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INTRODUZIONE

L'ivermectina e la milbemicina ossima sono comune-
mente utilizzate per la prevenzione della filariosi cardio-
polmonare del cane (Dirofilaria immitis) e la praticita del
trattamento chemioprofilattico mensile & ampiamente ap-
prezzata dai veterinari e dai proprietari di animali. La
somministrazione dei prodotti attualmente in commercio
contenenti ivermectina (CARDOTEK 30 e CARDOTEK
30 Plus, Merial) 3717182225 @ milbemicina (INTERCEP-
TOR, CIBA; Greensboro, NC) %% secondo le istruzioni
fornite dalle case produttrici, ha dimostrato di determi-
nare una protezione virtualmente completa nei confronti
della malattia.

Tuttavia il livello di protezione assicurato nel caso di
scorretta somministrazione da parte del cliente (dimenti-
canza di una o piu dosi, inizio tardivo) é difficilmente va-
lutabile da parte dei veterinari.

Numerosi studi hanno dimostrato che gli stadi larvali
precoci e tardivi di D. immitis sono sensibili all’ivermecti-
na®t%17 e alla milbemicina®®. Ma se pur questi due farmaci
hanno dimostrato un’attivita anche quando somministrati
ad intervalli superiori ai 30 giorni consigliati per la profi-
lassi (fino a 2 e 3 mesi dall’induzione delle infestazioni
sperimentali) tale attivita si € rivelata incompleta®*"8,

Le macrofilarie adulte sono generalmente considerate
refrattarie all’azione dei lattoni macrociclici?4610.11.26.
Perfino ad altissimi dosaggi, prossimi alla dose tossica,
farmaci strutturalmente analoghi all’ivermectina non
hanno dimostrato alcuna attivita se somministrati una so-
la voltas™,

Tuttavia & noto che somministrazioni mensili ripetute di
ivermectina e milbemicina in soggetti gia infestati e micro-
filaremici alterano il sistema riproduttivo dei parassiti*4

Proceedings of the Heartworm Symposium '95. Batavia, IL: American
Heartworm Society, 1995: 187-195

Per gentile concessione dell” American Heartworm Society

Traduzione a cura del Dr. L. Venco.

e portano all’insorgenza di infestazioni occulte nell’arco di
6-9 mesi‘.

Poco si sa sull’attivita di ivermectina e milbemicina sui
parassiti adulti immaturi.

Questo studio é stato progettato per confrontare gli ef-
fetti di ivermectina e milbemicina ossima sulle macrofilarie
adulte giovani, al regime consigliato per la profilassi, quan-
do essa sia stata intrapresa 4 mesi dopo I'infestazione e
continuata per un anno. Durante la prova sono state inol-
tre monitorate le concentrazioni di microfilarie e di antige-
ni circolanti.

| dati ottenuti rivestono una notevole importanza prati-
ca nei casi in cui la somministrazione dei farmaci da parte
del cliente non risulti corretta.

MATERIALI E METODI

Nella prova sono stati utilizzati cani di razza Beagle
adulti, di eta compresa tra 6,8 e 22,6 mesi, acquistati da
stabilimenti commerciali autorizzati e custoditi, durante
tutto lo studio, in alloggi protetti con zanzariere.

Per verificare I’assenza di preesistenti infestazioni da D.
immitis e da Dipetalonema reconditumi i cani sono stati
sottoposti a test di Knott modificato prima dell’inizio del-
lo studio e 4 mesi dopo I'induzione dell’infestazione.

Ciascun cane é stato infestato con 50 larve di D. immitis
inoculate per via sottocutanea nella regione inguinale se-
guendo la tecnica descritta in letteratura®.

Nella prova sono stati utilizzati farmaci, normalmente
reperibili in commercio sotto forma di compresse, conte-
nenti ivermectina (Cardotek 30) o milbemicina ossima
(Interceptor).

Le compresse sono state suddivise per somministrare
esattamente a ciascun cane la dose stabilita di 6,0 mcg/kg
per I'ivermectina e 500 mcg/kg per la milbemicina ossima
una volta al mese a partire dal giorno 0 (4 mesi dopo I'in-
duzione dell’infestazione) per 14 (nella prova preliminare)
0 12 (nella prova di conferma) mesi.
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Test per la ricerca delle microfilarie e degli antigeni

Ad ogni prelievo di sangue 1 ml e stato destinato per
eseguire la ricerca delle microfilarie circolanti con la tecni-
ca di Knott modificata e 20 pl utilizzati per eseguire uno
striscio colorato con Giemsa. Il campione di sangue prele-
vato per eseguire il test di Knott, conservato con I'aggiunta
di una soluzione di formalina al 2%, é stato esaminato so-
lamente nel caso di negativita dell’esame microscopico
dello striscio.

Ad ogni prelievo sono stati inoltre raccolti e conservati a
-80° campioni di siero per I'esecuzione di test per la ricer-
ca di antigeni circolanti di D. immitis rispettivamente con i
test Assure (Synbiotics Corp, San Diego, CA) nella prova
preliminare o DiroCHEK (Synbiotics Corp) in quella di
conferma.

I risultati sono stati classificati utilizzando punteggio
soggettivo basato sull’intensita della risposta colorimetrica
legata al livello di antigeni secondo il seguente schema: O
(negativo), 1 (positivo con livello molto basso), 2 (positivo
con basso livello), 3 (positivo), 4 (positivo con alto livello),
5 (positivo con livello molto alto).

Necroscopia

Tutti i cani dello studio sono stati sottoposti ad eutanasia
subito seguita da esame necroscopico. A ciascuno soggetto
é stata praticata I'inoculazione endovenosa di 2 ml di epari-
na (1000 Ul/ml) seguita da 1 a 5 minuti dalla somministra-
zione di una soluzione per eutanasia contenente barbiturici.

Le cavita pleuriche e peritoneali sono state esaminate
accuratamente per al ricerca di macrofilarie ed il cuore ed
i polmoni rimossi dopo legatura delle vene cave. Le came-
re cardiache destre e le arterie polmonari sono state quin-
di accuratamente dissezionate ed esaminate. Le macrofila-
rie raccolte sono state poi contate e classificate in base al
sesso ed alla vitalita e conservate in una soluzione di for-
malina al 10%.

Analisi statistica

La carica parassitaria di ciascun cane ¢ stata calcolata
sommando il numero di vermi maschi e femmine vitali.

Le macrofilarie morte ed i frammenti di parassiti non
sono stati inclusi nel calcolo. 1l numero di totale di parassi-
ti raccolti in ciascun cane é stato trasformato nel logaritmo
naturale per il calcolo della media geometrica e per I'anali-
si con il metodo dell’analisi della varianza ad una via.

Ciascun gruppo trattato ¢ stato raffrontato con il grup-
po controllo con il contrasto di un grado di liberta e, con
lo stesso metodo, sono stati raffrontati i gruppi trattati con
ivermectina e milbemicina ossima.

Per verificare la differente suscettibilita al trattamento
in base al sesso dei parassiti € stata inoltre svolta un’analisi
statistica nei gruppi trattati e non trattati (conta logaritmi-
ca dei parassiti).

Lefficacia del trattamento ¢ stata espressa come percentua-
le di riduzione della carica parassitaria in base alla formula:

Media geometrica
delle macrofilarie -
nel gruppo controllo

Media geometrica
delle macrofilarie

Percentuale nel gruppo trattato

diriduzione = " 100
Media geometrica delle macrofilarie
nel gruppo controllo

Per quanto concerne i punteggi dei test antigenici la
comparazione é stata effettuata solo nell’ambito della pro-
va di conferma poiché il numero di cani utilizzato nella
prova preliminare € stato ritenuto troppo esiguo per I'otte-
nimento di dati significativi.

Inoltre, poiché le variazioni nelle concentrazioni di anti-
geni sono risultate diverse per 4 dei 6 mesi (il gruppo che ha
ricevuto ivermectina ha presentato costantemente una me-
dia pit bassa e una maggiore variabilita rispetto a quelle del
gruppo trattato con milbemicina e del gruppo controllo) il
confronto ¢ stato effettuato con t-test per medie con varian-
za labile o diseguale, come ritenuto pit appropriato.

DISEGNO SPERIMENTALE

Prova preliminare

Nove cani (4 maschi e 5 femmine) sono stati infestati e
suddivisi casualmente in tre gruppi di tre soggetti ciascuno
rappresentanti entrambi i sessi.

Un gruppo e stato trattato con ivermectina ed un altro
con milbemicina ossima somministrate mensilmente a par-
tire da quattro mesi dopo l'infestazione sperimentale per
14 volte. 1l terzo gruppo é stato utilizzato come controllo e
non sottoposto a trattamento dopo I'infestazione.

La ricerca di microfilarie circolanti é stata effettuata 5, 6
e 7 mesi e mezzo dopo I'infestazione e quindi ogni mese a
partire dall’ottavo mentre i test per la ricerca di antigeni
sono stati eseguiti al sesto mese e una volta al mese a parti-
re dall’ottavo mese dopo I'infestazione.

Tutti i cani sono stati sottoposti a necroscopia per la ri-
cerca di parassiti un mese dopo l'ultimo trattamento che-
mioprofilattico (diciotto mesi dopo I'infestazione).

Prova di conferma

Quindici cani (9 femmine e 6 maschi) sono stati infesta-
ti, classificati in base al peso nell’ambito dello stesso sesso,
e suddivisi in tre gruppi di cinque, costituiti ciascuno da
tre femmine e due maschi.

Un gruppo ¢ stato trattato con ivermectina ed un altro
con milbemicina ossima somministrate mensilmente a par-
tire da quattro mesi dopo l'infestazione sperimentale per
12 volte. Il terzo gruppo é stato utilizzato come controllo e
non sottoposto a trattamento dopo I'infestazione.

A partire dal quarto mese dopo I'infestazione ogni mese
sono stati effettuati prelievi per la raccolta di sangue intero
e siero. Ulteriori prelievi sono stati effettuati 6,5, 6,75 e
7,25 mesi dal giorno dell’inoculazione delle larve.

Tutti i cani sono stati sottoposti a necroscopia per la ri-
cerca di parassiti un mese dopo l'ultimo trattamento che-
mioprofilattico (sedici mesi dopo I'infestazione).

RISULTATI

Prova preliminare
Numero dei parassiti rinvenuti durante la necroscopia

Il consuntivo del numero dei parassiti rinvenuti durante
la necroscopia é esposto nella Tabella 1.

Tutti i cani del gruppo controllo hanno presentato ma-
crofilarie vitali (media geometrica 27, range 20-34).

La percentuale di riduzione della carica parassitaria nel
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Tabella 1

Media geometrica dei parassiti raccolti e percentuale di riduzione della carica parassitaria rispetto al gruppo controllo dopo trattamento mensile
(14 dosi) con ivermectina e milbemicina ossima iniziato 4 mesi dopo I'infestazione

Gruppo* Media geometrica***

Totale Parassiti ** Percentuale di riduzione

Maschi** Femmine** della carica parassitaria
(vs gruppo controllo)
Controllo (non trattati) 11,52 14,82 27,08 NS
Ivermectina (6 mcg/kg ) 0,3" 0,3° 0,6° 97,8
Milbemicina ossima (500 mcg/kg ) 2,8ab 10,72 13,78 49,3

*Tre cani per gruppo.

**All'interno della stessa colonna i numeri accompagnati da differenti lettere sono significativamente ( p < 0,01 ) diversi.
***|n relazione alla trasformazione logaritmica la somma delle medie geometriche dei parassiti maschi e femmina puo essere non corrispondente alla somma

delle medie geometriche per ciascun animale.
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FIGURA 1 - Media delle concentrazioni antigeniche del gruppo controllo, del gruppo trattato con Milbemicina ossima e del gruppo trattato con lvermectina.
Prova preliminare comprendente tre cani per gruppo, con inizio dei trattamenti mensili 4 mesi dopo I'infestazione.

gruppo trattato con ivermectina rispetto al gruppo con-
trollo é stata del 97,8%, mentre & stata del 49,3% in quel-
lo trattato con milbemicina ossima.

L'ivermectina é stata significativamente piu efficace (p <
0,01) della milbemicina. La differenza nella carica parassi-
taria tra il gruppo controllo e quello trattato con milbemi-
cina non é risultata statisticamente significativa (p < 0,09).

Macrofilarie vitali sono risultate presenti in tutti e tre i
soggetti del gruppo trattato con milbemicina (range 10-25)
ed in due dei tre cani trattati con ivermectina (range 0-1;
una delle macrofilarie appariva di aspetto anomalo).

Un cane del gruppo ivermectina e due di quello milbe-
micina ossima hanno evidenziato la presenza anche di
frammenti di parassita.

L'unica femmina vitale presente in uno dei soggetti trat-
tati con ivermectina appariva sofferente e presentava as-
senza di microfilarie a livello uterino.

Conta delle microfilarie

Tutti i cani del gruppo controllo hanno manifestato mi-
crofilaremia a partire dall’ottavo mese successivo all’infe-
stazione.
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Tabella 2

Media geometrica dei parassiti raccolti e percentuale di riduzione della carica parassitaria rispetto al gruppo controllo dopo trattamento mensile
(12 dosi) con ivermectina e milbemicina ossima iniziato 4 mesi dopo I'infestazione

Gruppo * Media geometrica*** Totale Parassiti ** Percentuale di riduzione
Maschi** Femmine** della carica parassitaria
(vs gruppo controllo)
Controllo (non trattati) 9,52 16,22 25,8° NS
Ivermectina (6 mcg/kg ) 0,9° 0,4° 1,3 95,1
Milbemicina ossima (500 mcg/kg ) 4,5%b 10,3* 15,18 41,4

*Cinque cani per gruppo.

**All'interno della stessa colonna i numeri accompagnati da differenti lettere sono significativamente ( p < 0,01 ) diversi.
***|n relazione alla trasformazione logaritmica la somma delle medie geometriche dei parassiti maschi e femmina puo essere non corrispondente alla somma

delle medie geometriche per ciascun animale.
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FIGURA 2- Media delle concentrazioni antigeniche del gruppo controllo, del gruppo trattato con Milbemicina ossima e del gruppo trattato con lvermectina.
Prova di conferma comprendente 5 cani per gruppo, con inizio dei trattamenti mensili 4 mesi dopo I'infestazione.

La media geometrica della concentrazione delle microfi-
larie (MF) é gradualmente aumentata per raggiungere il
picco al sedicesimo mese (24 567 MF/ml).

Due dei cani trattati con milbemicina hanno presentato
una microfilaremia lieve e transitoria: un cane ha presenta-
to 2 MF/ml all’ottavo mese e I'altro 9 MF/ml al nono mese
post-infestazione.

Risultati dei test antigenici

Sebbene non sia stato possibile per I’'esiguo numero di
soggetti eseguire un’analisi statistica in proposito, la me-
dia delle concentrazioni di antigeni rilevati nel gruppo

trattato con ivermectina & stata chiaramente piu bassa
sia di quella del gruppo controllo che di quella del grup-
po trattato con milbemicina che hanno evidenziato me-
die simili (Fig. 1).

Tutti i cani dei gruppi controllo e milbemicina ossima
hanno dato risposte positive con livelli alti o molto alti di
antigene a partire dall’ottavo e nono mese dall’infestazione
per tutta la durata della prova.

| risultati dei test nei soggetti trattati con ivermectina
invece sono stati chiaramente differenti. Uno dei tre cani
trattati & risultato positivo al nono mese dopodiché é ri-
sultato sempre negativo. All’esame necroscopico non &



stato possibile rilevare la presenza di parassiti vivi o mor-
ti. Un altro cane é risultato positivo dal decimo mese per
cinque mesi consecutivi ma successivamente i suoi test
hanno dato esito negativo. Questo soggetto € risultato in-
festato da una sola macrofilaria maschio vitale. L'ultimo
cane del gruppo e risultato positivo anche con concentra-
zioni di antigeni molto alte dal nono mese fino all’esame
necroscopico che ha rivelato la presenza di una macrofi-
laria femmina disvitale unitamente a frammenti di paras-
siti morti.

Prova di conferma
Numero dei parassiti rinvenuti durante la necroscopia

Il consuntivo del numero dei parassiti rinvenuti durante
la necroscopia € esposto nella Tabella 2.

Tutti i cani del gruppo controllo hanno presentato ma-
crofilarie vitali (media geometrica 25,8, range 12-39)

Il trattamento mensile con ivermectina dopo quattro
mesi dall’infestazione e continuato per 12 mesi ha avuto
un’efficacia del 95,1% (p < 0,01) nel ridurre la carica pa-
rassitaria.

Tre dei cinque cani trattati hanno presentato macrofila-
rie vitali alla necroscopia (range 2-4; cinque di questi pa-
rassiti apparivano di aspetto anomalo).

L'ivermectina é stata significativamente (p < 0,01) piu
efficace della milbemicina ossima che ha determinato una
riduzione del 41,4% della carica parassitaria. La differen-
za nel numero dei parassiti presenti al termine della prova
nel gruppo milbemicina ed in quello controllo non ¢ stata
statisticamente significativa (p < 0,10) e tutti i soggetti
trattati con milbemicina al momento della necroscopia
hanno presentato macrofilarie vitali (range 8-27).

Tutti i cani trattati con ivermectina e quattro di quelli
trattati con milbemicina hanno presentato frammenti di
parassiti e le macrofilarie femmine provenienti dai soggetti
di entrambi i gruppi sono risultate non gravide.

Conta delle microfilarie

Tre dei cinque cani del gruppo controllo sono risultati
microfilaremici a partire da sei mesi e mezzo dall’infesta-
zione. | rimanenti dal settimo mese. La media geometrica
della concentrazione delle microfilarie & gradualmente au-
mentata per raggiungere il picco al sedicesimo mese (22
348 MF/ml).

Solamente un soggetto trattato con ivermectina e due
trattati con milbemicina hanno presentato microfilaremia.

Quello trattato con ivermectina ha presentato una sola
microfilaria all’ottavo mese post-infestazione, mentre i due
sottoposti a trattamento con milbemicina hanno presenta-
to una concentrazione di macrofilarie variabile da 1 a 55
tra il sesto mese e mezzo ed il nono post-infestazione. Tutti
gli altri campioni provenienti dai cani sottoposti a tratta-
mento sono risultati negativi.

Risultati dei test antigenici

I risultati dei test antigenici sono evidenziati dalla
Figura 2. Due cani del gruppo controllo sono risultati po-
sitivi con livelli molto bassi di antigene al quinto mese e
tutti i soggetti del gruppo sono risultati positivi a partire
da sei mesi e mezzo dopo I'infestazione.

La concentrazione di antigeni & aumentata quindi rapida-
mente fino a raggiungere livelli alti o molto alti all’ottavo
mese, per poi mantenersi tale fino al termine dello studio.
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Quattro dei cinque cani del gruppo ivermectina sono ri-
sultati positivi a partire dal sesto mese, tutti dall’ottavo
mese post-infestazione. Due dei soggetti si sono negativiz-
zati al quattordicesimo e quindicesimo mese e si sono
mantenuti tali fino alla necroscopia che non ha evidenziato
la presenza di macrofilarie femmina.

I rimanenti tre sono rimasti positivi fino al termine dello
studio. Uno di essi (che aveva dato un esito con livello di
antigeni molto basso all’ultimo test effettuato) ha presen-
tato solo frammenti di parassiti mentre gli altri due sono
risultati infestati rispettivamente da una e due macrofilarie
femmine vitali e da frammenti di macrofilarie.

I risultati dei test antigenici del gruppo trattato con mil-
bemicina ossima sono risultati simili a quelli del gruppo
non trattato con la differenza che in due cani la positivita
si &€ manifestata a partire dall’ottavo mese ed in uno di
questi si e mantenuta a livelli bassi fino al decimo mese.

In generale la concentrazione di antigeni rilevata ¢ stata
pil bassa per i cani trattati con ivermectina rispetto quelli
trattati con milbemicina ossima o non trattati (Fig. 2). La
concentrazione ¢ stata significativamente piu bassa (p
<0,05) rispetto a quella del gruppo controllo al tredicesi-
mo mese post-infestazione e vicina alla significativita tra il
quattordicesimo e sedicesimo mese (p < 0,10).

Le differenze tra i cani trattati con ivermectina e milbe-
micina e stata prossima alla significativita (p < 0,10) tra il
tredicesimo ed il sedicesimo mese.

DISCUSSIONE

Si definisce chemioprofilassi clinica della filariosi car-
diopolmonare la prevenzione delle manifestazioni cliniche
della malattia ottenuta con I'eliminazione dei parassiti im-
maturi (L5, adulti immaturi), mentre & definita chemio-
profilassi causale quella rivolta contro gli stadi larvali pre-
coci (L3, L4)®31s,

Lefficacia della ivermectina e della milbemicina ossima
nei confronti delle forme larvali precardiache (chemio-
profilassi causale) e delle microfilarie di D. immitis & am-
piamente conosciuta, cosi come I’apparente mancanza di
attivita nei confronti dei parassiti adulti.

I risultati di questo studio indicano chiaramente che il
range di attivita dell’ivermectina, oltre ad includere le for-
me larvali, si estende anche ai giovani adulti localizzati nel-
le arterie polmonari (chemioprofilassi clinica) al contrario
della milbemicina ossima che & risultata moderatamente
attiva sui giovani adulti.

Nella prova realizzata il trattamento é stato iniziato do-
po 4 mesi quando tutti i parassiti erano gia localizzati nel
circolo arterioso polmonare dopo aver completato la fase
di migrazione dai tessuti sottocutanei. In questa fase i pa-
rassiti occupano le arteriole e le arterie polmonari lobari.
Dopo circa 4 mesi e mezzo dall’infestazione ha luogo I'ac-
coppiamento e le microfilarie possono essere rinvenute nel
sangue circa 6-7 mesi dopo I'infestazione.

| test attualmente in commercio per la ricerca di anti-
geni circolanti sono in grado di rilevare unicamente la
presenza di macrofilarie femmine di almeno 5 0 6 mesi
di eta.

Questo studio non ¢ stato ideato per definire il periodo
in cui i parassiti diventano refrattari al trattamento con
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ivermectina o milbemicina ossima, il numero di trattamen-
ti necessari, il tempo che intercorre tra I'inizio del tratta-
mento e la morte dei parassiti o I'influenza del dosaggio
sull’attivita dei farmaci, ma per fornire informazioni di ba-
se partendo da una situazione che puo verificarsi comune-
mente nella pratica come quella di un soggetto che viene
condotto alla visita per iniziare la profilassi con 4 mesi di
ritardo sul periodo opportuno di inizio. In questi casi I'in-
festazione non puo ancora essere svelata dai test antigenici
e il paziente sarebbe probabilmente incluso in un pro-
gramma di profilassi con ivermectina o milbemicina con la
raccomandazione di effettuare un controllo dopo un anno.
I risultati di questo studio forniscono dati di rilevanza pra-
tica per una situazione di questo tipo.

Sebbene non fossero scopo di questo lavoro, i dati otte-
nuti consentono di estrapolare ulteriori indicazioni. 1)
L'antigenemia transitoria rilevata in alcuni soggetti trattati
con ivermectina indica che alcuni parassiti avevano alme-
no 5 o 6 mesi di eta prima di morire dal momento che i
parassiti piu giovani non possono essere evidenziati dai te-
st antigenici. 2) Alcune macrofilarie nel gruppo trattato
con ivermectina sono vissute piu a lungo essendo presenti
alla necroscopia come frammenti. Anche se I'eta in cui i
parassiti divengono refrattari all’ivermectina non puo esse-
re stabilita da questo studio, i dati ottenuti dimostrano che
€ ben oltre i 4 mesi. Ulteriori studi sono in corso per una
piu precisa definizione.

| risultati qui esposti, assieme agli altri gia pubblicati,
suggeriscono che D. immitis diventi refrattaria all’attivita
della milbemicina ossima (3-4 mesi dopo I'inoculazione
delle larve infestanti) prima di quanto accada per I'iver-
mectina. Infatti 12 trattamenti mensili con milbemicina os-
sima iniziati tre mesi dopo I'infestazione sperimantale so-
no risultati altamente (> 95%) ma non completamente ef-
ficaci nel prevenire I'infestazione®.

I test utilizzati per rilevare la presenza di antigeni cir-
colanti e per la loro determinazione semiquantitativa so-
no risultati molto utili nel monitoraggio dell’infestazione
sia nei soggetti trattati sia in quelli di controllo ed alta-
mente attendibili nel prevedere i risultati delle necrosco-
pie. Nel gruppo di controllo la concentrazione degli anti-
geni circolanti € aumentata gradualmente dal sesto al no-
no mese e si & poi mantenuta costante. Nel gruppo tratta-
to con ivermectina i soggetti che hanno dato esito negati-
vo non hanno evidenziato la presenza di macrofilarie
femmina o di frammenti di parassiti alla necroscopia e
quelli con bassa antigenemia sono riultati infestati solo
da una o due macrofilarie femmina e/o da frammenti di
parassiti. Nel gruppo controllo e milbemicina I'intensita
della risposta colorimetrica é risultata correlata al nume-
ro di macrofilarie femmine presenti. Va comunque consi-
derato che nella interpretazione semiquantitativa dei test
nei soggetti sottoposti a trattamento & necessario tenere
in considerazione che i parassiti possono rilasciare note-
voli quantitativi di antigeni subito dopo la morte ed una
elevata antigenemia potrebbe essere associata quindi alla
scomparsa del parassita. Sebbene un progressivo declino
dell’antigenemia possa indicare I’eliminazione dei paras-
siti, mancano al momento le informazioni necessarie sul-
I'intervallo di tempo che intercorre tra la scomparsa delle
macrofilarie e I'impossibilita di rilevare i loro antigeni
circolanti.

In questo studio la maggior parte dei soggetti sottoposti
a trattamento ¢ risultata amicrofilaremica e i pochi in cui &
stato possibile rilevare microfilarie circolanti hanno sem-
pre evidenziato una microfilaremia molto ridotta. Inoltre
le macrofilarie femmine ancora vitali al termine della pro-
va sono apparse non gravide. Questi dati concordano con
quelli di altri studi che confermano I'attivita microfilarici-
da del trattamento con ivermectina o milbemicina ossima
nei soggetti gia infestati**2,

CONCLUSIONI

Livermectina e risultata altamente (> 95%) seppur in-
completamente efficace nella chemioprofilassi clinica della
filariosi cardiopolmonare del cane in corso di trattamenti
effettuati a partire da 4 mesi dall’infestazione. La milbemi-
cina é risultata invece scarsamente efficace nelle medesime
condizioni.

Sebbene incompleta I'attivita retroattiva dell’ivermecti-
na é risultata significativamente migliore di quella della
milbemicina. I risultati di questi studi suggeriscono inoltre
che i test semiquantitativi per la determinazione di antige-
ni circolanti, al contrario di quelli per la ricerca di microfi-
larie, sono molto efficaci nel monitorare lo stato parassita-
rio dei soggetti in cui venga intrapresa la profilassi con
ivermectina in ritardo rispetto al periodo consigliato.
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