Мочекаменная болезнь

Мочекаменная болезнь (уролитиаз) – образование конкрементов (мочевых камней) в органах мочевыделительной системы, преимущественно в почках. Отмечаются подагрические явления в почках и других внутренних органах, выраженное изменение размеров (атрофия) одной или обеих почек, растяжение мочеточников из-за проходящих через них уролитов. В последние годы падежи несушек вследствие этого заболевания наблюдались весьма часто. Птица может пасть и по причине закупорки мочеточника уролитом, однако ключевой фактор – поражение почек. Мочекаменная болезнь – это в первую очередь патология кур-несушек.  
Причины 

1. Поражение почек.

2. Избыток кальция, недостаток фосфора в рационе, нарушение кальций-фосфорного отношения.

3. Заражение вирусом инфекционного бронхита (нефротропные штаммы).

4. Недостаточное поение.

5. Микотоксины, воздействующие на почки, например, охратоксин, ооспореин. 

Симптомы 

В стадах, где заболевание распространено, в течение нескольких месяцев может пасть около 20% птицы, в тяжелых случаях – более 50%. 

Возможны внезапные падежи птицы без ярко выраженных предшествующих симптомов и изменений внешнего вида. Нередко гребень у павших кур бледный, сморщенный, перья вокруг клоаки слипшиеся, загрязненные белой массой. 

Результаты вскрытия 

1. В почках заметны диффузные отложения уратов, сами они могут быть сильно увеличены (рис. 119-121).

2. Почки могут быть атрофированы; мочеточники расширены, часто содержат белые мочевые камни неправильной формы, представляющие собой отдельные монокристаллы или массы мелких кристаллов кальциево-натриевых уратов. 

Диагностика 

Мочекаменная болезнь может быть диагностирована при обнаружении подагрических явлений в почках в ходе патологоанатомического исследования. 

Лечение

Подкисление рациона хлоридом аммония, сульфатом аммония или метионином снижает частоту образования мочевых камней и улучшает состояние почек. Применение хлорида аммония не слишком практично, поскольку вызывает повышенное водопотребление, очень обильное образование мочи, выделение помета повышенной влажности. Использование сульфата аммония эффективнее, чем метионина. 

Профилактика

1. Обеспечение достаточного уровня поения.

2. Контроль кормов на уровень микотоксинов, добавление специализированных препаратов, препятствующих развитию в нем патогенов. 
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Рис. 119. Мочекаменная болезнь у 33-дневного бройлера. Обратите внимание на увеличенные почки, подагрические явления (отмечены стрелками) вследствие отложения уратов (почечная подагра).
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Рис. 120. Мочекаменная болезнь у 44-дневного бройлера. Почки увеличены, подагрические явления (отмечены стрелками) вследствие отложения уратов (почечная подагра).
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Рис. 121. Мочекаменная болезнь у 63-недельной несушки. Почки увличены, подагрические явления (отмечены стрелками) вследствие отложения уратов (почечная подагра).
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