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Canine angiostrongylosis in Poland

Tomczuk K., Szczepaniak K., Division of Parasitology
and Parasitic Diseases, Faculty of Veterinary Medicine,
University of Life Sciences in Lublin

The purpose of this paper was to present an emerg-
ing parasitic disease in dogs in Poland. Angiostrongy-
losis is a parasitosis of the cardio-pulmonary system
of dogs and other Canidae, such as foxes, caused by
nematode Angiostrongylus vasorum - the lungworm.
In many European countries it occurs with diverse ex-
tensiveness, especially in foxes. Epidemiology of this
parasite in eastern European countries is poorly rec-
ognized and also little is known about its presence
in Poland. The publication describes the most rele-
vant information of the lungworm biology, clinical
symptoms, diagnosis, treatment and prevention of the
disease. Here, we furnish evidence indicating a rela-
tively frequent incidence of this nematode in Poland
and warn against growing prevalence of infestation.
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Angiostrongyloza jest inwazja doty-
czaca zwierzat migsozernych, okre-
$lana potocznie jako francuska robaczyca
serca. W wielu krajach Europy stwierdza-
na jest ze zréznicowana ekstensywnoscia,
zwlaszcza u liséw i innych dzikich zwie-
rzat miesozernych oraz u pséw. Szczegélne
nasilone wystepowanie choroby notowa-
ne jest w Niemczech, Danii oraz Wielkiej
Brytanii (1, 2, 3, 4). Mimo podobienistwa
warunkéw $rodowiskowych i klimatycz-
nych, opublikowane w 2007 r. informacje
o wystepowaniu angiostrongylozy Polsce
dotyczyty wylacznie wilkéw (5). Nie bylo
dotychczas zadnych doniesieni o zachoro-
waniach u pséw w naszym kraju. Sktonifo
to do badan w tym kierunku.

Na zlecenie firmy Bayer, we wspélpra-
cy z IDEXX Vet. Med. Lab. oraz Instytu-
tem Parazytologii z Uniwersytetu w Zury-
chuw 2012 r., przebadano w kierunku an-
giostrongylozy ponad 3 tys. surowic pséw
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z terenu Polski. Zastosowano metode im-
munoenzymatyczng (ELISA) w réznych
konfiguracjach. Uzyto wiele wariantéw ba-
dania: poszukiwano tylko swoistych prze-
ciwcial badz tylko antygenéw Angiostron-
gylus vasorum lub jednoczesnie przeciwcial
i antygenéw. W zaleznosci od zastosowa-
nej strategii, ekstensywnos¢ inwazji An-
giostrongylus vasorum u pséw w Polsce
na postawie wynikéw badan serologicz-
nych oszacowano na poziomie od 0,51 do
1,78% (6). Pozytywnie reagujace zwierze-
ta pochodzily z terenu catego kraju. Mimo
wykrycia kilkudziesieciu seropozytywnych
pséw, nie udalo sie jednak stwierdzi¢ kli-
nicznego przypadku inwazji. Pierwszy taki
przypadek rozpoznano i opisano w Zakta-
dzie Parazytologii i Choréb Inwazyjnych
Wydzialu Medycyny Weterynaryjnej Uni-
wersytetu Przyrodniczego w Lublinie (7).
Oba te fakty, zaréwno wyniki badan se-
rologicznych, jak i potwierdzenie klinicz-
nego przypadku angiostrongylozy, sa do-
wodem na wystepowanie tego pasozyta
u psow w Polsce.

Charakterystyka pasozyta

Nadrodzina Metastrongyloidea to rozbu-
dowany takson, ktéry skupia wiele rodzin
i rodzajéw nicieni. Sklasyfikowane tu pa-
sozyty potocznie okresla sie jako nicienie
plucne. Rodzaj Angiostrongylus jest jed-
nym z przedstawicieli tej nadrodziny. Na-
lezy do niego kilka gatunkéw nicieni, wsréd
ktérych sa pasozyty gryzoni, ryjéwek oraz
miesozernych. Potwierdzono, ze przynaj-
mniej dwdch przedstawicieli tego rodzaju
(A. cantonensis, A. costaricensis) moze by¢
pasozytami ludzi. Cze$¢ gatunkoéw, takich

jak A. cantonensis, A. dujardini, A. macker-
rasae, A. malaysiensis, A. sandarsae i A. va-
sorum, lokalizuje si¢ w tetnicach plucnych
i prawej komorze serca, a inne (A. costari-
censis, A. siamensis) pasozytuja w naczy-
niach krezkowych. Postaci doroste tylko
trzech przedstawicieli rodzaju Angiostron-
gylus (A. andersoni, A. blarinae, A. michiga-
nesis) nie zasiedlaja naczyn krwionosnych
swoich zywicieli, a lokalizujg si¢ w oskrze-
likach, przyczyniajac si¢ do tworzenia du-
zych ropni w plucach (8).

Dla lekarzy zajmujacych sie diagnosty-
ka ileczeniem pséw w Europie, najwigksze
znaczenie ma gatunek Angiostrongylus va-
sorum, ktérego postacie doroste lokalizuja
sie w naczyniach krwionosnych, gléwnie
tetnicach ptucnych oraz prawej komorze
serca. Nicienie te z uwagi na hematofagie
charakteryzuja sie krwistoczerwona bar-
wa. Samice sa wieksze od samcéw, osiaga-
ja do 2,5 cm dlugo$ci. Jasna petla macicy
kontrastuje z czerwong barwa jelita wy-
pelnionego krwia, dajac efekt dwukoloro-
wego robaka. Samce diugosci 14—-18 mm
sa jednobarwne, a w odcinku ogonowym
maja charakterystyczna torebke kopula-
cyjna i dlugie szczecinki kopulacyjne. Poza
dojrzatymi nicieniami na uwage zaslugu-
je réwniez morfologia larw L1, stwierdza-
nych w §luzie drég oddechowych, plwoci-
nie lub w kale zarazonych zwierzat. Lar-
wy te mierza okolo 310-400 um dlugosci
i maja w grzbietowym odcinku ogona cha-
rakterystyczny kolec (ryc. 1, 2). Te szczeg6-
ty morfologiczne pozwalaja na identyfika-
cje i odréznienie Angiostrongylus vasorum
od form rozwojowych innych gatunkéw ni-
cieni obecnych w kale lub plwocinie pso-
watych (9, 10, 11, 12).

Ryc. 1. Larwa L1 A. vasorum z charakterystycznym zakofczeniem ogona

Ryc. 2. Morfologia larw L1 A. vasorum
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Zywiciele pasozyta

Pasozyty przechodza zlozony cykl rozwo-
jowy z udzialem jednego zywiciela posred-
niego. GIéwnymi zZywicielami ostatecznymi
sq przedstawiciele rodziny psowatych (Ca-
nidae) na wielu kontynentach, z wyjatkiem
strefy arktycznej. Inwazje stwierdzano tak-
ze wérdd innych przedstawicieli drapiez-
nych z rodziny fasicowatych (Mustelidae;
8). Z uwagi na specyfike cyklu rozwojowe-
go inwazja znacznie czesciej rozprzestrze-
nia si¢ u zwierzat wolno zyjacych. Natu-
ralnym rezerwuarem inwazji w Europie sa
lisy, jenoty, wilki, a takze wydra europej-
ska, tchérz zwyczajny oraz borsuk. Na in-
nych kontynentach taka role pelnia kojoty,
szakale, a takze hieny. Psy zarazaja sie rza-
dziej, chociaz w ostatnich latach, zwlasz-
cza w Europie, notuje sie rosnaca eksten-
sywnos¢ inwazji Angiostrongylus vasorum
u tych zwierzat. Wedlug obecnego stanu
wiedzy u kotéw nie stwierdza sie jej inwa-
7ji (6, 8, 15). Przeczy temu opisany przypa-
dek u kota w Niemczech (13) oraz informa-
cja o rozpoznaniu angiostrongylozy u kota
w Warszawie (niepublikowane dane Rafata
Niziotka). Zywicielami po$rednimi pasozy-
ta sa bezkregowce — §limaki ladowe naleza-
ce do wielu rodzin i rodzajéw. Wéréd nich
spotykane sa zaréwno popularne winnicz-
ki, jak i wiele gatunkéw $limakéw bezskoru-
powych (ryc. 3). Poza typowymi zywicielami
posrednimi w cyklu moga wystapic¢ zywicie-
le dodatkowi (parateniczni — rezerwuaro-
wi). Sa nimi drobne zwierzeta kregowe (zaby,
ptaki oraz gryzonie) zywiace sig $limakami.

Rozwdj pasozyta

Dojrzale samice lokalizujace sie w tetnicy
plucnej zywicieli ostatecznych, po zaplod-
nieniu sktadaja jaja, ktére z pradem krwi
docieraja do kapilar ptucnych. W tych wa-
runkach odbywa si¢ wykluwanie larw z jaj.
Larwy uzbrojone w kolec perforuja $ciane
pecherzykéw plucnych, a nastepnie przeni-
kaja do $wiatla oskrzelikéw. Z tym etapem
cyklu zwiazane sa objawy kliniczne ze stro-
ny ukladu oddechowego. Larwy L1 obecne
w §luzie drég oddechowych sa wydalane do
$rodowiska zewnetrznego wraz z plwocing
lub, co zdarza si¢ znacznie czesciej, sa po-
tykane i z trescia pokarmowa wydalane sa
z kalem. Wydalanie larw moze przebiega¢
nieregularne. Slimaki, zerujac na kale zara-
zonych zwierzat, prawdopodobnie zjadaja
inwazyjne larwy L1. W §limakach larwy te
przechodza dalsze przeobrazenia, kolejne
linienia i po okoto 3 tygodniach osiagaja po-
sta¢ inwazyjna dla zywiciela ostatecznego —
larwy L3. Taki przebieg cyklu rozwojowego
klasyfikuje je jako biohelminty (ryc. 4). Bio-
rac pod uwage, ze Slimaki zyja do kilku lat,
mozna zakladaé, ze inwazyjne larwy ulo-
kowane w cystach réwniez przez dlugi czas
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Ryc. 4. Cykl rozwojowy A. vasorum (schemat udostepniony dzieki uprzejmosci firmy Bayer)

zachowuja swa inwazyjno$¢ w organizmach
zywicieli po$rednich. Jest to jeden z czynni-
kéw sprzyjajacych rozprzestrzenianiu inwa-
zji w okre$lonych srodowiskach. Zarazenie
zwierzat migsozernych nastepuje droga po-
karmowa. Larwy po uwolnieniu si¢ w prze-
wodzie pokarmowym przenikaja bariere
jelitowa, osiagajac ukltad krwionosny i do-
cieraja do wezléw chlonnych. Jest to waz-
ny etap rozwoju larwalnego A. vasorum.
W weztach chtonnych dochodzi do dwu
kolejnych linieni. Jest to prawdopodobnie
moment, w ktérym dochodzi do prezentacji
antygenéw wylinkowych i powstania odpor-
nosci chroniacej organizm zywiciela przed
kolejnymi zarazeniami. Faktem jest, ze an-
giostrongyloza stwierdzana jest najczesciej
u mlodych zwierzat. Larwy L5 po opuszcze-
niu wezléw chlonnych krezkowych, okoto
10 dnia po zarazeniu, dostaja sie do tetni-
cy plucnej i tam dojrzewaja. Okres prepa-
tentny inwazji wynosi 40—49 dni. Nicienie
te zyja dlugo w tetnicy plucnej i prawej ko-
morze serca, nawet do 5 lat (2, 9, 10, 11).

Drogi zarazenia

Zarazenie zwierzat miesozernych naste-
puje w wyniku zjedzenia zywiciela posred-
niego — §limaka. Przypuszcza sie jednak, ze
w przypadku pséw znacznie czeéciej docho-
dzi do zarazenia w innych okoliczno$ciach.
Zarazone $limaki sa zjadane przez zywicie-
li paratenicznych, a te, transportujac inwa-
zyjne larwy L3, zarazaja psy lub inne zwie-
rzeta miesozerne. Zjedzenie Zywiciela pa-
ratenicznego, jakimi sa ptaki, gryzonie lub
plazy, moze odgrywac istotna role w in-
wazjologii A. vasorum u pséw. Poza taki-
mi mozliwo$ciami rozprzestrzeniania in-
wazji obserwuje sie jeszcze jedno bardzo
istotne zjawisko. Larwy L3 obecne w §lima-
kach charakteryzuja sie wyjatkowa witalno-
$cia. W przypadku obumarcia slimaka, bez
wzgledu na okolicznosci, larwy wydostaja
sie z niego i moga jeszcze przez jakis czas
egzystowa¢ w Srodowisku. Moga znajdo-
wac sie na zdzbtach traw, roslinach, a nawet
w katuzach. (9, 10). Szczegdlnie wilgotne
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$rodowisko sprzyja przezywalnosci larw.
W tych okoliczno$ciach zwierzeta mieso-
zerne, pijac wode z otwartych zbiornikéw
lub zjadajac rosliny, moga ulegac zarazeniu.

Patogeneza inwazji

W trakcie inwazji stwierdza si¢ patogenne
oddzialywanie nicieni w miejscach przeby-
wania pasozytoéw w poszczegélnych fazach
rozwoju, jak i reakcje ogdlnoustrojowe.
W pecherzykach plucnych stwierdza sie
wybroczyny spowodowane wedrujacymi
larwami. W naczyniach krwionos$nych pluc
powstaja zakrzepy wywolane obecnoscia
zaréwno dojrzalych pasozytéw oraz ich
jaj, jak form larwalnych. W migzszu pluc
powstaja rozsiane zmiany wielkosci orze-
cha laskowego. W wyniku zaburzen kraze-
niowych w ptucach dochodzi do przerostu
prawej komory serca, wystapienia nadci-
$nienia ptucnego oraz wodobrzusza. Doj-
rzale nicienie oraz larwy moga niekiedy
wedrowac¢ z krwia do réznych narzadéw.
Wynikiem tego moze by¢ obecno$¢ paso-
zytéw w galkach ocznych, o$rodkowym
ukfadzie nerwowym, watrobie, nerkach
lub mie$niach i zwigzane z tym reakcje
zapalne. Czestym objawem wystepujacym
w przewleklym przebiegu inwazji sa koagu-
lopatie na tle trombocytopenii (9, 11, 14).

Obraz kliniczny

Wystepowanie oraz nasilenie objawéw kli-
nicznych zaleza w gléwnym stopniu od in-
tensywnosci inwazji oraz wieku zywiciela.
Objawy kliniczne sa zauwazalne najcze-
$ciej dopiero w okresie patentnym inwa-
zji. Zwykle dominuja objawy oddechowe
i krazeniowe: utrudnione oddychanie, dusz-
nos¢ i kaszel. Wedlug Koch i wsp. (3) doty-
czg one 68% przypadkéw inwazji. Ponad-
to moga wystepowac inne, mniej swoiste
objawy, jak: depresja (22%), nietolerancja
wysitku (15,6%), wychudzenie, niedokrwi-
sto$¢ (14%), wymioty (10%), biegunka (4%),
obrzeki podskérne (2,5%), objawy neurolo-
giczne (4,4%) i chrzakanie (1,9%). Czesto in-
wazji towarzysza krwawienia spowodowa-
ne koagulopatig (15,6%). Moga to by¢ krwa-
wienia z jamy nosa lub jamy ustnej, krwiaki,
wybroczyny, wylewy podspojéwkowe lub
krwiomocz. W 6,9% przypadkéw inwazji
nie wystepuja zadne objawy kliniczne. Nie-
leczona choroba ma najcze$ciej przebieg le-
talny, cho¢ zdarzaja sie przypadki sponta-
nicznego samowyleczenia (3, 9, 10, 11, 15).

Rozpoznawanie

Pomocne w rozpoznaniu choroby sg in-
formacje uzyskane od wlasciciela dotycza-
ce niektérych objawéw, jak sklonnos$¢ do
krwawien czy objawéw duszno$ci. Réw-
niez wynik badania klinicznego sklania do

podjecia analiz w kierunku parazytologicz-
nym. Z uwagi na wydalanie z organizmu
larw rozpoznanie przyzyciowe inwazji po-
lega na badaniu kalu metodami larwosko-
powymi, np. metoda Baermanna i poszuki-
waniu larw o dlugosci od 310 do 400 pm.
Larwy L1 A. vasorum ogladane w prepa-
racie mikroskopowym wyrdzniaja si¢ cha-
rakterystycznie zakoriczonym ogonem, kto-
ry jest falisto zatamany i posiada wyrostek
na grzbietowej stronie (9, 10, 11, 16). Lar-
wy z uwagi na swoj duzy ciezar nie wyply-
waja w klasycznych metodach flotacyjnych
z uzyciem nasyconego roztworu NaCl. Lar-
wy A. vasorum mozna wykry¢ metodami
flotacyjnymi, zastepujac ten roztwor plyna-
mi o duzym ciezarze wlasciwym (nasycony
roztwér NaCl i MgCl, lub nasycony roztwér
NaCli sacharozy o ciezarze wlasciwym 1,3).
Warunkiem prawidlowego rozpoznania jest
uzycie $wiezego kalu, najlepiej pobranego
z odbytnicy. Charakterystyczne larwy moz-
na réwniez stwierdzi¢ w §luzie z drég od-
dechowych pobranym trakcie badar bron-
choskopowych lub w plwocinie zarazonego
zwierzecia. W diagnostyce angiostrongylo-
Zy maja zastosowanie réwniez testy sero-
logiczne ELISA, wykrywajace krazace we
krwi antygeny pasozyta lub przeciwciala
(9,12, 17, 18). Testy te mimo duzej czuto-
$ci i swoistosci sa obarczone pewnym ryzy-
kiem bledu, zwlaszcza w inwazjach o malej
intensywnosci. W postawieniu prawidlowe-
go rozpoznania mozliwe jest réwniez wyko-
rzystanie technik molekularnych- metody
PCR (19). Materiatem do badania jest kat
zwierzecia. Metoda PCR wykrywajaca spe-
cyficzne sekwencje DNA pasozyta cechu-
je sie niespotykana czuto$cia. Teoretycznie
wystarczajaca jest obecno$¢ jednej komorki
nicienia, aby doszto do amplifikacji wybra-
nego fragmentu DNA i odczytania dodat-
niego wyniku. Mimo duzej czulosci i swo-
isto$ci metoda ta nie mozna wykry¢ inwa-
zji w okresie prepatentnym. Podczas sekcji
dojrzale pasozyty stwierdza sie w tetnicy
plucnej oraz prawej komorze serca.

Postepowanie

Inwazja w zaleznosci od intensywnosci
moze stanowic zagrozenie dla Zycia zwie-
rzecia i jedynie podjecie leczenia daje szan-
se powrotu do zdrowia.

W leczeniu nalezy uwzgledni¢ dwa tory
postepowania. Leczenie przyczynowe, maja-
ce na celu eliminacje pasozyta, oraz leczenie
objawowe (wspomagajace), ktére doraznie
fagodzi objawy kliniczne, a w konsekwen-
cji czesto ratuje zycie. W celu eliminacji
nicieni mozliwe jest zastosowanie jednego
z kilku preparatéw: moksydektyne stosu-
je sie jednorazowo, w dawce 2,5-6,25 mg/
kg. m.c., w formule spot on; oxym milbe-
mycyny 1x tydzien, p.o., 0,5 mg/kg mc.
(20), fenbendazol doustnie, 20-50 mg/kg

m.c., przez 5 dni lub 20 mg/kg m.c., dzien-
nie przez 10-20 dni, lewamizol 7,5-10 mg/
kg m.c., podskdrnie, przez 2—3 kolejne dni
(9, 10, 11, 12). Leczenie przyczynowe jest
niezbednym warunkiem ratowania zwie-
rzecia, lecz samo w sobie moze stanowi¢
czesto zagrozenie zycia. Przyczyna mozli-
wych komplikacji sa zabite nicienie docie-
rajace do naczyn krwionosnych pluc, po-
wodujace niebezpieczne dla Zycia zatory.
Ryzyko powiklan jest wprost proporcjonal-
ne do intensywnosci inwazji oraz zwiaza-
ne jest z indywidualnymi reakcjami zywi-
ciela. W celu minimalizowania niebezpie-
czenstwa nalezy stosowaé postepowanie
objawowe, a w szczegélnosci: w przypadku
intensywnych krwawien leki poprawiajace
krzepliwo$¢ krwi, ponadto wskazane sa leki
zmniejszajace ci$nienie krwi w tetnicy pluc-
nej, kortykosteroidy (prednizolon) fagodza-
ce skutki mozliwych zatoréw, ostone anty-
biotykowa oraz leki poprawiajace krazenie
i wzmacniajace. Wskazane jest podawanie
plynéw infuzyjnych oraz rozwazenie potrze-
by transfuzji krwi. Nie wszystkie préby le-
czenia inwazji A. vasorum koricza si¢ powo-
dzeniem. Analiza przypadkéw klinicznych
wykazala, ze 75% inwazji ulega wyleczeniu,
16% ps6w nie przezywa terapii, a 8% leczo-
nych zwierzat poddawano eutanazji (21, 9).

Z uwagi na coraz czestsze wystepowa-
nie zagrozenia angiostrongyloza, wieksze-
go znaczenia nabieraja dzialania profilak-
tyczne zmierzajace do niedopuszczenia do
zarazenia lub eliminacji inwazji na poczat-
kowym etapie jej rozwoju. Trudnym zada-
niem jest izolacja zwierzat w $rodowisku
naturalnym i uniemozliwienie zjadania
zywicieli poérednich, paratenicznych lub
inwazyjnych larw ze srodowiska. Dlatego
szczegblnego znaczenia nabiera stosowa-
nie chemioprofilaktykéw, czyli lekéw prze-
ciwpasozytniczych, ktérych stezenie tera-
peutyczne utrzymywaloby sie przez caly
okres wystepowania zagrozenia. Substan-
cjami spelniajacymi takie kryteria sa ma-
krocykliczne laktony. U pséw profilaktycz-
nie mozna stosowaé¢ moksydektyne 2,5mg
/kg.m.c., spot on, w powtérzeniach co mie-
siac, przez caly okres wystepowania zagro-
zenia (15) lub oxym milbemycyne 1x ty-
dzien, 0,5 mg/kg m.c., p.o. (21). Regularne
stosowanie tych endoektocydéw chroni tez
przed wieloma innymi groznymi inwazjami.

Sytuacja inwazjologiczna
w Europie i Polsce

Wystepowanie A. vasorum w Europie jest
bardzo zréznicowane. W niektdrych rejo-
nach kontynentu wystepuja endemiczne
obszary inwazji. Dotyczy to gtéwnie Skan-
dynawii (do 9,8% zarazonych pséw w Da-
nii) oraz w Wielkiej Brytanii (do 4%). Ro-
snaca ekstensywno$¢ na przestrzeni ostat-
nich lat notuje sie réwniez w Niemczech
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(wzrost z 1,3 do 7,4%; 1, 4). W krajach po-
tudnia Europy ekstensywno$¢ inwazji jest
znacznie nizsza i waha sie w granicach 1%
(Grecja). W Polsce dotychczas A. vasorum
nie byt stwierdzany u pséw, mimo potwier-
dzonego wystepowania u dzikich zwie-
rzat miesozernych. Inwazje stwierdzono
badaniami sekcyjnymi u wilkéw zyjacych
w Bieszczadach, gdzie potwierdzono eks-
tensywnos¢ inwazji na poziomie 7% (5).
Dzikie zwierzeta miesozerne, szczegdlnie
lisy rude (Vulpes vulpes), sa naturalnym re-
zerwuarem pasozyta. W wielu krajach Eu-
ropy znaczna cze$¢ populacji tych zwierzat
jest zarazona (22) Najwieksza ekstensyw-
no$¢ A. vasorum u liséw rudych odnoto-
wano na terenie Danii — 92,9%. Warunki
klimatu morskiego, sprzyjajace utrzymy-
waniu sie znacznej populacji §limakéw,
odgrywaja istotna role. Zaskakujace jest,
ze rowniez w kontynentalnej Hiszpanii
lub Wtoszech inwazja u liséw utrzymuje
sie, odpowiednio, na poziomie 21 i 39%.
Od kilku lat obserwuje si¢ w Europie po-
szerzanie si¢ ognisk wystepowania A. va-
sorum u psow. Wydaje sie, ze czynnikiem
odpowiedzialnym za taki stan rzeczy jest
znaczacy wzrost populacji liséw oraz ich
przenikanie do $rodowiska zurbanizo-
wanego. Biorac pod uwage czeste wyste-
powanie A. vasorum u pséw w krajach
sasiadujacych, zaskakujacy byt brak do-
niesien o tej inwazji u pséw w Polsce. Dla-
tego wyniki badan serologicznych znacz-
nej liczby pséw z réznych rejonéw Polski
(3345 pséw) przedstawione przez Schni-
der i wsp. (6) w 2013 r. byly duzym zasko-
czeniem. W zaleznosci od uzytego testu,
ekstensywno$¢ inwazji A. vasorum osza-
cowano na poziomie od 0,51 do 1,79%. Za-
kiadajac, ze w badaniu uczestniczyly zwie-
rzeta miejskie, z réznych grup wiekowych,
cechujace sie dbaloscia swoich wiascicie-
li, to faktyczna ekstensywnos¢ tego paso-
zyta w populacji pséw w Polsce moze by¢
znacznie wyzsza. Inwazja A. vasorum jest
na terenie Polski problemem nieznanym.
Analizujac podobienistwo warunkéw kli-
matycznych i faunistycznych do krajéow
o endemicznym wystepowaniu inwazji
(Niemcy, Dania) oraz wystepowanie natu-
ralnego rezerwuaru pasozyta wéréd zwie-
rzat wolno zyjacych, mozna sugerowac, ze
réwniez w Polsce inwazja ta u pséw osia-
ga poziom kilku procent populacji. Bada-
nia serologiczne zdaja si¢ to potwierdzac.
Teze te potwierdza réwniez fakt stwier-
dzenia pierwszego klinicznego przypad-
ku A. vasorum u psa w Lublinie (7). In-
wazje stwierdzono u péttorarocznej suki,
rasy dalmatyniczyk, z objawami utrzymu-
jacego sie kaszlu i wymiotami z domiesz-
ka krwi. Po rozpoznaniu koproskopowym
oraz bronchoskopowym i zastosowaniu ku-
racji fenbendazolem inwazja zostala wyeli-
minowana i zwierze wrécito do zdrowia.
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Przyczyny narastajacej liczby zarazen

Domniemanym rezerwuarem inwazji
A. vasorum s3 prawdopodobnie lisy rude.
Wprawdzie w Polsce nie bylo w ostatnich
latach badan dotyczacych tego gatunku
zwierzat w kierunku angiostrongylozy, lecz
fakt ten znajduje potwierdzenie w krajach
osciennych. Rosnaca populacja liséw oraz
ich urbanizacja wskazuja, ze moga one by¢
istotnym rezerwuarem inwazji (22). Zajmo-
wanie przez te zwierzeta nowych $rodo-
wisk, w tym miejskich, niesie ryzyko kon-
taminacji Srodowiska i zarazania zywicie-
li posrednich. Dodatkowe znaczenie ma
nowe zjawisko socjologiczne, polegajace
na zamieszkiwaniu znacznej populacji lu-
dzi wraz ze swymi zwierzetami w terenach
wiejskich i podmiejskich. Stwarza to spo-
sobno$¢ czestszego komunikowania sie lu-
dzi i zwierzat ze srodowiskiem sylwatycz-
nym. Inwazja moze dotyczy¢ szczegélnie
pséw majacych czestszy kontakt ze $rodo-
wiskiem lesnym. Propagowanie rodzinne-
go, a wiec réwniez ze zwierzetami towarzy-
szacymi, odpoczynku na fonie natury moze
mie¢ odzwierciedlenie w zwiekszonym ry-
zyku szerzenia sie inwazji. Ten sam aspekt
dotyczy¢ moze niektérych grup zwierzat,
w tym szczeg6lnie pséw mysliwskich.

Zalecenia dotyczace profilaktyki

Srodowiskowe wystepowanie form inwazyj-
nych w zywicielach posrednich lub w posta-
ci wolnych larw L3 stwarza duze ryzyko za-
razenia zwierzat odwiedzajacych okreslone
biotopy. Badania inwazjologiczne dowiodly,
ze szczegblnie dotyczy to mlodych pséw (3).
Nalezy zwraca¢ uwage, aby ta grupa zwie-
rzat przebywala w bezpiecznym, wolnym
od form inwazyjnych otoczeniu. Dodatko-
wym, waznym aspektem jest przeciwdzia-
fanie kontaminacji Srodowiska przez dzi-
kie zwierzeta, bedace rezerwuarem inwazji.

Z uwagi na trudno$¢ ciagtego kontrolo-
wania zachowan pséw znacznie skutecz-
niejszg forma profilaktyki jest stosowanie
antyhelmintykéw w okresie ekspozycji na
zarazenie. Skuteczne w tym zakresie sg
makrocykliczne laktony (moksydektyna
lub milbemycyna), stosowane w czasie gdy
moze doj$¢ do zarazenia. W takich oko-
licznosciach juz na wczesnym etapie in-
wazji dochodzi do eliminacji pasozytéw.
Skuteczno$¢ protekcyjna przedstawionych
substancji badano w licznych do$wiadcze-
niach (15, 20, 21). Dostepny preparat za-
wierajacy moksydektyne to Advocate (fir-
my Bayer), konfekcjonowany w formule
pour on, a czas jego dzialania terapeutycz-
nego wynosi okolo miesigca. Milbemycy-
na dla zwierzat migsozernych dostepna
jest w postaci tabletek Milbemax (firmy
Novartis) i powinna by¢ podawana w od-
stepach tygodniowych.
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