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Infek€éna peritonitida maciek

o je infekéna peritonitida maciek?

P6vodcom infek&nej peritonitidy maciek (FIP) je macCaci koronavirus (FCoV).
Infekcie spdsobené FCoV sa vyskytuju vo vSetkych prostrediach, predovSetkym
su v8ak bezné v prostredi s vysokou hustotou populécie maciek.

FIP sa rozvinie iba u urCitej Casti nakazenych maciek.
Nachylné st macky, ktoré utrpeli stres (adopcia, kastracia, umiestnenie v ttulku).

FIP sa vyskytuje predovSetkym u maciek vo veku <1 a v prostredi s vysokou
hustotou populacie maciek.

Zda sa, Ze Cistokrvné macky su nachylnejsie.
FCoV dokéaze prezit priblizne 2 mesiace v suchom prostredi
FCoV sa jednoducho inaktivuje Cistiacimi a dezinfek&nymi prostriedkami.

fekcia

Hlavnym zdrojom infekcie FCoV su fekalne vylu¢ky nakazenych maciek. Prenos
infekcie slinami alebo poCas gravidity je vzacny.

FCoV sa moze prenasat aj nepriamo (odpadové podnosy, topanky, odev)
Macky zacinaju vyluCovat virus uz v priebehu prvého tyzdna po infekcii a
pokraduju vo vylu¢ovani po¢as nasledujdcich tyzdiiov alebo mesiacov, niekedy
aj pocas celého Zivota.

FIP sp6sobuju varianty (mutanty) FCoV, ktoré sa mnozia rychlejSie v
makrofagoch a monocytoch.

Rozvoj FIP zavisi od virusového zatazenia a imunitnej odpovede macky.

Klinické priznaky

Vacsina maciek infikovanych FCoV ostane zdrava alebo sa u nich prejavuju iba
mierne priznaky enteritidy.

Beznymi pocCiato&nymi priznakmi FIP je kolisava teplota, strata hmotnosti,
anorexia a depresia.

Pri vyvoji choroby sa FIP prejavuje

- vo svojej efuznej (vihkej) forme, charakterizovanej chronickym zépalom
membran (nahromadenie tekutiny v bruchu, hrudnikova a/alebo perikardiélna
eflzia) a zapal ciev;

- vo svojej neeflznej (suchej) forme, charakterizovanej granulomatéznymi léziami
rdznych organov (zvacSenie obliCiek, chronicka hnacka, zdurenie lymfatickych
uzlin).

Tieto formy sa povazuju za klinické extrémy rovnakého stavu.

Priznaky na ociach zahffiaju uveitidu, rohovinové zrazeniny (,barani loj“) v
prednej onej komore, perivaskularny infiltrat na sietnici a pyogranulomatéznu
chorioretinitidu.

Neurologickeé priznaky (u ~10 %) zahffiaju ataxiu, hyperestéziu, zasklby odi,
kf€e, zmeny v spravani a poruchy lebe¢nych nervov.
Klinické priznaky su velmi variabilné a menia sa v zavislosti od rozlozenia |ézii.

D- .

Neexistuje Ziadny dostupny neinvazivny test, ktory by potvrdil chorobu v jej
suchej forme.

Laboratorne nalezy svedCiace o FIP st lymfopénia, neregenerativna anémia,
zvySenie celkovych proteinov v sére, hyperglobulinémia, nizky pomer albumin/
globulin, vysoké hodnoty a-1 kyslych glykoproteinov a vysoké hodnoty titra
FCo-protilatok.

Samotna vysoka hodnota titrov FCoV protilatok nie je pre diagn6zu vyznamna.
Eftzie poukazujuce na FIP vykazuju pozitivne vysledky Rivaltovej skusky,
vysoké hodnoty proteinov a nizky pomer albumin/globulin a obsah neutrofilov
a makrofagov.

Bunky pozitivne na FCoV antigén (imunofluorescencia, imunohistochémia na
bioptickom materiali z pyogranulémov alebo sedimentu buniek z nahromadeneg;j
tekutiny v bruchu) osvedcené v Specializovanych laboratériach potvrdia FIP

FCoV RT-PCR krvnych vzoriek na uréenie diagndzy nestaci: nedaju sa odlisit
FIP-navodzujuce mutanty a ,normalne” FCoV.

Cim sa riadit’ pri vyskyte ochorenia

Progndza FIP je velmi zla. Priemerna doba preZitia po diagnostikovani choroby
je 9 dni.

Eutanazia by sa mala zvazit az po kone¢nej diagndze ochorenia.

Podporna lieCba je zamerana na potlaCenie zapalu a poskodzujicej imunitne;
odpovede, zvyCajne sa podavaju kortikosteroidy. Napriek tomu, jej prinos nie je
preukdzany.

V domacnosti, kde macka podlahla FIP, sa odporti¢a pockat pred

prinesenim novej macky 2 mesiace. Ostatné macky v tej istej domacnosti su
pravdepodobne nosi¢mi FCoV.

FIP je problémom spolo¢ného chovu viacerych maciek (odchov mladat a
Utulky), iba zriedkavo sa vyskytuje u maciek v domacnosti a u maciek vo
volnom chove.

Znizenie rizika kontaminacie sa da dosiahnut dodrZiavanim prisnej hygieny

a chovanim maciek v malych, dobre prispésobenych skupinach, ktorych
odpadové podnosy su Casto Cistené a kde maju macky volny pohyb.

Macky vylu€ujuce FCoV sa daju urit prostrednictvom kvantitativneho RT-PCR
skriningu fekalnych vyluckov v redlnom Case, ale je nevyhnutné urobit niekolko
odberov vzoriek (4 x pocas 3 tyzdiov).

Ak povazuiete tieto informacie od ABCD za uzitocné, upovedomte o tom vasich kolegov. Ak si chcete stiahnut letaky so zakladnymi tidajmi alebo podrobné informécie o ochoreni od ABCD, navstivte nasu web stranku: www.abcd-vets.org.
ABCD je nezdvisly panel odbornikov v oblasti zdravia maciek podporovany spolo&nostou Merial. April 2009
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Vakcinacia
B FIP nie je komponentom z&kladnych vakcin.

B K dispozicii je iba jedna (intranazalna)
FIP vakcina, ktora je dostupna v USA a v
niektorych eurépskych krajinach.

B Vakcina nie je u¢inna u maciek, ktoré uz boli
infikované FCoV, ale moze byt uzitotna u
séronegativnych magciatok pred ich vstupom
do endemického prostredia.

B Ak sa uvazuje o vakcinacii, prva davka by mala
byt podana pred dosiahnutim veku 16 tyzdriov.

Snimku poskytol Albert Lloret

M RTG snimka macky s FIP zobrazujiuca
hrudnu a abdominalnu efuziu.

Snimku poskytla Hannah Dewerchin, Ghent University

B Nahromadenie tekutiny v brusnej dutine
macky Sphinx s FIP.

Snimku poskytol Eric Déan

M Uveitida u macky so suchou formou FIP.

.

M Sucha forma FIP: granulomatézne lézie n
peceni.

@ Hyféma u macky s FIP.
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