Stafilococia păsărilor

Este o boală infecţioasă, întâlnită la mai multe specii de păsări, putând evolua acut septicemic, sau ca infecţie localizată exprimată prin osteo-artrite şi infecţii ale pielii.

Boala este răspândită şi cunoscută în toată lumea producând pagube datorită mortalităţilor, deprecierii carcaselor, cheltuielilor cu profilaxia şi tratamentul. 

Etiologie

De la păsări au fost izolate mai multe specii bacteriene aparţinătoare genului Staphylococcus (S.aureus subsp.aureus, S.epidermidis, S.hycus şi S.gallinarum). Aproximativ jumătate dintre tulpinile de S.aureus întâlnite la păsări sunt producătoare de toxine, putând cauza la om intoxicaţii alimentare, prin consum de carne de pasăre contaminată.

În mod natural bacteriile din genul Staphylococcus sunt prezente în sol, apă şi aer, dar sunt prezente şi pe suprafaţa pielii şi mucoaselor la om, animale şi păsări. 

Stafilococii sunt rezistenţi în mediu şi la antisepticele uzuale, dar sunt distruşi de substanţele dezinfectante.

Caractere epidemiologice

Boala a fost descrisă la găini, curci şi mai rar la palmipede. Puii până în jurul vârstei de trei săptămâni fac forme septicemice, iar tineretul (9-16 săptămâni) şi adultele fac forme localizate. La găinile ouătoare crescute în baterii, în perioadele călduroase, apar forme septicemice, cu mortalitate crescută, asemănătoare ca manifestări cu holera aviară.

Stafilococii pătrund în organism pe cale respiratorie digestivă, şi prin intermediul leziunilor cutanate. Sub influenţa factorilor favorizanţi, infecţia se poate declanşa spontan, ca urmare a stării de portaj, dar se poate transmite şi vertical.

Factorii favorizanţi declanşatori sunt reprezentaţi de deficienţele igienice şi tehnologice, carenţele nutriţionale, stresul şi unele viroze, care produc stări imunosupresive.

Morbiditatea şi mortalitatea sunt influenţate de patogenitatea tulpinilor de stafilococi şi de intensitatea cu care acţionează factorii favorizanţi. Uneori boala se stinge odată cu înlăturarea acţiunii factorilor declanşatori.

Examenul clinic

Odată învinse forţele de apărare ale organismului, stafilococii pot produce forme acute septicemice sau infecţii localizate cu evoluţie cronică.

În formele acute se constată febră, abatere, lipsa apetitului, învineţirea crestei şi a bărbiţelor, moartea producându-se în 24 de ore. Această formă este întâlnită la pui după ecloziune, la tineret, dar şi la găinile adulte ouătoare, mai ales în sezonul călduros.

În formele cronice se întâlnesc localizări articulare şi cutanate, care pot evolua concomitent şi cu semne generale: lipsa poftei de mâncare, abatere, slăbire şi scăderea sau suprimarea producţiei de ouă.

- Localizările articulare, întâlnite la găini (între vârsta de 7-12 săptămâni) şi la curci (între vârsta de 9-16 săptămâni), se manifestă prin artrite, articulaţiile fiind mărite, calde şi conţin un exsudat purulent de culoare alb-gălbuie. Păsările şchioapătă, se deplasează greu şi prezintă semne nervoase în cazul afectării articulaţiilor gâtului.

- Localizările cutanate se manifestă prin inflamaţia pielii degetelor şi dermatita crustoasă sau gangrenoasă a crestei. Din leziunile de dermatită gangrenoasă au mai fost izolaţi şi alţi microbi. 

Finalul bolii, în toate formele evolutive, este de regulă moartea. 

Examenul necropsic

În formele cu evoluţie acută se întâlnesc leziuni de tip septicemic.
În formele cronice se întâlnesc leziuni osteo-articulare purulente şi leziuni de gangrenă. La curcile de carne ficatul este colorat în verde, uneori se întâlnesc şi leziuni osteo-articulare.

Diagnosticul

Diagnosticul este greu de precizat pe baza datelor epidemiologice şi anatomo-clince, pentru confirmarea diagnosticului se va face obligatoriu examenul de laborator.

Diagnosticul diferenţial se face faţă de holera aviară, tifoza aviară, colisepticemie, streptococie, sinovita micoplasmică şi anemia infecţioasă a puilor de găină.

Profilaxia şi combaterea

Prevenirea acestei boli se bazează pe respectarea măsurilor generale asociate cu evitarea factorilor favorizanţi (igienici, nutriţionali şi tehnologici), stresului şi a bolilor virotice care produc stări imunosupresive. Îngrijitorii din fermele de păsări şi personalul din staţiile de incubaţie, care prezintă infecţii stafilococice localizate la mâini, se vor exclude de la activităţile care presupun contactul direct cu păsările, pe perioada evolutivă a infecţiilor.

Pentru combaterea bolii se aplică tratamente curativo-profilactice, asociate cu măsuri generale. În terapia bolii se recomandă antibioticele rezultate în urma efectuării antibiogramei. deoarece stafilococii câştigă uşor rezistenţă multiplă la antibiotice. 

Păsările cu forme cronice localizate, vor fi eliminate din efective, deoarece infecţiile localizate sunt greu tratabile. Se vor depista şi înlătura factorii favorizanţi şi se vor îmbunătăţi condiţiile de igienă şi alimentaţie.
