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ИНФЕКЦИИ ПТИЦ

Введение
Инфекционный ларинготрахеит (ИЛТ) 

птиц — вирусная контагиозная респира-
торная болезнь, поражающая кур, индеек, 
фазанов. Наиболее характерные призна-
ки ИЛТ отмечаются у цыплят-бройлеров в 
возрасте 4–7 недель и у кур несушек в воз-
расте 18–76 недель. Возбудителем заболе-
вания является вирус, относящийся к сем. 
Herpesviridae и подсемейству Alphaherpes-
virinae. Болезнь может возникать в любое 
время года и протекать в виде энзоотии. 
Острая ларинготрахеальная форма ин-
фекции характеризуется угнетением, нару-
шением дыхания, фибринозно-геморраги-
ческим или катаральным ринитом, трахе-
итом, удушьем и высокой смертностью, ча-
ще протекает энзоотически. Атипичные и 
латентные формы течения инфекции, все 
чаще встречающиеся в птицеводстве, про-
являются на фоне невысокой смертности 
и снижения продуктивности птицы в виде 
трахеита, синусита и коньюнктивита [3, 4].

Герпесвирус, вызывающий ИЛТ, спо-
собен пожизненно персистировать в орга-
низме птицы, поэтому хозяйствам сложно 
полностью освободиться от этого возбу-
дителя. Воздействие на птицу различных 
стресс-факторов приводит к активизации 
вируса ИЛТ [2, 5]. При высокой концент-
рации поголовья на современных предпри-
ятиях, малейшие нарушения ветеринарно-
санитарного режима, микроклимата, корм-
ления могут способствовать заносу инфек-
ции извне или служить причинами ее обос-
трения в хозяйствах. Зачастую происходит 
эволюция в направлении: латентная форма 
(носительство) – коньюнктивальная — ла-
ринготрахеальная формы.

Наиболее эффективным методом 

борьбы с инфекционным ларинготрахеи-
том птиц является координация усилий по 
быстрой постановке диагноза, выполне-
ние программ вакцинации и предотвраще-
ние дальнейшего распространения вируса 
в хозяйствах и регионах РФ. Отечествен-
ный и зарубежный опыт показывает, что в 
решении проблемы контроля ИЛТ сущест-
венным звеном является раннее выявление 
хозяйств, неблагополучных по этому забо-
леванию [7].

Используя метод иммуноферментно-
го анализа (ИФА) можно осуществлять се-
рологическое наблюдение за поголовьем, 
изучать влияние сопутствующих инфек-
ций и динамику поствакцинального имму-
нитета, как на отдельной птицефабрике, 
так и по регионам в целом.

В данной работе мы проанализирова-
ли и обобщили результаты серологичес-
ких исследований, проведенных в 2005 г. на 
птицефабриках с различной эпизоотичес-
кой обстановкой, и полученных с исполь-
зованием импортных наборов для иммуно-
ферментного анализа.

Материалы и методы
Материалом для исследования явились 

сыворотки крови птиц, поступавшие за пе-
риод 2005 г. из 178 птицефабрик 48 облас-
тей, относящихся к 7 регионам Российской 
Федерации, благополучных по ИЛТ, где 
вакцинация не проводилась, и неблагопо-
лучных по этому заболеванию, где прово-
дилась плановая иммунизация живой вак-
циной.

ИФА проводили по стандартной схе-
ме с применением коммерческих наборов 
производства фирмы Synbiotics (США). За 
титр антител принимали величину, рассчи-
танную по уравнению линейной регрессии 
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из оптической плотности сыворотки, взя-
той в одном рабочем разведении. Пробы с 
титрами выше 1:350 считали положитель-
ными, согласно Наставлениям по примене-
нию.

Результаты и обсуждение
ИЛТ птиц наносит большой экономи-

ческий ущерб птицеводству, особенно на 
птицефабриках. В России ежегодно отме-
чают лишь единичные вспышки заболе-
вания, но эпизоотическая ситуация в це-

лом остается довольно напряженной. Так, 
за 2005 год были проведены изучение ди-
намики титров антител и статистический 
анализ результатов исследований в коли-
честве 17643 проб сывороток крови птиц 
с использованием ИФА у птиц различного 
возраста из 7 округов РФ. Полученные ре-
зультаты проведенных исследований пред-
ставлены в табл. 1 и на рис.1.

Как видно из результатов, представлен-
ных на рис.1 и в табл.1, неблагополучные 

Рисунок 1. Территориальное распространение инфекционного ларинготрахеита птиц на европейс-
кой части территории Российской Федерации за период 2005 года (темным цветом выделены облас-
ти, на территории которых имеются неблагополучные по ИЛТ объекты птицеводства)

Таблица 1
Результаты исследований по ИЛТ различных птицехозяйств за 2005 год

Федеральные округа
Количество иссле-
дованных регионов

Направления птицефабрик

яичные мясные

вакц. невакц. вакц. невакц.

Приволжский 12 11 16 13 9

Дальневосточный 2 2 н/и 1 н/и

Сибирский 3 н/и н/и 3 1

Северо-Западный 8 4 2 4 5

Центральный 16 5 17 11 17

Южный 4 2 7 9 2

Уральский 3 н/и 4 5 2

ИТОГО: 48 24 46 46 36

Примечание: н/и — не исследовалась
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хозяйства (хозяйства, где ведется плановая 
вакцинация) имеются на территории всех 
Федеральных округов как в хозяйствах 
яичного, так и мясного направлений. Тер-
риториальная приуроченность неблагопо-
лучных хозяйств — мозаическая. Нет осно-
ваний утверждать, что какой-то округ (ре-
гион) свободен от заболевания. Соответс-
твенно, регионализация территории стра-
ны по признаку «свободно от заболевания 
— инфицировано» — невозможно. Каждая 
птицефабрика вынуждена самостоятельно 
контролировать свой статус по ИЛТ и вес-
ти либо профилактические мероприятия 
по искоренению болезни, либо превентив-
ные — по недопущению болезни.

Для исследования динамики уровня ан-
тител к вирусу инфекционного ларинго-
трахеита птиц пробы, поступающие с раз-
ных птицехозяйств, были сгруппированы 
по возрастным группам: 1–14, 15–35, 36–
70, 71–150, 150–300, 301–600 дней. На ос-
новании полученных данных был постро-
ен суммарный график по всей территории 
страны (рис. 2).

Из представленных данных на рис. 2 
видно, что:

1. Средний уровень материнских анти-
тел у невакцинированной птицы в возрас-
те от 1 до 14 дней составляет 1:352. Подъ-
ем титра антител среди невакцинирован-
ной птицы можно объяснить латентным 
течением инфекции, что во многих случа-
ях характерно для данной болезни даже в 
благополучных хозяйствах. Данный факт 
указывает на возможную циркуляцию по-
левого вируса ИЛТ на внешне благополуч-
ных птицефабриках.

2. В дальнейшем значения среднего тит-
ра антител находятся примерно на одном 
уровне в возрастных группах от 15 до 151 
дня и даже снижаются до значения 1:238 к 

301–600 дням.
3. Для вакцинированной птицы средние 

титры антител близки или ниже, чем для 
невакцинированной (1–70 д.), а затем (70–
600 д.) несколько превосходят значения в 
невакцинированном поголовье. Нараста-
ние титров с 70 дня и позже может быть 
как следствием иммунизаций (как правило, 
30 и 60 дни жизни), так и следствием имму-
низирующей субинфекции полевыми, цир-
кулирующими в неблагополучных стадах 
штаммами вируса.

4. Следует отметить, что различия сред-
них титров антител среди вакцинирован-
ной и невакцинированной птицы недоста-
точно четко выражены. В связи с этим не-
льзя оценивать по данному показателю 
статус благополучия по ИЛТ птиц кон-
кретной возрастной группы или птицефаб-
рики.

В попытке прояснить ситуацию (вы-
яснить эпизоотическую и клиническую 
значимость полученных результатов), мы 
провели анализ по группе благополучных 
хозяйств, не ведущих вакцинацию (табл. 2), 
и неблагополучных хозяйств, ведущих вак-
цинацию (табл. 3). При этом сравнивали не 
только средний титр антител по каждой 
из возрастных групп, но и процент поло-
жительных проб (выше диагностического 
порога в 1:350) и средние титры среди про-
реагировавших, с титром выше диагности-
ческого.

Из результатов, представленных в табл. 
2 и 3, видно, что:

1. Принципиальных различий в средних 
титрах антител по группе невакцинирован-
ного поголовья (табл. 2) и вакцинирован-
ного (табл. 3) — нет, он составил 1:282 и 
1:286, соответственно;

2. В то же время различие между груп-
пами при расчете средней величины по по-

Рисунок 2. Динамика уровня антител к вирусу ИЛТ у вакцинированной и невакцинированной пти-
цы
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Таблица 2
Титр антител к вирусу ИЛТ у невакцинированного птицепоголовья разного возраста

Возраст птицы (сутки)

1-14 15-35 36-70 71-150 150-300 301-600 среднее

Общее количество проб 144 54 855 882 1269 3078

Средний титр антител в ИФА 352 259 299 249 297 238 282

Процент положительных проб 45,8 35,2 31,2 34,6 33,8 36,2 36,1

Средний титр антител по-
ложительных проб

843 872 729 803 903 782 822

Общее количество п/ф 13 8 45 48 68 167

ложительно реагирующим особям доста-
точно существенно и составляет 1:822 и 
1:1851, соответственно;

3. При этом процент положительных 
проб в каждой из групп существенно раз-
личается. Для невакцинированных кур 
среднее значение 36,1% (min–max = 31,2–
45,8%), а для вакцинированных 70,6% 
(min–max = 51,7–81,2%);

4. Примечательно, что среди невакци-
нированной птицы наибольший процент 
положительных проб отмечается среди 
молодняка 1–14 д., а затем снижается. По-
видимому, это является следствием:

а) трансовариальной передачи анти-
тел,

б) латентного инфицирования взрос-
лой птицы (материнского поголовья);

5. Среди вакцинированного поголовья 
динамика выявления серопозитивных осо-
бей несколько другая. У молодняка 1–14 
дней их число близко к среднему (70,4%), 
затем снижается для группы 15–35 дней 
(65,3%), достигает минимума среди пти-
цы 36–70 дней (51,7%), а затем нарастает, 
превышая среднее значение в 70,6%. Мож-
но полагать, что нарастание числа положи-
тельно реагирующей птицы после 70-днев-
ного возраста происходит по причине:

а) иммунизации, которая имела место в 
30 и 60- дневном возрасте;

б) иммунизирующей инфекции цирку-
лирующими в хозяйствах штаммами виру-
са ИЛТ.

Динамика изменений титров анти-
тел подтверждает высказанные в пп. 4 и 
5 предположения. Среди невакцинирован-
ного поголовья у «реактантов» титры не-
значительно варьируют от среднего (1:822; 
min–max = 729–903), тогда как у «реактан-
тов» вакцинированного поголовья эта ва-
риация значительна: при среднем титре 
в 1851 она варьирует от 923 (min) до 2648 
(max). При этом динамика нарастания тит-
ров с возрастом ( вследствие иммунизации 
или иммунизирующей инфекции) вполне 
очевидна. У вакцинированного молодняка 
1–14 дней средний титр антител составля-
ет 1:923 и затем все время нарастает, дости-
гая в старшей возрастной группе (300–600 
дней) максимального значения в 1:2646.

Таким образом, представляется целесо-
образным не сосредотачивать внимание в 
дальнейшей работе на значениях средних 
титров по группе и динамике таких титров 
(независимо от статуса хозяйств в отно-
шении ИЛТ), а вести серо-эпидемический 
анализ по проценту положительных проб 
в хозяйствах и по динамике титров антител 
у «реактантов».

Выводы
1. Антитела к вирусу ИЛТ обнаруже-

ны как в благополучных, так и в неблаго-
получных птицехозяйствах всех регионов 
РФ, что не позволяет надеяться на дости-
жение стойкого благополучия по данному 
заболеванию в стране или отдельном реги-
оне, поскольку является следствием цирку-

Таблица 3
Титр антител к вирусу ИЛТ у вакцинированного птицепоголовья разного возраста

Возраст птицы (сутки)

1-14 15-35 36-70 71-150 150-300 301-600 среднее

Общее количество проб 162 72 891 1476 2601 1377

Средний титр антител в ИФА 244 264 215 286 335 369 286

Процент положительных проб 70,4 65,3 51,7 75,9 81,2 78,8 70,6

Средний титр антител по-
ложительных проб

923 1132 1535 2283 2584 2646 1851

Общее количество п/ф 20 6 42 53 134 49
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ляции вируса среди птицепоголовья мно-
гих регионов страны.

2. О «благополучии» в отношении ИЛТ 
следует рассуждать, как об условном бла-
гополучии в связи с отсутствием типичной 
ларинготрахеальной формы болезни с вы-
раженной клинической картиной и высо-
кой смертностью.

3. Ситуация в «благополучных» хозяйс-
твах может существенно измениться при 
воздействии стресс–факторов с эволюци-
ей, типичной для большинства факторных 
болезней: латентная форма — атипичные 
формы — острое течение в классической 
форме и с переходом от спорадических 
случаев к эпизоотическому течению.

4. Вакцинация в подобных условиях — 
прежде всего средство для снижения по-
терь, но не путь оздоровления хозяйства. 
Оздоровление от заболевания – техноло-
гическая, зоогигиеническая и плановая 
профилактическая работа, фундамент ко-
торой необходимо закладывать в племен-
ных хозяйствах среди прародительского и 
родительского стада.

5. Требуется обратить внимание на усо-
вершенствование схем и порядка вакцина-
ции с тем, чтобы уровень группового им-
мунитета в любой возрастной группе до-
стигал 75–80%, что может способствовать 
вытеснению полевого штамма вакцинным 
вирусом.

РЕЗЮМЕ
Задача настоящей работы состояла в ретроспективной оценке распространения вируса инфекцион-
ного ларинготрахеита птиц (ИЛТ) на территории РФ, а также косвенном определении эффектив-
ности вакцинации (или специфической профилактики данного заболевания) за 2005 год. В настоя-
щем сообщении обобщены результаты серологического мониторинга по ИЛТ в сыворотках крови у 
птиц мясных и яичных кроссов, доставленных из 178 птицехозяйств 48 областей 7 Федеральных ок-
ругов РФ. Показано повсеместное распространение заболевания в исследуемых регионах и сложный 
характер динамики иммунного ответа у различных возрастных групп, как в благополучных, так и в 
неблагополучных по заболеванию хозяйствах.

ABSTRACT 
The work was aimed at the post-evaluation of the infectious laryngotracheitis spread on the RF territory as 
well as at the indirect determination of the vaccination efficiency (or of the specific prophylaxis of the dis-
ease) in 2005. The data on serologic monitoring of ILT blood sera obtained from meat and egg cross-chick-
ens are summarized. The sera were taken from 178 poultry plants located in 48 oblasts of 7 RF Federal dis-
tricts. The disease wide spread was demonstrated in the examined regions. The complexity of the immune-
response dynamics in chickens of various ages on the plants both free from the disease and affected ones 
was also shown. 
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Введение
Инфекционный бронхит кур (ИБК) — 

высококонтагиозное вирусное респира-
торное заболевание, причиняющее значи-
тельный урон птицеводству. Высокая ва-

риабельность возбудителя и его широкое 
распространение способствуют постоян-
ному возникновению новых, серологичес-
ки отличных от уже известных, вариантов 
вирусов ИБК [1, 2].
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ИССЛЕДОВАНИЕ ИММУНОБИОЛОГИЧЕСКИХ 
ОСОБЕННОСТЕЙ ОТЕЧЕСТВЕННЫХ ИЗОЛЯТОВ 
ВИРУСА ИНФЕКЦИОННОГО БРОНХИТА КУР
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