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La giardia nel gattoLa giardia nel gatto
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Infezioni protozoarie Infezioni protozoarie 
emergenti:emergenti:

Giardia Giardia (e Cryptosporidium)(e Cryptosporidium)
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Spesso necessaria una trattazione Spesso necessaria una trattazione 
simultanea: perché?simultanea: perché?

ü Stessa modalità di trasmissione
ü Sintomatologia clinica simile
ü Resistenza simile ai comuni disinfettanti chimici
ü Potenziali responsabili di zoonosi
ü Pericolosi per immunocompromessi

 Nell’uomo a seguito dell’epidemia di HIV 
l’attenzione verso questi protozoi è aumentata 
notevolmente.
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Una trattazione simultanea: perché?Una trattazione simultanea: perché?

ü Stessa modalità di trasmissione
üEntrambi gli agenti sono comunemente noti come

ü “waterborne disease” 
üSi trasmettono da un ospite all’altro nell’acqua
üO direttamente da un ospite all’altro
üLa maggior parte dei casi è stagionale

ü Giardia autunno-inverno  
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Una trattazione simultanea: perché?Una trattazione simultanea: perché?
ü Sintomatologia clinica simile 
üEntrambi causano diarrea

ü Da lieve a grave, con o senza sangue & muco 
ü spesso inizialmente diarrea acuta non grave
– Talvolta diarrea cronica
– Più raramente  a carico del colon

lAltro segno clinico frequente?
ü  no segni clinici 
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Cause parassitarieCause parassitarie
l Giardia
l Cryptosporidium

l Protozoi
l Potenziali agenti zoonotici
l Non frequenti

– Gt randagi fino al 9%
l Alcuni reports 16-50%

l Giardia
– Parassita flagellato extracellulare

l Cryptosporidium
üParassita monocellulare obbligato 

intracellulare extracitoplasmatico



7

Tassonomia GiardiaTassonomia Giardia

Specie Principale ospite

G. intestinalis (o lamblia) Uomo, cane, gatto, suini, cavalli, etc. 

G. felis gatto

G. agilis Anfibi 
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Ciclo Biologico: GiardiaCiclo Biologico: Giardia

Acqua
Cibo
Mosche, Scarafaggi
Mani sporche

Cisti
(colon, 
feci)

Trofozoite
(duodeno, 
digiuno)

I trofozoiti aderiscono all’orletto a spazzola degli 
enterociti del tenue attraverso il disco ventrale 
ed i flagelli provocando malassorbimento.
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Descrizione delle oocisti e delle Descrizione delle oocisti e delle 
cisticisti

Cryptosporidium
Le oocisti hanno forma sferica e 

diametro di 5 •m. Se ne 
distinguono due tipi: a parete 
spessa, che ritroviamo 
nell’ambiente, e quelle a 
parete sottile, responsabili di 
autoinfezione.  

Giardia
Le cisti sono ovoidali e 

tetranucleate (nelle forme 
immature sono binucleate). 
Presentano parete sottile, ed 
hanno diametro di 8-13 •m. 

Ne bastano 10 per provocare 
infezione. 
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Resistenza agli agenti fisiciResistenza agli agenti fisici
CaloreCalore

temperatura periodo di permanenza effetto
8°C 77 giorni Ancora vitali 

28°C 2 mesi Ancora vitali
37°C 4 giorni Ancora vitali

60-70°C 10 minuti Inattivate
100°C 3 minuti Inattivate

temperatura periodo di permanenza effetto

20°C 6 mesi Ancora vitali
Circa 30°C 3 mesi Ancora vitali
Da 9 a 55°C 20 minuti Perdita di vitalità

59.7°C 5 minuti Vitalità molto bassa
71,7°C 5 secondi Uccise
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Resistenza agli agenti chimiciResistenza agli agenti chimici

ü Cloruri: risultano efficaci solo a dosaggi elevati, 
non proponibili per i processi di potabilizzazione 
dell’acqua. Secondo le norme vigenti (DL n° 152, 
11/05/99), la quantità di cloruri usata non deve 
essere superiore a  200 mg/l;  

ü Ammoniaca: per l’inattivazione delle oocisti è 
necessaria la sospensione in soluzione al 5% per 
20 minuti;
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FisiopatologiaFisiopatologia

Cryptosporidium
I protozoi penetrano nelle cellule 

epiteliali dei villi della mucosa 
intestinale, provocando la distruzione 
e l’atrofia degli stessi con 
conseguente malassorbimento.

Giardia
I protozoi aderiscono sulla superficie 

della mucosa intestinale, senza 
penetrarvi, provocando una 
interferenza nei fisiologici 
meccanismi d’assorbimento.
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Il gattoIl gatto
l Incidenza della giardia 

– Quanti casi sottodiagnosticati 
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CryptoporidiosiCryptoporidiosi
l La  cryptosporidiosi è una malattia protozoaria 

ubiquitaria  
l Incidenza  variabile da 1 a 10%
l le oocisti del microrganismo vengono eliminate tramite 

la via fecale-orale 
l la più comune sorgente di infezione è l'acqua da bere 

contaminata
l molto spesso la cryptosporidiosi si verifica come agente 

secondario in corso di grave immunodepressione
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CryptoporidiosiCryptoporidiosi

l le malattie più spesso associate all'infezione da 
 C. parvum  includono la FeLV, FIV, 
panleucopenia felina, patogeni gastroenterici 
primari quali i coccidi  (Isospora spp.)
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CryptoporidiosiCryptoporidiosi

l Studi recenti hanno identificato una netta 
prevalenza per C. felis in isolati fecali

l Basso rischio di zoonosi
l Determining the zoonotic significance of Giardia and 

Cryptosporidium in Australian dogs and cats
l Vet Parasitol. June 2008;154(1-2):142-7. 
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situazione italiana situazione italiana 

l Torino: 
l Centro Italia:
l Sud Italia:

18

GiardiasiGiardiasi
l la prevalenza nel gatto è di circa il 4% 
l la malattia è più comune nei gatti:

– giovani, con meno di tre anni di età
l Differenze significative in base a

– Regione, metodi diagnostici utilizzati, manifestazioni 
cliniche (diarrea o no) 

– North central Colorado, 3.9%  e 1.9%  in gatti con o senza 
diarrea

– Cuccioli in New York State, 6.1 % e 8.1 %  in gatti di 
proprietà e di gattile

– Germania, 12.6% in generale
– Italia
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GiardiaGiardia
situazione italiana situazione italiana 

l Torino: 
l Centro Italia:
l Sud Italia:

l Dati più recenti 2004
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Il gattoIl gatto

l QUANTI CASI DI GIARDIA O CRYPTOSPORIDUM 
NON ABBIAMO DIAGNOSTICATO NELL’ULTIMO 
ANNO?

21

Il gattoIl gatto
l Quanti pazienti vedete in un anno con diarrea? 

l Quanti dei vostri pazienti è affetto da parassitosi 
intestinali?

l QUANTI CASI DI GIARDIA O CRYPTOSPORIDUM 
NON ABBIAMO DIAGNOSTICATO NELL’ULTIMO 
ANNO?
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Quali gatti testare?Quali gatti testare?
l La prevalenza varia in base alla regione e tipo di 

vita dei gatti, ma in particolare alle condizioni 
cliniche
– Giardia e Cryptosporidium possono essere zoonosi

l AAFP Zoonoses Guidelines committee 
raccomanda che TUTTI i gatti con diarrea 
mucosa da più di tre giorni devono essere testati 
per queste infezioni (Brown et al, 2003)
– Gatti conviventi con persone immunocompromesse 
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GiardiasiGiardiasi
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DIAGNOSI DIAGNOSI 
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CryptoporidiosiCryptoporidiosi
l la diagnosi è solitamente molto difficile 

con l'osservazione al microscopio delle 
oocisti negli strisci fecali diretti

l OOCISTI MOLTO PICCOLE
l Solitamente presentano diverse morule 

all’interno della oociste
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Cryptoporidiosi diagnosiCryptoporidiosi diagnosi
l Per la diagnosi bisogna ricorrere a tecniche 

di concentrazione con centrifugazione
l Seguite da colorazioni speciali o IFA
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Cryptoporidiosi diagnosiCryptoporidiosi diagnosi
l Per la diagnosi bisogna ricorrere a tecniche 

di concentrazione con centrifugazione
l Seguite da colorazioni speciali o IFA

– Ziehl neelsen modificata
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Giardia Diagnosi Giardia Diagnosi 
l VISUALIZZAZIONE DIRETTA  (Giardia) 
l A  100X trofozoiti riconosciuti in base ai loro rapidi 

movimenti
l A 400X si visualizzano le caratteristiche strutturali

l NOTE:
l Si visualizzano grazie ai loro flagelli
l I trofozoiti di GIARDIA possono essere confusi con altri 

flagellati 
l Differenziazione in base  a

– Membrana ondulante
– Tipo di motilità “rotolante”
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Diagnosi Diagnosi 

lVISUALIZZAZIONE DIRETTA  
(Giardia)
– Esame di campioni freschi
– Campioni  refrigerati o esaminati dopo diverse 

ore contengono organismi morti
– L’uso di soluzione di Lugol o metilene blu aiuta 

la visualizzazione delle strutture interne dei 
trofozoiti
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Diagnosi Diagnosi 
l FLOTTAZIONE CON SOLFATO DI ZINCO (Giardia)

– EVIDENZIAZIONE DIRETTA NEGATIVA:
l RICERCA DELLE CISTI

– Flottazione con centrifugazione metodo preferito

– A causa della elimiminazione 
intermittente si raccomanda di 
esaminare tre campioni prelevati in 
una settimana prima di escludere la 
possibilità di Giardia
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Casistica tesiCasistica tesi

l Ilana Berchawky, Torino
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Diagnosi Diagnosi 
lAltri possibili test

– IFA
– ELISA
– PCR

– Questi test NON sostituiscono l’esame fecale 
per flottazione

– Lo  integrano
– Utili nei casi dubbi o per differenziare altre    

patologie 
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Giardia diagnosticaGiardia diagnostica
• SNAP IDEXX GIARDIA
• Test IC Virbac 
• PCR

SNAP GIARDIASNAP GIARDIA
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Giardia diagnosticaGiardia diagnostica
• SNAP IDEXX GIARDIA 
• PCR

PCR GIARDIAPCR GIARDIA
A variety of Polymerase Chain Reaction

(PCR) assays have been described for both Cryptosporidium and Giardia. 
The choice of a particular assay mainly depends on the amount of information

carried by the genetic locus under analysis. 
Indeed, some assays can be used to identify the different species within a genus, 

while others allowed to distinguish between isolates of the same species
(genotypes), and some can even be used for both purposes. 

Post-PCR analyses are usually based on the direct sequencing of the amplification
products, or on the digestion with endonucleases followed by gel electrophoresis of 

the restriction fragments.

The main limitation of PCR is that it doesn’t provide information
on the viability and infectivity of the pathogen. 

To obtain additional information on these important aspects,
indirect methods, such as inclusion/exclusion assays using vital dyes or the 

Reverse-Transcriptase PCR (RT-PCR), can be used. 

Since RT-PCR relies on the integrity of mRNA, which usually has very short half-life
(seconds), its use is thought to provide a more closely correlated indication of 

viability status compared to DNA-based methods. RT-PCR assays usually target the 
heat shock protein (hsp) 70 gene.
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PCR GIARDIAPCR GIARDIA
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Diagnosi Diagnosi 
lAltri possibili test

– IFA
– ELISA
– PCR

– Questi test NON sostituiscono l’esame fecale 
per flottazione

– Lo  integrano
– Utili nei casi dubbi o per differenziare altre    

patologie 
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Il terzo incomodoIl terzo incomodo

Aggiungere una struttura con un clic
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Tritrichomonas foetus Tritrichomonas foetus 

l Agente patogeno emergente in medicina felina
l È una causa importante di diarrea 
l Infetta  e colonizza il grosso intestino
l Causa fenomeni di diarrea prolungata ed intrattabile
l Manifestazioni cliniche

– Coliti diarrea mucosa, tenesmo, feci liquide o semi-formate, talvolta ematochezia
l Diarrea profusa à prolasso rettale, dolore, raramente incontinenza fecale 
l Più frequente in gatti giovani o cuccioli
l Più frequente in gatti di colonia od allevamenti (anche domestici) 

– Trasmissione per contatto diretto
l USA: durante una esposizione identificati il 31% di soggetti infetti

– Causa importante, comune, e non riconosciuta di diarrea nel gatto 
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Terapia delle parassitosi Terapia delle parassitosi 

l GIARDIA
– Spesso autolimitante
– Aiutare l’intestino

l Trattamento nutrizionale
l Utilizzare alimenti che

– Inibiscono  la crescita del protozoo
– Promuovono le difese immunitarie locali anti-parassitarie
– Cibo fresco
– Basso contenuto in grassi

– Probiotici 
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Terapia delle parassitosi Terapia delle parassitosi 
lGIARDIA

– Antibiotici 
l Metronidazolo 

– Antiprotozoari
l Fenbendazolo
l febantel, pyrantel, praziquantel 

Dosaggio raccomandato al Veterinary Teaching Hospital at 
Colorado State University 

Metronidazolo: 15-25 mg/kg, PO, q12-24 hr, per 5-7 giorni; 
massima dose  50 mg/kg al giorno
Fenbendazole: 50 mg/kg al giorno per  3-5 giorni
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Terapia delle parassitosi Terapia delle parassitosi 

l Cryptosporidium 
– Dubbi sulle terapie efficaci 

l Antibiotici
– Tilosina 
– Clindamicina 
– Azitromicina

Tilosina: 10-15 mg/kg ogni  8-12 hr PO per almeno 21 
giorni
Azitromicina: 10 mg/kg giorno per almeno 14 giorni

45


