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Celed Coronaviridae

e Celed Coronaviridae, fad Nidovirales RNA viry zpUsobujici respiraéni, entericka a systémova onemocnéni Siroké
Skaly savcl a ptakd. Maji Siroky rozptyl klinickych priznakd od méné vaznych aZ po smrtelné

e vlivem genomicky velice dlouhé RNA predisponuji k vysoké mutacni schopnosti. Virova polymeraza je tak nachylna k
chybam. Postradaji navic schopnost autokorekce, tudiz ¢im vice replikaci, tim spis dojde k mutaci.

e na povrchu virionu se nachazi (crown like) spike proteins pripominajici korunu, podle které byla tato celed
pojmenovana. Diky této bilkoviné je jejich hostitelsky rozptyl a tkanovy tropismus v tak Siroké skale.

e v ramci evolucniho vyvoje a genetickych charakteristik se rozdéluji do rodd Alpha-, Beta-, Gamma- a Deltacoronavirus

e Alpha- a Betacoronavirus pochazeji z netopyri a infikuji predevsim savce
e Gamma- a Deltacoronavirus pochazeji od ptakd a jsou schopni infikovat jak ptaky, tak savce

e jsou citlivé viici detergentlim a lipidovym rozpoustedldm (éter, chloroform)



MERS

e zoonotické onemocnéni, které bylo poprvé identifikovano v Saudské Arabii v roce 2012 a dale se
Sifilo ve statech Blizkého vychodu, Afriky a jizni Asii. K zoonozickym pfenosum dochazelo mezi
lidmi a velbloudy jednohrbymi.

SARS

e zoonotické onemocnéni, které bylo poprvé identifikovano v Hong Kongu v roce 2002

e aktualné (2022) SARS-CoV2 zplsobuje onemocnéni covid - 19

e mezihostiteli onemocnéni SARS a MERS jsou psik myvalovity, velbloud dromedar a
cibetky palmové



Mikroskopicka struktura virionu

e koronaviry se skladaji ze tfi tfid protein(: strukturalni, pfidatny a nestrukturalni

Strukturalni proteiny zahrnuiji: spike (S), nukleokapsidovy (N), membranovy (M), obalovy (envelope) (E) protein.
S - protein je prlmarne vazny a zprostfedkovava fuzi membrany a vstup viru do bunky

) N - protein tvofi helikalni nukleokapsidu, stabilizovanou c) M - proteinem

(@ pe I

e genom a helikalni nukleokapsida jsou obklopeny lipidovou dvouvrstvou membranou, kde se nachazeji S, E a M proteiny



Prehled vyznamnych koronaviru

Alphakoronaviry: Betakoronaviry: Gammakoronaviry:
Feline coronaviruses (FCoV) types | and Ii Bovine coronavirus (BCoV) Infekéni bronchitida drabeze (IBV)
Canine coronaviruses (CCoV) types | and I (H)lé;rzg)n coronavirus OC43 (HCoV- Turkey coronavirus

Ferret coronavirus (FRECV and FRSCV) Canine respiratory coronavirus

Transmissible gastroenteritis virus of pigs (CRCoV)

(TGEV) Equine coronavirus (ECoV)
Porcine epidemic diarrhea (PEDV) Severe acute respiratory syndrome

coronavirus (SARS-CoV)

Porcine respiratory coronavirus (PRCV) Deltakoronaviry:

_ , Middle East respiratory syndrome
Swine acute diarrhoea syndrom (SADS-CoV) coronavirus (MERS-CoV), Porcine delta coronavirus (PDCoV)

Mink Coronavirus (MCoV) Severe acute respiratory syndrome

irus 2 (SARS-CoV-2
Human coronavirus NL63 (HCoV-NL63) coronavirus 2 ( oV-2)

. Human coronavirus HKU1 (HCoV-HKU
Human coronavirus 229E (HCoV-229E)



Kocka - FIP, FECV

e Etiologie: Alphacoronavirus, FCoV (biotyp FECV). Rozdilnost jednotlivych koronavir(i v zavislosti na jejich
transmembranovém spike proteinu (S), které zprostredkovavajl vazbu na hostitelskou buriku a vstup do ni. Mutaci -
konkrétné substituci - aminokyselin na spike proteinu a zpUsobi preménu FCoV na biotyp FIPV.

e Prenos: kocky domaci i divoke, nejcast&ji kotata 5-6 tydnl veéku pfi ubytku matefskych protilatek a mladé kocky

rektalné - oralné » pres spolecne kocici zachodky, virus se vyskytuje ve faeces
nose-to-nose, misky pou2|te infikovanymi kockami
transplacentarne (vzacné)

Vv prostredl stfedné odolné
mozna reinfekce a chromcke prenasecstw
mezi kockami se prenasi neprimo pouZitymi predméty, ¢i tésnym kontaktem kocek navzajem

o Vyskyt:

venkovni kocky nebo kontakt s divokymi kockami
mnoho kocek na jednom misté

<2 let véku Ci velice staré, imunosuprimované
samec

stres

vzdy zalezi na infekéni davce a kmeni FCoV, se kterym se zdrava kocka setka

Jedinci se silnou bunécnou imunitou jsou odolné&jsi. Ti se silnou protilatkovou a naopak slabou bunénou imunitou
jsou obecné nachylnéjsi k efuzni formé (imunitné zprostredkovana vaskulitida)



Klinické priznaky

FECV
FITD mirné gastrointestinalni priznaky - prlijem, vomitus, vzacné respiratorni onemocnéni
e onemocnéni se projevuje ve dvou formach, které se mohou navzajem prekryvat

1) EfUZI‘Ii forma / Vih ké forma (dny az tydny; tFikrat ¢astéjsi nez neefuzni forma)

- velké mnoZstvi abdominalni (85 %) €i thorakalni (20 %) efuze
- pallordasni, , ) o

- dyspnoe zpusobene efuzi - tlak na branici

- letargie, anorexie, hubnuti

L d L
1) Neefuzni forma / Sucha forma (Castéji chronicka, v termindlnich stadiich se v abdomenu také vytvafi efuze)

- parenchymatozni a serézni pyogranulomy na postiienﬁch organech - zmény spravné funkce postizenych organ(i o
- hyphema, hypopyon, uveitis, zména barvy a textury duhovky, anizocorie, nahla ztrata zraku, keratické srazeniny (tuk se uklada
na ventralnim rohovkovém endotelu), chorioretinitida, ablace sitnice (vSe uni/bilateralni) ) .

- ataxie, tetraparezy, paraparezy, zachvaty, nystagmus, hyperaesthesie, zmény chovani, tres hlavou, deficity hlavovych nervu

- intermitentni horecka < 40°C nereagujici na NSAIDs a ATB, ikterus, scrotalni efuze, srdecni tamponada, nodularni dermatitis,
rhinitis, orchitis, syringomyelie (souvisejici s postizenim Ctvrté komory mozkové)






Patogeneze FECV, FIP

- virus vstupuje do organismu skrz enterocyty ve kterych se replikuje
FECV
- virus se dale nesifi z gastrointestinalniho traktu
FIP
- FECV podlehne interni mutaci do virulentni FIP - replikace v monocytech a makrofazich a mesenterialnich miznich uzlinach

Efuzni forma / Vlhka forma

napadené monocyty (které jsou adherované na stény kapilar) uvolni prozanétlivé interleukiny, IFN, TNF alfa » poskozeni
endotelu a bazalni laminy > extravazace monocytl a jejich nasledna preménéna na tkanové makrofagy - tvorba efuze
vznikaji pyogranulomatoézni vaskulitidy a serositidy, coZ vede k Uniku tekutiny do télnich dutin

Neefuzni forma / Sucha forma

extravazované makrofagy rekrutuji dalsi zanétlivé bunky, a tvofi tak zanétlivé granulomy
e faktory virulence: zmutované spike proteiny ovliviiujici bunécny tropismus

e faktory hostitele: MHC, kvalita cytokinové odpovédi, bunécna imunitni odpovéd



Diagnostika FIP

@ neexistuje patognomicky znak

Hematologie

- lymfopenie, ne/regenerativni anémie, mikrocytoza, neutrofilie, trombocytopenie, azotemie, zvySené jaterni enzymy,
hyperproteinemie, hyperglobulinemie (89%), A/G < 0,4, hyperbilirubinemie, bilirubinurie (diky destrukci erytrocyt( a
akumulace Hb), polyklonalni gammapatie (elektroforéza)

- vakutni fazi zvySeny APP (haptoglobin, sérovy amyloid A, alfa 1 kyselina glykoproteinova (AGP > 1,5mg/ml))

Zobrazovaci metody (rentgen, USG, MRI)
- efuze, léze v brisnich organech, obstruktivni hydrocephalus

Laboratorni vySetfeni vypotku

- vypotek je svétle Zluty, Ciry, vazky
- pokud se jedna o efuzi, pri zatfepani zkumavky se diky vlakntm fibrinu objevi bublinky

Rivaltova zkouska: ve zkumavce smichame 10 ml vody s 2-3 kapkami 8% kyseliny octové. Opatrné pridame 1 kapku vypotku

+ kapka efuze si zachova svij tvar a plave pomalu ke dnu zkumavky nebo zlstane chvili na povrchu
- kapka vypotku se disperguje do roztoku, zmizi ze zkumavky

- PCR z efuze, Speed F-Corona (imunochromatografie na prikaz protilatek)

_Mmaoc nroteainiirie
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Molekularni diagnostika

- pozitivni RT-PCR test na FCoV z efuze ¢i mozkomisniho moku, bioptaty vnitfnich organt a komorové vody

- RT-PCR na detekci mutace s genu FCoV na FIPV (neni na 100 % spolehlivy)

- FNAs z postizenych organu (ledviny, jatra, mezenterialni mizni uzliny)

- Imunohistochemicka metoda testujici makrofagy na pritomnost antigenu FCoV. Vzorky tkané se odebiraji do
formalinu a posilaji k diagnostice na histopatologii. (Nemocné kocky vSak byvaji Casto kontraindikovany k operacim)

Diferencialni diagnoza

- neoplazie (lymfom), pyothorax, toxoplazmoza, mykobakterie, plisfiové infekce a primarni imunitné zprostredkované
onemocnéni (idiopaticka encefalopatie, uveitida, lymfaticka cholangitis), hypertroficka kardiomyopatie



KocCka podezrela na FIP

Podezreni na

v FIP
Klinické vySetfeni
(oftalmologické, neurologické)
¢ Eflize, uveitis, nador,
neurologické priznaky
VysSetfeni krve Nejsp@ FIP
pozitivni
v
RTG, USG
X
Eflize, uveitis, nador,
neurologické priznaky
Y Pravdeépodobné
Bez - " = FIP pozitivni
N Neinvazivni odbér
pyogranulomat6zniho . N
zanétu vzorku \ .
pyogranulomat6znim
B2 - zanétem
Invazivni odbér /
vzorkU
* FCoV pozitivni
FCoV RT-PCR nebo
nedetekovano Imunocytologie
FCoV potvrzena FIP pozitivni

imunohistochemicky




Pes

® Etiologie:
- dva genotypy

1) Entericky koronavirus CECoV - sérotyp + genotyp | a Il s genetickou shodou liSici se spike proteinem; pantropni CCoV-

typ subtyp lla (pCCoV)
Alphakoronaviry
1) Respiratorni koronavirus; Betakoronaviry

Vnimavost: pes, liska, psik myvalovity (Cina), vk (Aljaska a Evropa).
e mirny pribéh onemocnéni

Vewv/



Entericky psi koronavirus

e Casté onemocnéni psti po celém svété, ohniskovost
o Prenos:fekalné-oralné, sténata 6-9 tydnu veku

« ID:1-4dny

« Vyskyt: celosvétovy, $téfata
« Prenos:trusem predevsim v mistech s vysokou koncentraci jedinci na malém misté - Gtulky, chovatelské stanice

. Klinické pFiznaky: ¢asto inaparentné, prijem (pfi koinfekci s psim parvovirem 2 a adenovirem 1 aZ hemoragicky prijem),
maldigesce, malabsorpce

VirulentnéjSi kmeny CCoV zplisobuji vazna enterickd onemocnéni (i bez koinfekce) S ) ) o

V koinfekci s pantropnimi kmeny zpusobuji systémova onemocneni, ktera vedou k rozvoji fatalniho systémového onemocnénis,
priznaky letargie, inapetence, vomitus, hemorag. prujem, ataxie, zachvaty, ileocékalni intususcepce a segmentalni nekroticky zaneét
strev.

. Patogeneze:replikacev en.te,roc,Ktech »> bunécna degenerace a nekréza - destrukce zralych enterocytl > atrofie klkd a odlupovani
nekrotickych casti do intestinalniho lumen - v dusledku poskozeni streva dochazi k maldigesci, malabsorpci a prujmu

I Krypty napadeny nejsou, tudizZ rekonvalescence je pomérné rychla !
. Diagnostika: RT-PCR z trusu

« Prevence: existuje vakcina, ktera ale neposkytuje plnou ochranu, a v Evropé se tudiz obecné nedoporucuje



Entericky psi koronavirus

Zvraceni; inapetence Prdjem (Casto hemoragicky);

\ maldigesce; malabsorpce




Respiratorni psi koronavirus

Vysoce kontagiozni a celosvétove rozsireny

Etiologie: Betakoronavirus, blizce pfibuzny bovinnimu koronaviru, ktery je pfipodobnény lidskému “nachlazeni”
Prenos: aerosolem pfi vysoké koncentraci pst na jednom misté&, hlavné v podzimnich a zimnich mésicich

Klinické priznaky: nosni vytok, kychani, bronchopneumonie, inapetence
je soucast infekéniho respiratorniho komplexu u psu - polymikrobialni respiratorni onemocnéni - “psincovy” kasel

Patogeneze: zanét ciliarniho epitelu prudusnice a nosnich dutin poSkozuje mukociliarni bariéru v dychacich cestach,
Cimz zhorSuje samocistici schopnost dolnich cest dychacich. Predisponuje tak k sekundarnim bakterialnim infekcim

Diagnostika: prikaz antigenu CRCoV z respiratorniho sekretu &i slin (pasivnim transportem)



Respiratorni psi koronavirus

Nosni vytok, kychani,
bronchopneumonie

=




Pantropni koronavirus psu

Etiologie: vznika mutaci CECoV-1l na pCCoV

Poprvé izolovan v roce 2005 v Italii, rozsireni psy dovezenymi z Blizkého vychodu a neznamého
puvodu. Nejvetsi vina zaznamenana v roce 2014.

Patogeneze: sireni extraintestinalné i do dalSich tkani, predevsim do mezenterialnich miznich
uzlin, plica CNS

Klinicke priznaky: gastroenteritida, neurologické pfiznaky, subklinické infekce
Diagnostika: leukopenie, nelze vsak rozlisit od CECoV

Prevence: zamezit nekontrolovatelnému dovozu pst z cizich zemi



Kan

Etiologie:
Konsky koronavirus (ECoV), entericky, Betakoronavirus

Vyskyt:

od roku 2010 zvyseny vyskyt v Japonsku, USA, dale Evropa, Arabské
Emiraty (velbloud jednohrby)

predevsim dospéli koné a osli

prevazné v zimnim obdobi

Prenos: subklini¢ti pacienti jako prenaseci, fekalné - oralné,
nosnim sekretem

ID:2-3dny

Klinické priznaky: vyskyt cisté u dospélych koni a oslé béhem
chladnéjsich mésicl - horecka (84 %), deprese (89 %), anorexie (98
%), méné Casto kolikové stavy s prlijmem, neurologické priznaky
(potrasani hlavou, manézovité pohyby, nystagmus, ataxie) az Uhyn v
disledku 1. endotoxemie, septikémie, encefalopatie 3 %, ataxie

Neurologické
priznaky;
horecka

/

|

Kolikové stavy



Diagnostika

- Hematologie: neutropenie, lymfopenie, leukopenie, hypoalbuminémie
- Biochemicky rozbor krve: elevace celkového bilirubinu (diky anorexii) a jaternich enzym, prerenalni azotémie
(zplsobena dysbidzou a je pric¢inou encefalopatii)

- Equine corona gRT-PCR z feces, imunohistochemicky, ELISA, pfima imunofluorescence ze vzorkd streva fixovanych
formalinem

Patomorfologické zmény:

difuzni nekroticka enteritida, nekrdza apikalnich enterocyt(i tenkého streva, hemoragie, mikrotrombozy v mukdze a
submukdze strev, nekroza krypt, difuzni hypertrofie a hyperplazie mozkového kortexu v pripadé encefalopatie



Prase

.Etiologie: 6 druha

4 x Alphakoronavirus

TEGV = Virus transmisivni gastroenteritidy prasat
PRCV = Respiracni koronavirus prasat

PEDV = Virus porcinni epidemické diarrhoey
SADS-CoV = Virus akutniho prujmového syndromu prasat

1x Betakoronavirus

PHEV = Hemaglutinujici koronavirus encefalomyelitidy prasat (kosmopolitni)

1x Deltakoronavirus

PDCoV - Porcini deltakoronavirus



Porcinni entericke koronaviry

selata jsou nachylnéjsi, protoze maij:

vySsi pH v Zaludku

pomalejsi obnovu enterocytl lemujicich stfevni klky z progenitorovych bunék ve strevnich kryptach
nevyzraly imunitni systém

vyssi zranitelnost vici elektrolytové a tekutinové nerovnovaze

oo T 2

> z téchto dlvodu jsou selata vice nachylna nez dospéla prasata

Klinicke priznaky: akutni gastroenteritida



TGEV, PEDV, PDCoV, SADS-CoV

Klinické priznaky: ztrita apetitu, prijem, zvraceni, dehydratace, ztrata vahy, letargie, smrt; trvaji 1-10 dnf

mortalita az 100% v pripadé sajicich selat

Patogeneze: replikace v epitelu tenkého streva > destrukce a zkracovani villi intestinales > malabsorpce, maldigesce
+ ztrata enzym produkovanych enterocyty (laktaza a dalsi disacharidl stépici mléko) - nestravené mléko zvysi
osmolaritu ve strevé a je vysledkem ztrat vody a elektrolyt(i do lumen stfeva - prijem, acidéza, dehydratace

- strevni krypty zlstavaji neporusené, coz umoznuje rychlou rekonvalescenci

Prevence: biosekurity, vakcinace TGE/Rota bfezim, vakcinace PEDV



TEGV/Virus transmisivni gastroenteritidy
prasat

« zplsobuje akutni praseci enterické onemocnéni, drive kosmopolitni

o blizce pribuzny psimu a koci¢imu koronaviru a muze se subklinicky replikovat v psech, kockach a lisSkach, ptaci slouzi
jako mechanicky vektor

« snizend morbidita a mortalita sajicich selat v Evropé se prisuzuje prirozené imunizaci PRCV, kde plsobi kfizova
rezistence

Priijem, dehydratace, ztrata vahy, ztrata
apetitu



PRCV/Respiracni koronavirus prasat

« vysoce kontagiozni ) 5
« existuje krizova rezistence mezi PRCV a TGE (= onemocnéni TGE bylo v Evropé takto vytlaceno)

Klinické priznaky: dyspnoe, tachypnoe, kychani, kalani, hore¢ka, anorexie a opozdény riist, zvétiené tonsily

Patogeneze: replikace viru v pneumocytech Il. typu + vyskyt v cytoplazmé bronchialniho epitelu a makrofazich »
indukce prozanétlivych cytokinl (IFN alfa, gamma, IL-2, IL-6, IL-12) jiZ 6 dni po infekci

Diagnostika: nepiima ELISA ze vzorku séra (ante mortem), pfima ¢i nepfiméa imunofluorescence ze vzorku plic (post
mortem), RT-PCR, gRT-PCR

Prevence: biosekurita, import ze zemi prostych PRCV nebo s negativnim sérologickym testem na PRCV a TGEV



PRCV/Respiracni koronavirus prasat

Horecka

/

Dyspnoe, tachypnoe,
kychani, kaslani,

/




PEDV /Virus porcinni epidemicke diarrhey

e poprvé endemicky prokazan v Evropé v 70. letech

nasledné potvrzen v Asii, vyroba vakciny

e vroce 2010 virus zmutoval do virulentnéjsich forem a vakcina ztratila svoji U¢innost - v roce 2013 zpUsobila
propuknuti epizoocie v USA, kde zpUsobila velké ekonomické ztraty s mortalitou sajicich selat 50-100

e Prenos: faces, vomitus, fomity, obleceni pracovniki na farmach, aerosol
- onemocnéni kontrolovano predevsim dodrZzovanim zasad biologické bezpecnosti

e Klinické pi"l'znaky: akutni prljem, zvraceni, dehydratace, maldigesce, malabsorbce, smrt sajicich selat

e Patogeneze: destrukce strevniho epitelu > akutni nekréza, exfoliace z lamina propria tenkého streva, atrofie villii
intestinales



PEDV /Virus porcinni epidemicke diarrhey

/

Akutni prijem

Zvraceni, maldigesce,
malabsorpce,
dehydratace



PHEV/Hemaglutinujici koronavirus
encefalomyelitidy prasat - Vomiting and wasting
disease

jediny neuroinvazivni virus z ¢eledi Coronaviridae, ktery byl poprvé detekovan v 60. letech v Kanadé, poté celosvétové
obsahuje hemaglutinin esterazu (HE) vyuzivanou virem k invazivni penetraci do buriek

HE pomaha adhezi a destrukci kyseliny sialové na povrchu hostitelské bunky

virus je schopen cirkulovat bez manifestace onemocnéni

Dllezitou roli v obrané proti PHEV hraje laktogenni imunita. Rizikovou skupinou jsou odstavcata. Dllezité je dodrzovani
biosekurity v chovech.

Klinickeé pFiznaky: zvraceni, gastritida, zmengeny piriistek vahy, lymfoplazmaticka encephalomyelitis, anorexie,
konstipace, ataxie, hyperestezie, posturalni paralyza

- séroprevalence ve stadech je 1-99 %

Patogeneze: primarni replikace v nosni sliznici, tonsilach a plicich - Sifeni se perifernimi nervovymi vlakny do CNS (konkr. do

trigeminalniho dolniho vagalniho a povrchového cervikalniho ggl., nervovy plexus intestinalis a dorsalni koreny ggl. spodni ¢asti
thoraxu. myentericky plexus, tenké strevo, odkud se mize Sifit do paterni michy)

- zvraceni je zpUsobeno replikaci viru v sensorickych ggl. n. vagus nebo stimulaci vagalnich ggl. a vysilani impulst z centra pro
zvraceni

- zavaznost se odviji od miry napadeni nervd

Diagnostika: elevace prozanétlivych cytokin (IFN alfa, TNF alfa, IL-8), monocytéza, jednorazové zvydeni poctu T-
cytotoxickych lymfocytl zmirnujici pribéh infekce



PHEV/Hemaglutinujici koronavirus
encefalomyelitidy prasat - Vomiting and wasting
disease

Ataxie, hyperestezie,
posturalni paralyza

7

\

Gastroeneteritida, konstipace,
anorexie, zvraceni



PDCoV/Porcini deltakoronavirus

poprvé prokazan v Ciné roku 2006 (bez klinickych souvislosti) pfi testovani zvifat (ptaci, prasata, Selmy) na prikaz

SARS
k mezidruhovému prenosu nejspis doslo nasledkem interakce mezi ptaky a savci, a prenesl se tak i na prasata

e 4fylogenetické linie (Thajsko, Cina, USA, rand &inska linie)

PFenos: PDCoV je schopny nakazit jak prasedi, tak lidské a driibezi buriky ( > zoonoticky potencial)

Klinické priznaky: zvraceni, piipadné aZ tihyn sajicich selat

Patogeneze: replikace v burikach tenkého a ¢astecné i tlustého streva (tedy podobné jako PEDV)



SADS-CoV/Virus akutniho prujmoveho
syndromu prasat

e vysoka Umrtnost selat

hlodavci jako mozni mezihostitelé

e Roku 2017 propukla v Ciné devastujici epizoocie, pfi kterém uhynulo 24 tisic kust prasat.
Podobné zavazna epizoocie propukla v roce 2019.

e Nikdy nepotvrzeno mimo Cinu



Drubez
Infekcni bronchitida drubeze

® Poprvé popsana v roce 1930 v USA
e vysoce virulentni a kontagidzni Gammacoronavirus zptsobujici onemocnéni respiratorniho a urogenitalniho traktu

® soucast respiratorniho syndromu driibeze
e ID: 13-26 hodin

e Prenos: aerosolem, krmivem, vodou, predméty, hlavné u brojlerd a mladsich jedinci

e Patogeneze: Napada sekre¢ni buriky hornich cest dychacich, nejvyssi titry viru se nachazeji v nose a trachee béhem
prvnich tfi dnd. Nasledné dochazi ke zniceni cilidarniho aparatu a ochrannych sloZzek, coz ma za nasledek sekundarni
bakterialni infekci

e k replikaci dochazi ve vSech organech, zejména vsak v ledvinach, vajecnicich, varlatech, ¢astech GIT (esophagus,
duodenum, jejunum,...), rektu a kloace

e postizeni ledvin > nefritida - pomérné bézna

e postiZeni vajecnik( » dochazi k produkci mensich vajec

® |IBV nezplsobuje pneumonii



Infekcéni bronchitida drubeze

o Klinickeé priznaky: vytok z nosu, o&i, kychani, letargie a
vétsSinou dochazi k Uhynu v disledku sekundarni infekce, pokles
snasky, deformovana skorapka, nevratné poskozeni gonad, nefritidy

e pribéh onemocnéni zavisi na plemeni a na pritomnosti bakterialni
infekce. Je popsano, Ze pokud dojde ke smisSené infekci IBV a E. coli,
zvysSuje se pravdépodobnost Uhynu daného jedince

® mira zavaznosti onemocnéni zalezi na virulenci pivodce, véku
zvirete, vyzivé a Urovni znecisténi okolniho prostredi

e v pripadech vyskytu je mozné vyuzit vakcinace




Skot

° Etiologie: Koronavirus skotu (BCoV) - Betacoronavirus 1

e rozsiren u vSech vékovych kategorii, zplsobujici vysoké ekonomické ztraty
e Betakoronaviry se vyskytuji na vsech kontinentech

e zpUsobuijici respiracni a enteralni onemocnéni u skotu

e BCoV je vylucovan ve faeces a nosnim sekretu

® 3 rlizné typy onemocnéni: NCD - novorozenecké prijmy selat; WD - zimni Gplavice dospélého skotu (WD - winter dysentery),
respiratorni infekce vSech vékovych kategorii, které jsou soucasti respiracniho komplexu skotu (BRDC - bovine respiratory
disease complex)



Enteralni BCoV infekce

napadajici tenké i tlusté strevo; nejcasteji napada telata do 30 dn( stari
destrukce klkd s naslednym krvavym prijmem a vysokou mortalitou

k replikaci dochazi v tenkém streve, které je poskozovano a dochazi k
malabsorpci

nasleduje kompenzacni hyperplazie krypt a zvysena sekrece, coz dale zhorsuje
prijem

potrava, kterd se nemize absorbovat v tlustém strevé, fermentuje - dochazi k
bakterialnimu prerlstani a nadprodukci organickych kyselin

obecné tedy dochazi k dehydrataci, metabolické acidoze a elektrolytové
dysbalanci

typické spisSe pro mlady skot

muUZe vyustit v zimni Uplavici (WD), ktera je typicka naopak pro starsi skot a ma
vysoky vliv na sniZeni v produkce mléka

Diagnostika: detekce viru z trusu pomoci metody ELISA ¢i PCR



Enteralni infekce

Krvavy prlijem -
dehydratace

Malabsorpce v dlsledku poskozeni stfeva

Fermentace nevstrebané potravy - bakteridlni
preridstani - nadprodukce organickych kyselin =
MAC



Respiratorni BCoV infekce

rezentuje se jako mirné respiratorni onemocnéni (kasel, rinitida), i jako progresivni pneumonie u
- 6mesicnich telat

k vyluCovani viru dochazi nazalnim sekretem, tomuto ovSem predchazi i vylucovani ve faeces

soucasti BRDC (vcetné: virus parainfluenzy tgpu.B, bovinni respiratorni syncytialni virus,
adenovirus, enterovirus, reovirus, influenza D, virus bovinni diarhei, bovinni'herpesvirus 1 a 4,
Mannheimia haemolytica, Pasteurella multocida, Histophilus somni, Mycoplasma bovis a
Trueperella pyogenes)

priibéh onemocnéni zalezi na stresovych podminkach, véku, kondici zvirete

Diagnostika: izolace viru z nazalniho sekretu ¢i z tracheobronchialni lavaze a nasledna detekce
pomoci metody ELISA, PCR



Mladi jedinci

Dospély skot s WD

Prepravni horecka

Respiratorni onemocnéni

KasSel, horeCka, rinitida,
inapetence, mizZe doprovazet
prujem

Seéronegativni kravy: obCasna
horeCka, mirny kasel se
serdznim az mukopurulentnim
vytokem
Séropozitivni kravy: bez pfiznaku

HoreCka, dyspnea, zanétlivé a
nekrotické plicni |éze vedouci k
bronchopneumonii, ztrata
hmotnosti a pfipadna smrt

Diseminace viru

Od respiraéniho ke
gastrointestinalnimu traktu

Séronegativni: od respiraéniho
ke gastrointestinalnimu traktu
Séropozitivni: respiratorni trakt

Respiracni i Gl trakt

Patologicky nalez

Destrukce respiracniho epitelu
trachey, plic, intestinalni
pneumonie, atelektaza

Subakutni a nekroticka lobarni
pneumonie
Histologicka charakteristika -
fibrindzni, nekroticka lobarni
pneumonie s mirnou
bronchitidou a bronchiolitidou

Poznamka

Onemocnéni je obvykle
mirnéjSiho charakteru nez u
mladych jedincl

Multifaktorialni onemocnéni:
Mannheimia hemolytica a
Pasteurella multocida v
kombinaci s BCoV je velmi Casta




Respiratorni infekce

Miadi jedinci: Dospéli jedinci:
Mukopurulentni
vytok, dyspnea,
Kasel, rhinitida, horecka
inapetence

/

~

Progresivni pneumonie Nekroticka loziska

v plicich vedouci
k bronchopneumonii




Fretky - Epizooticka kataralni enteritida
(ECE)

e Alphakoronaviry (FRECV a FRSCV)
silné nakazliva strevni forma onemocnéni postihujici hlavné starsi fretky
e velmidlleZita je prevence - kazdé nové prichozi zvife musi dodrzet dlislednou karanténu

e Prenos: infekce byva ¢asto zplisobena asymptomatickymi nosici - ¢asto mlad$imi jedinci. Virus je velmi odolny,
takZe je mozné jej Sifit i skrze misky na vodu a potravu. Fekalné - oralni prenos je také mozny.

e ID:2-14dni

° ° (4 wé ’ ’ o, 7 0 . ’ o v v/ o v v/
e Klinicke priznaky: nechutenstvi, zvraceni, hlenovity prijem, hubnuti, apatie a obecné horsi priibé&h u starsich
jedincl
- strevni sténa je casto velmi poskozena a trva mésice, nez se zvire zcela uzdravi

e Diagnostika: morné nouze vwietfenim trusu a naslednou detekci samotného viru



Fretky - Systemova forma

FRSCV

napada hlavné mladeJedlnce

vzacny vyskyt onemocneéni

zmutovany stfevni koronavirus do systémové formy

takto pravdépodobné zmutovany virus napada enterocyty a makrofagy a diky nim je rozsifen do celého téla
v téle dochazi ke vzniku pyogranulom - proces je velmi podobny suc%e formé FIP

o Klinické priznaky: apatie, prijem, hubnuti, mohou vykazovat i nervové pfiznaky

o Patomorfologicky obraz: granulomatézné zmé&néné uzliky

e Hematologie: anémie, zvyseni celkové bilkoviny
e Onemocnéni byva vidy smrtelné



Fretky

ECE: Systémova forma:

Nervové priznaky
Nechutenstvi, zvraceni \ \

/

Hlenovity prdjem, hubnuti sl e



Vakcinace domacich zvirat

Psi (CCoV) vakcina

vakcinace se obecné nedoporucuje

k vakcinaci dochazi standardné az kolem 8. az 12. tydne véku, coz byva Casto aZz po propuknuti infekce
k dispozici jsou vakciny inaktivované i atenuované

Felinni (FCoV) vakcina

vakcinace se obecné nedoporucuje

v Ceské republice je registrovana vakcina, kterd se aplikuje intranazalné

Obsahuje zmutovany FCoV, ktery je schopen pomnoZeni pouze v hornich dychacich cestach. Zaddoucim vysledkem je lokalni
produkce IgA - IgA protilatky jsou aktivni primarné v oropharyngu, kudy vede vstupni cesta viru do organismu.

tato lokalni imunitni odpovéd zabranuje vzniku vysokych sérovych protilatek




3) Bovinni (BCoV) vakcina

o aktualné uznané vakciny se nachazeji pouze na Gizemi USA

« prioritné se oCkuji dospélé kravy, aby doslo k prenosu pasivni imunity na telata kolostrem

« vyjimecné se mohou podat telatim intranazalni Zivé atenuované vakciny béhem prvniho dne Zivota
« vakciny se béZné podavaji v kombinaci s vakcinami proti rotavirdm, E. Coli a klostridiim

4) Porcinni vakcina

« PEDV - nekompletni ochrana; vakcinace brezich prasnic; Casto v kombinaci s TEGV a rotaviry; per os podani
o TGE - vytlacena PRCoV; bfezim prasnicim ¢i sajicim selatdm i.m. podani; per os podani



5) Aviarni vakcina (infek¢ni bronchitida driibeZe)

« témérvsechna hejna jsou ockovana proti IBV

« kdispozici jsou inaktivované i Zivé atenuované vakciny

« inaktivované vakciny jsou vyuZivany u nosnic, aby doslo k indukci materské imunity a pasivhimu prenosu na Cerstve
vylihla kurata

- bohuzel dojde k pouze mirné Ab odpovédi, takZe je nutné podat vice davek
« Zivé atenuované vakciny navozuji lepsi ochranu. Vakcinuje se prvni den po vylihnuti a imunita nastupuje 9. tyden

Zivota.
« Opakovani davky zalezi na délce Zivota slepice, obvykle se dalsi davka podava za 2 - 3 tydny.



Typ vakciny Forma aplikace Indikace V kombinaci s
Adenoviry
Psinka
Psi koronavirus Inaktivovana Subkutanni Psi starSi Sesti tydnu véku Parvovirus
Leptospira
Lymska boreli6za
., . , . Kocky starSi 16 tydnU
Felinni koronavirus Atenuované Intranazalné y veku y
, Oralné, intranazalné . Rotavi
Atenuovana Neonatalni telata ry
Bovinni koronavirus .y L
) , Subkutanné, ., Klostridie
Inaktivovana . .y Brezi )
intramuskularné E. Coli
PED virus Inaktivovana Intramuskularni Brezi -
Inaktivovana Intramuskularni
TGE virus Brezi
Atenuovana Oralni, intramuskularni
) Subkutanni i
- . tarsi 12 tydnd Newcastleska chor
. Inaktivovana intramuskularni Stars ydnu ewcastleska choroba
IBV virus
Atenuovana Prvni den Zivota Reoviry

Aerosol




AKktualni koronavirova situace v oblasti
zvirat v souvislosti s covid-19/SARS-CoV-
2

- zvirata testovana pozitivné na covid-19: kocka domaci, pes, kfecek, fretka, ZOO zvifata (lev, tygr, leopard), vydra, norek,
jelen, hroch, kosman, mravenecnik 5 o
- zvirata mohou vzacné prenaset covid-19, avSak pouze po blizkem kontaktu

Norci

- velké mnoZstvi SARS-CoV-2 pozitivnich farmové chovanych nork(, s projevy onemocnéni dychaciho aparatu a nahlou
smrti

Pfenos: od SARS-CoV-2 pozitivnich oSetfovateld, vir se dale Sifi mezi norky a mezi ostatni zvifata (kocka, pes). Byl také
potvrzeny prenos z norka na clovéka

Kocky

- SARS-CoV a SARS-CoV-2 infekéni kocky byly hlaseny pouze s mirnymi pfiznaky respira¢niho onemocnéni. Pri propuknuti
covid-19 byly zaznamenany zvysené protilatky u kocek v oblasti Wuhan, Cina. o '
- privypuknuti kovidu ve Wuhanu bylo z testovanych kocek 15 % jedincu pozitivnich a protilatkami na SARS-CoV-2

- ukocek, které byly experimentalné exponovany SARS-CoV-2 ve véku 3.-6. dni, byla virova RNA detekovana v plicich,
tenkém strevé a vykalech ) ) 5 N o o )

- ukocek a fretek byla virova RNA detekovana ve vykalech, stejné jako zvirata nachazejici se v tésné blizkosti infikovanych
pribuznych (detekovatelné hladiny virove RNA)

Psi

- Psi byli také experimentalné naockovani SARS-CoV-2, a prestoze byla pozorovana sérokonverze, nebyl izolovan Zadny
virus a ostatni psi chovani v tésné blizkosti nevykazovali znamky infekce.



Shrnuti

Vypada to, Ze kocky a fretky jsou moznymi hostiteli lidského SARS-CoV-2.
Nutno vsak blize specifikovat klinické priznaky a také mozZnost prenosu mezi

kockami Ci z kocek na lidi.
Dlvodem je vysoka mira podobnosti lidského a kociciho receptoru ACE 2.V

pripadé fretek presny dlivod hostitelstvi prozatim neni znam.

Je mozné, Ze fretky a lidé sdileji spolecné vlastnosti ve vztahu k architekture
jejich prislusnych dychacich cest, coz z nich Cini vnimavé hostitele.
Dllezité je si uvédomit, Ze kocky a fretky jsou znamymi hostitelkami lidského
a aviarniho chripkového viru. Nepredstavuji vSak zoonoticky risk.
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