI.UOM KoJsMuecTBe. Beil Hamy obHapy:xeH y 52 % mHbUIMpPO-
BAHHBIX I1aCIOKOB.

Ceratophyllus fascinatus — Biroxa cxoxHasA c¢ 6a0xoir cobakmu. OTauyaeTca OTCyT-
cTBUeM rpebemixa u3 KoJlo4YeK B HUMZKHEN 4acTy rojiosbl. Mozker ObITh GaruiiioHOCHTe-
JeM yyMbl. Beuta B BpHo obHapyzeHa y 11 % oBcne0BAHHBIX TIOCIOKOB.

Ceratophyllus canis. CoGaubsa Giroxa. OXOTHO HamaZaeT Ha HYEJOBEKA Jf HacToO

BCTPEYAETCA ¥ 4YesioBeKa, B BoJIbIIEeM KOJMYEeCcTBe, 4eM dejiopedeckas 6moxa. Beina 06-
HapyxeHa y 7,67 % obcnenoBaHHBIX I1aCIOKOB.

Hematopinus spinulosus, Ceratophyllus fascinatus  ceratophyllus canis apis0TCH
HocuTeaMu Trypanosoma lewisi.

O mepeHOCEe MHOIMX IIapa3yuTOB, YaCTO BCTPEYANILMXCA Yy IIACIOKOB B 00JBIIOM
KosmmuectBe (Hym. fraterna) mueHMa pas3fieAlOTCHA, 04Y€HbL YacTO COBEPIUEHHO OTCYyT-
CTBYIOT 3armcy. MHOToO4YMCJIeHHbIe ITPO0JIeMbl IIepeHoca 1apasmuToB TPeOYIOT BO3MOIKHO
6oJiee CPOYHOTO pPelLUeHUA.

Parasitological Investigations in Rats in Brno

In Brno,.in 1952, we investigated in all 300 rats. The incidence of individual
parasites in this group was as follows: Trepanosoma lewisi appears fairly frequently
in rats. It was found in 23.34 % of infected rats. It is not transmitted to domestic
animals.

Trichomonas muris. A small flagellate, appeared in all 19 times, i. e. in 6.33 %

Lamblia muris. A intestinal tract parasite. With heavy infection it may cause
diarrhoea and death in animals. Not transmltted to domestic animals. In Brno appeared
in 22.3 % of rats investigated.

Octomitus muris. A similar flagellate, found in 31.67 % of animals studied.

Chilomastix betencourti 9.33 %.

Eimerris myari and Eimerianichii. Saprophytic in rats and rabbits. Transmission
to domestic animals not demonstrated. Incidence in Brno rats, former 7.33 % and letter
12.67 %.

Hymenolepis fraterna Flat worm, morphologically resembling H. nana, parasitic
in man. Opinion on transmission to man is divided. It *has been shown that rats can
be infected with the H. nana strain, but man does not suffer from infection with
H. fraterna. We have not found evidence of its mcxdence in humans. In rats the
incidence was 23 %. / : '

\
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Hymenolepis diminuta. Short tapewcrm without scolices. The possibility of infec- '
tion in man has been proved. In Brno the incidence in rats studied was 10.67 %.

Cysticereus fasciolaria. Intestinal tapeworm of cats, found in the liver of rats,
mice and musquash (ondatra). Found a total of 34 times (11.3 %).

Capillaris intestinalis. In Brno rats appeared mcre frequently that in Prague. In
Brno the incidence in rats studied was 5.67 % and in Prague 4'7%.

Capillaris hepatica. Found in the liver ¢f Brno rats cnly twice (0.67 %).

Notodres alepis. Butaneous parasite causing scabies in rats. Its transmission to
domestic animals is problematical. Found 37 times, i. e. in 12.33 %.

Hematopilus spinulosus. Has no practical importance, Appeared in rats very often
and in large numbers. We found it in 52 % of infected rats.

Caratophylus fascinatus. Mite similar tc the canine flea. Differs in the absence of
spines on the underside of head. May be a vector of plague. Appears in Brno in 11 %
of rats investigated.

Ceratophyllus canis. Canine flea. Preferentially infests man and is frequently
found in man as @ human flea. Appeared in 7.67 % of rats.

Hematopinus spinulosus. Ceratophyllus fasciates aceratophyllus canis. Trans-
mitters of Trypanosoma lewisi.

Opinion as to transmissicn of parasites occuring often in rats in large numbers
(Hym. fraterna) is not agreed, but often any evidence at all is lacking. Many problems
involved in the transmission of parasites call for as rapid solution as possible.

Parasiten Untersuchung an Wanderratien in Brno

In Brno wurden 1952 insgesamt 300 Stiick Wanderratten untersucht. Das Vor-
kommen der einzelnen Parasiten bei den Ratten war:

T'rypa'riosoma' lewisi kommt bei Wanderratten ziemlich hdufig ver. Sie wurde bei
23,34 % der angesteckten Ratten festgestellt. Ist nicht tibertragbar auf Haustiere.

Trichonomas muris. Kleines Geisseltierchen. Kam insgesamt 19 mal vor, d. i.
C,33 %. )

Lamblia muris. Parasit des Verdauungstraktes. Bei starker Invasion verursachter
Durchfall und Tod der Tiere. Nicht iibertragbar auf Haustiere. Kam in Brno bei
2233 % der untersuchten Ratten vor.

Octomitus muris. Ein dhnliches Geisseltierchen., Wurde bei 31,67 7% der untersuch-
ten Tiere ermittelt. ’

Chilomastix betencourti, 9,33 %.

Eimerria myari und Eimeria nichti. Coccidia der Ratten und Wanderratten., Uber-
tragbarkeit auf dit Haustiere wurde nicht festgestellt. Die erste kam bei 7,33 und die
zweite bei 12,67 % der Brinner Wanderratten vor.

Hymemolpis fraterna. Ein flacher Wurm, der morphologisch der H. nanna #hnelt,
die beim Menschen schmarotzt. Die Meinungen iiber die Ubertragbarkeit auf den Men-
schen sind verschieden. Es wird dckumentiert, dafl die Wanderratte mit dem Typ
H. nanna anstecken kann, doch ist der Mensch fiir die Ansteckung mit dem Typ H. fra-
terna unempfénglich. Wir fanden keine Vermerke liber das Verkommen beim Men-
schen. Bei den Wanderratten wurde ein 23 % Vorkommen festgestellt.

Hymenolepis diminuta. Kurzer Bandwurm ohne Hikchen am Kopf. Die Maglich-
keit einer Ansteckung bei Menschen wurde nachgewiesen. Bei den von uns untersuch-
ten Wanderratten in Briinn trat er mit 10,67 % auf.

Cysticereus fasciolaria. Biebel des Katzenbandwurms setzt sich in der Leber der

Wanderratten, Miduse und Bisamratten fest, Er wurde insgesamt 34 mal festgestellt
(11,33 %). :
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Capilaris intestinalis. Kcmmt bei den Briinner Wanderratten hiufiger, vor, als bei
den Prager. Das Vorkommen in Brno war bei den untersuchten Ratten 5,67 % und in
Prag 4 %.

Capilaris hepatica wurde in der Leber der Briunner Wanderratten nur 2 mal vor-
gefunden (0,67 %).

Notodres alepxis. Milbe, die bei den Wanderratten Kriitze hevorruft. Seine Uber-
tragbarkeit auf Haustiere ist prcblematisch. Wir haben den Parasiten 37 mal vorge-
funden, d. i. 12,33 %.

Hematopilus spinulosus. Hat keine praktische Bedeutung. Kommt bei den Wan-
derratten sehr héufig und in grofien Menge vor. Wurde bei 52 % der verseuchten Wan-
derratten vorgefunden.

Caratophyllus fascinatus. Ein dem Hundefloh dhnlicher Floh. Unterscheidet sich
durch Abwesenheit des Stachelkammes am unteren Teil des Kopfes. Kann Seuchen-
libertrager sein. Kommt in Brno bei 11 % der untersuchten Wanderratten vor.

Ceratophyllus canis. Hundefloh. Befidllt mit Vorliebe den Menschen und kommt
oft beim Menschen haufiger vor, als der Menschenfloh. Kam bei 7,67 % der untersuch-
ten Wanderratten vor. a

Hematopinus spinulosus. Ceratophyllus fosciates Aceratophyllus canis sind
Ubertrédger von Trypanosoma levisi. '

Die Meinungen iiber die Ubertragung vieler Parasiten, die hdufig bei Wianderrat-
ten in groffer Menge (Hym. fraterna) vorkommens gehen auseinander, oder es fehlen
oft Uberhaupt irgendwelche Vermerke. Viele Probleme der Parasiteniibertragung er-
fordern eine mdoglichst schnelle Lisung.
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SBORNIK CESKOSLOVENSKE AKADEMIE ZEMEDELSKYCH VED

VETERINARNI MEDICINA ROCNIK XXIX-1956-CISLO 7

Vplyv funkéného stavu CNS na priebeh imunologfckého
procesu u kralikov, imunizovanych vakcinou B,,

Biausune (hyHKIUOHANLHOI0 COCTOAHMA IEHTPAJILHON HEPBHONM CHCTEMBI
HA X0 MMMYHOJIOrM4YECKOro nponecca y KpPOJHKOB, MMMYHM3MPOBAHHBIX BaKIUHON By

The influence of the state of the central nervous system on the immunological process
in rabbits immunised with B 19 vaccine

Einfluf} des Titigkeitszustandes der ZNS auf den Verlauf des immunologischen Pro-
zesses bei mit dem Impfstoff B 19 immunisierten Kaninchen

E. KONA, K. BODA, J.. TOMAS
Ustav patologickej fyzidlogie veterindrskej fakulty v KoS$iciach

Doslo 18. 4. 1956

Uvod

Radom autorov bolo experimentidlne dokazané, Ze imunologické procesy sa
podriaduju vseobecnym fyziologickym zakonitostiam.

V procese infekcie a imunity organizmus posobi vSetkymi ochrannymi mecha-
nizmami, ktoré reguluje ako bezprostredne, tak aj humoralnou cestou nervova
sustava. Nervova sistava reguluje cinnost roznorodych ochrannych prisposobent,
zameranych na zniCenie, neutralizdciu a odstrianenie z organizmu povodcov one-
mocneni a ich toxinov. Veduca uloha nervovej sistavy dla Vygodcikova
(1955) je v regulacii normalnej fyziologickej Cinnosti organizmu, v zabrane in-
fekénych ochoreni, v boji proti vzniknuvsiemu onemocneniu, v obnoveni a kom-
penzacii naruSenych funkcii. Antigény, aplikované ciefom imunizicie, vyvolavaju
imunologické preladenie organizmu cez rad nervovych mechanizmov, zahriujicich
reakcie, spojené s cinnostou kory velkého mozgu (Monajenkov 1955).

Otazka ulohy CNS v priebehu infekcie a imunity sa riesi jeho ovplyvnenim
“experimentdlnym utlmom a vzruchom. Vhodnym farmakologickym prostriedkom
na vyvolanie vzruchu je kofein, ktory podlfa I. P. Pavlova a jeho skoly vyvo-
lava zosilnenie vzruchu kory velkého mozgu-a oslabenie tlmivych procesov. Cha-
rakter pdsobenia kofeinu zavisi nielen od jeho davky, ale i od typu vyssej nervovej
¢innosti a vychodzieho funkcionalneho stavu CNS pokusnych zvierat. Podla pozo-
rovani Fedorova (1953, 1954) v pokusoch s podmienenoreflektornou ¢innostou a
pohybovou aktivnostou mysi, kofein v malych davkach vyvolava zvysenie kladnych
podmienenych reflexov a pohybovej aktivnosti. Stredné ‘a velké davky kofeinu
¢ite viac zosiliuja reflexy, pri com reflexy na silné podrazdenia su mensie ako na
slabé. Z toho wuzaviera, Ze kofein v malych davkach zvysuje vnutorny utlm, °
v strednych a velkych ho oslabuje. Dlhodobé podavanie kofeinu vyvolava prela-
denie tonusu CNS, ¢o sa prejavuje zosilnenim kladnych podmienenych reflexov a
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tiez zlepsenim diferencidcie (Kolesnikov 1940). Palladin (1954) zistil, Ze
pocas dlhodobého vzruchu, vyvolaného elektrickym pridom alebo chronickou vy-
nutenou nespavostou, vymena nukleinovych kyselin sa znizuje, svedéi to o zniZeni
procesov syntézy bielkovin, ¢o i podmienuje funkcionalne oslabenie nervovej
sastavy., j

V procese imunizicie morciat zivou oslabenou bruceléznou vakcinou, ktorym
bol siéasne podavany kofein Tul ¢inskaja, Fajtelberg a Apljak (1954)
zistili, ze kofein vyvolal velké zvySenie opsonino-fagocytirnej a makrofagalne;j
reakcie a tiez titru aglutininov a precipitinov, ktoré vzapiti klesli, ¢o vysvetluju
tImivymi impulzami koéry velkého mozgu nasledkom jeho predrazdenia kofeinom.
Taktiez u mysi pozorovali (Tulc¢inskaja, Apljak 1955) po podani kofeinu
zvysenie titru aglutininov a precipitinov a tiez zvySenie fagocytarnej aktivnosti
mikrofagov a makrofagov. Obdobne i v tomto pokuse ako i u moréiat zazname-
nali po predchadzajicom velkom zvyseni nasledné zniZenie uvedenych ukazovatelov
oproti kontrole.

Sakanjana Stepanjan (1955) zistili v pokusoch s kralikmi, ktorym sa
injikovala mrftva brucelézna kultara, ze opitovné drazdenie kory velkého mozgu
miernymi davkami kofeinu do i po vakcinacii sa charakterizovalo objavenim sa
v krvi aglutininov na 3. den, potom tieto dosahovali vysokej urovne, zotrvavali na
nej pomerne dlhsie a zniZzovali sa pomalsie ako u kontroly. Opaény obraz zistili pri
dvojrazovom aplikovani kofeinu (do i po aplikovani antigénu) vo velkych davkach.
Zt 0 usudzuju, ze kofein v malych davkach stimuluje a vo velkych tlmi vypraco-
vavanic aglutininov. :

s

Experimentalna éast

Postavili sme si kol preskimat vplyv funkéného stavu CNS na priebeh
imunologického procesu u kralikov po i. p. aplikacii vakciny B,s za sucasn¢ho s. c.
podavania kofeinu sledovanim sérologickych reakcii, bielkovinnych frakecii krvného
séra a krvné¢ho obrazu.

Metodika

Pokusy sme prevadzali na 11 kralikoch v dvoch skupinach. Kralici pochadzali
z jedného chovu a boli priblizne rovnako stari. U vsetkych kralikov sa previedlo
pred pokusom dvakrat sérologické vySetrenie na brucelézne protilatky s negativ-
nym vysledkom.

Vsetkym kralikom sa aplikovala i. p. vakcina B,y v mnozstve 1 72{. Kralikom
prvej skupiny (6 kusov) sme podavali kofein 4 dni pred a 35 dni po vakcinacii dva-
krat denne v mnozZstve 15 mg na kg Z. v. vo forme 1,5 % roztoku Coffeinum natrio-
benzoicum. Kralici druhej skupiny (5 kusov) boli kontrolni.

Vysetrovania sa prevadzali: v den vakcinacie pred aplikovanim vakciny, na
4., 9., 16, 23., 35. a 65. den po vakcinacii. Kralikom kofeinovej skupiny sa kofein
od 35. dna po vakcinacii uz nepodaval.

Skumavkova aglutinacia a fixacia komplementu sa prevadzala podfa bezného
sposobu na vysetrovacich ustavoch nasho $tatu (u skimavkovej aglutinicie sa hod-
notili len $tvorkrizikové reakcie); hemoglobin sa zistoval Sahlih o hemometrom;
ostatn¢ vysetrovania sa prevadzali tak, ako v predchadza;uce] praci (Bod a,
Rosko, Tomas 1955).
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Tab. 1. Mittelwerte bei der Kaninchengruppe, an die Koffein verabreicht wurde

- ¢ 1. Friemerne hodnotly u skupiny krallkov, ktorym bol podavany kofein
Tabn. 1. Cpennue BEJMYMHBLI ¥ TPYIIbI Kpon'mxoa, KOTOPBIM OblI BBEAEH KOMEUH

Table 1. Average values in a group of rabbits-given caffein

|

Leukogram

Albuminy

Globuliny v %,

- i | it .
b | x| ol | Baman vk | —
| i | L% |N% |Eo% Mo%|B% a B Y
0o | neg neg 7620 3,986 64 62 32 1 3 2 42,3 18,5 | 18 21,2 2,80
4 240 pozit 10650 4,156 65 75 20 1 3 1 39,9 19 18,6 | 22,5 2,66
9 4590 pozit 16630 3,732 59 81 11 4 4 — 39,1 19,6 | 18 23,3 2,66
16 12480 pozit 7620 2,523 - 60 66 25 5 4 - 37,4 22,8 | 16,2 | 23,6 2,63
23 3240 pozit 10080 4,070 - 58 65 27 4 3 1 38,9 20,1 | 19,8 | 21,2 2,60
35 2000 pozit 7620 5,180 59 80 15 2 3 — 39,4 19,4 | 18,8 | 224 2,49
65 480 pozit 8200 5,180 59,7| 80 15 2 3 — — — — - -
Tab. ¢. 2. Priemerné hodnoty u kontrolnej skupiny kralikov
Taba. 2. Cpessye BeaUUMHBI Y KOHTPOJBHOM IPYIIILI KPOJMKOB
Table 2. Average values in a group of control rabbits.
Tab. 2. Mittelwerte bei der Kontrolle-Gruppe der Kaninchen
g Leukogram Globuliny v 9%, )
Deit Vyska aglut. KFR Leuko- | Erytrocyty | v % | Albuminy Vaha
titru cyty v milionoch | Hb 5 v% v kg
L% | N% |Eo% |Mo%| B% a B Y
0 neg neg - 8050 3,136 66,8 65 I 27 3 3 2 40,7 16,4 | 17,9 | 25 -
4 neg neg 8580 4,016 55 80 15 1 3 37 18,6 | 18,9 | 25,5 1,95
9 1130 pozit 8300 3,244 62 82 11 2 5 — 38,5 18,4 | 18,5 | 24,6 2,02
16 . 1590 pozit 9500 4,420 58 60 28 8 4 - 38,1 18,9 | 17 26 2,10
23 585 pozit 8000 4,384 69 70 22 4 3 1 41,4 18,4 | 18,5 | 21,7 2,27
35 410 pozit 8325 5,544" 64 80 14 1 3 2 40,8 16,6 | 17,2 | 25,4 2,15
65 145 dub 7100 5,680 65 80 16 2 2 — — - — ~ -




Vysledky

Pri hodnoteni vysledkov sme vzali priemerné hodnoty z jednotlivych vysetreni
u oboch skupin. Priemerné hodnoty u skupiny kralikov, ktorym bol podavany kofein,
vdéava tabulka €. 1 a priemerné hodnoty u skupiny kontrolnych kralikov udava ta-

bulka ¢. 2.

U kofeinovej skupiny sa pozitivne sérologické reakcie zistili uz na 4. den
po vakcindacii, zatial ¢o u kontroly boli negativne. Maximum aglutinacného' titru
je v ten isty deil (16. den) u oboch skupin, aviak vyska aglutina¢ného titru u ko-
feinovej skupiny vystupila 7,8krat vyssie (1:12480) ako u kontroly (1:1590). Agluti-
naény titer u kofeinovej skupiny klesol zo svojho maxima rychlejsie ako u kontroly

(diagram ¢. 1).

Pocet leukocytov sa u kofeinovej skupiny oproti vychodzej hodnote (7620)

Vyska
aglutinac.
titru

1:10240 |

1:5120

1:2560 |

1:1280 |
1:640 [

Diagr. ¢. 1. Vyska titru skumavkovej
aglutinacie u skupiny kralikov, ktorym
bol podavany kofein a u kontrolnej sku-

. piny. ’
Huarp. Ne 1. BricoTa TMTpa MCCIEAYEMOMA
arrJIOTUHALMY Y TPYIIILI KPOJIUKOB, KOTO-
pbIM Oblyl BBelleH KODENH, M Y KOHTPOJIb-

HOJI I'DYIIIbI KPOJIMKOB

Figure 1. Height of test tube agglutination
titre in a group of rabbits given caffein
and in the control group
Diagramm No. 1. Hohe des Titers der
Reagenzglas-Agglutination bei der Kanin-
chengruppe, der Koffein verabreicht
wurde und bei der Kontroll-Gruppe

kofeinova skupina
Kodennosasa rpynmna
Caffein group
Koffein-Gruppe

— — —kontrolna skupina
KonrponsHaa rpynmna
Control group
Kontroll-Gruppe
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leukocytov

16000 |

14000

12000 -

10000

8000 _

23 35 65 dni

Diagr. é. 2. Pocet leukocytov u skupiny

kralikov, ktorym bol podavany kofein,
a 1 kontrolnej skupiny.

Huarp. Ne 2. KoJauuyecTBO JEMKOLMTOB
Yy TPYIIIbl KPOJMKOB, KOTOPbIM Obll BBe-
geH KobeMH, M y KOHTPOJIBHOM TIpPYIITIbI

Figure 2. Leucocyte countsin a group of
rabbits given caffein and in control group

Diagramm No. 2. Anzahl der Leukozyten

bei der Kaninchengruppe, der Koffein

verabreicht wurde und bei der Kontroll-
Gruppe /

kofeinova skupina

Kodennoraa rpynma

Caffein group

Koffein-Gruppe

— — —kontrolna skupina \
KonrpoapHasa rpymnmna
Control group

f Kontroll-Gruppe



Pocet
erytrocytov
v milionoch

6

65 dni

Diagr. ¢. 3. Poclet erytrocytov u skupiny
kralikov, ktorym bol podavany kofein,
a u kontrolnej skupiny.

Huarp. Ne 3. Uucio SpUTPOLIMTOB Y TpPyIi-
bl KPOJMMKOB, KOTOPBIM Oblm BBEIEH KO-
derH, 1 y KOHTPOJILHOM TPYTINBI KPOJMKOB
Figure 3. Erythrocyte count in rabbits
given caffein and in control rabbits

Diagramm No. 3. Anzahl der Erythrozy-
ten bei der Kaninchengruppe, der Koffein
velablexcht wurde und bei der Kontroll-

zvysil 2,1krat (16630), a to uz na 9. den,
zatial ¢o u kontroly maximalne zvyse-
nie nastalo na 16. den a to len 1,1krat
(diagram ¢. 2).

Pocet erytrocytov u kofeinovej
skupiny klesol hlbsie ako u kontroly, a
to u prvej skupiny na 16. den, u dru-
hej uz na 9. den, potom zacal stupat
(diagram ¢. 3). Avsak tieto rozdiely
medzi oboma skupinami nic su zvlast
vyrazné.

V relativnych hodnotach frakcii
biclkovin krvného séra, v albuminoch
a 7 globulinoch, su rozdiely sice len
v desatinach, predsa ukazuju, Ze v prie-
behu imunizicie u oboch skupin naj-
vicsie percento y globulinov a najmen-
§ie percento albuminov je na 16. den
(s vynimkou albuminov na 4. den
u kontrolnej skupiny), kedy dosiahla
maxima aj vyska aglutinacnc¢ho titru,
zatial Co maximalne zvySenic poctu
leukocytov je len u kontrolnej skupiny
a maximalne zniZenie poctu erytrocy-
tov je len u kofeinovej skupiny. Glo-
bulinové frakcie @ a 8 javia kolisajice

Gruppe hodnoty bez zavislosti na priebehu
kofeinova skupina imunizacie. Medzi oboma skupinami
. Kodennosas rpynmna v hodnotach bielkovinnych frakeii

* Caffein gr oup

. : : : k-
Koffein-Gruose krvného séra v priebehu imunologické

ho procesu niet podstatnych rozdielov.
V leukogramoch a v mnozstve he-

moglobinu sme nezistili medzi oboma

skupinami vyraznych zmien.

— — —kontrolna skupina
KouTposbHas rpynna
Control group
Kontroll-Gruppe

Diskusia

\

Vysledky kontrolnej skupiny kralikov ukazuji, Ze u nich imunologicky proces
po wakcinacii vakcinou Bis prebiehal v hlavnych rysoch tak, ako hovoria nase vy-'
sledky imunologického procesu u krav po vakcinécii tou istou vakcinou (Bod a,
Rosko, Tomas 1955). Najvyssi aglutinacny titer i najviciie relativne zmnoZenic
y globulinov sa zaznamenalo u kralikov v rovnakom obdobi ako u krav (16.—17. den);
taky isty vysledok déava i relativne zniZenie albuminov, az na mald nesignifikantnu
odchylku u kralikov 4. dila a u krav 59. diia. Zretelnejsia odchylka je v ¢ase do-
siahnuta maxima poctu leukocytov; u kralikov maximum sa dosahuje na 16. den,
u krav na 7. def. Vzhfadom na velké casové rozpitie jednotlivych vysetrovani, ne-
vylucujeme vrcholenie reakcii i v iné, ako nami uvedené dni. Nase vysledky v zmno-
Zeni poctu leukocytov u krav a kralikov suhlasia s idajmi Procenka (1952) u in-
tikovanych moréiat slabo a silne virulentnymi kultirami brucel, ktory pozoroval
v nich po infikovani leukocytézu a potom navrat k normalu; taktiez sme pozorovali
u krélikov i krav zrete[né zmnoZenie poltu eozinofilov, ako udava vyssie uvedeny
autor u morciat. . :
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Vysledky sérologickych reakcii u skupiny kralikov, ktorym sa podaval kofein
v zrovnani s kontrolnou skupinou; ¢o do vysky titru aglutininov a ich rychleho po-
klesu, st v sulade s pracami Tuléinskej, Fajtelberga, Apljaka (1954)
aTulc¢inskej, ApTljaka (1955) na moréatoch a mysiach. Rychly pokles maxima
titru aglutininov vysvetluju tlmivymi impulzami zo strany kory velkého mozgu
nasledkom jeho predrazdenia kofeinom. Tlmivy ucinok kofeinu na vypracovavanie
bruceldznych protilatok zistili tiez Sakanjana Stepanjan (1955) po podani
velkych davok kofeinu kralikom, ked v kofeinovej skupine bol v priemere mensi
titer aglutininov ako u kontroly pocas celého pokusu. Tito autori vSak tiez zistili
dosiahnutie maxima aglutinaéného titru na 7.-8. deil (1:1200 — 2560) po vakcindcii;
vysoky titer aglutininov sa najdlhsie drzal u kofeinovej skupiny (maximum do
8 dni), u kontroly doslo k jeho pomerne rychlemu poklesu (za 4 dni). T4to rozdiel-
nost s nagimi vysledkami suvisi pravdepodobne s pouZitim inych davok kofeinu a
iného antigénu. Nas nahlad v davkach kofeinu potvrdzuju vysledky Fedorova
(1953, 1954) o oslabovani vndtorného utlmu zvy$enymi davkami kofeinu a v pouZiti
in¢ho antigénu potvrdzuji vysledky Cerny3evy (1952) o reakcidch RES. Tieto
reakcie sa na virulentnd kultiru brucel objavuju pozdejsie ako na slabo virulentnt.

V krvnom obraze najvyraznejsie zmeny su v pocte leukocytov u kofeinovej sku-
piny. Tieto zmeny budu zapri¢inené zmenou funkéného stavu CNS stimulujicim
posobenim kofeinu, ¢o ma vplyv na reaktivnost organizmu, s ¢im stvisi potom
i zmnozenie poctu leukocytov a ako zistili Tul ¢inskaja a Apljak (1955)
i zvysenie fagocytirnej aktivnosti mikrofigov a makrofigov.

Zaver

1. V priebehu imunologického procesu po i. p. aplikacii vakciny Big kralikom
v rozmedzi 65 dni za sticasného s. c. podavania kofeinu doslo k zvySeniu agluti-
nacného titru: oo

a) vyska aglutinaéného titru vystipila 7,8krat vysSie ako u kontroly

b) pozitivne sérologické reakcie sa zistili uz na 4. den, zatial ¢o u kontroly

boli v ten isty defi negativne. _

2. V zmenach jednotlivych bielkovinnych frakcii krvného séra, sledovanych
elektroforeticky a v leukogramoch sa nezistili podstatné rozdiely medzi oboma
skupinami.

3. 'V pocte leukocytov pri podavani kofeinu boli zmeny ovela vyraznejsie ako
u kontroly:

a) polet leukocytov sa viac ako dvojnasobne zvyiil,

b) k maximélnemu zvySeniu doslo skor (na 9. deil a u kontroly na 16. def).

4. V priebehu imunologického procesu sme nezistili v polte erytrocytov a
mnozstve hemoglobinu vyraznych zmien medzi oboma skupinami.
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S

Biausuue (byHKIMOHAILHOTO COCTOSHMA IEHTPAJLHOM HEPBHOM CHCTEMBI
Ha XOJ MMMYHOJOrM4YEcKOro npouecca y KpPOJUKOB, MMMYHM3MPOBAHHBIX BaKUMWHOMN B

1. B X0/1e MMMYHHOJIOTMYECKOTO ITPOLIECCA TTOCIe MHTPANEPUTOHANLHOM Bamm{auhn
KPOJIMKOB BakKIMHONI B B nmpomexyTke 65 aHell mpy OJHOBPEMEHHOM BBEAEHUI IT01-
KOZKHO KodpeMHa HACTYNWJIO ITOBBIMIEHME arrJdIOTHMHALMOHHOTO TUTpPA: '

a) BBICOTA arrJIIOTUHALMOHHOTO THTPA cTajka B 7,8 pa3 bosablle YeM y KOHTPOJIBHOIO
KpPOJIMEKQ,

0) mo3uTMBHAA CepOJIOTMYECKAA peakuusa Oblila YCTAHOBJIEHA yiKe Ha 4-blil JEHb,
B TO BpeMA KaK y KOHTPOJBHOIO KpOJMKa peakuma Oblja B TOT K€ JEHb HETaTMBHOM.

2. VI3aMeHeHMsa OTHAeNbHBIX OeNKOBBLIX (OpPaKLMii KPOBAHOM ChbIBOPOTKM, Habmamwopae-
MbI€ IIPM IIOMOLIM 9JeKTpodhope3a M B JEHKOorpamMMmax, He oOHapyzRMIM 3HaQUMTEIBLHOM
pa3HMIbl MEXKAY o0erMM rpynrnaMu. )

3. B oTHOmIEHMM KOJMYECTBA JIEMKOLMTOB IIPM BBEAEHMM KOoheuHa M3IMEHEHMUA
b1 GoJlee 3HAUMTENBLHLIMY, YEM Yy KOHTPOJILHOIO KPOJMKA, a MMEHHO:

a) KOJMMYECTBO JICHKOLMTOB YBEJIMUYMIOCH Gojlee YeM B ABa pasa,

6) MakcuManbHOE yBeJM4YeHMe HAONI0HAJIoCh paHblle (Ha 9-bIii JeHb, & y KOHT-
POJNBLHOr0 KpoJamKa Ha 16-bIif JeHBb). 5

4. B x0/1e MMMYHOJIOTMYECKOTO IIpoljecca He HaGJII04anoCh 3HAYMTENBHUX M3MEHe-
HMI1 MeXJy ofeymu rpymnmamn B Wicye SPUTPOLUTOB U B KOJMYECTBE reMoryiobuHa.

The influence of the state of the central nervous system on the ‘immunological process
in rabbits immunised with B 19 vaccine

1. In the course of the immunological process after intraperitoneal administr-
ation of B 19 vaccine to rabbils, within a limit of 65 days after simultaneous admi-
nistration subcutaneously of caffein, a higher agglutin in titre was obtained:

a) the height of the agglutinin titre rose to 7.8 times that of controls,

b) ® positive serological reaction was found by the 4th day while in controls it
was negative on the same day.

2. No substantial differences between the two groups was found with respect
to changes in individual blood serum fractions, determined electrophoretically, or
white blood cell picture.

3. Changes 'in the leucocyte count with administration of caffein were 'much
more striking than in controls:

a) the leucocyte count more than doubled,

b) the maximum rise occured sarlier (9th day as compared with 16th day in
confrols). .

4, No marked difference between the two groups in the erythrocyte count or
haemoglobin level was found during the immunological process.

EinfluBl des Titigkeitszustandes der ZNS auf den Verlauf des immunologischen Pro-
zesses bei mit dem Impfstoff B 19 immunisierten Kaninchen

1. Im Verlauf des immunologischen Prozesses erfolgte nach der Applikation
des Impfstoffes B 19 i. p. an Kaninchen, in Abstinden von 65 Tagen, unter gleich-
zeitiger s. c¢. Verabreichgung von Koffein eine Erhohung des Agglutinationstiters;
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a) im Vergleich mit der Kontrolle stieg die Hohe des Agglutinationstiters um
das 7,8 fache an i

b) bereits am 4. Tag wurden positive serologische Reaktionen festgestellt, wah-
rend sie bei. der Kontrolle an diesem Tage negativ waren.

2. Im bezug auf die Veridnderungen der einzelnen EiweiBfraktionen des Blut-
serums, die elektrophoretisch und in den Leukogrammen verfolgt wurden, wurden
keine wesentlichen Unterschiede zwischen beiden Gruppen festgestellt.

3. In der Anzahl der Leukozyten waren die Verdnderungen bei Verabreichung
von Koffein viel deutlicher, als bei der Kontrolle

a) die Anzahl der Leukozyten erhohte sich um mehr als das zweifache

b) die maximale Erhohung erfolgte frither (am 9. Tag und bei der Kontrolle
am 16. Tag).

4, Im Verlauf des immunologischen Prozesses haben wir in bezug auf die Anzahl
der Erythrozyten und die Menge des Haemoglobins keine deutlichen Verdnderungen
zwischen beiden Gruppen festgestellt.

\
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SBORNIK CESKOSLOVENSKE AKADENHE. ZEMEDELSKYCH VED

VETERINARNI MEDICINA ROCNIK XXIX -1956-CISLO 7

r r

Prispévek k zjiStovani hynuti komorovanych a ke komorovani
‘ uréenych bazantu ‘

K Bonpocy ycraHoBJeHMA ruGenyu (ha3aHOB, NOMEIEHHBIX B KaMephl
MJIM MPEeNHA3HAYEHHBIX JJIA NMOMCINEeHMS B HMX

Contribution Toward Determining Reasons for Death of Pheasants Which are Crated
or Being Prepared for Crating

Beitrag zur Feststellung des Sterbens von in Kammern gehaltenen und von zur
Einkammerung hestimmten Fasanen

L Prom. vet. 1ékair J. RADOS
Ustav pro pathologickou anatomii a histologii veterindrni fakulty VSZ v Brné,
Prednosta: Prof. MVDr V. Jelinek

Doslo dne 25. V. 1956

Uvod

Prechod od byvalé kapitalistické myslivosti k budovani myslivosti lidové zna-
mena také povinnost lépe a duaslednéji se starati o zvySovani stavi téch druhu
lovné zvére, ktera je zemédélstvi a lesnictvi nejprospé$néjsi a hodnotou své zvéfiny
zpestfuje a obohacuje stil nasich pracujicich.

Jednim ze zafizeni, slouZicich tomuto ucelu, jsou nové ziizena krajska komo-
rovaci stfediska zivé zvére, kterymi projde roc¢né nékolik tisic kust lovné zvéfe —
blavné vsak koroptvi a bazantiu. V novém, pro zvét nezvyklém prostredi dochazi pri
hromadném komorovani ke ztratdm uhynutim, které vsak zfidka ptesahuji ramec
tnosnosti, coz nam dokazuje procento hynuti v jednom z nejvétsich nasich komoro-
vacich stfedisek, kde v dobé ,,nejvétsiho” hynuti ztraty nepfesahovaly jedno pro-
cento. Ukolem této prace je vysetfiti pficiny ztrat bazanti uhynutim béhem komo-
rovani a za dopravy do komorovacich stiedisek a vyvoditi zavéry, jak témto ztra-
tam Celiti.

Bazant je na pfednim misté mezi nasi lovnou zvéfi, ktera ma znacny narodo-
hospodatsky vyznam. V létech 1924-1934 €inil primérny odstiel roéné asi 209.900
bazanti. V piedvaleénych letech dosahl cisla kolem 400.000 a nasi snahou nyni
jest dosahnouti 14 milionu. .

Az dosud v mnohém sméru opomijenou je uzite¢nost bazanta v hospodafstvi
lesnim i polnim. Mnohokrate bylo vystoupeno na obranu proti oznaceni bazanta
za Skidce zemédélstvi a byly podany dikazy o tom, ze, jak pravi Dyk. — ,,povinny
desatek, ktery ke své vyzivé si bazant sam vybird, neni skodou, ale zaslouZenym
deputiatem za prokazany uzitek.‘ .

Farsky, ktery se zabyval rozborem obsahu volat a Zaludki 643 baZantd,
bud zastfelenych ¢i uhynulych v razné roéni dobé, udava slozeni jeho potravy.
Zylasté rozborem potravy zivociiné dokazal, Ze bazant je velmi uZiteénym pro
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polni i lesni hospodafstvi. (V nésledujicim pfehledu uvadim v zavorkach procento
baZantl, u nichz byla zminéna potrava nalezena, a fimskymi cislicemi mésice, kdy
hyla sbirana.)

Nalezy zizal (5,6 % : VI.-XIL), krtonozky (1,1 7, : VIL.-IX.), muchnic (12,4 %

IX.-IV), tiplic (6 % : L-XIL.), hrbace osenniho (14,7 % : 1.-XII), chrousta (5,6 % :
IIL-IV. a IX.-XIL.), mandelinek rtznych (7 % : .1-IX.), dfepciki (2,9 % : IIL.-IX.)
a mnoha jinych, nemohou nikoho nechati na pochybach o tom, Ze bazant je velmi
platnym cinitelem v regulaci rozsifeni téchto skadct lesnich ¢i polnich kultur. Sku-
te¢nost, ze bazant sbira, kde muze a po cely rok, rizné mékkyse (32,6 %), ukazuje
jeho vyznam pfi niceni téchto mezihostitelt parasitu jaternich a plicnich, jako jedné
z vyznacnych slozek boje proti parasitim hospodaiskych zvirat. V neposledni rade
veni bez vyznamu dosti oblibena potrava bazantd — mysi (12,3 /%). Je jisté, zZe
zvlasté v t. zv. mysich letech, kdy jsou tito hlodavci nadmérné rozsiteni, pricinuje
se bazant o jejich niceni v mife mnohem vétsi, nez by se povrchné soudilo.

Dosud jsem se zminil o skadcich lesnich i polnich kultur, které bazant sbira.
Pokud se tyka bazantovy spotieby semen, Cini v souhrnnu u riznych zemédélskych
plodin 13,9 % (t. j. 7% bazantt, u nichz byla nalezena). Skoro stejné vysoké je pro-
cento bazantui (10,2 %), u nichz byla zjisténa semena riznych plevelu.

U jednotlivych druhu obilovin je spotieba bazantova skoro stejna. Tak zZita
‘bylo zjisténo u 8,2 % bazanti v mésicich VIL.-XII., pSenice u 30,8 % po cely rok
(znacny podil na vysokém procentu maji zasypy), je¢men u 1,6 % od III. do XII.
mésice, oves u 11,6 % po cely rok, kukufice u 3 % od IIL. do V. a v VIIL-XIIL
meésici, proso u 2,9 % od VI..do XII. mésice. Jak IF ars ky zduraznuje, nalez se-
men obilovin neznamena, Ze by veskeré zrni. bazant vyhrabal na zasetém poli ¢i
vzrostlém oseni, nebo vyhradné oklovaval klasy v dobé zni. Svédci o tom nélez
mnoha zrn cernych, kterd bazant sebral s povrchu zemé, kde byla jiz delsi dobu,
a2 piisla by stejné nazmar.

Stupném poznavani uzitecnosti bazanta se zvysuje péce o jeho chov. Ac je
bazant u nas velmi rozsifen, pfece neni tak zdomacnén, aby mohl zcela postradati
peéce cloveéka. Pro trvalé udrZeni baZanta v honbisti nestaci jen jejich hajeni a
ochrana, nybrz je tfeba jesté aspon uréité péce a podpory. Zde je zcela na misté
hovoriti o chovu bazanty, jiz vzhledem k tomu, Ze myslivost je casti zemédélské
prvovyroby, jak ji definuje zakon o myslivosti. ‘

Priznivé ovlivnéni chovu bazantia se provadi vysazovanim bazanti do mist,
kde dosud nejsou ¢i jsou jen malo rozsifeni a podminky pro jejich chov jsou. V ji-
nych pripadech se chovy osvézuji tim, Ze do mist, kde jsou bazanti jiz dlouho pés-
tovani, se obcas vysazuji novi jedinci. Proto se bazanti v mistech, kde jsou bohaté
a zdravé chovy, odchytavaji.

Chyceni zivi bazanti se z jednotlivych honiteb odesilaji do krajskych komoro-
vacich stredisek, odkud jsou déle distribuovani ¢i zakomorovani. K odesilani se
uziva t. zv. loubkovych kost o velikosti 65X 40X25 ¢z a vaze asi 1900 gramu.
Veétrani je zajisténo jak sténami, tak jutovym vikem. Do kose se vklada s bazantu,
nbycejné 4 slipky a jeden kohout. Predtim je ko$ vystlan asi na 2—3 ¢ plevami ¢
jinym stelivem a vloZeno nékolik hrsti jadrného krmiva ¢i kousck rozkrajené fepy
nebo mrkve. Ve stredisku jsou bazanti kontrolovani a pfed vypousténim do komor
krouzkovani a vazeni. Poranéné kusy, slipky lehéi nez 700 ¢ a kohouti lehéi nez
§oo g jsou pusténi do karantenni komory.

Komory, slouzici k pfezimovani bazant a jejich uchovani v dobrém vyZzivném
stavu az do doby jejich vypousténi ¢i expedice za hranice, jsou zafizeny podle moz-
nosti.jako:

<

1. komory pro hromadné ubytovani neb rozdélené na chovné kmeny,
2. kialny s volierou neb zcela volné voliery,
3. nouzové ¢i prilezitostné komory adaptované z jiz stavajicich budov.
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Metodika

Péce, kterou na§ stat vénuje rozvoji myslivosti v nasich zemich, sméfuje téz
ke zlepseni prace komorovacich stiedisck. CsM]J ve snaze zlepsiti praci komorova-
cich stredisek vzhledem ke ztratAm na zvéfi za dopravy a komorovani, vyzvala
zajmovy krouzek ,,Lovna zvéi* pfi dstavu pathologické anatomie a histologie vete-
rindrni fakulty VSZ v Brné, aby spolupracoval pfi zjisténi pficin hynuti koroptvi
a baZanti.

Prostiednictvim CsM]J pak byla u¢inéna dohoda s jednotlivymi stiedisky o za-
silani uhynulych koroptvi a bazanti. Podle této dohody méla jednotliva stfediska
peclivé oznacovati kazdy kus listeckem s daty, tykajicimi se uhynulych, v nasem
pripadé, bazantid. Mélo byt na nich uvedeno: plvod baZanta, doba komorovani,
den uhynuti, byl-li baZzant okrouzkovan, kdy, ¢islo krouzku, ptfipadné zvlastni okol-
nosti, usnadnujici zjisténi pri¢iny hynuti.

Po ptrichodu zasilek, které nebyly vzdy Cerstvé a oznacdeny tak, jak bylo do-
hodnuto, bylo pfikroéeno k vlastni praci. Jednotlivé kusy byly sefazeny podle Eisel
usnadfiujicich identifikaci. Pro kazdého bazanta byl zaloZen samostatny protokol,
ktery mél v zahlavi: &islo poradové lomené dnem vysetfovani, komorovaci dobu
a misto, odkud pfiel. Poté bylo postupné zjisfovano pohlavi, stafi, vyzivny stav.
Zevni ohledani a pitva se dély tak, jak je béZné pfi pitvani ptikd. Po posouzeni
pathologicko-anatomickych zmén téla a organt byly zménéné organy pripadné
jejich ¢éasti konservovany v 10% roztoku formalinu k histologickému potvrzeni
diagnosy. Ze zménénych organi bazantl, u nichZz bylo podezfeni na bakteridlni
infekei, bylo provedeno bakteriologické vysetfeni.

Po provedeni pitvy byly trachea a zaZivaci trakt zkoumény parasitologicky,
hlavné v nativnich preparatech.

Po shrnuti vysledka diléich vySetfeni byla stanovena ptfi¢ina uhynuti.
L

Vlastni prace

Celkem jsem vySetfil 108 bazantl zaslanych odchytovymi stfedisky. Podle vy-
sledki vySetfeni jsem pfi¢iny uhynuti a podle toho baZanty rozdélil na tii skupiny
hlavni a ctvrtou vedlejsi: )

1. Ztraty dopravni a uhynuti béhem komorovani, zpisobené zranénim.

2. Ztraty krmivové, t. j. nasledkem nespravného nebo vadného krmeni.

3. Ztraty nasledkem parasitarnich chorob. ‘

4. Zvlastni skupina: 3 baZanti zapefeni, 1 baZant — perforace sval. Zaludku
spendlikem.

- Ztraty dopravni a uhynuti béhem komorovani
zpusobené zranénim

Uhynuti baZantli, kterd zahrnuji do této prvni skupiny, fadim ectiologicky
k traumatim. Jsou to zranéni vznikld pfi odchytu, transportu i komorovani. Nej-
¢astéji to byla hlubsi zranéni hlavicky a hibetu obnaZujici periost (31,48 %), se vie-
mi nasledky: ztrata krve, vycerpani ve snaze uniknouti a keneéné déavala i podnét
ke kanibalismu (4 kusy oklovany), o emZ se zminim je§té pozdéji. K traumatim
doslo pfi odchytu, kdy chyceny kus se zranil narazy na sit, pfedméty a p. Béhem
dopravy, kdy je v kos# pomérné malo mista, dochazi k presunim, at uZ samo-
volnym — zménou polohy kose — ¢i za pokusi baZanti o unik. Dochazi jednak opét
ke zranénim, jednak ke staviim, oznacovanym jako kinetosy, za nichZ baZanti ¢asto
hynou (13 %), zvlasté byli-li predtim jiZ oslabeni zranénim, pfipadné invasi para-
sitarni (55°%). A koneéné i béhem komorovani doilo k urazim, které mély 7a
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nasledek uhynuti (6,48 %). Zlomené-letka a té7ké trzno-zhmozdéné rany byly na-
sledky prudkych narazi na sit. Zde se opét uplatnily oslabujici vlivy, jako vy-
hublost, invase parasitarni a p. (6,48 %). Je zajimavé, ze u baZantd uhynulych za
dopravy, u nichz bylo zjisténo plné volatko nebo dokonce t. zv. tvedé vole, patho-
logicko- anatomicky byly zjistény zmény charakteristické pro uduseni: oedema
pulmonum, zpénéna tekutina ve vzdudnych vacich (3,7 %).

V druhé skupiné, zahrnujici ztraty krmivové, jsou jen bazanti komorovani.

Ztraty nasledkem nespravného nebo vadného
krmeni

Ztraty popsané v této kapitole jsou zpuisobeny nékolika faktory, které maji
ptimy vztah ke krmivu a vyzivé bazanta. Jednak bazant, zvykly si volné sbirati
pestrou potravu, dostal se nahle do umélého prostiedi, kde potrava ncodpovidala
dosavadnimu vybéru. Dostavily se prijmy, rychlé hubnuti a uhynuti (9,26 %),
zvlasté byl-li pfitomen jesté jiny disponujici vliv, jako invase parasitarni nebo
aspergilomykosa s pravodnimi katary. Nebylo to vsak jen nespravné slozeni po-
travy. Dostatek pitné vody ma duleZité misto ve vyzivé a jeji nedostatek je dispo-
sicnim momentem k vytvofeni t. zv. tvrdé¢ho volete (0,93 %). Jak bylo zjisténo,
kvalitativni zmény v krmivu, zplsobené nevhodnym uskladnénim a plisnémi, pa-
sobi intoxikaci z krmiva. Charakteristickym nélezem byla parenchymatosni dege-
nerace jater, tumor lienis a enteritis catarrbalis acuta (7,4 %).

Do skupiny ztrat uhynutim z krmiva zafazuji i aspergilomykosu, pomérné
Casto nalezenou (10,2 % ). Razné stupné zaplisnéni bud plic, kde se nachéazely ter-
Covité kolonie velikosti prosa az ¢ocky, proristajici do parenchymu plic (6,48 %),
nebo serosy v podobé plistiovych povlaki bud ohrani¢enych na ledvinach ¢i jétrcch
nebo difusné povlekauqch jednotlivé organy dutiny télni (6,48 %). Ve tiech pii-
padech (2,77 % ) byly zasazeny plice i serosa.

Dal$i pomérné Casto se vyskytujici chorobou jest dystrophia urica serosarum,
ktera puasobila takové zmény, Ze mély za nasledek uhynuti (3,7 %). Jednalo sc
o znacné pokrocilou dnu, kdy zvlasté na ledvinach a na srdci bylo vysrazeno velké
mnozstvi uratovych krystalkd, tvoricich souvisly povlak na uvedenych organech.
Dale byly ¢asté zmény patrné zvlasté na serose jater.

Jednou z dulezitych potieb baZanta, a jak jsme se presvédcili, opomijenych,
je pisck. Je nezbytné nutné, aby bazant, stejné jako slcpxce, mél pristup k pisku
resp. drobnym kaménk@im, které mu nahrazuji zuby pfi drceni obilnich zrn a tuzsi
potravy. Prfi jejich nedostatku prochazela strava cela do stfev, nebyla fadné pfi-
pravena k traveni a rychlé hubnuti provazené katary s naslednym uhynutim byly
vysledkem (1,85 %).

Onemocnéni z krmiva byla zfidka samostatnou pfi¢inou uhynuti. Zvlast¢
invase parasitarni, a¢ pouze v jednom pfipadé silnéjsi, uplatiuji svij oslabujici vliv
(10,2 %).

V této kapitole jsou uvedeny jen pfipady, kdy dna a aspergilomykosa mély
podmifujici vliv_na uhynuti. Nejsou zde nalezy uvedenych chorob podruznéjsiho
vyznamu, které jsou v kapitolach druhych.

Do tfeti skupiny zafazuji onemocnéni parasitarni, kterd dosahla takovcho
stupné, Ze vyvolala uhynuti.

Ztraty parasitarnimi chorébami
Je nutno fici, ze se parasitarni invase jako pfi¢ina uhynuti vyskytla v malé¢m

poCtu pripada (1,1 %), ale je na povéaZenou, ze nalez parasitd byl jinak dosti
Casty, ac¢ nebyl hlavni pfi¢inou uhynuti. Zde se nebudu zabyvati vsemi druhy para-
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sita, kteri byli zjiSténi u bazanta vibec, nybrZ jen témi, které byly zjistény pfi této
praci.

Ektoparasm nebyli zjisténi zadni. Je to pochopitelné, ponévadz zevni cizo-
pasnici opoustéji uhynuly kus pomérné zahy a ponévadz nejkratsi doba mezi uhy-
nutim a vysetfenim byla 3 dny, snadno unikli zjisténi.

Z. endoparasiti to byly predevsim ptaci skrkavky, druh totozny se skrkavkou
slepici, Heterackis gallinarum. Cizopasi v tlustém stieve, hlavné v céku, kde zpu-
sobuje pii siln¢jsi invasi tézky haemorrhagicky zanét s naslednymi prujmy, hub-
nutim a uhynutim (3,7 %). Celkové mnoZstvi nalezi uvadim v diskusi.

Druhym, nejcastéji Zjisténym parasitarnim onemocnénim byla Capillariasis,
zpusobovana druhy Capillaria contorta a C. candata, zijicimi ve voleti a v tenkém
sttevé. Pri silnéjsi invasi zplsobuji jednak katarhalni zanéty volete (vole byva bez
potravy, s velkym obsahem hlenu), jednak tézké haemorrhagické zanéty sliznice
tenkého streva. Katary, 1ychlc_ hubnuti a uhynuti jsou pak na;lcdkem (5,5 %

Kokcidiosa jako pricina uhynuti byla zjisténa jen v 1,85 7. Puvodccm byl
druh Eimeria tenel!a, bézny u ptaka. Onemocnéni mélo chronicky raz. Patholo-
gicko-anatomicky byl nalezen chronicky proliferativni zanét tenkého stieva s cet-
nymi Sedébilymi uzlicky, které pod mikroskopem vykazovaly mnozZstvi oocyst
coccidii. Vycerpavajici prajmy vedly k hubnuti a uhynuti bazanta.

Jako ojedinélé piipady uvadim i nalezy plicniho Cerva Syngamus trachealis,
kdy v jednom pijpadé byly zjistény dvé dvojice dospélych cervi a v druhém jedna
samicka Syngama. Tito cizopasnici vsak neméli vlivu na uhynuti a proto jejich
nalez je uveden v druhych kapitalach.

Do zvlastni skupiny zatazuji tii bazanty, ktefi byli zapcteni, ponévadz klinicky
jevili zndmky onemocnéni, a jednoho bazanta s nalezem c*perforace Zaludku
spendlikem.

Bakteriologické vySetieni

Bakteriologické kultivacni vysetfeni neprokazalo zadné zarodky, které by
mohly byti povazovany za nebezpecné. Infekéni choroba nebyla zjisténa zadna.

Nalezy zarodk saprofytickych, které post mortem pronikaji ze zazivaciho
traktu do celého téla a ostatnich, uvadim jen sumarné:

B. coli - aerogenes . . . . . 14% Stafylococcus’ pyog. flavus . . 6 %

B. coli commune . . . 40 %  Stafylococcus pyog. citreus . . 66 %

Stafylococcus pyog. 'albus .. 12%  Stafylococcus pyog. albus . . . 12%
Diskuse

Ucelem této prace neni pouhé konstatovani pfi¢in uhynuti komorovanych a ke
komorovani uréenych bazanti. Ma byt zdkladem, z néhoz se bude vychazeti ve
snaze o snizeni ztrat vzniklych za prepravy do komorovacich stiedisek a béhem
komorovani.

Nalezy dokazuji, ze zabranovati vétsim ztratam se da jiz pri odchytu a mani-
pulaci se zvéri. Jestlize bazant prisel do komorovaciho stiediska se zlomenou letkou
(¢p. 99), je pravdépodobné, Ze sc tak stalo jiz pfi manipulaci pfed transportem.
Zabraniti ztratam uhynutim za dopgavy se da v mnohém pfipadé pfi odchytu tim,
Ze se z prepravy vylouéi kusy ve $patném vyzivném stavu a pfipadné se zapefi,
¢imz se i pfi vyhublém baZantu ziska vic, nez kdyz se necha uhynouti. Podle mého
zjisténi bylo z 55 kust ztrat dopravnich (véetné kusu, které uh\‘nuly brzy po vy-
pusténi do komory nasledkem zranénf), 17 bazantd v takovém vyzwncm stavu, ze
nedéval nadé¢je na wspésné komorovani. V takovych pripadech i ne tak vyznamna
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zranéni maji podmifujici vyznam pro uhynuti. Zde je na mist¢ piesvédcovati mysli-
vecké hospodare, ktefi si namnoze odchyt a tedy i odesilani bazanti provadéji
sami, o tom, Ze tim, kdyz zasilaji kusy $patné, si nijak nepomohou. T kdyZ takovy
bazant neuhyne, zfidka se dostane do dobrého vyzivaého stavu a tak nakoncc
mysliveéti hospodari v souhrnu dostanou bazanty takové, jaké odeslali.

Jestlize jsou bazanti zasilani v dobé¢, kdy maji plné volatko, snaseji podminky
prepravy mnohem tiz a snadno dochazi k uhynuti, zptisobenému vlastné¢ udusenim,
kdyZz v malém prostoru kose jesté plné volatko brani ve volném dychani. Je dobfe
takovym bazantim pfed piepravou dat dostatek vody k piti.

Dulezitou prevenci ztrat za dopravy je vyloudeni téch bazanth, ktefi jsou
zranéni, at jiz téZce ¢i maji zranéni na pohled lehéi, z pfepravy. Ze se toto opatieni
neprovadi dusledné, dokazujc jiz zminény nalez u baZanta ¢ 99. Ze je na misté
opatrné zachdzeni s bazanty a aplné vyloucena hruba manipulace, nemusim snad
zdiraznovati. S kosi musi byt opatrné a zvolna zachazeno, musi byt vylouceno
zbytecné prehazovani a prekladani. Kazdy pohyb kosem bazanty vysiluje pri snaze
o udrzeni rovnovahy a je jednou z podminek onemocnéni zahrnutych pod nazvem
kinetosy.

Po prichodu bazanta do komorovaciho strediska je dulezité, aby kazdy kus
byl dikladné prohlédnut pied vypusténim do komory. A¢ smérnice CsM] pro
chytacée a pracovniky komorovacich stiedisek toto zduraznuji, je vidéti, ze se tak
vzdy nedéje. Kusy s krvacejicimi zranénimi, zlomeninami a p. je lépe zapefiti,
neni-li nadéje na brzké samozhojeni. V komorach, kde jsou draténé sité, by mély
byt uvniti komor ochranné sité provazové ¢i jiné opatfeni, kter¢ by zabranovalo
prudkym narazim a tim tézkym zranénim bazanti pti pokusech o unik.

Zneklidnovani® bazanti zbytecnym prechazenim okolo komor, prohlizeni jich
a podobné je nutno zcéla omeziti.

Krmivové ztraty, jak nazyvam druhou skupinu dosahujici 25 %, vSech ztrat,
je mozno vhodnymi opatfenimi téZ sniZiti.

Nesmi se zapominati, Ze bazant je vSeZzravec a Ze jednostranné¢ krmeni obil-
nimi smésemi nevyhovuje a neodpovida jcho vybéru v pfirodé. Potrava komoro-
vanych bazantl se ma svym sloZenim co mozZno nejvice pfibliZiti potravé v pfirodé,
zvlasté u kust delsi dobu komorovanych. V dobé, kdy je to mozné, je nutno
bazantim podavat i zelené krmivo, které v pfirodé tvoii az 35 % jejich potravy
(Farsky). V zim¢ je mozno zlepsiti krmeni poddvanim krmné fepy nebo mrkve.
Oboji pusobi dieteticky, mrkev obsahuje znaéné mnoZstvi provitaminu A a pfi-
pisuje se ji i mirny ucinek proti skrkavkam. Nesmi se zapominati na pisek, ktery
ptakim napomaha drtiti ve svalnatém Zaludku zrna a tuzii ¢asti potravy.

Velkou pozornost je nutno vénovati uskladnéni krmiva, zvlasté bilkovitych
smési. Mistnost pro krmivo musi byt sucha, dobfe vétrana, zabranén pfistup hlo-
davcim, ktefi krmivo znacné znecisfuji. V nevhodném prostfedi napadaji krmivo
plisné — nejéastéji z rodu Aspergillus, Mucor a Penicillium — které¢, podle zjisténi
sovétskych i nasich autort produkuji stale ur¢ité mnozstvi toxind, které po skrmeni
vyvolavaji onemocnéni, oznacovana jako mycosotoxikosy. Jestlize organismus ne-
zvladne takovou plisenn po jejim vniknuti do téla cestou peroralni ¢i aspiracni, do-
chazi k jejimu prorustani napadenymi tkdnémi. V nasem pfipadé¢ to byla aspergillo-
mycosa, kterd byla zjisténa. Ne jejim rozsifovani sc¢ zicastni i plesnivé stelivo, na-
doby na potravu i piti a také i prepravni koSe. Proto je nezbytné nutné veskeré na-
tadi a zafizeni, pfichazejici do styku s bazanty, pravidelné fadné desinfikovati a tim
predchazeti rozvlékani infekce. .

Vyse jsem se zminil o pfilisné jednostrannosti krmeni obilnimi smésemi.
Dystrophia wurica serosarum — dna je pravé nasledkem této jednostranné potravy,
bohaté rostlinnymi bilkovinami. Celkem byla zjisténa u 6,5 % kusi. Omezeni
vysokych davek obilovin, dostatek pitné vody a vétsi rozmanitost potravy sniZi
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procento tohoto onemocnéni. Vhodna je zvlasté bilkovina Zivocisna, ktera je ba-
zantem v prirodé vyhledavina a zaroven je nejlepsim lékem proti kanibalismu,
ktery vyplyva pravé z nedostatku zZivocisné bilkoviny. Mezi nam zaslanymi uhynu-
lymi baZanty bylo 5,5 % kust oklovano. Krev a oteviené rany se staly mistem, kde
se bazant snazil ziskati ZivociSnou potravu, kterd v prirodé tvofi 27,6-% jeho
veskeré potravy. Je zdhodno pripomenouti, Ze se oklovani bazanta bazantem stiava
potom zlozvykem a déje se i poté, kdyz bazant dostal potiebné mnozstvi zivoéisnych
bilkovin. O tom, ktera krmiva jsou vhodna, nebudu se rozepisovati, protoze o tomto
thematu pojednava jina literatura.

Konecné ztraty, vzniklé nasledkem parasitarnich invasi, neni radno podce-
novati. AC podle vysledka vysetfeni zicastni se na celkovém hynuti 1,1 %, byly,
pocitano u vsech vysetirovanych kust, zjistény: Heterakiasis v 26,85 7%, capillariasis
(volete i tenkého stfeva) v 22,2 %, coccidiosis v 7,4 %, syngamosis v 1,85 % . Ne-
jednd se tak o to, aby se nerozsifily parasitarni invase v komorach, kde jsou ba-
zanti pomérné kratkou dobu, ale komory by se mohly stati mistem, kde by docha-
zelo k invasi a po rozeslani bazantii by se invase systematicky rozvlékaly po celé
oblasti podléhajici prislusnému komorovacimu stredisku. Pravidelné parasitologické
vysetifovani by mélo velky vyznam v prevenci téchto onemocnéni.

Zaveér

1. Vysetfenim 108 bazanti uhynulych za dopravy do komorovacich stfedisek
nebo v komorach bylo zjisténo:

a) ztraty dopravni a nasledkem zranéni v komorach 59,2 %,

b) ztraty z vadného krmeni 26 7,

c) ztraty nasledkem silnych parasitarnich invasi 1,1 7,

d) tri bazanti zapefeni a jeden uhynul nasledkem perforace svalnatého Za-
ludku $pendlikem, t. j. 3,7 %. )

2. Ztraty skupiny prvé se daji omeziti opatrnéj$i manipulaci s chycenymi
bazanty a predchazenim disposi¢nich vliva k uhynuti za dopravy: vylouéeni z pte-
pravovani kusu slabych, zranénych a p.

3. Krmivo pro bazanty musi byt bezvadné. Nesmi dochazeti k jednostrannému
krmeni. obilnimi smésmi. SloZeni potravy se musi ptfibliZiti pfirozenému vybéru
hazanta v prirodé. Bazantim je tfeba pridavati zivocdisnou bilkovinu.

4. Ztraty nasledkem parasitarnich invasi nejsou vysoké, ale nesmi byt podce-
riovany proto, aby se komory nestaly zdrojem invasi pro oblasti, kam dodavaji
bazanty.

5. Infekéni choroby nebyly v pribéhu vysetfovani zjistény.

Literatura *

1. Atlas ochotni¢jich i promyslovych ptic i zverej SSSR. — 2. Bayer E.:
Parasiti nasi lovné zvére. — 3. Dy k A.: Bazantnictvi. — 4. Dappelmayer, Mal-
¢evskij, Novikov, Falken§tejn: Biologija lesnych zverej i ptic. — 5.
Farsky O.: Ztraty na zvéri za krutych zim. — 6. Farsky O.: Hodnota a vyznam
na$i zvériny. — 7. Farsky O.: Uzitetnost naseho bazanta, posuzovana podle roz-
boru jeho potravy. — 8. Jelinek V.: Pathologie specialni (scriptum). — 9. Jeli-
nek V.: VSeobecna ethiologie (scriptum). — 10. Jirovec O.: Parasitologie pro
zvérolékare. — 11. Komarek J.: Myslivost v ¢éeskych zemich. — 12. Krembs:
Die Krankheiten des Wildes u. ihre Bekdmpfung. — 13. Mozisek V.: ZkuSenosti
starého myslivce. — 14. O1t - Strose: Wildkrankheiten u. ihre Bekidmpfung. —
15. Svincov: Bolezni ptic (I. dil). — 16. S o b r a K.: Choroby drtbeZe (scrip-
tum). — 17. Turéek F.: Pernata zver uzitkova (I. diel). — 18. Viln ér : Kormovyje
otrjavljenija selskochozjajstvennych zivotnych.

' 523



{
K Bonpocy YCTaHOBRJEHHUsI ruGeny (ha3aHOR, NOMEIIEHHBIX B KaMepbl

MK NpeaHa3HAYCHHBIX Ui NOMEIIeHUA B HUX

1. IIyrem obcuenoBanus 108 hazaHoB, normdIUMX B KaMepaxX M BO BpeMA TpaH-
criopTa JJis IOMEILEHUS B HUX, OBLINM yCTAaHORJIEHBLI CJIEAYIOLIME JaHHBIE:

a) TIoTepy BO BpPeMA TPaHCIOpPTa U B Pe3y/bTaTe paHeHMii B Kamepax 59,2 %,

0) TmoTepu B pe3yJbTaTe HEIPaBMILHOTO KOPMJIEeHMA — 26 %,

B) ITOTEPM B PE3yJLTATE CHMILHBLIX MMapasmMTapHbIX MHBa3mit — 11,1 %,

r) Tpn hazana 3adurbl M oAMH norud B pesyibrare mnepdopaimy xeaynaka 0y-
JnaBkoii, T. e. 3,7 %.

2. IToTepm TIEPBOI TPYIIIILI MOXKHO YCTPaHMTH O0JE€E OCTOPOXKHBIM O00palleHUeM
c noiiMaHHBIMK (hazaHaMM ¥ YCTPAHEHMEM IIOCTOPOHHMX BJMAHMIT Ha rubeib (hazaHoB
BO BpeMs TPAHCIIOPTA: M3'BATHE 13 TPAHCHOPTa caabbIxX, paHeHHbIX (Da3aHOB U T. II.

3. Kopm pisa dhazaHor fomzkeH ObIThL Oe3ynpeunsii. He fonyckaercs OJHOCTOPOH-
Hee KOpPMJIEHMe 3€pPHOBBIMM cMecaMmy. KOpM M0 CBOEMY COMEPIKAHMIO AOJIKEH Npubian-
JKaThCA K €CTEeCTBEHHOMY KOpMY B npupoze. B xopm da3aHoBR HeoOX0oauMo npubaBJiaTh
JKUBOTHBbIE OeNKM,

4. TTorepu B pe3yJabTarTe napasuTapHbIX MHBA3Mi HE BEJMKM, HO HE cJeAyeT He-
JOOLIEHMBATEL 3T0 0BCTOATENBLCTBO, YTOOBLI Kamepa He CTaNd HCTOMHMKOM VHBA3WN AN
TeX PAajoOHOB, KyJa MOCTABJAIOT (Da3aHOB.

5. MudekumonHble 3ab0aeBaHuA B X0Je 00Ce0BaHuA 00HAPYKEeHbI He ObIIN.

Contribution Toward Determining Reasons for Death of Pheasants Which are Crated
or Being Prepared for Crating

Investigation of 108 pheasants which died on the way to crating centres or
in cxates showed that:

a) losses during transportation or as a result of injuries in crates came to 59.2%:;

b) losses from faulty feeding, 26%:;

c) losses from heavy parasitic attacks, 11.1 %;

d) three pheasants were villed and one died gs.a result of perforation of gizzard
with pin, altogether 3.7%.

2. Losses in the first group can be cut down: by more careful handling and catch-
ing of pheasants and preventing the influences which tend to cause dying en route:
by eliminating from the birds being prepared those which are weak, injured, etc.

3. Feed for pheasants must be faultless. There can be no onesided feeding with
grain mixtures. The composition of the feed must be close to the natural choice of
“the pheasant in nature. They must be given animal protein.

4. Losses from parasitic attacks are not high, but must not be underestimated
because the crates must not become a source of infzction for the region to which
the pheasants are being delivered.

5. No infectious diseases were found during the investigation.

Beitrag zur Feststellung des Sterbens von in Kammern gehaltenen und von zur
Einkammerung bestimmten Fasanen

1. Durch Untersuchung von 108 wiahrend des Transportes zu den Einkammerungs-
stellen oder direkt in den Kammern eingegangenen Fasanen wurde festgestellt:

a) Transportverluste und Verluste durch Verletzungen in den Kammern — 59,2%,

b) Verluste infolge mangelhafter Fiitterung = 26%,

¢) Verluste infolge starken parasitdren Befalls — 11,1%,

d) drei Fasane getotet und einer infolge Pelfmatlon des Muskelmagens durch
eine Stecknadel eingegangen — 3,7 %.

2. Die Verluste in der ersten Gruppe konnen durch eine vorsichtigere Hand-
habung mit den gefangenen Fasanen, die auch den Einfliissen, die deren Zugrunde-
gehen bewirken, vorbeugen beschrinkt werden: Ausschliessen schwacher, verletzter
u. a. Stiicke aus dem Transport.

3. Die Fiitterung fiir die Fasane muf3 tadellos sein. Es darf keine einseitige Fiitte-
rung mit Getreidemischungen erfolgen. Die Zusammensetzung der Nahrung muf3 der
naturgemiBBlen Auswahl des Fasans in der Natur angepasst werden. Den Fasanen
muB tierischen Eiweif3 als Beifutter verabreicht werden.

4. Die Verluste infolge Parasitenbefall sind nicht hoch, diirfen jedoch nicht unter-
schitzt werden, damit die Kammern nicht zu einer Quelle von Invasionen fiir jene
Gebiete werden, in die die Fasane geliefert werden.

5. Infektionskrankheiten wurden wiahrend der Untersuchung nicht festgestellt.
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