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tym cyklu arty-

kuléw chcial-

bym przyblizy¢

malo znane
i rzadko diagnozowane cho-
roby o etiologii wirusowej
wystepujace u golebi poczto-
wych oraz zwrdci¢ uwage na
najwazniejsze aspekty z tym
zwigzane z punktu widzenia
hodowcy golebi. Wydaje mi
sie celowe poglebienie wiedzy
wsrod hodowcéw golebi o tych
jednostkach chorobowych po-
niewaz zazwyczaj sa blednie
rozpoznawane i nie leczone
i prowadza do duzych strat
w gotebniku.

Na poczatku artykuiu
chcialbym przyblizy¢ tematy-
ke strat w hodowlach golebi,
ktore sg wywolywane przez
choroby wirusowe.

Czestotliwos¢ wystepowa-
nia poszczegdlnych rodzajow
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Choroby bakteryjne 33%

Choroby wirusowe 26% 31% 40%

Choroby parazytologiczne 33% 30% 31%

Inne stany patologiczne 8% 1% 9%
Tabela nr 1

schorzen u golebi przedstawia
tabela nr 1 (Szeleszczuk 1995,
Raue 2010). W pierwszej ko-
lumnie sa przedstawione dane
opublikowane przez prof. Sze-
leszczuka w 1995r. Natomiast
2 ostatnie kolumny zawieraja
dane opublikowane przez nie-
mieckiego naukowca Raue.
Analizujac powyzisze da-
ne widzimy podobny rozklad
liczbowy poszczegodlnych jed-
nostek chorobowych co $wiad-
czy o prawdziwosci powyz-
szych danych. Problem cho-
rob pasozytniczych jest staly

od wielu lat i wynosi ok. 30%
wszystkich przypadkéw noto-
wanych w ciggu danego roku
przez obu autoréw. Podobnie
przedstawia sie sprawa innych
stanow patologicznych np. in-
terwencje chirurgiczne, pro-
blemy dietetyczne, problemy
zwigzane z rozrodem. R6znicg
tych trzech kolumn jest wyraz-
ny, stopniowy wzrost wyste-
powania choréb wirusowych
i stopniowy spadek wystepo-
wania choroéb bakteryjnych.
Gléwng przyczyna wzrostu
liczby choréb wirusowych



jest coraz lepsza i tansza dia-
gnostyka choréb wirusowych,
ktora jest czeSciej uzywana
przez lekarzy weterynarii. Do
tej pory z powodu wysokiej
ceny badan wirusologicznych
choroby te nie byly rozpozna-
wane w wielu przypadkach
i blednie interpretowane jako
choroby bakteryjne. Sytuacje
te pogarszala stosowana przez
hodowcéw nie celowa antybio-
tykoterapia, najczesciej bez ba-
dan lekarskich. Powodowala
ona bardzo czesto obnizenie
odpornosci ptakéw poprzez
uposledzenie systemu immu-
nologicznego, co bardzo sprzy-
jalo rozprzestrzenieniu sie tej
grupy choréb. Bardzo nieko-
rzystnym zjawiskiem jest tez
coraz szersze wystepowanie
choréb wieloczynnikowych
i choréb powiklanych, w ktd-
rych udzial maja zaréwno wi-
rusy jak i bakterie np. syndrom
chorobowy mlodych golebi
YDPS (Young Pigeons Disease
Syndrome). Bardzo to utrud-
nia diagnostyke tych choréb
1 sprzyja blednej diagnozie.
Bardzo niekorzystnym zjawi-
skiem jest tez praktycznie brak
badan naukowych nad nowy-
mi szczepionkami dla gotebi
oraz brak zainteresowania
naukowcow chorobami gole-
bi na korzys¢ choréb drobiu.
Na rynku od wielu lat mamy
praktycznie te same preparaty
do szczepienia golebi, ktore sa,
z pojedynczymi wyjatkami, juz
troszke przestarzale.
Rozprzestrzenianiu sie cho-
rob wirusowych sprzyjaja tez
liczne bledy hodowlane. Do
najwazniejszych nalezy tutaj
zaliczy¢:
* zla higiena golebnika
oraz wszystkich urzadzen
i sprzetéw znajdujacych sie
W nim
+ zle warunki utrzymania:

brak swiatla, nieodpo-
wiednia temperatura, wil-
gotnos¢, przeciagi, nieod-
powiednie i ubogie odzy-
wianie
* przeciazenie kondycyjne
podczas hodowli i lotéw
* bliska stycznos¢ z innymi
golebiami podczas lotow
* kontakt z innymi dzikimi
ptakami
* niewlasdciwy program
szczepien oraz technika
szczepien
* brak okresowych badan
kontrolnych
* lgczenie nowo zakupionych
golebi ze stadem hez kwa-
rantanny i badan kontrol-
nych
Z punktu widzenia hodow-
cy golebi bardzo wazne jest za-
pobieganie chorobom wiruso-
wym golebi, na ktére sklada sie
bardzo wiele elementéw. Do
najwazniejszych na pewno na-
lezy dobrze ulozony program
szczepien oraz wiasciwa tech-
nika szczepien. Nalezy tutaj
zwlaszcza $cisle przestrzegac
terminow szczepien wedlug
ulozonego programu szczepien
przez lekarza weterynarii dla
kazdego golebnika. Przyszlo-
$cig w tej kwestii bedzie na
pewno szersze upowszechnie-
nie sie¢ programow monitorin-
gu serologicznego zwlaszcza
w duzych hodowlach. Dzieki
tej technice jest wyznaczana
dokladna data szczepienia na
podstawie poziomu przeciw-
cial we krwi ptaka. Daje to
pewnosc, ze wiekszos¢ ptakow
zostanie zaszczepiona wtedy,
kiedy ma szanse wytworzy¢
najsilniejszg odpornos¢ prze-
ciwko chorobie, na ktdra jest
szczepiona. Poza tym wazny
jest odpowiedni i przestron-
ny golebnik wraz z urozma-
iconym zywieniem ptakow.
Na wzmocnienie odpornosci
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ptakow ma duzy wplyw tez ra-
cjonalnie ulozony program tre-
ningowy w czasie lotow. Bar-
dzo wazne jest wykonywanie
profilaktycznych badan kon-
trolnych, podczas ktérych nie
jednokrotnie mozemy wykry¢
choroby i leczy¢ je w poczat-
kowym stadium, kiedy mamy
duzo wieksze szanse na wy-
leczenie i mamy najmniejsze
ryzyko powiklan. Bardzo istot-
na jest tez kwarantanna nowo
zakupionych golebi polaczona
z weterynaryjnymi badaniami
kontrolnymi. Laczenie nowo
zakupionych gotebi z innych
golebnikéw bez kwarantanny
jest bardzo ryzykowne i bar-
dzo czesto sprzyja zawlekaniu
nowych chorob z innych goleb-
nikow.

Paramyksowiroza 30%

Ospa 25%
Herpeswiroza 15%

10%

Adenowiroza typu i li

Cirkowiroza 10%

Inne choroby wirusowe JREIN

Tabela nr 2

Tabela nr 2 (Krautwald
2011) przedstawia nam udziat
wystepowania poszczegolnych
najwazniejszych choréb wi-
rusowych. Dane te pochodza
z kliniki weterynaryjnej Uni-
wersytetu w Lipsku. Jak widac
z powyzszych danych najwiek-
szym problem jest paramyk-
sowiroza i ospa. Jednak 30%
przypadkow stanowig inne,
mniej znane choroby wiru-
sowe. Nalezy podkreslic, ze
sytuacja nie jest r6zowa, gdyz
poza wszystkim znang para-
myksowiroza i ospa, bardzo
rzadko sa wykonywane bada-
nia wirusologiczne co powo-
duje, ze duza cze$¢ przypad-
kéw adenowirozy, cirkowirozy
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i innych choréb wirusowych
jest nie rozpoznawalna. Sytu-
acji sprzyja bardzo mata liczba
publikacji dotyczaca zwlaszcza
reowirozy, koronawirozy i in-
nych “egzotycznych” chorob
wirusowych w stadach go-
lebi. Podobnie bardzo matlo
laboratoriéw wykonuje bada-
nia w tym zakresie. W Polsce
jedynym laboratorium pro-
wadzacym tego typu badania
komercyjne i badawcze jest
Panstwowy Instytut Wetery-
naryjny - Panstwowy Instytut
Badawczy w Putawach.

Teraz chcialbym przejs¢ do
charakterystyki poszczegol-
nych rzadko diagnozowanych
choréb wirusowych u golebi
pocztowych.

Wtretowe zapalenie
watrabu gotebi typu Il
(adenowiroza typu Il)

Chorobe po raz pierwszy
opisal Herdt i wsp. w 1995
roku. Pierwszy raz zostala
stwierdzona w pazdzierniku
1992 roku w stadzie belgijskich
gotebi pocztowych. Gléwne
objawy jakie wtedy zaobser-
wowano to byly nagle upadki
we wszystkich grupach wie-
kowych golebi. Golebie zara-
zaja sie przez kontakt z kalem
w gotebniku, przy pobieraniu
ziarna i wody. Oprocz tego
przy wymiotach innych obcych

Rysunek 1

golebi na dachu, po przez wdy-
chanie pylu w golebniku jak
rowniez przy zakupie nowych
mtiodych od innego hodowcy.
Zakupione mlode jak réwniez
(zablgkane obce mlode) sa
przyczyna wybuchu choroby
miodych (Zaremba). Klinicz-
ne objawy sa stabo wyrazone.
Najczesciej obserwujemy tyl-
ko zéttawy i pltynny kat (rys.1)
oraz zwracanie z wola. Golebie
s3 senne, majg nadmierne pra-
gnienie i brak apetytu. Ptaki
najczesciej padaja w ciggu 24h,
a bardzo rzadko przezywajg
48h. Podawanie jakichkolwiek
antybiotykow nie ma zadnego
wplywu na przebieg infekcji.
PdZniejsze badania wykazaly
$miertelnos¢ srednio ok. 30%
przy tej chorobie.

W ambulatorium Instytutu
Choréb Ptakéw Uniwersytetu
w Gent (Belgia) w 2010 roku
stwierdzono adenowiruso-
we zapalenie watroby typu II
w 120 przypadkach na 1600
golebi badanych w ciggu tego
roku. 60% golebi sekcjonowa-
nych z objawami tego schorze-
nia to sa samice. Z dotychcza-
sowych badan prowadzonych
w Niemczech i Belgii wynika,
ze choroba wystepuje u gole-
bi w wieku od 10 dni do 6 lat
(Fritzsche 1998). Stwierdzono,
ze W 60% stad choroba rozpo-
czela sie od jednej grupy wie-
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kowej oraz, ze w 7% przypad-
kéw objela wszystkie grupy
wiekowe. Bardzo czesto obser-
wujemy, ze pozostate golebie
w innych grupach wiekowych
nie wykazuja zadnych obja-
woéw klinicznych. Hodowcey
obserwowali bardzo czesto, ze
jesli mlode po padlych rodzi-
cach samodzielnie pobieraty
pokarm lub byly karmione
przez inne golebie to rozwi-
jaly sie normalnie. Rozprze-
strzenienie wirusa nie zostato
dotychczas dokladnie zbada-
ne, jednak przypadki choroby
wystepuja czesciej u golgbi
pocztowych niz ozdobnych.
Ostatnie lata pokazatly, ze ma-
my najcze$ciej do czynienia
z dwoma falami. Pierwsze
wybuchy choroby sa rejestro-
wane juz w pierwszych dniach
wysokich upaléw, koniec ma-
ja i poczatek czerwca. Drugi
przyplyw choroby jest zglasza-
ny przez hodowcow podczas
pierwszych lotéw prébnych.
Bardzo rzadko podczas $wiat
Wielkanocnych albo w miesig-
cu listopadzie. Wielu hodow-
cow zglasza sie do kliniki wia-
$nie w okresie wystepowania
wysokich temperatur i rozpo-
czeciu pierwszych prywatnych
treningéw (pierwsza wywozka
to ogromny stres dla mtodych)
twierdzac, Ze golebie nie wyka-
zywaly typowych symptomow
choroby, a z krotkiej odleglosci
wiele mlodych w ogole nie tra-
fito do golebnika macierzyste-
go (Kamphausen). Takie miode
wchodzac do obcego golebnika
powoduja nagly wybuch cho-
roby w tym golebniku. Dlatego
obce golebie nie nalezy w ogole
wpuszczaé do golebnika, a jak
juz wejdzie to natychmiast
odizolowa¢ od stada. Nie za-
obserwowano tutaj roli takich
czynnikéw stresotworczych
jak pierzenie, wystawy na cze-



stos¢ wystepowania tej choro-
by. Podczas badania sekcyjne-
go padiych golebi widzimy naj-
czesciej bardzo powiekszona
zoltawo zabarwiona watrobe
(rys.2). Brak zmian zapalnych
w jelitach charakterystycznych
dla czesto spotykanego adeno-
wirusowego zapalenia watro-
by typu I. Bardzo typowy jest
brak powiekszenia §ledziony,
ktory jest charakterystycz-
ny przy adenowirozie typu
I (Dorrestein 2007). Chorobe
roznicujemy ze spironukleoza,
herpeswiroza, salmonelloza,
pasterelozg, adenowiroza typu
I oraz kapilarioza. Rozpozna-
niem tej choroby jest badanie
histopatologiczne watroby.
W preparatach widzimy wtedy
charakterystyczne ciatka wtre-
towe. W Polsce badania takie
przeprowadza PIW Pulawy.
Dotychczas zadna firma far-
maceutyczna nie opracowala
szczepionki przeciwko adeno-
wirusowemu zapaleniu watro-
by typu II. Nie potwierdzono
skutecznosci kurzej szczepion-
ki przeciwko EDS’76 o0 nazwie
Nobilis EDS 76 stosowanej przy
uodparnianiu golebi, ktéra jest
stosowana przez niektdrych
lekarzy w Niemczech (Raue
2002).

Cirkowiroza gotebi

Chorobe te wywotuje cirko-
wirus golebi (PiCV). Obecnie

droga zakazenia nie jest zbyt
jasna, ale najprawdopodob-
niej wirus rozprzestrzenia sie
za posrednictwem odchodoéw,
a by¢ moze takze za posred-
nictwem wody i jedzenia, kto-
re jest zakazone, a mozliwe,
ze takze droga kropelkowa.
Przekazanie wirusa na sko-
rupce jajka jest mozliwe, ale
jeszcze tego nie udowodniono
(Becker). Wirus atakuje mtode
golebie w wieku 4-12 tygodni.
Golebie majg mato charakte-
rystyczne objawy: utrata ape-
tytu, osowialos¢, zaburzenia
W pierzeniu, nagromadzenie
plynu w wolu i zaburzenia
koordynacji ruchowej. U 60%
chorych golebi wystepuje sil-
na wodnista biegunka (rys.3).
Czynniki stresowe np. pierw-
sze loty i wystawy s3g czynni-
kami sprzyjajacymi rozwojo-
wi schorzenia. Smiertelnos$¢
wynosi Srednio 20% (Raue
2004). Choroba bardzo cze-
sto wystepuje w trakcie lotow
konkursowych i wystaw. Pod-
czas badania sekcyjnego ob-
serwujemy silny zanik bursy
Fabrycjusza i grasicy. Narza-
dy te peknig duza role w ukla-
dzie odpornosciowym dlatego
schorzenie to powoduje bardzo
silne i dlugotrwale uszkodze-
nie ukladu odpornosciowego.
Z tego powodu bardzo czesto
chorobie tej towarzysza inne
zakazenia np. salmonelloza,
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ospa, mykoplazmoza. Bardzo
czesto choroba wystepuje u go-
lebi chorych na salmonelloze
nie reagujacych na antybio-
tykoterapie. Oprocz tego go-
lebie maja silnie obrzeknieta
granatowo-bordowg sledziong
(rys.4) oraz silnie przekrwiona
z licznymi wrzodami §luzéw-
ke jelita cienkiego (Schmidt
i Krautwald 2004 i 2005). Go-
lebie po przechorowaniu wy-
kazujg silny zanik odpornosci
nawet do 2 lat. Bardzo czesto
nawet po wyzdrowieniu gina
w przeciggu p6t roku na inne
choroby. Przy tak zniszczonym
ukladzie odpornosciowym nie
uodparniajg sie na coroczne
szczepienia przeciwko para-
myksowirozie czy ospie. Bar-
dzo wazna rola w leczeniu

takich gotebi jest immunote-
rapia rekonstruktywna, ktora
polega na odbudowie uktadu
odpornosciowego. Podczas te]
terapii bardzo wazna jest sys-
tematycznos$¢ hodowcy w sto-
sunku do licznych kontrolnych
badan krwi, na ktérych pod-
stawie okreslana jest liczba

L

limfocytéw B i T oraz innych
bialek krwi. Badania te maja
na celu ocene poprawnosci im-
munoterapii rekonstruktyw-
nej. Podczas stosowania tego
leczenia lekarz weterynarii
dobiera rézne kombinacje
lek6w immunomodulujgcych
(Siegmann i Neumann 2012).



Rozpoznanie choroby polega
na pobraniu proéb sledziony
i bursy Fabrycjusza oraz wy-
kryciu wirusa metodg PCR.
Szczepionki przeciwko tej
chorobie brak. Bardzo wazna
jest tutaj odbudowa ukladu
odpornosciowego i zwalczanie
schorzen oportunistycznych.
Choroba jest bardzo rzadko
rozpoznawana i najczesciej
golebie chore na cirkowiroze
sg diagnozowane w kierunku
zakazen oportunistycznych np.
salmonellozy czy paramykso-
wirozy. Glowna przyczyna te-
go jest slaba dostepno$c i cena
badan wirusologicznych.

Reowiroza gotebi

Glowna przyczyna jest
reowirus golebi (ReoV). Re-
owiroze stwierdzono po raz
pierwszy na poczatku lat 80
w réznych stadach gotebi pocz-
towych w Niemczech i Francji
(Vogel 1983). Nie stwierdzono
predyspozycji wiekowej wsrod
golebi do wystepowania tego
schorzenia. Wirus wydala sie
z kalem. Zakazenie gltéwnie
przez kontakt bezposredni,
przez zakazong wode, pasze,
$ciolke. Takze droga pionowa
(przez jaja wylegowe) — trwa
ok. 2-3 tyg. Najczesciej golebie
zarazaja sie podczas wystaw
od nie rozpoznanych siew-
cow (Vogel 1983). U chorych
gotebi obserwujemy zespo!
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zlego wchlaniania, biegunka,
niezbornosé¢, blade mieénie
ichartactwo. Poza tym: apatia,
utrata apetytu, utrudnione po-
ruszanie (kulawizny, czolganie
na skokach, czesto przysiada-
nie, przewracanie sie). U cze-
$ci ptakoéw obserwujemy jed-
nostronne skrety glowy i szyi
torticollis (rys.5). Obserwuje-
my w stadzie nieréwno roz-
wijajace sie golebie. Choroba
cechuje sie mala Smiertelno-
$cia. Czesto na skutek spadku
odpornosci choroba jest po-
wiklana salmonelloza i my-
koplamzoza. U padlych golebi
obserwujemy silnie powiegk-
szong i przekrwiong watrobe
z licznymi ogniskami martwi-
czymi. Podobnie $ledziona jest

bl
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ciemnowisniowa z licznymi
krwawymi zawalami (Minta
2011). Czesto zmiany mniej
charakterystyczne wystepuja
w silnie powiekszonym sercu
w postaci zmetnienia worka
osierdziowego, liczne wybro-
czyny. Ponadto stwierdzamy
niezytowe zapalenie jelit oraz
blady szpik kostny. Rozpozna-
nie stawiamy na podstawie
badania serologicznego (test
neutralizacji wirusa), immu-
nofluorescencja, ELISA, PCR,
sekwencja diagnostyczna z na-
mnazaniem wirusa w hodowli
nerki kury (Fritzsche 1981).

Szczepionki nie zostaly
dotychczas opracowane, po-
dobnie leczenie choroby. Cho-
robe leczymy tylko objawowo
i podajemy leki wzmacniajgce.
Wazne jest zwalczanie infek-
cji wiklajacych te jednostke
chorobowa oraz polepszenie
warunkéw utrzymania ptakow
w gotebniku.

Rotawirusy u gotebi

Zakazenia rotawirusami
sa bardzo czesto spotykane
w kroélestwie zwierzat w tym
ptakow. Przenoszg sie droga
pokarmowa. Po raz pierwszy




u golebi zostaly wyizolowane
w Japonii w latach 90 (Rey-
nolds 2008). Naturalne zakaze-
nia dotycza gtéwnie mlodych
ptakéw w wieku 3-11 tygodni.
Wirusy namnazajq si¢ w ko-
morkach kosmkow jelitowych
uposledzajac wchlanianie sub-
stancji pokarmowych i wywo-
tujac silna biegunke. Po 2-3
dniach od zakazenia pojawia
sie wodnista brazowo-z6ita
biegunka. Ptaki sg osowiate ,
bez apetytu z nastroszonymi
piérami (Krautwald 2010).
Smiertelnos¢ jest niska ok.15%.
Ostatnio w Alzacji pojawily sie
nowe silnie patogenne szcze-
py wirusa, ktére powodowaty
wysoka $miertelnos$c $rednio
80% (Becker 2012). Golebie te
padaty z powodu bardzo silnej
krwistej biegunki i odwodnie-
nia po 3 dniach od momentu
rozpoczecia choroby. Zrézni-
cowanie przebiegu choroby
zwigzane jest z bardzo rozna
patogennoscia tego wirusa.
Diagnostyke stawiamy na pod-
stawie mikroskopii elektrono-
wej. Technika ta jest wzglednie
tania i pozwala na wykrycie
wszystkich serotypow wiru-
sa. U golebi dostarczonych do
badania sekcyjnego obserwo-
wano blade i silnie zgazowane
jelita (rys.6). W jelitach liczna
wodnista tre$¢ z plamami krwi
(Sudhoff 2010). Ptaki sg silnie
odwodnione, zahamowane
w rozwoju, odbyty zaklejo-
ne i obrzekle z widocznymi
ogniskami zapalnymi (Minta
2008). Czasami w jelitach ob-
serwujemy drobne ciemno fio-
letowe nadzerki. W preparacie
mikroskopowym wykonanym
z nablonka jelitowego widzi-
my silne skrécenie kosmkow
jelitowych, duza ilo$¢ wolnego
detrytusu komoérkowego. Poza
tym liczne nacieki limfocytow.

Poza tym przydatna jest tu

20 PORADNIK HODOWCY 03/2014

ELISA (nie wykrywa wszyst-
kich serotypéw) (Minta 2008).
Wstepne rozpoznanie mozemy
postawi¢ na podstawie mikro-
skopii optycznej. W prepara-
tach wykonanych z nablonka
jelitowego oprocz silnego skro-
cenia kosmkéw jelitowych ob-
serwujemy silnie napeczniate
komorki z duzymi wodnicz-
kami i charakterystycznymi
ciatkami wtretowymi (Welde-
mayer 2013). Nie opracowano
na razie szczepionek. Prze-
szkoda jest duze zroznicowa-
nie antygenowe wirusow. Le-
czenie tylko objawowe, elimi-
nacja nosicieli oraz dokladne
oczyszczanie i okresowa de-
zynfekcja golebnika. Ostatnio
w Internecie pojawily sie rézne

sensacyjne wiadomosci na te-
mat zakazenia czlowieka rota
wirusami od ptakéw. Ludzie
dokarmiajacy ptaki w mia-
stach mieli rzekomo zarazic
sie ptasimi rotawirusami. U lu-
dzi tych obserwowano ciezka
krwista biegunka. Zakazenia
te nie zostalty potwierdzone
naukowe , jednak choroby
wywolywane przez rota wi-
rusy (nie wiadomo czy ptasie)
czesto wystepuja u dzieci. Nie
ma tu wystarczajgcych dowo-
déw by potwierdzi¢ duzg role
golebi miejskich w szerzeniu
tego schorzenia. ,Lepiej dmu-
cha¢ na zimne” dlatego suge-
rowalbym zwlaszcza matkom
z dzie¢mi ostroznos¢ w tym
zakresie. ]

Centrum Zdrowia Gotebi
Oddziat Sochaczew
lek. wet. Mariusz Krawczyfski
specjalista choréb drobiu i ptakéw ozdobnych
tel. 691514 030
e-mail: mariuszkrw@o2.pl
www.centrumzdrowiagolebi.pl




