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Terjed a bor- és szivférgesség
Magyarorszagon

A bérférgességet és a szivférgességet két hasonlé fondlféreg-
faj okozza (Dirofilaria repens és Dirofilaria immitis). A fert6zés
kutydkban és macskdakban is el6fordul, bar macskakban sokkal
ritkdbban taldlkozunk vele. A férgek terjesztésében a szunyo-
goknak, mint kéztigazdaknak van szerepe, a fert6zottség az
dllatok kozott kozvetlen érintkezéssel nem terjed. Az anyaal-
latrél az utédokra viszont 4tvihetd a magzati keringéssel.

A bérférgesség jelenléte Magyarorszagon mar régéta ismert,
jelenleg a kutydk (tdjegységektdl fiiggéen) 20-30%-a fertd-
z70tt. A szivférgesség korabban a Féldkozi-tenger menti orszé-
gokban volt gyakori, hazdnkban csak behurcolt eseteket irtak
le, azonban az utébbi években sajnos a helyzet megvdltozott.
Egy 2012-es hazai felmérés a kutydk hozzévet6leg 10%-t ta-
[3lta hordozdénak.

Borférgesség

A bérférgesséqg az dllatokban a bér alatti kotészovetben ki-
alakulé csomdkban nyilvanul meg. Ezekben a csomokban a ki-
fejlett bérféreq megtaldlhaté. Mivel a férgek teljes
kifejlédéséhez minimum 6 hdénap sziikséges, ezért csak 6-8
hénaposndl idésebb kutyakban fordulhat elé. A csomék nem
fajdalmasak, az dllatnak dltaldban nem okoznak diszkomfortot,
azonban jelentéségiik mégis nagy. Ugyanis a szdnyogok kéz-
vetitésével az ember is fert6z6dhet, és az arc, szemhéjak bére
alatt, esetleg a szemben vagy mas testtdjakon (hénalj, here-
zacsko bére) is kialakulhatnak férgeket tartalmazé csomok.

szivférgesség

A szivféreg kifejlett alakjai a kutydk, macskdk szivében és a
szivb6l kiindulé nagyerekben él6skodnek. A fert6zottség a
féreg kifejletté valasa el6tti id6szakban (a szinyog csipésétdél
6-9 honap) éltalaban tinetmentes. A betegség korai szakasza
szintén nem jar sulyos tiinetekkel, esetleg faradékonysag, le-

sovanyodas, széraz kéhogés jelentkezik. A kifejlett féreg akar
7 évig is élhet, az dllat szervezetében szaporodik, ezzel a ti-
netek is lassan, fokozatosan sdlyosbodhatnak. Evek alatt szi-
velégtelenség és annak tinetei alakulnak ki, azaz sulyos
gyengeség, nehezitett [égzés, kohogés, hasi folyadékgyilem.

Emberekben a szinyogcsipést kévetéen nem fejlédik ki a ki-
fejlett szivféreg, de a beoltott féreglarva a tid§ szoveteiben
vandorolhat, majd ott, gécokat képezve eltokolédik. Salyos
szivbetegség nem, de dtmeneti Iéquti tinetek kialakulhatnak.

A fert6zottség kimutatasa

Mind a kifejlett bér-, mind a kifejlett szivféreg mikroszkopi-
kus larvékat termel a kutya, macska szervezetében, amelye-
ket microfilaridknak nevezink. A microfilaridk a vérben
fejlédnek és a legnagyobb szémban 18.00-22.00 6ra kozott,
azaz a szunyogok rajzasi iddszakban fordulnak elé a vérben. )6
eséllyel, vérvétellel és egyszer( vérkenet vizsgalattal kimu-
tathatok. Azonban mikroszkdpos vizsgélattal a bér- és a sziv-
féreg microfilaridja nem kilonithetd el. Ezért, amennyiben
megtaldljuk a féreglarvakat, célszerd tovabbi, az elkilonitésre
alkalmas vizsgdlatot végezni. A szivféreg azonositdsara meg-
bizhato, az allatorvosi rendelében egyszerlien hasznélhato
gyorsteszteket gydrtanak.

Megeldzés, kezelés

A bér- és szivférgesség szinyogszezonban havonta alkal-
mazott, megfelel6 cseppentds (un.: spot on) vagy tablettds
készitményekkel (Advocate csepp, Milbemax tabletta) meg-
elézhet6. Egyidejlleg a szinyogokat tavoltartd cseppeket,
nyakorvet is célszerd alkalmazni (Advantix, Scalibor, Foresto).

Ha bérférgesséq igazolodik, a megel6zésre haszndlt szerek
harom hénapon at alkalmazva mind a féreglarvakat, mind a
kifejlett férgeket elpusztitjak. Fontos tudni azonban, hogy su-
lyos fert6zottségnél, hirtelen, nagy mennyiségben elpusztuld
féreglarvak tomege dtmeneti tineteket okozhat.

A szivférgesség kezelése sajnos nem ilyen egyszer(. Az em-
litett készitmények csak azt akadalyozzdk meg, hogy a micro-
filaridk Ujabb, kifejlett férgekké alakuljanak. Azonban a felnétt
férgeket és az dltaluk termelt Gjabb microfilaridkat nem pusz-
titjdk el. Tehat a kutya tovdbbra is fert6z6képes lesz a kor-
nyezetében él6 mas dllatok szamdra, valamint ezzel nem
tudjuk megakadalyozni a mar kifejlédétt, szivben él6 férgek
kartételét. Mivel ezek mas gyogyszerrel (melarsomin) vagy
sebészi eljardssal tortén6 kezelése nagy kockdzatot rejt ma-
gdban, nem rutin eljards. Alkalmazdasuk csak ,végsziikség ese-
tén” jon szoba. Szivférgesség esetében tehat jelenleg
a megel6zésen van a hangsuly.

dr. Paulina Anna



Az allatoknak is lehet
,,S1araz a szemiik”?

A vélasz: igen, méghozzd igen gyakran féleg kutydban fordul elé
az a betegség. Ahogyan nekiink embereknek, az allatoknak is
rendkivil kellemetlen és olykor igen fajdalmas tiineteket okozva.
A széraz szem betegséget tehat éppugy mint emberekben allat-
okban is kezelni kell. E nélkal olyan mérték( lesz a kotéhartya és a
szaruhartya elvdltozdsa, hogy gyakran az éllat teljesen megvakul.

mérjiik. Ezt nevezziik Schirmer kdnnytesztnek.

A betegség kutydkban gyakran, macskakban ritkan fordul elé.
Legérintettebb fajtak a cocker spaniel, az angol bulldog, a west
highland white terrier, a mopsz, a pekingi palotakutya, a yorks-
hire terrier, a shi-tzu, a tacskd, a csivava, a pincser és a nagytest(
kutydk kozdl a német juhdszkutya.

A betegség lényege a kdnnytermelés csokkenése, amely sza-
mos okbol |étrejohet. Lehetséges, hogy velesziiletetten alulfejlett
a konnymirigy, el6fordulnak fert6z6 okok (példaul a macskanathat
okoz6 macska herpesvirus fert6zés), hajlamosithatnak anyagfor-
galmi és hormondlis betegségek (cukorbetegség, pajzsmirigy-
alulmdkodés, Cushing-kér) is. Azonban mindezeknél sokkal
gyakrabban fordul el§ az immunolégiai héttér(i ,Széraz szem”-be-
tegség. Ebben az esetben arrél van szd, hogy a kénnymirigy sejt-
jeit az dllat sajat immunrendszere ,tdmadja meg”, amelynek ez
dltal konnytermelése csokken. Ritkan az is el6fordulhat, hogy az
arcideg bénuldsa miatt a kénnymirigy beidegzése séril. Szintén a
konnytermelés csokkenését eredményezi a harmadik szemhéj mi-
rigyének mtéti eltdvolitasa. E mirigy el6esése gyakran el6fordulo
korkép, amelyet minden esetben meg kell prébélni visszahelyezni,
és nem eltavolitani. Az eltavolitds kdvetkezményeként gyakran

Stlyos szdraz szem betegség tiinetei ldthatok. Fokozott valadék
képzddes, sulyos kotéhartya gyulladds, és szaruhdrtya gyulladas.

honapokkal vagy évekkel a beavatkozast kdvet6en nem lesz az
dllat kdnnytermelése megfeleld, és élethossziglan kezelni kell az
érintett szemet.

A betegséq tiinetei fokozatosan alakulnak ki. Kezdetben hu-
nyorgds, a 3. szemhéj elGesése tapasztalhatd, valamint allando
hurutos-gennyes szemvéladékozas. A kétdhartya duzzadt, kivoro-
s0dott, a szaruhartya szdraz megjelenési. Ha a probléma régoéta

fenn 3ll és kezeletlen marad, akkor a szaruhartydn az idilt gyulla-
das eqyéb tiinetei is megjelennek, mint a szaruhartya erekkel vald
atszovédése, pigmentdcioja és kifekélyesedése (folytonossag-hi-
anya). Az dllandé szemvaladékozas miatt, valamint azért mert a
fajdalom miatt az dllat sokszor kaparja a szeme kornyékét, a szem-
héjak gyulladdsa is kialakulhat.

A diagnozis feldllitésakor ki kell zarni az egyéb oktanu kétéhar-
tya- illetve szaruhartya-gyulladasokat. Példaul azonos fajtdkban
gyakran okozhatjak a szaruhdrtya idilt gyulladasat a rendellene-
sen, befele nové pillaszérok, esetleg a talzottan beemelkedé ar-
corri redd, ami folyamatosan ,dorzsoli” a szaruhdrtyat.

,S1draz szem”-betegség esetén azonban elsédlegesen a kénny-
termelés mértékét kell meghatdrozni. Erre szolgdl a rendel6ben
konnyen, gyorsan elvégezhetd Schirmer-kdnnyteszt, amelynek
soran eqy kis papircsikot érintenek az éllat szeméhez. A felszaladé

A szdraz szem betegség nagyon gyakran spanielekben fordul elo.

konny mennyisége a skdlarol leolvashatd. Ezen kivil vizsgaljuk
meég a szaruhartya allapotdt, a ham esetleges folytonossagi hid-
nyait. Erre killonboz6 festékanyaggal atitatott csikokat hasznalunk.
(ilyen a fluorescein csik, bar a rendelénkben gyakran hasznalunk
rose bengal vagy un. lissamin z6ld tesztcsikot).

Amennyiben a betegség beigazolddik, t6bb oldalu és altaldban
élethosszig tartd kezelésre van sziikséqg.

Els6 sorban a konnytermelés stimuldladsa sziikséges, erre a célra
tobb, immunrendszerre haté hatéanyag all rendelkezésre. Ezeket
a szemcseppeket vagy szemkendcsoket az esetek nagy tobbsé-
gében az dllat élete végéig kell csepegtetni, ltalaban naponta
1X-3X.

A kénnyfilmet p6tlo emberi makonnyek sajnos a gyakorlatban
nem mindig valnak be, és rendszerint igen gyakran kell applikaIni
ezeket a készitményeket..

Uj megoldast jelentenek a hialuronsavas készitmények, ame-
lyek hatéanyaga specidlis polimerizalt szerkezetiiknek készonhe-
téen nem mosédnak ki olyan gyorsan a szembdl, igy a
mukonnyekkel ellentétben ritkabban is elegendé hasznalni.

Amennyiben szévédmények is felléptek, azokat is kezelni kell,
példdul masodlagos bakteridlis fert6zést antibiotikummal, a sza-
ruhdrtya-fekélyt regenerdlé készitményekkel, ezekre hosszd tévon
dltaldban nincs szikség.

A betegség felismerése és idejében torténd kezelése nagyon
fontos, mert az dllapot megfelelé gydgyszerekkel jél karbantart-
hatd, mig kezelés nélkil sulyos szévédmeények alakulhatnak ki,
amely az dllatnak fajdalmat, szenvedést és lataszavart okozhatnak.

dr. Fenyves Ildiké
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