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AQUALEX Fish Health Toolset

The AQUALEX Fish Health Toolset, a genuinely innovative concept, was developed in order to combine
teaching and learning in the specified subject area (fish health) with basic language learning in those
languages most important in the European aquaculture industry. The thematic areas covered were selected
by users, industry as well as VET providers

*  Fish Health Management

*  Basic Techniques for Fish Haematology

* Cost-effective Feeding for Fish

* Aquatic Pathology for Trout, Carp, Sea Bass and Turbot
Its specially written materials were designed and tailored to support users who sometimes need fast access
to reliable multi-lingual information on fish health.

The AQUALEX Fish Health Toolset contains exemplars for both content and language learning and is suitable
for CLIL purposes. The materials contained in the Toolset should therefore not be regarded as a
comprehensive fish disease manual. There are many such reliable and comprehensive publications.

The AQUALEX Fish Health Online Toolset was developed at three distinct content and language levels. It was
designed by very experienced content and language education providers not only to help users to find the
information/content they need, but, used correctly, also enables them to learn how to communicate in the
targeted language through its innovative online language lessons.

Level 1 (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 online language lessons in English, French,
Spanish, Greek, Norwegian, Polish, Hungarian, Turkish, Portuguese, Swedish and Galician are designed to allow
complete beginners to build on their native language knowledge of familiar items in the workplace/laboratory,
in a step-by-step visual presentation with audio input. This method gives them a chance to fast-track their
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 requiring vocationally relevant
fish health information can progress at their own pace of learning through the Toolset Fish Health multi-lingual
course materials (shown above) in English, French, Spanish, Greek, Norwegian, Polish, Hungarian, Turkish and
Galician This can be done online (www.pescalex.org) or using this Pdf material.

Level 3 (CEFR levels C1, C2)

For the seasoned practitioner, Ph.D student or academic, the Toolset contains two multi-lingual aquaculture

and fish diseases 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 Fish Health Toolset was developed in accordance with the Copyright Guidelines for Distance Learning
(CONFU 2002). These online materials (both linguistic and scientific) are not intended to be part of externally recognised
and taught national or international academic or vocational curricula, except for partners or registered users.

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 (courses and language units) and multimedia information
(video, images, software, etc.).



CONTENIDO

o Infeccion Eritrocitica viral VEI Paramixovirus

o Herpesvirus (Herpesvirus scophthalmi)

o Flexibacteriose (Flexibacter maritimus-renombrado Tenacibaculum
maritimum)

o Vibriose (Vibrio anguillarum)

o Furunculose (Aeromonas salmonicida spp)

o Estreptococcose (Streptococcus parauberis)
o Edwardsiellose (Edwardsiella tarda)

o Serratia liquefasciens

o Enfermldade amébica das galadas (AGD) (N.pemaquidensis and N.aestuarina)
o Escuticociliatose (o infeccidon por ciliados histiofagos o escuticociliados)

o Microesporidose (Tetramicra brevifilum)

o Myxosporidiose intestinal (Enteromyxum scophthalmi)

o Trichodiniase (Trichodona spp)



o Infeccion Eritrocitica viral VEI Paramixovirus

o Herpesvirus (Herpesvirus scophthalmi)



Infeccion Eritrocitica viral VEI Paramixovirus

Manexo sanitario de Rodaballo (Scophthalmus

maximus)

Epidemioloxia

« Dende 1992 en Espaina

COMPORTAMENTO

Cadro clinico
Aparencia externa
< Hemorraxia na cabeza, boca e aletas
« Dermatite
- Exoftalmia
- Distension abdominal (Ascite)

Lesions internas

Diagnéstico

Microscopia

Infeccion eritrocitica viral, (Paramyxovirus)
Fonte: Alicia E. Toranzo et al. 1997 ESTADO ACTUAL DA PATOLOGIA
BACTERIANA Y ViRICA NA PISCICULTURA ESPANOLA

http://www.revistaaquatic.com/aquatic/art.asp?t=h&c=18

« Presencia de inclusions azul palido nos eritrocitos afectados

Microscopia electronica destes eritrocitos:

- Particulas viricas de 50-160 nm no citoplasma.

- Xemacion dende a membrana celular e extracelularmente

Histopatoloxia

« Necrose ocasional do tecido hematopoético dos riles.

« Aumento do tamano e nimero dos centros melanomacrofagos en bazo e riles.

- Areas edematosas con hepatocitos que contefien corpos eosinofilicos no figado.

« Dexeneracion das fibras musculares acompanado dun edema inflamatorio intenso.
- Dermatite e uveite, asi como edema de cornea foron lesions consistentes.

Tratamento

- Ningun
Accion

= Ningunha



Epidemioloxia
- Foi descrito hai mais de 20 anos.
- E doado illar aos peixes sen sintomas
aparentes.
- Aparece despois dunha situacion de estrés
(por ex., transporte ou manipulacion).

Comportamento
« Nado erratico.

Cadro clinico

Aparencia externa

« Desenvolvemento de células xigantes na pel

e galadas.

Sinais internos:
< Ningunha

Diagnéstico:

Scophthalmus maximus. Células xigantes (G) nas galadas de
rodaballo localizada entre a lamela secundaria (frechas) ¢
cuberta por 1 a 2 capas de epitelio respiratorio escamoso
(cabeza de frecha). Escala =20pum

FONTE: HELLBERG ef al. 2002

Scophthalmus maximus.Célula xigante (G) na pel do
rodaballo. Unha célula xigante obsérvase na epiderme.
Escala =50

FONTE: HELLBERG ef al. 2002

« Observacion microscopica de células “"xigantes" redondeadas de cor amarelenta -
marron con capsula externa e nicleo central (caracteristica aparencia de "ovo frito")
nos raspados de pel e en preparados de galada fresca.

« Confirmacion por analise histoloxica.

Diagnostico diferencial:
- Epiteliociste
« Linfociste

Tratamento:
- Ningun

Accién:
« Condicions de cria e hixiene apropiadas.
= Ainfeccion curase soa.



ENFERMIDADES BACTERIANAS

« Frecuentemente diagnosticadas en rodaballo de acuicultura.

- O tratamento con antibioticos & mais efectivo en larvas e xuvenis que nos peixes adultos, xa que
estes deixan de comer cando enferman, dificultando a administracion.

= Requirense altas doses de antibidticos durante moito tempo para os peixes adultos.

= A vacinacion é a clave mais importante para a prevencion de enfermidades bacterianas

o Flexibacteriose (Flexibacter maritimus-renombrado
Tenacibaculum maritimum)

o Vibriose (Vibrio anguillarum)

o Furunculose (Aeromonas salmonicida spp)

o Estreptococcose (Streptococcus parauberis)
o Edwardsiellose (Edwardsiella tarda)

o Serratia liquefasciens




Epidemioloxia

- Afecta a case todas as especies marifas.

» Causa caracteristicas lesions cutaneas ulcerosas.

- Enfermidade moi estendida en granxas de rodaballos

- E caracteristica dos sistemas de cultivo moi intensivos.

- Esta asociada con:

o Altas densidades de stock.
o Flutuacions repentinas da temperature
o Estres
Fonte - Alicia E. Toranzo et al. 1997 ESTADO ACTUAL DA PATOLOGIA
BACTERIANA Y VIRICA NA PISCICULTURA ESPANOLA
http://www.revi ic.com/aquatic/art.asp?t=h&c=18
Comportamento
. Perda de apetito
. Comportamento ralentizado e indolente

Cadro clinico

Aparencia externa

Larvas e xuvenis

- parches grises na zona da aleta dorsal.

= erosions e hemorraxias en boca e mandibula inferior ("boca vermella®)

« lesions, ulceracion e destrucion de tecidos arredor da boca en casos graves, a mildo de cor
amarela debido & presenza de bacteria.

« En ocasions, putrefaccion das galadas.

Peixes adultos
« Ulceracions profundas na pel recubertas desfeitos necroticos esbrancuxados

< Sen tratamento poden darse altas taxas de mortalidade.

Lesions internas:

« Presencia de bacterias filamentosas tipicas longas e delgadas, formando conxuntos sobre todo

en Casos graves.



Diagnésticos baseados en

= Cadro clinico

« lesions externas tipicas

- Exame microscopico de pegadas das lesions externas e as veces en casos graves, en Organos
internos (presencia de bacterias filamentosas Gram negativas tipicas longas e delgadas, sobre

todo formando conxuntos).

Confirmacion
- Illamento da bacteria no medio de cultivo especifico e identificacién con métodos bioquimicos,

seroloxicos ou moleculares.

Diagndstico diferencial:
. Vibriose e Forunculose

Tratamento
Combinacion de:
- banos externos con desinfectante (formalina) con

- terapia de antibidticos orais tras realizar o correspondente antibiograma.

Prevencién

- Mellora de medidas hixiénicas

» Aplicacion de H,0, (Peroxido de hidroxeno) a unha concentracion de 240 ppm s6 como método
preventivo de desinfeccion para o tratamento de augas de cultivo e a superficie dos tanques
anterior a introducion dos peixes.

- Reducién da densidade das unidades afectadas.

< Vacina rexistrada en Espafa.



Epidemioloxia
« Normalmente aparece en larvas e xuvenis, especialmente despois

de condicions estresantes.

Cadro clinico

Comportamento:

- Mortalidades subitas

i Letarxia Fonte: Alicia E. Toranzo ef al. 1997 ESTADO ACTUAL DA PATOLOGIA
BACTERIANA Y VIRICA NA  PISCICULTURA ESPANOLA
http://www.revi ic.com/aquatic/art.asp?=h&e=18

e Perda de apetito

Aparencia externa

- Coloracion escura na pel

- Enfermidade aguda e que pode causar altas mortalidades.

- Septicemia hemorraxica clasica con ulceracions cutaneas

« Aletas esfianadas

« Erosions e hemorraxias en aletas, especialmente na aleta dorsal e anal (diferentes da
flexibacteriose).

« Exoftalmia

= As lesions en fase mais avanzada atopanse na superficie da pel.

= As lesions poden progresar e converterse en Ulceras moi profundas.

Lesions internas

« Conxestion severa na totalidade dos 6rganos internos observados

O diagnéstico esta baseado en:

- presenza de lesions tipicas

= observacion de bacilos pequenos tipicos as veces con forma de “coma” en pegadas desas lesions
e de drganos internos

- illamento do axente e identificacion por métodos microbioloxicos tradicionais (sistema API).

Tratamento:
= Administrar antibidticos orais durante 10 dias pode ser moi efectivo en xuvenis.

= As recaidas poden ser habituais



- Sempre se recomenda facer antibiograma de confirmacién de

sensibilidade.

Vacinas:
- Vacinas rexistradas para rodaballo s6 en Espaia (inmersion combinada coa vacina de

Flexibacter maritimus).



Epidemioloxia

- Enfermidade (septicemia bacteriana) cronica que afecta adultos causando unha mortalidade
baixa pero constante.

« Non é unha enfermidade moi frecuente no rodaballo (especialmente en comparacion cos
salmonidos)

- Cando aparece nunha granxa, pode ser moi insidiosa e de dificil control

Cadro clinico

Comportamento:

Aparencia externa

« Nodulos pequenos e esbrancuxados na superficie da pel (agregados bacterianos) que logo se
converterten en erosions e Ulceras hemorragicas.

- Bochas na pel.

Signos internos:
- Conxestion de organos internos

< Granulomas esbrancuxados pequenos en bazo e ril (agregados bacterianos)

Diagnéstico
« Cadro clinico e lesions
= Presenza de bacterias en pegadas de d6rganos internos
= Illamento bacteriano baseado en técnicas microbioloxicas estandar. As colonias producen un
pigmento marrén que aparece estendido nas placas de cultivo
Diagnostico diferencial
1 Vibriose
2 Flexibacteriose
3 Microsporidiose
Tratamento
1 Quimioterapia antibiotica
2 Duracion de 10 a 15 dias
3 As recaidas son frecuentes.
Vacinas

As vacinas rexistradas por inmersion e inxeccion poden proporcionar unha boa proteccion.



Epidemioloxia
- Septicemia aguda por cocos Gram positivos
- Enfermidade importante que afecta a rodaballos de todos os talles
- Dependente da temperatura (aparece a temperaturas superiores aos 18 °C).
« O estrés do cultivo intensivo pode determinar a aparicion desta enfermidade

- Causa mortalidades significativas

Cadro clinico

Comportamento:

Apariencia externa:

« Hemorraxias externas severas en aletas, pel e superficies
serosas.

« Exoftalmia bilateral moi pronunciada.

« Acumulacion de fluido purulento na zona periorbital e na
base das aletas.

- Ulceras

Lesions internas :

Fonte: Alicia E. Toranzo et al. 1997 ESTADO ACTUAL DA PATOLOGIA
BACTERIANA Y VIRICA NA PISCICULTURA ESPANOLA

- FlUi d o asciti co http://www.revi ic.com/aquatic/art.asp?t=h&c=18
< Hemorraxias en riles, bazo e tracto dixestivo.

= Peritonite transpirante, con pseudo membranas de fibrina cubrindo os 6rganos.

Diagnostico baseado en:

« Sintomas clinicos e lesions.

« Observacion de cocos Gram positivos formando tipicamente cadeas en pegadas de 6rganos
internos.

- Illamento e identificacion da bacteria.

Tratamento
- E complicado e custoso.
- E posible usar eritromicina pero non é moi efectiva.

« Se a temperatura se mantén alta, € moi dificil evitar unha recaida.

Vacinas

« Existe unha vacina rexistrada en Espafa que é moi efectiva.

* Unha inxeccion intraperitoneal en xuvenis protexeraos durante todo o ciclo de producion






Epidemioloxia

- Enfermidade septicémica de bacilos curtos Gram negativos.

« Descrita dende hai moito tempo en rodaballos.

« Recentemente esta a causar grandes problemas en granxas de Francia e Espafna
- Esta asociada co estrés e as altas temperaturas

» Esta asociado ao final do veran e outono como a estreptococose

Cadro clinico

Comportamento:

Apariencia externa:

- Inflamacion e hemorraxia na pel e aletas.

» Exoftalmia bilateral (as veces con tumefaccion periorbital con fluido purulento)

- Dilatacion abdominal (ascite)

« Confindese coa estreptococose

Lesions internas

e Ascite

« Inflamacion e hemorraxias dos drganos internos, principalmente en bazo e riles.

« Reaccion inflamatoria apostematosa grave (absceso).

= Alto nimero de nodulos e abscesos nos riles e bazo(con liquido purulento)

- O figado é o 6rgano menos afectado (s6 nos fagocitos cargados coa bacteria que non mostran
cambios dexenerativos, e nalglins dos que se dividen)

» Macrofago - Tipo de célula principal implicada na resposta inflamatoria.

Diagnostico diferencial
Estreptococose
1 Observacion de bacilos Gram negativos en marcas de o6rganos internos (dentro dos
macrofagos, maioritariamente en bazo e riles)
Tratamento
e Tan complicado e caro como o da estreptococose.
- E posible usar eritromicina, pero non é moi efectiva.
- E moi dificil evitar as recaidas mentres as temperaturas sexan altas.
- Dificultade para controlar a enfermidade ata que se melloren as condicions ambientais

adversas.



Epidemioloxia

- Foi descrita fai moito tempo para o rodaballo.

- Ultimamente reapareceu.

» Causana o estrés e as altas temperaturas (por enriba dos 16-17 °C)

- Causa mortalidades cronicas.

Cadro clinico

Comportamento:

Aparencia externa :

- Septicemia bacteriana

« Hemorraxias externas

- Dilatacion abdominal

Lesions internas :

e Ascite

» Hemorraxias en todos os 6rganos internos

«  Nodulos esbrancuxados no bazo e riles (abscesos ou necrose por licuefaccion).

Diagnéstico

- Illamento e identificacion da bacteria cos métodos microbioloxicos habituais.

Tratamento

- Tratamento antibiotico oral, ainda que xeralmente non é moi efectivo.



Epidemioloxia
* Son a ameaza mais grave nas granxas de rodaballo, debido a:
- As caracteristicas fisioloxicas e anatomicas dos rodaballos.
- O sistema de cultivo do rodaballo.
- A especial susceptibilidade do rodaballo as enfermidades parasitarias.
* A mortalidade pode ser moi alta.
» diagndstico non é sempre doado.
* Ausencia de tratamentos efectivos

* Ainvestigacion esta actualmente enfocada a este tipo de enfermidades.

o Enfermldade amébica das galadas (AGD) (N.pemaquidensis and N.aestuarina)
o Escuticociliatose (o infeccién por ciliados histiofagos o escuticociliados)

o Microesporidose (Tetramicra brevifilum)

o Myxosporidiose intestinal (Enteromyxum scophthalmi)

o Trichodiniase (Trichodona spp)



Epidemioloxia
* Enfermidade moi perigosa do salmoén atlantico que pode afectar a outras especies
marinas, como o rodaballo.
e Alta mortalidade.
e Os factores que predispofien a ela son: altas temperaturas, problemas na calidade da

auga, manipulacion con estrés, etc.

Cadro clinico
Comportamento
* Peixe aletargado
e Aumento da frecuencia do movemento opercular

e Os peixes estan ao fondo do tanque coa zona ventral cara a arriba

Aparencia externa

* A aparencia externa é case normal

Lesions internas:
» Patoloxia caracteristica da galada:
o As galadas aparecen palidas.
o Tefen mucus abundante.
o Filamentos inchados.
o E moi tipica a presenza de manchas brancas.

o As lesions son mais evidentes na parte dorsal da galada.

Diagnéstico

* E relativamente doado, pero require algo de practica.
Cadro clinico
Lesions internas

» Exame microscopico das galadas:

o Obsérvanse células coa tipica morfoloxia ameboide en pegadas das galadas. Estas
pegadas estan presentes no mucus da parte dorsal da branquia, onde normalmente
se acumulan a maior parte dos parasitos, tinguindose as mostras recollidas cunha
tinguidura hematoldxica rapida, como por ex. Diff-Quick®.

o Confirmacion a través dunha histopatoloxia (observacion de lesions tipicas,
hiperplasia
o epitelial e fusion lamelar).



o As infecciébns crénicas por ameba poden complicarse con infeccions
secundarias con Flexibacter e/ou Vibrio, que poden confundir o diagnostico e dar

como resultado tratamentos equivocados e inefectivos.

Tratamento
. Dous banos de auga doce dunha a dlas horas cada 3 ou 4 dias.

. Bastante efectivo, ainda que é complicado.

Prevencion

* A Unica prevencion posible é a través da correcta xestion e hixiene.



Epidemioloxia

» Estes ciliados son protozoo de saprofitos de vida libre

- Baixo condicions de estrés ou deterioracion da calidade da
auga que cause inmunodepresion nos peixes, os ciliados poden
converterse en patoxenos agresivos.

- A parasitose externa inicial esténdese eventualmente a

maioria dos 6rganos internos.

e O parasito ten:

Escuticociliados non identificados do cerebro de rodaballo de acuicultura. Fonte:

O unha morfoloxia piriforme particular Renate Johansen. Helsesituasjonen hos marin oppdrettsfisk, Renate Johansen.

Veterinrinstituttet Oslo.

o Un flaxelo/cilio caudal
o Movese rapido e sempre cara a adiante.
- E unha enfermidade moi grave.

- Afecta aos peixes novos e adultos, con mortalidade cronica que pode ser moi alta (20-50%)

Cadro clinico
Comportamento

e Anorexia

« Nado erratico e invertido

- Alteracion na forma de nadar.

Aparencia externa:
e Pel ventral escurecida
« Arrubiamento da base da aleta
- Exoftalmia
- Dilatacion abdominal (ascite)
« Erosions externas sobre o opérculo e zona dorsal (en casos avanzados).
- Ulceras cutaneas
Signos internos:
- Ascite

« Conxestion de organos internos



Diagnostico

» A deteccion rapida do parasito € moi importante (debido a gravidade da enfermidade) cando é
externa e antes da invasion sistematica.

- Observacion de ciliados na pel fresca e a branquia asi como no liquido ascitico.

- E posible non atopar parasitos na pel e galadas pero si nos drganos internos con esmagamentos
(mostras) do cerebro (e resto dos 6rganos), e preparacions de liquido ocular e ascitico.
- Diagnostico definitivo a través de analise histoloxica. O exame histoldxico revela hiperplasia e

necrose das galadas, epiderme, tecido muscular e derme sen resposta inflamatoria.

Tratamento
= Non hai tratamento para a fase sistematica.

- Os bafos desinfectantes (formalina) so tratan a parasitose externa.

Profilaxe

e Os inmunoestimulantes e as vitaminas poden ser beneficiosos.
e Xestion de practicas axeitadas e unha hixiene estrita.

» Evitar situacions estresantes.

e Exames rutineiros para a deteccion tempera do patoxeno.



Epidemioloxia
* E unha das enfermidades mais frecuentes no rodaballo.
* Afecta a novos e adultos.
* Rexistraronse altas mortalidades nalgins casos, pero s6 se a enfermidade é endémica na
granxa.
» Xeralmente causa mortalidad en goteo en situacions de estrés ou malas condicions ambientais.

* A mildo asociase a outra bacteria ou patoxeno parasitario.

Cadro clinico
Comportamento:
Aparencia externa
* Os peixes afectados vense escuros e delgados.

* Podense observar pequenos quistes ou nodulos esbrancuxados (xenomas) na pel e aletas.

Signos internos
e Podense observar pequenos quistes ou nddulos esbrancuxados (xenomas) en:
o o interior das fibras musculares

o case todos os organos internos como riles, bazo e tubo dixestivo.

Diagnéstico

- Aparencia externa e lesions internas.

« Observacion das esporas dentro dos xenomas na pel fresca e nos esmagamentos (mostras) dos
organos internos.

- A espora dos microesporeanos ten unha tipica morfoloxia oval ou de bala, e unha gran vacuola
nun dos lados.

- Histoloxia (diagnostico definitivo).

Tratamento

= Non se cofiece ningln tratamento.

< Inmunoestimulantes e vitaminas.

« Mellorar a practica xeral que se usa para a hixiene e desinfeccion.

- Reducion da densidade.



Epidemioloxia
 Enterite hemorraxica moi grave.
* Actualmente é a ameaza mais seria para a industria do rodaballo de cultivo.
* Non se rexistraron moitos casos.
* Prognose invariable: 100% de mortalidade entre os 6 meses e un ano.
* Todos os tamanos do peixe son sensibles.
* Os peixes adultos con tamaio de mercado son os mais afectados.
* A gravidade e o impacto econémico da enfermidade é incuestionable.
* contaxio mediante un anfitrion intermedio (invertebrado ou actinosporea) non se descartou.
* Recentes estudios demostraron que existe o contaxio directo peixe a peixe, por cohabitacion.
* contaxio é agresivo e moi doado.

* Participacion dos peixes salvaxes como reservorios (depositos) da infeccion.

Cadro clinico
Comportamento
* Anorexia

* Perda progresiva de peso

Aparencia externa:
* Os ollos afundidos e os dsos do cranio moi pronunciados.

* Numerosos quistes brancos na pel e galadas.

Signos internos
* Ascite
+ Organos internos palidos
* Hemorraxia severa no tracto dixestivo (principalmente no final)
Diagnéstico
- Sintomas externos patognomicos e sinais no intestino.
- Outras enfermidades cronicas tefien aparencia similar.
» Histoloxia (diagndstico definitivo con baixa sensibilidade ao principio da infeccion).

« Desenvolvemento futuro de técnicas moleculares para a deteccion do parasito.

Tratamento

- Como na Microsporidiose non hai tratamento disponible.

Prevencion

» Reducion de densidade; desinfeccion completa das instalacions.






Epidemioloxia
- Trichodina spp. E mais un comensal, que un ectoparasito xenuino.
= Trichodina, Trichodinella, Tripartiella, Foliella s6 difiren en canto a forma, tamaho e
enganches.
= Tripartiella sp. Trichodinella sp. Son mais pequenos que a Trichodina da pel.

- 0 dano que causan é parecido.

Especies susceptibles

- Todas as especies e todos os grupos de idade.

Temperatura

e Todos os rangos de temperatura.

Mortalidade
- Depende da taxa de infeccion e do tamano do peixe.
« So6 aparece unha alta taxa de mortalidade nos casos de invasion masiva.

- Afecta principalmente aos alevin e xuvenis de troita arco iris.

Transmision / Contaxio
* Peixe ou auga infectados.
* Equipamento da granxa de sen desinfectar.
* Comida viva para os peixes ornamentais.

¢ Plantas

Cadro clinico
Comportamento
Aparencia externa:
* Capa turbia gris-azulada na pel
* Feridas e mucosidade en galadas.
» Danos nas aletas nos alevin e nos peixes ornamentais pequenos.
* Inchazo das branquias.

* Necrose das branquias.



Signos internos
Diagnostico
¢ Exame microscopico a 60 160x
e Preparacion dun raspado de galada ou pel.

¢  Video Trichodina 01 - Galadas video htip://youtu.be/i-Eld7 aRJ4

¢ Video Trichodina 02 - Pel video hitp://youtu.be/pM9S3I7cKVQ

Prevencién
¢ A Trichodina adéditase dar en combinacion cunha mala calidade do medio ambiente que
adoita producir unha diminucion das condicions xerais de saude.
e Hixiene nos criadeiros.

e Corentena para os peixes ornamentais.

Tratamento

«  Bafios de longos periodos (2-3 g/20 ™) con verde malaquita.

¢ Banos de periodos curtos, usando:
o Formaldehido
o Cloruro
o Liming para estanques grandes.
o Cloruro de sodio para o peixe ornamental, e para os xuvenis domésticos sensibles

aplicar banos de periodos curtos: ao 1~1,5% entre 20~30 minutos.

o Bafos de periodos longos: 0.2~0.3% por polo menos 10~12 horas.

o O tratamento con sal xeralmente non xera un éxito de 100%.

Accion

* Non require ningunha accion legal.
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