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CUPRINS

" Generalitati despre vaccinurile din seria FeliBio

" Protectia impotriva virusului panleucopeniei feline

" Prevenirea infectiilor respiratorii la pisicile
reproducatoare

" Caracteristicile vaccinurilor FeliBio PCH si FeliBio
PCHR - verificarea eficacitafii

" Dermatofitoza pisicilor si managementul acesteia

" Biocan M - utilizarea curativa si preventiva a
vaccinului

" Tntrebari frecvente




Vaccinurile din seria FeliBio reprezinta vaccinuri eficiente destinate
imunizarii active a pisicilor impotriva rinotraheitei infectioase,
a calicivirozei, panleucopeniei si virusului rabiei la pisici. Schema de
vaccinare de baza este completata cu vaccinul Biocan M destinat
profilaxiei si terapiei micozelor cutanate la caini si pisici, cauzate de
dermatofitul Microsporum canis.
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Schema de vaccinare

Vaccinarea de baza
impotriva panleucopeniei,
infectiei cu virusul herpetic si

Vaccinarea de baza

impotriva dermatofitozei
Vaccinarea profilactica se efectueaza de la

varsta de douasprezece saptamani. Pisicile
vaccinate primar trebuie vaccinate o data in
intervalul de 14 — 21 zile. In cazul vaccinarii
terapeutice, daca este necesar, se mai poate
aplica o alta doza de vaccin (a treia), la 18 — 24
zile de larevaccinare.

a cdlicivirozei

Doua vaccinari la un interval de
3 — 4 saptamani. Vaccinarea primara cu
o doza de vaccin FeliBio PCH la pisoii avand
varsta de 8 — 10 saptamani si vaccinare cu
o doza de vaccin FeliBio PCHR de la varsta de
peste 3 luni.

Revaccinarea

Urmatoarele revaccinari regulate cu vaccinul FeliBio PCH, FeliBio PCHR sau Biocan M se
efectueazainintervale de cate 12 luni.

Dozarea si metoda de aplicare

Doza vaccinului FeliBio este intotdeauna de un ml, indiferent de varsta, masa sau rasa
animalului, vaccinarea primara efectuandu-se prima data la varsta de opt saptamani.
Vaccinul Biocan M este destinat pisoilor avand varsta de peste doudsprezece saptamani, cu
aplicare subcutanata, in zona de dupa omoplat, sau intramuscular in muschiul membrului.
Se recomanda efectuarea vaccinarii primare in jumatatea stanga iar a vaccinarii in jumatatea
dreapta a corpului.

Reactii adverse (frecventa si gravitate)

La locul de vaccinare pot avea loc reactii locale rezonabile (de regula, de marimea unui bob
de mazare), care dispar dupa cel mult 3 saptamani. in mod exceptional, pot apérea si reactii
de hipersensibilitate.



PROTECTIA IMPOTRIVA VIRUSULUI
PANLEUCOPENIEI

Virusul marunt ADN a fost izolat pentru prima data in cazul pisicilor, ca o cauza a bolilor infectioase, in anul
1928. Parvovirusul felin este foarte strans inrudit cu virusul parvovirozei la caini CPV-2, ceea ce explica
posibilitatea noilor mutatii ale virusului original CPV 2 — CPV 2a, CPV 2b si CPV 2c de a provoca imbolnaviri cu
efecte asemanatoare sila pisici.

Virusul panleucopeniei feline

Panleucopenia este o infectie sistemica, pe parcursul careia virusul ajunge, dupa replicare in tesutul limfatic, in toate
tesuturile si produce depletiunea celulelor siimunosupresia. Diviziunea in celulele epiteliale ale criptelor lui Lieberkihn
duce la necroza tisulara si la o replicare a virusului in celulele progenitoare din maduva si provoaca o deficienta a tuturor
tipurilor de celule mieloide. Transmisia intrauterind sau infectia perinatald provoaca daune ale tesutului nervos.
Simptomele neurologice la pisoi, cum ar fi de exemplu general cunoscuta ataxie a pisoilor, sunt provocate de replicarea
virusuluiin celulele Purkinje ale cerebelului. in afara de asta, virusul afecteazi de asemenea retina si nervul optic.

B Derulareabolii sisemnele clinice

n cele mai multe cazuri se imboln&vesc pisoii nevaccinati, cu varsta cuprinsd intre 4 — 6 luni, acestia
prezentand, de asemenea, si cea mai crescuta mortalitate. Dupa o infectie activa, animalul mai poate
excreta virusul prin toate secretiile pana la sase saptamani. Potrivit cercetarilor recente, este posibila
insa si o derulare blanda sau subclinica a infectiei, mai ales in cazul pisicilor adulte. Dupa un timp de
incubare de cateva zile, timp in care are loc o replicare masiva a virusului, pot aparea simptome de
apatie, febrd, varsaturi si, ca urmare, diaree, asociate cu o deshidratare semnificativa. In cazul in care
sunt expuse virusului pisicile aflate in prima treime a sarcinii, se ajunge la decesul fetal si la resorbtia
acestuia, mumificarea fatului sau la avort. Infectia fatului in ultima etapa a sarcinii este responsabila
pentru simptomele neurologice tipice pisoilor — ataxie, tremorul de intentie, pozitie larga si mers
hipermetric necoordonat. in afard de asta, virusul afecteazd si retina si nervul optic. Pisica excreteazd
virusul care rezista conditiilor de mediu, extrem de mult siin titruri mari.

Diagnostic

Virusul poate fi izolat din probe de sdnge sau scaun. in practica se
folosesc insa mai ales testele produse comercial, bazate pe principiul
aglutinarii latex si al imunocromatografiei, acestea avand
specificitate si sensibilitate acceptabild. Examinarile serologice
bazate pe ELISA si pe imunofluorescenta indirectd sunt limitate de
faptul cd anticorpii rezultati in urma vaccinarii nu pot fi deosebiti de
anticorpii rezultati in urma infectiei. Majoritatea pisicilor seropozitive
prezintd rezultate pozitive din cauza prevalentei ridicate a virusului
din mediu si a populatiei de pisici vaccinate. O crestere de patru ori
a nivelului anticorpilor de neutralizare a virusului Tnsa caracterizeaza,
fara echivoc, o infectie acuta FPV.

Masuri preventive

O vaccinare eficienta cu vaccinurile FeliBio — cea mai importanta
componenta a prevenirii panleucopeniei. Izolarea indivizilor avand
semne clinice

Carantina animalelor in posibila perioada de incubatie — pisicile pot
fi contagioase cu 2 — 3 zile fnainte de aparitia primelor semne clinice

Curatarea si dezinfectarea temeinica a mediului in care traiesc
animalele



Verificarea eficientei vaccinurilor din seria FeliBio impotriva
virusului panleucopeniei

Compararea numarului de leucocite Tnh grupul pisoilor vaccinati si in cel al pisoilor nevaccinati in zilele
de dupa infectare (exprimat in % fata de valoarea initiala, la animalele individuale Thaintea infectarii)

====s Pisoii vaccinati
====s  Pisoii nevaccinati
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Demonstrarea prezentei virusului
panleucopeniei la pisici, in cultura
celulard, cu ajutorul analizei directe
aimunofluorescenteiintr-un grup de pisoi
nevaccinati
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PREVENIREA INFECTIEI RESPIRATORII IN
CRESTEREA PISICILOR

Aproximativ 80% din cazurile de boli ale tractului respirator superior la pisici sunt cauzate de virusul herpetic
felin FHV 1 si/sau de calicivirusul felin FCV. Chiar dacd manifestarile clinice ale infectiilor respiratorii la pisici
implica o serie de alte virusuri sau bacterii, cum ar fi de exemplu FIV, FelV, bacteria Bordetella sau
Mycoplasmata, un rol decisiv este jucat chiar de acesti doi agentiinfectiosi.

Virusul herpetic felin

Std la originea rinotraheitei infectioase, este raspandit in intreaga lume si a fost confirmat la felinele mari ale Lumii Vechi si
Lumii Noi. Exista un singur serotip, ale carui tulpini difera prin virulenta. Acest ADN virus cu invelis se divizeaza in celulele
mucoasei cdilor respiratorii superioare, in epiteliul conjunctivei si in neuroni. Tocmai persistenta indelungata in celulele
nervoase permite forma latenta a bolii.

B Derularea bolii si semnele clinice

Boala acuta clasica devine infectie cronica latenta cu reactivarea tipica intermitenta in situatiile de stres, la slabire.
n timpul reactivarii se ajunge la o excretare masiva a virusului din organism, prin secretii oronazale si conjunctivale,
sursa virusului fiind Tn principal pisica bolnava, iar contaminarea mediului joaca un rol minor. Pisoii nou-ndscuti pot fi
contaminati in timpul aldptarii. Daca apare boala clinica la pisoi, asta depinde de nivelul de anticorpi din colostru.
Studiile epidemiologice au confirmat in mod clarimpactul igienei precare a locului de reproducere, a concentratiei mai
mari de animale tinere si numarul animalelor asupra raspandirii virusului; in schimb, vaccinarea scade semnificativ
intensitatea raspandirii virusului intre indivizi. Virusul patrunde in organism prin mucoasa cavitdtii nazale, faringe,
trahee si bronhiile mari. Boala dureaza aproximativ zece — paisprezece zile, la unii indivizi trece in stadiu cronic,
cu formare de necroze pe mucoasa cailor respiratorii superioare si ulceratii corneene. Virusul in perioada latenta este
stocat in ganglionii trigeminali si nu poate fi diagnosticat. La activarea infectiei se ajunge dupa aplicarea steroizilor, pe
parcursul alaptarii si dupa schimbarea mediului.

Semnele clinice tipice — salivatie, pufdire, tuse, febra, anorexie, secretii nazale si oculare, chemoza conjunctivala,
adeseori complicatii cu bronhopneumonie bacteriana. Mai rar apar simptome dermatologice sub forma de ulceratii
orale si faciale. Pericol pentru crestere il reprezinta mai ales purtatorii cronici de virus avand semne intermitente si
adeseori neglijate de catre crescatori, de stranut paroxistic si /sau tuse, excretie ocularad si nazald, gingivite sau
stomatite cronice. Starea lor generala de sdnatate initial nu este alteratd in mod semnificativ.
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Diagnostic

Baza diagnosticului o reprezintd anamneza si rezultatele examinarii

clinice, care pot exclude alte cauze ale bolilor de ochi, ale mucoasei cailor

respiratorii superioare si ale pielii. Tn afara confirmarii virusului prin

metoda PCRin probele de tampoane conjunctivale din ulceratii, se poate

confirma diagnosticul de dermatita herpeticd si folosind examenul

histopatologic al biopsiei cu dovezi de incluziune si excludere simultana

ale altor diagnostice diferentiale. Testarea serologica este lipsitd

de valoare.

Dificultatile diagnosticului de infectie herpetica
Un procent foarte mare de animale pozitive nu au simptome clinice.
Rezultatele fals pozitive sunt tipice pentru etapa reactivarii virusului de la
ganglionii unui animal clinic sandtos. Rezultatele fals negative pot
fi obtinute chiar in ciuda simptomelor clinice semnificative, in momentul
n care virusul nu este excretat, tinand cont de raspandirea intermitentd
a secretiilor. O alta cauza poate fi prelevarea gresita a mostrei,
degradarea virusului in timpul transportului sau sensibilitatea
insuficientd a testului PCR.




Calicivirusulfelin

Calicivirusul felin (Caliciviridae), in special Vesivirusul, face parte dintre virusurile ARN monocatenare fara invelis,
cu capsida cubica tipica. Ca si ceilalti reprezentanti ai familiei Caliciviridae, acesta este caracterizat prin variabilitate mare
de-a lungul anilor de mutatii continue, in timpul cdrora apar diferente mariin virulenta si capacitate de antigen. Mutatia
virusului duce n acelasi timp la posibilitatea persistentei virusului pe mucoasa cavitatii bucale (gingivostomatita), concret
la persistenta virusului pe amigdale. Unele tulpini pot provoca infectii cu simptome severe de claudicatie si insotite de
simptome sistemice.

B Derulareaboliisisemnele clinice

Patogenul apare, de obicei, Tn grupuri mari, in addposturi, unde prevalenta ajunge pana la 70% comparativ
cu prevalenta la pisici care traiesc in grupuri mici, unde poate ajunge la 10%. Sursa de infectie o reprezinta pisicile
cu boald acuta, care elimina virusul prin toate secretiile si excretiile, sau purtatorii asimptomatici cronici, care
raspandesc virusul in mediu prin saliva si secretii oculare. Dupa infectie, aproape jumatate din pisici excreteaza
virusul aproximativ 75 de zile. Excretarea virusului poate dura chiar si un an, iar un anumit procent de pisici
sanatoase clinic excreteaza virusul timp indelungat. Simptomele clinice se coreleaza cu virulenta virusului FCV,
cu varsta pisicilor si cu conditiile de la locul de reproducere. Perioada de incubatie variaza de la doua la zece zile.
Replicarea primara a virusului are loc in orofaringe, dupa trei-cinci zile apare viremia Tnsotita de formarea de
necroze, puschele si afte pe limba, care se vindeca in doua-trei sdptamani. Simptomele tipice ale infectiei sunt
ulceratiile n cavitatea bucal3, salivatia, stranutul, febra, anorexia, pneumonia, dificultatile de respiratie, tusea.
Se poate complica cu pneumonie interstitiala sau exsudativa severa, pana la alveolita, artrita cu ingrosarea
membranei sinoviale si inmultirea fluidelor, pentru care sunt raspunzatoare probabil complexele imune. Ca si
complicatie grava poate aparea icterul, hepatita si pancreatita, tromboembolismul si DIC. Virusul poate contribui
sila stomatita cronica, iar sindromul limping cu schiopatatul caracteristic si cu febra poate aparea abia dupa cateva
zile sau chiar saptamani dupad primele simptome respiratorii.
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Diagnosticul

n caz de boald acuts, virusul poate fi izolat in tampoane din
gura si nas, fecale, ser, urina, la pacientii cu gingivostomatite
sunt relevante tampoanele orofaringiene. Tn cazul decesului
pacientului ar trebui trimise mostre inghetate de tesuturi
prelevate postmortem. Detectarea pozitivd nu inseamna
intotdeauna ca este vorba de purtator cronic — pisica se putea
reinfecta de curand si elimina virusul, pentru ca inca nu si-a
dezvoltat titruri de anticorpi suficiente. Daca banuiti ca ar fi

- vorba despre purtdtor cronic, se recomanda tampoanele

: orofaringiene. Rezultatele diagnosticului trebuie interpretate

e intotdeauna impreund cu anamneza si cu simptomele clinice,
~ pentru ca pandla30% dintre animale pot fi pozitive.

Profilaxia

Reducerea densitatii animalelor, imbunatatirea calitatii aerului, mentinerea unui mediu curat, nefolosirea WAP,
utilizarea dezinfectiei eficace — toate sunt specifice pentru cresterea animalelor respective. Izolarea pisicilor
dupa trecerea infectiei. incercati sa descoperiti purtitorii cronici cu titruri mici —tampoanele se aplica de trei
ori la un interval de trei sdptamani. Pisicile care vor apdrea pozitive, nu trebuie folosite la reproducere, ci
eliminate din grup. Vaccinarea trebuie facuta in sdptdamana a noua si a doudsprezecea, toate pisicile trebuie
revaccinate dup un an. In cazul unei situatii grave de contaminare, pisoii trebuie revaccinatiinca o data, la varsta
de aproximativ 16 saptamani. Pisicile adulte nevaccinate trebuie vaccinate si revaccinate dupa 2 — 4 saptamani,
de preferinta cu aceeasi tulpina a virusului. Vaccinarea pisicilor este necesara dupa transmiterea titrurilor
corespunzdtoare de anticorpi materni pisoilor si ca rapel de protectie. Dupa trecerea infectiei pisicile trebuie
vaccinate din nou. Infectia putea fi provocata de o tulpina diferita de tulpina vaccinului.



Verificarea eficientei vaccinului FeliBioPCH impotriva virusului herpetic la
pisici FHV in conformitate cu cerintele Farmacopeii europene

Eficacitatea vaccinarii impotriva virusului herpetic la pisici a fost verificata prin teste Challenge. Pe parcursul
studiului pisoii au fost vaccinati iar dupa patru saptamani dupa vaccinarea de baza pisoii au fost infectati
intranazal cu suspensiivirulente ale virusului FHV si, ulterior, au fost monitorizati zilnic timp de paisprezece zile
de la infectare. Au fost monitorizate modificarile zilnice ale starii de sanatate generala, care au fost evaluate
printr-un sistem cu puncte. Pentru a dovedi excretarea virusului au fost prelevate tampoane nazale (spalaturi)
si proba rezultatd a fostinoculata pe culturi de tesuturi.

Evaluarea starii de sdnatate a douazeci de pisoi inclusi
in experimentul Challenge folosind sistemul cu puncte

Mortalitate 10 puncte
Apatie 2 puncte
Temperatura 39,5 — 40,0 °C 1 punct
Temperatura > 40 °C 2 puncte
Temperatura < 37 °C 3 puncte
Glossitida 3 puncte

Secretii nazale - - A A
In cazul pisoilor nevaccinati, la grupele de control au fost

urmarite simptomele clinice caracteristice, sub forma de

medii 1 punct
descarcare seroasa din ochi si stranut, ulterior caracterul
- mari 2 puncte secretiei s-a transformat intr-unul cu mucozitati, chiar
mucopurulent, cu tendinta de formare a crustelor in jurul
Tuse 2 puncte ochilor si al nasului. La unele animale a aparut
) conjunctivita, iar in afara de strdnut, si tusea si apatia.
Stranut 1 punct . . .
Boala a fost insotita de cresterea temperaturii, iar la 50%
Atac de tuse 2 puncte din controale s-a inregistrat o scddere in greutate. Totalul
de puncte erade 15,5 puncte.
Secretii oculare medii 1 punct La pisoii vaccinati s-au Tnregistrat semnele clinice ale bolii
intr-o masurd foarte limitata, dupd cum reiese din
secretii oculare pronuntate 2 puncte totalurile punctelor, care au ajuns la 4,0. La compararea
. celor doua grupuri, in functie de sistemul de puncte
Conjunctivita 2 puncte . N i N K
mentionat in monografia farmacopeii, este evident
Scidere in greutate > 5,0 procente din 2 puncte efectul protector al vaccindrii efectuate.

greutatea corporala
Prin testul Challenge efectuat pe animale sensibile, in

Excretie de virus (numdr total de zile): conformitate cu monografia Farmacopeii europene, s-a
demonstrat eficienta vaccinului FeliBio PCH impotriva

<4zile 1punct infectiei cu virusul herpetic felin, respectand schema de
. vaccinare recomandata.

5-17zile 2 puncte

> 7 zile 3 puncte

Pisicile nevaccinate, cu simptome clinice de infectie cu virusul herpetic, dupa testul Challenge



Verificarea eficientei vaccinului FeliBio impotriva calicivirusului virulent al
pisicilor FCV, in conformitate cu cerintele Farmacopeii europene

Eficacitatea vaccindrii Tmpotriva calicivirusului pisicilor a fost verificatd prin testul Challenge. Tn timpul
studiului, pisoii nevaccinati si pisoii la patru sdptamani de la vaccinarea de baza au fost infectati intranazal
cu suspensie virulenta de virus FCV si, ulterior, timp de paisprezece zile de la infectare au fost monitorizati
zilnic. Au fost monitorizate modificarile zilnice ale starii de sanatate generale, acestea fiind evaluate ntr-un
sistem de puncte. Pentru a dovedi excretarea virusului au fost prelevate tampoane nazale (spalaturi) si proba
rezultatd afostinoculata pe culturi de tesuturi.

Evaluarea starii de sianatate a douazeci de pisoi inclusi in
experimentul Challenge folosind sistemul cu puncte

Mortalitate 10 puncte n cazul animalelor vaccinate, dupa testul Challenge a
aparut doar rareori o secretie usoara din ochi si nas, in
Depresie (Apatie) 2 puncte . .. A2 . . .
timp ce la nicio pisicd vaccinata nu s-a observat aparitia
Temperaturs > 39,5 °C 1 punct de furuncule pe mucoasa cavitatii bucale sau nazale, iar
evaluarea in cadrul sistemului de puncte a obtinut
Temperaturd <37 °C 2 puncte valoarea 2,9.

n cazul tuturor pisicilor din grupul de control au fost
observate furuncule de marimi diferite, atat pe mucoasa
cavitatii bucale, cat si nazale. in cazuri rare, s-au
confirmat secretii din nas si ochi, iar in cazul a patru pisici
mari si numeroase 3 puncte s-a inregistrat si o scadere de greutate. La niciun animal
nu s-a observat cresterea temperaturii peste 39,5 °C sau
deces. Totalul de puncte a fost de 19,4. Comparand cele

Furuncule (nazale sau orale)

marunte, in numar mic 1 punct

Secretii nazale

medii 1 punct doua grupuri in functie de punctajul descris in
monografia farmacopeii, se vede efectul protector clar al
mari 2 puncte vaccindrii efectuate iar vaccinul se demonstreaza a fi
eficient la folosirea in conformitate cu schema
Secretii oculare 1 punct . v L e
mentionata a vaccinarii.
Scaderea in greutate 2 puncte

Prin testul Challenge efectuat pe animale sensibile, in
Excretie de virus (numar total de zile) conformitate cu monografia Farmacopeii europene, s-a
demonstrat eficienta vaccinului FeliBio PCH impotriva

<4zile 1 punct ) L. A . i .
infectiei cu virusul cu calicivirusul felin, respectand

5-7 zile 2 puncte schema de vaccinare recomandata.

>7 zile 3 puncte

Eroziunile si aftele din cavitatea bucala la pisicile din grupul nevaccinat




Evaluarea debutului imunitatii dupa vaccinare - diferente in intensitatea
simptomelor clinice intre grupurile de pisoi vaccinati si nevaccinati
(numar de puncte)

20
15 — - excretia virala
- temperatura corporald
10 — - masa corporala
- simptomele clinice
5 —
0
0 FHV FHV FCVC FCV
nevaccinati vaccinati nevaccinati vaccinati

Graficul compard morbiditatea in grupul pisicilor vaccinate si nevaccinate in urma testului Challenge cu virusurile FHV si FCV

Grupul de pisoi / simptome in puncte FHV nevaccinati FHV vaccinati FCV nevaccinati FCV vaccinati
Simptomele clinice 12,3 3,0 15,7 1,4
Febrilitatea 0,8 0 0 0

Scaderea masei corporale 1,0 0 0.8 0
Intensitatea excretarii virale 1,4 1,0 2,9 1,5

Total 15,5 4,0 19,4 2,9

Tabelul de notare a intensitatii simptomelor clinice in grupul pisicilor vaccinate si nevaccinate, in urma testului Challenge cu virusurile FHV si FCV




Verificarea duratei de douasprezece luni a imunitatii — diferentele

de intensitate a simptomelor clinice in grupurile de pisoi vaccinati si
nevaccinati

FHV

nevaccinati

FHV

vaccinati

FCVC

nevaccinati

FCV
vaccinati

excretia virald
temperatura corporala
masa corporala

simptomele clinice

Graficul compara morbiditatea in grupurile de pisici vaccinate si nevaccinate, in urma metodei challenge cu virusul FHV si FCV

Grupul de pisoi / simptome in puncte FHV nevaccinati FHV vaccinati FCV nevaccinati FCV vaccinati
Simptomele clinice 12,3 3,0 15,7 1,4
Febrilitate 0,8 0 0 0

Scdderea masei corporale 1,0 0 0.8 0
Intensitatea excretarii virale 1,4 1,0 2,9 1,5

Total 17,2 6,6 15,8 2,7

Tabelul de notare a intensitatii simptomelor clinice in grupul pisicilor vaccinate si nevaccinate, in urma testului
Challenge cu virusurile FHV si FCV, la doudsprezece luni de la vaccinare

Esantion negativ de la un pisoi vaccinat
Linie celulara stabila CRFK

Izolarea virusului din spalaturi nazale:

Esantion pozitiv de la un pisoi nevaccinat
Prezenta CPE cauzata de FCV (FHV)




PROBLEMA RABIEI

Rabia reprezinta una dintre cele mai periculoase boli transmisibile la om. Boala apare la toate animalele cu sange
cald, in conditiile noastre ca sursa de infectii pot fi vulpile, jderii si alte animale care traiescin natura.

n prezent, datorit3 vaccindrilor corespunzitoare in locurile de crestere a cainilor si pisicilor, ca si datoritd vaccinrii
generale a vulpilor in Europa, rabia este in scadere. Cu toate acestea, cand ne aflam in contact cu animalele care
trdiescliberin naturad, aiciincluzand sirozatoarele, insectivorele si zburatoarele, trebuie sa fim precauti.

Virusul rabiei

Infectia are loc numai prin contactul direct cu animalul infectat, sursa infectiei fiind saliva si tesutul nervos — virusul nu
se afla in fecale sau scaun. In corp patrunde prin rand (muscatura), mult mai rar prin piele intactd, prin conjunctiva sau
prin nas. Virusul ajunge la terminatiile nervoase, de-a lungul nervului patrunde in tesutul nervos central iar aici incepe sa
se multiplice in celulele nervoase, producand inflamatia virala a creierului si a maduvei spinarii. Dupa aceasta virusul se
mutd din nou de-a lungul nervilor, in glandele salivare, de unde ajunge in mediu. Momentul Tn care apar primele
simptome ale bolii depinde de locul ranirii. Primele simptome pot aparea dupa trei - sase saptamani, dar au fost
inregistrate si perioade de incubatie de cateva lunisi chiar mai maride unan!

B Derulareabolii sisemnele clinice

Fiecare etapa a bolii se coreleaza cu modul in care se raspandeste virusul in organism. De cele mai multe ori este
vorba de simptome nervoase, care sunt provocate de inflamarea virald a tesutului nervos. La inceputul bolii
individul infectat isi modifica comportamentul, pisica este iritatd sau, dimpotriva, foarte linistita, alternand pofta
de mancare obisnuitd cu anorexia. In etapa urméatoare a bolii, aceasta incepe s devina nervoass, incercand sa
prinda obiecte inexistente, ataca oamenii cunoscuti si obiectele, uneori se musca si se raneste singurd. Se poate
observa deseori si teama de apad, anorexia sau, dimpotriva, lacomia excesiva, salivatia crescuta, varsaturile. Acest
stadiu se transforma rapid in ultimul stadiu, cand pisica nu mai este capabila sa inghitda, nu mai miauna, apare
paralizia unuia sau a mai multor membre, individul are probleme respiratorii din cauza lipsei de activitate
adiafragmeisia muschilorintercostali. Dupa cateva zile moare.

Diagnosticul

Daca exista suspiciunea de infectie cu rabie
a animalelor nevaccinate, acestea avand simptome de
encefalita, se recomanda eutanasia acestora, mai ales
daca proprietarul nu exclude contactul cu un animal
sdlbatic. Doar examenul imunologic si histopatologic
al tesutului cerebral, ca si efectuarea testului pe
soarecii de laborator pot arata sigur existenta acestei
boli.

Profilaxia

Vaccinurile produse in prezent confera garantia ca pisica vaccinatd este protejata impotriva acestui
virus. Pana acum nu a fost semnalat nici un caz in care ar fi declansata aceasta infectie virala la vreun
animal vaccinat. Vaccinarea face parte din schema de vaccinare a pisoilor la varsta de 3 —4 luni. Vaccinul
combinat FeliBio PCHR este destinat vaccinarii anuale.



Verificarea eficientei vaccinurilor FeliBio PCH si FeliBio PCHR ad us. vet.
impotriva challenge-ului cu virusul rabiei, in conformitate cu metodologia
prevazuta in Farmacopeea europeand

Pisoii au fost vaccinati cu o singura doza de vaccin FeliBio PCH iar dupa 21 de zile au fost revaccinati cu o singura doza
de vaccin FeliBio PCHR. Tuturor pisoilor inclusi in studiu li s-au prelevat mostre de sange pentru testarea prezentei
anticorpilor impotriva virusului rabiei. O alta prelevare de sange pentru testele serologice a fost efectuata la un interval de
4 saptamanide lavaccinare, ca siin perioada efectuarii de Challenge, adica la 12 luni de la vaccinare.
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Graficul dinamicii formarii de anticorpi pe parcursul a douasprezece luni de la vaccinare

Cu ajutorul examenului serologic s-a demonstrat un raspuns solid
al anticorpilor la animalele vaccinate, deoarece intr-un interval de patru
saptamani dupa vaccinare s-a inregistrat titrul de anticorpi in intervalul
4,56 — 15,6 Ul/ml, cu 0o medie de 10,6 Ul/ml, iar dupa perioada de 12 luni
delavaccinare, inintervalul 0,75—-4,56 Ul/ml, cu o medie de 2,1 Ul/ml.

n timpul perioadei de observatie de nouizeci de zile de la infectare, la
niciunul dintre animalele vaccinate nu s-au observat simptomele
clinice ale bolii si n-a avut loc niciun deces, iar la examinarea
cu imunofluorescenta, dupa trecerea perioadei de observare, nu a fost
demonstrata la niciun animal prezenta virusuluirabiei.

Cu ajutorul testului Challenge efectuat pe animale sensibile,
in conformitate cu monografia Farmacopeea europeana, timp de
12 luni dupa efectuarea imunizarii pisicilor cu vaccinul FeliBio PCHR,
in conformitate cu schema de vaccinare recomandata, a fost
demonstrata eficacitatea vaccinariiimpotriva infectiei cu virusul rabiei.




INTREBARI PRIVIND APLICAREA VACCINULUI Felibio PCH si Felibio PCH

Este necesara revaccinarea
repetata a pisoilor?

Pisoii ar trebui revaccinati minim odata,
n functie de varsta si mediul in care trdiesc.
Ultima revaccinare ar trebui sa se efectueze
la varsta de peste doudsprezece saptamani.
Revaccinarea se efectueaza tinand cont de
nivelul diferit de anticorpi maternali la pisoii
din cadrul aceleiasi fatdri. La prima vaccinare
a pisoilor avand varsta de 8 — 9 saptamani
exista riscul interferentei cu anticorpii
maternali, deci revaccinarea este
obligatorie.

Care este varsta minima pentru
prima vaccinare?

Vaccinul inactivat FeliBio PCH este
nregistrat pentru aplicarea la o varsta de opt
— noud saptamani. In cazurile indicate,
in adaposturi, in timpul unui focar sau in alte
cazuri asemandtoare, vaccinul poate
fi aplicat si pisoilor avand varsta mai mica.
Doza este identicd, de 1 ml, ca si la pisicile
adulte.

Care este diferenta dintre un vaccin
viu si unul mort?

Vaccinurile inactivate, deci si vaccinurile din
seria FeliBio, au in comparatie cu vaccinurile
vii un potential patogen scazut, nu existd
riscul de propagare a virusului in mediu si
nici riscul provocarii infectiei cu acest
virus in cazul unei manipuldri incorecte
a vaccinului. Desi vaccinul contine antigen
mort, acesta inactiveaza si ucide foarte
eficient tulpina de teren; se recomanda
pentru addposturi si gradinile ZOO, iar
pentru pisicile vaccinate sau alte animale din
ferma nu reprezinta risc de infectie.

Ce perioada de imunizare are?

Este obligatorie vaccinarea anuala?
Vaccinurile protejeaza impotriva infectiei cu
virusul herpetic si calicivirozei doar 12 luni,
deci este necesara revaccinarea anuala.
Acest fapt are legatura cu etiopatogeneza
infectiei cu virusul FCV si FHV, care se
multiplicad in mucoasa si nu ajung astfel in
contact intens cu celulele sistemului
imunitar. Boala se declanseaza, cu mici
exceptii, in functie de introducerea
animalelor noi in populatie. Infectia are loc
adeseori in combinatie cu infectia cu virusul
herpetic, infectia Chlamydophila felis sau
Bordetella bronchiseptica, ceea ce poate
modifica, intr-o anumita masura,
manifestarile clinice. Patogenul se gaseste
de obicei in grupuri mari, in adaposturi,
unde prevalenta ajunge chiarla 70%.

Este posibila vaccinarea cu
vaccinurile din seria FeliBio a pisicii
bolnave cronic?

Vaccinurile inactivate Felibio pot fi folosite
la animalele bolnave cronic, de exemplu
la pisicile avand diabetes mellitus, tulburari
ale functiei tiroidiene, boli cronice ale
tractului urinar sau ale ficatului etc. Utilizarea
vaccinului cu antigenul inactivat este mai
sigura la aceste animale.

Este necesara vaccinarea anuvala
regulata?

Vaccinarea Tmpotriva panleucopeniei,
a infectiei cu virusul herpetic, cu calicivirus si
cu vaccinul rabiei este recomandata de
specialisti din domeniul medicinii feline, este
obligatorie in fermele mari si in adaposturi,
n cazul aparitiei unuifocar de infectie.

Avand in vedere mortalitatea si morbiditatea
crescuta, este considerata ca fiind baza
prevenirii panleucopeniei la pisici, a infectiei
cuvirusul herpeticfelin si cu calicivirusul.

Care este procedura de vaccinare
in cazul pisicilor tratate cu
corticosteroizi?

Dupa uninterval de trei-patru saptamani, in
cazul in care starea de sanatate a pisicii
permite acest lucru, este posibila
vaccinarea pisicilor tratate indelungat cu
corticosteroizi. Unul dintre avantajele
vaccinurilor inactivate il reprezinta
aplicarea acestora si la animalele
imunosupresate, animalele asimptomatice
sipozitive pentru FIV si FeLV.

Care este tulpina vaccinului
panleucopeniei?

Vaccinul contine o tulpinad foarte
imunogena, izolata din mucoasa intestinala
a pisicii bolnave. n cazul panleucopeniei,
vaccinarea reprezintd piatra de baza
a prevenirii acestei infectii, iar protectia cu
un vaccin eficient este foarte fiabila chiar la
o presiune infectioasa crescuta.

Se pot vaccina pisicile gestante?
Vaccinarea animalelor gestante in general nu
este recomandata. Exista Tnsa situatii, cum ar
fi de exemplu izbucnirea unei epidemii de
panleucopenie in addpost, cand vaccinarea
pisicilor gestante este mai putin periculoasa
decat sa fie lasatd atat pisica, cat si puii
nenascuti fard anticorpi, deci nevaccinati.
Vaccinarea cu vaccinul inactivat este sigura,
chiar tinand cont de riscul unei infectii
intrauterine a pisoilor.

Ce tulpina de calicivirus contine
vaccinul?

fn toatd lumea este cel mai des utilizat3
tulpind de vaccinare a calicivirusului tocmai
tulpina F 9, de la care este derivata tulpina de
vaccinare a vaccinului din seria FeliBio.
Marele avantaj al acesteia este crearea
imunitatii Tncrucisate impotriva majoritdtii
tulpinilor de teren ale calicivirusului pisicilor
FCV.




PRINCIPII GENERALE DE PREVENIRE A BOLILOR VIRALE iIN CRESTEREA
PISICILOR

B se accepta pentru crestere doar animale vaccinate
. Pisicile trebuie vaccinate cu putin timp inainte de presupusa reproducere
B risicile gestante trebuie separate de celelalte pisici cu trei saptamaniinainte de fatare.

Toti pisoii trebuie vaccinati cu vaccinul FeliBio PCH, de la varsta de 8 — 9 saptamani, iar dupa
2 -4 saptamanitrebuie revaccinati cu vaccinul FeliBio PCHR.

Noii pisoi pot fi introdusi langa ceilalti pisoi abia dupa prima vaccinare, cel mai devreme
lavarstade 9 saptamani.

Avand in vedere numarul mare de pisoi si pisici nevaccinate in adaposturi si in crescatoriile
mari, ca si presiunile enorme de infectare din cauza rezistentei virusului in mediu si existenta
purtatorilor de virus asimptomatici, este necesara protectia animalelor prinimunizare activa.

B Daci in crescitorie se suspecteaza prezenta animalelor infectate latent, trebuie efectuata
diagnosticarea iar in cazul rezultatelor pozitive, animalele respective trebuie eliminate sau
indepartate.

B Daciexisti unriscde infectie, mai alesin adapost sauin crescatoriile cu concentratie mare de
pisici, specialistii recomanda a doua revaccinare a pisoilor, la varsta de 16 saptamani.




O lume sigura pentru pisici...
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DERMATOFITOZA PISICILOR S| MANAGEMENTUL
ACESTEIA

Dermatofitoza este infectia parului si a stratului cornos al pielii (stratum corneum). La 98 % dintre pacienti,
infectia este provocata de ciuperca keratinophilica Microsporum canis, iar foarte rar initiatorul bolii este
Microsporum gyp-seum sau Trichophyton mentagrophytes. La boala sunt predispusi pisoii, animalele cu blana
lunga sianimaleleimunosuprimate.

Agentul care cauvzeaza infectia este Microsporum
canis

Din cauza transmiterii de Microsporum canis si Microsporum gypseum de pe pielea si blana pisicii, pe pielea omului si
a producerii de simptome clinice de dermatofitoza, ciupercile sunt clasate la ciuperci zoofile, fiind raspandite in intreaga
lume. Infectia apare in urma contactului cu hife sau conidii, de obicei prin contactul direct intre indivizii bolnavi sau
purtatorii asimptomatici (de multe ori chiar pisici), cu blana infectatd sau pielea descuamatd, piepteni sau foarfeci,
eventual si indirect, prin insecte. Ciupercile se inmultesc in blana si la suprafata celulelor cheratinizate. Componenta
principala este hifa, care alcatuieste miceliul. Prin divizarea hifelor se formeaza sporii, care sunt foarte rezistenti in mediu
si pot supravietui intr-un mediu uscat peste un an de zile. Acesti spori rezistenti formeaza astfel rezervor pentru
urmatoarele infectii.

B Derulareaboliisisemnele clinice

Animalele tinere sunt mult mai susceptibile de a primi o boala fungica decat animalele adulte, din cauza lipsei
de strat puternic lipidic. Acestea sunt predispuse la dezvoltatea infectiei, daca au varsta sub doi ani, au
organismul slabit din cauza unei alte infectii (FeLV, FIV), li se administreaza medicamente care suprima
reactia imunitara, sunt hranite necorespunzator si au conditii de igiend precare, au leziuni ale pielii,
ectoparaziti etc. n cazul pisicilor, un rol important il joacd stresul animalelor crescute in grupuri mari
si conditiile proaste din crescatorie. Pentru aceastd boald sunt tipice leziuni rotunde, cu margine
eritematoasa si aspect de ,pudra“ sau pierderea caracteristica a parului, dar acest simptom nu este
o conditie. Alopecia neregulata produsa de boala fungica poate imita prin aspect alopecia felind simetrica.
Daci se formeaz la locul infectiei cruste, dermatofitoza la pisici poate fi confundata cu dermatita miliard. in
cazul in care dermatofitoza este localizata in zona fetei si barbiei si are evolutie cronica, poate semana cu
simptomele acneeifeline. Evolutia mai complicata a dermatofitozei este insotita de hiperkeratoza, formarea
de pustule, seboree sau granuloame, la pisicile persane se pot forma noduli subcutanati cu tendinta de
ulceratie si formare de fistule. Parul cade si este fragil. Modificarile blanii sunt strans legate de intensitatea
pruritului, care Tnsa primar nu este foarte intens. Exista, de obicei, pe partea superioara a nasului, pe obraji,
urechi, simetric sau asimetric, adesea generalizat.

. Profilaxia dermatofitozelor provocate de
‘5? Microsporum canis

Pentru a preveni raspandirea, este necesara izolarea pisicilor
bolnave. Animalele care au fost in contact cu animalul bolnav, ar
trebuie de asemenea, investigate. Diagnosticul poate detecta
eventualii purtdtori asimptomatici. Este necesara eliminarea
surselor de ciuperci din mediu (piele descuamatd, par, paturi,
covoare), de preferinta cu ajutorul unui aspirator cu filtru
performant si cu mijloace de dezinfectie uzuale. Asanarea mediului
ar trebui efectuata din treiin trei zile, timp de o luna din momentul in
care va fi dubla culturd de ciuperci negativa la toate animalele.




Principiile imunologice de vaccinare

Dermatofitoza recidiveaza doar in cazuri rare, putandu-se concluziona ca dupa infectare se creeaza o imunitate eficienta si de
lunga durata.

Tn ciuda faptului ca este vorba de infectia partilor superioare de piele keratinizatd, raspunsul imun este legat atat de partea
umorala, cat si celulara a imunitatii. Un rol important il joaca celulele lui Langerhans din epiderma, care prezinta antigen, spori
de ciuperci, limfocite T. Activarea limfocitelor T-helper si eliberarea de citokine corespunzatoare din keratinocite duce la
producerea de anticorpi in cazul unei evolutii cronice a infectiei. Stimularea limfocitelor Th 1 si raspunsul celular caracterizat
prin interferonul gama, interleukina 12 siinterleukina 2 duc la disparitia simptomelor dermatofitozei. Citokinele, de asemenea,
pot provoca migrarea neutrofilelor si a macrofagelor cu efect citotoxic in straturile superioare ale pielii. Rolul exact al
anticorpilor nu este cunoscut, insa efectul lor fungistatic are legdtura cu opsonizarea si activarea complementului.

CITOKINE,
IFNy,
TNF a,
Lz

VASE SANGUINE

Prevenirea usoara si fiabila a dermatofitozelor provocate
de Microsporum canis

Vaccinul are scopuri profilactice si terapeutice, iar imunitatea celulard de dupa vaccinare si imunitatea
partiald umorala protejeaza impotriva dermatofitozei produse de Microsporum canis. Vaccinarea cu
acest tip de vaccin, care contine spori inactivati, nu produce expansiunea de spori virulenti
ai Microsporum canis in mediu. de la locul aplicatiei, sporii sunt eliminati prin intermediul celulelor
sistemului imunitar in doua saptamani. Vaccinul contine o tulpina izolata de la o pisicd bolnava, doza de
antigen a fost aleasa pe baza unor studiiintense de siguranta si eficacitate.

Siguranta vaccinului Biocan M
Siguranta vaccinarii poate fi caracterizatd, pe baza testelor, ca fiind deosebit de semnificativa. Dupa

aplicare intramusculara si subcutanata pot apdrea reactii locale usoare, in functie de metoda de aplicare

simarimea antigenuluivaccinului.
Reactii locale, cum ar fi durerea si umflarea la locul aplicarii dispar in doua zile si pot fi prevenite prin

utilizarea urmatoarelor masuri:
| Alegerea locului corect pentru aplicare

| Lungimea si diametrul acului corecte
N Aplicarea acului uscat
B Nu folositi dezinfectia inainte de aplicarea vaccinului

N Aplicarea vaccinului aflat la temperatura camerei



INTREBARI PRIVIND APLICAREA VACCINULUI BIOCAN M

Se pot combina preparatele antimicotice
sistemice cu vaccinarea terapeutica?

Nu, aplicarea parenterala a medicamentelor
antifungice interfereaza cu vaccinarea
si Tmpiedica reactia adecvata a sistemului
imunitar la antigenul din vaccin. Odata cu
vaccinul poate fi administrat in cazurile
indicate un produs local care sd reducd
inflamatia si pruritul.

Tn cazul vaccinarii anuale este necesara
revaccinarea?

Nu, revaccinarea nu este necesard, pentru
pastrarea imunitatii Tmpotriva ciupercilor
este suficienta o singura aplicare la un
interval de doudsprezece luni.

Daca utilizam vaccinul in scop terapeutic,
la cat timp dupa vaccinare se va intrerupe
inmultirea si raspandirea ciupercii?
Ciuperca inceteaza sa prolifereze in cea mai
mare masurd imediat dupa prima
administrare a vaccinului, insa abia dupa
a doua aplicare se opreste Tnmultirea
sporilor infectiei definitiv. A treia aplicare
este necesara mai ales pentru pacientii
avand leziuni extinse, confirmandu-se astfel
imunitatea de lunga duratd. Dupa aplicarea
vaccinului poate aparea o agravare si roseata
tranzitorie, din cauza reactiei celulelor
sistemului imunitar cu sporii ciupercii, dar
acest lucru este considerat fiziologic si va
dispareain decurs de o zisau doua.

Tnainte de aplicare se recomanda
incalzirea vaccinului la temperatura
camerei. Cum poate fi realizat acest lucru
in practica?

Tn modul ideal se scoate vaccinul din frigider
si se lasa sa stea la temperatura camerei
aproximativ zece-cincisprezece minute,
in timpul examenului clinic. Scopul este sa nu
se utilizeze un vaccin prea rece, deoarece
acesta ar putea provoca, la fel ca si
vaccinurile virale sau bacteriene, o reactie
dureroasd dupa aplicare.

Pisica nu a fost vaccinata cu vaccinul
polivalent din seria FeliBio, ci cu un alt
vaccin polivalent. Se mai poate aplica si
vaccinul Biocan M?

Testele au confirmat posibilitatea aplicarii
concomitente a vaccinului Biocan M si
a vaccinurilor polivalente din seria Biocan, ca
si eficienta si siguranta acestuia la aplicare
concomitentd. Nu avem la dispozitie teste
care sa demonstreze siguranta si eficienta
aplicarii vaccinului Biocan M odata cu
vaccinurile avand alte marci. Tn general
recomanddm aplicarea concomitenta doar in
cazul unei presiuni mari de infectare, in rest
este preferabila aplicarea vaccinului antifungic
separat.

Care este rolul imunitatii materne, pisoii
unei mame vaccinate cu vaccinul Biocan M
sunt protejati? De ce varsta primei
vaccinari este de trei luni?

Pisoii nu sunt protejati de anticorpii materni
obtinuti din colostru, deoarece rolul principal
il joaca imunitatea celulard, celulele de
memorie nu sunt transmise prin colostru.
Pisoii fac parte din grupul de risc cu
sensibilitate fatd de infectia fungica, dar
vaccinarea la varstd frageda nu este eficienta
din cauza imaturitatii partii celulare
a sistemului imunitar. Daca este necesar, se
poate vaccina prima data la varsta de opt
saptamani, dar am prefera vaccinarea
impotriva bolilor virale si ulterior vaccinarea
impotriva Microsporum canis.
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BENEFICIILE VACCINARII PISICILOR TMPOTRIVA DERMATOFITOZEI

Vaccinarea are ca rezultat obtinerea unei imunitati excelente si de lunga durata.

Elimina semnificativ riscul introducerii infectiei in crescatorie.

o«

Vaccinarea terapeutica limiteaza semnificativ intensitatea simptomelor si scurteaza

perioada de contaminare a mediului.

Riscurile vaccinarii sunt incomparabil mai mici fata de efectele secundare ale aplicarii

preparatelor antimicotice orale, care actioneaza supresiv asupra maduvei si hepatotoxic.

Aplicarea zilnica a medicamentului, timp de mai multe saptamani, este atat pentru pisica

cat si pentru proprietar un stres incomparabil mai mare fata de aplicarea vaccinului.
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