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Актуальность проблемы. Ор-

нитобактериоз – это инфекционное 

респираторное заболевание про-

мышленных и диких птиц, вызыва-

емое бактерией Ornithobacterium 

rhinotracheale (ORT). Заболева-

ние впервые было обнаружено 

в 1981 г. в Германии, где возбуди-

тель был выделен от 5-недельной 

индюшки с симптомами пораже-

ния дыхательной системы. Сегод-

ня случаи орнитобактериоза вы-

являются по всему миру; имеются 

сведения об обнаружении возбу-

дителя в Нидерландах, Франции, 

США, Израиле, Германии, Южной 

Африке, Бельгии, Англии и других 

странах [1]. В 2015 г. Новая Зелан-

дия сообщила о первом случае ORT 

у цыплят- бройлеров [2].

В России данный возбудитель 

также является объектом изуче-

ния. Присутствие орнитобакте-

рий в России было установлено 

серологическими методами [3]. 

В недавнем мониторинговом ис-

следовании было установлено, 

что ORT входит в число основных 

бактериальных возбудителей ре-

спираторных заболеваний птиц 

на предприятиях, наряду с E. coli, 

Pasteurella multocida, Avibacterum 

paragallinarum [4].

Высокая плотность посадки, ча-

сто практикуемая на птицефабри-

ках, способствует быстрому рас-

пространению возбудителя вслед-

ствие ограниченности воздушного 

пространства, скученности пого-

ловья и сопутствующему стрес-

су у птиц [2]. Также распростра-

нению возбудителя способствует 

возможность его передачи меж-

ду дикой и домашней птицей, что 

обеспечивает циркуляцию бакте-

рии не только внутри одного пред-

приятия, но и между различными 

предприятиями [5].

При этом на сегодняшний день 

заболевание еще остается малоиз-

ученным, а диагностика на пред-

приятиях затруднена в силу не-

хватки быстрых и точных лабора-

торных диагностических систем.

Возбудитель. Орнитобакте-

риоз – заразное заболевание, его 

возбудитель ORT передается гори-

зонтально при прямом контакте, 

в аэрозолях или опосредованно, 

через питьевую воду. Способность 

возбудителя к трансовариальной 

передаче все еще мало изучена, 

но есть сведения, что бактерия 

обладает тропизмом к яйцеводам 

и клоаке, и инфекция может рас-

пространяться вертикально через 

оболочки яйца и скорлупу [5,6]. 

На данный момент изучено 18 се-

ротипов (A-R), из них серотип А бо-

лее распространен у кур (95%), 

а 97% штаммов у индеек относятся 

к серотипам А, B, D, E [5,7]. Обыч-

но возбудитель поражает индеек 

и бройлеров, также могут болеть 

грачи, голуби, утки, гуси, фазаны, 

страусы, чайки и перепела. Забо-

левание широко распространено, 

но не является зоонозным.
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ORT – Грам-отрицательная не-

подвижная бактерия, ранее она 

считалась подобной видам родов 

Pasteurella и Kingella, но на се-

годняшний день отнесена к над-

семейству V рРНК и к семейству 

Flavobacteriaceae, происходяще-

му от нисходящей генетической 

линии Cytophaga- Flavobacterium 

филума Bacteroides [3].

При морфологическом ис-

следовании бактерии под элек-

тронным микроскопом обнару-

жено, что это небольшие Грам-

отрицательные бактерии с окру-

глыми концами, длиной 0,2-0,9 

мкм, шириной 1,0-3,0 мкм. Споры 

и капсулы не образуют [3,8].

Для культивирования использу-

ют кровяной агар, колумбийский 

агар или соево- казеиновый агар 

с добавлением 5-10% овечьей кро-

ви и 10 мкг/мл гентамицина или 

полимиксина, для подавления ро-

ста сопутствующих бактерий. ORT 

обычно образует мелкие, не менее 

1 мм в диаметре, округлые, мато-

вые колонии от белого до серого 

цвета с ровными краями [3]. Ин-

кубацию обычно проводят в ана-

эробных или микроаэрофильных 

условиях с 7% CO
2
 при 370C в тече-

ние 24-48 ч. Было также установ-

лено, что ORT не растет на средах 

МакКонки, Симмонса, Эндо и Дри-

гальского [8].

ORT имеет положительную ре-

акцию на цитохромоксидазу, без 

образования индола и сероводо-

рода. Утилизация цитрата не об-

наружена. Возбудитель способен 

ферментировать лактозу, глюкозу, 

сахарозу, мальтозу, маннит, ман-

нозу [3,8].

Клинические и патологоана-

томические признаки орнито-

бактериоза. Тяжесть симптомов 

и уровень смертности при данном 

заболевании зависят от условий 

окружающей среды: факторы ри-

ска включают высокий уровень 

аммиака, недостаточную вентиля-

цию помещения, сильные перепа-

ды температур, влажность и ску-

ченное содержание. По данным 

зарубежных авторов [5], заболе-

ваемость орнитобактериозом у ин-

деек выше (41%), чем у цыплят- 

бройлеров (6,9%).

Диагностика заболевания за-

трудняется отсутствием специ-

фичных клинических признаков, 

а также течением в совокупности 

с другими заболеваниями. Опи-

сан определенный синергизм 

между ORT и болезнью Ньюкас-

ла, птичьим гриппом, птичьим 

метапневмовирусом, птичьим ин-

фекционным бронхитом, а так-

же с такими видами бактерий 

как E. coli, Pasteurella multocida, 

Bordetella avium, Mycoplasma 

gallisepticum, M. synoviae, M. 

iowae, M. meleagridis, M. imitans, 

Chlamydophila psittaci и Riemerella 

anatipestifer [5]. В связи с совмест-

ным воздействием нескольких па-

тогенов поражения становятся бо-

лее тяжелыми, что часто приводит 

к повышенному падежу.

У больной птицы наблюдаются 

легкие респираторные симптомы, 

чихание, слезотечение и истече-

ния из носа, воспаление тканей 

в области головы, синуситы, вос-

паление сережек и межчелюстного 

пространства, трахеит, пневмония. 

Также снижаются суточные при-

росты живой массы, яйценоскость 

и конверсия корма, повышается 

смертность. У павшей птицы на-

блюдаются аэросаккулиты, белый 

пенистый йогуртоподобный экссу-

дат в грудных и брюшных воздухо-

носных мешках, пневмония, пери-

кардиты, перитониты, анемичность 

и скопление жидкости в грудной 

и брюшной полостях. Обнаружи-

вается истощение, носовые ходы 

заполнены серозно- слизистыми 

массами, слизистые оболочки 

носа, гортани, подглазничных си-

нусов отечны, присутствует скопле-

ние экссудата в трахее, трахеиты. 

В некоторых случаях присутствует 

увеличение печени, селезенки, по-

чек, поражение суставов различ-

ной степени тяжести [3].

У индеек наблюдается упло-

щенная слизистая трахеи, встре-

чаются красноватые или геморра-

гические пятна, скопление слизи 

в патологических очагах. В легких 

могут быть обнаружены геморра-

гические поражения, наблюдается 

оральное кровотечение [5].

Диагностика орнитобактерио-

за затрудняется отсутствием спец-

ифичных клинических признаков, 

а также течением в совокупности 

с другими заболеваниями. Диа-

гностика проводится на основании 

клинической картины, эпизоотиче-

ской ситуации, патологоанатоми-

ческих признаков и подтвержда-

ется лабораторной диагностикой. 

Лабораторные методы диагностики 

включают в себя выделение на пи-

тательные среды, биохимический 

анализ, серологические и молеку-

лярные методы.

Микробиологические мето-

ды. Сбор образцов для выделения 

ОRТ производят сухими стериль-

ными тампонами из верхних ды-

хательных путей птицы. Жизнеспо-

собность бактерия сохраняет при 

40С в течение 2 дней или при -200С 

в течение 5 дней. Посмертно от-

бирают органы и ткани, имеющие 

патологические изменения [4].

Для культивирования бакте-

рии используют кровяной агар, 

колумбийский агар или соево- 

казеиновый агар с добавлением 

5-10% овечьей крови и 10 мкг/мл 

гентамицина или полимиксина. 
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Добавление противомикробных 

препаратов в культуральную среду 

является обязательным, поскольку 

другие бактерии, такие как E. coli, 

Proteus spp., Pseudomonas spp., 

могут маскировать рост ОRТ [3]. 

В настоящее время в продаже 

нет селективных и/или специфи-

ческих культуральных сред для 

ОRТ. Инкубацию обычно прово-

дят в анаэробных или микроаэро-

фильных условиях с 7% CO
2
 при 

370C в течение от 24 до 48 ч, что 

затрудняет процесс быстрой иден-

тификации и увеличивает затраты 

на подтверждение диагноза.

Существуют также некоторые 

коммерческие диагностические 

наборы (API 20 NE и API ZYM, 

bioMerieux SA, США) для биохими-

ческой идентификации, которые 

были протестированы и адаптиро-

ваны для идентификации ОRТ [5].

Серологические методы 

имеют преимущества по сравне-

нию с микробиологическими, по-

скольку антитела в крови птиц со-

храняются в течение нескольких 

недель после инфицирования [5]. 

Ранее серологические методы ис-

пользовались как основные для 

изучения ОRТ-инфекций.

Существует экспресс-тест аг-

глютинации сыворотки для мо-

ниторинга нескольких заболева-

ний, включая ORT, у промышлен-

ной птицы. Это практичный, низ-

кий по стоимости и простой в ис-

пользовании в полевых условиях 

экспресс-тест, позволяющий бы-

стро получить результаты и при-

нять меры.

Однако имеются данные о том, 

что при обнаружении антител у кур-

несушек с помощью экспресс- теста 

наблюдалась перекрестная реак-

ция с серотипами А и В и между 

серотипами I и L. Другие исследо-

вания показали низкую специфич-

ность теста для серотипов A, E и I, 

что подчеркивает определенные не-

достатки этой методики [5].

Поскольку возможна пере-

крестная реакция с антителами, 

вырабатываемыми после зара-

жения, для серологической диа-

гностики также используют метод 

непрямого тИФА, разработанный 

для использования на цыплятах, 

в котором применяют коммер-

ческие наборы («IDEXX», США). 

Но по сравнению с экспресс- 

тестом метод непрямого тИФА 

требует больше времени и затрат 

на его выполнение [5].

Молекулярно- генетические 

методы. На сегодняшний день 

одним из эффективных лабора-

торных методов диагностики за-

болевания можно считать методы 

с использованием полимеразной 

цепной реакции (ПЦР), в том числе 

количественной. Существуют набо-

ры для обнаружения возбудителя 

в различных биоматериалах от пти-

цы и окружающей среды дан-

ным методом («BIO-X Diagnostics 

S.A.», Бельгия). В России прове-

дены исследования по обнаруже-

нию возбудителя молекулярно- 

генетическими методами, однако 

еще не существует собственных 

коммерческих наборов для ис-

пользования в птицеводстве [9]. 

Тем временем, новые филогенети-

ческие анализы гена 16S рРНК по-

зволили сравнить изоляты из раз-

ных стран, показав наличие боль-

шого разнообразия среди штам-

мов ORT [10]. Все это обуславли-

вает необходимость дальнейшей 

разработки новых диагностических 

систем, в том числе ввиду необ-

ходимости импортозамещения. 

Дальнейшие исследования гене-

тических особенностей орнитобак-

терий представляют широкий инте-

рес для развития и совершенство-

вания методов диагностики орни-

тобактериоза.

Лечение. Чувствительность 

и резистентность бактерии к про-

тивомикробным препаратам на-

прямую зависят от фенотипиче-

ского профиля штамма и геогра-

фического происхождения; из-

вестно, что ORT легко приобре-

тает лекарственную устойчивость. 

Поэтому при проведении лечеб-

ных мероприятий требуется тща-

тельный подбор антимикробных 

препаратов. Кроме того, приобре-

тенная устойчивость к противоми-

кробным препаратам делает ан-

тибактериальную терапию менее 

эффективной для лечения ORT. 

Не существует специального стан-

дарта для определения профиля 

чувствительности ОRТ к противо-

микробным препаратам, и обычно 

применяются рекомендации Ин-

ститута клинических и лаборатор-

ных стандартов (CLSI) для прихот-

ливых Грам-отрицательных микро-

организмов [11].

Некоторые противомикробные 

препараты, в том числе недавно 

разработанные, становятся неэф-

фективными в отношении ОRТ, что 

подтверждает гипотезу о постоян-

ном переносе резистентности меж-

ду ними и формировании повы-

шенной резистентности к разным 

классам препаратов.

Так, например, исследования 

в Бельгии показали чувствитель-

ность к тиамулину, флорфениколу 

и гамитромицину, а также устойчи-

вость к ампициллину, цефтиофу-

ру, тетрациклину, котримоксазолу 

(сульфаметоксазол + триметоприм) 

и энрофлоксацину. Исследование 

в Мексике показало чувствитель-

ность к амоксициллину, энроф-

локсацину и окситетрациклину 

и устойчивость к гентамицину 

и фосфомицину [11].
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В Японии и Бразилии была за-

регистрирована резистентность 

ORT к котримоксазолу [12]. Рези-

стентность к ампициллину, цефти-

офуру, тетрациклину, котримок-

сазолу и энрофлоксацину также 

наблюдалась в Нидерландах, США 

и Венгрии. Изоляты из Ирана были 

среднечувствительны к энрофлок-

сацину и тетрациклину [8,13].

Профилактика. Поскольку 

большинство штаммов ОRТ обла-

дают устойчивостью к основным 

противомикробным препаратам, 

используемым в птицеводстве, 

вакцинация может быть эффек-

тивной стратегией профилактики 

и контроля заболевания. Знание 

иммунного ответа хозяина имеет 

большое значение для разработки 

более эффективных вакцин. Были 

разработаны различные вакцины, 

в том числе рекомбинантные, и со-

общалось о различных результатах 

по контролю как естественных, так 

и экспериментальных инфекций 

ORT [5,13].

Применение инактивирован-

ной вакцины у домашней птицы 

приводит к быстрому иммунному 

ответу, но титр зависит от адъю-

ванта, что предполагает необхо-

димость введения второй бустер-

ной дозы. Эта вакцинация более 

эффективна для домашней птицы 

с 8-недельного возраста, так как 

материнские антитела негативно 

влияют на реакцию на вакцину, 

защищая потомство до 4-недель-

ного возраста [10].

Зарубежные исследователи [5] 

оценивали продуктивность брой-

леров после вакцинации инак-

тивированной вакциной Nobilis 

OR (MSD Animal Health, Boxmeer, 

Нидерланды). Они выявили, что 

смертность среди вакциниро-

ванных бройлеров снизилась 

на 22,3%, а их продуктивность уве-

личилась на 3,9%.

Также уже разработаны реком-

бинантные субъединичные вакци-

ны. В результате их исследования 

в группе зараженных цыплят была 

обнаружена гомологичная и гете-

рологичная защита с выработкой 

реактивных антител против ре-

комбинантных белков в вестерн- 

блоттинге. Выяснили, что четырех-

компонентная рекомбинантная 

вакцина была способна защитить 

птиц от заражения гетерологичной 

ОRТ-инфекцией [13].
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ОТРАСЛЕВЫЕ НОВОСТИ

В Дагестане впервые откроют завод по производству 

гранулированных комбикормов

Первый завод по производству гранулированных комбикормов откроют в Дагестане. Мощность предприятия рассчитана 

до 63 тыс. тонн продукции в год, сообщает пресс-служба Министерства сельского хозяйства и продовольствия региона.

«Мощность первого завода рассчитана на производство до 63 тыс. тонн гранулированных комбикормов в год. По 

экспертным оценкам, объем использованных кормов всего птицеводства республики в прошлом году превысил 115 тыс. 

тонн. Строительство было начато в конце 2021 года, рассчитываем до июля текущего года ввести в эксплуатацию», – 

говорится в сообщении.

По данным регионального Минсельхозпрода, проект реализует ООО «Батыр-бройлер», который является крупным 

предприятием полносистемного производства в сфере АПК. С ходом реализации инвестиционного проекта ознакомился 

первый заместитель министра сельского хозяйства и продовольствия РД Шарип Шарипов.

Источник: tass.ru


