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Abstrakt

Bakalatska prace se zabyva problematikou aktudlnich infekénich onemocnéni
u koni, konkrétn€ infekéni anémii koni, infek¢ni metritidou koni, influenzou koni

a tetanem. Dale je zaméfena na preventivni opatieni provadéna v chovech koni.

Cilem prace bylo, na zaklad¢ dotaznikového Setfeni, zhodnotit informovanost
majitell a chovateld koni v oblasti infekénich onemocnéni koni a provadénych

preventivnich opatfeni.

Z celkového poctu 160 respondentt byly nejvétsi znalosti prokazany v piipade
tetanu (98 %), naopak nejnizsi znalosti méli respondenti o infekéni metritidé koni
(39 %). Z hlediska preventivnich opatieni je respondenty nejvice vyuZzivana vakcinace

proti influenze (91 %) a vakcinace proti tetanu (83 %).

Klicova slova: infek¢éni anémie koni; influenza; infekéni metritida koni; tetanus;

prevence; dotaznikové Setieni



Abstract

The bachelor work is aimed to the topic of actual problems infectious equine
diseases, concretely to equine infectious anemia, contagious equine metritis, influenza
and tetanus. Further is focused to preventive precautions made in the horse-breeding

area.

The objective of this work has been to evaluate on base of given questionnaire
the knowledge of horse owners and breeders about infectious diseases and also

their knowledge about preventive precautions procedures.

From 160 respondents, 98 % of asked were fully knowledgeable in case
of tetanus, the lowest knowledge in this research area was about contagious equine
metritis and that only 39 % among the horse owners. From preventive precautions side,

the most used vaccination is against influenza (91 %), second is against tetanus (83 %).

Key words: equine infectious anemia; influenza; contagious equine metritis; tetanus;

prevention; questionnaires
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1. UVOD

Infekéni onemocnéni jsou onemocnéni, kterd vznikaji proniknutim infekéniho
agens do organismu. Piivodci mohou byt bakteridlniho, virového ¢i parazitarniho
puvodu. Pfedkladana prace se soustfedi na Ctyfi onemocnéni, kterd je vhodné u koni

sledovat, a to infek¢ni anémii koni, infekéni metritidu koni, influenzu koni a tetanus.

Pro¢ je nutné vyskyt téchto onemocnéni u koni sledovat? Tato onemocnéni jsou
vyznamna Z nasledujicich divodid. Infekéni anémie koni na nasem uzemi neni
potvrzena, ale s ohledem k vyskytu v okolnich zemich nelze jeji riziko podcenovat.
Infekéni metritidu koni je nutné sledovat u koni v plemenitbé, jelikoZ koné Casto byvaji
bezptiznakovymi pfenaseci. Vyznamnym onemocnénim respirac¢niho traktu koni je
influenza, ktera je velmi snadno pfenosna a ma vysokou morbiditu. V neposledni fadé
je tieba ¢init piislu$na preventivni opatieni proti tetanu, a to z dtivodu citlivosti koni
vici jeho pavodci.

Z nasledujiciho vyplyva, ze je dulezité, aby majitelé a chovatelé koni méli
vV povédomi informace ohledné téchto onemocnéni. Na zdklad€ téchto znalosti,
spolu s vhodné provadénymi preventivnimi opatfenimi, mize kazdy majitel
predchézet vzniku onemocnéni, a tim chranit zdravi svého kon¢ a vyhnout se mnohdy

nemalym nakladim, které jsou spojeny s 1écbou.



2. LITERARNI PREHLED

Infekéni onemocnéni je vzdy zptsobeno choroboplodnymi zarodky, at’ uz jsou
to bakterie, viry, houby, parazité ¢i priony. Pribéh infekéniho onemocnéni byva
vetsinou akutni a projevuje se zvySenou télesnou teplotou, nechutenstvim a apatii
(Dusek, 2001). Zakladni fyziologické ukazatele zdravi koné jsou uvedeny v tabulce
(Tab. 1).

Tabulka 1: Zakladni fyziologické ukazatele zdravi koné

Ukazatel Dospély kin Hi'ibé (po narozeni)
Télesna teplota klidova 37,5°C-38,5°C 39,3°C
Télesna teplota pii Zvysise01-2°C
fyzickém vykonu Navrat do klidového stavu za 1 — 1,5 hodiny
Frekvence dychani klidova 8 — 16 za minutu 10 — 20 za minutu
Frekvence tepova klidova 36 — 45 za minutu 100 — 120 za minutu

Zdroj: Dusek, 2001

Patogenni zarodky proniknou do organismu Skrze piirozené obranné bariéry
(napt. ktize, sliznice dutiny ustni, nosni, posevni atd.). Nékteré zarodky proniknou
do organismu pouze Vv piipad¢, ze je obranna bariéra poskozena (napf. nedostatecné
zasobeni vitaminy sniZuje obranyschopnost sliznic), av§ak existuje cela fada zarodkd,

které mohou proniknout i do organismu zdravého (Ende et al., 2006).

V Ceské republice se sleduje n&kolik vyznamnych infekénich onemocnéni.
Jednim z nich je infek¢éni anémie koni, ktera se v poslednich letech znovu objevuje
Vv okolnich statech, a proti niZ se neprovadi 1écba a pozitivni kon€ musi byt utraceni.
Dale se jedna o infekéni metritidu koni, kterd je sledovana u koni vyuzivanych
V plemenitbé. Dal$im vyznamnym onemocnénim je vysoce nakaZzliva influenza koni,
proti niz se provadi vakcinace. Tato vakcina byva casto kombinovana s vakcinou

proti tetanu, ktery je rovné€z zavaznym onemocnénim v chovech koni.
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2.1 Infek¢ni anémie koni

Infekéni anémie koni (EIA) je virové onemocnéni konovitych a je uvedeno
Svétovou organizaci pro zdravi zvifat (OIE) jako onemocnéni, které podléha
oznamovaci povinnosti. Prvni zprava o klinickych ptiznacich spojenych s infekcni
anémii koni pochazi z roku 1843, ucelenéjsi popis stadii byl zvefejnén v roce 1904
(Cook et al., 2013).

Piivodce a pienos

Infekéni anémie koni je zpuisobena RNA virem patiicim mezi lentiviry z ¢eledi
Retrovididae, pfibuzného viru humanni imunodeficience (HIV). Je znamo, Ze tyto viry

zpusobuji perzistentni doZivotni infekci (Jahn, 2010).

Virus je prenaSen hlavné bodavym hmyzem, nejcastéji ovady a bodalkou
stajovou (Stomoxys calcitrans). Pfenos komary dosud nebyl prokazan (Mealey, 2007).
Hmyz zde funguje pouze jako mechanicky vektor, protoze Virus neni schopen
se v bunikach hmyzu replikovat (Mealey, 2007). Na ustnim Gstroji hmyzu nepiezije
vice nez 30-120 minut (Sellon a Wise, 2010). K pifenosu mize dale dojit
transplacentarni cestou, sanim kolostra nebo mléka, spermatem, vajicky a embryi
a nejspiSe i slinami (Sellon a Wise, 2010; Kucharska, 2015). Podle Kucharské

(2015) je hrozbou i ptenos vdechnutim vzduchu obohaceného o krev nakazeného koné¢.

Virus miize byt pfenasen také iatrogenné transfuzi infikované krve a krevnich
derivatl, kontaminovanymi jehlami, chirurgickymi ¢i tetovacimi nastroji a jinym
kontaminovanym vybavenim (Sellon a Wise, 2010). Dle Jahna (2010) pteziva virus

na nastrojich pti pokojové teploté az Ctyii dny.
Klinické priznaky
Zavaznost onemocnéni koreluje s mnozstvim viru, ktery se replikuje pfedevSim

ve zralych tkanovych makrofazich (Mealey, 2007). U vétSiny koni jsou specifické
protilatky ptitomné v krevnim séru od 40. dne po infekci (Sellon a Wise, 2010).

Akutni faze se projevi po 5-30 dnech. Vyskytuje se horecka, trombocytopenie,
apatie, nechutenstvi a muze byt pfitomna i anémie (Jahn, 2010; Sellon a Wise, 2010).
Tyto ptiznaky byvaji mirné a casto se piehlédnou. Po této fazi se u nékterych koni
vyvine inaparentni infekce, ale u vétSiny koni dochazi k opakovanym epizoddam
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Klinickych ptfiznakt trvajicich 3-5 dni. Tyto epizody jsou zplisobeny nové vzniklym
antigenné odlisnym virem. Nasleduje obdobi bez klinickych piiznakt (Mealey, 2007).
Chronické forma se vyviji, pokud tyto epizody nasleduji v kratkém cCase po sobé.
Pti chronické fazi se navic objevuje hubnuti, otoky, bledé sliznice, petechie, ikterus,
krvaceni z nosu i nervové piiznaky (Mealey, 2007). U vétSiny koni tyto epizody
zhruba po jednom roce ustavaji a kiin se pak stava inaparentnim nosi¢em viru. Kan je
infikovan po zbytek zivota a klinické pifiznaky mohou propuknout nasledkem

imunosuprese (Mealey, 2007; Jahn, 2010).
Diagnodza

Diagnostika probihd na zakladé pfitomnosti protildtek v krevnim séru.
Nejcastéji se provadi Cogginsuv test, jehoz nevyhodou je asova naro¢nost (2 — 3 dny)
a dale nutnost pfitomnosti vysokého mnozstvi protilatek. Alternativou je velice rychly
ELISA test, ktery reaguje i na mensi mnozstvi protilatek. Problémem u ELISA testu
mohou byt fale$né pozitivni vysledky, proto je vyzadovana konfirmace Cogginsovym
testem (Kucharska, 2015). Sérologickému vySetfeni krve by méli byt podrobeni kong,
u kterych se vyskytuji opakujici se horecky provazené trombocytopenii, anémii
¢i petechiemi a edémy (Jahn, 2010).

Infek¢éni anémie koni podléha hlaSeni o vyskytu nebezpecné ndkazy a Statni
veterinarni sprava Ceské republiky (SVS CR) natidi mimofadna veterinarni opatieni
(Jahn, 2010).

Lécba

Lécba infekéni anémie koni se neprovadi, pozitivni koné jsou utraceni
a kadavery neSkodn¢ odstranény. V né€kterych zemich EU je mozZné pozitivni koné
prodat na jatka, cehoZ zneuzivaji ptekupnici k nelegalnim obchodlim, coz mtze vést

ke vzniku novych ohnisek nakazy (Jahn, 2010).
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2.2 Infekéni metritida koni

Infekéni metritida klisen (CEM, contagious equine metritis) je vysoce
nakazlivé sexualné pienosné onemocnéni koni, zpisobené bakterii Taylorella
equigenitalis. Toto onemocnéni bylo poprvé zaznamenano v Anglii v roce 1977
a rychle se rozsitilo mezi konimi v Evrop€. Ma se za to, ze dva infikovani plnokrevni

hiebci dovezeni z Francie zavlekli onemocnéni v roce 1978 do USA (Kristula, 2007).
Pivodce a pirenos

Pivodcem infekéni metritidy klisen je gramnegativni mikroaerofilni
kokobakterie Taylorella equigenitalis (Sedlinska a Jadrnic¢ek, 2010). Dosahuje
velikosti 0,3-0,6x1-2 um. Optimalni rustova teplota této bakterie je 37 °C. Izola¢ni
pudou je cokoladovy agar z konské krve a atmosféra s 5-10 % CO.. Po 48 hodinach
vyrustaji hladké, Sed¢ zakalené kolonie o priméru do 1 mm. Na obycejném krevnim
agaru roste pomaleji a konské erytrocyty nehemolyzuji (Mraz et al.,, 1989).

Dle Sedlinské a Jadrni¢ka (2010) na svétle snadno odumira.

NejcastéjSim zpusobem pienosu je pohlavni styk. Pii koitu muze klisna
v akutnim 1 latentnim stadiu onemocnéni nakazit hiebce, ktery pak infekci dale pfenasi
(Sedlinska a Jadrnicek, 2010).

Klinické priznaky

NakaZeny hiebec nevykazuje klinické ptiznaky a je inaparentnim pfenaSecem.
Bakterie mohou ptezivat dlouhou dobu a jsou nejcastéji izolovany z fossa glandis
a sinus urethalis (Obr. 1), dale z distalniho konce mocové trubice, piedkozky
a povrchu penisu (Kristula, 2007). Sedlinska a Jadrnifek (2010) udavaji,
ze vyjimecné jsou u hiebct infikovany ptidatné pohlavni zZlazy a je vyvolan hnisavy
zanét mocové trubice. U klisen se bakterie typicky lokalizuje v oblasti Klitorisu
(Obr. 2).

13



Obrazek 1: Lokalizace Taylorella equigenitalis u hiebct

| S

Zdroj: Kristula, 2007

Obrazek 2: Lokalizace Taylorella equigenitalis u klisen

Zdroj: Kristula, 2007

Kristula (2007) uvadi, Zze se u klisen vyskytuje hnisavy vytok z pochvy
po dobu az 14 dni po pafeni. Taylorella equigenitalis zptisobuje docasnou neplodnost,
akutné nakazené klisny obvykle nezabfeznou a pokud ano, mohou potratit,
nebo porodit hiibe, které je dalsim prenaseCem. Sedlinska a Jadrnicek (2010) pisi,
ze klisna muze zabfeznout a donosit zdravé hiibé (které se miize stat latentnim
rezervoarem infekce) tehdy, pokud infekce postihuje pouze kaudalni ¢ast pohlavnich

organt. Vyskyt abortti je podle nich spise ojedinély.
14



Sedlinskd a Jadrnifek (2010) rozliSuji dvé faze klinickych projevi,
pficemz klisna muaze prodélat jedno, druhé ¢i obé faze. Stadium aktivni
infekce se projevuje akutnim hnisavym zanétem sliznice pohlavniho aparatu
objevujicim se 2-4 dny po pafeni. Projevy zanétu se pohybuji od lehké vaginitidy bez
vytoku provazené pouze zarudnutim, az po tézkou endometritidu provéazenou
hnisavym vytokem. Také se mize vyskytnout zkraceni diestru a predcasny nastup
nové fije (Casto po 7-10 dnech). Pii latentnim stadiu nejsou zjevné zadné klinické

priznaky, ale klisny se stavaji vyznamnym Sifitelem infekce.
Diagnodza

Diagnostika je zaloZena na kultiva¢nim vySetieni. Vzorky se odebiraji pomoci
tamponu z klitoridalni fossy a sinu u klisen (Obr. 2), u hiebct z fossa glandis a sinus
urethalis (Obr. 1). Vzhledem ke znaéné citlivosti bakterii k vyschnuti, je nutné
Kk odbéru pouzivat specidlni transportni médium podle Stuarta nebo Amiese
(Mraz et al., 1989). Do kultiva¢ni pidy je vhodné ptidat streptomycin a amfotericin
pro potlaceni sekundarni mikroflory (Mraz et al., 1989).

Vzhledem Kk obtiznosti piimého priukazu Taylorella equigenitalis
pii bakteriologickém vySetfeni se zaCinaji uplatiiovat dalsi diagnostické metody,
napt. PCR test (Sedlinska a Jadrnicek, 2010).

Pozitivni zachyt podléha hlaseni o vyskytu nebezpetné nakazy a SVS CR
nafidi mimofadna veterinarni opatieni (Sedlinska a Jadrnicek, 2010).

Lécba

Taylorella equigenitalis je citliva na vétSinu béznych antibiotik
(Mraz et al., 1989; Kristula, 2007). Ende et al. (2006) uvadgji, ze 1é¢ba spociva
ve vyplachu dezinfekénim roztokem a natirani antibiotickou masti. Nositelé infekce
se doCasné vyfazuji z plemenitby, 1é¢i se lokalné i celkové antibiotiky a do plemenitby

se vraci az po opakovanych vySetienich s negativnim vysledkem

(Sedlinska a Jadrnicek, 2010).
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2.3 Influenza koni

vvvvvv

virus napadajici respiracni aparat koni, protoze je vysoce nakazlivy a mize citelné

narusit vyznamné jezdecké udalosti (Cullinane et al., 2010).
Puvodce a pienos

Puvodcem influenzy koni je Influenza virus typu A, patiici do RNA vira, ¢eledi
Orthomyxoviridae (Landolt et al. 2007). Ten se dale d€li na podtypy dle povrchovych
antigend hemaglutin (H, podili se na vazb¢ viru v hostitelské burice) a neuraminidazy

(N, fidi uvolnéni viru z infikovanych bunék) (Ainsworth a Cheetham, 2010).

Virus influenzy koni, ktery byl poprvé izolovan v Ceské republice v roce 1956,
byl oznacen jako subtyp 1, H7N7, referen¢ni kmen A/Eq/Prague/56. V roce 1963 byl
v USA izolovan subtyp 2, H3NS, referen¢ni kmen A/Eq/Miami/63. V soucasnosti je
popisovan pouze H3N8. Tento subtyp prosel od 70. let nékolika zménami, kdy vznikla
evropska a americkd vétev, ta se dale rozdé€lila na floridskou a kentuckou linii.
V roce 2003 byla floridska linie zavlecena do Evropy, kde je hlavnim pivodcem
influenzy koni (Lany a Jahn, 2010).

Né&kolik zdroj uvadi, Ze subtyp H7N7 nebyl izolovan od roku 1979
(van Maanen a Cullinane, 2002; Ainsworth a Cheetham, 2010). Van Maanen
a Cullinane (2002) ale dodavaji, ze protilatky proti tomuto subtypu jsou obcas
nalezeny u neoCkovanych koni, z ¢ehoz lze usuzovat, Ze se i nadale vyskytuje

V subklinické formé.

Nékaza se §ifi pfevazné kapénkovou infekci, dale pak infekénim aerosolem,
pfimym kontaktem ¢i pasivnim pienosem nafadim ¢i lidmi (Lany a Jahn, 2010).
Van Maanen a Cullinane (2002) uvadgéji, Ze letecka pieprava koni hrala dilezitou

roli v $ifeni infekce na dlouhé vzdalenosti na konci 20. stoleti.

Ainsworth a Cheetham (2010) pisi, ze inkuba¢ni doba je 1-3 dny.
Van Maanen a Cullinane (2002) uvadé¢ji az pét dni. Po proniknuti infekce
do dychacich cest se virus replikuje na sliznici, nejvétsi zmény zptisobuje na sliznici
dolnich cest dychacich. PoSkozuje epitelidlni bunky zejména v pradusnici

a v pruduskach, zptisobuje deskvamaci epitelu, nésleduje zhorSeni mukocilidrniho
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klirens a to vede k osidleni sliznice dolnich cest dychacich bakteriemi a naslednou
infekci. Reparace epitelu zacinda za 3-5 dni a trva pfiblizné tii  tydny
(Lany a Jahn, 2010).

Klinické priznaky

Klinické pfiznaky se objevuji po 3-5 dnech po nakazeni. Zavaznost ptiznakl
souvisi s kmenem viru a imunitnim stavem jednotlivce (Ainsworth
a Cheetham, 2010). Landolt et al. (2007) uvadéji, ze prvni piiznaky se obvykle
objevuji uz po 48 hodinach, nékdy uz po 24 hodinach. Jako prvni se objevi horecka

az 41 °C. Svého vrcholu dosahuje 48-96 hodin po infekci. Mize se objevit druha vina

horecky, vrcholici sedmy den po infekci.

Dals§im ptiznakem je ser6zni nebo mukopurulentni vytok z nosu, anorexie,
deprese a suchy, hluboky kasel. Miize se objevit zanét a bolest svali ¢i otoky konéetin.
Lze nahmatat zvétsené podcelistni mizni uzliny. Bylo prokazano, ze subtyp 1 vyvolava
mirngj$i, subklinickou formu, zatim co subtyp 2 obvykle zptsobuje typické klinické
ptiznaky (Ainsworth a Cheetham, 2010). Paillot et al. (2006) uvadi, ze se muze
vyvinout bronchitida, bronchiolitida, laryngitida ¢ myokarditida. V Ciné byla
pii epidemii v roce 1989 hlasena také enteritida (van Maanen a Cullinane, 2002).

Klinické piiznaky obvykle u nekomplikovanych pfipadi odezni b&hem
7-14 dnt, kasel miiZze pretrvavat az tii tydny. Morbidita miiZze byt u citlivé populace
az 100 %, mortalita je obvykle nizka s vyjimkou hfibat, u nichz miZe mit onemocnéni
fatalni dopad. U¢inky ch¥ipkového viru mize vyznamné zhorsit i mirna fyzicka zatéz,
coz vede k zvySeni ubytku hmotnosti a dalSich klinickych pfiznak

(Landolt et al., 2007).
Diagnoza

Na zaklad€ rychlého Sifeni akutniho hore¢natého respiracniho onemocnéni
charakterizovaného suchym kaslem se d& usuzovat, ze se jedna o chiipku. Je vSak
nutnd laboratorni diagnostika pro odliSeni chiipky od kotiského herpesviru, virové
arteritidy koni a dalSich respiracnich patogenil. V soucasnosti se pouziva izolace viru
na kufecich embryich, ELISA, imunofluorescence a RT-PCR testy. Vzorek pouzivany
k t¢émto vySetfenim je nosni stér. Sérologickou analyzou se vySetiuji dva vzorky

krevniho séra odebrané v rozmezi 10-21 dni. Laboratorni vySetieni ma ale také mnoho
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nevyhod, at’ uz nedostatek citlivosti, dlouhou dobu trvani, vysoké naklady ¢i potiebu

specializovanych laboratoii (Landolt et al., 2007).

Lécba

Lécba je pievazné symptomatickd a podpiirnd, je tieba zajistit dostateCnou
péci, hydrataci a odpocinek v prostredi bez stresu. Odpocinek je diilezitou soucasti
1é¢by, nebot” doba potiebna k iplnému obnoveni epitelit dychacich cest trva dlouho
po vymizeni klinickych ptiznakt. Obecné plati pravidlo, ze by kin mél odpocivat
tolik tydnd, kolik dnt trpél horeckami (van Maanen a Cullinane, 2002; Lany

a Jahn, 2010). Kon¢ by méli byt vyfazeni z veskerych sportovnich aktivit 50-100 dni
po infekci (Landolt et al, 2007; Ainsworth a Cheetham, 2010).

U nemocnych koni by mél byt sledovan vyvoj komplikaci. Horecka trvajici
déle nez 4-5 dni, hnisavy vytok, pietrvavajici kasel ¢i zépal plic ukazuji na sekundérni
bakterialni infekci, ktera by meéla byt feSena nasazenim antibiotické 1écby
indikovany pro snizeni horecky, bolesti svali a =zlepSeni chuti k jidlu

(Ainsworth a Cheetham, 2010).

Lany a Jahn (2010) uvadéji, Zze v soucasnosti jsou znamé dvé skupiny
humannich antivirotik. Blokatory iontovych kanalti (amantadine a rimantadin) byly
vyzkouSeny u koni, ale pro vedlejsi G€inky, horsi vstiebavani a vysokou cenu se piili§
nepouzivaji. Inhibitory neuraminidazy (zanamivir a oseltamivir) dosud u koni ovéteny

nebyly.
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2.4 Tetanus

Tetanus je onemocnéni znamé jiz od starovéku a prvni zminky sepsal do svych
spist jiz Hippokratés. Poprvé byl identifikovan pted vice nez 2000 lety feckymi 1ékati
(Mayhew, 2009). Pavodcem tetanu je sporulujici anaerobni bakterie Clostridium

tetani, ktera vyvolava onemocnéni svym neurotoxinem.
Puvodce a pienos

Vegetativni formy Clostridium tetani tvoii rovné, na rozdil od jinych klostridii
relativné §tihlé, grampozitivni ty¢inky o rozmérech 0,5x5-7 um (Ruzicka, 2003).
Zavadova (1996) uvadi, ze bakterie Clostridium tetani jsou pohyblivé tycinky,
které tvoti kulaté termindlni spory.

Bakterie dobie roste za anaerobnich podminek na krevnim agaru i dalSich
béznych kultivaénich ptadach (Ruzicka, 2003). K optimalnimu rustu dochazi
pii 37 °C. Na krevnim agaru maji kolonie nepravidelné okraje, jsou ploché, prusvitné
s matnym Sedym povrchem. Kolonie maji v priméru 4-6 mm se slabou zénou tplné

hemolyzy (Morresey, 2010).

Dle Zavadové (1996) sporuluje snadno, na kultiva¢nich ptdach nejdiive
za 48 hodin. Endospory nelze zcela znicit v pafe (MacKay, 2007). Zniéi je sterilizace
v autoklavu pii 120 °C, pti tlaku ptiblizné 103,5 kPa za 15 minut (Newton, 2013).

Clostridium tetani se nachazi jako saprofyt ve stievé savci, zejména koni,
jako soucast bézné mikroflory. S vykaly se dostava do pudy, sporuluje a vysoce
rezistentni spory v pudé¢ piezivaji po 1éta i staleti (Razi¢ka, 2003). Deprez (2006)
uvadi, Ze vyskyt spor neni omezen pouze na venkovni prostfedi, ale byly ziskany

I z domaciho prachu a z opera¢nich sala.

Tetanus se miZe vyskytnout u v§ech zvifat, ale kliil je vii¢i nému nejnachylné;si
(Kelley, 2005). Dle Zavadové (1996) je nejcitlivéjsi morce, mys a kin. Vysoce
vnimavy je i ¢lovek, rezistentni jsou ptaci a ko¢ky. Rovnéz Deprez (2006) uvadi,
Ze ptaci jsou mnohem méné nachylni nez savci. Kelley (2005) pise, ze ackoliv je

tetanus infek¢ni onemocnéni, nemtze se $ifit z jednoho zvitete na druhé.

Obvyklym mistem proniknuti spor a bakterii jsou hluboké a uzké rany,
jako napftiklad rany od hiebiku v kopytech koni (Deprez, 2006). Morresey (2010)
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uvadi, Zze dal§imi moznymi misty vstupu infekce mohou byt trzné rany, chirurgické
rany, pupeCni pahyl novorozenych hiibat a pohlavni organy po porodu.
Po kontaminaci poskozené tkané¢ mohou ztistat spory necinné az do doby nekrozy,
poskytujici striktni anaerobni prostiedi potiebné pro kli¢eni na vegetativni formu

produkujici toxin.
Toxin Clostridium tetani ma 3 slozky:

e tetanospasmin, ktery je vlastnim neurotoxinem
e tetanolyzin, ktery méa hemolytické vlastnosti

e enzym reninového ucinku.

K tcinku tetanospasminu jsou vnimavi teplokrevni zivocichové, studenokrevni

teprve po zvyseni télesné teploty (Zavadova, 1996).

Tetanolyzin usnadituje Sifeni infekce zvySenim mnoZzstvi nekrdz tkani.
Mechanismem G¢inku je zptsobeni zmény propustnosti v lipozomech a biologickych
membranach, coz vede k lyze bungk. Tetanolyzin ma afinitu k cholesterolu,

ktery inhibuje jeho lytickou a letalni ¢innost (Morresey, 2010).

Do prostiedi se toxiny uvoliuji autolyzou bakterialnich bunek. Z rany se toxin
vstiebava do krve a lymfy, je resorbovan nervovymi zakon¢enimi a nervovymi svazky,
jimiz se §ifi rychlosti asi 7-25 cm za 24 hodin smérem do centralniho nervoveho
systému Kk motorickym neuroniim. Proteasy molekulu tetanospasminu rozstépi na
dva fragmenty, ¢imz je toxin aktivovan (RaZzi¢ka, 2003). Fragment toxické molekuly,
ktery pronikne do cytosolu neuronu kandlky v membrané vytvofenymi druhym
fragmentem, blokuje normalni inhibici motorickych neuronti tim, ze zabrani
uvolnovani mediatort této inhibice (glycinu a kyselin€ y-aminoméselné). Tim se sniZi
préh drézdivosti motorickych neuronti a vysledkem jsou tonické a klonické kiece

(Zavadova, 1996).

Diky rychlému vychytani toxinu z krve nervovymi bunikami neni umoZznéno
imunokompetentnim builkdm vytvofit po prodélaném onemocnéni imunitu

(Zavadova, 1996; Rizicka, 2003).
Klinické priznaky
Doba od inokulace rany bakteriemi Clostridium tetani po rozvoj prvnich

klinickych ptiznaki se mize pohybovat od jednoho dne az po vice nez 60 dnd,
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ale obvykle je to 7-10 dnt (MacKay, 2007). Deprez (2006) uvadi, ze inkubacéni doba
se pohybuje mezi 1-4 tydny, v zavislosti na mist¢ vstupu infekce, lokalnich
podminkach tkan€, poctu bakterii a také na urovni specifickych protilatek v téle
hostitele. Dle Ruzi¢ky (2003) maji krat$i inkubaéni dobu (3-7 dnii) obvykle tézké,

perakutni formy s hor$i progndézou.

Prvni pfiznaky mohou byt nepatrné, byly popsany piiznaky koliky.
U néekterych zvitat bylo popsano kulhédni a tuhost v jedné konceting, coz muze odrazet
lokalizovanou formu tetanu, ktera je popsana u lidi (Deprez, 2006). Ve vétsing piipadi
se pocateéni symptomy vyvijeji béhem 24 hodin do typické formy tetanu
s generalizovanou ztuhlosti az kiecemi. Drzeni téla zvifat s tetanem je casto popisovan
jako postoj ,,kozy na fezani dieva‘“ (Obr. 3) (Deprez, 2006). Zvyseny tonus Zvykacich
svalu (trismus), strnulost ve vyrazu obli¢eje (risus sardonicus) a ztuhlost krku jsou

typickymi znaky (MacKay, 2007).

Obrazek 3: Typicky postoj koné stizeného tetanem

Zdroj: MacKay, 2007

MacKay (2007) také uvadi, ze u nékterych koni se v ranych fazich vyskytuje
hypertermie (obvykle < 39,1°C). Rektalni teplota muze dale stoupat po tetanickych
kiecich.

Casto jsou piitomné obtize pii polykani, coz vede k hromadéni slin v ustech
a pritomnosti zpénénych slin na tlam¢. ObtiZe pfi polykdni mohou vést k aspira¢ni
pneumonii. V dalsi fazi zvifata mohou ulehnout. Svalové kiefe jsou tonické,
ale mohou se zvyraznit po sluchové, zrakové nebo hmatové stimulaci (Deprez, 2006).
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Morresey (2010) pise, ze vliv tetanospasminu na sympatické a parasympatické
nervy vede k srde¢nim arytmiim. Jako dalsi komplikace tetanu popisuje, Ze Se mohou
pii ulehnuti vyskytovat proleZeniny, opctovné vraceni spolknuté potravy do ust
(regurgitace) kvuli potizim pfi polykani, obtizné moceni, zdcpa a nadmuti z davodu

zvyseného tonu analniho svérace a nedostatku pohybu.

Pti dotyku tvare dochéazi k retrakci o¢niho bulbu a k vyhtezu tfetiho vicka
(MacKay, 2007) (Obr. 4). Vyrazné svalové kontrakce mohou vést k rhabdomyolyze
(rychly rozklad tkané pfi¢né€ pruhované svaloviny), intramuskularni krvéceni, odtrZeni

Slach ¢i zlomeniny dlouhych kosti ¢i obratla.

Obrazek 4: Vyhftez tietiho vicka u koné stizeného tetanem

I -
s

Zdroj: Morresey, 2010

Smrt mize nastat vlivem dechového selhdni jako sekundarni nasledek kieci
dychacich svald, nebo vlivem aspira¢ni pneumonie vzniklé vdechnutim potravy ¢i slin.
Z4dnou charakteristickou pitevni 16zi nelze piipsat samotnému toxinu. Bylo zji§téno,
ze duSnost, dysfagie a ulehnuti bylo vyznamné ¢astéjsi u nepiezivsich koni a mohou
byt povazovany za ukazatele Spatné prognozy (Morresey, 2010). Zavaznost

onemocnéni 1ze hodnotit dle pfitomnych klinickych ptiznaka (Tab. 2).

22



Tabulka 2: Klasifikace klinické zavaZznosti tetanu u koni

Pribéh tetanu Klinické priznaky

Mirny Znepokojeny vyraz
Vyhtez tetiho vicka
Trismus

Hlava protazena vzhlru

Jako u mirného, navic:
Sti‘edni Dysfagie

Hyperreaktivita

Svalové¢ kiece

Zdvizeny kotfen ocasu

Postoj ,,kozy na fezani dfeva“

Strnulé chize

Jako u stfedniho, navic:
Tézky Bocni poloha v leze
Casté a t&zké kiece
Dychaci potize

Kardiovaskularni nestabilita

Zdroj: MacKay, 2007
Diagnoza

Domnéla diagnostika tetanu je zavisla na historii, klinickych pfiznacich a odpovédi
na lécbu. Jeji potvrzeni je obtizné (Morresey, 2010). Deprez (2006) uvadi,
ze laboratorné Ize provadét mikrobiologické vysetieni, kdy piimé stéry z rany prokazi
grampozitivni ty¢inky. V soucasnosti vSak neexistuje Z4dnd rutinni diagnosticka
metoda k identifikaci toxinu, s vyjimkou biologické zkousky na mysich.

Lécba

Dle MacKaye (2007) by zvife mélo byt v prvni fadé¢ umisténo do bezpe¢ného
a klidného prostredi. Pokud je nalezena rana, musi byt oteviena a fadné vycisténa.
Antibiotikum byva podano pro likvidaci zbyvajicich bakterii, k neutralizaci

zbyvajiciho nevéazaného toxinu se aplikuje tetanovy antitoxin. Ke zmirnéni svalovych

kiec¢i se aplikuji sedativa a svalova relaxancia, ke zmirnéni bolesti se vyuziva
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Tu Morresey (2010) popisuje jako piedchazeni vzniku dekubitii, mo¢ovou katetrizaci,
klystyry ¢i krmeni sondou. Také uvadi, Ze tato 1écba je velmi naro¢na a nakladna
a progndéza onemocnéni zavisi na délce inkubacni doby, zavaznosti klinickych

pfiznakl a pifitomnosti sekundarnich komplikaci.

2.5 Aktualni nakazova situace

SVS CR ve svém informaénim bulletinu &islo 2/2015 uvadi, e infekéni
anémie koni se v Ceské republice nevyskytuje od roku 1988. V roce 2010 byly
prokazany pozitivni ptipady v Némecku. Pravdépodobnym zdrojem infekce byli koné
importovani z Rumunska. Proto je nutné povazovat riziko vyskytu za zvySené
(Anonym 2, 2015). Duben (2012) ve své zpravé uvadi, ze v srpnu 2012 bylo
v Némecku identifikovano 19 koni nakazenych infekéni anémii koni. Tito koné byly
nakazeni po podani infikované krevni plazmy. V fijnu 2012 bylo potvrzeno dalSich
10 pozitivnich ptipadt. Nejvice piipadd z hlediska Evropy je evidovano v Rumunsku
(v roce 2012 1641 pozitivnich koni, v roce 2014 piiblizné polovina) a v Italii
(ro¢n& 200-300 pozitivnich koni) (Kucharska, 2015). Dle informa¢niho bulletinu
SVS CR bylo v roce 2014 zaznamenéno v Evropé 459 ohnisek infekéni anémie koni
(Anonym 2, 2015). V prvni poloviné roku 2015 byl zaznamenano jedno ohnisko
v Némecku a osm ohnisek v Mad’arsku (Pejchal, 2015). Ve druhé poloviné roku 2015
bylo potvrzeno sedm piipadli v Rumunsku, jeden ptipad v Bulharsku, ¢tyfi pfipady
v Némecku, Sest ptipadit v Mad’arsku a jeden piipad v Chorvatsku. Nakazova situace

v roce 2015 je uvedena na mapé (Anonym 1, 2015) (Obr. 5).

24



Obrazek 5: Mapa nakazové situace infek¢éni anémie koni v roce 2015 (stav
k 31. 8. 2015)

Maics

Mish
Warbrg [
‘ ) Eenapychs
‘ Polska Feaen
K iy Poland
Noderiarvd 0
Liesdon Wetrarlands L W szawa
Deutschland ! e
fekye Germany @ -, ! e
W 0 b a5 o Y Q ’ B
Frackfure )
u“'f“fﬂv o rrprh ° Cezes r;p-b‘ta AT g ;
P g ° Cteth _ma« u » o ymw
f Minchen S " e Slreaea o Ukraine
‘,; - o .:9""'""'
Bihweiz | ¥ Ay
France £ i . Y
L ' S Ehwno N
S VTR AR O 2 s el
y Hevatang., o Bosoni C Bews
Croatw, 4
° L Becw m v,
g Finr Xeprywoomen Cpfean
Meseca e Bodve and T Serta ="
- Mercogona: Q -
davta nﬁa : Y Kr’lm
e It S isecess | Boreoges
~ ".‘)'! A 0e wh o I::n ) Buigaria
Darzaiona ¥ Tracw - .
v o Lo : ctarbul
) e akaim
taeacia Ny tirg i EAMADY c

Zdroj: Anonym 1, 2015

Informaéni bulletin SVS CR udava, Ze posledni piipad infekéni metritidy
koni byl Ceské republice zaznamenan v roce 2009. V roce 2014 bylo v CR vysetieno
1014 klisen, 133 hiebch a 42 klisen po zmetani s nulovym poctem pozitivnich

vysledki (Anonym 2, 2015).

Virus influenzy koni subtyp H7N7 byl poprvé izolovan v Ceské republice
v roce 1956, naposledy v roce 1978. Prvni virus influenzy koni subtyp H3N8 byl
izolovan v roce 1989, dale byly infekce potvrzeny v letech 1995, 1997 (americka
vétev, kentuckd linie), 2000, 2003, a 2008 (americkd vétev, floridska linie)
(Lany a Jahn, 2010). V roce 2007 bylo infikovano 200-300 koni ve Svédku,
pfiblizn€ 1500 koni nakaZeno v Japonsku a vice nez 75 000 koni v Austrélii. Dalsi
ohniska byla v letech 2007-2011 prokazana v Mongolsku, severni Ciné a v Indii,
kdy byly zasazeny tisice konovitych. Nekolik mensich ohnisek bylo v poslednich
letech hlaseno v Evropé (2012 - Francie, 2013 - ¢etné ptipady ve Velké Britanii)
(Paillot, 2014).
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Ackoliv je jiz tetanus ve vyspélych zemich vziacny, je dulezité mu stile
vénovat pozornost po celém svété. V roce 1992 bylo vice nez jeden milion umrti lidi
zpusobeno tetanem (Mackay, 2007). V Ceské republice je epidemiologické situace
diky témet 60 let trvajici vakcinaci ptizniva. V poslednich deseti letech u nas nebyl
hlasen zadny ptipad tetanu u lidi, v Evropé¢ bylo v letech 2007-2010
diagnostikovano 148 piipadi, nejvice z Italie, Rumunska, Polska a Spanélska

(Smiskova a MareSova, 2014).

2.6 Prevence onemocnéni a kontrola zdravi koni

SVS CR kazdoroéné vydava veterinarni podminky pro pfesun koni na svody.
Podminky platné pro rok 2016 udavaji, ze v prikazu koné musi byt mimo jiné
uvedeno, ze kun byl vakcinovan dle vakcinacniho schématu udaného vyrobcem
vakciny a je v imunité€ proti influenze (chfipce koni) s tim, Ze posledni vakcinace byla

provedena nejpozdéji 7 dni pted konanim svodu (Anonym 3, 2016).

Dalsi podminkou pro pfesun koni na svody je, ze kun od 12 mésict stafi byl
laboratorné vySetien s negativnim vysledkem na infek¢ni anémii a vySetfeni nesmi byt

star$i 6 mésicti (Anonym 3, 2016).

V souladu s § 44 odst. 1 pism. d) zakona ¢. 166/1999 Sb., o veterinarni péci

a 0 zméné nekterych souvisejicich zdkonl (veterinarni zdkon), ve znéni pozdéjSich
piedpisii, stanovuje Ministerstvo zemédélstvi Ceské republiky (MZe CR) povinné
preventivni a diagnostické utkony k predchézeni vzniku a Sifeni ndkaz a nemoci
pfenosnych ze zvifat na clovéka, jakoz i k jejich zdolavani, které se provadeji
v piislusném kalendainim roce a to v¢etné lhut k jejich provedenti, a uréuje, které z nich
a v jakém rozsahu hradi z prostiedku statniho rozpoctu. Pro rok 2016 jsou zde uvedena
vySetfeni na onemocnéni infekéni anémie koni, infekéni metritida koni, hfeb¢i nakaza,

zapadonilska horecka a infek¢ni arteritida koni (Anonym 4, 2016).
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3. MATERIAL A METODIKA

3.1 Cil prace

Cilem bakalaiské prace bylo, prostifednictvim dotaznikového Setieni, zhodnotit
informovanost majitelt a chovatelt koni v oblasti infek¢nich onemocnénich koni

a posoudit provadéna preventivnich opatieni proti témto onemocnénim.

3.2 Dotaznikové Setieni

Podklady pro vypracovani prace byly ziskany pomoci dotaznikového Setfeni.
Dotaznik byl Sifen elektronickou cestou (e-mail, diskuzni skupiny chovatelti koni)

v obdobi od ¢ervna 2015 do ledna 2016 a celkem bylo rozeslano 359 dotaznikii.
Dotaznik byl tvofen z celkem 16 otazek (P¥iloha 1):

- 6 otazek zjistovacich (osobni udaje a udaje tykajici se chovu — misto
ustajeni koni, jejich pocet a vyuziti apod.),

- 9 otazek zaméfenych na informovanost respondenti o infek¢nich
nemocech koni a o preventivnich opatfenich, kterd se povinné
¢i dobrovolné provadéji na izemi Ceské republiky. Otazky byly zamétené
na Ctyfi choroby koni: infekéni anémie, infekéni metritida, influenza
a tetanus,

- 1 otazka, ve které méli respondenti zaskrtnout, ktera ze jmenovanych

opatfeni jsou uplathovana v jejich chovu
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4. VYSLEDKY A DISKUSE

Névratnost dotaznikl Cinila 45 % (160 z celkového poctu 359) rozeslanych

dotazniku.

Dotaznikové otazky 1, 2 a 3 byly zaméfené na osobni idaje respondentt,

tedy vek, nejvyssi dosazené vzdélani a obor vzdélani (Tab. 3).

Tabulka 3: Cetnosti respondentii v zavislosti na véku a vzdélani

Kategorie Rozdéleni Pocet %
Vék do 20 let 50 31
21-35 let 91 57
36-55 let 19 12
nad 56 let 0 0
Nejvyssi dosazené | Zakladni 23 14
vzdélini Stredoskolské s maturitou 10 6
Stiedoskolské - vyucen 93 58
Vysokoskolské 34 22
Obor vzdélani Souvisejici s chovatelstvim 58 36
nebo l¢katstvim
Jiny obor vzdélani 102 64

Otazka 4 byla zaméfena na misto, kde ma respondent kon¢ ustajeného, otazka
5 na pocet koni ustijenych v celé staji. 45 % respondentd méa koné v domdci stéji
a 55 % v zafizeni (oddil, hieb¢in atd.) (Tab. 4). Mezi respondenty, ktefi maji koné
ustajené¢ v domaci stdji, bylo nejvice téch, jez chovaji do péti koni (42 respondentd,
26 %). Naproti tomu v ustajovacim zafizeni je obvykle chovan vétsi pocet koni,
11-20 koni chova 36 respondentti (23 %) a 21-49 koni chova 24 respondentti (15 %).

Pét respondentil (3 %) ma koné ustajeného v zatizeni, které ustajuje vice nez 50 koni.
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Tabulka 4: Rozdé¢leni respondentil podle poctu a mista ustajenych koni

Ustajeni V domaci staji Ustajeni v zafizeni
Pocet koni Pocet % Pocet %
1-5 42 26 8 5
6-10 17 11 15 9
11-20 10 6 36 23
21-49 3 2 24 15
nad 50 0 0 5 3
Celkem 72 45 88 55

V otazce 6, jez se tykala vyuziti koni, mohli respondenti zaskrtnout vice
moznosti. Nejvétsi pocet respondentit (89 %) chova jednoho ¢i vice koni jako hobby,
dale pro sportovni vyuziti (56 %) a pro chov (34 %). Pro pracovni vyuziti a dalsi
zamé&feni (zaptah, pirevychova koni, pfirozena komunikace, vyuka jizdy na konich,

agroturistika, hippoterapie) chova koné podstatné méné respondenti (14 %) (Tab. 5).

Tabulka 5: Rozdé€leni respondentii podle vyuziti koni

Zaméreni Pocet %
Chov 54 34
Sport 90 56
Hobby 142 89
Prace v lese apod. 10 6
Jiné 13 8
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Informovanost chovatelu v oblasti infekénich onemocnéni

V otdzce 7 respondenti vyplihovali, kter¢é z uvedenych onemocnéni koni

(infek¢ni anémie, infek¢ni metritida, influenza a tetanus) znaji, event. neznaji (Graf 1).

Graf 1: Vyhodnoceni znalosti vybranych onemocnéni koni

180

160 154 152 157

140
120
97
100
80
63
60
40
20 5 3 5
0 [ [ | —

Infekéni anémie Infekéni metritida Influenza Tetanus

B Znalost M Neznalost

wewr

Z grafu 1 je zfejmé, Ze nejznaméjsi je mezi chovateli tetanus (98 %), infekéni
anémie koni (96 %) a influenza (95 %). Oproti tomu infek¢éni metritida je znaima pouze
39 % chovatelt.

39 % respondenti (63 dotazanych) znalo vSechna ¢étyfi onemocnéni a nebyl
nikdo z respondentt, kdo by neznal ani jedno onemocnéni. Tti onemocnéni ze Etyfech
znalo 52 % respondenti (83 dotazanych). 7 % respondenti (11 dotazanych) znalo
dvé onemocnéni a 2 % respondentti (3 dotazani) znalo pouze jedno onemocnéni
(ve dvou pripadech se jednalo o znalost infek¢éni anémie, v jednom piipadé znalost

tetanu).

Nejvétsi znalost onemocnéni prokazali respondenti s vysokoskolskym
vzdélanim (34 dotazanych), kteii v 19 ptipadech (56 %) znali vSechna onemocnéni
a v 15 ptipadech (44 %) znali tii ze Ctyf onemocnéni (neznalost pouze infekéni
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metritidy). Druhy nejlepsi vysledek byl u respondentl z vyuc¢enim (10 dotazanych).
Ctyfi z nich neznalo infeké&ni metritidu, $est znalo viechna onemocnéni. U respondentil
S maturitou byl lepsi vysledek nez u respondenti se zakladnim vzdélanim,

avSak v obou skupinach byly ptipady neznalosti vice nez jednoho onemocnéni.

U respondenti se vzdélanim v oboru zdravotnickém ¢i chovatelském
(58 respondentil) byla prokazana vétsi znalost onemocnéni nez u respondentt s jinym
vzdélanim. VSichni respondenti s timto vzdélanim znali infek¢ni anémii koni a tetanus,

influenzu znalo 98 % respondentt a infek¢éni metritidu 60 % respondentd.

Ackoliv je infek¢ni metritida koni pfenosna pohlavni nemoc (Kristula, 2007),
jejiz kontrola vyskytu u koni zafazenych do plemenitby je soucasti povinnych
preventivnich a diagnostickych tikonti k pfedchazeni vzniku a Sifeni ndkaz (Sedlinska
a Jadrnicek, 2010), z celkem 54 respondenti, ktefi vyuzivaji své koné pro chov,

ji znalo pouze 26 (48 %) respondentd.

Za ptiznivé lze oznacit skutecnost, ze z celkem 90 respondentd, ktefi chovaji
koné pro sportovni ucéely, neznali infekéni anemii koni pouze dva (2 %).
Jednim z divodd vysokého povédomi mize byt skutecnost, ze SVS CR za¢atkem
¢ervna roku 2015 zpfisnila z divodu vyskytu infekéni anémie koni v Madarsku
a Némecku podminky pro svody koni (Pejchal, 2015). Dalsi podminkou pro piesun
koni na svody (tedy 1 zavody) je platna vakcinace proti influenze koni. Z uvedenych

90 respondentti byla znalost influenzy koni 96 %.

V otazce 8 méli respondenti vyplnit, jaké si mysli, Ze jsou moZnosti 1éCeni

jednotlivych onemocnéni (Graf 2).
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Graf 2: Vyhodnoceni informovanosti o 1é¢eni vybranych onemocnéni
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Vétsina respondentl (127 dotdzanych, 79 %) spravné odpovédéla, Ze se 1écba
infekéni anémie neprovadi a je nutné utraceni, nebot je zndmo, Ze zvifata,
ktera onemocnéni piekonala, zlstdvaji celozivotnimi nositeli této nemoci, a tudiz
predstavuji riziko pro ostatni zvifata. Z téchto divodii musi byt vSechna infikovana

zvifata utracena (Anonym 1, 2015).

U infekéni metritidy koni nejvétsi cast respondentll nevédéla,
jakym zptisobem se tato choroba 1é¢i (106 dotazanych, 66 %). Sest respondentii (4 %)
si mysli, Ze U tohoto onemocnéni je nutné utraceni. Dva respondenti z téchto Sesti
uvedly, Ze toto onemocnéni neznd, tudiz se d4 usuzovat, Ze pouze tipovali. Jeden

z téchto respondentii uvedl, ze koné vyuziva v chovu.

Akutni endometritida obvykle odezni spontanné bez nutnosti antibiotické
1é¢by (Sedlinska a Jadrnicek, 2010). Pivodce infekéni metritidy je citlivy na vétSinu
antibiotik, k 1écbé se vyuzivaji vyplachy a antibiotické masti (Kristula, 2007).
Priblizn¢ 20 % klisen se stavaji bezptfiznakovymi nositelkami infekce
(Sedlinska a Jadrni¢ek, 2010). Z tohoto duvodu je infekéni metritida soucasti

Metodiky kontroly zdravi a nafizené vakcinace (dale jen Metodika).

U influenzy koni 49 respondentt (31 %) volilo odpoveéd’, Ze se 1é¢ba provadi,

ale je obtizna. Tato odpovéd’ je vzhledem k néro¢nosti a dobé 1€cby nejpresné;si.
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Lécba influenzy koni je symptomatickad, dilezity je odpocinek v prostiedi bez
a bolest svalii. Nutné je sledovani komplikaci, jako je zapal plic apod. Doba
rekonvalescence je velmi dlouhd, obecné se uvadi tyden odpocinku za kazdy den
horecky (Landolt et al., 2007). Pokusy pouziti humannich antivirotik se prozatim
ptili§ neosvédcily (Lany a Jahn, 2010).

U tetanu volilo variantu nevim 13 respondentii (8 %). Progn6za u tetanu neni
jednoznacna, je ovlivnéna tim, zda ki mize pfijimat krmivo a vodu, vyprazdnovat
se, ¢i jen lezi a nevstava (Kelley, 2005). Uzdravovani je pomalé a navrat do
normalniho stavu mize trvat mésice. Mortalita se velmi rizni, pohybuje se mezi
30- 80 % (Kelley, 2005). 31 respondentti (19 %) vyplnilo, Ze u tetanu je nutné utraceni.

To nutné neni, avSak dusledkem neptiznivé prognézy je mnohdy nevyhnutelné.

Otazka 9 byla zaméfend na informovanost v oblasti vakcinace koni.

Respondenti méli vyplnit, proti kterym onemocnénim se provadi vakcinace (Graf 3).

Graf 3: Informovanost ohledné provadénych vakcinaci u jednotlivych onemocnéni
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16 respondentti (10 %) odpovédé€lo, ze proti infekéni anémii koni se provadi
vakcinace. Sedm respondent z téchto 16 (44 %) ma koné ustijeného doma,
jeden z nich ma staj s 17 konimi. Z toho mizeme usuzovat, Ze v této oblasti pfili§ velka
informovanost neni. V soucasnosti totiz neni vyrabéna spolehliva vakcina proti
infekéni anémii koni (Anonym 1, 2015). Kucharska (2015) uvadi, ze v Ciné a v USA
byla vakcina vyvinuta. Ta vSak neprokazala 100% tucinnost. Kromé toho pak koné

vykazuji pozitivni vysledky sérologickych vySetieni.

Devét respondentit (6 %) by vakcinovalo proti infekéni metritidé koni.
Ctyfi respondenti z téchto deviti kon& vyuziva v chovu. Vakcinace proti infekéni

metritidé koni se neprovadi.

148 respondenti (93 %) vyplnilo, Ze se vakcinuje proti influenze koni. To je
spravné tvrzeni, nebot” kon¢ UcCastnici se svodli musi mit toto ockovani povinné
(Anonym 3, 2016). Ochrana chovii pfed influenzou spociva prevazné ve vakcinaci.
Vzhledem k vysoké variabilit¢ viru influenzy je vyrobcum doporucovana casta
aktualizace vakcina¢nich kmenti se zastoupenim obou geografickych vétvi. Vakcinace
ale nezabrani vylucovani viru, proto je diileZité vakcinovat cely chov (Lany a Jahn,
2010).

149 respondentti (93 %) spravné vyplnilo, Ze se vakcinuje proti tetanu. Tetanu
lze jiz dlouho pfedchizet ockovanim toxoidovou vakcinou. Pfeockovani se ma

provadét kazdorocn€ nebo dodatecné¢ pii Urazu nebo chirurgickém zakroku
(MacKay, 2007).

Vakciny proti influenze a tetanu byvaji ¢asto kombinované.

Otazka 10 byla zaméfena na provadéni preventivniho sérologického vySetieni

krve. Respondenti méli vybrat, u které choroby se toto vySetieni provadi (Graf 4).
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Graf 4: Vyhodnoceni informovanosti, u kterého onemocnéni se provadi preventivni

sérologické vysetieni krve
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U této otazky spravné odpovédélo 138 respondentd (86 %), Ze se jednd
0 infek¢ni anémii koni.

Dva ze tii respondentli, ktefi oznacili infekéni metritidu, toto onemocnéni
nezna, oba respondenti maji kon¢ ustajené v zatizeni. VSichni tfi respondenti maji koné

jako hobby, jeden je vyuziva ve sportu.

Z péti respondentl volicich influenzu, maji dva koné doma (v jednom ptipade
11 koni, v druhém piipadé dva kon¢). Téchto pét respondentit se vénuje chovu
(dva ptipady), sportu (tfi ptipady), tfi respondenti maji koné¢ jako hobby a jeden
se vénuje vyuce jizdy na konich. Jeden z péti respondenti uvedl, Ze influenzu nezna,

jeden uvedl, ze se proti influenze nevakcinuje.

Tetanus oznaCilo osm respondenta (5 %), Ctyfi maji koné doma
a Ctyfi ustjjeného v zafizeni. VétSina respondenti ma koné jako hobby
(osm dotazanych), jeden vyuziva koné v chovu a dva ke sportovnim uceltim.

Z Sesti respondentl, ktetfi uvedli ,,nevim®, maji tfi ustdjeno doma a tfi v oddilu.

Pét z nich ma kon¢ jako hobby, dale jeden z nich vyuziva v chovu, jeden provozuje

agroturistiku a jeden respondent mé kon¢ k praci v zapiezi a vozatajskym zavodim.
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Otazka 11 pfimo navazovala na ptedchozi otazku a zjiStovala u respondentt,
zda sérologické vySetfeni krve je provadéno povinné u vSech koni nebo jen u
vybranych kategorii. Do vyhodnocovanych odpovédi byly tudiz zafazeny pouze ti

respondenti (138), ktefi v pfechozi otazce spravné odpoveédeli.

85 respondentd (62 %) spravné uvedlo, Ze sérologické vysetieni krve
se neprovadi povinné u vSech koni, ale pouze koni specifikovanych v Metodice
kontroly zdravi zvifat a v podminkach svodu. 53 respondentu (38 %) uvedlo,
ze sérologické vysetieni krve se provadi povinné u vSech kategorii koni. Z celkového
poctu 160 respondentti bylo 53 % respondentti, kteti odpoveédéli spravné na otazku

101 11.

Dle Metodiky kontroly zdravi zvitat pro rok 2016 se provadi sérologické
vySetieni krve u hiebci pred odbérem spermatu a U vSech koni od 12 mésicu stari,
ktefi jsou pfemist'ovani do hospodafstvi mimo tzemi kraje. VySetieni pfi premisténi

nesmi byt star$i nez 6 mésici (Anonym 4, 2016).

V podminkéch svodu vydavanych SVS CR se uvadi, Ze podminkou pro pfesun
koni na svody je, ze kin od 12 mésicu staii byl laboratorné vySetien s negativnim
vysledkem na infekéni anémii a vySetieni nesmi byt starSi 6 mésicl

(Anonym 3, 2016).

Otazka 12 byla zaméfend na informovanost ohledné vyskytu nakazy infekéni
anémie koni v Mad’arsku, Rumunsku a Némecku. Zde byla informovanost pomérné

vysoka, témet 93 % respondentti (Graf 5).

36



Graf 5: Informovanost chovatell o vyskytu infek¢éni anémie koni v okolnich zemich
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O vyskytu nevédélo celkem 12 respondentti (8 %), z nichz sedm bylo mladsich
20 let. Pouze dva respondenti vyuzivaji koné ve sportu, jinak vSichni z téchto
12 respondentil maji koné jako hobby, z ¢ehoz se da usuzovat, Ze tito respondenti piilis

nesleduji aktudlni zpravy ze svéta koni.

Otazka 13 byla zaméfena na to, zda chovatelé a majitelé zaznamenali fakt,
7e na zakladé vyskytu infekéni anemie v Evropé SVS CR zpfisnila podminky
pro konani svodid. Tuto informaci zaznamenalo 92 % respondenti,
tedy 147 dotazanych (Graf 6).

Graf 6: Informovanost ohledné zpfisnéni podminek pro konani svoda

= Vim = Nevim
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Z 13 respondentd, ktefi tuto informaci nezaznamenali, bylo Sest respondentt
(46 %), kteti veédéli o vyskytu infekéni anémie v Evrope. Zajimavosti je,
Ze pét respondenttl, kteti nevédéli o vyskytu infekéni anémie koni v Evropé, védéli
0 zptisnéni podminek svodu. Jednou z variant pro¢ je tomu tak je, ze pouze zaslechli
o zpiisnéni podminek, avSak uz nedavali diraz na to, pro¢. VSech 13 dotidzanych,

ktefi tuto informaci nevédélo, ma koné jako hobby.

SVS CR vydala 4. 6. 2015 tiskovou zpravu, ve které vydala zptisnéni podminek
pro svody koni (Pejchal, 2015). Dle starych podminek musel byt ki od 24 mé&sict
stafi laboratorné vysetfen s negativnim vysledkem na infek¢ni anémii a toto vysetfeni
nesmélo byt starsi 24 mésici. Po zprisnéni podminek nesmi byt vySetfeni star$i
Sesti m&sicl. Dale se zptisnily podminky pro koné, pochazejici z ¢lenské zemé EU,

ktefi musi mit vystaveno veterinarniho osvéd¢eni TRACES (Anonym 5, 2015).

Otazka 14 byla zaméfena na to, zda maji respondenti ptehled, zda jsou u koni

vyuzivanych v plemenitbé nafizené né&jaké preventivni zdravotni zkousky (Graf 7).

Graf 7: Informovanost ohledné provadéni zdravotnich zkousek u koni v plemenitbé
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Spravné odpovédélo 127 respondentd (79 %). Z Sesti respondentd,

ktefi uvedli, ze se zadné zdravotni zkousky u koni v plemenitbé neprovadi, byli

tii respondenti vyuzivajici kon¢ v plemenitbé. Z 27 respondentt, ktefi odpovédéli

,»nevim®, jich devét vyuziva kon€ v plemenitbé.

Rozsah téchto zdravotnich zkousek je uveden v Metodice pro kontrolu zdravi

zvirat.

Dle metodiky pro rok 2016 se vysetiuji:

e infekéni metritida koni

o

plemenni hiebci pfed odbérem spermatu 2x v intervalu 7 dnii —
dle ptilohy ¢. 9 k vyhlasce ¢. 380/2003 Sb.

klisny poprvé zatazené do plemenitby nebo klisny jalové
z predchozi sezony a klisny po ro¢ni reprodukéni pauze
2x Vv intervalu 14 dnti — dle ptilohy €. 9 k vyhlasce ¢. 380/2003 Sb.
klisny zapusSténé dodatecné zjiSt€énymi pozitivnimi hiebci
2x v intervalu 14 dnti — dle ptilohy €. 9 k vyhlasce ¢. 380/2003 Sb.
klisny po zmetani 2x v intervalu 14 dnd. Prvni odbér se provadi
bezprostiedné po zmetani — dle pfilohy ¢. 9 k wvyhlasce
¢. 380/2003 Sh.

pfi podezieni z ndkazy nebo nakaZeni se vySetfuji zmetci,
pfipadné plodové obaly, jestliZze matka je neznama

klisny plivodné pfi laboratornim vySetfeni negativni, zapusténé
negativnim hiebcem, které mély fyziologicky priibéh gravidity,
nemély poporodni komplikace svéd¢€ici pro tuto ndkazu, musi byt
klinicky vySetfeny a v pfipad¢ negativniho vysledku tohoto
vySetfeni mohou byt bez piedchoziho laboratorniho vysetieni
zapustény, v ostatnich pfipadech (zmény pfi klinickém vySetieni)
Ix pred prvnim zapusténim v sezoné

plemenni hiebci, v pfirozené plemenitbé pied zahajenim
piipoustéci sezony

plemenni hiebci v pfipoustéci sezoné pifi zméné€ chovatele

nebo hospodaistvi
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e infekéni anémie koni — hiebei pfed odbérem spermatu — dle ptilohy
¢. 9 k vyhlasce ¢. 380/2003 Sb.
e hiebCi ndkaza — plemenni hiebci pilisobici ve stiediscich pro odbér

spermatu a odbeérovych mistech pted zahajenim odbérové sezony

o infekéni arteritida koni — hiebci pfed odbérem spermatu — dle ptilohy

¢. 9 k vyhlasce ¢. 380/2003 Sb. (Anonym 4, 2016).

V otdzce 15 méli respondenti vyplnit, jaka preventivni opatieni jsou nafizena

MZe CR a SVS CR pro rok 2015 (Graf 8).

Graf 8: Vyhodnoceni informovanosti o nafizenych preventivnich opatieni
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V této otazce mohli respondenti vybrat vice odpovédi a ty se jiz velmi riznily.
Za spravné odpovédi lze povazovat vySetieni na infekéni metritidu u koni
Vv plemenitb¢, které bylo voleno u 42 % respondenti (67 dotazanych) a sérologické

vySetieni krve u kategorii koni blize specifikovanych, kter¢ volilo 72 %
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(115) respondentii. V dotazniku nebylo blize urceno, zda se vakcinace proti influenze
koni tyké vSech koni, nebo pouze koni ucastnicich se svodu. Tato varianta vSak byla
volena 66 % respondenttl, tedy 105 dotazanymi. 48 % (76) respondentti si mysli, ze je

povinna vakcinace proti tetanu.

V Metodice pro kontrolu zdravi zvitat pro rok 2015 bylo z variant uvedenych
Vv dotazniku vySetfeni na infek¢éni metritidu koni (u koni v plemenitbé dle specifikace
v metodice) a dale sérologické vysetieni krve na infek¢éni anémii koni u hiebct pied
odbérem spermatu a u koni od 24 mésict stafi, ktefi jsou piemistovani do hospodarstvi

mimo Uzemi kraje (Anonym 6, 2015).

V podminkach pro ptesun koni na svody bylo pro rok 2015 uvedeno, ze kin
musi byt vakcinovan proti influenze koni. Dale koné starSi 24 mésicii, musi byt

podrobeni sérologickému vySetfeni na infekéni anémii s negativnim vysledkem

(Anonym 5, 2015).

Otazka 16 byla zaméfena na preventivni opatieni, Ktera respondenti u svych koni

provadgji (Graf 9). U této otazky mohli respondenti volit vice odpovédi.
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Graf 9: Preventivni opatieni vyuzivana v chovech
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Za ptiznivé lze oznalit, Ze 145 respondentd (91 %) u svych koni aplikuje
vakcinu proti influenze a 133 respondenti (83 %) vakcinuje koné proti tetanu.
Sérologické vysetfeni krve provadi u svych koni 124 respondentd (78 %), vySetieni

na infekéni metritidu koni provadi 25 respondentt (16 %).
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Mezi jinymi preventivnimi opatfenimi bylo v jednom pftipad¢ uvedeno
pouzivani repelentnich ptipravki, coz Ize povazovat za piinosné v prevenci proti
onemocnénim prendsenym krevsajicim hmyzem (vhodna prevence proti infekcni
anémii koni). Déle byl uveden tzv. uzavieny obrat stada, pfi némz nejsou piijimani

novi koné& do chovu.

Pét respondenttl (3 %) uvedlo, Ze nevyuziva zadna preventivni opatieni. Jedna
se 0 majitele koni ustijenych v zafizeni. Tito koné jsou vyuzivani v chovu
(dva pripady), sportu (tii piipady) i jako hobby (pét pfipady). Nastava tedy otazka,
zda nejsou dodrzovany podminky pro Gi¢ast koni na svodech a dale podminky pro koné
vyuzivané v plemenitbé, nebo se o veskerd preventivni opatieni zasazuje prislusné
ustajovaci zafizeni a sami respondenti nemaji o uvedenych zélezZitostech patfi¢né

povédomi.

Pro 73 % (117) respondenti je samoziejmosti pravidelny uklid staji a vyb&ht,
10 % (16) respondenti ma ve svych chovech zamezeny pfistup jinym zvifatim
a 6 % (10) respondentt zakazuje vstup cizim osobam. U nové ptichozich koni
kontroluje zaznamy v prikazu koné 83 % (132) respondentt, 23 % (37) respondentt

nove piichozi kon¢ ustajuje do karantény.

Tti respondenti (2 %) uvedli, Ze u vstupu do staje maji desinfekéni rohoze.
Tito respondenti ustajuji doma dva, sedm a 14 koni. Koné jsou vyuzivani
ve dvou ptipadech v chovu, ve dvou ptipadech jako hobby a v jednom piipade pro
praci v zaptezi. VSichni tito respondenti takeé vakcinuji proti influenze, tetanu a provadi

sérologické vySetteni krve.

Ve 37 ptipadech (23 %) je vyuZivano umistovani nové pfichozich koni
do karantény. 43 % (16) téchto respondentd ma kon¢ ustajeného doma a staje jsou
(az na jeden ptipad) obsazeny méné nez deseti konmi. V 57 % karanténu vyuzivaji
ustajovaci zatizeni, v jednom ptipadé¢ se jednd o stdj s 50 kofimi a v sedmi ptipadech

0 staj s 21-49 konmi.

Mezi respondenty bylo pét dotazanych osob (3 %), které maji kon¢ ustajeného
v zafizeni s vice nez 50 konmi. Neprokazalo se, ze by se v takto velkych stdjich

provadéla néjaka vétsi ¢i specialni preventivni opatieni (Tab. 6).
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Tabulka 6: Prehled provadénych preventivnich opatieni v péti pocetnych
chovech koni

Preventivni opatieni Sledované chovy

Chov 1 Chov 2 Chov 3 Chov 4 Chov 5

n=50 n=50 n=60 n=100 n=100

Vakcinace proti tetanu - - + + -
Vakcinace proti influenze + + + + -

Sérologické vysetieni

+ + - + -
krve
Karanténa nove

+ - - - -
prichozich koni
Kontrola priikazi nove

+ + - + -
prichozich koni
Pravidelny uklid + + - - +

svetlivky. n —poc vany 1, 5" vadéno, vadé
Vysvétl n — pocet chovanych koni, ,,-* neprovadéno, ,,+* provadéno

Soucasti prevence onemocnéni je bezpochyby spravnd zoohygiena, vyZiva
a napajeni koni, dodrZzovani spravnych zasad tréninku a vycviku, dobra péce o chrup

a kopyta, vakcinace a antiparazitni program (Svehlova, 2015).

Z hlediska zoohygieny by méla byt ve stdji odpovidajici teplota (6-20 °C),
optimalni vlhkost vzduchu (60-80 %), dostate¢né proudéni vzduchu, ale ne privan
(optimalni proudéni 0,2—0,5 m/s) a minimalni pfitomnost drazdivych plynt (CO2, H2S,
NHs) (Svehlova, 2015). Velky vyznam maji také svételné poméry, kdy plocha oken
ma byt nejméné 1 m? na 10 m? plochy podlahy (Ende et al., 2006).

Z hlediska vakcinace je rozliSovana aktivni a pasivni imunizace. Pfi pasivni
imunizaci jsou vpraveny koni do téla protilatky a kin je tak ihned schopen se branit
dané infekci. Nevyhodou je, Ze protilatky jsou za n€kolik tydnti odbourany. Pasivni

imunizace se vyuziva jako kratkodobé nouzové opatieni (Ende et al., 2006).
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Pti aktivni imunizaci se do téla vpravi oslabeny patogen (tzv. ziva vakcina),
usmrceny patogen (tzv. inaktivovana vakcina), nebo upravena ¢ast patogenu. Patogen
v téle vyvola odezvu imunitniho systému a za¢nou se tvofit protilatky. Reakce
na patogen vsak neni trvala a proto je nutné provadét revakcinaci. Déle je nutné myslet
na to, ze nemocna a oslabend zvifata a mlada hiibata (piiblizné do ¢tyfech mésict
véku) nedokazi spravné na vakcinu zareagovat. Dilezité je dodrzovat vakcinacni

schéma dle pokyntl vyrobce vakciny (Svehlova, 2015).

Neni vhodné spojovat vakcinaci zvifat s dal§imi zakroky, jako oSetfeni kopyt
apod. Kombinace vakcinace s dal$im stresem miize zpusobit nedostate¢nou imunitni
reakci. Rovnéz se nevakcinuji mokra zvifata, protoze je zvySend moznost vzniku
podkoznich abscesii. Tato hnisajici, zanétliva loziska pfedstavuji pro organismus
zvitete velkou zatéz, a mohou byt divodem S$patné imunitni reakce na vakcinaci

(Novak a Mala, 2012).

Vhodnym preventivnim opatfenim je také ochrana chovi pted jinymi druhy
zvitat, jako je hmyz, hlodavci, ptaci, kocky, psi a volné Zijici zv¢t, ktefi mohou slouzit

jako prena$eci patogennich mikroorganismt (Novak a Mala, 2012).
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5. ZAVER

Na zéaklad¢ analyzy dotaznikového Setfeni vyplynulo nasledujici:

1.

Na

Mezi majiteli a chovateli koni je nejvice znamo onemocnéni tetanus
(98 %), infekéni anémie koni (96 %) a influenza koni (95 %).
Nejmén¢ znamé je onemocnéni infekéni metritida koni, ktera je znama
39 % respondentl. U respondentt, ktefi vyuZzivaji koné¢ v plemenitbé,
je znalost infek¢éni metritidy pouze 48 %.

Témeét 21 % respondentli neni obeznameno, ze 1é¢eni infekéni anémie
koni se neprovadi a u pozitivnich koni je nutné utraceni.

Moznost vakcinace proti tetanu je znama z 93 %, vakcinace
proti influenze koni je znama rovnéz z 93 %.

10 % respondentti se domniva, ze je mozna vakcinace proti infek¢ni
anémii koni.

O nebezpeci vyskytu infekéni anémie koni v Evropé je informovano
93 % respondentd.

91 % respondentti vakcinuje proti influenze koni, 83 % respondenti
vakcinuje proti tetanu.

78 % respondentii u svych koni provadi sérologické vySetfeni krve
na infekéni anémii koni.

42 % respondentil vysetfuje kon¢ v plemenitbé na infekéni metritidu

koni.

zaklad¢ zpracovanych udajui  Dbyla zjisténa velkd variabilita

jak v informovanosti ohledn¢ infekénich onemocnéni koni, tak v oblasti natizenych

vakcinaci a preventivnich zdravotnich zkouSek. Ptehled respondentii o pouzivanych

diagnostickych testech u konkrétnich chorob nebyl dostate¢ny. Z tohoto divodu je

dilezité informovanost majitell a chovateld koni nadale zvySovat.
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Pilohy

Priloha 1: Dotaznik

Infekéni onemocnéni koni

Dobry den.

jmenuji se Vladislava Machova a chtéla bych Vas poZadat o vyplnéni kratkého dotazniku (16 otazek). Jedna se o prehled
informovanosti chovatelt a majitelt koni o infekénich onemocnénich koni 3 moZnostech prevence. Vysledky tohoto
dotazniku mi pomohou pfi vypracovani mé bakaldfské prace na téma Aktuiini infekéni onemocné&ni koni v Ceské
republice 3 moZnosti preventivnich opatfeni.

Predem dékuji za vyplnéni.
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36-35 fet
nad 56 let
€
Vzdélani v oboru chovatelstvi, veterinarstvi, medicina, farmacie apod.
anc
[ +]
Nejvy3si dosazené vzdélani
28Kia8ni
wvyulan
stiadodkolské s maturilou
vysokoSkolské
[+ ]
Misto chovu koné/koni
ustéjen doma
ustien v oddiu/Niedling apod.
[ 4]

e

Pocet chovanych koni (v celé staji)

v 1500 el
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Vite, u které choroby se preventivné sleduje vyskyt provadénim sérologického
vysetreni krve?

chiipka (nfluanza)
inf, anamie
(etanus

inf. metntida

nevim

Toto sérologické vysetieni krve se provadi

povinn o viech kategori koni

neni povinnd u viech kategori koni - dle nafizeni Ministerstvs zemBd8istvi a SVS CR

nedm

Vite o tom, Ze nakaza infekcni anemie koni byla prokazana v roce 2015 v Madarsku,
Rumunsku a Némecku?

anc

ne

13
= [ ¢

Vite o tom, Ze na zakladé vyskytu inf. anemie v Evrop& SVS CR zpfisnila podminky
pro poradani zavodu, svodu apod. tak, Ze sérologické vySetifeni nesmi byt starsi 6
mésicu?



[ +]
Provadi se néjaké specidlni zdravotni zkousky u koni v plemenith&?
meprowvidi
provédi = die nafizeni Ministersiva zem8d8isvi a 3¢5 CR
mEvim
]
Jaka preventivni opatfeni si myslite, Ze jsou nafizené Ministerstvem zemédélstvi a
SVS CR pro rok 20157
wakcinace profi [=lanu
wakcinace profi chifipos
sérologicks vyletfeni foyletfeni kres) - jon u koni specifikovangch dis nafizeni Ministerstva zemBdistvi a W3 CR
stéry a vyplachy - vySetfeni na inf.metntidu u vEedh kategorii koni
sérologicks vyletfani freeni T=sly] u viech Kalegorii koni
s1&ry a vyplachy - vyletieni na infmetritidu u koni v plemenithE
Zhdiné
Vi
4]

Jaka preventivni opatFeni jsou ve VaSem chovu / staji / oddilu provadény?

Zhdiné

wakcinacs profi T=Tanu

walkicinace profi chifipos

=érologické vySetieni (vySetieni kree)

3&ry — vyletieni na inf.metnitdu

abzoluini zikar vsiupu cizim csobim
desinfekini rohole u vstupu do stije
karanténa u mows plichoaich koni

konirola plstoych odkowéini & sénologickych vySetieni w nowE plichozich koni
pravideing kontrola a dklid vybShi, sT8ji apod.
zamezeni vsTupu fingm zvifatim

Jink

Zivd 100 maind



