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Vec: Susp.pripad botulizmu hldseny na Slovensku v auguste 2015 — stanovisko.

Vézeny pan profesor,

na zéklade Vasej Ziadosti Vam posielam svoje stanovisko k vyskytu a realizacii

protiepidemickych opatreni pri vyskyte susp. pripadu botulizmu zisteného a hlaseného do
EPISu odbornymi pracovnikmi RUVZ Banska Bystrica v auguste 2015.

1.

V auguste 2015 bol na Slovensku hldseny do EPISu SR 1 pripad botulizmu z okresu
Banska Bystrica. Postihnuty mal typické klinické priznaky tohto ochorenia — diplopiu,
nejasné videnie, neisti chodzu, celkovi slabost’ a zavraty. Pre tieto zdravotné problémy
bol lekdrskou sluzbou prvej pomoci odoslany na urgentny prijem FNsP FDR Banska
Bystrica, nasledne hospitalizovany na Neurologickej klinike, kde vyslovili podozrenie na
botulizmus. Pre dalSiu prudka progresiu ochorenia a zhorSenie klinického stavu bol
preloZeny na Metabolicktl JIS Internej kliniky, neskor na OAIM, kde pre zavazné
problémy sdychanim bol napojeny na UPV. Aplikované mu boli tri davky
antibotulinického séra.

Prvé klinické priznaky sa objavili asi za 10-12 hodin po konzumacii rizikovej potraviny.
Typické klinické priznaky botulizmu u postihnutého su v zhode sjednym zdvoch
moznych klinickych foriem tohto ochorenia podla S$tandardnej definicie pripadu
botulizmu (ECDC Stokholm).

Zdoévodnenie:



Botulizmus je vel'mi tazké ochorenie z potravin vyvolané toxinmi druhu Clostridium
botulinum, ktorého prognoza je casto nepriazniva. Clostridium botulinum patri medzi
striktne anaerobne mikroorganizmy, ktoré vytvaraju toxin - botulotoxin patriaci medzi
najprudsie jedy v prirode ovplyviiujice spravnu funkciu nervov, méze postihnit’ dychacie
svaly a spdsobit’ tak smrt’ udusenim. K plnému rozvoju intoxikéacie dochadza vaésinou do
48 hodin po konzumicii kontaminovanej potravy. Toxin inhibuje acetylcholin
z nervovych synapsii. Dika inkubaéného &asu (12 az 36 hodin) zavisi od mnoZstva
prijatého toxinu.

Prvotne zisteny Udaj o konzumadcii rizikovej potraviny od chorého lekdrom neurologicke;
kliniky telefonicky potvrdila jeho matka, s ktorou byva v spolo¢nej domacnosti a bola
pritomna pri konzumaécii rizikovej potraviny chorym vecer 11.8.2015.

Predtym, ako pacient upadol do kémy uviedol, Ze diia 11.8.2015 jedol na obed kuriatka
na smotane a natierku ,,KoloZvarska kapusta vegetaridnska“, na veéeru zjedol 3 kusy
Cicerovej natierky, z ktorych jedna bola napucand (po pichnuti noZom pukla). Cicerovu
natierku dostala rodina od tety, ktora si ich vzala v Slovenskom misijnom hnuti .Toto
zistenie a typické neurologické priznaky pre botulizmus rozhodli o tom, Ze pacienta zacali
lie¢it’” s dg. botulizmus.

Epidemiologickd anamnéza bola overend v rodine pacienta odbornymi pracovnikmi
epidemiolégie RUVZ Banska Bystrica.

Vystavenie u¢inku potraviny pravdepodobne kontaminovanej botulotoxinom (kvalitativna
zmena potraviny podobnd zmendm potravin s potvrdenou kontaminaciou botulotoxinom)
arozvoj typickych klinickych priznakov botulizmu v zhode s jednou z dvoch moznych
klinickych foriem tohto ochorenia podla $tandardnej definicie (ECDC Stokholm)
potvrdzuji diagnoézu botulizmu v klinickych a epidemiologickych kritéridch.

Zdoévodnenie:

Botulotoxin je toxickd polypeptidickd dvojzlozkovd zmes produkovana baktériami
Clostridium botulinum. Produkcia botulotoxinu prebicha len za anaerobnych podmienok
(bez pristupu vzduchu), optimalne pH prostredie je 4,8 - 8,5 a teplota okolo 30 °C.
Rizikové su najmi potravinové konzervy bohaté na bielkoviny, ktoré obsahuji méso,
méasové vyrobky, ryby alebo strukoviny.

Otrava botulotoxinom nastava po poZiti potraviny, v ktorej doslo k produkeii tohto toxinu.
Toto ochorenie je typickou alimentdrnou intoxikaciou, ku ktorej dochadza perordlnou
cestou prostrednictvom toxinom kontaminovanej potravy. Uz v prve] faze trdviaceho
procesu v Zaludku je botulotoxin Zalido¢nou §tavou rychlo uvolneny a sliznicou Zaludka
resorbovany. Jed pri resorbcii neposkodzuje sliznicu a stenu Zaludka a bezprostredne
prechadza do krvi, ktorou je d’alej zaneseny k cielovému recepénému miestu, ktorym je
nervovy systém, kde je distribuovany priamo k nervovym synapsiam. Samotny u¢inok
neurotoxinu spoiva v elimindcii nervovych vzruchov v synapsidch nervovych buniek.
V dbsledku tejto zébrany prenosu nervovych vzruchov ddjde k ochrnutiu dychacich
svalov asubeZzne stym k centrdlnemu zlyhaniu. Pokial’ nebolo podané 3$pecifické
antisérum, moze intoxikacia viest’ az k umrtiu.



3. Obsah inkriminovanej potraviny — cicerova natierka — bol baleny v umelohmotnom obale,
ktorého uzavretim dochadza k vytvoreniu ve'mi vhodnych podmienok pre proliferaciu
pritomnych spér a produkciu botuliotoxinu.

Dila 13.8.2015 boli v domécnosti odobraté umelohmotné obaly z natierok, ktoré pacient
skonzumoval. Tieto boli uchované v umelohmotnej taSke na umelohmotny odpad spolu
sjednou prazdnou PET flaSou. Pracovnici odboru epidemioldgie odobrali na
mikrobiologické vySetrenie aihned” odovzdali v prislusnom laboratériu 3 obaly
z Cicerove] natierky a2 obaly zKolozvarskej kapusty vegeterianskej (tieZ balene;
v umelohmotnom ¢&rievku).

Epidemiologického vySetrovania sa zuéastnilo aj oddelenie hygieny vyzivy, ktoré ihned’
telefonicky a elektronickou poStou o vyskyte botulizmu a epidemiologickych okolnostiach
informovalo Regionélnu veterinarnu a potravinovi spradva Banské Bystrica (RVPS), ktora
je kompetentnd vo veci konat podla zdkona 152/1995 Z. z. o potravinach v zneni
neskor§ich predpisov.

Pracovnic¢ky oddelenia hygieny vyZivy vykonali Setrenie v Slovenskom misijnom hnuti
(SMH), Skuteckého 4, Banskd Bystrica a zistili, Ze uvedené natierky boli dovezené do
Domu sv. Vincenta, Kollarova ul. 14, Banska Bystrica a ¢ast’ aj do SMH na Skuteckého
ulici v B. Bystrici diia 07.08.2015 priamo z vyrobne ALFA BIO s.r.o., Kremnicka 71, 974
05 Banska Bystrica. Odobraté boli vzorky origindlnych baleni Cicerovej natierky,
KoloZvarskej kapusty vegetaridnskej a Tresky — rastlinnej natierky, ktoré boli dorucené do
Oddelenia lekarskej mikrobiolégie RUVZ na mikrobiologické vysetrenie zamerané na
Clostridium botulinum.

OLM okamzite po dorufeni vzoriek obalov aj neotvorenych natierok zacal tieto
spracovavat’ na mikrobiologické vy3etrenie.

O priebehu epidemiologického vySetrovania bola spracovand sprava, ktora bola zaslana
odboru epidemiolégie UVZ SR a RVPS Bansk4 Bystrica.

Zdévodnenie:

ZloZenie potraviny (rizikové si najmé potraviny bohaté na bielkoviny) a podmienky jej
skladovania zaistuji proliferdciu pritomnych spér C. botulinum (rast a pomnoZenie)
a produkciu botulotoxinu (pH potraviny nad 3°C u typov E a F a nad 10°C u typov A a B).
V minulosti boli otravy botulotoxinom davané do stvislosti len s konzuméaciou doma
pripravenych mésovych vyrobkov (napr. klobasy).

V st¢asnosti vécSina otrav botulotoxinom v USA tvori otravy z pozitia komertne
vyrabanych pozivatin, ktoré si predavane v plastovych obaloch, ale i v konzervéach.
Skladovanie tychto poZivatin v chladni¢kach sice zabrafiuje pomnoZeniu Zivych baktérii,
ale nezniZuje pritomnost’ ,aktivnych® buniek ani spér a samotnych neurotoxinov C.
botulinum.

4. Laboratorne vySetrenia vzoriek inkriminovanych potravin odobratych pracovnikmi
epidemiolégie a hygieny vyZivy bolo realizované na RUVZ Banské Bystrica. Vzorky na



laboratérne vySetrenia z rodiny postihnutého boli doruc¢ené véas do laboratdria OLM.
V ten isty den (13.8.2015) boli odobraté aj vzorky z misijného domu (original balenia).
Laboratérium ma zavedeny systém manazérstva kvality a akrediticiu na metédu STN EN
ISO 7937.2005. Na vySetrenie vzoriek bola pouZita modifikovand metéoda STN EN ISO
7937:2005 - Horizontdlna metdda stanovenia poctu baktérii Clostridium perfringens.
Metédda poéitania kolénii.

Po 24 hod. inkubécii vzorky nevykazovali rast, preto sa pristipilo k predizeniu kultivécie.
Diia 17.8.2015 bol na kultivaénych médiach z 3 vzoriek obalov otvorenych cicerovych
natierok zisteny typicky rast charakteristicky pre klostridie. Z narastenych kolénii boli
urobené subkultury na aerébnu kultivaciu a pritomnost’ hemolyzy ako aj mikroskopické
prepardty. V mikroskopickom obraze boli pritomné typické spdry klostridii so
subterminalnou lokalizaciou.

Zvy$né 2 obaly z otvorenej Kolozvarskej vegeraridnskej kapusty ako aj vSetky neotvorené
vzorky pochadzajice z misijného domu boli negativne.

Zdovodnenie.

Nakol'ko sa nejednalo o uradnt kontrolu potravin ale o epidemiologické vySetrovanie,
pristipilo sa k modifikacii pracovného postupu na dékaz Clostridium botulinum. Pre
nedostupnost’ dostatoéného mnozstva niektorych vzoriek bol urobeny len vyplach zo
zvy$kov obalov.

Na zaklade pozitivnej anaerdbnej a negativnej aerobnej kultivacie, mikroskopickych
prepardtov a poznania pacientovej anamnézy boli na odbor epidemioldgie a oddelenie
hygieny vyZivy zaslané protokoly o skuskach s vysledkom ,suspektné Clostridium
botulinum*.

. Odber biologického materidlu zabezpedoval zdravotnicky personal FNsP FDR Banska
Bystrica. Na vySetrenie bol odobraty obsah Zaludka pacienta a zaslany do Laboratéria pre
anaeroby pri SZU Ostrava, ktory vykonava ddkaz toxinov na mySiach. Dna 4.9.2015
negativny bol elektronicky zaslany negativny vysledok.

Sérum pacienta pred podanim antiséra v zdravotnickom zariadeni nebolo odobraté.

Zdobvodnenie:

Vzhladom k tomu, Ze obsah Zaludka bol uchovany 5 dni v chladnicke pri teplote + 2 +8
stuptiov, pravdepodobnost’ na detekciu toxinu bola vel'mi mala, na ¢o nds pracovnici
tohto laboratéria pri konzultacii odoslania materialu thned’ upozornili.

. Velmi ddlezity je technologicky postup spracovania inkriminovanej potraviny (Cicerova
natierka), nakolko v jeho priebehu moze dojst’ Casto aj k neumyselnym zmendm, ktoré
mozu ovplyvnit’ kvalitu findlneho vyrobku. Predpokladam, Ze kontrolu robili pracovnici
RVPS Banské Bystricai.



Nemam k dispozicii infpormécie o tom, kto, kedy a s akym vysledkom vykonal kontrolu
na pracovisku zamerand na technolégiu vyroby, skladovanie a spravnu distribuciu tohto
rizikového vyrobku z hl'adiska moznosti kontaminacie botulotoxinom.

Zdévodnenie:

Kontamindcia potraviny sporami C. botulinum a nedostato¢ne technologické spracovanie
potraviny (nedostatoné okyslenie, pasterizacia, apod.) mdzZzu mat za nasledok
devitalizaciu sprevadzajicej a kontaminujicej mikroflory, zatial o termorezistentné
spory C. botulinum nie st zniené.

Relativne termolabilny botulotoxin je inaktivovany pri teplote 80°C za 30 minit, varom sa
ni¢i za niekol’ko mindt. Ak nie su dodrzané tieto podmienky, mdze dojst’ k perzistencii
botulotoxinu v priebehu tepelného spracovévania potraviny pred konzumaciou.

Prenos klostridii na potraviny sa moZe uskuto¢nit’ z nedbalosti pri vyrobe, pri skladovani,
pri priprave stravy, zneodbornosti a podcetiovania dodrZiavania predpisanych
technologickych postupov a pod. Rizikové si najmd potravinové konzervy bohaté na
bielkoviny, ktoré obsahuju miso, médsové vyrobky, ryby alebo strukoviny.

Medzi zakladné formy botulizmu patri dojéensky alebo tiez €revny botulizmus a
potravinovy botulizmus. Potravinovéd forma je zapriinena poZitim potravy obsahujice;
botulotoxin (nespravne spracované masové a zeleninové konzervy, apod.). C. botulinum
prakticky nekolonizuje povrch &revnej sliznice v ¢revach dospelého cloveka. Naproti
tomu dojéensky botulismus je spdsobeny poZitim spdr baktérie Clostridium botulinum. Ku
dojéenskému botulizmu dochadza po konzumacii spér Clostridium botulinum. Crevna
mikrofléra dojéiat nie je eSte dostatoéne vyvinut4, aby dokazala inhibovat rast C.
botulinum. Nekyslé Zalido¢né $tavy dietata, telesnd teplota a anaerdbne prostredie
vytvaraju idealne podmienky pro rast spér C. botulinum, usidlenie (kolonizaciu) C.
botulinum v tenkom ¢reve a naslednt produkciu botulotoxinu.

Zdévodnenie:

Typické klinické priznaky potravinového botulizmu zistené u postihnutého a s pozitivnou
epidemiologickou anamnézou (konzum rizikovej potraviny) vedua k vysloveniu
podozrenia z ochorenia na botulizmus (pravdepodobny pripad podl'a §tandardnej definicie
ECDC), pricom je splnend podmienka jedného z dvoch klinickych a jedného z dvoch
epidemiologickych kritérii.

Vel'mi délezita tlohu pri rieSeni tak zdvazného problému, akym je botulizmus, zohréva aj
informovanost’ verejnosti, ktord bola v¢as a vhodnym spdsobom realizovand. Zamestnanci
RUVZ vystipili ainformovali o epidemiologickej situacii v médiach a o vysledkoch
laboratornych vygetreni bola podana informacia tladovou spravou RUVZ zo dia
18.8.2015.

Zdévodnenie:



VzhPadom na uvedené klinické, epidemiologické a laboratorne zistenia, bol RUVZ so
sidlom v Banskej Bystrici ako organ S§tatnej spravy na useku verejného zdravotnictva
povinny plnit’ ulohy zamerané na prevenciu ochoreni a inych porich zdravia podla § 10
pism. ¢) a pism. d) zdkona ¢. 355/2007 Z. z., upozornenim na konzumadciu podozrivej
potraviny s moZnym poSkodenim zdravia. "

Rizikova potravina s potvrdenym susp. vysledkom C. botulinum bola tesne pred datumom
spotreby (21.8.2015) a vpredajniach sa uZz pravdepodobne nenachddzala. Preto
prostrednictvom tlacovej spravy bolo informované a vyzvané obyvatel'stvo, aby uvedent
natierku nekonzumovalo.

Pri tak zdvazZnej vel'mi Casto smrtel'nej diagndze ako je botulizmus, je ddlezité zabezpecit’
v€as vhodné opatrenia aj pri hldseni susp. pripadu.

Na zéklade vysSie uvedenych zisteni, skuto¢nosti a realizovanych postupov v ramci
epidemiologického vySetrovania a kontroly, méZem konstatovat’, Ze odborni pracovnici
RUVZ so sidlom v Banskej Bystrici postupovali a konali kompetentne, vysoko erudovane
a tym pomohli zabranit’ moznému d’alSiemu $ireniu botulizmu v populacii.
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V Martine, 10.9.2015 prof. MUDr. H, Hudec&kova, PhD. MPH
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