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Varsojen Rhodococcus equi -infektiot I.
Kirjallisuuskatsaus

Rhodococcus equi infections in foals. I. A review

YHTEENVETO

Rhodococcus equi on yksi yleisimmistd keubkotulehduksen aibeuttajista 3—24 viikon ikdisilld varsoil-
la. Vaikka R. equi -bakteeria voidaan todeta ldhes kaikilla bevostiloilla, on sairastuneiden varsojen
mddirdssd suurta tilakobtaista vaibtelua. R. equi -infektion oireet vaibtelevat riippuen muun muassa
paiseiden mddirdstd, laadusta ja sijainnista. R. equi -infektio voi olla myds subkliininen ja siten vaikea
havaita. Sairauden diagnostiikka perustuu verindytteisiin, diagnostiseen kuvantamiseen sekd hengi-
tysteiden huubtelundytteisiin. R. equi -infektiota hoidetaan rifampisiinin ja makrolidiantibiootin yh-
distelmdlld ja boito kestdd muutamasta viikosta useampaan kuukauteen vasteen mukaan. Tautli voi
aiheuttaa endeemisend suuria taloudellisia menetyksid, koska varsojen sairastavuus ja kuolleisuus
ovat usein suuria.

SUMMARY

Rhodococcus equi is one of the most common causative agents of pneumonia in foals aged from 3 to
24 weeks. Although R. equi can be detected from the environment of almost all horse farms, clinical dis-
ease in foals is endemic at some farms and sporadic at others. The signs of R. equi pneumonia vary de-
pending on the size, amount and location of abscesses. The disease may also be subclinical and bence,
difficult to detect. The diagnosis of R. equi infection is based on blood sampling, diagnostic imaging
and tracheal aspirates. The treatment consists of combination of rifampin and macrolide antibiotics
and may take several weeks or even. months. On endemic farms, the cost associated with morbidity and

mortality of R. equi infection may be great.

JOHDANTO

Rbhodococcus equi -bakteeri on
yksi tirkeimmistd taudinaiheutta-
jista 3-24 viikon ikiisilld varsoilla.
Sairauden oireet ovat vaihtelevia ja
etenkin subkliinisid tapauksia voi
olla vaikea tunnistaa. Sairauden
aiheuttamat kustannukset voivat
kohota suuriksi tiloilla, joilla R.
equi -infektioita esiintyy paljon.
Siten sairaiden varsojen aikainen
havaitseminen ja oikeanlainen
hoito vihentivit sekd kuolleisuut-
ta ettd kustannuksia.'?
Kuvaamme timin lisensiaatin-
tyon ensimmaisessd osassa var-
sojen R. equi -infektion. Tyon
toisessa osassa kuvaamme Yli-

opistollisessa hevossairaalassa
2007-2010 hoidettujen R. equi
-infektoituneiden varsojen oireet ja
loydokset, ladkityksen ja infektion
vaikutuksen hevosen suoritusky-
kyyn. Esittelemme varsan R. equi
-bakteerin aiheuttamat sairau-
det, niiden diagnostiikan, hoidon,
kontrollin ja ehkiisyn.

KIRJALLISUUSKATSAUS

Rhodococcus equi -bakteeri

Pneumonia on yksi tirkeimmisti
varsojen sairauksista.> Rbodococcus
equi -bakteeri on tuhoisin pneu-
monian aiheuttaja varsoilla, joiden
ikd on 3-24 viikkoa. Suurimmalla

YDINKOHDAT:
/—

e Rhodococcus equi on yleinen
pneumonian aiheuttaja 3-24
viikon ikdisilld varsoilla

e R. equi -infektion oireet ovat
vaihtelevia, mutta kuume ja
hengitystieoireet ovat yleisim-
mat

e Diagnoosi perustuu kliinisiin
oireisiin, verinaytteisiin, diag-
nostiseen kuvantamiseen seki
hengitysteiden huuhteluniyttei-
siin

e Hoitojakso on usein pitkid ja
perustuu rifampisiinin ja mak-
rolidiantibiootin yhdistelmiin

e R. equi -infektiosta voi toipua,
mutta ennustetta kilpahevoseksi
voi olla vaikea madrittda
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osalla varsoista kliiniset oireet il-
maantuvat alle 16 viikon ikiiseni,
mutta harvoin yli 6 kuukauden
idssd. Subkliininen infektio ilman
kliinisid oireita on hyvin yleinen.?
Aikuisilla hevosilla R. equi baktee-
rin aiheuttama tauti on harvinai-
nen, silld ne ovat vastustuskykyisii
R. equi -infektioille.>*

R. equi on maaperibaktee-
ri, joka eldd parhaiten kuivas-
sa lannansekaisessa maaperissi
30 °C:ssa.’ Kuumina kesinid sopi-
vissa olosuhteissa R. equi -baktee-
rin maari voikin lisidntyd ympiris-
tossd 10 000-kertaiseksi 2 viikossa.®
R. equi kuuluu hevosen suoliston
normaaliin mikrobiflooraan ja
hevoset erittavit sitd ulosteissa.’
Bakteeri voi lisddntyi alle 3 kuu-
kauden ikdisen varsan suolistossa,
joten infektoituneiden varsojen
uloste voi saastuttaa ympiristod
virulentilla bakteerilla."® R. equi
ja sen mddrd maaperdssd eivit
kuitenkaan ole suoraan yhteydes-
sd lisddntyneeseen tautimiiriin
hevostiloilla.®

R. equi -bakteerilla on kyky
selviytyd keuhkorakkuloiden eli
alveolien makrofageissa ja lopulta
tuhota ne. Bakteerin lisddntyminen
makrofageissa aiheuttaa mirkiisen
ja useita tulehduspesikkeitd kisit-
tivin infektion.? Taudin kokeelli-
nen itimisaika on 9 vuorokaudes-
ta 4 viikkoon, mutta keuhkojen
tiivistymistd voidaan havaita jopa
jo 3 vuorokauden kuluttua hen-
gitystiealtistuksesta.'®!' Tarkkaa
itimisaikaa kenttiolosuhteissa ei
kuitenkaan tiedetd, mutta siihen
vaikuttanee usea tekijd, kuten
varsan ikid ja puolustuskyky seki
virulenttien bakteerien mdird ym-
piristossd.? Oireet kehittyvit joi-
takin viikkoja infektion jilkeen.*®
Virulenttia bakteeria sisdltivin
polyn hengittimistid pidetiin mer-
kittavimpiani infektioreittind ja
piddsyyna keuhkotulehduksen syn-
tyyn.>* R. equi -bakteeria sisiltivin
lannan nieleminen johtaa yleensi
immuniteetin muodostumiseen,
mutta voi aiheuttaa myos suolis-

200

toinfektioita.'”!?

R. equi -bakteerin taudinaiheu-
tuskyky riippuu seki varsan ettid
mikrobin ominaisuuksista ja sithen
voivat vaikuttaa my6s ymparisto-
tekijat."!*13 Pneumoniaan sairastu-
neista varsoista eristetyilld R. equi
-bakteereilla on plasmidi, joka
ohjaa taudinaiheuttamiskykyyn
liittyvien proteiinien valmistusta.
Ilman plasmidia R. equi menettii
kykynsi lisddntyd ja selviti makro-
fageissa ja aiheuttaa pneumoniaa
varsoille.'

R. equi -infektio on yleensi
useiden bakteerikantojen aihe-
uttama.?® Immuniteetin syntymi-
nen riippuu todennikoisesti seka
vasta-aineista ettd soluvilitteisista
tekijoistd, mutta puolustusvasteen
syntymekanismit ovat huonosti
tunnettuja.>'* Vaikka varsojen puo-
lustusvaste on yleensi tehokas,
sen kdynnistyminen vie aikaa,
mikid voi altistaa tietyn ikiiset
varsat infektioille.’? R. equi -pneu-
monian ilmenemisajankohta voi
osittain liittyd myos eméltd saatu-
jen vasta-aineiden vihentymiseen.?

Varsat saavat tavallisesti R. equi
4nfektion ensimmaisten elinviikko-
jen aikana, jolloin ne ovat vield im-
munologisesti epikypsid.” Tiloilla,
joilla tautia esiintyy vuosittain,
suurin osa varsoista ei kuitenkaan
sairastu R. equi -pneumoniaan tai
ne saavat oireettoman ja itsestdin
paranevan infektion.?

Yleinen taudinkuva ja ku-
dosmuutokset

Pneumonia ja keuhkomuutokset
Yleisin R. equi -infektion ilmene-
mismuoto on krooninen mirkivi
pesikekeuhkokuume eli bron-
kopneumonia ja laaja paiseiden
muodostus.'® Keuhkopaiseen levid-
minen rintaonteloon voi aiheuttaa
my0os keuhkopussin tulehduksen.!”
R. equi -pneumonia on hitaasti ete-
neva sairaus ja varsalla on merkit-
taivd kyky kompensoida etenevii
keuhkojen toimintakyvyn hei-
kentymistd. Koska jopa vakavasti
sairaat varsat voivat kiyttaytya

normaalisti, varhaisen diagnoosin
teko on vaikeaa.’

Erdidn tutkimuksen mukaan R.
equi -pneumoniaa sairastavien
varsojen yleisimmat oireet olivat
yski (71 %), kuume (68 %), le-
targia (53 %) ja hengitysvaikeus
(43 %)."® Alussa kliiniset oireet
ilmenevit yleensi lievind kuumee-
na tai hengitystiheyden nousuna
varsan stressaantuessa esimer-
kiksi kisittelysta tai litkkkuessa
enemmin. Pneumonian edetessi
ruokahalu voi heikentyi, varsa
voi olla visynyt ja kuumeinen ja
hengitys voi tihentyid. Vakavam-
missa muodoissa voi esiintyd hen-
gitysvaikeuksia, kuten sierainten
laajenemista ja lisddntynyttd hen-
gittAmistd vatsalihaksilla.>41748 Yski
ja molemminpuolinen sierainvuoto
ovat vaihtelevia 10ydoksid."!® Osa
varsoista sairastuu subakuuttiin
muotoon, joka voi ilmeti killisend
hengitysvaikeutena ja korkeana
kuumeena ilman aiempaa sai-
rautta. Varsa saattaa jopa loytya
kuolleena ilman edeltivid oireita.>*

Keubkojen ulkopuoliset muu-
tokset

Keuhkojen ulkopuoliset tulehduk-
set ovat yleisid R. equi -infektioissa.
Niistid osa voidaan tunnistaa elidvil-
ta varsoilta, kun taas osa havaitaan
vasta ruumiinavauksessa. Joillakin
varsoilla keuhkojen ulkopuolinen
muutos, esimerkiksi moniniveltu-
lehdus, saattaa olla ensimmiinen
nikyvi muutos. Lisitutkimuksissa
diagnosoidaan pneumonia. Toisilla
varsoilla keuhkojen ulkopuoliset
muutokset voivat kehittya edelleen
hoidetun pneumonian jilkeen ja
johtaa lopulta kuolemaan tai eu-
tanasiaan."

R. equi -suolistoinfektioista kir-
sivien varsojen oireita ovat ripuli,
laihtuminen, dhkyoireet, kuume,
anoreksia ja depressio.? Suolis-
tomuotoa havaitaan ruumiinava-
uksessa noin puolella R. equi
-pneumoniaan sairastuneista var-
soista,'® mutta suurimmalla osalla
ei kuitenkaan ole suolisto—oirei-
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ta.'®! Yleisin vatsaonteloloydos
on haavainen tulehdus ohutsuolen
loppuosan imukudoksen alueella,®
mutta toisinaan ainoana loydokse-
ni voi olla vain yksi iso vatsaon-
telon paise.*** Muita mahdollisia
loydoksida ovat vatsakalvon tuleh-
dus, suuret paiseet sekid haavainen
ohut-, paksu- ja/tai umpisuolen
tulehdus.” Vatsakalvon tulehdus
voi johtaa kiinnikkeiden muo-
dostumiseen. Ne voivat johtaa
kuolemaan tai aiheuttaa kroonisia
ongelmia, kuten dhkyid."!

R. equi voi leviti verenkierron
vilitykselld niveliin tai luihin, mika
voi johtaa septiseen niveltulehduk-
seen tai osteomyeliittiin.' Septi-
sessd niveltulehduksessa varsat
yleensid ontuvat voimakkaasti ja
nivelnesteessi todetaan bakteeri-
tulehdukseen viittaavia muutok-
sia.? R. equi voi aiheuttaa myos
ei-septisen immuunivilitteisen
moniniveltulehduksen, joka tode-
taan kolmas- tai neljdsosalla sai-
rastuneista.>'>** Ei-septisessi tuleh-
duksessa nivelten tiyttymisen aste
vaihtelee eikd ontumista yleensi
ilmene, mutta joillakin nivelten
tdyttyminen voi olla merkittivi
liilkejaykkyytend ilmenevi vaiva.
Isot nivelet, kuten polvi-, kinner-,
etupolvi- ja vuohisnivel, tulehtuvat
yleisimmin.?*

Harvinaisempia R. equi -infekti-
oon liittyvia kliinisid tai patologisia
loydoksid ovat silmidn keskikalvon
tulehdus, mirkiinen maksatuleh-
dus, keuhkojen vilikarsinan imu-
solmuketulehdus, imusolmuk-
keiden tulehdus, bakteremia,
ihonalaiset paiseet, mirkidinen
munuaistulehdus, perikardiitti,
endokardiitti, nesteen tihkuminen
keuhkopussiin ja aivokalvontu-
lehdus.”

Diagnoosi

Tiloilla, joilla R. equi -infektiot ovat
endeemisid, sairaiden varsojen
aikainen tunnistaminen ja hoita-
minen vihentdvit huomattavasti
kustannuksia ja kuolleisuutta.?*
Joillakin hevostiloilla varsojen

sairastuvuus voi olla jopa 40 %.*
Jotta diagnoosiin pdidstiisiin mah-
dollisimman aikaisin, on tallihen-
kilokunnan tarkkailtava varsoja
paivittdin ja eldinlddkirin riittdvin
usein. >

Rintaontelon rontgenkuvaus on
hyodyllinen arvioitaessa pneumo-
nian vakavuutta ja varsan vastet-
ta hoitoon."® Yleisin 10ydds on
keuhkojen huomattava alveolaari-
kuvio, jolle on tyypillistd alueelliset
tiivistymat tai paiseet.”” Ultraddni-
tutkimus soveltuu etenkin keuh-
kojen didriosien ja vatsaontelon
muutosten paikallistamiseen. Se
ei valttimittd ole yhtd hyodyllinen
kuin rontgenkuvaus arvioitaessa
keuhkomuutosten laajuutta, silld
kaikkia paiseita ei valttimittd pys-
tytd toteamaan.? Vaikka diagnosti-
nen kuvantaminen on hyodyllinen
R. equi -diagnostiikassa, pelkkid
rontgen- ja/tai ultraddniloydoksid
ei tulisi pitdd ainoana kriteerini
ennustetta midritettiessd.!

Tulehdusarvojen tutkiminen
verindytteesti on olennainen osa
diagnostiikkaa. Tulehdusarvojen
mddrittdminen voi auttaa erot-
tamaan R. equi -pneumonian
muiden taudinaiheuttajien aihe-
uttamista keuhkotulehduksista.!
Erddn tutkimuksen mukaan fib-
rinogeenipitoisuus yli 7g/1, val-
kosolupitoisuus yli 20 000 solua/
uL sekid paiseet keuhkoissa ovat
todennikodisempii R. equi -pneu-
moniassa kuin muissa varsojen
keuhkotulehduksissa.*

Henkitorven ja keuhkoputkien
huuhtelunesteniytteen gramvir-
jays, bakteeriviljely ja/tai PCR-
tutkimus yhdistettyni sytologiseen
tutkimukseen ovat vilttimattomia
lopullisen diagnoosin tekemi-
seksi. Tuloksia on tulkittava yh-
dessi kliinisen yleistutkimuksen
sekd muiden laboratoriotuloksien
kanssa.! Bakteriologinen viljely ei
yksin riitd, silld terveilld varsoilla
voi olla R. equi -bakteeria henki-
torvessaan polyn hengittimisen
seurauksena ja R. equi saattaa
vaatia kasvaakseen erikoiselatusai-

neita.”® Jos varsalla on kuitenkin
R. equi -infektioon sopivia oireita
ja sytologisessa niytteessd todetaan
viitteitd septisestd keuhkotuleh-
duksesta (lisddntyneet neutrofiiliset
granulosyytit, solunsisdiset bak-
teerit), on diagnoosi varmempi.’
Serologiset ELISA-testit eivit ole
osoittautuneet kiyttdokelpoisiksi,
koska vasta-ainetaso voi olla nous-
sut terveellikin varsalla. Varsa on
voinut saada emiltd ternimaidon
mukana R. equi -vasta-aineita tai
altistua bakteerille sairastumatta.?
Ulosteniytteiden tai uloshengitys-
ilman viljely eivit myoskididn ole
osoittautuneet hyodyllisiksi R. equi
-diagnostiikassa. 7143032

Altistavat tekijdit ja ennaltaeb-
kdiisy
R. equi -infektioiden esiintyvyys
vaihtelee suuresti tilalta toiselle,
vaikka bakteeria on todennikoi-
sesti kaikissa hevosenpitopai-
koissa. Muun muassa yksilollisen
vaihtelun ja erilaisten ymparisto-
tekijoiden on ehdotettu vaikutta-
van sairastuneiden varsojen mii-
1ra4an. 303133

Tilanhoidossa tai ennaltaeh-
kidisevissid terveydenhuollossa
esiintyvien puutteiden ei ole to-
dettu olevan yhteydessid R. equi
-pneumonian syntyyn.*' Tilan he-
voskasvatustoiminnan keston ei
ole myoskiin todettu vaikuttavan
pneumonian esiintyvyyteen.® Suuri
pinta-ala sekd maapohjaisten karsi-
noiden kiyttd sen sijaan saattavat
lisitd pneumonian esiintyvyyttd.
Laidunkierto ja laitumien hoitami-
nen ehkiisevit polyimisti ja siten
bakteerin piisyi keuhkoihin. 243
Toisaalta tarhojen puhdistaminen
ulosteesta ei vihenni riskid sairas-
tua R. equi -pneumoniaan.

Maaperin R. equi -kokonaispi-
toisuus sekid virulentin bakteerin
pitoisuus ja osuus eivit merkitti-
visti eroa tautitilojen ja taudista
vapaiden tilojen vililld.® Virulentin
bakteerin pitoisuus tai miird maa-
perissi ei siis selitd, miksi vain
osalla tiloista varsat sairastuvat,
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eikd maaperin mikrobiologisen
viljelyn perusteella voida mairittaa
tilan varsojen sairastumisriskid.®*

Tammojen ja varsojen tai pel-
kdstddn varsojen suuri tiheys on
yhteydessid R. equi -pneumoni-
aan.®¥ Hevostiheyden ja maaperin
virulentin R. equi -pitoisuuden
valilld ei kuitenkaan ole havaittu
yhteyttd.® Ilmassa olevan virulentin
bakteerin pitoisuuden noustessa
riski sairastua pneumoniaan sen
sijaan kasvaa.” Lisiksi tiloilla, joilla
tammojen ja varsojen vaihtuvuus
on suurta, varsat sairastuvat her-
kemmin.*

Samalla tilalla voi olla tammoja,
joilla ei ole koskaan ollut R. equi
-infektioon sairastunutta varsaa
ja tammoja, joilla sairastuneita
varsoja on ollut useita.?® Syytid
tammakohtaiseen vaihteluun ei
tiedetd. Tammat erittivit R. equi
-bakteeria ulosteissaan erityisesti
keviilld, mutta sairastuneiden ja
terveiden varsojen emien ulostees-
sa ei ole todettu eroja bakteerin
kokonaismiirissd tai virulentin
bakteerin madrissi tai osuudessa.
Bakteerin toteaminen tammojen
ulosteissa osoittaa kuitenkin, ettd
tammat voivat olla tirkeitd baktee-
rin lihteitd.”

R. equi -infektioita vastaan ei
ole tehokkaita rokotteita eiki
tammojen rokottamisen ole to-
dettu suojaavan varsoja infektioil-
ta.>¥3 Rokotteita ei myodskiin ole
tilld hetkelld Suomessa saatavilla.
Toinen mahdollinen infektion
ehkiisykeino, hyperimmuuniplas-
ma, on saatu hevosista, jotka on
rokotettu R. equi -bakteeria vas-
taan useita antigeeneji kayttien.®
Hyperimmuuniplasman on todettu
lieventivin kokeellisesti aiheute-
tun R. equi -pneumonian oirei-
ta.® Kenttiolosuhteissa plasman
tehosta on kuitenkin ristiriitaisia
tuloksia.! Hyperimmuuniplasmaa
ei ole Suomen markkinoilla.

Hoito

Rifampisiinin ja makrolidin, kuten
erytromysiinin, atsitromysiinin
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tai klaritromysiinin, yhdistelmi
on ensisijainen antibioottivalinta
R. equi -infektioiden hoidossa.!
Rifampisiini on lakisditeisesti yh-
distettdvd makrolidiantibioottiin
resistenssiriskin takia.”! Ennen yh-
distelmaladkityksen ottoa kiyttdon
jopa 80 % sairastuneista varsoista
menehtyi,* mutta hoidolla on
my6s ongelmansa. > Erytromy-
siini imeytyy vaihtelevasti suun
kautta annettuna, se annetaan
useasti pidivissi ja silld voi olla
jopa hengenvaarallisia haittavaiku-
tuksia.” Kuumina kesini erytromy-
siini voi aiheuttaa varsalle vakavan
hypertermian ja hengitystiheyden
nousun.® Aikuiselle hevoselle eryt-
romysiini voi aiheuttaa jopa kuole-
maan johtavan ohut- ja/tai paksu-
suolen tulehduksen.'® Tistid syysti
varsa on lddkittdvd huolellisesti
ja varmistettava, etteivit aikuiset
hevoset piidse kosketuksiin
lidkeaineen kanssa.! Rifampisiinin
ja makrolidin yhdistelmaildikitys
voi aiheuttaa varsoille ripulia, joka
paranee useimmiten itsestdan eiki
vaadi ladkityksen lopettamista.>%
Jotkut saavat vakavan kuivumiseen
ja elektrolyyttivajeeseen johtavan
ripulin, jolloin tarvitaan suonen-
sisdistd nesteytystd ja ladkityksen
lopettamista.!

Atsitromysiinin ja klaritromysii-
nin etuja erytromysiiniin verrattuna
ovat parempi oraalinen hyoty-
osuus, pidempi vaikutusaika, suu-
remmat pitoisuudet kohdekudok-
sessa sekd pienempi ja harvempi
annostelu.®# Eridn tutkimuksen
mukaan klaritromysiinilld ja rifam-
pisiinilla hoidetut varsat toipuivat
paremmin kuin erytromysiinilld ja
rifampisiinilla tai atsitromysiinilla
ja rifampisiinilld hoidetut.® Myos
atsitromysiinin ja klaritromysiinin
haittavaikutuksia on kuvattu.!#

Suositellut annokset ovat eryt-
romysiinille 25 mg/kg suun kautta
6-8 tunnin vilein ja rifampisiinille
5 mg/kg suun kautta 12 tunnin
vilein. Atsitromysiinin annos on
10 mg/kg suun kautta 24 tunnin
vilein ja klaritromysiinin 7,5 mg/

1,43,4

kg 12 tunnin vilein.!¥% Myos
doksisykliinilld ja rifampisiinilld
on hoidettu onnistuneesti R. equi
-pneumoniaan sairastuneita varso-
ja. Doksisykliinin annos on 10 mg/
kg suun kautta 12 tunnin vilein."*
Lidkityksen tulee kestdd 2-12
viikkoa riippuen muutosten va-
kavuudesta ja hoitovasteesta. Klii-
nisten oireiden helpottaminen,
plasman fibrinogeenipitoisuuden
normalisoituminen ja keuhko-
muutosten lieventyminen ront-
gen- ja ultraddnitutkimuksissa ovat
merkkejd onnistuneesta hoidosta.!
R. equi -bakteerin aiheuttamien
keuhkojen ulkopuolisten paiseiden
hoito kestdd usein pidempiin.t?24
Ennaltaehkiisevai antibiootti-
ladkitystad ei pidetd hyviksyttivi-
nd menetelmini resistenssiriskin
takia. Ehkiisevin ladkityksen ei
ole todettu vihentivian keuhkopai-
seiden esiintymisti ldikityksen lo-
pettamisen jilkeen."** Resistenssin
kehittyminen R. equi -infektioiden
hoidossa olisi ongelmallista, silld
vaihtoehtoisia ladkkeitd on vihin.!
Tulehduskipuldikkeitd voidaan
kiyttdd kuumeen alentamiseen ja
varsan ruokahalun ja olon paran-
tamiseen.! Lisihapen antaminen
vakavasti sairaille varsoille voi olla
tarpeen.’ Varsat, joilla on septinen
niveltulehdus tai luun kasvulinjan
tulehdus, tarvitsevat usein kirurgis-
ta hoitoa. Ei-septisessi moninivel-
tulehduksessa nivelten tdyttyminen
vihenee yleensid samalla, kun
pneumonia paranee, joten nivelten
paikallinen hoito ei ole tarpeen.
Vatsaontelon paiseiden kirurgista
poistoa on yritetty joillakin varsoil-
la, mutta seurauksena syntyneet
vatsaontelon kiinnikkeet johtavat
yleensi toistuviin dhkyihin.!

Ennuste

Varsojen selvidmisennuste vaih-
telee tutkimusten mukaan 59-88
9%.52>% Voimakas takykardia (> 100/
min), kohonnut hengitystiheys,
hengitysvaikeudet, kohonneet fib-
rinogeeni- ja valkosolupitoisuudet,
keuhkomuutosten laajuus ja vaka-
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TAULUKKO 1 TABLE
Tutkimustietoon gemstumt suositukset Rhodococcus equi -bakteerin aibeuttaman pneumonian

diagnostiikasta, hoidosta, kontrolloinnista ja ennaltaebkdiisystéi varsoilla’
Diagnoosi Pneumonia Bakteeriviljely / PCR (vapA Nayttd: VAHVA
geeni)
Kliininen pneumonia,
Septinen trakealimanayte,
Réntgen-/ultradanitutkimus->
bronkopneumonia
Keuhkojen ulkopuoliset
muutokset Bakteeriviljely ao. alueelta, jos Nayttd: VAHVA
mahdollista
Hoito Makrolidi: 25 mg/kg 6-8 t valein Naytto:
- erytromysiini 10 mg/kg 24 t valein KOHTALAINEN
makrolidi ja - asitromysiini 7.5 mg/kg 12 t valein
rifampisiini yhdessa - klaritromysiini
suun kautta + 5 mg/kg 12 t valein
annettuna Rifampisiini kesto: 3-12 viikkoa
Hoitovaste kliiniset oireet Vahentyvat

kontrollit 1-2-3 viikon
vélein tapauksen mukaan

veren WBC, fibrinogeeni

Réntgen- ja ultradani-tut-
kimukset keuhkoista ym.

Pitoisuudet laskevat

Muutokset lievenevéat ja para-
nevat

Resistentin bakteerin mah-
dollisuus
Ei vastaa hoitoon

Subkliiniset tapaukset

osa paranee ilman hoitoa

Hoidetaan yleensa kuten yll3,
Hoidon kesto: yleensa lyhyempi

Naytté: PUUTTUU
Ei tiedetd, mikd osa paranee
ilman hoitoa

Tukihoito

Happi, nestehoito, ruokinta,
ravinteet

Nebulisaatio + NaCl, Bronkodi-
lataattorit, NSAIDt

Naytté: PUUTTUU
Ei tutkimuksia

Kontrollointi ja ennal-
taehkaisy

Hevostiheys
Virulentti R. equi iimassa
Talli vs. laidun

Varhainen taudin tunnista-
minen

Subkliiniset tapaukset

Tarttuvuus varsasta toiseen

Ennaltaehkaiseva laakitys

Tutkimustieto ei riittavaa

Voi altistaa varsaa infektiolle
Tutkimustieto ei riittavaa
Varsojen seuranta

- jos tauti tilalla endeemisena
- sdannollinen Kliininen
tutkiminen

- ultradani-tutkimus

Mika osa varsoista paranee
ilman hoitoa?

Sairaan varsan eristys muista

Ei tartu, eristys ei tarpeen

Resistenssin kehittyminen

Naytté: PUUTTUU
Naytté: RITTAMATON
Naytté: PUUTTUU

Nayttd: KOHTALAINEN
Vakavasti sairaiden varsojen
ennuste on huono

-> taloudelliset tappiot

Naytté: PUUTTUU
Hoidetaanko?
Osa paranee itsestaan

Naytté: KOHTALAINEN
Naytté: PUUTTUU

Ei esta infektioita
Ei suositella

Passiivinen ja aktiivinen
immunisointi

Hyperimmuuniplasma
endeemisella tilalla

Rokottaminen

Anto ennen infektiota tehoaa,
antoaika?

Varsojen seuranta silti tarpeen

Aktiivinen immunisointi ei tehoa

Naytto: KOHTALAINEN

Nayttd rokotteen tehosta:
PUUTTUU
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vuus sekd mahdolliset keuhkojen
ulkopuoliset muutokset huononta-
vat ennustetta.!719:2>4353

Alemmin on ajateltu, ettd R.
equi -pneumoniaa sairastaneiden
varsojen keuhkoihin jad pysyvii
kudosvaurioita, joilla voi olla vai-
kutusta suorituskykyyn. Infektiosta
toipuneilla varsoilla keuhkojen
kaasujenvaihdon on kuitenkin
todettu olevan normaali.>>* Toipu-
neista varsoista kilpailee pienempi
osa kuin keskimiirin, mutta ne,
jotka kilpailevat, suoriutuvat yhti
hyvin kuin muut samanikiiset he-
voset.?>738 Mikili hoito aloitetaan
ajoissa, varsa vastaa ladkitykseen
ja sitd jatketaan riittdvian kauan,
ei estettd varsan normaalille kehi-
tykselle ole.”

Tyon toisessa osassa kuvaamme
Yliopistollisessa hevossairaalassa
2007-2010 hoidettujen R. equi
-infektoituneiden varsojen oireet
ja loydokset, ladkityksen, toipu-
misen ja infektion vaikutuksen
hevosen mydhempiin suoritus-
kykyyn. Toinen osa julkaistaan
myoGhemmin.
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