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•全台103家動物醫院
• 2064隻 未預防家⽝犬
• 616隻 未預防家貓
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地區 採樣數 盛⾏行行率
花蓮縣 86 51%
台東市 30 47%
宜蘭蘭縣 33 36%
新⽵竹縣 44 34%
⾼高雄市 316 33%
彰化縣 44 32%
台中市 280 25%
台南市 237 25%
屏東縣 35 20%
桃園市 152 18%
嘉義市 36 14%
新北市 406 14%
台北市 365 12%
總數 2064 23%
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⽣生活型態 全台灣HW% ⾼高雄市HW%

100% 室外 56%
(n=435)

57%
(n=98)

>50% 室外 32%
(n=362)

40%
(n=63)

>50% 室內 10%
(n=692)

11%
(n=73)

100% 室內 7%
(n=575)

18%
(n=82)

總盛⾏行行率 23% 
(n=2064)

33%
(n=316)
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14%
1125隻
無症狀狀
寵物⽝犬 HW+



47%

282隻
咳嗽
病⽝犬

HW+



51%

120隻
呼吸困難
病⽝犬

HW+



咳嗽 呼吸困難

病例例數 282 120

室外 室內 室外 室內

病例例數 135 147 74 46

⼼心絲蟲    
陽性率

73% 24% 73% 15%



⼼心絲蟲⾼高風險族群
① 未預防
② 住室外
③ 咳嗽
④ 呼吸困難



待室外有症狀狀 風險很⾼高
待室內無症狀狀 仍有風險



⼼心絲蟲
感染風險
量量表

http://0rz.tw/KFoma





未按時預防
66%

2016
IDEXX
⼼心絲蟲
市調結果

N=400
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% 飼主給予⼼心絲蟲預防藥頻率

平均1.9個⽉月



2014

80.7% 無按時預防
飼主說有預防 但仍感染病例例



沒有按時預防 
仍有風險

預防史要問清楚
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地區 採樣數 抗原陽性率 抗體陽性率 微絲蟲陽性率

全台灣 616 3.1% 6.7% 0.6%
台北市 152 4.6% 9.2% 0.7%
新北市 116 0.9% 4.3% 0.0%
⾼高雄市 84 9.5% 6.0% 2.4%
台中市 68 2.9% 8.8% 0.0%
台南市 60 1.7% 8.3% 0.0%
桃園市 41 0.0% 2.4% 0.0%
嘉義市 29 0.0% 10.3% 3.4%
花蓮縣 21 0.0% 4.8% 0.0%
宜蘭蘭縣 13 0.0% 7.7% 0.0%
彰化縣 11 0.0% 0.0% 0.0%
新⽵竹縣 8 0.0% 0.0% 0.0%
屏東縣 7 0.0% 0.0% 0.0%
台東縣 6 0.0% 0.0% 0.0%
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全台的貓都有感染風險
室內貓仍有風險
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誰該篩檢



每⼀一隻⼤大於七個⽉月齡的狗



①咳嗽

②呼吸困難

③肺⾼高壓

④右⼼心衰竭

①沒有預防⼼心絲蟲

②未按時每⽉月預防

③待在⼾戶外時間多

④年年度健康檢查

⼼心絲蟲篩檢時機



何時篩檢



未預防/逾期預防

HW篩檢 (0天)

HW篩檢 (180天)

HW篩檢 (360天)

每年年健檢時
定期篩檢



2018 
9/1

6個⽉月 6個⽉月

2019 
3/1

2019 
9/1

每年年 
9⽉月1號 
健檢

12個⽉月



如何篩檢



檢驗⺟母蟲成蟲抗原
陽性代表體內有成蟲感染
感染後5-7個⽉月可驗出
敏感度99%，特異異性99.3%

檢驗成蟲⽣生出的微絲蟲
敏感度低，陰性無法排
除⼼心絲蟲感染
陽性可以確診

抗原篩檢

微絲蟲篩檢



35%

2%

63%

471隻
⼼心絲蟲
病⽝犬

抗原 (+)
微絲蟲 (+)

抗原 (+)
微絲蟲 (+)

抗原 (+)
微絲蟲 (+)

(Lu et al, 2017)



抗原和微絲蟲檢驗

兩兩者要⼀一起做



陽性 陰性
預期

繼續給予⼼心
絲蟲預防藥
和年年度篩檢

非預期
確認試劑效
期並利利⽤用其
它檢驗確診



① 試劑沒有按照標準流程使⽤用

② 試劑過期

常⾒見見抗原篩檢偽陰性原因

③ 感染很輕微蟲量量少

④ ⺟母蟲還未成熟

⑤ 只有公蟲感染

⑥ 免疫複合體



(Beall, 2017)

打給IDEXX technical support!

疑似免疫複合體偽陰性？



陽性 陰性
預期

繼續給予⼼心
絲蟲預防藥
和年年度篩檢

非預期
確認試劑效
期並利利⽤用其
它檢驗確診

預期
透過其他檢
查做分級制
定治療計劃
開始治療



4Dx是⼼心
絲蟲診斷
的開始不
是結束   



①⾎血檢

②尿尿檢

③X光
④超⾳音波



陽性 陰性
預期

繼續給予⼼心
絲蟲預防藥
和年年度篩檢

非預期
確認試劑效
期並利利⽤用其
它檢驗確診

預期

非預期

透過其他檢
查做分級制
定治療計劃

利利⽤用其它檢
驗確認，最
好相信結果
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VS 緩殺法



VS



預防藥+Pred+Doxy±⼼心臟藥

開始運動限制

觀察⾄至少8⼩小時

第⼀一個⽉月



預防藥±⼼心臟藥第⼆二個⽉月

2014 Canine Heartworm Guidelines 15

heartworm-positive dogs pretreated with ivermectin 
and doxycycline prior to receiving melarsomine 
injections had less pulmonary pathology associated 
with the death of the heartworms (Figure 8).  

When incorporated into a heartworm treatment 
protocol, doxycycline should be given before 
administration of melarsomine so the Wolbachia 
organisms and their metabolites are reduced 
or absent when the worms die and fragment. 
Doxycycline is administered at 10 mg/kg BID for 4 
weeks. Doxycycline has been shown to eliminate 
over 95% of the Wolbachia organisms in the 
filarial nematode Wuchereria bancrofti, resulting 
in amicrofilaremia for 12 months.  These data 
suggest the absence of Wolbachia, or at least 
very low numbers, as the organism is necessary 
for embryogenesis. In D immitis (adults and 
microfilariae) data suggest Wolbachia numbers 
remain low for at least 12 months following 
doxycycline administration.  

Minocycline has been shown to be highly effective 
in eliminating Wolbachia organisms from the filarial 
nematode Onchocerca gutturosa. No published 
studies have been conducted in D immitis but 
available pharmacological data and anecdotal 
reports suggest this is a viable alternative if 
doxycycline is not available. The dosing regimen is 
the same as doxycycline.

Macrocyclic Lactones

It is highly probable that a heartworm-positive dog 
harbors heartworms that can range from less than 1 
month to as much as 7 years of age. The incomplete 
efficacy of melarsomine against young adult worms 
could present a problem in achieving the goal of 

eliminating all of the worms. The susceptibility gap 
between the macrocyclic lactones and melarsomine 
is demonstrated in Figure 9.

The susceptibility gap can be minimized by 
administering a macrocyclic lactone preventive 
for 2 months prior to administering melarsomine. 
This will reduce new infections, eliminate existing 
susceptible larvae, and allow older worms (2 and 
4 months of age) to mature to a point where 
they would be more susceptible to melarsomine. 
Reduction of the susceptibility gap can also be 
potentiated with concurrent use of doxycycline for 30 
days, as this will essentially eliminate all developing 
larvae during the first 60 days of infection.

Macrocyclic lactones administered as microfilaricides 
may cause a rapid decrease in the numbers of 
microfilariae and should be used with caution in 
dogs with high microfilarial counts. Pretreatment 
with antihistamines and glucocorticosteroids will 
minimize potential reactions. Topical moxidectin is 
now FDA-approved for use in heartworm-positive 
dogs to eliminate microfilariae. No adverse reactions 
due to high microfilarial counts were observed in the 
laboratory or field studies conducted for approval of 
this label claim.

Macrocyclic Lactones/Doxycycline

Select macrocyclic lactones coupled with 
doxycycline individually suppress embryogenesis 
and weaken adult heartworms. As mentioned 
previously doxycycline reduces Wolbachia levels in 
all stages of heartworms. Studies have shown that 
administration of doxycycline in combination with 
ivermectin provided more rapid adulticidal activity 
than ivermectin alone as well as more efficiently 

Figure 9. Timeline of D immitis development, showing periods of susceptibility to macrocyclic lactones and melarsomine. 
The dotted line represents the “treatment gap,” when D immitis is not considered to be susceptible to either treatment. From 
Merial Limited, Duluth, GA. ©2008. All rights reserved.
第⼀一個⽉月 
殺死幼蟲

第⼆二個⽉月 
等蟲長⼤大

第三個⽉月 
殺死成蟲



第三個⽉月預防藥+imiticide+Pred±⼼心臟藥

1st 2nd 3rd
⼀一個⽉月 ⼀一天



第四個⽉月驗微絲蟲

第九個⽉月驗抗原+微絲蟲



新選擇？

MOXI-DOXY   
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流⾏行行病學 預防醫學

診斷⼯工具 治療新知

①台灣盛⾏行行率報告

③沒有零風險族群
②⾼高風險族群

③雙重防護策略略
②貓也要預防
①按時投藥!!!!!!

①健康狗也要篩檢

③年年度例例⾏行行篩檢
②給預防藥前篩檢

①標準治療流程

③MOXI-DOXY
②不建議緩殺法



歡迎發問



⼼心絲蟲
治療診斷迷思

病例例探討
盧⼤大立醫師
專⼼心動物醫院



病例例⼀一



樂樂
• 3歲 狐狸⽝犬 M/C 
•領養8個⽉月 
•偶有咳嗽 
•近2天精神不好 
•在轉診醫院驗到
⼼心絲蟲陽性



⼼心絲蟲抗原 陰性 
微絲蟲檢查 陰性



接下來來怎麼辦？
①回家觀察 
②再驗⼀一次抗原試劑 
③做其他檢查確診                    

(x光/超⾳音波/⾎血檢尿尿檢) 
④外送實驗室檢驗





接下來來怎麼辦？
①回家觀察 
②再驗⼀一次抗原試劑 
③做其他檢查確診                    

(x光/超⾳音波/⾎血檢尿尿檢) 
④送實驗室檢驗





右胸骨旁
短軸

RVRA

MPARPA

Ao

LPA



迷思 1
⽤用超⾳音波診斷⼼心絲蟲
比抗原試劑敏感準確



⼼心絲蟲
最先抵達
肺部⾎血管
量量多了了
才進⼼心臟



在⼼心臟沒看到蟲
不代表沒有感染



<50

75

100

25公⽄斤⽝犬
超⾳音波下
⼼心絲蟲
感染量量

Manual of Canine and Feline Cardiology, 4th Edition
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右胸骨旁
四腔室



右胸骨旁
四腔室

RV

LV
RA

LA
PRA



RV

RA
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右胸骨旁
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右胸骨旁
短軸

RVRA

MPARPA

Ao

LPA



右胸骨旁
四腔室 假的!



假的!
右胸骨旁
短軸



假的!

左胸骨旁
四腔室

RV LV

RA LA



迷思 1
⽤用超⾳音波診斷⼼心絲蟲
比抗原試劑敏感準確



⽤用超⾳音波診斷⼼心絲蟲
低敏感度 ⾼高特異異度
仍要⼩小⼼心偽陽性



①試劑沒有按照標準流程使⽤用

②試劑過期

③感染很輕微蟲量量少

④⺟母蟲還未成熟

⑤只有公蟲感染

⑥抗原抗體複合體

常⾒見見抗原篩檢偽陰性原因

就診前已開
始吃預防藥
跟doxy



下⼀一步？

(Beall, 2017)

打給IDEXX technical support!



樂樂
•抗原試劑是⽬目前
敏感度特異異度最
⾼高的診斷⼯工具

•抗原試劑仍有偽
陰性的可能

•透過其他⼯工具幫
助診斷



病例例⼆二



MoMo
• 7歲 貴賓 F/I 
•精神食慾正常 
•偶⽽而咳嗽 
•家中另⼀一隻狗
⼼心絲蟲陽性



HW (+)



接下來來怎麼辦？
①開始AHS治療 
②建議緩殺法 
③X光  
④⼼心臟超⾳音波 
⑤⾎血檢尿尿檢



迷思 2
無症狀狀/輕症狀狀病患
緩殺法降低風險



風
險

果
效



VS 緩殺法

使⽤用持續每
個⽉月給予⼼心
絲蟲預防要
來來殺⼼心絲蟲



①實驗⽝犬 Ivermectin 30個⽉月
95%病患抗原陰性 (McCall, 2001)

②寵物⽝犬 Ivermectin 24個⽉月
71%病患抗原陰性 (Venco, 2004)

③寵物⽝犬 IVM+doxy 10個⽉月
73%病患抗原陰性 (Grandi, 2010)

緩殺法 ⽂文獻



你使⽤用哪種緩殺法？
① Ivermectin 30個⽉月

② Ivermectin 24個⽉月

③ Ivermectin+Doxy 10個⽉月

④其他緩殺法

⑤不曾⽤用過緩殺法



緩殺法 缺點
①飼主依從度？
②運動限制？
③腎臟肺臟傷害持續



QQ
•⾺馬爾濟斯 10歲F/I 
• 3年年前⼼心絲蟲陽性 
•緩殺法3年年 
•上週昏倒休克⼀一次



•HW抗原陽性 
•中度肺⾼高壓



緩殺法 缺點
①飼主依從度？
②運動限制？
③腎臟肺臟傷害持續
④無法確認殺蟲成效



緩殺法會造成
抗原檢測偽陰性 



緩殺法 缺點
①飼主依從度？
②運動限制？
③腎臟肺臟傷害持續
④無法確認殺蟲成效
⑤增加微絲蟲抗藥性







迷思 2
無症狀狀/輕症狀狀病患
緩殺法降低風險



無症狀狀/輕症狀狀
⼼心絲蟲病患
是開始AHS療程

最佳時刻



接下來來怎麼辦？
①開始AHS治療 
②建議緩殺法 
③X光  
④⼼心臟超⾳音波 
⑤⾎血檢尿尿檢



VHS 10



DV
R





R

RV

LV

RA

LA

RPA



RV

RA
MPA

Ao



肺⾼高壓









•肺動脈輕度擴⼤大 
•主肺動脈有⼼心絲蟲 
•肺⾼高壓 
•無右⼼心衰竭 
•無肺部浸潤 
•蛋⽩白尿尿
中度感染



中輕 重

無症狀狀
咳嗽

運動不耐

呼吸困難
腹腔積⽔水
休克

無肺⾼高壓 輕中度肺⾼高壓 重度肺⾼高壓

⼼心臟內無蟲 肺動脈有蟲 右⼼心房室有蟲

肺無浸潤 肺局部浸潤 肺全⾯面浸潤
無右⼼心肥⼤大 右⼼心肥⼤大 右⼼心衰竭



接下來來怎麼辦？

①開始AHS治療 
②建議緩殺法 
③⼼心導管夾蟲



VS第⼆二個⽉月

第三個⽉月

第⼀一個⽉月

第⼆二個⽉月



Day 1 初診 - 確診⼼心絲蟲和感染分級

Day 14 回診 - 追蹤呼吸次數,精神食慾,理理學檢查

Day 28 回診 - 進入第⼆二個⽉月療程, 基礎問診,理理學檢查

Day 60 第⼀一針殺成蟲,基礎問診,理理學檢查

Day 90 第⼆二針殺成蟲,基礎問診,理理學檢查

預防藥+Pred(2週)+Doxy(2週)±⼼心臟藥

Pred(2週)+Doxy(2週)±⼼心臟藥

預防藥±Pred±⼼心臟藥

imiticide+預防藥+Pred(4週)±⼼心臟藥

imiticide+預防藥+Pred(4週)±⼼心臟藥
Day 91 第三針殺成蟲,基礎問診,理理學檢查

imiticide±⼼心臟藥



•精神食慾正常 
•呼吸次數正常 
•理理學檢查正常 
•Day 28後繼續
第⼆二個⽉月療程

Day 7&21



•無臨臨床症狀狀 
•精神食慾正常 
•呼吸次數正常

Day 60

可以打針嗎？



今天可以打針嗎？

①⾏行行，按照AHS準則打針 
②不⾏行行，仍建議緩殺法 
③還不⾏行行，需要做其他檢查



•無臨臨床症狀狀 
•精神食慾正常 
•呼吸次數正常

Day 60

理理學檢查!!!



右側收縮期⼼心雜⾳音

理理學檢查





重度肺⾼高壓



迷思 3
無⼼心絲蟲症狀狀
代表輕度感染
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無症狀狀
28%

其他症狀狀
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13% GI
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n = 471
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迷思 3
無⼼心絲蟲症狀狀
代表輕度感染



⼼心絲蟲感染程度
不能只⽤用症狀狀評判
需要理理學檢查/X光
/超⾳音波/⾎血檢/尿尿檢



•Pimo 
•Viagra 
•Pred



•無臨臨床症狀狀 
•精神食慾正常 
•呼吸次數正常 
•理理學檢查正常 
•無⼼心絲蟲在⼼心臟

Day 90

打第⼀一針殺蟲•Viagra 
•Pred



•無臨臨床症狀狀 
•精神食慾正常 
•呼吸次數正常 
•理理學檢查正常 
•無⼼心絲蟲在⼼心臟

Day 120

打第⼆二針殺蟲



•無臨臨床症狀狀 
•精神食慾正常 
•呼吸次數正常 
•理理學檢查正常 
•無⼼心絲蟲在⼼心臟

Day 121

打第三針殺蟲



MoMo
①無症狀狀時是治療
⼼心絲蟲最佳時機

②理理學檢查很重要

③ AHS療程時程要
按照各病患調整



⼼心絲蟲迷思
①超⾳音波是低敏感度
   ⾼高特異異度的診斷⼯工具
②緩殺法持續造成風險

③嚴重程度需要多⽅方評估



課
後
問
卷



歡迎發問


