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1. TEMA MESECA: SEROTIPI ADENOVIRUSOV V SLOVENIJI V LETU 2006 IN 2007
MSOCAN N. BERGINC

Adenovirusi povzroc¢ajo akutne okuzbe dihal (AOD), predvsem pri
otrocih in mladostnikih. So ubikvitarni virusi, ki se pojavljajo preko
celega leta. Znanih je 51 serotipov adenovirusov.

V okviru programa za spremljanje gripe v Sloveniji, smo jeseni 2006
zaznali poveCano pojavnost adenovirusov. V preteklih sezonah smo
adenoviruse v brisih nosu in Zrela bolnikov z gripi podobno boleznijo
dokazali poredko. Predstavljamo rezultate preiskav, ki so bile
opravljene na vzorcih sprejetih med 40. tednom v letu 2006 in 52.
tednom v letu 2007.

S presejalno metodo, verizno reakcijo s polimerazo z reverznim prepisom (RT-PCR), smo v vzorcih dolocali
prisotnost nukleinskih kislin virusov influence A, influence B, respiratornega sincicjskega virusa (RSV),
enterovirusov in adenovirusov (QIAGEN, OneStepRT-PCRkit, Hilden, Nemcija). Vse vzorce, ki so imeli v RT-
PCR pozitiven rezultat, smo inokulirali na ustrezno celicno kulturo in poskusili izolirati virus. Nato smo
virusnim izolatom, z ustreznimi metodami, poskusili dolociti tipe. Vzorce, v katerih smo z RT-PCR, dolocili
prisotnost nukleinskih kislin adenovirusov, smo poskusili izolirati na celi¢nih kulturah GMK (Green Monkey
Kidney), HEp-2 in RD. Adenovirusne izolate smo potrdili s komercialnim direktnim imunofluorescenc¢nim
testom (IMAGEN Adenovirus, DAKO, Ely, Velika Britanija). Serotipe adenovirusov smo dolocali z
nevtralizacijskim testom, s pomocjo komercialno dostopnih specificnih antiserumov. Razpolagali smo s
specifi¢nimi antiserumi za dolocanje adenovirusnih serotipov od 1 do 7 (DENKA SEIKEN, Tokyo, Japonska).

Med 40. tednom leta 2006 in 52. tednom leta 2007, smo prejeli 1943 vzorcev; 398 (20%) so jih v analizo
poslali zdravniki primarnega zdravstva iz mreze za spremljanje gripi podobnih bolezni, 1545 (80%) pa
zdravniki iz bolnisnic. V 625 (32%) vzorcih smo z RT-PCR dolodili prisotnost nukleinskih kislin adenovirusov.
Iz teh vzorcev smo v nadaljevanju pridobili 160 adenovirusnih izolatov (8% vseh analiziranih vzorcev in
26% vzorcev, v katerih smo z RT-PCR dolocili prisotnost nukleinskih kislin adenovirusov). Rezultate
prikazuje Tabela 1.

TABELA 1: REZULTATI DETEKCLJE, IZOLACIJE, IDENTIFIKACIJE IN SEROTIPIZACIJE ADENOVIRUSOV V VZORCIH PREJETIH V OKVIRU PROGRAMA ZA SPREMLIANJE GRIPI PODOBNE BOLEZNI MED 40. TEDNOM LETA 2006 IN 52. TEDNOM LETA 2007 v
LABORATORIIU ZA VIRUSE, CNB, IVZ RS.

VIR VZORCEV MREZA ZA SPREMLIANJE GRIPE DRUGE ZDR. USTAVOVE VSI VZORCI
STAROSTNA SKUPINA 0-59  6,0-14,9 15+ vSI 0-59  6,0-149 15+ 0-59  6,0-149 15+

VZORCI TESTIRANI V RT-PCR

VZORCI, KI SO Z RT-PCR POZITIVNI NA ADENO

VZORCI, KI SO Z RT-PCR POZITIVNI NA ADENO IN
TVORIJO CPE V CEL. KULT.

ADENO 1

ADENO 2

ADENO 3

ADENO 4

ADENO 5

ADENO 6

ADENO 7

ADENO, SEROTIPA NISMO USPELI DOLOCITI

CPE PRISOTEN, ISOLATA NISMO USPELI
DOLOCITI
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Z direktnim imunofluorescenc¢nim testom smo pri 123 izolatih potrdili, da gre za adenovirus; v nadaljevanju
smo jim v nevtralizacijskem testu poskusali dolocCiti adenovirusni serotip. DoloCili smo prisotnost serotipov
od 1 do 7, razen pri 3 izolatih, ki jim serotipa nismo uspeli dolociti (Tabela 1). Pri 37 izolatih smo v celi¢ni
kulturi opazili citopatogeni efekt (CPE), nismo pa uspeli potrditi da gre za adenovirus in dolociti
adenovirusnega serotipa (Tabela 1).

Prisotnost adenovirusov v vzorcih smo zaznali skozi celotno sezono gripe 2006/2007 (med 40. tednom leta
2006 in 20. tednom leta 2007), skozi celotho medsezono (med 21. in 39. tednom leta 2007) in tudi v sezoni
gripe 2007/2008 (od 40. tedna leta 2007 naprej). Med vzorci, v katerih smo z RT-PCR dolodili virusne
nukleinske kisline, so adenovirusi vseskozi prevladovali, razen na visku sezone gripe 2006/2007, med 2. in
10. tednom leta 2007, ko je prevladoval virus influence A.

Rezultati serotipizacije adenovirusnih izolatov v nevtralizacijskem testu po tednih kaZejo, da sta med 40.
tednom leta 2006 in 15. tednom leta 2007 prevladovala serotipa 3 in 2, med 16. in 52. tednom leta 2007
pa serotipa 2 in 1.

B ADENO 1 B ADENO 2
ADENO 3 ADENO 4 ®ADENO 3 BADENO 4
24% o
1% ADENO 5 BADENO 5 BADENO 6 N
6% S ADENO 7 WADENO, SEROTIPA NISMO USPELI DOLOCITI
ADENO 6
3%

ADENO 7

o
ADENO 2 1%

27% ADENO, SEROTIPA
NISMO USPELI
DOLOCITI
2%

delez vzorcev

CPE PRISOTEN,
IZOLATA NISMO
USPELI DOLOCITI
ADENO 1 23%

13%

SLIKA 1: ODSTOTEK DOLOCENIH SEROTIPOV MED ADENOVIRUSNIMI IZOLATI. SLIKA 2: ODSTOTEK ADENOVIRUSNIH SEROTIPOV PO STAROSTNIH SKUPINAH.

Izmed 1943 brisov nosu in zrela, je bilo 1096 (56%) vzorcev odvzetih bolnikom z gripi podobno boleznijo, ki
so bili mlajSi od 6 let. V 464 vzorcih (24% vseh prejetih vzorcev, 42% vzorcev bolnikov mlajsih od 6 let)
smo z RT-PCR dolocili prisotnost nukleinskih kislin adenovirusov in pridobili 138 virusnih izolatov (Tabela 1).
V tej starostni skupini smo dolodili prisotnost vseh 7 adenovirusnih serotipov (Slika 2), prevladoval pa je
serotip 2 (31%).

Pri starejSih bolnikih je bil delez odkritih adenovirusov v vzorcih priakovano niZji. 378 vzorcev je bilo
odvzetih otrokom, starim med 6 in 15 let. Prisotnost adenovirusnih nukleinskih kislin smo dolocili v 98
vzorcih (5% vseh prejetih vzorcev, 26% vzorcev bolnikov iz te starostne skupine) in pridobili 20 virusnih
izolatov (Tabela 1). 469 vzorcev je bilo odvzetih bolnikom, starejSim od 15 let. Adenovirusne nukleinske
kisline smo dolodili v 63 vzorcih (3% vseh prejetih vzorcev, 13% vzorcev bolnikov iz te starostne skupine),
adenovirus pa smo izolirali samo iz 2 vzorcev (Tabela 1). Odstotek adenovirusnih serotipov pri posamezni
starostni skupini je prikazan na Sliki 2.

V sezoni gripe 2006/2007, v medsezoni 2007 in v sezoni gripe 2007/2008, smo v Sloveniji, pri bolnikih z
gripi podobno boleznijo, opazili povecano pojavnost adenovirusov v primerjavi z nekaterimi drugimi
respiratornimi virusi, kar ni bilo znacilno za preteklo obdobje, od vzpostavitve sistema spremljanja gripe v
letu 1999. Velina pozitivnih vzorcev je bila odvzeta predSolskim otrokom. V prvem Cetrtletju 2007 sta
previadovala serotipa 3 in 2, v nadaljevanju leta 2007 pa serotipa 2 in 1. DoloCili smo prisotnost Se
nekaterih drugih serotipov (od 4 do 7). Povecano pojavnost adenovirusov med vzorci, ki jih zbiramo v
okviru spremljanja gripe, opazamo tudi v sezoni gripe 2007/2008.
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2. STANJE V SLOVENIJI
E. GRILC, M.BLASKO

2.1. PRIJAVLIENE NALEZLJIVE BOLEZNI vV €ASU MED 1. IN 31. JANUARIEM 2008

V januarju 2008 smo na Institutu za varovanje zdravja zabeleZili 4419 prijav nalezljivih bolezni, to je 49,6%
manj kot v decembru 2007 in 6% vec kot v enakem obdobju v letu 2007 (slika 4). Stopnja obolevnosti je
znasSala 220,83/100000 prebivalcev, najvisja je bila v kranjski regiji (401,1/100000), sledita ji novomeska in
goriska, najnizjo stopnjo obolevnosti pa smo zabeleZili v ljubljanski regiji (145,3/100000) (slika 3). V Stevilo
prijavljenih primerov niso zajete spolno prenosljive bolezni (razen hepatitisov), AIDS in tuberkuloza. Te
bolezni in okuZbe imajo svoj sistem spremljanja.

V opazovanem obdobju smo prejeli Stiri prijave smrti zaradi nalezljive bolezni, umrla sta dva moska in dve
Zenski. V dveh primerih je smrt povzrocila neopredeljena pljucnica, v enem bakterijska pljucnica Se ena
oseba pa je umrla zaradi sepse. Umrli so bili stari med 59 in 84 let.
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SLIKA 3: INCIDENCNA STOPNJA PRIJAVLIENIH NALEZLIIVIH BOLEZNI PO REGIJAH, SLOVENIJA, JANUAR 2008 SLIKA 4: PRIJAVLIENE NALEZLIIVE BOLEZNI PO MESECIH, SLOVENIJA , 2007 - 2008 TER PETLETNO POVPRECIE

Med 4419 prijavljenimi primeri je bilo 51% bolnikov (2272) Zenskega spola in 49% (2147) moskega. 2791
(63%) obolelih so bili otroci v starosti do 14 let, najviSja incidencna stopnja je bila v starostni skupini od 1
do 4 let (2123,2/100000 prebivalcev), najniZzja pa v starostni skupini od 35 do 44 let (65,7/100000
prebivalcev) (slika 5).

V mesecu januarju smo prejeli najvec prijav gastroenteritisa neznane etiologije (1097), sledijo norice (832),
streptokokni tonzilitis (502), rotavirusni enteritis (424) ter Skrlatinka (324).
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TABELA 2: NAJPOGOSTEJE PRIJAVLIENE NB V MESECU )y PO NB, Z DECE TER ENAKIM OBDOBJEM LETA 2007
ST (R N:l’;:sﬁ]s::zi JAN. 07 DEC. 07 JAN. 08
BOLEZNI L : . . RESPIRATORNE NALEZLJIVE BOLEZNI
NORICE 1051 1762 832 Respiratorne nalezljive bolezni so predstavljale 52% vseh
"5‘;;‘;‘;;,",5’1‘ oo onams | 630 a8 o prijavljenih bolezni v mesecu januarju. Na prvem mestu
> I - o . | so bile norice, sledi streptokokni tonzilitis ter Skrlatinka
(tabela 2).
ERevESNE PR el Es o 1%  Stopnja obolevnosti  je  znaSala  114,3/100000
ol ROTAVIRUSHI ENTERITIS & 8 2 prebivalcev, najviSja je bila v ravenski regiji
DRUG VIRUSNI ENTERITISI 9% 278 124 (189,7/100000 prebivalcev), najniZja pa v celjski regiji
.(r:SA::(sl::IuIIS—II‘.I"N/oE) LYMSKA BORELIOZA 82 233 65 (72, 2/100000 prebivalceV).
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CREVESNE NALEZLJIVE BOLEZNI

42% prijav vseh nalezljivih bolezni so predstavljale crevesne bolezni. NajveC prijav smo prejeli za
gastroenteritis neznane etiologije, sledijo rotavirusni enteritisi ter drugi virusni enteritisi (tabela 2). Zabelezili
smo porast rotavirusnih okuzb. Stevilo prijav se je v primerjavi s preteklim mesecem povecalo za 10 %, glede
na januar 2007 pa za 80%.

V mesecu januarju je bila najviSja stopnja incidence Crevesnih obolenj zabelezena v novomeski regiji,
177/100000 prebivalcev, najniZzja pa v ravenski, 21,7/100000 prebivalcev. Skupna incidenc¢na stopnja je
znasSala 91,9/100000 prebivalcev.

TRANSMISIVNE NALEZLJIVE BOLEZNI

V mesecu januarju smo zabeleZili 65 primerov transmisivnih bolezni, kar predstavlja 1% vseh prijav v
januarju. Vse prijave se nanasajo na Lymsko boreliozo (tabela 2).

Incidenc¢na stopnja transmisivnih obolenj je znasala 3,3/100000 prebivalcev, najviSja zabelezena je bila v
goriski regiji, 7,8/100000 prebivalcev, najnizja pa v ravenski, 1,4/100000 prebivalcev.

2.2. PRIJAVLIENI IZBRUHI NALEZLJIVIH BOLEZNI V LETU 2008

ZAJETO

zzv PODROCIE 0Z. ZACETEK KONEC POVZROCITEL) I;’B';sJ: n VIR OKUZBE
POPULACIJIA

MB TOVARNA 7.1.2008 30.1.2008 STAFILOKOK ALIMENTARNA 700 40 0 0 7 22 11 AJDOVA KASA

(| DOMSTAREISIH 144 4 5008 20 | 16 BOLNIK

OBCANOV
LEGENDA: * I —IZPOSTAVLIENIH; Z— ZBOLELIH; H — HOSPITALIZIRANIH; U — UMRLIH ; M — MOSKI; Z — ZENSKE; N — NEZNAN SPOL

2.3. PRIJAVLIENE NALEZLJIVE BOLEZNI PO DATUMU PRIJAVE, SLOVENIJA, JANUAR 2008
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A46 ERIZIPEL (SEN )

A49.1 STREPTOKOKNA INFEKCIJA, NEOPREDELJENA
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A98.5 HEMORAGICNA VROCICA Z RENALNIM SINDROMOM
B01.2 VARICELNA PLJUCNICA (J17.1%)

B01.8 NORICE Z DRUGIMI KOMPLIKACIJAMI

B01.9 NORICE BREZ KOMPLIKACL)

B02.1 MENINGITIS ZARADI ZOSTRA (G02.0*)

B02.8 ZOSTER Z DRUGIMI ZAPLETI

B02.9 ZOSTER BREZ ZAPLETA

B16.9 AKUTNI HEPATITIS B

B18.1 KRONICNI VIRUSNI HEPATITIS B BREZ AGENSA DELTA
B18.2 KRONICNI VIRUSNI HEPATITIS C

B18.9 KRONICNI VIRUSNI HEPATITIS, NEOPREDELJEN
B26.9 MUMPS BREZ ZAPLETOV

B27.9 INFEKCIJSKA MONONUKLEOZA, NEOPREDELJENA
B35.0 MIKROSPOROZA BRADE IN GLAVE

B35.2 MIKROSPOROZA ROKE

B35.3 MIKROSPOROZA NOGE

B35.4 MIKROSPOROZA TELESA

B35.8 MIKROSPOROZA DISEMINIRANA

B35.9 MIKROSPORIA, NEOPREDELJENA

B49 NEOPREDELJENA MIKOZA

B58 TOKSOPLAZMOZA

B80 ENTEROBIOZA

B86 SKABIES

G00.9 BAKTERIISKI MENINGITIS, NEOPREDELJEN
G63.0 POLINEVROPATIJA PRI LYMSKI BORELIOZI
J02.0 STREPTOKOKNI FARINGITIS

J02.9 AKUTNI FARINGITIS, NEOPREDELJEN

J03.0 STREPTOKOKNI TONZILITIS

J03.9 AKUTNI TONZILITIS, NEOPREDELJEN

J10.0 GRIPA S PLIUCNICO, VIRUS INFLUENCE DOKAZAN

J10.1 GRIPA Z DRUGIMI MANIF.NA DIHALIH,DOKAZAN V.INFL.

J11.0 GRIPA S PLJUCNICO, VIRUS NI DOKAZAN

J11.1 GRIPA Z DR. MANIF.NA DIHALIH, VIRUS NI DOKAZAN
J13 PLIUCNICA,KI JO POVZROCA STREPT. PNEUMONIAE
J15.0 PLIUENICA, KI JO POVZROCA KLEBSIELLA PNEUMONIAE
J15.4 PLIUCNICA, POVZROCENA Z DRUGIMI STREPTOKOKI
J15.9 BAKTERIISKA PLJUCNICA, NEOPREDELJENA

J18.0 BRONHOPNEVMONIJA, NEOPREDELJENA

J18.1 LOBARNA PLJUCNICA, NEOPREDELJENA

J18.9 PLIUCNICA, NEOPREDELJENA
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3. AKTUALNO

3.1.SESTANEK UPORABNIKOV TESSY SISTEMA ZA SPREMLJANJE IN POROCANJE O NALEZLIIVIH BOLEZNIH V
EU, STockHOLM, ECDC (EUROPEAN CENTER FOR DISEASE CONTROL); 28.1.-30.1.2008

E. GRILC

ECDC vzpostavlja sistem za zbiranje, obdelavo podatkov o nalezljivih boleznih v EU. Sistem se imenuje TESSy (The
European Surveillance System). Trenutno zajema 49 nalezljivih bolezni iz EU drzav. Osnova za porocanje drzav
ECDC je Uredba EC st. 851/2004. Drzave bodo prijavljale nalezljive bolezni v skladu z definicijami nalezljivih bolezni,
ki jih bo ECDC prevedel v vse evropske jezike. Podatke (osnovni in dodatni nabor) bodo poSiljale ECDC po dogovoru
- mesecno ali veckrat letno. Zbirka podatkov je zaenkrat v CSV obliki. Predvidoma bo sistem pricel delovati aprila
2008. V sistem so vkljuceni epidemiologi in informatiki.

3.2. STEKLINA NA OBMOCJU REPUBLIKE SLOVENIJE
VIR: VETERINARSKA UPRAVA RS: STEKLINA V MESECU JANUARJIU

V obdobju od 1. do 31. januarja 2008, je bilo iz obmocja 54 obcin v nasi drzavi laboratorijsko preiskanih na
prisotnost virusa stekline 348 Zivali.

Viroloski laboratorij Enote za diagnostiko kuznih in drugih bolezni Zivali Nacionalnega veterinarskega instituta (NVI)
v Ljubljani je pregledal 331 lisic, 1 govedo, 5 kun, 3 macke, 5 psov in 3 srne.

Prisotnost virusa stekline je bila ugotovljena pri Sestih lisicah na obmodju:
BreZice — 1 lisica; Drenovec pri Bukovju;

MajSperk — 2 lisici; Naraplje, Grdina;

Videm - 1 lisica; Dolena;

Rogatec — 2 lisici; Zahemberc, Dobovec pri Rogatcu.

3.3. POZITIVEN REZULTAT PREISKAVE PSA NA STEKLINO
VIR: SPLETNA STRAN VETERINARSKE UPRAVE RS: nrre://www.vurs.cov.s1/s1/spLoSNO/NOVICE/NOVICA/ARTICLE/1603/5315/2cHASH=1529AF1494

Veterinarska uprava Republike Slovenije je bila danes obvescena o pozitivnem rezultatu preiskave
moZganov psa na steklino.

Po dosedanjih podatkih je v Cetrtek, 7. 2. 2008, na zahtevo imetnika psa, Zival pregledal veterinar veterinarske
postaje BreZice. Na podlagi klinicnih znakov je postavil sum na obolelost centralnega Zivénega sistema in Se isti dan
izoliral psa v izolatoriju veterinarske postaje.

V nedeljo, 10. 2., je pes poginil. Veterinarska postaja je truplo poslala na preiskave na Nacionalni veterinarski
institut, ki je ugotovil vzrok smrti, t. j. posledica okuzbe s steklino.

Priblizno eno leto star pes ni bil cepljen proti steklini, kar pove¢a mozZnost okuzbe. Zato pozivamo vse lastnike psov,
da dosledno upostevajo zakonske zahteve po cepljenju vseh psov, ki so starejsi od treh mesecev.

O dogodku je zaradi zascite zdravja ljudi obveSCena pristojna antirabicna ambulanta, VURS pa na terenu zbira
podatke o moZnih kontaktih s steklo Zivaljo.

Zadnji primer okuzbe s steklino pri domacih Zivalih smo v RS zabeleZili leta 2001, ko se je okuZilo 7 psov in 3
macke.
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