Krvezizniva

klistat

Klistova encefalitida je v Cesku na vzestupu. Mame
suverénné nejvyssi vyskyt pripadi této nemoci

z celé Evropské unie. Presto ziistivame jednou

z nejméné proockovanych zemi v Evropé. ,Pricemz
aZ u Ctvrtiny ceskych pacientu zpiusobi dlouhodobé
nebo trvalé zdravotni nasledky. Napriklad poruchu
spanku, Feci, tfes nebo jiné neurologické problémy,”
vysvétiuje prof. RNDr. DANIEL RUZEK (44), Ph.D.,

z Oddéleni mikrobiologie Masarykovy univerzity
v Brné a Parazitologického ustavu Biologického
centra AV CR. Jaké nemoci klistata prenaseji?
MiiZeme rozvoj pfipadné infekce néjak ovlivnit?
A proc na nékoho ,jdou”, a na nékoho jiného ne?
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M Pro¢ patii Ceska republika mezi zemé
s nejuyisim wyskytem klistové encefa-
litidy?

Prakticky celé azemi Ceska spadd do jeji-
ho ohniska, protoZe u nds mame idedlni
podminky pro to, aby virus v nasi pfirodé
dlouhodobé prefival. To je dino kombi-
naci nékolika faktor(i: museji byt pfitom-
ni jak prenasedi, tedy klistata, tak i jejich
prirozeni hostitelé, coZ jsou typicky drobni
hlodavci, ktefi potfebuji dostatek potravy
a vhodné mikroklima. A to viechno u nas
najdeme.

B Mame tedy vice klistat ned jiné zemé&?
Ne nutné vice klisfat, ale mame vice pri-
padii onemocnéni. A to hlavné proto, Ze
je u nds proti klistové encefalitidé stile re-
lativné nizkd prootkovanost. Alespon jed-
nu divku vakciny md za sebou zhruba
30 % populace, nicméné téch, ktefi absol-
vovali celé zdkladni otkovini a pravidel-
né chodi na pfeockovini, a tim padem jsou
opravdu chrinéni, je asi jen 20 %. Oproti
tomu napriklad v Rakousku probéhla velmi
uspéina ockovaci kampan, diky nik je v sou-
casné dobé naofkovino téméf 90 % popu-
lace. Pfitom vyskyt viru v klistatech je tam
podobny jako u nds, oviem nemocnych maji
jen par desitek ptipadii roné.

M Di se viibec urtit, kde je nejvic klistat?
To je dost osemetné, protoke statistiky po-
¢tu klistat v rdznych zemich nejsou tiplné
dostupné, a kromé toho se li§i mnoistvi
klidgfat v zdvislosti na konkrétni lokalité.
Nékde miie byt situace jeité vyrazné horsi
nez u nids, napiiklad v oblastech ruské taj-
gy. Uvidi se, Ze béhem expedic na Ddlny
vychod, v dobidch, kdy se zacal objevovat vi-
rus klistové encefalitidy, mél kazdy z aéast-

niki expedice po nékolika kilometrech po-
chodu v terénu na sobé stovlou i vice kliStat.
To by se u nas nestalo.

B Je moiné alespoii wriit, kolik kiis-
tat v Cesku je nakaZenych virem kliZtové
encefalitidy?

Ano, jedna se o pomérné nizké dislo, v pri-
méru méné neZ 1 % klistat. Pro srovndni
u lymeské borrelidzy, co je nejéastéjsi in-
fekee prendsend klistaty v Ceské republice,
to mize byt v priméru néco pies 20 %, a na
nékterych lokalitich, tieba v méstskych
parcich, to nékdy dosahuje aZ 40 %. Klico-
vou roli zde hraji ochniska ndkazy, tedy mis-
ta, kde je vyskyt infikovanych klistat vyraz-
né vysdi, i kdyz tieba jen o par metri dal uz
se virus vitbec nevyskytuje.

~Aspon jednu davku
vakciny ma jenom
30 % populace.”

B Odkud se virus klidtové encefalitidy
viastnévzal?

Spolu se svymi nejblizdimi piibuznymi
viry, které jsou prendsené klistaty, ma pa-
vod u vird pfendienych komary. Od téch se
oddélil zfejmé v Africe pred 5 tisici aZ 50 ti-
sici lety, nasledné byl zanesen do Asie, od-
kud se dile §ifil smérem na zipad do Evro-
py a tam se adaptoval na nové hostitele i na
jiné druhy klistat.

B Prose klistové encefalitidy tolik obava-
me? Co je na ni tak nebezpeiné?

Umrtnost je u nds kolem jednoho procen-
ta, coZ samo o sobé nevypadd hrozivé. Ale
hlavni problém nastivi po odeznéni akutni
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fize, protoZe se piibliZné u ctvrtiny pacien-
til rozvine tzv. postencefaliticky syndrom.
To znamend dlouhodobé, nebo dokonce
trvalé zdravotni ndsledky, jako jsou poru-
cha spdnku, porucha fedi, ties, obrna a dal-
5i neurologicke problémy, jez vyrazné zhor-
Suji kvalitu Fivota. A to je samozfejmé néco,
co nikdo z nds nechce.

B Chréni otkovani stoprocentné, nebo Elo-
vigk mize i presto onemocnit?

Odkovini poskytuje velmi vysokou ochra-
nu, zhruba 99 %. Presto se mohou vyiji-
medné objevit jeding, ktefi onemocni i na-
vzdory ofkovani, Tomu se fikd prilom
ockoviani. Divodem mize byt napriklad
oslabeny nebo nefunkéni imunitni systém,
jeni navakcinu nezareagoval spravné, Dal-
§i moinosti je, ze ¢lovék nedokonéil celou
ockovaci sérii nebo Ze od posledni divky
uplynula u pfilid dlouhd doba a ochrana
vyprchala. Pipady klistové encefalitidy
u fidné oékovanych jsou viak opravdu vel-
mi vzdcné.,

B V éem se li3i klistova encefalitida od ly-
meské borrelidzy?

Maji spoleéné jen to, Ze je pfendseji klistata,
jinak jde o zcela odli$nd onemocnéni. Klis-
tova encefalitida je virovd, kdefto borrelio-
za je bakteridlni infekce. To lécbu zdsadné
ovliviiuje. Zatimco borrelidzu lze lécit an-
tibiotiky, na klidfovou encefalitidu zatim
Eddny aéinny ek neexistuje. Jenom to of-
kovini v rimci prevence.

M Pracuje se natom?

Ano, rozebirdme virus doslova od moleku-
lirni drovné, zkoumdme, jak se 3ifi v hosti-
telském organismu, jak se dostiva do moz-
ku a co v ném zpiisobuje. Virus se v téle
totiz iinné mnoZi primarné v neuronech,
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jel poskozuje a zabiji. To je divod, proc se
ve druhé fizi onemocnéni objevuji ty viiné
neurologické priznaky. Vedle toho se v moz-
ku rozviji pomérmné intenzivni zanét. Klisto-
va encefalitida md tzv. imunopatologicke
rysy, cok znamend, Ze Skody nepichd jen
virus, nybri i prehnand reakee imunitniho
systému, ktery napadd vlastni thiné. A ved-
le toho pracujeme na moZnostech 16¢by: vy-
vijime antivirotika, nové protilitky, ale také
vakciny, napriklad veterindrni vakcinu.

B Prof zatim neexistuje vakcina i proti té
borrelidze?

Asi pired dvaceti lety byla na trh v USA vak-
cina proti lymeské borrelidze uvedena, ale
nisledné byla stazena. A to primdrné z di-
vodu malého zdjmu a také z divodu obav
pted neZidoucimi Géinky, jei se viak ne-
potvrdily. Nyni je jiZ ve tfeti fiizi klinického
testovini jedna kandidatni vakeina, a po-
kud vie pljde dobfe, na trh by se mohla
teoreticky dostat jiZ pfisti rok.

B V jaké fazi nemoci by se dala pouit ta
antivirotika a nové protilatky na klisfovou
encefalitidu, kdyby byly dostupné?
Protilitky, respektive tzv. protilitkové kok-
tejly by mohly slouzit jako postexpozié-
ni profylaxe, tedy jako ochrana podand
po pfisati klistéte nebo jako véasna lécha.
Protilitlky totiZ brini viru proniknout do
buiiky, je tedy idedlni podat je co nejdfi-
ve. Oproti tomu antivirotika by mohla po-
moci ve chvili, kdy u# se infekce rozbéh-
ne, protoze plsobi i poté, co virus buiiku
infikoval. Je to feseni zejména pro ty, kdo
nejsou ofkovani a nemoc se u nich rozvi-
ne. Zkusenost 5 poddvinim protilitkovych

preparitd maji v Rusku, kde se uZ dnes po-
uiivaji tzv. polyklondlni protilitky (smésice
riiznych klonii protilitek namirenych proti
riiznym ciltim, pozn. red). Funguje to tak,
e pokud nékdo prinese klisté do laborato-
fe a zjisti se, #e je infikované, lovék dosta-
ne co nejdfive - idedlné do t#i dnii - davku
protilitek, jez by méla zabranit rozvoji ne-
moci. To u nds zatim neni.

B Funguje i unds, Ze si élovék mide nechat
vySetrit klisté, které na sobé objevi?

Ano, v Cesku je fada laboratofi a firem na-
bizejicich vySetreni kliftéte na pritomnost
riznych infekei. Infekéni klisté mize pre-
nadet i daldi onemocnéni, napfiklad babe-
zibzu nebo anaplazmdzu, i kdyZ ta posti-
huje spiSe preivykavce, psy a koné, flovéka
vyjimedné. Klistovd encefalitida a lymeski

,Rozebirame virus
od molekularni
urovne.”

borrelidjea viak zistivaji nejéastéjEimi
a nejvyznamnéjiimi infekcemi ziskanymi
od klistat. Do téch laboratofi staci klisté za-
slat, a do par dnii dostanete vysledek. Pro-
blém viak je, Ze protilatky, které by se daly
pripadné podat jako ochrana, u nds zatim
nejsou dostupné. TakZe i kdyl se ukaZe, Ze
klisté bylo nakaZené, stejné nezbyva neZ fe-
kat, jestli se nemoc projevi.

M Platitoi pro borrelitzu?

Ano. [ u borrelidzy se lé¢ba antibiotiky na-
sazuje ai ve chvili, kdy se objevi priznaky.

Pozitivni vysledek z klistéte sdm o sobé ne-
staci k tomu, aby vim lékaf predepsal léky.
B Kdy ofekdvite, Ze budou protilitky na
klistovou encefalitidu na trhu?

Pravé jsme dokonéili tzv. preklinické testo-
vani, coZ jsou zkousky na bunéénych kul-
turdch a laboratornich zvifatech. Ted vstu-
pujeme do prvni faze Klinickych testi na
lidech. Kdy pfesné budou protilithky k dis-
pozici, zivisi na fadé faktort, véetné finan-
covini. Prvni fizi vjzkumu podpofily fi-
lantropické fondy z USA, ale bude zdlefet
na vysledcich a na tom, zda se podafi se-
hnat prostiedky na dalsi fize. Pokud pijde
viechno hladce, optimisticky odhad je, Ze
bychom mohli mit preparit k dispozici do
péti aZ deseti let.

B Jakéjsoupiiznakyklistovéencefalitidy?
Tato nemoc md dvé fize. Ta prvni pfipo-
mind chiipku, kdy mé flovék bolesti hla-
vy, svalil, je unaveny, ma teplotu atd. Pak
nastane zhruba tyden klidu, kdy priznaky
odezni, a ndsledné se mike objevit druhd
fize s neurclogickymi piiznaky, kdy uZ je
zasazeny centrdlni nervovy systém. Pokud

€O NEJVIC HROZI

Nejtastéjsimi a nejvyznamnéjsimi infekee-
mi, jei klistata prenaseji, jsou lymeska
borrelidza (piiznaky jsou velmi riizné,
bolestmi a dnavou mohou pfipominat
chiiipku, v nelé¢enych pfipadech mize mit
nemoci celogivotni nasledky v podobé
dlouhodobé velké dnavy £i pofkozeni
nékterych orgdni) a klistova encefalitida,
tedy velmi nebezpedny zinét mozku, jeni
vas spolehlivé dostane do nemocnice. Loni
se borrelidzou nakazilo 4 031 lidi, encefali-
tidou 670, fikaji udaje Stitniho zdravotniho
ustavu. Infekéni klisté ale mide prenadet

i babezidzu nebo i anaplazmézu (v prvnim
pripadé prvok rodu Babesia, v druhém pak
bakterie rodu Anaplasma napadaji tervené
krvinky) a dal3i méné casté infekce.




-4 Takhle vypadaji
mnohondsobné zvétiend
kusadla kligtéte.

bychom byli schopni pacienty zachytit jeité
v té prvni fizi a podat jim protilitky véas,
mohli bychom zabrinit rozvoji té druhé
fize, tedy téch viinéjsich komplikaci.

B Uborreliézy je to podobné?

Tam je to jiné. Typickym a nejspolehlivéj-
§im znakem k rozpozndni borrelidzy je po-
véstny kruh nebo koldé, takovd velkd fer-
vend skvrna podobna teréi, je se postupné
rozéifuje. Odborné se tomu fikd erythema
migrans. Jakmile se tento dtvar objevi, je
prakticky jisté, Ze jste se lymeskou borrelio-
zou nakazila. Problém viak je, Ze ne u kaz-
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dého se tento priznak vyvine. Pak miiZe tr-
vat tydny i mésice, nef se borrelidza projevi
viinéjsimi potizemi, tfeba bolestmi klou-
b nebo neurologickymi problémy.

B Kdyi ma clovéktyto zdravotni obtiZe, da
se zpétné zjistit, jestli borrelidzu prodélal?
Ano, télo mi tzv. imunologickou pamét,
a testy tedy mohou odhalit pfitomnost pro-
tilitek, které pretrvivaji v téle i po odeznéni
infekee. Takie i kdyZ borrelidza probéhla
pied nékolika lety, stopy po ni v téle zistd-
vaji, i kdyZ zrovna u té borrelidzy je to velmi
individudlni. Interpretace musi byt opatr-
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nd a v kontextu klinického obrazu pacien-
ta. Oviem v pripadé klidtové encefalitidy
vime, Ze protilatky zistivaji v téle natrvalo.
Coi je dobré, protoZe jakmile ji jednou pro-
délite, mate celoZivotni imunitu.

M TakZe kliftovou encefalitidu neni moi-
né dostat dvakrit?

Za normdlnich okolnosti ne. Diky imu-
nologické paméti je ¢lovék po prodélini
nemoci chrinén. Vyjimku viak opét tvo-
fi lidé s poruchami imunity, napfiklad po
chemoterapii, protoZe mohou mit oslabené
ochranné mechanismy, a riziko nikazy se
pak miZe vritit. Nicméné jednou se ndm
piihlisil pacient z Prahy, ktery prokazatel-
né prodélal kliffovou encefalitidu dvakrt,
a ptitom se nezddlo, e by mél néjakey imu-
nologicky problém. Tak#e i takové pfipady
mohou nastat, ale jsou extrémné vzicné.

B Jakse poznd, Ze jsou protilatky v téle po
prodélané nemoci, a ne po ockovani?
Dfive to zjistit nebylo moiné, ale dnes uf
existuji testy rozlifujici protilatky vytvo-
fené prirozenou infekci a ty, co venikly po
ockovini. Klidovd je hladina protilitek pro-
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ti jednomu 2 tzv. nestrukturnich proteini
viru, které se objevuji hlavné po skuteéné
infekci, zatimco po ofkovini méf viibec,
Hlavni protektivni protilitky, jef nds chra-
ni, jsou oviem pritomné v obou pfipadech,
jen po prodélané nemoci protilatky zista-
vaji napofid, zatimco po ofkovini jejich
hladina s éasem klesa. Proto je potfeba pra-
videlné se preoctkovivat.

B Zkoumali jste, pro€u nélcterych lidi kli3-
Tovd encefalitida propukne, zatimco u ji-
nych ne? MiiZe to byt geneticky dané?
Ano, byli jsme souédsti velkého evropské-
ho vyzkumného projektu, ktery se privé
touto otizkou zabyval. Analyzovali jsme
pacienty z riiznych zemi napfié celou Ev-
ropou a hledali genetické faktory ovliviu-
jici ndchylnost k infekci nebo zivainost
nisledného onemoenéni. A skuteéné jsme
nékteré geny identifikovali. Zatim ale ne-
miiZzeme byt konkrétni, protoZe vysledky
jedté nejsou oficidlné publikovany, procha-
zeji recenznim fizenim. Vedle toho jsme
narazili i na riizné varianty gend (fzv. poly-
morfismy, pozn. red.), které mohou hrit roli
v tom, proé néktefi lidé snaSeji onemocnéni
hi nez nékdo jiny.

M Takie virus se sice do téla dostane, ale
geny rozhodnou o tom, jak se s nim télo
popere?

Nejenom to. Roli hraje nékolik faktord,
geny jsou jednim z nich. Zdlefi také na
samotném viru, kolik ho do téla pronik-
ne nebo jaky konkrétni kmen vis nakazil.
Rizné kmeny viru klistové encefalitidy se
lid svymi biclogickymi vlastnostmi, né-
které jsou agresivnéjsi nei jiné. A pak je tu

y &
faktor hostitele, tedy clovéka. Zde hraje roli
vedle genetiky zejména vék, aktudlni stav
imunity, pfipadné rizni chronickd one-
mocnéni. Viechno dohromady rozhoduje
o tom, jak télo na nikazu zareaguje.

B Jsou tedy starsi lidé rizikovéjsi?

Ano, vk je jednim z kliovych rizikovych
faktort. U pacient nad 60 let byvi pri-
béh klistové encefalitidy vyrazné téiii nei
u mladsich lidi.

~Misto sani klisté
lokdlné umrtvi,
takze ho necitime.”

B Jak dlouho musi byt klisté na téle pFisa-
té, aby doglo k nikaze?

To zilei na tom, o jakou nemoc se jednd.
U borrelidey museji bakterie nejprve mi-
grovat ze stfeva kliftéte do jeho slinnych
#laz. To chvili trvd, takie pokud klisté od-

¥ Seznamte se: klisté obecné, roztof z teledi klistatoviti, ktery se Zivi sdnim krve savcl,
plazii &i ptéki. Velikost samic se pohybuje od 3,5 do 4,5 mm (oviem po naséti krve klidné

i vice nef 1 cm), sameéci méfi kolem 2,5 mm.

t Gaa.
stranite béhem nékolika hodin, riziko nd-
kazy je minimilni. U klifové encefalitidy
je to jiné. Tam je virus ve slinach klistéte
ui ptitomen, takZe jakmile zacne klisté sdt,
miize okamiité virus prenést do riny. Rizi-
ko ndkazy tedy vznikd prakticky hned po
pfisati a s délkou sini se jen zvyiuje. Proto
je potfeba klisté vidy odstranit co nejdfive.
W Jaky je nejlepsi zpisob, jak ho od-
stranit?

Je jedno, jestli s klistétem tocite po sméru,
nebo proti sméru hodinovych rucidek, pro-
tofe Zadny zdvit nemd. Misto toho ma zpét-
né hicky, jimiz se zachyti v ki, Nejlepsi
je tedy jemné ho vyviklat a timto kyvavym
pohybem ho postupné uvalnit. A po vyta-
zeni vzdy misto dikladné vydezinfikovat.
Staré metody, kdy se na klisté ddvala néja-
ké masticka nebo krém, aby se ,udusilo”,
se diirazné nedoporuéuji. ProtoZe jakmile
se zacne klisté dusit, miZe vyvrhnout svij
stievni obsah do riny, éimi se virazné zvy-
$uje riziko prenosu infekee.

M Co kdyi se kli3té podafi vytdhnout bez
hlavitky?

Télo se s tim samo po case vypoiida, po-
dobné jako s tfiskou nebo jinym cizoro-
dym objektem. Miie to byt nepfijem-
né, a pokud bylo klidté nakazené, lehce to
mitfe zvyiit riziko infekce, ale nejde o nic
katastrofilniho. K doktorovi s tim béZet
rozhodné nemusite. Oviem po vyndd-
ni klistéte, idedlné celého, je dobré ho dat
tieba do malého ubrousku a spdlit. Pokud
ho tedy neplinujete dat do laboratofe na
rozbor,

W Kolik krve dokaze klisté vypit?

To zile?i na tom, v jakém vyvojovém sta-
diu se nachdzi. Larva, nymfa a dospélec se
vyrazné lid velikosti, a tim i mnodstvim
nasité krve. Dospéli samice mie nasit
az desetindsobek své vlastni vihy. Pfirov-
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Jak se zbavit klistéte?
Nema cenu s nim toéit,
. nebot nema Zidny
zévit, ale zpétné hatky,
jimi se zachyti v kiii.
<Nejlepsi je tedy jemné
ho vyviklat," radi prof.
- . RiZek. Aco krém, aby
~ se,udusilo’ a snize
pustilo? .To se diirazné
' nedoporufuje. Jakmile
. se zatne klisté dusit,
b miiZe vyvrhnout stievni
= . obsah do rdny, a tim se

: ‘\:\H‘ vyrazné zvyiuje riziko

pienosu infekce.”

ndvd se to k tomu, Ze elovék by musel vypit
asi 70 piv za hodinu, aby se kliStéti vyrov-
nal. Krev je jejich hlavni a v podstaté jediny
zdroj potravy. Bez ni se nemohou vyvijet
ani mnoZit.

B Akdyi se napiji, pak sama odpadnou?
Ano. U niZdich stadii, tedy u larvy a nymfy,
pak nasleduje metamorfoza, tedy proména
v dalii vyvojové stadium. Dospéld samice
je po napiti naopak pfipravena na to, aby
po oplodnéni nakladla vajicka. Krev ji totiZ
dodivd Ziviny potfebné k tomu, aby moh-
la vajicka viibec vytvofit. A jakmile je na-
klade, uhyne. V ramei kaZzdého vyvojového
stadia saje klidté obvykle pouze jedenkrit.
B Jakje moiné, ze vilbec necitime, kdyise
do nds kliité zakousne? Treba koméra uciti-
me hned.

Klisté pri sani uvolfiuje lokdlni anestetika,
to znamend, Ze misto sini lokdlné umrtvi,
a diky tomu si &asto viibec neviimneme, fe
se piisilo. Sliny klistéte také obsahuji dalsi
farmakologicky aktivni litky, jeZ napfiklad
brani sriZeni krve, aby klistéti krev dobie
tekla. Proces pristi vypadd tak, Ze klisté
nejprve profizne kiZi a zasune do ni svij
chobotek, ktery je opatfeny zpétnymi hic-
ky, takie se v rdné pevné zakotvi. A kromé
toho vyluuje litku podobnou cementu a ta
ho v riné doslova ,zabetonuje”, proto jde
pak tak tézko vyndat.

B Kolik klistat ui jste mél vy saim?
Paradoxné jen jedno jeding, o kterém vim.
Kliffata na mé zkrdtka moc nejdou. Obéas
po mné néjaké lezlo, ale pfisaté jsem nasel
skuteéné jen jedno.

m Cim to je, Ze na nékoho jdou vice, a na
nékoho vithec?

Pravdépodobné v tom hraje roli ich, e
jim nékdo zkritka vic ,voni", je pro né
atraktivnéjii. Je to spide empirickd zkude-
nost net védecky potvrzeny fakt, rozdily

mezi lidmi viak v tomhle sméru katdo-
padné existuji.

B Mohou klitovou encefalitidu nebo
borrelidzu dostat i zvifata?

Ano, i psi se mohou témito viry a bakte-
riemi nakazit. V pripadé borrelidzy existu-
je na trhu veterindrni vakeina a veterindrni
vakcina proti klidtové encefalitidé je ve vy-
voji. Lymeska borrelidza se u psi projevuje

~Lkratka jim
nékdo ,voni’ vic."

nejéastéji akutnim zdnétem kloubi. Klis-
tovd encefalitida je u nich pomérné vzic-
nd a postihuje pfedeviim velkd plemena
a starsi jedince. Pokud uZ se viak u psa roz-
vine, Casto kondi dhynem zvifete.

M Existuji klidtata, jei se specializuji pou-
ze na lidi a jina pouze na zvifata?

Anp, treba jeden specificky druh saje pri-
marné na jekcich, i kdyZ se miZe pFisit i na

prof. RNDr. DANIEL RUZEK (44), Ph.D.

Profesor virologie na Prirodovédecké
fakult& Masarykovy univerzity a védecky
pracovnik Parazitologického tistavu
Biologického centra AVCR. Vystudoval
Biologickou fakultu Jihogeskeé univerzity.
Postdoktoralni stéZ absolvoval v Texaském
biomedicinském vyzkumném tstavu v San
Antoniu, USA. Je soutasné mimofadnym
hostujicim profesorem na Jamagudijské
univerzité v Japonsku. Zaméfuje se na
problematiku virowjch nakaz. Publikoval
vice nez 170 praci a ziskal fadu prestiZnich
védeckych ocenéni v CR i v zahraniéi.

jiné Zivodichy, jako jsou litky, kotky nebo
psi. Nejéastéjiim druhem, ktery se v nagich
podminkdch prisiva na lidi, ale i na doma-
ci mazlicky, je u nds nejrozifenéjdi klisté
obecné (Txodes ricinus, pozn. red.).

B Iménil se vyskyt klistové encefalitidy
v poslednich desetiletich?

Ano, dlouhodobé pocet pripadi roste. Do
90. let se ro¢né evidovalo kolem 300 pripa-
dii, dnes je to béEné mezi 450 a 850 pripady.
Niriist je tedy pomérné vyrazny. Nedosta-
tetné ockovini je jednim z faktord, dfive
nebyla vakcina dostupnd viitbec, ale jak uz
jsme si fekli, ani dnes se v Cesku neocku-
je dost. Ndrast je oviem také din 2zménou
klimatickych podminek, kterd klidtatim
preje, obhospodafovdnim krajiny a také
zménou Zivotniho stylu. Lidé, véetné senio-
ri, tridvi vice svého volného Zasu v pfirodé,
¢imi se riziko ndkazy zvyiuje.

B Odkdy dokdy si méme dét na klistata
pozor?

Sezona zadind prekvapivé brzy. Jakmile se
jarni teploty vySplhaji nad 5 °C, klistata se
aktivuji. Nejvyssi aktivita nastdva ve dvou
vindch: prvni pfichdzi na konci jara a za-
citku 1éta, druha pak na podzim. Hodné
ale zaleZi na pocasi, které ovliviiuje jak sa-
motnou aktivitu klidtat, tak i to, kolik fasu
trivi lidé venku, a tim pi-
dem i kolik se objevi piipadii
nikazy.

Silvie Jurefkovi |
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