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Infektiose Bursitis Basics

Birnavirus (Infektiose-Bursitisvirus)
Meldepflicht

Serotyp 1 pathogen: mild, intermediarvirulent, intermediate plus,
klassisch virulent, hoch-virulent

auch aviare Nephrose genannt, auffallige Nierenveranderungen

akut oder subklinische Krankheit mit Immunsuppression und Sekund-
arerregern

horizontale Ubertragung iiber andere Tiere, Einstreu, Personal,
Schadnager und Insekten

keine Hinweise auf vertikale Ubertragung

zyklische Infektionskrankheit

Klinik und Pathologie

kurze Inkubationszeit von 18 Stunden bis 3 Tagen bei Jungtieren
zwischen 3. und 12. LW

jungere Tiere zeigen meist keine klinischen Symptome, entwickeln
aber eine schwere und langanhaltende Immunsuppression

Klinik: Apathie, Festliegen, Todesfélle um den 5.-7. Tag, Morbiditat
80-100%, Mortalitat 5-100% je nach Virulenz

variante Stamme: kaum klinische Symptome, Bursalasionen,

wassrigem, griinlich-weilRem Durchfall

Pathologie: deutliches Bursaddem nach 3-4 Tagen, (iberzogen von
gelartiger Schicht (pathognomonisch)

anfangliche VergroRerung der Bursa, welche an Tag 7 in eine
Atrophie Ubergeht

Bursa cloacalis: streifig, derb, gelblich, kann hamorrhagisch sein
gelegentlich: Blutungen in der Muskulatur und Unterhaut, Milzma-
rmorierung und VergroRerung, Nieren geschwollen

Histologisch: nekrotische und apoptotische Veranderungen an der
Bursa und anderen lymphatischen Organen, Depletion der B-Zellen
mit Verlust der Bursafollikeln, Infiltration mit heterophilen Granul-
ozyten und Makrophagen

in subakuter und chronischer Phase: Zystenbildung in der Bursa,
interfollikularen bindegewebigem Ersatzgewebe
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Pathogenese der Bursitis

wenige Stunden nach Infektion ist das Virus in Makrophagen und
den lymphoiden Zellen des Darms

geht Uber Pfortader in die Leber, danach Viramie in die Bursa
cloacalis (24 Stunden)

rasante Vermehrung, zweite Viramie in andere lymphatische
Organe, Leber und Nieren

Hauptzielzellen: proliferierende B-Zellen, Makrophagen

Infektiose Bursitis Diagnose

Anzucht nicht-attenuierter Feldviren in Hilhnerembryofibroblasten
im embryonierten Hihnerei in der Chorioallantoismembran
molekularbiologisch tber RT-PCR, qRT-PCR, RT-LAMP

eindeutige Zuordnung der Viren zu bestimmten Pathotypen nur im
Tierversuch mdglich

Bestimmung des AK Status beim Kiiken zum Bestimmen des
gunstigen Impfzeitpunkts

Bekampfung
hohe Tenazitat
Prophylaxe durch Vakzination

Elterntiere ausschlieRlich mit Lebendimpfstoff, um maternale AK
weiterzugeben und Nachkommen werden mit 2-3 Wochen geimpft

Inaktivierte Impfstoffe fur Booster um langer hohe AK-Level zu
behalten

in-ovo-Vakzination mit Immunkomplexvakzinen ist Alternative zur
Verabreichung Uber Trinkwasser

Sponsored by ApolloPad.com
Everyone has a novel in them. Finish
Yours!

https://apollopad.com


http://www.cheatography.com/
http://www.cheatography.com/reyislivid/
http://www.cheatography.com/reyislivid/cheat-sheets/infektiose-bursitis-gumboro-oder-gummiflummi
http://www.cheatography.com/reyislivid/
https://apollopad.com

	Infektiöse Bursitis: Gumboro oder Gummiflummi Cheat Sheet - Page 1
	Infektiöse Bursitis Basics
	Pathog­enese der Bursitis
	Infektiöse Bursitis Diagnose
	Klinik und Pathologie
	Bekämpfung


