Глава 20. Опасные, редкие, новые заболевания

 В этой книге основное внимание уделяется наиболее распространенным заболеваниям коз в целом в мире и конкретно в Великобритании, а также наиболее значимым эндемическим (характерным для определенной местности) болезням. 

Всемирная организация по охране здоровья животных (Международное эпизоотическое бюро, МЭБ) включает 180 стран-участниц и ведет перечень особо опасных заразных болезней животных, имеющих глобальную значимость (на момент написания книги включал 117 пунктов). Каждая из стран обязуется сообщать об отмеченных на своей территории случаях указанных болезней в МЭБ, которое тут же информирует об этом другие страны, чтобы те успели принять меры по недопущению дальнейшего распространения заболеваний. Организация оказывает техническую поддержку странам-участницам в борьбе с болезнями животных и организации мероприятий по их искоренению. МЭБ поддерживает развивающиеся страны в борьбе с болезнями, вызывающими массовый падеж скота, представляющими опасность для здоровья населения или угрожающими другим странам-членам. В разных государствах методы организации мероприятий по борьбе с заболеваниями списка МЭБ могут отличаться; в Великобритании эту деятельность ведет Defra / APHA, в РФ – Россельхознадзор. 

Карантинные для европейских стран болезни коз

	Бешенство
	Все млекопитающие
	У коз очень редко, но представляет опасность в неблагополучных регионах

	Болезнь Ауески
	Довольно широко встречается у свиней, возможно заражение коз
	Козы могут заражаться от свиней. У коз отмечаются спорадические случаи болезни, редко – вспышки, но в тяжелой форме и с высокой летальностью

	Блютанг (катаральная лихорадка)
	Все жвачные
	См. далее Главу 20

	Бруцеллез
	Многие виды млекопитающих, в т.ч. МРС
	См. Главу 6

	Инфекционная агалактия МРС
	МРС
	См. Главу 16

	Инфекционная плевропневмония коз
	Преимущественно козы, могут заражаться и овцы
	См. Главу 10

	Коровье бешенство (губкообразная энцефалопатия КРС)
	Преимущественно у КРС, у коз – несколько зарегистрированных случаев
	См. Главу 12

	Оспа МРС
	МРС – овцы и козы
	См. Главу 14

	Сибирская язва
	Большинство млекопитающих, в т.ч. жвачные животные и человек
	Эндемическое заболевание во многих тропических и субтропических регионах, но возможны вспышки и в других странах; особо опасно

	Скрепи (почесуха)
	МРС
	См. Главу 12

	Туберкулез  бычьего типа
	Домашние и дикие животные, человек
	См. Главу 10

	Чума мелких жвачных
	МРС
	См. Главу 9

	Ящур
	Все парнокопытные животные, а также человек
	См. далее Главу 20


Ящур

Ящур – одно из самых значимых и приносящих наибольший экономический ущерб заболеваний, угрожающее хозяйственным животным во всем мире. Восприимчивы все домашние (и многие дикие) парнокопытные, включая коз, овец, КРС, свиней. Ящур эндемичен для ряда стран Азии, Африки, Ближнего Востока и Южной Америки. Принадлежит к числу особенно опасных болезней перечня МЭБ, проводится строгий ветеринарно-санитарный контроль для предотвращения завоза возбудителя в страны, где он не отмечается. 

Восприимчивость коз к ящуру может зависит от породы животных и штамма возбудителя. К примеру, во время вспышки болезни в Великобритании в 2001 г., вызванной штаммом O/PanAsia, клинические признаки развивались особенно быстро и течение было самым тяжелым у КРС, тогда как у овец болезнь протекала легче, а у коз ящур был подтвержден только в одном промышленном стаде. Подозрение вызвало значительное учащение случаев мастита, в ходе проверки у некоторых коз были найдены мелкие малозаметные поражения кожи вымени, вторично инфицированные золотистым стафилококком, но иных значимых симптомов не отмечалось, хотя тесты на ящур дали положительный результат. Однако на Ближнем Востоке, где штамм О представлен значительным числом разновидностей, существуют такие, которые чаще и тяжелее поражают именно МРС. Есть много примеров, когда в свободные от ящура регионы возбудитель был завезен с животными, имеющими неявную, слабовыраженную симптоматику. 
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Поражение конечностей при ящуре

Вирус ящура может распространяться следующими путями: 

· Прямой контакт между инфицированными и восприимчивыми животными.

· Через загрязненные инвентарь и транспорт, руки работников, обувь и одежду.

· Вдыхание инфекционных аэрозолей – воздушно-пылевой путь передачи.

· Потребление термически необработанных контаминированных вирусом кормов животного происхождения (например, в кормлении свиней). 

· Искусственное оплодотворение зараженной спермой.

· Распространение по воздуху, особенно в зонах умеренного климата (до 60 км по суше и 300 км над морем). 

· При контакте с людьми, работавшими с зараженными животными в исследовательских центрах или во время вспышек заболевания. В таких случаях в дыхательных путях человека вирус может сохраняться 1-2 суток, поэтому персонал, занятый на таких работах, принято размещать на карантине на 3-5 суток. 

Если у коз развиваются выраженные клинические признаки, первоначально повышается температура тела (этот симптом часто упускают из виду). Ящур чаще всего диагностируется по поражениям конечностей – отмечаются хромота или болезненность одной или нескольких конечностей. На начальных стадиях афты (“пузырьки”) появляются на коронарном (венечном) ремешке, в межпальцевом пространстве, на мякишах. Далее их стенки разрываются, появляются эрозии, которые, в свою очередь, могут вторично обсеменяться другими патогенами. Хромота может быть ярко выраженной, при этом козы неохотно двигаются или проводят больше времени лежа. Небольшие эрозии могут развиваются в ротовой полости: чаще всего – на беззубом валике верхней челюсти, языке, реже на деснах, губах, твердом небе, слизистой оболочке щек. Они обычно довольно неглубокие и могут зажить в течение 2-3 дней. Из-за этих поражений усиливается слюноотделение, животные издают характерное причмокивание, отмечается неприятный запах изо рта. 
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Эрозии на деснах при ящуре

При любых подозрениях на ящур необходимо обратиться к ветеринару, а если этой возможности нет – позвонить на горячую линию региональной ветеринарной службы. 

Конкретные меры по ликвидации вспышки ящура зависят от ветеринарного законодательства страны, а также действующих международных соглашений. Всемирная референтная лаборатория по ящуру входит в состав британского Института здоровья животных Пирбрайт. 

Блютанг (катаральная лихорадка) 
Правильнее было бы называть заболевание “блютонг”, но в отечественной практике закрепилось название “блютанг”. 

Блютанг – инфекционное неконтагиозное вирусное заболевание жвачных, распространяющееся главным образом при укусах мелких кровососущих насекомых – мокрецов Culicoides midges (а также комаров, овечьих кровососок, кошарных клещей). Кроме того, возможные пути передачи – вертикальный от матери к плоду, с зараженной спермой, при контакте животных, имеющих открытые раны. Возбудитель болезни широко распространен, встречается в Африке, Азии, Австралии, Европе и Северной Америке, а также ряде островов в тропиках и субтропиках. Тем не менее, отмечается он обычно в тропических и субтропических регионах, за пределы которых выходит редко (например, вспышка на севере Европы в 2006-2008 гг.). 

Тяжелее всего болезнь протекает у овец, у коз заболевание чаще всего протекает бессимптомно и стада коз могут являться резервуарами возбудителя. Даже если козы содержатся совместно с тяжелобольными овцами, клинические признаки у заболевших коз выражены слабее, течение болезни более легкое и летальность ниже. 

Попавший в организм после укусов насекомых-переносчиков вирус размножается в локальных лимфатических узлах с последующим распространением током крови по всему организму (виремия). Особенно часто вирус поражает кровеносные сосуды, что приводит к тромбозам, кровотечениям, отекам пораженных тканей, особенно ротовой полости (отсюда название заболевания, буквально “синий язык”), пищевода, рубца и кожи. Это, в свою очередь, вызывает гиперемию (переполнение сосудов кровью), появление язв и эрозий, развитие стоматита, глоссита, ринита, энтерита. 

Основной метод борьбы с блютангом в эндемичных регионах – использование эффективных вакцин, вводимых для защиты скота на период массового лета гнуса. Применяемые вакцины должны быть действенны против местного серотипа вируса (автор отметил 24, на момент перевода их выделяют 27) или быть поливалентными, поскольку вакцина против одного из серотипов малоэффективна против прочих. Дополнительные меры борьбы с распространением болезни заключаются в защите скота от укусов насекомых:

· содержание поголовья в помещениях в периоды наибольшей активности кровососущих насекомых (вечерние часы, влажные тихие дни);

· применение в помещениях москитных сеток;

· обработка скота и животноводческих помещений репеллентами, зарегистрированными для использования в животноводческих хозяйствах. 

Новые и появляющиеся в нетипичных регионах заболевания 

Во всем мире у коз и других жвачных периодически отмечают “новые” заболевания. Например, губчкообразная энцефалопатия КРС и болезнь Шмалленберга были сравнительно недавно зарегистрированы в Великобритании и Германии, а позднее и в большей части европейских стран, а до этого эти заболевания не были известны ни в одной стране мира. Бывает, что давно известная болезнь появляется в регионах, где ранее не встречалась – в результате перевозки животных, продуктов животного происхождения, расселения организмов-переносчиков, при переездах персонала. Как пример можно привести вспышку блютанга в Северной Европе, куда из областей Тропической Африки каким-то образом попали насекомые-переносчики (по одному из предположений – самолетом). 

Во многих странах требования ветеринарного законодательства минимизируют эти риски – введены правила перевозки животных, организован ветконтроль на пунктах въезда и пр. Все чаще проводятся исследования изменений климата для прогнозирования распространения насекомых-переносчиков. 

Для контроля распространения карантинных заболеваний ведутся специализированный сбор данных и комплексная отчетность, основанные на результатах клинического наблюдения животных, принятых лабораторных исследований, пограничного контроля, анализа импортируемой и экспортируемой продукции животноводства. 
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