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) HLAVNIi TEMA
TRENDY VO VYSKYTE CREUTZFELD

VEJ-JAKO

vysledkov nasich popula¢nych studii z ro-
kov 2006, 2011 a 2021 (Mitrova et al., 2006;
Mitrova et al., 2011; Kosorinova et al., 2021)
vidime, zZe sa distribucia jednotlivych foriem
polymorfizmu v slovenskej populacii casom
nemeni. Napriek tomu v3ak najpocetnej-
sia homozygotna skupina moze prispievat
k zvySovaniu incidencie CJch na Slovensku
v nadvaznosti na uz spomenuté starnutie
obyvatelstva, pripadne v spojitosti s dalsim
rizikovym faktorom - zvySovanim poctu
operdcii.

Prionové choroby st prenosné ocho-
renia. Ako uz bolo v Uvode spomenuté,
pri iatrogénnej forme Clch ide o prenos
ochorenia na zdravého ¢loveka napr. po-
cas chirurgickych vykonov prostrednictvom
kontaminovanych chirurgickych ndstrojov,
no zname su aj pripady prenosu ochore-
nia po transplantdcii rohovky, dura mater
a lie¢be rastovym horménom humanneho
povodu (Bernoulli et al., 1977; Duffy et al.,
1974; Ishida et al., 2005). Sirenie ochore-
nia pocas chirurgickych ukonov umoznuja
vynimoc¢né fyzikalno-chemické vlastnos-
ti patologického prionu, konkrétne jeho
vysokd odolnost voci dekontamina¢nym
postupom a zdroven vysokd prilnavost k po-
vrchu ocelovych chirurgickych nastrojov
(Murdoch et al., 2006). Vzhladom na to, ze
pocet operdcii neustdle stlipa, nie je mozné
vyludit, Ze sa na zvySujucom vyskyte Clch na

LITERATURA

1. Alperovitch A, Zerr |, Windl O, et al. Genetic epidemio-
logy of Creutzfeldt-Jakob disease in Europe. Rev Neurol.
2002;157:633-7.

2. Bernoulli C, Siegfried J, Baumgartner G, et al. Danger of
accidental person-to person transmission of CJD. Lancet.
1977,1:478-47.

3.Brown P, Preece M, Brandel JP, et al. latrogenic Creutzfeldt-
-Jakob disease at the millennium. Neurology. 2000;55:1075-81.
4. Collinge J, Palmer MS, Dryden AJ. Genetic predispo-
sition to iatrogenic Creutzfeldt-Jakob disease. Lancet.
1991;337:1441-1442.

5. Duffy P, Wolf J, Collins, et al. Possible person-to person tran-
smission of CJD. New Engl Med J. 1974;299:692-693.

6. Eurostat [online]. 2017. Available from: https:/ec.europa.
eu/eurostat/statistics.

7.Ishida C, Okida S, Kitamoto T, et al. Involvement of periphe-
ral nervous system in human prion disease including dural
draft associated CJD. J Neurol. 2005;76:325/329.

8. Johnson RT. Prion diseases. Lancet Neurol. 2005;4:635-42.
9.Kovacs G, Piopolo M, Ladogana A, et al. Genetic prion disea-
se:the EUROCID experience. Hum Genet. 2005;118(2):166-74.
10. Kosorinova D, Belay G, Zakova Slivarichova D, et al. Ge-

Il

CHOROBY NA

OKOCH 200

OVENSKU VRO

Slovensku podielaju aj iatrogénne pripady.
latrogénnu formu CJch nedokdzeme odli-
Sit od inych foriem ochorenia, preto moéze
zostavat nerozpoznana. Tento predpoklad
podporuju aj studie z rokov 2007 a 2015
(Mitrova et al., 2007; Stelzer et al., 2015),
ktoré zaznamenali signifikantne vyssi pocet
operacii v subore pacientov so sporadic-
kou CJch, aj ked'do dnesného dria nemame
v SR dokazany vyskyt iatrogénnej nakazy.
Situdciu na Slovensku v zmysle prevencie
pred iatrogénnou formou CJch komplikuje
existencia genetickej rizikovej skupiny, ktoru
tvoria asymptomaticki nosi¢i mutacie E200K.
Rozsirenie mutacie v slovenskej populdcii nie
je zname. Ciasto¢nu informaciu o jej vysky-
te sme ziskali realizaciou populacnej studie
v roku 2021 (Kosorinovd et al., 2021), ked'bola
analyzovand DNA 2 915 novorodencov, u 13
z nich bola dokazana pritomnost CJch $pe-
cifickej mutacie E200K. Chybaju nam vsak aj
poznatky, ako dlho pred klinickou manifes-
taciou choroby méze dojst k horizontdlnemu
Sireniu CJch. Nevieme, aka je penetrancia
mutdcie, teda u kolkych nosi¢ov sa ochore-
nie v priebehu zivota skuto¢ne vyvinie. To
su vsetko otazky, ktoré sa budeme snazit
v nasledujucom obdobi realizaciou epide-
miologickych $tudii zodpovedat.

Vysledky prace dokumentuju aj zvysujuci
sa vek postihnutych pri oboch formach CJch
(61,9 gClch, 65,3 sClch), v pripade genetic-
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kej formy je nérast Statisticky signifikantny
(p = 0,003). Dovod nam nie je znamy, mozny
je vplyv zdravsieho Zivotného 3tylu, zme-
ny v stravovacich navykoch, znizenej envi-
ronmentalnej zataze, kvalitnejsej zdravotnej
starostlivosti spojenej s kvalitnejsou preven-
ciou a diagnostikou s vyuzivanim citlivejsich
diagnostickych metéd.

Na skvalitnenie laboratérnej diagnostiky
ClJch sa pripravuje aj nase pracovisko. V sucas-
nosti zavddzame novu citlivd diagnosticku
metddu RT-QuIC (Real-Time Quaking-Induced
Conversion) na dékaz pritomnosti patologic-
kého prionu v likvore (a v tkanive CNS). Pred
jej uvedenim do praxe bude ale nevyhnutné
metddu najprv akreditovat a nasledne uza-
tvorit zmluvy so zdravotnymi poistovriami
na Uhradu vykonu z verejného zdravotného
poistenia. Rovnako budeme postupovat aj pri
zavedenej metdde stanovenia biomarkerov
proteinu tau, fosforylovanej formy proteinu
tau a beta amyloidu ELISA metédou, ktora je
velmi ndpomocna pri diferencidlnej diagnos-
tike neurodegenerativnych ochoreni.

Prdca bola podporend poskytnutim

dotdcie z rozpoctovej kapitoly Ministerstva
zdravotnictva SR na podporu zdravia pacien-
tov so zriedkavymi chorobami v Slovenskej
republike (525443-2021-OVV1) a vnutornym
grantom Slovenskej zdravotnickej univerzity
(02/2022-SVG1).
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