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Summary

The purpose of this paper is to present the current data on the risk of infection of zoonotic geohelminths, i.e.
intestinal nematodes, which are spread by infective stages present in the soil. In Poland, due to a small number
of human intestinal helminth infections (ascarids, whipworms) reported in recent years attention has been
paid to the risk of zoonotic geohelminths. Among the most important zoonotic parasites are roundworms (dog
and cat ascarids), the eggs of which are most often extracted from the soil and sand, in both urban and rural
settlements. The cause of environmental contamination with geohelminth eggs are pet animals that have not
been dewormed, in particular freely roaming cats. The importance of foxes in spreading T. canis eggs must
also not be overlooked. The accumulation of infective eggs in the environment poses a high risk of infection
especially for children, with the possibility of developing clinical toxocariasis. Taking into account the lack of
basic knowledge about the risk of zoonotic parasitic infections among pet owners and parents, educational
campaigns are still needed, which should be carried out jointly by veterinary and medical authorities. In these
activities the importance of preventive measures undertaken to avoid initial environmental contamination
should be stressed; i.e. pets’ deworming, cleaning up of feces by dog owners, restricting access of animals to
play areas for children.
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Wedtug szacunkow Swiatowej Organizacji Zdrowia
prawie 2 miliardy ludzi na $§wiecie jest zarazonych
jednym lub kilkoma gatunkami geohelmintow, tj.
pasozytniczych nicieni jelitowych przenoszonych za
posrednictwem form inwazyjnych obecnych w glebie.
Inwazje te stanowiag prawie 40% ogdtu przypadkow
chorob zakaznych i inwazyjnych na $wiecie, z wyla-
czeniem malarii. W strefie klimatu umiarkowanego
najczestszg przyczyna zarazenia ludzi (poza powszech-
nymi u dzieci owsikami) s3 dwa gatunki nicieni — glista
ludzka (4scaris lumbricoides) i wlosogtowka (Trichuris
trichiura) (17). W Polsce w ostatnich latach inwazje te
wystepuja bardzo rzadko, wedtug danych Panstwowe;j
Inspekcji Sanitarnej w okresie 2003-2008 rejestrowa-
no corocznie od 84 do 304 przypadkow glistnicy oraz
11-25 przypadkow witosogtowcezycy. Brak jest danych
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za ostatnie lata, poniewaz w 2009 r. prawnie zniesiono
obowigzek zglaszania i rejestracji chorob wywotywa-
nych przez pasozyty jelitowe u ludzi.

Wobec niewielkiego zagrozenia zdrowia ludzi ze
strony wlasciwych im pasozytow jelitowych zwraca si¢
uwage na ryzyko zarazenia gatunkami wystepujacymi
u zwierzat, ktére moga by¢ patogenne dla czlowieka.
W ostatnich latach coraz wigksza uwage poswigca si¢
znaczeniu w medycynie glisty psiej 1 kociej (Toxocara
canis i T. cati), ktdre powszechnie wystepuja u zwierzat
towarzyszacych, a formy inwazyjne tych nicieni sg czg-
sto stwierdzane w glebie 1 piasku zardowno w Srodowisku
miejskim, jak i wiejskim. Glista §winska (Ascaris suum)
uznawana jest za pasozyta potencjalnie zoonotycznego,
ze wzgledu na to, ze jest to gatunek genetycznie bardzo
bliski 4. lumbricoides (20). Notowano przypadki zara-
zenia ludzi A. suum, co zostato potwierdzone badaniami
molekularnymi (1). Sposrdd tegoryjcow wystepujacych
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u zwierzat (Ancylostoma caninum — psy, A. tubaefor-
me — koty, Uncinaria stenocephala — psy 1 koty) tylko
pierwszy z wymienionych moze stwarza¢ zagrozenie
dla zdrowia ludzi, bedac przyczyna syndromu cutaneous
larva migrans po wnikni¢ciu larw inwazyjnych przez
skore. W Polsce nie ma przekonujacych dowodow
na wystepowanie 4. caninum u psoOw, tegoryjec ten
wystepuje w klimacie cieplejszym, notowany jest na
potudniu Europy. U. stenocephala, ktora jest powszech-
nie stwierdzana w naszym kraju u psow 1 lisow (Vulpes
vulpes), nie stwarza zagrozenia dla cztowieka, inwazja
larw per cutis nie ma znaczenia w inwazjologii u tego
gatunku. Istotna w weterynaryjnej praktyce klinicznej
wlosogtowka psia (7. vulpis) uznawana jest za pasozyta
o potencjalnym znaczeniu zoonotycznym. W pismien-
nictwie medycznym opisano przypadki jelitowej inwazji
T vulpis u pacjentow z przewlekta biegunka, jednak
doniesienia te budza watpliwosci, gdyz rozpoznanie
opierato si¢ o wywiad (zarazenie kilku osob 1 psow
przebywajacych w tym samym srodowisku) oraz ocene
morfologiczng jaj pasozyta pozyskanych z katu, bez
analizy molekularnej (32). Niemniej jednak ryzyko
kontaktu z 7. vulpis dla ludzi jest wysokie, szczeg6lnie
ze inwazyjne jaja moga przetrwac i zachowac zdolno$¢
do zarazenia w srodowisku zewngtrznym przez kilka lat.

Z przedstawionych danych wynika, ze sposrod
geohelmintow najwicksze zagrozenie zoonotyczne
stanowig glisty wystepujace u zwierzat migsozernych.
W przesztosci uwazano, ze 7. canis jest przyczyna
toksokarozy u ludzi. Obecnie wiadomo, ze takze stadia
larwalne 7. cati moga wywotywac postac trzewng oraz
oczng tej choroby (10, 11).

Ryzyko inwazji larw glist u ludzi pojawia si¢ w wa-
runkach zaniedbania odrobaczania zwierzat, nie prze-
strzegania podstawowych zasad higieny oraz zaniecha-
nia dziatan, ktore umozliwiajg zachowanie epidemio-
logicznej czystosci srodowiska (odrobaczanie psow
1 kotdw, sprzatanie ich odchodow, zabezpieczanie miejsc
zabaw dla dzieci).

W Polsce liczba pséw i kotéw oceniana jest na, od-
powiednio, 9 1 6 milionéw. Duza czg$¢ populacji to psy
1 koty w gospodarstwach wiejskich, ktore sg znacznie
rzadziej odrobaczane niz zwierzgta w miastach, co
w przypadku wspomnianych zaniedban przektada si¢ na
znaczne zagrozenie dla ludzi. Wskutek srodmacicznej
inwazji larw od suki oraz laktogennej od suki lub kotki
(u kotow nie dochodzi do przekazywania larw in utero)
juz 16-dniowe szczenigta oraz 6-tygodniowe kocigta
wydalaja jaja glist z kalem (31). Przekazywanie larw
Toxocara w czasie cigzy i laktacji jest na tyle powszech-
ne, ze odsetek zarazenia kilkutygodniowych szczeniat
1 kociat sigga 70-100%. Nalezy zwroci¢ uwage na to,
ze inwazja srddmaciczna u szczenigt to podstawowa
droga zarazenia, w ten sposob do organizmu szczeniecia
trafia ponad 95% larw, tak wigc inwazja laktogenna ma
niewielkie znaczenie w transmisji 7. canis u psow. Ze
wzgledu na mozliwo$¢ wystepowania patentnej inwazji
juzu2,5-tygodniowych szczeniat niezbgdne jest podanie
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preparatu nicieniobojczego zwierzetom w wieku 2 ty-
godni, co pozwala usung¢ niedojrzate pasozyty, a wigc
zapobiega zanieczyszczeniu srodowiska jajami glist.
Szczegolowe zalecenia i zasady odrobaczania zwierzat
znajduja si¢ na stronie www.esccap.pl w przewodniku
,»Odrobaczanie psow i1 kotow™.

Stadium inwazyjnym glisty psiej i kociej jest jajo
zawierajace larwe trzeciego stadium. Rozwdj jaj inwa-
zyjnych trwa 9-15 dni w optymalnych warunkach, tj.
w temperaturze 25-30°C przy wilgotnosci wzglednej
85-95%, jednak, w zaleznosci od rodzaju podtoza i wa-
runkow klimatycznych, rozwdj moze zaja¢ 3-6 tygodni,
anawet kilka miesigcy. Inwazyjne jaja zachowuja zdol-
no$¢ do zarazenia przez co najmniej 1 rok (31), a wiele
badan wskazuje na kilkuletni okres przezywalnos$ci
stadiow inwazyjnych glist, co prowadzi do ich kumulacji
w $srodowisku zewnetrznym.

Badania przeprowadzone przez studentow amery-
kanskich wykazaly, ze 6-tygodniowe szczeni¢ zarazone
12 samicami 7oxocara canis wydala okoto 300 tys. jaj
w jednej defekacji, czyli ponad 10 milionow jaj glist
tygodniowo. Szacunkowe skazenie sSrodowiska w czasie
trwania patentnej inwazji (ok. 20 tygodni) wynosi wigc
200 x 109, czyli 0,2 miliarda jaj.

Nalezy pamigta¢ o tym, ze nie wszystkie preparaty
dziataja jajobodjczo. Wydalone po zastosowaniu leku
nicieniobodjczego martwe lub porazone samice pasozy-
tow zawieraja jaja zdolne do rozwoju. Z tego wzgledu
nalezy zalecac zabezpieczanie i utylizacj¢ katu w okresie
przynajmniej dwoch dni po odrobaczeniu.

Na inwazje glist najbardziej narazone sg male dzieci
z racji swoich zachowan, takich jak geophagia — zja-
danie ziemi, onychophagia — nawykowe obgryzanie
paznokci, nawykowe wktadanie palcow do ust oraz
z powodu bliskiego kontaktu z psami i kotami (22).
Nalezy takze bra¢ pod uwage mozliwo$¢ zarazania si¢
ludzi dorostych, w szczeg6lnos$ci z uposledzonym ukta-
dem odporno$ciowym, takich jak osoby w podeszltym
wieku, pacjenci po przeszczepach czy w trakcie kuracji
przeciwnowotworowej (chemio- lub radioterapia).

Czlowiek zarazajac si¢ Toxocara, odgrywa role zy-
wiciela paratenicznego (rezerwuarowego), u ktorego
pasozyt pozostaje w postaci larw w narzadach we-
wnetrznych.

Toksokaroz¢ opisano po raz pierwszy w 1952 r.
jako zespot migrujacej larwy trzewnej (visceral larva
migrans — VLM) stwierdzony u trojga dzieci. Przez
wiele lat choroba byta traktowana jako sporadyczna
przypadto$¢ wieku dziecigcego. Od ponad dwoch dekad
uznaje si¢ j za jedna z najbardziej rozpowszechnionych
helmintoz w krajach uprzemystowionych (10, 22).
W krajach zachodnich odsetek odczyndw serododatnich
w kierunku Toxocara spp. wynosi od 2% do 5% na ob-
szarach miejskich, 15-20% na obrzezach miast135-42%
na terenach wiejskich (22). Przeprowadzone w Polsce
badania seroepidemiologiczne wykazaty obecnos¢ swo-
istych przeciwciat u 20,7-46,4% dzieci 1 mlodziezy do
18. roku zycia wsrdd ogdtem 3153 przebadanych w woj.
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mazowieckim, t6dzkim i podlaskim (6, 16, 35). Dodatnie
odczyny serologiczne wskazuja jedynie na kontakt z pa-
sozytem. Rozpoznanie toksokarozy opiera si¢ na stwier-
dzeniu objawow klinicznych oraz odchylen w badaniach
laboratoryjnych (eozynofilia, podwyzszony poziom IgE,
niedokrwisto$¢) §wiadczacych o wystepowaniu aktyw-
nej helmintozy (36). Diagnostyka choroby jest trudna,
wiekszos¢ przypadkéw inwazji larw Toxocara u ludzi
jestklinicznie asymptomatyczna. Obraz kliniczny tokso-
karozy obejmuje kilka postaci choroby klasyfikowanych
w ramach form uogdlnionych (trzewna i ukryta) oraz
narzadowych (oczna i neurologiczna) (10).

W Polsce w ostatnich latach obserwuje si¢ wzrost
liczby zdiagnozowanych przypadkow toksokarozy
u dzieci. O ile wcze$niej doniesienia pojawialy si¢
sporadycznie, to w latach 2002-2009 toksokaroze po-
twierdzono w czterech klinikach u ogoétem 614 dzieci
imtodziezy (2-18 lat) z woj. mazowieckiego, todzkiego
1 wielkopolskiego (8, 23, 25, 34).

Specjalisci zajmujacy si¢ diagnostyka toksokarozy
wsrdd istotnych czynnikoéw ryzyka dla dzieci wymie-
niaja brak wlasciwego nadzoru rodzicielskiego (lack
of parental supervision) (22), co w praktyce przeklada
si¢ na podstawowe zaniedbania ze strony rodzicow
zracji braku ich wiedzy o wystepujacych zagrozeniach.
Toksokaroza dotyczy nie tylko dzieci, w piSmiennictwie
medycznym sg doniesienia o przypadkach choroby
u ludzi dorostych i starszych. Ostatnio opisano przypa-
dek kliniczny postaci trzewnej toksokarozy u pacjentki
w wieku 74 lat (15).

Przeprowadzone w Polsce w ostatnich latach bada-
nia zanieczyszczenia gleby i1 piasku formami in-
wazyjnymi geohelmintow w roznych lokalizacjach
w $rodowiskach miejskich 1 wiejskich wykazaty
znaczny poziom skazenia podloza jajami pasozy-
tow jelitowych psow, kotow i ludzi, sposrod ktorych
Toxocara spp. stwierdzane byly najczeséciej. Badania
w aglomeracjach miejskich (podworka, place zabaw,
skwery) wykazaty jaja Toxocara spp. w 17,9-28,6%
badanych probek z Bytomia, Krakowa, Poznania,
Lodzi, Warszawy, Gdanska i Legborka (5, 14, 24, 27,
29, 30). Badania przeprowadzone w L.odzi wykazaty jaja
Toxocara, Trichuris, Ascaris, Uncinaria/Ancylostoma
w 9,3% probek z placow zabaw w parkach, szkol-
nych boisk i piaskownic. Wérod stwierdzonych jaj
nicieni dominowaty jaja nicieni z rodzaju Toxocara,
stanowigc 73,5% ogédtu wyizolowanych z badanych
probek (2).

Na terenach wiejskich jaja glist wykazano w prob-
kach gleby z 30,4% badanych gospodarstw w woj.
todzkim (5), 27,5% w mazowieckim (14) oraz 21,7%
w wielkopolskim (18). Wyniki te byly zgodne z przy-
padkami toksokarozy u dzieci mieszkajacych w bada-
nych gospodarstwach (5, 14) oraz dodatnimi wynikami
badan serologicznych w kierunku zarazenia Toxocara
dzieci szkolnych (18). Bojar 1 Ktape¢ (3) stwierdzili
jaja Toxocara 1 Trichuris w 18,6% probek pobranych
na terenach rekreacyjnych (plaze nad jeziorami) w woj.
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lubelskim. Ktape¢ i Borecka (19) oceniaty skazenie
gleby jajami geohelmintow w gospodarstwach ekolo-
gicznych i konwencjonalnych w tym samym regionie
Polski. Autorki stwierdzity formy inwazyjne Toxocara,
Trichuris i Ascaris, wykazujac znacznie wyzszy poziom
zanieczyszczenia gleby w gospodarstwach tradycyj-
nych (88,5% probek pozytywnych) niz ekologicznych
(32,8%), przy czym jaja Toxocara byly stwierdzane
najczesciej, w 21,3-34,6% probek.

W ocenie parazytologdw weterynaryjnych pomimo
dostepnosci bardzo skutecznych preparatéw przeciwro-
baczych dla pséw 1 kotow, zwierzeta te weigz odgrywaja
bardzo istotng role¢ w rozprzestrzenianiu nicieni z ro-
dzaju Toxocara, ktore wystepuja na znacznych obsza-
rach endemicznych na $wiecie (7). Odsetek zarazenia
zwierzat T. canis 1 T. cati w krajach europejskich jest
znaczny i wynosi od 3,5% do 34% w przypadku T canis
u pséw z roznych srodowisk epidemiologicznych (psy
w miastach, na terenach wiejskich, w schroniskach, psy
bezpanskie) oraz od 8% do 76% dla T. cati u kotéw (26).
Badania przeprowadzone w Polsce wykazaty od 34,2%
do 72,7% zarazonych mtodych pséw na wsiach oraz
11,0-36% psow 1 kotow w miastach (4, 13, 21, 29, 33).

W ramach projektu badawczego MNiSW (nr NN404
044238) realizowanego w Instytucie Parazytologii PAN
przeprowadzono badania $rodowiskowo-ankietowe
w gospodarstwach rolnych na terenie woj. mazowiec-
kiego i lubelskiego. Badania miaty na celu oceng wiedzy
mieszkancow-rodzicOw na temat zagrozen ze strony
pasozytow odzwierzecych. W wytypowanych 51 go-
spodarstwach, w ktorych obecnych byto dwoje-troje
rodzenstwa do 12. roku zycia, uzyskano informacje
na temat dziatan podejmowanych w celu zapewnienia
dzieciom wtasciwych warunkéw higienicznych pod
wzgledem parazytologicznym (odrobaczanie psow
1 kotow, sprzatanie odchodow zwierzat, zabezpieczenie
piaskownicy). Wigkszo$¢ respondentow traktowata
sprzatanie odchodow zwierzat wytacznie jako aspekt
estetyczny. Tylko 9,8% brato pod uwage epidemiolo-
giczne znaczenie takich dziatan, czyli usunigcie ze $ro-
dowiska potencjalnego zrddta jaj Toxocara spp. 94,1%
0s0b wskazalo, ze odrobacza psa minimum raz do roku,
tylko 9,1% wilascicieli potwierdzito fakt odrobaczania
kota. W wigkszo$ci gospodarstw (70,6%) wlasciciele ob-
serwowali wizyty kotow z sgsiedztwa. Piaskownice nie
byly przykrywane, a piasek nie byt w nich wymieniany.
Ponad 90% respondentéw nie miato §wiadomosci, ze kot
moze by¢ zywicielem pasozytoOw niebezpiecznych dla
zdrowia cztowieka, poza Toxoplasma gondii.

Deklarowane przez wigkszos¢ witascicieli gospo-
darstw odrobaczanie psow raz do roku jest zdecydowa-
nie niewystarczajace, aby trwale zlikwidowac¢ zarazenie
pasozytami jelitowymi. Jednak fakt trzymania psow
na uwiezi lub w ogrodzeniu, co miato miejsce w wiek-
szo$ci gospodarstw, w znacznym stopniu ogranicza
mozliwos¢ zanieczyszczenia podworka, w sytuacji gdy
psy sa zarazone. Przeprowadzone badania wskazuja,
ze nieodrobaczane koty moga stanowi¢ gléwne zrodto
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zanieczyszczenia srodowiska jajami pasozytow jelito-
wych, a przede wszystkim glisty kociej, szczegolnie, ze
istotnym Zrédlem zarazenia Toxocara cati dla kotow sa
gryzonie, zywiciele parateniczni (rezerwuarowi) tego
nicienia. Specyfika zachowan kotow i brak nadzoru nad
nimi (pétudomowione, rozmnazajg si¢ bez kontroli, nie
sa odrobaczane, wykazujg instynkt polowania) sprawia,
ze ich znaczenie w epidemiologii toksokarozy u ludzi
nalezy uzna¢ za bardzo istotne. Dotyczy to takze kotow
w miastach, wsrdd ktorych osobniki potdzikie sg spraw-
cami znacznego zanieczyszczenia skwerow 1 podworek
jajami 7. cati. Badania w Pradze (Czechy) wykazaty jaja
Toxocara spp. w 45% probek gleby pobranych z terenow
permanentnie odwiedzanych przez koty (9). W Lodzi
stwierdzono 7,7% 1 15,7% probek pozytywnych dla
Toxocara spp. wsrod pobranych ze szkolnych boisk oraz
placow zabaw, na ktérych obserwowano koty (2). Testy
stosowane w diagnostyce serologicznej toksokarozy
u ludzi nie pozwalaja na okreslenie gatunku pasozyta
bedacego przyczyng zarazenia, poniewaz wykrywaja
W surowicy pacjenta przeciwciata anty-Toxocara spp.
Wskazdéwka jest wywiad, na podstawie ktorego mozna
wnioskowa¢ o prawdopodobnym zrodle jaj glist w $ro-
dowisku przydomowym pacjenta (10).

Przedstawione dane wskazuja, ze zagrozenie inwazja
Toxocara spp. dla ludzi jest znaczne 1 wystepuje za-
réwno w Srodowisku wiejskim, jak 1 miejskim. Wynika
to w duzej mierze z niedostatku wiedzy wlascicieli
zwierzat i rodzicow o istniejacych czynnikach ryzyka.
Nalezy pamigtac o tym, ze istotnym rezerwuarem paso-
zytow jelitowych sa takze dzikie migsozerne, w szcze-
g6lnosci lisy (Vulpes vulpes), powszechnie wystepu-
jace w $rodowisku lesnym, wiejskim 1 coraz czgsciej
zurbanizowanym, zarazone 7. canis oraz tasiemcem
Echinococcus multilocularis. Medialnie naglo$nione
sensacyjne informacje o wysokim ryzyku alweolarnej
echinokokozy wskutek spozycia owocdw lesnych nie sg
do konca potwierdzone, dotychczas w Polsce chorobe
rozpoznano u 120 pacjentéw i wiele wskazuje na to,
ze do rozwoju stadiéw larwalnych w watrobie u czto-
wieka dochodzi w bardzo rzadkich przypadkach (12).
Natomiast ryzyko toksokarozy, choroby znacznie mnie;j
groznej, ale o powaznych powiktaniach (przyktadowo:
jednostronna $lepota przy postaci ocznej) jest wysokie,
przede wszystkim z tego wzgledu, ze w kazdym przy-
padku zarazenia duzg liczba inwazyjnych jaj glist moga
rozwinac¢ si¢ objawy kliniczne u cztowieka, ktory odgry-
wa role przypadkowego zywiciela paratenicznego (10).

Zgodnie z klasyczna zasadg lekarska ,,lepiej zapobie-
ga¢ niz leczy¢”, niezbedne jest prowadzenie akcji edu-
kacyjnych w zakresie epidemiologii zarazen pasozytami
0 znaczeniu zoonotycznym. Dzialania te powinny by¢
podejmowane wspolnie przez srodowiska weterynaryjne
1 medyczne, aby przedstawia¢ pasozytnicze zagrozenia
1 ich skutki w szerokich aspektach medycyny 1 wetery-
narii. Badania ankietowe w$rod mieszkancow wsi wska-
zujg na brak podstawowej wiedzy na temat tego ryzyka,
bardzo istotne jest wigc uswiadamianie spoteczenstwu
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waznos$ci dziatan, ktore zapobiegaja zanieczyszczeniu
srodowiska zewngtrznego jajami pasozytow, a przede
wszystkim glist (odrobaczanie zwierzat, sprzatanie od-
chodéw w miejscach publicznych i na terenie wlasnej
posesji, zabezpieczanie miejsc zabaw dla dzieci). Nalezy
pamig¢tac o tym, ze toksokaroza dotyczy nie tylko dzieci,
chorobg zagrozone sg tez osoby doroste.
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