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Le principali patologie nei cetacei..



Parassiti: Specie specifici, hanno un ciclo ben definito, che non 
 coinvolge l’uomo; rischio molto basso

Micosi: Capacità
 

di salto di specie, soprattutto in immunocompromessi; 
 alcuni capaci di dare patologia anche in persone sane.

Virus: Molti specie specifici, alcuni capaci di adattarsi perché
 

mutevoli

Batteri: Alcuni con forte potere patogeno intrinseco, altri opportunisti



Elenco, probabilmente non esaustivo, delle patologie ad eziologia infettiva ad oggi 
 descritte sui cetacei..

Protozoi  Ciliati

Haematophagus

 

megapterae

 

(Balenottera comune)

Kyaroikeus

 

cetarius

 

(Tursiope) , Chilodonella

 

(Tursiope)

Protozoi Apicomplexa

Sarcocystis

 

spp

 

(Stenella)

Toxoplasma gondii 

Cystoisospora

 

delphini

 

(Tursiope)*

Protozoi  Flagellati

Fam. Bodonidae

 

(Tursiope)

Elminti (Nematodi, Trematodi, Cestodi, Acantocefali)

Nematodi: Fam. Anisakidae, Halocercus, Pharurus, 

Pseudalius, e Stenurus

 

(Delfini)

Crassicauda

 

e Placentonema

 

(Capodoglio)

Cestodi: Tetrabothriidae

 

e Diphyllobothriidae

Strobilocephalus

 

triangularis

 

(Delfini)

Phyllobothrium

 

delphini

 

e Monorygma

 

grimaldii

 

(Stenella)

Trematodi:  Fam. Pholeteridae

 

(Stenella)

Campula, Oschmarinella, e Zalophotrema

 

(Stenella)

Hunterotrema

 

e Nasitrema

 

(Stenella)

Acantocefali: Bolbosoma

 

e Corynosoma

 

(Capodoglio)

Ectoparassiti

Fam. Cyamidae

 

(Delfini)

Micosi

Lacazia

 

(Loboa) loboi

Candida albicans

Nocardia

 

spp.

Dermatophilus

Malassezia

 

pachydermatis

Microsporum

 

canis

Sporothrix

 

schenckii

Trichophyton

 

spp. 

Trichosporon

 

pullulans

Aspergillus

Apophysomyces

 

elegans

Saksenea

 

vasoformis

Cryptococcus

 

neoformans

Rhizomucor

 

spp

Blastomyces

 

dermatitidis

Coccidioides

 

immitis

Histoplasma

 

capsulatum

Batteri

Aeromonas

Vibrio

Brucella

Escherichia

 

coli

Streptococcus

Staphylococcus

Erysipelothrix

 

rusiopathiae

Salmonella

Clostridium

Edwarsiella

Pasteurella

Helicobacter

Morganella

Burkholderia

 
pseudomallei

Mycobacterium

Photobacterium

 

spp.

Virus

 

Westnilevirus

Poxvirus

 

Influenzavirus

Calicivirus

 

Morbillivirus

Papillomavirus

 

Herpesvirus



Ovviamente.. 

..non sono tutte pericolose
..non sono tutte trasmissibili all’uomo

..non sono tutte presenti nel Mediterraneo!
…non sono tutte presenti in tutte le specie del Mediterraneo!



Elenco, probabilmente non esaustivo, delle patologie ad eziologia infettiva con 
 potere zoonotico..

Protozoi  Ciliati

Haematophagus

 

megapterae

 

(Balenottera comune)

Kyaroikeus

 

cetarius

 

(Tursiope) , Chilodonella

 

(Tursiope)

Protozoi Apicomplexa

Sarcocystis

 

spp

 

(Stenella)

Toxoplasma gondii 
Cystoisospora

 

delphini

 

(Tursiope)*

Protozoi  Flagellati

Fam. Bodonidae

 

(Tursiope)

Elminti (Nematodi, Trematodi, Cestodi, Acantocefali)

Nematodi: Fam. Anisakidae, Halocercus, Pharurus, 

Pseudalius, e Stenurus

 

(Delfini)

Crassicauda

 

e Placentonema

 

(Capodoglio)

Cestodi: Tetrabothriidae

 

e Diphyllobothriidae

Strobilocephalus

 

triangularis

 

(Delfini)

Phyllobothrium

 

delphini

 

e Monorygma

 

grimaldii

 

(Stenella)

Trematodi:  Fam. Pholeteridae

 

(Stenella)

Campula, Oschmarinella, e Zalophotrema

 

(Stenella)

Hunterotrema

 

e Nasitrema

 

(Stenella)
Acantocefali: Bolbosoma
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(Capodoglio)
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Virus

 

Westnilevirus

Poxvirus

 

Influenzavirus

Morbillivirus

Papillomavirus

 

Herpesvirus



Potential
 

for
 

Transmission
 

of 
 Infectious

 
Disease

 
from

 Marine Mammals
 

to
 

Humans







Poxvirus

Sono virus molto grandi, e molto resistenti nell’ambiente esterno.
Benchè

 
estremamente specie specifici, quelli dei pinnipedi sono stati in grado di 

 determinare lesioni cutanee nell’uomo. 
E’

 
quindi buona norma indossare i corretti dispositivi di protezione in particolare 

 se si vedono lesioni di questo tipo..



Poxvirus



Papillomavirus

Come nei mammiferi terrestri il 
 papillomavirus

 
determina proliferazione 

 verrucoide dell’epidermide.

Il virus è
 

estremamente specie specifico, 
 poco mutevole e non sembra possa 

 rappresentare un patogeno per l’uomo.



Influenza

I virus influenzali sono stati riscontrati anche nei mammiferi marini (pinnipedi).

Sono virus estremamente mutevoli ed adattabili, per questo sono potuti passare a specie 
 acquatiche marine, e per lo stesso motivo non va sottovalutato il rischio di nuove forme 

 ricombinanti che possono formarsi nella popolazione di mammiferi
 

marini.

L’eventualità
 

rimane comunque bassa considerando le dinamiche di popolazione in mare.

Il rischio è
 

ovviamente connesso alla trasmissione per via aerogena.



Morbillivirus

Il morbillivirus

 

assume importanza più

 

per le mortalità

 

di massa che può provocare nelle popolazioni di 

 cetacei che per il suo potere patogeno diretto all’uomo.

Va ricordato comunque come sia un virus estremamente mutevole e capace di ‘saltare’

 

da una specie 

 all’altra (come è

 

passato dal cane ai pinnipedi e poi ai cetacei)

I segni clinici osservati sugli animali sono di tipo respiratorio e nervoso,  con importanza variabile in 

 funzione del ceppo coinvolto. La capacità

 

immunosoppressiva del virus fa si che gli animali possano 

 sviluppare molte altre patologie che in condizioni di salute potrebbero superare con facilità.



Toxoplasma gondii

La toxoplasmosi è
 

stata osservata in una varietà
 

di specie di mammiferi marini, 
 sia nell’oceano Atlantico che nel Pacifico e sia in specie da collezione che in 

 animali selvatici.

Benchè
 

suscettibile alla 
 malattia, non ci sono 

 segnalazioni di infezione 
 trasmessa dai mammiferi 
 marini all’uomo.



Erysipelothrix
 

rhusiopathiae/insidiosa 
La patologia è ben conosciuta nel suino e nell’uomo

Nella forma cutanea la lesione caratteristica è 
rappresentata da lesioni a placca, a forma 

quadrangolare, con consolidamento del tessuto.

Rosse: uomo e suino

Grigie: cetacei

E’ determinata da vasculite che provoca lesioni 
ischemiche/emorragiche sulla cute.

In associazione si può avere dolore generalizzato, 
rigonfiamento delle articolazioni, poliartrite e setticemia 

(forma generalizzata)

Fonte di infezione può essere anche il pesce, fresco o 
congelato, che viene somministrato come alimento in 

ambiente controllato.

Antibiotici ad ampio spettro possono facilmente 
controllare l’infezione. 





Erysipelothrix
 

rhusiopathiae/insidiosa 



Vibrio
 

spp. 
(V. vulnificus, V. parahemolyticus, V. cholerae, V. 

 
fluvialis, V. pelagius,V. furnissi, V. alginolyticus, V. 

 
metchnikovii, V. gazogenes, V. mimicus,V. hollisae) 

Edwardsiella
 

tarda

Organismi molto comuni nell’ambiente marino, frequentemente isolati nei cetacei, 
capaci di determinare infezioni gravi o fatali nell’uomo.

 gastroenterica

 setticemia primaria

 sovra‐infezione di ferite

 otiti

 gastroenterica


 

sovra‐infezione di ferite (cellulite, 
 gangrena gassosa)


 

setticemie con meningiti, 
 osteomieliti..

Entrambe queste forme sono generalmente attribuite all’esposizione all’ambiente 
acquatico, a mammiferi marini, od a consumo di pesce crudo (es. ostriche).

Infezioni preesistenti, lesioni epatiche e compromissione del sistema immunitario 
sono ritenuti fattori predisponenti.

Nell’uomo sono riconosciute diverse forme



Vibrio
 

spp. 

Edwardsiella
 

tarda



Clostridium  spp.

Sono bacilli anaerobi obbligati, ubiquitari.

Solo alcune delle 80 specie conosciute è patogena 

 per l’uomo.

C. botulinum, C. tetani, C. perfringens, C. difficile, C. 

 sordelli, C. novyi, C. histolyticum,C. septicum, C. 

 bifermentans, C. sporogenes, C. tertium, C. 

 ramosum, C. butyricum, C. baratyii

Il rischio principale è legato all’infezione di 
 ferite pre‐esistenti.

Molte specie di Cl. Sono state infatti coltivate da 

 sangue, ferite e tratti intestinali di tursiope. 



Streptococcus agalactiae

Raramente causa di infezione 
 nell’uomo, è stato riscontrato 
 come causa di setticemia, 

 endocardite e cellulite in ferite 
 pre‐esistenti.

Streptococchi ‐emolitici



Streptococcus
 

iniae



Brucella ceti/delphini

La Brucella è un batterio responsabile di patologie che colpiscono principalmente 
 l’apparato genitale maschile o femminile, causando aborti, ma ha anche 

 particolare tropismo per il sistema nervoso. 

L’uomo è
 

sensibile all’infezione, che può determinare patologie anche gravi.



Brucella ceti/delphini



Mycobacterium
 

spp.

La micobatteriosi
 

è
 

una patologia antica ma che è ancora responsabile di danni ingenti in 
 alcune aree, e che è ancora lontana dall’essere debellata.

Nell’uomo si sta osservano una recrudescenza dell’infezione, con un lieve aumento negli 
 ultimi anni.

In ambiente marino le specie di micobatterio coinvolte sono diverse da quelle normalmente 
 riscontrate in mammiferi terrestri, ma sono comunque in grado di

 
determinare patologia 

 nell’uomo, generalmente confinata all’apparato tegumentario (descritte sinoviti, 
 osteomieliti, lesioni oculari o laringee, ed in pazienti immunocompromessi

 
anche una forma 

 disseminata).

In particolare il Mycobacterium
 

marinum
 

è
 

stato decritto come responsabile di lesioni 
 granulomatose alle mani, sia di appassionati di acquariologia (a

 
seguito di acqua 

 contaminata), che di addestratori di cetacei (in seguito a ferita da morso)



Mycobacterium
 

spp.



Mycobacterium
 

spp.



I dermatofili
 

sono actinomiceti della famiglia Dermatophilaceae. 
Sono in grado di determinare lesioni cutanee, leggermente depresse, di colore 

 grigiastro, diffuse.

Hanno una morfologia estremamente caratteristica. 

Può essere trasmessa all’uomo per contatto diretto.

Dermatophilus
 

congolensis



Dermatophilus
 

congolensis



Presente nelle aree tropicali (es. America del Sud )

Due casi decritti in Europa in personale di acquari in 
 contatto con T. truncatus

Fungo simile ad un lievito che ha il suo ciclo vitale 
 completamente in ambiente acquatico, è saprofita, e si 

 trasmette per contatto diretto. 

Lacazia
 

(Loboa) loboi



La lobomicosi
 

si manifesta con lesioni 
 mucocutanee, nodulari, verrucose e 

 proliferative. Traumi, punture di insetti o ferite 
 fungono da porta di ingresso per il lievito. 

Lacazia
 

(Loboa) loboi



Lacazia
 

(Loboa) loboi



Apophysomyces
 

elegans

Apophysomyces
 

elegans
 

è
 

responsabile di una rara infezione chiamata 'zigomicosi'; 
 può essere fatale.

La malattia si contrae per contaminazione di ferite o abrasioni,
 

in genere con terra 
 o detriti vegetali.

Può colpire anche persone normalmente immunocompetenti dando quadri clinici 
 di fascite

 
necrotizzante, osteomielite e invasione vasale.

Occasionalmente può danneggiare l'apparato urinario.



Candida albicans

Potenziale agente patogeno.

E’
 

un agente
 

che
 

risiede
 

normalmente
 sulla

 
mucosa dell’animale, con il

 
quale

 convive
 

come commensale.

Le sedi
 

colpite
 

da
 

infezione
 sono

 
pelle, apparato

 
genitale

 ed alimentare
 

di
 

animali
 generalmente

 immunocompromessi
 

o 
 sottoposti

 
a terapie

 prolungate



Aspergillus

Potenziale agente patogeno.

L’animale acquisisce l’infezione 
 tramite il respiro ed attraverso lo 
 sfiatatoio.

Per la stessa via è
 

capace di 
 espellere nuove spore infettanti.



Blastomyces
 

dermatitidis

La blastomicosi è una patologia determinata da un fungo saprofita. 

Sia gli animali che l’uomo assumono l’agente eziologico tramite la via inalatoria

E’
 

segnalato un caso di infezione di un veterinario che ha sviluppato una patologia 
 cutanea autolimitante per contatto con un tursiope portatore. 

La patologia può invece assumere carattere sistemico colpendo l’apparato 
 respiratorio.



Carcinoma a cellule squamose



Onfalite batterica



Rete da pesca



Le patologie nelle tartarughe marine..



Elenco, probabilmente non esaustivo, delle patologie ad eziologia infettiva ad oggi 
 descritte nelle tartarughe marine..

Platelminti digenei

Hapalotrema

Laeredius

Cricocephalus

Desmogonius

Angiodyctium

Octangium

Polyangium

Schizamphistomum

Rhytidodes

Calcodes

Ectoparassiti

Chelonibia

Platylepas Virus

Herpesvirus

Papillomavirus

Micosi

Colletothricum

 

acutatum

Candida albicans

Penicillum

Fusarium

Poecilomyces

Dermatophilus

 

congolensis

Sporothricum

Cladosporium

Batteri

Aeromonas

Vibrio

Escherichia

 

coli

Fusobacterium

Flavobacterium

Salmonella

Clostridium

Bacteroides

Chlamydophila

 

psittaci

Mycobacterium

Acinetobacter

Pseudomonas



Elenco, probabilmente non esaustivo, delle patologie ad eziologia infettiva con 
 potere zoonotico..

Platelminti digenei

Hapalotrema

Laeredius

Cricocephalus

Desmogonius

Angiodyctium

Octangium

Polyangium

Schizamphistomum

Rhytidodes

Calcodes

Ectoparassiti

Chelonibia

Platylepas

Micosi

Colletothricum

 

acutatum

Candida albicans

Penicillum

Fusarium

Poecilomyces

Dermatophilus

 

congolensis

Sporothricum

Cladosporium

Virus

Herpesvirus

Papillomavirus

Batteri

Aeromonas

Vibrio

Escherichia

 

coli

Fusobacterium

Flavobacterium

Salmonella

Clostridium

Bacteroides

Chlamydophila

 

psittaci

Mycobacterium

Acinetobacter

Pseudomonas



Come possiamo difenderci?



Il Texas Marine Mammal
 

Stranding
 

Network ha effettuato una indagine da cui 
 emerge che in un periodo di 10 anni ne l’esecuzione di esami autoptici su 

 carcasse ne la riabilitazione di soggetti spiaggiati
 

vivi ha determinato infezioni 
 correlabili a trasmissione da parte di animali marini, probabilmente per il buono 
 stato generale di salute degli operatori.

Una certa dose di attenzione ritengo che vada comunque mantenuta
 

quando si 
 ha a che fare con animali ‘wild’

 
di cui non conosciamo lo stato clinico.



E’
 

necessario munirsi ed utilizzare quindi 
 dispositivi di protezione individuale 

 (DPI)



I PRINCIPI DELLA PROTEZIONE

Tutte le misure preventive devono necessariamente basarsi su 
 una preliminare ed esaustiva valutazione del rischio

Esempio: Influenza aviare.

Le persone che operano a diretto contatto con i 
 volatili hanno un livello di rischio di infezione basso

 pur se il ceppo virale può essere considerato tra  
 quelli ad alta patogenicità

 
(HPAI)





Abbiamo visto che tutte le patologie  a 
 cui bisogna porre attenzione, si 

 trasmettono:

In ordine di importanza

‐
 

per contatto diretto con l’animale

‐
 

per via aerogena

‐
 

per contatto con fluidi corporei



I rischi per la trasmissione da ‘contatto diretto’
 

possono
 

essere 
 ridotti utilizzando le seguenti misure preventive:

Utilizzare indumenti impermeabili per prevenire la 
 contaminazione del vestiario e/o del corpo

Coprire eventuali ferite superficiali 

Lavarsi accuratamente dopo aver maneggiato l’animale.
 (in particolare la pelle esposta e i vestiti)

Maggiore attenzione va prestata da persone e 
 sottoposte a stress fisici (gravidanza, allattamento..) o 

 con patologie croniche o qualsiasi forma di 
 immunosoppressione.



Indossare guanti monouso quando si maneggiano gli animali, le 
 carcasse, tessuti o fluidi corporei



Chi ha ferite cutanee o abrasioni, soprattutto se recenti deve indossare 
dispositivi che ne evitino il contatto con liquidi organici (sangue, saliva) 

o con l’acqua in cui sono stabulati gli animali.



I rischi per la trasmissione da ‘per via aerogena’
 

possono
 

essere 
 ridotti utilizzando le seguenti misure preventive:

Indossare mascherine monouso quando si maneggiano gli animali, 
 soprattutto se siamo molto vicini allo sfiatatoio



I rischi per la trasmissione da ‘per via aerogena’
 

possono
 

essere 
 ridotti utilizzando le seguenti misure preventive:

La protezione facciale (mascherina) dovrebbe essere 
 indossata ogni qual volta che il respiro dell’animale può 

 colpire direttamente il viso (le mucose) dell’operatore. 



Grazie per l’attenzione
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