Malarie

1) Ottv slovnik naucny — 1888-1908 — pt. heslo Malaria — Bahenni nemoc

Bahenny " nemoci (ne m o ci ma l arické,
zimni c e)vznikaji organisovanou nadkazou,
kterd v bazinaté pid¢ se rodic t¢ka do nej-
blizich vrstev ovzdusi (malaria );kdeptida

az k povrchu staleprosakla jest zpodni vodou
(pidamocalova abazinata),b. n. trvale se
udrzuji vyskytujicesepak jako endemicka one-
mocnéni.B. n. jsou rozsifeny témét po ce-
1ém obydleném svété.Na severni polokouli
jestjejich hranici isothermicka ¢ara +5 [1C.,
ktera v Evropé pro vliv Golfového proudu saha

k 60 —62 [1,vAsii k50 [1,v Americe ke 47 [s.§.;

na jizni polokouli jest hranici isotherma +15 —
16 [IC.,t.j.35 —38j.5.,apfestavaji b. n. néco
Nadéje,v Australii a Tasmanii.V uvedenych
mezich b. N.sevyskytuji v rozmanité prud-
kosti a rozdilném rozsifeni;jako povSechné
pravidlo lzevytknouti: 1.Niziny trpi malarif,
kdezto vysiny jsou uchranény.Jsou oviem
vyjimky:nebot ’b. n. vyskytuji sei na vysi-
nach peruanskych,perskych (Iran),na vvso-
¢inach indickych,na planich toskanskych
(maremmach)a fimskych (Campagna).Nez
vyjimky tyto jsou jen zdanlivé:vSechny tyto
povysené okrSlky malarické majice ptdu pro
desté snadno prostupnou spocivaji na vrst-
vach neprostupnych a chovajice mnoho zpodni
vody podobaji seve lkym podzemnim mo¢a-
lam.Jimi byva okoli udrzovano stalevlhkym;
¢asem i mala jezera vytvorivsi se v jicnech
vyhaslych sopek napajeji zpodni pidu trvale
vodou,ktera se dosti blizi povrchu.2.Nemoci
co do hojnosti a prudkosti pfibyva,éim vice
seblizimerovniku.

Malaricka hnizda jsou baziny a mocaly,

okoli vod stojatych,biehy ek s nedostatec-
nym spadem,jez casto byvaji zaplaveny,usti
fecist ’v nékolik ramen se rozkladajicich,nizké
biehy motské,zaplaveé snadno piistupné-
vnich b. n. bud ’v permanenci se udrzuji,
nebo se vyskytuji po periodickém zaplaveni
biehliv a bazinaté pudy (po jarnich povodnich,
nebo velkych destich),a to tehdy,kdyz misto
zaplavené pocina osychati.Nejzhoubnéjsi hni-
zda b ch n ci jsou na zapadnim biehu afri-
ckém (na usti Senegalu a Nigiru),v AlZirsku
a Egypté;v Asii pro zhoubné zimnicepo-
véstny jsou Mesopotamie,potic¢i Eufratu a
Tigridu (okoli agdadu a asory),udoli Indu

a Gangy.Jak b. n. v Indii jsou nebezpecny,
vysvita nejlépezezdravotnich zprav vojska
anglického.R.1879 onemocnélo v celé Indii
ptes 3 milliony lidi zimnici a v anglické ar-

madé,Citajici 57.840 vojaki,vyskytlo se51.959
pripadt nakazy s 1387 ptipady tmrti;vevoj-
sku domorodct,¢itajicim 130.000 muzi, mélo
122.375 zimnici,z nichz 1756 zemielo.V Ko-
¢in¢ing,kde na téech étvrtich veskeré pidy
péstujeseryze ,a velké privaly dest *ové pie-
ménuji roviny po 6 mésicti v mocaly,zmira

1 /5 obyvatelstva b mi ncmi.V Americe vysky-
tuji se b n.pfevahou na bfezich mote Atlant-
ského;ze severoamerickych stati pro nebez-
pecnou nakazu zlopovéstny jsou Texas, Arkan-
sas,Panama a Louisiana,dalei zaitoka Me-
xickd a Antilly;v Jizni Americe fadi hlavné

v Guayané,Peru a razilii.V Australii b. n.

jsou vzacny.V Evrop¢ ma Italiepo vSechny
veky zlou povést pro t€zké zimnice.Jiz Titus
Livius zmifiyje se,ze vice nez 15 epidemii zim-
nicovych stihlo uzemi fimské v prvé dobé repu-
bliky.Hlavnim hnizdem zimnic jsou maremmy
toskanské.Campagna (Ager romanus )a Pon-
tinské mocaly. VeFrancii b. n. zptsobuji mo-
Caly pfi usti Loiry a sousedici bazinata kra-
jina La renne,jizni pofi¢i Rhonu,usti Saony

a Adouru.Dosti zna¢né rozsiteny jsou i v Por-
tugalsku a Spanélich,za to jsou nepomérné
fidSim kazem v Némecku (zde vyskytuji se
hlavné ve Slesviku a Hol3tyné,v severonéme-
cké nizing);Hollandsko.které jest¢ na po-
¢atku tohoto stoleti velmi trpélo zlymi zimni-
cemi,ma nyni jen malo malarickych hnizd.

K Italii fadi se hned velka a mala nizina uher-
ska (v star§ich dobach zimnicesluly febris
Dacica ,morbus Hungaricus ),Istrie,Pobalkén-
sko,Recko a Turecko,pobiez Cerného a Ka-
spického mote.V Rakousku mimo Uhry,a-

nat a Istrii jsou b. n. je$té znacné rozSifeny

v Hali¢i-v Cechach tou dobou vyskytuji se
jen sporadické piipady.Pamétihodno jest,ze

v diivéjSich dobach b. n. také epidemicky §i-
fily sev krajich,kte ré jinak pokladany za
prosté malarie,nebo ji jen malo trp€ly.Prvni
takovato velka epidemie, ktera zasahla velkou
¢ast *Evropy,zaznamenava se r.1558;ale nej-
vétsi epidemie vyskytla se v 1.1823 —30,kdy
prosla témét celou Evropou;o podobném epi-
demickém rozsiteni b. n. v Cechach mluvi se
v létech 1846 —48 a r.1850.

Vevsech malarickych okrscich sbihaji se
stejné,trvani nemoci piiznivé podminky:vlh-
kost ptidy,jisty stupen tepla slune¢niho a
hojna,v pid¢ ulozena drt ’rostlinna,a v t&
mife, kterou vlivy ty patrnéji se jevi,piibyva

b ch n ci po¢tem i prudkosti.Nakaza rodi se
vevrchnich vrstvach zatope né pudy a zacina



prchati do nejbliz§iho ovzdusi,kdyz povrch
jeji osycha.Dokud ptda kryta jest mohut-
n&j$i vrstvou vody,neni b ch n ci,alepfibyva
jich tou mérou,jakou voda opadava;tim sevy-
svétlyjesifeni sezimnic po jarnich povodnich
a privalech v krajich pasma mirného a usta-
vani jejich v krajinach tropickych a subtropi-
ckych,dokud panuji velké desté.Kdyzr.1748
Anglicané vpadli do Hollandska a opanovali
ostrov Walchern,pfeménili Nizozemci odve-
denim vod biehy ve velké mocaly,a ve voj-
sku anglickém fadila pak zimnicetak,ze

v kazdém praporu sotva 4 muzi zdravi zi-
stali;chtéjicedal$imu fadéni malariezabra-

niti zaplavili moc¢aly opét vodou.Trvani za-
rodkt b ch n ci v hornich vrstvach vlhké a na
drt *organickou bohaté pudy charakterisuje nej-
1épenové vypukani zimnic na mistech,kdejiz
davno zanikly:pfevraty pudy pfirodou samou,
na pf.zemétiesenim,provazeny byly zimnici,
podobné i vzdélavani a prekopavani jeji.V Pa-
tizi,kdepo sto let zimnicenebylo,vypukly

v kratké dob¢ za sebou tfi znacné endemie
malarické, kdyz ptida mésta za pfic¢inou opev-
néni,stavéni stok a kladeni rour plynovych
byla ptekopavana.

Vlastni podstata nakazy,jejiz historie dosti
jest zajimava,zlstava dosud spornou. Zarod-
kem jejim jest nade vsi pochybnost plisen
sd€lnd,jiz vyzkumy Marchiafaviho a Celliho
nefadi k bakteriim,nybrz k mycetozoim a
které dali nazev plasmodie malaricka.Pli-

seil ta vnika plicemi do krve,do rudych bu-
nék krevnich a hubi je.V fadub ch n ci vstu-
pyji rozli¢né choroby,rozchazejici se sice
podlé klinickych ptiznakiiv,alemajici spole ¢ny
zaklad anatomicky. VSem ptinalezi jako spo-
le¢ny tkaz:nador sleziny,rozruseni rudych
bun¢k a proudéni volného pigmentu v krvi.
Po ptiznacich charakterisovany jsou ur¢itym
(typickym)pribéhem horecky nebo typickym
vracenim se jistych nervovych ptiznaku (za-
kryté b. n.)nebo t€zkych zjeviv ustrojnych.

V severni Evropé jsoub. n. podstaty mirnéjsi
a smrtelnost jejich pribéhu byva velmi vzac-
nym ukazem;zdepanuji zimnicerazu Ciste
stiidavého,prosté komplikaci (stfidavky)a
jisté pfiznaky v nervovou sféru zasahujici
(neuralgie,prtymy, krvaceni z vnitinich or-
gant).Jiz v Uhrach a Italii vyskytuji sene-
bezpeéné formy zimnice s ustalenou nebo sko-
rem ustalenou horeckou,sttidavky vzdorujici
kazdému 1éCeni a provazené velmi nebezpec-
nymi mozkovymi i michovymi pfiznaky a ji-
nymi t€zkymi komplikacemi (stfidavky zhoub-
né;viz S t1idavka).Téchto té€zkych piipadi
pribyva,cim vicerovniku seblizime :umrt-
nost vzristd,a vyvazne-li nemocny,byva sti-
Zen trvalou seslosti télesni,kachexii, ktera
stigmatisuje domorodce,i kdyZz nebyl trpél

prudkym onemocnénim malarickym.Jisto jest,
ze b. n. vyzaduji vice obéti nezli kterakoli
jina infekéni choroba,ktera jen periodicky se
vracejic zachvacuje toliko osoby disponované,
a to jen v jistém percentudlnim poméru Gmrti.
B ch n ci neuchrani se nikdo.netiprosné de-
cimuyji obyvatelstvo,a v mnohé okrsky nesmi
ani noha vkrociti,z jinych obyvatelé¢ musili
sevyst¢hovati.Zly vliv malarické pady pro-
zrazujeseneobvyklou umrtnosti osob-véku
détského a nepomérné kratSim primérem Zi-
vota domorodceu pfirovnani k obyvate 1im
krajt zdravych.NeZ netoliko ztrata na lid-
skych zivotech budi pozornost,nybrz i zvrh-
lost obyvatele,ktery se nemohl odtrhnouti od
své pudy:jest mensiho téla,sesly,neschopny

k vétsi fysické praci,na duchu slabsi.

Zdali a jak moZzno seproti tomuto nebez-
pecnému nepfiteli lidstva chraniti ?Odpovéd °
dava vefejné zdravotnictvi,které v poslednich
desitiletich jalo se fesiti tento dilezity pro-
blém spolecensky a jiz nyni v Hollandsku,
Francii,Americe.Alzirsku,Italii zdarnymi vy-
sledky se honosi-mnohé okrsky,znamé jako
velmi nebezpecné,jsou dnes zcela prosty ma-
larie.Vysledku téch dosici 1ze assanaci,totiZ
priméfenym odvodnénim a vzdélavanim pudy;
neZ jednotlivec v pokuse tom nezmize pra-
nic,jen cela spoleCenstva a v prvni fadé stat
musi napomahati a vydatnou pomoci zakro-
¢iti.Béz tu o odvedeni stojatych vod a osu-
Seni povrchu pudy stokami a ptikopy,d r e-
na z1i.Vesvych pamatnych studiich o mala-
rické ptidé v okoli Rima Tomasi Crudelli do-
spé€l snadno k poznani,zZevemnohych mi-
stech nedostaci jen povrchni drendze,nybrz
zetfeba 1 zpodni vodé v hlubsich vrstvach
spo€ivajici a padu v trvalém vlhku udrzujici
zjednati volny odtok,ma-li se assanace setkati
s dokonalym tispéchem.Usudky jeho jsou za-
jisté obecné platny pro malaricka hnizda pla-
nin a vyso¢in.Podnétem jeho pocaty assa-
nacni pracezpodni pudy,kte ré sezname nité
osvedcily;navodem jeho vedeny hluboké pfi-
kopy podlé upati vysin které svadéjice zbodni
vodu zabraiuji prosaknuti ptidy v tdolich a
tak umoziyji rychlé jeji vysuseni.Pozorovani
poslednich let dosvéd¢ila,ze Crudelli spravné
soudil,nebo v miste ch,kdesediivevyskyto-
valy nebezpecné tvary b ch n ci.dnes uplné
vymizely.JiZ stafi Rimané pilné konali odvod.
novani bazinatych mist a provadéli vysuseni
zpodni pudy stejnym dimyslnym zpUsobem;
tehdaz Campagna nebyla tak zlopovéstna jako
nyni.V okoli Rima nalézaji sedosud zbytky
rozvétvené odvodnovaci soustavy s hluboce
poloZenymi stokami a pritkopy (canaliculi ),
provedenymi jen k vysuSeni hlubSich vrstev
pudy,jez majice vysi 1.5 a §ifi 0,5 M usti ve
velké nadrzky nebo velké kanaly.Tyto stoky




nalézaji setoliko na mistech,kdejil jest pie -
kazkou odtékani vody do hloubky,a schazeji,
kdeptda ptipousti volné pronikani do hloubky.
Misty stoky senalézaji v né¢kolika etazich nad
seboutak v sousedstvi Quirinalu ve 2,v Aven-
tinu ve4. Vysuseni a vzdélavani pudy obje -
vilo svou blahodarnost jiz vemnohych kra-
jich dfive velmi nebezpe¢nych;v§ude.kde
vzdélavani pidy odvodnénim jejim jest umoz-
néno,obyvatelstva pozvolné pribyva,a fysické
i duSevni schopnosti jeho se lepsi.Assanacni
pracev mocalech For'ezskych pocaly r.1857;
r.1883 byla assanacena 1 /4 pudy hotova a
jizb ch nci ubylo o 75 %.Vydajeobnasely

asi 2,500.000 frank,cena pudy se vsak zlep-
$ila 0 4,500.000 fr.;az k dokonceni assanace
budevydajiv asi 7 mill.,za to cena pudy
vzrostena 24 mill.frankt. V Dombach mo-
¢aly pokryvaly 19.215 hektarti;umrtnost v nich
prevysovala porody o 19 %;r.1883 vzrostlo
primérné ¢islo obyvatelstva na 1 km 2 z21na
31,a primér ziti z 25 na 35 let.Podobné
vysledky zaznamenavaji se také v Alzirsku

1 v Americe.

Kezle pSovani piidy vlhké ptispiva zajisté
rostlinstvo,a zkuSenost uci,ze vydatna vege-
tace pii dostatecné drenazi jest vybornym pro-
sttedkem proti nezdravoté pudy. V novéjsi
dobé proveden byl s velmi dobrym vysledkem
prakticky pokus ten ve zhoubnych malari-
ckych krajich tropickych a subtropickych,kde
k vysuseni pidy voleny nekteré rychle ro-
stouci druhy rostlinné,zejména stromy z rodu
Eucalyp us (E.globulus ).Stromy ty spottebuji
k svému ziti desateronasobnou vahu vody,jiz
ssaji zezeme.Rovnéz dobry ucinek maji pry
Helianthus annuus a Zizania aquatica.ez od-
vedeni zpodni vody vSak péstovani takovychto
rostlin malo prospiva,cehoz ptiklad poskytuje
neblahé malarické misto v okoli Rima,kla

Ster trappisti Tre fontane,kde daly se prvni
pokusy péstovani eukalyptu v Italii,a které

po kratkém polepSeni opét nabylo staré po-
vésti.—K hojeni b ch n ci nezndme bezpec-
néjSiho prostfedku nad kiru chinovnika,jejiz
blahodarny uc¢inek znam byl obyvateltim pe-
ruanskym od dob nepamétnych.V Evropé
uzivani chinovniku pocalo te prvekekonci
XVLstoleti.Mx.




2) Malarie
Malaria(angl.), paludisme (franc.), Mlaria, Wechselfieber(ném.), paludismo(Sp.),
maljarija(rus.)

Ptedkové ¢loveka se nakazili malarii od Simpanzl a opic asi v poloving€ ¢tvrtohor. Popisy
hore¢naté nemoci se zvétSenim sleziny se nachazeji v 1¢kaiskych spisech staroegyptskych,
chaldejskych, sumérskych, indickych a Cinskych. Jiz Hippokrates rozeznaval kvotidianu,
tercianu a kvartanu. Malarie ochromovala vojenské vypravy od dob Alexandra Velikého i 1i8i
fimskou a pravdépodobné byla jednou z pficin jejiho zaniku. Do Ameriky se dostala terciana
a kvartana snad z jihovychodni Asie transpacifickou cestou. Tropika byla zavlec¢ena africkymi
otroky.

Lécivy ucinek kiry chininovniku byl znam Inklim a popularitu ziskal zasluhou hrabénky
Anny del Cinchon (Chinchon), manzelky peruanského mistokrale. Nazev nemoci byl odvozen
od slov ,,mala aria“ tj. Spatny vzduch. Pfedpokladala se souvislost s jedovatymi vypary

z bazin.

Meznike byl objev francouzského 1ékare Laverana, ktery pozoroval v krvi nemocného

v Alzirsku tvorbu mikrogametocytii tropiky a za tento objev mu byla v r. 1907 udé€lena
Nobelova cena. Romanovskij (1891) navrhl metodu barveni plasmodii. V roce 1894
Marchiafava a Biauani rozlisili P.vivax a P.falciparum, Manson (1894) a dalsi védci objasnili
vyvoj plasmodii v komarech.

- Parazitni onemocnéni zptisobené ¢tyimi druhy prvokl rodu Plasmodia vyskytujicich se
v tropickych a subtropickych oblastech.

- Statistika: Celoro¢né je infikovano 267 mil. lidi, zemfou 1-2 mil. nakaZzenych. Do Evropy
je importovano 10 tis. piipadii rocné. 1% nakaZenych umird. Onemocnéni je casto
chybné diagnostikovano jako chiipkové, mize koncit smrti béhem nékolika dni.

- Plasmodium vivax a Plasmodium ovale — vyvolavaji tercianu — tfidenni malarii —
hore¢naty cyklus trva obvykle 48 hod.

- Plasmodium malariae — vyvolava kvartanu — ¢tyfdenni malarii — hore¢naty cyklus trva
obvykle 72 hod.

- Plasmodium falciparum — vyvolava tropickou malérii — hore¢naty cyklus trva obvykle
24-36 hod.

Druh plasmodie lze rozliit jen laboratorn€ v hore¢naté fazi vySetienim tlusté kapky nebo
slabého natéru. (barveni vzorku). Bezhorec¢natd faze nelze vysetfit.

3) Zivotni cyklus Plasmodii

Plasmodia pienaseji na ¢lovéka komafi rodu Anopheles. Clovék se nakazi pii bodnuti timto
komarem formami plasmodia zvanymi sporozoiti. Parazit se vyviji nejprve v jaternich
bunikach (tkanové, preerytrocytarni, exoerytrocytarni stadium). Inkubacni doba po niz se
dostavi ptiznaky je u tropické malarie asi 12 dnd, pfi tercian¢ 14 dni (v subtropech az 10
mesict 1 déle) a pii kvartan¢ 1 mésic.

Ptiznaky: horecka, anémie, zvétSeni jater a sleziny. ZvySeni teploty predchazi tiesavka,
nasleduje vydatné poceni a pokles teploty. Po prvni hore¢naté atace (trvajici tyden, mésic i
déle) nastava obdobi bez horecky. Plasmodia v organismu ptezivaji, horecnaté ataky se
mohou opakovat (pii terciané€ 3 roky i déle, u kvartany mize latence pfetrvavat az 50 let)




Nejzavaznéjsi formou je tropickd malarie. Projevy jsou: Zloutenka, ok, selhani ledvin popf.
jater, poruchy mozku, otok plic nebo mozku. Zvlasté u neimunnich osob, které se nakazi touto
formou malarie neziidka nastava smrt.. Smrtelnost u nelé¢ené tropické malarie u déti a
Evropant je 10%.

Terciana a kvarténa zivot neohrozuji (s vyjimkou malych déti).

Charakteristicky malaricky zdchvat mé 3 faze:

f. zimnice (p. silného chladu a mrazeni s tfesavkou, klize je sucha a bleda s cyanozou rtd a
prstii. Nemocny je maldtny, stizen bolestmi hlavy a hu¢enim v uSich, zvraci a jekta zuby)

f. horecky (za 15minut az 2hodiny teplota stoupne na 39-41,5°C, nemocny ma pocit silného
horka, ktize je tepld a sucha, krevni tlak klesa, puls a dychani je zrychlené. Nemocny je
neklidny, vzruseny, né¢kdy dezorientovany az delirantni. Hore¢nata faze trva podle druhu
malarie 2-6 1 vice hodin)

f. poklesu horecky s pocenim (pokles teploty je provazen silnym pocenim, pocitem tlevy a
vycerpanosti. nemocny usina a mezi zachvaty se citi relativné Iépe.)

Po Castych reinfekcich md onemocnéni mirny prab¢eh.

Ochrana

Prevenci je ochrana pied komary - omezeni pobytu venku v noci, ochrana vhodnym odévem
(svétly odev, tmavy komary 14kd), pouzivani repelentl, spanek pod moskytiérou
impregnovanou insekticidem.

Boj proti pfenasectim malarie, komariim rodu Anopheles se pouziva mnoha prostiedkii.
Nejefektivnéjsi zptisob vyuzivani chemickych insekticidli nardzi na postupny vznik rezistence
u komart. Dnes se pouziva krom modernich kontaktnich insekticidl, pouziva se biologicky
boj (Bacillus thruringiensis), vyvoj larev se omezuje rozsahlymi meliora¢nimi pracemi,
vysazuji se ryby poZirajici larvy (rodu Gasmbusia). V endemickych oblastech se podavaji
antimalarika nejohrozenéj$im skupinam obyvatelastva (t€hotné Zeny, predskolni déti,
neimunni cizinci).

V Cele boje proti malarii stoji Svétova zdravotnickéd organizace WHO.

V oblastech zna¢ného rizika nakazy tropickou malérii se doporucuje chemoprofylaxe
antimalariky po celou dobu pobytu a 5 tydni po odjezdu.

Z diivodu ovéteni snasenlivosti se s podavanim antimalarik doporucuje zacit s uzivanim 1-2
tydny pfedodjezdem do malarickych oblasti a antimalarika uZivat po jidle pravidelng urcity
den v tydnu. Uéinnost chemoprofylaxe je zavisla na jejim druhu a na dané malarické oblasti.
WHO rozd¢luje malarické oblasti na Zemi do tii pasem:

V pasmu A ptevladaji Plasmodium vivax a Plasmodium falciparum. Az na vyjimky citlivé
na chlorochin (davk. 300mg baze / tyden). V oblastech s nizkym rizikem nakazy je mozné se
spokojit s s obecnou prevenci bez chemoprofylaxe. Pii dlouhodobém uzivani chlorochinu je
vhodné podstoupit o¢ni vySetieni. V pasmu A severni polokoule je riziko malérie sezonni od
jara do podzimu. Hranice vyskytu v horach je rizna.

V pasmu B je riziko ndkazy malarii pomérné nizké, avSak vySsinez v pdsmu A. V oblastech
tercidny je dostacujici chemoprofylaxi chlorochin v ddvce 300mg baze / tyden

s proguanilem(Paludrin) v davce 200mg baze / tyden . V ptipadé¢ rezistence na chlorochin je
ttba k 1éCeni Fansidar, meflochin, chinin, halofantrin, pfip. derivaty artemisininu.

V pasmu C vétSinou prevlada tropicka malarie. Pii jejim 1é¢eni selhava chlorfin témét vzdy.
V jihovychodni Asii, jizni Americe a misty 1 v tropické Africe je stale Castéji pozorovana
rezistence na sulfadoxin-pyrimetamin i dal$i antimalarika. Doporucuje se pouZzit meflochin, a




doxycyklin. Ve velkych méstech je riziko ndkazy malérii pomérné nizké. V horach od urcité
nadmoiské vysky pienaSeci neziji. V oblastech, kde je zjiSténa rezistence na meflochin
(pohrani¢ni oblasti Thajska a Myanmaru, v KambodZi, misty i1 v jiznim Vietnamu) se
doporucuje 1é¢ba chininem (3x600mg) v kombinaci s tetracyklinem (4x250mg/24hod.) po 7
dni. Mozna je chemoprofylaxe doxycyklinem (100mg/den), uzivat max. 6 mésict.

Smrtnost na tropiku je pti pravidelné profylaxi 2,3%, pti nepravidelné profylaxi 3,1% a bez
profylaxe 5,4%. Pti zahéjeni 1écby do 5 je smrtnost 0,5%, po 16. dnu se zvySuje na 16,7%.




