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1. Опис навчальної дисципліни

«Превентивні ветеринарні технології заразних хвороб птиці»
	Галузь знань, напрям підготовки, спеціальність, освітньо-кваліфікаційний рівень

	Освітньо-кваліфікаційний рівень
	8.1100101 Магістр

	Напрям підготовки
	8.1100101 – «Ветеринарна медицина»

	Спеціальність
	«Ветеринарна медицина (за видами)»

	Спеціалізація
	«Ветеринарне забезпечення здоров’я птиці»

	Характеристика навчальної дисципліни

	Вид
	Вибіркова

	Загальна кількість годин 
	302

	Кількість кредитів ECTS 
	10

	Кількість змістових модулів
	4

	Курсовий проект (робота)

(якщо є в робочому навчальному плані)
	-

	Форма контролю
	Залік, Екзамен

	Показники навчальної дисципліни для денної та заочної форм навчання

	
	денна форма навчання

	Рік підготовки
	2

	Семестр
	3,4

	Лекційні заняття
	28  

	Практичні, семінарські заняття
	-

	Лабораторні заняття
	41

	Самостійна робота
	233 год.

	Індивідуальні завдання
	-

	Кількість тижневих аудиторних годин для денної форми навчання
	 2,5 год.


2. Мета та завдання навчальної дисципліни
Мета навчальної дисципліни «Превентивні ветеринарні технології заразних хвороб птиці»  полягає у набутті теоретичних і практичних знань з діагностики, лікування та профілактики інвазійних хвороб птиці, отримання практичних навичок в проведенні протипаразитарних заходів  в тваринницьких господарствах та підготовка студента до самостійної практичної роботи. 

Логіка і структура курсу «Превентивні ветеринарні технології заразних хвороб птиці» дозволить студентам засвоїти необхідний обсяг знань, що дає можливість досягти високого рівня професійної компетентності майбутніх фахівців.
Завдання. Основна роль дисципліни – засвоїти будову і розвиток збудників інвазійних хвороб і лікувально-профілактичних заходів в господарствах різного спрямування. 
Виходячи із кваліфікаційної характеристики ветеринарного лікаря, кожен студент має мати наступні знання про основні інвазійні хвороби птиці:

1. Збудники хвороби;

2. Економічні збитки;

3. Цикл розвитку збудників;

4. Епізоотологічні дані;

5. Патогенез;

6. Симптоми хвороби;

7. Патологоанатомічні зміни;

8. Діагностика;

9. Лікування;

10. Профілактичні заходи;

Після вивчення дисципліни студент повинен вміти поставити точний діагноз на інвазійне захворювання, провести лабораторне дослідження різних матеріалів від хворих тварин на наявність збудників інвазії, повести диференційну діагностику, володіти сучасними методами досліджень та заходами превентивних технології забезпечення здоров’я птиці.

Перелік дисциплін із зазначенням розділів, засвоєння яких необхідне для вивчення дисципліни: клінічна діагностика (методи досліджень), внутрішні незаразні захворювання; оперативна хірургія; патологічна фізіологія та імунологія; фармакологія, зоологія, глобальна паразитологія.

Перелік дисциплін із зазначенням із, яким передує вивчення дисципліни: загальна та спеціальна хірургія, пат. анатомія (патологічні зміни за інвазійних хвороб), превентивні ветеринарні технології незаразних хвороб птиці.
3. Програма навчальної дисципліни

Змістовий модуль 1. Превентивні ветеринарні технології за гельмінтозів птиці
Тема лекційного заняття 1. Трематодози птиці особливості превентивних технологій. Найбільш поширені трематодози птиці. Особливості діагностики та лікування за трематодозів у птиці. Ехіностоматидози збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за трематодозів. Ехіностоматидози, Простогонімози, Нотокотильоз, Трахеофільоз, Більхарцієльоз. 
Тема лекційного заняття 2. Трихобільхарзіоз птиці. Визначення хвороби, збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за трихобільхардіозу  птиці. 
Тема лекційного заняття 3. Особливості превентивних технологій за цестодозів птиці.  Найбільш поширені цестодози птиці. Особливості діагностики та лікування за цестодозів у птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за цестодозів птиці.
Тема лекційного заняття 4. Особливості превентивних технологій за нематодозів птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за нематодозів птиці. Сучасні методики лікування. Імагінальна та ларвальна терапія за нематодозів.
Тема лекційного заняття 5. Аскаридатози птиці. Збудники, систематичне положення, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій. Сучасні методики лікування. 
Тема лекційного заняття 6. Особливості превентивних технологій за спіруратозів птиці. Найбільш поширені нематодози птиці. Особливості діагностики та лікування нематодозів птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за нематодозів птиці. Сучасні методики лікування. Імагінальна та ларвальна терапія за нематодозів птиці.
Тема лекційного заняття 7. Акантоцефальози птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за акантоцефальозів птиці. Сучасні методики лікування. Імагінальна та ларвальна терапія за акантоцефальозів птиці.
Тема лекційного заняття 8. Лібіостронгільоз страусів. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологійі. Сучасні методики лікування. Імагінальна та ларвальна терапія.
Тема лекційного заняття 9. Особливості застосування антигельмінтних препаратів у птиці. Лікувально(профілактичні заходи при гельмінтозах птиці. Вимоги до антигельмінтних препаратів. Поділ антгельмінтиків  за механізмом дії. Особливості впливу препаратів нам ікро- та макроорганізм. Основні заходи профілактики розвитку поширення у паразитів лікоопірності. Ефективність терапії. План оздоровлення птахофабрик від гельмінтозів.
Змістовий модуль 2. Превентивні ветеринарні технології за арахноентомозів та протозоозів птиці 
Тема лекційного заняття 10. Особливості превентивних технологій за ентомозів птиці. Найбільш поширені ентомози птиці. Особливості діагностики та лікування за ентомозів у птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за ентомозів птиці.
Тема лекційного заняття 11. Особливості превентивних технологій за акарозів  птиці. Найбільш поширені акарози птиці. Особливості діагностики та лікування за акарозів у птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за акарозів птиці.
Тема лекційного заняття 12. Еймеріоз птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за еймеріозу птиці.
Тема лекційного заняття 13. Малярія птиці. Визначення хвороби. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за малярії птиці.
Тема лекційного заняття 14. Трихомоноз птиці. Визначення хвороби. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за трихомонозу птиці.
Тема лекційного заняття 15. Хвороби, спричинені прокаріотами. Бореліоз птиці. Визначення хвороб. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за хвороб птиці, спричинених прокаріотами.
4. Структура навчальної дисципліни

	Назви змістових модулів і тем
	Кількість годин

	
	денна форма

	
	усього 
	у тому числі

	
	
	лекції
	П
	лаб
	інд
	сам.р.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7

	Змістовий модуль 1. Превентивні ветеринарні технології за гельмінтозів птиці 

	Тема 1. Трематодози птиці
	22
	2
	-
	2
	-
	18

	Тема 2. Цестодози птиці
	22
	2
	-
	2
	-
	18

	Тема 3. Нематодози птиці
	12
	2
	-
	2
	-
	10

	Тема 4. Аскаридатози птиці 
	22
	2
	-
	2
	-
	18

	Тема 5. Стронгілятози птиці 
	20
	2
	-
	2
	-
	16

	Тема 6. Спіруратози птиці 
	22
	2
	-
	2
	-
	18

	Тема 7. Трихонематодози страусів
	8
	2
	-
	-
	-
	6

	Тема 8. Акантоцефальози птиці
	22
	2
	-
	2
	-
	18

	Тема 9. Особливості застосування антигельмінтних препаратів у птиці
	20
	2
	-
	2
	-
	16

	Разом за змістовим модулем 1
	174
	17
	-
	17
	-
	140

	Змістовий модуль 2. Превентивні ветеринарні технології за арахноентомозів та протозоозів птиці

	Тема 1. Особливості превентивних технологій за ентомозів птиці
	22
	3
	-
	4
	-
	15

	Тема 2. Особливості превентивних технологій за акарозів  птиці
	21
	2
	-
	4
	-
	15

	Тема 3. Хвороби птиці спричинені гістомонадами
	22
	2
	-
	4
	-
	16

	Тема 4. Еймеріоз птиці
	22
	2
	-
	4
	-
	16

	Тема 5. Малярія птиці
	22
	2
	-
	4
	-
	16

	Тема 6. Хвороби, спричинені прокаріотами. Бореліоз птиці.
	23
	2
	-
	6
	-
	15

	Разом за змістовим модулем 2
	132
	13
	-
	26
	-
	93


	Курсовий проект (робота) з (якщо є в робочому навчальному плані)
	-
	-
	-
	-
	-
	-

	Усього годин
	306
	30
	-
	43
	-
	233


5. Теми лабораторних занять
	№

п/п
	Назва теми
	Кількість

годин

	1
	Особливості профілактики і лікування ехіностоматидозів та простогонімозу птиці. 
	2

	2
	Особливості діагностики та заходів боротьби з нотокотильозом.
	2

	3
	Сучасні методи діагностики та заходи боротьби з трахеофільозом, більхарцієльозом птиці.
	2

	4
	Превентивні технології  за  райєтинозу та давеніозу птиці.
	3

	5
	Амебо- та хоанотеніоз птиці.
	2

	6
	Сингамоз та ціатостомоз птиці.
	2

	7
	Капіляріози птиці особливості діагностики.
	2

	8
	Сучасні методи діагностики та заходи боротьби з амідостомозом водоплавної птиці.
	2

	9
	Аскарідіоз та гетеракоз  птиці
	2

	10
	Поліморфоз та філікольоз водоплавної птиці.
	2

	11
	Малафагози птиці. Сіфонаптерози. Міази.
	2

	12
	Заходи боротьби  з ентомозами.
	2

	13
	Особливості діагностики та заходів боротьби з кнемідокоптозом птиці
	2

	14
	Епідермоптоз  птиці
	2

	15
	Дерманісіоз птиці
	2

	16
	Сирингофільоз птиці особливості діагностики та профілактики.
	2

	17
	Лейкоцитозоози птиці.
	2

	18
	Малярія птиці – особливості діагностики та заходів боротьби.
	2

	19
	Трихомоноз птиці.
	2

	20
	Гістомоноз птиці
	2

	21
	Еймеріоз птиці.
	2

	22
	Бореліоз птиці
	2

	Разом
	43


6. Індивідуальні завдання
ІНДИВІДУАЛЬНІ ЗАВДАННЯ ДЛЯ САМОСТІЙНОЇ РОБОТИ СТУДЕНТІВ

 Індивідуальне завдання №1. Визначення молюсків до роду. (5 год.)
Завдання: За допомогою макропрепаратів раковинних молюсків, атласу та таблиць навчитись визначати родову належність молюсків, які є проміжними хазяями різних видів гельмінтів.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати раковинних та безраковинних молюсків, їх фотографії, лупи.
Хід роботи: студенти за допомогою таблиць, атласів та макропрепаратів визначають роди молюсків.
Форма здачі: у вигляді замальованих та підписаних в робочому зошиті рисунків раковинних молюсків
викладачу в лабораторії.
Крітерії оцінювання: повністю замальовані та правильно підписані макропрепарати молюсків - 2 бали.
Замальовані але не підписані макроперарати - 0,5 балів.
Замальовані але не правильно підписані препарати - 0,5 балів.
Замальовані але частково підписані або частково правильно підписані препарати - 1 бал.

Індивідуальне завдання №2 (15 год.). Цестодози та трематодози птиці. 

Завдання: за допомогою інтернет-джерел провести пошук матеріалів з особливості морфології і біології збудників, клінічні ознаки хвороб, які вони викликають (лаврвльна та імагінальна стадії), діагностику та заходи боротьби цистицеркозом жуйних та ценурозом овець.
Форма здачі: реферат з морфології, біології збудників, клінічних ознак, діагностиці та заходів боротьби при цистицеркозі тенуїкольному та ценурозі овець (за № п/п студента в списку групи).: обсяг роботи 3-4 с. Формат Word-97, Тime New Romen - 14, інтервал одинарний. Файл формату Word-97 надіслати на електронну адресу курсу матеріали
Теми рефератів:
1. Морфологічні особливості збудників нанофітіозу.
2. Морфологічні особливості збудника опісторхозу.
3. Морфологічні особливості збудника більхарціельозу.
4. Морфологічні особливості збудників ехіностом.
5. Особливості циклу розвутку збудника давеніозу.
6.Особливості циклу розвитку збудника райєтіозу.
7. Особливості патогенезу та імунітету за шистосомат.
8.Особливості патогенезу та імунітету за порроцеркозу.
9. Клінічний перебіг лігульозу.
10. Клінічний перебіг райєтіозу.
11. Особливості діагностики ларвальних цестодозів.
12. Особливості діагностики імагінальних цестодозів.
13. Особливості діагностики нотокотильозу.
14. Особливості діагностики більхарціозу.
15. Особливості проведення ВСЕ за ларвальних цестодозів.
16. Особливості діагностики теніозів.
17. Заходи боротьби з ехіностоматидозами.
18. Заходи боротьби з імагінальними цестодозами птиці.
Критерії оцінювання: за повністю виконану роботу 5 балів
Індивідуальне завдання №3 (15 год.): за допомогою інтернет-джерел провести пошук матеріалів з морфології, біології збудника, проміжних хазяїв, клінічних ознак, діагностиці та заходів боротьби з гельмінтозами птиці. 
Форма здачі: в вигляді файлу Word-97 надіслати на електронну адресу курсу матеріали з морфології, біології збудників, клінічних ознак, діагностиці та заходів боротьби дипілідіозі м’ясоїдних. обсяг роботи 3-4 с. Формат Word-97, ТimeNewRomen - 14, інтервал одинарний. Файл формату Word-97. Матеріали надіслати на електронну адресу курсу. 

Крітерії оцінювання: за виконану роботу 5 балів. 

Теми рефератів:
1. Морфологічні особливості збудника лігульозу.
2. Особливості циклу розвутку збудника давеніозу.
3.Особливості патогенезу та імунітету за нотокотильозу.
4. Клінічний перебіг сингамозу.
5. Особливості діагностики імагінальних цестодозів.
6. Особливості діагностики лібіостронгільозу.
7. Особливості дослідження проміжних хазяїв.
8. Заходи боротьби з капіляріозом. 

Індивідуальне завдання №4 

1) освоїти методику взяття проб фекалий від птиці;
2) ознайомитися з устаткуванням і реактивами, що використовуються для досліджень проб фекалій тварин методами осадження;
3) провести дослідження проб фекалий методом послідовного промивання
Устаткування і матеріали. Мікроскопи, предметні і покрив​ні сккельця, пінцети, скляні палички, скляночки, металеві петлі, ситечка, вода, обгортковий папір, проби фекалий від овець, свиней, коней; кювети, скляні банки, прямі ножиці, компрессории.
Методика проведення заняття. Вивчення методики взяття фекалий від тваринних різних видів. Студенти досліджують фекалії методом послідовного промивання і ознайомлюються з морфологією яєць гельмінтів, личинок і фрагментів гельмінтів. У зошитах з лабораторно-практичних занять вони зобов'язані вести короткі записи і робити замальовки найбільш характерних яєць паразитичних черв'яків. Схематичні малюнки яєць мають бути масштабними.
Форма здачі:в робочому зошиті замалювати яйця паразитів після проведення методики послідовного промивання.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали)

Індивідуальне завдання №5 (5 год)
Скласти голосарій з розділу трематодози  (15-20 термінів)
Форма здачі: Викладачу у вигляді файлу Word-97 Формат Word-97, Тime New Romen - 14, інтервал одинарний.
Крітерії оцінювання: 15 термінів - 2 бали
20 термінів - 3 бали

Індивідуальне завдання №6 (5 год)
Освоїти діагностику та засоби боротьби з ехіностоматидозами птиць. Вивчити морфологічні ознаки збудників ехіностоматидозів водоплавної птиці. Ознайомитися з проміжними хазяями трематод птиці.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, мікропрепарати збудників, мікроскопи, засоби лікування та профілактики хвороби.
Методика проведення заняття. На занятті викладач знайомить студентів з особливостями будови збудників ехіностоматидозу птахів, їх проміжними хазяями. При вивченні теми звертається увага на характерні діагностичні ознаки зазначених паразитозів. Студенти вивчають наявні мікро- та макропрепарати. При цьому, вони розглядають збудників неозброєним оком, під лупою та при малому збільшенням мікроскопа.
Форма здачі: в робочому зошиті замалювати яйця паразитів та основні аспекти циклу розвитку гельмінтозів, що вивчаються. Вміти визначати опісторхісів та ехіностоматид (по яйцям, мікро- та макропрепаратам), володіти методиками гельмінтологічного дослідження.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали)

Індивідуальне завдання №7 (5 год)
Скласти голосарій з розділу цестодози (65-70 термінів)
Форма здачі: Викладачу у вигляді файлу Word-97 Формат Word-97, Тime New Romen - 14, інтервал одинарний.
Крітерії оцінювання: 15 термінів - 2 бали
20 термінів - 3 бали

Індивідуальне завдання №8 (5 год)
Скласти голосарій з розділу нематодози (65-70 термінів)
Форма здачі: Викладачу у вигляді файлу Word-97 Формат Word-97, Тime New Romen - 14, інтервал одинарний.
Крітерії оцінювання: 15 термінів - 2 бали
20 термінів - 3 бали

Індивідуальне завдання №9 (5 год)
Освоїти діагностику та засоби боротьби з капіляріозом. Вивчити морфологічні ознаки збудників.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, мікропрепарати збудників, мікроскопи, засоби лікування та профілактики хвороб.
Методика проведення заняття. Студенти вивчають наявні мікро-, макро-, фотопрепарати, таблиці, стенди, тощо.. При цьому, вони розглядають збудників неозброєним оком, під лупою та при малому збільшенням мікроскопа.
Форма здачі: В робочому зошиті замалювати яйця паразитів та основні аспекти циклу розвитку гельмінтозів, що вивчаються. Вміти визначати паразитів (по яйцям, мікро- та макропрепаратам). Володіти методиками гельмінтологічного дослідження.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали)
Індивідуальне завдання №10 

Оксіуроз коней. Гетеракідози птиці. 

Завдання: Розробити заходи боротьби (не менше 6 пунктів) з даними хворобами та виписати 3 рецепти для лікування хворих твари.
Форма здачі: Викладачу у вигляді письмової роботи на 3 стр. по одному з перерахованих захворювань.
Критерії оцінювання: За повністю виконану роботу 2 бали.
Розроблені заходи боротьби - 1 бал.
Правильно виписані рецепти - 1 бал.

Індивідуальне завдання №11 (5 год)
Завдання до виконання: за допомогою інтернет-джерел провести пошук матеріалів з морфології, біології збудника, проміжних хазяїв, клінічних ознак, діагностиці та заходів боротьби з легеневими паразитами птиці. 

Форма здачі: в вигляді файлу Word-97 надіслати на електронну адресу курсу матеріали з морфології, біології збудників, клінічних ознак, діагностиці та заходів боротьби. обсяг роботи 3-4 с. Формат Word-97, ТimeNewRomen - 14, інтервал одинарний. 

Крітерії оцінювання: за виконану роботу 1 бал. 

Індивідуальне завдання №12 (5 год)
Гангулотеракоз водоплавної птиці. 

Завдання до виконання: за допомогою інтернет-джерел провести пошук матеріалів з морфології, біології збудника, клінічних ознак, діагностиці та заходів боротьби захворюванням. 

Форма здачі: в вигляді презентації Power Point2003-2007 віддати викладачу матеріали з морфології, біології збудників, клінічних ознак, діагностиці та заходів боротьби з цим захворюванням. Обсяг роботи 10-15 слайдів 

Крітерії оцінювання: за виконану роботу 5 балів. 
Індивідуальне завдання №13 (5 год)
Скласти голосарій а розділу арахно-ентомози (65-70 термінів)
Форма здачі: Викладачу у вигляді файлу Word-97 Формат Word-97, Тime New Romen - 14, інтервал одинарний.
Крітерії оцінювання: 50 термінів - 2 бали
70 термінів - 5 балів
Індивідуальне завдання №14 (5 год)

Аргасові кліщі. Гамазоїдні кліщі. 

Завдання: Охарактеризувати особливості морфології і біології кліщів, вивчити клінічні ознаки, діагностику та заходи боротьби із захворюваннями що викликаються ними.

Форма здачі: в вигляді файлу Word-97 віддати викладачу на занятті матеріали з морфології, біології збудників, клінічних ознак, діагностиці та заходів боротьби. обсяг роботи 3-4 с. Формат Word-97, Тime New Romen - 14, інтервал одинарний. 

Крітерії оцінювання: за виконану роботу 1 бал. 

Індивідуальне завдання №15 (5 год)
Освоїти діагностику та засоби боротьби з ар гасовими кліщами. Вивчити морфологічні ознаки кліщів та іх личинок.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, засоби лікування та засоби профілактики хвороб.
Методика проведення заняття. Студенти ознайомлюються з особливостями будови кліщів та їх личинок, циклом розвитку. При вивченні теми звертається увага на характерні диференційні ознаки. Студенти вивчають наявні макро-, фотопрепарати, таблиці, стенди, тощо.. При цьому, вони розглядають комах неозброєним оком, під лупою.
Форма здачі: В робочому зошиті замалювати личинки, імаго та основні аспекти циклу розвитку.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали)
Індивідуальне завдання №16 (5 год)
Освоїти діагностику та засоби боротьби з малафагозом птиці. Вивчити морфологічні ознаки збудників.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, засоби лікування та профілактики хвороб.
Методика проведення заняття. На занятті викладач знайомить студентів з особливостями будови личинок та комах, їх циклом розвитку. При вивченні теми звертається увага на характерні диференційні ознаки. Студенти вивчають наявні макро-, фотопрепарати, таблиці, стенди, тощо.. При цьому, вони розглядають комах неозброєним оком, під лупою.
Форма здачі: В робочому зошиті замалювати личинок, імаго та основні аспекти циклу розвитку.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали)
Індивідуальне завдання №17 (5 год)
Навчитись диференціювати комах за анатомічними особливостями будови. Освоїти заходи боротьби з ними.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, засоби лікування та профілактики хвороб.
Методика проведення заняття. На занятті викладач знайомить студентів з особливостями будови комах та їх циклом розвитку. При вивченні теми звертається увага на характерні диференційні ознаки. Студенти вивчають наявні макро-, фотопрепарати, таблиці, стенди, тощо.. При цьому, вони розглядають комах неозброєним оком, під лупою.
Форма здачі: В робочому зошиті замалювати комах та основні аспекти їх циклу розвитку. Вміти визначати паразитів (по яйцям, мікро- та макропрепаратам).
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали)
Індивідуальне завдання №18 (5 год)
Вивчити морфологічні ознаки безкрилих комах та їх личинок. Освоїти заходи боротьби з ними. 
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, засоби лікування та профілактики хвороб.
Методика проведення заняття. На занятті викладач знайомить студентів з особливостями будови комах, їх циклом розвитку. При вивченні теми звертається увага на характерні диференційні ознаки. Студенти вивчають наявні макро-, фотопрепарати, таблиці, стенди, тощо.. При цьому, вони розглядають комах неозброєним оком, під лупою.
Форма здачі: В робочому зошиті замалювати комах та основні аспекти їх циклу розвитку. Вміти визначати комах по макропрепаратам.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали).
Індивідуальне завдання №19 (5 год)
Вивчити морфологічні ознаки комах та личинок мух. Освоїти заходи боротьби з ними. Освоїти діагностику та засоби боротьби з гнусом.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, засоби лікування та профілактики хвороб.
Методика проведення заняття. На занятті викладач знайомить студентів з особливостями будови комах, їх циклом розвитку. При вивченні теми звертається увага на характерні диференційні ознаки. Студенти вивчають наявні макро-, фотопрепарати, таблиці, стенди, тощо.. При цьому, вони розглядають комах неозброєним оком, під лупою.
Форма здачі: В робочому зошиті замалювати комах та основні аспекти їх циклу розвитку. Вміти визначати комах по макропрепаратам.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали)
Індивідуальне завдання №20 (5 год)
Освоїти діагностику та засоби боротьби кнемідокоптозом птиці. Вивчити морфологічні ознаки кліщів.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, засоби лікування та профілактики хвороб.
Методика проведення заняття. На занятті викладач знайомить студентів з особливостями будови кліщів, їх циклом розвитку. При вивченні теми звертається увага на характерні диференційні ознаки. Студенти вивчають наявні макро-, фотопрепарати, таблиці, стенди, тощо.. При цьому, вони розглядають кліщів під мікроскопом.
Форма здачі: В робочому зошиті замалювати кліщів та основні аспекти їх циклу розвитку. Вміти визначати паразитів по мікропрепаратам. Володіти методиками мікроскопічного дослідження.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали)
Індивідуальне завдання №21(5 год)
Освоїти діагностику та засоби боротьби з акарозами птиці. Вивчити морфологічні ознаки кліщів.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, засоби лікування та профілактики хвороб.
Місце заняття. Лабораторія паразитології.
Методика проведення заняття. На занятті викладач знайомить студентів з особливостями будови кліщів, їх циклом розвитку. При вивченні теми звертається увага на характерні диференційні ознаки. Студенти вивчають наявні макро-, фотопрепарати, таблиці, стенди, тощо.. При цьому, вони розглядають кліщів під мікроскопом.
Форма здачі: В робочому зошиті замалювати імаго кліщів та основні аспекти їх циклу розвитку. Вміти визначати паразитів по мікропрепаратам. Володіти методиками мікроскопічного дослідження.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали)
Індивідуальне завдання №22 (5 год)
 Освоїти діагностику та засоби боротьби з гамазоїдними кліщами. Вивчити морфологічні ознаки збудників.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, засоби лікування та профілактики хвороб.
Методика проведення заняття. Студенти ознайомлюються з особливостями будови кліщів, їх циклом розвитку. При вивченні теми звертається увага на характерні диференційні ознаки. Студенти вивчають наявні макро-, фотопрепарати, таблиці, стенди, тощо.. При цьому, вони розглядають під мікроскопом.
Форма здачі: В робочому зошиті замалювати імаго кліщів. Вміти визначати кліщів.Володіти методиками дослідження.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали)
Індивідуальне завдання №23 (5 год)
Освоїти діагностику та засоби боротьби з іксодовими кліщами. Вивчити морфологічні ознаки збудників.
Матеріально-технічне забезпечення: таблиці, макропрепарати, засоби лікування та профілактики хвороб.
Методика проведення заняття. Студенти ознайомлюються з особливостями будови кліщів, їх циклом розвитку. При вивченні теми звертається увага на характерні диференційні ознаки. Студенти вивчають наявні макро-, фотопрепарати, таблиці, стенди, тощо.. При цьому, вони розглядають під мікроскопом.
Форма здачі: В робочому зошиті замалювати імаго кліщів. Вміти визначати кліщів.
Критерії оцінювання: макс. кількість балів - 5 (замальовані цикли розвитку по 0,25 бали на кожний, за розроблені заходи боротьби - 2,5 бали).

Індивідуальне завдання №24 (5 год)
Завдання:Скласти голосарій з розділу протозоологія  (15-20 термінів)
Форма здачі: Викладачу у вигляді файлу Word-97 Формат Word-97, Тime New Romen - 14, інтервал одинарний.
Крітерії оцінювання: 15 термінів - 2 бали
20 термінів - 3 бали

Індивідуальне завдання №25-42 (по 2 год)
В короткій реферативній формі надати відповіді на наступні питання:

25. Назвіть збудників еймеріозу курей та особливості їх локалізації. 

26. Як здійснюють лікування та профілактику еймеріозу курей? 

27. Які найхарактерніші патологоанатомічні зміни спостерігають при еймеріозі птиці? 

28. Де локалізується збудник гістомонозу і які особливості патогенезу хвороби? 

29. Схарактеризуйте клінічні ознаки трихомонозу та діагностику хвороби. 

30. Опишіть цикл розвитку малярійного плазмодія. 

31. Які препарати використовують для лікування гістомонозу птиці? 

32. Опишіть цикл розвитку збудників лейкоцитозоозів птахів. 

33. Як відбувається зараження птахів збудником бореліозу? 

34. Які чинники сприяють виникненню й поширенню еймеріозу птиці? 

35. Схарактеризуйте клінічні ознаки та діагностику бореліозу. 

36. Опишіть цикл розвитку збудника малярії. 

37. Назвіть методи діагностики та лікування циліатозів птиці. 

38. Схарактеризуйте клінічні ознаки та діагностику гістомонозу. 

39. Назвіть збудників бабезіозу птиці та особливості їх морфології. 

40. Які іксодові кліщі є переносниками збудників бабезіозу птиці? 

41. Назвіть характерні клінічні ознаки трихоманозу птиці коней. 
42. Як проводять діагностику та лікування малярії птиці?
7. Методи навчання

Форми та методи навчання – лекції, лабораторніі заняття згідно програми курсу.

8. Форми контролю

Форми організації контролю знань, система оцінювання – контроль знань здійснюється шляхом виконання студентами лабораторних робіт, виступів з доповідями, складання модульних контрольних робіт за модульно-рейтинговою системою.

Поточний контроль знань студентів здійснюється на лабораторних заняттях і полягає в проведенні попереднього контролю знань, умінь і навичок студентів, постановку загальної проблеми викладачем та її обговорення за участю студентів, розв’язування завдань з їх обговоренням, розв’язування контрольних завдань, їх перевірку, оцінювання. 

Підсумковий контроль проводиться з метою оцінки результатів навчання на певному освітньому (кваліфікаційному) рівні або на окремих його завершених етапах.

Підсумковий контроль включає модульну форму підсумкового контролю після закінчення логічно завершеної частини лекційних та практичних занять і його результати враховуються при виставленні підсумкової оцінки.

Семестровий контроль проводиться у формі семестрового заліку (у 3-му семестрі) екзамену (4-й семестр) в обсязі навчального матеріалу і в терміни, встановлені навчальним планом.
9. Розподіл балів, які отримують студенти
10. Розподіл балів, які отримують студенти

Оцінювання студента відбувається згідно положенням «Про екзамени та заліки у НУБіП України» від 20.02.2015 р. протокол № 6 з табл. 1. 

	Оцінка

національна
	Оцінка ЄКTС
	Визначення оцінки ЄКTС
	Рейтинг студента,

 бали

	Відмінно
	А
	ВІДМІННО – відмінне виконання лише з незначною кількістю помилок
	90 ( 100

	Добре
	В 
	ДУЖЕ ДОБРЕ – вище середнього рівня з кількома помилками
	82 ( 89

	
	С  
	ДОБРЕ – в загальному правильна робота з певною кількістю грубих помилок
	74 – 81

	Задовільно
	D  
	ЗАДОВІЛЬНО – непогано, але зі значною кількістю недоліків 
	64 ( 73

	
	Е
	ДОСТАТНЬО – виконання задовольняє мінімальні критерії 
	60 – 63

	Незадовільно
	FX  
	НЕЗАДОВІЛЬНО – потрібно працювати перед тим, як отримати залік (позитивну оцінку)
	35 ( 59 

	
	F  
	НЕЗАДОВІЛЬНО – необхідна серйозна подальша робота
	01 ( 34 


Для визначення рейтингу студента (слухача) із засвоєння дисципліни RДИС (до 100 балів) одержаний рейтинг з атестації (до 30 балів) додається до рейтингу студента (слухача) з навчальної роботи RНР (до 70 балів): R ДИС  = R НР  + R АТ .

	Поточне тестування та самостійна робота
	Підсумкова атестація

(екзамен, залік)*
	Загальна кількість балів*

	Змістовий модуль 1
	Змістовий модуль 2
	
	

	Т1
	Т2
	Т3
	Т4
	Т5
	Т6
	Т 7
	Т 8
	Т1
	Т2
	Т3
	Т4
	Т5
	Т6
	
	

	14
	14
	14
	12
	14
	12
	10
	10
	18
	16
	16
	18
	16
	16
	0-15
	0-50

	0-100
	0-100
	0-30
	0-100


Примітки. *Дисципліна комплексна

Рейтингові оцінки із змістових модулів

	Термін навчання, тижні
	Номер змістовного модуля
	Навчальне навантаження, годин
	Кредити ECTS
	Рейтингова оцінка змістового модуля, бали

	
	
	
	
	Мінімальна
	Максимальна

	17
	1
	168
	4,7
	60
	100

	13
	2
	174
	4,8
	60
	100

	Всього 
	2
	342
	9,5
	42,0
	70,0


10. Методичне забезпечення

1. Галат В. Ф., Березовський А. В., Сорока Н. М., Прус М. П., Євстаф’єва В.О., Галат М. В. Паразитологія та інвазійні хвороби тварин. Підручник./ за ред. проф. Галат В. Ф.- Полтава: ТОВ НВП «Укрпромторгсервіс», 2012. - 338.
2. Ветеринарна паразитологія / Ю.Г. Артеменко, В.Ф. Галат, Л.П. Артеменко та ін. – К.: Лібра, 1998. – 288 с. 

3. Методичні вказівки з діагностики гельмінтозів тварин / В.Ф. Галат, А.В. Березовський, Н.М. Сорока. – К.: Ветінформ, 2004. – 54 с. 

4. Паразитологія та інвазійні хвороби тварин / В.Ф. Галат, А.В. Березовський, М.П. Прус, Н.М. Сорока; За ред. В.Ф. Галата. – К.: Вища освіта, 2003. – 464 с.

5. Практикум із паразитології / В.Ф. Галат, Ю.Г. Артеменко, М.П. Прус та ін.; За ред. В.Ф. Галата. – К.: Урожай, 2001. – 192 с.

11. Рекомендована література
Базова
1. Галат В. Ф., Березовський А. В., Сорока Н. М., Прус М. П., Євстаф’єва В.О., Галат М. В. Паразитологія та інвазійні хвороби тварин. Підручник./ за ред. проф. Галат В. Ф.- Полтава: ТОВ НВП «Укрпромторгсервіс», 2012. - 338.
2.  Методичні вказівки з діагностики гельмінтозів тварин / В.Ф. Галат, А.В. Березовський, Н.М. Сорока. – К.: Ветінформ, 2004. – 54 с. 

3. Паразитологія та інвазійні хвороби тварин / В.Ф. Галат, А.В. Березовський, М.П. Прус, Н.М. Сорока; За ред. В.Ф. Галата. – К.: Вища освіта, 2003. – 464 с.

4. Практикум із паразитології / В.Ф. Галат, Ю.Г. Артеменко, М.П. Прус та ін.; За ред. В.Ф. Галата. – К.: Урожай, 2001. – 192 с.

Допоміжна
1. Василькова З.Г. Методы гельминтологических исследований (Пособие для врачей и биологов). – М.: Медгиз, 1955. – 228 с. 

2. Демидов Н.В. Гельминтозы животных: Справочник. – М.: Агропромиздат, 1987. – 335 с.

3. Зажиттєва та посмертна діагностика гельмінтозів тварин: Методичні рекомендації для студентів факультету ветеринарної медицини та слухачів Інституту післядипломного навчання керівників і спеціалістів ветеринарної медицини / С.І. Пономар, А.А. Антіпов, Ю.Г. Артеменко та ін. – Біла Церква, 2003. – 54 с.

4. Котельников Г.А. Гельминтологические исследования животных и окружающей среды: Справочник. – М.: Колос, 1983. – 208 с.

5. Котельников Г.А. Диагностика гельминтозов животных. – М.: Колос, 1974. 240 с.

6. Лабораторные исследования в ветеринарии: Вирусные, рикетсиозные и паразитарные заболевания: Справочник под ред. Б.И. Антонова. – М.: Агропромиздат, 1987. – 24 с.

7. Методические рекомендации по проведению исследований в гельминтологии. – М., 1983. – 85 с.

8. Мигачева Л.Д., Котельников Г.А. Методические указания по использованию устройства для подсчета яиц гельминтов при диагностике нематодозов животных // Рекомендации Госагропрома СССР по внедрению достижений науки и практики в производство. – М., 1987. – № 6. – С. 85–87.

9. Основные методы диагностики гельминтозов: Метод рекомендации для студентов ветеринарного факультета и слушателей факультета повышения квалификации / Белоцерков. с.-х. ин-т; Сост. Ю.Г. Артеменко, А.А. Антипов. – Белая Церковь, 1990. 53 с.

10. Паразитология и инвазионные болезни животных / М.Ш. Акбаев, А.А. Водянов, Н.Е. Косминков и др. – М.: Колос, 1998. – 743 с.

11. Потемкина В.А., Демидов Н.В. Справочник по диагностике и терапии гельминтозов животных. – М.: Сельхозгиз, 1955. – 352 с.

12. Практикум із паразитології / В.Ф. Галат, Ю.Г. Артеменко, М.П. Прус та ін.; За ред. В.Ф. Галата. – К.: Урожай, 1999. – 192 с.

13. Практикум по диагностике инвазионных болезней / М.Ш. Акбаев, К.И. Абуладзе, В.И. Тараканов и др. – М.: Колос, 1994. – 255 c.

14. Рекомендації щодо застосування камери для підрахунку яєць гельмінтів / Пономар С.І.. – Біла Церква. – 2001 – 12 с.

15. Справочник специалиста ветеринарной лабораториии / Н.В. Коротченко, Ю.П. Смиян, А.П. Адаменко и др.; Под ред. Ю.П. Смияна. – К.: Урожай, 1987. – 368 с.

16. Шевцов О.О. Диференційна діагностика гельмінтозів свійських тварин. Для студентів-заочників ветеринарного факультету. – К., 1970. – 36 с.

12. Інформаційні ресурси
1. Паразитарні (інвазійні) хвороби тварин - UA.TextReferat.comhttp://ua.
textreferat. com/referat-15185-1.html
2. Паразитологія та інвазійні хвороби тварин. Практикум//gendocs.ru/docs/ 33/32191/conv_1/file1.pdf

3. Паразитарні (інвазійні) хвороби тварин //www.referatcentral.org.ua ›

	КАЛЕНДАРНИЙ ПЛАН НАВЧАЛЬНИХ ЗАНЯТЬ

	для ОКР Магістр, спеціальність 8.11010101 «Ветеринарна медицина (за видами)»_____

	З дисципліни «Превентивні ветеринарні  технології заразних хвороб птиці»___

	Факультет «Ветеринарної медицини»__

	(осінній семестр)

2 курс 3 семестр 2015/2016 навчальний рік  


НУБіП України







Ф-7.5-2.1.8-05
	                            ЗАТВЕРДЖУЮ:

	              Декан факультету

	 професор, д.біол.н. Цвіліховський М.І./_____

	Число тижнів
	15

	Лекцій
	15

	Лабораторні заняття
	
15

	Самостійна робота
	140

	Всього
	170


	

	


	Тижні
	Лекції
	Кількість годин
	Лабораторні  заняття
	Кількість годин
	Самостійна робота


	Кількість годин

	1
	Трематодози птиці особливості превентивних технологій.
	2
	Особливості профілактики і лікування ехіностоматидозів та простогонімозу птиці.
	2
	Основні гельмінтологічні методи досліджень у птиці
	6

	2
	
	
	
	
	Особливості діагностики та заходи профілактики трематодозів  птиці
	6

	3
	Трихобільхарзіоз птиці.
	2
	Особливості діагностики та заходів боротьби з нотокотильозом.
	2
	Сучасні методи діагностики та заходи боротьби з ларвальними цестодозами
	8

	4
	
	
	
	
	Превентивні технології за імагінальних цестодозів
	8

	5
	Особливості превентивних технологій за цестодозів птиці.  
	2
	Сучасні методи діагностики та заходи боротьби з трахеофільозом, більхарцієльозом птиці.
	2
	Особливості профілактики лігульозу водоплавної птиці
	8

	6
	
	
	
	
	Сучасні заходи профілактики та діагностики за аскаридатозів птиці
	8

	7
	Особливості превентивних технологій за нематодозів птиці.
	2
	Превентивні технології  за  райєтинозу та давеніозу птиці.
	2
	Сучасні заходи профілактики та діагностики стронгілідозів птиці
	8

	8
	
	
	
	
	Сучасні заходи профілактики та діагностики капіляріозів птиці
	8

	9
	Аскаридатози птиці.
	2
	Амебо- та хоанотеніоз птиці.
	2
	Особливості профілактики і лікування гельмінтозів страусів 
	18

	10
	
	
	
	
	Особливості профілактики і лікування стронгілоїдозів
	8

	11
	Особливості превентивних технологій за спіруратозів птиці.
	2
	Сингамоз та ціатостомоз птиці.
	2
	
	

	12
	
	
	
	
	Особливості гельмінтологічного обстеження об’єктів навколишнього середовища
	18

	13
	Лібіостронгільоз страусів. 
	2
	Капіляріози птиці особливості діагностики.
	2
	Сучасні заходи профілактики та діагностики трихурат
	8

	14
	
	
	
	
	
	

	15
	Акантоцефальози птиці.
	2
	Сучасні методи діагностики та заходи боротьби з амідостомозом водоплавної птиці.
	2
	Особливості профілактики і лікування спіруратозів
	8


Викладачі-лектори:   Семенко О.В.         /_______________





_Сорока Н.М.            /_______________
Завідувач кафедри паразитології 

та тропічної ветеринарії, д.вет.н., професор______________Н.М. Сорока 
	КАЛЕНДАРНИЙ ПЛАН НАВЧАЛЬНИХ ЗАНЯТЬ

	для ОКР Магістр, спеціальність 8.11010101 «Ветеринарна медицина (за видами)»_____

	З дисципліни «Превентивні ветеринарні  технології заразних хвороб птиці»___

	Факультет «Ветеринарної медицини»__

	(весняний семестр)

2 курс 4 семестр 2015/2016 навчальний рік  


НУБіП України







Ф-7.5-2.1.8-05
	                            ЗАТВЕРДЖУЮ:

	              Декан факультету

	 професор, д.біол.н. Цвіліховський М.І./  ____

	Число тижнів
	13

	Лекцій
	13

	Лабораторні заняття
	
26

	Самостійна робота
	93

	Всього
	132

	
	


	

	


	Тижні
	Лекції
	Кількість годин
	Лабораторні  заняття
	Кількість годин
	Самостійна робота


	Кількість годин

	1
	
	
	Малафагози птиці. Сіфонаптерози. 
	2
	Заходи профілактики ентомозів у птиці 
	5

	2
	Особливості превентивних технологій за ентомозів птиці 
	2
	Хвороби, спричинені мухами
	2
	Найбільш поширені інсектицидні препарати, що використовують для птиці 
	10

	3
	
	
	Особливості діагностики та заходів боротьби з кнемідокаптозом 
	2
	Заходи профілактики з акарифрмними кліщами  у птиці
	10

	4
	Особливості превентивних технологій за акарозів  птиці 
	2
	Епідермоптоз  птиці
	2
	Особливості профілактики і лікування кнемідокоптозу
	5

	5
	
	
	Дерманісіоз птиці
	2
	Особливості використання інсектоакарицидів за арахноентомозів птиці
	10

	6
	Еймеріоз птиці 
	2
	Сирингофільоз птиці
	2
	Гістомоноз птиці 
	10

	7
	
	
	Еймеріоз птиці.
	2
	Особливості перебігу та лікування малярії
	5

	8
	Малярія птиці 
	2
	Малярія птиці – особливості діагностики та заходів боротьби.
	2
	Особливості профілактики і лікування бабезіозу
	10

	9
	
	
	Трихомоноз птиці, особливості діагностики.
	2
	Особливості профілактики і лікування еймеріїдозів
	10

	10
	Трихомоноз птиці
	2
	Гістомоноз птиці
	2
	Особливості профілактики і лікування трихоманозу
	5

	11
	
	
	Лейкоцитозоози птиці.
	2
	Сучасні препарати та особливості їх використання за протозоозів
	5

	12
	Хвороби птиці, спричинені прокаріотами. 
	2
	Амебіоз птиці
	2
	Особливості профілактики і лікування бореліозу
	5

	13
	
	
	Спірохетози птиці
	2
	Особливості профілактики і лікування амебіазів
	5


Викладачі-лектори: 
Семенко О.В.         /_______________


Завідувач кафедри паразитології 

та тропічної ветеринарії, д.вет.н., професор______________Н.М. Сорока 
НУБіП України







Ф-7.5-2.1.8-03
Протокол

погодження навчальної дисципліни 

«Превентивні ветеринарні  технології заразних хвороб птиці»
Магістерської програми 

«ВЕТЕРИНАРНЕ ЗАБЕЗПЕЧЕННЯ ЗДОРОВ’Я ПТИЦІ»
з іншими дисциплінами спеціальності
 8.1100101 «Ветеринарна медицина (за видами)» ОКР «Магістр»
	Дисципліна та її розділи, що передують вивченню дисципліни «Превентивні ветеринарні  технології заразних хвороб птиці»
	Прізвище, ініціали, вчена ступінь та вчене звання викладача, що забезпечує попередню дисципліну
	Підпис
	Дисципліна та її розділи, в яких використовуються матеріали дисципліни «Превентивні ветеринарні  технології заразних хвороб птиці»
	Прізвище, ініціали, вчена ступінь та вчене звання викладача, що забезпечує наступну дисципліну
	Підпис

	Паразитологія та інвазійні хвороби тварин
	Семенко О.В., к.вет.н., доцент
	
	Превентивні ветеринарні технології незаразних хвороб птиці
	Дорощук В.О., к.вет.н., доцент 
	

	Ветеринарна фармакологія (протипаразитарні препарати)
	Іщенко В.Д., к.вет.н., доцент
	
	Внутрішні незаразні хвороби птиці
	Голопура С.І.., к.вет.н., доцент
	

	Клінічна діагностика
	Бондар О.В., к.вет.н., доцент
	
	Акушерство, гінекологія та біотехнологія відтворення тварин з основами андрології
	Любецький В.Й.,

д.вет.н., професор
	


Завідувач кафедри паразитології 

та тропічної ветеринарії, д.вет.н., професор                              Н.М. Сорока
Декан факультету ветеринарної медицини, 
д.біол.н., професор                 





М.І. Цвіліховський
НУБіП України







Ф-7.5-2.1.8-04
«Структурно-логічна схема викладання дисципліни»

«ПРЕВЕНТИВНІ ВЕТЕРИНАРНІ ТЕХНОЛОГІЇ 

ЗАРАЗНИХ ХВОРОБ ПТИЦІ» 
	Номер змістового модуля
	Розділ

дисципліни
	Тема лекції
	Тема

практичного (лабораторного) заняття
	Форма контролю знань

	1
	Превентивні технології за гельмінтозів птиці
	Трематодози птиці особливості превентивних технологій. Особливості превентивних технологій за цестодозів птиці. Особливості превентивних технологій за лігульозу птиці . Особливості превентивних технологій за райєтіозу птиці. Давеніозу птиці. Особливості превентивних технологій за нематодозів птиці. Акантоцефальози. Особливості застосування антигельмінтних препаратів у птиці.
	Особливості профілактики і лікування шистосомозу. Особливості діагностики та заходів боротьби з трематодозами. Сучасні методи діагностики та заходи боротьби. Превентивні технології  за  теніозів птиці. Капіляріози птиці особливості діагностики. Сучасні методи діагностики та заходи боротьби з легеневими стронгілятозами птиці. капіляріоз птиці
	Самост., усн, письмово

	2
	Превентивні технології за арахноентомозів та протозоозів
	Особливості превентивних технологій за ентомозів птиці. Особливості превентивних технологій за акарозів  птиці. Лейкоцитозооноз птиці. Гістомоноз птиці. Малярія. Хвороби, спричинені прокаріотами.
	Ентомози птиці. Сіфонаптерози. Міази. Кнемідокаптоз. Особливості діагностики та заходів боротьби з дерманісіозом. епідермоптоз птиці особливості терапії та профілактики. Криптоспорідіоз птиці. Гістомоноз птиці особливості діагностики та профілактики. Трихоманоз  птиці. Еймеріоз. Лейкоцитозооноз особливості діагностики та заходів боротьби. Амебіоз. Бореліоз.
	Самост., усн, письмово


Пакети тестових завдань 
НУБіП України 








Ф-7.5-2.1.6-20
НАЦІОНАЛЬНИЙ УНІВЕРСИТЕТ БІОРЕСУРСІВ ТА ПРИРОДОКОРИСТУВАННЯ УКРАЇНИ

Факультет 
Ветеринарної медицини    

Напрям підготовки (спеціальність)     Ветеринарна медицина (за видами ) 
Форма навчання _денна__
Семестр ___4___  Курс __2

ОКР «Магістр»
Кафедра__Паразитології та тропічної ветеринарії__       

Дисципліна «Превентивні ветеирнарні технології заразних хвороб птиці »
Викладач  (Семенко О.В.)
«Затверджую»

 Завідувач кафедри                            ( Сорока Н.М.) 

« __»   _______     2015 р. 

ПАКЕТ ТЕСТОВИХ ПИТАНЬ №1
1. Вкажіть проміжного хазяїна збудника ехіностоматидозу  птиці
2. Проміжними хазяями яких гельмінтів є комахи, представлені на рисунку (дві хвороби)

[image: image1.jpg]



3. В бланку відповідей вкажіть назву хвороби збудник якої може викликати явище «larvamigrans» у людини

4. Вкажіть назву хвороб, збудники яких паразитуюють в повятряносних мішках
5. Збудник якої хвороби птиці паразитує в бронхах та трахеї

6. Як птиці заражаються на капіляріоз (у бланку відповідей впишіть відповідь)

7. Збудники якої хвороби, представлені на рисунку

8. [image: image2.jpg]



Вкажіть до якої родини належать збудники лігульозу птиці
9. Вкажіть основних переносників ехіностоматидозів  птиці
	1
	Дафнії

	2
	Комарі

	3
	Мухи-жигалки

	4
	Мокреці

	5
	Мошки


10. Місце паразитування імаго нотокотилюси в тілі дефінітивного хазяїна?

	(у бланку відповідей впишіть відповідь)


11.  Яйця яких гельмінтів знаходяться у коконі 

	(у бланку відповідей впишіть правильну відповідь)


12. Де паразитують статевозрілі більхієріі?

	(у бланку відповідей впишіть правильну відповідь)


13. Як називається інвазійна личинка збудника райєніозу
	(у бланку відповідей впишіть правильну відповідь)


14. Які із збудників гельмінтозів птиці є гермафродитами?

	1
	Нотокотилюси

	2
	Райєтенії

	3
	Капілярії

	4
	Лігостронгіли


15. Вкажіть хвороби з збудниками біогельмінтами
	1
	Нотокотильоз

	2
	Аскарідіоз

	3
	Стрептокароз

	4
	Амідостомоз

	5
	Сингамоз


16. Вкажіть яйця яких гельмінтів стронгілідного типу

	1
	Трихурисів

	2
	Амідостом 

	3
	Аскарідій

	4
	Ехінурій


17.  Які препарати використовуєть для лікування еймеріозу птиці
	1
	Тетрациклін

	2
	Азідін

	3
	Солюсурьмін

	4
	Байкокс


18. Іксодіди якого роду можуть жити у приміщеннях

	(у бланку відповідей впишіть правильну відповідь латиною)


19. Вкажіть відповідність

	А. паразитоформні кліщі
	1. Knemidocoptes

	
	2. Dermacentor

	В. акариформні кліщі
	3. Rhipicephalus

	
	4. Dermanissys


20. У птиці виявили звапнення кінцівок 

	(у бланку відповідей впишіть діагноз)


21. Назвіть збудника хвороби

[image: image3.jpg]



22. Де паразитують борелії?
	1
	М’язи 

	2
	Кишечник 

	3
	Плазма крові

	4
	Паренхіматозні органи

	5
	Кровоносні судини


23. Враження яким кліщем не викликає виражений свербіж

	(у бланку відповідей впишіть відповідь)


24. Які з препаратів належать до групи перитроїдів

	1
	Неоцидол

	2
	Дектомакс

	3
	Бутокс

	4
	Неостомазан


25. Які роди кліщів відносять до родини Sarcoptidae

	1
	Knemidocoptes

	2
	Demodex

	3
	Dermanissys

	4
	Rhipicephalus


26.  При заковтуванні якої стадії ооцист відбувається зараження птиці еймеріозом?

	1
	меронтів 3-ї генерації

	2
	Мамонтів

	3
	Спорозоїдів

	4
	Спорульованихооцист

	5
	Спороцист


27. Як птиця заражається лейкоцитозоонозом
28. Вкажіть шляхи зараження малярією птиці.

29. Де локалізуються трипаносоми у птиці.

30.Які кліщі можуть жити в приміщеннях?
Конспект лекцій

Тема лекційного заняття 1. Трематодози птиці особливості превентивних технологій. Найбільш поширені трематодози птиці. Особливості діагностики та лікування за трематодозів у птиці. Простогонімоз, Нотокотильоз, Трахеофільоз, Більхарцієльоз. Ехіностоматидози збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за трематодозів. 
Простогонімоз - хвороба спричинюється трематодами Prosthogoni​mus ovatus, P. cuneatus родини Prosthogonimidae підряду Fasciolata. Збудники локалізуються в яйце​проводі (дорослі птахи) або фабрицієвій сумці (молодняк).

Збудники. Це дрібні (завдовжки 3 – 6 мм, завширшки 1 – 2 мм) плоскі гельмінти грушоподібної форми. За життя мають рожевий колір. Обидва присоски розміщені в передній частині, сім’яники — по горизонтальній лінії в задній частині тіла паразита. Жовточники слабко розвинені. Петлі матки займають середню й задню частини тіла. Статеві органи відкриваються на передньому кінці тіла гельмінта поряд з ротовим присоском.

Яйця дуже дрібних розмірів, (0,022...0,027) ( (0,012...0,018) мм, овальної форми, з тонкою і гладенькою оболонкою, світло-жовтого кольору, злегка асиметричні, незрілі (див. вкл., рис. 6, а). На одному з полюсів розміщена кришечка, на іншому — горбок.

Цикл розвитку. Збудники — біогельмінти. Дефінітивні хазяї — свійська птиця (кури, індики, рідше качки та гуси) і дикі птахи (куріпки, глухарі, перепілки, фазани, журавлі, граки). Проміжними хазяями є прісноводні молюски Bithynia leachi, Gyraulus albus, додатковими — бабки з родів Libellula, Anax, Cordulia.

Хворі птахи виділяють у зовнішнє середовище яйця трематод. За умови потрапляння у воду через 8 – 14 діб усередині яєць формуються мірацидії. Звільнившись від яйцевих оболонок, личинки плавають і згодом проникають у тіло проміжного хазяїна. В печінці молюска розвиваються спороцисти, редії та церкарії. За температури 25 – 27 (С церкарії фор​муються за 45 діб. У подальшому вони залишають організм молюска і у воді через рот або анус проникають у личинку бабки. Впродовж 70 діб у м’язовій системі додаткового хазяїна формуються інвазійні личинки збудника — метацеркарії. В процесі метаморфозу комахи інвазійні личинки передаються лялечці та імаго.

Птахи заражаються при поїданні уражених метацеркаріями личинок, лялечок або імаго бабок. У кишках птахів комахи перетравлюються, а метацеркарії паразитів проникають у фабрицієву сумку або яйцепровід, де через 1 – 2 тижні стають статевозрілими.

Епізоотологічні дані. Хвороба реєструється часто. Інвазуються птахи різ​ного віку, однак тяжко хворіють лише дорослі кури. Зараження курей та водоплавних птахів починається навесні. Захворювання курей та індиків частіше реєструють на фермах, розташованих поблизу водойм, де свійська птиця скльовує дорослих бабок, особливо після дощу і в період вранішніх рос навесні й у першій половині літа. Качки та гуси можуть заражатися на водоймах упродовж усього теплого періоду року внаслідок заковтування личинок бабок. Розвиток личинок бабок відбувається у прибережних зарослих ділянках річок, ставів та озер. Метацеркарії збудників перезимовують в організмі бабок. Спалахи інвазії серед свійської птиці спостерігаються у квітні – червні.

Патогенез та імунітет. Перебіг патологічного процесу найтяжчий у дорослої птиці. В яйцепроводі збудники спричинюють подразнення слизової оболонки та порушення його функцій. Спочатку настає гіперфункція шкаралупових та білкових залоз, пізніше — припиняється виділення вапна й білка. Утворюються ненормальні яйця (позбавлені шкаралупи або жовтка). Порушується скоротлива функція яйцепроводу. Він збільшується в об’ємі, нерідко спостерігається його параліч або розрив.

Імунітет не вивчено.

Клінічні ознаки. Розрізняють три стадії клінічного перебігу хвороби у курей.

У першій стадії загальний стан птиці задовільний, але знесені яйця мають потоншену шкаралупу. Згодом з’являються яйця-виливки. Тому говорять, що «кури ллють яйця». Поступово яйцевідкладання ускладнюється. Ця стадія триває близько 1 міс.

У другій стадії хвороби знижується апетит, збільшується черевце, з’являється загальне нездужання, хитка обмежена хода. Кури довго сидять на гніздах, проте яєць не несуть. Замість них птиця виділяє вапняноподібну рідину, змішану з білково-жовтковою масою. Ця стадія триває близько тижня.

Третя стадія характеризується різким погіршенням загального стану хворих, підвищенням температури тіла, відмовою від корму та спрагою. Іноді буває пронос зі сморідним запахом. Більшість хворих курей через 3 – 7 діб гине.

Патологоанатомічні зміни. Виражені зміни в організмі хворої птиці настають лише у разі значної інтенсивності інвазії (вона може досягати 130 паразитів).

У першій стадії хвороби помітне катаральне запалення слизової оболонки фабрицієвої сумки у молодняку і яйцепроводу — у дорослих курей. У другій і третій стадіях в просвіті яйцепроводів виявляють білкові конкременти. У разі розриву яйцепроводів виникає перитоніт. У черевній порожнині знаходять несформовані яйця, іноді гнійний ексудат. Печінка кровонаповнена, на міокарді — крововиливи, селезінка значно збільшена. Спостерігають катаральне запалення слизових оболонок кишок і клоаки.

Діагностика. Зажиттєвий діагноз установлюють на підставі клінічних ознак, епізоотологічних даних і результатів досліджень виділень з клоаки. Методами послідовного промивання фекалій можна виявити дорослих паразитів, а флотаційним методом за Щербовичем — яйця збудників. Посмертно діагноз підтверджується патологоанатомічними змінами та виявленням гельмінтів у місцях їх локалізації.

Лікування розроблено недостатньо. Є повідомлення про ефективність празиквантелу в дозі 5 мг/кг одноразово, а також альбендазолу і фенбендазолу в дозі 5 – 7 мг/кг упродовж 5 днів. 

Антигельмінтики виявляють задовільний ефект лише на початку захворювання.

Нотокотильози - Хвороби спричинюються трематодами Notocotylus attenuatus і Catatropis verrucosa родини Notoco​ty​lidae. Збудники локалізуються в сліпій і прямій кишках водоплавних птахів, іноді курей та індиків.

Збудники. Сисуни дрібних розмірів, від 1 до 7 мм завдовжки і 0,7 – 2 мм завширшки. Краї тіла заокруглені. Черевний присосок відсутній. Статеві отвори відкриваються біля розгалуження кишечника. Жовточники слабко розвинені. Петлі матки розміщені в середній частині тіла.
Яйця збудників дрібних розмірів, (0,018...0,03) ( (0,008...0,013) мм, зрілі, з філаментами завдовжки 0,37 – 0,46 мм (див. вкл., рис. 8, в).

Цикл розвитку. Збудники розвиваються за участю дефінітивних хазяїв (свійська птиця і дикі водоплавні птахи), проміжних (прісноводні молюски багатьох родів — Lymnaea, Bithynia, Planorbis).

Статевозрілі паразити виділяють яйця, які потрапляють у водойми. Розвиток личинкових стадій (спороцисти, редії, церкарії) в організмі проміжних хазяїв триває 2 – 3 міс. У воді церкарії досить швидко перетворюються на адолескаріїв.

Водоплавні птахи заражаються на водоймах при заковтуванні інвазійних личинок — адолескаріїв. У їхніх кишках N. attenuatus досягає статевої зрілості через 1 – 2 тижні, C. verrucosa — через 3 – 4 тижні. Тривалість життя паразитів — близько 2 міс.

Епізоотологічні дані. Хвороба має значне поширення. Водоплавні птахи інвазуються впродовж усього періоду перебування їх на неблагополучних водоймах або заболочених вигулах. Хворіє переважно молодняк.

Адолескарії здатні перезимовувати в зовнішньому середовищі. Взимку птахи самостійно звільняються від збудників.

Патогенез та імунітет. Паразитичні черви спричинюють механічне ушкодження слизової оболонки товстих кишок і сприяють проникненню в його стінки мікроорганізмів.

Імунітет не вивчено.

Клінічні ознаки. Апетит при інтенсивному ураженні гельмінтами (сотні екземплярів) знижується, а згодом і зовсім втрачається. Хворі птахи відстають у рості й розвитку, стають кволими. 
Тема лекційного заняття 2. Трихобільхарзіоз птиці. Визначення хвороби, збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за трихобільхардіозу  птиці. 
Епізоотологічні дані. Хвороба має значне поширення. Водоплавні птахи інвазуються впродовж усього періоду перебування їх на неблагополучних водоймах або заболочених вигулах. Хворіє переважно молодняк.

Адолескарії здатні перезимовувати в зовнішньому середовищі. Взимку птахи самостійно звільняються від збудників.

Патогенез та імунітет. Паразитичні черви спричинюють механічне ушкодження слизової оболонки товстих кишок і сприяють проникненню в його стінки мікроорганізмів.

Імунітет не вивчено.

Клінічні ознаки. Апетит при інтенсивному ураженні гельмінтами (сотні екземплярів) знижується, а згодом і зовсім втрачається. Хворі птахи відстають у рості й розвитку, стають кволими. 
Тема лекційного заняття 3. Особливості превентивних технологій за цестодозів птиці.  Найбільш поширені цестодози птиці. Особливості діагностики та лікування за цестодозів у птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за цестодозів птиці.
Райєтиноз - Хвороба спричинюється цестодами Raillietina echi​no​bothrida і R. tetragona, які належать до родини Dava​ineidae підряду Davaineata. Збудники локалізуються в тонких кишках курей, індиків, павичів, цесарок.

Збудники — стьожкові черви порівняно великих розмірів. Вони досягають 10 – 25 см завдовжки і 1 – 4 мм завширшки. На сколексі розміщені 4 присоски з 8 – 10 рядами дрібних гачечків. Хоботок озброєний 100 – 200 гачками, які розміщені в 1 – 2 ряди. Матка в зрілих члениках містить капсули, в кожній з яких знаходиться від 6 до 12 яєць.

Зрілі яйця мають усередині онкосферу.

Цикл розвитку. Райєтини — біогельмінти. Розвиваються за участю 
дефінітивних (в основному курей) і проміжних (мурашок, а для деяких 
видів — жуків) хазяїв.

Хвора птиця разом з послідом виділяє у зовнішнє середовище зрілі членики збудників. Мурашки поїдають членики з яйцями. При 24 – 26 (С у їхній черевній порожнині впродовж 43 – 46 діб формуються цистицеркоїди.

Кури заражаються при заковтуванні на вигулах мурашок, інвазованих цистицеркоїдами. В їхньому кишечнику паразити стають статевозрілими через 12 – 21 добу (за деякими даними, 20 – 39 діб). Тривалість життя збудників в організмі курей — від 47 до 120 діб.

Епізоотологічні дані. Хвороба реєструється в будь-яку пору року, однак максимальна інтенсивність інвазії спостерігається влітку та восени. Взимку у райєтин відбувається дестробіляція, що свідчить про сезонну адаптацію паразитів до несприятливих умов зовнішнього середовища. Хворіють переважно курчата, рідше — дорослі кури.

Патогенез та імунітет. Патогенний вплив гельмінтів полягає в механічній дії збудників на слизову оболонку кишок, порушенні травлення. Утворюються токсичні речовини, всмоктування яких спричинює токсикоз курей. У крові зменшується кількість еритроцитів та вміст гемоглобіну.

Імунітет не вивчено.

Клінічні ознаки. Перебіг хвороби гострий і хронічний. Гострий перебіг частіше трапляється у молодняку. Курчата й індиченята стають кволими, малорухливими, сидять скупчено, крила опущені, пір’я скуйовджене. Фекалії рідкі, іноді з домішками крові. У хворої птиці з’являється спрага, час від часу — ураження центральної нервової системи (паралічі крил, епілептичні судоми). При гострій формі хвороби, що триває 1 – 7 діб, курчата гинуть.

За хронічного перебігу інвазії спостерігається анемічність і жовтя​ничність слизових оболонок, які згодом стають синюшними. Кури відстають у рості й розвитку. Апетит зберігається.

Патологоанатомічні зміни. Основні зміни спостерігають у тонких кишках — місці паразитування збудників: запалення й потовщення слизової оболонки. Вона набуває яскраво-червоного кольору, на окремих її ділян​ках — крововиливи, горбочки. Іноді трапляються виразки діаметром 8 – 10 мм. У просвіті кишок — клубки паразитичних червів.

Діагностика. За життя досліджують фекалії хворої птиці з метою виявлення члеників або яєць гельмінтів загальноприйнятими методами. Посмертно діагноз установлюють при розтині трупів та знаходженні в зскрібках зі слизової оболонки тонких кишок сколексів цестод.

Лікування. Ефективними антигельмінтиками є ніклозамід і бітіонол у дозі 200 мг/кг дворазово (вдруге — через 4 доби) з кормом. Застосовують також препарати з вмістом празиквантелу одноразово в дозі 10 мг/кг та фенбен​дазолу (10 мг/кг упродовж 4 днів).

Профілактика та заходи боротьби. Для молодняку слід відводити приміщення й вигульні двори, віддалені від місць утримання дорослої птиці, практикувати польове їх утримання зі зміною випасних ділянок. Пташники регулярно очищають від посліду з наступним знезаражуванням його в гноє​сховищі.

У неблагополучних господарствах слід проводити профілактичні дегельмінтизації двічі на рік: восени, через 2 – 4 тижні після закінчення вигульного сезону, й навесні — перед переведенням курей та індиків на вигули.

Давеніоз - Хвороба спричинюється стьожковими червами Dava​inea proglottina (кури), D. meleagris (індики), D. nana (цесарки) родини Davaineidae. Збудники локалізуються в дванадцятипалій кишці.

Збудники — цестоди дрібних розмірів, завдовжки від 0,5 до 10 мм.

D. proglottina складається з 6 – 9 члеників, довжина тіла їх досягає 4 мм, ширина — 0,2 мм. Сколекс озброєний 4 присосками і подвійною короною гачків (80 – 90). На присосках також розміщені маленькі гачечки. Чергування статевих органів неправильне.

Яйця округлі, дрібних розмірів (0,035 – 0,04 мм).

Цикл розвитку. Збудники — біогельмінти. Їх розвиток відбувається за участю дефінітивних (кури, індики, голуби, цесарки та ін.) і проміжних (слизняки — Limax cinereus, Milax gracilis, Agriolimax agrestis та деякі панцерні наземні молюски родів Zonitoides, Vallonia) хазяїв.

Хворі кури виділяють з фекаліями у зовнішнє середовище членики паразитичних червів, що здатні рухатися. При їх руйнуванні звільняються яйця, які заковтують проміжні хазяї. В їхньому кишечнику з яєць виходять онкосфери. Через стінку кишки вони мігрують у порожнину тіла. Тут личинки ростуть і розвиваються до цистицеркоїда. Цей термін залежно від температури повітря становить 12 – 28 діб.

Зараження птиці відбувається у разі скльовування нею проміжних хазяїв, інвазованих цистицеркоїдами. Статевої зрілості гельмінти досягають через 12 діб. Розвиток стьожкових червів від яйця до статевої зрілості триває 32 – 38 діб.

Епізоотологічні дані. Збудниками уражуються кури будь-якого віку, однак найсприйнятливіші і найтяжче хворіють 2 – 4-місячні курчата. Частіше зараження відбувається у вогких, затінених місцях вигулів, де раніше утримували інвазовану птицю. Зараження курей може відбуватися рано навесні через слизняків та наземних молюсків, інвазованих цистицеркоїдами, що перезимували.

Патогенез та імунітет. D. proglottina — одна з найпатогенніших цестод птахів. Паразити мають різко виражений хвороботворний вплив на організм молодняку курей. Вони чинять механічну дію на структуру ліберкюнових залоз. Порушується також функція залозистих клітин, що негативно впливає на діяльність органів травлення. У крові значно зменшуються кількість еритроцитів та вміст гемоглобіну.

Імунітет не вивчено.

Клінічні ознаки. Хвора птиця пригнічена, у неї знижується апетит, з’являються виснаження, спрага, пронос, прискорене дихання. Пір’я скуйовджене. За гострої форми хвороби, що триває 3 – 5 діб, можлива загибель до 60 % курчат. Перед смертю нерідко виникають паралічі.

Патологоанатомічні зміни. При розтині трупів спостерігають виснаження. Слизова оболонка дванадцятипалої кишки катарально запалена, набрякла, потовщена. Місцями відмічають крапчасті крововиливи. У просвіті тонких кишок виявляють значну кількість слизу зі сморідним запахом. Селезінка й жовчний міхур нерідко збільшені в об’ємі.

Діагностика. За життя досліджують фекалії методом послідовного промивання (виявляють членики паразитичних червів) або методом Фюллеборна (знаходять яйця збудників), а посмертно — мікроскопією зскрібків з уражених ділянок кишок (попередньо вміщуючи їх між предметними стеклами).

Лікування таке саме, що й при райєтинозі. Після дегельмінтизації птицю не випускають на вигули 2 дні, а виділені ними фекалії знезаражують.

Профілактика та заходи боротьби. Важливим профілактичним заходом є виключення контакту курей з проміжними хазяями. Слизняків та панцерних наземних молюсків знищують калійною селітрою із розрахунку 3 – 4 ц на 1 га вигулів. За можливості слід практикувати кліткове утримання курчат.

Тема лекційного заняття 4. Особливості превентивних технологій за нематодозів птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за нематодозів птиці. Сучасні методики лікування. Імагінальна та ларвальна терапія за нематодозів. [image: image4.png]


Гетеракоз - хвороба спричинюється круглими гельмінтами виду Heterakis gallinarum родини Heterakidae підряду Ascaridata. Збудники локалізуються в сліпих кишках курей, індиків, цесарок. У фазанів паразитує H. isolonche.

Збудники. H. gallinarum — невеликі нематоди, самці завдов​жки 0,6 – 1,1 см, самки — 0,8 – 1,5 см. Стравохід має кулясте розширення. У самця є дві неоднакової довжини спікули (у H. isolonche спікули однакового розміру). Над клоакою розміщений хітинізований прианальний присосок кіль​цеподібної форми. Вульва у самки знаходиться поблизу середини тіла.

Яйця збудників середніх розмірів, (0,05...0,07) ( (0,03...0,04) мм, світло-сіро​го кольору, овальні, з двоконтурною оболонкою. У зовнішнє середовище виділяються незрілими (на стадії одного бластомера).

Цикл розвитку. Це геогельмінти. Вони розвиваються прямим шляхом. Самки виділяють яйця, які з фекаліями потрапляють у зовнішнє середовище і через 1 – 3 тижні досягають інвазійної стадії.

Кури заражаються на вигулах і в пташниках при заковтуванні з кормом чи водою інвазійних яєць. У тонких кишках з них виходять личинки, які згодом проникають у просвіт сліпих кишок. Після трьох линянь приблизно через 4 тижні у курей і через 1 – 2 міс у індиків вони перетворюються на статевозрілих паразитів. Тривалість життя гельмінтів становить близько одного року.

Личинки H. isolonche проникають у слизову оболонку сліпої кишки фазанів, де досягають статевої зрілості у вузликах. Крізь отвір у них яйця виходять у просвіт кишок.

Епізоотологічні дані. H. gallinarum — нематода, яка найчастіше паразитує в організмі свійської птиці. Найтяжкий перебіг гетеракозу  спостерігається в разі високої інтенсивності інвазії (до 1500 екземплярів) у молодих курей віком від 8 до 24 міс. Пік захворювання реєструється влітку та восени. Деяку роль у поширенні інвазії відіграють дощові черви (резервуарні хазяї), в організмі яких накопичуються яйця і впродовж тривалого часу зберігаються личинки круглих гельмінтів.

Яйця збудників дуже стійкі до несприятливих умов зовнішнього середовища. Частина з них здатна перезимовувати.

Патогенез та імунітет. H. gallinarum вважають малопатогенним видом. Лише в разі значного ураження збудниками порушується цілісність і виникає запалення слизової оболонки кишок. Личинки призводять до деформації структури кишкових залоз, що є причиною змін секреції та всмоктування.

Личинки можуть інокулювати збудників гістомонозу. Одноклітинний джгутиковий організм передається також через яйця H. gallinarum.

При гетеракозі спостерігаються еритропенія, лейкоцитоз, еозинофілія, зниження рівня загального білка, зокрема гамма-глобулінів.

H. isolonche є досить патогенним видом для птахів, на яких полюють мисливці. Збудники спричинюють запалення сліпої кишки з появою вузликів.

Клінічні ознаки. Хвора птиця пригнічена, відстає в рості та розвитку. У неї спостерігається розлад травлення (втрата апетиту, пронос), знижується несучість. Збудник H. isolonche може стати причиною високої смертності птахів.

Патологоанатомічні зміни. Основні зміни виявляють у сліпих кишках: слизова оболонка гіперемійована, набрякла, місцями некротизована.

Діагностика. Діагноз установлюють комплексно. Обов’язково досліджують фекалії за методом Фюллеборна. Слід враховувати подібність яєць H. gallinarum до яєць аскаридій. Тому точний діагноз установлюють посмертно, при розтині сліпих кишок і виявленні статевозрілих паразитів.

Лікування. Для дегельмінтизації застосовують солі піперазину, левамізол, препарати з групи бензімідазолів (флюбендазол, фенбендазол, мебендазол, камбендазол).
Препарати піперазину (піперазин гексагідрат, піперазин адипінат) згодовують курям у дозі 500 мг на голову з кормом щоранку два дні підряд. Аналогічним способом використовують левамізол у дозі 30 мг/кг, фенбендазол (60 мг/кг упродовж 3 днів), камбендазол (70 мг/кг одноразово) та флюбендазол упродовж 7 днів з розрахунку 30 мг/кг корму. Після дегельмінтизації послід від птахів збирають і вивозять у сховище для біотермічного знезараження.

Профілактика та заходи боротьби. Профілактика при гетеракозі відіграє провідну роль у комплексі оздоровчих заходів. Велике значення має роздільне вирощування молодняку й дорослої птиці, забезпечення її повноцінними кормами й гігієнічним водопоєм, щоденне прибирання посліду з приміщень та вигулів.

Дезінвазію пташників та вигулів здійснюють за допомогою таких препаратів: 5%-го розчину карболової кислоти, 5%-ї гарячої водної емульсії ксилонафту або 5%-го гарячого розчину їдкого натру. Їх використовують із розрахунку 1 л/м2 за експозиції 3 год.

Тема лекційного заняття 5. Аскаридатози птиці. Збудники, систематичне положення, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій. Сучасні методики лікування. 
Хвороба спричинюється нематодою Ganguleterakis dispar родини Heterakidae підряду Ascaridata. Збуд​ники локалізуються в сліпих кишках водоплавних птахів.

Збудник. G. dispar за будовою нагадує збудників гетеракозу. Самець завдовжки 1 – 1,5 см, самка — 1,5 – 1,7 см. У самця короткі спікули однакового розміру і 13 пар хвостових сосочків клиноподібної форми (рис. 2.85).

Яйця світло-сірого кольору, овальної форми, з двоконтурною оболонкою, незрілі.

Цикл розвитку. Збудник гангулетеракозу — геогельмінт. Яйця разом з послідом потрапляють у зовнішнє середовище, де за температури 20 – 24 (С упродовж 6 – 7 діб стають інвазійними.

Водоплавна птиця заражається при заковтуванні з кормом або водою інвазійних яєць. В організмі гусей круглі гельмінти досягають статевозрілої стадії впродовж 18 – 25 діб.

Епізоотологічні дані. Хворіють свійські та дикі гусенята, рідше — каченята. Зараження відбувається в основному у вигульний період року. Інтенсивність інвазії може досягати кількох сотень екземплярів паразитів.

Яйця збудників стійкі до чинників зовнішнього середовища. Вони витримують висушування впродовж 10 – 24 год. У неглибоких водоймах (до 5 см) яйця розвиваються і досягають інвазійної стадії. За температури 1 (С розвиток яєць призупиняється, а при 50 – 60 (С вони гинуть. Частина яєць перезимовує в ґрунті.

Патогенез та імунітет, клінічні ознаки та патологоанатомічні зміни значною мірою подібні до таких при гетеракозі.

Діагностика. За життя діагноз установлюють на основі результатів дослідження посліду за методом Фюллеборна та виявлення яєць збудника. Посмертно діагноз підтверджується при розтині сліпих кишок і знаходженні в них паразитів.

Лікування таке саме, як і при гетеракозі. Ефективними є також препарати макроциклічних лактонів.
Профілактика та заходи боротьби. Потрібно практикувати ізольоване вирощування молодняку від дорослої птиці на благополучних пасовищах; регулярно прибирати пташники й дезінвазувати їх; послід знезаражувати. Здійснюють й інші ветеринарно-санітарні заходи, як при гетеракозі. В неблагополучній місцевості двічі на рік (навесні та восени) проводять планові дегельмінтизації гусей.

Хвороба спричинюється круглими гельмінтами Ascaridia galli (збудник реєструється у курей, рідко — в індиків, гусей, цесарок, павичів, рябчиків, глухарів), А. dissimilis (у індиків), A. columbae (у голубів) родини Ascaridae. Паразити локалізуються в тонких кишках.

Збудники. А. galli — найбільша, жовто-білого кольору нематода курей. Самці завдовжки 2 – 7 см, самки — 6 – 12 см (див. рис. 2.84, б). Ротовий отвір оточений трьома губами. У самця є добре розвинений прианальний присосок, оточений хітиновим кільцем, дві тонкі однакові спікули, а також хвостові сосочки.

Яйця середнього розміру, (0,07...0,09) ( (0,04...0,06) мм, світло-сірого кольору, овальні, з гладенькою оболонкою, незрілі.

Цикл розвитку. Аскаридії — геогельмінти. Яйця збудників виділяються з послідом у зовнішнє середовище. Розвиток їх до інвазійної стадії залежить від температури повітря і вологості. За оптимальних умов він завершується за три тижні, а при 29 – 40 (С — за 5 діб.

Зараження курей відбувається в разі заковтування інвазійних яєць з кормом або водою. В дванадцятипалій кишці з яєць виходять личинки, які локалізуються в кишкових ворсинках. Через 8 діб личинки проникають у товщу слизової оболонки, де впродовж 7 – 10 діб линяють і розвиваються. Після цього вони повертаються в порожнину кишок. Аскаридії досягають статевої зрілості через 35 – 58 діб від початку зараження. У молодняку цей термін триває 5 – 6 тижнів, у дорослих курей — 8 тижнів і більше. Тривалість життя збудників становить близько одного року.

Епізоотологічні дані. Особливо часто уражуються і тяжко хворіють на аскаридіоз курчата та молодняк віком до 5 – 6 міс. Дорослі кури є носіями інвазії. В ґрунті інвазійні яйця можуть зберігатися в теплу пору року впродовж 6 міс і більше (за даними деяких дослідників — до 2,5 – 3 років). Отже, яйця здатні перезимовувати. Висушування та прямі сонячні промені діють на них згубно.

На ступінь поширення інвазії істотно впливають скупчене утримання й неповноцінна годівля птиці. Значному поширенню аскаридіозу сприяє також вирощування молодняку разом з дорослими курми на підлозі в антисанітарних умовах.

Тема лекційного заняття 6. Особливості превентивних технологій за спіруратозів птиці. Найбільш поширені нематодози птиці. Особливості діагностики та лікування нематодозів птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за нематодозів птиці. Сучасні методики лікування. Імагінальна та ларвальна терапія за нематодозів птиці.
Тетрамероз - Хвороба спричинюється численними видами круглих гельмінтів родини Tetrameridae підряду Spirurata. Паразити локалізуються в просвіті залоз та порожнині залозистого шлунка свійських качок, гусей, іноді курей, голубів, фазанів, інших диких птахів.

Збудники. Tetrameres fissispina — один із найпатогенніших гельмінтів. Це нематода дуже дрібних розмірів, у якої різко виражений статевий диморфізм. Самці бліді, тонкі, досягають 4 мм у довжину. Вони мають гострі кутикулярні шипи. Живуть на поверхні слизової оболонки. Самки мішкоподібні, темно-червоного кольору, близько 5 мм у діаметрі. Кінці тіла мають ниткоподібну форму. Розміщуються глибоко в залозах слизової оболонки. Живляться кров’ю.

Яйця дрібні, (0,04...0,05) ( ( (0,02...0,03) мм, овальні, з маленькими кришечками на полюсах, вкриті товстою оболонкою сірого кольору, зрілі.

Цикл розвитку. Збудники — біогельмінти. Самки відкладають багато яєць, які разом з послідом виділяються у зовнішнє середовище. Тут вони заковтуються проміжними хазяями: бокоплавами, дафніями, водяними осликами, а також тарганами, бабками, кониками, жуками, війчастими червами. В організмі проміжних хазяїв (переважно ракоподібних) вилуплюються личинки, які двічі линяють і через 7 – 18 діб стають інвазійними.

Зараження птиці відбувається при заковтуванні нею проміжних або резер​вуарних (карась) хазяїв, інвазованих личинками збудників. У залозистому шлунку через 2 – 3 тижні з моменту зараження вони досягають статевозрілої стадії.

Епізоотологічні дані. Основним джерелом поширення тетрамерозу є хворі свійські й дикі качки, які на водоймах заражають бокоплавів та інших проміжних хазяїв збудників. Найсприятливіші умови для інтенсивного їх зараження створюються на мілководних ділянках озер і морів, при ущільненому утриманні качок на відгороджених сіткою водних вигулах.

На водоймах птахи здатні заражатися в будь-яку пору року, однак максимальна інвазованість дефінітивних та проміжних хазяїв і клінічний прояв тетрамерозу у качок спостерігається влітку (липень – серпень). Найсприйнятливішим до інвазії є молодняк (віком 1 – 1,5 міс).

Бокоплави (гамаруси) — рачки великих розмірів, досягають 1 – 2 см завдов​жки. Форма тіла вигнута. Вони живуть у водоймах, багатих на кисень (озера, великі ставки з чистою водою, мілководні ділянки морів і великих лиманів із солоною водою), переважно біля берегів. Бокоплави охоче поїдають послід птиці, внаслідок чого інвазуються личинками гельмінтів. Личинки збудників впродовж усього життя бокоплавів (2 – 3 роки) зберігаються в їхньому тілі.

Патогенез та імунітет. Самки чинять механічний, інокуляторний та анти​генний вплив на організм птиці, внаслідок чого порушується травна функція шлунка, розвивається гастрит з дегенерацією та атрофією залозистої тканини.

Імунітет не вивчено.

Клінічні ознаки. У разі інтенсивної інвазії (сотні паразитів) у хворих каченят спостерігають відсутність апетиту, пронос, іноді блювання, пригнічений загальний стан, недокрів’я, виснаження, відставання в рості та розвитку, нерідко падіж.

Патологоанатомічні зміни. Залозистий шлунок різко збільшений. За об’ємом він майже однаковий з м’язовим. Слизова оболонка запалена, набрякла і вкрита слизом. У просвіті залоз містяться самки паразита у вигляді темно-червоних крапок. Вони помітні макроскопічно при огляді стінки шлунка проти світла. Залози підслизового шару повністю або частково атрофовані. Труп виснажений, слизові оболонки анемічні.

Діагностика. Зажиттєвий діагноз ґрунтується на виявленні яєць збудників у фекаліях. Їх досліджують за методом Фюллеборна або Дарлінга.

Остаточний діагноз установлюють посмертно при розтині трупів і виявленні гельмінтів у залозистому шлунку птиці. Самців можна виявити мікроскопічним дослідженням слизу шлунка.

Досліджують проміжних хазяїв на наявність у них личинок гельмінтів. Компресорним методом у тілі бокоплавів знаходять згорнутих у спіраль дрібних (близько 1 мм завдовжки) личинок.

Лікування. При тетрамерозі качок застосовують левамізол у дозі 30 – 40 мг/кг з кормом чи водою одноразово або фенбендазол у дозі 30 мг/кг — 4 дні підряд. Високоефективними виявилися препарати з групи макроцикліч​них лактонів. Оброблену антигельмінтиками птицю утримують упродовж 3 діб у приміщенні, яке після цього очищають і дезінвазують, послід знезаражують.

Профілактика та заходи боротьби. Потрібно практикувати ізольоване від дорослих качок утримання й випасання молодняку. Вирощування водоплавної птиці на глибоких або проточних водоймах при щільності не більш як 250 голів на 1 га дає позитивні результати. Слід здійснювати біологічне знезараження неблагополучних водойм, не допускаючи на них качок упродовж двох років. Планові дегельмінтизації свійської водоплавної птиці проводять двічі на рік: навесні (перед переведенням їх на водойми) та восени (через два тижні після закінчення випасного сезону).

В окремих господарствах відловлюють і використовують у корм качкам рачків-бокоплавів. З метою запобігання зараженню птиці на неблагополучних водоймах інвазованих бокоплавів знезаражують за допомогою 2%-го розчину піросульфіту натрію або 4%-го розчину вапна.

Спіруратоз - Хвороба спричинюється круглим гельмінтом виду Streptocara crassicauda родини Acuaridae підряду Spirurata. Збудники локалізуються під кутикулою м’язового шлунка свійських качок, гусей та диких водоплавних птахів.

Збудник. Тонка безбарвна нематода невеликих розмірів (завдовжки 4 – 11 мм). Стравохід має два відділи: м’язовий і залозистий. У самців є дві неоднакові спікули й хвостові кутикулярні крила, підтримувані довгими сосочками. У самки вульва відкривається в задній половині тіла.

Яйця дрібних розмірів (0,019 – 0,038 мм), овальні, сірого кольору, з щільною оболонкою, зрілі (містять личинку).

Тема лекційного заняття 7. Акантоцефальози птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за акантоцефальозів птиці. Сучасні методики лікування. Імагінальна та ларвальна терапія за акантоцефальозів птиці.
Поліморфоз - Хворобу спричинюють колючоголові черви Poly​morphus magnus і P. minutus родини Polymorphidae ряду Polymorphida.Скреблики локалізуються в кишках свійських качок та близько 20 видів диких водоплавних птахів.

Збудники. P. magnus паразитує переважно в тонких, P. minutus — у товстих кишках качок. Їхнє тіло жовтого або оранжевого кольору, завдовжки від 0,9 до 1,5 см має веретеноподібну форму. Хоботок озброєний гачками, розміщеними в 16 поздовжніх рядів, у кожному з них — по 7 – 8 гачків. У самців є чотири цементні залози кишкоподібної форми. На хвостовому кінці розміщена статева бурса.

Яйця веретеноподібні, великих розмірів, (0,12…0,13) ( (0,01…0,02) мм, з щільною тришаровою гладенькою оболонкою, зрілі. 

Цикл розвитку. Збудники — біогельмінти. Проміжними хазяями є рачки-бокоплави. У кишках птиці самка скреблика відкладає значну кількість яєць, які разом з фекаліями потрапляють у зовнішнє середовище. На суші яйця швидко гинуть, однак, потрапивши у воду, вони зберігають життєздатність до 6 міс. Тут їх заковтують бокоплави. В їхньому кишечнику оболонка яйця руйнується, звільняючи личинку — акантор, яка проникає в порожнину тіла проміжного хазяїна і згодом перетворюється на інвазійну личинку — акантелу (цистакант). У тілі рачків-бокоплавів розвиток личинкових стадій відбувається впродовж 54 – 60 діб. 

Качки заражаються при заковтуванні бокоплавів, що містять акантел, а також резервуарних хазяїв — деяких видів риб. Останні інвазуються при поїданні гамарусів з акантелами. Розвиток колючоголових червів у кишках птиці триває 27 – 30 діб. Тривалість їх життя — кілька місяців. 

Епізоотологічні дані. Найсприйнятливіші до інвазії каченята в перші 2 – 3 міс життя. Перебіг хвороби у них тяжкий і нерідко закінчується масовою загибеллю. 

У дорослої птиці перебіг хвороби безсимптомний. Зареєстровано випадки зараження збудниками поліморфозу курей та гусей. Зараження качок починається навесні. Інвазія досягає максимуму (до 600 гельмінтів в організмі дефінітивного хазяїна) влітку. Восени зараженість знижується, а взимку качки, як правило, позбавлені скребликів. 

Яйця збудників можуть перезимовувати у водоймах.

Патогенез та імунітет. Колючоголові черви травмують тканини кишкової стінки добре озброєним хоботком. Місце заглиблення хоботка паразита є воротами інфекції, про що свідчать гнійно-запальні процеси в цих місцях. Порушується травлення, а також функція органів інших систем. Іноді збудники проникають через стінку кишок у черевну порожнину і спричинюють перитоніт.

Імунітет не вивчено.

Клінічні ознаки. У хворих каченят спостерігаються втрата апетиту, загальна слабкість, з’являються пронос, виснаження, відставання в рості та розвитку, анемічність слизових оболонок. Дуже тяжкий перебіг хвороби при змішаних гельмінтозах (поліморфоз + стрепто​кароз + тетра​мероз).

Патологоанатомічні зміни. На серозній оболонці кишок виявляють численні вузлики, причиною виникнення яких є занурений у стінку хоботок скреблика. Слизова оболонка кишок запалена, поблизу місць фіксації гельмінтів помітні ерозії, виразки, крововиливи. В окремих випадках трапляється перфорація кишок.

Діагностика. За життя діагноз установлюють на підставі епізоотологічних даних (неблагополуччя водойм), дослідження посліду методом послідовного промивання або методом Фюллеборна. Посмертно поліморфоз діагностують при розтині трупів і виявленні в кишках скребликів та характерних патологоанатомічних змін (рис. 2.92).

Досліджують також проміжних хазяїв компресорним методом на наявність у них інвазійних личинок. Акантели в інцистованому стані добре помітні в тілі бокоплавів завдяки великим розмірам тіла (близько 3 мм) та оранжевому забарвленню. Вони локалізуються (до 8 личинок) у спинній частині бокоплава.

Лікування. Колючоголові черви дуже стійкі до антигельмінтних препаратів. Застосовують бітіонол у дозі 500 мг/кг з кормом у співвідношенні 1 : 50 після 12-годинної голодної дієти. Ефективні також ніклозамід (400 мг/кг) та фенбендазол (20 мг/кг упродовж 5 днів).

Після дегельмінтизації качок утримують упродовж однієї доби у пташниках або на обмежених сухопутних вигулах, після чого переводять на благополучну водойму. Послід, виділений за цей період, прибирають і знищують або знезаражують у гноєсховищі.

Профілактика та заходи боротьби. Для профілактики інвазії виділяють благополучні водойми. Систематично визначають гельмін​тологічний стан водойм, досліджуючи проміжних хазяїв на наявність 
у них цистакантів. Маточне поголів’я качок і гусей утримують ізольовано від молодняку. Потрібно через кожні два роки практикувати зміну водойм. Важливим профілактичним заходом є сухопутне вирощування водоплавної птиці.

Філікольо - Хвороба спричинюється скребликом Filicollis anatis родини Filicollidae ряду Gigantorhynchida. Паразити локалізуються в тонких кишках качок, гусей, а також лебедів та інших диких водоплавних птахів.

Збудник. F. anatis характеризується вираженим статевим диморфізмом: самки відрізняються від самців більшими розмірами та наявністю в ділянці хоботка розширення кулястої форми. Тіло вкрите шипами біло-жовтого кольору.

Самці веретеноподібної форми досягають 0,6 – 0,8 см завдов​жки і 1 – 1,5 мм завширшки. На хоботку яйцеподібної форми розміщені гачки (рис. 2.93). У зад​ній частині тіла знаходиться 6 цементних залоз овальної форми.

Самки — від 1 до 2,5 см завдовжки і близько 4 мм завширшки. На довгій шийці розміщений великий (до 3 мм у діаметрі) бульбусоподібний хоботок, озброєний гачками.

Яйця середнього розміру, (0,062...0,07) ( (0,023...0,028) мм, овальні, вкриті товстою тришаровою оболонкою, зрілі (містять личинку — акантор).

Цикл розвитку. Збудник — біогельмінт. Проміжним хазяїном є водяний ослик (Asellus aquaticus). Термін розвитку личинки скреблика від акантора до цистаканта коливається від 1 до 1,5 міс.

Птиця заражається на водоймах при заковтуванні водяних осликів, що містять інвазійні личинки. У кишках качок скреблик досягає статевої зрілості через 1 міс. Тривалість життя його — кілька місяців.

Епізоотологічні дані. Качки заражаються з ранньої весни до пізньої осені. Ензоотичні спалахи філікольозу спостерігаються переважно в другій половині літа й восени. Найчастіше хворіє молодняк віком 2 – 3 міс. З січня до початку випасного сезону качки, як правило, вільні від гельмінтів. Гуси заражаються скребликами рідше.

Джерело зараження — водяні ослики. Це порівняно великих розмірів рачки, що досягають 1,5 см завдовжки. Вони живуть у прісноводних водоймах, живляться гниючими рештками рослин, а також пташиним послідом. Тривалість життя їх становить більш як один рік. Упродовж усього життя в їхньому організмі зберігаються личинки збудника інвазії.

Яйця цього скреблика досить стійкі до несприятливих чинників зовнішнього середовища (перезимовують у водоймах).

Патогенез та імунітет. Паразити мають різко виражену патологічну дію в період їх проникнення в кишкову стінку (особливо самки), а також під час досягнення статевої зрілості. Озброєним хоботком колючоголові черви порушують цілість усіх шарів кишкової стінки, в результаті чого розвиваються запальні процеси з виникненням виразкових, гнійних та некротичних явищ. Усі ці зміни призводять до порушення діяльності кишок та організму качок загалом.

Імунітет не вивчено. 

Клінічні ознаки. У хворого молодняку спостерігають загальну слабкість, пригнічення, зниження апетиту, відставання в рості та розвитку, виснаження.

Патологоанатомічні зміни. При розтині трупів на серозній оболонці тонких кишок виявляють вузлики завбільшки з горошину, в яких знаходяться хоботки самок гельмінта. У разі проникнення мікроорганізмів у пошкоджені кишки з’являються виразки, гнійне запалення, некротизовані ділянки.

Діагностика. З метою виявлення яєць колючоголових червів досліджують фекалії методами послідовного промивання та флотації з використанням розчину аміачної селітри. Гельмінтологічний розтин тонких кишок дає змогу виявити дорослих паразитів.

Доцільно досліджувати водяних осликів з водойм, на яких знаходилися підозрювані щодо захворювання водоплавні птахи.

Лікування, профілактика та заходи боротьби приблизно такі самі, як і при поліморфозі.

Тема лекційного заняття 8. Лібіостронгільоз страусів. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологійі. Сучасні методики лікування. Імагінальна та ларвальна терапія.
Це один з найбільш поширених і патогенних гельмінтозів страусів. Цей паразит викликає захворювання, відоме як “vrootmag” ‖ або “гнилий ‖ шлунок”, викликаючи високу смертність серед молодняка страусів (Nel, 1980; Reinecke 1983; Sotiraki et al., 2001), а іноді й дорослої птиці (Jansson & Christensson 2000, cited by Ponce Gordo et al 2002). По оцінками смертності від цієї хвороби гине до 50% страусят, 20% - молодих і 10% дорослої птиці. 
У страусів паразитує три види лібіостронгіл («дротяників») 
Тип:Nemathelminthes
Клас:Nematoda 
Підклас:Scernetea
Підряд:Strongylata
родина: Trichostrongylidae
· Гельмінти паразитують в слизових і травних залозах та під кутикулою (коіліном) залозистого і м’язового шлунка.

· Вони є гематофагами – живляться кров’ю.
· Спричиняють у птиці при паразитування виражену анемію і запальні реакції.

За даними літератури лібіостронгіли паразиту.ть лише в страусів і не завдають шкоди іншій птиці. Доросла птиця більш стійка до L.douglassii  і перебіг хвороби у них в основному хронічний. Проблема полягає в високій загибелі страусенят (50% і більше) та високій стійкості паразита до антигельмінтиків. Високою є стійкість збудників і до умов навколишнього середовища, так яйця гельмінтів зберігають життєздатність до 3-х років,а інвазійні личинки – до 9 місяців.

Збудники лібіостронгільозу – геогельмінти. В навколишнє середовище їх яйця потрапляють разом з фекаліями інвазованих страусів і через 60 годин стають інвазійними. Зараження страусів відбувається на вигулах при заковтуванні разом з травою чи водою інвазійних личинок. Через 1 місяць дозріває до статевозрілого гельмінта. Яйця гельмінтів в посліді можна знаходити на 36-у добу від часу зараження птиці.Одна хвора птиця за добу виділяє назовні з фекаліями до 3 млн. яєць.

Тема лекційного заняття 9. Особливості застосування антигельмінтних препаратів у птиці. Лікувально(профілактичні заходи при гельмінтозах птиці. Вимоги до антигельмінтних препаратів. Поділ антгельмінтиків  за механізмом дії. Особливості впливу препаратів нам ікро- та макроорганізм. Основні заходи профілактики розвитку поширення у паразитів лікоопірності. Ефективність терапії. План оздоровлення птахофабрик від гельмінтозів.
В боротьбі з паразитозами слід враховувати стійкість паразитів і їх переносників до засобів боротьби, що вимагає постійного оновлення номенклатури препаратів

Препарати повинні відповідати таким вимогам:

· широкий спектр дії щодо багатьох паразитів з різних систематичних груп, 

· Не пригнічувати функцій імунної системи 

· Не викликати у них звикання при повторному застосуванні 

· Не діяти токсично 

· Бути не дорогими 

Поділ антгельмінтиків  за механізмом дії по Кротову:

· клітинні отрути 
· паралізуючі нервово-м(язову систему і руйнуючі їх покривні тканини 
· діючі на енергетичні процеси 
· порушуючі процеси нервово-м(язової регуляції 
· діючі на активність різних ферментів 
Основні заходи профілактики розвитку поширення у паразитів лікоопірності:

· періодична зміна препаратів на інші, з відмінними фармакокінетичними властивостями;
· економічне використання протипаразитарних засобів з урахуванням епіде-міологічної ситуації, але при достатньому дозуванні; 
· розробка, виготовлення і застосування протипаразитарних комбінацій двох і більше основ з сінергічними властивостями і різноплановим механізмом впливу; 
· при груповому методі застосування – дроблення терапевтичної дози на кількаденний раціон; 
· з появою надійних вакцин чергування її з хіміопрофілактикою 
Ефективність терапії залежить

· властивостей антигельмінтиків 

· патогенної дії певного виду гельмінта 

План оздоровлення господарств від гельмінтозів включає:

· загальні
· спеціальні
Змістовий модуль 2. Превентивні ветеринарні технології за арахноентомозів та протозоозів птиці 
Тема лекційного заняття 10. Особливості превентивних технологій за ентомозів птиці. Найбільш поширені ентомози птиці. Особливості діагностики та лікування за ентомозів у птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за ентомозів птиці.
МЕЛОФАГОЗИ. Хвороби, спричинювані паразитуванням на шкірі птахів пухоїдів Menopon gallinae, Menacanthus stramineus родини Menoponidae та пір’яїдів Lipeurus caponis, Goniodes hologaster родини Philopteridae, характеризуються свербежем, облисінням, зниженням несучості, виснаженням птахів. 

Збудники. Безкрилі комахи біло-жовтого кольору, завдовжки 1,5 – 2,5 мм. Голова їх ширша за груди, ротовий апарат гризучого типу. Очі великі, світло-бурого кольору. Лапки закінчуються кігтиками. Черевце видовжене, вкрите волосками й щетинками.
Цикл розвитку. Малофаги — постійні паразити птахів. Розвиваються вони з неповним перетворенням. Самка відкладає яйця купками на шкіру чи пір’я. У окремих видів пухоїдів яйця мають гачкоподібні придатки, за допомогою яких вони міцно кріпляться до шкіри чи волосся. Через 4 – 20 діб з них виходять личинки, зовні подібні до дорослих комах. Через 2 – 3 тижні личинки перетворюються на імаго. Комахи живляться пір’ям, пухом, епідермісом, кров’ю, лімфою птахів.

Епізоотологічні дані. Захворювання поширене всюди, особливо в господарствах, де птицю утримуються скупчено, у вологих приміщеннях, клітках, вольєрах, а також в умовах неповноцінної годівлі чи незадовільного догляду.

Птахи заражаються через кубла, сідала, піскові ванни. Крім того, паразитоносіями є півні. На курах паразитує до 19 видів малофаг. 

Патогенез. Пухоїди живляться кров’ю, лімфою, епідермісом, ушко​джуючи при цьому шкіру, пір’я, пух. Вони спричинюють постійне подразнення і сильний свербіж шкіри птиці. Молодняк погано росте, худне, у курей знижується несучість. 

Клінічні ознаки. У інвазованої птиці відмічають сильний свербіж, випадання пір’я. Особливо тяжко інвазію переносять кури. Вони годинами перебирають дзьобом пір’я, потім сильно струшуються і залишаються напівголими. Птиця виснажена, несучість її знижується. Іноді пухоїди заповзають в очі й спричинюють кератокон’юнктивіт.

Діагностика. Враховують епізоотологічні дані та клінічні ознаки, на спині, голові, навколо клоаки, під крилами виявляють малофаг на різних стадіях розвитку. Для легшого виявлення використовують їх термотропізм. 

Лікування. Птицю обприскують низькотоксичними емульсіями та суспензіями оксамату, турингіну, севіну, диброму, ектоміну за допомогою ДУК та інших технічних засобів з розрахунку 25 – 50 мл на одну курку. Пір’я змочують 1%-м розчином борної кислоти, бури. Ефективні також термомеханічні аерозолі за допомогою шашок ШІФ-П (ДР — перметрин) і ШІФ-Ц (циперметрин). Обробку повторюють у теплу пору року через 8 – 12, у холодну — через 12 – 16 днів. 
Профілактика та заходи боротьби. Проводять механічне очищення і дезінсекцію приміщення, кліток, сідал. Годівниці та напувалки обшпарюють окропом. 

Тема лекційного заняття 11. Особливості превентивних технологій за акарозів  птиці. Найбільш поширені акарози птиці. Особливості діагностики та лікування за акарозів у птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за акарозів птиці.
ЕПІДЕРМОПТОЗ.Хвороба птиці спричинюється кліщами Epidermoptes bilobatus родини Epidermoptidae і характеризується запаленням шкіри, облисінням та зниженням її продуктивності.

Збудник — кліщ овальної форми, жовтуватого кольору, розміром 0,2 – 0,23 мм. Має добре розвинені лапки, які закінчуються кігтикоподібними зубчиками і присосками на коротких стриженьках. Паразитує під лусками епідермісу й у перових фолікулах. 

Цикл розвитку. У своєму розвитку кліщі проходять стадії яйця, личинки, протонімфи, телеонімфи та імаго. Загальний цикл розвитку триває 2 – 3 тиж​ні. 

Епізоотологічні дані. Джерелом інвазії є хворі кури. Заражається птиця всіх вікових груп. Хвороба реєструється в теплу пору року. 

Клінічні ознаки. У ділянці шиї, грудей, а потім на голові, гребені, сережках, спині, стегнах помітне почервоніння шкіри, свербіж відсутній. З часом на шкірі з’являються луски, частково випадає пір’я. Птиця худне, виснажується, несучість її знижується. Молодняк гине.

Діагностика. Враховують епізоотологічні дані, клінічні ознаки і проводять лабораторне дослідження пір’я, пуху, зскрібків шкіри. Виявляють кліщів на різних стадіях розвитку. 

Лікування. В місця ураження на шкірі втирають акарицидні препарати: креолінову мазь (1 : 10); дьогтьову мазь (1 : 5); 5%-ву емульсію мила К; дьоготь зі спиртом (1 : 1) або розпилюють аерозолі — арполіт, кубатол.

Профілактика та заходи боротьби. У теплу пору року неблагополучні пташники очищають від посліду, пір’я збирають і спалюють. Для купання птиці в ящики насипають суміші сірки, вапна й піску або сірки, тютюну й піску (1 : 1 : 8). Хвору і підозрювану щодо захворювання птицю лікують або вибраковують. 

СИРИНГІОФІЛЬОЗ. Хвороба птиці спричинюється кліщами Syringophilus bipectinatus родини Syringophilіdae i характеризується свербежем, запаленням шкіри, випаданням пір’я, пуху, зниженням продуктивності. 

Збудник — кліщі видовжено-овальної форми, розміром до 1 мм, темно-сірого кольору. Хоботок гризучого типу, дещо виступає вперед. Лапки короткі, мають форму конуса і закінчуються відростками у вигляді гребенів. Від заднього кінця тіла відходять 4 довгі щетинки (див. вкл., рис. 46). 

Цикл розвитку. В своєму розвитку кліщі проходять стадії яйця, личинки, протонімфи, телеонімфи та імаго. Живуть вони колоніями, до кількох сотень. Кліщі проникають в очин і виходять з нього через щілинний канал, який проходить через основу опахала пера. Розвиток їх триває 2,5 – 3 тижні. 

Епізоотологічні дані. Хворіє птиця з родини курячих (кури, індики) з 
4 – 6-місячного віку. Пік інвазії спостерігається в теплу пору року. Зараження відбувається при контакті з хворою птицею, а також через предмети догляду, клітки, сідала, кубла. Поширенню інвазії сприяють скупчене утриман​ня птиці в темних, забруднених приміщеннях та неповноцінна годівля. 
Патогенез. Своєю механічною і токсичною дією кліщі спричинюють свербіж і локальне запалення шкіри, внаслідок чого птахи виснажуються і гинуть. 
Клінічні ознаки. Інкубаційний період триває до 3 міс. Характерною ознакою є свербіж, через що птахи розкльовують своє тіло. Пір’я обламується і відпадає, шкіра червоніє. Облисіння тіла починається з хвоста і поширюється на спину та крила. Спостерігається анемія сережок, гребеня, зниження несучості, птахи худнуть і внаслідок виснаження гинуть. 

Діагностика. Враховують епізоотологічні дані, клінічні ознаки і результати лабораторного дослідження свіжого пір’я, що відірвалося з уражених місць на шкірі птахів. Порожнина очина непрозора, містить світло-коричневу масу. Очин розтинають ножицями, вміст висипають на годинникове скло, добавляють 10%-й розчин лугу або гасу, ретельно розмішують, готують розчавлені краплі і розглядають препарат під мікроскопом.

Лікування. Для лікування хворих курей застосовують емульсії піретроїдів, якими обприскують або змочують пір’я птахів двічі з інтервалом 7 – 10 днів. 

Профілактика та заходи боротьби. У теплу пору року неблагополучні пташники, вольєри звільняють від птиці на один – два місяці. Проводять механічне очищення пташника, пір’я збирають і спалюють. Для дезакаризації застосовують емульсії, розчини з розрахунку 100 – 200 мл/м2 площі: 0,2%-й бензофосфату; 3 – 5%-й гарячий — креоліну, фенолу. Хворих курей вибраковують. У разі вільного утримання птиці готують суміші для купання з сірки, вапна й піску або сірки, тютюну й піску (1 : 1 : 8). 

Тема лекційного заняття 12. Еймеріоз птиці. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за еймеріозу птиці.
Еймеріоз – гостра, підгостра або хронічна хвороба переважно курчат віком від 10 до 90 днів, яка характеризується пригніченням, анемією, схудненням, діареєю та високим процентом летальності. 
За сучасною класифікацією еймерії – це одноклітинні паразити, які належать до типу Aplicomplexa, класу Sporozoa, роду Coccidia, родини Eimeriidae. За даними М.В. Крилова та Л.М. Бєлова (2003), з царства Protozoa представники Coccidia найчисельніші. Викликають еймеріоз курей 9 видів одноклітинних організмів, з яких 4 - найбільш поширені і патогенні: Eimeria tenella, E. necatrix, E. maxima та E. acervulina. 
Збудники еймерій – внутрішньоклітинні паразити, які суворо специфічні як до виду тварин, так і до місця локалізації. 

Eimeria tenella – найбільш поширений і вірулентний вид. Паразитує у сліпих кишках. Ооцисти овальні, оболонка двоконтурна, зеленкуватого кольору. Їх розмір 22-24х18-19 мкм. Мікропіле і залишкового тіла немає, є полярна гранула на одному із полюсів. Спорогонія – 1–2 доби.

E. necatrix – високопатогенний вид. Локалізуються у середньому відділі тонкого кишечнику. Ооцисти овальної чи яйцеподібної форми, безбарвні, дрібні – 13-20х11-18 мкм. Мікропіле і залишкових тіл немає. Спорогонія триває протягом 1-2 діб.
 E. maxima – вірулентний вид. Може уражати слизову оболонку усього тонкого кишечнику. Ооцисти овальні або яйцеподібні, жовто-коричневого кольору, розмірами 21-42х16-29 мкм. Є мікропіле і полярна гранула. Споруляція триває 1–2 доби.
 E. acervulina – слабовірулентний вид. Локалізується переважно у дванадцятипалій кишці. Ооцисти яйцеподібні, прозорі. Розміри 16-20х12-16 мкм. Мікропіле виражене слабо. Споруляція – 2 доби. 

Розвиток еймерій проходить в дві фази: екзогенну та ендогенну.

Екзогенний розвиток (стадія спорогонії) еймерій проходить у зовнішньому середовищі протягом 1-2 днів. Стадія спорогонії характеризується тим, що в ооцисті (яка виділяється в зовнішнє середовище разом з послідом хворої птиці) проходить споруляція: формується спочатку 4 спороцисти, в середині кожної з яких утворюється по 2 спорозоїти. Така ооциста називається спорульованою. Нею і відбувається зараження птиці.

Ендогенний розвиток (стадії мерогонії та гаметогонії)  проходить в організмі птиці і в середньому триває  1-2 тижні. Зараження птахів – аліментарне, коли птиця з кормом або водою заковтує спорульовані ооцисти еймерій.   В травному каналі птиці з спорульованої ооцисти звільняються спорозоїти, які поникають у епітеліальні клітини кишечника. Там спочатку вони формують трофозоїди, а далі починають ділитись – стадія мерогонії (партеногенетичного або не статевого розмноження). Ця стадія характеризується утворенням меронтів 1-ї, 2-ї та 3-ї (зрідка 4-ї) генерації. Коли клітини меронтах останньої генерації диференціюються на мікро- та макрогамети настає стадія гаметогонії (стадія статевого розмноження). При гаметогонії відбувається злиття мікро- (чоловічих) та макрогамет (жіночих) з утворенням зиготи, яка вкривається оболонкою і перетворюється на ооцисту. Такі не спорульовані ооцисти (рис. 3) виділяються разом з послідом у зовнішнє середовище.

Епізоотологічні дані. Еймеріоз птиці має значне поширення на всій території України нерідко спричинюючи розвиток ензоотій Про значне поширення еймеріозів птахів у господарствах Західної України повідомляють М.В. Глечик та В.В. Стибель. У більшості господарств Лісостепу і Полтавської області, де птицю утримують на підлозі з використанням вигулів, дану інвазію виявляють протягом усього року. У зимово-весняний період у 6,6–20 % дорослої птиці було зареєстровано еймеріоносійство. У теплу пору року зараженість еймеріями птиці усіх видів, особливо молодняку, зростала в межах 40–100 %. У спеціалізованих господарствах із клітковою технологією утримання курей було діагностовано еймеріоносійство з екстенсивністю інвазії 3,5–16 % [Євстаф’єва В.О., Клименко О.С.]. Частіше птиця хворіє в теплі і вологі періоди року (залежно від географічної зони ці періоди різні). Пояснюється це тим, що підвищена вологість і тепло створюють сприятливі умови для дозрівання і збереження у зовнішньому середовищі ооцист еймерій. Проте сезонні коливання чітко прослідковуються у господарствах, де птиця утримується з недотриманням ветеринарно-санітарних та зоогігієнічних умов утримання та годівлі. 
При промисловому способі ведення птахівництва сезонність не має чітко виражених меж. В даному випадку характер ензоотії  частіше визначається не сезонністю, а особливостями технології виробництва продукції птахівництва. 
Джерелом інвазії є хворі курчата і доросла птиця – еймеріоносії. Зараження відбувається аліментарним шляхом при заковтуванні з кормом або водою спорульованих (інвазійна стадія) ооцист еймерій. Механічними факторами передачі ооцист еймерій є предмети догляду, обладнання, тара, використовувана для перевезення птахів та продуктів птахівництва, і навіть обслуговуючий персонал, гризуни, синантропні птахи і комахи. 

Найчастіше захворюваність і смертність від ейміріозу реєструють у курчат від 2-3-тижневого віку до 6-8 тижнів, починаючи з 1,5-2-місячного віку еймеріоз серед курчат зустрічається рідко, що пов’язано з розвитком імунітету.

При клітковому утриманні курчата інтенсивно не заражаються збудниками еймерій, як це відбувається при напільному утриманні, і не встигають набути імунітет. При такому утриманні вікова динаміка еймеріозу варіює в залежності від санітарного стану пташника, температури навколишнього середовища та вологості. В більшості випадків при клітковому утриманні (порівняно з напільним) відмічають нерівномірне поширення еймеріозу та відносно легкий його перебіг.
Найбільшу загрозу в поширенні еймеріозу становлять скупченість, вологість у приміщеннях, неповноцінна годівля тощо. Напільне утримання молодняка, висока вологость повітря, контакт різних вікових груп створюють сприятливі умови для поширення даної інвазії в птахогосподарствах. Високому рівню інвазії сприяє і стійкість самих ооцист еймерій, які за сприятливих умов тривалий час можуть зберігати життєздатність. 

Клінічні ознаки хвороби. Інкубаційний період триває 4–7 днів. Перебіг хвороби гострий, підгострий, хронічний і субклінічний (у дорослої птиці). 

 При гострому перебігу хвороби у курей спочатку реєструють пригнічення, вони стають малоактивними, більшу частину часу сидять, згуртовуються. Апетит знижується, основною клінічною ознакою є виражена спрага. Протягом 1-2 діб від початку пригнічення пір’я стає скуйовдженим, тьмяне, крила опущені. Гребінь, сережки і слизові оболонки – бліді. Шкіра стає тонкою, прозорою, сухуватою. Через 2-3 доби після появи пригнічення з’являється пронос.
Послід рідкий, колір його на початку був блідувато-зеленим, у подальшому – темно-коричневим, що обумовлювалося наявністю в ньому крові. З появою в посліді домішок крові підвищується температура тіла (на 1-2 0С). З моменту появи проносу курчата швидко втрачають масу тіла. Ступінь пригнічення наростає Хворі збираються в групи, сидять з закритими очима та втягнутою головою, більшу частину доби сплять. Хода стає хиткою. Через 3–4 доби від початку проносу хворі курчата починають періодично труситися. У деяких курчат спостерігають розлади центральної нервової системи, що проявляється паралічами. Смерть настає на 4–7 добу від початку проносу і може сягати 100%. Птиця, що одужала, відстає в рості й має знижену масу тіла. 
При підгострому перебігу клінічні ознаки виражені меншою мірою. Курчата худі, проноси чергуються з виділенням сформованих фекалій. Захворювання триває 2-3 тижні, летальність не перевищує 50%.

 Хронічний перебіг еймеріозу триває декілька місяців і характеризується подібними клінічними ознаками.

У перехворілих птахів формується нестерильний імунітет.

Патолого-анатомічні зміни при еймеріозі. Трупи курчат виснажені. Пір’я навколо клоаки забруднене рідкими фекаліями. Видимі слизові оболонки, гребінь та сережки бліді. Найбільш виражені зміни в кишечнику (рис. 6). Стінки кишок значно потовщені. На їх слизовій оболонці, особливо сліпих кишок, наявні катарально-геморагічні і фібринозно-некротичні запалення, з багаточисельними виразками різних розмірів.

Даігноз на еймеріоз встановлюють комплексно. Остаточно хворобу діагностують за результатами лабораторних мікроскопічних дослідженнь проб фекалій за методами флотації Фюлеборна чи Котельникова – виявляють ооцисти еймерій. При патолого-анатомічному розтині проводять мікроскопічне дослідження зіскрібків слизової оболонки кишечнику. Еймеріоз курей слід диференціювати від пулорозу, трихомонозу, гістомонозу, колібактеріозу.

Для лікування та профілактики еймеріозу курей використовують специфічні хіміопрепарати, які за своєю дією на механізм імунітету ділять на дві великі групи: 1) препарати, які гальмують утворення імунітету (еймеріоциди); 2) препарати, які не перешкоджають утворенню імунітету (еймеріостатики).

Засоби першої групи  застосовують для профілактики у господарствах м’ясного типу впродовж усього періоду відгодівлі і виключають з раціону за 4–5 діб до забою. 
Засоби які не перешкоджають виникненню імунітету в організмі птиці, використовують у господарствах яєчного і племінного типу. 

Тривале застосування емеріостатиків приводить до появи стійких до лікарських засобів штамів еймерій. Цьому сприяє швидка адаптаційна здатність ооцист еймерій до дії лікарських засобів і вже через 3–5 років нові препарати стають малоефективними. В зв’язку з цим препарати рекомендується замінювати, здійснювати їх ротацію. Для підвищення ефективності лікування еймеріозу попередньо вивчають спектр чутливості птиці до препаратів [2, 3].

До одних з ефективних засобів лікування еймеріозу птиці відноситься Baycox (діюча речовина толтразуріл) – це препарат нового покоління, що діє на всі внутрішньо клітинні стадії розвитку еймерій. Відноситься до препаратів, що не перешкоджає утворенню імунітету, отже може бути використаний з метою хіміопрофілактики даного протозоозу. Як свідчать результати досліджень багатьох вчених та власних спостережень птиця гарно переносить цей препарат, він добре поєднується з кормовими добавками, вітамінами та лікарськими засобами. 

Профілактика еймеріозу птиці ґрунтується на виконанні комплексу загальних зооветеринарних та спеціальних протиеймеріозних заходів, які включають: ізольоване утримання молодняку від дорослої птиці на окремих виробничих зонах у сухих приміщеннях на сітчастій або глинобитній підлозі; утримання молодняку до 60–90-добового віку в клітках; повноцінну годівлю кормами, збалансованими за всіма поживними речовинами, особливо вітамінами А, D, К, групи В і мінеральними речовинами (кобальт хлористий, мідь сірчанокисла, марганець сірчанокислий); щоденне видалення посліду з території птахоферми для біотермічного знезараження. 

Особливе значення у профілактиці еймеріозу має дезінвазія пташника (підлоги, стін та обладнання). З метою профілактики еймеріозу здійснюють хіміопрофілактику, використовуючи еймеріостатики. 

Хіміопрофілактику еймеріозу птиці у господарствах одним препаратом протягом тривалого часу не проводять. Еймеріостатики доцільно застосовувати за спеціальними схемами (ротація), що дає змогу гальмувати у найпростіших розвиток резистентності до того чи іншого препарату. При цьому слід чергувати препарати таким чином, щоб при заміні наступний за механізмом дії на ендогенні стадії збудників відрізнявся від попереднього.

У господарствах племінного і яєчного напряму з профілактичною використовують препарати, які не перешкоджають утворенню імунітету  у половинній дозі, починаючи з 10-15-денного віку, протягом 50-60 днів.

При клітковому вирощуванні курчат еймеріостатики доцільно застосовувати протягом 10 днів з часу переведення їх в акліматизатори, колоніальний цех. При необхідності через три дні препарати використовують повторно.

При утриманні молодняка на підлозі еймеріостатичні препарати призначають з 10-15-денного віку двома-трьома 10-денними курсами з інтервалом три дні. При вирощуванні бройлерів на глибокій незмінній підстилці препарати призначають з 10-15-денного віку кожного дня і закінчують за 3-5 днів до забою птиці.
Перспективним методом запобігання захворюванню птиці на еймеріоз є імунопрофілактика цієї інвазії. 

Для боротьби з еймеріозом птиці запропоновано багато вакцин, як інжекторних, так і з використанням живих збудників. До складу вакцин входять збудники, що становлять основну загрозу при вирощуванні курчат це – E. tenella, E. acervulina та E. maxima, індиків – E. meleagrimitis і E. adenoidеs. Для ремонтного молодняку, курей-несучок та племінного стада – Е. neсatrix та E. brunetti залежно від епізоотичної ситуації у господарстві. 
При використанні живих не атенуйованих викцин («Кокцивак», США; культура кокцидій ВНІВІП, Росія; ЦКВ, Росія та ін.) необхідне короткочасним уведенням у корм птиці еймеріостатиків з метою попередження захворювання на еймеріоз під час утворення імунітету. 

 Застосування вакцин із атенуйованих збудників не потребує паралельного застосування еймеріостатиків («Лівакокс», Чехія; «Паракокс», Великобританія; «Імукокс», Канада). Імунізації піддають клінічно здорових, курчат з 10-денного віку. Імунітет розвивається через 2-3 тижні та підтримується за рахунок реінвазії збудниками. Проте, як відомо, імунітет при еймеріозах нестерильний (за умови наявності в організмі тварини збудника) та видоспецифічний (лише до тих видів збудників, які викликали зараження). Напруженість його в курей за умов, що виключатимуть повторне зараження, починає помітно слабшати через 45-50 днів після перехворювання або закінченні імунізації.  

Тема лекційного заняття 13. Малярія птиці. Визначення хвороби. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за малярії птиці.
МАЛЯРІЯ. Кровопаразитарна трансмісивна хвороба птахів, що характеризується пропасницею, анемією, схудненням, ураженням нервової системи, високою летальністю. Одноклітинні організми належать до роду Plasmodium родини Plasmo​diidae класу Sporozoa. Відомі такі види збудників: P. gallinaceum, P. juxtanu​cleare, P. lophurae, P. durae. 

Збудники. В еритроцитах птахів виявляють одноядерні малярійні плазмодії, які бувають овальної, округлої або неправильної форми, розміром 3 – 4 мкм. Тіло паразита складається з цитоплазматичної мембрани, цитоплазми та ядра. У клітинах імунної системи й внутрішніх органів утворюються багатоядерні плазмодії овальної або округлої форми, розміром 10 – 45 мкм.

Цикл розвитку. Птиця заражається збудником малярії в результаті нападу біологічних переносників — комарів. Комахи інокулюють у кров птахів спорозоїти плазмодіїв, що мають веретеноподібну форму. У клітинах печінки вони утворюють тканинні (екзоеритроцитарні) меронти. Мерозоїти, що сформувались у них, після руйнування меронтів проникають в еритроцити, де перетворюються на трофозоїти. У цитоплазмі останніх утворюється пігмент у вигляді зерен або паличок золотисто-жовтого чи темно-бурого кольору. З часом трофозоїт ділиться і формується еритроцитарний меронт, заповнений мерозоїтами. У цей період і виявляються клінічні ознаки хвороби. Стадія еритроцитарної мерогонії повторюється кілька разів. Мерозоїти останньої генерації утворюють гамонти, у яких формуються макро- і мікрогаметоцити. Подальший розвиток плазмодіїв відбувається в тілі комара. Комахи з кров’ю хворих птахів чи паразитоносіїв заковтують збудників. У шлунку комарів безстатеві стадії паразитів перетравлюються, а мікро- і макрогаметоцити копулюють, утворюється зигота, яка в подальшому перетворюється на ооцисту. В останніх дозрівають спорозоїти, які після руйнування ооцист проникають у слинні залози комарів. Розвиток паразитів у їхньому тілі триває впродовж 6 – 7 діб.

Епізоотологічні дані. На малярію хворіють кури, індики, гуси, дикі птахи. Джерелом збудників інвазії є хворі птахи та паразитоносії. У плазмодіїв не виражена чітка специфічність. Біологічними переносниками паразитів є комарі родів Culex, Aedes, рідше Anopheles і Mansonia. У тропіках птахи можуть заражатися впродовж усього року. Масові спалахи малярії виникають переважно в сухий сезон. Тяжко хворіє молодняк.

Патогенез та імунітет. Патогенна дія паразитів зумовлена передусім еритроцитарною мерогонією. Залишки зруйнованих еритроцитів, загиблі мерозоїти та продукти їх метаболізму діють як пірогени, що спричинюють гіпертермію, а разом з малярійним пігментом — сенсибілізацію організму птахів, що призводить до реактивних змін у їхніх органах і нервовій системі.

Птахи залишаються носіями збудників малярії впродовж двох років і більше. У цей період у них виробляється стійкість до повторного зараження спорозоїтами через комарів.

Клінічні ознаки. Інкубаційний період триває 5 – 7 днів. Перебіг хвороби гострий, хронічний і безсимптомний (у диких птахів).

Гострий перебіг характеризується підвищенням температури тіла, пригніченням, відсутністю апетиту, схудненням, анемією, утрудненим диханням. Можуть розвиватись спленомегалія, нефрит, нервові розлади. На 11 – 14-ту добу після зараження паразитемія становить 75 % і більше. Летальність сягає 75 %.

Патологоанатомічні зміни. Трупи виснажені, слизові оболонки анемічні. Печінка, нирки, надниркові залози, селезінка збільшені, кров’янисті, з осередками некрозу. Накопичення пігменту в селезінці надає їй чорного кольору. Уражений паразитами мозок гіперемійований і набряклий.

Діагностика. Діагноз установлюють на підставі епізоотологічних даних, найхарактерніших клінічних ознак і патологоанатомічних змін. Для підтвер​дження діагнозу проводять обов’язкові мікроскопічні дослідження мазків крові або мазків із внутрішніх органів, які забарвлюють за методом Романовського. Цитоплазма малярійних плазмодіїв забарвлюється в синьо-голубий, а ядро — у яскраво-червоний колір. Зерна пігменту залишаються золотисто-жовтими або буро-коричневими. У сумнівних випадках ставлять біопробу на курчатах.

Малярію слід диференціювати від лейкоцитозоозів та еймеріозу.

Лікування. Проти малярії птахів застосовують флоксакрин у дозі 14,8 – 16,5 мг/кг; піриметамін (хлоридин, дораприм) у дозі 8,2 мг/кг; хлорохін (делагіл) — 5 мг/кг; палюдрин (бігумаль) — 7,5 мг/кг. 

Профілактика та заходи боротьби. Захищають птицю від нападу комарів-переносників. Розроблено вакцину проти малярії птахів.

Тема лекційного заняття 14. Трихомоноз птиці. Визначення хвороби. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за трихомонозу птиці.
Гостра або хронічна хвороба птахів, що характеризується виразково-дифтеритичним ураженням травного каналу, включаючи ротову порожнину, м’язовий і залозистий шлунки. У птахів паразитує кілька видів трихомонад. Trichomonas gallinae уражує верхній відділ травного каналу; T. gallinarum — сліпі кишки курей, індиків та голубів; T. cberi локалізується в сліпих кишках качок; T. anseri уражує гусей. Паразити належать до родини Trichomonadidae. 

Збудники. Форма тіла у трихомонад овальна або грушоподібна. Розміри значно варіюють і становлять (5...20) ( (3...10) мкм. Тіло одноклітинних організмів складається з оболонки, цитоплазми, ядра і має 5 джгутиків (на відміну від аналогічних паразитів інших тварин, у яких 4 джгутики); 5-й джгутик довший, розміщений по краю ундулюючої мембрани і закінчується вільно на задньому кінці тіла. За несприятливих умов джгутики та ундулююча мембрана зникають, збудники округлюються, стають нерухомими і перетворюються на цисти.

Цикл розвитку. Птиця заражається при заковтуванні трофозоїтів чи цист паразитів з кормом або водою. Джерелом інвазії є хвора птиця та паразитоносії, які через фекалії інвазують зовнішнє середовище, у тому числі корми й воду. Розмножуються одноклітинні організми простим поділом, а також брунь​куванням. Живляться слизом, бактеріями, форменими елементами крові, ексудатом.

Епізоотологічні дані. Тяжко хворіє молодняк 5 – 6-місячного віку. Серед курчат, індичат, каченят і гусенят нерідко спостерігаються спалахи хвороби. Найпоширеніша вона серед голубів. У них перебіг трихомонозу досить тяжкий і закінчується загибеллю майже всіх птахів. У зовнішньому середовищі збудники швидко гинуть під дією сонячних променів. У патологічному матеріалі зберігаються до 48 год. Низькі температури консервують їх. Збудники не стійкі до дезінфектантів у загальноприйнятих концентраціях. Захворювання птахів реєструється переважно у весняно-літній період.

Патогенез та імунітет. Інтенсивне розмноження трихомонад спричинює катарально-геморагічне запалення слизової оболонки травного каналу, що порушує функції органів. Руйнування стінок кровоносних судин зумовлює їх тромбоз і як результат — явища некрозу тканин та глибокі виразки. На запальному ексудаті інтенсивно розмножується гнильна мікрофлора, що ще більше ускладнює патологічні процеси. Продукти запалення всмоктуються у кров, що призводить до інтоксикації організму.

Імунітет вивчено недостатньо.

Клінічні ознаки. У молодняку перебіг хвороби гострий, у дорослої птиці — хронічний.

Інкубаційний період становить 7 – 10 діб. Захворювання починається з підвищення температури тіла до 42 – 43 °С, яка тримається впродовж 3 – 6 діб. Хвора птиця пригнічена, апетит зникає, з’являється діарея, фекалії рідкі, жовтувато-сірого кольору, з бульбашками газів і гнильним запахом. Зоб збільшений, ковтання й дихання утруднені, можливі виділення з очей та носової порожнини. Швидко розвивається виснаження. Хвороба триває 1 – 2 тижні. Загибель молодняку досягає 60 – 90 %, дорослої птиці — 40 – 75 %.

Патологоанатомічні зміни. Трупи виснажені. На слизовій оболонці ротової порожнини спостерігають вузлики білого або сіруватого кольору. Встановлюють катаральне й дифтеритичне запалення слизової оболонки ротової порожнини, зоба, стравоходу, м’язового шлунка, катарально-некротичне запалення кишок та гнійно-некротичне — печінки. У дорослої птиці патологоанатомічні зміни виявляють переважно у верхніх відділах травного каналу.

Діагностика. Діагноз комплексний. Вирішальну роль відіграють результати мікроскопічних досліджень. Готують мазки з вмісту органів травлення, а також з уражених ділянок печінки. Мазки фарбують за методом Романов​ського. Інтенсивність інвазії встановлюють методом розчавленої краплі, підраховуючи кількість паразитів у полі зору мікроскопа (наявність більш як 100 трихомонад свідчить про високий ступінь інвазії). Можна культивувати збудників на середовищі Петровського. За потреби ставлять біопробу на голубах або 15 – 20-денних курчатах.

Лікування. Специфічними лікарськими засобами є препарати імідазолу. Їх застосовують так само, як і при гістомонозі.

Профілактика та заходи боротьби. З метою профілактики трихомонозу слід чітко дотримуватись санітарно-гігієнічних та зоотехнічних правил утримання птиці. Молодняк потрібно вирощувати ізольовано від дорослої птиці. Дезінвазію приміщень, кліток здійснюють вогнем паяльної лампи, розчином формаліну, хлораміну, гідроксиду натрію. 

Тема лекційного заняття 15. Хвороби, спричинені прокаріотами. Бореліоз птиці. Визначення хвороб. Збудники, морфологічні особливості, поширення, цикл розвитку, патогенез, клінічні прояви, особливості діагностики, диференційна діагностика, лікувальні заходи. Особливості превентивних технологій за хвороб птиці, спричинених прокаріотами.
Трансмісивна хвороба свійської птиці та диких птахів, що характеризується пропасницею, пригніченням, анемією, нервовими явищами та високою летальністю. Збудник хвороби Borrelia gallinarum (Spirochaeta anserinum) належить до доядерних організмів ряду Spirochaetales.

Збудник. Ниткоподібні паразити, що закручуються у вигляді спіралі (мають 9 – 12 завитків), завдовжки 3 – 30 мкм, завширшки — 0,2 – 0,4 мкм (див. вкл., рис. 94). Досить рухливі. 

Цикл розвитку. Хворіють кури, гуси, рідше качки та індики, а також дикі птахи. Збудники локалізуються в печінці, селезінці, кістковому мозку, плазмі крові. Біологічними переносниками паразитів є персидський (Argas persicus) і курячий (Dermanyssus gallinae) кліщі, а також клопи (Cimex lectularus). Механічними переносниками можуть бути пухоїди роду Menopon. Передавання борелій кліщами відбувається як трансоваріально, так і трансфазно. Розмноження збудників в організмі птахів і кліщів відбувається шляхом поперечного поділу. Переносники інокулюють паразитів у кров птахів під час кровоссання. 

Епізоотологічні дані. Бореліоз досить поширений серед птахів у багатьох країнах світу з теплим кліматом. В Україні хворобу реєструють у південних областях та в Криму. Захворювання сезонне, оскільки кровосисні членистоногі нападають на птахів у теплу пору року (за температури по​вітря +15...20 °С). Тяжче хворіє молодняк. Бореліоз поширюють дикі птахи, оскільки на їхньому тілі тривалий час можуть паразитувати личинки 
персидського кліща. В організмі кліщів борелії зберігаються впродовж 5 – 8 років.

Патогенез та імунітет. Інтенсивне розмноження борелій у внутрішніх органах та плазмі крові супроводжується виділенням значної кількості токсичних речовин, які зумовлюють підвищення температури тіла, пригнічення кровотворення, лізис еритроцитів, порушення обміну речовин, діють на центральну нервову систему. У разі високої інтенсивності інвазії борелії спричинюють тромбоз кровоносних судин, що призводить до інфарктів органів та загибелі птиці.

Птиця, що видужала, набуває стійкого й тривалого (до 3 років) імунітету.

Клінічні ознаки. Інкубаційний період становить 2 – 7 діб. Перебіг хвороби гострий, підгострий та хронічний. Досить тяжко хворіють гусенята.

Для гострого перебігу характерні підвищення температури тіла до 42 – 43 °С, відмова від корму, спрага. Швидко розвивається анемія, виснаження, гребінь і сережки бліднуть. З’являється діарея, фекалії набувають зеленувато-сірого кольору. Птиця слабшає, важко рухається. Характерною ознакою є нервові розлади, особливо у гусей: хитка хода, кульгання, парези крил та кінцівок. Летальність за гострого перебігу становить 30 – 90 %. 

Хронічний перебіг хвороби спостерігається переважно у дорослих курей та качок.

Патологоанатомічні зміни. Трупи виснажені, слизові оболонки, гребінь, сережки анемічні. Пір’я навколо клоаки забруднене рідкими фекаліями. На поверхні внутрішніх органів (печінки, селезінки) спостерігають масові крововиливи. Селезінка значно збільшена. Печінка зеленувато-коричневого кольору. Слизові оболонки тонких і товстих кишок гіперемійовані, з крапчастими крововиливами. М’язи серця мають вигляд вареного м’яса, з крововиливами.

Діагностика. Діагноз установлюють на підставі епізоотологічних даних, клінічних ознак, патологоанатомічних змін. З метою виявлення збудників готують мазки крові або кісткового мозку чи печінки і фарбують їх за методом Романовського, Буррі чи Морозова. У разі потреби ставлять біопробу на курчатах, яким підшкірно або внутрішньом’язово вводять кров птиці, підозрюваної щодо захворювання на бореліоз.

Лікування. Високоефективним є новарсенол у дозі 20 – 50 мг/кг, який застосовують внутрішньом’язово у вигляді 1%-го розчину; осарсол призначають усередину в дозі 30 мг/кг в 1%-му розчині гідрокарбонату натрію двічі на добу. Дещо менш ефективні антибіотики з групи пеніциліну і тетра​цикліну. 

Профілактика та заходи боротьби. Слід розірвати ланцюг «сприйнятлива птиця — членистоногі-переносники». У неблагополучних місцевостях проводять дезакаризацію пташників та обробку птиці інсектоакарицидами. Специфічну профілактику бореліозу здійснюють методом вакцинації всієї здорової птиці віком 10 – 12 тижнів дворазово з інтервалом 8 – 12 днів.
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 Пухоїди і пір’яїди:


а — Menopon gallinae; б — Menacanthus stramineus; в — Lipeurus caponis; г — Goniodes hologaster; д — G. gigans
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