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AQUALEX Fish Health Toolset

The AQUALEX Fish Health Toolset was developed in order to combine teaching and learning in a specific subject area
(fish health) with basic language learning in those languages most important in the European aquaculture industry.
Its fish health materials should not be regarded as a comprehensive fish disease manual for the selected species, for
there are many such reliable and comprehensive publications.

The following topics were selected by industry users as well as VET providers:

* Fish Health/Disease Management for Trout, Sea Bass, Turbot and Carp

*  Fish Farm Quality Assurance Manual

* Basic Techniques for Fish Haematology
A unique feature of the AQUALEX Fish Health Toolset consists in its supporting language units, designed to help
users not only to find the information/content they need, but also to enable them to communicate in the workplace
in their targeted language.
For those users who need fast access to reliable multi-lingual information on matters concerning fish health, the
Toolset contains a multi-lingual fish diseases glossary in English, French, German, Spanish, Italian, Greek, Norwegian,
Polish, Hungarian, Turkish and Galician.

For those users who need to learn or to improve their language skills, the Toolset provides online language lessons in
the above-mentioned languages.

The AQUALEX Fish Health Language Support is available at three levels.

Level 1 (Common European Framework of Reference for Languages - CEFR) levels A1, A2)

The priority for many first-time language learners is to understand and convey simple but vital pieces of information
(i.e., keywords) in a new language. The AQUALEX language lessons for Beginners (English, French, Spanish, Greek,
Norwegian, Polish, Hungarian, Turkish, Portuguese, Swedish and Galician) are designed to enable complete beginners
to use their native language knowledge of familiar items in the workplace/laboratory, in step-by-step visual
presentations with audio input ( www.aqualex.org and www.pescalex.org Level 1) This method gives them a chance to

fast-track their language learning at their chosen time and at their own speed.

Level 2 (CEFR levels B1, B2)

Having picked up the first essentials in a user-friendly way, students or workers aiming to improve their language skills
can progress at their own speed through the Toolset Fish Health multi-lingual course materials in English, French,
Spanish, Greek, Norwegian, Polish, Hungarian, Turkish and Galician, online ( www.aqualex.org or www.pescalex.org

Level I1). They can acquire vocationally relevant information on the above aspects of fish health, either in the native or

the targeted language.

Level 3 (CEFR levels C1, C2)

For the seasoned practitioner, Ph.D student or academic, the Toolset contains two multi-lingual fish diseases and
aquaculture glossaries in English, French, German, Spanish, Italian, Greek, Norwegian, Polish, Hungarian, Turkish and
Galician. These online resources present high-level information and detailed definitions in the accepted academic
format.

The AQUALEX online materials (the AQUALEX Toolset) do not form part of externally recognised national or international academic or
vocational curricula. However, registered users may incorporate the materials in specific courses if permission has been obtained.

All materials remain copyright of the AQUALEX Multimedia Consortium Ltd unless otherwise stated. Prior permission must be
obtained for the reproduction or use of textual information (course materials) and multimedia information (video, images, software,
etc.).

The AQUALEX Fish Health Toolset was developed in accordance with the Copyright Guidelines for Distance Learning (CONFU 2000).



o Viremia primaveral da carpa
o Herpesvirosis da carpa Koi (HCK)
o Papiloma da carpa (Variola da carpa)

o Eritrodermatitis da carpa / ciprinidos
o Septicemia por Aeromonas mobiles
o Infeccién por Flexibacter columnaris

o Saprolegniosis (Saprolegnia parasitica)
o Branquiomicosis

o Flaxelados

Hexamital Octomitus salmonis
o Ciliados

Trichodina spp

Tripartiella spp.

Trichodinella spp

Glossatella/Apiosoma

Tetrahymena (auga doce) Uronema (auga salgada)
o Cestodos

Caryophyllaens sp

Bothriocephalus sp

Ligula intestinalis
o Acanthocephala Gusanos de cabeza espifnenta
o Crustaceos

Argulus foliaceus (piollo)

o Hirudinae La samesuga Piscicola

o Inflamaciéon da vexiga natatoria
o Cataratas



o Viremia primaveral da carpa

o Herpesvirosis da carpa Koi (HCK)

o Papiloma da carpa (Variola da carpa)



| Viremia primaveral da carpa
Patéxenos
Virus SVC

Especies susceptibles
Carpa de auga doce -Carpa prateada
Carpin
peixe gato (Siluro)
(en condiciéns experimentais)
Carpa herbivora
lucio
gupi
Introducido por Ciprinidos ornamentais

Periodo de incubacion

o 7 a60dias

o (14-28 dias na natureza)
Distribucién

o Na maioria dos paises europeos onde se crian carpas
Mortalidade

o Mortalidade constante

o Ata 30%, dependendo do estado de saude dos peixes e do medio
Cadro clinico

o Sintomas tipo VHS
Comportamento

o Natacién polos bordos dos recintos
Aparencia externa
o exoftalmia
ascite extrema
inflamacion da cloaca
petequias na pel
Hemorraxias en pel e branquias
Oscurecemento da pel
Branquias inflamadas
Signos internos
o Hemorraxias en tecido adiposo abdominal, branquial, e na vexiga natatoria
o Hemorraxias en musculos (petequias)
o Ascite fibrinosa sanguinea
o Peritonite purulenta
Diagnéstico

O O O 0O 0 O

o Cultivo celular
o Entre 7 e 21 dias
o ELISA
o Poucas horas
Histoloxia
o Necrose hepatica, esplénica e do tecido linfoide
o Encefalite linfocitica
Temperatura
o Primavera- <15 C Nunca >20C
o Non acontece en paises de clima calido
o Raro en cultivo extensivo
o O virus esta presente durante todo o ano
Transmision
o Peixes asintomaticos ou infectados clinicamente mediante o equipo empregado na auga.
o Alevin infectados pola auga
o parasitos chupadores de sangue (Argulus, Piscicola)
o Inducién
Estrés por cambios de
o temperatura
o Clasificacions
o Densidades de estabulacion altas
o Danos fisicos
Factores predisponentes
o Os peixes que estan a hibernar son afectados en invernos moi frios ou nos suaves se non hai
alimento



o Aresposta inmune dos peixes s0 se inicia a temperaturas por enriba dos 14° C
o En primavera, as necesidades enerxéticas son altas pero ainda non tivo lugar a producion natural de
alimento

Prevencioén

o Compre peixes en granxas libres de SVC

o Boas practicas hixiénicas

o Desinfeccién dos estanques con regularidade (encalado, secado, conxelacion)

o Analise dos peixes individualmente cando se prepare as carpas para os estanques de inverno

o Inicio da alimentacion en primavera en canto sexa posible (se non hai alimento natural dispofiible)
Accién

o Non existe tratamento para o virus SVC

o Tratamento antibiético para infeccions bacterianas secundarias despois de antibiograma

o Non venda exemplares infectados se estan destinados a engorde ou reproducién

o Non traslade aos exemplares infectados a ningunha outra zona da granxa

o Reduza a propagacion da enfermidade
Rapido

o Poier en corentena a poboacions sospeitosas

Medidas de desinfeccion

o Importante controlar os ectoparasitos (especialmente a transmisién por succion de sangue do piollo
da carpa e das samesugas)
Tratamento
o Non hai vacina eficaz e segura para o virus SVC
o Alguns paises (non pertencentes a UE) usan vacinas vivas para o SVC
o 2 vacinas (virus inactivados e atenuados) desenvolvidos en Europa pero ainda sen licenza.
o avacinacion por via oral/intraperitoneal en outono con virus vivos produce unha inmunidade alta e
duradeira
o Heistinger: a vacinacioén oral en granxas de Austria deu inmunidade e menos do 1% de mortalidade
o Sub unidades baseadas en glucoproteinas do virus SVC non tiveron éxito, por exemplo, o fracaso de
Belgian Pharos S.A. (proteina G expresada por baculovirus)
o Ao contrario que cos Novirhabdovirus, se ensaiaron moi poucas vacinas de ADN co virus SVC
Marco legal
o O SVC é notificable na UE (control voluntario)
o Lista lll, Directiva do Consello 91/67/CEE
o O SVC é unha enfermidade notificable no Reino Unido



| Herpesvirosis da carpa Koi (HCK)

O Se trata dun virus AND, tamén denominado herpesvirus ciprinido 3 ou CyHV-3

o Pertence a familia Herpesviridae

o Esta estreitamente relacionado coa variola da carpa

O Se cre que os peixes infectados sofren a enfermidade de por vida

o De ai que tanto os exemplares expostos ao herpesvirus como aqueles que se recuperaran deberian
considerarse portadores do virus.

Patéxenos
O Herpesvirus ciprinido 1 ou CyHV-1
o Herpesvirus ciprinido 2 ou CyHV-2
Mortalidade
o Pode causar unha mortalidade de entre 0 80% e o0 100% en poboaciéns susceptibles
O Son mais susceptibles os alevin que os exemplares maduros
o Comeza entre as 24 e as 48 horas posteriores a aparicién dos signos clinicos
o Afecta a exemplares de todas as idades
Temperatura
o En augas a temperaturas de entre 22°C e 27°C
Signos clinicos
Normalmente, ningun en especifico
o Pode producir lesiéns graves nas branquias en forma de manchas vermellas e brancas
o As manchas brancas débense & necrose do tecido branquial

o)
Signos externos

o Hemorraxias branquiais, ollos afundidos, ampolas ou manchas pélidas na pel, nariz fendido
o Os exames microscopicos das biopsias de tecido branquial adoitan revelar un nimero elevado de
bacterias e varios parasitos

Signos internos
o Variables e non especificos
o Poden presentarse maior nimero de adherencias do normal na cavidade oral
o Organos internos con aspecto moteado
Cambios de comportamento
o Os peixes afectados adoitan permanecer preto da superficie
© Natacion aletargada/descoordinada
o Mostran dificultade respiratoria
Transmision
o Contacto directo con peixes infectados
o Fluidos procedentes de peixes, augas, lamas infectados ou outros portadores en contacto con sistemas
contaminados
o A través das branquias e pode que das visceras
Diagnéstico



Métodos directos
o lllamento e identificacion do virus a partir de mostras fecais, mostras de sangue, da mucosa e de tecido
branquial
o Técnicas de PCR (probas para detectar a presenza de ADN de HCK)
o Probas indirectas ELISA) e proba de neutralizacion do virus (en mostras de sangue)
Diagnéstico diferencial
o Viremia primaveral da carpa (SVC)
© Variola da carpa (herpesvirus ciprinido 1 ou CyHV-1)

Tratamento
0O Non existe tratamento
o Non existe ningunha vacina aprobada ata o momento
Prevencidn
o Traballar unicamente con stocks certificados procedentes de provedores de confianza
o Omellor método para evitar a introducidn de patdéxenos é a corentena
o Os exemplares en corentena requiren o uso dun equipo especifico
o Deben permanecer nun sistema separado durante 30 dias
Accién
o Unha opcidn Iéxica consiste en sacrificar toda a poboacion
o Limpar e desinfectar todos os sistemas e os materiais
o tamén se deberian limpar e desinfectar a fondo os biofiltros e os medios de biofiltracion expostos ao
virus.
o Antes da desinfeccion, conviria limpar o equipamento para eliminar detritos e cimulos de materia
organica, xa que a sla presenza poderia reducir a eficacia do desinfectante.
Marco legal
o A HCK xa é unha enfermidade de declaracién obrigatoria segundo a OIE.



| Papiloma da carpa (Variola da carpa)
Patéxenos
o Herpesvirus (identificado en Xapén)
o Descrito por Gessner (1563) como variola da carpa, Epithelioma papillosum ou Papillosum cyprinii
Cadro clinico
o Aparecen como gotas xelatinosas ou de cera de vai a sobre a pel dos peixes.
A ulceracion e as infeccions secundarias poden ser graves
Crecemento lento
Lesiéns abrancazadas a opacas, as veces tamén pigmentadas
Espullas de forma irregular de ata varios cm de diametro e uns poucos mm de espesor
Formacioén multicentrada de tumores pero ningin caso de metastase a outros érganos
A hiperplasia pode persistir durante varios meses
o As veces pode ter lugar unha regresién espontanea
Histoloxia
o Hiperplasia das células epiteliais con conexions intercelulares
o Formas mitdticas
o Alguns corpos de inclusion intranuclear de Crowdy tipo A
o Existen células mucosas normais entre os epitelios
Temperatura
o Normalmente, desenvdlvense en veran e experimentan unha regresion en outono e inverno
o Non é estrafia a sua reaparicion ao veran seguinte

o 0O 0O 0 O O



o Eritrodermatite da carpa / ciprinidos

o Septicemia por Aeromonas mobiles

o Infeccién por Flexibacter columnaris



| Eritrodermatite de Ciprinidos

Patéxenos
o Aeromonas salmonicida, subsp nova (atipica)

Especies susceptibles Auga doce
Peixes ornamentais

carpa dourada

carpa Koi

Outros ciprinidos

anguia

coregono branco

Mortalidade
o Relativamente baixa,
o dependendo das condicidons ambientais e do estado de saude do peixe
o Raramente 0 20%

Cadro clinico

Comportamento

Aparencia externa
o Hemorraxias en pel e base de aletas
o Pequenas ulceras esporadicas (3 cm).
o Pode estenderse a través do musculo a cavidade abdominal
Localizacion
o parte dorsal da lifia lateral detras da cabeza
o base da aleta caudal
o Caracteristico bordo branco arredor de ulceras vermellas (se o bordo se volve negro as lesions estan
a cicatrizar)
Diagnéstico
Bacterioloxia
o O illamento do patdéxeno as veces so é posible en casos agudos
o Antibiograma (5-7 dias)
o Evitar a resistencia a medicamentos
o TIFA-Técnica de inmunofluorescencia por anticorpos (1 dia) (IFAT Inglés- Confirmacion)
Temperatura
o Infeccions asintomaticas
o Enfermidade de veran
o Enfermidade clinica sempre por enriba de 22° C
Transmision
o Peixe portador
o Equipos/materiais de auga contaminados
o Paxaros/aves
o Persoal -empregados
o Parasitos chupadores de sangue (Argulus)
Prevencidn
o Corentena de peixes adquiridos
o Reducir o estrés
o Evitar amoreamento especialmente con alta temperatura de auga
o Rutina bacterioléxica antes de mover os peixes en primavera e outono
Vacinacion
o Proteccion cruzada a partir de vacinas de Furunculose
Vacinacion primaria
o Inmuno-competencia con 5 g
Inmersién con 5 g
Polo menos 20 dias antes do movemento a augas infectadas
Vacinacion do stock san
Os peixes poderian ser capaces de nadar na solucién de vacina (1:10 en auga)
O antixeno absorbe a través das branquias
Dosis:100 kg de biomasa por litro de vacina
o Proteccion: 8-12 meses
Vacinacion de reforzo
o Immersién ou oral ou inxeccion
o 6 meses despois da primeira vacinacion
Accidn
o Reduce a dispersiéon da enfermidade.
Rapido

O O O O O O



o Bacterioloxia-Antibiograma (2 dias)
Tratamento
o Quimioterapia
mais dificil con temperatura de auga <15 C - menor consumo de alimento
Inxeccion de peixes valiosos (producion)
Reducion do estrés
non manipulacién
non clasificacion
Evitar o amoreamento
Mellorar o fluxo de auga
Vacinacion
o Existen vacinas eficaces
o Frecuentemente a vacinacion en SVC do stock non é exitosa

O 0O O O O O O



| Aeromonas septicaemia Mébiles

Patoxenos
o Varias Aeromonas mobiles
o Aeromonas hydrophila

Especies susceptibles
Todas as de auga doce e salgada
Todas as de augas mornas e frias
Principalmente en cultivos en estanque
carpa
Carpa dourada
peixe gato

o Aparece xunto con SVC e eritrodermatite

o En ASIA o aumento do cultivo esta moi relacionado coa Sindrome Ulcerativa Epizoético (EUS en

inglés)
o Enfermidade en ras, tartarugas e serpes?
o En humanos causa gastroenteritis, infeccion de feridas, septicemia

Distribucién
o Mundial
Mortalidade
o Dificil de calcular xa que acontece en concorrencia con outras infeccions
Anfritriéns
Temperatura
o Rango>10C
o Enfermidade de primavera en estanques
Sintomas clinicos
o A sua forma aguda non presenta sintomas
Non é tipica - parécese a moitas septicemias bacterianas
Hemorraxias e ulceraciéns na pel e musculo (na sua forma crénica)
Posible co infeccién con Saprolegnia
Necrose das aletas e cola (podedumbre de aletas e cola)
Exoftalmia
Ascite
Necrose e desprendemento das escamas
Hemorraxias en branquias e cloaca
Signos internos
o Hemorraxias en érganos viscerais e musculo
o Fluido tinguido de sangue na cavidade abdominal e o ril
o Bazo e ril distendidos
Diagnostico
o Bacterioloxia (ril posterior)
o Antibiograma (5-7 dias)
o Evitar a resistencia a medicamentos
(@]
O

O O O O O O O O

TIFA (IFAT ing)(1 dia)
moi dificil € non fiable debido a moitos serotipos

Transmision

o Aeromonas mobiles: microflora normal na auga

o Poden ser illadas mesmo en auga envasada /billa

o Presente en branquias e pel e dixestivo de peixes sans

o Patdxenos facultativos que afectan a peixes inmunocomprometidos ou en malas Condicions
Prevencion

o Control dos factores fundamentais
Reducir o estrés
Evitar o amoreamento
Mellorar a calidade da auga
Mellorar a hixiene xeral

o Baleirar e desinfectar os estanques despois de usalos
Vacinacion

o Improbable que sexa desenvolvida debido & stia natureza ubicua e a elevada cantidade de serotipos
Accion

o Reducir os factores fundamentais
Diagnose rapida

o Antibiograma (2 dias)
Bacterioloxia

o O O O



o 0O 0O O O

Antibiograma (2 dias)

Evitar o amoreamento

Reducion do estrés

Non manipulacion

Mellorar o fluxo de auga

Evitar tratamento antibidtico (os patéxenos son ubicuos).



| Infeccion por Flexibacter columnaris

Patoxeno
o Cytophaga columnaris é o axente causal
o Células filamentosas
o Gram-negativo
o Bacilos delgados e bastante alongados, de entre 0,3 e 0,5 11-m de longo.
Especies susceptibles
o Grande cantidade de especies en todo o mundo
Mortalidade
o Na maioria dos casos a mortalidade é baixa ainda que a morbilidade é elevada.
o Nos ciprinidos tropicais rexistrase unha mortalidade elevada
Temperatura
o lgual ou superior a 15°C
Cadro clinico
Cambios de comportamento
o Letargo
o Perda de apetito
o Aumento na producion de mucosidade
o Afecta sobre todo a alevin e exemplares pequenos estresados.
Aspecto externo
o Puntos brancos rodeados dunha zona periférica avermellada na cabeza, as branquias, as aletas ou no
corpo
o Lesions que poden ser dende pequenas manchas de cor gris esbrancuxada ata Ulceras profundas
abertas e sangrantes
o Erosiéns necroéticas na pel
o Branquias danadas
o Aletas danadas
o Putrefaccion da cola
Signos clinicos internos
o Observaciéon de morfotipos bacilares alongados filamentosos mediante exames en fresco
fundamentalmente nas branquias dos peixes afectados.
o Colonias de pigmentacion amarelenta cando se cultiva en agar baixo en nutrientes
o Tinguiduras de Gram das lesiéns cutaneas ou branquiais
o lllamento en medios de cultivo selectivos
o Tamén pode utilizarse a reaccién en cadea da polimerasa (PCR) para confirmar a presenza da bacteria.
Diagnéstico
o Non adoita detectarse a presenza sistémica de bacterias ata que o numero de lesidns cutaneas ou
branquiais é relativamente significativo
o Exames en fresco: a bacteria F. columnaris presenta un movemento lento e deslizante.
o Se agrupan formando columnas de masas bacterianas
o Células filamentosas formando columnas que presentan un movemento de flexion
o ou Células Gram-negativas, bacilos delgados e bastante alongados, de entre 0,3 e 0,5 um de longo
o En cultivos con agar Cytophaga, a bacteria crece con normalidade, formandose colonias rizoides de cor
amarela palida e de forma e tamafio variables
Transmision
o Os brotes infecciosos parecen estar relacionado co estrés, polo que se requiren unhas condiciéns de
cria e nutricién 6ptimas para evitalos.
o Evitar a sobrealimentacion

Tratamento
o No existe ningunha vacina dispofible no mercado
o Se poden administrar antibiéticos por via oral durante unha infeccién confirmada
o Se engaden sulfamidas ou antibiéticos a comida.
o Tratamento mediante administracion de sulfamerazina e oxitetraciclina en duas fases: 220 mg/kg/dia
durante 10 dias seguida de entre 50 e 75 mg/kg/dia durante outros 10 dias.
Accién
o Un factor importante € a calidade da auga, xa que o patdoxeno pode sobrevivir durante longos periodos
en augas duras e con grande cantidade de materia organica
o tempo de supervivencia diminue considerablemente en augas o pH das cales é de 6,0.
o As augas brandas, con ao redor de 10 ppm de CaCO03 e baixo contido en materia organica, non
constitien un ambito favorable para o organismo
o Se transmite a través da auga
o Entra a través das branquias e as erosions da pel.



Prevencidn
o Os brotes infecciosos parecen estar relacionados co estrés, polo que se requiren unhas condiciéns de
cria e nutricién 6ptimas para evitalos.
o Evitar a sobrealimentacion



o Saprolegniose (Saprolegnia parasitica)

o Branquiomicose



| Saprolegniose (Saprolegnia parasitica) |

Fontes de esporas funxicas existen en todos os sistemas acuaticos, pero mais frecuentemente en auga de rio,
de pozos, augas continentais, e auga de manancial.
Patéxenos
o Saprolegnia parasitica é ubicua
Especies susceptibles
o Todas as especies de peixes
Temperatura
o Non hai rango especifico
o Desenvélvese moi rapido a maiores temperaturas
Cadro clinico
o Achados principalmente en tecidos mortos multiplicanse rapidamente.
o Produce unha masa lanosa particularmente sobre ovos fertilizados
o Os esporanxios dos fungos contefien centenares de esporas mobiles que axudan a rapida
diseminacién do fungo a outros susceptibles anfitrions.
o Se se incrementa a susceptibilidade debido a unha mala calidade da auga, con altas densidades de
estabulacion, a Saprolegnia pode tamén invadir o tecido muscular.
o Normalmente un sintoma de que algo mais vai mal
Danos previos nas membranas mucosas do peixe predispofien o animal a infeccions funxicas.
o Os machos de salménidos son moi susceptibles a infecciéns de Saprolegnia inducidos por certas
hormonas producidas que alteran a estrutura da pel.
Mortalidade
o Xeralmente baixa
o Raramente é a primeira causa de enfermidade
o As mortalidades poden acontecer en casos de invasion masiva
o Aspecto desagradable
Diagnéstico
o Simple preparacién dun frotis de pel
o Aumento ao microscopio de 25x
o Hifas e esporas funxicas.
Transmision
o Transmision horizontal

(@)

o Auga

o Peixe a peixe

o Materiais

o Malas condicions de saude
Prevencion

o Optimizar as condiciéns sanitarias

o Mellorar a calidade da auga
o Reducir a densidade do stock
o Optimizar a alimentacion
o Controlar outras posibles enfermidades (exame e diagnose) que causan infecciéns secundarias por
fungos
Accidn

o Retirar ovos ou peixes mortos inmediatamente
o Non esta permitido usar as quimioterapias mais activas (ex. verde malaquita) que foron usadas
durante moitos anos para o control de enfermidades de peixes
Marco Legal
o En Alemafa o oxalato de verde malaquita esta autorizado para a Prevencion de Saprolegniosis en
ovos de salmonidos durante a incubacion. A autorizacion sé se aplica ao tratamento do ovo.



| Branquiomicose |

o Comun en Europa, ainda que se rexistraron casos ocasionais en granxas de EE.UU.
o Comunmente cofiecida como putrefaccion das branquias
Patéxeno
O Branchiomyces sanguinis e Branchiomyces demigrans.
o Ambas especies de fungos afectan a peixes que padecen estrés ambiental

Especies susceptibles

Branchiomyces sanguinis B. demigrans
Carpin Lucio
Tenca Tenca
Troita
Breca
Mortalidade

o Elevada ata un 50% nalguns casos
Temperatura

O Branchiomyces sp. Crece a temperaturas de entre 57°F e 95°F, ainda que a temperatura mais
favorable para o seu crecemento esta entre os 77°F e os 90°F
Cambios de comportamento
o Natacioén en superficie
o Rapidos movementos operculares
o Aspecto letarxico
o Achegamento a superficie en busca de osixeno
o Asfixia
Signos clinicos
O Manchas brancas e vermellas (de aspecto moteado) nas branquias
o Obstrucién da circulacion sanguinea nas branquias, o que produce hemorraxias e deriva en necrose

Diagnéstico
o Observacién microscopica das branquias
Transmision
o Esporas funxicas procedentes de tecido necrotico transportadas a través da auga
o Detrito no fondo dos estanques.
Tratamento
© Non se cofiece ningun tratamento
Prevencidn
Mellor método de control é evitar a sua aparicion.
© Reducir a cantidade de materia organica
O Aumentar os cambios de auga
O Preservar a boa calidade da auga
o Previr o estrés causado pola superpoboacion
o Non trasladar os peixes infectados
o Evitar que a enfermidade se estenda a areas non infectadas.
o Para axudar a frear o numero de mortes, utilizouse formalina e sulfato de cobre

Accién
o Desinfectar e secar todos os tanques e os corredores de crianza
O Secar os tanques e tratalos con cal vivo (6xido de calcio).



| PARASITARIAS

o Flaxelados
Hexamital Octomitus salmonis

o Ciliados
Trichodina spp
Tripartiella spp.
Trichodinella spp
Glossatella/Apiosoma
Tetrahymena (auga doce) Uronema (auga salgada)

o Cestodos
Caryophyllaens sp
Bothriocephalus sp
Ligula intestinalis

o Acanthocephala Gusanos de cabeza espifienta

o Crustaceos
Argulus foliaceus (piollo)



Enfermidades parasitarias provocadas por flaxelados

HEXAMITA/ Octomitus salmonis |

o Hexamita (o nome cientifico actualmente correcto € Octomitus salmonis, pero Hexamita & ainda moi
comun)
o A Hexamita é un parasito tipico de peixes débiles. Con frecuencia obsérvanse fortes infecciéns asi
como infeccidns secundarias en peixes con deficiente estado de saude
Patéxenos
o Frecuentemente foi observado en peixes infectados con VHS-
o Pddese interpretar como un portador de VHSV ainda que non exista ningunha proba cientifica.
o A explicacion das infeccions simultaneas de Hexamita é que é unha invasora secundaria de peixes
infectados con VHS.
Especies subceptibles
o Carpa herbivora
o Peixes ornamentais
o Salmoénidos de calquera grupo de idade
Temperatura
o Toda a escala de temperatura
Cadro clinico
o Indices de mortalidade prolongados
o Comportamento moi nervioso dos peixes nos estanques
Sinais internos
o A parte final do intestino € a mitdo mais palida que o normal.
Mortalidade
o Mortalidade directa en alevin e peixes ornamentais
Diagnéstico
o Exame microscopico do frotis da parte final do intestino a 200x
o As células parasitadas nadan rapidamente asi que se necesita experiencia para o diagndstico rapido.
o As células de Hexamita vense como manchas de forma oval
Transmision
o Doadamente transmisible por peixes infectados
o Auga
o Equipamento da piscifactoria
o Empregados
Prevencioén
o Boa hixiene, especialmente no criadeiro.
Accioén
o Penso medicado e.j. Dimetridazol ou sulfato magnésico (200-300 mg/Kg penso 5 dias)
o Identificacion do parasito
o Prescricion por veterinario



Enfermidades parasiticas provocadas por ciliados

| Tricodina spp. |
Patéxenos
o Especies de Tricodina- mais un comensal que un auténtico ecoparasito
o Trichodina, -Trichodinella, -Tripartiella, -Foliella difiren sé en forma,tamafo e ganchos
o O dano é similar
Especie susceptible
o Todas as especies e grupos de idade
Temperatura
o Todos os rangos de temperatura
Cadro clinico
o Unha capa turbia gris azulada na pel
o Feridas en mucus e branquias
o Inchazo das branquias
o Necrose nas branquias
o Danos nas aletas nos alevin e peixes ornamentais pequenos.
Mortalidade
o Depende da taxa de infeccion e tamafio do peixe
o S6 sucede unha alta taxa de mortalidade en caso de invasion masiva
Diagnéstico
o Exame microscopico a 60-160 x aumentos
o Frotis de branquias ou pel
Transmision
o Peixes infectados, auga
o Equipo de piscifactoria sen desinfectar
o Alimento vivo ou peixes ornamentais
o Plantas
Prevencioén
o Alinfeccion de Tricodina sucede xunto con pouca calidade ambiental producindo un descenso nas
condicions de saude en xeral
o Hixiene nos criadeiros.
o Corentena para peixes ornamentais
Accioén
o Identificaciéon microscépica dos parasitos
o Bafios de longa duracién con verde malaquita (para especies non comestibles). Combinacion de
verde malaquita e formaldehido
o Bafos de curta duracién usando Formaldehido, cloruro
Encalado para estanques grandes
o Cloruro sédico para peixes ornamentais e alevin sensibles de peixes domésticos en forma de bafios
de curta duracién: 1-1. 5 %, 20-30 min.
o Bafios de longa duracion: 0,2-0,3 % durante polo menos 10-12 horas
o O tratamento con sal non é satisfactorio ao 100%

O

| Tricodinella spp

Mais pequena que a Trichodina spp. que afecta a pel

| Tripartiella spp.

Mais pequena que a Trichodina spp. que afecta a pel



Enfermidades parasitarias provocadas por ciliados

| Glossatella/Apiosoma |
o A Glossatella suxéitase cun disco de alimentacién nas branquiass e/ou nas células da pel e afectan
polo tanto a vai afectado o intercambio gasoso. Isto pode conducir a unha especie de reaccion
"alérxica" causando perda de saude e mortalidade.
o A Glosatella aliméntase de microorganismos e "detrito" (material organica de diversa orixe na auga)
que é conducido cun remuifio cara a apertura de boca coa axuda dos cilios.
Patéxenos
o Glossatella / Apiosoma spp.
Especies susceptibles
o Todas as especies e grupos
Temperatura
o Case todos os rangos de temperatura
Mortalidade
o So6 acontece con alevin con infeccion masiva
Transmision
o Peixes infectados
o Auga ( especialmente auga altamente contaminada con material organica)
o Equipo de piscifactoria non desinfectado

Factores de predisposicion

O

Excesiva contaminacién de auga con materia organica

Cadro clinico

o
o

Leve capa branco-agrisada na pel.
Problemas coa respiracion

Diagnéstico

O

Exame microscoépico por frotis da branquia ou pel (60-160 x)

Prevencion

O

Corentena ou tratamento bafio de inmersion antes da estabulacién, mellor realizalo no lugar de
subministracion.

o Mellorar a calidade ambiental

o Reducir a carga de material organica

o Hixiene no criadeiro

o Exame rutineiro dos alevin
Tratamento

(©]
(@]

O

Identificacion microscépica dos parasitos o cal pode ser realizado por piscicultores experimentados
Bafos de longa duracién con verde malaquita (2-3 g/10 m3) para peixes non comestibles ou
combinacién de verde malaquita e formaldehido

Pode realizarse un encalado con cloruro para estanques grandes



Enfermidades parasitarias provocadas por ciliados

Tetrahymena (auga doce) /| Uronema (auga mariia)

Patoxenos

Especies susceptibles

(Pilasterides dicentrarchi)

Robeliza

Uronema marinun

Falso alabote do Xapén

Rodaballo

Prago xaponés

Atuan vermello

Tetrahymera sp.

Especies de auga doce

Temperatura
o Amplo rango de temperatura
o Robaliza e rodaballo, ambos os dous estan afectados en inverno
Mortalidade
o Mais de 100% en xuvenis
Transmision
o Uronema: organismo de vida libre que se reproduce por particién binaria
o Algunhas cepas son mais patoxénicas
o Algunhas variedades son moi patoxénicas
Factores de predisposicion
o A materia organica e escouras favorecen o desenvolvemento
Cadro clinico
o Invasion do musculo (obvia)
o Ulceras profundas en pel e musculo
o Invasion de érganos internos (cando o peixe esta moribundo)

e il
» figado
e cerebro

* medula espinal
o Se o tecido nervioso esta afectado

* natacion erratica

e perda do equilibrio

* letargo
Diagnéstico
Cortes histoléxicos
Parasitos ciliados de forma ovoide (35um)
Preparaciéns en fresco
Preparaciéns con tinguidura
recofiecemento de especies require microscopia electrénica

O O O O O

Prevencion
o Observacion regular dos peixes

o Exame detallado dos peixes moribundos
o Hixiene, limpeza das instalacions
o Os bafos de formaldehido reducen a densidade de parasitos
o Desenvolveuse vacina para rodaballo
Accion

o Bafios de formaldehido s6 en estadios temperans
o Non hai tratamento para a infeccion sistémica




Enfermidades parasitarias de cestodos

Vermes acintados atopados no intestino de ciprinidos e salménidos

O verme acintado da carpa herbivora (Bothriocephalus) introducido pola carpa herbivora agora atdpase en
todas as especies de carpa.

Fose do intestino sobre todo en carpas coregdnidas



Enfermidades parasitarias de Acantocéfalos (vermes de cabeza espifienta)

Acantocéfalos (vermes de cabeza espinenta)

Patéxenos
Especies de Acantocéfalos
Acanthocephalus,
Echynorhynchus,
Pomphorhynchus.
Acanthorygus
Pallisentis.
o Eninvasiéns intensas poden perforar a parede do intestino causando serios danos cunha grave
reaccion inflamatoria na zona
Especies susceptibles
o Todas as especies e grupos de idade dependendo das especies de Acantocéfalos
Temperatura
o Invasions masivas soamente en inverno e ao inicio da primavera
Mortalidade
o Non importante, dependendo das especies de Acantocéfalos
Transmision
o Hospedes intermedios
o Anfipodos (principalmente Gammarus)

Cadro clinico
o Sen claros signos externos en peixes vivos
o Na cavidade visceral poden verse macroscopicamente parasitos de ata 2 cm de longo na parede
intestinal

Diagnostico
o Visible a simple vista despois da diseccién do intestino
o Diferentes especies identificanse pola forma da cabeza(probdscide) cando se observan
Prevencioén
o Mostro ao chou e exame polo piscicultor
* eninverno
e cando compran peixes novos
o Hixiene tanque xeral e encalado anualmente

Accion

o Nalgunhas zonas/areas un alimento/penso medicado(Concurat ou Mansonil) pédese conseguir con

receita despois da identificacion do parasito
o Invasiéns masivas necesitan ser controlada

o Invasiéns afectaran as vendas se os consumidores ven moitos Acantocéfalos infectando os intestinos



Enfermidades parasitarias de Crustaceos

| Argulus foliaceus (piollo) |
o Argulus é un pequeno parasito chupador de sangue dos crustaceos que pode trasmitir activamente
enfermidades infecciosas como SVC ou patéxenos bacterianos (CE)
Patéxenos
o Argulus spp (piollo dos peixes)
o Non é un parasito obrigado
o Pode moverse e sobrevivir na auga sen un héspede
Especies susceptibles
o Todas as especies e grupos de idade
Distribucién
Hoéspedes
Temperatura
o Todos os rangos de temperatura pero sucede principalmente en veran
Mortalidade
o Mortalidade aguda soamente en peixes novos con infeccions densas

Transmision
o Auga
o Peixe infectado
o Alimento vivo de augas infectadas para peixes ornamentais
Cadro clinico
o Friccionamento ocasional dos peixes
o Non mostran comportamento anormal en presenza dos parasitos
o As mordedelas de Argulus poden ocasionar con frecuencia pequenas inflamaciéns avermelladas
o Ferida
Diagnostico
o Feridas visibles nos peixes por mordedela

Prevencidn
o Mostro ao chou e exame polo piscicultor
o Mostras das branquias fixasense en formol aldehido ao 70% para o seu exame

Accion

o Un insecticida organofosforado como o trichlorfon

o Produtos como o trichlorfon soamente debera usarse onde os permisos das autoridades competente
foron obtidos

o Non usar trichlorforn en:
* zonas usadas para reservas de auga
* zonas usadas como bebedoiros para animais




| Lerneose

Patoxeno
o Lerneae cyprinacea é o axente causal
Especies susceptibles
o Arredor de especies de ciprinidos
Mortalidade
o A mortalidade é baixa na maioria dos casos, ainda que se adoitan producir infecciéons secundarias.
Temperatura
o lgual ou superior a 20°C
Cadro clinico
Cambios de comportamento
o Perda de apetito
o Afecta sobre todo a alevin e exemplares pequenos estresados.
Aspecto externo
o Observacion a simple vista de parasitos adheridos a pel
o Lesiéns
o Necrose muscular, hemorraxias, inflamacion
o Branquias danadas
Signos clinicos internos
o Se observan colonias de parasitos nas branquias e na pel.
Transmision
o Se transmite a través da auga.
o Entra a través das branquias e as erosions da pel.
Prevencioén
o Evitar introducir exemplares infectados no sistema.
o Pofier os peixes en corentena durante tres semanas polo menos e a 25° C
o Drenar o estanque e tratalo con cal
Tratamento
o Se poden utilizar insecticidas organofosforados, ainda que sé son eficaces durante a sta etapa como
copépodos, polo que convén repetir o tratamento cada sete dias e a 27° C para eliminar a todas as
femias.



Enfermidades parasitarias de Hirudinae

| Samesuga Piscicola

Patéxenos
o Samesuga piscicola

Especies susceptibles
o Todas as especies e grupos de idade

Temperatura
o Todos os rangos de temperatura
o Grande taxa de multiplicacion entre finais de primavera e o outono
Mortalidade
o Pode producirse mortalidade aguda en larvas e alevin durante brotes importantes
o Gran mortalidade principalmente en tencas ou en lucios asi como en especies que viven en augas

libres
Transmision
o Auga

o Peixe

o Plantas ou pedras das suas unidades de auga infectados (acuarios)
Cadro clinico
o Sen comportamento especifico
Movementos rapidos de natacién
Friccionamento ocasional nas feridas das mordedelas
Diagnose diferencial
Visible a simple vista (ata 50 mm de talle)
Produce inflamaciéns vermellas nas feridas de mordedela

O 0O O O O

Prevencioén
o Exame rutineiro despois da compra
o Hixiene do tanque
o Encalado

Accién

o Insecticida organofosforado como trichlorfon

o Produtos como o trichlorfon soamente debera usarse onde os permisos das autoridades competente
foron obtidos

o Non usar trichlorforn en:
* zonas usadas para reservas de auga
e zonas usadas como bebedoiros para animais

o Bafio de cal vivo (pH 10 bafo)

o Devolver os peixes a auga limpa inmediatamente



| OUTRAS

o Inflamacién da vexiga natatoria

o Cataratas

| Inflamacién da vexiga natatoria

Especies susceptibles
o Varias especies de carpas en Europa

Cadro clinico
o Os mesmos sintomas macroscoépicos que para SVC

Sintomas internos
o Inflamacién da vexiga natatoria
o Conxestién dos vasos sanguineos da vexiga natatoria
o Hemorraxias
o Necrose e escamacion da parede da vexiga natatoria

| Cataratas |

o As cataratas definense como unha opacidade parcial ou completa das lentes do cristalino e pode ser
atribuido a varios factores:
* Vitaminas (ex. Riboflavina)
* Axentes como os Helmintos
* Infeccidns viricas e bacterianas
* Lesiéns mecanicas que poden rematar tamén en cataratas
o Algunhas cataratas non tefien tratamento
o Normalmente a longo prazo conducen a unha cegueira permanente.
Especies susceptibles
o Todas as especies son susceptibles
Temperatura
o Ningun rango en particular
Mortalidade
o A mortalidade é xeralmente baixa
o As perdidas poden continuar durante longos periodos

Cadro clinico
o Cegueira acompafiada con exoftalmia
Cataratas temporais e permanentes
Opacidade das lentes
Ulceracion
Inchazo
Aumento esaxerado do didmetro da cornea
Diagnose
o Exame macroscoépico de ollo
o O exame de cortes histoloxicos tinguidos proporciona informacion adicional

O O O O O

Factores de predisposicion
o Excesiva luz solar
o Substancias toxicas na auga
o Dieta desequilibrada
o Danos mecanicos

Prevencion

o A identificacion da causa é importante porque as cataratas son reversibles e polo tanto tefien un xeito
de alivio

Accidn
o As cataratas que son dexenerativas e permanentes non tefien xeralmente tratamento e normalmente
rematan en cegueira
o As que poden ser reversible poden ser tratadas indirectamente por extirpacion ou tratando a causa(s)
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