Chlamydie jsou pFi¢inou Sirokého spektra onemochni v lidské
populaci.

Humanni medicina nezndigny vzniku fady zavaznych nemoci i zdravotnich
problému lidi. Za nefasgjSi priciny se povazuji faktory Zivotniho prastli, zgisob Zivota,
oslabené psychika, genetika a dalSi. Dle naSehmrm&ehravaji uvamé giciny dalezitou
roli pii utvareni zdravi konkrétniho jedince, ale nejsou jedimgahodujicim picinnym
faktorem v ovliviovani zdravi lidské populace.V s@sné dob se stél&€astji objevuji
odborné prace upozaujici na moznou souvislost infekce bakterigmledi chlamydiacae,
rodu chlamydia se vznikem Sirokého spektra nemdiciské populaci. Na zaklgdhaSich
poznatki ziskanych z vice ne#etiletého sledovani zdravotnich probtémelkého potu
(nyni jiz pres tisic) chlamydiovou latentni infekci postiZzenfidh (popsano weském i
anglickém jazyce na www.chlamydieos.cz , i v odigon ¥deckémcasopise Medical
Hypotheses , Volume 65, number 3, 2005 , Page$848 a studia nejn@jsich s¥tovych
odbornych poznatk( 1-27 i dalSich v nasi odborné praci neuvedenyjsme zpracovali
nasledujici z&r o tomto onemoai:

1. Lze s vysokou prasaodobnosti fedpokladat,ze chronické latentni chlamydiové
infekce jsou pi¢inou vzniku Sirokého spektra onemeénnlidské populace. Jednéa se o
spektrum od &kterych kratkodobych az po zavazrasto i smrtelnd onemoémi. Je velmi
pravdpodobné, Ze zrkaacast, a neda se vylom, Ze i WtSina chronickych onemoéni

v lidské populaci maifimou gicinnou souvislost s latentni chlamydiovou infek¢2@l24).Ri
dlouholeté chlamydiové chronické infekci maji pbstii lidé zpravidla sowine vice potiZzi.
Nejcastji se jedna o Skalu pocitéwnegijemnych subjektivnich zdravotnich problémale
mnohdy i 0 souk¥né postiZeni vice systémag.cévniho,urogenitalniho, plicnihairoho,
nervového.Z naSeho mnohaletého sledovaitighu tohoto onemocmi je Zejmé, Ze mnoho
postizenych lidi krut fyzicky trpi i preccasré umira.

2. Piibéh chlamydiemi zfisobenych nemoci se zhorSujeibyvajicim wkem

v dusledku dlouhodobostiggobeni infektu v organizmu a oslabovani imunitréixtému
zejména u starSich lidi. K oslabeni aZz selhani imilo systému i u mladSich liditrhe casto
prispét schopnost chlamydii proniknout do Bknmunitniho systému —makrofagl?2) , ale i
vlivem patogennich faktérvzniklych pisobenim chlamydii v dlouhod®linfikovaném
organizmu. To mize mit gimou souvislost se vznikem velmi zavaznych onerioicjako je
rakovina, leukémie, cukrovka, revma, rozseta skierélzheimerova a Parkinsonova
choroba a dalsi.

3. Nastup onemoeni je u &tSiny latentd infikovanych lidi plizivy. Prvni fiznaky
jako oltasné pobolivani v zadech, hlavgkterého kloubu, vyskyt alergiéasgjsi neinfekni
rymy, oktasné swdéni kiZze a podob¥ viibec nenasidéuje, Ze se jedna o infeki
onemocgni. Postup#é se zvysSuji zejméndizné subjektivni potize, ktes@sem mohou
dosahnout velmi népemné az kruté intenzity. ProtoZe diagnostickyjé&reobtizg zjistit
pri¢inu &chto potizigasto se Pipisuji nedobré psychice lidi. @asné nazory, Zefiprysoké
promdenosti populace chlamydiemi neni mozné, aby chikegpisobovaly uvaghé potize
jenom rékterym infikovanym lidem a ostatnim nikoliv, jsoavadjici a neprofesionalni.
Kazdy jedinec je biologicka individualita se svyengtickym vybavenim a potize mohou
nastat tér& u kazdého infikovaného. Je pouze otazkou interataeroorganismu a
mikroorganismu, kdy se onemagn projevi a jak se bude u konkrétniflovéka vyvijet. Zde
jsou pra¥ velké individualni odchylky. Infikovani lidé s diadu imunitou mohou mit row



potiZze, jenom nastoupi zpravidla p&zdSvou roli zde niZze sehrat vySe uvéda genetika,
Zivotni prostedi, Zivotni styl pacienta a dalSi vlivyti Bslabeni imunity mize byt i v tomto
piipadt nastup onemoeni velmi dramaticky. Z naSeho sledovani postizampelin je
ziejmeé , Ze u lidi s velmi dobrou imunitou ( hodnazeelmi dobrym zdravim

v piedchazejicich generacicked ziskanim chlamydiové infekce) nedochazi az maive
sporadické fipady k gechodu latentni infekce do akutniho stavu. To nzenalo, Ze uz v
nich chlamydie perzistuji v kryptické foemTémto lidem roviZz zpisobuji Kizné subjektivni
potiZze, které se postupefasu zhorsuji.

4, Infekce se f@nasi samdejme i v latentnim stavu. Tentad'enos je nejastjSi zejména
u lidi v ¢astém vzajemném osobnim kontaktu tj. v rédpracovnim kolektivu i ve Skole.V
promaeném kolektivu jsou prvniffznaky zpravidla p prudkych znénach peasi ( dle
intenzity bioz&tze). V takovém fipact se nahle objevi stejné, resp. velmi podobné zdnavo
problémy u vice osob z proifemého kolektivu. Jedné se vyskyt ndhlych nevoinsktbosti,
prajma, zvraceni, bolesti hlavy a podabhyto potiZze podobf) jak se nahle objevi, tak i
nahle odezni.¥tSinou trvaji 0,5-2 dny. Nalezy setsinou hodnoti jako podéeni na
alimentarni nakazu,igvni virosu a podokin

5. Ficinou vzniku Sirokého spektra nemoci fejm¢ kumulativni vliv vice patogennich
faktoni.Vznik téchto faktofi je dan dlouhodobym a stalymgmbenim chlamydii na
organizmus infikovaného jedince. Z odbornych p(agi,22) je rejmé , Ze se jedna zejména
o dlouhodobou produkci chlamydialniho endotoxinuPg) a zagtlivého chlamydialniho
proteinu tepelného Soku (HSP 60). Déle je toieutaitni vliv protilatek, alergizace
organizmu, pimé pisobeni chlamydii na infikované iky, prinik chlamydii do makrofag

pii sowasném uvalovanimakrofagovych cytokiin TNF alpha (tumor necrosis factor) a
piipadre i dalSi mozné negativni vlivy.

6. Je pravépodobné, Ze kumulativnim a dlouhodobym vlivesthto negativnich
patogennich faktdrdochazi u ¥tSiny postizenych jedirick postupnému vznikiady¢asto
poznatcich o f,sobeni chlamydii je velmi obtizné diagnostikovéicipu vzniku gchto
potizi, a proto se n&gstji prisuzuji psychice pacieintpripadré u starsich lidi jejich
biologickému sté. Subjektivni potize se zvysSuji &zna zejména zavazna onemgain
nastupuji ¥tSinou po delSi az dlouhé dobd ziskani infekce.Tato doba se d&ifad na léta
az desetileti.U ¢kterych postizenych lidi fize byt tato doba i kratSi az kratka , zejména u
nekterych z&vaznych nemoci jako jsou poruchy &mgd&nnosti, astma, rakovina, cukrovka,
leukémie, psychoticka ataka, epilepsie a dalsi.

7. Z piibéhu sledovaného onemagri velkého pétu lidi 1ze odvodit, Ze ¢které vyse
uvedené patogenni faktory, zejména LPS, HSP 60;dlpifa maji ve svémigledku znan¢
negativni, toxicky a drazdivy vliv na nervovy systépostizeného jedince.Totwgnbuje spolu

s poruchami metabolizmu patologicky zvySenou drégstinend, zejména jejich zaka@eni ,
projevujici se nefjemnymi pocity v fiznych organechéla. Jedna se zejména o pocity
bolesti, paleni, déni, Skrabani, pichani, kimi, mrtwni, zaSkuby ve svalech, vznik depresi,
tresu rukou i hlavy (sporadicky i celéhei), poruch spanku, stresové stavy, podéapdt i
dalSi neurologick@oruchy.



Tento patologicky, v satasné dob medicinsky nediagnostikovatelny mechanismus je
zakladni picinou vzniku mnoha zdravotnich problémostizenych lidi .

V dasledku drézéhi nervovych zakafeni dochazi nejen ke vzniku subjektiwelmi
negijemnych pocil, ale i k porucham inervace nervovych zateni v fiznych organovych
systémech a nasledli jejich onemoceni.Fi¢inou vzniku onemoaimi nekterych
organovych systéin miaze byt jak jejich za#t zpisobeny primarnim i sekundarnim
pusobenim chlamydii , tak i vySe uvéd poruchy inervace. Typickyntigladem niize to
byt jedna z moznosti vzniku cukrovky i hormonalnigbruch.VySe uvedené faktory jsou
ziejme zodpowdné i za negativni ovlivimi celérady bugénych funkci(12).

8. Neda se vylatit, Ze uvedené patogenni faktory LPS, HSP 60ejména TNF alpha
mohou zfiisobit zvySenou propustnost gekkost kapilar. To fize v disledku znamenat
naruseni hematoencefalické bariery a umoznit ptopssmozkovych cév i pro jiné nez
uréené mozek vyzivujici molekuly se svymisiedky na vznikiznych nervovych poruch a
onemocgni mozku a nerv.Obcasny vyskyt drobnych krvacenin do podkozicktarych
postizenych lidi i v postiZenych rodinach by vznikkehkosti cévnich kapilar nasicoval.

9. Chronickeé latentni chlamydiové infekce vyvolawajmo jiné Skalu zavaznych
autoimunitnich onemoeni.Ve svém dsledku alergizuji organizmus a u Znacasti
postizenych lidi, zejménat se niize vyvinout alergicka reakce na celou Skalu gadn
(prach, pyl, slunce, lepek, ndlga bilkovina ,#izné druhy ovoce a dalSi). Zda se, Ze na vznik
téchto nemoci v lidské populaci maji chlamydie mdbiici a primarni vliv.

10. Z mnohaletého sledovaniipéhu vyvoje nemoci velkého ptu — ges tisic lidi ato i
celozivotre postizenych rodin getné dlouhodok opakovanych zjiStovani antichlamydialnich
protilatek - IgA, 1gG, IgM a v posledni ddbhHSP 60 je #ejmé, Ze chlamydiové latentni
infekce perzistuji v infikovaném organizmu celaiiw i pies opakovanou standardni
kratkodobou antibiotickou #u.To znamena , Ze perzistuji od ziskani infekobdobi
intrauterinniho vyvoje, respektivéimarozenii poz®&ji az do smrti. [3ti, které ziskaji

infekci, maji fizné, zejména nespecifickigstji se opakujici potiZe jiz od mladi. Perzistence
infekce je zfisobena pronikanim chlamydii do makrafag prechodem do tzv.kryptické
formy jako spicidliska, ktera jsou odolna doposud zndmé antibiotigiké I&be¢ . ,Dle
Strattona tato krypticka forma je v podstatresovana forma chlamydii . Stres nuti chlamydie
endotoxin (LPS)“ . Znénacast dlouhodob postizenych lidi umira v produktivnim
resp.kratce poproduktivnintku. Jsou vSak ojedite i postiZzeni jedinci, kié se doZivaji
vysokého ¥ku a to i fes devadesat let.

11. Latentni chlamydiové infekce probihaji az redoglé vyjimky pod jinym Kklinickym
obrazem neZ ostatni bakterielni infekce.Zejméralsd#zné nevyskytuji klasické z&tliive
markery ( zvySena teplota,sedimentace,CRP,leukpayténnohdy nejsou ani vyragsi
zmeény v imunologickém obraze.Tyto 2my se objevuji eventuairaz po pechodu do
akutniho resp.subakutniho stairyrejiti do jiné diagnozy (SM,RA).V latenci se spiSe
objevuji projevy s¥dcici pro toxické, alergické, bolestivé a nergpsychické postiZzeni,
provazené mnohdy unavovym syndromem.



12.  Odhad promenosti lidské populace chlamydiovou infekci v latémodok
piedstavuje vysokou prevalenci a pohybuje se na iiraah 50 procent. Otdzkoustava
uroveir promdaenosti jednotlivymi druhy chlamydii i jejich patemjty.

13. U chronické latentni infekce dochazi k replikddamydii jenom v malém tu
napadenych bwik formou ojediglych diseminovanych velmi malych lozZisek namiiich

a v paremchymatoznich organech (23). Tato drotafiada se postugrodi&uji a na jinych
mistech vznikaji jim dalSi podobna lozZiska. V ftém pitibéhu se niZe objevit i subakutni
stav ve fornd mirného zarudnuti zasazené sliznice, coZz jépejpozorovatelné na sliznici
spojivek i @ni rohovce . Proto latentni infekce zanechava veatizkou serologickou odezvu
a hladiny sérovych antichlamydialnich protilajséu zpravidla nizké athdy se nemusi
objevit vibec. Postizenylovek pritomnost velmi malych aktivnich loZisek nevnima a
klinicky se zpravidla nedaji zjistit. Vyjimkou e byt velmi sporadicky vyskyt na jazyku ,
v nosohltanu a na spojivkach. ¥hto gipadech se e objevit maly bolestivy

resp.s¥divy bod velikosti Spiky jehly az Spendlikové hlasky. Perzistencesthto malych
lozisek mize Zejm¢ byt zdrojem vzniku zvrhnuti bédného mnozeni a tak vzniku rakoviny.
Latentni chlamydiova infekceime za uitych podminek fejit do akutni respektive
subakutni formy infekce.

14. Rimy prikaz chlamydii ( mikroskopicky, PCR, LCR) je v latieiforme velmi
obtizny, i kdyZ mozny.V pibéhu latence se velmi obtiZziskava infikovany material pro
neznalost lokalniho mista infekce.¥ipadt pitimeho ptikazu se zpravidla jedna o nahodily
zachyt nebo ziskani infikovaného materiékti sporadickém fechodu latentni infekce do
akutniho respektive subakutniho stavu nemoci.

15. Diagnostika latentni chlamydiové infekce segalky je rovréz obtizna z tivodu nizsi
az nizké, skdy az nediagnostikovatelné imunitni odpdivu naprosté &tsiny postizenych
lidi. Proto gresnost serologické diagnostiky a zejména taxonagnickliSeni druhu
chlamydialni infekce jéasto nepesna a zavéici. Nejista serologie spolu s obdobnym
klinickym projevem nemaoci , ktery az na vyjimky grovida bakterialni infekci jsou
duvodem obtizné diagnostiky.

Spolehlivost serologie zvySuje stanoveni UgoMSP 60. ,,Chlamydie v latentnimipihu
pod vlivem gama interferonu z aktivovanych T 8kiméni svij metabolizmus, stavaji se
metabolicky neaktivnimi , nereplikuji se a&ji chronicky perzistovat.rfPtom se tvorba
proteinu zevni chlamydiové membrany-MOPM s&ifeslabuje a paraledrsilné narista
produkce chlamydialniho proteinu tepelného SokuRH8“ (12).Tento poznatek jggmy i

z vysledki serologie nami sledovanych chlamydiemi chronickdekci dlouhodob
postizenych lidi.U $tSiny takto postizenych lidi je nizSi az nizka Intedchlamydialnich IgA
protilatek a vySSi az vysokda hladina antichlamydi HSP 60 protilatek.

16. U rekterych postizenych lidi stanovujékteré specializované serologickée
diagnostické laborate soulsZzn¢ infekci chlamydia trachomatis i pneumoniae a to i
opakovas. To je velmi nepravipodobné. Zde se jedna prapddobr o shodnou KzZovou
reakci na rodo¥ specificky antigen zevni chlamydiové membrangl&my vSem drufim
chlamydii.

Jedna seiejme o jeden genotypavstejny druh chlamydii, ktery &éni pouze stj fenotyp
podle toho ktery organovy systém postihuje.



17. Serologické diagnostické labor&anohou chybovat v hodnoceni Uréwiiru
antichlamydialnich protilatek akdy doporéuji opakovani serologie v kratSkkasovém
odstupu v ¢ekavani narstu vzestupu dynamiky protilatek. K tomu u latentiékce
nedochazi s vyjimkou velmi ojeditych pfipadi. V latenci je hladina protilatek pamné¢ stala
bez vyznamsSi dynamiky. Proto postizenym lidem mohoulgchespravnou negativni
diagno6zu a to dokonce i ¥ipadech, kdy bylaitmym piikazem souk¥r¢ zjistena
piitomnost elementarnich (EBJisek.U identického séraskdy zji&'uji rizné laboratte
rozdilné vysledky. Za pozitivni perzistujici inféky méla byt povaZzovana Uroieprotilatek
jiz od 1:16-20 u IgA a od 1:64 u IgG (4fipowasném stanoveni hladiny HSP 60. Sxmna
poZzadovana Urowehodnoceni hladiny pozitivity tilirprotilatek odpovida spiSe akutnim nez
latentnim infekcim. Pro posuzovani perzistencerofithovych infekci je dlezité hodnoceni
chlamydiovych protilatek veide IgA. Pri dobé jejich rozpadu 5 az 7 drje pretrvavani IgA
protilatek spolehlivym ukazatelem pro hodnocenkstwjici infekce (4,26,27).

18.  VyS&Si az vysoka imunitni odpall je prevazrt jen u &tSich akutnich zamia s vysSimi
teplotami (zagty plic, urogenitélni infekce). MenSi lokalni akumarety (spojivky, varlata,
mozkové blany) zpravidla zanechavaji nizkou imurottipod’, ktera chlamydiovou infekci
nemusi wbec naznéovat. Ri zarétu mozkovych blan &Sinou ani lumbalni punkce tuto
infekci nepotvrdi. Otdzkouistava, zda zatlivé stavy mozku a nefvnejsoucasto
zpasobeny i sekundarnimi vlivy chlamydii. Pro usnadra zgesreéni latentni chlamydiové
infekce by bylo vhodné najit jednodussi a zejmépalehlivjsi metodu, naiklad kozniho
alergenniho testu ve spojeni s jinou metodotefuirchlamydialniho HSP 60, TNF alpha,
IgA, 19G ).U perzistujici latentni infekce je velohilezité dopl@ni souboru vySéeni praé
vySe uvedenou serologii HSP 60.

19.  Jeden atentyZ druh chlamydiiide v latenci postugnv pribéhu ¢asu zfisobit
akutni zagity u vice organovych systénfplice, spojivky, mozek, urogenitalni ustrojiesta
a dalsi ) a to u stejného jedinag@gadr i dalSich¢leni rodiny. Tato akutni onemoéni se
zpravidla odléi kratce antibiotiky, aniz by padlo poderi na chlamydie.Vigledku latentni
perzistence infektu po této antibiotickédé se mohou &které akutni stavy u postizenych
lidi opakovat, pipadré prechazet do subakutniho stavu. Jedna s&asigj o opakovane
infekce dychacich a urogenitalnich organ

20. V humanni medicénse mluvi pevazrit o chlamydii pneumoniae, ale stégfasto a
pravdépodobrg i ¢astji se jedna o ch.trachomatis, aniz by se jedndtormu
lymphogranuloma venerum. Otazkoistava, zda se narbe jednat i o ch.pecorum, zejména
u chovatel zvirat. Touto cestou by se mohl tento dritraset dale do lidské populace.V
nasi oblasti byla zji8ha u prasat ch.pneumoniae a u skotu ch.trachordigi infekce byla
zjisténa u chovatdl téchto zvfat i jejich rodinnych fislusniki, ale také i u nezetdélske
populace.

21. V sowasné dobv CR a Zejme ani ve s¥ts ziejmé neni pracovid které by se
seriézre a komplexg vénovalo diagnostice adbé latentni chlamydiovou infekci
postiZzenych lidi. Tato problematika je pro humamedicinu doposud tabu. Nemocni a
dlouhodolg postizeni lidé jsoufedevSim peswdcovani, Ze jsou zdravi a Ze Vv jejickpact
se jednd o psychické oneme&nh Fitom ¢asto trpi i neskutaé fyzicky krutymi potizemi.

S nejno¥jSimi swtovymi poznatky uvaghymi v odborné literatie i na s¥tovych odbornych
www strankéch se Ize jiz sezndmit s moznostmi nbpaznatk této I&by. Nejnowjsi
poznatky pedniho swtoveho odbornika Dr.Strattona a Dr.Azenabora z W8&Sich



nazn&uji mozné postupy tby.Védecka odborna objektivizace vlivu latentni chlanoyei
infekce na vznik nemoci a ¥gSeni Iéby bude neocenitelnym d@egme i doposud nej§tSim
piinosem ¥dy pro zdravi i délku Zivota lidské populace.

22. Kratkodoba antibiotickadléa miZze byt GspSna pouze u akutnich stanfekce.
Dlouhodol&jSi antibiotickou Iébou Ize latentni chlamydiovou infekci ,pdl& tj.na
pirechodnou dobu zlepSit zdravotni stav. To se vsakai ve vSech fipadech. Mnozi
postiZzeni lidé pro krutost potizi vSak nemaji jinmlbu nez tuto l&u absolvovat.
Antibiotika, zejména makrolidovaapobi baktericidé na elementéarni (EB) a inhiiok na
aktivni retikularni (RB)dliska. Antibiotika nepostihuji dostat® kryptickou formu — spici
téliska ani chlamydie v makrofagach.db@ v této podabje dle Strattona i Azenabora
mozna jenom po farmakologickénepedeni kryptické formy do aktivniho stavu. To y@hn
piedmétem dalSiho vyzkumu.TutodBu je potebné klinicky dikladns ovéfit na wWtSim pa@tu
pacient.

V kryptické forne jsou chlamydie schopny perzistovat po cely Ziedirce. Je velmi
pravdépodobné, Ze chlamydie se v latenimfikovaném organizmu nachazeji saar¢ jak

v aktivni formgé v malych loZiscich, tak i ve vyvojové foemetikularnich &lisek i v kryptické
formée spicich &lisek. Z kryptické formy mizou Zejme prechazet do aktivni latentni formy i
formy akutni a op&né. Pri stresovani i oslabeni organizmuizou Zejmé z obou forem fejit
do akutni formy infekcedtSiho az velkého rozsahu.

23.  Vlatentni aleizjme i vylucné kryptické forng po Iéta probihajici infekce , chlamydie
zpasobuji v napadeném organizifadu fiznych, nejastji nediagnostikovatelnych

nemoci nejsoutbec spojovany s chlamydiemi. Proto se mnohé nepfistizuji¢asto
nepravem genetice, oslabené iménpisychickym porucham, apobu Zivota , fakt@m
Zivotniho prostedi a podobh

24.  V piibéhu 5-10 let Ize fedpokladat v oblasti latentnich chlamydiovych imfietadu
novych objew a lékdi i spole&nost budou jimi nesmiéprekvapeni . Tato zjighi vyvolaji
zlom v nahledu na vznik&tSiny nemoci v lidské populaci.V navaznosti na wurami
uvactnych poznatit je mozneé tuto dobu podstatekratit. K intenzivnimu vyzkumu této
problematiky je paebné sousedit koordinovanou pozornost nejlepSichktsvych
odborniki.

25. Pa&atkem roku 2008 bylo ¢R zaloZzeno ofanské sdruzeni lidi postizenych
chlamydiovymi infekcemi_(www.chlamydieos)cNa &chto www strankach Ize najit blizSi
informace o naSich praktickych poznatcich vlivietdahi chlamydiové infekce na zdravi
lidi.V ptipadt provedeni seriozni odborné studie je toto OS seho@abidnout odbornou
metodickou pomaoc i latentni chlamydiovou infekcgtiené lidi do této studie.

26. Je zarazejici, ze lidé, Ktby vCR (i ve s¥t¢) mohli dat impulz k ucelenému
vyzkumu této problematiky - |€kia prednostové klinik, management zdravotnich poN&n
a ministerstva zdravotnictvi, politici, podnikate#de i novindi, jsou k této problematice
zatim stéle hlusi.

Pri vysoké promeenosti lidské populace chlamydiemi je jistéfa@ea z nich i jejich
rodinnych gislusniki si své roviz vytrpi v disledku infekce chlamydiemi.

Je Zejmé, Ze dosavadni informace , které pronikajidpoeédnym osobam nejsou zatim
dostateng preswdcivé, ¢i o této problematice nebyli dosténe informovani.



27.  VCR dosavadni vyzkumné studie pouz&tarych ditich problént (a ve s¥té jiz i
popsanych), §etrg na ré schvalenych graftjsou nedostat®mé a pro postizené lidi bez
vyznamrjSiho @inosu do jejich praktického Zivotaghyy..

Problematiku je pgebnéresSit v komplexu oteni vlivu chlamydii na vznik velmi Siroké
Skaly zdravotnich probléim zavaznych onemoéni a &inné |&by.

28.  VySe uvaené lze odboréi logicky zdivodnit . Uva@né poznatky jsou zalozeny na
mnohaletém sledovéani i konzultaciulpthu onemoceni vice nez tisice lidi.

Poznamka: pouzitou odbornou literaturu uvedenaextutv zavorkach Ize najit na v ivodu
uvedenych www strankach.

V Olomouci dne: 14.dubna 2009

Ing. Bazala Emil , Vitzna 588, Litovel 784 01
bazalaemil@seznam.cz

MUDr. Polcarova Drahomira , Sokolovska 1135, OstrBeruba 708 00
mudrpolcarova@seznam.cz

Odborny konzultant: prof. MVDr. Zdék Véznik, DrSc.
Vyzkumny Ustav veterinarniho |éstai
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