DYSPLAZIE KYCELNIHO KLOUBU - DKK

DKK je dédicn¢é podminény chybny vyvoj kycelnich kloubti. Jedna se tedy o vyvojové, nikoli
vrozené, onemocnéni s polygenni dédicnosti. Na jeho vzniku se podili kromé dédi¢nosti, ktera
je dané genetickou informaci, i faktory vnéjsiho prostiedi. Pro vznik onemocnéni je typicka
laxita kycelnich kloub.

Ky¢elni kloub tvofti hlavice stehenni kosti a jamka — tzv. acetabulum. Hlavice je v jamce
drzena diky vazu — lig. teres, kterym jsou ob¢ struktury spojeny a také diky kloubnimu
pouzdru. Utvateni kloubu se mtize u jednotlivych plemen morfologicky lisit, napt. hloubka
acetabula — velmi hluboké u bernardyna, bernského salaSnického psa, ploché u boxera,
labradora.., ovalny tvar jamky u baseti, jezevciku, Spanélii a pekinézi.

Funkce kycelniho kloubu

Kyc¢elni kloub ma v ramci pohybového aparatu 2 zékladni funkce - jako nosic téla (nosna
funkce) a jako struktura umoznujici pohyb (pohybova funkce). Podil hrudnich a panevnich
koncetin na téchto funkcich je rozdilny. Hrudni koncetiny jsou mén¢ zauhlené (thel mezi
kostmi je blizky 180 stupiitim), protoze plni hlavné nosnou funkci a podle typu plemene nesou
60 — 80% hmotnosti téla. Naproti tomu koncetiny panevni jsou vice zauhlené, maji ptredevsim
funkci pohybovou a nesou 20 — 40% hmotnosti. Pfi pohybu vpfed je vétSina sily pfendSena
ptsobi pii skoku nebo rychlém startu jsou nepoméerné vyssi nez pii stani a mohou dosahovat
az Sestindsobku hmotnosti zvifete.

VYSKYT DKK

Nejcastéji postizenymi plemeny jsou: bernardyn, bulmastif, novofundlandsky pes, bernsky
salasnicky pes, zlaty retrivr, rotvajler, mastif, au-Cau, velky knira¢, némecky ovcak, gordon
setr.. Nejméné postizend plemena jsou chrti, kolie, belgicky ov¢ék, sibifsky husky, dalmatin,

Spic, flat-coated retrivr ...

Vyskyt ovliviiyje télesna vyska, vaha a rychlost ristu. Bylo prokazéano, ze riziko vyskytu
DKK u obftich plemen je 50krat a u velkych plemen 20krat vy$si nez u malych a stfednich
plemen. Na druhou stranu, i pokud se dysplazie vyskytne u jedince malého plemene, nemusi
byt klinické ptiznaky nemoci tak vyrazné a proto k diagnostice ¢asto ani nedochazi. Dysplazie
kycelniho kloubu je na pohlavi nezavislé onemocnéni a v 89% piipadi postihuje oba kycelni
klouby.

PRICINY VZNIKU DKK

Hlavni roli pii vzniku DKK hraje dédicnost. Bylo zjiSténo, ze pti kiizeni dvou negativnich
jedincii (bez DKK) je podle riznych vyzkumt v priméru 26% (16 — 43 %) pravdépodobnost,
ze jejich potomek bude mit pozitivni nalez. Pii pafeni jednoho pozitivniho (nemocného) a
jednoho negativniho (zdravého) jedince je to az 48 % (25 — 62%), u dvou pozitivnich rodict
pak je 77% (46 — 93%) pravdépodobnost postizeného potomka. Pti zvySujicim se stupni DKK
u rodi¢i roste statisticky cetnost a stupeni postizeni i u potomkl, bez ohledu na to, nese-li
vadné geny otec nebo matka.

Faktory prispivajici ke vniku DKK u Sténat

Chybné utvarteni acetabula - aplazie, hypoplazie a porucha ve vyvoji lig. teres

Zpozdéna osifikace kycelni hlavice — moznou pficinou je nedostatecné krevni zasobeni jako
nasledek Casné synoviitidy.

Nedostatecné osvaleni panevni oblasti a koncetin. Index osvaleni panve udava jeji
procentualni podil z celkové vahy. Bylo zjisténo, ze s rostoucim indexem se snizuje i vyskyt
DKXK, pficemz trénink nehraje roli. Podle nékterych autorii se jedna o biomechanicky
problém, pii kterém pokud neni vyvoj kostry doprovazen adekvatnim vyvojem svalové



hmoty, dojde k naruseni rovnovahy a svalstvo nedrzi hlavici dostateéné v jamce. Cast&ji jsou
proto postizena velkd a obii plemena, protoze lehka plemena maji vici kostte relativné velky
objem svalii. Existuji i vyhrady viici této teorii diky vyskytu dysplazie u dobie osvalenych
plemen jako je baset, corgi, rotvajler.

Chybny vyvoj m. pectineus. Pri¢inou mize byt napt. myopatiec mezi 4. a 121. dnem zivota,
vedouci ke zkraceni svalu a tim zmén¢ sméru hlavice, kterd mifi vic k okraji acetabula. U
osmi tydennich Sténat, u kterych byla pretnuta iponova Slacha tohoto svalu se v Sesti mésicich
prokézal na operované stran¢ nizsi stupen dysplazie nez na neoperované. Myotomie vSak
vzniku DKK nezabrani.

Jedinci stejného plemene s vys$Sim stupném DKK vykazuji uzsi panevni dutinu nez jedinci
zdravi nebo s niz§im stupném dysplazie. Vnitini sklon panevnich stén vede také k rotaci
acetabula ndklonu stropu panevni jamky, ktera tak poskytuje hlavici nizsi oporu.

Sakralizace posledniho 7. bederniho obratle a jeho spojeni s kosti kfizovou (pfechodovy
obratel)

Spadita zad’ a vice zauhlené koncetiny (problém hlavné v chovu némeckych ovéakit). Kloubni
jamka je nerovnomeérné zatizend, zvysuje se zatéz na jeji okraj.

Vliv hormonii. Estrogeny mohou mit vliv na ochablost vazii, vytvofeni mensi hlavice stehenni
kosti a plossi jamky. K jejich vlivu mize dojit pii poruchach metabolismu estrogenti v téle
plodu béhem biezosti, pii nadprodukei estrogent placentou. Na rozvoj DKK muze mit vliv i
vysoké produkce rastového hormonu.

Rychlost rustu. Je dana predevsim dotaci energie. Vyssi hmotnost Sténat vede k vyssi tendenci
k rozvoji DKK. Regulovany rust je dulezity zejména pro optimalni vyvoj kostry, pfi¢emz
kritické obdobi je do 4,5 mésice véku. Kostra nedrzi krok s vyvojem §lach a svalii, dochazi k
abnormalnimu vyvoji kosti a kloubti, které jsou nadmérné zatizeny hmotnosti téla. To vede k
rozvoji inkongruence kloubnich ploch mezi hlavici a acetabulem u obzvlast’ tézkych sténat.
Doporucuje se proto restriktivni krmeni, ve kterém je vSak dostatek zivin a potfebnych
mineralnich latek.

Dalsim faktorem ovliviiujicim vyskyt DKK je nadbytek energie v krmivu, nedostatek
bilkovin, nadbytek vapniku. Pomér vapniku a fosforu by mél byt udrzen v poméru 1,3 - 2:1.
Vliv ma rovnéz vitamin C, ktery je dulezity pro syntézu kolagenu a tim 1 tvorbu kostni tkané.
Chovatel by se mél vyvarovat dotaci vitaminu D, u néjz hrozi predavkovani.

Nadmérny pohyb sténat. Az do véku 6 mésicti by mély byt omezeny aktivity jako je béh u
kola a velmi intenzivni trénink. Prospé$né je zajistit pohyb spiSe na mekkém a vyvarovat se
kluzkym povrchiim.

Vyvoj DKK a artrozy

Sténata se rodi se zdravymi ky&elnimi klouby. To, jestli dysplazie vznikne, zavisi na
genetické vybave kazdého jedince a faktorech vnéjsiho prostiedi. Pri¢inou rozvoje DKK je
nestabilita kloubu, ktera je dana dvéma zékladnimi pfi¢inami, Spatnym vyvojem stiisky jamky
(prilis melkd) a laxitou vazu. Dalsi faktory napomahajici nestabilité kloubu jsou i
nedostate¢ny svalovy tonus a pevnost kloubniho pouzdra. Dysplazie se vyvine tak, ze
mechanickd zatéz t€lesné hmotnosti vede ke zvyseni sil, které ptisobi na dislokaci hlavice a
tim se zvysi 1 sila plisobici na vnéjsi okraj jamky. Diky tomu se pak opozd’uje v riistu a je
plossi. Dochazi k poruse rustu chrupavky na dorzalnim okraji acetabula, v medialni ¢asti
chrupavka nartista dal. Pokud lezi hlavice vice nez polovinou svého priméru mimo jamku,
mluvime o subluxaci hlavice. Nejkriti¢téj$i obdobi je prvni a druhy mésic zivota, kdy kostni
tkan jesté zcela nenahradila chrupav¢ity model kloubu a kazdodenni zatéz ovlivni, na kterych
mistech se poddajné chrupavcita tkan prestavi v tvrdou kostni tkan.

Artroza je spojena s vysSimi stupni dysplazie a oznacuje degenerativni zmény na kloubu.
Primarni artroza je u starSich zvifat bez zjevné pticiny. Zde se jedna o artrozu sekundarni,
ktera je nasledkem dysplazie a mize se vyskytnout i u jednoletych zvirat. Pfi nerovnomérném
zatizeni chrupavcitych kontaktnich ploch kloubu - plocha, na kterou sila ptsobi je diky
patologickym pomériim zmensSend a tim se zvysuje i tlak plisobici na tuto plochu, coz vede k
pietizeni chrupavky. Chrupavka se opotiebovava az na subchondralni kost (zména neni
rentgenologicky viditelna), dochazi k prestavbé a novotvorb¢ kosti - zesileni, které na rtg
snimku vidime jako tzv. subchondralni skler6zu. Na nezatizenych okrajich kloubu vznikaji



kosténé osteofyty jako tendence ke zvyseni kontaktni plochy. Tvofi se nejcastéji na
kraniolateralnim okraji acetabula, hlavici a pfechodu kréku a hlavice. Casem mize dojit i k
tvorbé velkych kostnich télisek o velikosti 3 — 10 mm.

Meéni se 1 kloubni pouzdro. U zdravého kloubu je tenké jako pergamenovy papir, u
nemocného jedince mize mit silu az 10 mm. Zesiluje se a opotiebovava i kloubni vaz.
Dochazi k zénétu kloubniho pouzdra. Reaktivni synoviitida vede ke zmnozeni kloubni

tekutiny a ke zméné jejiho sloZeni, coz dal vede k poSkozeni chrupavky.

DIAGNOZA A KLINICKE PROJEVY DYSPLAZIE

Jen okolo 25% pst trpicich dysplazii vykazuje klinické ptiznaky. Projevy zavisi jak na stupni
dysplazie (lehky, stfedni, té¢Zky), tak na zatézi, které je pes béhem zivota vystaven. Ta
ovliviiyje i1 vék, kdy se potize spojené s timto onemocnénim projevi. Je potfeba zminit, Ze ne
vzdy koreluji klinické pfiznaky s rentgenologickym nalezem.

Nejcastéjsi priznaky jsou: obtizné vstavani, potize ,,nez se rozejde*‘- to znamena strnula,
neohebna chlize prvni kroky po klidu, vravorani zadnich nohou, subluxace kyc¢le pii kazdém
kroku (pohmatem), obrousené drapy zadnich koncetin, potiZe pfi chlizi do schodu, uklouznuti
pii béhani do zatacky, soucasné odrazeni se obéma panevnimi koncetinami, opozdéné reakce
na povel sedni a lehni, pfi pohybu je hlava nesena niz a zaroven mtize byt vyklenuty hibet -
neprospiva hlavné zima a vlhko, mlze se objevit i zvySend agresivita v disledku bolesti,
asymetrie pii sezeni - bolava koncetina neni pod télem, ale vytocena do strany, atrofie
svaloviny panevnich koncetin, bolestivost a krepitace pii pasivni flexi, extenzi, rotaci.

Akutni faze dysplazie
Nejcastéji se objevuje ve véku 5 — 8 mésict. U §ténat pozorujeme houpavou chiizi, vétSinou
bez piiznaki bolesti nebo nahlé potize pii vstavani apod. Bolest miize souviset s
mikrofrakturami v dorzélni ¢asti kycelni jamky (rentgenologicky nezjistiteln¢) diky tlaku
subluxované hlavice na jeji nedostatecné zkostnately okraj. S vyhojenim téchto mikrofraktur
bolest kolem 8 — 11 mésice odezni. Dalsi pficiny bolesti souvisi s natahovanim dobie
inervovaného kloubniho pouzdra nestabilniho kloubu, pficemz tim dochdzi i k jeho zesileni.
V neposledni fad¢ bolest vyvolavaji i kontraktury okolnich svalti, jako snaha o stabilizaci
kloubu. U vétSiny psit dochazi ve 12 —14 mésicich bez ohledu na stupen dysplazie ke
stabilizaci poméri a ptechodnému vymizeni bolesti.

Chronicka faze dysplazie
Postihuje vétsinou psy od 1-1,5 roku véku a je podminéna sekundarné — artrézou.
Rozlisujeme dva typy bolesti — bolest rozjezdovou a zatézovou. Projevuje se neochotou k
pohybu a kulhanim, spi§ nez natikanim. Mize pii vzruseni — hra, aport, hon - prechodné
vymizet. Artroza je nejdiive bezptiznakova — latentni, protoZe dochazi k poskozeni
chrupavky, ktera nemé receptory bolesti, toto poskozeni vSak diive ¢i pozdéji vede k
synoviitidé a zanétu kloubniho pouzdra, které uz receptory bolesti obsahuje, dochézi i k
podrazdéni periostu marginalnimi osteofyty a svalovym spazmtim. Bolest vede k omezeni
rozsahu pohybu kloubu - ze 110 az na 45 stupniQi, k atrofii svalii a hypertrofii svaloviny
prednich koncetin. Projevy zavisi na povaze psa, stupni postizeni, v€ku, vaze, osvaleni, pocasi
apod.

DIAGNOSTIKA DKK

Manudlni diagnostika DKK

Prokazujeme nestabilitu kycelniho kloubu pomoci Ortolaniho testu po vyblokovani svalového
tonu pomoci narkézy. Nejlépe je vybavitelny u mladych jedinct do 4 - 8 mésict. Pozdéji
mohou sekundarni zmény fixovat hlavici v jamce. Pacient je v bo¢ni poloze, kycel a koleno v
uhlu 90 stupiiti. Princip spociva ve snaze vytlacit hlavici kycelniho kloubu na okraj jamky
(nestabilita), pfi¢emz po abdukci opét zapadne, Casto s dobie slySitelnym kliknutim.
Rentgenologické diagnostika DKK



Rentgenologicka diagnostika ptesného stupné dysplazie neni ve véku od 4. — 11. mésice
moznd, protoZe zhruba u 20% testovanych jedinct se vysledek miize at’ uz k hor§imu nebo k
lepSimu jesté zmeénit. Plati ale, ze u zvifat, u nichz neni v tomto obdobi zjiSténa dysplazie,
muze dojit od 12. mésice ke zmeén¢ veétSinou maximalné o jeden stupeii, to znamena, ze
vétSinou nezjistime horsi stav, nez je lehka forma DKK. Lehka forma dysplazie se miize s
vékem bud’ upravit na negativni - zdravy jedinec, zlstat na lehkém stupni, nebo se zhor$it na
sttedni stupeii dysplazie. U jedinct, u nichz byl v raném véku zjistén stiedni nebo tézky
stupen vétSinou vysledek zistava.

Posouzeni RTG DKK

Minimalni vék pro posouzeni snimkii na vyhodnoceni dysplazie kyc¢elnich kloubt je 12, 18
nebo 24 mésict podle plemene a pozadavki chovatelskych klubt. Vyssi vék je pozadovéan
zejména u obfich plemen.

Pro zhotoveni oficidlniho snimku je nutné sedace psa k vyblokovani svalového tonu a pro
umoznéni optimalni polohy. Snimek se zhotovuje na zaddech, s natazenymi a mirné vto¢enymi
panevnimi koncetinami, kycelni klouby, kolena i1 hlezenni klouby uvedeme do extenze.
Koncetiny musi probihat paralelng, tak, aby ¢ésky byly na snimku uprostfed stehenni kosti.
Péanev nesmi byt rotovana.

Na snimku se hodnoti tvar hlavice, hloubka zanoteni hlavice, symetrie kloubni §térbiny,
Norberg — Olssontiv thel, degenerativni zmény.

STUPEN DKK POPIS

A Negativni, bez priznaki dysplazie
Kongruentni hlavice a acetabulum, Norbert-Olssontiv
uhl je 105 stupnt a vice. Kraniolateralni okraj
acetbula e ostfe ohranic¢eny a mirné zaobleny, kloubni
Stérbina je uzka a pravidelna, stfed hlavice lezi
medialné od dorzalniho okraje acetabula.

B Hrani¢ni dysplazie, pfechodny stuper
Mirna inkongruence, stied hlavice lezi medialné od
DOA, NO thel je 105 a vice. Nebo jsou hlavice

lemuru a acetabulum kongruentni a thel je niz§i nez
105.

C Mirna dysplazie
Kloubni plochy jsou inkongruentni, N-O uhel je vétsi
nez 100. Kraniolateralni okraj je mirn¢ oplostely,
stied hlavice je na urovni DOA. Mirna artroza.

D Stredni dysplazie
Vyrazna inkongruence se subluxaci, stfed hlavice lezi
lateralné od DOA. N-O thel je vice nez 90 stupii.
Kraniolateralni okraj acetabula je oplostély a/nebo
jsou zfetelné pfiznaky artrozy.

E Tézka dysplazie
Vyrazné zmény v kycéelnim kloubu jako subluxace
nebo luxace, N-O uhel je méné nez 90 stupnd.
Vytazné oplosténi kraniolateralniho okraje acetabula,
deformace hlavice, dlsi pfiznaky artrozy.

LECBA DKK

Konzervativni ieSeni

Vseobecna opatieni - restrikce krmeni a tim sniZeni vahy a zatéze kloubu, u kratkosrstych psu
by méla byt Zebra viditelnd, u ostatnich plemen alespont hmatatelnd. Vyvarovat se
nadmérnému pohybu - Spatna je hlavné dlouhd zatéz a kratka intenzivni zatéz - skoky, starty.
Je dobry pravidelny pohyb nejlépe kontrolovany (na voditku), ktery vede k trénovani svala a
brani ztuhlosti kloubti. Pfi pohybu by nemély byt ptekro¢eny hranice bolesti (objevi se
kulhani) a tnavy. Doporucitelny je naopak pohyb, ktery Setti klouby, to znamené pohyb na
mekkych povrsich a plavani. Hry s ostatnimi psy, hony a podobné vedou k potlaceni bolesti a
pretéZzovani. Misto k leZeni by mélo byt mekké a suché. V ramci fyzioterapie je mozno pouzit



elektrickou decku k prohtivani kloubti, zvysi se tak prokrveni tkané€, coz vede k ulevé od
bolesti a uvolnéni spazmi. Medikament6zni terapie zahrnuje pouziti nesteroidnich
antiflogistik a analgetik, které zvysuji kvalitu Zivota, jejich nebezpeci spo¢iva v omezeni
pocitl bolesti a tim pietézovani. Dale se pouzivaji chondroprotektiva podporujici regeneraci
chrupavky. Uéinnou latkou je u vétsiny glukosamin sulfat, ktery podporuje tvorbu
glykosaminoglykani - zdkladnich soucasti chrupavky, které vdzou vodu a zvysSuji jeji
elasticitu. Anabolika zajist'uji funkéni zlepSeni vlivem zvySeného osvaleni a tim zvysujici se
stability kloubu. Nesmi se vSak pouzivat u pst pied ukon¢enim riistu, protoZze maji vliv na
uzavteni rastovych zon.

Operativni ieSeni
Na tomto misté kratce zminim jednotlivé metody.
Juvenilni symfyziodéza
Jedna se o velmi u€innou metodu provadénou u Sténat ve véku 12 —16 tydnt. Pti operaci se
pomoci elektrokauteru zplsobi termicka nekréza germinalnich chondrocytii, coz vede k
pied¢asnému uzavéru ristové ploténky stydké kosti. Cast panve tak predasné riist ukonét,
jeji dorzolateralni ¢ast vSak roste dal a dochazi k ventrolaterdlni rotaci acetabula a zlepseni
prekryti hlavice kloubni jamkou.
Trojita osteotomie panve
Indikaci je nedostatecné zanoteni kloubni hlavice do jamky, 1 kdyz je dost velka - hlubokéd a
kongruentni, artr6za je zatim minimalni, pouziva se u pst velkych plemene staii 5-12 mésica.
Kontraindikaci je nedostate¢na hloubka jamky, jiné ortopedické nebo neurologické potize a
deficity. Pti této metod¢ se prerusi kost sedaci, kycelni i stydka, pticemz po zvySeni naklonu
acetabula az o 60 stupnt se kosti fixuji ploténkou a dratem.
Resekce hlavice
Odfiznutim kloubni hlavice se pterusi kostni kontakt a zdroj bolesti, Casem se vytvoti fibrézni
spojeni — pakloub. Metoda je urena pstim s vysokym stupném artrdzy a bolesti. Limitujici je
jeji vyuziti u jedincti do hmotnosti 15 kg. Pii této metod¢ je dilezité zvladnout
rekonvalescenci. Spoc¢iva nejdiive v procvicovani koncetiny pasivnimi pohyby, pozdéji
aktivné, plavanim apod. Rychlost s jakou se pacient bude zotavovat zavisi také na stupni
atrofie svaloviny pfed operaci.
Totalni endoprotéza
Finan¢né€ naro¢na metoda. Jamka acetabula se nahrazuje polyethylenovou jamkou a hlavice
kovovou protézou. Kandidaty jsou pouze dospéli psi vétSinou velkych plemen.

Ostatni
Pretéti musculus pectineus - jedna se o pritahovac stehna, pretnutim jeho iponové slachy
dojde pouze k omezeni bolesti snizenim tahu na kloubni pouzdro, vyvoj artrézy ale pokracuje.
Tato metoda se jiz nepouziva.

Denervace kloubniho pouzdra - metoda spociva v odstranéni inervace v okoli kloubniho
pouzdra, které zajist'uji n. gluteus cranialis, n. ischiadicus, n. femoralis a n. obturatorius.
Osteosyntéza a operativni korekce proximalni ¢asti stehenni kosti, tak, aby hlavice zapadla
hloubéji do kloubni jamky.

Prodlouzeni krcku stehenni kosti pomoci vytéti klinu v kosti a fixace Srouby.

Plastika kycelni jamky biokompatibilnim osteokonduktivnim polymerem.

Alternativni FeSeni
V literatuie je uvedena i moznost alternativni terapie, kdy se aplikuji dutou jehlou v
akupunkturnich bodech implantaty zlatych ¢éstic, které neutralizuji negativni elektricky néboj
v kloubu a snizuji bolest. Aplikuji se extraartikularné do oblasti kloubu. U¢inek by se mél
dostavit do jednoho tydne.

PREVENCE DKK

Selekce chovnych zvitat se provadi diky rtg diagnostice a standardizovanému vyhodnocovani
snimk. Tim miize dochazet k pareni pouze zdravych zvitat. I takové vSak mohou byt nositeli
defektnich geni, které se neprojevily diky pozitivnimu vlivu prostiedi . Bylo zjisténo, Ze 63%



potomku od rodict, ktefi byli prosti dysplazie je rovnéz prostych, 37 % vsak nese defektni
geny, to znamena, ze dysplazie se u nich neprojevila jen diky vlivu vnéjsiho prostiedi. Proto
se pafenim téchto jedincti mize objevit dysplazie u jejich potomku a tato selekce je tudiz
pomala a ucinna jen do urcitého rozsahu. Vyssim stupném je selekce rodict na zakladé
fenotypu a rtg vySetieni jejich potomkt. Tato selekce je z hlediska ozdravéni chovu
efektivngjsi. Kromé potomkii Ize testovat i ostatni piibuzné, prarodice, sourozence apod. Cim
bliz$i pfibuzni, tim vyssi procento dédiénych vloh. Nejvyssi vypovidaci hodnotu maji
potomci, pted prvnim piipousténim chovnych zvitat i jejich sourozenci a rodice.

Dysplazie kyc¢elniho kloubu je nejcastéjsim ortopedickym onemocnénim u velkych plemen
psi. Cilem rentgenologické diagnostiky je zajistit genetickou kontrolu onemocnéni vzhledem
k populaci a poskytnout piedpovéd’ onemocnéni a jeho zdvaznosti u jedince dlouho pted tim,
nez se vyvinou klinické ptiznaky.
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