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Актуальність проблеми. Орнітоз наразі набув значного поширення у світі, хоча й досі
вважається маловивченим захворюванням. Це типовий зооантропоноз, для якого
характерною є природна вогнищевість. Завдяки своїй полігостальності та стійкості
природних вогнищ, збудник орнітозу Chlphl. Psittaci належить до категорії В найбільш
небезпечних патогенів. У людини майже 100% сприйнятливість до орнітозу.

Епізоотична ситуація з орнітозу птахів в Україні залишається доволі складною, що
пов’язане як з об’єктивними природними умовами (90% всієї орнітофауни України мають
високий епідемічний потенціал як переносники Chlphl. psittaci), так і з порушеннями
ветеринарних вимог контролю за можливою інфікованістю синантропних птахів та його
відсутністю при ввезенні до країни і торгівлі екзотичними птахами. Декоративні та екзотичні
птахи становлять реальну загрозу як для власників, так і для ветеринарних лікарів у клініках,
куди вони врешті потрапляють.

Орнітоз (пситакоз) − одне з найпоширеніших інфекційних захворювань птахів, є
абсолютним зоонозом, тобто інфекція передається людині від птахів. Можливо, таке суттєве
поширення хламідіозу птахів з інтенсивним виходом збудника до маси населення, зумовлено
наявністю неконтрольованого резервуара Chlamydophila psittaci в природі.

Патології хламідіозного генезу досить різноманітні. У птахів зустрічаються
респіраторна, ентеральна і генералізована форми [6]. У людини ці мікроорганізми
викликають фарингіти, отити, бронхопневмонії, міокардити, артрити, ураження нервової
системи і очей, а також венеричні гранульоми і урогенітальні ураження. Наприкінці сторіччя,
що минуло, встановлено, що у різних країнах світу (Франція, США, Німеччина, Нідерланди,
Австрія) 10 – 20% гострих пневмоній мають орнітозне походження [8].

У папуг та інших екзотичних птахів захворювання може перебігати в латентній, гострій
чи хронічній формах. Перебіг хвороби у дорослої птиці переважно хронічний, для молодняку
характерний - гострий. Клінічні ознаки різноманітні та нетипові, залежать від штаму Chlphl.
psittaci, яким птах інфікований, стану імунної системи, віку та наявності інших супутніх
інфекцій. В першу чергу, страждають дихальна та травна системи, потім серцево-судинна
система, селезінка та очі. Латентна форма захворювання взагалі не має маніфестантних ознак
[1, 2, 3, 4, 5].

Будь який із сучасних методів діагностики хламідій - внутрішньоклітинних патогенів,
не забезпечує виявлення збудника у 100% випадків. Тому лабораторна діагностика
хламідіозів має поєднувати декілька методів одночасно [7]. У багатьох випадках діагноз
офіційно не підтверджується тому, що латентні форми захворювання важко піддаються
виявленню [5], а вартість

досліджень сучасними методами не дозволяє використовувати їх більш широко.
Хламідіоз - типовий зооантропоноз, для якого характерною є природна вогнищевість.
Завдяки своїй полігостальності та стійкості природних вогнищ, збудник орнітозу Chlphl.
psittaci належить до категорії В найбільш небезпечних патогенів [1, 2].

Метою роботи було проаналізувати ймовірні причини виникнення спалаху орнітозу
папуг в приватному розпліднику; дослідити особливості перебігу орнітозу у папуг в умовах
м. Черкаси; засвоїти можливі методидіагностики захворювання; розробити та застосувати
ефективні схеми лікування папуг при орнітозі.

Матеріали та методика дослідження.
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Матеріалами для виконання роботи були папуги двох видів у кількості 6 голів з
ознаками полісистемної патології, що підозрювалися на орнітоз, які у квітні 2024 року були
доставлені до Ветеринарної амбулаторії для встановлення діагнозу та лікування.

Також матеріалами для встановлення діагнозу були виділення з горла 3 хворих папуг,
що використовувалися у якості біоматеріалів для виявлення антигену Chlamydophila psittaci
за допомогою імунохроматографічного аналізу з латеральним потоком. Використовували
якісний рапід-тест Pet Bird Chlamydia Psittaci Antigen Test, Model No: VD124 в умовах власної
лабораторії ветеринарної амбулаторії.

При виконанні роботи, нами було розроблено та застосовано для лікування хворих на
орнітоз папуг терапевтичний протокол, ефективність якого встановлена на рівні 83,3%, що у
випадках хламідіозної інфекції є високим показником.

Хворі на орнітоз папуги отримували препарати переважно методом випоювання з
водою або місцево, що є суттєвим для папуг, які важко переносять застосування ін’єкційних
препаратів. Папуги в залежності від вираженості симптомів захворювання, загального стану
на момент прийому та на період лікування, ступень зневоднення отримували різні кількості
препаратів.

Терапевтичний курс тривав 10 днів, при покращенні стану та очевидному ефекті від
лікування – продовжувався до 3 тижнів, що мало попередити перехід гострих
маніфестантних форм захворювання до латентного стану з наступним носійством хламідій.

Результати дослідження. Наразі хламідіоз набуває значного поширення, про що
свідчать, на приклад, останні спалахи орнітозу в центральній та північній Європі (2023-2024
рр.), коли зареєстровані не лише випадки захворювання серед людей, але й їх смертність. До
того ж, доведено, що всі зараження мають зв’язок, нехай і опосередкований, з інфікованими
птахами. Бентежить те, що, незважаючи на десятиліття прискіпливої уваги до орнітозу, він
все ще вважається маловивченим захворюванням та може провокувати емерджентні спалахи.
Орнітоз відносять до типового зоонозу, адже захворювання передається виключно від тварин
/ птахів до людини, а не навпаки, і організм людини виконує роль «глухого кута» по
відношенню до Chlphl. psittaci.

В Україні спалахи орнітозу реєструвалися 20 -10 років тому ще як професійні випадки
захворювання. Так, повідомляли про орнітоз в Полтавській, Донецькій областях серед
працівників птахогосподарств; в Одеській та Херсонській областях з підозрою на зараження
людей через домашню водоплавну птицю; в Миколаївському та Харківському зоопарках при
контактах з екзотичними та водоплавними птахами.

У 2010-х та на початку 2020-х років на території України серед населення відмічали
поодинокі спорадичні випадки хламідіозу при зверненнях пацієнтів зі скаргами на ознаки
пневмоній. Але у зв’язку з пандемією коронавірусної інфекції та подальшими соціальними
потрясіннями у країні, діагностувати орнітоз та вести епідеміологічну статистику досить
проблематично. Принаймні, нам не доступні подібні відомості.

У квітні 2024 року до Ветеринарної амбулаторії м. Черкаси поступила група
екзотичних птахів – папуг виду Венесуельський амазон в кількості 4 голови та 2 голови
хвилястих папужок від одного й того ж власника. Збираючи анамнез про причини
захворювання птахів, ми з’ясували наступне. Папуги виду Венесуельський амазон (Amazona
amazonica) потрапили до теперішнього власника, від власників розплідника папуг у м.
Черкаси у березні 2024 року, коли власники, з очевидних для країни причин, були змушені
виїхати за межі України і роздати частину поголів’я своїх птахів.

Новоприбулі папуги в нових незвичних умовах повільно адаптувалися, були
пригніченими певний час, особливо дорослі папуги. Молоді папуги були, навпаки,
періодично надмірно збуджені, а періодично виглядали сонливими, але корм поїдали, тож
нова власниця вважала, що нетипова поведінка птахів спричинена стресом.

Починаючи з 12 квітня, в розпліднику було зареєстровано випадок раптової загибелі 2
Хвилястих папужок впродовж 2 днів без суттєвих очевидних причин: птахи деякий час
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сиділи на підлозі вольєру, не проявляли активності і вночі гинули. 15 квітня загинув один
молодий папуга Венесуельський амазон. Після чого власниця звернулася з 4 цінними для неї
папугами амазон до Ветеринарної амбулаторії в місті Черкаси. Таким чином, 4 папуги виду
амазон та ще 2 хвилястих папужок, у яких з’явилися ознаки кон’юнктивітів та поведінка
видалась власниці не типовою, стали пацієнтами амбулаторії ветеринарної медицини.

При первинному огляді папуг, що поступили на прийом до Ветеринарної амбулаторії,
83, 3% птахів мали специфічні клінічні ознаки, характерні для орнітозу (порушення з боку
шлунково - кишкового тракту, окремі респіраторні симптоми, у 1 молодого папуги – деякі
ознаки патологій нервової системи, у всіх 6 пацієнтів - кон’юнктивіти та гіпотермія).

Було встановлено наступні форми перебігу орнітозу (за інтенсивністю проявів) у папуг:
гостра – 3 птиці (50,0%), хронічна – 2 птиці (33,3%), латентна – 1 птиця (16,7%).

Так як хламідіоз може мати як маніфестантні але не специфічні прояви, так і латентні
та слабко виражені форми, при можливості діагноз необхідно лабораторно підтверджувати.
За обставин що склалися, наразі майже у жодної клініки ветеринарної медицини в країні
немає достатніх діагностичних можливостей встановлювати діагнози за допомогою
молекулярно-генетичних методів (ПЛР) або методом ІФА, якими клініки домашніх тварин
користувалися за мирного часу. Нехай і вдаючись до послуг комерційних спеціалізованих
діагностичних лабораторій. Добре, що є можливості користуватися рапід-тестами на основі
імунохроматографічного аналізу. При надходженні групи папуг до ветеринарної амбулаторії,
ми перевірили наявність антигену Chlphl. psittaci у 2 дорослих папуг виду Венесуельський
амазон та у одного з Хвилястих папужок за допомогою Pet Bird Chlamydia Psittaci Antigen
Test, тесту для якісного виявлення антигену хламідії (PB.CPT Ag) у птахів за
імунохроматографічним аналізом з латеральним потоком.

Таким чином, діагноз на орнітоз (Chlamydophila psittaci) групі папуг в кількості 6 голів
2 різних видів, що надходили з одного приватного розплідника, було встановлено клінічним
методом та підтверджено за допомогою імунохроматографічного аналізу, з урахуванням
епізоотичної ситуації в регіоні.

Нам необхідно було запропонувати максимально ефективну з терапевтичної точки зору
схему. Ми брали до уваги, що тривалий курс вимагатиме лікування в домашніх умовах, тому
максимально використовували препарати, які власниця могла б задавати самостійно,
переважно методом випоювання з водою, до того ж груповим методом, принаймні для папуг
одного виду.

Лише перші декілька днів, для особливо тяжких випадків, ми залишили можливість
застосування ін’єкційних форм препаратів методом підшкірного введення. Відомо, що
екзотичні птахи, зокрема папуги, дуже негативно реагують на будь-які ін’єкції, стресують,
ін’єкції провокують у них нервові напади, що, звичайно ж, не покращує їх стан.

Стосовно вибору антимікробного засобу, ми схилялися до ефективних при хламідіозах
тетрациклінових антибіотиків та з групи макролідів. То ж наш вибір пав на вітчизняний
препарат Фармадокс П ( виробник БіоТестЛабораторія), до складу якого входять
доксицикліну гіклат 100 мг/1г та тилозину тартрат 100 мг/1г. Препарат - однорідний сипучий
порошок, що розчиняється в питній воді і випоюється птахам із розрахунку 1 г на літр. За
тяжкого клінічного стану пацієнта доза може бути подвоєна.

Терапевтична ефективність розробленої нами схеми лікування орнітозу папуг була
досить високою та становила 83%. Лише 1 молодий папуга з гострою респіраторною
формою хламідіозу помер на 2 добу від початку лікування.

Ми не можемо стверджувати, що папуги не залишилися мікробоносіями та не можемо
виключити переходу гострих клінічних форм в латентні.

Висновки. 1. Україні віддавна є ензоотичною з орнітозу, тож жодне місто, жоден
населений пункт не може мати статус благополучного з хламідіозу людини та птахів, на що є
низка об’єктивних причин та епізоотичних передумов.
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2. Суттєвими факторами ризику зараження орнітозом птахів – компаньйонів та
екзотичних птахів, є відсутність сертифікованих документів про походження птаха та
благополуччя розплідника чи території походження. Папуги − пацієнти ветеринарних клінік
зазвичай не мали попереднього належного ветеринарного нагляду та реалізувались через
торгівельну мережу чи стихійні ринки без жодних ветеринарних супровідних документів.

3. Для лікування папуг, хворих на орнітоз, використовували терапевтичну схему, до
складу якої входили: комплексний антибіотик Фармадокс П (доксицикліну гіклат + тилозину
тартрат), розчин Рінгера з 5% глюкозою, імуномодулятор Плацестим, гепатопротектор та
детоксикант Гепатокарнітол; а також симптоматичні препарати місцевої дії: 1%
Тетрациклінова мазь для очей, антисептик Мірамістин 0,01% у розчині для промивання
вушних отворів і очищення від слизу ніздрів. Для відновлення мікрофлори кишківника після
та в період антимікробної терапії – Чиктонік, суміш вітамінів і амінокислот. З урахуванням
тривалого лікування, основні препарати задавали методом випоювання з водою.

4. Розроблена нами схеми лікування орнітозу папуг мала досить високу терапевтична
та становила 83%. Вартість препаратів, витрачених на 10-денний терапевтичний курс на 1
голову папуги становила 216 грн 68 копійок.
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