STANOVISKO SEVS K PRiIPADU BOTULIZMU

11.11.2015, aktuality RUVZ BB

Stanovisko k pripadu vy3etrovania pricin vzniku ochorenia na botulizmus v auguste
2015 v Banskej Bystrici

Zhrnutie situacie:

12.8.2015 0 15.50hod. hlasila lekarka Il. neurologickej kliniky FNSP F. D. Roosevelta podozrenie na
vyskyt botulizmu u dospelého pacienta. Podozrenie vyslovila na zaklade typickych klinickych
priznakov, ktoré su tazko zamenitelné s inou diagndzou. Pacient upadol do bezvedomia, dychal
pomocou pristrojov. V bezvedomi bol priblizne 3 tyzdne. V sticasnosti je pri vedomi, stale
hospitalizovany, ochorenie u neho zanecha pravdepodobne trvalé nasledky.

11.8.2015 jedol pacient na veceru 3 kusy cicerovej natierky. ,Jedna bola napucana a ked som do
nej pichol noZzom, tak sa pukla“, udal pacient pred tym, ako upadol do bezvedomia.

13.8. 2015 vykonali pracovnici odboru epidemiolégie Regionalneho tradu verejného zdravotnictva
so sidlom v Banskej Bystrici (dalej len RUVZ) epidemiologické vy3etrenie, v rdmci ktorého odobrali
na mikrobiologické vysetrenie zdomacnosti chorého umelohmotné obaly z natierok, ktoré
pacient skonzumoval. Zaroven vylicili konzumaciu inych podozrivych potravin ako pricinu
ochorenia.

14.8. 2015 bola do Casti Systému rychleho varovania (SRV) urcenej pre odbornikov podana sprava
o podozreni na vyskyt botulizmu.

17.8. 2015 zo vSetkych troch zvyskov obalov cicerovej natierky s ddtumom spotreby 21.8.2015
detegovalo certifikované laboratérium RUVZ v Banskej Bystrici suspektné Clostridium botulinum.
K definitivnej diagnoze boli potrebné dalSie vysetrenia.

17.8. 2015 bol doruceny obsah Zaltdka chorého do Laboratéria pre anaerdby pri SZU v Ostrave na
potvrdenie diagndzy botulizmus stanovenim botulotoxinu v Zalidku chorého.

18.8.2015 vydal RUVZ v Banskej Bystrici tlacovi spravu, ktorou informoval o zdsadnych zisteniach
a daval vyzvu obyvatelstvu, aby natierky s ddtumom spotreby 21.8.2015 nekonzumovalo.

18.8. 2015 poslalo RUVZ v Banskej Bystrici na UVZ SR "Ozndmenie o nevyhovujicom vyrobku" spolu
s protokolom a fotodokumentaciou ako podklad pre Narodné kontaktné miesto
pre Rapid Alert System for Food and Feed (RASFF).

€o viedlo RUVZ k vysloveniu podozrenia na stvislost medzi vznikom botulizmu a konzumaciou
cicerovej natierky?

1. Typické klinické priznaky botulizmu u pacienta - taZoba v Zallidku, nevolnost, nasledne
dvojité videnie, neista chddza, zavraty, slabost, problémy s prehitanim, upadnutie do
bezvedomia.

Botulizmus je velmi tazké ochorenie vyvolané pésobenim jedu nazyvaného botulotoxin, ktory
produkuje baktéria Clostridium botulinum. K otrave dochadza poZzitim potravy, ktora obsahuje
botulotoxin. Nasledne sa rozvijaju typické klinické priznaky ochrnutia, ktoré zacina postihnutim
hlavovych nervov apostupuje ku koncatinam. Ochorenie méze koncit poruchami dychania
a zastavou srdca. Smrtelna davka botulotoxinu pre ¢loveka je 1 ng/kg zivej vahy (LD50=1 ng/kg).



Botulotoxin je nervovy jed, ktory je 800 milidnkrat Gcinnejsi ako kyanid, 400 milidonkrat Giinnejsi ako
arzenik a 100 miliénkrat ucinnejsi ako hadi jed. Napriek dostupnej liecbe, aj v sicasnosti smrtou
kon¢i 15-60 % pripadov ochorenia.

Clostridium botulinumie baktéria schopna vytvarat spory. Spory su velmi odolné formy, bezne
rozSirené v prirode. PreZivaju v ¢revach domacich a divoko zijucich zvierat. Ich vykalmi sa dostava
do pddy, vody, na zeleninu. Prenos klostridii na potraviny sa méZe uskutocnit z nedbalosti pri
vyrobe, pri skladovani, pri priprave stravy, z neodbornosti a podcenovania dodrZiavania
predpisanych technologickych postupov a pod. Rizikové st najma hermeticky balené potraviny
bohaté na bielkoviny, ktoré obsahuji maso, masové vyrobky, ryby alebo strukoviny. Klostridie sa
do vnutra zabalenej potraviny dostand ako spdry. Spory st odolné voci teplote a odolaju aj 2-
hodinovému varu.

1. Udaj o konzumadcii cicerovej natierky v nafliknutom obale a jeho puknuti pri
otvarani“. V potravine bohatej na bielkoviny, obsahujlcej
spory Clostridium botulinum, dochadza v prostredi bez pristupu vzduchu, najma bez kyslika
a pri teplote okolo 30°C, k tzv. ,pucaniu spor“, teda k ich aktivacii. Napucané spdry sa menia na
tzv. vegetativnu formu baktérii, pricom rozkladaju bielkoviny a nasledkom tohto rozkladu sa
vytvara plyn, ktory je zodpovedny za nafiknutie umelohmotného konzervy, zname pod
vyrazom ,bombazna“ konzerva.Zaroveri
zacinaju baktérie Clostridium botulinumprodukovat botulotoxin.

2. Nalez koldnii charakteristickych pre Clostridium botulinum zo vzoriek natierky z obalu
a vyslovenie podozrenia na Clostridium botulinumv laboratériu RUVZ v Banskej
Bystrici. Vzorky neboli odobraté z originalne balenych natierok, ¢co méZe vyvolat podozrenie,
Ze obal bol kontaminovany klostridiami po otvoreni. To je mozné jednoznacne vylucit
vzhladom na fakt, Ze baktéria Clostridium botulinum sa sa aktivuje z formy spér do formy
produkujucej toxin len bez pristupu vzduchu. Spéry museli ,napucat“ v prostredi bez pristupu
vzduchu, ¢o v tomto pripade umelohmotny obal nétierky splfial. Aktivaciu spér mohlo podporit
aj velmi teplé pocasie pocas leta 2015, kedy teplota ovzdusia velmi ¢asto dosahovala
potrebnych 30C a viac.

DAa 2.10.2015 laboratérium RUVZ v Banskej Bystrici na zaklade opakovanych kultivaénych
vySetreni anaslednych opakovanych analyz pomocou multiplex PCR dokazalo vo vzorke
pritomnost génu zodpovedného za produkciu botulotoxinu, ¢im preklasifikovalo nalez zo
suspektného na ,potvrdené Clostridium botulinum*. Ide o akreditované pracovisko so zavedenym
systémom manazérstva kvality. Spravnost jeho vysledkov potvrdilo aj laboratérium v Kochovom
institute v Nemecku dna 3.11.2015.

Preco doslo k spochybiiovaniu, Ze i$lo o botulizmus a Ze ochorenie vzniklo po konzumacii dotknutej
,hafuknutej“ natierky?

1. Ochorenie nebolo potvrdené laboratérne. Botulizmus sa laboratérne potvrdzuje dékazom
botulotoxinu v Zaludocnych stavach alebo v krvi chorého. Najspolahlivejsie si molekularno-
biologické metddy, ktoré dokazu pritomnost génov zodpovednych za produkciu
toxinu. Botulizmus je na Slovensku dnes uz vzacne ochorenie a jeho laboratérnu diagnostiku
zameranu na dokaz toxinu, ako zistili pracovnici RUVZ v Banskej Bystrici nerobi u nas Ziadne
laboratérium. NajbliZSie ju zabezpeluje Laboratérium pre anaerdby pri SZU Ostrava, ktoré
vykondva dokaz toxinov na mysiach. Vzhladom k tomu, Ze obsah Zalidka pacienta bol po
odobrati uchovany 5 dni v chladnicke pri teplote + 2C - +8C, pravdepodobnost d6kazu toxinu
bola velmi mala, na ¢o ihned upozornili aj pracovnici laboratéria v Ostrave pri konzultacii
odoslania materialu. Negativny vysledok vy3etrenia obsahu Zalidka chorého na
pritomnost botulotoxinu nevylucuje, Ze sa jednalo o ochorenie na botulizmus. Pre



diagndzu botulizmu svedcia typické, tazko zamenitelné klinické priznaky u chorého a Gi¢inok
lieCby antisérom. Dokaz pritomnosti toxinu v sére nebolo mozné vykonat, nakolko krv chorého
nebola odobrana pred podanim antiséra. To je vysvetlitelné tym, Ze lekari v nemocnici sa
v prvom rade snazili zachranit Zivot chorého, ¢o sa im aj podarilo.

2. Pdvodca nakazy Clostridium botulinum nebol dokazany v Ziadnej inej dostupnej
originalne balenej natierke. To je velmi dobra sprava. Nedoslo k dal$im ohrozeniam zdravia.
Je pravdepodobné, Ze ochorenie vzniklo kombinaciou viacerych nepriaznivych okolnosti,
a spatne nie je mozné urcit vinnika. Niekedy ani dokladna analyza vyrobného postupu danej
Sarze a jej skladovania neodhali pochybenia.

Su obavy z konzumacie cicerovej natierky v sti¢asnosti opodstatnené?
Teraz uz urcite nie. Sme presvedceni, Ze vyrobca postupuje tak, aby neohrozil zdravie konzumentov.

Pripad vSak musi byt prileZitostou, aby si vetci ob&ania uvedomili, Ze konzumovat akékolvek
potraviny z vydutého, bombaZneho obalu méze byt smrtelne nebezpeéné.

Konali $tatne organy (RUVZ v Banskej Bystrici) spravne?

Urady verejného zdravotnictva majd zakonom (€. 355/2007 Z. z.) stanovenu povinnost chranit zdravie
verejnosti. Sicastou tejto Cinnosti s opatrenia na predchadzanie vzniku a Sireniu prenosnych ochoreni,
medzi ktoré patri aj ,hlasenie prenosného ochorenia a podozrenia na zavazné alebo rychlo sa Siriace
prenosné ochorenie.“ ( pism. d, §10; pism. b, ods. 2, § 12, zdkona 355/2007 Z. z.). Teda zakon uklada
Statnym organom povinnost vykonat opatrenia na zabranenie vzniku dalSich ochoreni uz pri vysloveni
podozrenia. Kazdé ochorenie na botulizmus je zavazné, ohrozujlce Zivot. Ak sa vylici, Ze vzniklo po
konzumacii doma pripravenych podozrivych potravin, patra sa po konzumacii priemyselne vyrabanych.
Udaj od chorého o konzumacii ,nafliknutej cicerovej natierky, ktord po zabodnuti noZa pukla bol
dévodom k vysloveniu podozrenie, Ze natierka bola faktorom prenosu ochorenia. Tlacova sprava vydana
18.8.2015 Regionalnym uradom verejného zdravotnictva v Banskej Bystrici informovala o zistenych
skuto¢nostiach aupozornila obyvatelstvo, aby cicerové natierky s datumom spotreby 21.8.2015 uz
nekonzumovalo. Rizikova potravina s podozrenim na pritomnost baktérie Clostridium botulinum bola
tesne pred datumom spotreby, v predajniach sa uz pravdepodobne nenachadzala. Mohla sa vsak
nachadzat vdomacnostiach. Bol to najspravnejsi postup ako zabranit hroziacim dalsim ochoreniam.

Na zaklade vy3Sie uvedenych zisteni konstatujeme, Ze odborni pracovnici RUVZ so sidlom v Banskej
Bystrici postupovali spravne, vsulade splatnou legislativou, ktora chrani zdravie verejnosti,
kompetentne a vysoko odborne.
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