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(+)ss RNA VIRY

VIRUS VEZIKULARNI CHOROBY PRASAT

1. TAXONOMIE
1.1. RAD: Picornavirales
CELED: Picornaviridae
ROD: Enterovirus
DRUH: Virus vezikularni choroby prasat

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION
2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, & 28-30 nm
2.1.2.STRUKTURA — neobaleny virus, kapsida ma ikozahedralni symetrii, sklada se z 60
kapsomer tvofenych 4 polypeptidy (VP-1, VP-2, VP-3, VP-4)
2.2. GENOM - jedna linearni molekula RNA s pozitivni polaritou, o velikosti 7,2-8,5 Kb,
replikace probiha v cytoplazmé hostitelské buiiky
3. PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE — prasata (viech vékovych kategorii)
3.2. PRENOS — ptimym kontaktem s nemocnymi zvifaty nebo jejich sekrety
3.3. PATOGENEZE — Virus se do organismu dostava ptes poranénou kizi ¢i sliznici, kde také
probiha primarni replikace. Viry se dale dostavaji do krve a jsou roznaSeny po organismu
k predilek¢énim mistam (kGze, sliznice, mlé¢na zlaza...). Inkubaéni doba se pohybuje
vV rozmezi 2 az 7 dnt.
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. Toto onemocnéni je charakteristické tvorbou puchyit a je klinicky nerozlisitelné od infekce
virem slintavky a kulhavky.
4.2. Nejprve se onemocnéni projevuje velice nespecificky horeckou (41°C), letargii, anorexii.
V pozd&jsim stadiu onemocnéni dochazi k tvorbé puchyitu. Ty se predevs§im nachazeji
Vv dutin€ ustni, na rypaku, na distalnich castech koncetin. Puchyfe za nékolik dnd praskaji,
1éze se vyhojuji béhem 2-3 tydni. B€hem onemocnéni zvifata trpi nechutenstvim a vyrazné
kulhaji.
4.3. Morbidita onemocnéni je velice vysoka, av§ak mortalita je nizka (1-2%)
5. DIAGNOSTIKA
5.1. Jelikoz je onemocnéni klinicky nerozliSitelné od slintavky a kulhavky, musi se proto
Vv ptipad¢ propuknuti nemoci piedpokladat, Ze se jedna o SLAK.
5.2. PRIMA - ELISA, PCR
5.3. NEPRIMA — virus neutralizaéni test
6. VAKCINACE
6.1. Neni dostupna.



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 1 — Prasklé vezikuldarni Iéze na rypdku prasete. Obrdzek 2 — Puchyre se mimo jiné tvori i na distdlnich cdstech koncetin.

Obrdzek 3 — Dalsim predilekcnim mistem pro vznik erozi je
mlécnd Zldza.




VIRUS SLINTAVKY A KULHAVKY

1. TAXONOMIE
1.1. RAD: Picornavirales
CELED: Picornaviridae
ROD: Aphthovirus
DRUH: Virus slintavky a kulhavky (SLAK)

2. CHARAKTERISTIKA

2.1. VIRION
2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, & 25-30 nm
2.1.2.STRUKTURA — neobaleny virus, kapsida ma ikozahedralni symetrii skladajici se z 60

subjednotek (kapsomer), z nichz kazda se sklada ze 4 polypeptida (VP-1, VP-2, VP-
3,VP-4)

2.2. GENOM - jedna linearni molekula RNA s pozitivni polaritou, o velikosti 7,5-8,5 Kb,
replikace probiha v cytoplazmé hostitelské bunky.

2.3. SUBTYPY — Rozlisujeme 7 subtypt viru, Srozdilnou geografickou lokalizaci. Jednotlivé
subtypy jsou imunologicky znaéné odli$né.

2.3.1. EVROPSKE-A, O, C

2.3.2. ASIISKE - ASIAL

2.3.3. AFRICKE - SAT1, SAT2, SAT3
3. PATOGENEZE

3.1. HOSTITELE — sudokopytnici (skot, prasata, ovce, kozy...)

3.2. PRENOS — piimym kontaktem, vzduchem (az 300km), kontaminovanym krmivem,
personalem. Virus je pomérné stabilni ve vnéjsim prostiedi, avSak je velice citlivy na kyselé
prostiedi.

3.3. PATOGENEZE - K primarni infekci dochazi v epitelidlnich bunikach hltanu, odtud je virus
pres lymfaticky systém zanesen do krve. Od této chvile je jiz vyluCovan moci a mlékem, ale
nejsou zatim pozorovany zadné klinické priznaky. Inkubaéni doba se pohybuje od 2 do 14
dnl. Virus se dale S§ifi organismem a replikuje se v predilekénich mistech (epitelové
vystelky). Nastava sekundarni replikace a zac¢inaji se projevovat klinické ptiznaky. Nastupuje
vysoka horecka a v typickych mistech (dutina tistni, mulec, meziprsti, korunka...) se objevuji
puchyfe — AFTY. Jiz koncem 1. tydne se tvoii protilatky, horecka ustupuje a afty se po
prasknuti hoji. Zvite ptestava virus vyluCovat. U nekterych jedinct vSak virus perzistuje
Vv hltanu a tato zvifata jsou pak celozivotni vironosi¢i. U mlad’at se virus replikuje i v buiikach
myokardu. Onemocnéni ma vysokou morbiditu (az 100%), ale velmi nizkou mortalitu, ta je
vysoka pouze u mlad’at.

4. KLINICKE PRIZNAKY

4.1. Slintavka a kulhavka (SLAK) je vysoce nakazlivé, akutné probihajici onemocnéni skotu,
ovci, koz a prasat, jakoz i fady divoce Zijicich sudokopytnikii. Je charakterizovano vysokou
teplotou a tvorbou typickych puchyit (aft) pfedevSsim na sliznicich horni ¢asti traviciho
ustroji, v mezipaznehti a korunkovych okrajich koncetin nad paznehty a po jejich prasknuti
vznikem naslednych erozi. Nejprve se onemocnéni projevuje vysokou horeckou, letargii,
anorexii. Po n€kolika dnech se na predilekénich mistech zacinaji objevovat vezikuly, vyviji
se laminitis a mastitis. Pfiblizné po tydnu puchyte praskaji a za¢inaji se hojit.



5. DIAGNOSTIKA
5.1. Klinické projevy, pivodce musi byt prok4dzan laboratorné v referencnich laboratotich

5.2. PRIMA: Sendvi¢ovy ELISA test, bunééné kultury
5.3. NEPRIMA — ELISA

6. VAKCINACE
6.1. Vakcinace je v Evropské unii zakazana.



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 4 — Prasklé puchyre na mulci skotu. Obrdzek 5 — Odbér vzorku ze sliznice nosohltanu.

Obrdzek 6 — Vezikuly na strucich milécné Zldzy. Obrazek 7 Erozivni zmény na sliznici dutiny ustni po prasknuti

— puchyri.

Obrdzek 8 — Likvidace ndkazy ve Velké Britdnii, kolem roku 2000.




1.

TESCHOVIRUS PRASAT

TAXONOMIE

1.1. RAD: Picornavirales
CELED: Picornaviridae
ROD: Teschovirus
DRUH: Porcinni teschovirus

kapsida

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION
2.1.1. STRUKTURA — sféricka tvar, & 25-30 nm
2.1.2.MORFOLOGIE - neobaleny virus, ikozahedralni kapsida je tvofena 60 kapsomerami,
které jsou tvoteny 4 proteiny (VP-1 — VP-4)

2.2. GENOM - tvofen jednou nesegmentovanou, linearni molekulou RNA pozitivni polarity.
Genom zacind malym virovym proteinem (VPg), ktery je napojen na 5konec RNA.

2.3. SUBTYPY - rozd€lujeme do 11 sérovard, neékteré z nich byly izolovany z mozku, embryi,
CNS nebo trusu. Jednotlivé sérovary se lisi svoji virulenci.
Sérotyp 1byl diive oznaCovan jako Virus T&Sinské choroby.

3. PATOGENEZE

3.1. HOSTITELE - prasata

3.2. PRENOS — oro-fekalni cestou nebo také nepiimo, kontaminovanym krmivem, vybavenim.
Virus je velice odolny ve vnéjsim prostiedi.

3.3. PATOGENEZE - K primarni replikaci viru dochézi v tonsilach a gastrointestindlnim traktu
(tlusté stfevo). Viry se pak dostavaji do krve a jsou roznaseny po organismu k predilekénim
mistim: CNS, placenta a respiracni trakt.

4. KLINICKE PRINAKY
4.1. Infekce PTV vétSinou probiha subklinicky, av§ak rtizné sérotypy zptsobuji rizné ptiznaky.
4.1.1.POLIOENCEPHALOMYELITIS - sérotypy PTV-1, PTV-2, PTV-3, PTV-5,
anorexii, ataxii a postupem casu se prohlubujicimi nervovymi ptiznaky. Tato forma
onemocnéni vétSinou konci thynem zvifete za 3-4 dny po propuknuti pfiznaki.
4.1.2.PORUCHY REPRODUKCE - sérotypy PVT-1, PVT-3, PVT-6, odumrt’ plodd, porody
mrtvych selat, mumifikace plodii, neplodnost prasnic
4.1.3. DIARRHOEA — vliv PVT na prijmova onemocnéni je nejista, avSak virus byl izolovan
z prijmu selat
4.1.4.PNEUMONIE, PERIKARDITIS, MYOKARDITIS
5. DIAGNOSTIKA
5.1. PRIMA — virus neutralizagni test, komplement fixacni test, RT-PCR
5.2. NEPRIMA — parové vzorky séra!, ELISA, virus neutraliza&ni test
6. VAKCINACE

6.1. Atenuované nebo inaktivované vakciny, avSak vakcinace se provadi pouze v mistech vyskytu

choroby.



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obradzek 10 — Nervové priznaky prasete. Jako diisledek poskozeni  Obrdzek 9 - Patoanatomicky nalez infekce - pneumonie s vyraznou
CNS. exsudaci do dutiny hrudni.

Obrdzek 11 - Na obrazku vidime nervové
priznaky u vétsiho prasete, ty jsou znamkou
signifikantniho poskozeni CNS




VIRUS VEZIKULARNIHO EXANTEMU PRASAT

kapsomery v kalichovitém uspofadani

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Caliciviridae
ROD: Vesivirus
DRUH: Virus vezikularniho exantému
prasat

N kozahedrahni
kapsida

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION 35nm particle
2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, & 30-32 nm
2.1.2.STRUKTURA — neobaleny virus, kapsida ma ikozahedralni symetrii, kapsomery jsou
usporadany ve tvaru kalichu, odtud je odvozen nazev celé ¢eledi
2.2. GENOM - jedna molekula linearni RNA s pozitivni polaritou, o velikosti 7,4-7,7 Kb,
replikace viru probihd v cytoplazmé hostitelské bunky
3. PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE - prasata, kytovci
3.2. PRENOS — ptimym kontaktem, kontaminovanym krmivem
3.3. PATOGENEZE — Virus se mnozi v buiikdch hltanu a postupné je roznasen k predilekénim
epitelidlnim tkdnim. Virus se zde znovu mnozi a pusobi lyzu bun€k. Vznikaji vezikuly na
rypéaku, v duting Ustni, na koncetinach a mlécné zlaze. B€hem né¢kolika dnti vezikuly praskaji
a hoji se.
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. Inkubacni doba tohoto onemocnéni se pohybuje mezi 2 a 7 dny. Onemocnéni zalina
horeckou, anorexii, letargii. Pozdé&ji se zacinaji objevovat puchyie na predilekénich mistech
(dutina ustni, rypak, mlééna Zlaza, pasparky...). Béhem né€kolika dni se puchyte hoji.
4.2. Toto onemocnéni neni klinicky rozliSitelné od onemocnéni SLAK, dulezité je proto
diferencidlné diagnostické rozliSeni obou onemocnéni.
5. DIAGNOSTIKA
5.1. KLINICKE PRIZNAKY, PATOMORFOLOGICKY NALEZ
5.2. PRIMA — jako vzorky se odebira vezikularni tekutina, zménéna tkan atd.; virové antigeny se
stanovuji komplement-fixacnim testem, ELISA
5.3. NERIMA - ELISA
6. VAKCINACE - neni dostupna



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 12 - Puchyf na rypaku zvifete. Takové puchyre Obrdzek 13 - Zvitata maji problémy s pohybem, 1éze na koncetinach
praskaji a |éze nekrotizuji. jsou bolestivé

Obrazek 14 - Vezikularni zmény na distalnich ¢astech koncetin a

o Y, . Obrdzek 15 - Patohistologicky nalez vezikularni
laminitis jsou dalSimi priznaky onemocnéni

léze.

Casna vesikularni Iéze




KALICIVIRUS KOCEK

kapsomery v kalichovitém uspofadani

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Caliciviridae
ROD: Vesivirus
DRUH: Kocici kalicivirus (FCV)

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION 35nm particle
2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, & 25-30 nm
2.1.2.STRUKTURA — neobaleny virus, kapsida ma ikozahedralni symetrii, kapsomery jsou
usporadany ve tvaru kalichu, odtud je odvozen nazev celé ¢eledi
2.2. GENOM - jedna molekula jednovlaknité, linearni RNA, o velikosti 7,3-7,8 Kb, replikace
probiha v cytoplazmé hostitelské bunky
2.3. SUBTYPY - existuje nékolik antigennich variant, avSak pouze jeden sérotyp
3. PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE — ko&kovité selmy (Felidae), zejména mladsi vékové kategorie
3.2. PRENOS — kapénkova infekce, kontaminovanym vybavenim
3.3. PATOGENEZE - Viry se mnozi ve sliznici hornich cest dychacich a bukalni sliznici dutiny
ustni. Replikace viriont je charakteristicka tvorbou vezikult, které praskaji a na sliznicich se
vyhojuji.
Infekce aerosolem mize vyvolat az pneumonii. Klasicka virémie neni pro toto onemocnéni
typicka.
Virus je vyluCovan sekrety kojuktivalniho vaku, nosni a faryngealni sliznice. Typické pro
toto onemocnéni je vyskyt asymptomatickych vironosici, kteti vylucuji virus velmi dlouhou
dobu.
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. Inkubacni doba tohoto onemocnéni ¢ini 2-4 dny. Poté se zacinaji objevovat prvni piiznaky —
horecka, apatie, letargie. Objevuji se klinické priznaky odpovidajici dechové tisni, zejména
kotata dychaji s otevienymi usty. Pozd&ji mizeme v duting ustni a nosni pozorovat drobné
vezikuly a pozd¢ji eroze na sliznicich a konjuktivitidu. Tyto 1éze jsou bolestivé, zvifata
odmitaji potravu, zvySené produkuji sliny. Vezikularni zmény mohou téz postihovat distalni
casti koncetin.
5. DIAGNOSTIKA
5.1. KLINICKE PRIZNAKY
5.2. PRIMA — izolace na bun&énych kulturach, RT-PCR
5.3. NEPRIMA - VNT
6. VAKCINACE
6.1. Ochrana kot’at pln¢ zavisi na mnozstvi piijatych protilatek v kolostru.
6.2. Vakcinace se provadi u bfezich kocek inaktivovanou vakcinou. Vakcinace kotat se provadi
Vv 9. tydnu staii s pozdéjsi revakcinaci a pak se kazdy rok opakuje. Vakcinace proti FCV neni
povinna.



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 16 - Jednotlivé viriony - elektronova mikroskopie Obrdzek 17 - Erozivni léze v dutiné Ustni.

Obrdzek 18 - Jako jeden z klinickych pfiznak{ kocici Obrdzek 19 - Vesikuldrni poskozeni distalni ¢asti koncetiny kocky
kalicivirdzy je vytok z nosu a o¢i

Obrdzek 20 - Erozivni |éze v dutiné Ustni




VIRUS HEMORAGICKEHO ONEMOCNENI KRALIKU

kapsomery v kalichovitém uspofadani

TAXONOMIE

1.1. CELED: Caliciviridae
ROD: Lagovirus
DRUH: Virus hemoragického onemocnéni
kraliku

O ikozahedralni
kapsida

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION 35nm particle
2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, & 30-35 nm
2.1.2.STRUKTURA - neobaleny virus, kapsida ma ikozahedralni symetrii, jednotlivé
kapsomery jsou uspoiadany tak, Ze mezi sebou utvari seskupeni podobné kalichu
2.2. GENOM - Nesegmentovana, jedna linearni molekula RNA s pozitivni polaritou, o velikosti
7,6-8,5 Kb
3. PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE — Kralik evropsky (Oryctolagus cuniculus)
3.2. PRENOS — virus je velmi odolny ve vn&jsim prostiedi, pfenos piimym kontaktem,
kontaminovanym krmivem, personalem, prachem $ificim se ve vzduchu
3.3. PATOGENEZE — Virus se do organismu dostava pfes sliznice dutiny ustni nebo nosni. Po
proniknuti viru do krve se dale $ifi do mist sekundarni replikace (slezina, jatra, plice), kde se
dale mnozi a vyvolava typické klinické ptiznaky. V jatrech, kde koncentrace viru dosahuje
nejvyssich hodnot, dochazi ke vzniku mnohocetnych srazenin, zanétu jater, mnohocetné
apoptdze hepatocytl, atd. Pozdéji dochazi k systémovému vzniku krvacenin a mikrotrombi.
Morbidita i mortalita tohoto onemocnéni je velice vysoka.
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. Onemocnéni probihd v n¢kolika formach
4.1.1. PERAKUTNI — zvifata hynou okamzit&, bez projevi klinickych piiznaki
4.1.2.AKUTNI — objevuji se masivni krvaceniny vnitinich organti a z dychaciho systému, dale
je poSkozen CNS, kuhynu zvifat dochazi vétSinou za 12-24 hodin po propuknuti
klinickych ptiznakd.
4.1.3.SUBAKUTNI — klinické ptiznaky této formy jsou obdobné jako u akutni formy, avsak
z pravidla byvaji mirné&jsi, zvitata hynou pfiblizn¢ 24-36 hodin po prvnich klinickych
priznacich.
4.1.4.CHRONICKA — tato forma onemocnéni je velice vzacna, klinické p¥iznaky jsou mirné.

5. DIAGNOSTIKA

5.1. PATO-MORFOLOGICKY NALEZ

5.2. PRIMA — elektronova mikroskopie, RT-PCR, imunohistochemie
6. VAKCINACE

6.1. Inaktivované vakciny, které jsou hojné€ uzivany v chovech kralik.



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 21 - Krvdceni z nosu u uhynulého krdlika, klasicky
patoanatomicky ndlez. Obrdzek 22 - Patonatomicky ndlezhHemoragického onemocnéni
kralika.

‘Sang en nature dans.
1a cavité thoracique
observé en cas de
VHD

Obrdzek 23 - Casty patoanatomicky nélez - hemoragie v Obrdzek 24 Casty patoanatomicky nélez - prekrvena sténa stieva.
parenchymatdznach organech

Obrdzek 25 - Model kapsidy zhotoven Cryo-

. - Obrdzek 26 - Elektronovd mikroskopie
elektronovou mikroskopii

virionli Hemoragického onemocnéni
kralika.




VIRUS KLISTOVE ENCEFALITIDY

proteiny kapsidy

1. TAXONOMIE I i =9 mikleokapsida
1.1. CELED: Flaviviridae T
ROD: Flavivirus
DRUH: Virus klistové encefalitidy (TBEV)

nukleova kyselina

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION e iy
2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, & 45-52 nm
2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, povrchové proteiny jsou uspofadany v kapsidé s
ikozahedralni symetrii, zralé viriony obsahuji 2 povrchové proteiny (E, M proteiny) a
nukleokapsidu (C protein)
2.2. GENOM - jedna nesegmentovana, linearni molekula (+)ssRNA, o velikosti 10-11 Kb,
replikace probiha v cytoplazmé hostitelské bunky
3. PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE — vétsina teplokrevnych obratlovet
3.2. PRENOS — vektorem, kterym je nejéasté&ji klisté (Ixodes ricinus) — sani krve, nebo také
mlékem nakazeného zvitete
3.3. PATOGENEZE - Virus se z podkozi dostava do krve a je dale diseminovan do celého
organismu. TBEV napada CNS, kde zpusobuje rizné zavazné memingoencefalitidy
s predilekénim onemocnénim Sedé hmoty. Zanétlivé zmény mohou téZ pronikat do michy a
tak vznika obraz generalizované polioencefalomyelitidy. Po prodélané infekci vznika
specificka imunita, ktera vSak netrva dlouhou dobu.
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. Ve vétsing pripadech se onemocnéni projevuje zvySenou télesnou teplotou a neurologickymi
pfiznaky. Ty se projevuji nekoordinovanou chizi, anorexii, letargii, myoklonem (jako u
psinky) a poruchami funkce hlavovych nervi. V piipad¢ perakutni formy onemocnéni je
prognoza velice nepiizniva, ale pfi mirngjSich pfiznacich onemocnéni vétSinou odezni
samovolné¢.
5. DIAGNOSTIKA
5.1. PRIMA — RT-PCR, biologicky pokus
5.2. NEPRIMA — ELISA (IgM), HIT, VNT
6. VAKCINACE
6.1. Inaktivované vakciny pro ochranu skotu a malych prezvykavct.



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 27 - Elektronovd mikroskopie Obrazek 28 -
viriond viru klistové encefalitidy.

Obrdzek 29 - Mapa kontinentu zobrazujici vyskyt vektort klistové encefalitidy.
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Obrdzek 30 - Schéma prenosu klistové encefalitidy.
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VIRUS BOVINNI VIROVE DIARRHOE

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Flaviviridae
ROD: Pestivirus
DRUH: Virus bovinni virové diarrhoe
(BVD)

2. CHARAKTERISTIKA

2.1. VIRION

2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, & 40-60 nm

2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, kapsida se sklada ze tfech povrchovych proteini (Erns,
E1-E2 dimer), nukleolapsida obalujici RNA ma ikozahedralni symetrii

1.1. GENOM - jedna nesegmentovana molekula RNA s pozitivni polaritou

1.2. SUBTYPY

1.2.1. GENOTYPY: BVD-1, BVD-2; oba genotypy vykazuji vyznamnou genetickou
pribuznost a jsou sérologicky nerozlisitelné

1.2.2. BIOTYPY: CYTOPATOGENNI (cp BVDV), NECYTOPATOGENNI (ncp BVDV);
podle vzniku cytopatického efektu na bunéénych kulturach

2. PATOGENEZE

2.1. HOSTITELE — skot, ovce, jelenoviti

2.2. PRENOS — piimym stykem, semenem bykd, virus je vyludovan viemi sekrety/exkrety

2.3. PATOGENEZE - Zailezi na biotypu, kterym bylo zvife infikovano. Infekce
necytopatogennim kmenem probihd zpravidla subklinicky. Virus muze u bfezich zvirat
prostupovat pies placentu a poskozuje plod. Nachylnéjsi k tomuto onemocnéni jsou mladsi
vékové kategorie zvifat. Virus BVD plisobi imunosupresivné a je pficinou vzniku
sekundarnich infekci.

2.3.1. Pii infekci mezi 75. - 120. dnem biezosti a transplacentarnim pienosem vznika u plodu
imunotolerance, tele se rodi jako perzistentné infikované. Netvofi protilatky, ale
vylucuje virus. Pfi infekci a transplacentarnim pienosu po 120. dni biezosti dochazi
k velmi zavaznému poskozeni plodu — vyvojové vady, malformace, abortus

2.3.2.Pokud u perzistentné infikovaného zvifete dojde k mutaci necytopatogenniho biotypu
viru na cytopatogenni, rozviji se u tohoto hostitele ,,Slizni¢ni choroba®, kterd konci
uthynem jedince.

3. KLINICKE PRIZNAKY

3.1. Inkuba¢ni doba onemocnéni se pohybuje mezi 5-10 dny. Klinické pfiznaky zacinaji
nespecificky horeckou, anorexii, letargii. Nasledné se objevuje krvavy prujem, trus obsahuje
odloupanou sliznice a bfezi zvifata mohou zmetat. Vzhledem ke zna¢né imunosupresi se
mohou zaroven uplatinovat dalsi patogeny a klinické priznaky tak mohou byt zastiené.

3.2. Pti slizni¢ni chorobé se nejprve objevuje horecka, skleslost, vytok z nosu a o¢i. Postupem
casu se rozviji dychavi¢nost a eroze v dutin€ Ustni, na pyscich a mulci. Eroze na sliznicich
progreduji a dochazi k postupnému rozpadu vsech sliznic.

4. DIAGNOSTIKA

4.1. KLINICKE PRIZNAKY, PATO-MORFOLOGICKY NALEZ

4.2. PRIMA —ELISA, PCR, priikaz viru na bun&nych kulturach

4.3. NEPRIMA — parové vzorky séra! ELISA

5. VAKCINACE
5.1. Vakcina je dostupna.



6. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 31 - Tele trpici prajmem z divodu infekce BVDV.

Obrdzek 32 - Erozivni zmény na sliznicich jsou jednim z
pfiznakd slizni¢ni choroby.

Obrazek 33 - Schématicky zndzornéné hlavni klinické priznaky BVD.

BVDV Virus

R Neurologické eI - .
o telat gk Pomchyplodnosu,‘
wpotay .

V'redynapomavmch

organech'

- Viedy v b N1 P

| dutingdstni [ ol Mo B inicich
fmunosuprese, b ViedyGIT N ————
" fimunotolerantni jedinci 3 2 ’.’W ¥ e |
e L“.‘-:’ “‘ o . ‘.: bo's < & : 4




VIRUS KLASICKEHO MORU PRASAT

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Flaviviridae
ROD: Pestivirus
DRUH: Virus klasického moru prasat

2. CHARAKTERISTIKA

2.1.

2.2.

VIRION
2.1.1. MORFOLOGIE — sféricky tvar, & 40-60 nm
2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, kapsida se sklada ze tfech povrchovych proteini (Erns,
E1-E2 dimer), nukleolapsida obalujici RNA ma ikozahedralni symetrii
GENOM - jedna nesegmentovana molekula molekula RNA s pozitivni polaritou

3. PATOGENEZE

3.1
3.2.

3.3.

HOSTITELE — prase doméci, prase divoké

PRENOS — kapénkovou infekci, piimym kontaktem, kontaminovanym prostiedim, vertikalng
z matky na plod

PATOGENEZE — Primarni replikace viru probiha v tonsilach a je velmi rychle roznaSen do
dalsich lymfatickych organti. Virus primarné napada buiiky retikuloendotelidlniho systému
V parenchymatéznich organech a endotel cév. Coz vede k mnoha patologickym procesiim
Vv organismu, napf. krvaceniny, infarktizace sleziny, DIC, encephalitis, ulcerace GIT, apod.
Zvitata hynou v dasledku vSeobecného selhani krevniho obéhu a  srdce.
Virus je vyluCovan vSemi sekrety a exkrety infikovanych zvitat a v prostfedi mize virus
prezivat nékolik mésict.

4. KLINICKE PIZNAKY

4.1.

Inkubac¢ni doba onemocnéni se pohybuje v rozmezi 3 az § dnli. A onemocnéni mtize probihat

v nékolika formach.

4.1.1.PERAKUTNI PRUBEH - zvitata hynou nékolik dni po infekci bez klinickych
ptiznak, tento prubé¢h je charakteristicky bezprostifedné po zavleéeni nakazy do chovu

4.1.2.AKUTNI PRUBEH — béhem 3-6 dnii po infekci se objevuje vysoka horetka a vyrazné
zhorSeni celkového zdravotniho stavu, nasledné se u zvifat projevuje diarrhoe/zacpa,
sekundarni bakteridlni pneumonie a nervové priznaky (ataxie, paréza, tremor...), biezi
prasnice zmetaji, sliznice a kuize je pfekrvena s hemoragiemi. Vétsina nemocnych prasat
hyne v rozmezi od 7 do 12 dni.

4.1.3.SUBAKUTNI PRUBEH — Pfi této formé onemocnéni jsou klinické piiznaky mirngjsi a
inkubacni doba je delSi. Nejcaste€jSimi projevy jsou — prijem, dermatitidy, hemoragie,
sekundarni bakterialni infekce, atd. Zvitata hynou v prubehu nékolika dnti az tydni.

5. DIAGNOSTIKA

5.1.
5.2.
5.3.

KLINICKE PRIZNAKY, PATO-MORFOLOGICKY NALEZ
PRIMA — ELISA, imunofluorescence, RT-PCR
NEPRIMA - virus neutralizaéni test, ELISA

6. VAKCINACE — zakazana v EU



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 35 - Fibrézné nekrotické léze na sliznici tlustého streva - BUTONY jsou
jednim z diagnostickych prvki onemocnéni.

Obradzek 34 - Kaddvery dospélych kust prasat. Pozorujeme typické prekrveni a
hemoragie na kizi.

Obrdzek 36 - Patoanatomicky ndlez sleziny je zdsadni Obrdzek 37 - Typické hemoragické zmény na ledvindch.
pro odliseni KMP od AMP.

Klasicky mor prasat




VIRUS ARTERITIDY KONI

1. TAXONOMIE
1.1. RAD: Nidovirales
CELED: Arteriviridae
ROD: Arterivirus
DRUH: Virus arteritidy koni
2. CHRAKTERISTIKA
2.1. VIRION
2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, @ 50-70 nm
2.1.2. STRUKTURA — obaleny virus, izometricka nukleokapsida o @ 20-30 nm je obalena
kapsidou, ktera je tvofena fosfolipidovou vrstvou a na povrch vy¢nivajicimi proteiny.
2.2. GENOM - jedna linearni molekula ssRNA s pozitivni polaritou i velikosti 13-15 Kb;
nukleova kyselina je sama o sobé infekéni; replikace probiha v cytoplazmé
3. PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE - koftoviti
3.2. PRENOS — kapénkovou infekei, piimym kontaktem, semenem hiebcii
3.3. PATOGENEZE - Primarni replikace viru probiha v alveolarnich makrofazich a
endotelialnich bunikach odkud se virové partikule ptesouvaji do regionalnich miznich uzlin a
je pak hematogenné diseminovan do celého organismu. Virus napada endotel mensich cév a
indukuje tvorbu prozanétlivych cytokinli v makrofazich a endotelialnich bunkach. Sténa cévy
postupné nekrotizuje, vytvareji se sraZzeniny a nakonec dochdzi k odumrti svalové vrstvy cév.
Dochazi k otokiim, hemoragiim, efuzim V pfirozenych télnich dutinach. U hiebcti virus
nejspise pieziva v pridatnych pohlavnich zlazach, odkud infikuje semeno.
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. Vétsina infekci probiha ve vétsiné ptipadii mirné nebo dokonce asymptomaticky. Inkubaéni
doba onemocnéni se pohybuje od 3 do 14 dnti. V ptipad€¢ propuknuti klinicky zjevného
onemocnéni se objevuje horecka (vice jak 41°C), leukopenie, deprese, anorexie, nadmérna

lakrimace, konjuktivitida a vytok znozder. Déle se vyviji otoky podkozi, abdomenu,
panevnich koncetin, supraorbitalni otoky, dechova tisen a biezi nevakcinované klisny abortuji
(3. - 10. mésic gestace).
5. DIAGNOSTIKA
5.1. KLINICKE PRIZNAKY
5.2. PRIMA — RT-PCR, pritkaz viru na bunéénych kulturach
5.3. NEPRIMA — virus neutraliza¢ni test, ELISA
6. VAKCINACE
6.1. atenuované, inaktivované vakciny
6.2. indukovana zvifatim, kterd maji byt zapojena do reprodukce, nejlépe ve stari 6-8 mesicu
veéku.



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 38 - Viriony Infekcni arteritidy koni -
elektronova mikroskopie.

Obrdzek 39 - Jednim z klinickych pfiznakd jsou
otoky distdlnich cdasti koncetin.

Obrdzek 40 - Ddle vznikaji povsechné otoky podkoZi. Ty
diagnostikujeme tlakem na danou oblast.




VIRUS REPRODUKCNIHO A RESPIRACNIHO SYNDROMU
PRASAT

1. TAXONOMIE
1.1. RAD: Nidovirales

CELED: Arteriviridae
ROD: Arterivirus
DRUH: Virus reprodukéniho a respiracniho
syndromu prasat (PRRS)
2. CHARAKTERISTIKA
2.1.

2.2.

2.3.

VRION

2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, @ 50-70 nm
2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, izometricka nukleokapsida o @ 20-30 nm je obalena

kapsidou, ktera je tvofena fosfolipidovou vrstvou.
GENOM - jedna linearni molekula ssRNA s pozitivni polaritou i velikosti 13-15 Kb;
nukleova kyselina je sama o sob¢ infekéni; replikace probiha v cytoplazmé
SUBTYPY — Genotyp I (evropsky kmen), Genotyp II (severoamericky kmen)

3. PATOGENEZE

3.1.
3.2.

3.3.

HOSTITELE — prase doméci, prase divoké

PRENOS — virus je vylu¢ovan viemi t&lnimi sekrety a exkrety, pfenos je bud’ piimym
kontaktem nebo nepfimo, kontaminovanym vybavenim, krmivem ¢i persondlem i
vzduchem.

PATOGENEZE - virus se primarné replikuje v plicnich makrofazich a tonsilach, ve kterych
také dlouhodobé preziva. Fagocytdza plic je snizend a Casto dochazi k sekundarnim infekcim.
Virus PRRS ma téz afinitu k reprodukénimu traktu. U prasnic zplsobuje placentitidu,
prechazi pies placentarni bariéru a infikuje plody. Ve vétsiné piipadd dochazi k abortim
v ruznych stupnich bfezosti, avS§ak nékdy mohou plody infekci prezit, dochazi k rozeni
nevyrovnanych vrhi.

4. KLINICKE PRIZNAKY

4.1.

Klinické ptiznaky infekce jsou velice variabilni a zalezi na véku, pohlavi a stadia reprodukce
zvitat. NejCast&ji se u prasnic projevuji poruchy zabtfezavani, snizena plodnost a sporadické
potraty ve vysokém stupni gestace. U selat se v obdobi odstavu projevuje imunosuprese, ktera
je dana infekci makrofagti. Selata jsou mnohem vice vnimava k rozvoji sekundéarnich infeket.
Onemocnéni jen malokdy kon¢i fatalng, ale zpuisobuje vyrazné ekonomické ztraty v chovech.

5. DIAGNOSTIKA

5.1.

KLINICKE PRIZNAKY — poruchy reprodukce, respiratorni problémy

5.2. PRIMA — RT-PCR doplnéna sekvenovanim
5.3. NEPRIMA - ELISA

6. VAKCINACE
6.1. atenuované i inaktivované vakciny



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 41 - Aborty ve vysokém stupni brezosti jsou jednim z hlavnich Obrdzek 42 - Cyandza usnich boltct
priznakd PRRS.
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KOCICI ENTERALNI KORONAVIRUS, VIRUS INFEKCNIi
PERITONITIS KOCEK

1. TAXONOMIE \\\
1.1. RAD: Nidovirales
CELED: Coronaviridae

Giykoproteinovy trimer

Nukleoprotein ~
ssRNA

PODCELED: Coronavirinae : : S e hemaghus

ROD: Alphacoronavirus
DRUH: Koronavirus kocek

2. CHARAKTERISTIKA

2.1.
2.2.

2.3.

24,

Pentamer malého
Y. membranového proteinu

MORFOLOGIE — sféricky tvar, @ 110-120 nm

STRUKTURA — obaleny virus, genom je spojen s proteinem N, ktery tvoii nukleokapsidu
S helikalni symetrii. Z povrchu virové partikule vy¢nivaji povrchové peplomery.

GENOM - tvotfen nesegmentovanou molekulou RNA s pozitivni polaritou o velikosti 27-32
Kb

TYPY — Koronavirus kocek se vyskytuje ve dvou biotypech - Virus infekéni peritonitis
kocek (FIPV) a Enteralni koronavirus koc¢ek (FECoV) — Oba biotypy se 1isi svou patogenitou,
avSak antigenn¢ jsou totozné.

3. PATOGENEZE

3.1.
3.2.
3.3.

HOSTITELE — Ko&kovité selmy

PRENOS — ptimym kontaktem nebo také nepiimo

PATOGENEZE - Virus infekéni peritonitis kocek vznikd mutaci enteralniho koronaviru
kocek, ktery je v populaci kocek pomérné Casty a vétSinou nevyvolava klinické ptiznaky.
Mnozi se v enterocytech a je dlouhodobé vylucovan. Virus FIP pronika do organismu pies
sliznici v dutiné nosni a ustni. K primarni replikaci dochéazi na tonsilach a tenkém stfevé
odkud je virus diseminovan do organismu hostitele. Protilatky proti FIPV se objevuji 7. - 10.
den po infekci a hraji v rozvoji infekce velmi dilezitou roli. Protilatky se vazi na virové
partikule a vzniklé imunokomplexy jsou ukladany ve sténach arterii, dochazi tak k jejich
poskozeni a ke vzniku ascitu v dutin€ bfi$ni, porucham srazeni krve, DIC...

4. KLINICKE PRIZNAKY

4.1.

Onemocnéni se vyskytuje ve dvou formach:

41.1.1. EFUZIVNI FORMA (vlhkd forma) — vzacn&j§i forma, dutina bfidni je
vyplnéna ascitickou tekutinou, ktera ma slamovou barvu a je znacné viskozni.
Peritoneum je pokryto neseptickym fibrinovym exsudatem, mezi organy vznikaji
fibrinové adheze, dal§imi pfiznaky jsou zvraceni, prijem, ikterus, pankreatitida,
dyspnoe, horecka...

4.1.1.2. NEEFUZIVNI FORMA (sucha forma) — v parenchymatoznich organech jsou
diseminovany pyelogranulomy (ledviny, jatra, mezenterialni mizni uzliny,
pankreas...), poSkozeni o¢i v podob¢ pyelogranulomatdznich zanétti (hypopyon,
uveitis, hyphaedema...), dal§imi ptiznaky jsou poSkozeni mozku, kachexie,
polydipsie, polyurie, proteinurie, horecka...

4.1.2. Projevy onemocnéni zalezi na fadé¢ ruznych faktorli, jako jsou stres, soucasné
probihajici infekce (FeLV, FIV) a zplsob Zivota zvitete.



5. DIAGNOSTIKA
5.1. KLINICKE PRIZNAKY, ANAMNEZA
5.2. VYSETRENI KRVE (biochemické, hematologické)
5.3. PRIMA — nalez a sekvenovani viru ma pouze podpiirny charakter
5.4. NEPRIMA — nalez protilatek je bézny v disledku kiizové reaktivity protilatek s b&zné se
vyskytujicim enteralnim koronavirem kocek.
6. VAKCINACE
6.1.1.INTRANASALNI APLIKACE — navozeni slizni¢ni imunity v hornich cestach
dychacich



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obradzek 44 - Jednotlivé viriony koronavir( - elektronovd Obrdzek 45 - Typicky exsuddt pro efuzivni formu FIP
mikroskopie.

Obrazek 46 - Na obrdzku je pacient trpici efuzivni
formo FIP.




(-)ssSRNA VIRY

INFLUENZAVIRUS A

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Orthomyxoviridae

2.

ROD: Influenzavirus A
DRUH: Influenzavirus A

CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION
2.1.1.MORFOLOGIE - sféricky tvar, nékdy az filament6zni, & 80 — 120nm
2.1.2.STRUKTURA — obaleny virus s velikymi peplomerami — 2 typy glykoproteinii
— Hemaglutinin — 15 subtypt
—Neuraminidaza — 9 subtypt
2.2. GENOM — Segmentovany (8 segmentt), linearni s negativni polaritou, velikost 13,5Kb
2.3. SUBTYPY — HINI, H5N1, H3N2...
PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE — teplokrevni Zivo¢ichové (prasata, 1idé, ptaci, moisti savci ...)
3.2.PRENOS — aerosolem, kapénkovou infekce
3.3.PATOGENEZE — Afinita k epitelialnim bufikam stfeva nebo hornich cest dychacich
3.4.PROTILATKY — proti hemaglutininu, neutralizuji infektivitu viru — specifickd imunita

Jademy exportni protein

pretrvava nékolik mésict, avsak jen pro dany typ Ag linie

4.

KLINICKE PROJEVY

4.1. PRIZNAKY — Akutni hore¢naté onemocnéni, vysokd morbidita, respiraéni piiznaky u
influenzy savci, postizeni GIT u aviarni influenzy

DIAGNOSTIKA

5.1. Piima - detekce specifickych ¢asti nukleové kyseliny metodou RT-PCR nebo kultivaci na
kufecich embryich s naslednou typizaci viru specifickymi antiséry

5.2. Nepiima - z parovych vzorka sér metodou ELISA nebo HIT

VAKCINACE - atenuované¢ i inaktivované vakciny



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obradzek 47 - DribeZ infikovand virem influenzy jevi mnoho priznakd, napr. otok kolem oci, otok a cyandza hiebinku s
postupnou nekrozou...

’
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Obrazek 48 - - Klinické priznaky psa infikovaného Obrdzek 49 - Elektronovd mikroskopie
virem influenzy A. MuzZeme vidét serozni vytok z viriond influenzy A.
nosu a oci.




Obrdzek 50 - Role prasat pri vzniku novych variant
viru. Prase zde plni ulohu jakési "mixdZni nadoby".

ULOHA PRASAT VE VZNIKU NOVYCH
VARIANT INFLUENZAVIRU A

Novi patogenni
varianta viru



VIRUS BORNASKE CHOROBY

Matrix
Povrchovy glykoprotein (G)

1. TAXONOMIE ¢ ‘ e
1.1. RAD: Mononegavirales & o '
CELED: Bornaviridae
ROD: Bornavirus
DRUH: Virus Bornaske choroby

Nukleoprotein

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION
2.1.1. MORFOLOGIE — sféricky tvar, & 70 — 130 nm
2.1.2. STRUKTURA — obaleny virus, na povrch vystupuji glykoproteiny
2.2. GENOM
Jedna molekula jednovlaknité linearni RNA s negativni polaritou, o velikosti 8,9 Kb
3. PATOGENEZE
3.1. Afinita k buiikdm NS (neurony, oligodendrocyty, astrocyty...)
3.2. Replikace v jadrech téchto bun¢k
3.3. Vnimavé druhy — kong, ovce, skot, psi. Potencionalné i ¢loveék
3.4. Pfenos — neni dosud znam, pravdépodobné piimy kontakt se slinami, moci nebo vykaly
nakazeného jedince
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. Akutni a subakutni virové onemocnéni ziidka probihajici chronicky jako
meningoencefalomyelitida, nehnisava. Nervové piiznaky ¢asto koncici fatalné.
4.2. Oblast vyskytu — Evropa, Severni Amerika, Asie
5. DIAGNOSTIKA
5.1. PRIMA: RT-PCR, priikaz inkluzi v nervové tkani (Joest-Degenova téliska)
5.2. NEPRIMA — prikaz specifickych protilatek v séru/mozkomisnim moku metodou nepiimé
imunofluorescence, ELISA
6. VAKCINACE - neni dostupna



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 51 - Bornaskd choroba postihuje CNS, pozorujeme nervové priznaky,
napr. ataxie, neschopnost chize...




VIRUS VZTEKLINY

1. TAXONOMIE
1.1. RAD: Mononegavirales
CELED: Rhabdoviridae
ROD: Lyssavirus
DRUH: Virus vztekliny

2. CHARAKTERISTIKA
2.1.

2.2.

Povrchovy glykoprotein Matrix Polymeriza

()ssRNA

Nukleoprotein

VIRION

2.1.1.MORFOLOGIE - tvar projektilu, velikost 180 x 75 nm
2.1.2.STRUKTURA — obaleny virus, nukleokapsida s helikalni symetrii, povrchové

glykoproteiny (glykoprotein G) a pod obalem je vrstva tvofena matrix proteinem
GENOM - linearni, nesegmentovand, jednovlaknita molekula RNA s negativni polaritou 0
velikosti 13 — 16 kb
— enzymy: virova RNA transkriptaza — vytvoreni vlakna s pozitivni polaritou
—replikace: Virova RNA transkriptaza, ktera je pfitomna ve virové partikuli,

je potiebna k vytvoreni vldkna RNA s pozitivni polaritou — REPLIKACNI INTERMEDIAT.

Enzym piepisuje jednotlivé geny viru za vzniku monocistronickych mRNA, které jsou na
ribozomech hostitelskych bunék prekladany do proteind.

3. PATOGENEZE

3.1
3.2.

3.3.
3.4.

HOSTITELE - vsichni savci, zoonéza

ZPUSOB PRENOSU — Nejlast&jsim zptsobem pienosu viru je pokousani nakaZenym
zvitetem, ptipadné se miize virus dostat do téla hostitele ze slin nemocného zvifete pies
poskozenou ¢i jinak naruSenou sliznici, v krajnich pfipadech inhalaci aerosolu, pfi
transplantaci organti nebo pies rohovku oka.

INKUBACNI DOBA — tydny az mésice, ojedinéle i 1 rok

PATOGENEZE — Virus se v téle hostitele $ifi neurogenné. Po vniknuti do organismu se virus
mnozi ve svalovych buiikach a posléze se vaze na acetylcholinovy receptor a dostava se do
nervové bunky perifernich nervii. Dale se virus perineuralné §iii po axonech ascendentné,
smérem k CNS. V CNS ma virus afinitu k mozkové kure, prodlouzené mise, jadrim
hlavovych nervli a spinalnim gangliim. Rychlost Sifeni podél nervovych vlaken je 12-100
mm/den. K sekundarni replikaci dochazi v cytoplazmé neuronti, kde tvofi cytoplazmatické
inkluze, tzv. NEGRIHO TELISKA. Jedn4 se o eosinofilni inkluze skladajici se z virové
RNA, ribozomt a virovych proteint. Virus v nervovych buiikdch vyvolava zanét, nekrozu a
apoptdzu. Z CNS se virus dostava dale do celého téla podél perifernich nervii, zejména do
slinnych zlaz, kde dosahuje vysokych koncentraci. Virus v nervovych buikach vyvolava
zanét, nekrozu a apoptéozu. Spise nez bunécna smrt neurontl, nervové piiznaky vyvolavaji
neuronalni dysfunkce zplsobené invazi viru. Mezi tyto dysfunkce patii poruchy
V neurotransmisi prostfednictvim acetylcholinu, serotoninu, GABA a poruchy iontovych
kanalt.

4. KLINICKE PRIZNAKY

4.1.

PRIZNAKY - Inkuba¢ni doba v pruméru trva 2-8 tydnd. Obecné plati, Ze mnohocetné,
hluboké lacerace a kousnuti na hlavé ¢i krku jsou spojovany s krats$i inkubac¢ni dobou.
Prodromalni stadium trva z pravidla 2 — 10 dnt. Toto stadium je typické nespecifickymi
ptiznaky pfipominajici chfipkové onemocnéni a hyperestezii, parestezii, anestezii, pruritem ¢i
bolesti v misté kousnuti (vstupu viru do organismu).



4.2. Klinické priznaky vztekliny se vyskytuji ve 2 formach:
a) Encefaliticka — 80% nakazenych (intaktni T-lymfocytarni imunita, vysoka sérova
koncentrace I1L-2 a IL-6)
b) Paralyticka — 20% nakazenych

Obecné klinické priznaky: hyperexcitabilita, autonomni dysfunkce (hypersalivace, poceni,
lakrimace, mydridza...), hydrofobie, postupna paralyza koncetin, srdecni arytmie. Tyto
ptiznaky trvaji nékolik dni a kon¢i upadnutim pacienta do komatu s ndslednym exitem.

4.3. DIFERENCIALNI DIAGNOZA — Vzteklina by méla byt brana v avahu v piipadé kazdého
akutniho onemocnéni NS jako suspektni diagn6za. Divodem je zoonoticky potencidl a také
zavaznost onemocnéni. Je nutno odliSit od — tetanu, zaskrtu, botulismu, intoxikace léky,
mozkové malarie, Japonské encefalitidy, atd.

DIAGNOSTIKA

5.1. KLINICKE PRIZNAKY — viz vyse, vyietieni se u psti opakuje za 5 dnii

5.2. LABORATORNI VYSETRENI — pfima imunofluorescence, RT-PCR

VAKCINACE - inaktivované i rekombinantni vakciny jsou bézn€ dostupné a uzivané jak u zviftat,

tak i u lidi. Zivé inaktivované vakciny jsou pouzivany pouze pro oralni vakcinace divoce zijicich
zvifat.



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 52 - Na obrdzcich miZeme videt pacienty s typickymi priznaky jako je agrese, nadmeérnd salivace a ataxie.

Obrdzek 54 - Pes v pokrocilém stddiu vztekliny. Vidime klasické priznaky -
hypersalivaci, mydridzu, ataxii.
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Obrdzek 55 - Mapa svéta zohlednujici riziko nakaZeni clovéka vzteklinou. Vyddno WHO v roce 2013.
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VIRUS PARAINFLUENZY SKOTU, PSU

1. TAXONOMIE @R,
1.1. RAD: Mononegavirales o5 g —
CELED: Paramyxoviridae ¢
ROD: Respirovirus & i3 e

DRUH: Parainfluenza virus ;

Polymeraza

2. CHARAKTERISTIKA

2.1. VIRION
2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, &150nm
2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, na povrchu peplomery — HEMAGLUTININ,

NEURAMIDAZA, FUZN{ PROTEIN

2.2. GENOM - jedno vlaknita, nesegmentovana, linearni molekula RNA s negativni polaritou,
velikost 15Kb

2.3. SUBTYPY —-PI-1,PI-3

3. PATOGENEZE

3.1. HOSTITELE - skot, psi, prasata, mali pfezvykavci - mladata

3.2. PRENOS — kapénkovou infekei, v prostiedi je virus mélo stabilni

3.3. PATOGENEZE - virové castice napadaji bunky hornich cest dychacich, kde postupné
dochazi k nekroze, dale napadaji plicni makrofagy. Timto je naruSena clearance plic —
sekundarni infekce.

4. KLINICKE PRIZNAKY

4.1. PRIZNAKY — vétsinou velmi mirné, zanét hornich cest dychacich, ktery za 7 — 10 dnii
odezni vznikem specifickych protilatek. Pfi ochrané¢ mlad’at maji velky vyznam kolostralni
protilatky. Ty ochrani mlad’ata v obdobi, kdy jsou nejvice ohroZena infekei.

4.2. SEKUNDARNI INFEKCE - v ptipadé rozvoje sekundarni, bakteridlni infekce jsou klinické
priznaky vétsinou velmi vazné (pneumonie). NejcastéjSimi bakteridlnimi agens jsou:
Pasteurella multocida, Streptococcus spp., Manheimia haemolytica ...

5. DIAGNOSTIKA
5.1. PRIMA — RT-PCR, imunohistochemie,
5.2. NEPRIMA — hemaglutinaéné inhibiéni test

6. VAKCINACE - inaktivované a atenuované vakciny pro intranasalni nebo parenteralni uziti jsou
b&zné dostupné.




7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 56 - Schématické zndzornéni patogeneze onemocnéni virem parainfluenzy.

¥ clearance

Obradzek 57 - Schématické zndzorneéni hlavnich priznakd infekce virem parainfluenzy.
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Obrdzek 58 - - Skot trpici dechovou tisni z divodu postiZeni Obrdzek 59 - Elektronovd mikroskopie virion(
respiracniho apardtu. parainfluenzy.




VIRUS PSINKY

TAXONOMIE

1.1. RAD: Mononegavirales
CELED: Paramyxoviridae
ROD: Morbilivirus
DRUH: Virus psinky

CHARAKTERISTIKA

2.1. VIRION

2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, & 150 — 300nm,
2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, na povrchu peplomery — HEMAGLUTININ,
NEURAMIDAZA, FUZNI PROTEIN, antigenné jednotny

2.2. GENOM - linearni, jedno vlaknita molekula RNA s negativni polaritou o velikosti 15-16Kb,
replikace v cytoplazmé hostitelské bunky

PATOGENEZE

3.1. HOSTITELE — psoviti, myvaloviti, kocky, fretky, medvédoviti, vodni savci

3.2. PRENOS — pfimym kontaktem, transplacentirné — virus je pomérné labilni ve vng&j$im
prostfedi, vnimavejsi jsou mladata.

3.3. PATOGENEZE — Primarni replikace probihad ve sliznici nasopharyngu a spojivky. Dale se
virus dostava do krve vazan na krevni buitkky (Mo, Ly) a je roznesen po organismu. Klinické
ptiznaky se objevuji po zahajeni sekundarni replikace viru (nervova soustava, respiracni trakt,
o¢i, GIT, déloha, mocovy méchyr).

3.4. ROZSIRENT - celosvétové

KLINICKE PRIZNAKY

4.1. KATARALNI FORMA - nejéast&jsi forma, zanét dychacich cest, serézni aZ purulentni
vytok, horecka, kasel, konjunktivitis, enteritis, fotofobie, vytok z o¢i.

4.2. NERVOVA FORMA - inkubaé¢ni doba v fadu nékolika let (3-5), proto se této formé fika
»encefalitida starych pstu“.

4.3. KOZNI FORMA — nejméné zavazna forma, hyperkeratéza prstnich polstaika nebo Genichu

DIAGNOSTIKA

5.1. PRIMA — test ptimé imunofluorescence, stéry z mandli, konjunktivalni nebo nosni sliznice,
RT-PCR

5.2. NEPRIMA — parové vzorky v intervalu 10-14ti dnti (psi jsou velmi &asto vakcinovani)

VAKCINACE - atenuované nebo zivé modifikované vakciny jsou hojné uzivany K vakcinaci pst.



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obradzek 60 - Zvite trpici katardIni formou psinky s typickym Obrdzek 61 - Pes s vytokem z nosu, o¢i a s hyperkeratézou cumdku -
prdjmem. priznaky znacici infekci virem psinky.

Obrdzek 62 - KoZni forma onemocnéni - Obrdzek 63 - Histopatologicky ndlez v plicich
hyperkeratoza pacek. psa nakaZeného psinkou. Na obrdzku A vidime
zanetlivy proces v plicnim intersticiu. Na
obrdzku B vidime inkluze viru v burikdch.




1.

VIRUS MORU SKOTU

TAXONOMIE

1.1. RAD: Mononegavirales
CELED: Paramyxoviridae
ROD: Morbillivirus
DRUH: Virus moru skotu

2. CHARAKTERISTIKA

2.1.

2.2.

VIRION
2.1.1.MORFOLOGIE - sféricky tvar, 150 — 300nm
2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, na povrchu peplomery — HEMAGLUTININ,
NEURAMIDAZA, FUZN{ PROTEIN
GENOM - linearni, jedno vlaknita molekula RNA s negativni polaritou o velikosti 15-16Kb,
replikace v cytoplazmé hostitelské bunky

3. PATOGENEZE

3.1
3.2.

3.3.

3.4.

HOSTITELE - skot, buvoli, velké antilopy, jelenoviti. ..

PRENOS — aerogenné, piimym kontaktem, kontaminovanou napajeci vodou, infikovanym
semenem, virus je malo stabilni ve vnéj§im prostiedi.

PATOGENEZE — K primarni replikaci dochazi na tonsilach, odkud je virus pienaSen krvi do
vSech lymfatickych organd, mukézy GIT a respiracniho traktu. Inkuba¢ni doba je v rozmezi
2-9 dnd.

VYSKYT — 25. kvétna 2011 Svétové organizace pro zdravi zvifat oznamila, Ze mor skotu byl
pln¢ eradikovan. Jedna se tak o druhé onemocnéni po pravych nestovicich.

4. KLINICKE PRIZNAKY

41.

Typické hore¢naté akutni onemocnéni. Radi se k tzv. erozivnim chorobam. Ve svém pribéhu

ma 4 faze.

4.1.1.INKUBACNI FAZE

4.1.2.PRODROMALNI FAZE — nahly néastup horecky, letargie, anorexie, piekrvené sliznice

4.1.3.SLIZNICNI FAZE — na sliznicich se objevuji krvaceniny, puchyiky, nekrézy, namahavé
dychani, prijem, dehydratace, horecka

4.1.4 REKONVALESCENTNI FAZE — eroze na sliznicich se hoji, kompletni uzdraveni trva
piiblizné mésic. K rekonvalescenci dochazi ptipadé infekce malo virulentnim kmenem,
jinak je az 100% mortalita.

5. DIAGNOSTIKA

5.1.
5.2.

PRIMA — RT-PCR, ELISA
NEPRIMA — virus neutraliza¢ni test, ELISA

6. VAKCINACE - neni dostupna



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 64 - Epidemie moru skotu v Africe kolem roku 1900.

Obradzek 65 - Elektronova mikroskopie virion(
moru skotu.




VIRUS NEWCASTELSKE CHOROBY

1. TAXONOMIE
1.1. RAD: Mononegavirales
CELED: Paramixoviridae
ROD: Avulavirus
DRUH: Newcastle disease virus

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION
2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, & 150 nm,
2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, na povrchu peplomery — HEMAGLITININ,
NEURAMIDAZA, FUZNI PROTEIN
2.2. GENOM - linearni jednovlaknitd molekula RNA s negativni polaritou, velikost 15Kb,
replikace viru probihd v cytoplazmé hostitelskych bunék
2.3. SUBTYPY — Newcastle disease virus se fadi k aviarnim paramyxoviram — APMV -1. Dle
patogenity u kufat rozliujeme 5 patotypti — VELOGENNI VISCEROGENI, VELOGENNI
NEUROTROPN{, MEZOGENNI a LENTOGENNI
3. PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE — viechny druhy volné Zijicich i domécich ptékd, nejvnimavéjsi jsou
papouskoviti a hrabava driibez
3.2. PRENOS — piimym kontaktem, kontaminovanym krmivem nebo napajeci vodou,
horizontalné i vertikalné
3.3. PATOGENEZE - virus se pomnozi v oblasti dutiny zobakové, odkud je hematogenné
rozvadén do celého téla. Dale poskozuje endotel cév.
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. Klinické priznaky jsou zna¢né variabilni a zavisi na mnozstvi aspektt (v€k, druh, typ viru...)
4.1.1. VELOGENNI VISCEROTROPNI FORMA - akutni smrtelné onemocnéni viech
vékovych kategorii s mortalitou 50-100%. Zvifata ¢asto hynou bez klinickych piiznakd.
Klinické ptfiznaky jsou — rozsdhlé krvaceniny v GIT, letargie, otok hlavy, prijem,
selhani obehové soustavy, cyandza lalicku a hiebinku, postizeni respira¢niho systému
4.1.2. VELOGENNI NEUROTROPNI FORMA — akutni onemocnéni viech v&kovych
kategorii, klinické ptiznaky jsou — postizeni respiracniho systému, nervového systému.
Klesa snaska, letargie, anorexie.
4.1.3. PNEUMOTROPNI MEZOGENNI FORMA — akutni respiraéni onemocnéni, nékdy i
S postizenim NS mladé driibeze. U starSich vékovych kategorii jsou pfiznaky mirngjsi.
4.1.4. LENTOGENNI FORMA — onemocnéni se projevuje jako inaparentni infekce nebo jako
mirné respiracni onemocnéni vSech vékovych kategorii driibeze.
5. DIAGNOSTIKA
5.1. PRIMA — RT-PCR, izolace viru na kufecich embryich,
5.2. NEPRIMA - ELISA, HIT
6. VAKCINACE — Zivé-atenuované nebo Zivé-modifikované nejéast&ji obsahuji lentogenni kmeny,
mohou byt podavany v pitné vodé ¢i rozpraSovany ve formée aerosolu.
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Obradzek 68 - Pri Velogenni viscerotropni formé onemocnéni dochazi
k otoku hlavy a vicek.

Obrdzek 69 - Jednim z typickych priznakd je cyandza lalicka a hiebinku.

Cornell University/PIADC

Obrdzek 70 - Kure s nervovymi priznaky Obrazek 71- Elektronova mikroskopie viriont Newcastle disease

viru.




BOVINNI RESPIRATORNI SYNCYTIALNI VIRUS

1. TAXONOMIE
1.1. RAD: Mononegavirales

CELED: Pneumoviridae

ROD: Orthopneumovirus

DRUH: Bovinni respiratorni syncytialni

VIrus

2. CHARAKTERISTIKA

2.1. VIRION
2.1.1. MORFOLOGIE — sféricky tvar, & 150nm
2.1.2.STRUKTURA - helikalni symetrie nukleokapsidy, obaleny virus, na povrchu

peplomery - HEMAGLUTININ, NEURAMIDAZA, FUZNI PROTEIN
2.2. GENOM - linearni jednovlaknita molekula RNA s negativni polaritou
3. PATOGENEZE

3.1. HOSTITELE - skot, hlavné mlddata

3.2. PATOGENEZE - virové ¢astice napadaji bunky dolnich cest dychacich a fasinkovy epitel
ztraci svoji funk¢nost. Timto je narusena clearance plic S naslednym rozvojem sekundarni
infekce. Velikou roli hraje kolostralni imunita u mlad’at.

4. KLINICKE PRIZNAKY

4.1. BRSV ptisobi jako primarni patogen komplexu bovinnich respirac¢nich chorob.

4.2. PRIZNAKY - horetka, deprese, anorexie, kasel, ser6zni vytok z nosu a o¢i, obvykle za 7 —
10 dnti vznikaji specifické protilatky.

5. DIAGNOSTIKA
5.1. PRIMA — RT-PCR, imunoperoxidazovy test
5.2. NEPRIMA — péarové vzorky séra odebrané v rozmezi 2-3 tydnii
6. VAKCINACE - zivé-atenuované a inaktivované vakciny jsou bézné k dispozici, avSak pouzivaji
se jen v chovech s epizootickym vyskytem BRSV.
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Obradzek 72 - Patoanatomicky nadlez BRSV. Vidime rozsahly Obrazek 73 - Mlady skot s velmi téZkou formou onemocnéni
intersticidlni zanét plic s vyraznou hepatizaci tkané. BRSV.

Obradzek 74 - Schématické zndzornéni hlavnich priznakd BRSV.
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ds RNA VIRY

REOVIRUS

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Reoviridae
PODCELED: Spinareovirinae
ROD: Orthoreovirus

|\ Lambda3

Sigma2  Lambdal
Proteiny vaitfui kapsidy

2. CHARAKTERISTIKA

2.1. VIRION
2.1.1.MORFOLOGIE - ikozahedralni symetrie nukleokapsidy, & 80nm
2.1.2.STRUKTURA — neobaleny virus, kapsida se sklada z 2 vrstev, na povrch vystupuji

peplomery, zptisob zrani viru viz obrazova ptiloha

2.2. GENOM - dvouvlaknita linearni molekula RNA, 10-12 segmentt

2.3. SUBTYPY — Reovirus 1-3

3. PATOGENEZE

3.1. HOSTITELE - savci, ptaci, hlavné mladsich vékovych kategorii

3.2. PRENOS — kapénkovou infekci, oro-fekalni pienos

3.3. PATOGENEZE — Reoviry maji afinitu k epitelu GIT, respiracniho traktu a zluCovych cest.
Déle maji afinitu k buitkdm imunitniho systému a endotelidlnim bunikdm CNS. Virus se
replikuje v cytoplazmé bunék a vede k apoptoze bunék. Rostouci mirou apoptézy dochazi
k porucham funkce epitelu a k projevu klinickych piiznakt ¢i k sekundarni bakterialni
infekci.

4. KLINICKE PRIZNAKY

4.1. Infekce reoviry usnadnuje infekci dalsimi sekundarnimi patogeny.

4.2. PRIZNAKY — ZaleZi na typu postizeného epitelu. Nejéastéji se jednd o lehky zanét hornich
cest dychacich, prijmy a atrézie ZluCovych cest. U ptaki dochazi k rozvoji arthritis ¢i
tenosynovitis.

5. DIAGNOSTIKA
5.1. PRIMA — RT-PCR, kultivace na bunénych kulturach aviarni provenience
5.2. NEPRIMA — ELISA, neptimy imunofluorescenéni test (aviarni reoviry)

6. VAKCINACE - zivé atenuované nebo inaktivované vakciny
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Obrazek 75 - Proces zrdni virionu.
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Obradzek 77 - Jednotlivé viriony rodu Orthoreovirus -
elektronovd mikroskopie.

Obradzek 76 - U dribeZe reoviry napadaji taktéz
vystelku kloubnich pouzder, vznikaji tak arthritidy.

Obrdzek 78 - Reoviry mohou u sajicich selat zptsobovat prijmy
vedouci ndsledné aZ k dehydrataci.




BLUETONGUE VIRUS

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Reoviridae
ROD: Orbivirus
DRUH: Bluetongue virus

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION
2.1.1.MORFOLOGIE - ikozahedralni symetrie nukleokapsidy, & 80nm
2.1.2.STRUKTURA — neobaleny virus, 3 vrstvy kapsidy
2.2. GENOM - linearni, segmentovand dsRNA, 10 segmenti koduje 12 proteind, k replikaci
dochazi v cytoplazmée bunék
2.3. SUBTYPY — 29 sérovari
3. PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE — hlavné ovce, dale skot, kozy, antilopy, jelenoviti
3.2. PRENOS — pouze vektorem!
3.2.1.Krev sajici tiplici rodu Culicoides (sami¢ky) — pomnozeni v GIT, pfenos slinami
3.2.2. Ves ov¢i, klistata — mechanicky
3.2.3. Transplacentarné, semenem plemeniki pii virémii
3.3. INKUBACNI DOBA - 5-10 dnit
3.4. PATOGENEZE - K primarnimu pomnozeni dochazi v regionalnich miznich uzlinach. Dale
virus infikuje endotelialni buniky, vyvolava nekrozy a infarktizace endotelu malych cév.
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. PRIZNAKY - Nejvnimavéjsim druhem jsou ovce, kdo onemocnéni probiha symptomaticky.
Infekce se projevuje ulceracemi a krvaceninami v dutin€ ustni, cyan6zou a zduienim jazyka
(Blue tongue). Dalsimi ptiznaky jsou coronitis, kulhani a reprodukéni problémy.
4.2. PRIZNAKY — U jinych hostitelskych druhii probiha onemocnéni ¢asto asymptomaticky.
Pouze pii infekei sérotypem 8 dochazi ke klinickému onemocnéni — eroze, ulcerace na mulci,
Vv dutin€ ustni a na vemeni, coronitis, reprodukéni poruchy.
5. DIAGNOSTIKA
5.1. KLINCKE PRIZNAKY, AKTIVITA HMYZU
5.2. PRIMA —izolace viru, RT-PCR
5.3. NEPRIMA — ELISA, virus neutraliza¢ni test (VNT)
6. VAKCINACE
6.1. ZIVE (ATENUOVANE) VAKCINY - + omezeni kliniky, levné, dlouhodoba imunita
— vedlejsi ucinky, reverze k virulenci
6.2. INAKTIVOVANE VAKCINY - + bezpeéné
— revakcinace, drahé
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Obrdzek 79 - Schéma prenosu viru a jeho distribuce v organismu.

Bodae e I piendin k dalSim zvifatim.

Nature Reviews | Microbiology

Obrdzek 80 - Ovce s typickymi klinickymi priznaky - Obrazek 81 - Dalsim typickym priznakem onemocnéni je coronitis -
otekly, cyanoticky jazyk, celkovd apatie, letargie. zanet korunky. Zvirata tak vyrazné kulhaji.




Obrdzek 82 - U ovci s takto oteklym jazykem Casto pozorujeme excesivni salivaci z divodu bolestivosti celé dutiny ustni. Takové
ovce pochopitelné trpi anorexii a postupné chradnou.

Obrdzek 83 - Prehled sérotypt BTV vyskytujicich se ve ¢lenskych stdatech EU.

BLUETONGUE Tato mapa zEmuje informace o jednotlivych cirkulujicich
Vymezeni oblasti k 29. zafi 2009 sérotypech viru Bluetongue ve statech Evropské unie.
T
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ROTAVIRUS

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Reoviridae
ROD: Rotavirus
DRUH: Rotavirus A-H

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION
2.1.1. MORFOLOGIE - ikozahedralni symetrie nukleokapsidy, & 70-85nm
2.1.2.STRUKTURA — neobaleny virus, 3-vrstevna kapsida
2.2. GENOM - segmentovana, linearni dsRNA, 11 segmenti
2.3. SUBTYPY - sérotypy se lisi peplomerami vnéjsi vrstvy (rotavirus A-H)
3. PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE — Obratlovci (¢lovek, psi, prasata, praci...), mladsi vékové kategorie
3.1.1. TYP A —¢lovek, skot
3.1.2. TYP B — ¢lovek
3.1.3. TYP C — ¢lovek, prase
3.1.4. TYPD, F, G — drlibez
3.1.5. TYP E — prase
3.1.6. Mezidruhovy pienos je zpisoben vyménou RNA segmentli mezi kmeny riznych druht
— REASORTMENT.
3.2. PRENOS — Oro-fekalni pienos, z prostiedi (virus je velmi stabilni ve vn&jsim prostiedi)
3.3. INKUBACNI DOBA — 1-3 dny
3.4. PATOGENEZE — Rotaviry napadaji kartd¢ovy lem proximalnich ¢asti tenkého stfeva. Bunky
se méni na kubicke, ztraci svoji funkci. Virové partikule jsou uvoliiovany do lumen stfeva a
infikuji distalnéjsi ¢asti tenkého stfeva. Rotaviry produkuji NSP-4 protein, ktery ma charakter
enterotoxinu, ktery méni osmotickou rovnovahu stfevni sliznice. Veliky vyznam V ochrané
mlad’at pied infekci ma laktogenni imunita.
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. PRIZNAKY — Infekce se nejéastji projevuje jako akutni priijmové onemocnéni. Klinicky
obraz miiZze byt rizny — postizeni hornich cest dychacich, kozni exantém, letargie, anorexie,
vodnaty prijem bez piimesi krve. Komplikaci mtize byt rozvoj dehydratace ¢i
malabsorb¢niho syndromu. Onemocnéni vétsinou trva 7-10 dntl, avSak reinfekce jsou Casté.
5. DIAGNOSTIKA
5.1. PRIMA — PCR, Latex aglutinaéni test, imunofluorescence, imuno-elektronova mikroskopie
5.2. NEPRIMA — ELISA, neutraliza¢ni test
6. VAKCINACE - Atenuované vakciny, ¢asto spojené s vakcinaci proti koronavirim
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Obradzek 84 - Tele nakaZené rotavirem. Charakteristicky Obrdzek 85 - JelikoZ jsou k rotavirum nejndchylnéjsi mladata, k
vodnaty prajem. dehydrataci dochdzi diky vodnatému prdjmu velmi rychle. Na obrdzku

muZeme vidét dehydratované, kachektické sele.

Obrdzek 86 - Elektronovd mikroskopie viriond. Rotaviry ze vzorku trusu Obrazek 87- Hribé s rotavirovou infekci. Tato

kraty. infekce je pro hribata velikym problémem, jelikoZ
zpomaluje osidlovani streva saprofytickou
mikroflorou.

® CVUA Stuttgart 2015




VIRY S REVERZNI TRANSKRIPCI
VIRUS AVIARNI LEUKOZY

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Retroviridae
PODCELED: Orthoretrovirinae
ROD: Alpharetrovirus
DRUH: Virus aviarni leukozy

2. CHARAKTERISTIKA
2.1. VIRION

2.1.1. MORFOLOGIE - sféricky tvar, @ 80-120 nm

2.1.2. STRUKTURA — obaleny virus, nukleokapsida ma komplexni symetrii a je obalena
dvouvrstevnou lipidovou membranou, z obalu viru vy¢nivaji peplomery

2.2. GENOM - Tvofen dvéma identickymi linedrnimi nesegmentovanymi molekulami RNA.
Genom mize obsahovat onkogen Onc. Replikace viru probiha v jadte.
2.3. SUBTYPY — A-J AVL, subtypy F a G jsou kmeny zptisobujici onemocnéni u bazantii
— jednotlivé kmeny muZeme rozdélit na CHRONICKE (bez onkogenu) a
AKUTNI (obsahujici onkogen)
3. PATOGENEZE
3.1. HOSTITELE - kur doméci, baZanti
3.2. PRENOS — Virus je velmi malo stabilni ve vn&j§im prostiedi, proto musi byt zvifata ve velice
uzkém kontaktu s infikovanymi jedinci ¢i sekrety. Vyznamnéj$i je pienos vertikalni
Z infikovanych nosnic na kufata
3.3. PATOGENEZE
4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. Jedna se o virové nadorové onemocnéni dritbeze zplisobujici patologické mnozeni krevnich
bungk. Pfiznaky jsou vétSinou nespecifické. Inkubacni doba je 14-16 tydnd.
4.2. Dle klinickych ptiznakt rozliSujeme nekolik forem onemocnéni:

4.2.1. LYMFOIDNI LEUKOZA — neoplastické postizeni lymfatického systému, u zvifat nad
4 meésice veéku, nadory se vyskytuji na jatrech, slezin¢, Fabriciové burze, gonadach a
plicich.

4.2.2. ERYTHROIDNI LEUKOZA — nadorové onemocnéni ervenych krvinek, vyskytuje se
ve formé leukemické (proliferativni) a aleukemické (anemicke), tato forma onemocnéni
je velice vzacna

4.2.3.MYELOIDNI LEUKOZA — napada buiiky myeloidni fady

4.2.3.1. MYELOBLASTOZA — anémie, difuzni zvétSeni parenchymatéznich organt,
intenzivni myeloblasticka aktivita
4232. MYELOCYTOMATOZA — zmény na kostni dfeni, nadory
parenchymatoznich  organi  vznikaji  metastdzi  myelocytl, zejména
Vv osteochondralnich zénach
5. DIAGNOSTIKA
5.1. PATOMORFOLOGICKY NALEZ - prikaz noduli ve Fabriciové burze, lymfomy,
hematologie
5.2. PRIMA — imunohistochemicky priikaz virovych antigenti v buiikach nodulti
5.3. NEPRIMA — ELISA
6. VAKCINACE — neni
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Obrdzek 88 - Mnohacetné noduldrni léze parenchymatdznich organd v télni dutiné ptakd -
typicky ndlez pro toto onemocnéni.

o

Obrdzek 89 - Noduldrni dtvar a Obrdzek 90 - Spontdnni ruptura
hyperplazie Fabriciovi burzy. sleziny s masivnim krvdacenim. K
Zmény ve Fabriciové burze jsou rupture sleziny muze dojit pri
vetsinou prvnim priznakem patologickém zvétseni orgdnu.

avidrni leukozy.




VIRUS LEUKOZY KOCEK

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Retroviridae
PODCELED: Orthoretroviridae
ROD: Gammaretrovirus
DRUH: Virus leukozy kocek

Peplomery gp70/p1SE

2. CHARAKTERISTIKA

2.1.

2.2.

2.3.

VIRION

2.1.1.MORFOLOGIE - sféricky tvar, nékdy az filamentozni, @ 80-110 nm
2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, nukleokapsida ma komplexni symetrii

GENOM - Diploidni genom tvofeny 2 identickymi linearnimi molekulami RNA. Replikace
viru probiha v jadru hostitelské buriky.

SUBTYPY

Subtypy jsou dany funkénimi determinantami hlavniho povrchového proteinu gp70.
FeLV-A -  priblizné u  50%  infikovanych  kocek,  velmi  infekcni
FeLV-B - prokazovana souCasné¢ s variantou A, samostatné je malo infekcni

FeLV-C — vyskytuje se pfiblizné u 1% infikovanych kocek, vzdy s variantou A, samostatné je
velmi malo infekéni

3. PATOGENEZE

3.1.
3.2.

3.3.

HOSTITELE — ko&ky (outdoor, utulky)

PRENOS — oronazalni pienos, zdrojem jsou sliny, mo¢, trus nakaZeného jedince;
intrauterinné, matefskym mlékem, pohlavnim stykem

PATOGENEZE — Virus pronika do kaudalni ¢asti orofaryngu a dale do regionalnich miznich
uzlin, zde dochazi k primarni replikaci pfevazn¢ v makrofazich a B lymfocytech. Infikované
buiiky se dostavaji do krve a roznasi virus k afinnim tkdnim. Infikované bunky napadaji dalsi
lymfoidni tkané, kostni dfen a proliferujici buiiky stfeva.

Imunosuprese spociva ve schopnosti viru zménit aktivitu transmembranového ptenosu
lymfocyt. Tim se snizuje schopnost spoluprace B a T lymfocytt pti tvorbé protilatek. Dale
se snizuje produkce interferont, aktivita NK-bun€k a hladiny komplementu. Tyto popsané
mechanismy  vytvafeji  prosttedi  pro  vznik  neoplazii  lymfoidni  tkéané.
Virus FeLV v bunkach lymfoidni tkan€¢ a kostni dfeni produkuje aberantni FeLV DNA,
muze tak indukovat bunéénou smrt infikovanych bunck. Jako vysledek se pak jevi atrofie
thymu, deplece lymfoidni tkané, dysfunkce kostni dfené€.

4. KLINICKE PRIZNAKY

4.1.

4.2.

Na vzniku klinickych pfiznaki se podili mnoho dalSich faktorti (stafi, zptsob chovu,
zdravotni stav jedince...) Pokud dojde k infekci mladych zvifat, z pravidla hynou béhem
nékolika mésicl po nakazeni.
U dospélych zvitat mizeme onemocnéni rozdélit do nékolika fazi:

a) NULOVE STADIUM - obdobi pied kontaktem kocky s FeLV

b) STADIUM PERZISTENTNI VIREMIE — anorexie, deprese, intermitentni horecky,
infekce hornich cest dychacich, mocovych cest a GIT. Mlada kot'ata nebo oslabeni jedinci
hynou.

¢) STADIUM REGRESIVNI INFEKCE — infekce dychacich cest, gingivitidy,
stomatitidy, enteritidy, leukopenie, anemie

d) STADIUM PRECHODNE VIREMIE

e) STADIUM ATYPICKYCH INFEKCI — dochézi k netypickym infekcim, proti
kterym se oslabeny organismus neni schopen branit, zvite hyne.



4.3. Pii infekei FeLV se soucasné rozviji proliferativni procesy a neoplazie. NejcastéjSimi typy
neoplazii jsou mediastinalni ¢i alimentarni lymfosarkom. Typicky subtyp pro vznik nadort je
FelLV typ B.

4.4. V ptipad¢ zasazeni kostni dfen€ se vyviji obraz lymfatické nebo myeloidni leukémie

DIAGNOSTIKA

5.1. PRIMA — imunofluorescenéni test, ELISA,

5.2. NEPRIMA — nema diagnostickou hodnotu

VAKCINACE - inaktivovana vakcina, 1ze vakcinovat pouze kocky pred infekei terénnim kmenem

Viru.
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Obradzek 91 - Velmi ¢astym pfiznakem FelV je anémie. Obrdzek 92 - BEhem rozvoje priznakd zvitfata vétsinou prodéldvaji
alopecii.

Obrdzek 93 - Na obrdzku je tumor lymfoidni tkdné, ktery vyplriuje Obradzek 94 - Kocky nakaZené FelV v pokrocilém stadiu
témer celou dutinu hrudni. FeLV je charakteristické vznikem lymfomd. onemocnéni abortuji.

Obrdzek 95 - Imunosuprese zplisobend FelV se
projevuje téZ nehojicimi se ranami. Dalsim
priznakem jsou velmi asté infekce oportunnimi




VIRUS IMUNODEFICIENCE KOCEK

Peplomery gp120-gp 41

1. TAXONOMIE
1.1. CELED: Retroviridae
PODCELED: Orhtoretrovirinae
ROD: Lentivirus
DRUH: Virus imunodeficience kocek

2. CHARAKTERISTIKA

2.1. VIRION

2.1.1.MORFOLOGIE - sféricky az pleomorfni tvar, @ 100-125 nm

2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, nukleokapsida ma komplexni symetrii

2.1.3. SUBTYPY - typy A-E lisici se svoji virulenci a u volné zijicich kockovitych Selem
rozliSujeme sérovary FIV Pco a FIV Oma.

2.2. GENOM — Genom je tvofen 2 identickymi linearnimi, nesegmentovanymi molekulami RNA
pozitivni polarity. Replikace viru probiha v jadru hostitelské buiiky.

3. PATOGENEZE

3.1. HOSTITELE — ko¢ka doméci, velké kockovité selmy

3.2. PRENOS - Slinami (kousnuti), pohlavni styk, intrauterinng, matefskym mlékem. Ve vnéjsim
prostfedi ma virus pomérné nizkou stabilitu, pro pfenos infekce je nutny té€sny kontakt mezi
kockami.

3.3. PATOGENEZE — Po proniknuti viru do organismu dochazi k primarni replikaci v lymfatické
tkani, kde se virovy genom zabudovava do genomu hostitelskych bunék. FIV vyvolava
depleci B i T lymfocyti a naslednou imunodeficienci. Dale dochazi k rozvoji neoplazii,
predevsim ve formé lymfomt. Vzacnosti neni smisena infekce FIV/FeLV.

4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. V pribéhu infekce je rozliSovano 5 klinickych stadii.
a) STADIUM AKUTNI INFEKCE — nespecifické piiznaky, horetka, anorexie,
anémie, gingivitida, uveitida, poruchy GIT, leukopenie
b) STADIUM ASYMPTOMATICKEHO VIRONOSICSTV{ — mésice az roky, kocky
se jevi jako zdravé
¢) STADIUM PERZISTENTNI GENERALIZOVANE LYMFADENOPATIE —
horecka, leukopenie, lymfadenopatie, akutni nekroticka gingivitis a stomatitis,
sekundarni/oportunni infekce
d) STADIUM ATYPICKYCH INFEKCI (obdoba HIV) — chronické
sekundarni/oportunni infekce, které se nedaii 1é¢it
e) TERMINALNI STADIUM, UPLNE SELHAN{ IMUNITNIHO SYSTEMU
5. DIAGNOSTIKA
5.1. PRIMA — PCR (pouze v po&ate¢nim stadiu)
5.2. NEPRIMA — ELISA, imunochromatografické testy
6. VAKCINACE — neni
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Obrdzek 96 - Nejcastejsi cestou prenosu Obrdzek 97 - Elektronova mikroskopie viriond
onemocneéni jsou sarvdtky mezi kockami. FIV.

Obrdzek 98 - Pacienty s FIV jsou nej¢astéji feralizované kocky Zijicive ~ Obrdzek 99 - Jednim z projevi FIV je chronickd gingivitis.
zhorsenych zoohygienickych podminkdch.




Obrdzek 100 - Schéma distribuce jednotlivych sérotypu FIV po svété.

Domaci kotky
Sérotypy A-E
Volné Zjici kotky |E, B
Puma Pco
Lev Oma



1.

VIRUS MAEDI-VISNA

Peplomery gp120-gp 41
e

TAXONOMIE

1.1. CELED: Retroviridae
PODCELED: Othoretrovirinae
ROD: Lentivirus
DRUH: Maedi-Visna virus

2. CHARAKTERISTIKA Nt veion Zosvion

2.1. VIRION

2.1.1.MORFOLOGIE - sféricky az pleomorfni tvar, @ 80-100nm

2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, nukleokapsida skomplexni symetrii pfimo obaluje
genom viru, zlipidového obalu pochazejiciho z plazmatické membrany hostitelské
buriky, vyénivaji na povrch peplomery (glykoproteiny)

2.2. GENOM - Genom je tvoten 2 identickymi linearnimi, nesegmentovanymi molekulami RNA.
Replikace viru probiha v jadru hostitelské bunky.

2.3. SUBTYPY — Maedi-Visna virus A-D, virus je velmi podobny Viru arthritis a encefalitis koz

3. PATOGENEZE

3.1. HOSTITELE — mali piezvykavci

3.2. PRENOS — horizontalnd mezi zvifaty sekretem z dychacich cest a kolostrem, pohlavnim
stykem, vertikaln¢ intrauterinné.

3.3. PATOGENEZE - Onemocnéni je charakteristické dlouhou inkubaéni dobou, kterd mize byt
0,5-2 roku. Virem infikované makrofagy jsou krvi roznaseny k predilekénim tkanim, zejména
do plic a mlé¢éné Zlazy, kde dojde k replikaci viru a nasledné imunitni odpovédi hostitele.

V dusledku lymfoproliferativni odpovédi imunitniho systému dochazi k progresivnimu

intersticialnimu zanét plic, karpalnich kloubi, mlé¢né zlazy nebo CNS.
Onemocnéni neni bezprostfedné spjato s imunodeficienci.
4. KLINICKE PRIZNAKY

4.1. Inkuba¢éni doba tohoto onemocnéni je velmi dlouhd, proto se toto onemocnéni z pravidla
neobjevuje u zvirat mladsich 3 let.

4.2. Maedi-Visnha se nejéastéji vyskytuje ve dvou formach onemocnéni:

4.2.1.PROGRESIVNI PNEUMONIE OVCi (Maedi) — Nejprve se onemocnéni projevuje
nespecifickymi ptiznaky, jako jsou deprese, anorexie, zaostavani za stddem, dechové
obtize. Postupem casu zvife hubne, dochazi krozvoji intersticialni pneumonie,
parenchymatozni mastitidy a arthritis. Toto klinické stadium trva 3-8 mésict, pokud se
nedostavi dalsi komplikace, onemocnéni je prokdzano az u porazky.

4.2.2. NERVOVA FORMA (Visna) — Onemocnéni se projevuje nekoordinovanymi pohyby
pfi chtzi, zvlaStnim drzenim hlavy. Postupné dochézi k porucham hybnosti koncetin,
zvitata maji problém s piijmem potravy, hubnou a chfadnou.

4.3. VYSKYT — Celosvétové, mimo Australie a Nového Zélandu.

5. DIAGNOSTIKA

5.1. PATOLOGICKO-MORFOLOGICKY NALEZ — intersticialni pneumonie, mononuklearni
infiltrace v plicich a CNS

5.2. PRIMA - PCR

5.3. NEPRIMA — ELISA, imunodifuzni test

6. VAKCINACE — neni dostupna



7. OBRAZOVA PRILOHA

Obrdzek 101 - Paréza pdnevnich koncetin v disledku infekce Obrdzek 102 - Nervové priznaky onemocnéni. Z hlediska diferencidlni diagndzy je
virem Maedi-Visna. dalezité zvazit dalsi mozZné infekce (tetanus, Aujeszkyho choroba...).

Obrazek 103 - Zvire trpici respiracni formou onemocnéni.




1.

VIRUS INFEKCNI ANEMIE KONIi

Peplomery gp120-gp 41

TAXONOMIE

1.1. CELED: Retroviridae
PODCELED: Orthoretroviridae
ROD: Lentivirus
DRUH: Virus infekcni anémie koni

2. CHARAKTERISTKA
2.1. VIRION
2.1.1. MORFOLOGIE — sféricky tvar, 85-100 nm
2.1.2.STRUKTURA - obaleny virus, nukleokapsida s komplexni symetrii obaluje genom viru,
z lipidového obalu pochazejiciho z plazmatické membrany hostitelské buiiky, vy¢Enivaji
na povrch peplomery (glykoproteiny)

2.2. GENOM - genom je tvofen dvéma identickymi linedrnimi molekulami RNA. Genom je

nesegmentovany, replikace probiha v jadfe hostitelské bunky.
3. PATOGENEZE

3.1. HOSTITELE — kotioviti (kon&, muly, osli, zebry...)

3.2. PRENOS — krvi a to bud zprostiedkované krev sajicim hmyzem (Ovddoviti) nebo
prostfednictvim ¢lovéka — znecisténé injekeni jehly, nastroje, odév. Dalsi moznost pienosu je
biologickym materidlem — plazma k transfuzi, semeno, vajicka, embrya...

3.3. PATOGENEZE - Po priniku viru do organismu viriony napadaji makrofagy, ve kterych
perzistuji po celou dobu zivota kon€. V prubéhu replikace dochazi k mutacim a meéni se tak
povrchové antigeny viru, timto mechanismem virus unika z dosahu mechanismt imunitniho
systému. V prub&hu infekce jsou také lyzovany ¢ervené krvinky a dochazi tak k anémii.

4. KLINICKE PRIZNAKY
4.1. Klinické projevy infekéni anémie koni se rozdéluji do nékolika forem, které se vSak mohou
mezi sebou prekryvat ¢i pfechazet jedna ve druhou.
4.1.1.AKUTNI FORMA — je charakteristicka opakujicimi se epizodami hore&natych stavi,
depresi, t¢zkou anémii, zvySenou dechovou i tepovou frekvenci, objevuji se krvaceniny,
krev v trusu. Tato forma onemocnéni vétSinou kon¢i fatalné nebo prechazi do subakutni
formy.
4.1.2.SUBAKUTNI FORMA — Vtéto fizi onemocnéni jsou piiznaky podobné, aviak
mirngj$i. Pokud pacienti tuto fazi onemocnéni prezivaji, dostavaji se do chronické formy
onemocnéni.
4.1.3.CHRONICKA FORMA — Ptiznaky chronické infekce se mohou znaéné lisit od velmi
mirnych pfiznakd az po velmi zdvazné, multiorganové poruchy vedouci k celkovému
kolapsu organismu.
4.2. VYSKYT - celosvétové
5. DIAGNOSTIKA

5.1. PRIMA - PCR

5.2. NEPRIMA — imunodifuzni test (Cogginstiv), ELISA, Western blot
6. VAKCINACE

6.1. V CR nedostupna

6.2. zivé atenuovand vakcina, neprokazala vSak dostate¢nou u€innost
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Obrdzek 104 - Schématické zndzornéni sifeni viru infekcni anemie koni.

Infikovany ki je napaden Hmyz se stava infikovanym

bodavym hmyzem virem EIA

Hmyz se stava
vektorem viru

Vektor napada dalsi neinfikované
kone a tak pfenasi virus

Virus infikovaného zvifete je
pfenesen na nového vektora béhem
piisati

Obrdzek 105 - Krvdceni z nosu Obrdzek 106 - Anemické sliznice a cetnymi
(epistaxis) je jednim z pfiznakd petechiemi se velmi ¢asto objevuji pfi tomto
onemocneéni. onemocnéni.




Obrdzek 107 - Vyrazna kachexie je typicky priznak pokrocilé infekcni

anemie koni.

Obrdzek 108 - Viyskyt EIA v Evropé za rok 2014. Tato ndkaza je v CR povinnd hldsenim.
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