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Souhrn

Mezi infekéni choroby psti se fadi onemocnéni, vyvolana pfitomnosti infekEnich Cinitelt
v organismu. Tyto choroby dé¢lime na dvé skupiny podle piivodce onemocnéni - virové

infekce a bakterialni infekce.

Mezi virové infekce patifi onemocnéni zplsobend vlivem patogenniho pulsobeni viru.

Radime sem vzteklinu, psinku a parvovirové onemocnéni.

Vzteklina je nejznaméjsi a také nejstarsi zoondzou a presto na ni kazdy rok zahyne nékolik
tisic lidi. Situace je stale velmi vazna. I pies snahy WHO (World Health Organization)
o snizeni poétu nakaZenych je celosvétové toto &islo potad veliké. Na uzemi CR se toto

onemocnéni nevyskytuje.

Dalsi zdvazné onemocnéni je psinka které zptisobuje velké ztraty v chovech predevsim
v zemich s nesystematickou imunoprofylaxi. V zemich, kde se provadi spravna

imunoprofylaxe, je vyskyt psinky vzacny. CR zaséhla psinkova vina naposledy v roce 1993.

Akutnim a vysoce infekénim onemocnénim je parvovirové onemocnéni psii. Nejlepsi
prevenci je ockovani. Avsak néktera plemena si nevytvoii dostatecné protilatky a jsou tak

k onemocnéni vice nachylna.

Druhou skupinou jsou bakteridlni infekce, kam se fadi leptospirdza, tetanus, lymska

borelioza a salmoneldza.

Leptospirdza patii mezi zoondzy a jejim rezervoarem jsou volné zijici hlodavci. V dasledku
ockovani dochazi ke snizeni poctu ndkaz, ale vymitit celkové leptospirozu nebude nikdy
prakticky mozné, protoze volné Zijici zvifata ji prenaseji na domaci zvifata.

Lymska borelioza postihuje nejen zvifata, ale i ¢lovéka. Zdrojem nékazy jsou infikovana
klistata. Ke sniZeni jejich poctu vyznamné ptispiva naptiklad ofez stromt, sekani stravy

a predevSim vyuzivani repeletnich prostredki.

Tetanus je rozsifen po celém svété. Postihuje jak zvifata, tak ¢loveéka. Pivodcem tetanu
je bakterie Clostridium tetani, kterd se vyskytuje predevS§im v plidach oSetfenych hnojem
hospodaiskych zvitat. Pes se nejCastéji nakazi v dobé prezubovani v dusledku moznosti
infekce ran v dutiné¢ Ustni. Pfedchdzet onemocnéni muzeme napiiklad ockovanim. Mezi
nejCastej§i zoondzy patii salmoneléza. U psit obvykle probihd asymptomaticky. Zdrojem

nakazy je kontaminované krmivo nebo potraviny.

Kli¢ova slova: infekéni onemocnéni, pes, zoondza, viry, bakterie



Summary

Infectious diseases at dogs comprise diseases resulting from the presence of infectious agents
in organism. Infectious diseases are divided into two groups based on the disease causative
agent. One group contains viral infections, which are diseases caused by a pathogenic activity
of a virus. These diseases include rabies, canine distemper and parvoviral infections.
Although rabies is the most widely known and also the oldest zoonosis, several thousand
people die of this disease every year. The situation is still very serious. Despite the efforts of
World Health Organisation (WHO) to reduce the number of human rabies cases, the number
of the infected is still too high. Rabies has been eliminated in the Czech Republic. Canine
distemper is a serious disease causing significant losses in animal breeding, especially in
countries with less systematic rabies immunoprophylaxis. In the countries with correct
immunoprophylaxis, Canine distemper is rare. The Czech Republic was last affected by

a wave of rabies in 1993. Parvoviral infections are known as acute and highly contagious
diseases. The best prevention is vaccination. However, some animal breeds cannot generate
enough antibodies and therefore they are more susceptible to these diseases. The second
group is made by bacterial infections, which includes leptospirosis, tetanus, lyme disease and
salmonella. Leptospirosis is a zoonotic disease with wild rodents being the source of the
infection. The number of leptospirosis cases has been decreasing as a result of vaccination but
the total eradication will never be possible because of the wild animals transmitting the
disease to domestic animals. Lyme disease not only affects animals but also humans. The
source of the infection are infected ticks. The decline in number of ticks is significantly
helped by keeping the trees trimmed, grass cut and above all the use of repellents.

A worldwide-spread disease is tetanus. It affects both animals and humans. The cause of
tetanus is bacteria Clostridium tetani that can be found mainly in manure-treated soils. Dogs
usually get infected during the time when they are changing their teeth because the wounds in
their mouths increase the possibility of the transmission of infection. The disease can be
prevented by vaccination. The most common zoonotic disease is salmonella. Salmonella
infection in dogs is usually asymptomatic. The source of the infection is contaminated feed or
food. Humans can get infected through contact with infected animals. Zoohygiene in animal

breeding is very important as well as public awareness.

Key words: Infectious diseases, dog, zoonosis, virus, bakteria
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1. Uvod:

Infekéni onemocnéni pst patii k zdvaznym chorobam postihujicim populaci pst na celém
sveété. Nekterd z téchto onemocnéni jsou fazena mezi zoonodzy, coz jsou onemocnéni prenosna
ze zvitat na ¢lovéka. Clovék se jimi miize nakazit bud’ pfimym kontaktem se zvifetem nebo
s jeho exkrety. V CR kazdoro&né stoupa pocet psii a tak i moznost §ifeni infek&nich nemoci.
Velmi dulezita je prevence, ktera spociva v ockovani a piredchézeni kontaktu s potencionalné

infekénim prostredim.



2. Cil prace

Cilem této bakalaiské prace bylo shrnout dosavadni poznatky, které se tykaji infek¢nich
chorob psii. Jak tato onemocnéni posSkozuji zdravi psti a nastinit moznosti terapie

a prevence.



3. Prehled literatury

3.1 Infekéni choroby

Infekéni choroby se fadi mezi onemocnénti, jejichz piivodcem je mikroorganismus, vir nebo
bakterie. Sifi se pfenosem mikroorganismi z infikovaného jedince na jedince ostatni.
Mikroorganismy se mohou §ifit vzduchem, vodou, télesnymi tekutinami, ptimym dotykem

nebo prostfednictvim jinych pienasect, napt. hmyzich vektord, hlodavct.

3.2 Virové infekce

Jsou to onemocnéni vyvolané viry. Virion je kompletni virus, ktery pronika do hostitelské
bunky, ve které nastdva mnozeni viru.
MnoZeni viru se sklada ze 6 fazi:
- Faze adsorpce. Jedna se o vazbu viru na receptory vnimavé buiiky vii¢i tomuto viru.
- Faze penetrace. Proniknuti do vnimavé bunky.
- Faze eklipsy. Syntéza virovych slozek.
- Faze maturace. Faze zrani nukleoproteinii a virovych oballi v riiznych ¢astech buiiky.
- Uvolnéni viru z buiiky. Viriony se dostavaji z buiiky, a to dvéma zptsoby. Bud’ prostupem

bunéénou membranou nebo az po rozpadu vlastni buiiky (Svoboda et al., 2001).

Reprodukéni cyklus bakteridlnich viru:
Lyticky cyklus: Zptsobi vyCerpani bunky, ktera se rozpadne.
Lyzogenni cyklus: Virion se stdva na omezenou dobu souc¢ésti chromozomu hostitelské

buiiky, zpravidla bunice nevadi.

Klasifikace virt
Je zaloZena na definovatelnych chemickych, fyzikalnich a biologickych vlastnostech, jimiz
jsou:
- druh nukleové kyseliny DNA (replikuji se v jadie) nebo RNA ( replikuji se v cytoplazmé,
az na retroviry).
- symetrie nukleokapsidy
- pfitomnost virového obalu

- rozmér a tvar virionu



Pribéh virové infekce:

1, Virion pfisedne k hostitelské bunce, nasleduje proniknuti do buiiky.

2, Po proniknuti do hostitelské bunky nastava replikace NK. V disledku toho za¢ne
hostitelska buiika podle informaci z NK tvofit virové komponenty. Z jednotlivych
komponent se sestavuji jednotlivé virové Castice.

3, Virové enzymy rozrus$i obal a nastane uvolnéni viriont.

V soucasnosti existuje cela fada o¢kovacich latek, jejichz aplikaci 1ze navodit
plnohodnotnou aktivni imunitu proti vét§iné vyznamnych infek¢nich chorob psi ( Svoboda a
Toman, 1996). Vakciny obsahuji antigeny ptivodce infekéni choroby, pfed kterym chceme
organismus ochranit. Mohou byt tzv. atenuované neboli zivé, kde je ptivodce nemoci oslaben.
Tyto vakciny vSak nejsou schopny vyvolat onemocnéni, jen vyvolavaji obrannou reakci
v organismu. Druhym typem vakcin jsou vakciny inaktivované neboli mrtvé, v nichz
je puvodce usmrcen. Tento typ vakcin se pouziva u zvlast’ nebezpecnych chorob jako
je vzteklina, leptospiroza, ale i koronaviréza. Dale mohou byt takzvan¢ monovalentni,

obsahujici jen jednu chorobu, nebo polyvalentni, obsahujici vice chorob ( Gbelec, 2005").

Nékteré Celedi viria zpusobujici infek¢éni nemoci u psi
Parvoviridae - zpisobuji parvovirovou infekci psi. Patii do skupiny neobalenych DNA virti.
Paramyxoviridae - psinka, coz je vir obsahujici RNA, a je obaleny.

Rhabdovirus — vzteklina, taktéZ patii mezi viry obsahujici RNA.

Sérotyp — skupina organismil, zejména bakterii taxonomicky nizsich nez druh, odliSitelna

od jinych skupin téhoz druhu na zdklad¢ sérologického vysetieni. Pojem charakterizuje
reaktivitu choroboplodnych zarodkli jejich antigenli se sérem obsahujicim specifické
protilatky a umoznuje tak jejich blizsi zatazeni, coz umoziuje sledovat jejich Sifeni. Znalost

sérotypu ma vyznam v epidemiologii infek¢nich chorob (Maxdorf, 2011?).

! Gbelec P. Problematika vakcinace u psii [online]. 2005 [cit 2011-04-05]. Dostupné z: <_
http://www.aavet.eu/main.php?page=clanck &id=189&slzv=>.
> Maxdorf, Velky lékatsky slovnik [online]. 2011 [cit 2011-04-07]. Dostupné z: <_

http://lekarske.slovniky.cz/pojem/serovar-serotyp>.
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3.3 Vzteklina ( Rabies, Lyssa)

Patii k nejdéle zndamym zoondzam a pies veSkeré snahy o jeji eradikaci nadale trva jeji
kosmopolitni rozsiteni (Sedlak a Tomsickova, 2006).

Ceska Republika se povazuje od roku 2004 za prostou této nakazy.

Etiologie

Vzteklina je onemocnéni savcl zptisobené rodem Lyssavirus z Celedi Rhabdoviridae.
Vzteklina ma sedm sérotypti:
Sérotyp 1: kmen CVS (challenge virus standard), odvozeny od kmene izolované¢ho
Pasteurem, ktery nejcastéji vyvolava vzteklinu u ¢loveéka. Jedna se o uli¢ni a laboratorni
kmeny, v¢etné netopyftich izolati ze Severni a Jizni Ameriky.
Sérotyp 2: prototypovy kmen Lagos bat, izolovany z mozku netopyrti v Nigérii.
Sérotyp 3: prototypovy kmen Mokola, izolovany z drobného hmyzozravce bélozubky.
Sérotyp 4: prototypovy kmen Duvenhage, izolovany v Jihoafrické republice.
Sérotyp 5 — European bat lyssavirus, EBL 1, Evropsky netopyfi virus 1
Sérotyp 6 — European bat lyssavirus, EBL 2, Evropsky netopyii virus 2
Sérotyp 7 — Australian bat lyssavirus, Australsky netopyii virus ( Matouch,1996).

Symptomatologie

Vzteklina je rychle probihajici onemocnéni virového piivodu, napadajici centralni nervovou
soustavu teplokrevnych Zivocichti. Toto onemocnéni je prenosné na ¢lovéka. Projevuje
se predevS§im zménami chovani, zvySenou drazdivosti, agresivitou, ochrnutim a nej¢asteji
kon¢i smrti (Matouch, 1996).

U vétsiny zvifat, se bude virus §ifi prostfednictvim nervii pokousanych nakazenym zvifetem
smérem k mozku. Primérna doba inkubace a expozice do mozku je mezi 3 az 8 tydny u psi,
2 az 6 tydny u kocek a 3 az 6 tydny u lidi (Foster et al., 2006). Inkuba¢ni doba vztekliny je
znacn¢ promeénliva a zavisi na velikosti infek¢ni davky, kterd pronika do rany, vlastnostech
virového kmene, vzdalenosti poranéni od CNS i celkovém stavu organismu a na stresovych
faktorech. Vzteklina u pst je obvykle klasifikovana podle charakteru ptevladajicich ptiznakt
jako ticha nebo zufiva forma. U zufivé formy se pak rozliSuji 3 stadia: prodromalni, excitacni,

paralytické (Matouch, 1996).



Zuriva forma:
Prodromaélni faze

Bé&hem této faze, kterd u pst obvykle trva 2-3 dny, lze €asto pozorovat zmény v chovani
a temperamentu (Matouch, 1996). Psi se mohou zacit bat, byt nervézni, uzkostni. Pratelska

zvitata se mohou stat plachymi nebo podrazdénymi, mohou lapat po fiktivnich pfedmétech.

Excitacni faze

Z prodromalni faze mohou zvitata vstoupit do zufivé faze; obzvlasté nachylné k rozvoji této
faze jsou kocky, u psii trva obvykle 1 az 7 dni. Zvitata jsou neklidna a podrédzdéna a jsou
precitlivéla na sluchové a zrakové podnéty. Stanou se tak vice neklidna, vice se pohybuji,

stavaji se podrazdéna a zla (Foster, 2006).

Paralvtickd (néma. depresivni) faze

Vétsinou trva 3-5 dni, pocatecni paralyza svalt hlavy a §ije zasahuje dalsi svalové skupiny.
Dochdzi k ochrnuti panevnich i hrudnich koncetin a nasledné pak celého téla. Zvitata nejsou
schopna hlasovych projevi, télesnd teplota klesa pod normélni hodnotu a nastupuje stav

hlubokého bezvédomi. Smrt nastdva v disledku ochrnuti dechového centra (Matouch, 1996).

Lécba

Jakékoliv zvite, které je pokousano nebo poskrabano bud’ divokym, masozravym savcem
nebo netopyrem, ktery neni k dispozici pro testovani, by melo byt povazovéano za vystavené
vzteklin€. Doporucuje se, aby neoCkovani psi, kocky a fretky, kteti byli vystaveni kontaktu
se zvifetem nakaZenym vzteklinou a nebo vySe uvedenymi zvifaty, byli ihned utraceni. Pokud
vlastnik nechce, aby bylo zvife utraceno, pak by se zvife mélo umistit v pfisné izolaci po dobu
6 mésictl. Mésic pred jeho propusténim by se mélo zvife ockovat (Foster, 2006). U¢inna
terapie neexistuje a léCeni zvifat se neprovadi (Matouch, 1996). Nicmén¢ pied dvéma
desitkami let védci vyvinuli extrémné ucinny novy lé€ebny rezim, ktery poskytuje ochranu
pred onemocnénim, pokud je podan po expozici (post-expozi¢ni profylaxe) (Schoenstadt,

2009).

Prognoza
Prognoza vztekliny u pst je velmi nepiizniva. Pro postizené jedince konci smrti. V disledku

toho patii vzteklina mezi smrtelné zoonozy.



Prevence

Ve vétsin¢ pramyslové vyspélych zemi,je vzteklina pod kontrolou hlavné diky oralni
vakcinaci volné Zijicich Zivo€ichtll, povinnému parenteralnimu o¢kovani domacich zvitat
a snadnému pfistupu k modernim vakcindam (WHO, 2010). Vyrazny uspéch pii tlumeni
vztekliny u volné Zijicich zvifat pfinesla oralni imunizace liSek. Jeji princip spoc¢iva v podani
ockovaci latky ukryté v plastikové ampulce uvniti navnady. Pii pozirani navnady
a prokousnuti plastikového obalu dochazi ke styku Zivého ockovaciho viru se sliznici dutiny
tlamy a hltanu, a tak navodi stav imunity (Matouch, 2008).

Asi 98% ptipada vztekliny diagnostikované u ¢lovéka se vyskytuje v oblastech s velkym
poctem jak toulavych, tak doméacich psii. Jako opatieni k tlumeni vztekliny v téchto oblastech
se pouzivaji: nadvnada zaloZena na oCkovani volné Zijicich zivocichi, odstraiiovani toulavych
pst, ockovani domacich pst. Dosud vSak v téchto oblastech nebyly plné provedeny. (WHO,
2010%). Nejvyssi vyskyt vztekliny je i nadale v Africe a Asii, a zejména v Indii. K vétSing
umrti v disledku vztekliny dochazi v Indii a jithovychodni Asii, Africe a Latinské Americe (Di
Quinzio and McCarthy, 2008 *) .

Existuje mnoho typd ockovacich latek proti vztekliné vyrobenych z riznych virovych
kment a jejich dostupnost se v riiznych statech 1isi (Wiktor a Koprowski, 1978). Na zaklad¢
novely veterinarniho zédkona se v CR proti vztekling jiz nemusi vakcinovat kazdy rok. P
povinné vakcinaci psi, kocek a fretek proti vzteklin€ se zohlediiuje trvani imunity, ktera
je zaruCena vyrobcem pouzité vakciny. Dosud bylo povinné kazdoro¢ni pteockovani proti
vztekliné. Trh nabizi vakciny od rtznych vyrobctl, ktefi zaruCuji imunitu zvirat delSi nez
jeden rok (Duben, 2008). Zvirata se vakcinuji ve v€ku od 3 meésicti. Ochrannd imunita
nastupuje za 14 dni po imunizaci. Zvifata, kterd jsou ockovana dfive nez ve 3 mésicich véku,
museji byt po dosazeni tohoto véku preockovand. Zvitata poprvé ockovana ve staii 3 az 12

mésicl je nutno za 1 rok po prvni aplikaci vakciny pteockovat. K udrZeni imunity

> World Health Organization. Dog rabies control [online]. 2011 [cit 2011-01-12]. Dostupné z:

<http://www.who.int/rabies/animal/dogs/en/index.html>.

* Di Quinzio M., McCarthy A., Rabies risk among travellers' In. CMAJ [online]. 2008 [cit 2011-04-05].
Dostupné z : <http://www.cmaj.ca/cgi/content/full/178/5/567 >.
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se doporucuje nasledné ockovani v souladu s veterindrnimi ptedpisy jednotlivych statd

(Bioveta, 2008°).

Situace
Vice nez 3 miliardy lidi zije v zemich a uzemich, kde se vzteklina stale vyskytuje, a jsou ji

tudiz potencidln¢ vystaveni. Odhaduje se, ze kazdorocn¢ vzteklina usmrti nejméné 55 000 lidi
v Africe a Asii po kontaktu se vzteklymi psy. V mnoha z téchto zemi je vyvijena mala Cinnost,
aby se zabranilo vyskytu vztekliny u lidi a ke tlumeni vztekliny u pst, 1 kdyZ pocet umrti lidi
je vysoky. To je ptipad Bangladése, Kambodzi, Indie, Laosu, Nepalu, Pakistanu, stejn¢ jako
vetsSiny africkych stat, Vychodniho Stredomoti a zemi Arabského poloostrova (WHO, 2010).
CR

Ve 20. stoleti bylo na naSem izemi zaznamenano n¢kolik set piipadi vztekliny ro¢né.
Ve dvacatych letech minulého stoleti bylo ro¢né¢ 400 - 600 ptipadi vztekliny. Z 86% vSech
ptipadd to byli infikovani psi. V roku 1953 bylo natfizeno povinné a bezplatné okovani psti
proti vztekling na celém uzemi CR. V dusledku tohoto opatfeni vzteklina ustoupila a roéni
vyskyt vztekliny u pst poklesl. U liSek bylo naopak diagnostikovano az nékolik set piipadi
ro¢né. Béhem osmdesatych let doslo k nejvétsimu geografickému rozsireni vztekliny
na uzemi CR. Nejvice ptipadii se vyskytlo v roce 1984, celkem 2232 ptipadii, 2052 piipadi
piipadalo na nakazu u lisek. V dalSich letech byla, i pfes pokles poctu ptipadu, situace nadale
nepiizniva. U pozemnich obratlovcli se vzteklina v CR nadale nevyskytuje a nebyla
registrovana ani v letech 2005, 2006, 2007 (Matouch, 2008). V roce 2008 nebyla vzteklina
na uzemi CR diagnostikovana u zadného druhu doméacich ani divokych zvitat (Nagl, 2008).
Statni veterinarni sprava CR organizovala na nasem uzemi oralni vakcinaci liek proti
vzteklin€ naposledy v roce 2010. Béhem 21 let (1989 az 2009) probéhlo 42 vakcinacnich
kampani a bylo pouzito 32 515 000 vakcina¢nich davek proti vzteklin¢ u lisek. Vysledkem

je, ze vzteklina byla na naSem utzemi zcela vymycena. Posledni vyskyt vztekliny byl
zaznamenan u liSky v roce 2002. V roce 2004 byla nase republika uznana za zemi prostou
vztekliny. Od té doby se ujiStujeme o ucinnosti vakcinace. VySetfovani je provadéno
v pohrani¢nich oblastech i nadéale. V roce 2009 bylo vysetfeno 7844 lisek s negativnim
vysledkem. Déale bylo vySetieno 171 divokych zvifat a 372 domacich zvifat, 1 zde byl
vysledek negativni (Duben, 2010).

° Bioveta, Biocan R. inj.: Ad us ( vakcina proti vztekling) [online]. 2008 [cit 2011-03-20]. Dostupné Z:
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3.4 Psinka ( Canine distemper)

Historie

Psinka patii mezi infekéni onemocnéni masozravcu, které zptisobovalo v chovech pst velké
ztraty. V zemich s nesystematickou imunoprofylaxi mé charakter hromadnych ndkaz zvifat
na velkych tzemich v uréitych roénich obdobich (Svoboda a Srenk, 1996). Virus psinky -
Cannine Distemper virus (CDV) - je virus, ktery patii do rodu Morbillivirus z ¢eledi
Paramyxoviridae (Summers a Appel, 1994). Jedna se o pomérné velky obaleny RNA virus,
velmi citlivy na vyssi teploty, vysychdni a UV zafeni. K infekci predev§im dochdzi v
diisledku kapénkové infekce. Hlavnim zdrojem nékazy je kontakt s nemocnym zvifetem
(Svoboda a Srenk, 1996).
Priibéh

Nejvyssi vyskyt je zaznamenan u §ténat ve stafi 3 — 6 mésict, tj. v obdobi, kdy vymizely
kolostralni protilatky. Onemocnéni se nevyhne ani star§im psim. Pfi kapénkové infekci
se virus §ifi na fasinkovy epitel hornich cest dychacich, po 24 hodinach piechézi
do ptislusnych miznich uzlin, dale pak do mandli a bronchidlnich miznich uzlin. Po dvou
dnech piechazi do sleziny a mezenteridlnich miznich uzlin. Nasleduje virémie a virus napada
epitelidlni buniky a CNS (Kollar, 2008).

Psinkovy virus miZe napadnout respiracni, gastrointestinalni, koZni, imunitni a nervovy
systém. V disledku toho jsou ptiznaky velmi variabilni a pribéh nemoci zavisi jak
na imunitni odpovédi, tak na specifickém virovém kmenu. Nej€astéj$imi pocatecnimi
ptiznaky jsou jasné zeleny nosni a o¢ni vytok, dochézi ke ztrat€ chuti k jidlu a deprese jsou
patrné 1.-2. tydny po infekci zaZivaciho Ustroji. Neurologické ptiznaky se obvykle objevuji
1.-3. tyden po zotaveni z gastrointestinalniho a respira¢niho onemocnéni, ale mohou se
vyvinout soucasné nebo o nékolik mésicti pozdeji, a to 1 bez historie systémovych piiznak

(Hurley's, 2005).

Symptomatologie

Psinka je vysoce nakaZzlivé a ¢asto smrtelnd choroba se Sirokou Skélou systémovych
a neurologickych klinickych ptiznaky u psi na celém svété (Appel a Summers, 1994).
Vice nez 50 % infekci timto virem probiha subklinicky. Klinické ptiznaky jsou velmi
riznorodé , zavisi na stafi psa, imunologické vybavé, zivotnich podminkach a na schopnosti
mikroorganizmil vyvolat infekci.

Jsou charakterizované dvé formy:
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Lehka forma psinky charakterizovana postizenim dychacich cest je klinicky Spatné
rozpoznatelna od ptiznaki psincového kasle, coz je bronchitida charakterizovanéa vyraznym
davivym kaslem. Mezi ptiznaky patii snizena chut’ k pfijmu potravy, mirné zvysena teplota,
vytok z obou o¢i, nosu a kaSel.

Tézka forma psinky je onemocnéni napadajici pfevazné §téiata nebo mladé psy jiz
nechranéné kolostralnimi latkami, u kterych nebyla dosud zahdjena nebo nebyla spravné
provedena odpovidajici imunoprofylaxe (Svoboda a Srenk, 1996). Prvni znamkou psinky je
vytok z o¢i. Nasledné se u psti objevi teplota, vytok z nosu, kasel, letargie, sniZzena chut’

k jidlu, zvraceni a prijem. V pozd¢jsich fazich mize virus napadnout nervovy systém, coz se
projevuje kieci, zasSkuby, ¢asteCnym nebo Gplnym ochrnutim. Psinka je Casto fatélni.

I v ptipad¢, Ze nedoje k thynu na tuto nemoc, psincovy virus mize zplsobit nenapravitelné
Skody na nervovém systému psa. Psinka je vaZna a pfiznaky tak rozmanité, Ze kazdému
nemocnému psu by méla byt provedena veterinarni 1ékaiska vysetfeni a ndsledné stanoveni

diagnozy (AVMA, 2010°).

Inkubaéni doba

Obvykle 1-2 tydny od okamziku expozice dojde k rozvinuti vyvoje pocatecnich klinickych
piiznakti, doba miize byt 1 4-5 tydni, nebo vice. Neurologické piiznaky u psi se obcas
rozvijeji mésic po expozici CDV bez piedchozi znamky infekce. VSichni exponovani psi musi

byt dani do karantény s cilem kontroly ohniska (Hurley's, 2005).

Lécba

Neexistuje zadna 1écba, ktera zabiji virus psinky a progndza neni dobra. Podptirna 1écba,
zahrnujici nitrozilni tekutiny a vyzivu, antibiotika k 1é¢bé sekundarnich infekci a 1éky
ke zmirnéni piiznakt GI (gastrointestinalnich), jsou nejlepsim fesenim 1écby nemoci

(Davidson, 2007).

6 American Veterinary Medical Association, Canine Distemper [online]. 2010 [cit 2011-02-13].

Dostupné z :<https.//ebusiness.avma.org/EBusiness50/files/productdownloads/distemper_brochure.pdf> .
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Prognoza

Psi se mohou zotavit kompletné ze systémovych projevii. I pies intenzivni péci se nékteti psi
nezotavi. Bohuzel 1écba akutnich neurologickych projevii psinky je netuspésna (Greene,
2006).

Prevence

Nejvhodnéjsi formou obrany je aktivni odkovani (Svoboda a Srenk, 1996). O¢kovaci latky
pouzivané v soucasné dob¢ poskytuji adekvatni feSeni pro imunizaci psu proti psince
(Chappuis, 1995). Stéfata po narozeni jsou pasivné chranéna protilatkami ziskanymi

od matky 6 az 10 tydnt (Kollar, 2008). Vzhledem k ptisobeni mateiskych protilatek, které
jsou znamou pii¢inou selhani vakciny, se doporucuje, aby se zakladni ockovani skladalo

ze dvou po sob¢ jdoucich injekci. Druha by méla byt ptiblizné ve véku 12-14 tydna,

do té doby by mélo dojit k iplnému vymizeni vlivu matefskych protilatek a vakcina by méla
byt zcela efektivni (Chappuis et al., 1974; Terre et al, 1978). S ockovanim u Sténat se zacina
mezi 6.-12. tydnem véku, pteockovani je provedeno za 2 - 4 tydny. U dospélych pst

se pravidelné ockuje po 1 roce vakcinou monovalentni nebo polyvalentni (Kollar, 2008).

Situace
Posledni vlna ndkazy prob¢hla na naSem tizemi v letech 1990 - 1993 a timto onemocnénim
bylo postizeno na 40 % tehdejsi populace psit. V zemich, kde se peclivé provadi

imunoprofylaxe, je vyskyt psinky pomérné vzacny (Svoboda a Srenk, 1996).

3.5 Parvovirové onemocnéni psu ( Parvovirosis canum)

Jde o akutni, velice infek¢ni systémoveé onemocnéni pst virového ptivodu s hlavnim
Tézké klinické formy se vyskytuji pfedevsim u Sténat a bez adekvatni terapie se vyznacuji
vysokou mortalitou v diisledku dehydratace a nasledné bakteridlni sepse (Klimes a Celer,
1996).

Onemocnéni zplsobuje virus fazeny do ¢eledi Parvoviridae. Tti zéstupci z této Celedi byli
popsani u pst. Prvni byl oznacen roku 1967 virus pod ndzvem Minute Virus of Canine, dnes
znam jako CPV-1. Podle vyzkumt tento virus nezpusobuje vazné onemocnéni (Klimes a
Celer, 1996). V roce 1978 byl poprvé izolovan v USA a nésledné zjiStén po celém svéte.

Psi parvovirus typu 2 (CPV-2), ktery zplisobuje vysoce nakazlivé a zdvazné onemocnéni,

napada travici trakt S§ténat, pst a voln¢ zijicich psovitych Selem (napft. lisky, viky, kojoty).
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Rovnéz mize dojit k poskozeni srde¢niho svalu u velmi mladych a nenarozenych $ténat.
Existuje n¢kolik variant, které byly objeveny na zdklad¢ genetické analyzy viru CPV-2 (CPV-
2a, CPV-2b, CPV-2c), ty zplisobuji podobné piiznaky u zvirat. CPV-2b je nejCastejsi varianta
v USA. CPV-2¢ byla poprvé potvrzena v USA v roce 2006 a stava se druhou nejcastéjsi
variantou (AVMA, 20097).

Zpusob prenosu: toto onemocnéni je vysoce nakazlivé a snadno se pfenasi prostiednictvim
infikované stolice (McCandlish et al., 1981). Je vSak obsaZen i ve slindch, zvratkach a v moci

(Vesela, 2008%).

Formy:

Myokardialni forma:

Tato forma je mén¢ Castd a postihuje Stéiiata nakazena v déloze nebo kratce po narozeni

az do asi 8 tydnt veéku (Ettinger et al,. 1995) . Virus Gtoc¢i na srdecni sval a $t€n¢€ Casto zemie
nahle nebo po kratké dobé€ potizi s dychanim. Na mikroskopické urovni lze prokdzat mnoho
mist s nekrozou srdecniho svalu, které jsou spojeny s mononukledrni bunécnou infiltraci.
Vznik nadmérného podilu vazivové tkdné (fibrdzy) je Casto patrny u piezivajicich pst (Jones

etal., 1997).

Intestinalni forma:

Postizeny jsou predevsim lacnik a kycCelnik (tieti a posledni ¢ast tenkého stfeva), prakticky
viibec neni zasazeno tlusté stievo. Mezi pfiznaky patii tporné zvraceni a prijem, nékdy
s ptitomnosti krve. Infikovana Stéiiata jsou obvykle anorekticka, dehydratovand. Prohlubuje
se apatie a slabost. V zavaznych ptipadech mize §tén¢ vykazovat znamky endotoxemie, coz

je ptitomnost endotoxinu v krvi, Sok a nasledné smrt (Klimes a Celer, 1996).

Symptomatologie
Klinickd diagnoza je nesmirné obtiznd, nebot’ hlavni pfiznaky, zvraceni a prijem, jsou
spole¢né 1 pro jina sttevni onemocnéni (Guy, 1986). Diagndza se proto opird o prokazani

antigenu CPV ve vzorku stolice (Bodeus et al., 1988;. Carmichael et al., 1980;. Marshall et

7 American Veterinary Medical Association. Cnaine Parvovirus [online]. 2009 [cit 2010-12-13]. Dostupné Z

<http://www.avma.org/animal_health/brochures/canine_parvo/parvo_brochure.asp>..

¥ Vesela J., Parvovirdza- Parvovirové onemocnéni psii [online]. 2008 [cit 2011-04-04]. Dostupné Z

<http://www.vetcentrum.cz/stodulky/lekar/790/parvoviroza-parvovirove-onemocneni-psu>.
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al., 1984, Mildbrand et al., 1984). CPV-2 infekce zplsobuje letargii, ztratu chuti k jidlu,
horeCku, zvraceni a Casto krvavy prijem. Zvraceni a priijem mohou zpisobit rychlou
dehydrataci. VétSina umrti nastdva béhem 48 az 72 hodin po nastupu klinickych piiznakt

(AVMA, 2009°).

Prognéza

Pfi vhodné terapii se vétSina psti uzdravi. V mirnych piipadech dochazi k uzdraveni béhem
3 dnl, u vétSiny 4-5 dnl. U pst se zajiSténou rehydrataci je nejCastéj$i pfiinou smrti
bakterialni sepse. U myokardidlni formy byva obvykle prognoéza neptizniva (Klimes a Celer,

1996).

Lécba

Terapie je predevSim symptomatickd. Jejim zdkladem je dostate¢na dehydratace a aplikace
uc¢innych antibiotik. Dale popsany postup omezuje na minimum mortalitu i pf1 velmi tézkém
prubéhu parvovirového onemocnéni. Specifickou terapii predstavuje aplikace imunoglobulinti

(Klimes a Celer, 1996).

Prevence

Ockovani je nejlepsim feSenim. Vakciny jsou bezpecné a velmi u¢inné, pokud nejsou
ovlivnény zbytkovymi kolostralnimi protildtkami. Proto se nedoporucuje okovat Stéiata
okamzit¢ po narozeni. Ockovat by se melo v obdobi od 6. az 12. tydnu véku Sténéte. Na trhu
je k dispozici fada riznych vakein, jejichz G¢innost se nicméné miize vyrazné liSit. Pro ziskani
dobré ochrany se doporucuje ockovat v 6 tydnech véku monovalentni (jednoslozkovou)
vakcinou, a poté aplikovat v 8. a 12. tydnu véku jiZ kombinovanou vakcinu, které obsahuje
i slozku proti parvoviru. U né¢kterych plemen mimotadné nachylnych vici parvovirové

infekci (napf. rotvajlefi) se doporucuje dalsi o¢kovani v 15 tydnech véku (Merial, 2010'°).

° American Veterinary Medical Association. Cnaine Parvovirus [online]. 2009 [cit 2010-12-13]. Dostupné Z

<http://www.avma.org/animal_health/brochures/canine_parvo/parvo_brochure.asp>..

1% Merial, Parvovirdza neboli infekéni gastroenteritida pst [online]. 2010 [cit 2011-03-12]. Dostupné z : <

http://www.vakcinujisvehopsa.com/diseases/canine-parvovirosis.asp > .
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3.6 Bakterialni infekce

Do této skupiny patii onemocnéni zptisobend patogennim plisobenim bakterii v organismu.
Charakteristické jsou pficnym délenim a pro nds dilezitou citlivosti k atibiotikiim (Smola,

1996).

Rezistenci antibiotik mtizeme rozd¢lit na dva typy: 1, Primarni rezistence (pomérné vzacna)
vici uréitému antibiotiku je dana druhem bakterie a jeho pfirozenymi vlastnostmi. Bez
jakékoli genetické zmény je takovy druh bakterie rezistentni, protoZe pro dané antibiotikum
nenese zasahové misto. 2, Ziskana rezistence vznika jako disledek mutaci nebo riznych

genetickych ptfenost.

PtiCiny rezistence viici antibiotikiim: 1, Zména priachodnosti bunéénych obala bakterie. Jde
o rozdily ve slozeni bunééné membradny - mezi grampozitivhimi a gramnegativnimi
bakteriemi jsou odpoveédné nejen za rozdily v pfirozené prichodnosti nejriznéjsich latek, ale
také za rozdily v pfirozené rezistenci vici antibiotikim. 2, ZneSkodnéni antibiotika
bakteridlnimi enzymy. 3, Aktivni vypuzovani antibiotika: u rezistentnich bakterii je rychla
exkrece antibiotika spojena s produkci membranovych bilkovin. 4, Zména zdsahového mista

v burice zplisobuje, Ze se antibiotikum nenavaze.

Genetické podstata ziskané rezistence vznika bud’ vinou mutaci ovlivitujici geny

na bakteridlnim chromozomu nebo tim, Ze bakterie ziskd geny prendsejici rezistenci na

(plivodni) citlivé mikroorganizmy (Spizek, 1999). Jednotlivé bakterie maji charakteristickou
bunécnou sténu, kterd umoziiuje jejich diagnostiku a rozdéleni na gramnegativni (G-)

a grampozitivni (G+), a to na zaklad€ vysledku zbarveni podle Grama (Smola, 1996).
Perakutni infekce - smrt miize nastat rychle pouze s nékolika varovnymi znamkami.

Subakutni infekce - pro subakutni infekce je typicka horeCka, nechutenstvi, zvraceni,

dehydratace a zvySend Ziznivost.(Greene and Miller, 1998).

3.7 Leptospirdza ( Leptospirosis)

Leptospirdza je ptirodné ohniskova zoon6za. Hlavnim rezervoarem leptospir je cela fada
volné Zijicich hlodavcti (Sedlak a TomsSickova, 2006). Pievazné subklinicky probihajici
bakterialni infekce psti a kocek, vétSinou s piirodni ohniskovou ndkazou, a zaroven

je nebezpe¢nou zoondzou. N &Ekteré sérotypy Casto vyvolavaji akutni klinické formy, které
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jsou u pst obvykle provazeny selhanim jater a ledvin, vedou k multisystémovému postizeni
a vyznacuji se vysokou mortalitou (Klimes, 1996).
Psi jsou hostitelé sérotypu canicola a infekci zptisobené timto sérotypem. Sérotypy

ze skupiny icterohaemorrhaginae jsou velmi €asté u psti na celém svéte. K dal§im sérotyplim,
které se objevily u psa, patti ballum, bratislava, grippotyphosa, hardjo, poi, pomona, sejroe
a tarassovi (Hartman 1984, Macintosh et al., 1980). Psi Zijici ve méstech mizou byt
infikovani ptrevdzné sérotypem interohaemorrhagiae (Thiermann, 1980). Infekce timto
sérotypem jsou nejcastéjsi u mladych pst v 1ét€ a na podzim. Sérotyp canicola mé tendenci
byt vice rovhomérné rozlozen v pribéhu celého roku. Leptospiry a rezervoarovi hostitelé
se adaptuji na prosttedi a jejich patogenita se méni s Casem a geografickou oblasti. V disledku
vakcinace patogenita serotypu L. canmicola a L. icterohaemorhagiae poklesla, zatimco
onemocnéni vznikla jinymi sérovary se zvysila (Craig and Greene, 2003).

U pst jsou pozorované tfi klinické formy: 1) akutni hemoragicky typ, 2) mensi akutni

ikterické typu a 3) uremicky typ, bézné znamé jako Stuttgartska nédkaza (Hartman, 1984).

Symptomatologie

Klinické piiznaky psi leptospirdzy zavisi na véku a imunité hostitele, ekologickych
faktorech ovliviiyjici bakterie, a virulence jednotlivych sérotypii. Mlada zvitfata jsou vaznéji
postizena nez dospéli. Neochota pohybovat se muze vyplyvat ze svalového nebo ledvinového
zan&tu. Na sliznici se objevi teckovité krvaceni, které je velmi rozsifené. Postupné zhorSovani
funkce ledvin se projevuje jako snizené vylucovani moci nebo zastava tvorby a vylucovani
moci. U pst, ktefi pfezivaji subakutni leptospirézu, se miize funkce ledvin vratit k normalu
béhem 2 az 3 tydnd nebo se miize vyvinout chronické selhani ledvin (Greene and Miller,

1998).

Lécba

Nezbytnym piedpokladem terapeutického uspéchu je likvidace ptivodci onemocnéni
pomoci u¢innych antibiotik. O preziti pacientd s tézkou akutni formou onemocnéni
rozhoduje, nakolik se podaii zvladnout ARF (akutni selhani ledvin), DIC poptipad¢ selhani
jater. U¢inn4 antibiotika usmrcuji leptospiry ve velmi kratké dobé. Antibiotikem prvni volby

je penicilin G ve vysokych davkach (Klimes, 1996).
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Prognoza
Onemocnéni psa sérotypem canicola mize byt velmi tézké, velmi Casto smrtelné, zv1aste

u psu starych. Psi, ktefi onemocnéni pteziji, se mohou zdat zdravi, vylucuji vSak leptospiry,

a to po fadu mésict, ndkdy i déle neZ rok (Sebek, 2010).

Prevence

Psi mohou byt vystaveni leptospiram, které byly vylouceny moci voln¢ Zijicich zvitat nebo
jinych psi. V disledku toho je prakticky nemozné zabréanit kontaktu s kontaminovanym
prostfedim (Langston et al., 2003).

Infekci psa lze zabranit vakcinaci. Na naSem trhu je celd fada kombinovanych vakcin
chranicich proti infekci sérovary canicola, icterohaemorrhagiae a dokonce 1 grippotyphosa.
Grippotyphosa, ktera u psi zplisobuje onemocnéni jen vzacné (Sedldk a TomsSickova, 2006).
Ockovani chrani zvife proti akutnim pfiznakiim, ale nemusi zabranit infekci, je-li pes
vystaven vysoké infekéni vyzvé nebo vysoce invazivnimu kmenu (Andre-Fontaine et al.,
2003. Klaasen et al., 2003). Pienos této infekce prostiednictvim psa na Cloveéka je velmi

vyjimecény (Sedlak a Tomsickova, 2006).

Situace

Psi jsou piirodni rezervoarem pro séroskupiny Canicola. Ward et al, 2002 potvrzuje,
ze v evropskych zemich prevalence k sérovaru Canicola klesla diky ockovani pst.
Leptospirdzu u volné Zijicich zivocicht je prakticky nemozné vymytit, a tak moznost pienést

infekci na domaci zvitata tu bude stale (Brown et al., 2008).

3.8 Lymska boreliéza ( Borreliosis)

Lymska borelidza je Siroce rozsifené onemocnéni s charakterem ptirodné ohniskové nakazy.
Postihuje ¢lovéka 1 zvifata a projevuje se nejcastéji postizenim pohybové a nervové soustavy,
ktze a srdce (Kaspar, 1996).

V Evropé a Asii, jsou hlavnimi vektory pro ptenos B. Burghoferi klistata Ixode ricinus
a lodes persulacatus . Krev sajici hmyz miize byt rovnéz zapojen do ptenosu borelii, ale je
zde mala pravdépodobnost, ze je dulezitym vektorem (Magnarelli et al., 1986).

Hlavnim zplsobem, kterym se zvifata nebo lidé nakazi, je kousnuti klistétem. V okamziku,
kdy se klisté pfisaje, spirochéty migruji z klistéte. Odtud se infekce dostane do klize hostitele.

Ptenos spirochét do hostitelského organismu zacne piiblizné 24 az 48 hodin po prisati klistéte.
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Béhem této doby se organismy mnozi, prostupuji pies stievni epitel do hemolymfy, Sifi se
do slinné zlazy a infikuji hostitele prostfednictvim slin pienaSece. Z mista, kde se klisté
prisalo, se pak borelie mnozi a migruji pies tkdn¢. Béhem nékolika tydnii se mohou §ifit

prostiednictvim mnoha tkani a napadaji nejblizsi klouby (de Silva et al,. 1995).

Symptomatologie

Na rozdil od infekce u lidi, kde jsou znamé tfi riizné faze (Steere et al., 1986), onemocnéni
u pst probihd pfedevsim formou akutni nebo subakutni artritidy (Appel et al., 1993 , Chang et
al., 1996). Psi ptichazeji s ndhlym kulhanim a vyraznou bolestivosti. Proces postihuje jeden
nebo nékolik kloubii a projevuje se opuchnutim, zvySenou teplotou a projevy bolesti pii
pokusu o manipulaci s postizenou koncetinou. Doprovodné ptiznaky mohou byt horecka,

apatie a nechutenstvi (Kaspar, 1996).

Lécba

Lécbou lymské borelidzi jsou antibiotika. Tetracykliny (doxycyklin), peniciliny jsou velmi
ucinné pii zlepSovani klinického stavu pacienta, ale nedokédzi odstranit plivodce infekce
(Straubinger et al., 2000, Straubinger et al., 1997). Antibiotika by méla byt podavéana po
3 nebo 4 tydny, 1 kdyz ptiznivy Ginek lze pozorovat po nékolika dnech 1€€by. Dlouhé trvani
1é¢by je odtivodnéné v dusledku velmi pomalé miry mnozeni organismil, které zdvojnasobi
sviyj pocet za dobu 12 hodin a vice. Antibiotickéd 1é¢ba sniZzuje pocet organismu v hostitelské
bunice. Nicmén¢ stfedni hladinu protilatek lze ocekavat az za velmi dlouhou dobu, zvlasté

kdyz 1é¢ba byla zahajena dlouho poté, co k infekci doslo (Straubinger et al., 2000).

Prognoza
Nebezpeci pro nevakcinované psy je velmi malé, hlavné diky tomu, ze lymska borelioza

neni smrtelné onemocnéni. Lymskou borelidzu lze 1€€it antibiotiky (KaSpar, 1996).

Prevence
Existuje n¢kolik zplisobt prevence infekce u pst. KlisStova expozice mize byt sniZzena
zménou stanovist’ klist’at jako je ofez stromt, sekani travnikii, odstranovani ketti, nebo tim,
ze omezime klistéti sani na psech pomoci repelenta proti klistatim a nebo denni péc¢i (Levy et.
al, 1993).
Prevenci onemocnéni je vakcinace s revakcinaci za tfi tydny. Leps$i u¢inek vakcinace

je v obdobi, kdy nedochazi k Sifeni prostfednictvim klistat. Vakcinaci samotnou nelze
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povazovat za dostatecné preventivni opatfeni, pokud nejsou soustavné pouzivany preventivni

prostfedky proti klist'atim (Greene, 2006).

3.9 Tetanus ( tetanus)

Toto onemocnéni ma typické klinické ptiznaky, které se obCasné vyskytuji u psi. Byla
prokazana plemennd a vékova dispozice a sezonni vyskyt (Svoboda a Rybnicek, 1996).
Infekce Clostridium tetani se vyskytuje od nekroticky zneciSténych ran, které poskytu;ji
anaerobni prostiedi potiebné pro riist organismil. Rana nemusi byt velka ani zvIast” hluboka,
aby doslo k proniknuti do organizmu (Farrow and Love 1983, Gillespie and Timoney 1981).
Tetanus je zptisobovan toxinem, ktery se v daném organizmu vytvatii béhem ristu C. Tetani
v podminkach za neptitomnosti kysliku. Spory C. Tetani jsou velmi odolné. Nejcastéji
je mizeme nalézt v pid¢ a v trusu. Bez kontaktu se slune¢nym zafenim mohou piezivat

n¢kolik rokli (Svoboda a Rybnicek, 1996).

Symptomatologie

Onemocnéni pozorujeme za 5- 10 dnil po proniknuti do organizmu. U tetanu se mizeme
setkat s lokalni nebo generalizovanou formou. Lokalni tetanus je typicky pfedevsim
ztuhnutim svald bliZze od mista infekce (Svoboda a Rybnicek, 1996).

Pti celkovém tetanu se pes miize zdat v dobrém zdravotnim stavu, i pies to, ze je mirn¢
dehydrovany. Avsak je znat nepolevujici ztuhnuti svall krku, trupu a koncetin. Pokusy, aby
prohnul klouby, jsou neuspésné. Pes mize byt precitlivély na vnéjsi podnéty. Svalové kiece

mohou byt vyvolané nahlymi zvuky ¢i pohybem (Brendan et al., 1985).

Lécba

Lécba by se méla projevit v pribéhu jednoho tydne, a to uvolnénim tonickych kieci,
nicméné k tplnému uzdraveni dochazi zpravidla do 3 - 4 tydnti. Po prodélané infekcei se vyviji
dobré imunita branici opakovani nemoci. Velice Casto vSak konci smrtelné, a to 1 ptes velmi
intenzivni terapii.

Antitoxin, nebo-li bezprostifedni podéani séra proti tetanu, ma vyznam pfi neutralizaci
toxinu, ktery prozatim nepronikl do CNS. Antimikrobidlni 1écba - je nutné pro potlaceni
vegetativnich stadii C. tetani. Sedativni 1écba je volba takovych preparati, které redukuji

excitaci a spazmus bez ovlivnéni motorickych funkci a védomi ( Svoboda a Rybnicek, 1996).
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Prognoza
Prognoza tspésného vyléceni je zpravidla nejistd. Na progndzu maji vliv: VEk psa — ¢im
mladsi pes, tim je vyssi riziko thynu. Poranéni na hlavé nebo per os je prognosticky mnohem

v

nepiiznivéjsi neZ - poranéni na koncetinach. Zalezi také na plose - ¢im je plocha vétsi, tim
klinickych ptiznaki, pak mizeme ocekavat horsi prognozu, zvlasté, kdyz ptiznaky nastoupi
do 24 hodin od poranéni. Lécba je pozd¢€ zahéjena a oSetiovatelska péce je nedostatecna (Gaj,

2002).

3.10 Salmoneloéza ( Salmonellosis)

Salmoneldza se vyskytuje kosmopolitn€ u pst a kocek. Infekce u téchto zvitat jsou obvykle
symptomatické, s obasnym vylu¢ovanim salmonel ve stolici (Buton, 1975).
Cetné sérovary Salmonely byly izolovany ze pstl. Zde jsou regionalni a narodni rozdily
ve vyskytu sérovart, které jsou pfitomny ve zviteci diet¢ nebo Zivotnim prostiedi (Morse and

Duncan, 1975).

Symptomatologie

Vétsina infekci zpisobenych Salmonelou probihd u pst a kocek asymptomaticky Klinické
syndromy jsou pomérné vzacné, ¢asto nejvaznéjsi u mladych oslabenych zvitat. Tyto
syndromy jsou enterokolitida, septikémie a zfidka potraty (Buton, 1957). Mezi vzacné
syndromy u fen patii infekce délohy, ktera ma za nésledek potraty, mrtvé narozenych nebo
narozenych slabych vrha.

Akutni zanét stfev se vétSinou rozviji béhem 3-5 dnli po expozici a je omezen na invazi
sliznic. To se projevuje prijmem (obsahujici krev v tézkych ptipadech), ¢asto doprovazeny
zvracenim, horeckou (40-41 C), nechutenstvim, letargii, bolesti bficha a dehydrataci

(Timoney 1976, Center et al., 1995).

Prevence
Pii prevenci salmonelovych infekci se uplatiuje pfedevsim dodrzovani zékladnich
hygienickych opatfeni. Zejména v letnich mésicich davat pozor na rizikové potraviny (Sedlak

a Tomsickova, 2006).
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Prognoza
Salmonelové infekce maji dobrou prognézu, kde samovolné dochazi k uzdraveni béhem
4-10 dnt. Prognozu zhorSuje napt. rychly nastup piiznakt, vysoka horecka, hypotermie,

krvavy prijem, hypoglykémie (Cizek a Klimes, 1996).

Lécba

Probihéa-li salmonel6za jako lokélni infekce stfeva, je vhodné omezit se na 1écbu ptiznaka
(dehydratace, hladovka, dietické opatfeni) a s tim spojena hygienicka opatfeni, nebo
popiipad¢ umisténi do karantény. Nedoporucuje se podavat antibiotika. Antibioticka 1écba
je indikovéna, jestlize hrozi naruSeni bariéry mezi sttevem a krvi (vyrazny hemoragicky
prijem), pii znamkach systémového postizeni jako jsou vysoka horecka, vyrazna apatie, sepse

(Cizek a Klimes, 1996).

4. Material a metody

Dotaznikové Setreni
Zjisténi informovanosti chovatelii a majiteli pst o infekénich chorobach psi.

Jak verejnost vnima potfebu prevence a ochrany zvitat pred infek¢nimi nemocemi jsem
zpracovala v dotaznikovém Setieni na internetovém portalu vyplnto.cz.

Cilem dotaznikového Setfeni bylo zjistit, zda majitelé pst ockuji pravidelné své psy proti
infekénim chorobdm a zjistit ndzory na tuto problematiku u aktivnich kynologl a béznych
majitelt pst. A jestli je rozdil v téchto postojich mezi kynologickou vefejnosti a majiteli psi

cey

Zljicimi ve mésté a na vesnici.

K ovéfeni jsem si stanovila nasledujici hypotézy:

1. Vetejnost, kterd se ucastni kynologickych akci, pravidelné své psy oCkuje proti infekénim
chorobam oproti béZznym, kynologicky neaktivnim majitelim pst.

coy

2. Kynologové a majitelé pst zijici ve mésté kladou na o¢kovani psii vétsi diiraz, nez stejna

ey

skupina zijici na venkové.
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K ovéteni hypotéz jsem pouzila dotaznikové Setfeni, které jsem rozeslala v rdmci
chovatelskych klubti a mezi klienty veterinarni kliniky. Celkové jsem oslovila cca 300
respondentll. Navratnost dotaznikli byla 60 %.

I kdyz se jednd o maly vzorek respondentti a validita vysledkii nemtze byt zobecniovana,

presto ma i tento vzorek urcitou vypovidaci schopnost a dopliuje teoretické predpoklady.

5. Vysledky

Vyhodnoceni dotazniki:

Ot. ¢. 1 Znate alespon zkladni infek¢éni nemoci u psa?

Znate alespon nékteré zakladni infekéni nemoci psi?

Ano / 102 (62,58%)

Ne /45 (27,61 %)

Nevim / 16 (9,82 %)

B ano: 102 (62.58%)
Bnevim: 16 (9.82%)
Hne: 45 (27.61%)

zdroj: hitp:‘nemoci-psa.vyplnto.cz

Na otazku €. 1, tykajici se znalosti infekénich nemoci u psii, 62,58% z dotdzanych
odpovédélo, ze zna infekéni nemoci psa. Infekéni nemoci nezné 27, 61 % respondent, tj. 45
respondentl z celkového poctu respondenti, kteti na otazku odpoveédeli. Zda néjaké infekcni

nemoci znd nevi 9,82 % respondentd, t.j. 16 odpovidajicich respondenti.

Ot. ¢. 2 Oc¢kujete pravidelné svého psa proti infekénim nemocem ?

Ockujete pravidelné svého psa proti infekénim nemocem?

Ano /129 (79,14 %)

Ne /23 (14,11 %)

Nevim / 11 (6,75 %)

Bano: 129 (79.14%)
Bnevim: 11 (6.75%)
Ene: 23 (14.11%)

zdroj: hitp:./nemoci-psa.vypinto.cz

22



Na otazku €. 2, tykajici se pravidelného oCkovani odpovédélo ano 129 respondentt, tj. (79, 14
%). Pravideln¢ neockuje 23 respondentd, tj. 14,11 % odpovidajicich respondentd. O tom, zda

pravidelné ockuji, nevi 11 respondenti, coz je 6,75 % respondentd.

Ot. ¢.3 Myslite si, Ze o¢kovani je nutné ?
Ano /97 (59, 51 %)

Myslite si, Ze ockovani je nutné?

Ne /42 (26, 38 %)

Nevim /23 (14, 11 %)

Bano: 97 (58.51%)
Bnevim: 23 (14.11%)
Hne: 43 (26.38%)

zdroj: hitp:/nemoci-psa.vypinto.cz

Na otazku €. 3, zda si mysli, Ze ockovani je nutné, odpovédélo ano 97 odpovidajicich
respondentt, t.j 59, 51 % , nutnost pravidelné ockovat nepovazuje za dilezité 42 respondentd,
coz je 26,38 % odpovidajicich respondentl. Zda je to nutné nevi 23 odpovidajicich

respondentt, tj. 14,11%.

Ot. & 4 Utastnite se se svym psem pravidelné kynologickych aktivit ?
Ano /60 (36, 81 %)

Ugastnite se pravidelné se svym psem kynologickych aktivit?

Ne / 103 (63, 19 %)

B ano: 60 (36.81%)
HEne: 103 (63.19%)

zdroj: httpiinemoci-psa.vyplnto.cz

Na otazku €. 4, zda se respondenti se svym psem ucastni kynologickych akci ,odpovédélo ano
60 respondent, tj. 36, 81 %. Kynologickych akci se neticastni 103 respondentt, tj. 63,19 %

odpovidajicich respondentil.
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Ot. ¢. 5 Bydlite na vesnici nebo ve mésté?
Mésto / 101 (61, 96 %)
Vesnice / 62 (38, 04 %)

Bydlite na vesnici nebo ve mésté?

HVe mésté 101 (61.96%)
ONa vesnici: 62 (38.04%)

zdroj: hitpfnemoci-psa vyplnto.cz

Na otazku €. 5 odpovédélo 101 respondentl Zijicich ve mésté, coz je 61, 96 %, na vesnici pak

zije 62 respondentll, coz je 38, 04 % .

Sumar :
Otazka ¢. 1 |Otazka &.2 | Otazka ¢.3 | Ulastna Zije ve mésté
/ pocet / pocet / pocet kynolog. ANO/ NE
odpoveédi odpoveédi odpoveédi akcich
respondentl/ | respondentl/ | respondentt/ | ANO/ NE

ANO 102 129 97 60 101

NE 45 23 42 103 62

NEVIM 16 11 23 0

6. Diskuze

Cilem dotaznikového Setieni byla verifikace téchto hypotéz :

1. Vetejnost, kterd se ti¢astni chovatelskych ¢i kynologickych akci pravidelné své psy ockuje

proti infekénim chorobam oproti béZnym, kynologicky neaktivnim majitelim psti.

cey

2. Majitelé pst zijici ve mésté kladou na o¢kovani psi vétsi dliraz, nez stejna skupina zijici na

venkove.

Z odpovedi respondenttl je patrné, Ze vétSina respondentll své psy pravidelné ockuje, zaroven

lze ptedpokladat, Ze je to témé&f vétSina respondentl, ktefi se ucastni kynologickych aktivit.
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Z odpovédi je patrné, ze vétsi vahu ockovani davaji lidé ve mésté nez na vesnici.

Zavér :

Hypotézy, které jsem si stanovila pfed dotaznikovym Setfenim, byly potvrzeny.
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7.Zaveér
V této bakalatské praci jsem shrnula dosavadni poznatky u vybranych infekénich nemoci

psa od jejich pfenosu pies piiznaky az po 1écbu.

Vstup Ceské republiky do Evropské unie umoznil lidem a zvifatim vétsi moznost pohybu,
a to sebou nese i mozné zvyseni poétu piipadil u jednotlivych nemoci. Od roku 2004 je CR
uznana za zemi prostou vztekliny, a to podle podminek WHO. Dalsi virova onemocnéni
na naSem Uzemi jsou psinka a parvovirové onemocnéni psi. Psinka nas$i zemi naposled
postihla v roce 1993. Psi s parvovirovym onemocnénim se vykytuji nejcastéji u

predisponovanych plemen.

Mezi bakteridlni infekce patii leptospirdza, ta se diky dislednému ockovani dostala pod
kontrolu. Bohuzel diky volné zijicim zivo€ichim se ji jen velmi téZko podaii eliminovat
upln€. Lymska borelioza je problém nejen pst, ale i1 lidi. Zvifata a 1lidé se nakazi
prostiednictvim kousnuti klistétem. Tetanus se vyskytuje po celém svété. Postihuje jak
zvitata, tak Cloveka. Clostridium tetani se vyskytuje nejCastéji v ptudach oSetfenym hnojem
hospodaiskych zvifat. Salmoneldza je nejéastéji se vyskytujici infekce v CR, patiici mezi
zoonozy. U pst obvykle probihd asymptomaticky. Zdrojem ndkazy je kontaminované krmivo

nebo potraviny jak pro zvife, tak i clovéka.

Prizkum, ktery jsem zpracovala, byt na malém vzorku respondentti, ukazal, Ze prevence
nemoci a ockovani je stale tématem, které je dobré majitelim zvirat pfipominat, nebot’ stale
je Cast verejnosti, kterd oCkovani a prevenci u svych zvifat nevénuje takovou pozornost, jakou
by méla. Ve vefejnosti v§ak neni nazor na prevenci jednoznacny, coz dokazuje i zpracovany

prazkum.

Prevence v oblasti chovll psii by méla byt co nejvice propagovana. Chovatelé doméacich
zvitat by méli byt dostate¢né informovani, jak pfedchazet infekénim nemocem. Pti cestach do

zahrani¢i by méli mit na zfeteli, Ze stejna situace jako v CR neni vSude v zahranici.
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9.  Prilohy:

Dotaznikové Setieni

Prosim o vyplnéni dotaznikového Setieni, které bude po zpracovani pouzito k doplnéni
bakalaiské prace Infekéni nemoci psi.

Vybrané odpovédi, prosim, zaskrtnéte kiizkem, volné odpovédi vypiste.

D¢kuji Vam za ochotu.

Jana Filipova

1. Zndte alespoii zakladni nemoci psii ?
ANO

NE

NEVIM

2. Ockujete pravidelné svého psa proti infekénim nemocem ?
ANO
NE

3. Myslite si, Ze ockovani je nutné ?
ANO

NE

NEVIM

4. Zucastiiujete se se svym psem pravidelné kynologickych aktivit ?
ANO
NE

5. Bydlite na vesnici nebo ve mésté ?

MESTO
VESNICE
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