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Jelen vizsgalat célja az egyszeri alkalommal, szajon at, 30 mg/kg adagban adott
szeknidazol hatékonysédganak megfigyelése a Giardia cisztalrités, valamint a
klinikai tinetek figyelembe vételével, természetesen fertdzott kutyaknal. A fer-
t6zottséget a trophozoitdk vagy cisztak kimutatasaval allapitottak meg, emel-
lett gyorsteszteket is alkalmaztak. A cisztak grammonkénti szamat a 0., 3., 7. és
10. napon mérték. A vizsgalt kutyakat két csoportra osztottak, az egyik csoport
szeknidazol terdpidban részesiilt (n = 6), a masik csoport szolgalt kontrollként
(n = 6). A kezelt kutydk a 0. napon egy alkalommal kaptak szdjon at 30 mg/kg
doézisl szeknidazolt, a kontroll csoport tagjai csak placebot kaptak. A 3., 7. és 10.
napon szignifikansan (p < 0,01) csokkent a cisztaurités; a cisztalrités geometriai
kozépértéke 100%-o0s csokkenést mutatott. A naponta elvégzett klinikai ponto-
zasi vizsgalat kimutatta, hogy a kezelt kutyak a terapia harmadik napjan kozel
normalis allagl bélsarat Uritettek. Az egyszeri szeknidazol kezelés hatékonynak
bizonyult kutyak Giardia-fertézése esetén.

SUMMARY

Objectives: The purpose of this study was to determine whether secnidazole
administered at a single dose of 30 mg/kg, orally, decreases or eliminates Giar-
dia cyst shedding, and to validate the benefit of secnidazole treatment on clini-
cal signs and faecal scoring in dogs naturally infected with Giardia duodenalis.
Materials and Methods: A total of 12 dogs, from various breed, age and of
both sexes were involved. The diagnosis was based on the detection of tropho-
zoites and/or cysts via faecal flotation among dogs naturally infected with Giar-
dia sp., and also by use of rapid diagnostic test kits. Cyst count per gram faeces
(days 0., 3., 7. and 10) and faecal scores were analyzed among groups. Two groups
of dogs, the secnidazole group (n:6) and the control group (n:6) were enrolled. In
dogs involved in treatment group secnidazole was administered at a single dos-
age of 30 mg/kg orally on day O, whereas control group received placebo.
Results: On days 3., 7., and 10. there was significant (P<0.01) reduction in cyst
shedding; whereas evaluation of mean geometric cyst shedding revealed 100%
reduction. Evaluation of faecal scores on daily basis revealed that feces of dogs
in treatment group after day 3 were appearently close to normal score as 3.
Conclusion: As a result of this study, secnidazole at a single dose might be
practically applicable, reasonably priced, safe, and effective drug for therapy of
dogs with giardiasis.
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Napjainkban a Giardia-fajok a legtobbszor helytelenul
diagnosztizalt parazitak koézé tartoznak az allatorvosi
gyakorlatban (20). Ennek a bélrendszeri él8skdodd kor-
okozdnak a zoonotikus képessége mar emberekben is
j6l ismert (28), emellett kutyadkban is leirtak, hogy has-
menéses korképet okoz. A hasmenésért a malabszor-
pcié és az elektrolitok hiperszekrécidja egyarant fele-
I8s, amelyek egylttesen folyadék-felhalmozdédashoz
vezetnek a vékonybélben.

A nitroimidazolok, pl. a metronidazol egy haté-
kony vegyUletcsoport a giardiosis gyogykezelésére (6,
23). Ezeket a vegylleteket széles kdrben vizsgaltak,
és az esetek tobbségében hatékonynak bizonyul-
tak, azonban alkalmanként hatastalanok voltak (18).
Ezen vegyUletek adagolasat, fGként a metronidazol
esetében, kilonds figyelemmel és 6vatossaggal kell
végezni. Alkalmazasat kdvetden jelentés mellékhata-
sok jelentkezhetnek emberekben és allatokban egy-
arant: émelygés, hasmenés, étvagytalansag, neuro-
toxicitds és neutropenia (20, 21). Egyes klinikdk a
metronidazol és fenbendazol egylttes hasznalatat
részesitik elényben, mig masok csak akkor alkalmaz-
zak a kombinalt kezelést, ha olyan elh(zd6dd fertd-
zéssel allnak szemben, amikor az 6nallé alkalmazas
nem hatékony. Akkor is alkalmazhaté a kombinacio,
ha az elsddlegesen valasztott gydogyszer nem képes
megszintetni a hasmenést, és az kérokozd tovabbra
is kimutathatd a bélsarbdl. llyen esetben egy masik
gybégyszercsoportba tartozd szer alkalmazésa is indo-
kolt lehet (26).

Az (j lehetéségek vizsgalatara
nagy szukség van mind a human mind a kisallatgyo-
gyaszat terlletén. Jelen kutatasnak a célja az volt, hogy
megallapitsuk a 30 mg/ttkg adagl, szajon at egyszeri
alkalommal beadott szeknidazol terapia hatékonysa-
gat természetes (ton Giardia duodenalis-szal fert6z4-
dott kutyakban.

kezelési rendkivil

Jelen vizsgéalatba O6sszesen 12 kutyat vontak be, 9-et
az Adanan Menderes Egyetem Allatorvostudoményi
Kardnak Belgydgyaszati Tanszékérdl és tovabbi 3-at az
Aydini Kisallatklinikardl. Az allatok kiulonb6zd fajtajuak
(kangal és keverékek) voltak, életkoruk a 3 hénapos-
tél a 8 hdnaposig terjedt, ill. mindkét ivarhoz tartoztak
(8 n6éstény és 4 him). Mindegyik kutya mutatta a giar-
diosis klinikai tineteit, Ggymint a hasmenés, hasi faj-
dalom és/vagy hanyas. A vizsgélatot az Adnan Mende-
res Egyetem Allatjolléti Bizottsaga 2012/033 szammal
engedélyezte. Az dsszes tulajdonos irasos beleegyezd
nyilatkozat aladirdsaval hagyta jova a kutyaja részvételét
a kutatasban.

Giardia has recently been described as one of the
most frequently misdiagnosed, underdiagnosed,
and overdiagnosed parasites in veterinary practice
(20). This intestinal protozoan has pathogenic and
zoonotic potential, well known in humans (28), besi-
des recognized as a causative agent of diarrhea in
dogs (20).Both malabsorption and hypersecretion of
electrolytes might be responsible for fluid accumu-
lation in the intestinal lumen, that results in diarrhea
(4, 5).

Nitroimidazole compounds such as metronidazole
are viable options for the treatment of giardiasis (6,
23). In addition to their partial efficacy, cases refrac-
tory to therapy applications are widely observed (18).
The dosage of the latter compounds, focusing on
metronidazole, needs particular attention and care
should be taken, as nausea, diarrhea, anorexia, neuro-
toxicity and neutropenia may be observed as signifi-
cant side-effects following administration to humans
or animals (20, 21). Albendazole may cause bone mar-
row suppression in dogs (25), therefore is not rec-
ommended. Some clinicians prefer metronidazole
and fenbendazole combination, whereas others only
choose combination therapy in case of a persistent
infection that is not cleared by monotherapy. Further-
more even if the first drug fails to control diarrhea
and the organism still persists in faeces, a second
drug from an alternate class might be indicated (26).
There is clearly a need for evaluating novel treatment
options both in humans and in the small animal vet-
erinary practice. Therefore, in the present study, the
aim was to establish the efficacy of 30 mg/kg single
oral dose of secnidazol in dogs naturally infected with
Giardia duodenalis.

The present study enrolled 12 dogs referred to the
Adnan Menderes University, Faculty of Veterinary,
Department of Internal Medicine (n=9) and to those
of privately owned small animal clinics (n=3) located
in Aydin. The animals from different breeds (2 for each
kangal and Terrier crossbred, and 8 other crossbred)
at the age of 2 to 8 months old, and of both sexes (8
female and 4 male) were selected, all of them present-
ing clinical signs compatible with a suspectible Giar-
dia infection such as diarrhea, abdominal pain and/
or vomiting. The study protocol was approved by the
institutional laboratory animals ethics committee of
Adnan Menderes University HADYEK (with No: 2012/033
and date 01.08.2012) and informed written consent
was obtained from all of the owners of the cases prior
to enrollment in this study.



A 12 kutyabdl véletlenszer( beosztassal két csopor-
tot hoztak létre, és a csoportokba 6-6 kutyat osztottak
be.

Az |. csoport (S csoport) tagjai egyszeri kezelést
kaptak 30 mg/ttkg adagban szeknidazollal (Flagentyl®
500 mg tabl., Eczacibasi, Torokorszag). A Il. csoport
(C csoport) alkotta a kontroll csoportot és placebo-
ként desztillalt vizet kaptak. A vizsgalatot megel8zden
a kutyak ketreceit gondosan kitakaritottak és kifer-
tétlenitették kvaterner ammoniumvegylletet tartal-
mazd fertdtlenitdszerrel (Biodes-S, Apex Biyoglven-
lik San. Tic. Ltd. Co., Torokorszag) ezzel megel8zve a
parazitads szennyez8dést. Az allatokkal mindkét cso-
portban kereskedelemben kaphatd kutyatapot etet-
tek, szigorGan Ugyelve arra, hogy a sajat ketreceikben
egymastdl elkilonitetten tudjak elfogyasztani tapla-
lékukat, igy elkerlllve a keresztfertézéseket. A szerzbk
minden kutyat fizikadlis vizsgéalatnak vetettek ala, és
az adatokat a laborvizsgalatokkal egyltt rogzitették.
Az Osszes kutya esetében megallapitottak a giardi-
osist, ill. az egyéb parazitak és baktériumok hianyat
ZnS0O,-os flotacié és baktérium-tenyésztés segitsé-
gével. Az etikai elbirasoknak megfelelen, a kutatas
végén az Osszes kutyat, amely Giardia-pozitivnak
bizonyult, a mar korabban emlitett szeknidazol keze-
lésnek vetették ala.

A kutatast végzd stab a megfigyelési peridédus alatt
(10 nap) az 6sszes kutyat naponta kétszer vizsgalta 10
napon keresztll, hogy megallapitsak a Giardia fajok
cisztainak (vagy egyéb jelenlévd jelentds bélparazitak,
pl. Cryptosporidum-fajok) jelenlétét vagy hianyat a bél-
sarban. A 0. nap (DO) volt a kezd8 nap még a szeknid-
azol kezelés eldtt, D10 pedig a kezelés utani kovetkez-
tetések feljegyzésébdl allt.

Még a kutyak csoportokba sorolasa elStt minimum két
nativ bélsarkenet készUlt minden kutyanal. A bélsarat
33%-0s ZnSO,-tal (10-15 ml) vegyitették, majd centri-
fugacsdvekbe toltotték. A mintdkat azonnal lecentrifu-
géaltadk 880 xg-n 5 percen keresztll a leirdsoknak meg-
felel8en (30). Ezutan a fellllszébdl 2 ml-t gyljtottek,
amit targylemezre csepegtettek és Lugol-oldatot adtak
hozza. A mikroszképos vizsgalatnal 40x-es nagyitast
alkalmaztak a Giardia-cisztak kimutatasahoz. Késébb ezt
a modszert még kétszer megismételte egy, a kutatasban
részt vevd, véletlenszerlien kivalasztott személy a DO-n
gydjtott mintakkal. Az 6nallé Giardia-fertdzés csak a mik-
roszkdpos vizsgalat utan volt bizonyithaté. Emellett Giar-
dia-antigéneket is vizsgaltak a kutyak bélsaraban immu-
noldgiai gyorsteszteket (SNAP® Giardia Test, IDEXX, USA)
és egylépcsds gyors immunkromatografiat (SensPERT®;
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Dogs with naturally occuring giardiasis (n=12) were
randomly assigned into 1 of 2 groups, each group
included 6 dogs. Necessary ethical guidelines were
taken into consideration for enrollment into the
groups. Group |. (group S) involved single secnidazole
(Flagentyl® 500 mg tablet., Eczacibasi, Turkey) treat-
ment at a single dose of 30 mg/kg, whereas Group
II. (group C) was control, and received only placebo
(sterile water). Prior to the trial, the pens where the
dogs were kept, were cleaned and disinfected with a
product containing quaternary ammonium compound
(Biodes-S, Apex Biyoguvenlik San. Tic. Ltd. Co., Tur-
key) for elimination of existing environmental parasitic
contamination. Both group of dogs consumed com-
mercially prepared dog food, were housed in individual
pens having separate facilities for preventing cross-
contamination during the study. All cases underwent
physical examination and related data were recorded
along within necessary laboratory analysis. All dogs ini-
tially were screened for the presence of giardiasis, and
the absence of other faecal parasites and pathogenic
bacteria by ZnsSO, flotation and culture, respectively.
Due to ethical concerns, only a limited number of dogs
served as controls. Albeit at the end of the trial, all
positive control dogs were also treated with secnidazol
at the same dosage as the previously treated animals.

During the allocation period (10 days) all dogs were
screened twice with a 10day interval to confirm the
presence/absence of Giardia sp. cysts (and for other
possible intestinal parasites relevant to dogs i.e.
Cryptosporidium sp. oocysts in the faeces). Day O
(DO) was designated as the initial day, prior to sin-
gle dose treatment, whereas D10 was annotated as
after treatment analysis day. Prior to allocation into
the groups, at least 2 native smears were prepared,
and faeces was mixed with 33% ZnSO, solution (10-15
ml) and strained in to centrifuge tubes, which then
was immediately centrifuged at 880 x g for 5 minutes,
similarly to what has been described elsewhere (30).
Subsequently to centrifugation, 2 ml of the superna-
tant was collected, then were put on a microscope
slide containing Lugol iodine, and examined at 40x
magnification to detect Giardia cysts. The latter pro-
cedure was repeated 2 times regarding different sam-
ples for each dog collected on DO by a single blinded
researcher. Monoinfection with giardiasis was proved
only by microscopical examination. Moreover Giardia
antigen in canine feces were comperatively tested by
use of a rapid enzyme immunoassay (SNAP® Giardia
Test, IDEXX, USA) and One-step quick immunochro-
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VetAll Lab., Kyunggi-Do, South Korea) alkalmazva. A vizs-
galatot végz4 személyek nem ismerték, hogy a kutyak
melyik csoportba tartoztak.

A vizsgalat soran a kutyak 10 napos kérhazi megfi-
gyelésben részesiltek, és a szerz8k bélsarpontozasi
vizsgalatot végeztek egy 1-t8l 7-ig terjedd skalan (1:
kemény és szaraz, 7: vizszerlien hig, nem formalt bél-
sar) minden spontan bélsarlrités utan, ahogy ezt mar
kordabban leirtak (24). Meghataroztak tovabba a bél-
sarpontozas eredményeinek median értékét megfe-
lel§ statisztikai vizsgalattal. Emellett hematoldgiai és
szérum-biokémiai vizsgalatot is végeztek (az adatok
nem elérhet8ek).

A szeknidazol terapia hatékonysagat a DO-n és D10-n
(kezelés befejezése) gyljtott bélsarmintdk mikroszké-
pos vizsgéalata alapjan értékelték, tgyelve arra, hogy az
Ujrafert6z8désbdl fakadd torzitdasok elkerllhetdévé val-
janak. A mérések a cisztalrités csokkenésén alapultak.
A cisztalrités csokkenését a Henderson-Tilton formula
segitségével szamoltak, az atlagos cisztaszam alap-
jan, hasonléan GEURDEN és mtsai altal korabban leir-
takhoz (12):

Ta x Cb

100 x [1 -
Tb x Ca

Ta és Tb jeldli a cisztdk szamanak mértani atlagat a
szeknidazol terapiaban részesilt csoport esetében a
kezelés elStt és utan. Ca és Cb pedig a kontroll csoport
korében a kezelés elbtt és utan szamolt cisztadk geo-
metriai kozépértékét jelenti (22).

A statisztikai vizsgalatokhoz az SPSS statisztikai szoft-
vercsomagot hasznaltak (version 15; SPSS Inc., Chicago,
lllinois). A bélsarral Uritett cisztak szdmanak normalita-
sanak megallapitasdhoz a kontroll és a kezelt csoport
esetében egyarant a Kolmogorov-Smirnov-tesztet
alkalmaztak. A bélsarban fellelheté cisztak szamanak
megoszlasa nem volt normalis, ezért az adatok logarit-
musat vették, igy elérve a kbzel normalis megoszlast.
A Wilcoxon-teszt segitségével hasonlitottdk dssze a
két csoport esetében a bélsarban megtaldlhatd cisztak
szamat a kezelés megkezdése eldtt (DO) és 10 nappal a
kezelés utan (D10). A csoporton bellili alapértékeket a
Mann-Whitney-teszttel hasonlitottak 6ssze. Az eltéré-
seket p < 0.05 alatt tekintették szignifikansnak.

A nativ bélsarkenetekben, amelyeket a Giardia-cisztak
és trophozoitdk kimutatasa céljabdl készitettek, 4 allat

matographic assay (SensPERT®, VetAll Lab., Kyunggi-
Do, South Korea). The personnel responsible for per-
forming the laboratory analysis were blinded to avoid
bias.

During the trial, hospitalized dogs were monitored
for 10 days and faecal scoring was performed imme-
diately after a spontaneous defecation based on a
7-point scale (from 1; very hard and dry to 7; watery,
no texture faeces), as reported previously (24). Fur-
thermore, median values of faecal scores were deter-
mined by use of relevant statistical analysis. In addi-
tion haematological and serum biochemical analsysis
were also performed (data not shown).

Secnidazol treatment efficacy was assessed by micro-
scopic examination of faecal samples collected on DO
and D10 (after treatment completion), in an attempt
to prevent the bias that would be introduced by rein-
fection, and measured based on the reduction in cyst
excretion in the groups. The reduction in cyst excre-
tion was calculated by use of the Henderson-Tilton
formula, including geometric mean cyst counts similar
to those of described previously by GEURDEN et al. (12):

Ta x Cb

100 x [1 -
Tb x Ca

Ta and Tb represented the geometric mean cyst count
in the secnidazole treatment group before and after treat-
ment, respectively; where as Ca and Cb; the geometric
mean cyst count in the control animals before and after
treatment (22).

Statistical analyses were performed using the SPSS sta-
tistical software package (version 15; SPSS Inc., Chicago,
IL). The results for faecal cyst counts in both control and
treatment groups were tested for normality using the
Kolmogorov-Smirnov test. The faecal cyst count was
not normally distributed; therefore, the data on faecal
cyst count were log-transforned to achieve near-nor-
mality. Wilcoxon test was conducted to compare faecal
cyst counts before (DO) and 10 days after the start of
treatment (D10) in the groups. Within day comparisons
regarding intragroup baseline cyst value Mann-Whitney
U test was used. Probability (P) values <0.05 was set as
a significant difference. Summarized data were shown
as geometric mean and range.

Native smears prepared to detect Giardia cyst and
trophozoites, revealed trophozoites in 4 dogs on DO,



esetében mutattak ki trophozoitakat a 0. napon (DO),
mig valamennyi allatban talaltak cisztakat. A gyorstesz-
tek alkalmazéasaval szintén hasonld pozitiv eredményt
kaptak (1. dbra).
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and cysts in all of the dogs. Supportive diagnosis per-
formed via rapid diagnostic test kits applied to all dogs
involved, were also positive (Figure 1.).

1. ABRA. (g) Kezelt csoport, 6-0s dllat; (b) bélsér dllaga a 0. napon; (c) Giardia-trophozoita 100x-o0s nagyitdssal, Giemsa-fes-

téssel; (d) Giardia-antigén pozitiv minta; (e) bélsdr dllaga a 10. napon; (f) Giardia-ciszta 100x-0s nagyitdssal, Lugol-festéssel

FIGURE 1. (3) Treatment group animal No 6.; (b) faecal consistency on day 0 (c) Giemsa stained 100x magnification revealed

Giardia trophozoite, (d) Giardia test kit positive sample, (e) faecal consistency on day 10, (f) 100x magnification, revealed Giar-

dia sp. cyst in a native smear stained with Lugol

KLINIKAI VIZSGALAT ES BELSARPONTOZASOS
VIZSGALAT

A kezelt csoportba sorolt 6 allat kézUl 5 allatnal voltak
megfigyelhet8k klinikai tinetek (l&gy bélsar vagy has-
menés), de ettdl eltekintve mas koéros tinetet nem
mutattak. Egy kutyanal tapasztaltak étvagytalansagot
és hanyast a 4. napon. Mikroszképos vizsgalattal egyéb
tarsfertézés nem volt igazolhatd a bélsarmintak tekinte-
tében. A 0. napon a bélsarpontozasi értékek 4-6 kozott
voltak. A szeknidazollal térténd kezelést kévetben, a 10.
napon 5 kutya normal (3), 1 kutya 5-0s pontozasi értéket
kapott. A kontroll csoportban ugyanakkor a kisérlet teljes
hossza alatt 3-6 k6zott voltak a bélsarpontok. Az adott
napokon belili bélsarpontok nem mutattak szignifikans
eltérést a kontroll és a kezelt csoport kdzott (1. tdbldzat).

CISZTAURITES

A cisztaszamlalas eredményeit a 2. tdbldzat mutatja.
A vizsgalat teljes ideje alatt a kontroll csoportba tar-
tozé kutyak végig Giardia-pozitivitast mutattak, és
jelentés mennyiségl cisztat uritettek. 6 kutyabdl
3-nal n8tt a cisztalrités mértéke a 10. napra (150000

CLINICAL EXAMINATION AND FAECAL SCORING
RESULTS
During the trial, among hospitalized animals, 5 out
of 6 dogs in treatment group presented diarrhoea or
watery stool, and otherwise were healthy. In one case
anorexia and mild vomiting was seen after day 4. Mic-
roscopic examination did not reveal any co-infection.
On DO faecal scoring presented points from 4 to
6 in treated animals. Following treatment on D10, 5
dogs presented faecal scores as 3 (normal), one dog
as 5. On the other hand, in control group faecal scor-
ing ranged from 3 to 6 on trial days. Median scores
deemed on a daily basis were not singificantly differ-
ent between the groups. (Table 1.)

CYST EXCRETION

The results of the cyst counts are shown in Table 2.
Throughout the study period dogs in control group
remained positive with a significant cyst output, and
3 out of 6 dogs presented an inc rease in cyst counts
on day 10 (ranged between 150000 to 303600) com-
pared to the initial values (ranged 100000-300300),



SZEKNIDAZOLKEZELES HATEKONYSAGA GIARDIOSIS ESETEN KUTYAKBAN

és 303600 kozott) a kezdeti cisztalrités mértékéhez
(100000-300300) képest, de ez nem volt statisztikai-
lag szignifikans eltérés.

A kezelt kutyak DO-n 101500 és 2753000 kozotti cisz-
taszamot produkaltak, mig a 3. napon csak egy egyed
Uritett 500 cisztat. A 7-ik és 10-ik nap kdzdtt mar a bél-
sarmintadkban nem volt kimutathatd Giardia-ciszta egyik
kutya esetében sem (2. tdbldzat). A 10. napon a szekni-
dazolkezelést kdvetben a geometriai kozépérték alapjan
szamitott csokkenés szazalékos aranya 100% volt. Az S
csoportban a kezelés utani cisztalrités szignifikansan
csokkent (p < 0.01) a mért geometriai kdzépértékek alap-
jan. A csoporton bellli dsszehasonlitasok alapjan megal-
lapithatd, hogy a DO-n mért cisztak atlagos mennyisége
szignifikdnsan kllénbozik a 3., 7. és 10. napon mérttdl
(p < 0.01). A csoportok kdzdtt is szignifikdns kiulonbség
mutatkozott a 3., 7. és 10-ik napon (p < 0.07).

however there was no statistical significance. On
the other hand, treated dogs presented cyst counts
ranging between 101500-2753000 on DO, whereas on
day 3 only 1 case showed 500 cysts. Faecal samples
without any detectable cysts of Giardia sp. included
samples from all dogs on days 7 and 10 (Table 2.).
On day 10, after secnidazol treatment, the percen-
tage reduction in cyst excretion calculated based on
geometric mean was 100%. For group S geometric
mean for cyst excretion was significantly decrea-
sed (p<0.01) after treatment. Intragroup comparison
revealed that mean cyst counts on DO differ signifi-
cantly from days 3., 7., and 10 (p<0.01). Between the
groups there were significant differences on days
days 3., 7., and 10 (p<0.01).

1. TABLAZAT. Atlagos bélsdrpontozdsi értékek a kiilbnbéz8 napokon giardidkkal fertézédétt kutydkndl, a kezelt és nem kezelt

csoportokban

TABLE 1. Median faecal scores in dogs with giardiasis on a daily basis between groups

S median 5 5 4,5 3,5 4
C median 5 5 5 5 4,5
[o) 1,000 1,000 1,000 0,242 1,000

D: kezelés napjai; S: szeknidazollal kezelt csoport; C: kontrollcsoport

D: days of trial; S: secnidazole treatment group, C: Control group

3 3,5 3 3 3 3
5 4,5 4,5 5 5 4,5
0,567 0,545 0,242 0,242 0,242 0,080

2. TABLAZAT. Giardia-ciszta (rités a kontroll (C) és szeknidazollal kezelt csoportban (S) a O. (kezelés elétti) napon és a 10. na-

pon. A geometriai dtlag (Xg) és a minimum-maximum értékek, valamint a szdzalékos csékkenés a geometriai dtlaghoz viszonyit-

va. A 0. napi cisztalirités a kezelés elétti allapotot jelzi

TABLE 2. The Giardia sp. cyst excretion in the control (Group C) and in the secnidazole treated (Group S) groups at each samp-

ling day (before treatment [day O] and after treatment [day 10]): the geometric mean (geomean) (X_) and minimum-maximum

(min-max) values were presented and the percentage reduction calculated based on geometric mean. The values at day O

were cyst excretion prior to treatment

. | 100,000- .
Group C 207,918.52* | 3ol hoy | 209738.36
. 101,500- .
Group S 236,886.32° | 32,7000 0
p 0,699 0,002

Reduction in cyst
excretion (%)

7000 | 5089029 J900s | 22376584 Souins
0-500 0 0-0 0° 0-0
0,002 0,00
100

a,b: a klilénb6z8 betlik egy adott oszlopban és sorban szignifikans kilénbséget jeleznek (p<0,01)(p<0,05)

P: a kontroll és kezelt csoportok statisztikai 6sszehasonlitasa

a,b: Different letters among parameters at the same columns and rows indicated significant difference (P<0.01) (P<0.05)

P: Statistical comparison of control and treatment groups



A 2. tdblazat a cisztak Uritését mutatja a kont-
roll csoportban (C csoport), ill. a szeknidazollal kezelt
csoportban (S csoport) mindegyik mintavételi nap
adatait abrazolva a kezelés el6tt [0. nap] és a keze-
Iés utan [10. napl: a mértani atlag (X)) és a mini-
mum-maximum értékek abrazolasa és a csokkenés
szazalékos értéke a mértani kozépértékek alapjan.
A 0. napi cisztaUritést a kezelést megel§z8en mértuk.

A giardiosis kezelésének elsédleges célja a hasme-
nés megsziintetése (26). Az egészséges tarsallatok
nem jelentenek veszélyt a megfeleld immunstatuszi
emberekre, ezért a fertdzés megszintetése csak
mésodlagos cél (15). A molekularis eszkdzok lehetévé
tették, hogy megallapitsdk, hogy a kutyadk legaldbb
négy Giardia-szubtipussal képesek fert6z&dni (A, B, C,
D). Ezek k6zUl a C és D (amit G. canisként is ismeriink)
taldlhatd meg rendszeresen kutyakban, az A és B pedig
kifejezett zoonotikus jellegil (7, 27, 28).

Ebbdl kifolyblag fontos kiemelni, hogy az A és B
tipussal valé fert6z8dés esetén azonnali kezelés szUk-
séges, mind emberek mind kutyak esetében.

Ellenkezd eredmények érhetdk el tlnetmentes
kutyak kezelésérdl, amelyeknél cisztalrités volt kimu-
tathaté. Kordbban kutyakban (beteg vagy tiinetmen-
tes) a Giardia-ellenes kezelés er8sen ajanlott volt a
zoonotikus potencidl miatt (28). A zoonotikus tipusok
kutydkban nagy valtozatossadgot mutatnak a vizsgalt
orszagok és a vizsgalatokba bevont kutydk szerint (7,
15, 29). A vizsgalatban szerepl8 dsszes esetben tajé-
koztattak a tulajdonosokat a zoonotikus veszélyrdl (29).
Jelen kutatdsban a molekularis meghatarozasra nem
nyilt lehet8ség, igy nem lehetett a zoonotikus veszélyt
meghatarozni.

Ujabban szamos kUlénbozd vegyllet giardiosis-
ban mutatott hatékonysagat vizsgaljak kutyakban,
ezek kbzul sokat mar régdta hasznaljak az allatorvo-
sok. Annak ellenére, hogy a Giardia-fajok igen jelen-
tds béléléskdddk, a kereskedelemben viszonylag kevés
tipusa érhetd el ezeknek gydgyszereknek, ilyenek pl.
a nitroimidazol-szarmazékok (23). Szdmos benzimid-
azol-szarmazék bizonyult hatékonynak giardiosis keze-
Iésében kutyakban, mégis a legtobb orszagban ezek
a vegylletek - a fenbendazol kivételével - nem enge-
délyezettek ebben az allatfajban (2). Ez az oka annak,
hogy a human gydgyszerek off-label hasznalata jelen-
tésen megndtt az allatorvoslasban (3, 14, 16, 17, 23).

A kemoterapids szerek hasznalata hatékony lehet
a Giardia-fertézottség megsziintetésére, bar
mos human és allatorvosi esetben nem mutatkozott
megfeleld véalaszreakcié perzisztens Giardia-ciszta-
Urités esetén. A sikertelen kezelések jelent8s részé-

sza-
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The primary purpose for anti-giardial therapy is to
suspend diarrhea (26). Healthy companion animals
are not considered as an important risk for immuno-
competent human beings, hence elimination of infec-
tion is a secondary goal (15). Molecular tools regarding
genetic characterization of Giardia isolates have shown
that dogs are prone to infection by parasites of four
assemblages (A, B, C, D). To those of assemblage C
and D (also defined as G. canis) are found frequently in
dogs, whereas parasites of assemblages A and B have
zoonotic potential (7, 27, 28). Therefore it should not
be unwise to draw conclusion that assemblages A and
B might be found in infected humans and dogs (26),
requiring immediate therapy.

Contrary results are available for therapy of asymp-
tomatic animals with Giardia cyst output. Previously
anti-giardial treatment in dogs (ill or asymptomatic)
was highly recommended because of potential zoo-
notic risk (28). Zoonotic assemblages in dogs were
prevalent with high variations related to countries
analysed and dog populations enrolled (15, 29) sug-
gesting not to comment among geographical regions
regarding prevalence or assemblage morphology (7).
Whatever the case is, the awareness about the latter
zoonotic risk was suggested to be maintained for all
people involved (29). In the present study assemblage
determination was not available, thus it was not pos-
sible to determine zoonotic potential.

Up to date, different compounds have been exten-
sively tested for efficacy against giardiasis in dogs, and
some of them are employed by veterinary surgeons.
Despite the recognition of Giardia sp. as significant
intestinal pathogens, relatively limited options, par-
tially nitroimidazole derivatives are commercially avail-
able for therapy (23). Although several benzimidazoles
have proven efficacy against giardiasis in dogs, in most
of the countries no drug has commercially and offi-
cially been approved for therapy of giardiasis in dogs,
other than fenbendazole (2). Therefore off-label usage
of many compounds for the treatment was extrapo-
lated from use in humans (3, 14, 16, 17, 23).

Chemotherapeutical applications might be highly
efficacious for elimination of Giardia infections,
whereas there are many human and animal cases
with persisting Giardia cyst excretion, not respond-
ing to therapy. Reinfection is responsible for the vast
majority of cases related to treatment failure (20) and
commonly occurs when environmental contamination
might not be prevented such as in kennels involv-
ing localized endemic geographical areas possessing
high environmental infectious pressure (28). Thereby
antiprotozoal therapy of animals must be supported
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ért az Ujraferté6z8dés a felelés (20). Ez gyakran akkor
fordul eld, ha a kdrnyezet szennyez8dését nem eldzik
meg, elsésorban nagy allatszamu kennelekben, men-
helyeken (28). Ezért elengedhetetlen, hogy az allatok
gyogyszeres kezelését tovabbi intézkedések kodves-
sék, mint furdetés és a kornyezet fertStlenitése (20).
A Giardia-cisztaknak kifejezetten nagy az ellenalld
képessége, és mindenultt jelen vannak. TUlélnek nagy
paratartalom esetén és 11 hétig 4 °C-os vizben is (19).
A higiéniai intézkedéseknek magukban kell foglalniuk a
ketrecek fertStlenitését, ezzel is megelbzve a kdrnye-
zetben taldlhatd cisztdkkal vald Gjrafert8z8dés lehetd-
ségét. Megallapitottak, hogy 7 napos ronidazolkezelés-
sel, amelyet fert8tlenitéssel egyltt végeztek, jelentds
csokkenést lehetett elérni Giardia-cisztalritésben (10).
A rendszeresen hasznéalt tisztitészerek, mint példaul
a forrd, detergens-tartalmU viz nem elég hatékony az
Uritett cisztdk szdmanak csokkentésében (20). Jelen
vizsgalat soran a tisztitészer tényleges hatasat a Giar-
dia-cisztakra nem vizsgéltak, de az kvaterner ammo-
nium vegyuletet tartalmazott.

Nem all rendelkezésre korabbi kbzimény, amely az egy-
szeri alkalommal szajon at beadott 30 mg/ttkg szekni-
dazolkezelés hatékonysagat vizsgalna giardiakkal termé-
szetes Uton fert6z8dott kutyakban. A jelenlegi kutatasban
a vizsgalt allatok jol viselték a szeknidazolt, mellékhata-
sok nem mutatkoztak, igy nem volt szlkséges a kisér-
let félbeszakitasa vagy allatok kizardsa a kisérletbdl.
Az eredmények alapjan a szeknidazol hatékonynak bizo-
nyult kutydkban giardiosis kezelésére.

A szeknidazol hatékonysaga kutyakban 6sszehason-
lithatd koradbban kozdlt adatokkal, amelyben giardiak-
kal természetes Uton fert6z8dott macskakat vizsgaltak.
A macskak korében 100%-o0s hatékonysaglnak bizonyult
az egyszeri, 30 mg/ttkg adagl szeknidazol szajon at tor-
ténd beadasa, tehat a kezelés utan a bélsarban nem voltak
megtalalhatok cisztak (8). A szeknidazol hatékonysagat
juhok esetében is vizsgaltak. Itt a k6zolt adatok alapjan
10 mg/ttkg (24) vagy 10-30 mg/ttkg szeknidazol alkalma-
zasa eredményezett szignifikdns csokkenést (p < 0.001)
a cisztalritésben. Am fontos megemliteni, hogy a nit-
roimidazolok nem adhatdk élelmiszertermeld allatoknak
az Eurdpai Unidban. Egy mésik kutatas a metronidazol,
a fenbendazol és a szeknidazol hatékonysagat vizsgalta
természetben el6forduld Giardia muris ellen egerekben.
A metronidazol 97,05%-ban, a fenbendazol 98,30%-ban,
mig a szeknidazol 100%-ban bizonyult hatékonynak (9).
Ehhez hasonléan jelen vizsgalatban a cisztaUrités a 3., 7.
és 10. napon szignifikans (p < 0.001) csékkenést mutatott,
a szer valamennyi allat esetében hatékony volt. A szek-
nidazol megfeleld kezelés lehet ezentll az egyszerl és
kényelmes, egyszeri adagolasi alkalmazas miatt.

A SNAP® Giardia-teszt érzékenysége 95%, specifici-
tdsa 99% volt (13). A gyors immunkromatografian alapuld

with control measures such as bathing following treat-
ment and sanitation of the environment (20). Giardia
cysts have high tenacity and ubiquitous presence
and were described to survive at high humidity and
water for 11 weeks at 4 °C (19). Implemented hygiene
measures involving disinfection of the pens and with-
drawal of infected material may help preventing rein-
fections with cysts gained from the environment. It
was detected that at the end of a seven-day ronidazol
treatment combined with disinfection, there was high
efficacy in reducing Giardia cysts (10). Moreover regu-
larly used detergents, hot soapy water may also not
be able to eliminate Giardia cyst output (20). In the
present study altough the real impact on elimination
of Giardia cyst output remained unclear, disinfection
was performed with a product containing quaternary
ammonium compounds.

The present authors were unaware of finding previ-
ous documented reports regarding the efficacy of a
single oral dose of secnidazole at 30 mg/kg against
naturally occuring giardiosis in dogs. In the present
study, secnidazole was well tolerated without side
effects, thus did not require treatment intervention or
exclusion from the study. Available evidence suggests
that secnidazole may be efficacious for the therapy of
giardiasis in dogs.

The efficacy of secnidazole in dogs is comparable to
a previous study in cats naturally infected with giardia-
sis, in which an oral single dose of 30 mg/kg resulted
with a final 100 % efficacy, as no cysts were found in
faeces following treatment (8). Secnidazol treatment
was also adapted to sheep with Giardiasis in previous
studies resulting with significant reductions (p<0.001)
in cyst output with 10 mg/kg [24] or 10-30 mg/kg (7).
However it should be mentioned that nitroimidazoles
are not intended for food producing animals in EU.
In another trial comparative efficacy of metronida-
zole, fenbendazole and secnidazole against naturally
occuring Giardia muris infection in mice was investi-
gated. Efficacies of 97.05%, 98.30% and 100% were
detected for metronidazole, fenbendazole and secni-
dazole, respectively (9). Similarly in the present study,
secnidazol treatment significantly reduced the cyst
shedding by 100% on days 3., 7. and 10., resulting in
a significant reduction (p<0.001) in treatment group.
The convenience and ease of a single dose oral admin-
istration in association with a good tolerance, make
secnidazole an effective option.

SNAP® Giardia Test had a sensitivity of and a speci-
ficity of 95% and 99%, respectively (13). On the other
side quick immunochromatography-based SensPert®
test detects 65 kDa cyst antigen shed with the faeces
(10). All aformentioned tests commercially available to
veterinary practices, identifying Giardia sp. cyst anti-



SensPert® a bélsarral Uritett 65 kDa-s ciszta antigéne-
ket képes kimutatni (10). Mindkét teszt lehetévé teszi a
Giardia-fajok antigénjeinek azonositasat, de az dsszeha-
sonlitd kutatasokban nem eredményeztek kovetkezetes
eredményeket, igy az feltételezhetd, hogy 6nmagaban
egyik mddszer sem 100%-ig megbizhatd. Ezért a tesz-
tek kombindlasa (20), és a kllonbdzd napokon torténd
tobbszori mintagyljtés ajanlott megbizhatd eredmény
eléréséhez (11, 28). Jelen vizsgalatban mindkét teszt
alkalmazasra kerUlt, és a teszteredmények minden eset-
ben pozitivnak bizonyultak.

A kapott eredmények alapjan megallapithaté, az egy-
szeri 30 mg/ttkg adagl szeknidazolkezelés hatékony
giardidkkal természetes Uton fert6z48dott kutyak koré-
ben, és alkalmazasa ajanlott a mindennapi gyakorlatban
is. Legalabb 10 nap szikséges a cisztak Uritésének teljes
megszlntetéséhez. A szeknidazol tehat hatékony alter-
nativaja lehet a tdbbszori adagban alkalmazott nitroimi-
dazol-vegyuleteknek.

Ez a tanulmany részben CEREN KARAHALLI MSc érteke-
zésének Osszefoglalasa, amelyet az Adnan Menderes
Egyetem Kutatasi Projektekkel foglalkozd osztalya
tdmogatott VTF-13009 azonositéval.
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