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Koerte angiostrongiiloos oty EECAVA

Angiostrongylus vasorum

Allaneelatud vastsed (L3) randavad labi
maksa ja siidame kopsudesse kus
arenevad tdiskasvanuks

. . . . . . Peremees neelab alla vastseid (L3)

B Koerte angiostrongiiloos on parasitaarhaigus, mille tekitajaks on sisaldavaid tigusid voi nalkjaid
Angiostrongylus vasorum ('Prantsuse slidameuss' véi 'koerte

kopsuuss'), metastrongiliidide hulka kuuluv nematood. Taiskasvanud munevad

kopsudesse munad. Vastsed (L1)

kohitakse suhu ja neelatakse alla

3 -

B Rebane on parasiidi séilitusperemees. Teised metsikud koerlased,
nt. hundid ja Saakalid, vivad olla parisperemehed.

B Taiskasvanud ussid elavad kopsuarterites ja koerte siidame

parempoolsetes kambrites. Rebane on
. . . ) sdilitusperemees ) Angi ronqgyl

W Ussi munadest kooruvad vastsed kopsukapillaarides ja L1 vastne giostro ‘q,y us

labib alveoolide seinad. Vastsed kohitakse seejérel suhu ja vasorum 1

neelatakse siis alla. Neid vib leida véljaheitest. arengutsiikkel
B Nilkjad ja teod on vaheperemehed
B Nakkusele vastuvétlikud on noored koerad ja valimatu ' val'utataklél ‘r’:zt:eg

toitumiskditumisega koerad. h M iliskeskkonda
B Haiguse peiteaeg on 6-7 nidalat. =

Vaheperemeeste poolt alla neelatud L1

Millal nakkust kahtlustada? vastsed arenevad nakkusvastseteks (L3)
B Kiliinilised tunnused

0 Kéha, diispnoe, fiilisilise koormuse talumatus Kuidas nakkust kinnitada?

0 Koagulopaatia Kliinilised tunnused: subkutaanne hematoom ' . I .
. . ol . ' B Baermann'itest (L1 roojas): hea spetsiifilisus ja tundlikkus
meleena, nlllnavereijooks, hemoptids, anee.rmla ) (kui kasutatakse varsket saastumata rooja). Aegandudev.
0 Neuroloogilised néhud, nt. parees, krambid, ataksia Angiostrongylus' e vastsete madramine soltub testi l4biviija oskustest.
Testi kordamine vahemalt kolme erineva roojaprooviga suurendavad

B Laboratoorne diagnostika testi tundlikkust. Baermanni testi tehnikat vaadake teiselt lehekiljelt.

0 Enamus hematoloogilisi ja biokeemilisi parameetreid on normi piires ™ Klinikus tehtav antigeeni test (AngioDetect®, Idexx): tsirkuleerivate
A. vasorum usside antigeenide seroloogiliseks madramiseks.

O Trombotsiitopeenia Kdrge spetsiifilisusega ja hea tundlikkusega mugav test Kiiniliselt

0 Eosinofiilia kahtlaste koerte puhul.

0 Hiipokroomne aneemia W Optimaalse tundlikkuse saavutamiseks tuleks kasutada mélemat testi.

0 Hudbimishaired

0 Seletamatu positiivne D. immitis'e antigeeni test (ristreaktiivsus) Haiguse ravi

B Radioloogilised uuringud B |midaklopriid 10%/moksidektiin 2,5% (tapilahus).

0 Rindkere rontgenilesvéte: kopsudes interstitsiaalne B Milbemiitsiinoksiim 0.5 mg/kg, suukaudselt, kord nadalas, neli
voi segamuster nddalat (parasitaarinfektsiooni vahendamine).

0 . .
Ultraheli: subpleuraalsed stimed kopsudes B Fenbendasool, 25-50 mg/kg suukaudselt kord péevas, 20 pdeva

jooksul.

B Paritolu/reisiajalugu

0 Riskirihmas on koerad, kes elavad, périnevad v&i on reisinud
rilkides, kus parasiit on endeemiline.

B 3-4 nddala pdrast tuleks koeri taas kontrollida kas Baermann' i
testiga voi seroloogilise antigeeni madramise testiga.

© FECAVA koerte vektorsiirutatud haiguste t66riihm

Riigid, kus koerte angiostrongiiloos on registreeritud

Koostatud FECAVA koerte vektorsiirutatud haiguste té6riihma poolt koostdds ESCCAP ja ESDAga ES CCAP'
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Animal Veterinary Associations

Ravimid ja annused koerte angiostrongiiloosi raviks.

Toimeaine(d) Raviskeem

Imidaklopriid 10%/ Tapilahus, kaks annustamist 28-paevase intervalliga
moksidektiin 2,5%

Ultraheli angiostrongtiloosiga
koera kopsust: subpleuraalne
hiipoehhogeenne séim

Fenbendasool ~ 25-50 mg/kg suukaudselt, iga 24 tunni tagant,
20 pdeva jooksul

Milbemiitsiinoksiim 0.5 mg/kg suukaudselt kord nddalas, nelja nddala jooksul

© Luigi Venco

Nakatumise valtimine

B Hiiperendeemilistes piirkondades ja endeemilistes piirkondades, kus
koertel on elustiilist tingituna kdrgem risk: manustada aastaringselt
kord kuus imidaklopriidi/moksidektiini voi milbemiitsiini (annustamine
nii nagu ravi puhul) vdi teostada regulaarset parasitoloogilist kontrolli.

B Vdimaluse korral tuleks valtida tigude ja nalkjate s6omist.

Luigi Venco

Reisinduanne

B Koerad, kes reisivad kérge endeemilisusega piirkondadesse ja
kuuluvad riskirihma (valimatu toitumiskditumine, noor vanus) voivad
vajada igakuist ennetavat ravi.

Baermann' i meetod

m Vajaminev varustus: lehter (sobival alusel) ja klambriga kummi- vGi
plasttoru.

W T60 protsess:

o Votke 5-10 g vérsket valjaheidet, mis ei ole saastunud
mullaga ega rohuga.

o Asetage see kahekordsele marlikihile, mis on piisavalt suur,
et seda mahkida imber proovi nii, et tekiks kotike.

o Riputage marlist proovikotike klaaspulga voi puidust
keelespaatli kiilge, kasutades selle kinnitamiseks pesupulka
voi kummipaela.

Asetage proovikotike lehtrisse.
Taitke lehter leige veega nii, et vdljaheiteproov oleks kaetud.
Laske proovil seista (ile6d (vahemalt 12 tundi).

O O O O

Vabastage lehtri klamber ja koguge esimesed 10 ml vedelikku
tsentrifuugikatsutisse.

o Tsentrifuugige kogutud vedelikku 3 minutit (1500 pddret
minutis).

O Valage katsutist tileligne vedelik dra, vétke paar tilka setet
ning asetage esemeklaasile; uurige mikroskoobiga, 4x vdi 10x
suurendusega.

Baermanni metoodika pohineb
vastsete (L 1) aktiivsel rdndel.
Vdljaheited suspendeeritakse veega:
vastsed liiguvad vette ja vajuvad
vedeliku pohja kust need kogutakse
tuvastamiseks.

B Kui mérkate likuvaid vastseid, lisage kaks tilka Lugoli lahust (mis

tapab ja vdrvib vastsed) ning asetage katteklaas peale;
uurige vastsete morfoloogiat 10x ja 40x suurendusega.

A. vasorum' i vastse (L1) omadused
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FECAVA teabelehtede allalaadimiseks koerte vektor:
Koik digused
Kui soovite kasutada seda teabelehte osaliselt voi taielikult




