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V této bakalarské praci byl sledovan pocCet klistat a procento

infikovanosti klistat na uzemi Plzenského kraje.
Klistata byla ziskana vlajkovanim a vySetfena mikroskopickou metodou.

Klistata byla nalezena ve vSech zvolenych lokalitach a ve vSech byla

nalezena i infikovana.

Z vysledkl mé prace vyplyva, ze klistata jsou na uzemi Plzeriského kraje
pomérné hojna a je mozné i zde narazit na infikované klist€. Doporuduiji
dodrzovat zaklady prevence pfed stykem s klistétem. Pokud jiz k pfisati doslo,
tak je nejlepsSi klisté odstranit co nejdfive. V pfipadé zajmu o informaci o
infikovanosti prisatého klistéte jsou v Ceské republice k dispozici specializované
laboratore, kde toto vySetfeni provedou za urcitou cenu. Presto, Ze klisté bylo

infikovano, nemuselo dojit k pfenosu.
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Predmluva

Lymska boreliéza a jeji pfenasec klisté patfi mezi velmi zajimava témata
dnesni doby. Onemocnéni touto chorobou je stale CastéjSi, které navic pfi
pozdnim odhaleni zplsobuje i velmi zavazné pretrvavajici zdravotni potize.
Z tohoto dlvodu jsem si tuto problematiku vybral jako téma mé bakalaiské
prace. DalSim divodem byla pfitomnost nasledki tohoto onemocnéni mezi

blizkymi prateli, ale i vlastni zajem o souc€asnou situaci v okoli mého domova.

Cilem této bakalarské prace bylo zmapovat pozitivni lokality v Plzefiském

kraji s ur€enim procenta infikovanosti kliStat v téchto oblastech.

Kvdli suchému létu a tim padem vySetfeného mensiho mnozstvi klistat,
jsou vysledky této prace orientaCni, nicméné potvrzuji skuteCnost, Ze se

infikovana klistata nachazeji ve vSech lokalitach.

Podékovani:

Dékuji RNDr. Karlu Fajfrlikovi, Ph.D. za odborné vedeni prace,

poskytovani rad a materialnich podkladl a jeho ¢asu.
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ZKRATKY

Bbsl - Borrelia burgdorferi sensu lato

Bdr — Borrelia direkt repeat

Da — Daltony

DNA — Deoxyribonukleova kyselina

dsDNA — dvouvlaknova (double-strand) deoxyribonukleova kyselina
ELISA — Enzyme Linked Immunosorbent Assay
IFA — nepfimy imunofluorescencni test

IgG — Imunoglobulin G

IgM — Imunoglobulin M

kb — kilobaze

LB — Lymeska boreliéza

Osp - Outer Surface Proteins

PCR — polymerazova fetézova reakce

MM — mikrometr



UvoD

Jiz bylo objeveno mnoho infekénich nemoci, se kterymi lidstvo bojuje
uz dlouhou dobu, a stale se je nedafi kontrolovat. Nékteré uz byly eradikovany
nebo byla alespofi zvladnuta jejich terapie, jiné jsou objevovany noveé.
K relativné novym nemocem patfi i lymska borelidza (LB). | pfes jeji novotu jsou
informace o ni z oblasti patogeneze, klinickych obraz(, diagnostiky i Ié¢by velmi
obsahlé. | v souCasné dobé mizeme tvrdit, Ze specialisté na toto onemocnéni
stale narazeji na mnohé problémy a uskali pfedevSim v léCbé. Jejich nazory
se ruzni a nemala ¢ast otazek zUstava nezodpovézena. Mnozi, zejména starsi
lékafi maji rezervy pravé v diagnostice a terapii a k onemocnéni pfistupuji
s nedavérou. Pomérné Casté je prehlizeni nebo zaména jinych koznich projeva
za lymskou boreliézu. V podstaté se vSak da lymska boreliéza zafadit mezi
nemoci s velmi dobrym lé€ebnym postupem a prognézou. Lymska boreliéza
je onemocnéni bakterialniho pivodu. Plvodcem je bakterie Borrelia burgdorferi.
Prvni zachyty této nemoci byly zaznamenavany v 70. letech minulého stoleti
v USA. Zjistilo se, Ze vétSina pacientu, které trapila kloubni onemocnéni, jimz
predchazely kozni projevy formou zarudlych mist na kazi, zila v zalesnénych
oblastech a prvni projevy pfichazely v letnich mésicich. Pfibuznost mezi
koznimi a neurologickymi pfiznaky zacala byt zfejma. Spekulovalo se 0 mozné
bakterialni infekci. Tato hypotéza byla pozdgji potvrzena. V Ceské republice
se problémUm okolo lymské boreliézy vénuje mnoho pozornosti. Jiz od roku
1986 je povinné hlasena a velmi precizné sledovana. Zhruba z této doby
se datuji vyzkumy se zaméfenim na pfenaSeCe v podobé klistéte i na bakterii
samotnou. Lymska boreliéza patfi mezi nejrozSifenéjSi zoondzu s pfirodni
ohniskovosti a stale proti ni neexistuje spolehlivé oCkovani. Ro¢né je touto
nemoci bakterialniho plivodu nakazeno kolem 3 000 lidi. Klistovou encefalitidou
se lidé nakazi asi 6x méné. Ale ne kazdé infikované Kklisté je zdrojem
onemocnéni. Odhaduje se, ze pouha 3 % vSech pfisati klistéte zpusobuje
nakazeni. Podle epidemiologu je pocet pfipadlu této nemoci stabilizovany.
Odhaleni lymské boreliozy neni snadné, protoze nemoc se Casto zaménuje
s jinymi nemocemi. K nejCastéjSim chybam patfi nadhodnoceny vysledek
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sérologie, otaleni a dalsi laboratorni testy s nespecifickym vysledkem. Casto
dochazi k opakovanému podavani antibiotik na podkladé nahodného nalezu
antiboréliovych protilatek. Je velmi dulezité posouzeni laboratorniho
a klinického nalezu soucasné. P¥i pozdéjSim odhaleni muze u nékterych
pacientd lymska boreliéza zanechat vazné nasledky na nervové i pohybové
soustavé a srdci. U citlivéjSich pacientd nemusi dojit k upIné eliminaci borélie
z organismu i kdyZ se léCba zahaji v€as. Mezi neodbornou vefejnosti se nadale
vyskytuji mnohé nepravdy a myty ohledné zavaznosti nemoci a zpUsobech
léCby. Neznalost a dalSi faktory maji vliv na celkovy pfistup vefejnosti k této
nemoci. [3]
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TEORETICKY ZAKLAD

Ruzné druhy klistat na celém svété prenasi celou fadu onemocnéni.
V CR mezi nejfrekventovangjsi patfi lymska boreliéza a klistova encefalitida.
V této praci se zaméfim na prvné jmenovanou, lymskou boreliézu, pfenasenou
kligtaty v Cechach. [3]
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1 Borrelia burgdorferi

Jedna se o spiralovitou gramnegativni bakterii s délkou 4-30 ym a Sifkou
0,2-0,5 ym. Tvarem pfipomina dlouhou pohyblivou spiralu s 4-15 zavity, mnozi
se pricnym délenim. BiCiky ma ukotveny na koncich bunky v bazalnich discich.
Ty obtaci télo pod vnéjSi bunéfnou membranou a tvofi tzv. osové vlakno.
To umoznuje rotacni pohyb kolem podélné osy nebo zménu délky bunky. Obal
se sklada ze tfivrstvé bunélné stény s peptidoglykany na vnitfni strané,
lipopolysacharidy a lipoproteiny na vnéjsi strané. Flexibilita umoznuje vytvareni
cyst a vyluCovani vezikul obsahujici plazmidy. PFitomnost fibrilarnich

a vezikularnich utvar( odliSuje borélie od ostatnich spirochét.

Obr. 1 Borrelia burgdorferi ve fluorescenénim mikroskopu

Genetickou vybavu tvofi maly linearni chromozom s velikosti pfiblizné
900 kb a vice nez 20 linearnich a cirkularnich plazmidu s velikosti 5-56 kb.
Kodujici sekvence zabiraji z chromozomu az 90 %, zatimco plazmidy maiji vySSi
podil nekédujicich sekvenci. Jenom 10 % z celkového poétu genu v plazmidech
je podobnych s geny ostatnich bakterii rodu Borrelia. Tyto geny se ucastni
tvorby povrchovych antigent Osp, které jsou nezbytné pro virulenci bakterie.
Spirochety vlastni také regulacni geny — Borrelia direkt repeat (Bdr). Vyména
a hromadéni plazmidl s Bdr geny je dulezité pro zachovani druhu a velkou

rozmanitost borelii. Kvali ttmto genim a jimi kddovanym proteinim se bakterie
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rychle pfizpusobuji zménam okolniho prostfedi. Dale ovliviiuji mnozeni nebo
fidi funkci genlt koédujicich proteiny OspA a OspC. Vi se, Ze dlouhodobé
kultivované borélie mohou nékteré plazmidy poztracet, ale plazmidy s geny
kédujici Osp  zUstavaji zachovany, a proto jsou povazovany

za minichromozoémy. [1] [10]

Jednotlivé kultivary Borrelia burgdorferi se neliSi jen svoji genovou
vybavou, ale i fenotypem. To zpusobuje odliSnosti v antigenni vybavé, se kterou
souvisi imunogenni a patogenni vlastnosti (virulence). Antigeny jsou vétSinou
proteiny, ale vyskytuji se také malo znamé neproteinové antigeny, jako jsou
peptidoglykan nebo latky podobné lipopolysacharidu. Dobfe znamymi
proteinovymi antigeny jsou OspA a OspB o molekulové hmotnosti 30—36 kDa
a OspC o molekulové hmotnosti 20-25 kDa. OspA a OspB jsou kdédované
linearnimi plazmidy a bézné se vyskytuji u americkych kmenua. Jejich
rozmanitost je vétsSi u evropskych kmenu, které ¢asto postradaji antigen OspB.
Lipoprotein OspA je prevladajicim antigenem ve stfevé klistéte. OspC
je kodovan cirkularnim plazmidem a vyskytuje se jako dimer u vétSiny
evropskych a ojedinéle i americkych kmenu. PFitomnost tohoto antigenu
je dllezita pfi pfechodu borélie z klistéte do teplokrevného hostitele, protoze
souvisi s teplotnimi zménami, kterym se bakterie vystavuje. OspA a OspC
se vyskytuji v nékolika antigennich variantach a maji jako jediné antigeny
baktericidni ucinek. Mezi dalSi antigeny vyskytujici se na povrchu buriky patfi
OspE a OspF, které jsou stejné jako OspC zafazovany mezi antigeny teplotniho
Soku (Hsp). Mezi antigeny o konstantni molekulové hmotnosti, které se bézné
vyskytuji, patfi biCikovy flagellin p41 (41 kDa) a cytoplazmaticky antigen p60
(60 kDa), ktery zodpovida za Cetné zkfizené reakce s jinymi baktériemi. OspC
ap41 patfi mezi hlavni imunogeny, které zpusobuji €asnou protilatkovou
odpovéd (IgM). V pozdni fazi imunity pak nachazi uplatnéni druhové specificky

antigen p100.

Borélie jsou antigenné velmi nestalé a za urCitych podminek dochazi
ke zmé&nam jejich antigenni struktury. Vlivem antibiotik, baktericidnich protilatek
nebo nepfiznivych kultivaénich podminek se borélie mulze rozpadat
na membranové vezikuly obsahujici povrchové antigeny OspA, OspC nebo

OspF a plazmidovou DNA. Tvorba vezikul se povazuje za ochranny
18



mechanismus. Borélie se snazi zbavit vnéjSich antigenu, které jsou pfednostné
fagocytovany. Také se tvofi cysty, které po obnoveni vhodnych podminek

mohou zpusobit vznik malych borélii.

1.1 Patogenita a taxonomie

V druhovém komplexu Borrelia burgdorferi sensu lato je rozliSovano
14 genomickych skupin (genospecies). Zatim jsou pouze Borrelia burgdorferi
sensu stricto, Borrelia garinii a Borrelia afzelii prokazatelné povazovany
za puvodce lymské boreliozy. O patogennich Gc&incich B. lusitaniae
a B. valaisiana prozatim nebylo jednoznacné rozhodnuto. Na uzemi Evropy
se vyskytuji vS8echny tfi patogenni druhy, ve Spojenych statech byla zatim
izolovana pouze Borrelia burgdorferi sensu stricto. Je znama afinita jednotlivych
druhl borélii k uréitym tkanim. B. afzelii zpUsobuje pfevazné kozni postizeni,
B. garinii onemocnéni nervové soustavy a B. burgdorferi sensu stricto postizeni
kloubl. Tato afinita vS8ak neni striktni a borélie jsou schopny vyvolat postizeni

riznych tkani. [6]
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2 Prenos borélii

V pfirodé nachazejici se bakterie rodu Borrelia v€etné Bbsl cykluji mezi

volné Zzijicimi obratlovci a jejich parazity.

2.1 Zpusoby prenosu

Borélie vniknou do lidského organismu ¢&i organismu zvifete pres
pfenaseCe (vektora). Teoreticky se mohou pfenaseCem stat nékteré druhy
hmyzu, u kterych se pfitomnost spirochét podafila dokazat. Uplatnit se mohou
krevsajici mouchy, sami¢ky komart nebo muchni¢ek. Tento zpusob pfenosu
v8ak neni pokusné prokazan a izolaci borélii z hmyzu nelze povazovat za dikaz
moznosti pfenosu onemocnéni. Hlavnim celosvétové uznanym prenaseCem
nakazy je tedy klist€. Mozny je také prenos pfes krevni transfuzi nebo

transplacentarné. [8]

2.2 Pfrenaseé

Jak bylo vySe popsano, jako prenasecCi borélii se mohou teoreticky
uplatnit vSichni Clenovci zZivici se krvi. Tim nejvyznamnéjSim, a jedinym
potvrzenym pfenasecem, jsou klistata rodu Ixodes.

2.2.1 Klisté

Taxonomicky se klisté fadi do kmene ¢lenovcu, tfidy pavoukovcl

a do fadu rozto€u (nepatfi mezi hmyz). Hlavnim pfenasecem v Evropé je Ixodes
ricinus, v USA Ixodes damnini. [5] [12]

Obr. 2 Ixodes ricinus
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2.2.2 Zivotni cyklus klistéte

Zivotni cyklus borélii souvisi s Zivotnim cyklem Kklistéte, je zavisly
na aktualnich podminkach a vétSinou trva od 2 do 6 let. Nez klisté dospéje,
projde tfemi vyvojovymi stadii. Pfi pfevlékani z jednoho stadia do druhého nebo
pfi kladeni vajiCek jsou klistata velmi citliva na okolni prostfedi. Do 2 mésicu
po nakladeni vajicek se vylihnou Sestinohé nepigmentované larvy. K pfeméné
v osminohou nymfu se potfebuje tato larva jednou nasat krve, k pfeméné dojde
v jednom roce. K pfeméné v dospélce staCi nymfé jedno nasati krve drobnych
savcl a k vlastni pfeméné dojde na podzim. Samitka pFeziva zimu, kdezto
samec hned po kopulaci umira. Kromé vajicek jsou v8echna vyvojova stadia

potencialnimi pfenaseci spirochét. [3] [13]

Obr. 3 Zivotni cyklus klitéte Ixodes ricinus

- »
Egglaying  EO85 g

Blood meal;

Mo ar reduced 6-10 days
blood meal
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2.3 Mechanismus pfenosu

Borélie se v infikovaném klistéti mnozi v jeho travicim ustroji. Styk borélii
s krvi pfi pfisati klistéte k hostiteli stimuluje Bdr geny. Tyto geny pak ovliviiuji
tvorbu povrchovych antigen (OspA, OspC) umoznujicich migraci borélii
do slinnych Zlaz. Za uchyceni baktérii na stfevni sténé klistéte odpovida OspA
antigen a jeho exprese se pfi pfechodu do slinnych Zlaz zastavuje. Borélie
se dostavaji do hostitele v infikovanych slinach pfes hypostom (bodaci ustroji
klistéte). [19] [18]
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3 Lymska boreliéza - patogeneze

Mechanismy patologického puUsobeni muzeme rozliSit na nékolik

zakladnich:

e poskozeni zpusobené mediatory zanétu a C&astmi spirochét

vznikajicimi v misté jejich mnozeni

e pii crossreakci mezi spirochétou a tkanovymi antigeny vnikaji

imunopatologické reakce za pfitomnosti spirochét

¢ imunopatologické reakce zplUsobené pfitomnosti spirochét, které

ale pokracuji dale po jejich zmizeni

e pfi perzistenci borélie v organismu vznikaji toxické reakce, které
ale nevyvolavaji prokazatelné zanétlivé zmény (napfiklad

u chronickych variant infekci). [11]

3.1 Imunitni odpoved

Po 3 - 32 dnech od pfisati infikovanym klistétem se zacina rozvijet
imunitni reakce na bakterialni infekci, pfi které najdou uplatnéni nejen faktory
bakterialni, ale i faktory nakazeného téla. Spirochéty maji dlouhy generacéni
cyklus, malou invazivitu, odolavaji fagocytéze, adheruji k epitelovym
¢i mozkovym bunkam a mohou do nich pronikat. Pfitomnost vnitrobunééného
antigenu GroEL a vysoka pohyblivost borélii (v mikroskopu charakteristicka)
se uplatiiuje pfi obrané proti imunitni odpovédi hostitele. Antigenni stimulace
je zprostfedkovana celou fadou komponent, ze kterych k nejvyznamnéjSim

antigentim patfi OspA, OspB, OspC a flagellin.
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3.1.1 Bunééna imunita

Po proniknuti borélii do hostitele nastava primarni imunitni odpovéd,
kterou zprostfedkovavaji receptory na povrchu imunokompetentnich bunék.
Borélie jsou schopné aktivovat makrofagy, B lymfocyty a produkovat stimulacni
signaly pro T lymfocyty.

Nasledkem vySe popsaného déje se produkuji prozanétlivé cytokiny.
Nékteré interleukiny jsou zodpovédné za zvySeni propustnosti cév a migraci
fagocytujicich bunék do mista zanétu. Borélie s navazanymi protilatkami
ale fagocytovany nejsou.

Diky schopnosti spirochéty generovat na svém povrchu proteiny témér
identické s proteiny hostitele, dochazi k produkci cytokind a hostitelsky

organizmus je poskozovan autoimunitnimi reakcemi.

3.1.2 Humoralni imunita

Béhem prvnich tydni onemocnéni se pozvolna rozjizdi protilatkova
odpovéd. Prvni specifické protilatky IgM jsou sekretovany ve 2. — 4. tydnu.
Ve 3. - 6. tydnu jsou jiz bézné prokazatelné a dosahuji nejvy$Sich hodnot. Jsou
namifeny primarné proti flagelarnimu antigenu p41 a pfetrvavaji nékolik tydnu
az mésicl. Po 6 — 8 tydnech se zacina tvofit dalsi protilatka imunoglobulin 1gG,
ktera muze pretrvavat nékolik let i desetileti i v pfipadé uplného uzdraveni.
Proto se protilatka IgG nemuze pozivat jako ukazatel pretrvavajici infekce

u selhani terapie. [20]

3.2 Prubéh infekce

Borrelia burgdorferi je velmi dobfe adaptovana na vnitfni prostredi
Clovéka, ale i dalSich obratlovcu. To zplUsobuje slabé imunitni reakce, pomaly
prubéh infekce, a dochazi ke spontannimu uzdraveni. Onemocnéni muze byt
i s chronickym nebo navracejicim se prabéhem.

Borélie ma schopnost pfezivat v imunologicky privilegovanych tkanich
(nervova tkan, klouby ¢&i oko). ZplUsobuje to schopnost borélie modifikovat
povrchové antigeny a tvofit cysty, které obsahuji neaktivni spirochéty. Diky

tomu mohou pfezit i dlouhé nepfiznivé obdobi. Spirochéty jsou fagocytovany
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makrofagy, v nich také mohou delSi dobu pfezivat. Jsou znamy crossreaktivni
antigeny vyskytujici se v organismu a na spirochétach.

Po proniknuti borélie kizi se zde pomnozi a vytvofi erythema migrans.
Ve vétsiné pfipadd se borélie dale rozSifi do organismu a z lokalni infekce
se stava infekce diseminovana. Borélie maji schopnost vazat se na hostitelské
enzymy (napf. plazmin) nebo adheruji k povrchu tkani, toto jim umoznuje
pronikat endotelem krevnich cév. Za vyuziti vlastnich glykosaminglykanu
se vazou k povrchu erytrocytli nebo trombocytd. Siti se pomé&rné& pomalu
a mimo Sifeni krvi se také Sifi lymfatickou a tkanovou cestou. Témito zpusoby
se borélie dostavaji do centralniho i periferniho nervového systému,
kde napadaji nervové buriky. Dale putuji do kloubd a svaloviny, nékterych
oCnich tkani a sekundarné se usidluji v kuzi (sekundarni erythema migrans).
Dlvod, pro¢ se uchycuji v téchto lozZiscich, je zvySena afinita k nim. V této fazi
onemocnéni se lze jesté spontanné uzdravit. Neléena, pfipadné neuspésné
lé€enad, infekce Casem vede k tomu, Ze se borélie dlouhodobé usadi v nékterém
z postizenych organl a vznika chronické stadium, které se vSak nevyskytuje

velmi éasto.

3.3 Klinické projevy boreliézy

Lymska borelioza ma velmi pestry klinicky obraz.
Klinické pfiznaky se rozdéluji na akutni a chronické. Stale se jesté

pouziva schematické déleni do tfi stadii.

3.3.1 Prvni stadium (¢asna infekce lokalizovana)

Erythema migrans (EM) je typickym projevem 1. stadia. Je to kruhovita
Ci ovalna kozni skvrna s Cervenym zabarvenim a typicky vybledlym stfedem,
ktera muze byt i znaCné rozsahla. Souasné se mohou objevit pFiznaky
prodromalniho stadia infekce, jako jsou malatnost, unava, zvySena teplota,
bolesti svalu (myalgie), zvétSeni lymfatickych uzlin (regionalni lymfadenopatie).

PFi diagnostice se Casto stava, ze dojde k zaméné s banalni virovou infekci.
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Obr. 4 Erythema migrans

3.3.2 Druhé stadium (€asna infekce diseminovana)

Pfiznaky spojené s 2. stadiem se objevuji vétSinou do 2-12 tydnd
po primarni infekci, délka trvani je nékolik tydna a ustoupi vétSinou do 3 mésicu
po nakaze. Casto se jedna o spontanni vymizeni pfiznak(, nemoci samotné
vSak nikoliv. Toto stadium se vyznacuje postiZzenim nervového a svalového
systému, srdce a kuze. Ve 40 % pfipadl LB se vyskytuje Casna neuroboreliéza.
Aseptickd meningitida je jednou z forem postihujici CNS. Ta byva provazena
obrnami hlavovych nervu. Pfi postiZzeni vice hlavovych nervi se mize jednat
o kranialni neuritidu, Garin-Bujadoux-Bannwarthuv syndrom je nejnapadnéjsi

projev neuroboreliozy.

3.3.3 Treti stadium chronické (pozdni infekce diseminovana)
ZaCina po meésicich az letech po nakaze a postihuje kuzi, klouby
a nervovou soustavu. Typickym projevem pozdni faze boréliové infekce
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je lymska artritida. Postizeny jsou zejména velké klouby, nejCastéji kolena
aramena. Mezi jeji projevy patfi relapsy zanétlivych procestd a mono-, oligo-
nebo polyartritidu rozliSujeme podle poctu postizenych kloubu.

Chronicka neuroborelioza patfi mezi dalSi manifestace tfetiho stadia
nemoci. Je pro ni typicky vlekly prabéh chronické encefalitidy nebo
encefalomyelitidy, ktera se podoba roztrousené skleroze, se kterou muze
byt zaménéna. V perifernim nervovém systému ma podobné projevy jako
polyneuritida (zanétlivé onemocnéni nervu) a jeji dusledek je oslabeni svalové
sily a poruchy citlivosti. Nesmime zapomenout na moznosti autoimunitnich

reakci u chronickych forem neuroborelidzy. [11]
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4 Diagnostika lymské boreliézy

Diagnostika lymské boreliézy se stanovuje na zakladé tfi faktort, mezi
které patfi moznost styku s kliStétem, typické klinické projevy a laboratorni

diagnostika na prikaz pfitomnosti borélii.

4.1 Metody nepfimé

Jako nepfimé laboratorni metody se povazuji ELISA a IFA. Jedna
se o0 sérologicka vySetfeni pro prukaz specifickych antiboréliovych protilatek
tfidy IgM a IgG v krevnim séru, v likvoru a v synovialni tekutiné. V dnesni dobé
jsou k dispozici desitky komercnich setu vyuzivajicich antigeny rlznych druh,

kmenu B. burgdorferi sensu lato.

Jako prvni po objeveni nemoci se pouzivala metoda nepfimeé
imunofluorescence. Vyuziva reakci protilatek s antigenem Bbsl. Ma nizkou
specifitu i senzitivitu diky subjektivnimu hodnoceni reakci, a proto se pouziva

jen zfidka.

ELISA je Casto vyuzivanym testem pfi podezieni na LB. Diky vyuziti
celobunégnych nebo rekombinantnich antigent je ELISA vysoce senzitivni
a specificka. Pfi pouziti povrchovych antigent dokazeme odlisit rod, ne vsak
druh. Mldzeme tedy ziskat faleSné pozitivni i faleSné negativni vysledky.
Imunoblotting a Western blotting se pouziva pro ovéfeni vysledkd. Jedna
se o metodu velice citlivou ale technicky naroCnou. UmoZzZnuje detekovat

a analyzovat reakce protilatek proti jednotlivym antigentim.
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4.2 Metody pfimé

Metody mikroskopické, kultivacni, histologické, metody detekce

nukleovych kyselin se fadi mezi metody pfimé diagnostiky.

Mikroskopickymi metodami se pozoruji pohyblivé borélie v ruznych
vyvojovych stadiich klistat, a tak se zjiStuje mira infikovanosti v rdznych

lokalitach.

Pomérné zdlouhava a narofna metoda prikazu borélii v organizmu
je jejich kultivace potvrzujici diagnézu. Pfi kultivaci z Kklinickych vzorkd
se doporuCuje pouziti vysoce obohacenych kultivaénich médii s pfimési
sterilnich koriskych ¢i kraliCich sér. Pro zachyt Bb ve formé cyst nebo granul
jsou vhodné nékteré specializované druhy pud. Tohoto se vyuziva k diagnostice

zejména v pozdni ¢i chronické fazi onemocneéni.

Polymerazova fetézova reakce je v souCasné dobé& vyuzivangjSi
metodou detekce nukleovych kyselin. S vyuzitim rdznych setd primera je mozné
také rozliseni Bb na jednotlivé genospecies. Principem PCR je cyklicka
trojfazova amplifikace pozadované sekvence DNA. Nejprve dochazi za vysoké
teploty k denaturaci dsDNA, pak se teplota snizi a probiha anealing (navazani
synteticky pfipravenych primert). Po jejich navazani se teplota trochu zvedne
a termostabilni DNA polymeraza syntetizuje nové viakno DNA za vyuZiti
nukleotidu pfitomnych v roztoku. Tyto nové syntetizované fetézce po opétovné
denaturaci a nasednuti primerd slouzi jako templaty pro dalSi cyklus.
Nékolikanasobnym cyklovanim ziskame =z vychoziho malého mnozstvi
materialu (staci i jedna kopie DNA) vysoky pocet kopii, které se jiz daji prokazat
gelovou elektroforézou. Velmi ¢asto vyuzivanou modifikaci PCR je Real-Time
PCR (PCR vrealném case), tato modifikace umoznuje kvantitativni analyzu

vzorku diky sledovani pribéhu reakce v ¢ase.
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5 Lécba

Lécba se déli na antibiotickou a symptomatickou. Pfi pfitomnosti
klinickych projevi onemocnéni a je-li laboratorné ovéfena pfitomnost patogenu,
jsou splnény podminky pro zahajeni podavani antibiotik. Cela fada antibiotik
spolehlivé pusobi na Borrelii burgdorferi. Peniciliny, tetracykliny a makrolidy
jsou nejcastéji uzivana antibiotika. Podle postizeného organu, stadia
onemocnéni a celkového stavu pacienta se odviji volba a zplUsob podavani
antibiotika. Mezi problémy pfi IéCbé se daji pocitat cystické formy borélii nebo

obtizny pranik nékterych antibiotik do postizenych tkani.
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6 Prevence

NejlepSi cestou na omezeni pocCtu pacientd s lymskou boreliézou
je prevence. Jako zakladni preventivni opatfeni se povazuje ochrana pfed
stykem s pfenaseCem choroby. Toho Ize docilit v pouzivani repelentl, noseni
vhodného obleCeni pfi navstévé mist s potencialnim vyskytem klistat
a dikladna kontrola téla po navratu domu. V souCasné dobé se mnoho

farmaceutickych spolecnosti snazi vyvinout u€innou ockovaci vakcinu.

Nové objeveny protein ferritin 2 se povazZuje za velkou nadéji pro vyvoj
vakciny. Tento protein pfenasi Zelezo v téle parazita a ten bez néj preziva
kratkou dobu. Pokud by se protein dostal s vakcinou do téla hostitele, jeho
imunitni systém vytvofi protilatky. Kdyz pak klisté nasaje protilatky s krvi,
tak dojde k jejich vazbé na ferritin 2. Vazba protilatek zablokuje funkci proteinu
a neschopnost parazita neutralizovat toxické molekuly Zeleza pochazejici z krve
hostitele (kliSté se otravi Zelezem) vyrazné snizi Sance kliStéte nakazit hostitele,
protoZze k uspésSnému pfenosu dostate¢ného mnozstvi borélii je potfeba delSi
kontakt.
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MATERIAL A METODIKA

1 Vlajkovani

Cilem této metody bylo za urcitou dobu sbéru ziskat co nejvétSi mnozstvi
klistat vSech vyvojovych stadii (vyjma samcl, ktefi kvuli faktu, Zze v dospélosti

jiz krev nesaji, nebyli sbirani).

1.1 Pomucky

Sklenéna dobfe uzaviratelna (nesmi mit otvory) nadoba (zavafovaci
sklenice), uzka pinzeta, latka o rozmérech 100 x 100 cm na dfevéné tycce,

kousek navlihcené vaty.

1.2 Princip metody

Vlajkovani je stara metoda odchytu klistat. Na tyC o délce asi 150 cm
je pfipevnén kus latky o rozmérech cca 100 x 100 cm. Touto plachtou
je nasledné smykano po zemi, a poté se z ni sbiraji zachyceni roztoCi. Latka
by méla byt svétla a bavinéna, nejlépe s jemnym chlupem, ktery je idealni
pro zachyceni rozto€l. Tmavi roztodi, v tomto pfipadé klistata, se pak sbiraji
pomoci pinzety do sklenéné nadoby, dobfe uzaviené a doplnéné kouskem

navihéené vaty.

1.3 Postup

Sbér probihal v lese. Pfipravenou bilou latkou pfipevnénou na ty¢ce bylo
smykano po zemi. Zachycena kliStata byla pinzetou pfenesena do pfipravené
zavarovaci sklenice, ve které byl vloZzen navlhéeny vatovy tampon. Z divodu
pohyblivosti nasbiranych klistat nebylo mozné nasbirat do jedné sklenice vice
nez 15 klistat (Ziva klistata neustale lezla po sténach sklenice k otvoru
a usazovala se zespoda na viCko, hrozilo tak nebezpeli jejich uniku nebo

rozdrceni v zavitech vicka).
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2 Uchovavani

Klistata byla uchovavana v zavarovacich sklenicich v chladu (lednicce).
Takto uchovana vydrzela ziva az 7 dni (nékolik klistat vzdy uhynulo a mrtva

kliStata nebyla vySetfovana).

3 VysSetiovani

Obsah téla klistat byl vySkrabnut do kapky fyziologického roztoku
nakapnutého na podloznim skle a vysledné preparaty byly prohlizeny v temném
poli. Hledané borélie se jevily jako pohybliva kratka vlakna (na takto malém

zvétSeni nebyla vidét pro borélie jinak typicka spiralni struktura).

4 Zapis vysledku

Byl zjistovan pocet klistat, dale pak jejich déleni dle vyvojového stadia,

a byla zapisovana pfipadna pozitivita jedincu v€etné udaje o vyvojovém stadiu.
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VYSLEDKY

Pocet klist’at

Celkem bylo navlajkovano 114 klistat a z toho bylo 12 pozitivnich.

Graf 1. Celkovy vysledek

Celkem

m Negativni
m Pozitivni

Zdroj: Vlastni

Pocet navlajkovanych klist’at v jednotlivych lokalitach

Tabulka 1: Pocet navlajkovanych klist'at v jednotlivych lokalitach

Lokalita Dospélci| Nymfy | PocCet celkem
Chlum 3 5 8
Bukovec 1 18 19
KlouSov 3 12 15
Cheb 0 15 15
Srnci vrch 1 12 13
Merklin 1 15 16
Kacerna 0 15 15
Bukova 0 13 13

Zdroj: Vlastni
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Graf 2: Zastoupeni navlajkovanych klist’at z jednotlivych lokalit

Celkem

® Chlum

m Bukovec
= KlouSov

m Cheb

m Srnci vrch
= Merklin

= Kacerna
= Bukova

Zdroj: Vlastni

Pocasi pfi vlajkovani

Vlajkovano bylo vZzdy ve stejnou denni dobu den po desti nebo vihéim
predchozim dnu. Nejc¢astéji bylo vlajkovano v odpolednich hodinach z divodu
prohfati klistat po chladnéjSi noci. Nebylo mozné vlajkovat celé Iéto z divodu
vysokych teplot a sucha (v tomto pocasi se kliStata zavrtavaji do zemé a nejsou
aktivni).

Vyvojové stadium

NejCastéji byly navlajkovany nymfy, dospélci méné Casto. U dospélcu
se jednalo vzdy o samicky, jelikoz samecci jsou nevyznamni, protoze
v dospélosti jiz nesaji krev.

Pozitivita u jednotlivych vyvojovych stadii

V8echna pozitivni kliStata byla ve stadiu nymfy, nepodafilo se zachytit

pozitivniho dospélce
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Pozitivita v jednotlivych lokalitach

Tabulka 2: Pocet pozitivnich klist'at v jednotlivych lokalitach

Lokalita Pozitivni Pozitivni Pozitivni
dospélci nymfy celkem
Chlum 0 0 5
Bukovec 0 1 1
Klousov 0 0 0
Cheb 0 3 3
Srnci vrch 0 1 1
Merklin 0 > 5
Kacerna 0 > 5
Bukova 0 3 :

Zdroj: Vlastni

Graf 3: Zastoupeni infikovanych klist’at z jednotlivych lokalit

Pozitivni

® Chlum

® Bukovec
= KlouSov

m Cheb

m Srnci vrch
= Merklin

m Kacerna
= Bukova

Zdroj: Vlastni
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Vysledky z jednotlivych lokalit

Graf 4: Vysledek v lokalité Chlum

Chlum

= Negativni
m Pozitivni
Zdroj: Vlastni
Graf 5: Vysledek v lokalité Bukovec
Bukovec
® Negativni
m Pozitivni

Zdroj: Vlastni
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Graf 6: Vysledek v lokalité Klousov

KlouSov

® Negativni
m Pozitivni
Zdroj: Vlastni
Graf 7: Vysledek v lokalité Cheb
Cheb
® Negativni
m Pozitivni

Zdroj: Vlastni
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Graf 8: Vysledek v lokalité Srnéi vrch

Srndci vrch

® Negativni
m Pozitivni
Zdroj: Vlastni
Graf 9: Vysledek v lokalité Merklin
Merklin
® Negativni
m Pozitivni

Zdroj: Vlastni
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Graf 10: Vysledek v lokalité Kacerna

Kacerna

® Negativni
m Pozitivni
Zdroj: Vlastni
Graf 11: Vysledek v lokalité Bukova
Bukova
® Negativni
m Pozitivni

Zdroj: Vlastni
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DISKUSE

Jen nékolik milimetrd velké klisté obecné predstavuje pro cClovéka
obrovské nebezpeli, které se vSak neskryva v samotném Kkousnuti,
ale vnemocich timto parazitem pfenasenych. Mimo lymské borelidzy, které
se vénuji ve své praci, tento cizopasnik dale pfenasi kliStovou encefalitidu
(TBE), bakterialni ehrlichiozu (HGA), rickettsiozu a babesiozu. Diky existenci
ockovaci latky proti klistové encefalitidé jsou v Ceské republice pfipady této
infekce regulovany. Pfipady dalSich vyjmenovanych onemocnéni jsou vzacné.
Umrtnost na LB je nizka, ale nutno podotknout, Ze se jedna o velmi zavaznou
nemoc. Toto onemocnéni mlze pfipominat vazné stavy roztrousené sklerézy
a je Skoda, ze se proti lymské boreliéze neda ockovat. Tento fakt je zplsoben

velkou antigenni nestalosti borélie (chova se podobné jako virus chfipky).

Z tohoto divodu v ramci prevence LB je dobré znat oblasti se zvySenym
vyskytem kliStat a v téchto oblastech dodrzovat zasady chranici prfed stykem
s klistétem.  ZjiStovani problémovych oblasti je cilem hygienickych
a epidemiologickych stanic. Tyto stanice vydavaji kazdorocné nejprve
pfedpovéd na zakladé udaju z minulého roku a kvality zimy (mirna zima
roce) a nasledné skuteCné mapy s vyskytem KkliStat pozdéji aktualizované
o data jejich infikovanosti. Ztéchto dlouhodobych sledovani vyplyva,
Zze mozného prfenosu LB se musime obavat vSude tam, kde se KkliStata
vyskytuji. Je-li nahodné lokalita jeden rok negativni, v dalSich letech to takto byt

nemusi.

Mym prazkumem jsem zjistil, ze Plzensky kraj ma stejnou promorenost
jako zbytek republiky. Jsou ovSem urcCité oblastni vyjimky, jako napf. oblast
kolem pfehrady Hracholusky, kde je zvySena pravdépodobnost, Ze narazime

na infikované klisté.

K vysledkim z jednotlivych lokalit Ize souhrnné fici, Zze ve vSech
zkoumanych lokalitach se infikovana klistata nachazeji, i kdyz jsem je nékde
nenalezl (bylo vySetfeno malo klistat).
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Nejvice klistat bylo navlajkovano v lokalit¢ Bukovec (oblast kolem
konecCné autobusové linky 28, zalesnéna krajina), ale jen s jednim pozitivnim.
Nejméné klistat bylo navlajkovano v lokalit¢ Chlum (zalesnéna cCast kopce
Chlum), zde nebylo zachyceno Zadné infikované Kklisté, prfesto ovéem nelze
o lokalit¢ Chlum tvrdit, Ze zde pozitivni kliStata nejsou (mohou zde byt, diky
malému poctu vySetfenych klistat nelze brat vysledek vazné). Nejvice
infikovanych klistat bylo nalezeno v lokalité Cheb (lesni oblast kolem rybniku
Amerika). V lokalité KlouSov (zalesnéna oblast kolem vesnice Klousov) nebylo
nalezeno pozitivni klisté, ale ani o této lokalité nelze tvrdit, Ze se zde infikovana
klistata nevyskytuji (opét diky nizkému poctu vySetfenych klistat). V lokalité
Srnéi vrch (lesni porost pod kopcem Sré&i vrch) bylo nalezeno pouze jedno
pozitivni klisté. V lokalité Merklin (oblast kolem obce Merklin) byla nalezena dvé
pozitivni klistata. V lokalité Kacerna (okoli rybniku Kacerna) byla nalezena dvé
pozitivni kliStata. V lokalité Bukova (louky kolem obce Bukova) byla nalezena tfi
pozitivni kliStata.

Literatura uvadi, Zze jsou vice infikovani dospélci. Vzhledem k Zivotnimu
cyklu klistéte je to logickeé, protoze pravdépodobnost infekce kliStéte roste
s poctem jeho sani. Mé vysledky toto ale nepotvrzuji. Samoziejmé je logické,
Ze jsem analyzoval pomérné maly soubor. Tuto skute€nost mohl zapficinit maly
poCet navlajkovanych dospélcli. Kdyby bylo dospélcu vice, je vétsi
pravdépodobnost, Zze by byli také infikovani. Jiné vyzkumy vySetfuji Castéji
dospélce nez nymfy. Toto je dano zejména tim, Ze lidé cCastéji posilaji

k vySetfeni dospélce.

Vysledky mé prace jsou pouze hrubé orientacni vlivem vySetfeni malého
mnozstvi klistat. Pokud by bylo klistat vice, je pravdépodobné, Ze by vysledky
byly jiné, Iépe vystihujici skuteCnost. Vlajkovani bylo provadéno pouze
na uzemi Plzenského kraje, tudiz tyto vysledky nelze vztahnout na celou
republiku. DalSim faktem je, Ze vlajkovani bylo provadéno v malém cCasovém

useku, a tedy vysledky nelze vztahnout na celoroCni obdobi.

V rdmci mé bakalarské prace byla pozitivita klistat vySetfovana metodou
mikroskopovani v temném poli. Tato metoda ma ale i sva uskali v moznosti

prehlédnuti borélie vlivem pfitomného znecisténi a artefaktd (pozorovani
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v zastinu zvyrazfiuje vSechno, kromé borélii byly v preparatech pfitomny napf.
i vnitfnosti klistat). V Ceské republice je k dispozici vySetfeni metodou PCR,
jejiz princip je popsan v teoretické Casti. Touto metodou lze vySetfit kromé
borélii i celou fadu dalSich bakterii a vird. Toto vySetfeni je sice placené,
ale vyhodou je, Ze nevyzaduje ziva klistata (u metody pozorovani v temném
poli je zapotfebi pfitomnost Zivych klistat, v mrtvych kliStatech jsou i mrtvé
borélie, které se uz nepohybuji a mohou byt zaménény za nedistoty). Metoda
PCR ma ale i sva rizika, mUze zachytit i mrtvé bakterie, stejné tak je citliva

na distotu vzorku.

Pozitivni vysledek u klistéte ziskany jakoukoli metodou nemusi
znamenat, Ze k pfenosu infekce skute¢né doSlo. Je dokazano, ze u pfisati

potvrzenych infikovanych klistat pouze ve 3 % pfipadu dojde k pfenosu infekce.
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ZAVER

Klisté obecné a lymska boreliéza v€etné jejich nejcastéjSich plvodcu
na nasem uzemi (Borrelia burgdorferi sensu lato, B. garinii, B. afzelii) jsou
pojmy, které se objevuji vdneSni dobé velmi Casto. Nejenom ve védé
a medicing, ale Casto jsou rozebirana v médiich i mezi Sirokou vefejnosti.
| z tohoto divodu se stale vice lidi zajima o moznost vySetfeni pfisatych klistat,
i kdyZz pozitivni vysledek nemusi znamenat, Ze k pfenosu doslo. Tato vySetfeni
poskytuji specializované laboratofe a jde o odborné vySetfeni zaslanych klistat

na pfitomnost patogenni bakterie rodu Borrelia.

V ramci vySetfeni promorenosti kliStat z Plzenského kraje bylo vySetfeno
114 navlajkovanych klistat. Tato kliStata byla navlajkovana v pribéhu jara
aléta roku 2018. Z duvodu vysokych teplot a sucha vSak nebylo mozné
vlajkovat po celou tuto dobu, ale vzdy jen po desti v odpolednich hodinach.
Klistata byla vySetfovana vyskrabnutim zadeCku do kapky fyziologického
roztoku a vysledny preparat byl prohlizen v temném poli. Touto metodou byla
zjiSténa celkova promofenost klistat kolem 10 %, coZz odpovida

celorepublikovému praméru.

Sezonni promorenost klistat je zavisla na aktualnich podminkach a nijak

nevybocuje z dlouhodobého priméru.

44



SEZNAM POUZITE LITERATURY

1 JABBARI, Neda, Gustavo GLUSMAN, Lena M. JOESCH-COHEN,
Panga Jaipal REDDY, Robert L. MORITZ, Leroy HOOD, Christopher G.
LAUSTED a Brian STEVENSON. Whole genome sequence and comparative
analysis of Borrelia burgdorferi MM1. PLOS ONE [online]. 2018, 13(6) [cit.
2019-02-02]. DOI: 10.1371/journal.pone.0198135. ISSN 1932-6203. Dostupné
z: https://dx.plos.org/10.1371/journal.pone.0198135

2 CHARRIER, N. Pierre, Marjorie COUTON, Maarten J. VOORDOUW,
Olivier RAIS, Axelle DURAND-HERMOUET, Caroline HERVET, Olivier
PLANTARD a Claude RISPE. Whole body transcriptomes and new insights into
the biology of the tick Ixodes ricinus. Parasites & Vectors [online]. 2018, 11(1)
[cit. 2019-02-02]. DOI: 10.1186/s13071-018-2932-3. ISSN 1756-3305.
Dostupné z:
https://parasitesandvectors.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13071-018-
2932-3

3 JOHN, Manuel, M RAMAN a Keith RYAN. A tiny tick can cause a big
health problem. Indian Journal of Ophthalmology [online]. 2017, 65(11) [cit.
2019-02-02]. DOI: 10.4103/ijo.1IJO_411 17.ISSN 0301-4738. Dostupné z:
http://lwww.ijo.in/text.asp?2017/65/11/1228/218051

4 ANDONE, loana;daia. Actual synthetic overview on Boreliosis (Lyme
disease). Infectio.ro [online]. 2013, 34(2), 18-24 [cit. 2019-02-02]. ISSN
1841348X.

5 VAN DUIJVENDIJK, G., G. GORT, H. SPRONG a W. TAKKEN.
Behavioural responses of Ixodes ricinus nymphs to carbon dioxide and rodent
odour. Medical and Veterinary Entomology [online]. 2017, 31(2), 220-223 [cit.
2019-02-02]. DOI: 10.1111/mve.12214. ISSN 0269283 X. Dostupné z:
http://doi.wiley.com/10.1111/mve.12214

6 DIVAN, Ali, Timothy CASSELLI, S. Anand NARAYANAN, et al. Borrelia

burgdorferi adhere to blood vessels in the dura mater and are associated with

45


https://dx.plos.org/10.1371/journal.pone.0198135
http://www.ijo.in/text.asp?2017/65/11/1228/218051
http://doi.wiley.com/10.1111/mve.12214

increased meningeal T cells during murine disseminated borreliosis. PLOS
ONE [online]. 2018, 13(5) [cit. 2019-02-02]. DOI:
10.1371/journal.pone.0196893. ISSN 1932-6203. Dostupné z:
https://dx.plos.org/10.1371/journal.pone.0196893

7 SPRONG, Hein, Tal AZAGI, Dieuwertje HOORNSTRA, Ard M.
NIJHOF, Sarah KNORR, M. Ewoud BAARSMA a Joppe W. HOVIUS. Control of
Lyme borreliosis and other Ixodes ricinus-borne diseases. Parasites & Vectors
[online]. 2018, 11(1) [cit. 2019-02-02]. DOI: 10.1186/s13071-018-2744-5. ISSN
1756-3305. Dostupné z:
https://parasitesandvectors.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13071-018-
2744-5

8 EHRMANN, Steffen, Sanne C. RUYTS, Michael SCHERER-
LORENZEN, et al. Habitat properties are key drivers of Borrelia burgdorferi (s.l.)
prevalence in Ixodes ricinus populations of deciduous forest fragments.
Parasites & Vectors [online]. 2018, 11(1) [cit. 2019-02-02]. DOI:
10.1186/s13071-017-2590-x. ISSN 1756-3305. Dostupné z:
https://parasitesandvectors.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13071-017-
2590-x

9 SLUNGE, Daniel, Anders BOMAN a Brian STEVENSON. Learning to
live with ticks? The role of exposure and risk perceptions in protective behaviour
against tick-borne diseases. PLOS ONE [online]. 2018, 13(6) [cit. 2019-02-02].
DOI: 10.1371/journal.pone.0198286. ISSN 1932-6203. Dostupné z:
https://dx.plos.org/10.1371/journal.pone.0198286

10 MARGOS, G., S. HEPNER, C. MANG, et al. Lost in plasmids: next
generation sequencing and the complex genome of the tick-borne pathogen
Borrelia burgdorferi. BMC Genomics [online]. 2017, 18(1) [cit. 2019-02-02]. DOI:
10.1186/s12864-017-3804-5. ISSN 1471-2164. Dostupné z:
http://bmcgenomics.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12864-017-3804-5

11 STANEK, G., V. FINGERLE, K.-P. HUNFELD, et al. Lyme borreliosis:
Clinical case definitions for diagnosis and management in Europe. Clinical
Microbiology and Infection [online]. 2011, 17(1), 69-79 [cit. 2019-02-02]. DOI:

46


https://dx.plos.org/10.1371/journal.pone.0196893
https://parasitesandvectors.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13071-018-2744-5
https://parasitesandvectors.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13071-018-2744-5
https://parasitesandvectors.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13071-017-2590-x
https://parasitesandvectors.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13071-017-2590-x
https://dx.plos.org/10.1371/journal.pone.0198286
http://bmcgenomics.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12864-017-3804-5

10.1111/j.1469-0691.2010.03175.x. ISSN 1198743 X. Dostupné z:
https://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S1198743X14609162

12 STARCK, J. Matthias, Lisa MEHNERT, Anja BIGING, Juliana
BJARSCH, Sandra FRANZ-GUESS, Daniel KLEEBERGER a Marie HORNIG.
Morphological responses to feeding in ticks (Ixodes ricinus). Zoological Letters
[online]. 2018, 4(1) [cit. 2019-02-02]. DOI: 10.1186/s40851-018-0104-0. ISSN
2056-306X. Dostupné z:
https://zoologicalletters.biomedcentral.com/articles/10.1186/s40851-018-0104-0

13 BHATIA, Bharti, Chad HILLMAN, Valentina CARRACOI, Britney N.
CHEFF, Kit TILLY, Patricia A. ROSA a Jenifer COBURN. Infection history of the
blood-meal host dictates pathogenic potential of the Lyme disease spirochete
within the feeding tick vector. PLOS Pathogens [online]. 2018, 14(4) [cit. 2019-
02-02]. DOI: 10.1371/journal.ppat.1006959. ISSN 1553-7374. Dostupné z:
https://dx.plos.org/10.1371/journal.ppat.1006959

14 ALKISHE, Abdelghafar A., A. Townsend PETERSON, Abdallah M.
SAMY a R. Mark WOOTEN. Climate change influences on the potential
geographic distribution of the disease vector tick Ixodes ricinus. PLOS ONE
[online]. 2017, 12(12) [cit. 2019-02-02]. DOI: 10.1371/journal.pone.0189092.
ISSN 1932-6203. Dostupné z: https://dx.plos.org/10.1371/journal.pone.0189092

15 PEREZ, Grégoire, Suzanne BASTIAN, Albert AGOULON, et al. Effect
of landscape features on the relationship between Ixodes ricinus ticks and their
small mammal hosts. Parasites & Vectors [online]. 2016, 9(1) [cit. 2019-02-02].
DOI: 10.1186/s13071-016-1296-9. ISSN 1756-3305. Dostupné z:

http://www.parasitesandvectors.com/content/9/1/20

16 BARTUNEK, Petr. Lymeska boreliéza. 4., preprac. a dopl. vyd. Praha:
Grada, 2013. ISBN 978-80-247-4355-4.

17 BECKER, Noémie S., Gabriele MARGOS, Helmut BLUM, et al.
Recurrent evolution of host and vector association in bacteria of the Borrelia
burgdorferi sensu lato species complex. BMC Genomics [online]. 2016, 17(1)
[cit. 2019-02-02]. DOI: 10.1186/s12864-016-3016-4. ISSN 1471-2164.

47


https://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S1198743X14609162
https://zoologicalletters.biomedcentral.com/articles/10.1186/s40851-018-0104-0
https://dx.plos.org/10.1371/journal.ppat.1006959
https://dx.plos.org/10.1371/journal.pone.0189092
http://www.parasitesandvectors.com/content/9/1/20

Dostupné z: http://bmcgenomics.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12864-
016-3016-4

18 RAMAMOORTHI, Nandhini, Sukanya NARASIMHAN, Utpal PAL, et
al. The Lyme disease agent exploits a tick protein to infect the mammalian host.
Nature [online]. 2005, 436(7050), 573-577 [cit. 2019-02-02]. DOI:
10.1038/nature03812. ISSN 0028-0836. Dostupné z:

http://www.nature.com/articles/nature03812

19 MANSFIELD, Karen L., Charlotte COOK, Richard J. ELLIS, Lesley
BELL-SAKY!I, Nicholas JOHNSON, Pilar ALBERDI, José DE LA FUENTE a
Anthony R. FOOKS. Tick-borne pathogens induce differential expression of
genes promoting cell survival and host resistance in Ixodes ricinus cells.
Parasites & Vectors [online]. 2017, 10(1) [cit. 2019-02-02]. DOI:
10.1186/s13071-017-2011-1. ISSN 1756-3305. Dostupné z:
http://parasitesandvectors.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13071-017-
2011-1

20 URBANOVA, Veronika, Ondiej HAJDUSEK, Radek SIMA, et al.
IrC2/Bf — A yeast and Borrelia responsive component of the complement
system from the hard tick Ixodes ricinus. Developmental & Comparative
Immunology [online]. 2018, 79, 86-94 [cit. 2019-02-02]. DOI:
10.1016/j.dci.2017.10.012. ISSN 0145305X. Dostupné z:
https://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S0145305X17304755

48


http://bmcgenomics.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12864-016-3016-4
http://bmcgenomics.biomedcentral.com/articles/10.1186/s12864-016-3016-4
http://www.nature.com/articles/nature03812
http://parasitesandvectors.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13071-017-2011-1
http://parasitesandvectors.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13071-017-2011-1
https://linkinghub.elsevier.com/retrieve/pii/S0145305X17304755

ZDROJE OBRAZKU

1 https://vignette.wikia.nocookie.net/mmg-233-2014-genetics-
genomics/images/2/20/Borrelia_burgdorferi_.jpg/revision/latest?cb=201411172
13339

2 http://www.bristoluniversitytickid.uk/uploads/file/image/Ixodes-ricinus-

female-dorsal-view-0.jpg

3 https://media.springernature.com/full/springer-
static/image/art%3A10.1186%2Fs13071-014-0526-
2/MediaObjects/13071_2014_526_Figl_HTML.gif

4 http://marbellalymeclinic.com/wp-content/uploads/2017/02/children-

lyme-bullseye-rash.jpg

49


https://vignette.wikia.nocookie.net/mmg-233-2014-genetics-genomics/images/2/20/Borrelia_burgdorferi_.jpg/revision/latest?cb=20141117213339
https://vignette.wikia.nocookie.net/mmg-233-2014-genetics-genomics/images/2/20/Borrelia_burgdorferi_.jpg/revision/latest?cb=20141117213339
https://vignette.wikia.nocookie.net/mmg-233-2014-genetics-genomics/images/2/20/Borrelia_burgdorferi_.jpg/revision/latest?cb=20141117213339
http://www.bristoluniversitytickid.uk/uploads/file/image/Ixodes-ricinus-female-dorsal-view-0.jpg
http://www.bristoluniversitytickid.uk/uploads/file/image/Ixodes-ricinus-female-dorsal-view-0.jpg
https://media.springernature.com/full/springer-static/image/art%3A10.1186%2Fs13071-014-0526-2/MediaObjects/13071_2014_526_Fig1_HTML.gif
https://media.springernature.com/full/springer-static/image/art%3A10.1186%2Fs13071-014-0526-2/MediaObjects/13071_2014_526_Fig1_HTML.gif
https://media.springernature.com/full/springer-static/image/art%3A10.1186%2Fs13071-014-0526-2/MediaObjects/13071_2014_526_Fig1_HTML.gif
http://marbellalymeclinic.com/wp-content/uploads/2017/02/children-lyme-bullseye-rash.jpg
http://marbellalymeclinic.com/wp-content/uploads/2017/02/children-lyme-bullseye-rash.jpg

