CS 8 marzo - SEGNALAZIONE DI UN FOCOLAIO EPIDEMICO DI RINOPOLMONITE DA EHV-1 IN
EUROPA

E’ scattata a febbraio 2021 a Valencia (Spagna) I'allerta per un focolaio epidemico di Rinopolmonite da EHV-
1 che ha provocato la morte di quattro esemplari durante lo svolgimento di un concorso equestre
internazionale.

Il contagio si e diffuso in seguito al rientro degli animali nei paesi di provenienza. Il settore & seriamente
preoccupato per la salute dei cavalli e per le gravi ripercussioni economiche dovuto a questi episodi.

Rinopolmonite

Rinopolmonite, € il termine generico, usato per manifestazioni cliniche di varia entita nei cavalli, dovute a
Herpesvirus-1 (EHV-1) e/o Herpesvirus-4 (EHV-4). Entrambi i virus sono presenti in forma endemica nelle
popolazioni di cavalli europee. L'infezione primaria € a carico del tratto respiratorio, ma EHV-1 puo causare
anche gravi forme paralitiche e aborti o natimortalita. Nonostante I'alta prevalenza di soggetti infetti, le
manifestazioni cliniche hanno generalmente carattere sporadico, specialmente la forma paralitica, mentre
sono state osservate le “abortion storms” con numerosi aborti nell’ultimo trimestre della gravidanza che
avvengono negli allevamenti di riproduttori.

La trasmissione avviene per via oro-nasale. Contatti diretti ravvicinati (nell’ordine di una decina di metri) sono
responsabili della trasmissione, cosi come il contatto indiretto tramite strumenti utilizzati per la cura e la
gestione del cavallo.

L'infezione interessa solo gli equidi e non & trasmissibile all’'uomo.

Come altri virus herpetici, EHV-1 e EHV-4 sono caratterizzati dal fenomeno della latenza, con cavalli portatori
asintomatici (sani) che possono tornare ad essere diffusori del virus in caso di eventi stressanti. Per questo
motivo, il test sierologico va interpretato accuratamente e potrebbe non essere indice di infezione recente e
attiva.

La diagnosi si effettua con-éei tamponi nasali (di dimensioni appropriate), profondi, di entrambe le narici, su
cui si esegue il test della RT-PCR e/o I'isolamento virale. Test sul sangue e sul siero sono meno attendibili, a
causa delle forme di latenza.

Il controllo della malattia si basa su azioni stringenti di profilassi diretta e indiretta, principalmente:

e isolamento dei casi sospetti (clinici o a contatto con positivi);

e blocco delle movimentazioni dalle strutture che ospitano animali sospetti o positivi;

e osservanza di rigorose norme di biosicurezza sui materiali che vengono a contatto con gli animali;
e profilassi immunizzante.

SITUAZIONE EPIDEMIOLOGICA (aggiornamento - 8/3/21)

In Spagna, dei 752 cavalli che hanno partecipato al concorso a piu tappe di Valencia, 7 cavalli sono deceduti
e 95 manifestano sintomatologia neurologica (fonte Federazione Internazionale Equestre - FEI). Altri sospetti
sono stati segnalati ad un altro concorso a Vejer de la Frontera (Cadice).

Di seguito sono riportati i focolai correlati eent-episedio-avvenute a Valencia.

Il RESPE (Réseau d'épidémio-Surveillance en Pathologie Equine), ha confermato in Francia 13 focolai.



La FEI riporta focolai in Belgio, Germania e Svezia. In Germania sono deceduti 2 cavalli.
L’International Collating Centre riporta focolai in UK, Irlanda, Olanda e Svizzera.
Un caso e stato confermato in Qatar.

In ltalia, sono stati notificati sul Sistema Informativo Malattie Animali (SIMAN) 4 focolai: 1 in provincia di
Trento, 2 in provincia di Milano ed 1 in provincia di Cremona.

Stando ai dati attuali, la capacita di diffusione e la patogenicita dell’lEHV-1 responsabile dei focolai in atto
sono superiori a quanto di solito osservato.

La FEl ha sospeso fino al 28 marzo 2021 le manifestazioni equestri sportive in 10 paesi europei, ad eccezione
di poche gare tutt’ora in corso con il divieto di movimentazione in entrata ed in uscita dei cavalli partecipanti.
La Federazione Italiana Sport Equestri (FISE) ha sospeso le gare fino al 21 marzo, ma probabilmente
prolunghera il periodo di sospensione.

RIEPILOGO NORMATIVO

La Rinopolmonite € una malattia soggetta a denuncia, come previsto dall’art. 1 del Regolamento di Polizia
Veterinaria. | veterinari pubblici e libero-professionisti e i proprietari o i detentori degli animali sono obbligati
a segnalare il sospetto. Il sospetto va segnalato all’Azienda Sanitaria Locale (ASL, AUSL, ATS, ASP) di
competenza. L’ASL interviene con Ordinanza del Sindaco che prevede: censimento, isolamento del cavallo e
divieto di movimentazione fino a dopo tre settimane dall’ultimo caso. Il Ministero della Salute ha emanato
una nota con allegato un protocollo operativo ed il rintraccio dei cavalli rientrati da Valencia.

FOCUS SULLA VACCINAZIONE

Esistono in commercio sia vaccini attenuati sia vaccini inattivati. La vaccinazione non e obbligatoria per le
norme sanitarie né per quelle sportive. Nell’animale vaccinato, sono fortemente limitate le forme cliniche,
soprattutto respiratorie e abortive e I'escrezione del virus. La vaccinazione pertanto € uno strumento
fondamentale per limitare la diffusione della malattia. La vaccinazione e sconsigliata in animali con la malattia
in incubazione o con anamnesi di recente contatto con animali positivi.

CONFERIMENTO CAMPIONI DIAGNOSTICI

E importante che i campioni diagnostici siano consegnati al laboratorio al pili presto dopo il prelievo, e
conservati a temperatura di refrigerazione (+4°C) o congelamento (-20°C) durante il loro trasporto. | tamponi
nasali possono essere consegnati a secco (entro 4 ore dal loro prelievo) o immersi in 1 ml -1,5 ml di terreno
di trasporto virologico (es. soluzione tamponate o soluzione salina sterili).

| campioni positivi si devono inviare per approfondimenti diagnostici al Centro di Referenza Nazionale per
le Malattie degli Equini (CeRME) dell’Istituto Zooprofilattico Sperimentale Lazio e Toscana “M. Aleandri”
che fornisce collaborazione e supporto diagnostico in caso di sospetto clinico o conferma della
malattia.

Contatti CeRME e-mail cerme@izslt.it telefono: 0679099353/449

- https://www.izslt.it/cerme/
Centro di Referenza Nazionale

perleMaloie:deglt Fquint Roma — Via Appia Nuova, 1411
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DIAGRAMMA DI GESTIONE IN SICUREZZA DEI CAVALLI

Diagramma di Flusso
per la gestione in
sicurezza di equini nei
confronti dell’EHV 1

Verificare se il cavallo & stato a contatto con un
soggetto sospetto/infetto da EHV1 nelle ultime
tre settimane

Contatto si Contatto no
Isolamento e prelievo Esame cdlinica e
tampone nasale rilievo temometrico
Positivo Megativo . “
g Presenza sintomi Assenza sintomi
Libero

4k

Libero dopo due tamponi negativi a distanza
di 2 settimane o 1 tampone negativo a
distanza di 3 settimana dall'inizio
dell'isolamento

E’ POSSIBILE CONSULTARE LE MAPPE SULLA SITUAZIONE EPIDEMIOLOGICA ITALIANA ED
EUROPEA

Situazione epidemiologica Rinopolmonite Equina da Equine Herpesvirus-1
(EHV-1): Europa agg 08/03/21

Paesi europei con segnalazioni di casi di Rinopolmonite da EHV-1 (fonte: FEI, Respe, International Collating
Centre)

Situazione epidemiologica Rinopolmonite Equina da Equine Herpesvirus-1
(EHV-1): Italia agg. 08/03/2021

Focolai di Rinopolmonite segnalati su SIMAN in Italia nel 2021. Legenda: Rosso=confermato


https://www.izslt.it/cerme/2021/03/08/situazione-epidemiologica-equine-herpesvirus-1-ehv-1-europa-agg-08-03-21/
https://www.izslt.it/cerme/2021/03/08/situazione-epidemiologica-equine-herpesvirus-1-ehv-1-europa-agg-08-03-21/
https://www.izslt.it/cerme/2021/03/08/situazione-epidemiologica-equine-herpesvirus-1-italia/
https://www.izslt.it/cerme/2021/03/08/situazione-epidemiologica-equine-herpesvirus-1-italia/

LINK UTILI

e Sito IZSLT / CeRME

e Manuale Diagnostico dell’OIE - https://www.oie.int/standard-setting/terrestrial-
manual/access-online/

e Situazione aggiornata dalla FEI - https://inside.fei.org/fei/ehv-1

e Le Buone Pratiche della FISE - https://www.fise.it/federazione/news-la-federazione/archivio-
news-la-federazione/16003-rinopolmonite-la-fise-divulga-le-%E2%80%9Cbuone-
pratiche%E2%80%9D.html
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