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Virové hemoragické onemocnéni kralikia

Souhrn

Virové hemoragické onemocnéni kralikti (RHD), nékdy nazyvané jako mor kralika, je
vysoce nakazlivé virové onemocnéni Casto s letalnimi nasledky. Onemocnéni je zptusobeno
virem z Celedi Caliciviridae, rodu Lagovirus.

K prvni detekci onemocnéni RHD doglo v roce 1984 v Cinské lidové republice, odkud
se nakaza zacala postupné Sifit do dalSich geografickych oblasti celého svéta. Do Evropy byla
zavleGena po roce 1986 a rychle se rozsifila po celém kontinenté. Na tuzemi Ceské republiky
bylo onemocnéni RHD poprvé diagnostikovano v roce 1988.

V kvétnu roku 2010 byl v severozapadni Francii objeven novy typ viru RHDV2, virus
byl nasledné celosvétové rozsifen. Na uzemi Ceské republiky doslo k jeho prvnimu prokazani
v roce 2017.

Virus existuje ve dvou kmenech, jednd se o Lagovirus europaeus GI.1 (nazyvany
RHDV1, RHDVl1a nebo RHDVI1b) a Lagovirus europaeus GIL.2 (nazyvany RHDV2 nebo
RHDVD).

K viru RHDV1 je citlivy pouze kralik divoky a kralik domaci, k viru RHDV?2 jsou citlivi
evropsti kralici i nékteré druhy zajici. Mlad’ata mohou byt virem RHDV1 nakazena nejdiive
od 6. az 8. tydne zivota, virem RHDV?2 jiz od 4. tydne zivota. Inkuba¢ni doba viru RHDV1 je
v rozpéti 1 az 3 dny a u viru RHDV2 v rozpéti 3 az 5 dni.

Onemocnéni je vysoce kontagidzni. K prenosu RHD muize dochazet pfimym kontaktem
s infikovanymi zvifaty i nepfimo pii kontaktu kralika s kontaminovanymi materialy.
Onemocnéni muze byt pfeneseno i prostiednictvim hmyzich vektort jako jsou naptiklad
mouchy.

U infikovanych jedinct se mohou vyskytnout rizné formy onemocnéni. Pfi perakutni
formé kralici umiraji nahle a nevykazuji zadné nebo jen nepfili§ vyrazné pfiznaky. Akutni
forma je doprovazena vyraznou kachexii a napadné je prekrveni oCni spojivky. Mohou byt
pozorovany neurologické symptomy ané€kdy 1 respirani potize. Pfi subakutni formé se
objevuji pouze mirné klinické pfiznaky, k thynu ale Casto nedochazi. Chronicka forma
onemocnéni se v populaci kralika vyskytuje pomérné vyjimecné.

Virus ma zvySenou afinitu k endotelu cév vnitinich organt. Patologické zmény jsou
zjevné na jatrech, kdy zanétlivé procesy vyrazné omezuji funkci jaterniho parenchymu.
V organech dochazi k projevim diseminované intravaskularni koagulopatie, kdy je typickym
projevem tvorba srazenin v krevnim obé&hu, ucpavani cév tromby a poskozeni organu
v dasledku jejich nedokrveni. VyCerpanim zasob srazecich faktort vznikaji v organech také
mnohocetné krvaceniny.

Specificka 1écba onemocnéni RHD doposud neni mozna. Zakladnim ptedpokladem pro
udrZeni zdravého chovu kralikl je prevence a vakcinace.

Klicova slova: RHDV, kralik, nakaza, pfenos, prevence



Rabbit haemorrhagic disease

Summary

Rabbit viral haemorrhagic disease (RHD), sometimes referred to as rabbit plague, is a
highly contagious viral disease often with fatal consequences. The disease is caused by a virus
of the family Caliciviridae, genus Lagovirus.

The first detection of RHD occurred in 1984 in the People's Republic of China, from
where the disease gradually spread to other geographical areas around the world. It was
introduced into Europe after 1986 and spread rapidly across the continent. RHD was first
diagnosed in the Czech Republic in 1988.

In May 2010, a new type of virus, RHDV?2, was discovered in northwestern France and
the virus was subsequently spread worldwide. It was first detected in the Czech Republic in
2017.

The virus exists in two strains, Lagovirus europaeus GI.1 (called RHDV1, RHDV 1a or
RHDV1b) and Lagovirus europaeus G1.2 (called RHDV2 or RHDVD).

Only wild and domestic rabbits are susceptible to RHDV 1, while European rabbits and
some species of hares are susceptible to RHDV?2. Young rabbits can be infected with RHDV1
from 6 to 8 weeks of age at the earliest, and with RHDV?2 from 4 weeks of age. The incubation
period for RHDV1 virus is between 1 and 3 days and for RHDV?2 virus between 3 and 5 days.

The disease is highly contagious. Transmission of RHD can occur through direct contact
with infected animals and indirectly when the rabbit comes into contact with contaminated
materials. The disease can also be transmitted through insect vectors such as flies.

Various forms of disease may occur in infected individuals. In the peracute form, rabbits
die suddenly and show no or very few symptoms. The acute form is accompanied by marked
cachexia and conspicuous congestion of the conjunctiva. Neurological symptoms and
sometimes respiratory distress may be observed. In the subacute form, only mild clinical signs
are present, but death often does not occur. The chronic form of the disease is relatively rare in
the rabbit population.

The virus has an increased affinity for the endothelium of the blood vessels of internal
organs. Pathological changes are evident in the liver, with inflammatory processes severely
limiting the function of the liver parenchyma. In the organs, there are manifestations of
disseminated intravascular coagulopathy, when the typical manifestation is the formation of
clots in the bloodstream, blockage of blood vessels by thrombi and damage to organs due to
their anaemia. Depletion of clotting factor stores also results in multiple haemorrhages in
organs.

Specific treatment of RHD is not yet possible. Prevention and vaccination are essential
to maintain a healthy rabbit population.

Keywords: RHDV, rabbit, disease, transmission, prevention
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1 Uvod

Kralik domaci se v souc¢asné dobé stal z pavodné hospodaiského zvifete v chovaného v
malochovech spiSe zajmovym zvifetem. PfiCinou je pravdépodobné zména zivotniho stylu
lidské populace. K vyraznému zvySeni poctu zajmové chovanych kralikd doslo také v dobé
pandemie covid-19 v disledku socialni izolace lidi (Leiblova 2021).

Velky vyznam ma v tomto aspektu i vyuziti kralika k zoorehabilitaci. Zvifata musi byt v
dobrém zdravotnim stavu nejen s ohledem na riziko pfenosu nékterych chorob na ¢lovéka, ale
kazdy chovatel je povinen poskytnout zvifatim vhodné prostiedi i zdravotni péci. Je tedy
nezbytné, aby mél dostatecné odborné znalosti o chorobach, které se u kraliki vyskytuji
(Liguori et al. 2023).

Virové hemoragické onemocnéni kraliki (RHD) je vysoce infekéni a ¢asto letalné koncici
onemocnéni domacich i voln€ zijicich kralikt (Harcourt-Brown et al. 2020; Shi et al. 2024) a v
nékterych pfipadech i zajict (The Center for Food Security & Public Health 2020).

Onemocnéni je zpusobeno virem Celedi Caliciviridae, rodu Lagovirus (El-Ghany 2020;
Shi et al. 2024). Virus (RHDV) existuje ve dvou kmenech, jedna se o Lagovirus europaeus
GI.1 (nazgvany RHDV1, RHDV1a nebo RHDV1b) a Lagovirus europaeus GI.2 (nazyvany
RHDV?2 nebo RHDVDb) (Ghareeb 2008; Semerjyan et al. 2019).

Virus RHDV1 postihuje pouze kralika divokého (Oryctolagus cuniculus) a kralika
domaciho (Oryctolagus cuniculus domesticus) (Semerjyan et al. 2019; Bosco-Lauth et al.
2022). Virem RHDV2 mohou byt nakazeni evropsti kralici a nékteré druhy zajicu, jako je zajic
polni, zajic africky (Lepus capensis var. mediterraneus), zajic korsicky (Lepus corsicanus) a
zajic belak (Lepus timidus) (Szillat et al. 2020).

K nakazeni dochazi nejCastéji prostfednictvim piimého kontaktu zdravého jedince s
infikovanym (Sun et al. 2024). Jedna se o prenos oralni a nazalni cestou Ci pies spojivky (El-
Ghany 2020). K pfenosu muze dojit i neptimo pii kontaktu kralika s infikovanymi materialy
(OIE 2019) nebo prostiednictvim vektort, kdy je nakaza §ifena hmyzimi pfenaseci (Sun et al.
2024) nebo divokymi zvitaty (OIE 2019). Virus muze byt ptitomen také na vegetaci ve formé
hmyzich vykali a poté kralikem pozien (Spickler 2020).

U infikovanych jedinct se vyskytuje perakutni a akutni forma onemocnéni, mén¢ Casto
forma subakutni (Belz 2004) a zcela ojedinéle forma chronicka (Harcourt-Brown et al. 2020).

Jiz kratce po praniku ptivodce do organizmu jsou virové antigeny detekovatelné v jaterni
tkani. K replikaci viru dochazi v cytoplazmé jaternich bunék. Virus ma vysokou afinitu k
endotelu cév. Prostrednictvim Kupfferovych bunék tvoricich soucast vystelky jaternich
sinusoid je zprostifedkovano Sifeni infekce z jater krvi do dalSich organt (Abrantes et al. 2012).

V disledku postizeni tkan€ jater a tim i naruseni jejich funkce se z jaterni tkané uvolnuji
do krve ve vysoké koncentraci srazeci faktory. Dochazi tak k tvorbé trombu v celém krevnim
obé&hu, ucpani cév a poskozeni morfologie i funkce dalSich organt. VycCerpané zasoby srazecich
faktor jsou pficinou mnohocetnych krvacenin v organech i na povrchu téla (Abrantes et al.
2012).

Vzhledem k tomu, ze terapie onemocnéni v soucasné dobé neni mozna, je jedinou
moznosti snizeni rizika Sifeni nakazy provadeéni preventivnich opatfeni, zejména vakcinace
(The Center for Food Security & Public Health 2020; Bosco-Lauth et al. 2022).



2 (il prace

Cilem bakalarské prace bylo na zakladé studia aktudlni védecké literatury zpracovat
literarni reSersi na téma virového hemoragického onemocnéni kralikl, se zaméfenim na
nakazovou situaci v Ceské republice i ve svéte.



3 Literarni resSerse

Virové hemoragické onemocnéni kraliki (RHD — rabbit haemorrhagic disease) je
znamé také pod nazvem mor kraliki (Andéra & Ceweny 2008; Hukowska-Szematowicz et al.
2009). RHD je extrémné nakazlivé onemocnéni postihujici predev§im kralika divokého
(Oryctolagus cuniculus) a kralika domaciho (Oryctolagus cuniculus domesticus) prevazné
s letalnimi nasledky (Semerjyan et al. 2019). Toto onemocnéni je pfi€inou velkych ztrat
v chovech kralikd, mira morbidity a mortality mize dosahnout 90 % az 100 %. K thynu
nakazenych jedinct obvykle dochazi mezi 2 az 3 dny po infekci (El-Ghany 2020). Pfedpoklada
se, ze kolostralni imunita chrani mlad’ata kraliki obvykle do veéku 2 mésicti, pozdgji hladina
matefskych protilatek klesa a kralici se stavaji viici onemocnéni vnimavymi (Belz 2004).

Virové hemoragické onemocnéni se vyznacuje podobnymi symptomy onemocnéni jako
syndrom zajice polniho (EBHS) neboli akutni nekroticka hepatitida (AHN) s tim rozdilem, ze
mezi vnimava zvifata k EBHS patii pouze zajici. Onemocnéni RHD a EBHS jsou v soucasné
dobé velmi aktualnim zdravotnim problémem i z divodu existujici vzajemné podobnosti
z epizootologického hlediska, obdobné jsou klinické projevy a zpusobené patomorfologické
zmény. Bylo zji§téno, Ze se jedné o dveé odlisna onemocnéni, ktera jsou vyvolana dvéma velice
ptibuznymi, ale fylogeneticky odli§nymi viry fazenymi do Celedi Caliciviridae (Belz 2004; Najt
et al.2022).

3.1 Puvodce onemocnéni

Virus je fazen do Celedi Caliciviridae, rodu Lagovirus (E1-Ghany 2020; Shi et al. 2024).
Vyskytuje se predevsim ve dvou kmenech, jedna se o Lagovirus europaeus GI.1 (nazyvany
RHDV1, RHDVl1a nebo RHDV1b) a Lagovirus europaeus GIL.2 (nazgyvany RHDV2 nebo
RHDVD) (Ghareeb 2008; Semerjyan et al. 2019). V roce 1996 byla v Italii a soucasné v
Némecku zjisténa antigenni varianta nazyvana jako RHDVa (Lany et al. 2017).

Virus RHDV je slozen z jednovlaknové ribonukleové kyseliny (RNA) a kapsidy
ikosaedrické symetrie (Li et al. 2023) a primérem 32-44 nm. Na povrchu viru chybi tukovy
obal a tim je zpusobena jeho odolnost vici etheru a chloroformu. V kapsidé viru je obsazen
protein VP60, kterym je kodovan genom RHD. V RNA viru jsou obsazeny extra strukturalni
proteiny (subgenomicka RNA). Strukturalni proteiny jsou nezbytné pro pokra¢ovani infekce v
pozd¢jsich fazich. (El-Ghany 2020). Tyto proteiny zvySuji uroven replikace viru a podporuji
apoptozu bunék (Abrantes et al. 2012). Geneticka variabilita mezi RHDV vyplyva ze zavislosti
na sekvenci proteinu VP60 (El-Ghany 2020).

Kmeny RHDYV jsou fazeny k jednomu sérotypu, ale virus ma vysokou miru genetickych
mutaci. Fylogenetickou analyzu kment patficich do RHDV lze podle El-Ghany (2020) a Yu et
al. (2024) rozdélit do tfi skupin:

e Kklasické RHDV s genoskupinami G1-G5
e antigenni varianta RHDVa/G6
e novy typ RHDV2/RHDVb



Obrazek 1 Fylogenetické vztahy mezi RHDV genoskupinami G1-G6 a italskym
nepatogennim kmenem RCV (Abrantes et al. 2012)

3.2 Historie onemocnéni

Prvni ohnisko onemocnéni RHD bylo zaznamenano v roce 1984 v provincii Tiang-su v
Cinské lidové republice (Aguayo-Adan et al. 2022; Bosco-Lauth et al. 2022). Jednalo se o
skupinu komerc¢né chovanych angorskych kralikii pivodem z Némecka (Aguayo-Adan et al.
2022). Béhem necelého roku zemfelo v Ciné 140 miliond kralikd domacich a nakaza se rozsitila
na uzemi o rozloze 50 000 km? (Li et al. 2023). V souvislosti s dovozem krali¢ich kozesin z
Ciny nasledn& doslo k propuknuti nakazy RHD v Koreji (Abrantes et al. 2012).

Onemocnéni se objevovalo pod riznymi nazvy, jako naptiklad X-nemoc kralikt, nahla
virova smrt kralikti, pikornavirova hemoragicka horecka kralika, syndrom hemoragické
septikémie u kralikd nebo infekéni nekroticka hepatitida zajicovitych (Belz 2004; El-Ghany
2020).

Piedpoklad tykajici se ptivodu nakazy RHD z Ciny byl mnohokrat zpochybnén. Bylo
dokazano, ze patogenni forma ptvodce vznikla jiz pfed rokem 1984. RHD m¢lo svij pivod v
Evropé, kde dochazelo k Sifeni, ale zvySeny thyn v populaci kralikti nebyl zaznamenan. Toto
zjisténi vedlo ke vzniku nékolika hypotéz o pivodu RHD. Jedna z nich uvadéla, ze syndrom
evropského hnédého zajice (EBHS) byl ptenesen na kralika divokého. Tato hypotéza byla vSak
vylouCena, protoze bylo prokazano, ze kralik divoky nemutze byt nakazen EBHS. Dalsi
hypotézy vychazely z predpokladu, ze virus jiného zvifeciho druhu byl pfenesen na kralika, kde
se stal patogennim. V soucasné dob¢ je nejvice upfednostiiovana hypotéza, kterd vypovida o
zmeéné nepatogenniho viru uzce souvisejiciho s RHD na patogenni. Dalsi uptesiiyjici informace
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o puvodu viru a jeho virulenci je patrné mozné do budoucna ziskat vyzkumem zaméfenym na
genom RHDV (Abrantes et al. 2012).

Prvni pripad infekce RHD u kralika v Evropé byl potvrzen v roce 1986 (Neimanis
2018). Jednalo se o Italii, odkud se nakaza Sifila do dalSich zemi Evropy (Szillat et al. 2020). V
puvodnich oblastech vyskytu evropskych kralikti na Pyrenejském poloostrové byla odhalena
prvni ohniska v roce 1988 ve Spanélsku a v roce 1989 v Portugalsku. Zde byl dasledkem
nakazy RHD rozsahly ubytek populaci divokych kralikti. Ve stejné dob€ byla potvrzena prvni
ohniska také v né€kolika zemich severni Afriky (Abrantes et al. 2012).

Amerika nebyla zasazena ndkazou RHD az do prosince 1988. Zpétnym Setfenim bylo
zjisténo, ze do Mexika pfisla zéasilka s 18 000 kg krali¢iho masa, které pochéazelo z infikovanych
zvirat. Nasledné byl virus pravdépodobné pfenesen nékterym pracovnikem, ktery manipuloval
s kontaminovanym masem, do vlastniho chovu kralikd. Do konce unora 1989 byla nakaza
roz$itena do Sesti mexickych statd. Jeden z infikovanych arealti byl vzdalen pouze 400 mil od
hranic s Texasem, a proto byly v letech 1989 az 1992 provedeny rozsahlé sérologické priizkumy
za uCelem zabranéni Sifeni nakazy. Tyto pruzkumy mély detekovat vSechny séropozitivni
jedince a jejich kontakty. V ramci eradikacni kampané bylo zlikvidovano 120 579 infikovanych
kralikti a v roce 1992 bylo Mexiko povazovano za prvni zemi, kde bylo onemocnéni RHD
uspésné vymyceno (Belz 2004).

Ve Spojenych statech v roce 2000 doslo k prvni potvrzené nakaze ve staté lowa. Zdroj
néakazy tohoto ohniska nebyl nikdy nalezen. V roce 2001 bylo druhé potvrzené ohnisko ve staté
Mlinois a Utah. Zdroj ndkazy nebyl potvrzen, ale pravdépodobné §lo o zavleCeni zaméstnanci,
kteti prechodné pobyvali v zemich, kde se nakaza vyskytovala. Tteti ohnisko ndkazy RHD se
objevilo v zoologické zahradé ve stat¢ New York. Predpokladanym zdrojem néakazy bylo
dovezené krali¢i maso (Belz 2004).

V Australii a na Novém Zélandu je kralik povazovan za zemédélského skiidce. Nakaza
RHD se proto stala prostfedkem k redukci populace kraliki (Pacioni et al. 2022; Sun et al.
2024), a tak i1 jimi zpisobenych skod v zemeédélstvi. V roce 1991 byl zahajen vyzkumny
program k posouzeni specifi¢nosti hostitele a ti¢innosti referencniho, ¢eského kmene RHDV 1
(Czech V351) jako prostfedku biologické kontroly. Po schvaleni australskymi ufady bylo
onemocnéni RHD cilené zavleCeno na ostrov Wardang v jizni Australii (Abrantes et al. 2012).
Ptes pfisna karanténni opatieni vSak se nakaza v roce 1995 rozsifila i mimo ostrov (Pacioni et
al. 2022). Pravdépodobné byla pfenesena hmyzem nebo vzduSnymi proudy. Do 2 let se
onemocnéni RHD rozsifilo po celé jizni Australii. Pocatecni rychlost Sifeni byla odhadnuta na
50 km za tyden. Zejména v suchych oblastech bylo pozorovano snizeni populaci divokych
kralikd o vice nez 95 %. Po téchto zkusenostech se vlada na Novém Zélandu rozhodla nepouzit
RHD jako prostiedek biologické kontroly. Pozdéji do této oblasti byla ale nakaza zavlecena,
pravdépodobnym zdrojem byla ohniska v Australii. Byla potvrzena podobnost mezi
zavleCenym kmenem viru a tim, ktery byl pouzit v australském vyzkumu (Abrantes et al. 2012).
geograficky vzdalenych regionech jako je Kuba, Uruguay a ostrov Réunion (Abrantes et al.
2012).



3.3 Vnimava zvirata vu¢i onemocnéni RHD

Virus RHDV1 postihuje pouze kralika divokého (Oryctolagus cuniculus) a kralika
domaciho (Oryctolagus cuniculus domesticus) (Semerjyan et al. 2019; The Center for Food
Security & Public Health 2020; Bosco-Lauth et al. 2022). Bylo zji§téno, ze zajic polni (Lepus
europaeus), zajic meénivy (Lepus americanus), kralik vychodoamericky (Sylvilagus floridanus),
zajic tmavoocasy (Lepus californicus) a kralik lavovy (Romerolagus diazzi) nejsou vnimavymi
druhy k této nakaze. Virus kmene RHDV 1 byl vSak nalezen v uhynulych télech zajict iberskych
(Lepus granatensis), druhu objeveného v 90. letech 20. stoleti ve Spanélsku (The Center for
Food Security & Public Health 2020).

Virem RHDV2 mohou byt nakazeni evropsti kralici a nékteré druhy zajict, jako je zajic
polni, zajic africky (Lepus capensis var. mediterraneus), zajic korsicky (Lepus corsicanus) a
zajic bélak (Lepus timidus) (Szillat et al. 2020). Virus RHDV2 byl nalezen i v jatrech hrabosika
sttedomoftského (Microtus duodecimcostatus) a u dvou jedinct bélozubek tmavych (Crocidura
russula). Infikovana zvitata uhynula po kontaktu s infikovanymi kraliky (The Center for Food
Security & Public Health 2020).

Mlad’ata mohou byt virem RHDV1 infikovana nejdfive od 6. az 8. tydne zivota, virem
RHDV?2 jiz od 4. tydne Zivota. Morbidita je u obou vird téméf 100 %, ale mortalita je mirne
odlisna. U viru RHDV1 dosahuje mortalita hodnot 70 az 90 % a u viru RHDV2 60 az 100 %.
Inkubaéni doba viru RHDV1 se pohybuje v rozpéti 1 az 3 dnd, u viru RHDV2 je rozpéti 3 az 5
dni (Bioveta 2022).

V soucasné dob¢ neni stale objasnéno, zda mohou touto ndkazou onemocnét i néktefi
jini hlodavci. Virovda RNA byla nalezena v nékterych vnitinich organech mySice kifovinné
(Apodemus sylvaticus) a mysi sttedozemni (Mus spretus). Vzorky byly odebrany v blizkosti
nory, kde pobyvali infikovani kralici divoci. V jatrech a vykalech asymptomatickych mysic
ktovinnych a mysi sttedozemnich pretrvavala virova RNA po dobu nejméné 10 dnti. V pribéhu
experimentl na imunokompetentnich a imunosuprimovanych laboratornich mysich (Mus
musculus) nebyly nalezeny zadné dukazy replikace viru. Pouze na jatrech a sleziné bylo
detekovano stopové mnozstvi virové RNA po dobu az 7 dnti (The Center for Food Security &
Public Health 2020).

Zoonoticky potencial je u onemocnéni RHD uvadén jako nepravdépodobny (The Center
for Food Security & Public Health 2020).

3.3.1 Kiralik divoky (Oryctolagus cuniculus)

Na zakladé archeologickych vyzkumu byly nalezeny dukazy o prvni existenci kralika
divokého pred 900 000 lety v jiznim Spanélsku a i mnohem pozd&ji v jizni Francii pfiblizné
pfed 300 000 lety. PozdgjSimi vyzkumy bylo potvrzeno, ze v druhohornich lokalitach
v Portugalsku (adoli Tejo a Sado), byl kralik nejvice rozSifenym savcem. V této oblasti byly
nalezeny kost&né ozdoby ve tvaru kraliki pochazejicich z 2. poloviny 4. tisicileti pt. n. 1. Casna
vysazeni kralikd na nékteré sttedomotské ostrovy byla dolozena v archeologickych nalezech
na Balearskych ostrovech, kterd se datuji mezi lety 1400 az 1300 pi. n. 1. (Weiss & Ferrand
2007).



Priblizné v 12. stoleti byl kralik dovezen na izemi dnes$ni Velké Britanie (Bandey et al.
2020). V 19. az 20. stoleti byl expandovan na vétSinu uzemi stfedni a severovychodni Evropy.
Nasledné byl cilen¢ zavleCen do Australie, Chile, Argentiny, na Novy Zéland a také na vice nez
800 ostrovu po celém svété (Weiss & Ferrand 2007).

Expanzivni proces §ifeni kralika divokého probéhl i na uzemi nyng&jsi Ceské republiky.
Z divodu nedostatecnych historickych zaznamt neni mozné vytvoreni konkrétn€jsi predstavy
o pocatcich aklimatizace kralika divokého na nasem tzemi. Z téchto zdroju jednoznacné
nevyplyva, zda se jedna o kraliky doméci, zdivocelé nebo divoké. Prvni jednoznacna informace
pochazi z druhé poloviny 16. stoleti. Podobné zpravy pochazejici ze 17. a 18. stoleti zahrnovaly
polodivoké chovy nebo lokalni vysadky, které nebyly celoplo$né rozsifeny. K vyraznému
roz§iteni kralika divokého doslo zfejmé az ve druhé poloviné 19. stoleti, kdy se kralici stali
pravidelné lovenou zveéfi a postupné se zvySoval pocet jedinct v jejich populaci. V poloviné
20. stoleti se vyskytovali na podstatné ¢asti naSeho tizemi. NejcCastéji se jednalo o polohy do
600 m. n. m. a pocet Glovkl kolisal v rozmezi 100 az 200 tisic ro¢né. V letech 1955 az 1956
doslo k propuknuti epidemie myxomatozy a tim byl podstatné pocet jedinct na tomto uzemi
snizen. Castena regenerace podetniho stavu trvala dvé desetileti. V letech 1974 az 1978 se
kralici vyskytovali na témeér 80 % naseho tizemi a byl dosazeno ro¢niho poctu tlovkl o 80 az
100 tisici kusech. Pozdé&ji doslo k vyraznému popula¢nimu poklesu, na jehoz zakladé se odrazel
i ubytek tlovkd. V letech 2005 az 2006 bylo v CR potvrzeno pouze 312 lokalit stalého vyskytu
kralika divokého. Snizeni velikosti populace kralikii se po roce 2000 projevilo snizenim
celkového poctu ro¢nich alovka, kdy nebyla prekroCena hranice 150 kust. VSeobecné jsou za
hlavni pfic¢inu ubytku kralikti povazovany virové infekce, predevsim virové onemocnéni RHD
(Andéra & Cerveny 2008).

3.3.2 Kiralik domaci (Oryctolagus cuniculus domesticus)

Kralik domaci (Oryctolagus cuniculus forma domestica Linnaeus, 1758) se vyvinul z
krélika divokého (Oryctolagus cuniculus Linnaeus, 1758). Oba tyto druhy se fadi do rodu kralik
(Oryctolagus), celedi zajicoviti (Leporidae), tadu zajicovci (Lagomorpha), podtiidy
placentalové (Eutheria), tfidy savci (Mammalia), podkmene obratlovct (Vertebrata), kmene
strunatci (Chordata) a fiSe zivoCichi (Animalia) (Lastivka 2004). Zajic polni (Lepus
europaeus Pallas, 1778) je taxonomicky klasifikovan odlisn€ jiz na urovni rodu, fadi se do rodu
pravi zajici (Lepus). Hovorové oznaceni kraliki jako ,,zajict™ nebo samic jako ,,zajeCice” je tak
chybné (Gutjahr 2021).

Kralik domaci byl domestikovan FéniCany v severozapadni Africe nebo na Iberském
poloostrove (Lastivka 2004). K domestikaci kralika doslo ve 2. az 5. stoleti naseho letopoctu,
a proto patii mezi nejpozd¢€ji domestikované druhy zvitat (Zadina et al. 2009). Kralik patii mezi
domestikované druhy zvifat, u kterych existuje divoky predek soucasné s domestikovanym
druhem (Shchukina et al. 2020).

Kralik domaci je velmi dilezitym druhem pouzivanym v ramci chovu zvifat a v
biomedicinském prumyslu (Li et al. 2022). V porovnani s chovem jinych hospodarskych zvifat
jsou kralici z chovatelského hlediska velmi nenaro¢ni (Leiblova 2021). Mezi hlavni vyhody
chovu patfi jejich velmi dobra reprodukéni schopnost a kratky generacni interval, snadna je



také manipulace se zvifaty. V soucasné dobé€ existuje mnoho plemen v riznych oblastech svéta.
Na zakladé velikosti jsou plemena kralika rozdélovana na mala, stfedni a velka (Li et al. 2022).

Chov kralika je zaméfen zejména pro masnou produkci a dalsi produkty jako je kize a
srst. AvSak v soucasné dobé kralik stale vice nabyva na popularité¢ v zdjmovych chovech. K
vzrustajici oblibé doslo predevsim v dobé pandemie Covid - 19, kdy lidé byli nuceni omezit
socialni kontakty a travit mnoho Casu izolované v domacim prostiedi (Leiblova 2021). S
chovem kralikti v domacnostech a jejich roli jako spolecnika je uzce spjato jejich zapojeni v
zoorehabilitaci (Zita et al. 2013).

V Ceskych malochovech kraliki byl mezi lety 2019 az 2020 zaznamenan celkovy
pocetni narust o 1,2 %. Pocet faremné chovanych kralikd byl mezi lety 2019 az 2020 snizen. U
chovnych jedinct doslo k poklesu 0 8,3 % a u vykrmovych jedinct o 6 %. Porovnanim roku
2019 a 2020 bylo prokazano zvyseni celkového poctu kralika o 0,79 % (Leiblova 2021).

3.4 Zaklady anatomie a fyziologie kralika

Kosti kralika jsou v poméru k velikosti téla kiehké. Kostra kralika tvoti ptiblizné 8 %
celkové télesné hmotnosti (Sohn & Couto 2012). Té€lesna stavba se v ramci jednotlivych plemen
pomeérné znacné odliSuje (Meredith & Lord 2014).

Télo kralika je pokryto hustou srsti, ktera se sklada z meékké podsady a delSich krycich
chlupi (Bandey et al. 2020). K linani dochazi u kralika obvykle tfikrat az ctyfikrat rocné.
Dorustani srsti nasledn€ zacina na bfisni strané a pokracuje smérem na hibet. Dospélé samice
kralikti mohou mit pod bradou vyrazny kozni zahyb zvany lalok. U samct je lalok nezadouci
(Sarita & Saurabh 2021).

Biologicka charakteristika kralika, ktera je dalezita pro pochopeni zakladnich principt
v chovu kralikd, je uvedena v Tabulce 1 (Zadina 2012; Knotek et al. 2017).

Tabulka 1 Biologicka charakteristika kralika domaciho (Knotek et al. 2017)

Délka zivota 5-9 let
Pohlavni dospélost 4-10 mesicu
Délka gravidity 28-33 dni
Pocet mlad’at ve vrhu 4-10 kusu
Hmotnost pfi narozeni 25-80¢g
Otevieni oci 9-11 dni
Doba odstavu 28—42 dni
Hmotnost 1-7 kg
Télesna teplota 38,5-40,0 °C
Objem krve 70-80 ml/kg
Srdecni frekvence 180-280 n/min
Dechova frekvence 30-54 n/min



Kralik je striktni bylozravec s vysokymi naroky na pfijem vlakniny (Harcourt-Brown
2002). Travici ustroji je velmi citlivé a vyzaduje trvale predlozené krmeni. Casty piijem potravy
zajistuje kontinualni posun traveniny v travicim traktu (Skfivanova 2012).

Proces traveni za¢ina dutinou ustni, kde se nachazi jazyk, slinné ?lazy a zuby. Rezaky
kralikd jsou hypsodontni — stale rostouci, a proto je nutno podavat takovou potravu, ktera bude
zarudovat jejich dostateéné obrusovani (Sarita & Saurabh 2021). Rezaky rostou o 10 az 13 cm
ro¢né. Ostatni zuby jsou brachyodontni (Sohn & Couto 2012). Zuby jsou jednim z faktort, které
kralika odliSuji od hlodavcu. Kralici maji v horni Celisti Ctyfi fezaky a hlodavci pouze dva
(Bandey et al. 2020).

Zaludek kralika je jednokomorovy, slouzi predevsim jako zasobarna piijaté potravy.
Sikmé vyusténi jicnu do Zaludku spoletné s vyrazng vyvinutym svalovym svéradem v oblasti
Cesla je anatomickou pii¢inou neschopnosti zvraceni. U dospélého kralika je pH v zaludku
velmi nizké, nabyva hodnot 1,5 az 2,2. U mladych ¢i laktujicich kraliki dosahuje pH hodnot
5,0 az 6,5 a tim je umoznéna kolonizace tlustého stfeva mikroorganismy (Harcourt-Brown
2002).

Tenké stfevo funguje velmi podobné jako u ostatnich monogastrickych savct. Slepé
sttevo tvori piiblizné 40 % celkového objemu gastrointestinalniho traktu kralika (Harcourt-
Brown 2002). Pro kraliky je charakteristicka cékotrofie, kdy dochazi k vyprazdinovani obsahu
slepého stfeva ve formé meékkych vykall, které nasledné kralik pozie. Mékké vykaly jsou
kralikem opét pozieny pfimo u analniho otvoru jiz od 20. dne od narozeni. Rozdil mezi
mékkymi a tvrdymi vykaly se vytvaii béhem prichodu traveniny slepym stievem a
proximalnim kolonem. Cékotrofie umoziiuje kralikiim pfijmout vétsi mnozstvi Zivin z pomeérné
tézko stravitelnych ¢asti rostlin. Jedna se hlavné o proteiny, lipidy a vitaminy skupiny B a K.
Cékotrofii kralici vétSinou provozuji v rannich hodinéch, kdy nevylucuji tvrdé vykaly a piijem
potravy je nizky (Bellier 1995; Rees Davies & Rees Davies 2003). Piitomnost mekkych vykala
v konecniku stimuluje reflexni olizovani analni oblasti a nasledné pozfeni vykalt (Sohn &
Couto 2012).

K travici soustave jsou fazeny vyznamné organy, jedna se o jatra a slinivku bfisni (Shi
et al. 2024). Slinivka bfisni je zivotn€ nezbytny organ s exokrinni funkci, kdy se vylucovany
sekret podili na pribéhu traveni ve stieve, ale i s endokrinni funkci, produkci hormont
(Mohammed 2019).

Jatra jsou nejvétsi zlazou v téle. Hraji kliCovou roli v metabolizmu, maji také
vyznamnou detoxikacni funkci (Shi et al. 2024). Povrch jater je kryt utrobni pobfisnici, pod ni
se nachazi tenké vazivové pouzdro, kterym jsou ohraniCeny jaterni lalicky (Konig & Liebich
2002).

Jaterni lalicky jsou zakladni stavebni i funkcni jednotkou jater. Maji tvar péti az
Sestibokého hranolu. Skladaji se z jaternich bunék hepatocytu, které jsou usporadané v podobé
navzajem se propojujicich tramct radialné kolem centralni zily. Mezi jaternimi tramci jsou
Clenité prostory oznacované jako jaterni sinusoidy (Obrazek 2). Jimi je vedena krev z funkéniho
i vyzivného krevniho ob&hu z mezilalickovych cév do centralni zily, odtud se pfes jaterni zily
dostava az do zadni duté zily (Konig & Liebich 2002).

Sténa jaternich sinusoid je tvorena specialnimi endotelovymi plochymi buiikami, které
jsou usporadany jako sito. Na povrchu endotelu v luminu sinusoid jsou jednotlivé umisténé
specifické jaterni makrofagy, hvézdicovité buriky, také nékdy nazyvané jako Kupfferovy buiky



(Konig & Liebich 2002). Patii k mononuklearnimu fagocytarnimu systému, jsou vyznamnou
slozkou vrozené imunity. Odstrafiuji prostiednictvim fagocytozy cizorodé materialy, které se
dostaly do krve z potravy v gastrointestinalniho traktu. Pohlcovany jsou Kupfferovymi
bunkami i dal$i ¢astice, naptiklad staré a poskozené erytrocyty, bakterie a viry (Dixon et al.
2013). Kupfferovy bunky jsou tak vyznamnou ¢asti obranyschopnosti organizmu.
Prostednictvim téchto makrofagii miize vsak byt rovnéz zprostfedkovano §iteni infekce z jater
krvi do dalsich organti (Abrantes et al. 2012).

Cytoplazmaticka membrana sousednich hepatocyti je opatfena v misté kontaktu bunek
mikroklky. Stény hepatocytd se v tomto misté vychlipuji a tvofi trubicovity prostor, zlucové
kapilary. Odtud je hepatocyty secernovana zlu¢ odvadéna smérem k okraji lalticku a postupné
pres kratké nitrolali¢kové vyvody do ZluCovodi mezilali¢kovych. Poté se Zlu¢ spoleCnym
jaternim vyvodem dostava do tenkého stieva (Konig & Liebich 2002).

Jaterni buniky se vyznacuji vysokou metabolickou aktivitou. Podileji se na metabolismu
sacharidq, lipidd, bilkovin, Zeleza a vitamint. S metabolickou funkci souvisi mnozstvi organel
a bunécnych inkluzi v cytoplazmé bunek (Konig & Liebich 2002).

Obrazek 2 Mikroskopicka stavba jater. 1 - centralni zila, 2 — jaterni sinusoidy, 3 - hepatocyt
(Stamatova-Yovcheva et al. 2018)

Jatra produkuji zlu€, ktera je nezbytnou podminkou procesu traveni. Kralici v poméru
ke své velikosti produkuji vysoké mnozstvi zluc¢i. Paramo et al. (2017) uvadi, ze kralik o
hmotnosti 2 kg muze vyprodukovat az 250 ml zluci denné. Ve zluci kralikti se nachazi zejména
biliverdin, nikoli bilirubin jako u vétSiny druht savct (Paramo et al. 2017).

Dychani kralika je za norméalnich okolnosti charakterizovano 30—54 nadechy za minutu
(Knotek et al. 2017). V blizkosti pohyblivych nozder se nachazi hmatové chlupy. Kralici maji
pomeérné velkou hrtanovou piiklopku, kterd propousti vdechnovany vzduch z nosohltanu do
hrtanu a pradusnice bez ucasti Gstni dutiny. V ptipadé€ jakékoli neprichodnosti dychacich cest
z tohoto divodu dochazi k akutni dusnosti. Hlavnim dychacim svalem kralika je branice,
mezizeberni svaly se do dychani nezapojuji (Sarita & Saurabh 2021).

Samci reprodukéni soustava kralika je slozena z varlat, nadvarlat, chamovodu,
ptidatnych pohlavnich zlaz, pyje a Sourku. Hlavni funkci varlat je produkce samcich pohlavnich
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bunék — spermii a hormonu testosteronu. Varlata maji vejcity tvar a jejich velikost je ovlivnéna
plemennou pfislusnosti (Zadina et al. 2009; Sathe & Shipley 2013). V zavislosti na plemenné
ptislusnosti a Urovni vyzivy samci dosahuji pohlavni dospé€losti mezi ¢tvrtym az osmym
meésicem véku. Objem ejakulatu u samci je 0,5 az 1,5 mililitru s koncentraci 10 az 300 milionta
spermii na jeden mililitr. Tato hodnota muZze byt u individualné proménliva v zavislosti na
plemeni, frekvenci odbéru a trovni stimulace (Sohn & Couto 2012).

Samici pohlavni soustava je slozena z vnitinich a vnéjSich pohlavnich organti. Mezi
vnitini pohlavni organy patii vajecniky, vejcovody, délohu a pochvu. Vnéjsi pohlavni organy
tvoti poSevni predsifi, vulva a postévacek. Vajecnik je parova pohlavni zlaza (Jelinek & Jelinek
2002; Konig & Liebich 2002) fazolovitého tvaru (Zadina et al. 2009) slouzici k tvorb€ samicich
pohlavnich bunék vaji¢ek a samicich pohlavnich hormont estrogenu a progesteronu (Jelinek &
Jelinek 2002; Konig & Liebich 2002). Samice kralika maji dvojitou délohu (Sathe & Shipley
2013; Simek 2020). Dé&loha se sklada z d&loznich rohdi o délce 8 az 10 cm (Sathe & Shipley
2013). Déloha nema télo a kazdy délozni roh usti do pochvy samostatnym déloznim krékem
(Sonka et al. 2006). Anatomické uspoiadani délohy umoziiuje v nékterych piipadech
superfetaci. Jedna se o stav, kdy se v d€loze vyvijeji embrya rizného stafi. Kazdé embryo
pochazi z ¢asové oddéleného kryti. I kdyz je superfetace z anatomického hlediska mozna, v
chovech kraliki se vyskytuje zcela vyjimecné a je povazovana za patologickou formu
reprodukce (Simek 2020).

Samice jsou schopné zabteznout jiz ve véku 4 az 4,5 mésice (Sathe & Shipley 2013).
Na rozdil od vétSiny ostatnich zvifat maji kralici tzv. provokovanou ovulaci. Jedna se o d&j, kdy
je ovulace vyvolana mechanickym kontaktem se samcem pii pafeni. Samice tedy mohou
zabieznout kdykoliv béhem roku i mimo fiji (Mattioli et al. 2021). Biezost u kralikt trva 28 az
34 dni (Khudaynazar et al. 2024).

3.5 Patogeneze onemocnéni RHD

K ptenosu RHD muze dochazet riznymi zptsoby. Jednou z moznosti je piimy kontakt
zdravych jedinct s infikovanymi (Sun et al. 2024). Jedna se konkrétné o prenos oralni, nazalni
¢i pies spojivky (El-Ghany 2020; Aguayo-Adan et al. 2022). K infikovani kralika spojivkovou
cestou dostacuje velmi mala infekcéni davka, Casto pouze nékolik virionti. Mozny je i pfenos
subkutanni, intramuskularni nebo intravenozni. Tyto varianty jsou spojené s oSetfovanim
kralikd, napiiklad s vakcinaci, vyznamnym faktorem je i bodavy hmyz. K pfenosu muze dojit i
nepiimo pfi kontaktu kralika s kontaminovanymi materialy, napftiklad srsti, krmivem,
podestylkou, vodou a pouzivanym naradim (OIE 2019).

Nepiimy prenos onemocnéni muze byt uskuteCnén i prostiednictvim vektort, kdy je
nakaza Sifena hmyzimi pfenaseci (Sun et al. 2024), jako jsou naptiklad mouchy nebo i bodavy
hmyz. Virus muze byt takto prenasen i na velké vzdalenosti (OIE 2019).

Virus mize byt pfitomen také na vegetaci ve formeé hmyzich vykall a poté kralikem
pozien (Spickler 2020). Statni veterinarni sprava Ceské republiky (2012) proto doporuduje pied
nastupem letnich teplych dni v¢as aplikovat insekticidni pfipravky. Jedna se o postiiky €i natéry
zejmeéna oslunénych stén, ramua oken a dveri. Insekticidy jsou vyuzivany rovnéz proti larvam
much a to v okoli hnojist’, odpadi a koutd stén (Statni veterinarni sprava 2012).
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Mezi dalsi mechanické prenaseCe puvodce patii divoka zvifata. U predatori a
mrchozroutt k replikaci viru nedochazi, ale po poziti infikovanych kraliki byla jeho ptitomnost
prokazana v jejich vykalech (OIE 2019). Toto zjisténi bylo dolozeno v praci Spicklera (2020)
u psa krmeného infikovanym masem kraliku.

Prenos onemocnéni do nové oblasti je nejCastéji zprostiedkovan dovozem
kontaminovaného masa. Takové maso obsahuje vysoké mnozstvi virem infikované krve, kde
virus preziva i po hlubokém zmrazeni (OIE 2019).

Inkubaéni doba onemocnéni je 1 az 3 dny. K thynu vnimavych nakazenych jedinct
dochazi obvykle béhem 12-36 hodin po vstupu pivodce do organizmu hostitele (Abrantes et
al. 2012). Neékdy se ptfiznaky onemocnéni objevi o néco pozdéji, piiblizné po 72 hodinach
(Szillat et al. 2020), kdy jsou spojeny s nastupem horecky, Casto s hodnotami prevysSujicimi 40
°C (Abrantes et al. 2012).

Kralici zotaveni z onemocnéni RHD mohou zistat infekéni, byla prokazana dlouhodoba
perzistence viru v organizmu nakazeného kralika po dobu az 2 mésica (OIE 2019).

3.5.1 Prubéh onemocnéni

Jiz béhem prvnich hodin po nakazeni jsou u dospélych kralikii detekovany virové
antigeny v jaterni tkéani. K replikaci viru dochézi v cytoplazmé jaternich bunék. Mnozstvi
infikovanych hepatocyti se v prubéhu infekce vyrazné zvysuje, maxima je dosazeno mezi 36
az 48 hodinami po zahajeni prvni replikace viru. Virové antigeny se nachazeji i v Kupfferovych
bunkach. Prostiednictvim téchto makrofagu tvoficich soucast vystelky jaternich sinusoid je
zprostiedkovano Sifeni infekce z jater krvi do dalSich organt. K detekci virovych antigenii mtze
tudiz dochézet naptiklad v makrofazich Cervené diené€ sleziny, v ledvinach a v alveolarnich
makrofazich plic (Abrantes et al. 2012).

3.5.2 Patomorfologické nalezy

Vzhledem k rychlému pribéhu onemocnéni RHD jsou uhynuli kralici obvykle v dobrém
vyzivném stavu. Patologické zmény na organech jsou velmi variabilni (OIE 2019). Virus ma
vyraznou afinitu k cévnimu endotelu (Semerjyan et al. 2019). V jatrech je piic¢inou vzniku
zanétlivych zmén, které se projevuji i poruchami funkce jater (Shi et al. 2024). Na jatrech se
objevuji nacervenald loziska souvisejici s projevem jejich zvySené krvacivosti (Harcourt —
Brown et al. 2020). Replikace viru v jaternich burikach vede k apoptoze hepatocytd a
v disledku toho k nekroéze jaterni tkané (Obrazek 3) (Semerjyan et al. 2019). Jaterni buriky
podléhaji degenerativnim zménam. V souvislosti s témito zmeénami se z tkané jater do krevniho
obéhu uvoliuji koagulacni faktory, které jsou zde tvofeny. Jejich zvySena koncentrace
v krevnim fecisti je pii¢inou zvySené tvorby krevnich srazenin. Tyto sraZzeniny omezuji nebo
zcela znemoznuji prutok krve zejména drobnéjSimi cévami a tim zpusobuji nedostatecné
zasobeni té€lnich organu krvi. Dochazi tak postupné k jejich morfologickému i funkénimu
poskozeni (Abrantes et al. 2012; OIE 2019). Tento patologicky proces je nazyvan jako
diseminovana intravaskularni koagulopatie (DIC) (El-Ghany 2020). Ubytek srazecich faktort
zpusobeny rozsahlou tvorbou trombli ma naopak za nasledek zvySenou krvacivost tkani.
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Krvéceniny jsou tak typickym néalezem na vnitinich organech pii pitvé. Velmi Casto jsou vSak
viditelné jiz pfi klinickém vySetreni nakazeného kralika, kdy dochézi ke krvaceni z pfirozenych
télnich otvorl (Abrantes et al. 2012; OIE 2019). Slezina je u infikovanych kraliki vyrazné
zvétSena, a prekrvena s Cetnymi krvaceninami (viz Obrazek 3), muze dojit k jeji celkové
nekroze (Abrantes et al. 2012).

Velmi vyrazné hemoragické projevy jsou na plicich (Obrazek 3). PoSkozeny jsou 1 dalsi
useky dychaci soustavy. V prudusnici se objevuje krvava péna (Abrantes et al. 2012). Akutni
poskozeni plic vznika v dasledku zilni trombozy, ktera vede k tézkému akutnimu edému a ke
vzniku serdzniho az krvavého transsudatu. Tento vypotek se dostava do pridusnice a pii zevnim
pohledu byva zjistitelny i v oblasti nozder (Semerjyan et al. 2019).

Obrazek 3 Patomorfologické nalezy na organech kralika infikovaného RHD.
A —nekroza jater; B — zvétSend, prekrvena slezina; C — krvaceniny v osrdecniku;
D — edematozni, piekrvené plice; E — krvaceniny v tvrdé mozkové pleng;

F — krvaceniny v pradusnici (Li et al. 2023)

Tkané traviciho traktu obvykle nevykazuji tak napadné patologické zmény. V
nékterych pripadech muze byt diagnostikovana enteritida nebo se také objevuje subserdzni
krvaceni (Abrantes et al. 2012).

V hrudni a bfis$ni dutiné byva pfitomno vetsi mnozstvi tekutiny Casto s primési krve.
V srdecni svaloviné se vyskytuji drobné krvaceniny a loziskové nekrozy. Negativné je
ovlivnéna 1 Cinnost ledvin. Ledviny jsou zvétSené, hyperemické, na jejich povrchu jsou
viditelné hemoragické skvrny. V cévach ledvin vznikaji hyalinni tromby, dochazi k
lymfocytarni infiltraci tkdn€ a degeneraci tubularniho epitelu. Patologické zmény se tykaji i
centralniho nervového systému. Mize dochazet k ucpani nebo naopak k dilataci cév v oblasti
hebké pleny a mozecku (Abrantes et al. 2012).
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3.6 Klinické priznaky

U infikovanych kraliki se mohou vyskytovat rizné klinické projevy nakazy. Velmi
Castym obecnym piiznakem je teplota vyssi nez 41 °C, typické jsou poruchy traveni provazené
tézkymi prijmy (Belz 2004).

Virus RHDV?2 postihuje mladé i starSi jedince. Nekteré piipady onemocnéni byly u
kralikti prokazany jiz ve veéku 11 dnd. Klinické pfiznaky jsou obdobné jako u onemocnéni
zpusobeného kmenem RHDV 1 (The Center for Food Security & Public Health 2020).

Klinicky vyvoj onemocnéni muze probihat v nasledujicich formach (OIE 2019):

Perakutni forma onemocnéni se muze vyskytovat zejména v ptivodnich populacich
kralika (Belz 2004). Pfi této formé kralici umiraji nahle a nevykazuji zadné nebo jen nepiilis
vyrazné priznaky nakazy (Harcourt-Brown et al. 2020). K thynu infikovanych jedinct dochazi
12 az 36 hodin po nastupu horecky (EI-Ghany 2020).

Akutni forma je Casta v populacich kralikti, kde je onemocnéni enzootické (Abrantes
et al. 2012). Akutni forma je doprovazena vyraznou kachexii, apatickym chovanim, napadné je
prekrveni ocni spojivky (OIE 2019). Mohou byt pozorovany neurologické symptomy jako je
porucha koordinace pohybti az ochrnuti, mize se objevit opistotonus charakterizovany
obloukovitym prohnutim téla v dasledku kieci zadového svalstva, hrabani koncetin, nékdy
rovnéz celkova excitace organizmu vcetné€ zvukovych projevi postizeného zvifete. V nékterych
ptipadech se lze setkat s respiracnimi pfiznaky. Jedna se o zanét pradusnice, dusnost,
s naslednym selhanim krevniho ob&hu s projevem cyandzy, Castym pruvodnim piiznakem je
pénivy krvavy vytok z nozder (viz Obrazek 4). Dal§$im symptomem muze byt zvySené slzeni a
krvaceni do oka (Abrantes et al. 2012). Mezi hematologické nalezy u kralikt s akutni formou
onemocnéni jsou zahrnuty zmeény v krevnim obraze, konkrétné lymfopenie a trombocytopenie
(Belz 2004).

Obrazek 4 Obvykla poloha uhynulého kralika na onemocnéni RHD s krvavym vytokem v
oblasti nozder (https://www.harcourt-brown.co.uk/articles/infectious-disease/rabbit-
haemorrhagic-disease).

Pti vyskytu ohnisek nakazy se u 5 az 10 % infikovanych kraliki virem RHDV/RHDVa
a podstatné vice u kralika infikovanych virem RHDV2 miiZe projevit subakutni ¢i chronicky
vyvoj onemocnéni (OIE 2019).
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Subakutni forma onemocnéni neni pfili§ obvykla. Pfi této formé se u nakazenych
kralika objevuji pouze neékteré mirné klinické ptiznaky (Belz 2004). K thynu zvifat dochazi po
velmi vysokou sérokonverzi. (OIE 2019). Vytvorené protilatky poskytuji prezivs§im jedincim
ochranu pred opétovnou infekci (EI-Ghany 2020).

Chronicka forma onemocnéni se v populaci kralikii vyskytuje pomémeé vyjimecné.
Mezi typické pfiznaky pro tuto formu patii zloutenka, kachexie a letargie (Harcourt-Brown et
al. 2020).

3.7 Diagnostika

Predbézna diagn6za RHD muze byt stanovena na zaklade epidemiologickych ukazatela,
klinickych pfiznaka a charakteristickych patologickych zmén typickych pro onemocnéni RHD.
Ptiznaky nékazy se mohou svym charakterem shodovat s pfiznaky jinych onemocnéni, jako je
pasteureldza, klostridiova enterotoxémie a nestovice kralikt. Z tohoto diivodu byly pro pouziti
v diagnostice uréeny konkrétni metody, jejichz standardizaci zastfeSuje referencni laboratof
Svétové organizace pro zdravi zvifat (Office International des Epizooties, OIE) (Abrantes &
Lopes 2021).

K diagnostice onemocnéni RHD jsou obvykle vyuzivany vzorky jaterni tkan€. Pfi
akutnim nebo perakutnim pribéhu onemocnéni se jedna o vzorky s nejvyssim obsahem titru
viru. U kralikt s chronickym nebo subakutnim onemocnénim lze RHDV snaze detekovat ve
slezing nez v jatrech (OIE 2019).

Hemaglutinacni test

Jednou z prvnich pouzivanych diagnostickych metod je hemaglutinacni test (HA), ktery
je zalozen na schopnosti RHDV silné aglutinovat ¢ervené krvinky (EI-Ghany 2020). Antigeny
krevnich skupin jsou vyuzivany jako vazebné faktory k zahajeni infekce RHD. Hemaglutina¢ni
test se provadi jako mikrometoda, jsou vyuzivany malé objemy vzorki nebo vysoce ziedéné
tkanové suspenze. Vzorky vykazujici aglutinaci pfi koneéném fedéni vys$§im nez 1/160 jsou
povazovany za RHDV pozitivni. Vzorky vykazujici niz§i aglutinaci by mely byt znovu
testovany jinymi metodami, aby bylo potvrzeno, zda jsou skutecné RHDV negativni. Titry
protilatek protit RHDV jsou detekovany v jatrech jiz 2 hodiny po infekci a rychle se zvySuji na
maximum, kterého je dosazeno v dobé& uhynu kralika (Abrantes & Lopes 2021).

Mezi hlavni vyhody metody HA patii potieba jen omezeného mnozstvi vzorku, nizka
finan¢ni naro¢nost a jednoduché provedeni (Abrantes & Lopes 2021). Nizka senzitivita a
specifiCnost testu HA navic neumoziuje rozliSeni mezi genotypy RHDV (El-Ghany 2020).
Problematické je také riziko ziskani faleSné€ pozitivnich vysledkl, ty mohou byt zptisobeny
pfitomnosti jinych mikroorganismt s hemaglutinacni aktivitou, jako jsou Pasteurella nebo
Parvovirus (Abrantes & Lopes 2021).

Elektronova mikroskopie

Pro v¢asnou detekci viru RHDV je vyuzivana metoda elektronové mikroskopie (EM).
Virové cCastice jsou pod mikroskopem vyobrazeny jako usporadané miskovité prohlubné o
velikosti ~35 nm postradajici obal (Abrantes & Lopes 2021). V dobé rozsifeni viru do Evropy
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Valicek et al. (1990) prokazal antigenni vztah mezi ¢inskymi a evropskymi kmeny viru praveé
imunoelektronovou mikroskopii (IEM), vyuzivajici schopnost protilatek vazat se na specifické
receptory na povrchu bunék (Abrantes & Lopes 2021).

Identifikace viru touto metodou je zalozena vyhradn€ na morfologii, proto je nutné
pracovat s velkym mnozstvim virovych ¢astic. V soucasné dobé¢ je vyuzivana metoda EM méné,
ale je stale dilezita zejména v kombinaci s jinymi diagnostickymi metodami. Mezi jeji
nevyhody patii problematicka proveditelnost pti velkém mnozstvi vzorki a nevhodnost pro
rozliSeni kmeni RHDV (Abrantes & Lopes 2021).

Obrazek 5 Purifikované Castice viru RHDV1 pii pouziti diagnostické metody EM (Abrantes
& Lopes 2021)

Enzymova imunosorbentni analyza

Enzymova imunosorbentni analyza (ELISA) je velmi Casto pouzivany laboratorni
imunologicky test slouzici k detekovani antigent nebo protilatek a také umoziuje stanoveni
jejich koncentrace (Dalton et al. 2018). Navazany enzym je katalyzatorem kolorimetrické
reakce. Mezi hlavni vyhody této metody patii nakladova efektivita, snadnost interpretace dat a
moznost soucasného testovani velkého poctu vzorkd. Ve srovnani s HA ma ELISA vyssi
senzitivitu a specificitu (Abrantes & Lopes 2021).

Pro detekci onemocnéni RHD byl vyvinut specificky imunologicky test ELISA slouzici
pro detekci antigent RHDV2 v homogenatech kralicich jater. Tento test je zalozeny na pouziti
monoklonalni protilatky 2D9 specifické pro zachyceni antigenu RHDV2 a polyklonalni kozi
protilatky proti RHDV2. Metoda ELISA je schopna detekovat virus RHDV2 s vysokou
citlivosti (100 %) a specificnosti (97,22 %) (Dalton et al. 2018).

Imunohistochemie

Imunohistochemie (IHC) je metoda, kdy jsou k detekci tkanovych antigen pouzivany
specifické primarni protilatky. Vznikly komplex v pfipad€ pozitivni reakce je vizualizovan
pripojenim znacené sekundarni protilatky. Nekdy je tato metoda vyuzivana jako doplitkovy
diagnosticky nastroj k potvrzeni pfitomnosti RHDV a nové€ k uplné charakterizaci G1.2 a jeho
distribuci v tkanich kralikt. Vyuziti IHC v diagnostice RHD napomohlo k pochopeni progrese
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onemocnéni. Na zakladé¢ THC je umoznéno sledovat in situ lokalizacit RHDV ve tkanich a
porovnavat ji s histopatologickymi nalezy. RHDV je obvykle detekovan v degenerujicich
hepatocytech. Pozitivita v téchto buiikach muaze byt prokazana jiz 12 hodin (Abrantes & Lopes
2021), nebo 24 hodin (Mikami et al. 1999), pfipadné az 40 hodin po infekci (Alonso et al. 1998).
Pomoci THC byl virus detekovan i v Kupfferovych burikach, endotelialnich burikach jaternich
krevnich sinusoid, plicnich makrofézich, tkani sleziny, lymfatickych uzlin a v kostni dfeni
(Abrantes & Lopes 2021).

Mezi hlavni vyhody THC patfi finan¢ni dostupnost, jednoduchost provedeni ve srovnani
s IEM a moznost retrospektivné studovat staré, fixované, ale i zmrazené vzorky télnich tkani
(Abrantes & Lopes 2021).
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Obrazek 6 Hepatocyty kralika infikovaného virem RHDV2 pfi pouziti IHC. Hnédym
zbarvenim je zobrazena pfitomnost virového antigenu (Abrantes & Lopes 2021).

Western Blot

Western Blot (WB) nékdy také nazyvan imunoblot, je bézné€ vyuzivana metoda k
separaci a nasledné identifikaci proteinu. Pfi této metodé€ se specifické proteiny oddéluji na
zakladé rozdilné molekulové hmotnosti. Tyto vysledky jsou pfeneseny na membranu.
Membrana je poté inkubovana s protilatkami pro specificky protein. Navazané protilatky jsou
vizualizovany a mohou byt kvantitativné (Mahmood & Yang 2012). OIE doporucuje pouziti
metody WB v pfipad¢, ze HA nebo ELISA nejsou zcela prokazatelné (OIE 2019).

Polymerazova retézova reakce

Polymerazova ftetézova reakce (RT-PCR) je rychly diagnosticky test s vysokou
citlivosti, zaloZzeny na kvantifikaci sledovaného useku DNA v realném case. K této diagnostické
metod¢ jsou obvykle vyuzivany vzorky jaterni tkan€, moc, trus a krevni sérum (OIE 2019).
Urceni jednotlivych variant kment RHDV je mozné bud’ specifickymi primery pro jednotlivé
subtypy nebo sekvenaci produkti RT-PCR (Lany et al. 2017).
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3.8 Terapie a prevence onemocnéni v chovech

Terapie nemocnych zvifat je omezena pouze na podpurnou péci, zejména vzhledem
k akutnimu az perakutnimu prub&hu onemocnéni a jeho vysoké kontagiozité (The Center for
Food Security & Public Health 2020).

Prevence je zakladnim predpokladem pro udrzeni zdravého chovu kralik. Jedinym
moznym zpusobem provadéni ucinné prevence je vSak vakcinace (The Center for Food Security
& Public Health 2020; Bosco-Lauth et al. 2022).

Vhodna preventivni opatieni jsou zadsadni pro omezeni §ifeni viru v zemich s poCetnymi
populacemi divokych kralika. Pribézné sledovani vyvoje a §ifeni viru je nezbytné pro rychlou
detekci vyskytu onemocnéni, vybér nejvhodnéjsich opatieni (Aguayo-Adan et al. 2022) a pro
eliminaci vzniku novych potencionalnich ohnisek v okoli (The Center for Food Security &
Public Health 2020).

V oblastech enzootického vyskytu nakazy RHD jsou jednim ze zakladnich predpokladi
pro uspésny chov kraliki odpovidajici zoohygienické podminky. Kralici by méli byt chovani v
uzavieném prostoru tak, aby byl znemoznén pfistup volné zijicich zvirat. Nové pfichazejici
zvitata by méla byt umistovana do karantény v samostatném zafizeni po dobu 4 mesict. Tato
doba je pevné stanovena z divodu mozného vylu€ovani viru ve vykalech kralika, ktefi prezili
onemocnéni RHD. Pfistup do zafizenich by mél byt regulovan a oSetfovatelé by neméli byt v
kontaktu s kraliky z jinych chovt (Belz2004). V zatizenich musi byt vyskyt hmyzich pfenasect
omezen na minimum za pouziti machanickych zabran jako jsou sité nebo repelentt (Sun et al.
2024). Mezi opatteni biologické bezpecnosti v ramci onemocnéni RHD nélezi dostatecna
sanitace a dezinfekce (Abrantes et al. 2012).

Virové hemoragické onemocnéni kralikd neni v CR zafazeno do seznamu nebezpe&nych
nakaz, proto prukaz jeho vyskytu neni spojen s nafizenim provedeni mimofadnych
veterinarnich opatfeni. Statni veterinarni sprava Ceské republiky chovatelom kralikd
doporucuje zejména zvySenou opatrnost pii nakupech novych zvifat a dodrzovani
preventivnich opatfeni jako je imunoprofylaxe u vSech chovanych zvifat. Pfi uhynu zvitat je
nezbytné provést bezpecné zneskodnéni kadaverti v asanaCnich zafizenich (Statni veterinarni
sprava 2017). ZneSkodnén musi byt i veskery organicky i neorganicky material z prostiedi, kde
byla zvifata chovana. Pomucky a materialy, které nelze zcela zlikvidovat, musi byt nejprve
mechanicky ocistény a nasledné podrobeny ucinné dezinfekci. Doporucované vhodné
dezinfek¢ni piipravky jsou napfiklad roztoky chlornanu sodného a chlornanu vapenatého (Belz
2004).

Virus RHDV je vysoce odolny. Mize pietrvavat az meésice v chlazeném nebo
zmrazeném krali¢im mase a v prostiedi rozkladajicich se kadavera (Sun et al. 2024) po dobu
20 dni (OIE 2019) az 12 tydnt (EI-Ghany 2020). V tkanich je chranén a muze prezit vice nez
7 mésicu v organovych suspenzich skladovanych pfi teploté 4 °C, minimalné 3 mésice v
suchém stavu na textilni latce pii pokojové teploté (OIE 2019).

Nasledujici charakteristiky byly zjistény pro kmen RHDV1, ale nejsou zatim formalné
potvrzeny pro RHDV2 (OIE 2019):
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e Preziti viru je umoznéno pii teploté 50 °C po dobu 1 hodiny, virus pieziva i
béhem zmrazovani a rozmrazovani (OIE 2019).

e Virus je stabilni v prostfedi, kdy se pH pohybuje v rozmezi hodnot 4,5 az 10,5.
Jeho preziti je umoznéno do hodnoty pH 3,0 a k jeho inaktivaci dochazi pti pH
vy§§im néz 12 (OIE 2019).

e Inaktivace viru mize byt zpisobena pouzitim 1% hydroxidu sodného nebo 1-
2% formalinu. Kodexem zdravi suchozemskych zvifat OIE je pro dezinfekci
kozeSin doporucovan 3% formalin. Pfipravky s obsahem 1,0-1,4%
formaldehydu nebo 0,2-0,5% beta-propiolaktonu je virus inaktivovan pii 4 °C,
ale neni snizena jeho imunogenicita. Tato skutecnost je proto vyuzivéana pii
vyrobé vakcin (OIE 2019).

e Mezi doporucované dezinfekcni prostiedky jsou zahrnuty 0,5% chlornan sodny
a substituované fenoly, naptiklad 2% One-stroke Environ. Prostfedky s obsahem
etheru, chloroformu nebo trypsinu nejsou proti této nakaze zcela ucinné (OIE
2019).

Zasady odpovédného chovu kraliku

V chovu kralikd by mél byt kazdy jedinec chovan v prostorné ubikaci s moZnosti
dostatecného pohybu a s pravidelnym dopliiovanim zasob potravy a podestylky. Dodrzenim
optimalnich zoohygienickych podminek je kralikim poskytnuto suché a Cisté prostiedi k
zivotu. Jako podestylka nejsou doporucovany tvrdé, hrubé nebo prasné materialy. Kralikim je
nutno zajistit ubikaci, kde bude dostatecny ptisun Cerstvého vzduchu. Zvifata by neméla byt
chovana v prostfedi, kde je privan, jsou také vysoce citliva na vysoky obsah prachovych Castic
a vypary z moci (Statni veterinarni sprava 2020).

Zakladem stravy kralika je seno, které zajistuje spravné fungovani traviciho traktu.
Seno a voda je kralikiim podavana ad libitn€. Dale je mozné kralikim podavat k okusu vétve z
ovocnych stromd. Tvrdy chléb neni vhodny z divodu vysokého obsahu soli. Adekvatni teplota
pro chov kraliki je 15 az 21 °C. Pti teploté nad 28 °C muze dochazet k jejich prehrati, pouze
pfi vyssi vihkosti miiZe byt tato hranice snizena (Statni veterinarni sprava 2020).

Imunoprofylaxe

Jedinym moznym zplsobem provadéni ucinné prevence proti onemocnéni RHD je
vakcinace (Bosco-Lauth et al. 2022). Vakcinace je provadéna subkutdnné na lateralni strané
hrudniku, kde je snadné jehlu zavést do podkozi. Jehla by méla byt zavedena jednim jemnym
pohybem pod uhlem 45° smérem ke spodni Casti zvednuté fasy kaze. Pred i po provedené
vakcinaci by misto vpichu mélo byt oSetfeno dezinfekci (Cousquer & Thompson 2021).

Vakcinace je u divokych populaci kralikii ekonomicky a logisticky neproveditelna.
Podani vakciny divokym kralikim by bylo spjato s odchytem a problematickou manipulaci se
zvifaty, coz muze projevit uhynem v disledku stresu. Enormné by se tak také zvysovalo riziko
prenosu RHD 1 dalSich ndkaz. Navic by vakcinace musela byt provadéna kazdoro¢né, protoze
vznikla imunita vyvolana oCkovanim nepietrvava déle nez 1 rok. Z tohoto davodu jsou
provéfovany moznosti zavedeni dalSich postupt, napiiklad se jedna o vyvoj vakcin
umoziujicich horizontalni pfenos z matky na potomstvo, dal§si moznosti by mohl byt vyvoj
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protilatek a vakcin, které by mohly byt podavany oralni nebo nazalni cestou (Abrantes et al.
2012).

Tabulka 2 Nejcastéji pouzivané vakciny proti RHD (Hartmann et al. 2017; European Medicines
Agency 2019; European Medicines Agency 2020; European Medicines Agency 2021; Bioveta
2022; Pharmagal-Bio 2022; Janalik 2023)

Nejbéznéjsi vakciny

Dostupné v CR Dostupné ve svété
PESTORIN PESTORIN
PESTORIN MORMY X PESTORIN MORMYX
PESTORIN RHDV 2 PESTORIN RHDV 2
BioRabbit RHDV 1,2 BioRabbit RHDV 1,2
ERAVAC ERAVAC

Nobivac Myxo-RHD
Nobivac Myxo-RHD PLUS
CASTOREX
CASTOREX NEO

Nobivac Myxo-RHD
Nobivac Myxo-RHD PLUS
Cunivak RHD
Cunivak COMBO

Dercunimix
Filavac VHD K C+V
Duo RIKA-VACC
RIKA VACC RHD
Fatrovax RHD
CASTOREX
CASTOREX NEO

PESTORIN

K nastupu imunity po provedené vakcinaci dochazi po 10 dnech. Vakcina je urcena k
vakcinaci kralika proti moru kralikt od stafi 10 tydna. V piipadé nepfiznivé nakazové situace
muze byt vakcina aplikovana mlad’atim star§Sim 6 tydnd. Revakcinace je provedena po 4
tydnech. Vakcinovany mohou byt i bfezi samice s vyjimkou posledniho tydne biezosti
z divodu rizika abortu pfi neSetrné manipulaci. Revakcinaci oCkovanych kralika je
doporucovano provadét kazdorocné (Bioveta 2022).

PESTORIN MORMYX
Vakcina je urCena k vakcinaci kralikd proti moru a myxomatoze kralikd od staii 10
tydna. Pii nepfiznivé nakazové situaci lze vakcinu aplikovat u mlad’at starSich 6 tydn.
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Nasledné jsou mladata revakcinovana za 4 tydny. U chovnych kusi je revakcinace
doporucovana v intervalu 6 mésict. Vakcinu je mozné aplikovat i bfezim zvifatim s vyjimkou
posledniho tydne bfezosti z divodu rizika abortu pfi neSetrné manipulaci (Bioveta 2022).

PESTORIN RHDV 2

Vakcina je urCena k vakcinaci kralikli proti moru kraliki kmene RHDV?2 od stafi 10
tydnd, je mozné rovnéz vakcinovat kraliky bez matetskych protilatek od véku 4 tydnt. Nastup
imunity je uvadén jiz 7. den po vakcinaci. Revakcinace kralik(i by méla byt provedena po 6
mesicich. Dle spole¢nosti Bioveta (2022) je doporucovana simultanni aplikace vakciny
PESTORIN RHDV 2 s vakcinami PESTORIN (pfipadné MYXOREN) s aplikaci na levou a
pravou stranu téla (Bioveta 2022).

Zaklady spravné vakcinace kraliku vakcinou PESTORIN RHDYV 2 (Bioveta 2022)
o Dodrzeni vakcinaéniho schéma (viz Tabulka 3) s ohledem na aktuélni
epidemiologickou situaci

o Aplikace vakciny pomoci sterilnich prostredkt

o Uchovavani vakcinacnich davek pfti predepsané teploté
o Vakcinace pouze klinicky zdravych jedinct

o Proockovanost celého chovu véetné mlad’at

Tabulka 3 Doporucené vakcinacni schéma vakcinace proti moru kralikti (Bioveta 2022)

Stari kralika Primovakcinace Revakcinace
Od 4 tydnu PESTORIN RHDYV 2 Za 6 tydnu
PESTORIN RHDV 2
0d 6 tydni PESTORIN Za 4 tydny
PESTORIN
PESTORIN MORMYX Za 4 tydny
PESTORIN MORMYX
Od 10 tydnua PESTORIN Za 12 mésict PESTORIN
PESTORIN RHDV?2 Za 6 mésicu PESTORIN
RHDV 2
PESTORIN MORMYX Za 6 mésicu
PESTORIN RHDYV 2 PESTORIN MORMYX
PESTORIN RHDV 2
Dospélé a chovné kusy V Sestimésicnich intervalech revakcinace vakcinami
PESTORIN MORMYX a ve dvanactimési¢nich intervalech
vakcinami PESTORIN.
V Sestimésicnich intervalech revakcinace vakcinami
PESTORIN RHDYV 2.
BioRabbit RHDV 1,2

Jedna se o bivalentni inaktivovanou vakcinu, kterd je urCena k ockovani proti moru
kraliki kmene RHDV1 a RHDV2. Vakcina byla nové uvedena na trh v roce 2023 a je
kombinaci vhodnych antigeni doplnénych o osvédcené adjuvans (gel hydroxidu hlinitého).
Imunita pfichézi 7. den po zahgjeni imunizace a délka jejiho trvani je 1 rok. Vakcinu je mozné
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aplikovat i bfezim zvifatim s vyjimkou posledniho tydne biezosti z divodu rizik abortu pfi
nesetrné manipulaci a dale mlad’atim od stafi 6 tydnt (Janalik 2023).

ERAVAC

ERAVAC je vakcina G¢inna proti subtypu viru RHDV?2. Tato vakcina byla uvedena na
trh v CR v srpnu 2017. Je pouzivana k aktivni imunizaci nejéastéji brojlerovych kralikd star§ich
30 dnt. Imunita pfichazi 7. den po zahajeni imunizace. Délka vzniklé imunity nebyla doposud
stanovena (European Medicines Agency 2020).

Nobivac Myxo-RHD, Nobivac Myxo-RHD PLUS

Vakcina Nobivac Myxo-RHD je urena k aktivni imunizaci kralikt starSich 5. tydnt
veéku za ucelem snizeni mortality a klinickych pfiznaki myxomatézy a RHD (European
Medicines Agency 2021). Vakcinou Nobivac Myxo-RHD PLUS je snizena mortalita a klinické
pfiznaky myxomatdzy a moru kralikii kmene RHDV1 i RHDV?2 (European Medicines Agency
2019). Imunita piichazi 3. tyden po zahgjeni imunizace a délka jejiho trvani je u obou vakcin 1
rok (European Medicines Agency 2019; European Medicines Agency 2021). Nobivac Myxo-
RHD byla ovéfena u klasickych kmeni RHDV (European Medicines Agency 2021).

CASTOREX, CASTOREX NEO

CASTOREX je vakcina urCena k aktivni imunizaci kralika starSich 6 tydnt proti moru
kraliki kmene RHDV1. Vakcina CASTOREX NEO je urCena proti moru kraliki kmene
RHDV?2. Prvni revakcinace by méla byt u obou vakcin provedena po 4 tydnech a nasledné
pravidelné kazdy rok. Nastup imunity je uvadén jiz 7. den po vakcinaci (Pharmagal-Bio 2022).

3.9 Nakazova situace

3.9.1 Nikazova situace v Ceské republice

Onemocnéni RHD bylo v Ceské republice poprvé diagnostikovano v roce 1988 (Andéra
& Cerveny 2008; Lany et al. 2017) Piehledné a souhrnné zpracovani nakazové situace u volné
Na SVU Praha a VUVL Brno doglo po roce 2001 k diagnostice RHD u hynoucich kralikd
divokych ve 4 ohniscich — v fijnu 2001 v PoleSovicich, v dubnu 2002 v Roztokach nad Vltavou,
v dubnu 2006 ve Vraném nad Vltavou a v bieznu 2008 ve Vruticich a Svarenicich (Andéra &
Cerveny 2008).

V 1été¢ roku 2017 byla poprvé na nasem uUzemi potvrzena pracovniky oddéleni
infekénich chorob Ustavu infek&nich chorob a mikrobiologie VFU Brno piitomnost viru
RHDV2 (Vesely 2017). Ve stejném roce byly na naSem tizemi vySetfovany vzorky z uhynulych
kralika s podezienim na nakazu RHD (viz Tabulka 4). Nakaza byla potvrzena v severni oblasti
Ceské republiky, konkrétn€ v okresu Décin, Litomeéfice, Ceska Lipa a dale v okresu Chrudim,
Praha zépad. V okrese Brno venkov a Rychnov nad Knéznou byla zjisténa antigenni varianta
RHDVa (Lany et al. 2017). Lany et al. (2017) uvadi, ze pivodni kmeny RHDV byly v ¢eskych
chovech nahrazeny antigenni variantou RHDVa a virem RHDV2.
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V letech 2020 a 2021 bylo chladné destivé letni obdobi. Tato skutecnost se nepiiznivé
projevila na nakazové situaci, kdy se zvysil poCet hmyzich prenasect. Ztraty na chovnych
jedincich byly zaznamenany u plemen ceského puvodu (napfiklad moravskych bilych
hnédookych, Ceskych strakacl). Pro tato plemena je charakteristicka uzsi chovna zakladna a
kazda ztrata se nepiiznivé projevuje na jejich genofondu (Simek & Jahoda 2021).

Tabulka 4 Pivod, vakcinalni status a zjistény subtyp viru ve vzorcich uhynulych kralika v
Ceské republice (Lany et al. 2017)

OKres Kraj Vakcinacni statut Subtyp viru
RHDV
Brno venkov 1 Jihomoravsky Bez vakcinace, thyn RHDVa
odstaveného mladéte
Décin Ustecky Vakcinace chovnych kralikt RHDV2

proti RHDV, thyn mlad’at
pod matkou 1 odstavenych

Rychnov nad Kralovéhradecky Vakcinovany kralik proti RHDVa
Knéznou RHDV
Ceska Lipa Liberecky Vakcinace chovnych kralikt RHDV2

proti RHDV, thyn mlad’at
pod matkou i
vakcinovanych odstavenych
Brno venkov 2 Jihomoravsky Vakcinace chovnych kraliki ~ Negativni
proti RHDV, thyn
odstavenych mlad’at

VySkov Jihomoravsky  Vakcinace chovnych kraliki =~ Negativni
proti RHDV, vakcinované
mladé
Chrudim 1 Pardubicky Vakcinace chovnych kralikt RHDV2

proti RHDV, thyn jak
vakcinovanych rodicu, tak i
nevakcivanych mlad’at

Litomérice Ustecky Vakcinace chovnych kralikt RHDV2
proti RHDV, thyn
odstavenych
Brno Jihomoravsky Vakcinace chovnych kraliki ~ Negativni

proti RHDV, thyn
odstavenych mlad’at
Brno venkov 3 Jihomoravsky Vakcinace chovnych kraliki ~ Negativni
proti RHDV, thyn
odstavenych mlad’at

Praha-zipad Stiedogesky Uhyn krélika RHDV2
vakcinovaného proti RHDV
Chrudim 2 Pardubicky Vakcinace chovnych kralikt RHDV2

proti RHDV, thyn jak
vakcinovanych rodicu, tak i
nevakcivanych mlad’at
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3.9.2 Nakazova situace ve svété

Virus RHDV1 se v soucasné dobé& vyskytuje velmi sporadicky. V obdobi od ledna 2018
az do zafi 2019 bylo v laboratofi Laboklin potvrzeno pouze 0,5 % vzorka pozitivnich na
RHDV1 a 53,3 % vzorki pozitivnich na RHDV2 (Laboklin 2023).

Pfitomnost viru RHDV?2 byla v obdobi od kvétna 2010 az do listopadu 2018 potvrzena
ve 133 oblastech svéta (Obrazek 7). Nakazeni jedinci se vyskytovali ze 68 % na pevniné a ze
32 % na ostrovech (Rouco et al. 2019).

Poprvé byl virus RHDV2 detekovan v kvétnu roku 2010 v severozapadni Francii (Sun
et al. 2024). Byla zde prokazana nova antigenni varianta RHDV, ktera se liSila od piedchozich
predev§im tim, Ze nevyvolavala zkfizenou imunitu s diiveéjsimi variantami RHDV, a proto byla
oznacena jako RHDV2 (Najt et al. 2022).

Béhem necelého roku se virus RHDV?2 rozsifil do jizni Evropy (Portugalska, Italie a
Spanélska), poté do severoevropskych zemi (Velké Britanie a Norska) a na nékteré ostrovy
(Sicilie, Kanarské ostrovy) (Sun et al. 2024). V roce 2015 doslo k detekci viru RHDV2
v Australii (Pacioni et al. 2022), v severni ¢asti Afriky a v dalSich zemich Evropy, naptiklad ve
Svédsku. V roce 2016 byla pfitomnost nakazy potvrzena v Americe a v Oceanii viz Obrazek 7.
O rok pozd¢ji byla nakaza rozsifena do Maroka, zapadni Kanady, Spojenych stati, na Novy
Zéland a v roce 2018 do Izraele (Rouco et al. 2019). V roce 2020 byla ohniska nakazy rozsirena
do jizni Afriky, konkrétné na tizemi Senegalu, Pobfezi slonoviny a Nigérie. V roce 2022 byl

Obrazek 7 Celosvétové §ireni viru RHDV2 v letech 2010 az 2018 (Rouco et al. 2019)
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V letech 2016 az 2020 byl virus RHDV2 rozsifen na uzemi Kanady, Spojenych stati a
Mexika. ZvySena detekce ohnisek dosihla hodnoty 669 a tim se tato oblast stala nejvice
zasazenou na sveté (Sun et al. 2024). V roce 2020 byla potvrzena vyznamna ohniska
onemocnéni na jihu Spojenych statii a v Mexiku (Martinec 2021). K vyskytu viru RHDV2 doslo
na jihozapadé€ Spojenych stati v bfeznu roku 2020. Infikovani jedinci byly nalezeni v Novém
Mexiku, Arizoné, Texasu, Coloradu, Nevadé¢, Kalifornii a Utahu. V Kalifornii byly piipady
detekovany v nékolika jiznich krajich, konkrétné v Riverside, San Bernardinu, San Diegu,
Orange a Los Angeles (Asin et al. 2021). Na zékladé zvySené detekce ohnisek byla ve
Spojenych statech vydana doporuceni o dezinfekénich postupech, mimoradnych piedpisech o
omezeni piesunu zivych i uhynulych jedinct pies statni hranice a vytvoreni planu na zmirnéni
rizika nakazy na zakladé pribézného sledovani vyvoje a Sifeni viru. Situace je zde vyrazné
omezena doposud nevyvinutou oralni vakcinou, ktera by umozniovala kontrolu u volné zijicich
populaci kralikd na geograficky rozlehlych oblastech a dale rozdily v jurisdikci jednotlivych
statd a mistnich agentur (Shapiro et al. 2022).

Udaje o celosvétovém rozsifeni ohnisek byly zaznamenany Svétovou organizaci pro
zdravi zvifat (WOAH) pomoci informacniho systému (WAHIS). Dle WAHIS bylo
zaznamenano mezi lety 2011 az 2022 celkem 774 ohnisek onemocnéni zpisobeného virem
RHDV?2. Celkem bylo 611 ohnisek u domacich a 163 u volné zijicich kralika. V letech 2010
az 2019 se ohniska RHDV2 vyskytovala sporadicky po celém svété. Ohniska RHDV2
zaznamenana v letech 2020 az 2021 byla Castd, ale nebyla zdvazna ve srovnani s pfedchozimi
roky. V tomto obdobi bylo potvrzeno 562 ohnisek RHDV2 u domacich kralik a 109 ohnisek
RHDV2 u volné zijicich kralika (Sun et al. 2024).

Vyskyt viru RHDV2 stéle predstavuje hrozbu pro populace domacich a volné zijicich
kralikd. Sun et al. (2024) uvadi nasledujici predikci oblasti s vysokym rizikem vyskytu viru
RHDV2 v globalnim meéfitku:

e V populacich domacich kralik:

o jihozapadni oblasti Severni a Jizni Ameriky, zapadni pobrezi Evropy, vychodni
pobiezi Afriky, jihozapadni pobfezi Arabského poloostrova, severozapadni
oblast Indického poloostrova a jizni pobfezi Australie (Sun et al. 2024)

e 'V populacich volné zijicich kralika:

o jihozapad Severni Ameriky, jizni oblast Jizni Ameriky, jihozapad Evropy,
severozapadni pobfezi Afriky, jizni oblast Afriky, jizni oblast Austrélie,
jihozapadni pobiezi Arabského poloostrova, jizni pobfezi Iranu a Pakistanu (Sun
et al. 2024)
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4 Zavér

Kralik domaéci byl pfiblizné do pocatku devadesatych let minulého stoleti nejb&znéjsim
hospodarskym zvifetem na Ceském a moravském venkové. Postupné vSak pocty zvifat v
malochovech klesaly a naopak se zvySovala populace kraliki chovanych na farmach. Tento
trend byl zptisoben pravdépodobné postupnou zmeénou Zivotniho stylu, kdy lidé Zzijici na
venkove jiz nepovazuji produkci masa v domacich malochovech jako ekonomicky pfinosnou.

Se zménou zivotniho stylu v obdobi konce minulého stoleti se kralik stal vzhledem ke
své nenaroCnosti velmi popularnim zajmovym zvifetem. K vyraznému narastu poctu v
domacnostech chovanych kralikt doslo predevsim v dobé pandemie onemocnéni covid-19, kdy
byli lidé nuceni omezit vzajemné socialni kontakty. Pravé kontakt se zivym zvifetem umoznil
preklenout tuto socialni izolaci.

Velky vyznam ma nejen v této souvislosti 1 vyuziti zvifat v zoorehabilitaci, kdy se
vyuziva pusobeni riznych druhi zvitat ve prospéch fyzického i psychického zdravi ¢lovéka z
fad znevyhodnénych osob.

Kralik je vhodnym zvifecim druhem vyuzivanym v zoorehabilitaci zejména pro svou
povahu, vyznamnym aspektem je 1 jeho velikost a moznost blizkého kontaktu s clovékem.

Pfi zachazeni se zvifaty je nutno dodrzovat hygienicka pravidla pro snizeni rizika
ohrozeni lidského zdravi pfenosnymi onemocnénimi.

V chovu zvifat vhodnych k zoorehabilitaci neni predmétem zajmu jen jejich
terapeutické vyuziti a eliminace ohrozeni zdravi klientd, ale také jejich zdravotni stav. Z tohoto
divodu je nezbytné, aby chovatel mél odpovidajici uroven znalosti tykajicich se podminek, ve
kterych jsou zvitata chovana a kterd onemocnéni se u nich vyskytuji.

Mezi zéavazna nakazlivd onemocnéni kralika patii virové hemoragické onemocnéni
(RHD). Jedna se o onemocnéni s vysokou mirou morbidity i mortality, je povazovano za
vyznamné zdravotni ohrozeni pro domaéci i volné zijici kraliky v celosvétovém méfitku. Virus
zpusobujici onemocnéni RHD je velmi odolny a v prostiedi mize prezivat delsi dobu. Tézistém
pro omezeni Sifeni ndkazy jsou v€asna preventivni opatfeni zahrnujici i vakcinaci zdravych
jedinca.

V soulasné dobé& neni v Ceské republice toto onemocnéni fazeno do seznamu
nebezpecnych nakaz, a proto neni spojeno s nafizenim o provedeni mimoradnych veterinarnich
opatfeni. Chovatelé by se méli fidit doporudenimi Statni veterinarni spravy CR. Jedna se
napiiklad o zvySenou opatrnost pii nakupech novych zvirat a zavedeni karantény pred jejich
zaClenénim do chovu, daslednou vakcinaci, bezpecné zneskodniovani kadavert v asanacnich
zafizenich, zoohygiena chovu.

S vyskytem nového kmene RHDV2 se opét zvysilo povédomi o této nakaze. Jeji
studium je zasadni pro pochopeni moznych dopadu v oblasti chovu kralikli, uc¢inna opatieni v
ramci prevence a zabranéni jejiho Siteni.
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