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Verschillende infectiezielden zijn van dier op mens overdraagbaar. Hierbij zijn sommige zeer emstig

zoals rabi€s en ziekte van Weil, lerwijl andere relatief mild verlopen. In de zoiilogische literatuur

worden de ziektebeelden en preventie van besmetting zelden beschreven. Het optreden van dergelijke

infectieziekten bij nedewerkers van natuurhistorische mussa is dan ook vaak te wijten aan onzorg-

vuldigheid en onrve(endheid. Vooral bij het verzamelen in het buitenlan4 met name in de

(sub)tlopen, is de infe\kans wij groot. In dit artikel worden van vijf infectiezieklen die van dier op

nrens overdraagbaar zijn, (Ly'nre disea-se, Rabies, Aspergillose, kptospirose, Psittacose/Omithose)

de ziektebeelden, de geografische verspreiding, gasthereq behandeling en consequenties voor me-

derverkers van natuurhistorische nrusea behandeld.

Infection risks associated v'ith collecting and preserving ofmammals and birds: a reviev' offive

infectiotts diseases. [in dutch] - Various infectious diseases are transferable from animal to man

(zoonosis). Soure ofthese, such as rabies and leptospirosis are severe, while others pass relatively

nrild. In zoological litterature these diseases and preventive measures against contamination are

rarely described. The occurence ofsuch infections among staffmembers ofnatural history museums

is often due to carelessness and ignorance. Especially when collecting in the (sub)tropics, one takes

a serious risk of getting infecled. In this paper five zoonoses (Lyme disease, Rabies, Aspergillosis,

Leptospirosis, Psittacosis/Omithosis) are described, includingthe nalural history ofthe disease, geo-

graphical distribution, hosts, treatment, arrd consequences for staffrnembers ofnatural history mu-

seunls.
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I N L E I D I N G
Infectieziekten welke typisch zijn voor in het
wild levende vogels en zoogdieren zijn vooral
bekend door hun besmettelijkheid voor de mens
en z|n huisdieren. In ruime zin zijn infectieziek-
ten ziekten die venvekt worden door levende
micro-organismen: virussen, bacterien, schim-
mels, protozoen en rvormen. Een aantal is voor

mens en dier ziekmakend. Afhankelijk van het
ziekmakend verrnogen van het micro-organisme
en diens virulentie, de afweermechanismen en
immuunreacties van de mens of het dier zal een
infectieziekte al of niet optreden.



Vogel- en zoogdiercollecties in natuurhistori-
sche musea worden gevormd door dieren die:

- voor de collectie gedood enverzameld worden;
- dood gevonden en verzameld worderl waaron-

der a. dieren die een niet natuurlijke dood zijn
gestorven, zoals verkeersslachtoffers, olie-
slachtoffers, en b. dieren die een natuurlijke
dood zijn gestorven door ziekte of ouderdom;

- vogels en zoogdieren uit dierentuinen of welke
tijdens de import uit het buitenland gestorven
njn.

Dieren uit alle categorie€n kunnen een bedreig-
ing vormen voor de menselijke gezondheid.
Zokanbijvoorbeeld een in Latijrs-Amerika le-
vend gevangen vleermuis besmgt zijn met het
rabi€wirus, een dode geimporte\rde papegaai
uit Zuid-Amerika besmet zijn mdt Chlamydia
psittaci en papegaaieziekte overbrengen of een
dood gevonden meeuw bij Hoek van Holland
gestorven zijn aan aspergillose. Verzamelaars,
biologeq preparateurs, dierenartsen en collec-
tiebeheerders in natuurhistorische musea staan
bloot aan dergelijke infecties bU het vangen, ver-
zameleq onderzoeken en prepareren van deze
vogels en zoogdieren. De lijst van mogelijke in-
fectieziekten is groot en herbergt een aantal zeer
ernstige aandoeningen waztwan sommige zelfs
dodelijk kunnen verlopen Beschrijvingen van
deze infectieziekten zijn doorgaans alleen in de
medische vakliteratuur terug te vinden

In de zodlogische literatuur wordt hier weinig
tot geen aandacht aan besteed. Toch is de infec-
tiekans, zeker buiten Europa, niet te verwaar-
lozen. Mensen die beroepsmatig met vogels en
zoogdieren in aaruaking komen en hieftij gein-
fecteerd geraakt zijn" vormen regelmatig de on-
denrerpen van case-studies in de medische li-
teratuur.

Om dit hiaat enigszins op te vulleq worden in
dit artikel vijf van dier op mens overdraagbare
infectieziekten behandeld naar hun ziektebeeld.
geografische verspreiding, gastheren of over-
brengers, behandeling en consequenties voor
museummedewerkers en verzamelaars.
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I LYME DISEASE
(Lyme arthritis, Lyme borreliosis)

Definitie: Lyme disease is een door teken over-
dragen zodnose, veroorzaakt door infectie met
de spirocheet Borrelia burgdorferi. De geinfec-
teerde tekenbehorentot het genus lxodes.Inde
U.S.A. wordt de ziekte verspreid door lxodes
dammini en L pacificns, in Europa is lxades
ricinus (Figuur 1) verantwoordelijk voor de
overdracht. Lyme disease is door zijn toe-
nemende incidentie en verspreiding 6dn van de
meest belangrijke nieuwe infectieziekten (Wil-
son 1991, Paleologo 199Ib, Kuiper 1993).

Geschiedenis

Lyme disease is voor het eerst herkend in 1975
bij het opfeden van een groot aantal gevallen
van arthritis in de omgeving van het plaatsje
Lyme in de staat Connecticut, U.S.A. Alle ge-
vallen hadden een typische huidaandoening

fErythema chronicum migrans (ECM)], gevolgd
door een ernstige arthritis. Bij uitvoerig onder-
zoek kon de conelatie met de beten van teken
gelegd worden. De ziekte ontstond in de zomer
en woege herfst en de witstaartherteteek lxodes
dammini kon als verantwoordelijke verspreider
aangewezen worden Onderzoek naar deze teek
door Burgdorfer en Barbour leidde in 1982 naat
de ontdekking van een nieuw soort spirocheet
en werd aanvankelijk de I. dammini-spirocheet
genoemd @urgdorfer et al. 1982). Later werd het
tot het genrs Borrelia toebedeeld met als soort-
naamburgdorferi naar 6€nvan de ontdekkers.

Geografi sche verspreiding
Lyme disease is gemeld uit vier continenten:
Noord-Amerik4 Europ4 Australie en Azi€
(Japan). De meeste gevallen komen uit Noord-
Amerika en Europa. In Noord-Amerika is de
ziekte waargenomen in 43 staten @aleologo
1991b). In Europa in 18 landen In Frankrijk en
Belgi€ werden in 1985-1986 212 gelnllengedi-
agnostiseerd (Stiirctrler 1988). In gebieden waar
de teken algemeen voorkomen is de infectiekans
ca. I %o.In de Lyme regio in Connecticut, U.S.A.
is 4 Vo van de bevolking geinfecteerd (Wilson
1991). Ook in Nederland is de kans op het
krijgen van Lyme disease aarrweng. Nauta et al.
(1991) toonde bij 19,7 Vovan een onderzochte
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groep medewerkers van Staatsbosbeheer anti-
stoffen tegen Borrelia burgdorferi aan.

Gastheren
In Noord-Amerika is vooral de witvoetmuis
Peromyscas leucopus het natuurlijk reservoir
van B. burgdorferi. Immature teken raken via
deze muizen besmet met de spirocheet. Geinfec-
teerde muizen hebben geen ziekteverschijnselen
van de spirochetemie. Als gastheer voor de vol-
wassen teken dient vooral het witstaartheft Odo-
coileus virginianus. Ook vogels kururen de lar-
ven van de teken herbergen. Deze unieke aan-
passing van B. burgdorferi om zowel vogels als
zoogdieren te kunnen besmetten is een
belangrijke factor in de verspreiding van de
ziekte (trekvogels!). In Europa komt Ixodes
ricinus voor op allerlei zoogdieren. In onvol-
wassen stadium voornapelijk op kleine zoog-
dieren en vogels (Van Br\swijk et al. 1979). In
Nederland en Belgi€ is l.ricinus zeer algemeen.

Symptomen en ziektebeeld
Ongeveer de helft van de geinfecteerde mensen
krijgt ziekteverschijnselen. Als de ziektever-
schijnselen optreden zijn meestal drie stadia te
herkennen:
- stadium I (l-3 weken na de tekebeet):

griepachtige verschijnselen: koorts, hoofd-
prjrL spierprjr; malaise, sdve nek, braken (2
dagen tot 10 weken). Karakteristieke huidaf-
wijking:ECM

- stadium 2 (gewoonlijk weken tot maanden
later): emstige vermoeidheid; neurologische
aandoeningen: meningo-encephalitis (henen-
vliesontsteking), Bell's paralyse (gezichtsze-
nuwverlamming); cardiale aandoeningen:
myocarditis (ontsteking van de hartspier)

- stadium 3 (weken tot jarcn later): arthdtis
(gewrichtsonstekingerl vaak in tret knie-
gewricht)

Het optreden van verschijnselen verschilt nogal
tussen Noord-Amerika en Europa. Voor goede
afbeeldingen van het Erythema chronica mi-
gnns venrijs ik naarMalane et al. (1991).

Figuur I De teek lxodes ricinus; van boven naar
beneden: volwassen mannetje, volwassen vrouwtje,

larve (ca. 25x); Leo Man in 
't 

Veld



Behande l ing

De behandeling van Lyme disease bestaat uit het
10 tot 30 dagen lang oraal toedienenvantetracy-
clirn of penicilline. Bij de behandeling van sta-
dium 2 en 3 wordt de antibiotica intraveneus toe-
gediend @aleologo 1991b , Wilson 1991). Voor
een uitvoerig therapieoverzicht venvijs ik naar
Rahn & Malawista (1991).

Consequenties voor
m useum medewerkers
Vooral verzamelaars in het veld lopen een groot
risico geinfecteerde teken op te doen. Bij het
verzamelen in gebieden waar Lyme disease is
vastgesteld dient men zeer voorzichtig te werk te
gaan Frequent controleren van huid en kleding
op teken is belangrijk. Teken dienen met een
pincet dicht bij de huid venvijderd te worden
(Needham 1985). Als de kop van de teek af-
breekt, dient deze chirurgisch verwijderd te wor-
den. De plaats van de beet moet gedesinfecteerd
worden en de handen grondig gewassen. In de
medische literatuur is nog geen melding ge-
maakt van besmetting via teken van verzamelde
zoogdieren, maar lijkt mij gezien de besmet-
tingswijze goed denkbaar. Verzamelde zoog-
dierenwelke met teken besmet zijn dienenin
afgesloten plasticzakken vervoerd te worden en
na aankomst in het museum enige dagen inge-
vroren te worden. Hieftij wodende teken ge-
dood, zodat besmetting via een beet uitgesloten
wordt. Bij de preparatie van met teken gei'nfec.
teerde zoogdieren dient men zeer voorzichtig te
werk te gaan Mocht men verschijnselen krijgen
die op Lyme disease zouden kunnen duiderl dan
dient men zo snel mogelijk een arts te consul-
teren met de vermelding van het vermoeden.

2 RABIES
(hondsdolheid, tyssa, hydrofobie)

Definitie: Rabies is een viruszodnose van rvilde
en gedomesticeerde zoogdieren" welke op men-
sen kan worden overgebrachg meestal door de
beet van een hondsdolle hond. De ziekte kan
tevens worden overgebracht doordat met het
virus besmet speeksel via wondjes of
slijmvliezen in het lichaam komt. Zeldzaam,
maar mogelijk, kan de mers besmet raken door
inhalatie van met het virus besmette luchl
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bijvoorbeeld in een vleermuizengrot. Rabies
ercephalitis is altijd dodelijk voor de mens, on-
danks intensieve behandeling. Rabies is een
ziekte van zoogdieren over de gehele wereld,
meestal blj carnivoren en vleermuizen

Geografi sche verspreidi n g
Rabies komt in de gehele wereld voor met uit-
zondering van Australi€, Antarctic4 grote delen
van Scandinavie, een groot aantal eilanden incl.
Groot Brittani€, Usland, Nieuw-Guinea Bor-
neo, Nieuw-Zeeland, Japan en Taiwan. Alleen al
in India stewen 20.000 mensen per jaar aan de
gevolgen van rabies (Hegger et al. 1993). In
Pakistaq Indonesi€, Mexico, China, Bangladesh
en (centraal en midden) Zuid-Amerika is rabies
een belangrijke doodsoorzaak (Acha & Aram-
bulo 1985). In Noord-Amerika zijn in de laatste
30 jaar 50 gevallen van rabi€s geconstateerd
(Wanell & Warrell 1991), envooreentoename
wordt gevreesd (vd Heide 1992). In Europazljn
er circa vijf gevallen van menselijke rabies per
jaar (Lumio et al 1986). In 1968 werd de ziekte
in Noord-Frankrijk vastgesteld, in 1984 tot in de
Parijse regio (Stiirchler 1988).

Overdracht
Het grootste aandeel in de verspreiding van
rabies hebben verwilderde gedomesticeerde
honden (West 1972). De belangrijkste ver-
spreiders van rabies onder wilde dieren zijn
stinkdiercrU vossen, wasberen en insectivore
vleermuizen in Noord-Amerika; mangoesten in
het Caraibische gebied; vampienleermuizen in
Latijns-Amerika; wolverl jakhalzen en andere
kleine camivore zoogdieren in Afrika en AnE en
insectivore vleermuizen vossen en wolven in
Europa.

Symptomen en ziektebeeld
Het virus begeeft zich via de perifere zenuwen
vanuit de geinfecteerde wond naar het centrale
zenuwstelsel (vooral het verlengde merg), al-
waar het zichvermenigvuldigt en langs efferente
banen terecht komt in de speekselklieren. De in-
cubatietijd is doorgaans ddn tot twee maanderq
met een spreiding van vier dagen tot meer dan
een jaar (15 % meer dan drie maanderl I,2 %6
meer dan een jaar) (Wilson 1991). De ziekte
wordt voorafgegaan door enige prodromale ver-
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schijnselen. Het meest opmerkelijk zijn pares-
thesi€n (tintelingen) en jeuk op de wondplaats.
Verder kunnen koofis, stemmingswisselingen
en niet specifieke symptomenvan ademhalings-
en spijwerteringsorganen aan het werkelijke
ziektebeeld voorafgaan. Rabies kan zich presen-
teren als een razende of paralytische vorm. De
razende vorm is algemener. Na een paar dagen
van prodromale verschijnselen toont de pati€nt
tekenen van hydrofobie en aerofobie: een krach-
tige krampachtige inspiratoirc kramp trcedt op
bij elke poging tot drinken of bij een luchtstroom
over het gezicht. Deze krampen gaan gepaard
met een grote angst van de pati€nt. Verder kun-
ne n hierbij gegeneraliseerde epileptische aanval-
len met adem- en hartstilstand optreden. Het af-
wassen van de patient, het prikkelen van de
ademhalingsorganen of zelfs het zien of denken
aan water kunnen de larynrkramp oproepen.
Verder maken de patienten perioden van grote
geagiteerdheid, razemij en hallucinaties door.
Tussen deze episoden door njn zij helder, en
zich volkomen bewust van hun vreselijke aan-
doening. Door prikkeling van de hypothalamus
ontstaan o.a. extreme speekselvloed en bloed-
drukschommelingen. Na twee tot drie dagen
overlijden de meeste pati€nten. Ongeveer l/3
sterft tijdens een extreme larynrkramp, tenvijl
anderen in een comateuze toestand aan een
ademstilstand overlij denl De paralytische vorm
komt vooral voor na beten van vampiervleer-
muizen. Na de prodromale verschijnselen ont-
staat meestal in het exlremiteit van de veru'ond-
ing een slappe verlamming.Deze verlammingen
nemen toe, tot dat uiteindelijk ook alle adem-
halingsspierenverlamd raken en de pati€nt over-
lijdt. Hydrofobie en aerofobie treden hiertij
meestal niet op. Bij intensive-care behandeling
van rabies wordt het beeld gecompliceerd met
het beeld van multi orgaan falen (Warrell &
Slnpe 1990, Warrell & Wanell 1991, Wilson
1991). Een uitgebreid literatuuroverzicht is in
1993 door King & Turner gegeven.

Behande l ing

Alle personen in een verhoogde risicogroep
(bijvooft eeld zoogdierverzamelaars in landen
waar rabies veel voorkomt) dienen profflaxisch
gevaccineerd te worden. Na de beet of besmet-
ting via een wondje moeten personen zonder

profylantische vaccinatie zowel het rabi€s im-
munoglobulirre als het vaccin ontvangen. Dit
dient zo snel mogelijk (binnen 24 uur) te ge-
beuren. De wond dient zeer grondig gereini$d te
worden. Bij reeds pro$laxtisch gevaccineerde
personen dient ook nog een versterkende dosis
vaccin toegediend te worden. Het vaccin kan
niet effectief zijn br1 aan rabies gerelateerde vi-
russer\ zoals het Mokola-, Duvenhage- en het
Europese vleermuis-lyssa virus (Warrell & War-
rell 1991). Zonder behandeling is de mortaliteit
100 yo (Huisman 1984). Als eenmaal de ver-
schijnselen van de encephalitis zich openbaren
is er eigenlijk geen hoop meer voor de pati€nt.
Voor een uitvoerige omschrijving van de vacci-
natie zie Warrell & Warrell (1991).

Consequent ies  voor

museu m medewerkers

Bij het verzamelen van zoogdieren, speciaal
vleermuizen, in de landen waar rabies voorkomt
dient men zeer voorzichtig te zijn. Profflaxti-
sche vaccinatie en de mogelijkheid om zelf een
post-r'accinatie te geven bij een incident dient
een voorwaarde te zijn (Pappert 1982). Het
speeksel van besmette dieren is zeer infectieus.
Besmetting kan optreden door contact tussen
open wondjes en slijmvliezen met dit speeksel.
Het dragen van latex handschoenen bij het han-
terenvan dode, van rabies verdaclrte, zoogdieren
is essentieel. Verzamelde vleermuizen dienen
enige weken in alcolnl T}Yobewaard te wordeq
waarbij het virus geinactiveerd wordt. Wil men
het hersenweefsel laten onderzoeken op het
nbiesvirus dan kan dit bij het vers dode dier via
het achterhoofdsgat uitgelepeld worden zodat de
schedel voor de wetenschappelijke collectie be-
houden kan worden. Helaas heeft de vos Vulpes
vulpes een zeer slechte naam gekregen als het
om rabiesbesmetting gaat (Hannik 1984), terwijl
bijvoorbeeld vleermuizen ook een belangrijk ge-
vaar vonnen. In West-Europa is menselijke
rabi€s al opgetreden door beten van hondsdolle
insectivore vleermuizen (Lumio et al. 1985, Van
der Heide 1986a, 1986b, Bekker 1987, Grau-
balle et al. 198'7, Hegger et al. 1993). Vooral de
laatvlieger Eptesicas serotinus kan in Europa
met het rabiesvirus besmet zijn. Verder is rabies
vastgesteld bij de meervleermuis Myotis dasyc-
neme, de watervleermuis Myotis daubentonii, de

til



Nathusius dwergvleermu is P i p i st r e I lu s n athu s i i
en de rosse vleermuis Nyctalus noctula (Bekker
1987). Het is heel goed denkbaar dat met rabies
besmette vleermuizen vanuit Denemarken of
Noord-Duitsland in ons land komerl op eigen
kracht of via passief transport zoals Reumer
(19S7) en Lina (1984, 1986) beschreven.
Theoretisch zou het dus ook mogelijk zijn dat
een rabide vleermuis passief van het vasteland
van Europa naar Engeland verplaatst kan wor-
den. In het geval dat Lina (1986) beschrijft"
wordt de passief verplaatste vleermuis ook di-
rect rraar Nederland teruggestuurd" uit angst
voor ziekten. In opgedroogd speeksel blijft het
virus circa 14 uur actief, in ingevroren toestand
vele maanden (Irvin etal. 1972).

3  ASPERGILLOSE
Definitie: Aspergillose is een infectieziekte
veroorzaakt door schimmels van het genus,4s-
pergillus, meestal Aspergillus fumigatus. Het is
primair een ziekte van de ademhalingsorganen,
maar bij voor de schimmel gunstige omstandig-
heden kan de ziekte generaliseren naar andere
orgaansystemen. Bij de mens treedt de ziekte op
bij verminderde weertand of bij overgevoelig-
heid voor het Asfergillas antigeen (Stevens
1988, Young 1990).

Figuur 2 Infectie in het humero-scapulaire gewricht bij

een grote marttelmeeuw Lorus rnorinus na gegenerali'

seerde asperyillose (collectie E.J.t). Kompanje nr.

90102):  Leo Man in ' t  Veld
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G eografi  sche versPreiding

Aspergillose komt wereldwijd voor bij vele
soorten vogels en zoogdieren. Aspetgillus wordt
gewoonlijk gevonden in hooi, grassen en stro.

Verschiinselen bii vogels
Deze schimmelinfectie komt veel voor bij jonge

vogels, waarbij de longen en luchlzakken aange-
daan worden. Hiervormt de schimmel compacte
taaie abcessen van myceliun\ zogenaamde fun-
gusballen. Bij opening van deze fungusballen
blijken deze gevuld met een groenige poede-
rachtige substantie als gevolg van de ontwikkel-
ing van conidiophorenvan de Afumigatus. Per-
soonlijk zag ft deze ziekte in Nederland veelvul-
dig bij in het najaar dood gevonden grote man-
telmeeuwen Larus marinus. Deze vogels waren
in alle gevallen in dat zelfde jaar geboren. Er
kunnen botafivijkingen ontstaan door de ge-
generaliseerde infectie. Dit is dan meestal in het
humero-scapulaire gewricht (Figuur 2).

Consequent ies voor
museum medewerkers
Infectie bij de mens kan optreden door inhalatie
van de conidiophoren uit de geopende fungus-
ballen tijdens de dissectie van besmette vogels'
Vooral mensen met een verminderde weerstand
zijn gevoelig voor besmetting (opportunistische
infectie). Besmetting met Aspergillus bij ge-
zonde mensen is onwaarschijnhjk. Het verdient
aanbeveling gezichtsmaskers te dragen bij de
dissectie van zun aspergillose bezweken vogels.
De sporen kurmen lang overleven. Frequente
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blootstelling aan Aspergillls kan leiden tot een
overgevoeligheid tot de schimmel. Dit uit zich in
astmatische aanvallen met hoesten en sputum-
produktie (Maegraith 1989). De behandeling
van aspergillose bij de mens bestaat uit toedien-
ing van het antimycoticum Fungizone. Bij ver-
minderde weerstand van de ademhalingsor-
ganerl zoals bij influenza, dient men het contact
met geopende kadavers van aan aspergillose
bezweken vogels te vermijden. De prognose van
allergische aspergillose is gewoorilijk goed een
lage dosering corticosteroiden is vaak al af-
doende om de astmatische qymptomen te be-
heersen (Young 1990). Voor een uitgebreid
overzicht van Aspergillus en Aspergillose ver-
wijs ik naar Vanden Bossche et al. (1988).

4  LEPTOSPIROSE
(ziekte van Weil ,  modderkoorts)

Definitie: Leptospirose is een wereldwijde
zorinose met verschillende klinische bevindin-
geq varierend van een asymptomatische infectie
tot ernstige nierinsuffici€ntie en zelfs dood
(Watt l99l). Ernstige infectie gepaard gaande
met geelzucht Wordt meestal als ziekte van Weil
betiteld. Het oorzakelijke micro-organisme, de
spirocheet Leptospira interrogans heeft vele
vencheidene serotypen zdie vanuit verschillende
gastheren en met velschillende verschijrselen
ziekmakend voor de mens zijn. De voor me-
dewerkers van natuurhistorische musea be-
langrijkste serotypen zijn het serotype ictero-
haemorrhagiae (ziekte van Weil) en het sero-
type gri ppo typhosa (modderkoorts).

Geschiedenis
In 1886 beschreef de Duitse arts Adolf Weil
(1848-1916) onder de naam typhus biliosus nos-
tras een bij vier personen waargenomen syn-
droom dat zich kenmerkte door geelzuch!
koorts, miltvergroting en nierontsteking. Het
oorzakelijke micro-organisme werd voor het
eerst gezien in 1907 en pas in 1915 werd de spi-
rocheet succesvol gekweekt en de associatie met
de ziekte van Weil gelegd. Leptospirose werd in
1917 heftend bij de bruine ratRattus norvegicus
en het eerste geval bij de mern in samenhang
met contact met deze rattesoort werd inI922be-
schreven.

Geografi sche verspreiding
Leptospira interrogans infectie komt het meest
voor in de tropen, maar de verspreiding is we-
reldwijd. Leptospirose is een belangrijk gezond-
heidsprobleem in Azie, Oost- en Zuid-Europ4
Australi€ en Nieuw Zeeland. In Noord-Amerika
zijn er jaarlijks 50-150 gevallen van menselijke
leptospirose (Watt 1991, Wilson 1991). In
Nederland kwamen in de periode 1981-1987
175 gevallen van leptospirose voor, waaryan 17
in het buitenland opgelopen waren (Terpstra et
al. 1989). In Suriname is 18,5 %ovanalle 14-20
jarigen en46,6 %ovan alle 60+ ers seropositief
voor leptospirose (Wilson l99l).

Gastheren

Leptospiren nestelen zich in de niertubuli van
zoogdieren en worden uitgescheiden met de
urine. Zij kunnenbij temperatuurboven 22oC en
een relatief neutrale pH (6.2 - 8) enige maanden
buiten het zoogdierenlichaam overleven.
ziekte van Weil
De belangrijkste gastheer voor het serotype ic-
teroltaemorrhagiae is de bruine tat Rattus nor-
vegicus. Direct of indirect contact met deze soort
is voor de mens de belangrijkste oorzaak voor
het oplopen van de ziekte van Weil. Verder werd
dit serotype vastgesteld bij de egel Erinaceus
europaeus, de woelrat Arvicola terrestris, de
muskusrat Ondatra zibethicas. de zwarte rat
Rattus rattus s.1., de huismuis Mas muscalus, de
bosmuis Apodemus sylvaticus en de beverrat
Myocastor coypus (Kuiken, 1990). Sodeman
(1991) beschrijft de ziekte bij tropische vleer-
muizen
modderkoorts
Het serotype grippotyphosa wordt verspreid
door diverse kleine knaagdieren en spitsmuizen
Volgens Kuiken (1990) is het serotype geiso-
leerd bij de bosspitsmuis Sorex araneus, de
hamster Cricetus cricetus, de rosse woelmuis
Clethrionomys glareolus, de woelrat Arvicola
terrestris, de muskusrat Ondatra zibethicus, de
veldmuis Microtus arvalis, de aardmuis
Microtus agrestis, Noordse woelmuis Microtus
oeconomus, bruine rat Rattus norvegicas, de
huismuis Mus musculus, de brandmuis
Apodemus agrarius, de bosmuis Apodemus syl-
vaticus, de grote bosmuis Apodemus Jlavicollis
en de dwergmuis Micromys minutus.



Symptomen en ziektebeeld
De infectie komt tot stand doordat de spiro'
cheten door wonden of slijmvliezen in het li-
chaam komen. Het directe of indirecte contact
met besmette urine ligt er aan ten grondslag.
Verder kan de mens geinfecteerd worden door
contact met besmet weefsel van dode of levende
zoogdieren. De incubatiet|d ligt tussen de 2 en
26 dagen (gewoonlijk tussen 7-I2 dagen).Het
ziektebegin is abrupt met hoge koorts, rillingerq
hoofdpijn, spierpijn en maagdarmklachten Het
oogslijmvlies ziet erg rood. Bij de ziekte van
Weil treedt na circa vijf dagen geelzucht op. De
lever is dan vergroot. In ongeveer 1/3 van de ge-

vallen treden huidbloedingen op. De mortaliteit
van de ziekte van Weil is minder dan 10 % bij
optimale zorg. Als de pati€nt overlijdt is dit
meestal te wijten aan levensbedreigende bloed-
ingen Verder kan de nierinsuffrci€ntie levers-
bedreigend zijn

Behande l ing

De behandeling van leptospirose bij de mers be-
staat uit het toedienenvan penicilline of tetrary-
cline. De nierinsufiici€ntie en de hemonhagi-
sche verschijnselen worden symptomatisch in
een ziekenhuisbeldeU.

Consequenties 'voor

m useummedewerkers
Bij het verzamelen en prepareren van knaag-
dieren dienen latex handschoenen gedragen te
worden. Knaagdieren urineren vaak als zli ge'
vangen wordeq contact tussen deze urine en
huidwondjes aan de handen kan een besmetting
veroorzaken. Voorkom wrijven in de ogen of het
eten van voedsel voordat de handen grondig
gereinigd zijn na contact met dode of levende
knaagdieren Bij het verzamelen in het veld
moeten waterdichte laarzsn gedragen worden.
De vallen waalmee knaagdieren gevangen wor-
den kunnen met urine besmet zijn. InNederland
zijn muskusratten-vangerc besmet geraakt na
beten van muskusratten Ondatra zibetlticas en
ontsnapte nertsen Mustela nutreola. Verder
dient men bedacht te zijn bij het verzamelen van
dode in het water drijvende watenogels in bin-
nenwateren. Hun veren en poten kunnen met de
spirocheet besmet zijn. Krijgt men na contact
met krnagdieren bovengenoemde ver-
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schijnseleq dan dient een arts geconsulteerd te
wordeq waarbij het mogelijke contact met lep-

tospiren gememoreerd moet worden.

5 PSITTACOSE / ORNITHOSE
(Papegaaieziekte)

Definitie: psittacose is een vogel-geassocieerde
zoonose veroorzaakt door het micro-organisme
Chtamydia psittaci. Het is een acute infectie-
ziekte welke zich kenmerkt door griepachtige
verschijrselen en milde pneumonie. De zielle
kan daarentegen ook zeer ernstig verloperl
waarbij ziekenhuisopname geindiceerd is. Het

beeld wordt dan beheent door ee'] ernstige res-
piratoire insuffici€ntie en multi orgaan falen
(Van Berkel et al. 1985, Wainwright et al. 1987
& Paleologo 1991a).

Geschiedenis

In 1879 beschreef de Zwitserse arts Ritter een
aantal ernstige gevallen van pneumonie in een
gezin waar rccent contact was geweest met
geimporteerde zieke papegaaien Hij noemde de
ziekte toen 'pneumotyphus'. Hoewel hij de vo-
gels verantwoordelijk achtte voor de overdracht
werd deze link pas jaren later bewezen. In 1892
werd een gloot aantal mensen in Parijs na con-
tact met papegaaien ziek. De ziekte werd psitta-

cosis genoemd naar het Griekse woord psittakos
(= papegaai). Toen later bleek dat ook andere
vogels dan papegaaien de ziekte konden ver-
spreiden werd de naam ornithose ingevoerd naar
het Griekse woord ornis (: vogel). Het intracel-
lulair levende micro-organisme dat verantwoor-
delijk bleek voor de ziekte werd in 1930 orfdekt.
Eerst als virus versleten werd in 1966 het organ-
isme ingedeeld in het gems Chlamydia.

Geografi sche versPreiding
Psittacose/ornithose komt wereldwijd voor. De

meeste gevallen worden uit Noord-Amerika en
Europa gemeld (Wilson 1991).

Vogelsoorten
De ziekte rverd eerst alleen toebedeeld aan pape-
gaaien, maar kort daama werden ook andere vo-
gelsoorten als verspreiders van de ziekte her-
kend. In 1938 werd de jaarlijlse uitbraak van ge-

vallenvan pneumonie bij vrouwen op de Faroer-
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eilanden als psittacose herkend. De vrouwen
waren besmet bij de vangst en de verwerking
van noordse sto rmvogels Fu I m arus gl aci a I i s. D e
Amerikaan Meyer die in de jaren '50 veel onder-
zoek naar psittacose gedaan heef! kon de ziekte
aantonen bij 130 vogelsoorten (Macfarlane &
Macrae 1983). Volgens Wilson (1991) is circa
20 %ovan de wilde duiven in Europa met Chla-
mydi a p s i tt acl geinfecteerd.

Symptomen en ziektebeeld
De venchij nselen van psittacose/omithose zijn
tekenen van een acute infectie: koorts, koude
rillingeq spierpijrL keelpijn en hoofdpijn pijn
in de thorax met kortademigheid en een droge
aanhoudende hoest zijn vaak onderdeel van de
ziekteverschijnselen. Lever- en miltvergroting,
een relatieve bradycardie (langzame polsslag) en
een bleke pukkelige huiduitslag worden bij li-
chamelijk onderzoek gevonden. De koorts is
vaak hoog ( 40.0'C) en houdt lang aan (l-2
weken). Inzeldzarne gevallen kan de ziekte ern-
stig verlopen. Een acute emstige respiratoire in-
suffici€ntie met multi orgaan falen en dodelijke
afloop is beschreven (Van Berkel et al. 1985 &
Wainrvright et al. 1987).

I
Behandfl ing
De behahdeling bestaat uit de toediening van te-
tracycline of ctrloramphenicol. Het effect treedr
meestal al op 2-3 dagen na toediening. De kuur
dient 10-14 dagen te worden gegeven.

Consequent ies voor
mu seum medewerke rs
De mens wordt besmet door inademing van
ingedroogde besmette faecesdeeltjes. Besmet-
ting in een museale situatie is dus niet ondenk-
baar. Men dient vooral bedacht te zijn bij het uit-
pakken en de preparatie van dode geimporteerde
exoten zoals papegaaien Het verdient dus aan-
beveling om bij de preparatie van 'stoffige' vo-
gels een gezichtsmasker te dragen of de vogel
eerst in een alcoholbad te leggen voordat hij on-
dezocht of geprepareerd wordt. Chlamydia
overleeft ingevroren enige weken. Psittacose is
een re€el gevaar voor vogelpreparateurs. In
Engeland worden perjaar circa 300 gevallenvan
deze ziekte vastgesteld (Wilson 1991).

Casus psittacose
Een gezonde 27 jange preparateurkwam in aan-
raking met een serie dode geimporteerde pape-
gaaien van het genus lz azona. Twee weken na
de preparatie werd hij acuut ziek met hoge
koorts (41'C), malaise, spierpijn en een niet pro-
duktieve kriebelhoest. De hoest hinderde de pa-
tient in de slaap. Gezien het feit dat hij pijn in de
thorax aangaf, werd een rdntgenfoto van de tho-
rax genaakt. Deze liet een matige bronchopneu-
monie zien. Twee dagen na het opstarten met te-
tracycline daalde de koorts en twee weken na het
acute begin was de patient recorvaliserend"
koortsvrij en in staat iets te eten. In de ziekte-
periode was het lichaamsgewicht met zeven kilo
gedaald.

SLOTOPMERKINGEN
Bij het verzamelen en prepareren van vogels en
zoogdieren in West-Europa njn ziekten als
rabies, psittaco se/ornithose, lepto spirose, asper-
gillose en Lyme disease van belang. De lijst is
uiteraard niet volledig en zeker aan te vullen met
ziekten zoals tubemlose, salmonell4 anthrax,
brucellose en histoplasmose. Sommige auteua
njn zelfs van mening dat frequent contact met
vogels predisponerend kan werken bij het ont-
staan van longkanker (Holst 1991). In tropische
gebieden zijn de gevarcn nog groter. Bepaalde
diergroepen zijn hier belangrijk als verspreider
van infectieziekten. In Zuid-Amerika zijn vooral
vleermuizen bekend om hun ziekteverspreiding.
Sodeman (1991) noemt 16 venchillende infec-
tieziekten die vooral door vleermuizen worden
venpreid. Met name de vampiervleermuizerl
Desmodus rotundus, Diphylla ecaudata en
Diaemus youngi zijn in deze van belang. Buiten
directe besmetting via de dieren zelf, kan be-
smetting ook optreden door bijvoorbeeld vleer-
muis-guano. Dit is een perfect medium voor
Histoplasma capsulatum. Mensen die deze ge-
droogde guano inademden stierven aan een ern-
stige infectie. Ook onbeschermd hanteren van
gestrande Cetacea in de tropen kan aanleiding
zijn afivijkende infectieziekten zoals erysipelas
of de ziekte van Lobo (Geraci 1991).

Bij verzamelreizen naar de tropen verdient het
mijn inziens aanbeveling zich te ori€nteren over



de mogelijke gezondheidsgevaren die er kleven
aan de speciale diergroepen die men daar wil
gaan verzarrrelen Recente handboeken voor
tropische ziekten zijn hier een goede leidraad
bij. Ook dichter bij huis moet men zich rea-
liseren dat een infectieziekte van dier op mens
niet ondenkbeeldig is. Het spreekwoord 'voor-

komen is beter dan genezen' is hier zeker op zijn
plaats.
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