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Sazetak

Krpelji su glavni prijenosnici zoonoza
(lyme borelioze, krpeljnog
meningoencefalitisa, babezioze) kod
ljudi i Zivotinja, te je stoga bitno utvrditi
njihovu brojnost, kako bi se podigla
svijest o realnoj opasnosti od ugriza
krpelja. Uzorkovanje tvrdih krpelja
(Acari: Ixodidae) na podrucju parka
Maksimir obavljeno je od ozujka do
lipnja 2018. godine. Prilikom
uzorkovanja krpelja determinirana je
samo jedna vrsta - obiéni ili Sumski
krpelj (Ixodes ricinus). Medu
uzorkovanim krpeljima, utvrdena je
dominacija zZenki, dok je najveci broj
jedinki bio u stadiju larve. Jedinke u
razvojnom stadiju nimfe nisu
zabiljezene. Maksimum brojnosti vrste
bio je u lipnju. Prema broju jedinki
uhvacenih tijekom jednog izlaska na
teren istiCe se transekt broj Cetiri (Suma
hrasta kitnjaka s obi¢nim grabom).
Takoder na tom istom lokalitetu
najveca je uspjesnost lova kroz sve
mjesece.

Utvrdena sezonska dinamika upucuje
na potrebu povecanog opreza tijekom
proljetnih mjeseci. Od
javnozdrastvenog je interesa
senzibiliziranje i edukacijajavnosti o
realnoj opasnosti od krpelja.
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1. UVOD

Krpelji su parazitski €lankonosci (koljeno Arthropoda), pripadnici razreda
paucnjaka (Aracnida), te reda grinja (Acarina). Usni organi su im prilagodeni za
bodenje koze i sisanje krvi. Domacini krpelja su sisavci, ptice, gmazovi, te rjede
vodozemci (Hillyard 1996). Medu svim vrstama tvrdih krpelja, 20% ih parazitira na
pticama, a 80% na sisavcima (Kolonin 2009). Krpelji prolaze kroz Cetiri razvojna
oblika: jajasce, liCinka, nimfa i adult, od toga su zadnje tri aktivhe, odnosno
potreban im je domacin i njegova krv, kojom mogu prenijeti razliite patogene

organizme.

Porijeklo krpelja seze sve do sredine krede (prije 100 milijuna godina), a domadini
su u to vrijeme bili gmazovi ili vodozemci (Nava i dr. 2009). Najpoznatija vrsta
krpelja u Europi je Ixodes ricinus, koji se €esto naziva i obi¢nim krpeljom (Slika 1).
Najrasprostranjeniji je krpelj u vecini dijelova srediSnje, zapadne i sjeverne Europe
(Salman i dr.2013). Obi¢ni krpelj takoder je i najrasprostranjenija vrsta krpelja na
podruCju Republike Hrvatske, sa gus¢om populacijom u sjevernim dijelovima
Hrvatske (Bor€i¢ i sur. 1999). Danas ga nalazimo i u gradskim parkovima i
vrtovima, a adulti se penju i u viSe slojeve vegetacije i obicno napadaju vece
zivotinje na kojima se hrane od ozujka do listopada. Osim obi¢nog krpelja u
Hrvatskoj su pridolazi jos dvadesetak vrsti od kojih su Sire rasprostranjene: Smedi
pseci krpelj (- Rhipicephalus sanguineus) koji je iskljuCivo parazit pasa i
ornamentirani krpelj (- Dermacentor reticulatus). Otprilike 10 % od poznatih 867

vrsta krpelja su vektori raznih patogena (Jongejan i Uilenberg 2004).
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Slika 1. Ixodes ricinus (stadiji)

Za aktivnost krpelja vrlo su vazne temperatura i vlaznost zbog ¢ega je kod njih
izraZzena sezonska aktivnost: — najbrojniji i najaktivniji su u prolje¢e i pocetkom
lieta. Ipak mogu se susresti i u jesen, ali i tijekom nadprosjecno toplih zimskih
perioda. Krpelji se zaraze prilikom hranjenja na Sumskim Zivotinjama, a patogena
mogu svojim ubodom prenijeti i na Covjeka ako se on nade u njihovu prirodnom
okoliSu. Uzroc€nici bolesti prenose se sa zarazenog krpelja i na nove generacije pa
su stoga krpelji ne samo prenosioci nego i rezervoari uzro¢nika (Romanovié¢ i sur.,
1999).

Krpelji su ucinkoviti prenosnici virusa, bakterija, rikecija i protozoa iz vise razloga:
sporo i dugo se hrane na domacinu pa mogu usisati velik broj uzro¢nika bolesti,
hrane se najmanje jedanput u svakom stadiju pa mogu primiti i prenijeti patogene
uzroCnike, posjeduju veliki reproduktivni potencijal, imaju visok stupan;
prezivljavanja, muzjak obi¢nog krpelja moZe gladovati 18, a Zenka 27 mjeseci
(Romanovi¢ i Muli¢, 1999).

Pojavljivanje  bolesti koje prenose krpelji (Lyme borelioza, krpeljni
meningoencefalitis, tularemija, mediteranska pjegava groznica, anaplazmoza,
babezioza, erlihioza) ovisno je o prirodnom staniStu prenosioca - krpelja s
pogodnim uvjetima za njihovo razmnozavanje, pa se pojavljuju samo na nekim
endemicnim podrucjima. Nalaze se na listovima i granama grmova, niskog raslinja
(do visine 1 m), u Sikarama, preteZzno u prizemnom sloju Suma. Prema tome
boravak u prirodi, osobito medu niskim raslinjem, povezan je s rizikom od

moguceg kontakta s krpeljima. RiziCna skupina izlozena krpeljima su ljudi koji
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profesionalno ili rekreativno borave ucestalo u prirodi na podrucjima gdje postoje
prirodna zarista krpelja (Sumari, Sumski radnici, vojnici, planinari, lovci, izletnici,
turisti itd.).

Vecina bolesti koje nastaju nakon ugriza krpelja moze se sprijeciti samim
izbjegavanjem kontakta s krpeljima ili pravovremenim i ispravnim uklanjanjem
krpelja s tijela. Samo se jedna bolest (krpeljni meningoencefalitis) mozZe sprijeciti i
cijepljenjem. Prevencija je "najbolji lijek”, stoga koriStenjem repelenata, noSenjem
prikladne obuce i odjece, te temeljitim pregledom tijela nakon povratka iz prirode,

se znatno moze umanijiti moguc¢nost uboda, odnosno bolesti.

2. PREDMET ISTRAZIVANJA
2.1. KLASIFIKACIJA KRPELJA | OPCE ZNACAJKE PODREDA

IXODIDA
Koljeno Arthropoda = ¢lankonoSci
Razred Arachnida = pauénjaci
Red Acari = krpelji i grinje
Podred Ixodida = krpelji
Porodica Argasidae = meki krpelji
Porodica Ixodidae = tvrdi krpelji
Porodica Nuttalliellidae = tvrdi

krpelji

Podred Ixodida obuhvaca oko 867 vrsta krpelja. U medicinskom i veterinarskom
pogledu najvaznija je porodica Ixodidae (tvrdi krpelji) (Lindgren i Jaenson, 2006).
Porodica tvrdih krpelja sadrzi pet potporodica. Najveca je potporodica Ixodinae
koja jerasprostranjena Sirom svijeta, a ukljuCuje samo jedan rod Ixoides s 217
vrsta.Potporodica Amblyomminae uklju€uje dva roda Aponomma i Amblyomma s
126 vrsta.Potporodica Haemaphysalinae sadrZzi samo rod Haemapysalis sa 155
vrsta. Upotporodicu Hyalomminae pripada samo rod Hyalomma s 30 vrsta i
12



potporodicaRhipicephalinae koja je i ujedno i najmlada obuhvaéa osam rodova i
114 vrsta.

U Hrvatskoj je evidentirana 21 vrsta tvrdih krpelja koje nalazimo na 47 razlicitih
Zivotinjskih  vrsta domacina. Nama najinteresantniji rodovi su: Ixodes,
Dermacentor, Hyalomma, Haemaphysalis, Rhipicephalus i Boophilus. Rod Ixodes
(Latreille 1795) zastupljen je sa sedam vrsta, Haemaphysalis (Koch 1844) sa Sest,
Rhipicephalus (Koch 1844) s Ccetiri, a rodovi Dermacentor (Koch 1844) i
Hyalomma (Koch 1844) s po dvije vrste. NajuCestalija vrsta je obi¢ni krpelj koju
nalazimo na 25 razli€itih vrsta domacina (Krémar 2012).

U kontinentalnoj Hrvatskoj poznato je sedam vrsta krpelja od kojih su najucestaliji

Ixodes ricinus, Dermacentor marginatus, Dermacentor reticulatus, Haemaphysalis
concinna i Ixodes hexagonus (Mikaci¢ 1968, 1969, Tovornik 1976, Borc€ic i sur.
1978a,Barisin i sur. 2011, Teni i Krémar 2012, Krémar 2012, Vucelja 2013).
(slika2.).

unfed  Dayls Day 2 Day 25 Day3 Day 4 Day 7 Day 9

Slika 2. Rast volumena krpelja uslijed hranjenja

2.2. MORFOLOGIJA KRPELJA

Krpelji porodice Ixodidae (tvrdi krpelji ili krpelji Sikare) pripadaju skupini
Clankonozaca iz reda grinja (Acarina) veli¢ine 0,2 do 1,5 cm. Dobili su ime po
Cvrstom Stitu ili ploCi koja se joS i naziva scutum. Pridjev ,tvrd“ odgovara opisu
(Ixodidae) krpelja koji se nije preobrazio pijuci krv domacina, a kojega je izuzetno
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teSko mehanicki ostetiti. Zbog male veli€ine tijela krpelja nestalo je koluticavosti,
pa su prednji i straznji dio tijela srasli, a mnogi organi su smanjeni ili su nestali.
Tijelo krpelja je razli€itog oblika: okruglasto, ploCasto, kuglasto, duguljasto, prema
tome kako zivotinja zZivi (Matonickin 1981).

To su vanjski nametnici koji siSu krv na koZzi kraljeSnjaka, u koju se zavlaCe jakim
rilom (hipostom), a na plilenu se zadrze sve dok ne napune svoje postrane
crijevne vrecice. Celjusne nozice su kratke i kijacaste, a sastavljene su od tri do
Cetiri ¢lanaka. Krpelji na nogama imaju po dvije pandZice, a Cesto i prianjaljku.
DiSu uzdusnicima. Dorzalna povrSina im je gradena od cvrstog hitinskog Stita. U
Zenke je on malen i pokriva joj samo prednji dio leda, a u muZjaka pokriva Citavo

straznje tijelo (ophiostoma). (Slika 3.; 4.)
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Slika 3. Ventralni (lijevo) i dorzalni (desno) prikaz tijela muzjaka krpelja roda Ixodes
(Nuttal i sur., 1908, Borak 2014)
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Slika 4. Dorzalni (lijevo) i ventralni (desno) prikaz tijela zenke krpelja roda Ixodes
(Nuttal i sur. 1908, Borak 2014)

LiCinke krpelja nalikuju odraslim oblicima, a razlikuju se u veli€ini i po tome Sto
imaju tri para nogu, dok nimfe i odrasli oblici imaju Cetiri para. U bazalnom dijelu
noge, toCnije na kuku (coxa), mogu se nalaziti izboCine koje pomazu u
identifikaciji. Kod odraslih oblika spolni otvor se nalazi na ventralnoj strani priblizno
izmedu drugog para nogu. Otvori odusaka (stigme) nalaze se na ventralnoj strani,
lateralno iza Cetvrtog para nogu, oni mogu biti ovalni, zaobljeni ili u obliku zareza.
Krpelji ne skacu, ne lete niti padaju s vecih visina. Postoje vrste krpelja koji nemaju
oci, ali imaju tzv. Hallerov organ na dorzalnoj strani stopala prve noge - senzorski
organ kojim osjete promjenu koncentracije CO2 u okolini, toplinsko zracenje i
kretanje kroz obliznju vegetaciju te osjete prisutnost potencijalne zrtve i kreéu
prema prolazu zrtve. Mogu se popeti na vrSak trave, grancicu koja strsi i tu Cekaju.
Kad osjete dolazak zrtve, podignu prvi par noZzica i ¢ekaju. Kad Zrtva dotakne
krpelja, on prelazi na nju (Hillyard 1996). Glavna znacajka ovog reda je dorzalna
sklerotizirana ploca ili &tit, koja je ukraSena uzorcima bijele ili zlatne boje na
smedoj ili sivoj podlozi i koja razlikuje ove krpelje od drugih redova. Takvi Stit sa
pigmentiranim uzorkom nazivamo ornamentirani (npr. kod roda Dermacentor). Stit
(scutum) na liC¢inkama, nimfama i zenkama krpelja pokriva tre¢inu do polovice
tijela, dok kod muZjaka pokriva gotovo cijelu dorzalnu (lednu) povrSinu i njegovo
Sirenje tijekom hranjenja je vrlo ograni¢eno (Teni 2012) (Slika 2.2). Dio tijela bez
Stita (alloscutum) povecava se sisanjem krvi. U prvoj fazi se prilikom sisanja javlja
usporeni rast i rahlo rastezanje kutikule, dok se u drugoj fazi veliina znatno
poveca, zbog rastezanja endokutikule i brzog rasta prokutikule. Epikutikula se
prilikom hranjenja samo rastegne iz naboranog stanja i ne raste (Hillyard 1996)
(slika 5.).
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Slika 5. Prikaz §tita (scutum) kod zenke (lijevo) i kod muzjaka (conscutum) (desno)
(web)

2.3. ZIVOTNI CIKLUS | RAZMNOZAVANJE

Sve vrste krpelja imaju sliCan zivotni ciklus, koji obi¢no traje dvije godine, a moze
trajati i pet do $est godina. Zivotni ciklus sastoji im se od &etiri stadija koji ukljuéuje
pravilnu izmjenu nametniCkog i slobodno Zivuceg stadija kao i izmjenu domacina.
Vrijeme provedeno na domacinu €ini samo 10 % od ukupnog Zivotnog vijeka
krpelja. DuZina trajanja zivotnog ciklusa ovisi o temperaturi, godiSnjem dobu u
kojem se krpelj razvija, te raspolozivim domacinima (Parola i Raoult 2001). Krpelji
kojima je za zavrSetak Zivotnog ciklusa potreban samo jedan domacin mogu imati
viSe generacija u jednoj godini, dok je kod viSerodnih krpelja za zavrSetak Zivotnog
ciklusa potreban vremenski period od jedne do tri godine.

Svi razvojni oblici ovise o vlazi u stanistu, te pri nastupu susnih razdoblja krpelji
prezivljavaju mirovanjem na tlu, zastiéeni liS¢em ocCekujuc¢i povoljno
razdoblje.Krpelji postaju aktivni kada je dnevna temperatura oko 7°C, a
temperatura tla oko 4°C (Sonenshine).

U svakom razvojnom obliku (larva, nimfa, adult) uzimaju po jedan obrok krvi.
Zenka tvrdoga krpelja se nakon sisanja krvi i oplodnje otpusta sa Zivotinje na tlo,
traZi kakvo skrovito mjesto (otpalo lis¢e, pukotine u tlu) gdje tada polaze jajasSca
(2000 — 18000).Stvaranje jajasaca je intenzivno i dosezZe vrhunac tri do pet dana

nakon pocetka ovipozicije, zatim polagano opada; 90% jajaSaca je polozeno u
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prvih deset dana no maleni dio se jo$ polaze daljnjih pet do deset dana, zatim
iscrpljena Zzenka ugiba. Nakon zavrSetka embrionalnog razvoja (3 — 4 tjedna i
duZe) iz jajaSca izlaze pokretne liCinke, slicne ostalim pokretnim stadijima. Nakon
toga one potraze zrtvu, a to su najceS¢e zmije i gusteri ili sitni sisavci (miSoliki
glodavci) i ptice. Nakon sisanja krvi (3 — 7 dana) ostaju na nositelju ili se otpustaju
na tlo, zapadaju u letargi¢no stanje i presvliaCe se u stadij nimfe. Kako su nimfe
malene teSko se otkrivaju. Nakon novog ,krvnog obroka“ (3 — 10 dana), slijedi
presvilacenje u adultni stadij na nositelju ili na tlu. Ako se presvlacenje dogodilo na
tlu, adulti ¢e potraziti sljede¢eg nositelja. Odrasla Zenka iz skupine se na
domacdinu hrani 8-12 dana te ima polumjesecast, crvenkasto-narancasti abdomen
koji je jako rastezljiv. Ona se na domacinu moze zadrzati i znatno duZze, prakticki
sve dok ne bude oplodena. Zenka je priliéno prozdrljiva i posise 2-2,5 ml krvi.
Odrasli muzjak se moze hraniti viSe puta manjim koli€inama krvi, dok za neke
vrste nije pouzdano utvrdeno da uopce siSu. U krpelja se takoder javlja dijapauza.
To je hormonski proces s niskom razinom metabolicke aktivnosti (Sonenshine
1993). Dijapauza kod insekata i nekih pauka karakterizira prestanak razvoja i
stagnaciju, koja omogucava zivotinjama da prezZive nepovoljne klimatske uvjete
(Tarman 1992). Dijapauza omogucava beskraljeSnjacima uskladivanje razvoja,
rasta i razmnozavanja, te razdoblja hranjenja sa sezonskim promjenama u okoliSu
(Borak 2014). Ukoliko se razvojni krug prekine, krpelj moze preZivjeti dugi period i
hibernirati cijelu zimu, a bez hranjenja mogu prezivjeti dvije godine. Razvojni krug
obicno je kompletiran u roku od jedne godine, ali se moze produziti i na period od
tri godine. (Slika 6.)

Lal'va
Feeds on large and medium sized mammals
and humans
chb on small
k mamm als
Ly

Ma]e Feeds on small and medium sized
o als

Slika 6. Razvojni ciklus krpelja (web)
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2.4. HRANJENJE KRPELJA

Krpelji Zive parazitskim naCinom Zivota u svakoj fazi zivotnog ciklusa, hraneci se
krvlju svojih domacina (Estrada-Pefia i sur. 2004). Oni gmizu na domadinu i
pricvrste se za kozu svojim usnim dijelovima, pod kutom od 45° do 60° (Estrada-
Pefa i sur. 2004, Stafford 2007). Usni dijelovi kod li€inki i nimfi su manji, s manjom
penetracijom i uzrokuju slabiju reakciju domacina, dok je kod odraslih domacina
usni aparat duzi, moze doseéi subdermalne slojeve koze, te uzrokuju jacu
imunolo$ku reakciju domacina (Hill i McDonald 2006).

Uslijed parazitskog nacina zZivota kod krpelja su se razvile pojedine morfoloske i
anatomske specifiCnosti koje se prvenstveno odnose na gradu usnog aparata i
probavnog trakta. Krpelji ne mogu letjeti ni skakati, ve¢ gmizu, te im je za prijenos
na domacina potreban fizi¢ki kontakt. Kada odabere pogodno mjesto krpelj po€inje
proces hranjenja koji moze trajati od nekoliko dana do otprilike jednog tjedna.

Usni dijelovi se sastoje od helicera (klijeSta), pedipalpi (Celjusne nozice) i
hipostome (rilo).

Usni aparat li¢inki i nimfi krpelja je manji s manjom penetracijom i uzrokuje slabiju
reakciju domacina, dok kod odraslih jedinki usni aparat je duzi te mozZe dosedi i
subdermalne slojeve koze te jaCu imunolosku reakciju.

Nakon Sto je krpelj postavio predniji dio capituluma u potpunosti u kozu domacina,
pocinje luciti slinu iz Zlijezda slinovnica. Slina krpelja sadrzi specifiCan protein koji
stvara vezivni sloj koji se stvrdnjava uokolo usnog aparata, zatim istjeCe na
povrSinu koze gdje se potom krpelj u¢vrscuje.(Slika 7.)

Pricvrdéivanje moze trajati od nekoliko sati do nekoliko dana, jednom kada se
krpelj pri€vrsti pocinje proces hranjenja. Hranjenje u periodu od nekoliko dana ili
tiedana je strategija da bi se pribavila velika koliina krvi u samo jednom obroku,
ali usporedno s time postoji rizik da domacin odbaci parazita koji se nalazi na
njemu. Da bi doslo do prijenosa patogena iz zarazenog krpelja, krpelj treba biti
pricvrscen i hraniti se na domacinu minimalno 24 sata, dok je kod nekih patogena
potrebno 48 sati i viSe (Hill i MacDonald 2006).
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Slika 7. Hranjenje krpelja (web)

Hranjenje kod krpelja nije kontinuirano te je vecina krvnog obroka uzeta tijekom
zadnjih 12-24 sata hranjenja. Kako bi krpelj skoncentrirao svoj obrok krvi, mora
odstraniti viSak vode, zbog toga grupa stanica u Zlijezdama slinovnicama se
tijekom hranjena diferencira za izlu€ivanje vode. S obzirom na vrijeme hranjenja
izmjenjuje se razdoblje izluCivanja sline.

Po zavrSetku hranjena masa kod li€inki i nimfi se poveca otprilike 10 — 20 puta,
dok se kod odrasle Zenke masa tijela mozZe povecati od 100 do 120 puta
(Sonenshine 2005).

2.5. STANISTE | GEOGRAFSKA RASPROSTRANJENOST
VRSTE IXODES RICINUS

Krpelji naseljavaju gotovo sve dijelove svijeta u umjerenim, tropskim i subtropskim
klimatskim zonama. Sumski krpelj rasprostranjen je Sirom Europe, na podrugju
umjerene klime izmedu 39 i 65 stupnjeva geografske Sirine, od Portugala do
Rusije (Bowman i sur. 2008). Ova vrsta takoder je prisutna i u sjevernoj Africi, gdje
je ograni¢ena na hladnije i vlaznije pokrajine sa mediteranskom klimom (Tunis,
Altir i Maroko) (Estrada-Pefia i dr. 2004) , a na sjeveru je rasprostranjena sve do
Skandinavije. Ovako Sirok areal rasprostranjenosti podrazumijeva prilagodenost

Sumskog krpelja razli¢itim ekoloskim uvjetima. (Slika 8.)
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Ekosustav koji je pogodan za obitavanje krpelja mora zadovoljiti sliede¢a dva
uvjeta: (1.) gustoéa naseljenosti vrsta domacdina na tom podru¢ju mora biti
dovoljno visoka, (2.) kao vlaznost zraka da bi krpelji ostali hidratizirani.

Uglavnom naseljava listopadne i mjeSovite Sume, gdje su mikroklimatski uvjeti i
sastav potencijalnih domacina pogodni za razvoj sva Cetiri stadija krpelja. Buduci
da je Sumski krpelj podloZzan gubitku vode, visoka vlaznost stanista je preduvjet za
opstanak ove vrste. Krpelji izgube vode u mezoklimatskim i makroklimatskim
uvjetima. Sumski krpelj moZe prezZivijeti samo na mijestima gdje je vlaZznost
mikrostanista iznad 80% ( Randolph i dr. 2000). Takoder krpelji mogu prezZivjeti
duga razdoblja bez hrane, za razliku od drugih ¢lankonozZaca. Osim u Sumama,
pogodni uvjeti za razvoj Sumskog krpelja mogu dovesti do Sirenja ove vrste na

pasnjacima, travnjacima i urbanim parkovima.

Prve studije o pojavi tvrdih krpelja u Hrvatskoj bile su izradene prije otprilike 80
godina, dok intenzivna istraZivanja faune tvrdih krpelja po€inju u drugoj polovici 20.
stolje¢a. Od ukupno 21 vrste krpelja na podrucju Hrvatske, u kontinentalnome
dijelu pet najucestalijih vrsta Cine Ixodes ricinus (Sumski ili obi¢ni krpelj),
Dermacentor reticulatus(ornamentirani pseci krpelj), Dermacentor marginatus,
Haemaphysalis concinna ilxodes hexagonus, dok ostatak vrsta pridolazi u
mediteranskom dijelu Hrvatske. Vecéa brojnost jedinki krpelja i potencijalno veéa
opasnost od krpeljno prenosivih bolesti,zabiliezena je na podrucju sjeverozapadne
Hrvatske (Slika 9.) (Hrvatsko zagorje, podrudje oko Koprivnice, Cakovca te
podrucje uz ZagrebacCku goru), a manje u Gorskom kotaru, Kvarneru i Istri.
NajucCestalija vrsta krpelja na podrucju Hrvatske je Sumski ili obi¢ni krpelj pronaden
da parazitira na 25 razliCitih vrsta domacina. Najznacajnije bolesti u Hrvatskoj koje

ovaj krpelj prenosi kod ljudi su: lajmska borelioza i krpeljni meningoencefalitis.
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Slika 8. Rasprostranjenost krpelja u Europi (web)

2.6. SEZONA POJAVLJIVANJA

Aktivnost krpelja definirana je razliitim ¢imbenicima koji se mogu podijeliti u dvije
grupe (egzogene i endogene). Egzogeni ¢imbenici obuhvacaju €imbenike vanjske
sredine — temperaturu, vlaznost, koli¢inu padalina i prisutnost domacina na kojima
se krpelji hrane. U endogene Cimbenike spadaju geneticka grada jedinki i fizioloSki
status krpelja.

Temperatura se naj¢eSCe oznacCava kao osnovni ekoloski ¢cimbenik koji utjeCe na
aktivnost krpelja. Vaznost temperature je u tome $to postoji temperaturni minimum
i maksimum unutar kojih je moguca aktivnost krpelja, ukoliko temperature budu
izvan dozvoljenih granica, aktivnost krpelja nije moguca bez obzira na utjecaj
ostalih vaznih ¢imbenika.

Drugi bitan egzogeni ¢imbenik koji utjeCe na aktivnost krpelja su relativna vlaznost
zraka i koli€ina padalina.

Za krpelje vrste . ricinus je znaCajna dvojna sezonska aktivnost. Najaktivniji su u
kasno proljece i rano u ljeti, te ponovo u ranu jesen. U jesen je aktivnost krpelja
neznatno manja, zbog skracivanja dana i snizavanja temperature (Sonenshine
1993, Korenberg 2000). Sto se tite dnevne aktivnosti, krpelji su najaktivniji ujutro i

naveder.
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2.7. KRPELJI KAO VEKTORI UZROCNIKA BOLESTI

Pojam zoonoza najbolje prikazuje definicija Svjetske Zdravstvene Organizacije
(SZO)prema kojoj su zoonoze one bolesti koje se prenose izmedu Zivotinja i
Covjeka prirodnim putem®. Na pojavu zoonoza utjeCu razli€iti Cimbenici kao Sto su
klimatske promjene, razvoj turizma, kretanje Zivotinja, porast Zivotinjske
populacije, Sirenje i bolja prilagodba razliCitih vektora i mikroorganizama na
novonastale uvjete i prirodne katastrofe.

Vektori ili prenosioci zoonoza su hematofagni ¢lankonoSci, s krilima ili beskrilni,
koji mogu prenijeti uzroCnika bolesti s rezervoara na ljude i Zivotinje. Rezervoari su
zivotinje koje sluze uzroCnicima bolesti za njihovo trajno odrzavanje u prirodi.
Krpeljne zarazne bolesti su najraSirenije i medicinski najznacajnije od svih
vektorskih bolesti u Europi, a billeze se dramaticno povecanje oboljelih tijekom

posljednjih dva desetlje¢a i nova ZariSta infekcija.

Ugriz krpelja ne uzrokuje samo lokalnu infekciju, ve¢ moze predstavljati i ulazna

vrata za opasne virusne, bakterijske i protozoarne bolesti (Tablica 1.).

Tablica 1. Bolesti koje prenose krpelji i njihovi uzroénici (Web)
Bolesti koje prenose krpelji Uzroénik

Flavivirus | virus krpeljnog

Krpeljni meningoencefalitis meningoencefalitisa

Krimsko-kongoanska hemoragijska

& Nairovirus iz porodice Bunyaviridae
vrucica

Borelioze: povratna vrucica, lajmska

: 5 Borelije - razne borelije - Borrelia burgdorteri
bolest, eritema migrans

Tularemija Francisella tularensis
Erlihioze Ehrlichia chaffeensis, E. phagocytophila
Babezioza Paraziti iz roda Babesia

Rikecioze - Pjegave groznice / krpeljni |Rikecije - R. rickettsii, R.conori, R.sibirica,
tifus - Q-groznica R.australis - Coxiella burnetii
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Priblizno 10% od 896 poznatih vrsta krpelja, prenosioci su uzro¢nika bolesti u
divljih Zivotinja. Uzro€nici bolesti prenose se na generacije krpelja transovarijskim
putem Sto krpelje Cini i rezervoarima, a ne samo prijenosnicima zaraznih bolesti.
Zbog bolesti (zoonoze) koje prenose kao vektori razliCitih patogena, poput virusa,
bakterija, protozoa i rekecija, zadnjih je desetlje¢a sve viSe pozornosti usmjereno
njihovom prouc€avanju, kao i prou¢avanju njihove ekologije. Krpelje je, ovisno o
razvojnom stadiju, mogucée pronaci u listincu, travnatoj vegetaciji,, niskom raslinju
(do visine 1 m), u sloju grmlja i sl. Prema tome boravak u prirodi, osobito medu
niskim raslinjem, povezan je s rizikom od moguceg kontakta s krpeljima, te
eventualne zaraze.

Godisnje se u Hrvatskoj registrira prosjecno 200 — 300 oboljelih od lajmske
borelioze te 20 — 50 oboljelih od krpeljnog meningoencefalitisa. U 2016. godini
zabiliezen je 301 slu€aj lajmske borelioze (108 u Gradu Zagrebu, 39 u
Zagrebackoj zupaniji) te 20 slu€ajeva krpeljnog meningoencefalitisa (1 u Gradu
Zagrebu). Tijekom petnaest godina provodene epidemioloSke studije oboljelih,
utvrdila se distribucija krpelja u Hrvatskoj i otkriveno je da se prirodna Zarista KME
nalaze u sjevernoj i sjeverozapadnoj Hrvatskoj. Urbano podrucje Grada Zagreba
smatra se slobodnim od KME, dok su Sljeme i podsljemenska zona razmjerno
rizilna zona. Postotak zarazenih krpelja mijenja se iz godine u godinu (Borci¢
2000).

2.7.1.KRPELJNI MENINGOENCEFALITIS

Krpeljni meningoencefalitis je tijekom proslog desetljeca postao rastuéi zdravstveni
problem u Europi i u Aziji i najvaznija je virusna bolest koju prenose krpelji u
Europi (Suss, 2011). Virus KME pripada porodici flavivirusa, a prema vrsti je RNA
virus. Sam virus je okruglog oblika, u promjeru je 40-60 nm i obavijen je lipidnom
ovojnicom. Bolest je prvi put opisana u Rusiji 1930.

Virus je rasprostranjen u razli€itim dijelovima Europe i Azije (Begovac i sur. 2006).
Prethodno je biloopisano samo jedno prirodno zariSte bolesti i to u sjevernim
dijelovima zemlje izmedu rijeka Save i Drave (Zagreb, Koprivnica). Rizik od bolesti

je takoder vrlo visok nedaleko od Krizevaca i sjeveroisto¢no od Osijeka. Nova
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rizicna podrucja pojavljuju se duz Jadranske obale i na otocima izmedu Istre i
Dubrovnika na jugu. (slika 9.)

Prirodni rezervoar KME virusa su razliCite vrste malih Sumskih glodavaca, jez,
krtica i drugi. Buduéi da je utvrdeno da se virus razmnozava u krpeljima i
transovarijalno prenosi s jedne generacije na drugu, krpelj ima ulogu i kao

rezervoar i kao prenosilac KME virusa.

1 Bjelovarsko-bilogorska
[} Koprivnicko-krizevatka
. Viroviticko-podravska
V. Pozesko-slavonska

V. Brodsko-posavska

VI Karlovacka

VIl Primorsko-goranska
VIl Licko-senjska

X. Osjecko-baranjska

X: Vukovarsko-srijemska

XL Sisatko-moslavatka

N XIl. Istarska
Broj prijavijenify
slucajova
/ Number of
reported cases:

Xlll.  Zadarska

XIV.  Sibensko-kninska

XV. Splitsko-dalmatinska
XVI.  Dubrovatko-neretvanska
XVIl.  Medimurska

XVIIl. Varazdinska

XIX Krapinsko-zagorska

bez prijavijenih sluzajeva bolesti XX.  Zagrebatka

/ no reported cases

“ - XXl Grad Zagreb
Slika 9. Zemljopisna raspodjela krpeljnog meningoencefalitisa po zZupanijama R.

Hrvatske, razdoblje 1999.-2008. Godine

Sezonsko javljanje bolesti povezano je s aktivnoSc¢u krpelja u proljece i ljeto a u
europskim zaristima moZe trajati i dulje tako da se javlja epidemi¢ni val i u jesen.
Krpelji jednom zaraZeni virusom KME ostaju zarazeni do kraja Zivota. Oni nemaju
nikakve posljedice kao nositelji virusa. LiCinke predaju virus nimfama, a nimfe
odraslima. Dokazano je da se virus prenosi putem jajasaca. Covjek je sluéajna
Zrtva i posljednja karika u tom lancu, jer nema prijenosa KME s Covjeka na
Covjeka.

Zaraza se moze prenijeti i preko mlijeka. Ako ljudi piju nekuhano ili nedovoljno
kuhano mlijeko koza, mogu nastati Citave epidemije od nekoliko stotina oboljelih
(Blaskovic¢ 2006).

Ako dode do razvoja bolesti ona se manifestira bifazickim tokom. Prva faza javlja
se poslije inkubacijskog perioda od 7 do 14 dana nakon uboda zarazenog krpelja.
To je febrilna bolest sli¢na gripi koja traje oko tjedan dana. Slijedi period latencije u
trajanju od 4 do 10 dana. Kod manjeg dijela bolesnika dolazi do druge,
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meningoencefalitiCke faze bolesti kod koje se, uz opée simptome javljaju i znakovi
infekcije srediSnjeg Ziv€anog sustava. Medutim, kod najvec¢eg broja bolesnika
bolest ipak ima blagi tijek.

U procesu lijeCenja provodi se samo simptomatska terapija koja se sastoji od
mirovanja, davanja vitamina, zatim antiedematozna terapija primjenom
hipertoni¢nih otopina i diuretika, 10% glukoza. Kortikosteroidi se rijetko koriste
osim u najtezim slu€ajevima (Beus 2006).

Prevencija KME ukljuCuje cijepljenje atenuiranom vakcinom protiv krpeljnog
encefalitisa u tri doze. Prve dvije doze u razmaku od 1-3 mjeseca, a tre¢a nakon
godinu dana. Revakcinacija svake tri godine. Cijepljenje je najbolje zapoceti
tijekom zimskih mjeseci kako bi se osigurala zastita prije sezone krpelja u proljece.
Cijepljenje nije ucinkovito nakon ugriza krpelja. Kod nas se uglavnom Koristi

FSME-IMMUN 0,5 ml suspenzija protiv krpeljnog encefalitisa (slika 10.).

B BAXTER | —

Slika 10. FSME-IMMUN-suspenzija (web)

2.7.2. LAJMSKA BORELIOZA

Ova je bolest bila poznata od 1975. pod raznim nazivima, a danasnje ime je dobila
po mjestu Lyme u sjevernoamerickoj drzavi Connecticut gdje se pojavila bolest u
epidemijskim razmjerima. Uzrokuje ju bakterija Borrelia burgdoferi.

Najvazniji rezervoari bakterije Borrelia burgdorferi u Europi su krupna divljac i sitni
glodavci (Apodemus sylvaticus, A. agrarius, A. Flavicollis, Myodes glareolus, Glis
glis). Li€inke krpelja Ixodes ricinus parazitiraju na rezervoarima, na taj nacin dolazi
do zaraze bakterijom, a ugrizom zarazenog krpelja na Zivotinje (npr. psa, konja) ili

Covjeka prenosi se bakterija koja uzrokuje infekciju, tzv. lajmskuboreliozu kod ljudi
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uzrokuju jedino Borrelia afzelii (prisutna u glodavcima), Borrelia burdorferi sensu
stricto i Borrelia garinii (prisutna u pticama). Lajmska borelioza je proSirena gotovo
u cijeloj sjevernoj hemosferi, tj. na podrucju rasprostranjenosti krpelja.

Ljudi i Zivotinje se lajmskomboreliozom mogu inficirati prilikom hranjenja krpelja
njihovom krvlju. Kod ljudi ova bolest izaziva tri klinicka stadija. Prvi stadij se javlja
na mjestu uboda krpelja. Nakon uboda krpelja u prvom stadiju javlja se sistemna
infekcija, koja se manifestira karakteristicnim crvenilom, a naziva se erythema

migrans.(slika 11.)

Slika 11. Prvi simptomi lajmske borelioze (erythema migrans) (web)
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Kod 1. stadija nakon uboda krpelja i inokulacije borelija u kozu, uzroCnik se Siri
lokalno i u 60% do 80% bolesnika nastaje erythema migrans, koji moze biti pra¢en
vrucicom, malim konstitucionalnim simptomima ili regionalnom
limfadenopatijom.Crvenilo se Siri centrifugalno, moze biti homogeno ili prstenasto
s blijedenjem u sredini, razvija se od 3 do 16 tjedana nakon krpeljnog uboda.
(Mareti¢ 2006).

Erythema migrans obi¢no blijedi i nestaje nakon 3-4 tjedna i u nelijeCenih
bolesnika no moze zaostati i do 14 tjedana. Antibiotska terapija bitno skracuje
trajanje eritema, a u znatnoj mjeri prevenira kasne manifestacije (Hoeprich 1994).
Tijekom drugog stadija diseminirane infekcije ve¢ nakon nekoliko dana ili tiedana
od uboda krpelja borelije se mogu hematogeno i/ili limfogeno proSiriti po cijelom
organizmu. Diseminirana infekcija Cesto je povezana sa karakteristiCnim
simptomima na kozi, ziv€anom sustavu te miSicno kostanom sustavu (Mareti¢
2006). U prvim danima bolesti uobicajena je glavobolja uz naznaenu ukocenost
vrata, uz uredan neuroloski status i normalan nalaz cerebrospinalnog likvora.
Bannwarthov sindrom naj¢esc¢a je europska neuroloSka manifestacija koje obi¢no
traju tjednima ili mogu postati kronicne (Steere 1986). Kardijalne manifestacije
oCituju se u 4% do 8% bolesnika s lajmskom boreliozom. Trajanje sréanih
manifestacija je kratko od 3 do 6 tjedana a naj¢eSée su blage pa nije potreban
trajni sr€ani potaknik (pace-maker).

U Hrvatskoj bolest je prvi put opisana 1986.god., a godiSnje se biljezi 200 do 300
slu€ajeva, i to u lipnju i srpnju. Bolest je ¢eS¢a na sjeveru Hrvatske (Begovac i sur.
2006).

Kod ove bolesti smrtni sluCajevi nisu zabiljeZeni medutim kod nelije€enih bolesnika
poslijedice su dugotrajne. Bolest se lije€i antibioticima, medutim ne postoji
najucinkovitiji antibiotik, niti optimalna koli€ina antibiotika, kao ni odgovarajuce
vrijeme koje je potrebno da se bolest lije€i. Prema podacima Hrvatskog zavoda za
javno zdravstvo, u razdoblju od 2005. do 2014. godine prosjecni godidnji broj
oboljelih od lajmske borelioze na podrucju Hrvatske iznosio je 422, dok smrtnih

slu€ajeva u navedenom razdoblju nije bilo (slika 12.).
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Slika 12. Zemljopisna raspodjela krpeljnog lajmske borelioze po zZupanijama R.
Hrvatske, razdoblje 1999.-2008. Godine

2.7.3. TULAREMIJA

Tularemija je zoonoza uzrokovana bakteroijom Francisella tularensis,
karakterizirana ulcerativnom lezijom na mjestu inokulacije s regionalnim
limfadenitisom, pneumonijom ili febrilnim stanjem.

F. tularensis je malen nepokretan, pleomorfan, gram-negativan aeroban kokobacil.
Stani¢na stijenka bogata je lipidima i gubitak ove kapsule moze dovesti i do
gubitka virulencije. Slabo raste na vecini uobi€ajenih hranilista, no kultivacija dobro
uspijeva na krvnom agaru i tioglikolatu obogacenom cistinom pri temperaturi od
35C. F. tularensis stvara i nepoznat egzotoksin. Imunosni odgovor domacina
nastaje na brojne antigene stani¢ne stijenke, LPS i karbohidrate (Lisi¢ 2006).
Bolest se moze prenijeti na Covjeka ili domace Zivotinje direktnim kontaktom s
bolesnom Zivotinjom, konzumiranjem kontaminiranog mesa ili vode, inhalacijom
infektivnog aerosola ili prasine te hematofagnim ¢lankonoscima. Krpelji koji ostaju
inficirani tijekom cijelog Zivotnog ciklusa predstavljaju naroCito vazan izvor
infekcije.

Postoje Cetiri vrste tularemije. Kod naj¢eSée vrste (ulceroglandularni tip) na
Sakama i prstima nastaju upale, a limfni ¢vorovi na istoj strani, na kojoj je infekcija,
oteknu. Druga vrsta (okuloglandularni tip) zarazi oko uzrokujuci crvenilo i oteknuce
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uz nateCene limfne ¢vorove. Taj je tip vjerojatno posljedica dodirivanja oka sa
zarazenim prstom. U trecoj vrsti (glandularni tip) oteknu limfni ¢vorovi, ali se ne
razviju upale, $to upuéuje da su izvor progutane bakterije. Cetvrta vrsta (tifoidni
tip) dovodi do visoke temperature, bolova u trbuhu i iscrpljenosti. Ako tularemija
dospije do plu¢a, moze nastati pneumonija.

Klinicke manifestacije infekcije s F. tularensis variraju ovisno o0 virulenciji
mikroorganizama , mjestu primarnog infekta, sistemskom zahvacanju organa i
imunom stanju mikroorganizama.

Inkubacija tularemije varira od 1 do 21 dan, prosje¢no traje tri do pet dana.
PocCetak bolesti je obicno nagao s izraZzenim opc¢im simptomima i treskavicom
(Gries 1996).

Razlikujemo s obzirom na mjesto ulaska infekta, vanjske i unutarnje oblike bolesti.
Vanjski oblici su: ulceroglanduralni, glandularni, okuloglandularni,
tonziloglandularni dok su unutarnji pluéni, tifoidni (septicki, kriptogeni) i
abdominalni.

Kod vanjskom ulceroglandularnog oblika koji se i javlja najc¢eS¢e (oko 80%) nakon
kontakta s oboljelom Zivotinjom primarni afekt je obi¢no na prstima ruku, gdje se
javlja isprva bezbolna papula koja brzo nekrotizira i nastaje ulkus uzdignutih
rubova i gnojnog, a zatim crnog nekroti¢nog dna.

Limfni &vorovi su oteCeni do veliCine Sljive i veci, nisu osobito bolni, ¢esto se
razmeksSaju te perforiraju kroz kozu sa stvaranjem fistule (slika 13.)Glandularni
oblik manifestira se u 3-20% bolesnika samo upalom limfnih &vorova bez
primarnog afekta. Okuloglandularni oblik javlja se oko 1% bolesnika s
jednostranim  gnojnim  konjuktivitisom i regionalnim limfadenitisom. Kod
tonziloglandularnog oblika javlja se jednostrana ili obostrana nekrotiCna angina s
jakom glavoboljom i otokom regionalnih limfnih ¢vorova.

Tularemiju se lije€i antibioticima koje se injicira ili uzima u obliku tableta tijekom 5
do 7 dana. Na vrijedove se stavljaju vlazni zavoji koje se €esto mijenja. Ti zavoji
sprjeCavaju Sirenje infekcije i otok limfnih ¢vorova. U rijetkim sluCajevima velike
apscese treba drenirati. Stavljanje toplih obloga na zahvac¢eno oko i noSenje
naoCala s tamnim staklima dovodi do odredenog olakSanja. Ljude s jakim
glavoboljama obi¢no se lije€i sredstvima protiv bolova, kao sto je kodein.

Gotovo uvijek prezive ljudi koji su se lijeCili. Bolest ima smrtni ishod kod 6%

bolesnika. Smrt obi¢no nastane zbog razbuktale infekcije, pneumonije, infekcije
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mozdane opne (meningitis), ili infekcije opne u trbusnoj Supljini (peritonitis).
Recidivi nisu Cesti, ali mogu nastati, ako je lijeCenje neodgovarajuée. Osoba koja

je imala tularemiju razvija otpornost prema ponovnoj infekciji.

Slika 13. Ote€eni limfni évorovi kod vanjskom ulceroglandularnog oblika

2.7.4. RIKECIOZE

Rikecioze su bolesti koje svojim simptomima mogu nalikovati gripi, ali mogu
izazvati teSke, pa Cak i smrtonosne komplikacije. U Hrvatskoj se javljaju u
endemskim podrucjima gdje su Zivotinje (osobito ovce i psi) glavni rezervoar
bolesti. Jedino se Qgroznica prvenstveno prenosi na druge nacine, a iznimno
putem krpelja.

Uzro¢nik joj je Coxiella burnetii, a bolest se oc€ituje vruc¢icom, mialgijama i
glavoboljom, a u tezim sluCajevima i razvojem hepatitisa, pneumonije i
meningoencefalitisa. Mogucéa je pojava mediteranske groznice koju uzrokuje R.
conorii koja je rasprostranjena u nasem priobalju, ali se bolest rijetko prepozna

zbog blage Klini¢ke slike.

2.7.5. ERLIHIOZE

Erlihije su obvezatne intracelularne bakterije koje izgledaju kao sitne inkluzije u

citoplazmi limfocita i neutrofila. Infekcije se prenose na ljude ugrizom krpelja,
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katkad prilikom kontakta sa zivotinjama koje nose smedi pseci krpelj ili jelenski
krpelj. Vecina je sluCajeva utvrdena u jugoistoCnim i srediSnjim juznim dijelovima
SAD-a. Za ljude su patogene sljedece tri vrste Ehrlichia u SAD-u: E. chaffeensis
koja uzrokuje humanu monocitnu erlihiozu; Anaplasma phagocytophila (ranije E.
phagocytophila) i E. ewingii koje uzrokuju humanu granulocitnu erlihiozu. Bitno je
napomenuti da razli¢it primarni cilj napada (monociti ili granulociti) rezultira samo
neznatno razli€itim klinickim manifestacijama.

HME ima inkubaciju osam dana. Klasi¢ni simptomi HME su nespecificni, uklju€uju
vru€icu, glavobolju, mialgije i malaksalost, rjede nalazimo gastorintestinalne
simptome(mucnina, povraéanje, proljev) i kasalj.

Inkubacija HGE obi¢no iznosi 4 do 8 dana. Vedina oboljelih ima leukopeniju i
trombocitopeniju s poviSenjem jetrenih transaminaza.

Dijagnoza se postavlja specificnim seroloskim testovima ili u novije vrijeme
dokazom genskog materijala metodom lan€ane reakcije polimeraze.

U lijeCenju se primjenjuju tetraciklini, obi¢no doksiciklin. Kloramfenikol in vitro ne
djeluje na E. chaffeensis (Saab 2000.)

2.7.6. BABEZIOZA

Babezioza je parazitoza nalik malariji do koje dovodi infekcija parazitom roda
Babesia. Naziv duguje rumunjskom mikrobiologu Victoru Babesu koji je 1888. god.
identificirao uzroCnika u crvenim krvnim stanicama goveda. Takoder se radi o
prvoj opisanoj bolesti posredovanoj vektorima.

Premda je kod Zivotinja pronaden velik broj razli€itih vrsta ovog parazita, samo
nekoliko njih inficira i ljude. Za razliku od Sjedinjenih Ameri¢kih Drzava (SAD) gdje
je najzastupljenija vrsta Babesia microti, u Europi se nametnula vrsta Babesia
divergens kao najrasprostranjeniji uzro¢nik. Sve vrste prenose krpelji, uz razliku da
je glavni prijenosnik u Americi crni krpelj Ixodes scapularis, dok je u Europi to
jednobojni Sumski krpelj Ixodes ricinus.

Ljudi u ciklus ulaze u slu€ajevima ugriza zarazenog mladog krpelja. Dok se hrani
krvilju, inficirani krpelj Covjeku prenosi parazite koji (kao i kod misSa) ulaze u

eritrocite i podlijezu aseksualnoj replikaciji. Kod domacih Zivotinja crvene krvne
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stanice se zatim raspadaju, oboljeli domacini nakon toga pokazuju simptome, kao
Sto su: crveno obojeni urin (crvena voda), visoka vrucéina, anemija, a u vecini
slucajeva dolazi do smrti (Sonenshine 1993).

Upravo je takvo naglo razmnoZavanje odgovorno za razvoj simptoma bolesti nalik
malariji (napose hemoliticke anemije). Premda oboljeli u principu nisu zarazni za
svoju okolinu, prijenos sa Covjeka na Covjeka dobro je poznat je u sluCajevima
transfuzije krvi te s majke na dijete u trudnoci(Mestrovic 2014).

U velikom broju sluCajeva prilikom zaraze babeziozom ljudi nemaju znacajnijih
poremecaja i tegoba. U nekih se osoba mogu razviti nespecifi¢ni simptomi nalik na
mucnina i povracanje. S obzirom da ovaj parazit dovodi do uniStavanja crvenih
krvnih stanica, moZe doéi do pojave posebnog oblika anemije koja se naziva
hemoliticka anemija te posljedi¢nog razvoja Zutice.(Mestrovi¢,2014.)

Kod stariji osoba i osoba sa oslabljenim imunitetom u slu€aju raka i drugih tezih
bolesti babezioza moZe predstavljati ozbiljnu opasnost po zdravlje.

U slu€ajevima blage ili umjerene bolesti, terapija se primjenjuje u kombinacijama
antimikrobnih lijekova azitromicina i atovakvona u trajanju od sedam do deset
dana a samo cjepivo za navedenu bolest ne postoji. Kod tezih sluajeva bolesti
primjenjuje se zamjenska transfuzija, Sto predstavlja postupak u kojem se

odstranjuju zaraZene crvene krvne stanice te zamjenjuju novim nezarazenim.

2.7.7. KRIMSKO-KONGOANSKA HEMORAGIJSKA GROZNICA

Krimsko-kongoanska hemoragijska groznica (KKHG) je jedna od najrasirenijih
bolesti koju prenose krpelji na svijetu koja utjeCe na ljude u dijelovima Afrike, Azije,
istoCne Europe i Bliskog Istoka. Zarazena stoka predstavlja rezervoar virusa i
njegov prijenos do Covjeka. Uzro¢nik KKHG je drugi najrasireniji virus kojeg
prenose Clankonosci nakon denga groznice. Spada u rod Nairovirus, porodicu
Bunyaviridae i prenosi se krpeljima roda Hyalomma, naj¢eSc¢e vrstom Hyalomma
marginatum. KKHG mogu prenositi i vrste roda Rhipicephalus, Dermacentor, te

neke vrste mekih krpelja.
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Medu svim karantenskim VHV, najveci rizik od unosa u Republiku Hrvatsku je
upravo za CCHF jer je bolest rasirena u zemljama regije (Kosovo, Albanija, Grcka,
Bugarska). Uobi€ajeni prijenos je krpeljima Hyalomma, koji su ujedno i rezervoari,
ali i vektori virusa. lako su krpelji Hyalomma rasprostranjeni u Hrvatskoj, do sada
nije zabiljezen slu¢aj CCHF-a na nasSim prostorima. Brojne domace i divlje
zivotinje (ovce, koze, goveda), ukljuCujuéi i ljude su slu€ajni rezervoari virusa.
Infekcija se prenosi ubodom inficiranog krpelja ili direktnim kontaktom s krvlju
zarazenih Zivotinja, naj¢eSc¢e pri obradi zarazenih Zivotinja.

Krimsko-kongoanska hemoragijska vrucica je teSka bolest koja se uz opce
simptome o ituje poremecéajem koagulacije s posljedi¢nim nastankom krvarenja.
Mortalitet je 9-50%. Oporavak je spor, a kroniCne posljedice do sada nisu
zapazene, ali ni dovoljno istrazivane u prezivjelih. Visi postotak izloZzenosti infekciji
zabiljezen je u pojedinim profesijama kao $to su: stoCari, mesari, zemljoradnici, i
naravno zdravstveni radnici zbog nozokomijalnih infekcija. Osobe koje su
profesionalno izlozene infekciji u prirodi moraju obavezno primjenjivati mjere
zastite koja pored adekvatne odjece, ukljuCuje i primjenu repelenata koji sadrze
220% DEET (N, N-diethyl-m-toluamide).

2.7.8. MEDITERANSKA PJEGAVA GROZNICA (MPG)

MPG prenosi smedi pseci krpelj Rhipicephalus sanguineus. Prvi put je opisana
pocetkom 20. stoljeca i jedna je od najstarijinh poznatih krpeljnih bolesti. U Europi je
endemska u mediteranskom podrucju, gdje je vecina slu€ajeva zabiljezena u ljeto
kada su krpelji najaktivniji. U Hrvatskoj je prvi klinicki slu¢aj opisao Petar Tartaglia
1935. god. u Splitu, a prvi slu€aj laboratorijski dokazan bio je 1982. god. takoder u
Splitu (Milas i dr. 1984). Bolest je udomacena i Cesta, pojavljuje se sezonski kod
nas u podrucju Dalmacije, osobito u priobalnom i otoénom podrucju oko Zadra i
Splita.

Vrijeme inkubacije traje pet do sedam dana. Kod mediteranske pjegave groznice
javlja se primarni afekt, te povec¢anje regionalnih limfnih ¢vorova i karakteristi¢an
osip koji uz cijelo tijelo zahvaéa dlanove i tabane (Walker i dr. 2005). Osip je
tamnocrvene boje u obliku pjega i kvrzica, bez popratnog svrbeza, a ¢esto i u

obliku toCkastih krvarenja. Razdoblje trajanja osipa je dva do tri tjedna, a nakon
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nestanka osipa nastaje blago ljusStenje koze, koja na tim mjestima bude blago
hiperpigmentirana tijekom nekoliko tjedana. Javljaju se takoder simptomi upale,
poviSena temperatura, treskavica, glavobolja. Danas se MPG sve viSe pojavljuje s
teSkim oblicima i simptomima bolesti bubrega, srediSnjeg Ziv€anog sustava i srca.
Ranom primjenom antibiotske terapije (prvih 48 sati od pocCetka simptoma)
smanjuje se mogucnost nastanka tesSkog klinickog stanja i smrtnog ishoda. U
ljeCenju MPG-a lijek izbora je antibiotik doksiciklin, a u€inkovitim su se pokazali

kinoloni i azitromicin.

U Hrvatskoj je mediteranska pjegava groznica u razdoblju od pocetka 1999. do
kraja 2008. godine prijavliena ukupno 36 puta. Ova bolest najvise je
rasprostranjena u dalmatinskim Zupanijama; najmanje oboljelih je u Zadarskoj, a

najvise u Splitsko-dalmatinskoj zupaniji (Slika 14.).
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Slika 14.. Zemljopisna raspodjela mediteranske pjegave groznice po zupanijama R.

Hrvatske, razdoblje 1999.-2008. godine
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2.8. KARTE RIZIKA ZARAZE

Na internetskim stranicama ,FleaTickRisk® (www.fleatickrisk.com) dostupne su
karte rizika za tri vrste krpelja: Ixodes ricinus, Dermacentor reticulatus i
Rhipicephalus sanguineus. Karte rizika od manifestacije parazita su dobivene
kombinacijom indeksa aktivnosti i indeksa gustoc¢e populacije krpelja. Indeks
aktivnosti ukazuje da li ¢e paraziti biti agresivni ili ne, a izraCunava se prema
meteoroloskoj prognozi za narednih tjedan dana. Karta obuhvaca Sest stupnjeva
rizika zastupljenih na skali od 0 do 5, od najnizeg do najviSeg rizika. Kako se
povecava aktivnost krpelja, veci je rizik zaraze i to rezultira povecanjem rizika od
prijenosa bolesti. Karte rizika mijenjaju se svakodnevno, a ovdje su prikazane za

Ixodes ricinus na datum 11. srpnja 2018. godine.

Tablica 2. Tumac karti rizika odredenog parazita

5 7 Parazit nije ni aktivan ni brojan, malo vjerovatno da ce
' Nizak rizik .
se dogoditi zaraza

Srednji rizik Infestacija je rijetka
Srednje  visoki ) ) e .
- Moze doci do prisutnosti aktivnog parazita
rizik
PRI Aktivnost parazita dosegla je razinu koja zahtijeva
. Visoki rizik . .
povecanu paznju
o Kod vanjskih aktivnosti treba poduzeti preventivne
. Vrlo visoki rizik . : o £
mijere da bi se smanjio rizik od zaraze
. Maskimalan Poduzimanje zastitinith mjera i maksimalan oprez kod
rizik vanjskih aktivnosti
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Slika 15: Karta rizika zaraze sa Ixodes ricinus na podrucju RH

(www.fleatickrisk.com)

2.9. MJERE ZASTITE OD KRPELJA

Najbolji naCin osobne zastite protiv napada krpelja ukljuuje izbjegavanje ili $to
manje provedeno vrileme u staniStima u kojima se nalaze krpelji za vrijeme
njihovog sezonskog vrhunca, koriStenje zastitne odjeée i koridtenje razli€itih
repelenata, nakon boravka u prirodi pregledavanje cijelog tijela i ako je krpelj
pronaden brzo uklanjanje krpelja radi reduciranja mogucnosti prijenosa patogena.
Pregledavanje tijela kao i brzo uklanjanje pri€vrs¢enih krpelja je najbolji i
najudinkovitiji nadin sprjeGavanja infekcije. Sto je krpelj duZe priévréen na
domacdina to je veca vjerojatnost prijenosa patogena. U slu¢aju B.burgdorferi ili
B.microti potrebno je 36-48 sati za prijenos, kod Lyme bolest vjerojatnost prijenosa
patogena je 0 % u prva 24 sata, 12 % u slijede¢a 48, 79 % u 72 sata i 94 % za 96
sati. Za nimfe je u prosjeku potrebno 30 sati dok je za odrasle jedinke oko 10 sati.
Krpelja je najlakSe odstraniti u prvi nekoliko sati nakon Sto se pricvrstio. Na samog
krpelja ne treba nanositi sredstva kao Sto su ulja, petrolej ili slicno jer to uzrokuje
gréenje krpelja i pojaCano luCenje sekreta a i time se povecava mogucnost
prijenosa patogena. Najsigurniji i najucinkovitiji nacin je taj da se krpelj uhvati

pomocu dezinficirane pincete na mjestu ulaska usnog aparata u kozu.
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2.9.1. PREPORUCENE OSOBNE MJERE ZASTITE

1. NoSenje prikladne odje¢e i obuée za boravak u prirodi (dugi rukavi ,
nogavice uvucene u Carape, zatvorene cipele). |zbjegavanje odjeCe tamnih boja
(na kojoj se krpelj teZze uoCava) i materijale poput vune, flanela, jer se na njih

krpelji lakSe zakvace.

2. Hodanje obiljezenim stazama, izbjegavanje provla¢enje kroz grmlje, lezanje

na tlu, odlaganje odjevnih predmeta na grmlje i tlo.

3. Primjena repelenata (sredstva koja odbijaju krpelje) na gole i izloZenije
dijelove tijela te eventualno na odjecu. (koristite ih prema uputi proizvodaCa —

provjerite uputstva o proizvodu!).

4. Pregledati se nakon povratka iz prirode imate li na kozi ili odjeéi krpelja kako
biste ga Sto prije odstranili. Za to obi¢no ima dovoljno vremena jer krpelj, nakon
Sto dospije na domacina, dosta dugo (i nekoliko sati) “Seta” trazeéi pogodno
mjesto za ugriz. Pri povratku iz prirode presvucite odje¢u i pazljivo pregledajte
cijelo tijelo (uz pomo¢ ogledala ili druge osobe radi pregleda neuodljivih dijelova
tijela).

5. Otusirati se po povratku iz prirode.

6. Ako se uodi krpelj, treba ga sto prije ukloniti s koze.

7.Cijepljenjem se moze sprijeciti pojava krpeljnog meningoencefalitisa
nakon ugriza krpelja. Treba naglasiti da cijepljenje stiti samo od jedne bolesti
koju mogu prenijeti krpelji. Cijepljenjem s tri doze cjepiva postize se zastita koja
traje oko tri godine (Sto znaci da se nakon tri godine treba docijepiti ukoliko se Zeli

zadrzati odgovarajuca razina zastite).

Tablica 3.Potrebna (minimalna, obavezna osobna zastitna oprema), preporuc¢ena (opcijska
odjeéalosobna zastitha oprema koja poboljSava zastitu), alternativna (opcijski mehanizam
koji se zamjenjuje/zahtijeva sa dodatnom zastitom), zabranjena (odjec¢a koja nije dopustena)

osobna zastitna oprema prilikom izlaska u prirodno staniste krpelja (Anonymous 2006).
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GLAVA - Sesir svijetle boje.

GORNJI DIO TIJELA KoSulja kratkih KosSulja dugih rukava Kabanica.
rukava svijetle svijetle boje. Jakna Kombinezon.
boje. otporna na vjetar

svijetle bojeod najlona

ili poliestera. NanoSenje

repelenta.
DONJI DIO TIJELA Duge hlace, Svjetlo obojene hlace Kabanica. Kratke hlace.
svijetlo obojene. od najlona ili Kombinezon.

poliesteraotporne na

vjetar. NanoSenje

repelenta.

NOGE Bijele arape. NanoSenje repelenta Na nogavice dugih hlaca Sandale ili
Carape navuéi navuci gornji dio Carapa. vrhom
iznad nogavica Omotom od najlona otvorene
dugih hlaca. spojiti hlace sa cipelama. cipele.

Gumene ¢izme navucene
na nogavice dugih hlaca.
QOdijelo na koje se

nadovezuju €izme.

2.9.2. PREPORUCENE MJERE U SLUCAJU UBODA KRPELJA:

1. Ukoliko se uoci krpelj u kozi, vazno je da se Sto prije ukloni — rizik od infekcije
je vedi sto je krpelj duze pri€vrScen. LakSe ga je odstraniti u prvih nekoliko sati
nakon uboda,

2. Nuzno je odmah izvaditi krpelja pincetom (prije toga oprati ruke, a pincetu
prebrisati antiseptikom), zahvacéajuéi ga Sto blize glavici, uz kozu, i laganim ga

povlacenjem izvucite iz kozZe. (Slika 16.)

Neke od "narodnih" metoda ukljuCuju mazanje krpelja raznim sredstvima (ulje,
petrolej, vazelin, alkohol, lak za nokte i dr.), $to nije dobro, jer tada dolazi do
pojacanoga lu€enja sline, a to znadi i virusa i bakterija u tkivo domacina
(Harpin 1999). Kod mehani¢kog uklanjanja krpelja, od krucijalne je vaznosti
uhvatiti ga pincetom (ili specijaliziranom napravom za uklanjanje krpelja) sto
blize koZi, manje je bitan smjer izvlaCenja (Needham 1985). Ponekad se moze

nai¢i na preporuku rotiranja obrnuto od smjera kazaljke, medutim u novijoj
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literaturi naj¢eS¢e se nailazi na preporuku laganog povlacenja ravno prema
gore (slika 16.) Ova metoda omogucava uklanjanje krpelja s neoste¢enim
usnim dijelovima. Potrebno je izbjegavati hvatanje tijela krpelja pincetom, jer
postoji velika vjerojatnost od slamanja tijela krpelja, te bi usni dijelovi mogli
ostati u kozi. Krpelja nikada ne bi trebalo dirati ili izvlaCiti golim rukama, jer
ponekad se patogeni mikroorganizmi mogu prenijeti preko koze. Krpelj se ne bi
smio ni spaljivati zagrijanim objektima, poSto takav Cin mozZe dovesti do

rasprskavanja krpelja i samim time i Sirenje patogena u okolinu.

Slika 16. Pravilno vadenje krpelja pincetom ( web)

2.9.3. KONTROLA BROJNOSTI KRPELJA

MEHANICKE METODE

Medu najucinkovitije metode kontrole brojnosti krpelja spadaju: kontrolirani poZzari,
mehanicko Ciséenje kroSanja, odstranjivanje listinca, te djelomic¢no odstranjivanje
kro$nje (tako da je tlo viSe izlozeno direkthom suncu). Ovim metodama mijenjamo
staniste, pritom ne upotrebljavamo otrove, niti ubijamo domacdine. Kod kontrole
brojnosti krpelja potrebno je unistiti mikrostaniste krpelja ili ga promijeniti do te
mjere, da za krpelje vise nije primjereno (Sonenshine 1993). Medu brutalne
metode kontrolebrojnosti krpelja, svakako spada ubijanje domadina. Tako su na
otoku Main, zbog porasta oboljenja od Lyme borelioze usmrtili sve jelene, tj.
domacdine krpelja koji prenose ovu bolest, u roku od dvije godine, te se na taj nacin

brojnost krpelja naglo smanjivala (Stanek 2003).
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KEMIJSKE METODE

Za smanjenje brojnosti krpelja takoder se koriste kemijske metode. NajviSe se
upotrebljavaju organofosfati, te piretroidi, kao i njihove kombinacije. Ove kemikalije
uzrokuju veliko zagadenje okoliSa i Stetene su za sve organizme. Dobre metode
kontrole brojnosti krpelja trebale bi biti lako upotrebljive, ulinkovite, jeftine ibez

uzrokovanja stresa. (Slika 17.).

Slika 17. Tretiranje insekticidom (web)

BIOLOSKE METODE

Jedna izmedu metoda kontrole brojnosti krpelja, takoder je bioloSka kontrola. U
bioloSke metode kontrole brojnosti krpelja spadaju: prirodni predatori krpelja,
paraziti, te bakterijski patogeni kod krpelja. Gljive takoder mogu uzrokovati
smanjenje brojnosti krpelja (Hillyard 1996). Krpelji mogu biti plijen velikom broju
razli€itih Zivotinja. Od ptica predatori su: ¢vorci (Sturnus vulgaris), vrane (Corvus
spp.), kokoSi (Gallinae) ili govede Caplie (Ardeola ibis) koje sa tijela velikih
prezivaCa skupljaju krpelje. Od sisavaca, predatori krpelja su: rovke (Soricidae),
Stakori i miSevi (Muridae) i gusteri (Lacertidae). Medu ¢lankonoScima, znacajni
predatori krpelja su: mravi, zatim kornjasi (Coleoptera), pauci (Aranea), te grinje
(npr. Anystidae, koje jedu krpelje). Krpelji su vec¢inom plijen kada su nasisani i
kada se spuste na zemlju kako bi nasli mjesto za presvlacenje i odlaganje jajaSaca
(Sonenshine 1993).
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3. CILJEVI ISTRAZIVANJA

Cilievi ovog istrazivanja su istraziti i utvrditi faunu tvrdih krpelja (porodica:
Ixodidae) na podrucju parka Maksimir, u gradu Zagrebu i to kroz:
» pracenje brojnosti i sezonske dinamike populacija tvrdih krpelja na pet
razliCitih lokaliteta na podrucju parka Maksimir u razdoblju od oZujka do lipnja
2018. godine

» determinaciju vrsti, spola te razvojnog stadija uzorkovanih jedinki tvrdih

krpelja

4. PODRUCJEISTRAZIVANJA

Park Maksimir (Tablica 4.) obuhvaéa grani¢no podrucje juznih obronaka
Medvednicei dolinske zaravni Save, pa su u njemu zastupljene Sumske zajednice
koje rastu na velikim povrSinama u okolnim brdskim i nizinskim predjelima

sjeverne Hrvatske.

Tablica 4. Opé€eniti podaci o parku Maksimir

KATEGORIJA ZASTITE spnm:::-ljik parkovne arhitekiure
Zasticeno kultumo dobro
GODINA PROGLASENJA 1964. godina
POVRSINA 316 ha
NADMORSKA VISINA 120 — 167 m/n.v.
SREDNJA GODISNJA TEMPERATURA 11°C
GODISNJE OBORINE 870 mm
NAJCESCI SMJER VJETRA sjever, sjeveroistok

Stolje¢ima je ovaj prostor obilovao hrastovom Sumom, $to je karakteristicno za
sjevernohrvatsko podneblje. U donjem, juznom dijelu parka Maksimir, dominantnu
ulogu ima hrast luznjak (Quercus robur), i to u sklopu Suma s obi¢nim grabom
(Carpinus betulus). Hrast luznjak se djelomicno prostire i po dolinama medu
brezuljcima sjevernog dijela parka. U Sumama hrasta luznjaka nalaze se crna joha
(Alnus glutinosa) i bijela vrba (Salix alba), a pomijeSani su jo$ bijeli jasen (Fraxinus
excelsior), poljski brijest (UImus minor), bijela topola (Populus alba) i sitnolisna lipa
(Tilia cordata).U najviS§im dijelovima parka Maksimir prostire se zajednica hrasta
kitnjaka (Quercus petraea) i pitomog kestena (Castanea sativa) dok se na

prijelazu zajednica luznjaka i kitnjaka prostiru skupine hrasta luznjaka, cera
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(Quercus cerris) i kitnjaka. Uz obi¢ni grab rastu jo§ sremza (Prunus padus), lijeska
(Corylus avellana) i drugo drvece. Sve te vrste, uklju€ivsi i bukvu (Fagus sylvatica)
na viSim polozajima, bagrem (Robinia pseudaccacia) te mnoge druge vrste drveca
i grmlja pridonose izuzetnoj raznolikosti maksimirskih Suma.Osim domacih vrsta
drve€a i grmlja u parku Maksimir je, u vrijeme stvaranja parka, posadeno viSe od
tri stotine vrsta raznog bilja, dok su danas mnoge od njih nestale. Crnogorica je u
parku Maksimir zastupljena uvodenjem bijelog i crnog bora (Pinus sylvestris i
Pinus nigra) u sklopu hrastovih Suma ili kao podignuta kultura smreke (Picea
excelsa) u sklopu Sume hrasta luznjaka. Svoj znacaj bioraznolikosti daju i mnoge
vrste prizemnog raslinja u Sumama, zatim travnjacka te moc€varna vegetacija.

TravnjaCka vegetacija zauzima male povrsine u isto¢nom dijelu pokraj fakultetskog
Majura, a u juznom se dijelu prostiru, u Sirem ili uzem pojasu, izmedu jezera od
istoka prema zapadu. Razvila se nakon krCenja prvobitnih Suma, ovisno o

prirodnim staniSnim uvjetima.

4.1. OPIS MIKROLOKACIJA

Uzorkovanje krpelja obavljeno je na pet razliCitih transekata (duzine 100 metara)

(Slika 18.) smjestenih na razli€itim lokacijama u parku Maksimir.

*

~ e
s,

., Jle Earth
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Slikal8: Tlocrtni prikaz transekata na kojima su vr§ena uzorkovanja

TRANSEKT 1
Prva mikrolokacija uzorkovanja krpelja nalazi se na istoénom rubu parka Maksimir,

uz makadamski put kojim se saFakultetskog dobra ulazi u sami park. Na transektu

Slika 19: Transekt 1, uz rub makadamske staze (Boljfeti¢, 2018.)

TRANSEKT 2

Nalazi se na koSenoj livadi zapadno od petog jezera. Prevladava travnata
vegetacija bez stabala (Slika 20).

Slika 20. Transekt 2 Livada (Boljfeti¢ 2018)
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TRANSEKT 3

Ovaj transekt nalazi se neposredno uz transekt broj 2, na rubu livade i grupe
stabalaobi¢noga graba. Prevladava travnata vegetacija uz ponesto grmlja koje se
razvija uproljetnim mjesecima (Slika 21).

Slika 21. Transekt 3 (Boljfeti¢c 2018)
TRANSEKT 4

Nalazi se na udaljenosti pedesetak metara od istoCne obale petoga jezera u Sumi
hrasta kitnjaka i obiCnog graba. Prevladava najgusc¢a vegetacija (grmlje i prizemno
ras¢e) medu svim transektima (Slika 22).

Slika22. Transekt 4 Suma hrasta kitnjaka i obiénog graba (Boljfeti¢ 2018)
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TRANSEKT 5

Smjesten je na jugoisto€nom obronku nasipa koji dijeli Cetvrto i peto jezero.
Vegetacija je travnata uz neposrednu Sikaru vrba sa juZzne strane (Slika 23).

Slika 23. Transekt 5 Nasip (Boljfeti¢c 2017)

5. MATERIJALI | METODE

5.1. TERENSKI RAD

Uzorkovanje krpelja vrSeno je jedan puta mjesecno, na pet razli€itih lokacija u
Maksimiru, u periodu od ozujka do lipnja 2018. godine. Jedinke su prikupljane
metodom krpeljne zatege na transektima od 100 m, povlacenjem flanelastog
platna (dimenzije 1 x 1 m) pri€vrS¢enog na drvenu letvu (Slika 4.1). Platno je
poviaceno po povrsini tla, preko listinca i preko niske vegetacije u trajanju od 15
minuta na svakom pojedinom transektu. Platno je pregledavano svakih 20-tak
metara, a po potrebi i CeS¢e, ako je primjecen povecan ulov krpelja. Krpelji su s
platna sakupljani pincetom, pritom koriste¢i gumene rukavice. Pohranjivani su u
plastiéne epruvete sa &epom. Zivi krpelji transportirani su do laboratorija na

Sumarskom fakultetu, determinirani te pohranjivani u zamrzivaéu na — 80 °C.
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Slika 24.Metoda krpeljne zatege (Boljfeti¢ 2017)

5.2. LABORATORIJSKI RAD

Determinacija krpelja na razinu vrste vrSena je u entomoloSskom laboratoriju Zavoda
za zastitu Suma i lovno gospodarenje Sumarskog fakulteta Sveugilista u Zagrebu.
Takoder je vrSena determinacija razvojnih stadij uzorkovanih krpelja (larve, nimfe,
adulti). Determinaciju krpelja vrsili smo pod poveé¢anjem od 50x, pomocu svjetlosnog
mikroskopa Olympus Leica Wild m28 opremljenim objektnim mikrometrom zajedno s
programskim paketom Quick Photo, ModellCamera 2 (Slika 4.2) te Dino-Lite digitalni
mikroskop (povecanja 20x — 220x) te software DinoCapture 2.0 version 1.5.17.B.
Pregledana je dorzalna i ventralna strana krpelja, a prilikom identifikacije uzimao se u
obzir oblik tijela, izgled i veli€ina scutuma, grada i veli€ina kapituluma i rostruma, broj
ekstremiteta i drugo. Identifikacija svih razvojnih stadija na bazi osnovnih
karakteristika vrSena je prema uputama identifikacijskog kljua: Estrada-Pefia i dr.
2004: Ticks of Domestic Animals in the Mediterranean Region - A Guide to
Identification of Species.- University of Zaragoza. Nakon determinacije sve jedinke su

pohranjene u zamrziva¢ (na — 80°C) za daljnja istrazivanja.
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Slika 25. Svjetlosni mikroskop Olympus Leica Wild m28 kojim je vr8ena

laboratorijska analiza uzorkovanih krpelja (Vucelja 2013)

6. REZULTATI ISTRAZIVANJA

Podaci dobiveni u laboratoriju obradivani su programom Microsoft Office Excel
2007.

6.1. DETERMINIRANE VRSTE KRPELJA

U razdoblju od oZujka do lipnja 2018. godine provedeno je uzorkovanje tvrdih
krpelja (Ixodidae) na pet razliCitih transekata smijeStenih u parku Maksimir.
Uzorkovano je ukupno 50jedinki tvrdih krpelja.Prilikom determinacije uzorkovanih

jedinki utvrdena je samo vrstalxodes ricinus (obi¢ni ili Sumski krpelj).

Tablica 5.. Evidencija uzorkovanih krpelja u parku Maksimir za razdoblje ozujak- lipanj 2018.

godine(prema vrsti, razvojnom stadiju te spolu jedinki)

IRJ IR? IRL Ukupno

ozujak 0 2 2 4

travanj 1 4 5 10
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svibanj 1 6 9 16

lipanj 1 8 11 20

6.2. ANALIZA SPOLOVA UZORKOVANIH VRSTA TVRDIH
KRPELJA

Analizom spolova i razvojnih stadija unutar determiniranih krpelja na podrucju
parka Maksimir utvrdena je visoka dominantnost larvi. Od ukupno 50 uhvacenih
jedinki svegal3% jedinki otpada na muzjake,87% na Zenke dok stadij nimfe nije
pronaden. Omjer razvojnih stadija i utvrdenih spolova u postotcima prikazan je na

slici u nastavku. (slika 26)

Brojnost prema spolu i
razvojnim stadijima

6%

B muZjaci
M Zenke
nimfe

M larva

0%

Slika 26.Analiza spolova i razvojnih stadija uhvaéenih jedinki

6.3. SEZONSKA DINAMIKA UZORKOVANIH VRSTA TVRDIH
KRPELJA

Broj jedinki u ozujku je nizak (4), dok je u travnju zabiljeZzen lagani porast od 10, a

najveci broj krpelja je pronaden u lipnju, 20 njih.
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Sezonska dinamika

ozujak travanj svibanj lipanj

Slika 27. Sezonska dinamika uzorkovanih vrsta tvrdih krpelja na podruéju parka
Maksimir u2018. godini

MjeseCna kretanja brojnosti populacija tvrdih krpelja na istrazivanom podrucju
sukladno mjesecnim iznosima temperature i koli¢ine oborina prikazani su na slici
28.

Podaci Drzavnog hidrometeoroloSkog zavoda sastoje se od sljedeéih parametara:
srednja mjese¢na temperatura (°C) i ukupna mjesecna koli¢ina oborina (mm).
Podaci u tablici dobiveni su izraCunavanjem prosjeka dnevnih mjerenja na

podruc¢ju Zagreba — postaja Maksimir za 2018. godinu.
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Prikaz brojnosti krpelja, temperature
te koli¢ine oborina
140
120
100 B mjesecna kolic¢ina
oborina mm
80
s srednja mjesecna
60 temperatura °C
40 ==Dbroj jedinki
20
0
OZzujak Travanj Svibanj Lipanj

Slika 28. Prikaz brojnosti krpelja, temperature te koli€ine oborina

Brojnost uhvacenih jedinki po
transektima kroz
mjesece
8
7
6
‘é i M oZujak
g 3 M travanj
2 1 svibanj
1 .:I u lipanj
0
1 2 3 4 5
Lokaliteti

Slika 29. Brojnost uhvacenih jedinki po transektima kroz mjesece obavljanja

uzorkovanja

Na slici 29. prikazana je brojnost uhvacenih jedinki po transektima kroz mjesece
obavljanja uzorkovana.

Ukupno je na tom lokalitetu uhvaceno 15 jedinki, $to u postotnom odnosu znaci da
je samo na tom lokalitetu uhvaéeno 56% jedinki tvrdih krpelja (Slika 30).
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Slika 30.Brojnost jedinki uhvaéenih po pojedinom transektu

7. RASPRAVA | ZAKLJUCCI

Uzorkovanja tvrdih krpelja na podrucju parka Maksimir provedeno je u razdoblju
od ozujka do lipnja 2018. godine. Ukupno je prilikom uzorkovanja prikupljeno 50
jedinki krpelja metodom krpeljne zatege na pet razliCitih transekata duzine 100
metara.Laboratorijskom analizom determinirano je da svih 50 jedinki pripada vrsti
Ixodesricinus.

Analizom spolova utvrdena je dominacija Zenki, a analizom razvojnih stadija
utvrdena je dominacija razvojnog stadija larva. Najveéi broj jedinki prikupljen je
prilikom mjeseca svibnja i lipnja, a najviSe jedinki sakupljeno je na transektu u
Sumi hrasta kitnjaka i obi¢nog graba. MoZzemo reci da podatak o najve¢em broju
jedinki uzorkovanih u Sumi hrasta kitnjaka i obi¢nog graba nije iznenadujuc,
naprotiv, takvo staniste izuzetno je povoljno zbog povecane zracne vlage i sklopa
kro8anja koji €ini zasjenu i osigurava pozitivnu mikroklimu za nesmetani razvoj i
Zivot krpelja.

Sto postotni udio vrste Ixodes ricinus u uzorku ukazuje nam na malu raznolikost
faune krpelja na podrucju parka Maksimir, s obzirom na Cinjenicu da je park dio
uzeg gradskog prostora, gdje je brojnost i raspolozivost domacina relativho mala.
Nadalje, usporedbom podataka za 2016. i 2017. godinu i 2018. godinu uoCava se

slicnost u kretanju brojnosti krpelja prema pojedinim mjesecima (Prilog 3). U
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prilogu 3 na grafikonu je prikazan broj krpelja u svakom pojedinom mjesecu i trend
rasta odnosno pada brojnosti. U promatranim godinama brojnost jedinki najveca je
u proljetnim mjesecima (svibanj, lipanj).

Razlog prisutnosti samo vrste Ixodes ricinus je u vjerojatno u €injenici da je ta
vrsta najmanje osjetljiva na promjene temperature, dok su druge vrste osjetljive na
razliCite mjere (Ploj 2007). Porast srednje godiSnje temperature je zasigurno
ograni¢avajuci faktor za mnoge vrste krpelja.

U 2008. godini provedeno je entomolosko istraZivanje krpelja na podrucju grada
Zagreba u suradnji Hrvatskog zavoda za javno zdravstvo i Hrvatskog
veterinarskog instituta. U spomenutom istrazivanju sakupljeno je ukupno 715
krpelja na podrugju Jaruna, Sestina i parka Maksimir. Identificirane su dvije vrste:
Ixodes ricinus - 411 primjeraka (57%) i Dermacentor reticulatus — 304 primjeraka
(43%). Svi primjerci Dermacentor reticulatus prikupljeni su na jednoj livadi na
Jarunu. Najveci broj krpelja Ixodes ricinus zapazen je u parku Maksimiru u svibnju
(u 2016. (Peles 2017) i 2017. godini najveci broj krpelja takoder je bio prisutan u
svibnju).

S obzirom na navedeno poZzeljno je nastaviti sustavno pracenje prisutnosti vrsta
krpelja i njihove brojnosti i sezonske dinamike na podrucju parka Maksimir.
Monitoring nam pruzZa spoznaju o trenutnom stanju, ali i o dinamici populacija kroz
duZe razdoblje, moguc¢nost donoSenja zaklju¢aka te poduzimanje preventivnim i
kurativnih mjera zastite od negativnih ucinaka krpelja. Parkom se koriste mnogi
stanovnici grada i okolice, rekreativci i posjetitelji zooloSkog vrta, stoga je bitno
educirati ljude o krpeljima i opasnostima koje oni donose.

S ciljem smanjenja zaraznih bolesti potrebno je postaviti informativne ploce sa
osnovnim podacima o krpeljima ili da se u proljetnim mjesecima dijeli informativni
letak o krpeljima i na takav nacin osvijesti posjetitelje parka o potencijalnim
opasnostima koje krpelji donose bududi da je prilikom uzorkovanja viSe prolaznika
(posijetitelji parka) pokazalo neznanje i zainteresiranost o stanju i brojnosti krpelja,

ali i problemima koje isti nose
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9. PRILOZI

Prilog 1. Evidencija uzorkovanja krpelja — Zagreb, Maksimir
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T 207 [PARE WARSII - 4. Tarcekt tuma (2 2. [faggng | 0 | 0 | 2 | 0
JezeD)|
D107 2017 |PARK MAESIMIFL - 5. Tarcekt nasp (uz4.  [haggng | 0 | 0 | 0 | O
DIEMa 5. Jezen)
2082017, |PARK MARSIMIA - 1. Tarsekl i piesacky  [fagging | 0 | 0 | O | O
siazu (Iznad konjusnics)
D7 08.2017. |PARK, MAKSIMIR - 2. Tarsekt Ivata flaggng | O | 0 | 0 | O
2082017, |PARK MARSIMITL - 3. Tarseki ubSume iz [fagging | 0 | 0 | 0 | O
hvaiu)
7082017 |PARK MAESIMIF - 4. Tarcekt Suma (uz2.  [haggng | 2 | 5 | 1 | O
jeeam)
2082017, |PARK MARSIMIT - 5, Tarseki nasp (uzd.  [faggng | 0 | 0 | 0 | O
|ETETD, DIEMa 3. [SFen)
DED3.2017. [PARK MAKSIMIR - 1. larsekt wwpietatku  [faggng | 0 | O | 0 | O
stz (Iznad konjusnice)
DED9.2017. |PARK, MARSIMIR - 2. Tarsekt Ivata flaggrg | O | O | O | O
DEDG 2017, |PARK MAESIMIF - 3. Tarseki ubSUme (uz_ [fagging | 0 | O | 0 | O
ivau)
DEDGS 2017 |PARK MARSIMIT - 4. Tarsekt tuma (iz2.  [haggng | 0 | 3 | 1 | O
jeean
DED9 2017, |PARK MAESIMIF - 5. Tarceki nasp (uzd.  [faggng | 0 | 0 | 0 | O
JEZEm, prema 5. jezen)

Priiog 2. Graf usporedbe brojnosti jedinki pojedinih ransekata izmedu 2018. | 2017.

godine
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Priog 3. Graf usporedbe uzorkovanja iz 2018. 1 2017. godine

sporedba uzorkovanja iz 2016. i 201
godine
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