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WPROWADZENIE

W Europie wystepuje wiele rodzajow robakéw, ktdre moga zarazac psy i koty; wsrdd nich wyrdznia sie nicienie,
tasiemce i przywry. Najwazniejsze grupy wedtug miejsca wystepowania u zywicieli to:

robaki jelitowe

glisty (Toxocara spp., Toxascaris leonina)
tasiemce
tegoryjce (Ancylostoma spp. i Uncinaria spp.)

wtosogtowka (Trichuris vulpis)

wegorek jelitowy (Strongyloides stercoralis)

robaki pozajelitowe

nicien sercowy (Dirofilaria immitis)
nicien podskoérny (Dirofilaria repens)
francuski robak sercowy (Angiostrongylus vasorum)

nicienie ptucne (Crenosoma vulpis, Aelurostrongylus abstrusus)

nicienie oczne (Thelazia callipaeda)

Grupy te zostaly przedstawione w tabelach 2A, 2B i 2C.
Czynniki majgce wpltyw na znaczenie poszczegodlnych robakdw to:

powszechnos$¢ wystepowania

[ |
B patogenne oddziatywanie na zywiciela
B potencjat zoonotyczny

[ |

potaczenie tych czynnikéw

Celem tego przewodnika jest przedstawienie wymienionych robakoéw i ich znaczenia oraz wskazanie metod
zwalczania najwazniejszych gatunkéw, w celu zapobiegania zarazeniom zwierzat i/lub ludzi.

W celu utatwienia lektury, nicienie, tasiemce i przywry wymienione w przewodniku sa okreslane mianem
srobaki”, a substancje lecznicze ,,$rodki przeciw robakom”.

T A. vasorum jest powszechnie nazywany francuskim robakiem sercowym (French Heartworm), aby odr6zni¢ go od Dirofilaria immitis
- osobniki doroste obu pasozytéw lokalizuja sie w tetnicach ptucnych i prawej czesci serca. Jednak ze wzgledu na przynaleznosé
taksonomiczna do innych nicieni ptucnych z grupy Metastrongyloidea oraz fakt, ze larwy pierwszego stadium obecne w ptucach
wywotujg robacze zapalenie ptuc, A. vasorum bywa czasami zaliczany do nicieni ptucnych.



PODSTAWA

ESCCAP dostarcza niezaleznych porad opartych o badania naukowe. Celem ESCCAP byto stworzenie
przewodnika, ktoéry dostarczy wszechstronnych informaciji i wsparcia, by pomoéc zaréwno lekarzom
weterynarii jak i wtascicielom zwierzat w skutecznym zwalczaniu zarazen robakami psow i kotéw. Niniejszy
przewodnik skupia sie na najwazniejszych grupach robakéw zwierzat towarzyszacych, zarowno jelitowych
jak i pozajelitowych. Innym pasozytom kotowatych i psowatych poswiecone sa oddzielne przewodniki;
w tekscie, w odpowiednich miejscach znajdujg sie do nich odnosniki.

Wiecej informacji na temat zwalczania pasozytéw zewnetrznych, grzybic skérnych, choréb przenoszonych

przez wektory oraz pierwotniakéw jelitowych znajduje sie w przewodnikach ESCCAP dostepnych na stronach
internetowych www.esccap.org/guidelines i www.esccap.pl.

AKTUALNA SYTUACJA | POJAWIAJACE SIE ZAGROZENIA

Wzrost liczby wyjazddéw turystycznych ze zwierzetami oraz zmiany klimatu prawdopodobnie wptyna na obecng
sytuacje epidemiologiczna niektérych pasozytéw wewnetrznych oraz mogg powodowaé wprowadzenie ich
do réznych regionéw Europy. Rzadkie choroby moga pojawiac sie coraz czesciej wskutek ich przeniesienia
na obszary obecnie nie-endemiczne. Ponadto brak kontroli granicznych w UE zgodnie z Protokotem
z Schengen i wprowadzenie Warunkéw Podrézowania Zwierzat w Wielkiej Brytanii doprowadzito do fatwego
podrézowania pomiedzy réznymi krajami kontynentu europejskiego i, z wytaczeniem Wielkiej Brytanii, nie ma
kontroli celnych zwierzat przemieszczanych z jednego kraju do drugiego. Podczas gdy zwierzeta podrézujace
ze swoimi wtascicielami stanowig wiekszos¢ przemieszczajacych sie zwierzat towarzyszgcych, to znaczna
liczba pséw, w mniejszej liczbie koty, jest przenoszona przez organizacje charytatywne, z np. krajéw basenu
Morza Srédziemnego do gospodarstw domowych w catej Europie. Jest to szczegdlnie istotne, poniewaz
region srédziemnomorski jest obszarem, gdzie pasozyty takie jak Dirofilaria immitis wystepujga powszechnie.

Lecznicze produkty weterynaryjne przechodza rygorystyczne badania przed ich dopuszczeniem
do stosowania przez europejskie lub krajowe witadze, a wszystkie wskazania do uzytkowania musza byé
naukowo potwierdzone. Lekarze weterynarii sg przeszkoleni we wtasciwym stosowaniu tych substancji
zgodnie z przepisami krajowymi. Najnowoczesniejsze leki przeciw pasozytom wewnetrznym zwierzat
towarzyszacych moga by¢ stosowane profilaktycznie lub terapeutycznie do ich zwalczania.

ZWALCZANIE POWSZECHNIE WYSTEPUJACYCH ROBAKOW

Zarazenie pasozytami powinno by¢ zwalczane poprzez wtasciwe metody rozpoznania i leczenia inwazji
pasozytéw zewnetrznych i wewnetrznych.

Niewiele inwazji pasozytniczych jest Scisle zwigzanych z wiekiem zywicieli; ryzyko zarazenia dotyczy
zwierzecia w kazdym wieku i nalezy zwrdci¢ uwage na zapewnienie kazdemu psu i kotu wiasciwego
zwalczania robakéw w ciggu catego zycia. Rutynowe leczenie i zapobieganie wszelkim zarobaczeniom
zalezy od przepisow obowigzujacych w poszczegolnych krajach. Praktykujacy lekarze weterynarii
biorg pod uwage lokalne warunki epidemiologiczne, zrozumienie problemu przez witascicieli, ocene
ryzyka indywidualnego, tj. czy zwierze poluje, uprzednia ekspozycje na zarazenie nicieniami ptucnymi,
surowe mieso w diecie itd. Nalezy rowniez oceni¢ potencjat zoonotyczny oraz zwigzane z nim implikacje
zdrowotne. Dlatego odrobaczanie powinno by¢ wykonywane tylko pod nadzorem lekarza weterynarii.
Patrz fig. 1 i 2 - Schematy odrobaczania pséw i kotow.



Informuje sie ze:

B W krajach, w ktorych rutynowe zabiegi odrobaczania nie sa mozliwe z prawnych lub innych powoddw,
zaleca sie regularne badanie katu. Bardziej szczegdtowe zalecenia dotyczace leczenia i zwalczania
poszczegodlnych gatunkéw pasozytéw znajdujg sie w odpowiednich rozdziatach niniejszego przewodnika.

B Dostepna w handlu karma lub zywnos¢ gotowana (temperatura wewnetrzna przynajmniej 65°C przez
10 minut) albo gteboko mrozona (przynajmniej przez 1 tydzien od -17 do -20°C) zabezpiecza przed
przenoszeniem zarazen pasozytami w surowym miesie (patrz tabele 3 i 5).

B Psom i kotom nalezy uniemozliwi¢ dostep do gryzoni, padliny, fozysk lub poronionych ptodéw bydta
i owiec.

B Nalezy zapobiegac¢ koprofagii u psow i kotéw, aby nie doszto do zarazenia jako zywiciela przypadkowego
(alweolarna echinokokoza).

B Psy i koty powinny zawsze mie¢ zapewniony dostep do swiezej wody pitnej (nie nalezy pozwalac na picie
z katuz).

W przypadku, gdy zdiagnozowano zarazenie konkretnym gatunkiem robaka, nalezy podja¢ wtasciwe leczenie
i nastepnie zastosowac srodki zapobiegawcze. Psy i koty wykazujace objawy kliniczne powinny zostac
zbadane przez lekarza, wigcznie z zastosowaniem odpowiednich procedur diagnostycznych dotyczacych
rozpoznania inwazji. Nalezy tez przeprowadzi¢ doktadny wywiad, gdyz wszystkie te elementy sag kluczowe
w diagnostyce, leczeniu i zwalczaniu zarazen pasozytami.

W przypadku zdrowych psow i kotéw podstawowe znaczenie ma zapobieganie zarazeniom robakami.
W celu uproszczenia opisu metod zapobiegania, ESCCAP okreslito trzy kluczowe grupy pasozytéw, ktére
moga powodowac ciezkie schorzenia, stanowigce ryzyko zoonotyczne i dominujace w niektérych obszarach
badz w catej Europie.

B glisty Toxocara spp. i Toxascaris leonina przewazajg na catym obszarze

B Echinococcus spp. (patrz fig. 9 i 10 wystepowanie)

B nicien sercowy (Dirofilaria immitis patrz fig. 18 wystepowanie); Angiostrongylus vasorum wystepuje w catej
Europie, w ograniczonych lokalizacjach endemicznie

Zarazenia glistami stwierdzane sg w catej Europie, podczas gdy wystepowanie innych inwazji jest powigzane
geograficznie. kgczgc substancje czynne do zwalczania inwazji glist z terapig przeciwko Echinoccocus spp.
i/lub D. immitis/A. vasorum mozna stworzy¢ podstawowy plan zwalczania pasozytow pséw i kotéw wszedzie
w Europie.

B W endemicznych obszarach wystepowania Echinoccocus multilocularis, psom ktére moga polowac
i zjadac¢ drobne zwierzeta (gryzonie - nornikowate), co miesigc powinny by¢ podawane srodki skuteczne
przeciw temu pasozytowi.

B Na endemicznych obszarach wystepowania Echinoccocus granulosus, psom majacym dostep
do wnetrznosci lub tusz zwierzat gospodarskich, nalezy przynajmniej co 6 tygodni podawaé preparaty
skuteczne przeciwko temu pasozytowi.

B Na obszarach endemicznych wystepowania Dirofilaria spp. zaleca sie podawanie co miesigc (w okresie
aktywnosci wektora) srodkéw zapobiegawczych lub stosowanie diugo dziatajgcych lekéw w iniekcji
(lub spot-on). Na obszarach endemicznych Angiostrongylus vasorum, regularne procedury diagnostyczne
lub comiesieczne podawanie lekdéw przeciw tym robakom chroni przed pojawieniem sie powaznych
objawoéw klinicznych.

B W regionach, gdzie jedynie Toxocara spp. jest problemem, a psy i koty sg trzymane na zewnatrz
lub wypuszczane, zaleca sie odrobaczanie przynajmniej cztery razy do roku.

Jesli to konieczne, nalezy uwzgledni¢ zwalczanie innych pasozytow takich jak tegoryjce, wtosogtowki i nicienie
ptucne. Mozna dobra¢ wtasciwe preparaty do zwalczania wszystkich pasozytéw oraz ustali¢ odpowiednie
terminy podawania lekow.

Odpowiedzialne posiadanie psow i kotéw obejmuje regularne kontrole zdrowia z diagnostyka i innymi
badaniami (np. serologicznymi) oraz odrobaczanie. Mozna réwniez rozwazy¢ testowanie skutecznosci lekow
przeciwrobaczych.

Bardziej szczegotowe uwagi na temat kazdego z pasozytow zwierzat towarzyszacych mozna znalezé
w rozdziatach im poswigconych.



Pies przebywa w domu
Pies przebywa wytacznie w pomieszczeniach
lub ma bardzo ograniczony dostep do srodowiska
zewnetrznego, tzn. nie ma bezposredniego kontaktu
z innymi psami i nie ma dostepu do parkow ani ogrodow.
Pies nie jest karmiony surowym migsem,
nie zjada slimakéw, pomrowoéw ani innych ofiar

GRUPA A

Odrobaczac 1-2 razy
do roku przeciwko
nicieniom jelitowym
lub wykonaé badania katu
i odrobaczac zaleznie
od wynikéw*

*

czestosci odrobaczania

** takze francuski niciert sercowy Angiostrongylus vasorum

czestosc¢ alternatywnych badan prébek katu odpowiada zalecanej

Pies regularnie wychodzi na zewnatrz
Pies ma regularny dostep na zewnatrz, czesto porusza
sie swobodnie bez nadzoru i ma bezposredni kontakt
z innymi psami. Wykazuje zachowania towieckie
i/lub ma zwigkszona skionnosé do zjadania ofiar,
padliny lub jest karmiony surowym migsem

Pies ma sktonnos$¢ do zjadania slimakéw i pomrowow
lub ma z nimi stycznos¢ i/lub zjada trawe

GRUPA B GRUPA C

Odrobaczac 4-12 razy
do roku przeciwko
nicieniom jelitowym
i pltucnym** lub wykonac
badania katu i odrobaczaé
zaleznie od wynikow*.

TAK

GRUPA D

Odrobaczac 4-12 razy
do roku przeciwko nicieniom
jelitowym
i ptucnym** lub wykonac
badania katu i odrobaczac
zaleznie od wynikow*.

Odrobaczac 4 razy
do roku przeciwko
nicieniom jelitowym
lub wykona¢ badania katu
i odrobaczac zaleznie
od wynikow*

Odrobaczac 4-12 razy
do roku przeciwko
tasiemcom

Odrobaczac 12 razy
do roku przeciwko
tasiemcom

SCHEMAT ODROBACZANIA PSOW

Nicienie

Szczenigta

Po raz pierwszy w 14 dniu zycia, nastepnie co 2 tygodnie do dwdéch tygodni po odsadzeniu.
W przypadku utrzymujacego sie zwiekszonego ryzyka zarazenia (np. wybieg dla szczeniat) leczenie
co miesigc do ukoniczenia 6 miesigca zycia.

Suki ciezarne

Aby ograniczy¢ przenoszenie Toxocara do szczeniat, szczenne suki powinny otrzymac preparat
z grupy makrocyklicznych laktonéw w 40 i 55 dniu ciazy lub fenbendazol codziennie od 40 dnia
cigzy do 2 dnia po porodzie.

Suki karmigce

Leczenie jednoczesnie z pierwszym odrobaczaniem szczeniat (2 tygodnie po porodzie)

Psy narazone na zwigkszone
ryzyko zarazenia: sport, zawody,
wystawy, psy w hodowlach

Leczenie dwukrotnie: maksymalnie 2 tygodnie przed i 2 tygodnie po imprezie. W hodowlach
planowe leczenie co 4 tygodnie lub wykonywaé badania katu co 4 tygodnie i odrobaczaé
w zaleznosci od wynikow.

Psy na stuzbie: w ratownictwie,
policyjne, pies-przewodnik

Zaleznie od oceny ryzyka przeprowadzaé planowe odrobaczanie raz w miesigcu lub gdy ryzyko
inwazji Echinococcus spp. jest niskie, wykonywac¢ badania katu 1 raz na miesiac i odrobacza¢
w zaleznosci od wynikow.

Psy w domach, gdzie sg dzieci
ponizej 5 roku zycia, osoby

z obnizong odpornoscia lub

w podesziym wieku

Zaleznie od oceny ryzyka przeprowadzac¢ planowe odrobaczanie raz w miesigcu lub wykonywaé
badania katu raz na miesiac i odrobacza¢ w zaleznosci od wynikéw.

Nicienie ptucne/francuski nicien

sercowy

Pies ma sktonnos¢ do zjadania
$limakow i/lub pomrowéw lub ma
z nimi kontakt, zjada trawe

W zaleznosci od oceny ryzyka, np. na podstawie intensywnosci zjadania mieczakéw oraz sytuaciji
epidemiologicznej, konieczne moze by¢ przeprowadzanie comiesiecznego odrobaczania

Tasiemce

Podréz na tereny endemiczne
dla Echinococcus spp.
lub przywdz z tych terenéw

Psy w warunkach wysokiego ryzyka zarazenia powinny by¢ leczone 4 tygodnie po rozpoczeciu
podrdzy, nastepnie co 4 tygodnie, ostatnie leczenie nie pdzniej niz 4 tygodnie po powrocie.
Natychmiastowe odrobaczenie po przywiezieniu z terenéw endemicznych

Pies zjada surowe migso/
wnetrznosci, padling, poluje

Badania katu co 2-3 miesigce i leczenie zaleznie od wynikéw lub odrobaczanie co 6 tygodni.

Infestacja pchet lub wszotéw
(wektor Dipylidium)

Leczenie jednokrotne po stwierdzeniu infestaciji.

Nicien sercowy (Dirofilaria immitis)'

Psy zyjace na terenach
endemicznych dla nicieni
sercowych (patrz fig. 18)

Leczenie przeciwko larwom trzeciego stadium przenoszonym przez komary za pomoca
makrocyklicznych laktonéw w odstepach miesiecznych (lub zgodnie ze wskazaniami producenta)
W sezonie wystepowania komaréw oraz przez okres 30 dni po zakoriczeniu tego sezonu.

Podréz na tereny endemiczne
dla nicieni sercowych

W sezonie wystepowania komardw profilaktyczne leczenie przeciwko przenoszonym larwom
trzeciego stadium za pomoca makrocyklicznych laktonéw w ciggu 30 dni od przybycia na obszar
endemiczny, a nastepnie dalsze leczenie w odstepach miesiecznych do 30 dni po powrocie.

Przywéz z terenéw endemicznych
dla nicieni sercowych

Bezposrednio po przywozie jednorazowe leczenie profilaktyczne przeciwko larwom trzeciego
stadium i mikrofilariom za pomoca makrocyklicznych laktonéw. Wstepne badanie w celu wykrycia

istniejacej inwazji w momencie przywozu i ponowne badanie najwczesniej po 6 miesigcach.

- Zabiegi odrobaczania powinny zawsze odbywac sie za porada lekarza weterynarii. W przypadku nicieni jelitowych i ptucnych regulame badanie katu (ewentualnie z pdZniejszym odrobaczaniem), moze byc dobra alternatywa dla standardowego
odrobaczania, jedli jest wykonywane z takg sama czestotliwoscia, jak wskazane przez nie odrobaczanie.

« Jezelinie mozna jednoznacznie ocenic ryzyka zarazenia nicieniami jelitowymi, pies powinien byc odrobaczany lub kat badany co najmniej 4 razy do roku. To samo dotyczy zarazeri tasiemcami, chociaz wiarygodnos¢ wykrywania ich inwazji poprzez
badania prébek katu jest niska (z wyjatkiem Dipylidium, dla ktdrego test koproantygenowy jest wysoce czuty). Dlatego zaleca sie leczenie przeciwko tasiemcom co najmniej 4 razy do roku. Badania wykazuja, Ze odrobaczanie 1-3 razy do roku nie
zapewnia wystarczajacej ochrony. Odrobaczanie co 3 miesiace nie eliminuje mozliwosci wystapienia zarazenia patentnego.

' Na terenach endemicznych dla nicieni sercowych, psy przebywajace w pomieszczeniach, ale wyprowadzane na spacery, moga by¢ narazone na ataki komardw, dlatego nalezy rozwazy¢ profilaktyke przeciwko Dirofilaria.

SzczegBtowe informacje na temat zarazenia nicieniem sercowym psow i kotow mozna znalez¢ w Przewodniku ESCCAP nr 5:, Zwalczanie chordb przenoszonych przez wektory u pséw i kotéw” na www.esccap.org lub www.esccap.pl

Fig. 1. Schemat odrobaczania pséw



Kot przebywa tylko w domu

Kot przebywa wytacznie w pomieszczeniach
lub ma dostep jedynie do ogrodzonego patio

Kot swobodnie wychodzi na zewnatrz

Kot ma nieograniczony dostep do srodowiska
zewnetrznego i bezposredni kontakt z innymi kotami.
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lub ogrodu. Kot prawdopodobnie nie zjada gryzoni

ani innych ofiar

GRUPA RYZYKA A

Odrobaczac 1-2 razy do roku przeciwko nicieniom
jelitowym lub wykona¢ badania katu i odrobaczacé

w zaleznosci od wynikéw

Nie mozna wykluczyé zachowan towieckich ani
mozliwosci zjadania gryzoni lub innych ofiar

GRUPA RYZYKA B

Odrobaczac 4-12 razy do roku przeciwko nicieniom
jelitowym lub wykonac¢ badania katu i odrobaczac
w zaleznosci od wynikéw. Odrobaczac 4-12 razy do roku
przeciwko tasiemcom

SCHEMAT ODROBACZANIA KOTOW

Nicienie

Kocieta

Po raz pierwszy w 3 tygodniu zycia, nastepnie co 2 tygodnie do momentu
odsadzenia. W przypadku utrzymujgcego sie zwigkszonego ryzyka zarazenia
(kot swobodne wychodzi na zewnatrz) leczenie co miesigc do ukonczenia

6 miesigca zycia.

Kotki cigzarne

Jednokrotne podanie emodepsydu spot-on okoto siedem dni przed
spodziewanym porodem zapobiega przenoszeniu larw Toxocara cati na kocieta.

Kotki karmigce

Leczenie jednoczesnie z pierwszym odrobaczaniem kociat (3 tygodnie
po porodzie)

Koty w warunkach zwiekszonego ryzyka
zarazenia: wystawy, hodowle

Leczenie dwukrotnie: 2 tygodnie przed i 2-4 tygodnie po imprezie. W hodowlach
planowe leczenie co 4 tygodnie lub badanie prébek katu co 4 tygodnie i leczenie
zaleznie od wynikéw.

Koty w domach, gdzie sg dzieci ponizej 5 roku
zycia, osoby z obnizona odpornoscia lub
w podesztym wieku

Zaleznie od oceny ryzyka, planowe odrobaczanie raz w miesigcu lub badanie
prébek katu raz w miesigcu i odrobaczanie w zaleznosci od wynikow.

Nicienie ptucne (Aelurostrongylus abstrusus, Troglostrongylus spp.)

Koty majace dostep do srodowiska
zewnetrznego moga zjadac slimaki lub polowaé
na zywicieli paratenicznych, takich jak ptaki,
gady czy myszy.

Profilaktyczne odrobaczanie przeciwko nicieniom ptucnym nalezy prowadzié
CcOo miesigc przez caty rok.

Tasiemce

Kot zjada surowe migso/wnetrznosci, poluje

Od kotéw bez nadzoru powinno sie badac¢ prébki katu co najmniej 4 razy do roku
(decyzja o leczeniu w zaleznosci od wynikéw) lub odrobaczanie co najmniej 4 razy
do roku.

Zarazenia wywotane przez Hydatigera taeniaeformis (dawniej Taenia
taeniaeformis) dominuja wsrod inwazji tasiemcow u kotdw. W rejonach
endemicznych dla Echinococcus multilocularis (bablowca wielojamowego), koty
zjadajace gryzonie moga wydalac¢ jaja inwazyjne, stanowigc zagrozenie dla ludzi.
Jednak w poréwnaniu z psami, ryzyko wydalania jaj przez koty jest istotnie
nizsze. Aby zminimalizowac¢ to ryzyko do zera, mozna zastosowac czestsze
odrobaczanie.

Comiesigczne leczenie (12 razy w roku) zapobiega wydalaniu jaj.

Infestacja pchet (wektor Dipylidium)

Leczenie jednokrotne po stwierdzeniu infestac;ji.

Echinococcus multilocularis

Koty sporadycznie wydalajg jaja E. multilocularis, w zwigazku z tym inwazja nie
ma istotnego znaczenia epidemiologicznego.

Nicien sercowy (Dirofilaria immitis)*

Koty zyjace na terenach endemicznych dla
nicieni sercowych (fig. 18)

Leczenie przeciwko przenoszonym larwom trzeciego stadium za pomoca
makrocyklicznych laktonéw nalezy prowadzi¢ co miesigc w trakcie sezonu
aktywnosci komaréw oraz przez 30 dni po jego zakonczeniu.

Podréz na tereny endemiczne dla nicieni
sercowych

W trakcie sezonu aktywnosci komaréw, profilaktyczne leczenie przeciwko
przenoszonym larwom trzeciego stadium za pomoca makrocyklicznych laktonéw
nalezy rozpocza¢ w ciggu 30 dni po przybyciu do regionu endemicznego,

a nastepnie kontynuowac leczenie co miesiac az do 30 dni po powrocie.

Przywoz z terenéw endemicznych dla nicieni
sercowych

Bezposrednio po przywozie nalezy przeprowadzi¢ jednorazowe profilaktyczne
leczenie przeciwko larwom trzeciego stadium i mikrofilariom za pomoca
makrocyklicznych laktonéw. Po przywozie nalezy takze wykonac wstepne
badanie w kierunku ewentualnej istniejacej inwazji; kolejne badanie kontrolne
najwczesniej po 6 miesigcach.

* Szczeg6towe informacje na temat zarazenia nicieniem sercowym pséw i kotéw mozna znalez¢ w Przewodniku ESCCAP nr 5: Zwalczanie chordb przenoszonych przez wektory u psow i kotéw na www.esccap.org lub www.esccap.pl
- Zabiegi odrobaczania powinny zawsze odbywac si za porada lekarza weterynarii. Regularne badanie katu, jak sugeruje sie dla grup A i B, moze by¢ dobra alternatywa dla standardowego odrobaczania, jesli jest wykonywane z taka samg czgstotliwoscia,

jak wskazane przez nie odrobaczanie.

« Jezeli nie mozna jednoznacznie ocenic ryzyka zarazenia nicieniami jelitowymi, kot powinien by¢ odrobaczany lub kat badany co najmniej 4 razy do roku. To samo dotyczy zarazer tasiemcami, chociaz wiarygodnos¢ wykrywania ich inwazji poprzez
badania probek katu jest niska (z wyjatkiem Dipylidium, dla ktdrego test koproantygenowy jest wysoce czuty). Dlatego zaleca sie leczenie przeciwko tasiemcom co najmniej 4 razy do roku. Badania wykazuja, Ze odrobaczanie 1-3 razy do roku nie
zapewnia wystarczajacej ochrony. Odrobaczanie co 3 miesiace nie eliminuje mozliwosci wystapienia zarazenia patentnego.

Fig. 2. Schemat odrobaczania kotow




BIOLOGIA, DIAGNOZOWANIE | ZWALCZANIE INWAZJI ROBAKOW

1. Glisty (Toxocara spp., Toxascaris leonina)

Toxocara canis jest duzym nicieniem jelitowym, ktérego doroste osobniki moga osigga¢ 15 cm dtugosci,
moze on powodowac¢ chorobe u mtodych pséw. Podobnie, Toxocara cati jest nicieniem jelitowym, z
dorostymi osobnikami mierzacymi do 10 cm dtugosci, mogacym powodowac¢ chorobe u mtodych kotéw. W
przeciwienstwie do tych gatunkowo specyficznych glist, Toxascaris leonina wystepuje zaréwno u pséw, jak i
kotow, a takze moze by¢ wzajemnie przenoszona miedzy tymi gatunkami. Pasozyt ten osiagajacy do 12 cm
dtugosci wystepuje rzadziej niz gatunki z rodzaju Toxocara i jest réwniez mniej chorobotwdrczy.

Zarazenie Toxocara spp. moze wystapic¢ u szczenigt i kociat, ale takze u starszych psow i kotéw. Do zarazenia
ludzi moze dojs¢ wskutek przypadkowego spozycia jaj inwazyjnych lub zjedzenia niedogotowanego miesa
zawierajgcego larwy.

psy zarazaja si¢ przez potkniecie & u
inwazyjnych jaj, matych ssakow
lub niedogotowane migso y
|1
\"‘ﬂ jaja wydalane
N

jaja potkniete
przez mate ssaki

w odchodach

e ]

|1 Y

transmisja inwazji
. AL do szczeniat przez
ludzie zarazaja sie przez tozysko lub z mlekiem
potkniec ie“inyvazyjnych jaj
lub niedogotowane migso

inwazyjne jaja
moga przetrwaé w
Srodowisku przez lata

jaja wydalane z katem

Fig. 3. Cykl zyciowy Toxocara canis

koty zarazone wskutek zjedzenia
matych ssakoéw, inwazyjnych jaj §
lub niedogotowanego migsa

jaja wydalane

jaja potkniete
z katem

przez mate ssaki

» * N

ludzie zarazaja sie przez
spozycie inwazyjnych jaj lub
niedogotowanego migsa

inwazyjne jaja
moga przetrwaé w
Srodowisku przez lata

jaja wydalane z katem

» zarazenie kociat
& drogq laktogenng
" & (z mlekiem)

Fig. 4. Cykl zyciowy Toxocara cati

11



12

Doroste robaki bytujg w jelicie cienkim (fig. 5) gdzie
produkuja bardzo liczne jaja, ktére nastepnie sag
wydalane z katem. W odpowiednich warunkach
srodowiskowych (cieptoiwilgo¢) wewnatrz jaj w ciggu
okoto dwdch tygodni rozwija sie larwa inwazyjna;
jaja moga przetrwaé¢ w srodowisku przez wiele lat.
Psy i koty zarazajg sie spozywajac inwazyjne jaja
(fig. 6). Psy i koty moga réwniez zarazi¢ sie poprzez
zjadanie niedogotowanego migsa lub polujac na
zarazonych zywicieli paratenicznych tych pasozytow
(np. gryzonie).

W jelicie z jaj wylegaja sie larwy, ktore penetrujag
Sciane jelita cienkiego. Larwy Toxocara spp.
odbywaja wedréowke przez watrobe i tchawice, cykl
zyciowy zamyka sie, gdy larwy sa wyksztuszane,
ponownie potykane i wracajg do jelita cienkiego
(fig. 3i4). Zarazenie szczenigt moze nastgpi¢ poprzez
przejscie larw przez tozysko (poczawszy od okoto
42 dniaciagzy), a pézniejz mlekiem w trakcie karmienia
(fig. 3). Kocieta moga zarazac sie za posrednictwem
mleka kotki (fig. 4).

Fig. 5. Doroste robaki zyja w jelicie cienkim psow i kotow.

W przypadku zarazenia jajami Toxascaris leonina, uwolnione larwy nie odbywaja wedréwki somatycznej, lecz
po linieniu w $cianie jelita powracaja do jego Swiatta, gdzie rozwijaja sie w postacie dojrzate pfciowo, ktére
po 7-10 tygodniach wydalaja jaja. Wedrowka somatyczna moze wystgpi¢ u zywicieli innych niz psowate
i kotowate, ktérzy moga wtedy petnic role zywicieli paratenicznych.

Petnoobjawowe (patentne) zarazenia Toxocara czesto wystepuja rowniez u dorostych psoéw i kotow.
W inwazjach Toxocara canis jaja sg wydalane okoto 4-8 tygodni po spozyciu jaj inwazyjnych (u mtodych pséw
po 4-6 tygodniach; u pséw w wieku okoto roku po 6-8 tygodniach). U szczeniat zarazonych przez tozysko
jaja moga by¢ wydalane najwczesniej od 16. dnia zycia. Po zarazeniu laktogennym kociat okres prepatentny
wynosi co najmniej 4 tygodnie, ale zazwyczaj 8 tygodni. Po spozyciu zywicieli paratenicznych mija okoto
4 tygodni zanim jaja T. canis lub T. cati pojawig sie w kale.

Jest wyjatkowo mato prawdopodobne, aby zarazeniu
dorostych zwierzgt towarzyszyly objawy kliniczne.
Dlatego trudno jest stwierdzi¢, czy pies jest zarazony,
dopoki nie przeprowadzi sie badan koproskopowych.
Szczenieta moga zosta¢ zarazone glistami T. canis
wmacicylubpodczaskarmienia,comozepowodowac
powazne objawy chorobowe, zanim bedzie mozliwa
diagnoza poprzez badanie katu. Ponadto, pasozyty
te sa niezwykle ptodne i zaledwie kilka robakéw
moze wyprodukowac ogromna liczbe jaj, ktére moga
przetrwa¢ w srodowisku przez bardzo dtugi czas.

Regularne badania katu umozliwiajga okreslenie,
czy zwierze jest zarazone dojrzatymi stadiami
Toxocara. Metody flotacyjne sa stosowane
do wykrywania charakterystycznych jaj glist.
Od pewnego czasu dostepne sg rowniez komercyjne
testy koproantygenowe (ELISA). Udowodniono,
ze umozliwiajg one wykrycie zarazen T. canis nawet
w okresie prepatentnym i nie dajg wynikow fatszywie
dodatnich w przypadku pasazowanych przez jelita
jaj Toxocara, ktore zostaly potkniete w wyniku
koprofagii.

Fig. 6. Inwazyjne jajo Toxocara cati (z larwa)




Glisty maja wysoki potencjat zoonotyczny. Po potknieciu jaj inwazyjnych, larwy moga rozpocza¢ wedréwke
w organizmie (zesp6t larwy wedrujacej - syndrom larva migrans). Moze to mie¢ powazne skutki dla zdrowia
ludzi (patrz rozdziat UWAGI DLA WEASCICIELI W ZAPOBIEGANIU CHOROBOM ODZWIERZECYM).
Z tych powodoéw zarazenia Toxocara spp. u psow i kotdéw niezaleznie od wieku, zastuguja na specjalng uwage.

Od 14 dnia zycia szczenietom nalezy podawac¢ odpowiednie srodki przeciw robakom. Leczenie nalezy
powtarzac co 2 tygodnie, ostatni raz 2 tygodnie po zakonczeniu karmienia (po odsadzeniu)i zaleznie od
poziomu ryzyka, co miesigc do ukoriczenia 6 miesigca zycia.

Poniewaz zarazenie prenatalne nie wystepuje u kociat, leczenie przeciw robakom co 2 tygodnie mozna
rozpocza¢ w trzecim tygodniu zycia i powtarza¢ do zakonczenia karmienia. W przypadku utrzymujgcego
sie podwyzszonego ryzyka zarazenia (kot swobodne wychodzi na zewnatrz) comiesieczne podawanie
leku nalezy kontynuowac do ukorczenia 6 miesigca zycia.

W celu zapobiegania zarazeniu szczenigt, ciezarnym sukom mozna w 40 i 55 dniu cigzy podac
makrocykliczne laktony albo codziennie fenbendazol od 40 dnia cigzy do 2 dnia po porodzie.

Ciezarne kotki powinny by¢ leczone emodepsydem spot-on na okoto siedem dni przed spodziewanym
porodem, aby zapobiec przenoszeniu larw Toxocara cati na kocieta.

Karmiace suki i kocice powinny byc¢ leczone réwnoczesnie z pierwszym podaniem leku ich potomstwu,
poniewaz w tym czasie czesto rozwija sie u nich zarazenie patentne.

Dla dorostych pséw i kotéw ESCCAP zaleca indywidualng ocene zagrozenia kazdego zwierzecia, aby
okresli¢, czy leczenie przeciw robakom jest konieczne i jak czesto nalezy je stosowac. Jest zaskakujgco
mato informacji o wptywie odstepédw pomiedzy ponawianiem leczenia na obcigzenie pasozytami
i zanieczyszczenie Srodowiska, na czym mozna oprze¢ maksymalne wydtuzenie czasu pomigdzy kolejnym
podaniem leku w réznych warunkach epidemiologicznych. Obecnie sugeruje sie, ze podawanie leku raz
lub dwa razy do roku nie ma znaczacego wptywu na zapobieganie zarazeniom patentnym w populacji.
Dlatego ogdlne zalecenia okreslajg czestotliwosé w/w zabiegdw przynajmniej na 4 razy w roku. Dotyczy
to przypadkéw, gdy ryzyko inwazji nie jest znane lub zarazen nie mozna wykluczy¢ na podstawie testow
diagnostycznych.

Bez badan diagnostycznych, indywidualna ocena zagrozenia zwierzecia i wynikajgce z niej wskazania co
do czestosci odrobaczania moga by¢ tylko przyblizone.

Fatszywie dodatnie wyniki badan koproskopowych sg stosunkowo czeste u pséw, ktore zjadajg kat
kotéw lub pséw zawierajacy jaja T. cati/T. canis; koprofagia moze by¢ przyczyng takich wynikéw, a takze
sugerowac¢ opornos¢ na leki. Takie przypadki mozna zidentyfikowa¢ za pomocg poszerzonych analiz,
np. testu koproantygenowego (lub uniemozliwiajgc zwierzeciu koprofagie przed pobraniem prébek).

Jak dotad nie ma dowoddéw na wystepowanie opornosci Toxocara na preparaty przeciwrobacze;
w przypadku podejrzenia opornosci nalezy najpierw wykluczy¢ koprofagie.

Poniewaz okres prepatentny dla Toxocara spp. po spozyciu larw wskutek zjedzenia upolowanych zywicieli
paratenicznych (np. gryzoni) lub inwazyjnych jaj znajdujacych sie w srodowisku, wynosi nieco ponad
cztery tygodnie, comiesieczne podawanie leku zminimalizuje ryzyko zarazen patentnych i jest zalecane
w okreslonych sytuacjach, na przyktad gdy zwierzeta przebywajg w domu razem z matymi dzie¢mi
i wystepuje podwyzszone ryzyko zarazenia (swobodne przemieszczanie sie zwierzat, dostep do ogrodu).

Zamiast powtarzanych procedur leczniczych, mozna wykonywac¢ badania katu w odpowiednich
odstepach czasu, a w przypadku pozytywnych wynikow podawac leki przeciwko robakom (patrz
rozdziat: DIAGNOZOWANIE INWAZJI ROBAKOW).Takie podejécie powinno byé przyjete w krajach,
gdzie przepisy nie pozwalajg na rutynowe podawanie lekéw. Jednakze pomiedzy kolejnymi badaniami
katu mozliwe jest wydalanie jaj (ktore stang sie inwazyjne), czemu nie mozna zapobiec. Nalezy traktowac
z ostroznosciag przypadki ujemnych wynikow badan katu: w fazie prepatentnej zarazenia nicieniami
- ujemny wynik badania nie daje pewnosci, ze zwierze nie jest zarazone. Podobnie, gdy liczba wydalanych
jaj jest mniejsza niz czuto$é metody badania koproskopowego.

Dalsze informacje na temat charakterystyki, czynnikéw ryzyka, objawéw klinicznych, diagnozowania i leczenia
Toxocara spp. patrz tabele 2A i 3-7.
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2. Tasiemce

Echinococcus granulosus sensu lato i Echinococcus multilocularis

Echinococcus granulosus (tasiemiec psi, bgblowcowy, jednojamowy) jest matym tasiemcem, zyjacym
w jelicie cienkim pséw i niektérych innych psowatych z wyjatkiem liséw. Echinococcus multilocularis
(tasiemiec lisi, wielojamowy) jest matym tasiemcem bytujacym w jelicie cienkim lisdw, jenotow, niektérych
innych psowatych, rzadko pséw i bardzo rzadko kotéw. Cykle zyciowe patrz fig. 7 i 8.

Oba tasiemce, E. granulosus i E. multilocularis rozwijaja sie jako pozajelitowe stadia larwalne u zywicieli
posrednich, oba gatunki sa zoonotyczne stanowigc jeden z istotnych problemoéw zdrowotnych. U ludzi
E. granulosus i gatunki pokrewne wywotujg bablowice jednojamowa, a E. multilocularis - bablowice
wielojamowa, ktére nie leczone moga by¢ potencjalnie smiertelne. Skutkiem obu inwazji jest powstawanie
torbieli, najczesciej w watrobie (oba tasiemce) lub w ptucach (E. granulosus i gatunki pokrewne, a wsdd
nich gtéwnie E. ortleppi, tzw. szczep bydlecy). Choroby te sg nastepstwem potkniecia jaj ze srodowiska lub
segmentéw (cztondw tasiemca) wydalonych z katem przez zywicieli ostatecznych. Jaja sg natychmiast zdolne
do zarazenia zywicieli posrednich oraz ludzi (zywiciel nietypowy). Psy réwniez moga sie zarazi¢ poprzez
spozycie jaj i moze sie u nich rozwing¢ bablowica wielojamowa (alweolarna echinokokoza).

ZYWICIELE OSTATECZNI
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Fig. 7. Cykl zyciowy Echinococcus granulosus
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Fig. 8. Cykl zyciowy Echinococcus multilocularis



Na obszarach gdzie E. granulosus i gatunki pokrewne wystepuja endemiczne (fig. 9) nalezy zwrdci¢ uwage na
to, aby chroni¢ psy przed dostepem do surowych odpadéw poubojowych i tusz. Okres prepatentny wynosi
od 5 do 8 tygodni, w zaleznosci od gatunku. Tam gdzie psy majg dostep do tusz lub surowych wnetrznosci
szczegolnie owiec, swin, bydfa lub koni (w zaleznosci od genotypu Echinococcus wystepujacego lokalnie),
nalezy je regularnie co szes¢ tygodni odrobacza¢ za pomoca skutecznego preparatu zawierajacego
prazykwantel.

Echinococcus granulosus
I:I Szczep owczy - wysoka prewalencja
m Szczep swinski - wysoka prewalencja

Fig. 9. Przyblizone rozprzestrzenienie Echinococcus granulosus i gatunkéw pokrewnych w Europie (© ESCCAP)

W Europie Srodkowej i Wschodniej, ktére sg endemicznymi obszarami E. muitilocularis (fig. 10) gtéwnymi
zywicielami ostatecznymi sa lisy, a norniki petnig role zywicieli posrednich. Psy i koty zarazajag sie poprzez
spozycie dzikich gryzoni, ktére sg przenosicielami stadiow larwalnych E. multilocularis. Okres prepatentny
wynosi nieco ponizej 4 tygodni. Psy, ktére maja dostep do gryzoni powinny by¢é poddawane leczeniu
w odstepach czterotygodniowych z uzyciem skutecznego $rodka przeciwrobaczego zawierajacego
prazykwantel. Koty w przeciwienistwie do pséw nie majg epidemiologicznego znaczenia jako zrédto jaj
inwazyjnych. Podczas gdy jaja znajduje sie czesto na siersci zarazonych pséw, dotgd nie znaleziono jaj na
siersci zarazonych kotow. Ich zoonotyczny potencjat jest prawdopodobnie ograniczony, poniewaz istnieje
niskie ryzyko by koty wydalaty duzg liczbe jaj.
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- E. multilocularis

Fig. 10. Przyblizone rozprzestrzenienie Echinococcus multilocularis u liséw w Europie (© ESCCAP)

Rozpoznanie swoiste zarazen Echinococcusu zywicieli ostatecznych stanowi wyzwanie. Cztony Echinococcus
sg tak mate, ze w kale sg praktycznie niewidoczne gotym okiem. Mikroskopowe wykrywanie jaj tasiemcow
(fig. 13) metoda flotacji (zaleca sie stosowanie roztworéw o wyzszej gestosci - zob. Przewodnik nr 4
- Diagnostyka parazytologiczna u kotéw, pséw i koniowatych) cechuje sie niska czutoscig, poniewaz jaja
wydalane sa z katem nieregularnie. Alternatywnie mozna zastosowa¢ metode przylepca w okolicy odbytu,
ktéra czesto daje lepsze wyniki. Co istotne, jaja tasiemcow (Echinococcus spp. i Taenia spp.) nie réznig
sie morfologicznie, dlatego do identyfikacji gatunku i/lub genotypu konieczne sa testy oparte na analizie
DNA. Generalnie, na obszarach endemicznego wystepowania Echinococcus, kazda inwazje Taenidae
potwierdzong wykryciem jaj w kale nalezy traktowac jako potencjalne zarazenie Echinococcus, poniewaz jaja
sa bezposrednio inwazyjne.



Leczenie przeciwrobacze i dziatania towarzyszace

W przypadku potwierdzenia zarazenia gatunkiem Echinococcus, wtasciciel zwierzecia musi zostac
poinformowany o wczesniejszym ryzyku zarazenia oraz poinstruowany, jak postepowac dalej (np. wykonanie
badan serologicznych w ramach kolejnych procedur diagnostycznych).

Psy z wynikiem pozytywnym poddaje sie dwukrotnemu leczeniu prazykwantelem w odstepie 24 godzin,
a po kazdym podaniu leku nalezy je wykapaé, aby usung¢ ewentualne jaja tasiemcoéw znajdujgce sie na
siersci. Osoby przeprowadzajgce zabieg powinny stosowacé odpowiednig odziez ochronng, w tym rekawiczki
i maseczke. Kat wydalany po leczeniu musi by¢ odpowiednio usuwany (w odpadach przeznaczonych do
spalenia) przez okres do trzech dni po zastosowaniu $rodka przeciwrobaczego. Psa nalezy ponownie wykapaé
przed przekazaniem go wtascicielom. Skutecznos¢ terapii ocenia sie po 7-14 dniach poprzez badanie katu
metodga flotacji oraz test PCR.

Psy moga réwniez sta¢ sie przypadkowymi, nietypowymi zywicielami E. multilocularis, bez wydalania jaj,
poprzez spozycie jaj obecnych w srodowisku lub na skutek koprofagii. Prowadzi to do rozwoju postaci
larwalnych w narzgdach wewnetrznych, gtéwnie w watrobie. Przypadki takie sg jednak rzadkie, ale moga by¢
niedoszacowane. Bgblowice wielojamowa u pséw zazwyczaj podejrzewa sie na podstawie badar obrazowych,
a potwierdzenie diagnozy uzyskuje sie dzieki zastosowaniu metod serologicznych, histologicznych oraz
molekularnych.

Zapobieganie inwazjom Echinococcus osiaga sie poprzez stosowanie nastepujacych zalecen:

B Jesli to mozliwe, nalezy uniemozliwi¢ psom dostep do dzikich gryzoni.
B Nalezy zapobiega¢ koprofagii u pséw, aby unika¢ bablowicy wielojamowe;j.

B Psom i kotom nie mozna dawac¢ odpaddw z rzezni ani surowego miesa, lecz jedynie karme dostepnag
w handlu, a mieso tylko takie, ktére byto gotowane przez 10 minut (temperatura wewnetrzna 65°C) lub
mrozone przez tydzien w temperaturze -17° do -20°C.

B Dla psow z wysokim ryzykiem zarazenia przez Echinococcus spp. ESCCAP proponuje comiesieczne
leczenie odpowiednimi lekami przeciwrobaczymi zawierajgcymi prazykwantel lub epsiprantel.

B Psy podrézujgce na obszary z wysokim ryzykiem zarazenia Echinococcus spp. nalezy leczy¢ odpowiednimi
lekami przeciwrobaczymi zawierajgcymi prazykwantel lub epsiprantel po czterech tygodniach od
rozpoczecia podrézy oraz cztery tygodnie po powrocie.

B Psy sprowadzone z obszaréw endemicznych powinny by¢ niezwtocznie zbadane przez lekarza weterynarii
i leczone odpowiednimi lekami przeciwrobaczymi zawierajgcymi prazykwantel lub epsiprantel.

B W przypadku kotdw, ryzyko zarazenia tasiemcami jest podobne jak u pséw - a nawet moze by¢ wyzsze,
ze wzgledu na czestsze zachowania towieckie wobec gryzoni. Niemniej jednak koty nie sa wtasciwymi
zywicielami dla Echinococcus multilocularis i rzadko wydalaja jaja, a w takich przypadkach jest to zwykle
niewielka ich liczba. Dodatkowo, weditug badan eksperymentalnych, jaja wydalane przez koty nie sg
inwazyjne dla gryzoni. Jednak, w ostatnich badaniach we Francji, w kale kotéw stwierdzono, co prawda
w bardzo rzadkich przypadkach, ale znaczace liczby jaj, ktére mogty by¢ inwazyjne. W zwigzku z tym
wykazano znaczne réznice w indywidualnej podatnosci kotdw na zarazenie E. multilocularis. Na podstawie
obecnego stanu wiedzy ryzyko zoonotyczne nie jest wiec wykluczone, dlatego decyzja o przeprowadzaniu
comiesiecznej diagnostyki lub profilaktycznego odrobaczania powinna by¢ podejmowana indywidualnie
przez odpowiedzialnego lekarza weterynarii oraz wtasciciela zwierzecia z uwzglednieniem konkretne;j
sytuacji (np. obecnos¢ matych dzieci w domu, czy bardzo bliski kontakt z kotem).

Dalsze informacje na temat charakterystyki, czynnikdw ryzyka, objawdw klinicznych, diagnostyki i leczenia
Echinococcus spp. patrz tabele 2B i 3-7.
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Dipylidium caninum

Dipylidium caninum jest tasiemcem psow i kotéw. Pasozyt wystepuje powszechnie w catej Europie. Jego
zywicielami posrednimi sg pchty i wszoty. Koty i psy zarazajg sie zjadajgc zarazone owady. Doroste tasiemce
rozwijaja sie w jelicie cienkim pséw i kotéw (fig. 11). D. caninum jest zoonotyczny. Ludzie (dzieci - przyp.
ttum.) moga zarazi¢ sie przez potkniecie zarazonej pchty lub wszota, jednakze zdarza sie to rzadko. Okres
prepatentny wynosi w przyblizeniu 3 tygodnie.

ZYWICIELE POSREDNI
pchiy lub wszoly

] psy i koty
zarazone Iar_wy potykaja zarazone
rozwijaja si¢ ° pchly i wszoly ludzie moga potknaé

w doroste pchty
lub wszoly

zarazone pchtly lub wszoty

onkosfery potkniete przez
larwy pchet lub wszoty

dorosty tasiemiec rozwija
sie w psie lub kocie

pakiety jaj
zawierajgce
onkosfery

segment (czion)
maciczny.
w odchodach

Fig. 11. Cykl zyciowy Dipylidium caninum

Zarazeniom psoéw i kotéw przez D. caninum rzadko towarzysza objawy kliniczne. Dojrzate segmenty
(cztony) opuszczajac odbyt moga powodowac jego podraznienie (Swigd) powodujgc ocieranie sie odbytem
o podtoze. oraz niepokdj zwierzecia. Masywne inwazje pasozytéw moga rowniez prowadzi¢ do niedroznosci
jelita cienkiego, a u mtodych zwierzat do braku apetytu lub by¢ przyczyna biegunki.

Badanie koproskopowe, t.j. flotacja w celu wykrycia charakterystycznych pakietow jaj D. caninum jest bardzo
niepewne. Czasami okoto 1-centymetrowe biate cztony mogg aktywnie wydostawaé sie z odbytu lub sa
wydalane z katem.

Biatawe segmenty mozna wiec zaobserwowac w swiezym kale lub siersci wokét odbytu. Gdy sg suche, maja
ksztatt ziaren ryzu i moga by¢ widoczne w okolicy odbytu i w probkach z legowiska zwierzecia.

Dostepny jest komercyjny test koproantygenowy do wykrywania inwazji D. caninum, ktory charakteryzuje sie
znacznie wyzszg czutoscia niz koproskopowe wykrywanie tego pasozyta.

Leczenie polega na podawaniu prazykwantelu, a zwalczanie zarazenia osigga sie przez dodatkowe zwalczanie
inwazji pchet i wszotow. Pojedyncze doniesienia wskazujg na wystepowanie opornosci D. caninum na leki
przeciwrobacze.

Dalsze informacje na temat charakterystyki, czynnikéw ryzyka, objawow klinicznych, diagnostyki i zwalczania
D. caninum patrz tabele 2B i 3-7.



Taenia spp. i Hydatigera taeniaeformis

Taenia spp. i Hydatigera (syn. Taenia) taeniaeformis sg duzymi (20-250 cm dtugosci) tasiemcami, ktérymi
moga zarazac sie psy, koty i lisy przez zjedzenie zywiciela posredniego. Tasiemce te sa rozpowszechnione
w catej Europie. Zywiciele po$redni moga by¢ rézni, w zaleznosci od gatunku Taenia moga to by¢ owce i bydto
(Taenia multiceps), kroéliki (Taenia serialis, Taenia pisiformis), gryzonie (Hydatigera taeniaeformis), przezuwacze
i $winie (Taenia hydatigena) oraz owce i kozy (Taenia ovis) (tabela 1). Zywiciele posredni zarazajg sie przez
spozycie jaj tasiemca pochodzacych z jego segmentéw (cztondw) wydalanych z odchodami zywiciela
ostatecznego (fig. 12). Psy i koty zarazaja sie poprzez zjedzenie wnetrznosci lub tkanek zarazonych zywicieli
posrednich. Skutki zarazenia u zywiciela posredniego moga by¢ powazniejsze niz u zywiciela ostatecznego.

onkosfery przemieszczaja sie z krwiobiegiem

do tkanek w zywicielu posrednim " __}
ZYWICIELE /8 ]
zarazaja !
"3 sie zjadajac i
zywicieli l
i ” posrednich
;" L LM
JE o m} doroste robaki
2 . rozwijajg sie w
ludzie ZYWICIELE POSREDNI ]e“cie cienkim
zarazaja zarazaja sie potykajac

sie polykajac jaja lub cztony maciczne

jaja inwazyjne
czlony maciczne
zawierajace jaja

jajo inwazyjne wydalane z katem

Fig. 12. Cykl zyciowy Taenia spp. i Hydatigera taeniaeformis

Gatunki Taenia i Hydatigera wystepujace u psowatych i kotowatych majg réznych zywicieli posrednich
w zaleznosci od gatunku (patrz Tabela 1): Hydatigera (syn. Taenia) taeniaeformis — gryzonie (watroba), Taenia
crassiceps — gryzonie (tkanka podskorna, jamy ciata), Taenia pisiformis — zajace i gryzonie (watroba), Taenia
hydatigena — mate przezuwacze, bydto, swinie (podsurowiczo na krezce i watrobie), Taenia ovis, Taenia cervi
— owce, kozy, jeleniowate (miesnie), Taenia multiceps — owce, kozy, bydto (mozg i rdzent kregowy), Taenia
serialis — zajace (tkanka taczna).

Okres prepatentny Taenia spp. trwa u psdw od czterech do dziewigciu tygodni (w zaleznosci od gatunku),
a dla Hydatigera taeniaeformis u kotéw od pieciu do osmiu tygodni. Okres patentny inwazji moze trwaé od
kilku miesiecy do kilku lat. Na przyktad zarazenia T. ovis pasozytujgcym u pséw moga by¢ patentne do 5 lat.

Zarazeniom wywotywanym przez Taenia spp. u psow i kotow rzadko towarzyszg objawy kliniczne. Dojrzate
cztony opuszczajgce odbyt moga powodowac¢ $wiad, co sprawia, ze zwierze pociera okolica odbytu
0 podtoze. Wtasciciele moga czesto zauwazy¢ ruchliwe cztony tasiemcow petzngce w siersci zwierzecia
po wyjsciu z odbytu.

Badanie koproskopowe w kierunku inwazji Taenialub Hydatigera cechuje sie ograniczong czutoscia ze wzgledu
na okresowe wydalanie jaj, a cztony tych tasiemcéw (inaczej niz w przypadku Dipylidium, kazdy ma tylko
jedna zatoke ptciowa) mozna stwierdzi¢ makroskopowo jedynie przypadkowo. Z tego wzgledu mikroskopowe
wykrywanie jaj za pomoca flotacji (ryc. 13) lub metody sedymentacyjno-flotacyjnej ma ograniczong czuto$c
(patrz Echinococcus), zwtaszcza przy zastosowaniu standardowych roztworéw flotacyjnych. Zalecane sa
wiec roztwory flotacyjne o wyzszej gestosci (patrz Przewodnik nr 4: Diagnostyka parazytologiczna u kotéw,
pséw i koniowatych). Alternatywnie mozna zastosowaé metode przylepca w okolicy odbytu. Nalezy jednak
pamietaé, ze mikroskopowo nie mozna odroznic jaj Taenia i Hydatigera od Echinococcus. W zwigzku z tym,
w celu jednoznacznej identyfikacji, tj. do oznaczenia gatunku i/lub genotypu, konieczne jest zastosowanie
testow genetycznych (DNA).
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Na endemicznych  obszarach  wystepowania
Echinococcus, ze wzgledu na to, ze jaja Taenidae
sg inwazyjne bezposrednio po wydaleniu, zarazenia
wywotane przez te tasiemce wykryte w oparciu
o stwierdzenie jaj, nalezy uwazaé¢ za potencjalne
zarazenie przez Echinococcus.

Leczenie polega na podawaniu skutecznych srodkéw
przeciwrobaczych w odpowiednich odstepach czasu,
co jest uzaleznione od stwierdzenia istniejgcej inwazji.
Jaja moga zachowac¢ inwazyjnos¢ w sSrodowisku
przez dtugi okres czasu. Wiasciciele powinni
probowac chroni¢ psy i koty przed dostgpem do
zywicieli posrednich. Nie zaleca sie karmienia zwierzat
wnetrznosciami i surowym migsem, ktdre nie zostato
poddane mrozeniu przez dostatecznie diugi czas
(7 dni, -17° do -20°C).

Fig. 13. Jajo tasiemcéw z rodziny Taenidae

Tabela. 1. Zestawienie gatunkéw Taenia i Hydatigera spp. stwierdzanych u pséw i kotow

Zywiciel PSY KOTY
ostateczny
Taenia Taenia Taenia VECE] Taenia VECE] Hydatigera
Gatunek multiceps serialis crassiceps* pisiformis hydatigena ovis (syn. Taenia)
taeniaeformis
Okres
prepatentny 6 5-6 4-6 6-8 7-10 6-8 5-10
(w tyg.)
) Kroliki
Zywiciel Owce, kozy (i gryzonie), . Kroliki/zajgce | Owce, kozy, . .
posredni i bydto naczelne, Gryzonie (i gryzonie) bydto i Swinie Owce i kozy Gryzonie
jelenie
Forma Larwa L Larwa Larwa Larwa Larwa
LS arwa . . . :
w zywicielu coenurus coenurus cysticercus cysticercus cysticercus Larwa strobilocercus
posrednim w moézgu w jamach ciata w jamie w jamie cysticercus w watrobie
AN ; - w tkance ) ) e LT
i miejsce i rdzeniu tacznei lub tkance brzusznejlub | brzusznej lub w migsniach i jamie
lokalizacji kregowym 2 d podskornej watrobie watrobie brzusznej

znacznie czesciej wystepuje u liséw

Dalsze informacje na temat charakterystyki, czynnikdw ryzyka, objawodw klinicznych, diagnostyki i zwalczania
Taenia spp. i Hydatigera taeniaeformis patrz tabele 2B i 3-7.




3. Nicien sercowy i podskorny

Dirofilaria immitis

Dirofilaria immitis zwana tez nicieniem sercowym
jest cienkim filarioidalnym nicieniem, o dtugosci do
30 cm i 1-3 mm grubosci, ktéry bytuje w tetnicach
ptucnych psow i kotéw (fig. 14). Nicien nazywany jest
robakiem sercowym, jest przenoszony przez komary,
ktére sa zywicielem posrednim (fig. 15). Doroste
pasozyty rozmnazajg sie w organizmie zywiciela
ostatecznego, a ich potomstwo (mikrofilarie) jest ]
pobierane przez komary wraz z krwig podczas ' o bl
zerowania. Larwy dojrzewajg do stadium inwazyjnego 5 b
(L3) w organizmie komaréw, po czym podczas
kolejnego wktucia sa przenoszone do nowego
zywiciela. W czasie od dwoch do czterech miesiecy
larwy dwukrotnie linieja, migruja przez tkanke
taczng i za posrednictwem uktadu krwionosnego
wedrujg do serca lub tetnicy ptucnej. Nie wczesniej

.

Fig. 14. Doroste robaki zyjace w tetnicach ptucnych

niz po szesciu-siedmiu miesigcach od zarazenia w trakcie odzywiania sie

samice zaczynajg produkowaé mikrofilarie (tylko Korara inwazyjne lanwy

w przypadkach gdy w inwazji obecne sg zaréwno wnikea co zywiciel

samce, jak i samice), ktére nastepnie uwalniane

sg do krwiobiegu. Zarazenie robakiem sercowym ) : ludzie rownies maga
(D. immitis) ma charakter endemiczny i wystepuje '} teeciedo stadium ules ﬁh\fe"i“

w wielu krajach Potudniowej i Potudniowo- gebowych komara & PR
WSChOdniej Europy (flg 18)- rozmnazaja sie ptciowo

w zywicielu - kregowcu

Zmiany klimatyczne sprzyjajace rozprzestrzenianiu 5“‘*:?‘

sie pasozyta oraz wzrost liczby przywozonych F#.

i podrézujacych zwierzat zwiekszyty ryzyko zarazania al

psoéw, kotow i fretek utrzymywanych jako zwierzeta l

towarzyszace. larwy rozwijaja j
si¢ w komarze

Chociaz koty i fretki sg mozliwymi zywicielami :

pasozyta, ich znaczenie jako zywicieli ostatecznych

w poréwnaniu do pséw jest znacznie mniejsze.
podczas odzywiania

Zarazenie przez D. immitis moze powodowag ciezka sig komara mikrofilarie
i potencjalnie $miertelng chorobe pséw i kotéw. polykane sa przez owada
W przypadku pojedynczych pasozytéw inwazja
moze by¢ bezobjawowa. Wzrost zarobaczenia
moze powodowac¢ takie objawy kliniczne jak
utrata kondycji, ostabienie, dusznos¢ i przewlekty
kaszel. Nie leczona, choroba moze rozwina¢ sie
w niewydolnos¢ prawego serca i doprowadzi¢ do $mierci. U kotéw choroba jest w wiekszosci przypadkow
bezobjawowa, ale w rzadkich przypadkach moze powodowac nagty zgon.

Fig. 15. Cykl zyciowy Dirofilaria immitis

Wiecej szczegdtow na temat objawow klinicznych znajduje sie w Przewodniku nr 5 ,Zwalczanie choréb
przenoszonych przez wektory u pséw i kotow".

W wiekszosci rejondw Europy, gdzie zarazenia wystepuja endemicznie, sezon rozprzestrzeniania sie pasozyta
trwa od kwietnia do pazdziernika, w zaleznosci od klimatu. Catoroczne przenoszenie sie inwazji D. immitis
zostato dotychczas potwierdzone jedynie na Wyspach Kanaryjskich (Hiszpania).

Zarazenie Dirofilaria immitis diagnozuje si¢ poprzez wykrycie kragzgcych antygenéw we krwi. Dodatkowo
mikrofilarie moga by¢ wykrywane za pomoca mikroskopowego badania krwi - prébki krwi powinny by¢ wczesniej
poddane zageszczeniu za pomoca testu Knotta lub metody filtracji (patrz Przewodnik nr 4, Diagnostyka
parazytologiczna u kotow, psow i koniowatych). Wykrywanie mikrofilarii u kotow jest znacznie mniej efektywne
i skuteczne, poniewaz mikrofilarie sg u nich rzadko obecne. Mikrofilarie D. immitis mozna odrézni¢ od innych
gatunkéw za pomoca roznych procedur (opisane w Przewodniku nr 4). U kotow wykrycie zarazenia D. immitis jest
na ogot trudniejsze niz u pséw i powinno obejmowac diagnostyke obrazowa klatki piersiowej jako uzupetnienie
diagnostyki laboratoryjnej. Wykrywanie przeciwciat jest metoda uzupetniajgca w celu potwierdzenia zarazenia.
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Arsenowy zwigzek organiczny jakim jest dwuchlorowodorek melarsominy jest jedynym dostepnym skutecznym
lekiem do stosowania przeciwko inwazji dorostych osobnikéw nicieni sercowych u pséw. Obecnie przyjeta
zasadg jest dwuetapowe leczenie w celu ograniczenia ryzyka wystgpienia zatoru ptucnego: po pierwszym
podaniu iniekcyjnym 2,5 mg/kg m.c. w postaci gtebokiego zastrzyku domiesniowego w okolice ledzwiowg
zaleca sie dwie kolejne dawki iniekcyjne podawane po uptywie 30-60 dni (2,5 mg/kg w odstepie 24 godzin).
Skutki zatoru ptucnego, ktéry jest nieunikniona konsekwencjg skutecznej eliminacji osobnikéw dorostych,
nalezy ograniczy¢ poprzez ograniczenie wysitku fizycznego po leczeniu oraz podanie glikokortykosteroidu
(np. prednizolon w dawce 0,5 mg/kg m.c. 2x dziennie w 1 tygodniu, 0,5 mg/kg m.c. 1x dziennie
w 2 tygodniu, 0,5 mg/kg m.c. co 2 dzien w 3 tygodniu) po iniekcjach dwuchlorowodorku melarsominy.
Wolbachia (obligatoryjna, wewnatrzkomoérkowa, gram-ujemna, endo-symbiotyczna bakteria) zostata uznana
za kluczowg w patogenezie choréb wywotywanych przez filarie. Doksycyklina zmniejsza obcigzenie Wolbachia
we wszystkich stadiach dirofilariozy. Dlatego zdecydowanie zaleca sie podawanie doksycykliny w dawce
10 mg / kg dziennie przez 4 tygodnie przed podaniem dwuchlorowodorku melarsominy. Interwencja
chirurgiczna zalecana jest w przypadku, gdy wiele osobnikdéw nicieni przedostanie sie do prawej komory
serca, prowadzgc w rezultacie do nagtego wystgpienia silnych objawéw klinicznych (zespot zyty gtowne;j).

Brak jest zarejestrowanego, bezpiecznego i skutecznego leku do eliminacji dorostych pasozytéw u kotéw.
Zaleca sie stosowanie malejacych dawek prednizolonu w celu ograniczenia nastepstw niewydolnosci
oddechowej, poprzez podanie wstepnej dawki w wysokosci 2 mg/kg m.c. dziennie. Jezeli u kota wystepujg
silne objawy kliniczne, zaleca sie stosowanie wysokich dawek prednizolonu (1-2 mg/kg 3 razy dziennie).

Strategie zwalczania u psow

Comiesieczne podawanie makrocyklicznych laktonéw (spot on lub doustnie) przez caty sezon przenoszenia
pasozytéw jest skuteczne w zwalczaniu trzeciego (L3) i czwartego (L4) stadium larwalnego D. immitis, ktore
rozwinegty sie w ciggu ostatnich trzydziestu dni, a tym samym zapobiega rozwojowi choroby wywotywane;
przez osobniki doroste. Dostepnych jest wiele substancji dziatajgcych pojedynczo lub w potgczeniu z innymi
lekami pasozytobdjczymi, ktére mozna stosowac¢ doustnie lub miejscowo. Preparat do iniekcji zawierajacy
makrocykliczne laktony o przedtuzonym okresie uwalniania zostat dopuszczony do stosowania w niektorych
krajach europejskich tylko u pséw w wieku powyzej széstego miesigca zycia i jest zarejestrowany do
stosowania w rocznym cyklu zapobiegawczym.

Zapobieganie poprzez comiesieczne podawanie makrocyklicznych laktonéw powinno rozpoczac¢ sie przed
sezonem pojawienia sie komaréw wiosng i nalezy je kontynuowaé do péznej jesieni. Ostatnio wykazano, ze
miejscowe podawanie permetryny z dinotefuranem dziata odstraszajgco przeciwko komarom u pséw przez
co najmniej 4 tygodnie. Na potudniu Europy ochrona przeciwko nicieniom sercowym powinna trwa¢ od maja
do konca listopada. Na obszarach hyperendemicznych zaleca sie catoroczne leczenie profilaktyczne.

Obecnie leki stosowane w profilaktyce D. immitis sa w petni skuteczne, ale doniesienia ze Stanow
Zjednoczonych sugerujg, ze rozwija sie opornos¢. Chociaz nie ma doniesien o wystepowania tego zjawiska
w Europie, w zwigzku z tym, ze utrzymanie skutecznosci makrocyklicznych laktonéw w zwalczaniu Dirofilaria
ma kluczowe znaczenie, istnieja pewne zalecenia, ktére moga pomdc w zmniejszeniu ryzyka selekciji
opornosci.

1. Psy powinny by¢ badane pod katem obu antygendw krazacych i mikrofilarii we krwi (test Knotta) na
poczatku kazdego corocznego leczenia profilaktycznego.

2. Chociaz Dirofilaria nie wydaje sie w catosci zalezna od jej bakteryjnego symbiontu Wolbachia, ktéry moze
zosta¢ zabity wskutek dtugotrwatego leczenia antybiotykami, usunigcie bakterii z krazacych we krwi
mikrofilarii wydaje sie uniemozliwia¢ larwom inwazyjnym, ktére rozwijajg sie w komarach, ich dalszy rozwdj.

3. Potaczenie preparatéw przeciwko nicieniom sercowym ze $rodkami, ktére uniemozliwiaja komarom
odzywianie sie krwig (repelenty) w sezonie przenoszenia nicieni sercowych, moze by¢ skuteczne w ochronie
pséw przed zarazeniem oraz przeciwko infestacjom ektopasozytow, ktére czesto wystepujg w tym samym
okresie.

Strategie zwalczania u kotow

Profilaktyczne zwalczanie mikrofilarii u kotéw podlega tym samym zasadom co u pséw, a wiec polega na
comiesiecznym podawaniu leku (informacje na temat preparatéw dostepnych w poszczegdinych krajach:
www.esccap.org). Preparaty na bazie pyretroidéw sa silnie toksyczne dla kotdéw, ale zaden inny zwigzek nie
ma wskazan do dziatania repelentnego.



W obszarach endemicznych, szczenieta i kocieta nalezy poddac leczeniu zapobiegajacemu zarazeniu
robakiem sercowym tak szybko jak to mozliwe po urodzeniu (zgodnie z zaleceniami podanymi w ulotce
leku). Wiekszos¢ lekow przeciwrobaczych podawanych zapobiegawczo, skutecznych przeciwko robakowi
sercowemu, stosuje sie rowniez w leczeniu inwazji innych robakéw. Dlatego nalezy wybra¢ produkt skuteczny
przeciwko wszystkim istotnym robakom. Jesli to konieczne, leczenie mozna kontynuowac przez caty rok,
aby zapewni¢ takze zwalczanie pasozytdw zagrazajgcych catorocznie, takich jak Echinococcus spp.
i Toxocara spp. Stosowanie takich produktéw nalezy rozpoczaé¢ w ciggu pierwszych czterech tygodni od
poczatku potencjalnego okresu transmisji i kontynuowaé co miesiac (lub zgodnie ze wskazaniami w ulotce)
az do 30 dni po ostatniej potencjalnej dacie zarazenia. Nalezy przyjac¢ zasade, ze wszystkie psy, ktore byty
wczeshiej narazone na ryzyko zarazenia Dirofilaria immitis, powinny przej$¢ petne badanie kliniczne stuzgce
diagnozowaniu inwazji robakéw sercowych, w tym badania krwi w celu wykrycia mikrofilarii i/lub badania
serologiczne w celu wykrycia krazgcych antygendéw lub przeciwciat. Podobnie, u kotéw réwniez nalezy
przeprowadzi¢ badanie kliniczne oraz odpowiednie badania laboratoryjne.

Szczegotowe informacje na temat inwazji nicieni sercowych pséw i kotéw mozna znalezé¢ w Przewodniku
ESCCAP nr 5 ,Zwalczanie choréb przenoszonych przez wektory u pséw i kotéw” na www.esccap.org lub
www.esccap.pl oraz na stronie internetowej Europejskiego Towarzystwa Dirofilariozy i Angiostrongylozy
(https://www.esda.vet/index.php/guidelines).

Dirofilaria repens

Dirofilaria repens jest nicieniem do 17 cm dtugosci,
ktéry moze zarazac¢ psy i koty i jest przenoszony
przez komary (fig. 17). D. repens jest gatunkiem
najczesciej kojarzonym z filarioza podskérng psow
i kotéw. Samice pasozyta uwalniajg mikrofilarie,
ktére przez wiele miesiecy krgzg w krwiobiegu.
S3 one pobierane przez komary podczas zerowania.
W organizmach komaréw mikrofilarie rozwijaja sie
do inwazyjnego trzeciego stadium larwalnego, ktére
podczas kolejnego wktucia trafia do organizmu
ssaka wraz ze $ling owada. Inwazyjne larwy
D. repens migruja do podskdrnej tkankitacznej, gdzie
osiggaja dojrzatos¢. Doroste osobniki wystepuja
miedzy warstwami podskornej i gtebokiej tkanki

tacznej w réznych narzadach ciata. Mogg przezy¢ Fig. 16. Robaki moga powodowac powstawanie guzkéw
tam kilka lat i obrzekéw w skorze.

Wiele obszaréw endemicznego wystepowania
D. repens w Europie pokrywa sie z endemicznymi
obszarami D. immitis. D. repens jest gtéwnym

gatunkiem wystepujacym w pétnocnej Francji i na w trakcie odzywiania sie
. - . o komara inwazyjne larwy
Wegrzech, bedgc jednoczesnie najwazniejszym wnikaja do zywiciela

gatunkiem Dirofilari odpowiedzialnym za zarazenia
odzwierzece odzwierzece w Europie. Ostatnio

pojawity sie doniesienia o lokalnych zarazeniach — |arwy trzeciego stadiu ludzie raum|ez moga

. . . N ‘ ! A ules zarazeniu
w Niemczech, Niderlandach, Austrii, Portugalii, wedruja do narzadéw »_w
Hiszpanii, Estonii i w Polsce. Rozprzestrzenienie gebowych komara l" d(:;'o_sle robaki
o £ ojrzewaja
D. repens przedstawia fig. 18. ) W podskorne]
Wiekszo$é inwazji jest utajona, ale pod skéra ‘E’" tkance tacznej

zarazonych zwierzat moga wystepowac
zimne, niebolesne, pojedyncze Iub liczne guzki
zawierajgce doroste pasozyty i mikrofilarie (fig. 16).
W przypadkach ciezkich zarazen lub u uczulonych
zwierzat mozna czasem stwierdzié¢ zapalenie skory,
od sredniego do ciezkiego.

larwy rozwijaja
sie¢ w komarze

Mimo, ze =zarazenia D. repens sa gtownie L
podczas odzywiania

bezobjawowe, terapie¢ zaleca sie z powodu sie komara mikrofilarie
zoonotycznego potencjatu pasozyta. Guzy mozna potykane sa przez owada
usuwac chirurgicznie, ale zaleca sieraczej wycigganie

dorostych robakéw przy pomocy cewnika. Fig. 17. Cykl zyciowy Dirofilaria repens
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Preparat typu spot-on zawierajgcy moksydektyne jest dopuszczony do stosowania w niektérych krajach
europejskich jako skuteczna terapia dorostobdjcza w przypadku zarazenia D. repens u pséw (réowniez
w celach profilaktycznych oraz w celu zmniejszenia liczby mikrofilarii). Ze wzgledu na potencjat zoonotyczny
psy przebywajgce na obszarach endemicznych powinny by¢ poddawane comiesiecznemu leczeniu
makrocyklicznym laktonem w okresie przenoszenia pasozyta (zazwyczaj od kwietnia do listopada).
W przypadku wykrycia mikrofilariemii nalezy oprécz comiesigcznego stosowania moksydektyny uzy¢ réwniez
srodka owadobdjczego o dziataniu repelentnym, aby zapobiec dalszemu rozprzestrzenianiu sie pasozyta na
obszary wczesniej nieendemiczne.

Przed i po podrézy psy i koty powinny by¢ badane w kierunku zarazenia mikrofilariami D. repens. U psow testy
krwi moga ujawni¢ obecnos¢ mikrofilarii (wskazane, o ile zwierze przebywato w miejscu przed rozpoczeciem
podrézy lub od chwili jej rozpoczecia mingto co najmniej 6 miesiecy - przyp. ttum.). Wiecej informaciji na temat
diagnostyki mozna znalez¢ w przewodniku ESCCAP nr 4 ,Diagnostyka parazytologiczna u kotow, pséw
i koniowatych®.

U kotéw wykrycie mikrofilarii we krwi jest mato prawdopodobne, poniewaz ich liczba w krwiobiegu jest bardzo
niska.

Comiesieczne podawanie makrocyklicznych laktondw przez caty okres przenoszenia pasozytéw zapewnia
ochrone przed rozwojem patentnej inwazji dorostych postaci nicienia skérnego. W przypadku podrézy na
obszary endemiczne trwajgcych krocej niz cztery tygodnie, leczenie nalezy przeprowadzi¢ natychmiast po
powrocie. Jezeli pobyt zwierzecia byt diuzszy, nalezy wdrozy¢ terapie polegajaca na podawaniu leku raz
w miesigcu, pierwszy raz 30 dni po pojawieniu si¢ zwierzecia na obszarze endemicznym, ostatni raz w ciggu
miesigca po jego opuszczeniu (zob. rowniez informacje dotyczace D. immitis). U zwierzat przemieszczanych
z obszaréw endemicznych na tereny nie-endemiczne zaleca sie wykonanie badania krwi w kierunku mikrofilarii.
W przypadku wyniku dodatniego, leczenie przeciwko mikrofilarom powinno zostaé przeprowadzone na
obszarze endemicznym, a srodek owadobdjczy o dziataniu repelentnym nalezy zastosowac nie pozniej niz
30 dni po przybyciu na teren nie-endemiczny.

W celu doboru stosownej metody diagnostycznej patrz przewodnik ESCCAP nr 5 ,Zwalczanie choréb
przenoszonych przez wektory u pséw i kotow”.
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Fig. 18. Przyblizone rozprzestrzenienie Dirofilaria immitis i Dirofilaria repens w Europie

Potencjat zoonotyczny D. immitis i D. repens

Wiekszosc¢ zoonotycznych inwazji Dirofilariaw Europie jest spowodowana przez D. repens. Po uktuciu cztowieka
przez komara zarazonego D. repens najczesciej znajdowano guzki podskérne oraz pod spojowka oka.
D. immitis moze tworzy¢ ziarniniaki w roznych narzadach (gtéwnie w ptucach), ktére w wiekszosci przypadkéw
nie powodujga uchwytnych objawdéw klinicznych. Ze wzgledu na potencjat zoonotyczny D. repens, psy
z mikrofilariemig powinny by¢ poddawane comiesiecznemu leczeniu profilaktycznemu za pomoca preparatéow
filariobdjczych, w potgczeniu ze srodkiem owadobodjczym o dziataniu repelentnym. Comiesieczne podawanie
moksydektyny przez szes¢ kolejnych miesiecy umozliwia réwniez eliminacje dorostych pasozytéw u pséw.

Dalsze informacje o Dirofilaria spp., czynnikach ryzyka, diagnozowaniu i zwalczaniu patrz tabele 2C i 3-7
oraz przewodnik ESCCAP nr 5 ,Zwalczanie chordb przenoszonych przez wektory u pséw i kotéw” na
www.esccap.org lub www.esccap.pl.
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4. Francuski robak sercowy (Angiostrongylus vasorum)

Angiostrongylus vasorum jest nicieniem, ktory
w dorostym stadium bytuje w tetnicach ptucnych
i prawej czesci serca psOw i innych miesozernych
(z wyjatkiem kotow).

Rozprzestrzenienie A. vasorumobejmuje endemiczne
obszary w kilku krajach Europy. Jednakze dawniejsze
doniesienia o izolowanych skupionych ogniskach
endemicznych sa coraz czesciej zastepowane
przez opisy wiekszych obszarow endemicznych,
z wigczeniem psoéw i zwierzat dzikich. Szczegdlnie
istotnym rezerwuarem pasozyta sg lisy; wilki, kojoty
! Szak?le rowniez moga by¢ potencjalnymi zrodtami Fig. 19. Larwa pierwszego stadium A. vasorum mierzy
Inwazjl. w przyblizeniu 345 pm dtugosci i ma charakterystyczny
falisty ogon z wyrostkiem grzbietowym

Podobnie jak u innych nicieni z nadrodziny
Metastrongyloidea, w cyklu zyciowym A. vasorum
jako zywiciele posredni wystepuja niektére gatunki
Slimakéw i pomrowéw. Psy zarazajg sie przez larwy (L3) dojrzewaja do postaci
potkniecie zywicieli posrednich, albo zab lub ptakéw dorostych w tetnicach
bedacych zywicielami paratenicznymi (fig. 20). Inng sywiciel posredni ptucnych i sercu
droga zarazenia, ktérg nalezy bra¢ pod uwage, jest 2 larwami

bezposrednie spozycie larw trzeciego stadium (L3)  jnwazyjnymi (L3) - %
uwolnionych przez slimaki do $rodowiska (picie jest zjadany przez psa & _ larw Kluwaia si
wody z katuz, zjadanie trawy). Larwy A. vasorum (zywiciel ostateczny) wpwc‘;::‘y nastej:nieesq
i Crenosoma vulpis zachowujg zdolnos¢ do inwaziji I wykrztusz;ne i polykane
przez co najmniej 8 tygodni po wydaleniu przez e/ e

zywicieli posrednich, co wykazano w warunkach e ;

doswiadczalnych. Po spozyciu L3 przez zywiciela #’

ostatecznego, larwy linieja dwukrotnie i migruja do \ o ]

prawego serca i tetnicy ptucnej, gdzie dojrzewajg & @

do postaci dorostej. Samice zaczynajg produkowac ;

jaja zawierajgce larwy po 6-8 tygodniach po b

zarazeniu (okres prepatentny). Z jaj w krétkim | . ;

czasie wylegaja sie larwy pierwszego stadium, arwy sa zjadane

ktore droga krwionos$na trafiaja do ptuc, przebijaja przez zywicieli posrednich IarwyéL;gl:;wydalane
pecherzyki ptucne, a nastepnie za posrednictwem (pomrowy i slimaki)

nabfonka rzeskowego tchawicy sg przenoszone do
jamy ustnej, wykrztuszane, potykane i wydalane
z katem (ryc. 20). Bez leczenia zarazenie moze trwac

‘ ) Fig. 20. Cykl zyciowy Angiostrongylus vasorum
dozywotnio.

Objawy kliniczne zarazenia pséw przez A. vasorum moga byé rdézne. Istniejg doniesienia
o utajonych zarazeniach pséw, ale objawy ze strony ukfadu oddechowego, takie jak kaszel
i dusznosci wywotane przez robacze zapalenie ptuc sa czesto obserwowane. Obraz uzupetniajg
zaburzenia krzepliwosci krwi, objawy neurologiczne, zotadkowo-jelitowe oraz inne niespecyficzne.
W zarazeniach przewlektych wystepuje jadtowstret, niedokrwistos¢, utrata masy ciata, osowiatosc,
nadcisnienie ptucne i objawy zaburzonej krzepliwosci krwi (np. smotowate stolce, krwioplucie, przedtuzone
krwawienie po drobnych skaleczeniach i podskoérne krwiaki). W rzadkich przypadkach moze wystapi¢ nagta
Smierc.

Sporadycznie, larwy a rzadziej doroste postacie A. vasorum lokalizujg sie w nietypowych miejscach
jak mozg, pecherz moczowy, nerki i przednia komora oka. Moga ujawni¢ sie objawy kliniczne zwigzane
Z umiejscowieniem sie larw w tych narzadach.

Diagnoze mozna wykonac¢ poprzez wykrycie larw pierwszego stadium przy pomocy metody Baermanna
w prébce przynajmniej 4g swiezego katu. Probki pochodzi¢ z trzech kolejnych defekacji (zebrane w ciagu
1-2 dni) z powodu duzej dziennej zmiennosci wydalania larw. Probki nalezy bada¢ mozliwie jak najszybciej
po pobraniu. Alternatywnie mozna uzy¢ mikroskopu do wykrywania larw pierwszego stadium w materiale
z poptuczyn oskrzeli, jesli jest to wykonywane w ramach innych badan diagnostycznych. W przypadkach
ciezkiego zarazenia Angiostrongylus vasorum larwy pierwszego stadium moga by¢ wykryte w rozmazie
katu pobranego z odbytnicy. Pomocna jest serologia, w szczegdlnosci z uzyciem dostepnych komercyjnych
testow serologicznych do wykrycia krazacych antygenow.



Materiat uzyskany z poptuczyn oskrzeli moze by¢ badany mikroskopowo w celu wykrycia larw, a w razie
potrzeby potwierdzony metodami genetycznymi. W przypadkach podejrzenia stanu zapalnego ptuc nalezy
przeprowadzi¢ badania obrazowe (radiografia klatki piersiowej, tomografia komputerowa) jako wstepne
i uzupetniajgce postepowanie diagnostyczne.

Terapie przeciw pasozytom prowadzi sie z uzyciem makrocyklicznych laktonéw z réznymi schematami
stosowania lub poprzez podanie codziennie przez 3 tygodnie lekéw z grupy benzimidazoli. W ciezszych
przypadkach klinicznych moze by¢ konieczne leczenie wspomagajgce z zastosowaniem preparatéw na bazie
glikokortykoidéw oraz ptynéw zastepujgcych krew, w tym srodkdw majgcych na celu zatrzymanie krwawienia,
antybiotykéw i tlenu, a zwierze powinno odpoczywac w trakcie okresu leczenia (przynajmniej 2 do 3 dni).

Na obszarach o lokalnej wysokiej endemicznosci i/lub gdy pies jest eksponowany na zarazenie, tj. uzywany do
polowan, zjada trawe, slimaki lub pomrowy, mozna dziata¢ prewencyjnie poprzez comiesieczne podawanie
lekéw z grupy makrocyklicznych laktondw.

Dalsze informacje na temat charakterystyki A. vasorum, czynnikéw ryzyka, objawéw klinicznych, diagnostyki
i zwalczania - patrz tabele 2C, 3 i 6.

5. Nicienie ptucne (Crenosoma vulpis, Aelurostrongylus abstrusus)

Zarazenia Crenosoma vulpis wystepuja powszechnie u pséw w wielu krajach europejskich, a lisy petnig
role gtdwnych zywicieli rezerwuarowych, ktérymi sa tez inne dzikie psowate. Aelurostrongylus abstrusus
wystepuje powszechnie u kotéw. Rzadziej spotykane sag zarazenia Angiostrongylus chabaudi oraz
Troglostrongylus brevior, dla ktérych zywicielami rezerwuarowymi sa dzikie kotowate. Zarazenia T. brevior
majg ciezszy przebieg i sg najczesciej Smiertelne dla kociat.

Crenosoma vulpis - nicien ptucny lisow

Crenosoma vulpis jest nicieniem, ktérego postacie doroste bytuja w tchawicy i oskrzelach u lisbw oraz
innych dzikich psowatych, a takze pséw domowych. Pasozyt ten wystepuje endemicznie w populacjach
dzikich psowatych w Europie, a lisy stanowig istotny rezerwuar inwaz;ji.

Cykl zyciowy C. vulpis jest podobny do innych nicieni z nadrodziny Metastrongyloidea, takich jak
Angiostrongylus vasorum, tj. role zywicieli posrednich petnia Slimaki i pomrowy. Do zarazenia moze dojs¢
poprzez spozycie larw inwazyjnych L3 znajdujacych sie w tkankach slimakdw, ale réwniez poprzez potkniecie
larw L3 uwolnionych do srodowiska przez zarazone mieczaki.

Doroste nicienie C. vulpis osiggaja dtugos¢ od 4 do 15 mm i posiadaja charakterystyczny przedni odcinek
ciata pokryty kutikula z okoto 20 zachodzgcymi na siebie fatdami, na ktérych znajduja sie drobne kolce.
Samica jest jajozyworodna, tzn. larwy pierwszego stadium (L1) szybko rozwijajg sie w cienkiej otoczce
jajowej i wylegaja sie jeszcze w organizmie zywiciela, po czym sg wykrztuszane i wydalane z katem. Okres
prepatentny (czas od zarazenia do pojawienia si¢ larw w kale) wynosi okoto 3 tygodnie. Larwy L1 maja
okoto 300 pm dtugosci i prosty ogon zakonczony kolcem. Doroste nicienie zyja okoto 10 miesiecy. Psy
zarazone C. vulpis wykazuja objawy niezytowego zapalenia oskrzeli z eozynofilig oraz wzorcem oskrzelowo-
srodmigzszowym. Gitéwne objawy kliniczne to kaszel, przyspieszony oddech, dusznos¢ oraz kichanie,
ktérym moga towarzyszy¢ nieswoiste objawy, takie jak ogdlne ostabienie i gorgczka.

Podobnie jak w przypadku A. vasorum, diagnoza moze by¢ postawiona poprzez wykrycie larw L1 w co
najmniej 4 g (najlepiej 5-10 g) Swiezego katu przy uzyciu metody Baermanna. Zaleca sie pobieranie katu
z trzech kolejnych defekacji ze wzgledu na zmienno$¢ w wydalaniu larw. Alternatywnie, larwy L1 mozna
wykry¢ mikroskopowo w materiale z poptuczyn oskrzeli, a wynik potwierdzi¢ metodami genetycznymi.

Do leczenia zarazenn Crenosoma mozna stosowac rozne leki przeciwrobacze, np. makrocykliczne laktony,
a takze fenbendazol podawany przez przez 3-5 kolejnych dni. Rokowanie po leczeniu jest bardzo dobre.
Zalecanymi metodami zapobiegawczymi jest zwalczanie zywicieli po$rednich poprzez zbieranie i usuwanie
slimakow z podworka lub uniemozliwienie psu zjadania migczakdw.

Wiecej informacji na temat C. vulpis, czynnikdw ryzyka, objawdw klinicznych, diagnostyki i leczenia znajduje
sie w tabelach 2C, 3i 6.
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Aelurostrongylus abstrusus - koci nicien ptucny

Aelurostrongylus abstrusus to nicien nalezacy do Metastrongyloidea, ktérego postacie doroste pasozytuja
w oskrzelikach, przewodach pecherzykowych oraz pecherzykach ptucnych. Moze rowniez wystepowacd
w podoptucnowych guzkach o $rednicy do 10 mm, zlokalizowanych w migzszu ptucnym.

Dorosty pasozyt osigga dtugos¢ do 10 mm
i jest bardzo cienki (ponizej 100 um). W Europie

A. abstrusus jest gatunkiem endemicznym, a jego larwy (L3) dojrzewaja do postaci
czestos¢ wystepowania w niektérych krajach dorostych w oskrzelikach
. o . L. . i pecherzykach ptucnych
siega nawet 30%. Jest to najczesciej wystepujacy
nicien ptucny u kotow domowych, uznawany 2zywiciel posredni lub parateniczny
. . \ z larwami inwazyjnymi (L3) jest zjadany
za gatunek specyficzny dla kota i powszechnie przez kota (zywiciel ostateczny) larwy wykluwaja sie
okreslany mianem ,kociego nicienia ptucnego”. - w plucach, nastepnie sa
. L . b wykrztuszane i potykane
A. abstrusus stanowi zagrozenie dla wszystkich =i
kotéw domowych majgcych regularny dostep do ; ,'\)
tsrod.owska zewn.et.rznego, niezaleznie od WJeKU sywiciele posredni z larwami
i ptci. Koty wolno zyjace i bezdomne sg szczegdlnie inwazyjnymi (L3) sa zjadani

przez zywicieli paratenicznych

narazone na inwazje. Nicieniem mogg rowniez (ptazy, ptaki, gryzonie)

zaraza¢ sie dzikie kotowate (np. zbik europejski, _
Felis silvestris silvestris), ktore poluja na gryzonie N m larwy s3 zjadane
i ptaki i moga zy¢ w kontakcie z kotami domowymi. przez zywicieli

larwy (L1)
sg wydalane z katem

posrednich
(pomrowy i slimaki)

W cyklu zyciowym A. abstrusus wystepuja niektore

gatunki mieczakow (pomrowow i Slimakow), ktére

pe{nia ro|e ZyW|C|eI| poérednich_ P{azy, gady’ ptak| Fig. 21. Cykl zyciowy Aelurostrongylus abstrusus

i gryzonie petnig role zywicieli paratenicznych po

zjedzeniu mieczakéw zarazonych larwami L3. Koty

ulegajg zarazeniu poprzez spozycie larw inwazyjnych (L3) obecnych w zywicielach paratenicznych lub
zjedzenie zarazonych mieczakow, np. podczas pielegnaciji siersci. Okres prepatentny wynosi 5-6 tygodni.

Zarazenia Aelurostrongylus abstrusus najczesciej objawiajg sie kaszlem tagodnym do silnego, kichaniem,
przyspieszonym oddechem, oddychaniem z otwartym pyskiem wspomaganym miesniami brzucha, sluzowo-
ropng wydzieling z nosa oraz ostabieniem. U kotdw mogag wystepowac takze zarazenia bezobjawowe.
W ciezkich przypadkach moga rozwina¢ sie objawy zapalenia oskrzeli i ptuc. Nieleczone zarazenie moze
prowadzi¢ do smierci.

Rozpoznanie opiera sie na wykryciu larw pierwszego stadium (L1) w co najmniej 10 g Swiezego katu
metodg Baermanna. Czuto$¢ diagnostyczna tej metody jest obnizona w przypadku inwazji przewlektych
lub powtarzajgcych sie, ze wzgledu na okresowe wydalanie larw. Jednak ilosciowe dane dotyczgce liczby
wydalanych larw korelujg z nasileniem zmian obserwowanych w badaniach obrazowych. Larwy pierwszego
stadium moga by¢ rowniez wykrywane w ptynie z poptuczyn oskrzelowo-pecherzykowych (BAL), jednak
metoda ta charakteryzuje sie nizszg czutoscia i powinna by¢ stosowana tylko wtedy, gdy BAL jest wykonywany
réwniez w innych celach diagnostycznych. W przypadku podejrzenia stanu zapalnego w obrebie ptuc nalezy
wykonaé badania obrazowe (radiografia klatki piersiowej, tomografia komputerowa) jako badanie wstepne
i uzupetniajgce. Moze ono ujawnié¢ rozsiane zmiany srddmiazszowe i okotooskrzelowe, chociaz nie pozwala
na ich jednoznaczne odrdznienie od innych zarazen nicieniami ptucnymi u kotdéw, ani od innych choréb
oskrzelowo-ptucnych.

Opcje leczenia rozpoznanej inwazji Aelurostrongylus abstrusus obejmuja stosowanie makrocyklicznych
laktonéw oraz preparatow zawierajgcych emodepsyd, wsrdd ktorych sa takie ktére wymagajg wielokrotnego
podawania.

Na terenach endemicznych, gdy wystepuje wysokie ryzyko inwazji A. abstrusus, np. jesli kot poluje na
gryzonie i ptaki lub zjada slimaki i pomrowy, zaleca sig profilaktyczne leczenie z comiesiecznym podawaniem
makrocyklicznych laktondéw lub emodepsydu. Odpowiednia profilaktyka zmniejsza ryzyko przewlektych
zmian ptucnych, ktére moga by¢ skutkiem nierozpoznanej aelurostrongylozy.

Wiecej informacji na temat cech A. abstrusus, czynnikow ryzyka, objawow klinicznych, diagnostyki i leczenia
znajduje sie w tabelach 4,5 7.



6. Tegoryjce (Ancylostoma spp. i Uncinaria spp.)

Tegoryjce sg matymi nicieniami
dtugosci) charakteryzujacymi sie duzg torebka
gebowag ustawiong pod katem do reszty
ciata robaka, stad ich pospolita nazwa. W
Europie wystepuja ich trzy znaczace gatunki:
Ancylostoma caninum (u psoéw), Ancylostoma
tubaeforme (u kotdw) i Uncinaria stenocephala
(u pséw, rzadziej kotéw).

U. stenocephala zwany tegoryjcem poétnocnym
toleruje klimat chiodniejszy niz A. caninum i jest
spotykany w catej Europie. A. caninum znajdywano
gtéwnie w Europie Srodkowej i Potudniowej,
a A. tubaeforme wystepuje na catym kontynencie
europejskim.

(0,5-1,5 cm

Doroste robaki (fig. 22) bytujg w jelicie cienkim
i maja prosty cykl zyciowy. Jaja sa wydalane z katem
i w Srodowisku rozwijaja sie do larw trzeciego
stadium (L3). Potkniete, w ciaggu dwoch do czterech
tygodni rozwijajg sie do postaci dorostej (fig. 23).

Tegoryjce, a zwilaszcza larwy Ancylostoma spp.

moga byé przenoszone do szczenigt z milekiem
karmigcych matek. Larwy sg réwniez w stanie
przenikac przez skore i w ten sposéb znajduja droge
do jelit. Przenoszenie laktogenne nie wystepuje
u U. stenocephala, przenikanie przez skore jest
mozliwe, ale w znacznie bardziej ograniczonym
zakresie niz u Ancylostoma.

Wszystkie gatunki odzywiajg sie przez chwytanie
Sluzéwki jelita za pomocag odpowiednich struktur
w torebce gebowej, co niszczy powierzchnie btony
sluzowej. Ancylostoma spp. w przewazajgcej mierze
zywig sie krwig, podczas gdy U. stenocephala
gtéwnie pobierajg pokarm ze sktadnikéw tkanek na
powierzchni jelita.

Biegunka, utrata masy ciata i niedokrwistos¢
sg najczestszymi objawami klinicznymi,
a w przypadkach A. caninum i A. tubaeforme
kat w postaci biegunki moze zawiera¢ krew. Na
poduszkach tap pséw i kotéw moga pojawic sie rany
spowodowane przez larwy inwazyjne wnikajgce
przez skoére. Gatunki z rodzaju Ancylostoma moga
powodowac silng niedokrwistosé, gdy wystepuja
w duzej liczbie lub przez dtuzszy czas. Transmisja
laktogenna larw A. caninum moze spowodowac
ostrg niedokrwistos¢, a nawet $mier¢ mtodych
szczeniagt. Tegoryjce z gatunku U. stenocephala
uznaje sie za mniej patogenne.

larwy potykane

Fig. 22. Tegoryjce sa niewielkimi nicieniami zyjacymi
w jelicie cienkim zarazonych pséw i kotow.
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Fig. 23. Cykl zyciowy tegoryjca

z jaj wykluwaja
sie inwazyjne larwy

Odpornos¢ na zarazenie rozwija sie po kontakcie z pasozytem, ale jest mato prawdopodobne,

by byfta catkowita. Do zarazen dochodzi najczescie;,

gdy zwierzeta maja dostep do Srodowiska

zewnetrznego, np. do psich wybiegédw. Diagnoza opiera sie¢ na wykryciu jaj tegoryjcéw metoda
flotacji w $wiezych lub utrwalonych probkach katu. Warto pamietaé, ze jaja Ancylostoma spp.
i Uncinaria spp. sa nierozréznialne morfologicznie (fig. 24). Dostepny jest rowniez test koproantygenowy
ELISA, oparty na wykryciu antygenu tegoryjcow (zobacz takze GL 4), dzieki ktéremu mozna uzyska¢ wynik

dodatni przed rozpoczeciem wydalania jaj.
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Po ich stwierdzeniu nalezy zastosowac leczenie
przeciwrobacze. Nalezy upewni¢ sig, czy leczenie
jest skuteczne wobec zidentyfikowanego
gatunku  tegoryjca, poniewaz  skutecznosc¢
poszczegdlnych  substancji czynnych moze
sie  znacznie rézni¢. Rozpoznanie inwazji
u mtodych szczenigt moze by¢ trudne, poniewaz
objawy chorobowe wystepujg zanim zarazenie
staje sie patentne, tj. przed pojawieniem sie jaj
w kale (test koproantygenowy moze by¢ pozytywny).
Zwierzeta w silnie zanieczyszczonym sSrodowisku
wymagaja regularnego leczenia przeciwrobaczego
w celu zwalczania tegoryjcow. W przypadku
leczenia klinicznie dotknietych inwazjg miodych
zwierzat, obok zwalczania pasozytdw moze bydé
konieczna terapia wspomagajaca. Po ekspozycji
rozwija sie odpornos¢, jednak nie jest ona
catkowita. Z tego wzgledu zwierzeta narazone na
wysokie ryzyko zarazenia (np. szczenieta i mtode
osobniki w hodowlach) powinny by¢ regularnie
odrobaczane. Jesli to mozliwe, zwierzeta powinny
zosta¢ usuniete z zanieczyszczonego srodowiska
na czas jego dekontaminacji.
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Fig. 24. Inwazje mozna wykry¢ poprzez badania katu
i identyfikacje jaj, ale tylko do poziomu rodziny (jako
Ancylostomatidae).

Dalsze informacje na temat charakterystyki tegoryjcow, czynnikdow ryzyka, objawéw klinicznych i leczenia,

patrz tabele 2A i 3-7.

7. Wiosogtéwka (Trichuris vulpis)

Trichuris vulpis jest nicieniem do 8 cm dtugosci
bytujgcym w jelicie grubym pséw (fig. 25). Najbardziej
prawdopodobne jest wystepowanie T vulpis
w centralnych i potudniowych obszarach Europy,
gdzie temperatura jest najbardziej odpowiednia do
rozwoju jaj w srodowisku, a takze w specyficznych
miejscach, jak hodowle i schroniska dla psow.
W tych miejscach moze mie¢ miejsce znaczace
zanieczyszczenie $rodowiska jajami inwazyjnymi.
Zwalczanie inwazji moze by¢ utrudnione, poniewaz
psy moga ulega¢ wtérnym zarazeniom pozostajgc
w tym samym srodowisku.

Jaja o cytrynowatym ksztafcie sg wydalane z katem
zarazonych pséw i w temperaturze powyzej 4°C
w ciggu jednego do dwodch miesiecy w jajach
rozwijajg sie inwazyjne larwy (L1). Larwy sg chronione
przez ostonke jaj i moga przetrwaé w srodowisku
przez lata. Psy zarazaja sie potykajac inwazyjne jaja
(fig. 26). Okres prepatentny wynosi od 9 do 10
tygodni, po ktérych zarazone psy moga przez rok
wydala¢ jaja wtosogtéwek.

Robaki  zakotwiczajg sie cienszg przednia
czescig ciata w bfonie Sluzowej jelita grubego,
gdzie zywig sie komoérkami Sluzoéwki oraz krwia.
Ciezkie zarazenie (fig. 27) powoduje biegunke,
krwiste odchody ze $luzem, z towarzyszaca utrata
masy ciata, czego ostatecznie zwierze nie jest
w stanie dluzej kompensowac¢ i rozwijajg sie
zaburzenia metaboliczne z hyponatremia zwane tez
»chorobg rzekomo-Addisona“.

przetrwaé¢ w srodowisku i

Fig. 25. Trichuris vulpis - wtosogtéwka (osobnik dorosty)
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Fig. 26. Cykl zyciowy Trichuris vulpis



Diagnozowanie inwazji polega na stwierdzeniu
charakterystycznych jaj w ksztafcie cytryny (fig. 28)
odpowiednia metoda flotacji w 4-10 g prébce
katu. Immunoenzymatyczny test wykrywajgcy
koproantygen Trichuris jest réwniez dostepny.
Umozliwia on wykrycie zarazenia wiosogtowka juz
trzy tygodnie po inwazji, a wiec do szesciu tygodni
przed wystgpieniem okresu patentnego.

Wigkszosc¢ nowoczesnych srodkow
przeciwrobaczych umozliwia skuteczne zwalczanie
T wulpis. Czesto konieczne jest powtarzanie
odrobaczania (przez 3-5 dni, zgodnie ze wskazaniami
w ulotce). Tam gdzie mozliwe, psy powinny = -
byé usuniete z zanieczyszczonego $rodowiska Fig. 27 Intensywna inwazja wiosogtéwek (Trichuris vulpis)
i poddane terapii przeciwrobaczej. Poniewaz trudne  INdatiatabtaibaie

jest usuniecie jaj ze srodowiska, niezbedne moze
byé rozwazenie ponownego natozenia powierzchni
zmywalnych na podfozach w schroniskach dla
pséw (przez wylanie lub utozenie ptyt betonowych),
aby utatwi¢ doktadne czyszczenie, np. wypalenie
ptomieniem. Rekultywacja gleby (np. za pomoca
glebogryzarki) i ponowny wysiew trawy moga
rowniez poméc w eliminowaniu zanieczyszczenia.

Dalsze informacje na temat charakterystyki T. vulpis,
czynnikdw ryzyka, objawéw Kklinicznych, diagnozy

i leczenia patrz tabele 2A, 3 i 6. # '
Fig. 28. Jaja Trichuris vulpis.

8. Wegorek jelitowy (Strongyloides stercoralis)

Strongyloides stercoralis to wystepujacy na catym swiecie zoonotyczny nicienl, zarazajgcy psowate oraz
naczelne. Doroste nicienie (o dtugosci 3-8 mm) bytujg w jelicie cienkim. Pasozyt najczesciej wystepuje
w regionach tropikalnych i subtropikalnych, jednak moze by¢ réwniez diagnozowany w strefie umiarkowanej,
a nawet w Europie Pdétnocnej. Koty zarazaja sie S. stercoralis rzadziej niz psy. W ztozonym cyklu zyciowym
pasozytuja tylko samice. Doroste samice bytujg w btonie sluzowej jelita i rozmnazajg sie bezptciowo na drodze
partenogenezy, uwalniajac jaja do swiatta jelita. Z jaj w krotkim czasie wylegaja sie larwy L1 (rabditoidalne),
ktore sg wydalane z katem. L1 moga przeksztafci¢ sie w glebie w larwy inwazyjne L3 w ciagu 24 godzin lub
tez dojrze¢ do postaci wolno zyjgcych samcow i samic, ktére rozmnazajg sie ptciowo w srodowisku. Proces
ten moze prowadzi¢ do masowego namnazania sie pasozyta i intensywnego zanieczyszczenia otoczenia.
Larwy L3 zarazajg zywiciela wnikajac przez skoére, droga doustna lub poprzez mleko matki (przenoszenie
laktogenne). Autoinwazja, gdy larwy L1 rozwijajg sie do L3 w organizmie tego samego psa, wystepuje rzadko.

Zarazenia Strongyloides maja zazwyczaj przebieg umiarkowany i bezobjawowy, a choroba rozwija sie gtownie
u noworodkow i oseskéw narazonych na masywng inwazje. Ciezkie inwazje u chorych pséw moga prowadzic¢
do zapalenia ptuc oraz biegunki, od wodnistej po zawierajacg sluz. Czesto widoczne jest wyniszczenie
organizmu, a jednym z pierwszych objawéw klinicznych moze byé spowolniony przyrost masy ciata. £aknienie
zazwyczaj jest zachowane, a pies (lub kot) we wczesnym stadium choroby zwykle zachowuje aktywnosg.

Rozpoznanie inwazji Strongyloides stercoralis u pséw opiera sie na wykryciu larw L1 w kale za pomocg
metody Baermanna. Probki powinny by¢ mozliwie jak najSwiezsze, a pobranie kilku prébek zwieksza czutosc
diagnostyczna. Larwy mogag by¢ jedynie sporadycznie wykrywane metoda flotacji. Rozpoznanie opiera sie na
morfologicznej identyfikacji larw L1 (dtugi przetyk rabditoidalny, prosty ogon, torebka gebowa oraz zawigzek
narzaddw ptciowych), co pozwala odréznic je od innych pasozytéw lub gatunkéw wolno zyjacych.

Sporadycznie mozliwe jest réwniez wykrycie jaj z larwg (o wymiarach 50-60 x 30-35 pm) metoda flotacji ze
Swiezego katu. Niektére laboratoria diagnostyczne oferuja takze badanie PCR katu w kierunku tego pasozyta.
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Hodowle psow oraz handel zwierzetami wydaja sie odgrywac¢ istotng role epidemiologiczna
w rozprzestrzenianiu sie Strongyloides stercoralis. Poniewaz rutynowe metody flotacji katu cechuja sie niska
czutoscia w wykrywaniu larw L1, a wydalanie jaj wystepuje rzadko, zardwno czestos¢ wystepowania, jak
i znaczenie kliniczne zarazen S. stercoralis u pséw moga by¢ niedoszacowane. Brak higieny oraz wspdine
przetrzymywanie podatnych i zarazonych pséw moze prowadzi¢ do szybkiego rozprzestrzenienia sie
pasozyta wsrod wszystkich zwierzat w kojcu lub hodowli. Psy z biegunka nalezy natychmiast izolowac od tych
wygladajacych na zdrowe. Bezposrednie dziatanie promieni stonecznych, wzrost temperatury podtoza oraz
wysuszenie sg szkodliwe dla wszystkich wolno zyjacych stadidow larwalnych. Doktadne mycie powierzchni
drewnianych i nieprzepuszczalnych za pomoca pary wodnej lub stezonych roztworéw soli badz roztworéw
wapna gaszonego, a hastepnie sptukanie goracg wodg skutecznie niszczy pasozyta.

W ostatnich latach badania molekularne i epidemiologiczne sugeruja, ze moga istnie¢ zaréwno populacje
S. stercoralis zarazajace psy, jak i te o potencjale zoonotycznym. Poniewaz choroba u ludzi moze mie¢ ciezki
przebieg, nalezy zachowac¢ ostroznos¢ podczas obchodzenia sie z zarazonymi psami. Zaréwno u ludzi, jak
i U psoéw, zarazenie moze mie¢ znacznie ciezszy przebieg w przypadku immunosupresji.

Inwazje u pséw mozna probowac leczy¢ iwermektyna (0,2 mg/kg doustnie przez dwa kolejne dni, stosowanie
poza wskazaniami, zdecydowanie niewskazane u psow wrazliwych na iwermektyne - nalezy przeprowadzic¢
testy przed jej podaniem) lub fenbendazolem (50 mg/kg doustnie przez pie¢ dni, z powtérzeniem kuracji po
czterech tygodniach). W pojedynczych przypadkach, aby skutecznie wyeliminowac¢ zarazenie stosowano
wyzsze dawki iwermektyny domigsniowo, z powtarzaniem leczenia lub stosowano kombinacje iwermektyny
i fenbendazolu. U kotéw mozna podaé fenbendazol w dawce 50 mg/kg doustnie przez trzy dni. Zaden z tych
schematéw leczenia nie jest oficjalnie zatwierdzony ani dla pséw, ani dla kotéw. U wszystkich zwierzat kat
powinien by¢ regularnie badany przez co najmniej sze$¢ miesiecy po zakonczeniu leczenia, aby potwierdzié
jego skutecznosg.

DIAGNOZOWANIE INWAZJI ROBAKOW

Patentne zarazenia wszystkimi wymienionymi robakami moga by¢ wykryte przez badanie katu, za wyjatkiem
D. immitisi D. repens (u pséw) w przypadku ktérych bada sie prébki krwi na obecnosé mikrofilarii lub antygenow
(psy). Badanie katu w celu wykrycia jaj robakéw powinno by¢ wykonane na prébkach swiezych odchodow,
przynajmniej 5-10 g metoda flotacji przy zastosowaniu roztworu flotacyjnego o odpowiedniej gestosci (tabele
6 i 7 oraz przewodnik ESCCAP nr 4: Diagnostyka parazytologiczna u kotéw, pséw i koniowatych). Analiza
probek zebranych przez kilka kolejnych dni zwieksza czutos¢ badania.

Jaja glist, tegoryjcow, witosogtéwek i wiekszosci tasiemcoéw sg tatwo rozpoznawalne. W niektérych
przypadkach intensywnos¢ zarobaczenia moze by¢ z grubsza oceniona na podstawie liczby jaj obecnych
w prébce. Jednakze nalezy zauwazyc¢, ze dla glist takich jak Toxocara stwierdzono ujemna korelacje pomiedzy
ptodnoscia robakow, a liczbg dorostych osobnikéw. Ponadto wystepuje niska wspotzaleznos¢ miedzy
zarazeniami tasiemcami, a wykrywaniem jaj w kale. Poniewaz psy i potencjalnie takze koty moga zjadac
odchody, nalezy uwaznie identyfikowac i eliminowac btedne (fatszywie dodatnie) wyniki badan spowodowane
koprofagia.

Gdy sa wytwarzane larwy (L1) (nicienie ptucne i A. vasorum), prébki katu powinny by¢ badane metoda
Baermanna (tabele 6 i 7 oraz przewodnik ESCCAP nr 4: Diagnostyka parazytologiczna u kotéw, psow
i koniowatych). Z powodu dziennej zmiennosci liczby wydalanych larw, prébki katu, jesli to mozliwe
powinny by¢ pobierane przez trzy kolejne dni. Probki nalezy zbiera¢ ze sSwiezych odchoddéw, a nie
z podtoza schroniska, czy wybiegu. Rozréznianie L1 nicieni ptucnych jest oparte o pomiar wielkosci
i budowe ogona. Aby sprawdzi¢, czy zwalczanie pasozytéw poskutkowato usunigciem dorostych robakow,
zaleca sie¢ powtdrzenie badania w przyblizeniu 3 tygodnie po rozpoczeciu leczenia. Psy z klinicznymi
objawami angiostrongylozy powinny by¢ dalej badane, by stwierdzi¢ stan ptuc i drog oddechowych oraz
parametry krzepliwosci krwi. Dla przypadkéw ,podejrzanych” klinicznie konieczne jest zastosowanie kilku
metod diagnostycznych w celu zwiekszenia czutosci wykrywania (np. serologia, metoda Baermanna, ptukanie
oskrzelowo-pecherzykowe [BAL] z zastosowaniem PCR).

Generalna zasada: nalezy przeprowadzac doktadne badanie diagnostyczne co najmniej raz w roku, niezaleznie
od przeprowadzanych odrobaczen, w celu okreslenia statusu zdrowotnego zwierzecia.



OKRESLENIE CZYNNIKOW ZWIAZANYCH ZE ZDROWIEM
| UTRZYMANIEM ZWIERZAT

Rodzaj i czestotliwos¢ stosowanych metod diagnostycznych, terapeutycznych i zapobiegawczych musi byé
dostosowana do indywidualnych potrzeb zwierzecia i oparta o znajomosé warunkéw w jakich zwierze jest
utrzymywane. Zalecajgc program postepowania w zwalczaniu inwazji pasozytéw, lekarze weterynarii powinni
rozwazy¢ wiecej szczegotdw (patrz tabele 3 i 5).

Zwierze

Wiek: szczenieta, kocieta i starsze zwierzeta sg narazone na wyzsze ryzyko inwazji niz zdrowe osobniki doroste.
Status rozrodczy: u ciezarnych suk larwy T. canis moga przechodzi¢ do ptodéw w macicy.

Okres laktacji: u karmigcych suk larwy T. canis moga z mlekiem przechodzi¢ do ssgcych szczeniat. Karmigce
suki czesto przechodza patentne inwazje T. canis zarazajgc sie od swojego potomstwa. U karmigcych kocic
T. cati moga przechodzi¢ do ssacych kocigt wraz z mlekiem. Zarazenia A. caninum réwniez moga by¢
przenoszone na szczenieta podczas ssania.

Stan zdrowia: np. zarazenie pasozytami zewnetrznymi

Srodowisko/wykorzystanie zwierzat

Wspdlne zamieszkiwanie: zwierzeta trzymane w budach, schroniskach lub hodowlach oraz zyjace wspdlnie
zinnymi psami i kotami narazone sa na wyzsze ryzyko zetkniecia sie z pasozytami i moga wymagac specjalnej uwagi.
Zwierzeta na swobodzie: psy i koty, ktore zyja na zewnatrz oraz te, ktére moga w sposéb nieograniczony
wychodzi¢ na zewnatrz budynkéw sa bardziej narazone na zetkniecie sie z pasozytami.

Psy pracujace: psy polujgce i pracujace rowniez moga by¢ w grupie podwyzszonego ryzyka zarazenia.

Zywienie

Psy i koty z dostepem do nastepujacych rodzajow pozywienia moga by¢ narazone na zarazenie okreslonymi
gatunkami pasozytow:

gryzonie

slimaki i pomrowy

surowe ryby

surowe mieso wiacznie z wnetrznosciami, bez odpowiedniej obrdbki termicznej lub mrozenia

padlina, tozyska lub poronione ptody.

Karmienie surowym miesem (BARF)

Rézne pasozyty moga by¢ przenoszone na psy i koty przez surowe mieso i podroby (np. watrobe, ptuca).
Naleza do nich niebezpieczne tasiemce pséw (grupa Echinococcus granulosus), rdzne gatunki Taenia, glisty
(Toxocara spp.), patogen wywotujacy toksoplazmoze (Toxoplasma gondii) oraz inne pierwotniaki, takie jak
Sarcocystis spp. i Neospora caninum. Ryzyko zarazenia psow i kotéw tymi oraz innymi patogenami poprzez
surowe migso nie jest doktadnie znane. Jedyna pewnoscig jest to, ze zarazenia sg mozliwe i zdarzaja sie
wielokrotnie. Nie oznacza to jednak, ze psy i koty nigdy nie powinny by¢ karmione surowym miesem, ale
bardzo jest istotne, aby surowe migso byto doktadnie zamrozone i przechowywane wystarczajgco dtugo,
by zniszczy¢ wszelkie stadia pasozytow. Zaleca sie przechowywanie migsa w temperaturze od -17°C do
-20°C przez co najmniej tydzien. Ponadto mieso powinno pochodzi¢ z lokalnych zrédet, poniewaz jego
import moze wprowadzac¢ patogeny nie-endemiczne dla danego regionu (np. Echinococcus granulosus jest
rzadko stwierdzany w potnocnej Europie). Jesli pochodzenie i stan mrozenia surowego miesa nie jest znane,
zaleca sie rutynowe badanie katu co cztery tygodnie lub profilaktyczne odrobaczanie preparatem skutecznym
przeciwko glistom. Ze wzgledu na niskg skuteczno$¢ wykrywania zarazen tasiemcami za pomoca badan
katu, leczenie przeciw tasiemcom jest zawsze wskazane. Nawet jesli ryzyko zarazenia poprzez surowe mieso
nie jest szczegdlnie wysokie, konsekwencje zdrowotne takich zarazeri moga by¢ powazne dla zwierzat i ludzi.
Nie jest mozliwe zabezpieczenie przed pierwotniakami, ktére moga by¢ przenoszone przez surowe mieso, za
pomoca srodkéw przeciwpasozytniczych.

Miejsce przebywania i podréoze

Psy i koty zyjace lub podrézujgce do okreslonych obszaréw geograficznych (np. wyjazdy wakacyjne,
przeprowadzki, pomieszczenia kontroli granicznych, pokazy i préby terenowe) moga by¢ narazone na
zwiekszone ryzyko zarazenia pasozytami wystepujacymi w tych obszarach i miejscach. Diagnostyka
choréb nie wystepujacych endemicznie moze okaza¢ sie wyzwaniem dla lekarzy weterynarii, ktérzy nie
sg z nimi obeznani. Psy przywozone z endemicznych obszaréw wystepowania niektérych pasozytéw
(np. E. multilocularis) powinny by¢ niezwtocznie zbadane przez lekarza weterynarii i poddane leczeniu
wtasciwymi srodkami przeciwrobaczymi.

W kazdym przypadku mozna zastosowaé metody diagnostyczne w celu potwierdzenia skutecznosci
przyjetych srodkéw zapobiegawczych i zastosowanego leczenia.
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OPORNOSC NA LEKI PRZECIWROBACZE

Jak dotad nie ma udowodnionych i potwierdzonych przypadkéw opornosci na leki przeciw robakom jelitowym
i poza jelitowym u psow i kotéw w Europie. Jednak w Stanach Zjednoczonych stwierdzono opornos¢ larw
Dirofilaria immitis na antyhelmintyki, a kilka badan sugeruje obecnos$¢ opornosci na srodki przeciwrobacze
w populacjach Ancylostoma caninum w Australii i USA. Najnowsze badania donoszg rowniez o pojedynczych,
opornych populacjach Toxocara canis i Dipylidium caninum w USA. U jednego psa pochodzacego z Hiszpanii,
importowanego do Szwajcarii zaobserwowano prawdopodobng opornosc¢ Dipylidium caninum na prazykwantel.

Tradycyjne metody zwalczania inwazji robakéw jelitowych u pséw i kotdw zawsze pozostawiaty wiele
stadiow pasozytéw poza zywicielem, ktére nie byty poddane selekcji w kierunku lekoopornosci. Jesli wzrasta
czestos¢ zabiegéw odrobaczania, moze to spowodowac wzrost presji selekcyjnej w kierunku rozwiniecia sie
lekoopornosci. Na podstawie doswiadczen z praktyki dotyczacej zwierzat gospodarskich, u ktérych opornosé
pasozytow na leki zostata szeroko udokumentowana, mozna przypuszczac, ze ryzyko rozwoju opornosci jest
wyzsze w duzych populacjach psow i kotéw, takich jak schroniska, duze hodowle, czy inne intensywne systemy
utrzymania. Czestsze stosowanie lekdw przeciwrobaczych moze zwiekszaé presje selekcyjng na rozwdj
opornosci, szczegdlnie w warunkach hodowli, gdzie grupy psow lub kotdw sa leczone rownoczesnie tym
samym preparatem. Wspomniana wczesniej oporno$¢ w populacjach tegoryjcow w USA wystepowata m.in.
u intensywnie utrzymywanych i czesto leczonych (czesciowo w zanizonych dawkach) chartow wyscigowych,
ale takze u psow innych ras.

Dlatego zaleca sig, aby zwalczanie pasozytéw u psow i kotow utrzymywanych w duzych populacjach,
takich jak schroniska, duze hodowle, czy inne intensywne systemy chowu, byto starannie zaplanowane
i wspierane regularnym badaniem probek katu. Celem takich badan jest rozpoznanie wystepujacych
gatunkoéw pasozytéw oraz state monitorowanie skutecznosci wdrozonych dziatan. Do tego nalezy réwniez
przeprowadzanie losowych badan katu po przeprowadzonym odrobaczaniu, aby potwierdzi¢ skutecznosé
zastosowanego leczenia i wykluczy¢ obnizong skutecznos¢ lekéw lub rozwdj opornosci na Srodki
przeciwrobacze. Dodatkowo niezbedne jest wdrazanie dziatarn towarzyszacych, szczegdlnie w zakresie
higieny, aby czestotliwos¢ odrobaczania mogta zosta¢ ograniczona do poziomu odpowiedniego z punktu
widzenia profilaktyki zdrowotne;j.

PRZECIWDZIALANIE PRZENOSZENIU INWAZJI PASOZYTNICZYCH
W SRODOWISKU

Aby zminimalizowaé ryzyko zarazenia zwierzat lub ludzi (choroby odzwierzece), w przypadku pasozytow
ktérych jaja lub larwy sg wydalane z katem, konieczne jest zwalczanie w srodowisku stadiéw rozwojowych.

Zanieczyszczenie srodowiska pasozytami moze nastgpic¢ na wiele sposobow, wtgcznie z wydalaniem jaj, larw
lub cztondw tasiemcow z katem zarazonych zwierzat.

Zanieczyszczenie srodowiska pasozytami przenoszonymi przez psy w obszarach miejskich i wiejskich jest
potegowane przez lisy i watesajgce sie psy. Podobnie zdziczate koty moga stanowié rezerwuar zarazenia dla
kotéw domowych.

Zarazenie zywicieli posrednich lub paratenicznych (np. ptakéw, gryzoni, pomrowéw lub slimakéw) moze
wptywac na dtuzszy czas przetrwania stadiow pasozytniczych w srodowisku.

Wiekszos¢ pasozytow w réznych stadiach rozwoju jest wysoce odporna na niszczacy wptyw srodowiska
(zachowuja inwazyjno$é od miesiecy do lat). Swiezo wydalane formy rozwojowe wielu pasozytéw moga byé
od razu inwazyjne (np. jaja Taenia spp. i Echinococcus spp.). Inne pasozyty, takie jak jaja nicieni, do osiggniecia
stanu inwazyjnego wymagajg przebywania od kilku dni do kilku tygodni w odpowiedniej temperaturze,
zwykle powyzej 16°C. Dlatego wazne jest zapobieganie pierwotnemu zanieczyszczeniu srodowiska poprzez
wdrozenie kompleksowych programéw zwalczania pasozytéw w oparciu o znajomos¢ lokalnych warunkow
epidemiologicznych.



B Najwazniejsze jest bezpieczne codzienne usuwanie odchoddéw zwierzat. Odchoddéw nie powinno sie
sptukiwa¢ do toalety, ani sktadowa¢ w kompostach przeznaczonych pod rosliny przeznaczone do
spozycia. W krajach lub regionach, gdzie jest to dozwolone przez prawo, odchody moga by¢ sktadowane
w przydomowych miejscach zbierania odpadéw lub specjalnych pojemnikach przeznaczonych wytgcznie
na odchody.

B Nalezy wspiera¢ dziatania utatwiajgce usuwanie odchodéw takie jak zapewnienie pojemnikéw i workow.
Poniewaz trudno jest kontrolowac¢ miejsca w ktérych defekujg wychodzace koty, szczegdlna uwage nalezy
skierowac na ich odrobaczanie.

B Przepisy dotyczgce wyprowadzania na smyczy i usuwania odchodéw powinny by¢ egzekwowane przez
wtadze lokalne, szczegdlnie w obszarach miejskich

B Wiasciwe wtadze powinny réwniez egzekwowac przepisy dotyczace kontroli bezpanskich psow i populaciji
zdziczatych kotéw

B Zarobaczone zwierzeta powinny by¢ leczone w celu zminimalizowania zanieczyszczenia srodowiska.
W uzasadnionych przypadkach zwierzeta powinny by¢é monitorowane przez badanie katu (np. zwierzeta
z utrzymujacymi sie objawami klinicznymi lub podejrzane o zarazenie pasozytami lekoopornymi).

B Poniewaz jaja moga przetrwac¢ w glebie przez miesigce i lata, dla bardzo zanieczyszczonych lokalizacji
jak przepetnione schroniska, niezbedne jest zastosowanie nadzwyczajnych srodkéw w celu odkazania,
wigcznie z usunigciem warstwy piasku/gleby lub pokrycie gruntu betonem albo asfaltem.

B W psich budach lub pomieszczeniach dla wielu zwierzgt wazne sg rygorystyczne procedury leczenia
i kwarantanna dla nowych przybyszéw, celem unikniecia wprowadzenia zarazonych osobnikow.

B Dzieciece place zabaw powinny by¢ dobrze ogrodzone przed dostepem zwierzat, szczegodinie kotow.
Piaskownice nieuzywane powinny byc¢ przykryte. Piasek, szczegdlnie jesli nie jest przykrywany i jest
prawdopodobieristwo, ze mégt by¢ zanieczyszczony odchodami, powinien by¢ regularnie wymieniany co
najmniej raz lub dwa razy w roku.

B Wysuszenie i promieniowanie ultrafioletowe sg wyjatkowo szkodliwe dla jaj robakow, dlatego
umozliwienie nastonecznienia i wysuszenia skazonych obszaréw moze pomdc w ograniczeniu poziomu
zanieczyszczenia.

UWAGI DLA WEASCICIELI W ZAPOBIEGANIU CHOROBOM
ODZWIERZECYM

Poniewaz niektére pasozyty pséw i kotdw moga takze potencjalnie zarazac ludzi, lekarze weterynarii ponosza
dodatkowa odpowiedzialno$¢ za zdrowie ludzi. Szczegdlne ryzyko zoonotyczne stwarzajg powszechnie
wystepujace glisty Toxocara spp. Po potknieciu jaj inwazyjnych, larwy moga odbywaé wedréwki somatyczne
w organizmie (zespot larwy migrujacej). Jesli larwy podczas wedrowki zostang zatrzymane w ludzkim oku lub
maozgu, moga powodowac wystgpienie powaznych problemoéw zdrowotnych.

Po zarazeniu ludzi przez E. multilocularis lub gatunkami z grupy E. granulosus rozwija sie bgblowica wielo-
lub jednojamowa, z tworzeniem torbieli w watrobie w i/lub innych narzadach wewnetrznych, co moze
skutkowac $miertelnym przebiegiem choroby. Bablowica wielojamowa jest chorobg podobna do choroby
nowotworowej, ktéra nie leczona moze by¢ smiertelna. Zarazenie ludzi jest wynikiem potkniecia jaj tasiemca.
Gtéwnym ZzZrédtem zanieczyszczenia srodowiska sg lisy. Zarazenie takze moze by¢ skutkiem potkniecia jaj
znajdujgcych sie na psiej siersci lub wydalonych z katem.
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Wazne $rodki zapobiegawcze do stosowania przez wtascicieli zwierzat obejmuja:

B Przestrzeganie zasad higieny osobistej, szczegodlnie mycie rak po zajmowaniu sie zwierzetami i przed jedzeniem

B Zminimalizowanie kontaktu dzieci z potencjalnie zanieczyszczonym s$rodowiskiem i uczenie ich zasad
przestrzegania higieny osobistej. Obcinanie krétko paznokci. Uczenie dzieci o waznosci takiego postepowania

B Zaktadanie rekawiczek ochronnych do pracy w ogrodzie
B Mycie owocow, warzyw i grzybdw przed jedzeniem

B Zwalczanie inwazji pasozytniczych u zwierzat przez powtarzane zabiegi odrobaczania i/lub regularne
badania diagnostyczne

B Zapobieganie inwazjom pasozytniczym przez ograniczenie, tam gdzie to mozliwe, ryzyka nabycia zarazenia
przez zwierzegta

B Regularne sprzgtanie odchodéw zwierzgt w celu ograniczenia zanieczyszczenia srodowiska stadiami
inwazyjnymi pasozytow

B Nie sktadowanie odchodow i kociego piasku z kuwet wsrod odpaddéw podlegajacych recyklingowi
lub w komposcie

B Regularne pielegnowanie psow, by zmniejszy¢ ryzyko zanieczyszczenia siersci jajami robakéw

B Zmiana obuwia, by zapobiec zanieczyszczeniu powierzchni w mieszkaniach

Osobom majgcym regularny kontakt ze zwierzetami, ktére moga potencjalnie przenosi¢ pasozyty
odzwierzece, nalezy uswiadomié ryzyko z tym zwigzane i poinformowac, ze ryzyko zagrozenia zdrowia jest
wyzsze u kobiet w cigzy oraz osob cierpigcych na choroby ukryte lub immunosupresje. Informacja ta winna
by¢ udostepniana przez lekarzy medycyny i weterynarii, bez koniecznosci dostarczenia historii choroby
klienta lub jego rodziny.

Majgc to na uwadze, nalezy zachowac szczegding ostroznos$¢ w przypadku:

B Osoéb o obnizonej odpornosci, takich jak osoby starsze, diabetycy, ludzie zakazeni wirusem HIV,
przechodzacy chemoterapi¢ immunosupresyjng, po przeszczepie narzadéw lub leczenia chordb
autoimmunologicznych.

B Inne podatne grupy, takie jak kobiety w cigzy, niemowleta, mate dzieci i osoby majgce problemy z uczeniem sie.

B | udzie z ryzykiem wynikajagcym z wykonywanego zawodu, jak rolnicy, pracownicy schronisk i hodowli oraz
mysliwi.

EDUKACJA PERSONELU, WELASCICIELI ZWIERZAT | SPOLECZENSTWA

Zasady leczenia i zalecenia dotyczace zwalczania inwazji pasozytniczych powinny by¢ przedstawiane
w sposoéb przejrzysty personelowi weterynaryjnemu oraz osobom zajmujgcym sie zwierzetami.

Nalezy zachecac¢ do wspotpracy lekarzy medycyny i lekarzy weterynarii kiedy to tylko mozliwe, podkreslajac
wyptywajace z tego korzysci, zwtaszcza w przypadku choréb odzwierzecych. Wtascicielom zwierzat nalezy
uswiadamiaé potencjalne zagrozenie zdrowia wskutek zarazenia pasozytami, nie tylko dla zwierzat, ale dla
nich samych, ich rodziny oraz znajomych. Strony internetowe, fachowe broszury i plakaty umieszczone
w gabinetach weterynaryjnych i sklepach zoologicznych sg pozytecznym narzedziem to utatwiajgcym.

Znaczenie zasad regularnego leczenia przeciwrobaczego lub przytgczanie sie do ,programu kontroli stanu
zdrowia zwierzat towarzyszacych” powinno by¢ przedstawiane i konsekwentnie propagowane spoteczenstwu
przez lekarzy i personel weterynaryjny oraz inne osoby zajmujgce sie zdrowiem zwierzat. Odpowiedzialne
posiadanie psow i kotow moze ztagodzi¢ obawy zwigzane ze zdrowiem publicznym i zacheci¢ do akceptowania
pséw i kotow jako zwierzat towarzyszacych ludziom na co dzien.

Dodatkowe informacje i materiaty zrédtowe mozna uzyskaé¢ na stronach www.esccap.org i www.esccap.pl.



Tabela 2A. Charakterystyka robakéw wystepujacych u pséw w Europie: nicienie jelitowe.

Gatunek

Glisty

Okres
prepatentny

Okres patentny

Stadia inwazyjne
i drogi zarazenia

Zasieg
wystepowania
w Europie

Zywiciele
ostateczni

znajdujacych sie w glebie
lub larw w zywicielu
paratenicznym

Toxocara canis Réznie, 4-6 miesiecy Potkniecie jaj inwazyjnych Wszedzie Psy i lisy
zazwyczaj 21 znajdujgcych sie w glebie
dni po zarazeniu lub na siersci, larwy
prenatalnym, w mleku lub zywicielu
27-35 dni paratenicznym
po zarazeniu
laktogennym, Od suki przez tozysko
32-39 dni po
potknigciu jaj
Toxascaris leonina | Okoto 8 tygodni 4-6 miesiecy Potkniecie jaj inwazyjnych, | Wszedzie Psy, koty i lisy

Wegorek

Strongyloides
stercoralis

Réznie, od 9 dni

Od 3 do 15
miesiecy

skoére

L3 doustnie ze srodowiska
lub poprzez mleko

Przez skore

Rzadko
w Europie, ale
czesciej
w Potudniowe;j

Ancylostoma 2-3 tygodnie Moze sie Potkniecie L3 Przede wszystkim | Psy i lisy
caninum przedtuzyg, ze Srodowiska, larwy na potudniu
w zaleznosci w mleku suki lub zywicielu Europy,
od stanu uktadu paratenicznym. sporadycznie
odpornosciowego w Europie
(7 miesiecy Zarazenie larwami przez Pétnocne;j
do 2 lat) skoére
Uncinaria 3-4 tygodnie Moze trwaé dtugo, | Potkniecie L3 Przede wszystkim | Psy, lisy (takze
stenocephala w zaleznosci ze srodowiska, w Europie koty)
od stanu uktadu W mniejszym stopniu Srodkowej
odpornosciowego | zarazenie larwami przez i Pétnocnej

Psy (oraz ludzie
i koty)

Autoinwazja
Wiosogtéwka
Trichuris vulpis Co najmniej Do 18 miesiecy Potknigcie jaj inwazyjnych Wszedzie Psy i lisy
8 tygodni znajdujacych sie
w Srodowisku
Tabela 2B. Charakterystyka robakéw wystepujacych u pséw w Europie: tasiemce
Gatunek Okres Okres Stadia inwazyjne Zasieg Zywiciele
prepatentny patentny i drogi zarazenia wystepowania ostateczni
w Europie
Taenia spp. 4-10 tygodni | Miesigce Potkniecie stadium larwalnego Wszedzie, Psy i lisy (i koty)
do wielu lat (cysticercus lub coenurus) zréznicowany
znajdujgcego sie w zywicielu zaleznie od
posrednim gatunku
Mesocestoides spp. | 4-10 tygodni | Kilka lat Potknigcie stadium larwalnego Wszedzie (rzadko) | Psy, koty i lisy
znajdujagcego sie w miesie lub
tkankach ofiary
Dipylidium 3 tygodnie Kilka miesiecy | Potkniecie stadium larwalnego Wszedzie Psy, koty i lisy
caninum znajdujgcego sie w pchtach lub
wszotach
Echinococcus 45 dni Kilka miesiecy, | Potkniecie stadium larwalnego Patrz mapa (fig. 9) | Psy (lisy)
granulosus* do trzech lat znajdujgcego sie w zywicielu
posrednim (wiele gatunkéw zwierzat
roslinozernych i wszystkozernych)
Echinococcus 28 dni Kilka miesiecy | Potknigcie stadium larwalnego Patrz mapa Lisy, psy,
multilocularis znajdujgcego sie w zywicielu (fig. 10) jenoty,
posrednim (gryzonie) (i koty)

* Wystepuje wiele gatunkéw i odmian: E. ortleppi (bydto); E. equinus (konie), genotyp $winski, psi, jeleni i inne. Fig. 9 - zasieg wystepowania.
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Tabela 2C. Charakterystyka robakow wystepujacych u psow w Europie: nicienie pozajelitowe

Gatunek

Nicien wystepujacy
Dirofilaria immitis

Angiostrongylus
vasorum

Nicienie ptucne

Okres prepatentny

W sercu

6-7 miesiecy

Francuski robak sercowy

40-49 dni

Okres patentny

Kilka lat

Do 5 lat

Stadia inwazyjne
i drogi zarazenia

L3 przenoszone
przez komara
bedacego
wektorem (zywiciel
posredni)

L3 w migczakach
lub zywicielu
paratenicznym,
zarazenie doustne

Zasieg
wystepowania
w Europie

Potudniowa Europa
i czesci Europy
Srodkowej (fig. 18)

W wielu regionach
endemicznie

Zywiciele
ostateczni

Psy (i koty) i fretki

Lisy i psy

Nicien podskérny
Dirofilaria repens

27-34 tygodnie

Nicienie wystepujace w oku

Kilka lat

sie w migczaku
lub zywicielu
paratenicznym,
zarazenie doustne

L3 przenoszone
przez komara
(zywiciel posredni)

Potudniowa Europa
i czesci Europy
Srodkowe;j (fig. 18)

Oslerus osleri 10 tygodni Nieznany Przeniesienie doustne | Wszedzie, lecz Lisy i psy
bezposrednio od sporadycznie
suki na szczenieta,
gtéwnie poprzez
koprofagie
Filaroides spp- 10-18 tygodni Nieznany Przeniesienie doustne | Wszedzie, lecz Psy
(F. hirthi, F. milksi) bezposrednio od sporadycznie
suki na szczenieta,
gtéwnie poprzez
koprofagie
Eucoleus 4 tygodnie 10-11 miesigcy Potknigcie larw Wszedzie Lisy, psy i koty
aerophilus lub jaj inwazyjnych
(syn. Capillaria znajdujgcych sie
aerophila) w Srodowisku
lub zjedzenie
dzdzownicy
Crenosoma vulpis | 3 tygodnie Do 10 miesiecy L3 znajdujgce Wszedzie Psy i lisy

Psy (i koty)

inwazyjnych

z zywicielem
posrednim
(owady katozerne)
oraz zywicieli
paratenicznych
(gryzonie,
jaszczurki)

Thelazia callipaeda | Okoto 3 tygodni Miesiace, nawet Stawonogi Wiochy, Francja, Psy, koty i lisy
lata - muchoéwki potudniowa
(zywiciele posredni) | Szwajcaria,
odzywiajagce sie Hiszpania,
ptynem tzowym Portugalia, region
Batkanow
Spirocerca lupi 6 miesiecy Potknigcie larw Wszedzie (rzadko) Psy




Tabela 3. Czynniki ryzyka zarazenia robakami pséw w Europie

U niektérych pséw wystepuje podwyzszone ryzyko zarazenia pasozytami niz u innych, jednak réznice te
rzadko maja charakter jednoznaczny. W tabeli zostaty wyszczegdlnione te czynniki, ktdre wydaja sie
zwigksza¢ mozliwos¢ zarazenia sie psow konkretnymi pasozytami. Tabela zostata opracowana w oparciu
o dostepna wiedze, ale nie jest ona wynikiem przeprowadzonego formalnego procesu szacowania ryzyka.
Pola oznaczone kolorem wskazujg na wystepowanie podwyzszonego ryzyka.
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ROBAKI JELITOWE

Glisty

Toxocara canis

Toxascaris

leonina

Tegoryjce

Ancylostoma Czesciej w Europie
caninum Potudniowej
Uncinaria W chfodniejszej

strefie klimatycznej
(Europa Pdtnocna)

Wegorek

stenocephala

Strongyloides

stercoralis

Wiosogtowka

Tasiemce

Taenia spp.

Mesocestoides

spp.

Dipylidium

caninum
Europa Srodkowa,

Echinococcus Potudniowa

granulosus* i Wschodnia
patrz mapa fig. 9
Europa Srodkowa,

Echinococcus Wschodnia

multilocularis i Péthocna
patrz mapa fig. 10

ROBAKI POZAJELITOWE

Nicien wystepujacy w sercu

Dirofilaria

immitis Patrz mapa (fig. 18)

Francuski robak sercowy

Angiostrongylus
vasorum

Nicienie ptucne

Oslerus osleri

Filaroides spp.

Eucoleus
aerophilus
(syn. Capillaria
aerophila)

Crenosoma
vulpis

Nicien podskérny

Dirofilaria

repens Patrz mapa (fig. 18)

* Istnieja rézne gatunki i odmiany: E. ortleppi (bydto); E. equinus (konie), genotyp $winski, psi, jeleni i inne. Fig. 9 - zasieg wystepowania.
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Tabela 4. Charakterystyka robakow wystepujacych u kotéw w Europie: nicienie i tasiemce

Gatunek

ROBAKI JELITOWE
Glisty

Okres prepatentny

Okres patentny

Stadia inwazyjne
i drogi zarazenia

Zasieg
wystepowania
w Europie

Zywiciele
ostateczni

Tegoryjce

Toxocara cati Roznie, zazwyczaj 4-6 miesiecy Potknigcie jaj Wszedzie Koty
okoto szesciu inwazyjnych
tygodni po z gleby, larw
potknieciu jaj w mleku lub
zintegrowane inwazyjnych zywicielach
paratenicznych
Toxascaris leonina | 8-10 tygodni 4-6 miesiecy Potknigecie jaj Wszedzie Psy, koty i lisy
inwazyjnych z gleby,
larw w zywicielach
paratenicznych

Inne robaki

Ollulanus tricuspis
(robak zotadkowy)

5 tygodni

w zaleznosci od
stanu uktadu
odpornosciowego

33-37 dni

w glebie oraz
larw w zywicielu
paratenicznym

Potkniecie larw lub
dorostych postaci
w wymiocinach

i Srodkowej

Wszedzie (rzadko)

Ancylostoma 2-3 tygodnie Moze byé Gtéwnie potkniecie | Europa Srodkowa Koty
tubaeforme przedtuzony larw znajdujgcych
w zaleznosci od sie w glebie
stanu uktadu
odpornosciowego W niektoérych
przypadkach
zarazenie
przezskérne
Uncinaria 3-4 tygodnie Moze byé Potknigcie larw Gtéwnie w Europie | Psy, lisy (i koty)
stenocephala przedtuzony znajdujacych sie Pétnocnej

Koty

Przywra watrobowa

Opisthorchis
felineus

3-4 tygodnie

Kilka miesiecy

Stadia larwalne
(metacerkarie)
w rybach
stodkowodnych

Pétnocno-
wschodnie Niemcy,
lokalnie w Europie
Srodkowej

Hydatigera 5-10 tygodni Kilka lat Potknigcie larw Wszedzie Koty
(syn. Taenia) znajdujgcych sie
taeniaeformis W gryzoniach
Mesocestoides 4-10 tygodni Kilka lat Potkniecie stadiéw | Wszedzie (rzadko) Koty, psy i lisy
spp- larwalnych w miesie

lub tkankach
Dipylidium 3 tygodnie Kilka miesiecy Potknigcie stadium | Wszedzie Psy, koty i lisy
caninum larwalnego

w pchtfach lub

wszotach
Joyeuxiella 3-4 tygodnie Kilka miesiecy Potkniecie stadium | wszedzie, Koty
pasqualei larwalnego najczesciej

w chrzgszczach, kraje regionu

ptazach i matych $rédziemno-

ssakach morskiego
Echinococcus 28 dni Kilka tygodni Potkniecie stadium | Patrz mapa (fig. 10) | Lisy, psy, jenoty
multilocularis larwalnego (i koty)

w zywicielu

posrednim

(gryzonie)

Koty, lisy, psy
(rzadko ludzie)




Tabela 4. Charakterystyka robakéw wystepujacych u kotéw w Europie: nicienie i tasiemce (kontynuacja)

Gatunek

Nicien wystepujacy
Dirofilaria immitis

Nicienie ptucne

Okres prepatentny

ROBAKI POZAJELITOWE

w sercu
Okoto 6 miesiecy

Okres patentny

Zazwyczaj krotki,
pasozyt rzadko
wystepuje u kotow

Stadia inwazyjne
i drogi zarazenia

Larwy inwazyjne L3
przenoszone przez
komary (zywiciel
posredni)

Zasieg
wystepowania
w Europie

Patrz mapa (fig. 18)

Zywiciele
ostateczni

Psy (i koty)

Nicien podskorny
Dirofilaria repens

Nicien oczny

Thelazia
callipaeda

27-34 tygodnie

Okoto 3 tygodni

Kilka lat

Kilka miesiecy

Larwy inwazyjne L3
przenoszone przez
komary (zywiciel
posredni)

Muchowki (zywiciel
posredni) zywigce
sie ptynem tzowym

Patrz mapa (fig. 18)

Witochy, Francja,
potudniowa
Szwaijcaria,
Hiszpania,
Portugalia, region
Batkanow

Aelurostrongylus 7-9 tygodni Kilka lat Larwy w migczaku | Wszedzie Koty
abstrusus lub zywicielu
paratenicznym
Troglostrongylus Larwy w mieczaku | Wtochy, Hiszpania, | Koty
spp. lub zywicielu Grecja, Portugalia
paratenicznym
(i przeztozyskowo)
Eucoleus 4 tygodnie 10-11 miesiecy Potknigcie larw lub | Wszedzie Lisy, psy i koty
aerophilus jaj inwazyjnych ze
(syn. Capillaria $Srodowiska lub
aerophila) dzdzownic

Psy (i koty)

Psy i koty
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Tabela 5. Czynniki ryzyka zarazenia robakami kotéw w Europie

U niektorych kotéw wystepuje podwyzszone ryzyko zarazenia pasozytami niz u innych, jednak réznice
te rzadko majg charakter jednoznaczny. W tabeli zostaly wyszczegodlnione te czynniki, ktére wydaja sie
zwigksza¢ mozliwos¢ zarazenia sie kotow konkretnymi pasozytami. Tabela zostata opracowana w oparciu
o dostepna wiedze, ale nie jest ona wynikiem przeprowadzonego formalnego procesu szacowania ryzyka.
Pola oznaczone kolorem wskazujg na wystepowanie podwyzszonego ryzyka.
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ROBAKI JELITOWE

Glisty

Toxocara cati

Toxascaris
leonina

Tegoryjce

Ancylostoma Europa
tubaeforme Srodkowa

Uncinaria
stenocephala

Robak zotadko

Ollulanus
tricuspis

‘

Tasiemce

Taenia
taeniaeformis

Mesocestoides
spp.
Dipylidium
caninum

Joyeuxiella
pasqualei

Echinococcus Europa
multilocularis Srodkowa

Przywra watrobowa

Pétnocno-
wschodnie
Niemcy (takze
w Polsce
- przyp. ttum.)

Opisthorchis
felineus Ryby

ROBAKI POZAJELITOWE

Nicien wystepujacy w sercu

Dirofilaria Patrz mapa
immitis (fig. 18)

Nicienie ptucne

Aelurostrongylus
abstrusus

Hiszpania,
Troglostrongylus Pom?galia

spp.- Witochy, Grecja

Eucoleus
aerophilus
(syn. Capillaria
aerophila)

Nicien podskérn

‘

Dirofilaria repens Pa(:ir; Tg)pa




Tabela 6. Zarazenie robakami pséw: diagnoza i glowne objawy kliniczne

(diagnostyka patrz tez przewodnik ESCCAP nr 4: Diagnostyka parazytologiczna u kotéw, pséw i koniowatych)

Gatunek

Toxocara canis

Objawy kliniczne

Przy niskim poziomie
zarobaczenia bezobjawowe,
przy wysokim wyniszczenie,
pekaty brzuch u szczeniat.

Duza liczba robakéw moze
spowodowag zatkanie $wiatta
jelita lub wgtobienie

Materiat do badan

Co najmniej 10g
katu (Swiezego lub
utrwalonego)

Rozpoznanie

Wykrycie jaj metoda flotacji z wirowaniem lub test
antygenowy

Toxascaris
leonina

Tegoryjce

W wiekszosci przypadkéw
bezobjawowe

Co najmniej 10g
katu (Swiezego lub
utrwalonego)

Wykrycie jaj metoda flotacji z wirowaniem lub test
antygenowy

Wegorek

Strongyloides
stercoralis

Wiosogitowka
Trichuris vulpis

Tasiemce

przypadkach: biegunka, utrata
masy ciafa i niedokrwisto$é

Ciezkie zarazenia: wodnista
biegunka i okazjonalnie
zapalenie oskrzeli

Bezobjawowo, przy ciezkim
zarazeniu pojawia sie
niedokrwistos$¢, biegunka

i utrata masy ciata

utrwalonego)

Co najmniej 10g
katu (Swiezego lub
utrwalonego)

Co najmniej 10g
katu (Swiezego lub
utrwalonego)

Ancylostoma Biegunka, krwista w przypadku | Co najmniej 10g Wykrycie jaj metoda flotacji z wirowaniem lub test
caninum zarazenia A. caninum, utrata katu (Swiezego lub antygenowy

masy ciafa i niedokrwistos¢. utrwalonego)

Objawy moga mie¢ charakter

ostry lub przewlekty.
Uncinaria Objawy kliniczne pojawiaja Co najmniej 10g Wykrycie jaj metoda flotacji z wirowaniem lub test
stenocephala sie rzadko; w rzadkich katu (Swiezego lub antygenowy

Wykrycie jaj metoda flotacji z wirowaniem

Wykrycie jaj metoda flotacji z wirowaniem lub test
antygenowy

3 kolejne dni

Zamrozenie katu do
temperatury -80°C
zabija jaja

Taenia spp. Bezobjawowo, czasem $wigd Co najmniej 10g Dobrze widoczne cztony z jednym otworem
w okolicy odbytu Swiezego katu, cztony ptciowym. Jaja tasiemcéw z rodziny Taenidae
w kale, badania przez w kale (patrz ponizej Echinococcus — réznicowanie jaj
3 kolejne dni tasiemcoéw)
Dipylidium W wiekszosci przypadkow Co najmniej 10g Wymiary cztonéw podobne do cztonéw tasiemcow
caninum bezobjawowe, $wigd w okolicy | swiezego katu, cztony z rodzaju Taenia, ale rdznia si¢ pod wzgledem
odbytu w kale, badania przez morfologicznym (dwa otwory ptciowe). Jaja
3 kolejne dni w cztonach utozone w pakietach (widoczne pod
mikroskopem).
Echinococcus | Bezobjawowo Co najmniej 10g katu, Budowa i wielkos$¢ cztondw. Jaja wykrywane metoda
granulosus badania przez flotacji, sedymentacii lub technik taczonych (niezbyt
3 kolejne dni czute, brak mozliwosci réznicowania jaj).
Stwierdzenie koproantygenéw umozliwia rozpoznanie
Zamrozenie katu do zarazenia w fazie prepatentnej poczawszy od 10 dnia po
temperatury -80°C zarazeniu. Czuto$¢ powyzej 90%, jezeli obecnych jest
zabija jaja wiecej niz 50 tasiemcdw, nizsza przy liczbie mniejszej
niz 50™.
PCR / sekwencjonowanie umozliwia zidentyfikowanie
gatunkow (z wyizolowanych jaj lub cztonowy)*.
Echinococcus | Bezobjawowo Co najmniej 10g katu, Budowa i wielkos$¢ cztondw. Jaja wykrywane metoda
multilocularis badania przez flotaciji, sedymentaciji lub technik taczonych (niezbyt

czute, brak mozliwosci réznicowania jaj).

Stwierdzenie koproantygenéw umozliwia rozpoznanie
zarazenia w fazie prepatentnej poczawszy od 10 dnia po
zarazeniu. Czuto$¢ powyzej 90%, jezeli obecnych jest
wiecej niz 50 tasiemcdw, nizsza przy liczbie mniejszej
niz 50*.

PCR / sekwencjonowanie umozliwia zidentyfikowanie
gatunkoéw (z wyizolowanych jaj lub cztondw)*.

*

tylko w wyspecjalizowanych laboratoriach
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Tabela 6. Zarazenie robakami pséw: diagnoza i gidwne objawy kliniczne (kontynuacja)
(diagnostyka patrz tez przewodnik ESCCAP nr 4: Diagnostyka parazytologiczna u kotéw, pséw i koniowatych)

Gatunek Objawy kliniczne
NICIENIE POZAJELITOWE

Nicienie wystepujace w sercu

Dirofilaria
immitis

Przy niskim zarobaczeniu
bezobjawowe. Pierwsze
objawy kliniczne 5-7 miesiecy
po zarazeniu: utrata kondycji,
dusznosé, kaszel.

W chorobie przewlektej
kaszel, czestoskurcz, ,zespot
zylny”, nietolerancja wysitku,
przyspieszone oddychanie,
przewlekte ostabienie

Francuski nicien sercowy

Bardzo zmienne:

od bezobjawowych do objawéw
krazeniowych i oddechowych:
kaszel, dusznos$¢, zaburzenia
krzepnigcia krwi

(np. wylewy podskoérne), objawy
neurologiczne

Angiostrongylus
vasorum

Nicienie ptucne

Crenosoma
vulpis

Objawy oddechowe jak kaszel,
dusznosé, moze dojs¢ do
nietolerancji wysitkowej

Materiat do badan

2-4 ml krwi z EDTA**

1ml osocza lub
surowicy

Co najmniej 10g
Swiezego katu, badania
przez 3 kolejne dni lub
poptuczyny z oskrzeli

1ml osocza lub
surowicy

Co najmniej 10g
Swiezego katu lub
poptuczyny z oskrzeli

Rozpoznanie

Antygeny krazace* (od 5 miesigca po zarazeniu)
(czutosc¢ okoto 90%, jezeli obecna jest 1 samica
nicienia lub ok. 100% jezeli nicieni jest wiecej).
Wykrycie mikrofilarii od 6-7 miesigca po zarazeniu.
Wykrywanie bardziej czute poprzez zwigkszenie
stezenia mikrofilarii w testach serologicznych lub
tescie Knotta uzupetniony o odpowiedni protokét
PCR. Mozna okresli¢ gatunki mikrofilarii metodami
morfologicznymi, biochemicznymi lub molekularnymi.
Badanie rentgenowskie klatki piersiowej

i echokardiografia sg uzupetniajacymi metodami
diagnostycznymi.

Wykrycie zywych larw w Swiezej prébce katu
metoda Baermanna lub stwierdzenie obecnosci
larw w badaniu mikroskopowym poptuczyn
oskrzelowych (nizsza czutosc), stwierdzenie
antygenow krazacych w osoczu lub surowicy

z zastosowaniem dostepnych zestawéw
diagnostycznych.

Wykrycie zywych larw w Swiezej prébce katu
metodag Baermanna lub stwierdzenie obecnosci
larw w badaniu mikroskopowym poptuczyn
oskrzelowych (nizsza czutosg).

Oslerus osleri Objawy oddechowe jak kaszel,
dusznosé, moze dojs¢ do

nietolerancji wysitkowej

Co najmniej 10g
$Swiezego katu lub
poptuczyny z oskrzeli

Wykrycie zywych larw w Swiezej probce katu
metoda Baermanna lub stwierdzenie obecnosci
larw w badaniu mikroskopowym poptuczyn
oskrzelowych (nizsza czutosc).

dusznosé, moze dojs¢ do
nietolerancji wysitkowej

Nicienie podskoérn

Dirofilaria repens | W wigkszosci przypadkéw
bezobjawowo, zmiany
podskdrne, czasami

podraznienie skoéry

Nicienie wystepujace w oku

Thelazia
callipaeda

Dystonia miesni okreznych oka
i fzawienie

Swiezego katu lub
poptuczyny z oskrzeli

2-4 ml krwi z EDTA™

Materiat pobrany
z powierzchni oka lub
spod trzeciej powieki

Filaroides spp.- Objawy oddechowe jak kaszel, | Co najmniej 10g Wykrycie zywych larw w Swiezej prébce katu
dusznos$¢, moze dojs¢ do Swiezego katu lub metoda Baermanna lub stwierdzenie obecnosci
nietolerancji wysitkowej poptuczyny z oskrzeli larw w badaniu mikroskopowym poptuczyn

oskrzelowych (nizsza czutosc).

Capillaria spp. Objawy oddechowe jak kaszel, | Co najmniej 10g Wykrycie jaj metoda flotacji

‘

Wykrycie mikrofilarii poczawszy od 6 miesigca
po zarazeniu. Wykrycie bardziej czute poprzez
zwiekszenie stezenia mikrofilarii w testach
serologicznych lub tescie Knotta. Mozna okresli¢
gatunki mikrofilarii metodami morfologicznymi,
biochemicznymi lub molekularnymi.*

Wykrycie postaci dorostych lub larwalnych
w probkach tez pobranych z powierzchni spojowki
lub worka spojéwkowego.

*

tylko w wyspecjalizowanych laboratoriach
** kwas etylenodiaminotetraoctowy




Tabela 7. Zarazenie robakami kotéw: diagnoza i giéwne objawy kliniczne

Gatunek

Objawy kliniczne

Materiat do badan

Rozpoznanie

Toxocara cati

Przy niskim zarobaczeniu
bezobjawowe, przy wysokim
wyniszczenie, pekaty

brzuch u kociat. Duza liczba
robakéw moze spowodowac
zatkanie $wiatta jelita lub jego
wagtobienie. Niekiedy zapalenie
ptuc u kociat.

Jesli to mozliwe 10g katu
(Swiezego lub utrwalonego)

Wykrycie jaj metoda flotacji
z wirowaniem lub test
antygenowy

Toxascaris leonina

Tegoryjce
Ancylostoma tubaeforme

W wiekszosci bezobjawowo

Biegunka, krwista biegunka,
utrata masy ciata

i niedokrwistos¢. Objawy moga
mie¢ charakter ostry

lub przewlekty.

Jesli to mozliwe 10g katu
(Swiezego lub utrwalonego)

Jesli to mozliwe 10g katu
(Swiezego lub utrwalonego)

Wykrycie jaj metoda flotaciji
z wirowaniem lub test
antygenowy

Wykrycie jaj metoda flotacji
z wirowaniem lub test
antygenowy

Uncinaria stenocephala

Tasiemce

Taenia taeniaeformis

Objawy kliniczne pojawiajg
sie rzadko. W rzadkich
przypadkach: biegunka, utrata
masy ciafa i niedokrwistos$¢.

Bezobjawowo

Jesli to mozliwe 10g katu
(Swiezego lub utrwalonego)

Jesli to mozliwe 10g katu
(Swiezego lub utrwalonego),
badania przez 3 kolejne dni,
cztony w kale

Wykrycie jaj metoda flotacji
z wirowaniem lub test
antygenowy

Dobrze widoczne cztony

- cecha charakterystyczna:
jeden otwér ptciowy.

Jaja tasiemcow z rodziny
Taenidae w kale (patrz ponizej
Echinococcus - réznicowanie
jaj tasiemcow)

Dipylidium caninum

W wiekszosci bezobjawowe

Jesli to mozliwe 10g katu
(Swiezego lub utrwalonego),
badania przez 3 kolejne dni,
cziony w kale

Wielko$¢ cztonéw podobna do
cztondéw tasiemcow

z rodzaju Taenia, réznig sie pod
wzgledem morfologicznym
(dwa otwory ptciowe). Jaja

w cztonach utozone w pakietach
(widoczne pod mikroskopem)

Echinococcus multilocularis

Nicien zotadkowy
Ollulanus tricuspis

Przywra watrobowa

Opisthorchis felineus

Bezobjawowo

Zapalenie zotagdka, wymioty

Wymioty, jadtowstret

Jesli to mozliwe 10g katu
(Swiezego lub utrwalonego),
badania prze 3 kolejne dni,

Zamrozenie katu do
temperatury -80°C zabija jaja.

Wymiociny

Jesli to mozliwe 10g katu
(Swiezego lub utrwalonego)

Budowa i wielkos¢ cztonow.
Jaja wykrywane metoda
flotacji, sedymentaciji lub
technik taczonych (niezbyt
czute, brak mozliwosci
réznicowania jaj).

PCR / sekwencjonowanie
umozliwia zidentyfikowanie
gatunkow (z wyizolowanych jaj
lub cztonéw)*

Stwierdzenie larw lub
dorostych pasozytow

Stwierdzenie jaj
- sedymentacja
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Tabela 7. Zarazenie robakami kotéw: diagnoza i giéwne objawy kliniczne (kontynuacja)

Gatunek
NICIENIE POZAJELITOWE

Nicienie wystepujace w sercu

Dirofilaria immitis

Nicienie ptucne
Aelurostrongylus abstrusus

Objawy kliniczne

Czesto bezobjawowo.
Pierwsze objawy kliniczne po
dotarciu nicieni do serca.

W pézniejszej fazie choroby
ostre objawy zwigzane

z obumarciem nicieni,

w tym kaszel, czestoskurcz,
przyspieszone oddychanie,
nagta smierc

Objawy oddechowe, kaszel,
moze doj$¢ do nietoleranciji
wysitkowej

Materiat do badan

2-4 ml krwi z EDTA™

1 ml osocza lub surowicy

Swiezy kat (co najmniej 4g)
lub poptuczyny z oskrzeli

Rozpoznanie

Wykrycie obecnosci mikrofilarii
i/lub przeciwciat.

Wykrywanie mikrofilarii od 8
miesigca po zarazeniu moze
dawac wynik ujemny, poniewaz
stopien zarazenia kotéw moze
by¢ bardzo niski. Wykrywalnosé
bardziej czuta poprzez
zwigkszenie stgzenia mikrofilarii
w testach serologicznych

lub tescie Knotta. Mozna
okresli¢ gatunki mikrofilarii
metodami morfologicznymi,
biochemicznymi lub
molekularnymi.*

Testy na wykrywanie przeciwciat
sg czute, ale moga dawac wynik
dodatni w okresie prepatentnym
zarazenia, ktére nastepnie

nie rozwinie si¢ do postaci
patentnej. W wielu wypadkach
ostateczne rozpoznanie
zarazenia stawiane jest na
podstawie zestawienia wynikéw
badan hematologicznych

i serologicznych w potaczeniu

z badaniem rentgenowskim
klatki piersiowej

i echokardiografig.

Wykrycie zywych larw

w Swiezej prébce katu metoda
Baermanna lub stwierdzenie
obecnosci larw w badaniu
mikroskopowym poptuczyn
oskrzelowych (nizsza czutosd).

Troglostrongylus spp.

Nicienie podskoérne

Dirofilaria repens

Thelazia callipaeda

Objawy oddechowe, kaszel,
moze doj$¢ do nietolerancii
wysitkowej

W wiekszosci bezobjawowe,
zmiany w tkance podskoérnej

Dystonia mig$ni okreznych oka
i fzawienie

Swiezy kat (co najmniej 4g)
lub poptuczyny z oskrzeli

2-4 ml krwi z EDTA**

Nicienie wystepujace w oku

Materiat pobrany z powierzchni
oka lub spod trzeciej powieki

Wykrycie zywych larw

w Swiezej probce katu metoda
Baermanna lub stwierdzenie
obecnosci larw w badaniu
mikroskopowym poptuczyn
oskrzelowych (nizsza czutosg).

Wykrycie mikrofilarii od

6 miesigca po zarazeniu.
Wykrywanie bardziej czute
poprzez zwigkszenie stezenia
mikrofilarii w testach
serologicznych lub tescie
Knotta. Mozna okresli¢
gatunki mikrofilarii
metodami morfologicznymi,
biochemicznymi lub
molekularnymi.*

Wykrycie postaci dorostych
lub larwalnych w prébkach
tez pobranych z powierzchni
spojowki lub worka
spojéwkowego

*

*k

tylko w wyspecjalizowanych laboratoriach
kwas etylenodiaminotetraoctowy



ZAEACZNIK 1 - SLOWNICZEK

Aplikowanie

Autochtoniczny

Endemiczny

Leczenie

Pestycyd

Srodek przeciwko
pasozytom
wewnetrznym

Terapia

Zapobieganie

Zwalczanie

Zwalczanie
zintegrowane

Podobnie jak leczenie, ale odnosi sie do réznych form produktéw leczniczych
weterynaryjnych, ktére moga by¢ podawane (aplikowane) zwierzetom, takich jak:
preparaty typu spot-on, pour-on, produkty doustne, iniekcje itp.

Odnosi sie do organizmdéw rodzimych, wystepujacych naturalnie na danym
obszarze, a nie wprowadzonych z innego miejsca

Odnosi sie do organizmu lub choroby, ktéry/a regularnie wystepuije i jest stale
obecna na okreslonym obszarze geograficznym. Okresla réwniez gatunek
rodzimy, ktory wystepuje naturalnie i jest ograniczony do konkretnego regionu.

Podawanie weterynaryjnych produktow leczniczych (lekéw), ktére uwaza sie za
konieczne na podstawie diagnozy.

Zwiagzek opracowany w celu eliminacji réznych stadiéw pasozytéw
w Srodowisku.

Preparat opracowany dla zwierzat. Stosuje sie jako srodek terapeutyczny, aby
wyeliminowac¢ wszelkie istniejace zarazenia pasozytami wewnetrznymi i zapobiec
ponownemu zarazeniu.

Kazda interwencja medyczna w celu wyleczenia choroby; obejmuje to
stosowanie weterynaryjnych produktéw leczniczych (leczenie) w celu
wyeliminowania istniejgcego zarazenia pasozytami.

Srodki podjete przed zarazeniem sig zwierzecia przez pasozyty wewnetrzne,
aby zapobiec wystgpieniu zarazenia. Zapobieganie przez diuzszy czas mozna
osiggnac przez stosowanie produktu o trwatej aktywnosci przez okreslony czas
po leczeniu.

Ogdlny termin obejmujacy ,terapie” (leczenie) i ,zapobieganie” (profilaktyke).

Zastosowanie kilku srodkéw do zwalczania réznych pasozytéw lub stadiéw
pasozytniczych obecnych u zwierzecia i stadidéw obecnych w srodowisku.
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ZALACZNIK 2 - ZASADY PODSTAWOWE

ESCCAP (Europejska Rada ds. Pasozytéw u Zwierzat Towarzyszacych) jest niezalezng organizacjg
non-profit, opracowujgcg poradnikii propagujgca dobre praktyki w zwalczaniu i leczeniu inwazji pasozytniczych
u zwierzat towarzyszacych. Przy odpowiednim doradztwie ryzyko zachorowan i przenoszenia pasozytow
pomiedzy zwierzetami i ludzmi moze by¢ zminimalizowane. ESCCAP ma aspiracje, ktérej wyrazem jest wizja
Europy, w ktdrej pasozyty zwierzat towarzyszacych nie stanowig zagrozenia dla zdrowia i komfortu zycia
zwierzat i ludzi.

Wystepuje ogromna réznorodnos¢ w zakresie rodzajow i miejsc wystepowania pasozytdéw na catym obszarze
Europy, a przewodniki ESCCAP podsumowujg i uwidaczniajg istotne rdznice, jakie istnieja pomiedzy
poszczegdlnymi czesciami Europy, a tam gdzie jest to konieczne, zalecajg stosowanie wtasciwych metod
zwalczania.

ESCCAP uwaza ze:

B |ekarze weterynarii i wlasciciele zwierzat musza podejmowac dziatania chronigce zwierzeta przed ryzykiem
zwigzanym z podrézowaniem i tgczacej sie z tym potencjalnej zmiany lokalnej sytuacji epidemiologicznej
poprzez eksport lub import nie endemicznych gatunkéw pasozytéw.

B Lekarze weterynarii, wtasciciele zwierzat i lekarze medycyny powinni wspétpracowac w celu zmniejszenia
ryzyka zwigzanego z przenoszeniem odzwierzecych chordb pasozytniczych.

B Lekarze weterynarii powinni by¢ w stanie udzieli¢ wtascicielom zwierzat wskazéwek dotyczacych ryzyka
zarazenia pasozytami, chorob i sSrodkéw podejmowanych w celu zmniejszenia tego ryzyka.

B Lekarze weterynarii powinni prébowaé edukowac wtascicieli zwierzat n/t pasozytéw, aby umozliwic¢
im odpowiedzialne postepowanie nie tylko w stosunku do wiasnych zwierzat, ale i do innych zwierzat
towarzyszacych oraz ludzi w ich spotecznosciach.

Aby osiagnac te cele ESCCAP tworzy przewodniki w réznych formatach:

B Szczegoétowe przewodniki dla lekarzy weterynarii i parazytologéw weterynaryjnych.

B Ttumaczenia, skrocone lub adaptowane (do miejscowej specyfiki) przewodniki, ktére moga by¢ uzywane
zaréwno przez lekarzy weterynarii, jak i wiascicieli zwierzat.

Wydania kazdego przewodnika mozna znalez¢ na www.esccap.org

Oswiadczenie:

Dotozono wszelkich staran, aby informacje zawarte w tym przewodniku, ktére sg oparte o doswiadczenia
jego autorow byty wtasciwe. Jednakze autorzy i wydawcy nie biorg odpowiedzialnosci za jakiekolwiek
konsekwencje wynikajace z btednej interpretacji niniejszych informaciji, jak réwniez nie stosuje sie zasad
zwigzanych z nadawaniem gwarancji. ESCCAP podkresla, ze w trakcie stosowania porad zawartych
w jego przewodnikach nalezy mie¢ na uwadze krajowe, regionalne i lokalne regulacje prawne. Wszystkie
dawkowania i wskazania do stosowania mogg by¢ stosowane zgodnie z podanymi zasadami. Jednakze
lekarze weterynarii powinni zapoznac sie z informacjami zawartymi w ulotkach, w celu uzyskania wiedzy na
temat zatwierdzonych lokalnie regut przeprowadzania leczenia.
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