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Capside RHDV
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MEGKARTAPQGEAAGTATTASVPGTTTDGLDPGVVATTSVVTAENSSASIATAGIGGPPQQVDQQETWRTNFYYNDVFTWSV

ADAPGSILYTVQHSPQNNPFTAVLSQMYAGWAGGMQFRFIVAGSGVFGGRLVAAVIPPGIEIGPGLEVRQFPHVVIDARSLEPV

TITMPDLRPNMYHPTGDPGLVPTLVLSVYNNLINPFGGSTSAIQVTVETRPSEDFEFVMIRAPSSKTVDSISPAGLLTTPVLTGVG

NDNRWNGQIVGLQPVPGGFSTCNRHWNLNGSTYGWSSPRFADIDHRRGSASYPGSNATNVLQFWYANAGSAVDNPISQVAP

DGFPDMSFVPFNGPGIPAAGWVGFGAIWNSNSGAPNVTTVQAYELGFATGAPGNLQPTTNTSGAQTVAKSIYAVVTGTAQNP

AGLFVMASGVISTPNANAITYTPQPDRIVTTPGTPAAAPVGKNTPIMFASVVRRTGDVNATAGSANGTQYGTGSQPLPVTIGLSL

NNYSSALMPGQFFVWQLTFASGFMEIGLSVDGYFYAGTGASTTLIDLTELIDVRPVGPRPSKSTLVFNLGGTANGFSYV
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CARATTERISTICHE RHDVAFrancia2010CARATTERISTICHE RHDVAFrancia2010CARATTERISTICHE RHDVAFrancia2010CARATTERISTICHE RHDVAFrancia2010

PROFILO GENETICO ED ANTIGENICOPROFILO GENETICO ED ANTIGENICOPROFILO GENETICO ED ANTIGENICOPROFILO GENETICO ED ANTIGENICO E’ SIGNIFICATIVAMENTE DIVERSOE’ SIGNIFICATIVAMENTE DIVERSOE’ SIGNIFICATIVAMENTE DIVERSOE’ SIGNIFICATIVAMENTE DIVERSO

DA DA DA DA RHDVwtRHDVwtRHDVwtRHDVwt E RHDVa: E RHDVa: E RHDVa: E RHDVa: SOTTOTIPO O SIEROTIPO? SOTTOTIPO O SIEROTIPO? SOTTOTIPO O SIEROTIPO? SOTTOTIPO O SIEROTIPO? 

LA PATOGENICITA’ LA PATOGENICITA’ LA PATOGENICITA’ LA PATOGENICITA’ NONNONNONNON E’ QUELLA DI E’ QUELLA DI E’ QUELLA DI E’ QUELLA DI RHDVwtRHDVwtRHDVwtRHDVwt/a: /a: /a: /a: MORTALITA’ MORTALITA’ MORTALITA’ MORTALITA’ 

MEDIA 20 %MEDIA 20 %MEDIA 20 %MEDIA 20 % MA “VARIABILE”  (O MA “VARIABILE”  (O MA “VARIABILE”  (O MA “VARIABILE”  (O ---- 70%). PIU’ ELEVATA IN 70%). PIU’ ELEVATA IN 70%). PIU’ ELEVATA IN 70%). PIU’ ELEVATA IN 

DOMESTICI E SELVATICI. (FATTORE “DOMESTICI E SELVATICI. (FATTORE “DOMESTICI E SELVATICI. (FATTORE “DOMESTICI E SELVATICI. (FATTORE “XXXX” CONDIZIONATE ” CONDIZIONATE ” CONDIZIONATE ” CONDIZIONATE 

L’INFEZIONE?)L’INFEZIONE?)L’INFEZIONE?)L’INFEZIONE?)

DIFFUSIONE DIFFUSIONE DIFFUSIONE DIFFUSIONE RELATIVAMENTE ELEVATARELATIVAMENTE ELEVATARELATIVAMENTE ELEVATARELATIVAMENTE ELEVATA:::: PRESENTE IN LARGA PARTE PRESENTE IN LARGA PARTE PRESENTE IN LARGA PARTE PRESENTE IN LARGA PARTE 
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IN CONCLUSIONE….IN CONCLUSIONE….IN CONCLUSIONE….IN CONCLUSIONE….

RHDV E’ IN CONTINUA EVOLUZIONE  E  NECESSITA’ 

DI UNA CONTINUA ATTIVITA’ DI CONTROLLO

L’ATTUALE VACCINO E’ TUTTORA IN GRADO DI 

PROTEGGERE DAI SOTTOTIPI DI RHDV IN CIRCOLAZIONE

NONOSTANTE UN’APPARENTE MINOR PATOGENICITA’ 

LA NUOVA VARIANTE RHDVFra10 RICHIEDE ULTERIORI 

APPROFONDIMENTI SCIENTIFICI E CONTINUO 

CONTROLLO SUL TERRITORIO

E’ TEMPO DI VACCINI RICOMBINANTI?

RHDVFra10 INFETTA ANCHE LA LEPRE EUROPEA?

RHDVFra10  E’ UNA NUOVA ENTITA’ VIRALE?
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