Litteraturstudie

Oslerus osleri ar en nematod som
férekommer hos tama och vilda
hunddjur i hela varlden men ar
ovanlig i Sverige. Den ger upphov
till karaktaristiska noduli vid trakeas
bifurkation. Sjukdomsférloppet ar
ofta langsamt och av kronisk karak-
tar, men kan ocksa vara akut insat-
tande. Kliniska symtom &r bland
annat hosta, motionsintolerans och
dyspné. Prognosen ar vanligen god
vid korrekt behandling, framfor allt
hos vuxna djur, men infektionen
kan ha dodlig utgang. Litteraturstu-
dien beskriver parasitens livscykel,
férekomst, symtom, diagnostik och
behandling.

Artikeln utgor forfattarens exa-
mensarbete for specialistkompetens
i sjukdomar hos hund och katt.

A

INLEDNING
Oslerus osleri, en nematod tidigare kiind

granskad artikel

som Filaroides osleri, beskrevs forsta
gingen av Osler 1877 (5, 12, 18). Den
forekommer 1 hela virlden och orsakar
karaktiristiska noduli vid trakeas bifur-
kation hos hund (22). Sjukdomsfér-
loppet ir ofta lingsamt och av kronisk
karaktir, men kan ocksi vara akut insit-
tande. Parasiten har endast rapporterats
i Sverige ett fital ginger, men sannolik-
heten ir stor att den dr underdiagnosti-
serad.

OSLERUS OSLERI

Férekomst

O osleri forekommer i hela virlden hos
vilda hunddjur sdsom australiensiska
dingos, vargar och amerikanska pririe-
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vargar samt hos tama hundar (6, 8, 9,
16, 17, 28). Infektionen forefaller sill-
synt hos riv och anses dven relativt ovan-
lig hos tamhund internationellt (9, 28).
Studier uppger olika prevalens hos vilda
hunddjur beroende pa var de genom-
forts geografiske. Det finns skil att miss-
tinka att forekomsten ir storre 4n litte-
raturen anger. Ménga studier som gjorts
pa vilda djur har i huvudsak fokuserat pd
gastrointestinala parasiter, vilka framfor
allt diagnostiseras med fekal flotation
som har lag sensitivitet for O osleri (27).
I en studie dterfanns parasiten hos 41,2
procent av 340 undersokta vildhundar
och hos tva av 13 rivar i Australien (9).
I USA har den pétriffats hos pririevar-
gar i 18 delstater med en prevalens pa
mellan tre och 50 procent och i Kanada
diagnostiserades den hos samtliga pri-
rievargar som undersoktes i en studie
(28).

Forsok med att éverfora O osleri-lar-
ver experimentellt frin pririevargar till
hundar har visat att hundarna inte
utvecklade infektion (10). Infektionen
dr vanligare i miljoer dir hundar vistas i
nira kontakt med varandra sisom i
kennlar (5).

I Sverige har bara ett fital fall av O
osleri rapporterats. Det finns inga upp-
gifter pa nir den rapporterades i Sverige
forsta gingen (Giulio Grandi, Anna
Lundén, SVA, pers medd 2016). 2005
pavisades den p& Regiondjursjukhuset
Stromsholm hos en inhemsk hund fran
norra Sverige (Katinka Odhelius, pers
medd 2016), och 2010 diagnostiserades
den p4 Bl4 Sgjirnans djursjukhus i Gote-
borg hos en hund importerad frin
Norge (2). Sjukdomen ir inte anmil-
ningsplikeig i Sverige.

Morfologi, livscykel och smittvagar

O osleri ir en nematod som ingdr i
superfamiljen Metastrongyloidea. Den
tillhérde tidigare genuset Filaroides och
hette di Filaroides osleri. Parasiten har
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FIGUR 1. Symtomlbsa tikar &r den stérsta
smittkéllan. Smittan Sverférs via saliven
ndr en infekterad tik slickar sina valpar
samt via requrgiterad mat.

nyligen av morfologiska skal fict ett eget
genus med namnet Oslerus (24).

Livscykeln 4r direkt och parasiten har
ingen mellanvird till skillnad frén dvriga
medlemmar i superfamiljen (8, 9, 11,
21, 25). Det ir forstastadielarverna, L1,
som ir infektiosa (6).

Symtomlésa tikar 4r den stdrsta
smittkillan (8, 19) (Figur 1). Intrauterin
overforing forekommer inte men infek-
tionen sker ofta tidigt i livet. Valpar frén
en smittad tik kan infekteras vid sex
veckors alder (8).

I studier har infektionen &verforts
experimentellt frin hund till hund via
oral administrering av igg och larver (8,
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» 16, 21, 25). Hos tamhundar verkar

smittan framfor allt ske via saliven,
medan den hos vilda arter huvudsak-
ligen sker via intag av regurgiterad mat
(6, 9). Larver kan iven utsondras via
avforingen (5, 16) och kan saledes infek-
tera hundar som iter smittad avféring
(24). Eftersom larverna ofta dr omogna
och ororliga eller déda i avforingen ir
detta inte den huvudsakliga smittvigen
(8,9, 16, 17, 25).

Efter intag av larver kommer de
infektissa L1 (Figur 2a) frén tunntar-
men via lymfatiska kiirl eller blodkirl ill
lungkapillirerna, och via dessa vidare in
i lungparenkymet. Alla fem larvstadierna
utvecklas i lungan och parasiten migre-
rar upp i trakea som vuxen (8).

Prepatensperioden ir tio till 21 veckor.
Larver kan ses i trakea cirka 70 dagar
efter exponering for smittan (8). Inom
tva till tre manader stimulerar den vuxna
parasiten sitt virddjur till en granuloma-
tos reaktion, vilket ger upphov till noduli
i mukosans yta i distala trakea, i dess
bifurkation och/eller i de primira bron-
kerna. Noduli varierar i lingd mellan
1 och 20 mm och ligger upp till 10 mm
djupt. I vissa fall bildar de s4 stora mas-
sor att de obstruerar trakeas lumen (4, 8,
14) (Figur 2b). Varje nodulus innehéller
upp till 100 hoprullade vuxna parasiter
som omges av ett tunt fibrost hélje med

angrinsande infiltrat av lymfocyter och
plasmaceller (6, 8). Storleken pd noduli
ir relativt hur ménga parasiter de inne-

haller (14).

FIGUR 2A. LT-larv av O osleri i ca 40 gangers férstoring. Efter intag
av larver rér sig de infektiésa L1 fran tarmen till lungorna.

De vuxna parasiterna ir 4-15 mm
lainga (11). Honorna 4r dubbelt s& linga
som hanarna och ir ovovivipara (25).
Aggen dr larvala och tunnviggiga, 60 till
90 pm i diameter och liggs i trakeas
lumen dir dven L1 &terfinns (5, 22).
Larverna har en karaktiristisk s-formad
knick pd svansen. De transporteras med
hjilp av den mukociliira apparaten upp
till munhalan och sviljs eller utsondras
via saliven (5).

Drabbade djur

Hundar i alla dldrar kan drabbas. Sittet
parasiten smittar pd gor att det oftast ir
unga hundar som infekteras (8). Vanli-
gaste aldern vid diagnos ir sex manader
dll tvd &r (3, 8, 28). Ingen ras- eller
konspredisposition foreligger (8, 9, 28).

Kliniska symtom

Symtom hos naturligt infekterade valpar
ses vanligen vid fyra tll sex ménaders
alder, i vissa fall redan vid 2,5 manaders
alder (8).

Infekterade hundar uppvisar ofta rela-
tive milda respiratoriska symtom. Sjuk-
domsférloppet dr lingsamt med sym-
tom som utvecklats under en lingre tid,
flera manader upp mot ett r (5, 19).
Studier har idven beskrivic fall med
akutare forlopp dir symtomen kommit
plotsligt ver bara nigot dygn och varit
av allvarligare karaktir med raspande
och forstirkta andningsljud, abdominell
andning, inspiratorisk dyspné, cyanos
och spasmer (22, 28).
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Det ir framfor allt noduli som orsakar
de kliniska symtomen. Inflammation i
trakea och bronker kan leda till bronko-
spasm vilket ger upphov till en kronisk
ickeproduktiv hosta, pipande och visande
andning, motionsintolerans samt inter-
mittent andnoéd (19). Vid en massiv
infektion kan L4 och L5 orsaka allvar-
liga lesioner i lungparenkymet med
respiratoriska tecken som f6ljd, utan att
trakea dnnu ir involverad (1).

Kraftigt drabbade hundar kan uppvisa
sekundidra forindringar som bakteriell
bronkit, pneumoni, pneumotorax, lung-
6dem och kakexi (1, 4, 14). Vid en
massiv intraluminal fortringning av
luftvigarna kan hunden kollapsa till
foljd av syrebrist (4).

Kliniska férindringar ir inte alltd
korrelerade till infektionsgraden (Figur
3). Kraftigt infekterade hundar kan upp-
visa milda symtom, framfor allt om de
ir dldre nir de infekteras (4, 8). Storle-
ken pa hund har betydelse eftersom en
storre hund har relativt stérre luftvigar i
forhillande till noduli (4). Subkliniska

infektioner forekommer (6, 8, 19).

Diagnostik
De flesta fall som presenteras har haft
inga eller mycket lindriga avvikelser
pa hematologiska och biokemiska blod-
analyser. Eosinofili kan ses hos vissa
hundar (3).

Réntgen ir ofta utan anmirkning.
Hos vissa hundar kan en fértringning av
trakea ses pd grund av en intraluminal

FIGUR 2B. Den vuxna parasiten ger upphov till noduli i mukosans yta
i distala trakea, i dess bifurkation och/eller i de primdra bronkerna.
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ses vid undersékningen
(3). Svalgsvabbarna blir
mer tillforlitliga om pro-
vet tas lingt ner i nivd

FIGUR 3. Infekterade hundar uppvisar ofta relativt milda
respiratoriska symtom, men kan dven ha raspande och
férstarkta andningsljud.

mjukdelstithet (3, 14). Det finns dven
beskrivet fall som haft ett 8kat bronkio-
lirt monster (3). Hos hundar som
utvecklat pneumotorax ses fri gas i
brésthilan, lungatelektas och i vissa fall
pneumomediastinum (4).

Larver utséndras endast intermittent
i avforingen. Eftersom de dir oftast ir
svaga eller déda har Baermanntekniken
visat sig vara ineffektiv for att pavisa en
infektion med O osleri (8, 9, 16). Aven
flotation med zinksulfat innebir en stor
risk for falskt negativa resultat (8).

Metoden som anses vara den mest
tillforlidiga for att diagnostisera O osleri
ir bronkoskopi (Figur 4). Det medger
bide visualisering av luftviigarnas insida
for act uppticka de karaketiristiska
noduli samt ger méjlighet till att ta cyto-
logiska och histopatologiska prover for
att pévisa igg, larver eller granulomatos
inflammatorisk vivnad (1, 5, 6, 28).

Aven svalgsvabbar, transtrakeal tvitt
och bronkoalveolirt lavage kan vara till
hjilp vid diagnostisering av O osleri (6,
17). Metoderna kan komplettera endo-
skopisk undersskning om inga noduli
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med trakeas forgrening
carina, jimfért med lingre
upp mot svalget (5).

Specificitet och sensi-
tivitet for olika diagnos-
tiska tester fér pavisande
av O osleri finns inte an-
givet i den studerade litte-
raturen.

Behandling

Malet med behandling av
O osleri #r att kliniska
symtom upphér, att hun-
den slutar utséndra larver
och att noduli i trakea gir
i regression (28).

Flertalet hundar som
beskrivits 1 fallstudier har,
innan diagnosen fast-
stillts, behandlats med
antibiotika och gluko-
kortikoider vilket hos
vissa hundar har lindrat
symtomen ndgot men
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aldrig gett symtomfrihet
(19, 22).
Behandling med bronkdilaterande

och spasmolytiska likemedel sisom teo-

fyllin och atropin har hos presenterade

fall visats ge en omedelbar forbittring
av akuta respiratoriska problem, vilket
tyder p4 att bronkospasm ir en av orsa-
kerna till dyspné (1).

Fér att uppnd fullstindig symtomfri-
het miste den parasitira infektionen
behandlas. Ménga olika antiparasitira
behandlingar mot O osleri har beskrivits
i litteraturen. Vissa av dessa kriver en
lingre tids behandling vilket 6kar risken
for biverkningar (5, 19).

Levamisol i dosen 7,5 mg/kg peroralt
en gang dagligen i 10-30 dagar uppges
ha god effeke pd de kliniska symtomen,
dock med kvarstdende noduli vid upp-
foljning (7). Kinda biverkningar hos
hund #r krikningar, diarré, neurologiska
storningar, immunmedierad anemi,
agranulocytos, dyspné, lungédem, hud-
lesioner och letargi (20). Albendasol i
dosen 9,5 mg en ging dagligen i 55
dagar gav en klinisk symtomfrihet men
med kvarstiende smi noduli vid upp-
foljning 373 dagar efter insatt behand-
ling (26). Albendasol rekommenderas
dock inte till hund pa grund av risken
for benmirgstoxicitet (20). Tiabendazol
i dosen 35 mg per kg tvd gdnger dagligen
i fem dagar, f6ljt av 70 mg tvd ginger
dagligen i 21 dagar gav upphov till
symtomfrihet och regression av noduli.
Dosen ir ldgre initialt for att minska ris-
ken for biverkningar sisom krikningar
(17). Inget av de angivna preparaten

FIGUR 4. Bronkoskopi &r den sékraste metoden fér att diagnostisera Oslerus osleri-infek-
tion eftersom det méjliggér bade visuell identifiering av noduli och provtagning.
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» finns registrerat i Sverige for nirvarande

(15).

Fenbendazol i dosen 50 mg/kg en
ging dagligen i 7-14 dagar peroralt har
rapporterats vara effektive (3, 28). Vid
behandling av 20 naturligt infekterade
hundar i en studie tillfrisknade samtliga.
En allvarligt infekterad hund behsvde
tvd behandlingar pa 14 dagar vardera for
att bli symtomfri. Vid endoskopering pa
dag 131 &terfanns trots detta tvd larver i
hundens bronkiella mukus (3). Substan-
sen har lig toxicitet och & biverkningar,
men krikningar har rapporterats (15).
Fenbendazol finns registrerat for hund i
Sverige under namnet Axilur® vet, dock
inte med indikation pd O osleri specifikt
till skillnad frin i Storbritannien (15, 23).

Ivermectin har rapporterats ha god
effekt mot O osleri och anses vara sikert
att anvinda dll hund med undantag for
raser med MDRI1-mutation (19). For-
delen med ivermectin jimfért med ben-
zimidazoler 4ir den kortare behandlings-
tiden (28). Biverkningar inkluderar
bland annat depression, hypotermi och
krikningar (20). En studie beskriver fyra
hundar som behandlades mot O osler:
med ivermectin i varierande doser. Hun-
darna blev symtomfria, men ingen upp-
foljning gjordes endoskopiskt och dir-
med finns inga uppgifter om noduli gick
i regression eller inte. Rekommenderad
dos frén denna studie ir 0,4 mg/kg sub-
kutant fyra ginger med tre veckors
intervall (19). For nirvarande finns inga
preparat med ivermectin registrerade for
anvindning till hund i Sverige (15).

Det finns ett fall beskrivet dir man
avligsnat noduli frén trakea och huvud-
bronkerna med hjilp av endoskop med
lyckat resultat (4).

Léngtidsuppféljningar av behandlade
hundar har visat att de kan bli kliniskt
symtomfria utan att noduli gitt i regres-
sion (5, 26, 28). Hundar med mycket
stora forindringar i luftvigarna behover
lingre tid for att tillfriskna (19). Patien-
ten bor féljas under och efter behand-
lingen med upprepade endoskopiska
undersékningar for att sikerstilla ett
gott behandlingsresultat. I vissa fall
behéver man upprepa behandlingen
eller kombinera med mer 4n ett preparat
for fullgod effeke (23). I de fall sekundira
bakteriella infektioner foreligger kan
antibiotika vara indicerat. Eftersom

parasiterna orsakar inflammatoriska
reaktioner i trakea kan behandling med
glukokortikoider i kombination med den
antiparasitira behandlingen paskynda
likningsprocessen och ge en snabbare
lindring av symtomen (22). Om hunden
har massiv hosta kan Ziven antitussiv
behandling med t ex noskapin tinkas
lindra symtomen, nigot som inte an-
getts i den studerade litteraturen.

Prognos

Prognosen har visat sig vara god vid
insatt behandling (4, 19, 22, 23, 26,
28). Infektionen ir sillan av dadlig
karakeir hos vuxna djur, men en obe-
handlad infektion kan medféra dédlig
utgdng och hos unga hundar under
ett ars alder kan dédligheten vara upp
till 75 procent i drabbade kullar (1, 8,
12, 14).

DISKUSSION

Prevalens

Férekomsten av O osleri ir troligen storre
i verkligheten #n vad som finns uppgivet
i litteraturen, och fler prevalensstudier ir
av intresse for att kartligga férekomsten
(Figur 5). P4 grund av den héga preva-
lensen bland de vilda hunddjuren har
teorier lagts fram om att de kan agera
som reservoar for infektionen hos tama
hundar. Detta stéds dock inte av forsok

med att dverfora parasiten frin pririe-
varg till hund (10). Vidare forskning ir
nddvindig for en siker slutsats.

I Sverige pévisas bara enstaka fall varje
ar. Eftersom sjukdomen inte dr anmil-
ningspliktig rapporteras den inte till
SVA, och dirmed finns ingen statistik
act tillgd (Anna Lundén, SVA, pers
medd 2016). Det ir svért att kartligga
antalet fall i Sverige retrospektivt efter-
som “Oslerus osler:” inte finns som
enskild diagnos i det svenska diagnos-
registret. En studie med endoskopisk
undersékning av bide symtomfria hun-
dar och hundar med relevanta symtom
skulle kunna ge mer information om
prevalensen i Sverige. Asymtomatiska
hundar bér inkluderas eftersom sym-
tomfria smittbirare forekommer (6, 8,
19). Av etiska skil dr det olimpligt att
sova djur i studiesyfte. Undersskningen
kan istillet utforas pé ett urval av limp-
liga patienter som sdvs av andra anled-
ningar.

Epidemiologi

Det tidigare avmaskningskravet vid
inforsel av hund dll Sverige innebar
avmaskning med prazikvantel vilket inte
har effeke pa nematoder och saledes inte
pa O osleri (13, 15). Importerade hun-
dar kunde dirmed bira med sig smittan
in i landet trots avmaskning,.

FIGUR 5. Férekomsten av O osleri &r troligen stérre i verkligheten dn vad som finns upp-
givet i litteraturen, dven i Sverige. Bilden visar en L1-larv.
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Importen av hundar till Sverige har pd
senare ar okat allt mer. Importerade
hundar anvinds ofta i avel och subkli-
niske infekterade hundar kan féra infek-
tionen vidare utan att sjilva visa symtom
vilket kan leda till en 6kad smittsprid-
ning (6, 8, 19). Risken for smitta via
avforingen ir dock lag vilket ger en in-
effektiv horisontell smittspridning (8, 9,
16, 17, 25). Dirmed ir det osannolikt
att spridningen bland svenska hundar
blir omfattande, men infektionen sprids
littare ndr hundtitheten ir hog sisom i
kennelmiljs (5). For den enskilda upp-
fodaren kan smittan innebira omfattande
ekonomiska konsekvenser. Uppmirk-
samheten bor vara stor pd kliniska sym-
tom pd O osleri-infektion vid avel pd
importerade hundar. Bronkoskopi bor
utforas i ett tidigt skede vid klinisk miss-
tanke om infektion med O osleri i ken-
nelmiljo for att snabbt pavisa parasiten
och stoppa smittspridningen.

Diagnostik

Eftersom parasiten 4r ovanlig i Sverige ir
svenska veterinirer ofta ovetandes om
dess existens, vilket innebir en risk for
utebliven diagnostisering. Alla sjukdo-
mar som ger hosta och radiologiska for-
dndringar pd toraxrontgen ir tinkbara
differentialdiagnoser till O osleri-infek-
tion (3, 4, 14). Den viktigaste torde vara
infektiés trakeobronkit dir symtomen
och signalementen éverensstimmer vil
med varandra (3, 8, 28). D4 sjukdoms-
forloppet vid infektion med O osleri ofta
ir l&ngsamt insittande bor misstanke
vickas vid l&ng anamnes av hosta dven
om symtomen kan uppstd akut hos vissa
hundar (5, 19).

Symtomen hos drabbade hundar ir
ofta av lindrig karaktir, vilket kan med-
fora att behandlande veterinir inte viljer
att undersoka dem endoskopiske varpd
de f6r infektionen karakeiristiska noduli
inte pavisas. Subkliniskt infekterade
hundar blir av naturliga skil aldrig dia-
gnostiserade. Diagnostiken innebir en
balansging, & ena sidan behdver man
endoskopera hundarna for att pavisa
infektionen, 4 andra sidan vill man inte
utféra undersdkningen i onddan da det
krivs narkos for genomforandet vilket
innebir en risk for patienten.

Riklig forekomst av eosinofila granu-
locyter vid bronkoalveolirt lavage bor
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FIGUR 6. Fenbendazol &r den enda substans effektiv mot O osleri som finns registrerad fér

anvéndning pa hund i Sverige.

vicka misstankar om parasitir infektion
i luftvigarna (Inger Lilichook, Klinisk
kemi, UDS, Uppsala, pers medd 2016).
Aven andra parasiter sisom Filaroides
hirthi, Filaroides milksi, Crenosoma vul-
pis och Angiostrongulus vasorum kan ge
liknande symtom som O osleri (6, 23).
De tv& senare har hogre sensitivitet vid
undersékning med Baermannteknik in
O osleri som sillan pdvisas med denna
undersékningsmetod (6, 8, 9, 16). I de
fall fecesprover sinds in for parasitolo-
gisk undersdkning for t ex lungmask
ir risken siledes stor att O osleri inte
pavisas trots pigiende infektion. Hos
patienter med misstinkt parasitologisk
lufevigsinfektion dir avfdringsprover
gett negativt resultat bor dirfér endo-
skopisk undersékning av trakea &ver-
vigas.

Sammanfattningsvis bér O osleri fin-
nas med som en tinkbar differentialdia-
gnos hos hundar med kliniska symtom
pa trakeobronkit dir andra orsaker till
besviren uteslutits, speciellt hos hundar
under tvi 4rs ilder. Infektionen ir ovan-
lig i Sverige och dirfor bér den ligga
relativt ldngt ner pd differentialdiagnos-
listan, men ska inte helt avskrivas.

Behandling

Det finns ménga foreslagna behandlingar
mot O osleri med varierande resultat (3,

NUMMER 4 . 2017

26, 28). Att symtomen upphdr trots
kvarstdende noduli kan tolkas som att de
inte orsakar hunden nigra problem,
men det ir inte klarlagt huruvida det
finns risk for recidiverande symtom nir
noduli kvarstir. Det vore intressant att i
uppfdljande studier ta histologiska pro-
ver frin de kvarvarande strukturerna i
trakea for att fi mer information om
deras betydelse, huruvida de bestdr av
inaktiv drrvivnad eller om de kan inne-
bira en latent infektion. Det vore dven
av intresse att gora jimforande studier
p4 hundar som behandlas med respektive
utan glukokortikoider i kombination
med antiparasitir behandling, for att
avgora hur stor betydelse den antiin-
flammatoriska effekten har och om
noduli gir fortare i regression.

Mainga fallrapporter 4r baserade pa ett
litet patientunderlag och uppféljning
har inte alltid gjorts. I de fall hundarna
har f6ljts upp endoskopiskt efter
behandlingarna har intervallen varierat,
vilket forsvirar jimforelse av behand-
lingarna. Aven detta vore intressant att
studera mer kontrollerat for att utreda
vilket preparat som 4r mest effektivt.

Fenbendazol ir den enda substans
effektiv mot O osleri som finns registre-
rad for anvindning pd hund i Sverige
(15) (Figur 6). Det bor sdledes i dosen
50 mg per kilo en ging dagligen i 7-14
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» dagar vara forstahandsval i Sverige (3,

28). Hunden bér efter behandlingen f51-
jas upp regelbundet med endoskopi tills
noduli gdct i regression. Behandlingen
kan behéva upprepas (3). Det dr mojligt
att det 4r limpligt att behandla lingre
tid 4n 7-14 dagar for atc sikerstilla ett
fullgott resultat av behandlingen.

Eftersom parasiten har en mycket
lang prepatensperiod bor recidivrisken
beaktas (8). En storre studie med nog-
grann langsiktig uppfoljning av hur
noduli gir i regression &ver tid vid
behandling ir 6nskvird for att fastsld ett
effektivt behandlingsprotokoll med t ex
fenbendazol.

SUMMARY

Oslerus osleri infection in the dog
Oslerus osleri is a nematode parasite of
wild and domestic canids with a world-
wide distribution. The parasite is
uncommon in Sweden. It causes charac-
teristic nodules at the bifurcation of the
trachea. Clinical signs include cough,

exercise intolerance and dyspnea. The in-
fection is commonly slowly progressive
and chronic, but some cases present
with a more acute onset of clinical signs.
The prognosis is considered good when
the infection is treated correctly, espe-
cially in adult dogs, although a lethal
outcome is possible. Endoscopy of the
trachea is the most reliable diagnostic
technique. Many treatments have been
presented with varying result. Fenben-
dazole is the only anthelmintic agent
with effect on O osleri that is registered
for use in dogs in Sweden. This article
describes the life cycle and geographical
distribution of the parasite as well as
clinical signs, diagnosis and treatment
options of infection in domestic dogs.

Referenser

1. Barr SC, Lavelle R, Harrigan K & Arundel J.
Oslerus (Filaroides) osleri in a dog.
Aust Vet J, 1986, 63, 334-337.

2. Borg M-L & Christensson D. Filaroides
osleri pavisad hos hund i Sverige.
Svensk VetTidn, 1990, 42, 283-284.

3. Brownlie SE. A retrospective study of
diagnosis in 109 cases of canine lower
respiratory tract disease. J Small Anim
Pract, 1990, 31, 371-376.

4. Burrows CF, O'Brien AJ & Biery ND.
Pneumothorax due to Filaroides osleri
infestation in the dog. J Small Anim
Pract, 1972, 3, 613-618.

16

20

. Clayton HM & Lindsay FE. Filaroides
osleri infection in the dog. J Small Anim
Pract, 1979, 20, 773-782.

. Conboy G. Helminth parasites of the
canine and feline respiratory tract.

Vet Clin Small Anim, 2009, 39,
1109-1126.

. Darke P. Use of levamisole in the treat-
ment of parasitic tracheobronchitis in
the dog. Vet Rec, 1976, 99, 293-295.

. Dorrington JE. Studies on Filaroides
osleri infestation in dogs. Onderstepoort
J Vet Res, 1968, 35, 225-286.

. Dunsmore J & Spratt D. The life history
of Filaroides osleri in wild and domestic
canids in Australia. Vet Parasitol, 1979,
5, 275-286.

. Foreyt WJ & Foreyt KM. Attempted
transmission of Oslerus (Oslerus) osleri
(=Filaroides osleri) from coyotes to
domestic dogs and coyotes. J Parasitol,
1981, 67, 284-286.

. Hare T. Chronic tracheo-bronchitis of
the dog due to Oslerus osleri (Cobbold,
1879). Proc R Soc Med, 1930, 23,
1715-1718.

. Kotani T, Horie M, Yamaguchi S et al.
Lungworm, Filaroides osleri, infection in
a dog in Japan. J Vet Med Sci, 1995, 57,
573-576.

. Lappin M & Prestwood A. Oslerus osleri:
clinical case, attempted transmission,
and epidemiology. J Am Anim Hosp
Assoc, 1988, 24, 153-158.

. Levitan D, Matz M & Findlen C. Treat-
ment of Oslerus osleri infestation in a
dog: case report and literature review.

J Am Anim Hosp Asoc, 1996, 32,
435-438.

. Mills J. Filaroidiasis in the dog. J Small
Anim Pract, 1967, 8, 37-43.

. Outerbridge CA & Taylor SM. Oslerus
osleri tracheobronchitis: Treatment with
ivermectin in 4 dogs. Can Vet J, 1998,
39, 238-240.

. Plumb DC. Plumb’s Veterinary Drug

Handbook, 8th ed. Wiley-Blackwell,
2015, 19-20, 586-587, 615-616.

21. Polley L & Creighton S. Experimental
direct transmission of the lungworm
Filaroides osleri in the dog. Vet Rec
1977, 100, 136-137.

22. Reagan JK & Aronsohn MG. Acute onset
of dyspnea associated with Oslerus osleri
infection in a dog. J Vet Emerg Crit
Care, 2012, 22, 267-272.

23. Ridyard A. Heartworm and lungworm in
dogs and cats in the UK. In Pract, 2005,
27, 147-153.

24. Taylor MA, Coop RL & Wall RL. Parasites
of dogs and cats, Oslerus osleri.

In: Taylor MA, Coop RL & Wall RL, eds.
Veterinary Parasitology, 3rd ed.
Blackwell Publishers, 2007, 397-398.

25. Urquhart G, Jarrett W & O'Sullivan J.
Canine tracheobronchitis due to
infection with Filaroides osleri. Vet Rec,
1954, 66, 143-145.

26. Van Heerden J. The treatment of Filaroi-
des osleri infestation with albendazole.
J'S Afr Vet Assoc, 1980, 51, 281.

27. Verocai GG, Chock DM, Lejeune M et al.
Oslerus osleri (Metastrongyloidea, Filaroi-
didae) in gray wolves (Canis lupus) from
Banff National Park, Alberta, Canada.

J Wildl Dis, 2013, 49, 422-426.

28. Yao C, O'Toole D, Driscoll M, McFarland
W, Fox J, Cornish T & Jolley W. Filaroides
osleri (Oslerus osleri): Two case reports
and a review of canid infections in
North America. Vet Parasitol, 2011, 179,
123-129.

En fullstindig referenslista (28 referenser)
kan fiis frin forfattaren.

*IDA ISAKSSON, leg veterinar, klinikveterinar,
Evidensia Djursjukhuset Vaxjo, Renvéagen 2,
345 52 Vaxjo.

1av 3 far cancer.

Men alla drabbas.

Bli manadsgivare pa cancerfonden.se

NUMMER 4 . 2017

Cancerfonden  #

SVENSK VETERINARTIDNING





