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BROJLERCSIRKEK
HASVIZKOR-SZINDROMAJA

brojlercsirkék un. hasvizkor-
A szindroméajat /AS/ a kulfoldi
szakirodalomban magas tiddbel
vérnyomaskent /oul-
monary hypertensi- sirkd
on, PHS/, llletve a g _7
sziv joookamra fala- '
nak hypertrophia-
jakeént /right ventri-
cular hypertrophy,
RVH/ is emlitik (Her-
nandez, 1987, Ju-
lian, 1987). A kulon-
bodz8  elnevezések
az egyazon korke-
pen belul kialakuld
egyes funkcionalis
zavarokra, illetve szervi elvaltoza-
sokra utalnak.
Az Un. hasvizkér-szindroma az
1980-as évektdl egyre gyakrabban
fordul elé az intenziv huscsirke-
nevelés sordn. Az esetek szamanak
megszaporodasa egybeesik a nagy
hustermelésre képes, gyors néveke-
desi fajtdk térhoditasaval. Jelentke-
zésére szdmos anatomiai és élettani
tényezd hajlamosit, manifesztaloda-
sdban pedig kilonfele kilsé korokok
is szerepet jatszanak, ezért jellem-
z&en multifaktoridlis korképnek tekin-
tendd. Leggyakrabban brojler kakas-
csirkekoen fordul eld, de leirtdk mar
pulykaban, kacsaoan és gydngytyuk-
ban is, mig magunk livaban is megfi-
gyeltlk. Valoszinlsithetd azonban,
hogy ez utobb emlitett harom allatfaj
hasvizkérjanak oktana és korfejlédé-
se némileg eltér az intenziv fejléde-
s brojlercsirkék és részben a puly-
kak hasonld korképéetdl.
A hasvizkor kordoban csak a tenger-
szinthez viszonyitva nagyobo magas-
sdgoklban - alacsony oxigén tenzidju

kdrnyezetoen - tartott csirkealloma-
nyokban jelentkezett tdmegesen

(Cueva et al., 1974, Hernandez, A.

1987), kuléndsen ha az allatokat
gyakran érte hideghatds (Huchzer-
meyer €s De Ruyck,1986). Napjaink-
ban azonban alacsonyan fekvd videé-
keken is egyre toboszor észlelik.
Egy, a kdzelmultoan végzett felmeé-
res szerint a korkep a kulénbdzd or-
szdgokban igen elterd aranyban, a
letelepitett csirkék 0,01-10 %-3dban
fejlédik ki. Az USA-ban és az
Egyesult Kirdlysdgban eléfordulasa
mintegy 1,4 %-ra tehetd (Maxwell és
Robertson, 1997).

A brojlercsirkék un. hasvizkor-szind-
romaja az intezeti diagnosztikal
vizsgdlatok eredmeényei szerint ha-
zankban is egyre gyakrabban fordul
eld. Esetenként mas betegségekke!
eqyltt, a vizsgdlatra kuldott allatok-
nak csupadn egy részeben mutatko-
zik, maskor viszont szinte valamennyi
vizsgdlatra kuldott allatban észlel-
hetd.

A korelézmenyi adatok aliomany-
szinten nem ritkan igen magas (20-
40%-0s) eléfordulasi aranyt emlite-

nek. Leggyakraboan 4-5 hetes korban
kerll megfigyelésre, de lefrtdk mar a
naposcsibekoen, sét a keltetés soran
letrejott hidnyos oxi-
génellatas
tében fiatal életkorban
(1-2 het) vald eldfor-
duldsét is.
El6obiek alapjan indo-
koltnak tlinik a brojler-
csirkék Un. hasvizkor-
szindromajaval  kap-
csolatos fontosabb iro-
dalmi adatok (Hernan-
dez, 1987, Julian, 1993
osszefoglald, gyakorlati
igényl attekintése és
sajat tapasztalatokkal kiegészitett
kdzreadasa.

kovetkez-

Koéroktan,
kérfejlodés

Belsd, anatdmiai és élettani
hajlamosité tényezék

A genetikai szelekcio revén elért
nagy fejlédési erély, a jo takarmany-
értekesitéd képesség és az intenziv
takarmanyozas miatt felfokozott
anyagcsere erfsen igényoe veszi a
legzés és a vérkeringés csekely tarta-
lekkapacitasu szervrendszeret is. A
hasliregoen a terjedelmes emeésztd-
szervek nyomasa - a rekeszizom
hidnya miatt - jelentdsen neheziti a
mellkasi szervek és & nagy hasi lég-
zsakok mikodesét. A madarak tude-
je, a bordaivek kozotti resekoe
agyazoddva lényeges tagulasra nem
képes. Az intenziv anyagcsere
igényelte nagyoob vérmennyiseg tu-
dbébe aramoltataséhoz a sziv foko-
Zott teljesitményére van szlkség.



Ennél azonban lényegesebb, hogy
fokozott terhelés esetén a tudd
kapilidrisai alig képesek tagulni. A
tudé ellenéllasa szinte llando, emi-
att megnodvekszik a kisvérkori arterias
nyomas.

A szervezetben kulénbdzd okok
miatt kialakulé hidnyos oxigénella-
tottsag hatdsara fokozddik a vords-
vérsejtek kepzddése, a ver hema-
tokrit-értéke  viszonylag gyorsan
emelkedik (Squires és Summers,
1993), a vorosversejtek megduzzad-
nak, hemoglobin tartalmuk ndveke-
dik, ez a folyamat a vér viszkozitasa-
nak emelkedéséhez vezet, és meg-
novekedett térfogatuk miatt a
vOrosvérsejtek a tudd kapillarisain
nehezeoben préselédnek at. Valo-
szinlsithetd, hogy az emidsalla-
tokhoz hasonldan, a hypoxias allapot
a vér oxigénnel valo kell6 menvil
telitédését szolgdlva csirkében is a
tudd arterioldinak 6sszehtizodasat
vonja masga utan.

Az erésen izmolt testalkatu brojler-
csirkék tlidejének térfogata a szelek-
cid sordn viszonylag kisebbeé valt a
vadon ¢él6 madarakehoz kepest. Az
anatémiai és élettani adottsagok kozt
emlitendd még, hogy a brojlercsirke
tudejében a légzdfelllet alaphartya-
ja vastagabb a tojd tipusu csirkékhez
viszonyitva, emiatt az oxigén hemo-
globinhoz kotédése rosszabb hatas-
foku, tovaobd, a brojlercsirkék voros-
veérsejtjeinek képlékenysége kisebo
(Mirsalimi és Julian 1991). A tudé-
ben uralkodd vémyomas fokozd-
dasa miatt a vér ataramoltatasa tarto-
san megnehezedik, ami a jobb sziv-
kamra faldnak hypertrophigjat, ¢s a
szivbillentylk mUkoédésének kovet-
kezményes elégtelenségét idezi eld.
A kisvérkori keringészavar hatranyo-
san hat a sziv jobb kamrdjanak telits-
désére. A sziv deformdlédasa miatt
a billenty(k zarédasa nem tokéletes,
emiatt @ nagyveérkdri artérids nyomas
csdkken, a vénakban és a nyirokerek-
ben pangas alakul ki. Ez utdbbi elsd-

sorban a hasi szervekben kifejezett.
A részoen genetikailag kodolt pajzs-
mirigyhormon-haztartdsnak meghata-
rozo és dsszetett szerepe van a has-
vizkor-szindroma  kialakulasi hajlam
oroklédeseloen. A viszonylag ala-
csony pajzsmirigyhormon (T4 és T3) -
termeles(l és ezzel parhuzamosan
sejtszinten c¢sdkkent oxidacidval,
illetve oxigénszukseglettel rendel-
kez6 — mas szdval alacsony alapa-
nyagcsereji — nagyobb névekedési-
hormon termelés( tenyészvonalak
kivalasztasa a takarmany-értékesités
javulasat eredményezi (Shlosberg et
al., 1992). Masképpen fogalmazva,
az alacsony oxigénfogyasztasra
torténd szelekcid esetén jO takar-
many-értékesitésli, és gyors testtd-
meg-gyarapodasy, de elhizasra nem
hajlamos tenyészanyag allithatd eld.
Az ilyen tipusu csirkékre jellemzd,
hogy hideg kérmyezetben - a keveés-
bé intenziv fejlédési (hagyoma-
nyos) fajtakkal szemben - a takar-
ményfelvétel és a testtbmeg-gyara-
podas nem, vagy alig csékken (Ju-
lian, 1993), a ver T3 szintje emelke-
dik, illetve az anyagcseréjik gyorsul
(Shlosberg et al. 1999), és ezzel par-
huzamosan a szervezet oxigénszik-
seglete megemelkedik, de ennek
maradéktalan kielegitése - szervi és
egyeb adottsagok miatt - nem lehet-
séges. Az igy kialakuld és tartdsan
meglévé hypoxia a betegség korfe)-
|8desenek kiinduld pontja.

A ,hidegstressz” jelentdséget az
ascites-szindroma kialakulasabban az
is igazolja, hogy napjainkban az at-
meneti hideghatast alkalmazzak a
korkepre hajlamos tenyészvonalak ki-
sz(irésére.

A killonbdzd tenyészvonalak geneti-
kailag meghatarozott, eltéré hor-
monalis adottsagaival nagymérték-
ben magyardzhatd a korkeép kialaku-
lasara vald igen elterd hajlam.
Kisérietesen a T3-nak a takarmanyba
keverésével - mesterséges hiper-
tireoidizmus revén - a kérkep eldfor-
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dulasanak gyakorisdga nd, és ez a
korkepre érzékeny tenyészvonalak
szelekcidjara is felhasznalhatd (Chi-
neme et al., 1995, Decuypere et al.,
1994). Megfigyelték, hogy a korképre
hajlamos brojler vonalak tojsainak
keltetésekor a magzatok alacso-
nyabb vér T3 és T4 szinttel rendel-
keznek, a kelésuk kesdbb torténik és
ez prenatalis hypoxiat eredményez

(Dewil et al., 1996).

Osszefoglalva; a szervezet meg-
novekedett Og igényeinek kielégitet-
lensége (szoveti hypoxia), a veér
oxigénnel valé nem megfeleld telitd-
deése (hycoxaemia), a vér mennyi-
segének megndvekedése (hypervo-
laemia), valamint @ vér dramlasanak
barmely ok (pl. a vér megemelkedett
vordsversejtszam kovetkeztében meg-
novekedett viszkozitasa, a vérkapilla-
risok szkllete sto.) miatti megnehe-
zedése, a hasvizkdr-szindroma kiala-
kulasdnak endogén hajlamositd té-
nyezdi.

Erdekes parhuzamot vonni a csirkék
un. ascites-szindromaja, valamint a
pulykak Un. spontdn cardiomy-
opathigja kozott. Fiatal pulykdkban,
kilondsen egyes tenyészvonalaknal,
a jobb kamra a targyalt korképhez
hasonldan kitagul, a sziv lekerekedik
(golydsziv) 1984).
Ujabb vizsgalatok szerint ennek
eqyik oka, hogy a tojashéj nem kielé-
gité porozitasa kdvetkeztében az

(Czarneczki,

embrionak a keltetés alatti hypoxi-
aemigja lep fel, ami karositja a sziv-
izomzatot. Irodalmi adatok szerint a
korkép korfejlédéséoben a csirkék
ascites -szindrémdjanal felsoroit haj-
lamositd téenyezdknek is szerepe
lehet.

Kiilsé kéroki tényezdk

Ide tartoznak mindazok a tényezék,
amelyek valamilyen szervi kdrosodas,
vagy funkcidzavar kdvetkeztében
nehezitik a vérkeringés és a légzeés
szerveinek mikodését. Ezek egya-
rant lehetnek fertézé vagy nem fer-
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téz8 (tartési-, takarmanyozasi erede-
t() okok, valamint egyéo (immunpa-
tolégiai, anyagforgalmi stb.) ténye-
z8kkel kapcsolatos rendellenessé-
gek. Csoportosithatok tovabba ugy
is, hogy onélldan is képesek-e has-
vizkort eldidézni, vagy csupan, mint
hajlamositd tényezdk jonnek szamitas-
ba. A légzbszervek virusos (pl. a
duzzadt fej szindromét okozo
pneumovirus - Lister, 1997), bakté-
riumos, mycoplasmas, gombas és
egqyeéb eredetl megbetegedései a
gazcsere hatékonysdganak romidsa
kovetkeztében jatszhatnak szerepet
a hasvizkor kialakuldsaban, dar ritka a
meggydz& ok-okozati kapcsolatra
utald gyakorlati eset, vagy kisériet le-
frasa. Ujabb adatok szerint a J-tipusu
csirkeleukdzis virussal vald fertdézott-
ség ndveli a targyalt kérkép kialakula-
sdnak gyakorisagat. Olyan esetekben,
amikor a megbetegedés a fejlédés
jelentéseblo megtorpandsaval jar, a
hasvizkor kialakulasanak valoszinlisé-
ge csdkken. A tlidd gombas eredetll
(pl. Aspergillus fajok okozta) meg-
betegedésekor, amelynek sorédn a
testtdmeg-gyarapodas nem lassul le
szamottevéen, a gazcsere hatékony-
s&ga viszont romlik, hasvizkér kiala-
kulasat is nagyobb ardnyban tapasz-
taltak.

A sziv kulonféle eredetli megbete-
gedései, pl. az Un. golydsziv be-
tegseg, az idult furazolidon-mérge-
z¢s, egyéb toxikus hatasu anyagok
okozta, autoimmun-eredetl vagy
fertéz& szivizom megbetegedések
(pl. adenovirus okozta hydropericar-
dium syndroma, vagy reovirus okoz-
ta cardiomyopathia) is szerepelhet-
nek az el&idezd okok kozott. A
csirkék idult furazolidon mérgezésé-
nek kérbonctani képe nem kilonit-
heté el az ascites-szindrémaétol
(Salyi et al., 1986).

A vérerek endothel sejtjeit kilonféle
toxikus hatasu kémiai anyagok (pl.
fenolvegytletek, k&szénkatrany-szar-
mazékok, dioxin, pentakidrfencl,

kidrozott szénhidrogének sto.), mi-
kotoxinok (pl. patulin, citrinin),
sulyos szelénhiany (Id. exudativ
diathesis) kérosithatjadk, megndvelve
ezdltal a verérfal ateresztéképesse-
gét. Az endothel sejtek hypertrop-
hidgja, hyperplasigja viszont a tudéd

szintén nehezithetik a haslri vérke-
ringést.

Tartdsi hidnyossagok, gy példaul a
hidnyos szelléztetéssel kapcsolatos
oxigénhiany, kéros hatast gdzok (p!.
ammonia, szén-dioxid, szén-monoxid
stb.) megndvekedett mennyisége, tul-

1. t&blazat A brojlercsirkék

hasvizkor-szindromajanak korfejlédése és a fontosabb
hajlamosito tényezSk (Da Silva et al., nyoman)

Korfejlodés

Gyors testtomeg-gyarapodas
Kivalo takarmanyértékesdlés

v

A szervezet megndvekedett €

oxigénigénye
\ 4

A sziv fokozott funkciondlis <

terhelése

(emelkedett perctérfogat) {
\ 4

Emelkedett kisvérkdri nyomds — ——
\ 4

A szivin(kodés zavara <

A jobb szivkamra kitdgulasa,
hypertrophia, hypoxia

Jobb kamra mikodésének eléstelensége

Nagyverkori véndkban
és nyirokrendszerben pangds

Majodverliség és -oedema <+—

l

ASCITES

Hajlamosito tényezsk
Genetikailag meghatarozot hajlam

- nagy energiatartalmd, granulalt takarmany,
- magas szjnvenall tatdsi kdrilmények

- hideg komyezet, nem kielégitd filités
- hypo/hyperthyreoidismus

- fokozott takarmanyfelvéte!

- hypervolaemia

- Na-terhielés

- hypoxaemia miattl fokozott vérdramlas
- hypoxia
(magashegyi kémyezet, szén-dioxid
feldisulés)
- csOkkent oxigénszallitéd-kapacitds
(szén-monoxid, methaemesglobinaemia, anaemia}
- tUdS karosoddsa miatti csokkent gézcsere
(gyulladas, cedema)
- szivoillentyd-gyulladas

- atldé ¢s kapillarisainak anatémial okok miatti
mérsékelt tartalék kapacitésa
- a vér viszkozitdsdnak novekedése
(polycythaemia, a ws-ek csckkent képlékenysége)
- vérér 0sszehlzddds, beszikilés
(hypoxia, Na-terhelés, hideg kémyezet,
furazolidon mérgezés)

-a szivizomzat gyulladasa (virusok)
- 3 szivizomrostok kdrcsedasa
(E-vitamin-hidny, ionofor-antibiotikum -mérgezeés)
- szivoillenty(-elégtelenség
- szivbillentyl-gyulladas (oaktériumok)

a parenchymas szervek karoscddsa

(elfajulds, gyulladas, fiorosis, epeérgyulladas)

vasculdris ellendllo képességenek

ndvelesét eredményezheti.
A haslri szervek, f&kent a maj és a

vese bizonyos megbetegedései (he-

veny vagy idult degenerativ elvalto-
zasok, epeérgyulladas, fibrosis, amy-
loidosis,

daganatképzédeés stb.)

53ag0san magas paratartalom, abnor-
malisan alacsony negativ nyomas az
istallon belll sto. - egymastdl tobbé-
kevésbe eltéré hatdsmechanizmus
révén - gatoljak a gazcserét, légzési
nehézségeket Vvalthatnak ki, és ez is
elésegitheti a hasvizkor kialakuldsat.



Az embridt a keltetés sordn ért
hypoxia (Mirsalimi, et al., 1999),
amelyet a tojashéj nem kielégitd
porozitdsa vagy a szellbztetés hia-
nyossaga sto. idézhet eld, kovetkez-
tében a naposcsibékoen az ascites-
szindréoma esetén megfigyelhetd
elvaltozasoknoz hasonld finomabb
szbveti karosodast, valamint hema-
tolégial eltéréseket (a hematokrit
erték, és a hemoglobin-tartalom
megndvekedeset) lehet észlelni,
melyek csak hetek alatt normaliza-
|6dnak (Lister, 1997). Egyes adatok
szerint a keltetés alatti, vagy az azt
kodvetd tulzottan magas vagy ala-
csony hémeérséklet, az alapanyag-
csere tartdsan fennalld mddositasa
revén hajlamositanak az AS kialakula-
sara.

Megfigyeltek, hogy hypoxia és mara-
dandoé  szivizom-karosodas johet
letre a napos csibék rosszul szelidz-
tetett geépkocsin toérténd széllitasa
soran is (Julian, 1993).

Mint arra kordboban mdr utalas tortént,
a kornyezeti hémérsékletnek a 20-
26°C tartomanytdl pozitlv, de még
inkdbo negativ irdnyl jelentdsebb
eltérése az anyagcsere - és ezaltal az
oxigenigeny - fokozodasat eredme-
nyezi, ami erésen hajlamosit a kor-
kep kialakulaséra (Huchzermeyer et
al., 1988).

Az etetett takarmanyok magas ener-
gia (zsir) tartalma az anyagcsere foko-
z0dasdhoz vezet, ezeért az ilyen
tapok etetése esetén a hasvizkdr
gyakrabban fordul el (Sélyi et al.,
1986). Gyakrabban észleltek az AS
eléfordulasat granulalt takarmanyok
etetésekor, szemben az azonos
bsszetétell es taplaldanyag tartalmu
dercés takarmanyokkal (Bendheim et
al., 1999).

A konyhasoterhelés  hajlamositd
ényezd is lehet, de a félheveny mér-
gezes akar ondlldan is képes a has-
vizkort el8idézni, mert az extracellu-
laris tér ndvekedésével parhuzamo-
san névekszik a keringd vérmennyi-

ség, a vorosversejtek keplékenysége
viszont csokken (Mirsalimi ¢és Julian,
1991). Ennek kovetkeztében, és
részben a kialakuld mérsékelt tidd-
oedema miatt is, a vér nehezebben
preselddik at a tuddé kapillarisrend-
szereben ¢s ez a kisverkori artérias
vérnyomas Jjelentds emelkedését
eredményezi. A csirkék konyhaso-
tlladagolassal szembeni tolerancidja
- a felszivodas, valamint a kivélasztas
szabalyozasadnak, valamint azok ha-
tekonysagénak fejlédése révén - az
¢letkor fuggvényében ndvekszik
(Mirsalimi és Julian, 1991).

A sulyos foszforhidny okozta angol-
kér, az artérids ver csdkkent oxigén-
telitettsége, emelkedett szendioxid
tartalma, az acidosis, tovabbad a
hemokoncentracié miatt megemel-
kedett hematokrit érték szintén hajla-
mosit a jobb szivkamra elégtelensé-
gére, és Igy a hasvizkor kialakuldsara
(Jones, 1994).
E-vitamin/szelén-hiany, vagy ionofér
antibiotikumok tuladagolasa ugyan-
csak okozhat sziv- ésfvagy vazizom-
rost-karosodast, ezéltal szerepet
jatszhat a vérkeringés zavardnak kival-
tasdban. Kisérletesen rossz légcse-
réjl téroen tartott csirkék hasvizkor-
szindromajanak eléfordulasa mér-
seklédott E-vitamin adagolas hatasa-
ra, ¢s ezzel egyltt - kulonbdzd
biockemiai paraméterek valtozasara
alapozva - a szervezet antioxidans-
kapacitdsa novekedett (Bendheim,
19992).

Ritkan el&fordulhat, hogy a szervezet
oxigenigénye ugyan nem nd, de a
vordsvérsejtek kepzddésének - viru-
S0S, parazitas vagy mikotoxin erede-
tl - zavara kovetkeztében anaemia
alakul ki, es ez véltja ki a vérkeringes
fokozddasat.

Megfigyelések szerint az intenziv
huscsirkefajték tldejeben gyakran
megfigyelhetd porc-, rost- ésfivagy
csontszigetek, a legzdkapacitas es a
tuddszovet rugalmassaganak csdk-
kentesével szintén hozzajarulhatnak

e bantalom kialakuldsdhoz (Maxwell
et al., 1987). A hasvizkor-szindroma
kialakuldsanak endogén okait, korfej-
|6dését, valamint a hajlamositd
tényezoket az 1. dora mutatja be.

Klinikai tiinetek

A megbetegedett allatok fején, bér-
fuggelékein és testszerte mas bdrte-
rileteken is cyanosis mutatkozik. A
hasireg kitdgult és folyadék-felhal-
mozodas jeleit mutatja. Az ilyen alla-
tok légzése szapora és nehezitett,
testtartdsuk némileg a kacsaéra emlé-
keztet. Meghajtaskor, megfogaskor
gyakori a hypoxia (hypoxaemia)
miatt bekdvetkezd hirtelen elhullas.
A hasvizkér kifejlédését kovetden az
allatok fejiédése lelassul. A hasvizkd-
ros madarak akkor is eréltetetten léle-
geznek, amikor nincs héség vagy
oxigenhiany. A legszomj, illetve a zi-
halds részlben a hasuregbeli folyadék
felhalmozddasdnak a kodvetkezme-
nye, mivel az a nagy hasi légzsakokat
dsszenyomja, ¢s a tuddben a lég-
csere nehezebbé valik (Huchzermey-
er és De Ruyck, 1986, Julian, 1987).

Hematoloégiai valtozasok

Az AS-ben szenvedd allatokban a
tartds hypoxia kompenzaldsa érde-
keboen a vorosvérsejtszém, az atlagos
sejtnagysag és ezzel egylitt a hemo-
globin és a hematokrit értekek is
megemelkednek. A vordsversejt-
$z8m megndvekedese fokozza a ver
viszkozitdsat, ami tovabb neheziti a
veér atdramoltatdsat a kapillarisokban
(Maxwell, 1988. A haslUregbe torié-
nd fehérjevesztés” miatt csdkken a
vérplazma fehérjetartalma, kulono-
sen az albumin mennyisége, ami vi-
szont az onkotikus nyomas csokkené-
se miatt tovabb rontja a szdvetned-
vek veérpélyaba visszadramlasanak
eselyeit. Az elektrolit-Gsszetétel
ugyanakkor nem mutat szignifikans
merték( eltérést. A tartds hypoxia
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miatt bekdvetkezd sejt- ill. szdvet-
kdrosodasokat jelz8 enzimek aktivi-
tdsa (LDH, AST) a vérplazmaban
megndvekszik. A fehérvérsejtek ko-
zUl a granulocytak szama novekszik,
a lymphocytdk szdma viszont csék-
ken (Hernandez, 1987, Julian, 1987).

Kérbonctani elvaltozdsok
Kérbonctani vizsgalat sordn a bdr, a
bér alatti kdtészdvet és a paren-
chymas szervek pangasos béverlse-
ge lathaté. A véndk kitdgulasa és ver-
rel teltsége legszem-

rel teltsége, a sziv jobb pitvaranak és
az Ures venaknak jelentds kitdgulasa,
a jobb kamra falanak hypertrophiaja,
tovabba kifejezett tuddbdverlseg és
-oedema tapasztalhato.

Kérhatarozas

A brojlercsirkék hasvizkor-szindré-
majanak, mint onalld kérképnek kor-
hatdrozasa Osszetett feladat. A jel-
legzetes klinikal tUnetek és koroonc-

betegséghez tarsul, és/vagy az elhul-
lott allatoknak csupdn egy részében
alakul ki tipikus formaban. Eléfordul
tovabbd, hogy a vérkeringés és a I€g-
Zés heveny elégtelensége kovetkez-
téoen a madarak meég a hasvizkor
kialakulasat mesgelézéen elhullanak.
Az Un. ,heveny szivhaldl” (sudden
death syndrome) néven ismert korkep
igen nehezen kulonithetd el a hasviz-
kér-szindréma heveny alakjatol. Legin-
kdbb a megbetegedések dllomanyoeli
lefolyasa nyujthat segitséget a differen-
cldl-cdiagndzisoan, tovab-

betlinébb a bdroen, a
sziviben és a bélfodor-
ban. A mell- és hastres-
oen jelentés mennyi-
segli, borostydnkd-
sarga szin(, hig, attet-
sz&, gyakran zselatin-
szer( plazma-alvadé-
kot, esetenként fibrin-
cafatokat is tartalmazd
folyadék halmozodik
fel (1. kép). A maj duz-
zadt, szélei lekereke-
dettek, tapintata to-

mott, roppanva szakit-
haté, a Glisson-tok
megvastagszik, flstsz(-
nlvé valik és fellletén
gyakran fibrinbevonat taldlhato. A
szivburokban ugyancsak savd hal-
mozodik fel, és a sziviburok gyakran
az epicardiumhoz tapad. A sziv
jobb pitvara és az Ures vénak kitdgul-
nak. A jobb szivkamra is kitagul (2.
kep), fala esetenként megvastagodik,
sulya elerheti a kamrak osszsulydnak
akar 40%-at, szemben a normal eset-
ben tapasztalhatd 20%-kal (Huch-
zermeyer és De Ruyck, 1986). A tudd
tobbnyire odévérl és oedemas,
maskor halvanyszurkés szind.

El&fordul, hogy a brojlercsirkék
heveny vérkeringési zavar kbvetkez-
teben elhullanak, mieldtt a hasvizkor
kialakulhatott volna. Ilyen esetekben
is a maj béverlsége és duzzadtsaga,
a kulonbdzd vénak kitagulasa €s vér-

1. kép A hasvizkor-szindromaban szenvedd csirke haslri szerveinek jellegzetes kérbonctani
képe. .Golydsziv™, a méj szélei lekerekedtek, burka flustszer(ien elhomdlyosodott, a
Jhasiregben” nagymennyiségl tojasfenériére emiékeztetd, fibrincafatokat is tartal- Az (n. heveny szivhalal
mazé izzadmany.

tani elaltozdsok alapjdn maganak a
hasvizkéros éllapotnak a megal-
lapitdsa nem okoz nehézseéget. A
szdba johetd hajlamositd tényezdk
kozUl az adott esetoen szerepet jat-
szOk bizonyitdsa, illetve masok kiza-
rasa azonoan mar nehezebb. A ve-
dekezési ¢s megeldzési intézkede-
sek megalapozasahoz, a tartashigié-
niai, az anyagforgalmi, a toxikus vagy
fertéz& okok felderitéséhez tobb-
irdnyd laboratoriumi (diagnosztikai
intézeti) vizsgalat valamint a tartdsi
koérulmeények, az alloméany elééle-
tének” kordltekintd tanulmanyozasa
is szlkséges.

Gyakoriak az olyan esetek is, ame-
lyeknél a hasvizkédr egy masik alap-

) 03, hegy ez utdobi kdrkep
jelentkezése esetén, a hul-
lak egy részében a jobb
kamra hyperoophiga mar
felismerhetd. Az emlitett
ket kérkeép korfejlbaése-
ben szdmos kdzos ténye-
z6 (hidnyosan kielégitett
oxigénigény, gyors test-
tbmeg-qyarapodas  sto.)
szerepel, olyannyira, hogy
egyesek (Julian, 1993,
Squires €s Summers, 1993)
azokat egyazon korkép
heveny ilietve idilt megje-
lenési forméjanak tartjak.

kialakuldsdban azonban,
az irodalmi adatok elsdsoroan a lipid-
anyagcsere valtozasok és a lipidperoxi-
daciés folyamatok felerésédésének
szerepét hangsulyozzak. Szdba johet
tovabba a kildnbdzd  okokbdi
kialakuld metabolikus acidosis hajlamo-
sitd szerepe is. A takarmdny zsirtar-
taimanak ndovelése, kuldndsen a
telitetlen zsirsavak (ol. olajsav), valamint
A-, D- és E-vitamin adagolasa egyes
megfigyelések szerint mérsékelheti a
korkép  kialakuldsanak — gyakorisagat
(Squires €s Summers, 1993).

Vedekezés, megeldzés

A hasvizkdr klinikai tlneteit mutatd
allatok eredményesen mar nem



gydgykezelheték. A tlnetcsoport
allomanyszint(i jelentkezése esetén
torekedni kell a komplex kérhatéro-
zas eredményekeént felderitett hajla-
mositd tenyez&k kikliszobolésére.
Bakteriumok vagy mycoplasmak
okozta betegségek jelentkezésekor
megfeleld gydgykezelés javasolt.
Virusok okozta betegségek esetén
az éaltalanos ellendlld képesség és a
tartds kérlimenyeinek javitasara kell
torekedni.

Anyagforgalmi vagy toxikus eredet(
egészseégkarosodasoknal csak az
eldidézd ok tisztazasa és elharitasa
hozhat eredményt. A tartassal kap-
csolatos higiéniai rendellenességek
kikliszobdlése azonban ilyenkor s
hasznos lehet. Az elhulldsok szama
eredmenyesen csokkenthetd példa-
ul az alom-, a levegé- ¢s a szellézte-
tés mindségének javitasaval, vagy az
¢éjszakai lehllés meérseklesevel.

A szakirodalmi adatok szerint olyan
tbmegesen jelentkezd hasvizkor ese-
tén, amelynel nem sikerll a korkép
kialakuldsat el&idezd kulsd” koroko-
kat felderiteni, eredményesen csok-
kentheti a megbetegedések mertékeét
az allomany testtomeg-gyarapoda-
sanak atmeneti - a takarmanyadasg
csOkkentésével elért - visszafogasa,
esetleg alacsonyabb energiatartalmu
keveréktakarmany etetése (Maxwell
etal, 1992).

Tanulmanyoztak a kuldnbdzd vissza-
fogott takarmanyozasi mddszerek
hatdsdt a hasvizkor kialakuldsanak
gyakorisagdra és a testtbmeg-gyara-
podasra. A kisérletek eredménye
szerint a takarmény adagolasi ide-
jének nyolc dréra vald csdkkentése a
hasvizkorodl eredd veszteségeket
nagymértékoen csdkkentette, és ez
tlnik a legkedvez&blb megoldasnak.
Tendencidjdoan hasonld eredmény
érhetd el a megvilagitasi idészak
csOkkentésével is. Kétsegtelen, hogy
a visszafogott takarmanyozas bizo-
nyos mertekig csdkkenti a testtbmeg-
gyarapodas Utemét is, de gazdasagi

szamitasok segitségével kompro-
misszum kothetd (Czarneczki, 1984).
Hatékonynak bizonyulhat a takar-
manyadag 1-3 hetes korban vald
meérséklése is, az ezzel jaro fejlédés-
beli visszamaradast a madarak a
kesSbbiekben még kompenzalni
kepesek.

Gyakorlati szempontbd! [ényeges,
hogy az azonos osszetétell és tapla-
l6anyag-tartalmu dercés keverék-
takarmany etetése esetén a hasviz-
kor-szindroma elSfordulasa joval rit-

kabb, mint amikor azt granulalva
hasznéljak fel (Dale, 1990).

Egyes adatok szerint a nagy éllo-
manysUrliseg - a testtdmeg-gyarapo-
das mérséklése réven - a korkep kia-
lakulasanak gyakorisagat szinten mér-
sekli (Maxwell et al., 19992).

DR. SALYI GABOR, DR. GLAVITS ROBERT
ORSZAGOS ALLAT-EGESZSEGUGY| INTEZET

A DOLGOZAT A STERZOKNEK A tAGYAR
ALLATORVOSOK LAPJABAN (1698. 419-426) MEGJE-
LENT CIKKENEX ROVIDITETT,

ATCOLGOZOTT VALTOZATA.

2. kép A jobb szivkamra kitagulasat szemléitetd harantmetszet
(jobboldalt az egészséges kontroll).
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