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Virus kocici leukémie (FeLV) a virus kocCici

imunodeficience (FIV) — dtilezita onemocnéni

s diagnostickou vyzvou

FelLV a FIV jsou Casto opomijeny, protozZe se
predpoklada, Ze jsou vzacné. Ve skutecnosti
je vsak nelze podcenovat a i v zemich, kde je
predpokladany wvyskyt téchto onemocnéni
nizky, je nutné o nich vidy uvaZovat. A to
zejména v pripadech, kdy se wvyskytuji
nespecifické priznaky onemocnéni, jako je
anémie, horec¢ka nebo letargie. Zvlasté u
FeLV ma infekce vyznamny prognosticky

FelV

Virus koCi¢i leukémie je RNA virus z celedi
retrovirll. Je schopen prenést svij genom do
DNA hostitelskych bunék (tzv. provirus). K
prenosu obvykle dochazi oronazdlni cestou
prostfednictvim sekreci obsahujicich virus,
jako jsou sliny, nosni sekret, mléko, mo¢ nebo
vykaly. Mozny je také vertikalni prenos z
matky na koté.

dopad.

. Po infekci mohou nastat tfi rzné scénare (viz
Screening klinicky zdravych kocek je dulezity

. ) S ) obr. 1):
pfi zafazeni nové kocky do domacnosti nebo
situacich, jakymi jsou pfedoperacni vySetreni,
hodnoceni zdravotniho stavu darci krve * Progresivni infekce: V téle je pfitomen
nebo pfi importu kocky z oblasti s vysokym cely virus i provirus. V krvi je
vyskytem infekce (napf. nékteré jihoevropské detekovatelny cirkulujici antigen.
a vychodoevropské zemé) do oblasti s nizkym * Regresivni  infekce:  Patogen je
vyskytem. detekovatelny pouze jako provirus
zaClenény do DNA, antigen v obéhu
FeLV infekce R
— neni pfitomen.
* Abortivni infekce: Organismus se viru
zcela zbavi a patogen je eliminovan.
30-40% 30-40% 20-30%

Klinické pfiznaky se objevuji pfedevsim u
progresivnich infekci, ale byly popsany i u
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Progresivni infekce
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(eliminace patogena)

infekci regresivnich. FelLV muZe postihnout

Regresivni infekce
(suprese patogena) o s s s s . . v
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Obr. 1: Schématické zndzornéni mozZnych forem pribéhu infekce FelV
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onemocnéni, jako jsou imunitni hemolytickd
anémie, glomerulonefritida a polyartritida.

Point-of-care (POC) testy na antigen jsou
dostupné jako screeningové testy pro infekci
FelLV.
cirkulujici v krvi — ten je pfitomen pouze pfi

Detekuji antigen p27 patogenu

progresivni formé onemocnéni.

U klinicky zdravych kocek negativni vysledek s
vysokou pravdépodobnosti vylucuje infekci,
pokud je v oblasti, kde kocka Zije, nizka
prevalence. Nicméné pfi velmi casné infekci
(méné nez 21-30 dni od nakazy) muZe byt
antigen v krvi jesté nedetekovatelny.

Vzhledem k tomu, Ze s nizkou prevalenci

(typicky v
pravdépodobnost

severnich  zemich) roste

falesné pozitivniho
vysledku, mél by byt pozitivni POC test vidy
potvrzen jinym testem. Nejcastéji se provadi
PCR na pfitomnost proviru. Alternativné je
test ELISA v externi

mozné opakovat

laboratofi.

FelLV screening (klinicky zdravé kocky)
- nova kocka v multi-cat domacnosti
- mozny kontakt s infikovanou kockou

- chovatelstvi
- pfied vakcinaci
- darce krve
antigen p27
pozitivni negativni
- | infekce
provirus PCR nepravdépodobna®
* * * rand infekce moZna
pozitivni negativni
infekce infekce
pravdépodobna nepravdépodobna
'zopakovat antigenovg';
. testzaG-12tydnu
pozitivni  negativni
progresivni regresivni
infekce infekce
pravdépodobna | | pravdépodobna

nebo

Pokud existuje klinické podezieni na infekci
FeLV, ale screeningovy test je negativni, je
vhodné provést dalsi vySetfeni, protoZe se
muUZe jednat o regresivni infekci. PFi této
formé neni v krvi pfitomen volny antigen, a
test na antigen tak mizZe byt negativni i presto,
Ze infekce probiha (viz obr. 2).

Pokud je pfitomna progresivni infekce FelV, je
progndza opatrnd. U této formy se obvykle do
tfi let rozvinou klinické ptiznaky a dojde k
uhynu. Existuji vSak i dlouhodobi prezivsi.

Podavani interferonu se jevi jako Gcinné pfi
snizeni sekundarnich infekci a prodlouzeni
preziti. Kocky s regresivni infekci vétSinou
zUstavaji dlouhodobé bez klinickych pfiznakd,
ale reaktivace infekce je mozZna.

Monitoring FelV pozitivnich pacientd je velmi
dalezity. Méli
klinické vysetfeni,

by pravidelné podstupovat

véetné krevnich testd

zaméfenych na moiné komplikace (napft.

anémie, lymfom, dalsi infekce). Rutinni

Suspektni FeLV (klinicky nemocné kocky)

- anémie, trombocytopenie, neutropenie

- chronicke a rekurentni infekce

- chronicka gingivostomatitida

- Imunitné-zprostfedkovane onemocnéni (uveitis, glo-
merulonefritis)

antigen p27
negativni
provirus PCR
negativni pozitivni pozitivni
infekce | regresivni ] progresivni
nepravdépodobna infekce infekce
pravdépodobna pravdépodobna

Obr. 2: Zjednodusené zndzornéni mozZnosti testovdni pri podezieni na FelV

Zdroj obrazku: Laboklin

Steubenstrasse 4 ¢ Bad Kissingen ¢ DE-97688 « E-Mail: czech@]laboklin.com ¢ www.laboklin.cz



vakcinace proti béZnym infekénim

onemocnénim je doporucena.

Kocky infikované FelLV by mély byt chovany
pouze v domacnosti — nejen pro svou
ochranu pred sekundarnimi infekcemi, ale
také aby nesitily infekci dal.

Nejdulezitéjsi otazky tykajici se FeLV:

1. Mam provést PCR test na provirus,
pokud mam Kklinické podezfeni na
FeLV, ale test na antigen je
negativni? Nemél by byt antigen u
nemocné kocky vidy pritomen?
Obecné plati, Ze u klinicky nemocné
kocky byvd antigen v krvi pfitomen.
Nicméné existuji vyjimky, kdy kocka
ma klinické priznaky a presto je test
na antigen negativni — v téchto
pfipadech pomaha PCR detekce
proviru.

2. Jak casto dochazi k reaktivaci
regresivni infekce FeLV? Je to moZné
i po nékolika letech?
Ano, reaktivace infekce u regresivni
formy je moina, a to i po nékolika
letech od infekce. Pfesné statistiky
bohuzel chybi. V jedné studii byla
reaktivace pozorovdna u 2 ze 37
regresivné infikovanych kocek.

3. MizZe regresivné infikovana kocka
prenaset onemocnéni dal?

Regresivné infikované kocky virus

bézné nevylucuji slinami ani stolici, a

tedy nejsou infekéni pro ostatni

kocky. Prenos je vSak mozny pfi
transfuzi krve, proto by darci krve
méli byt testovani nejen na antigen,
ale i pomoci PCR na pritomnost

proviru.
4. Kdy mam znovu testovat kocku s
pozitivhim antigenem, abych

zjistil/a, zda presla do regresivni
faze?

Primarni virémie mulZe prejit do
regresivni  infekce, kdy zlstava
detekovatelny pouze provirus a
antigen v krvi jiz neni pfitomen. To
obvykle nastdvd do 12 tydnU od
infekce, ve vzdcnych ptipadech az do
jednoho roku.
Kocky s pozitivnim antigenem by mély
byt oddéleny od zdravych a
pretestovany kazidych 3-6 tydn0.
Pokud se stanou antigen-negativnimi,
mohou byt opét zafazeny do kolektivu.

FIV

Virus koci¢i imunodeficience je RNA virus z
Celedi retrovirl, ktery ma schopnost
integrovat svlj genom do DNA hostitelskych
bunék.

Pfenos neni tak rychly jako u FelLV — kocky se
obvykle nakazi kousnymi ranami. MozZny je i
transplacentarni pfenos na kotata. Prenos
béhem pareni sice nebyl pfimo popsan, ale
virus byl detekovdn ve spermatu infikovanych
kocour(, a k poranéni pfi pafreni mlze dojit.

Po pocatecni infekéni fazi, kterd muzZe byt
doprovdzena mirnymi pfiznaky, jako je
horecka nebo  neutropenie, nasleduje
subklinicka faze, kterd mulzZe trvat po cely
Zivot. Prechod do klinické faze =zdvisi na
konkrétnim kmeni viru, imunitni odpovédi a
véku kocky pfi infekci.

Typické klinické priznaky infekce FIV jsou
vétSinou  dasledkem  poruchy regulace
imunitniho systému. Mezi béZné projevy patfi
chronicka gingivostomatitida, chronicka
rinitida, lymfadenomegalie, glomerulonefritida
nebo ztrdta hmotnosti. Casto se vyskytuji
sekundarni infekce virového, bakterialniho di
protozoarniho plvodu. Také byl popsan

zvyseny vyskyt nadorl, jako je lymfom a
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skvamocelularni karcinom. MUZe se objevit i
zména chovani a porucha spankového rytmu.

Kocky zUstavaji FIV pozitivni po cely Zivot, ale

mnoho z nich Zije s infekci az do stafi — a
pravé tim se FIV lisi od infekce FelV.

Velmi kvalitni péle — vietné pravidelné
hygieny a

sekundarnim infekcim — a zaroven dobry

dentdlni ochrany  proti
klinicky i laboratorni monitoring jsou klicem k
udrzeni zdravi pacienta infikovaného FIV.
Vysetreni krve (krevni obraz a biochemie) a
moci by mélo byt provddéno kazdych Sest
mésicl. Podle nalezi mlzZe byt uZite¢na i
proteinova elektroforéza a  stanoveni
akutniho zanétlivého proteinu SAA (sérovy
amyloid A). Zménény pomér CD4/CD8 T-
lymfocytd mulze svédcit o poruse imunitniho

systému.

K detekci infekce FIV se béiné provadi
FIV-specifickych
protilatek v krvi (viz obr. 3). To lze provést i

testovani pfitomnosti

nebo

infekce pretrvava celozivotné, je detekce

protildtek velmi vhodnd pro stanoveni
diagndzy. Sérokonverze obvykle probéhne
béhem 2-4 tydnl po infekci. U nékterych FIV-
pozitivnich kodek vsak muiZe byt tvorba
protilatek opoZdénd — i o nékolik tydn( az

meésicl — a presto mohou byt tyto kocky
infekéni.

Pokud kocka Zije v oblasti s nizkym vyskytem
FIV, mél by byt pozitivni vysledek POC testu
ovéren druhym, pfesnéjsim testem. Vhodna je
metoda zvana blot (Western blot nebo line
blot),
protilatky proti vice rGznym FIV antigenim.

kterd oproti POC testim detekuje

Vysledek je povaZovan za pozitivni pouze
tehdy, pokud jsou prokazany alespon dvé
(idedlné tfi) rizné protilatky.

V nejasnych ptipadech lze zvaZit i detekci
proviru pomoci PCR — ovSem je tfeba mit na
paméti, Ze negativni PCR vysledek nevylucuje
infekci (viz niZe). Kotata od FIV-pozitivni matky
mohou mit matefské protilatky, aniz by byla
sama infikovana. Obecné plati, Ze materské
protilatky nepretrvavaji déle nez 16 tydndq, ale

Suspektni FIV (klinicky nemocné koéky)
- rekurentni horecka

- chronické a rekurentni infekce

- chronicka gingivostomatitida

- chronicka a rekurentni rhinitis

- lymfadenopatie

V

| FIV protilétkovy test |
pozitivni negativni
Infekce Infekce |
pravdépodobna* nepravdépodobna®

* potvizeni je stéle doporutenc

/ v krajinach s nizkou prevalenci

tilatkova odpoved
ych nebo
pozdnich stadiich

[ Konfrmatmiwst_|

pomoci point-of-care (POC) testu. ProtoZe
FIV screening (klinicky zdravé kocky)
- nova kotka v multi-cat domacnosti
- mozny kantakt s infikovanou kotkou
- chovatelstvi
- darce krve
FIV protilatkovy test }
negativni pozitivni
FIV infekce | / \
| nepravdépodobna* ; L
L ! Kotka < 6 mésicu: Kocka > 6 mésicu
* rand infekce moZna mateiské protilétky
mozné
zopakovat antigenovy
test za 612 tydn /
“dal$i testy zavisi na indikaci FIV blot
a vysledku + +
pozitivni  negativni

Infekee
pravdépadabna

Infekee
nepravdépodobna

nebo

provirus PCR
s 7‘_

pozitivni  negativni
Infekee Infekei nelze
pravdépadobna vyloucit

Obr. 3: Zjednodusené zndzornéni moznosti testovdni pri podezfeni na FIV
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vyjimecné mohou byt detekovany az do 6
mésicl véku. Pokud ma koté ve véku 16
tydnU pozitivni FIV protilatky, doporucuje se
pretestovat za 2-3 mésice. Trvale pozitivni
test na protildtky po 6. meésici véku se
povazuje za dukaz infekce. Pozitivni vysledky
testd mohou byt pfitomné také az 6 mésicl
po vakcinaci — avSak v Evropé v soucasnosti
nejsou vakciny proti FIV schvdleny. Falesné
negativni vysledky i pfi pfitomné infekci se
mohou objevit v prvnich 60 dnech po infekci
nebo v kone¢ném stadiu nemoci.

NejcastéjSi otazky ohledné FIV:

1. Kdy lze FIV infekci bezpecné vyloucit po
moZném pifenosu?

Pokud je podezieni, Zze se kocka mohla
nakazit (napf. uték ven), doporucuje se
karanténa po dobu 3 mésicl. Jestlize je po
této dobé test na protildtky negativni, Ize
infekci povaZzovat za vyloucenou.

2. Co délat, pokud se opakované objevuje
nejisty vysledek protilaitek i po dvou
tydnech?

V tomto pfipadé se doporucuje provést FIV
blot (napf. Western blot). Pokud je negativni,
infekce je nepravdépodobnd. Pokud je
vysledek dubidzni, je mozné provést PCR na
provirus — ale pouze v pfipadé podezfeni na
infekci, protoZe negativni PCR infekci
nevylucuje. Stanoveni poméru CD4/CD8
lymfocytl mulze v nékterych pripadech
pomoci s interpretaci.

3. Pro€ negativni PCR nevylucuje FIV infekci
s jistotou?

Soucasné PCR testy maji vysokou citlivost a
specificitu pro FIV skupiny A (nejbéZnéjsi v
Evropé). U jinych skupin viru je citlivost

proménliva a virus ma vysokou mutaéni
variabilitu, coZ znamen3, Ze ne vSechny infekce
Ilze PCR testem odhalit. Z toho vyplyva, Ze
pozitivni PCR je prlikaznd a negativni PCR

nevylucuje infekci s jistotou.

Nase sluzby v kostce

FelV antigen

screening

podezieni na FelLV

FelV provirus PCR

Potvrzeni pozitivniho FelLV
antigenniho testu

Detekce regresivni infekce pfi

negativnim antigennim testu

Screening darcl krve

FIV — protilatky
(ELISA)

V pochybnych ptipadech
opakujte test za 2—4 tydny

Pozitivni vysledky je vhodné

potvrdit FIV blotem

FIV - PCR Kvalitativni: detekce proviru
Kvantitativni: stanoveni
provirové naloze

FIV Blot K ovéreni

nejasnych/hranicnich
vysledk( nebo potvrzeni
pozitivnich vysledk( z
predchozich testl

Detekce protilatek pomoci
line blotu s pouzitim tfi
rdznych antigent pro vysokou

specificitu

FIV — Monitoring

ALT, GLDH, ALP, mocovina,
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kreatinin

bunék (CD8+)

CD4/CD8 pomér (vzorek

nesmi byt starsi nez 48 h) Dr. Jennifer von Luckner, Theresa Marquar
FIV PCR (kvantitativni)
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