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WND - Caratteristiche del West Nile virus -

West Nile Virus (WNV): Arbovirus - famiglia Flaviviridae (RNA virus), genere Flavivirus

Sono stati identificati diversi Lineage, ma 1 ceppi
responsabili di gravi epidemie sono attribuibili al
Lineage 1 e al Lineage 2.

Le analisi filogenetiche hanno rivelato che i1 ceppi
circolanti in Europa appartenenti ai Lineage 1 e 2 Fonte immagini:WES
provengono da un numero limitato di introduzioni

indipendenti, molto probabilmente dall'Africa, seguite da

diffusione ed endemizzazione locale.

) Rapidamente inattivato nell'ambiente esterno, dal calore (50 a 60°C per
almeno 30 minuti) e dalla luce ultravioletta.

Sensibile a molti disinfettanti (formaldeide (3-8%), glutaraldeide (2%),

perossido di idrogeno (2 al 3%), cloro, alcool, iodio all'1% e iodofori di
fenolo.



WND — Ciclo del West Nile virus

I WNV €& mantenuto in natura da un ciclo primario di
trasmissione tra zanzare (ornitofile) e 'avifauna (serbatoio)

In Italia il vettore principale del virus & la zanzara Culex
pipiens. Nel corpo della zanzare si localizza a livello delle
ghiandole salivari per poi essere trasmesso ad un nuovo
ospite vertebrato con il successivo pasto di sangue.

L'uomo, gli equidi ed altri vertebrati, sono considerati ospiti
accidentali e costituiscono un fondo cieco epidemiologico in
quanto in essi il virus non raggiunge una viremia sufficiente
per un’ulteriore trasmissione.

La trasmissione diretta € possibile attraverso le trasfusioni
di sangue ed emocomponenti ed il trapianto di organi e
tessuti. E’ segnalata anche la trasmissione verticale.

La WN ha un andamento tipicamente stagionale (marzo-
ottobre, in relazione alle condizioni climatiche), con una
prevalenza maggiore in questo periodo periodo.

4

Amplificazione e diffusione del virus
anche in aree non endemiche

Il fenomeno dell’'overwintering
potrebbe essere dovuto alla
sopravvivenza dei vettori in
luoghi chiusi



WND — Diffusione e controllo del West Nile virus -

Riscontrato per la prima volta in Uganda nel 1937, il WNV e uno dei flavivirus trasmessi da

zanzara piu diffusi al mondo.
In Europa, le prime evidenze di circolazione virale risalgono agli anni '60 ed e attualmente

endemico nell'Europa centrale e sud-orientale.

Distribuzione dei casi probabili e confermati su uccelli — uomo ed equidi in Europa e nel bacino del Mediterraneo —
Fonte Bollettino epidemiologico ottobre 2023 — IZS Teramo



WND — Diffusione e controllo del West Nile virus

In Italia...

Primo focolaio in Toscana nel 1998
(Padule di Fucecchio): 14 casi negli
equidi

Probabile introduzione da uccelli migratori
provenienti dall’Africa subsahariana:
trasmissione all’avifauna stanziale tramite
zanzare ornitofile durante le soste in zone
umide dell’ltalia.

Dopo il focolaio e stata effettuata una sorveglianza entomologica nei tre anni successivi
prevalentemente nell’area interessata dall'infezione, senza rilevare ulteriore circolazione virale

Ordinanza 4 Aprile 2002. Piano di
sorveglianza nazionale per l'encefalite
di tipo West Nile

Primo piano di sorveglianza

Obiettivi:

Jndividuare e monitorare aree idonee alla
diffusione della malattia

Lviluppare un sistema di allerta rapido
(sorveglianza entomologica, animali
sentinella e mortalita nell’avifauna selvatica)
Lorveglianza sugli equidi nelle aree a
rischio



WND — Diffusione e controllo del West Nile virus

La sorveglianza non ha fatto rilevare ulteriore circolazione virale fino al 2008.

Il virus & stato identificato in
zanzare, uccelli, cavalli e uomo
nell'area del delta del Po

Dal 2008 il virus € ricomparso con
casi nelluomo e negli equidi

In Piemonte...
Il WNV e comparso in Piemonte - Attualmente e endemico in tutto
nel 2014 (provincia di AL) * il territorio regionale (Lineage 2)

Dal 2008 ogni anno sono stati notificati focolai nella valle del Po e nel bacino del
Mediterraneo (Lineage 1 e successivamente Lineage 2)

£’ stata implementata ed intensificata la sorveglianza annuale, in relazione
allandamento e distribuzione dell'infezione

Piano Nazionale integrato nel 2019

Piano Arbovirosi 2020-2025



WND — Normativa attuale di riferimento -

REGOLAMENTO (UE) 2016/429 DEL PARLAMENTO EUROPEO E DEL CONSIGLIO del 9 mar:
REGOLAMENTO (UE) 2018/1882 DEL PARLAMENTO EUROPEO E DEL CONSIGLIO del 3 dic

La categoria E comprende tutte le malattie elencate e sono quelle per le quali vi € la necessita di



WND — Normativa attuale di riferimento

Intesa, ai sensi dell'art. 8, comma 6 della legge 5 giugno 2003, n. 131 tra il Governo, le Regic
- Capitolo 3. Sorveglianza e risposta ai virus West Nile e Usutu -

DGR 15 maggio 2020, n. 9-1360. Recepime/ to dell'Intesa, ai sensi dell'art. 8, comma 6 della legg

D.D. 26 aprile 2023, n. 916
Approvazione documento "Piano Nazionale di prevenzione, sorveglianza e risposta alle arbovirosi



WND — Piano Arbovirosi 2020-2025

OBIETTIVI PRINCIPALI DELLA SORVEGLIANZA:

J4ndividuazione precoce della circolazione virale di WN e Usutu sul territorio, attraverso misure
di sorveglianza mirata, riguardanti gli uccelli appartenenti alle specie bersaglio mediante
sorveglianza attiva (catture) o passiva (animali rinvenuti morti) e gli insetti vettori, per una
rapida valutazione del rischio e I'attuazione di adeguate misure preventive in sanita pubblica;
Jattuazione di misure preventive necessarie a ridurre il rischio di trasmissione dell'infezione
alluomo tramite gli insetti vettori durante il periodo di maggiore attivita vettoriale e a prevenire
il rischio di trasmissione dellinfezione allluomo tramite la donazione e la trasfusione di
sangue, emocomponenti, organi o tessuti.

Su tutto il territorio nazionale € obbligatoria la notifica immediata:

Jdutti | casi sospetti di sintomatologia nervosa negli equidi,

«i tutti gli episodi di mortalita in uccelli selvatici,

«Li tutti i casi di malattia neuroinvasiva e/o di infezione recente nelle persone



WND — Piano Arbovirosi 2020-2025 [ s

Suddivisione del territorio nazionale in Aree in relazione al rischio (alto, basso e minimo).

I Piemonte si colloca tra le aree ad alto
rischio di trasmissione

Territorio dove WNV sta circolando o ha
circolato in almeno uno dei 5 anni
precedenti e dove, quindi, si sono
ripetutamente osservati episodi di infezione,
nonché le aree limitrofe o subito a

ridosso delle stesse

sorveglianza su uccelli stanziali appartenenti a specie bersaglio
(cornacchia, gazza e ghiandaia)

sorveglianza entomologica

Ja sorveglianza dei casi di sintomatologia nervosa negli equidi (solo
WNV)

Ja sorveglianza su esemplari di uccelli selvatici rinvenuti morti

Ja sorveglianza dei casi di malattia neuro-invasiva e/o di infezioni
recenti umane




WND — Piano di sorveglianza — area veterinaria -

Sorveglianza su uccelli stanziali appartenenti a specie bersaglio
(sorveglianza attiva)

JCornacchia
Ssazza
JShiandaia

Suddivisione delle province
in aree (1200-1600kmq),
con il campionamento di
100 esemplari (a cadenza
settimanale per il Piemonte)
per area da marzo fino a
novembre

Possibilita di rimodulare le
aree secondo le
caratteristiche oro
geografiche del territorio.




WND — Piano di sorveglianza — area veterinaria

Sorveglianza entomologica

IPLA SPA IZSPLVA
Josizionamento delle trappole Analisi virologiche
Jaccolta e preparazione dei

campioni
Jiconoscimento di specie

E’ attuata da aprile fino a novembre con catture ogni
due settimane, alternando le trappole ogni settimana

Ordinaria: 70 siti al di sotto dei 600 m s.I.m.,
individuati secondo una maglia esagonale formata
da celle i cui centri distano 15 Km, in cui vengono
posizionate trappole dedicate (CDC con esca a CO2)

Rafforzata: attivazione di ulteriori stazioni per
sopperire alle criticita legate alla cattura dell’avifauna
stanziale (definite annualmente in relazione
allandamento della stagione precedente)




WND — Piano di sorveglianza — area veterinaria

Sorveglianza dei casi di sintomatologia negli equidi

Si attua per tutto 'anno. Sono soggetti a notifica e da sottoporre ad indagini diagnostiche i
casi di sintomatologia neurologica che comprendono:

«ebolezza degli arti posteriori

Jncapacita di mantenere la stazione quadrupedale
Jaralisi / paresi degli arti

Jascicolazioni muscolari

«Leficit propiocettivi

«Lecita

Jtosi del labbro inferiore o paresi / paralisi dei
muscoli labiali o facciall

JLigrignamento dei denti




WND — Piano di sorveglianza — area veterinaria

Sorveglianza su esemplari di uccelli selvatici rinvenuti morti (sorveglianza passiva)

Sorveglianza su esemplari di avifauna selvatica trovati morti sul territorio

Soprattutto specie appartenenti agli ordini dei Passeriformi, Ciconiformi, Caradriformi,
Jalconiformi e Strigiformi

Sorveglianza effettuata nellambito del Piano Selvatici della Regione Piemonte
Lollaborazione dei CRAS

Jdndagini necroscopiche e virologiche



WND — Modulistica e diagnostica -

- Equidi Scheda W03
Matrici:
Animale vivo Esami sierologici
« sangue intero in EDTA ELISA IgM
* sangue intero senza ELISA IgG
anticoagulante Sieroneutralizzazione
* liquido cefalorachidiano virale

Animale morto

« encefalo e midollo spinale
* cuore

* milza

Esami molecolari
PCR

“Segnalazione dei casi sospetti da parte di operatori,
veterinari LP e Veterinari Ufficiali

Prelievo di sangue da parte del Veterinario Ufficiale
ed invio presso |IZS territoriale

JEventuale carcassa inviata presso I'lZSPLVA
(PMPPV)




WND — Modulistica e diagnostica -

Avifauna stanziale Scheda W02
Matrici:
Animale vivo
«Sangue intero in EDTA,
«Sangue intero senza anticoagulante per la ricerca di
anticorpi specifici
« [ampone faringeo e/o cloacale
Animale morto
«Cervello
«Cuore
.Rene
Milza

Esami sierologici Esami molecolari
ELISA IgM RT-PCR Real Time
ELISA IgG

Sieroneutralizzazione

virale




WND — Modulistica e diagnostica

Insetti
Matrici:
Le zanzare catturate vengono
divise in pool di max 200
esemplari suddivisi per specie

Esami molecolari
LKRT-PCR Real Time

Scheda W05 —.




WND — Aspetti clinici in ambito veterinario

Avifauna

periodo di incubazione di 3-4 giorni Miremia elevata e duratura che

Jmalattia in forma asintomatica o subclinica permette 'amplificazione virale

JRaramente possono comparire sintomi, ftipici  Tali condizioni, legate alla presenza e

della forma neurologica: competenza  vettoriale  (popolazioni
.atassia sufficientemente dense) facilitano
* paralisi 'endemizzazione del WNV
* movimenti di maneggio Ja durata e la carica della viremia
 pedalamento variano in relazione alla famiglia di
» torcicollo uccelli (non tutti sono dei buoni
* opistotono amplificatori)

* incoordinazione motoria
» depressione

* letargia

* penne arruffate

* perdita di peso

Jnorte a distanza di 24 ore dalla comparsa dei

PSS - S



WND — Aspetti clinici in ambito veterinario

Equidi

Jperiodo di incubazione della durata di 3-15 giorni

Jnsorgenza dei sintomi € preceduta da una scarsa viremia

J4nfezione asintomatica nella maggior parte dei casi

4 10% dei soggetti infetti sviluppa sintomatologia neurologica. La gravita della
sintomatologia potrebbe essere dovuta alla carica infettante, al distretto interessato e alla
capacita reattiva del sistema immunitario. || meccanismo patogenetico a livello del SNC e

ancora poco chiaro

J4n genere guarigione nell'arco di 5-15 giorni
J4n alcuni casi la malattia puo progredire rapidamente causando la morte (naturale o

eutanasia)
Jdasso di letalita tra il 30% e il 40%
Nessuna terapia specifica

La viremia di scarsa entita e

durata non permette al WNV di
infettare altre zanzare

Questo fa del cavallo un ospite a
fondo cieco

Per la scarsa viremia, i test molecolari (PCR) su sangue
(animale vivo) non sono esami attendibili. Per la diagnosi si
utilizza pertanto la sierologia (ricerca anticorpi specifici).

Gli anticorpi IgM possono essere determinati nel siero
equino dopo 7-10 giorni dal contagio, e possono persistere
per uno o due mesi, mentre gli anticorpi IgG anche per 15
mesi dopo l'infezione



WND negli equidi — casi clinici

1) Caso riferito dalla D.ssa Solera
Manuela (LP)

Jocolaio 2023

JLavallo F

21 anni

Non vaccinato per WN
Abbassamento della testa
Anomalie nell’andatura




WND negli equidi — casi clinici

Dopo 10 giorni di terapia di supporto




WND negli equidi — casi clinici

2) Caso riferito dalla D.ssa Elena Careddu (ASL CN1)
Jocolaio 2023
Lavallo M

L7 anni

Non vaccinato per WN
Jdnstabilita motoria
Digrignamento dei
denti

Appoggio su base
ampia

Abbassamento della
Jdesta




WND negli equidi — casi clinici

3) Caso riferito dal Dr. Giuseppe Allorio (LP)
.Focolaio 2022

.Cavallo F

.21 anni

.Non vaccinato per WN

.Comparsa di paralisi e stato comatoso a
poche ora dalla chiamata da parte del
proprietario

.Sottoposto ad eutanasia




WND negli equidi — casi clinici

4) Caso riferito dal Dr. Giuseppe Allorio (LP)
.Focolaio 2023

.Cavallo F

.9 anni

.Non vaccinato per WNV




WND negli equidi — casi clinici

Dopo due ore dalla visita
tetraplegia

.stato comatoso

La cavalla e stata
sottoposta ad eutanasia




WND — Diagnosi differenziali

Forme infettive Forme non infettive
Herpesvirus (EHV-1) Jpocalcemia
Lncefaliti equine sostenute da Alfa-Virus Neoplasie
(Encefalite equina dell’est, Encefalite equina Jdntossicazioni
dell’'ovest, Encefalite equina venezuelana) Lncefalopatia epatica
«encefalite giapponese JLatologie degenerative
ncefalite da zecca Jatologie traumatiche

Rabbia
Malattia di Borna
Jieliti batteriche, micotiche o parassitarie

Valutare i fattori epidemiologici
Stagionalita (luglio-settembre)
.presenza di massiva infestazione di zanzare
.Stabulazione all'aperto o scarsa protezione dei box da insetti vettori
.Nessuna protezione vaccinale
.Nessuna protezione contro i vettori
[Aree di infezione



WND neqli equidi — terapia e protocolli vaccinali

Terapia

MNon esiste una terapia specifica per WN

Jl trattamento € di supporto ed attuato per la gestione della sintomatologia
clinica

Dipende pertanto dalla presentazione della malattia

Utilizzo di antinflammatori (non steroidei) ed eventualmente sedativi
Jluidoterapia di supporto se necessario

[Efficacia di farmaci antivirali non ancora dimostrata

Jdn caso di gravi sintomi neurologici (difficolta a mantenere la stazione) i cavalli
devono essere mantenuti in ambiente sicuro, con eventuali supporti (puo
essere necessario il ricovero in strutture)

Attenzione all’utilizzo di corticosteroidi (laminiti)



WND neqli equidi — terapia e protocolli vaccinali

Vaccinazione:

Attualmente sono disponibili 3 vaccini:

1) Un vaccino con virus inattivato (ceppo denominato YF-WN - Yellow Fever-West Nile)
Maccinazione primaria a partire dai 6 mesi di eta con richiamo da 3 a 5 settimane dopo.
Immunita dopo 2 settimana dalla seconda dose.

Richiami annuali

2) Un vaccino ricombinante (virus del vaiolo del canarino (ceppo vCP2017) ricombinante per
West Nile Virus)

Maccinazione primaria a partire dai 5 mesi di eta con richiamo 4-6 settimane dopo.
Immunita dopo 4 settimane dalla prima dose. E’ necessario perd completare il ciclo per una
piena protezione

Richiamo annuali

3) Un vaccino inattivato prodotto dal ceppo virale VM-2

Maccinazione primaria a partire dai 6 mesi di eta con richiamo da 3 a 5 settimane dopo.
Richiami annuali

La vaccinazione e facoltativa e a carico del proprietario



WND negli equidi — definf¥iéhelticasd laboratorio -

Y

Nell’ambito delle attivita di sorveglianza veterinaria un caso di WND e
considerato confermato nei seguenti casi:

* positivita al test ELISA in soggetti di allevamenti avicoli rurali o all’aperto di eta inferiore ai sei
mesi confermata dal saggio di sieroneutralizzazione effettuato dal CESME;

« positivita al test ELISA IgM e/o agli esami molecolari (RT-PCR) in equidi con sintomatologia
clinica riconducibile a WND riscontrata presso gli IIZZSS competenti per territorio e confermata
dal CESME;

* positivita al test RT-PCR in organi o sangue di uccelli (catturati, campionati, ritrovati morti),
riscontrata presso gli I1ZZSS competenti per territorio e confermata dal CESME;

« positivita al test RT-PCR in pool di zanzare riscontrata presso gli I1ZZSS competenti per
territorio e confermata dal CESME.

CESME: Centro di Referenza Nazionale per le malattie esotiche degli animali
istituito presso I'lZS dell’Abruzzo e del Molise con sede a Teramo




WND negli equidi — gestione del caso positivo

Sospetto: equide con Invio campioni presso
sintomatologia o - la sede IZS territoriale
animale morto (Torino)
Test di conferma -~ Invio dei campioni al
negativi: positivita non CESME
confermata

| _ Test di conferma
Rimozione del positivi: focolaio

sospetto dal portale confermato nel portale
SIMAN SIMAN

Riscontro positivita
(IgM/RT-PCR)

Inserimento del
sospetto nel portale
SIMAN della Banca

Dati Nazionale

(Vetinto)



WND negli equidi — gestione del caso positivo




WND negli equidi — azioni a segquito di focolaio

Nel caso di un focolaio
confermato in uno
stabilimento di equidi il
Servizio Veterinario
competente effettua
I'indagine epidemiologica
volta a definire il probabile
sito di infezione dell’animale
Infetto

Lgni equide ¢ identificato
mediante microchip o un
codice univoco sul
documento di
identificazione ed i
movimenti sono tracciati
nella Banca Dati Nazionale
come previsto da normativa




WND negli equidi — azioni a sequito di focolaio




WND negli equidi — azioni a sequito di focolaio

Lli equidi sono un fondo cieco epidemiologico. Non c’e pertanto il rischio di ulteriore
trasmissione alluomo o ad altri animali, compresi i vettori. E’ utile durante il sopralluogo per
I'effettuazione dell'indagine epidemiologica fornire le corrette informazioni ai titolari della
scuderia circa le misure di protezione

Nelle aree ad alto rischio non € piu necessario effettuare controlli sierologici su eventuali altri
equidi conviventi. Ulteriori indagini di laboratorio possono essere effettuate se vi sono altri
equidi sintomatici

Jdntervento con sopralluogo da parte dell'lPLA SPA per:

- valutare le condizioni di stabulazione e le caratteristiche dell’area interessata dall'infezione
- raccogliere campioni e/o rimuovere eventuali focolai larvali

- eventuale campionamento entomologico (trappole CDC con innesco a CO2 o

Gravid, trappole BG Sentinel o gli aspiratori elettrici o a bocca)

- informazioni agli operatori ed alla popolazione



WND negli equidi — Situazione 2023 [ e

322 casi confermati nelluomo
Prima positivita (Piemonte) confermata in data 03/07/2023 su

cornacchie (Vercelli)

A00 positivita in uccelli specie bersaglio (13 in Piemonte)
A07 positivita in uccelli selvatici (12 Piemonte)

A06 pool di zanzare positivi (6 in Piemonte)

£3 focolai in equidi (10 in Piemonte)




WND — Conclusioni

Alcune criticita legate al piano:

JLa sorveglianza attive sugli uccelli appartenenti alle specie bersaglio e la principale
criticita di attuazione del piano nel territorio regionale (target difficile da raggiungere)
“Segnalazioni di equidi potrebbe essere sottostimata (sintomi lievi e laboratori privati)

JLa sorveglianza veterinaria dovrebbe precedere l'insorgenza del caso umano

Misure protettive da attuare in ambito veterinario (equidi):

Lontrollo efficace degli artropodi vettori

« interventi larvicidi periodici

«~ rimozione siti di potenziali focolai larvali (acqua stagnante per esempio nei
sottovasi/abbeveratoi)

~ ricovero notturno in ambienti protetti (zanzariere)

« utilizzo di insettorepellenti

~vaccinazione



Grazie per I'attenzione!

Arbovirosi e zoonosi: la sorveglianza integrata ed i protocolli operativi— 24 novembre 2023




