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Kiahne u maciek (Orthopoxvirus bovis)

NajvyznamnejSim predstavitelom rodu
Orthopoxvirus v Eurépe je virus kravskych
kiahni (,cowpox virus®), ktory patri do celade
Poxviridae. Virus kravskych kiahni ma
zoonoticky potencial a vyskytuje sa endemicky
v Eurépe a severnej a Strednej Azii.

Ako hostitelia boli identifikované viaceré druhy,
medzi inymi ¢lovek, domace potkany a macky.
ojedinelé dbékazy sa popisuju aj upsov,
primatov, slonov, nosorozcov a exotickych
mackovitych Seliem. Za prirodny rezervoar
Orthopoxvirus bovis sa povazuju zivé hlodavce,
predovSetkym hrabosSe (napr. hrdziak lesny).
Najvacsie zoonotické nebezpecenstvo
predstavuju domace zvierata s uzkym
kontaktom s fudmi.

Infek&né kiahne sa u maciek objavuju pomerne
zriedkavo. Casto ich v8ak v praxi klinicky
nerozpoznaju. V ostatnych rokoch sa tak stali
vyznamnou cestou prenosu ochorenia zo zvierat
na Cloveka.

Infekcie pozorujeme najCastejSie u tzv. outdoor
maciek, ktoré sa volne pohybuju po vonku.
Objavuju sa hlavne pocCas neskorého leta
a jesene, pretoze vtomto Case su populacie
hlodavcov na vrchole.

K primarnej infekcii dochadza vacésinou cez rany
z uhryznutia infikovanou koristou, hlavne na
hrudnych  kon¢atinach, v oblasti hrudnika
a tvare. Spociatku ide o lokalne malé zmeny,

ktoré sa mbzu zhorSovat sekundarnymi
infekciami. Za niekolko tyzdriov sa
prostrednictvom virémie asociovanej
s leukocytmi  mézu  rozvindt  multipné /

generalizované kozné lézie. Systémové zmeny
pozorujeme  uimunokompetentnych  zvierat
zriedka. U maciat, imunosuprimovanych zvierat
a exotickych Seliem (gepard) sa vSak popisuju
fatalne pneumonie.

Je potrebné poznamenat, Ze existuju pripadove
Studie, ktoré popisuju vyskyt len respiracnych
priznakov alebo len sekundarnych, atypickych
koznych lézii. V tychto pripadoch je mozné
diagnézu stanovit len na zaklade biopsie
z postihnutych lokalizacii resp. pomocou dalSich
vySetreni.

Klinické priznaky

Pri  klinickej prezentacii ide anamnesticky
prevazne o outdoor macky, u ktorych su
pritomné zle sa hojace prip. rozSirujuce sa
kozné lézie hlavne na hlave, hrudniku alebo na
prednych labkach a uSiach. Lézie su spodciatku
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dobre ohrani¢ené, malé hyperemické fliaCky
alebo makuly, zktorych sa moézu rozvinut
papuly a uzliky. Charakteristickym znakom je
vznik centralnej ulceracie so znizenou nekrézou.
Takéto zmeny sa mézu objavit aj na jazyku
alebo sliznici ustnej dutiny. Krustézne zmeny sa
hoja tvorbou jaziev spravidla v priebehu 3-12
tyzdiov. Recidivy sa spravidla neobjavuju, ale
hojenie sa moéze predizit pri sekundarnych
infekciach (bakterialnych alebo mykotickych). Vo
viremickej faze mbzeme pozorovat systémové
zmeny, su vacésinou len mierne. Ak sa kiahne
vyskytnu ako koinfekcia u imunosuprimovanych
maciek postihnutych infekciou FIV (virus felinnej
imunodeficiencie), FeLV (virus felinnej leukdzy)
alebo parvovirusom macdiek, mbze dojst
k fatalnym komplikaciam. Smrtefné pneumonie
boli pozorované aj pri iatrogénnej imunosupresii
(terapia kortikosteroidmi).

Je potrebné vziat do uvahy, ze existuju aj
nezvyc€ajné typy manifestacie kravskych kiahni,
v literature boli popisané pomerne nedavno
(Jungwirth et al.,, 2018). Tito pacienti boli
prezentovani s inymi klinickymi priznakmi (napr.
trauma) a nasledne sa u nich rozvinuli kozné
zmeny, charakterizované lokalnou
edematizaciou a hyperémiou koze, ako aj
miernou tvorbou plakov na kon¢atinach.

Dalsi nezvy&ajny klinicky obraz vykazovala
mlada macka (Schoniger et al, 2007). Bola
prezentovana s Cisto respiratérnou manifes-
taciou so zacinajucim akutnym dyspnoe,
nasledovanym pneumotoraxom. V tomto
pripade bola odobrana biopsia, ktora ukazala
nekrotizujucu az proliferativnu bronchointer-
sticialnu  pneumoéniu. V pneumocytoch boli
najdené intracytoplazmatické telieska. Pomocu
molekularne  biologického vySetrenia bola
stanovena diagndza kiahne Orthopoxvirus bovis.

Dékaz povodcu

Metédou volby pri dokaze pdvodcu je biopsia
tkaniva S naslednym patohistologickym
vySetrenim, ako aj molekularne biologickym
vySetrenim polymerazovou retazovou reakciou
(PCR) na dbkaz virusovej DNA.

Je potrebné pamatat, Ze biopsia sa robi
v okrajovej oblasti s epidermalnymi a

dermalnymi Castami, pretoZe v nich mozno zistit
charakteristické Struktury (inkluzne telieska).
Z Cerstvych |ézii je stanovenie diagnézy casto
jednoduchs$ie, pretoZe v starych zmenach mézu
prevladat rozsiahle nekrézy so stratou tkaniva.

Pri histologickom vySetreni nachadzame typicky
nekrézu epidermis a adnex vysokého stupna
(obr. 1) svelkymi, intracytoplazmatickymi,

eozinofilnymi inkluziami (obr. 2).

Obr.1: Kozna biopsia s dermalnou nekrozou (hviezdicka),
epidermalnou hyperplaziou s edematizaciou a intrakor-
nealnymi intracytoplazmatickymi inklGziami (Sipka). 4x HE.

Obr. 2: Kozna biopsia. Dbkaz keratinocytov s intra-
nuklearnymi eozinofilnymi inkiznymi telieskami  (Sipky).
40x HE.

Histologické vySetrenie sa odporu¢a pre
potvrdenie podozrenia na infekciu Orthopoxvirus
u maciek, ako aj pre posudenie sekundarnych
procesov resp. objasnenie dalsich
diferencialnych diagnéz.
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Diferencialne diagnézy

Zle sa hojace alebo nehojace sa, rozSirujuce sa
krustozne zmeny v oblasti hlavy, usi a kon€atin
moézu mat mnoho infekénych aj neinfekénych
pri€in, ktoré je potrebné odlisit od kiahni.

Diferencialne diagnosticky prichadzaju do uvahy
bakterialne a mykotické infekcie. Dalej napriklad
autoimunitné procesy ako pemphigus foliaceus,
ktory je histologicky charakterizovany
subkornealnymi a intrakornealnymi neutrofilnymi
pustulami s akantolytickymi keratinocytmi
(zaoblené a hypereozinofilné keratinocyty). Tieto
odumreté akantolytické bunky by mohli byt
omylom povazované za eozinofilné inkluzie.
Dal$iu diferencialnu diagnézu predstavuje tzv.
komplex eozinofilného granuldmu. Ten sa pri
klinicky vyraznej forme histologicky prejavuje
dermélnou  eozinofiliou  vysokého  stupha
s typickymi flame figures®. Aj neoplastické
procesy (napr. ,bowenoid in situ karcindm®,
karcinobm dlazdicového epitelu) mdzu
predstavovat mozné diferencialne diagndzy.
Okrem toho je potrebné mysliet aj na ostatné
virusové infekcie, ako napr. herpesvirus 1.
Herpesvirus 1 sa histologicky moze prezentovat
velmi podobne ako Orthopoxvirus bovis
u maciek. Rozdiel spociva v tom, Ze vykazuje
charakteristické intranuklearne bazofilné
inkluzie, zatial €o wukiahni sa vyskytuju
intracytoplazmatické eozinofilné inkltzie. Casto
su vS8ak inklazie histologicky nedokazatelné,
alebo su identifikovatelné len velmi tazko.

Terapia a manazment

Na kutannu infekciu maciek virusom Orthopox
bovis neexistuje Specificka terapia. Indikované
moézu byt rdézne podporné opatrenia pre
zabranenie vzniku sekundarnej bakterialnej
infekcie, ako napr. désledné Cistenie a v pripade
potreby antibioticka terapia. Pacienti s tazkym
priebehom ochorenia potrebuju intenzivnu
podpornu lieCbu. Pouzitie glukokortikoidov je
kontraindikované. Odporu¢a sa izolacia macky
az do uplného vyhojenia lézii, spolu so
zodpovedajucimi  hygienickymi  opatreniami.
Odporuca sa pouzitie virucidnych dezinfekénych
prostriedkov, alkohol a etyléter nie su vhodné.
Inaktivacia je mozna aj pri teplote >80°C.

Je potrebné vziat do uvahy, Ze virusove
partikule v materiali chrast a suchych steroch
mbZu pri izbovej teplote zostat aktivne dlhSiu
dobu (mesiace).

V3eobecne plati, Ze je potrebné zabranit
kontaktu s detmi a imunosuprimovanymi
osobami az do uplného vylieCenia, kvoli
vysokému obsahu virusu v materidli chrast
a sekréte z koznych lézii infikovanych zvierat.

Zhrnutie

Infekcia maciek virusom Orthopoxvirus bovis je
zriedkava, ale stale sa sporadicky objavujuca
zoonoza, ktora postihuje hlavne macky s volnym
pohybom vonku. V pripade vyskytu zle sa
hojacich, vyvysenych papuldznych az
pustuléznych  koznych zmien s centralnou
nekrézou, obzvlast v oblasti hlavy, hrudnika
a hrudnych kon¢atin, je potrebné vziat do uvahy
aj infekciu kiahhami. Odporiu¢a sa informovat
majitefa o zoonotickom potenciali ochorenia
(Specialne pri imunosuprimovamych kontaktnych
osobach) a spravit dalSiu diagnostiku
(histologickym vySetrenim a/alebo molekularne
biologickym vySetrenim).

Kiahne cicavcov su v mnohych Kkrajinach
infekcie s povinnostou hlasenia.

Dr. Nicole Jungwirth
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