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Granulocytarna anaplazméza - stretnutie expertov

Odborné diskusie Laboklinu sa teSia velkej
oblube. Tentoraz bola zamerana na granulocy-
tarnu anaplazmézu u psov, maciek a koni.
Zhrnuli sme pre vas najdolezitejSie poznatky a
hodnotenia odbornikov. Diskusia bola Ziva,
orientovana na prax a plna cennych informacii
z klinickej praxe, laboratéria a vyskumu.

Ugastnikmi diskusie expertov boli:

Prof. Dr. Reto Neiger, PhD, EBVS Specialist +
Diplomate ECVIM (Internal Medicine), Dipl.
ACVIM (SAIM), Medical Director IVC Evidensia
DACH:; Prof. Dr. Jessica-Maximilliane
Cavallieri, EBVS Specialist + Diplomate ECEIM,
odborna veterinarna lekarka pre kone, vnutorné
lekarstvo koni, veduca vnutorného lekarstva
klinického centra pre kone, Vetmed Uni Vieden;
PD Dr. Barbara Willi, PhD, EBVS Specialist +
Diplomate ECVIM (Internal Medicine), Dipl.
ACVIM, docentka a vrchna lekarka kliniky pre
malé zvierata, Vetsuisse-fakulta Univerzity v
Zirichu, Specialistka na vnutorné lekarstvo +
infek&né choroby, veterinarna klinika Aarau West;
Dr. Ingo Schiéfer, M.Sc, rezident ECVCP,
laboratérna diagnostika Laboklin — zameranie na
choroby prenasané vektormi; Prof. Dr. Christina
Strube, PhD, odborna veterinarna lekarka pre
parazitologiu, riaditelka Institutu parazitoldgie
Veterinarnej univerzity v Hannoveri

Symptomatika a klinické pozorovania

Reto Neiger poskytuje uvodny prehlad klinickych
priznakov u psov s anaplazmézou. Opisuje
priznaky ako prevazne neSpecifické: bezné su
letargia, anorexia a horucka, ale mozno
pozorovat aj krivanie, gastrointestinalne tazkosti,
poruchy koagulacie a dokonca aj perikardialne
vypotky. Zvlast zdorazruje, Ze krivanie je Casto
vlastne v8eobecnou neochotou k pohybu. Ingo
Schafer poznamenava, Ze vyskyt encefalitidy u
psov bol opisany, aj ked zriedkavo. Poukazuje na
ojedinelé pripady, kedy bol patogén zisteny

v mozgovomiechovom moku. Barbara Willi
dodava, Ze u maciek su priznaky naozaj
nesSpecifické, pricom najCastejSie sa popisuje
letargia, horuCka, anorexia a znizena chut do
jedla. U koni, vysvetluje Jessica Cavallieri, je
obzvlast badatelna vysoka horucka, apatia a
ikterus. M6ze sa vyskytnut ataxia a dokonca aj
epileptiformné zachvaty. Boli popisané aj atypické
priebehy s rabdomyolyzou alebo dysfagiou.

Typické nalezy pri vysetreni krvi

Pri otdzke na laboratérne zmeny Ingo Schafer
vysvetluje, ze trombocytopénia je najCastejSim
hematologickym nalezom u psov, ale nie je vzdy
pritomna. Medzi dalSie abnormality patri anémia,
lymfocytéza a zvySené globuliny so sucasnou
hypoalbuminémiou. Barbara Willi poukazuje na
to, Zze trombocytopénia je u maciek Casto menej
vyrazna a moze byt nespravne merana kvoli
agregatom krvnych dostiCiek. Preto je nevyhnutna
mikroskopicka kontrola nalezu. Jessica Cavallieri
opisuje, ze okrem hyperbilirubinémie sa u koni
Casto vyskytuje leukopénia a mierna anémia. SAA
a fibrinogén su zvycCajne vyrazne zvySené, zatial
¢o albumin je znizeny.

Prenos a prevalencia

Pri otazke, €o presne su anaplazmy, Jessica
Cavallieri vysvetluje, Ze ide o intracelularne
baktérie, ktoré su zavislé od zloZiek hostitelskej
bunky. Anaplasma (A.) phagocytophilum primarne
infikuje neutrofiiné granulocyty (a v mensej miere
eozinofilné granulocyty), odtial pochadza aj nazov
granulocytarna anaplazmoéza. Christina Strube
zdbraziuje, Ze k prenosu dochadza prostred-
nictvom klieStov rodu Ixodes ricinus. Hoci DNA
anaplazmy bola najdena aj u inych druhov
kliestov, neznamena to, Ze v skutoCnosti pésobia
ako prenasace.

Uvadza, zZe k prenosu zvycCajne dochadza az 48
hodin po prisati. Hoci je typicky sezénny vyskyt
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s jarnym vrcholom, ochorenie by sa malo brat do
uvahy po cely rok. Ingo Schafer potvrdzuje, Ze
séroprevalencia je vysoka.

V Nemecku sa pohybuje okolo 20 — 30 % u psov
aj koni, s regionalnymi rozdielmi. Reto Neiger
uvadza, Ze klinicky vyskyt ochorenia sa u psov

v priebehu rokov nezvysil. Jessica Cavallieri tiez
potvrdzuje, Ze u koni je riziko infekcie v nemecky
hovoriacich krajinach vS8adepritomné, a to aj vo
vysSich nadmorskych vyskach, ale miera vyskytu
ochorenia je relativne mierna.

Diagnostika

Barbara Willi varuje pred precenovanim protila-
tok. Vzhladom na vysoku séroprevalenciu nie su
vhodné na potvrdenie akutnej infekcie a ako za-
klad pre rozhodnutie, Ciide o klinicky relevantnu
granulocytarnu anaplazmoézu, ktora si vyZaduje
lieCbu. Jediny pozitivny titer protilatok neod6vod-
fnuje lieCbu. Diagnéza by mala byt zaloZzena na
priamej detekcii patogénu. Reto Neiger zd6raz-
nuje délezitost PCR pri stanoveni diagnézy. Ak su
pritomné Klinické priznaky, krvny nater by sa mal
najprv vySetrit na pritomnost morul a potom by
sa mala vykonat PCR. Barbara Willi vysvetluje,
Ze moruly predstavuju typické bazofilné inkluzie

v granulocytoch, ktoré mézu sluzit ako dbkaz
infekcie. Hladanie morul v krvnom natere ponuka
rychly a orientaCny diagnosticky nastroj. Suhlasi
vSak s Ingom Schaferom, Ze ich identifikacia si
vyzaduje prax. Okrem toho sa moruly objavuju iba
v obmedzenom &€asovom obdobi po infekcii a daju
sa lahko prehliadnut. Jessica Cavallieri
potvrdzuje, Ze to plati aj pre kone. Pozitivny PCR
test je predpokladom pre diagnézu. LieCba
zaloZzena iba na podozreni vyplyvajucom

z pozitivneho vysledku testu na protilatky nie je
zmysluplna.

Ingo Schéfer tiez upozorfiuje, Ze stanovenie
protilatok nemusi byt napomocné ani v pripade
negativheho vysledku. Pri akuthom ochoreni
mo&ze byt na produkciu protilatok eSte priskoro.
Negativny titer preto automaticky nevylucuje
infekciu. U&astnici by radi vedeli, ¢i parova vzorka
séra s narastom titra predstavuje moznost
diagnostiky anaplazmézy. Reto Neiger to vnima
kriticky. Granulocytarna anaplazméza je akutne
ochorenie, ktoré sa musi lie€it v symptomatickej
faze. Rozhodnutie o lieCbe nemdze byt zalozené

na vzostupe titra, ktory je mozné zistit o 2 — 4
tyZdne neskor.

Terapia a prognéza

Na otazku, tykajucu sa odporuc€anej lieCby, Reto
Neiger uvadza davku doxycyklinu 5 mg/kg 2x
denne alebo 10 mg/kg 1 x denne. Na rozdiel od
doteraz &asto odporicanej dizky lieSby Styri
tyZdne sa dnes lie¢ba Casto vykonava len dva az
tri tyzdne. Barbara Willi potvrdzuje, Ze dizka liecby
dva az tri tyzdne je vo vacsine pripadov
dostato€na. Chybaju udaje zalozené na
dokazoch. Skratené trvanie lieCby je v zasade

z hladiska antimikrobialnej politiky vitané. Velky
systematicky prehlad literatury o infekciach A.
phagocytophilum u ludi ukazal, Ze priemerna
dizka liecby je 13 dni. V stiéasnosti je tazké
povedat, Ci je lieCba trvajuca menej ako dva
tyzdne dostatocna. Momentalne sa to
neodporuca.

Pre macky Ingo Schafer nadalej odporuca lieCbu
trvajucu 21 dni v davke 10 mg/kg 1 x denne per
os. Aj ked déjde k rychlemu klinickému zlepSeniu,
tablety by sa mali dalej podavat’ podla predpisa-
nej schémy. Je vSak dolezité dodrzat, Ze
doxycyklin sa ma podavat' spolu s krmivom alebo
vodou. Uviaznutie tablety v pazeraku méze viest
k zavaznym zapalovym reakciam a striktiram.
Jessica Cavallieri vysvetluje, Ze u koni sa pouziva
oxytetracyklin alebo doxycyklin, v zavislosti od
klinickej situacie a znasanlivosti. Kontrola lieCby
pomocou PCR nie je potrebna. To potvrdzuju aj
ostatni odbornici v pripade psov a maciek.
Uspesnost' liedby sa hodnoti predovsetkym na
zaklade zlepSenia klinickych priznakov a
vymiznutia laboratornych abnormalit.

Vsetci odbornici su optimisticki, ¢o sa tyka
prognézy. Zda sa, ze k chronickému ochoreniu
nedochadza. Reinfekcia je v8ak mozna. Hoci
infekcia A. phagocytophilum zanechava protilatky,
zrejme nezabezpecuje trvall imunitu.

Profylaxia a ochrana pred klieSt'ami

Christina Strube jasne uvadza, Ze najlepSou
prevenciou su prostriedky proti klieStom

z veterinarnej ambulancie. Pri alternativnych
pripravkoch z obchodov so zvieratami je potrebna
opatrnost, pretoze niektoré z nich neposkytuju
spolahlivi ochranu. Na otazku, tykajucu sa
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popularnych domacich prostriedkov, ako su
vytazky z levandule alebo rozmarinu, sa vyjadruje
kriticky, pretoZe s nimi nie je mozné dosiahnut
potrebnu ochranu proti kliestom. Namiesto toho
odporu¢a pripravky prispbésobené individualnej
Zivotnej situacii po konzultacii s veterinarnym
lekarom. Ddlezité je, aby lieky ucinkovali
dostato€ne rychlo — idealne v Case predtym, ako
dbjde k prenosu patogénu. Ochrana sa odporuca
aj v zime, pretoze klieste su teraz vdaka miernym
teplotam aktivne po cely rok. Zatial ¢o pre psy a

macky existuje mnoho overenych ucinnych
antiparazitarnych pripravkov, prevencia proti
kliestom u koni nie je taka jednoducha. Existujuce
pripravky na baze permetrinu vyZaduju velmi
Castu aplikaciu, aby boli trvalo ucinné. Peroralne
antiparazitika, ako su tie, ktoré sa pouzivaju pre
psy a macky, maju u koni nizku biologicku
dostupnost, takze je nepravdepodobné, Ze by boli
vhodnou alternativou do buducnosti.

Dr. Jennifer von Luckner
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