
In un allevamento da
riproduzione, della

consistenza media di
150 vacche in lattazione,
è comparsa una sintomatologia
respiratoria che ha interessato
dapprima giovani manze e suc-
cessivamente bovine adulte. Tali
episodi sono stati caratterizzati
da febbre, depressione del sen-
sorio, disoressia, scarso scolo
mucoso nasale e oculare e grave
aumento della frequenza respi-
ratoria. Dopo alcune settimane,
si sono ripresentati casi simili,
dove gli animali, pur avendo una
temperatura normale, presenta-
vano una sintomatologia più
grave con tosse secca persi-
stente e riluttanza al movimento,
gli animali tendevano a rimanere
immobili con arti anteriori diva-
ricati e collo esteso in avanti. A
distanza di qualche giorno da
questa recrudescenza nelle vac-
che in lattazione è stato regi-
strato un calo produttivo, del
20% circa. Dopo 5 giorni dalla ri-

comparsa dei sintomi un giovane
soggetto è deceduto.
Si è deciso di conferire al labora-
torio il soggetto deceduto per sot-
toporlo ad un esame anatomo pa-
tologico. Contemporaneamente
si prelevano 10 campioni di san-
gue da soggetti che presentavano
la sintomatologia descritta e 30
campioni da soggetti sani suddi-
visi per categoria di età.
Durante la necroscopia sono stati
prelevati campioni di parenchima
polmonare, linfonodi, intestino,
rene e milza per l’esame coltu-
rale batteriologico. Lo stesso pa-
renchima polmonare è stato sot-
toposto a esame istologico, viro-
logico, immunofluorescenza (IF)
e PCR. Sul sangue è stata ese-
guita la ricerca di anticorpi anti
BVD, BHV1, PI3 e BRSV. L’esame
anatomo-patologico ha rilevato
mucose edematose con soffu-
sioni emorragiche, enfisema ed
edema interstiziale polmonare,
con interessamento soprattutto
dei lobi diaframmatici. In alcune

aree era evidente la pleurite fi-
brinosa. L’esame virologico non
ha evidenziato la crescita di pa-
togeni virali. L’IF diretta verso
BHV1 ha dato esito negativo,
mentre quella verso BRSV ha
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Visita in
allevamento
La formazione che utilizza il metodo 
“problem based learning” è a metà del suo
percorso. Vi proponiamo su questo numero 
il quinto di dieci casi didattici accreditati Ecm.
Formazione a distanza in collaborazione 
con l’Istituto zooprofilattico della Lombardia 
e dell’Emilia Romagna.

Figura 1 - Polmonite interstiziale
da BRSV.

30Giorni Maggio 2011:Layout 1  6-06-2011  14:04  Pagina 40



• FORMAZIONE

dato esito positivo. L’istologia ha
evidenziato quadri di alveolite,
polmonite ed enfisema intersti-
ziale. La PCR verso Mycoplasma
bovis ha dato esito negativo.
L’esame sierologico ha messo in
evidenza la siero conversione in
tutti i 10 soggetti che presenta-
vano sintomatologia.

BRD, BOVINE
RESPIRATORY
DISEASE

La malattia respiratoria del bo-
vino (BRD, Bovine respiratory di-
sease) è sostenuta da diversi
agenti infettivi e spesso correlata
ad altri fattori di stress. Scarsa
ventilazione, eccessivi livelli di
ammoniaca, cambi improvvisi di
alimentazione, sovraffollamento
e il trasporto possono predi-
sporre a infezioni virali. Solita-
mente, una volta che il virus ha
danneggiato le vie aeree supe-
riori, agenti patogeni secondari
complicano l’infezione causando
gravi broncopolmoniti.
Gli agenti patogeni coinvolti nel-
l’eziopatogenesi di questa ma-
lattia sono diversi, si ricono-
scono agenti virali che agiscono
da patogeni primari e agenti bat-
terici che agiscono da patogeni
secondari.
Patogeni virali: PI-3, BHV-1,
BRSV, BVDV, Adenovirus.
Patogeni batterici: Mannheimia
hemolytica, Pasteurella multo-
cida, Haemophilus somnus, Co-
rynebacterium pyogenes.
Altri agenti: Mycoplasma spp.,
Chlamydia.
Le manifestazioni cliniche tipiche
di un’infezione polmonare virale
comprendono: tosse secca, feb-
bre, depressione, anoressia, scolo
nasale, scolo oculare e dispnea.

Le infezioni secondarie batteri-
che sono riconoscibili da un
rialzo termico, tosse persistente e
produttiva (grassa), rapido au-
mento degli atti respiratori, re-
spirazione difficoltosa (fame
d’aria), severa depressione, ano-
ressia, marcata diminuzione della
produzione di latte. Il decorso
cronico della patologia è un
evento frequente ma in caso di
complicazioni batteriche l’ani-
male spesso arriva a morte in po-
chi giorni. 
La prevenzione della malattia re-
spiratoria del bovino prevede di-
verse possibilità:
• Ottimizzare la gestione e le

condizioni di allevamento (es.
quarantena, igiene, disinfe-
zione, controllo dei vettori).

• Testare gli animali durante la
quarantena.

• Vaccinazioni: sono disponibili
vaccini nei confronti di 6 agenti

patogeni respiratori del bovino
(BHV1, PI-3, BVD, BRSV, Pa-
steurella, Hemophilus som-
nus). I vaccini autorizzati sono
sia monovalenti che associati e
contengono antigeni inattivati
e/o attenuati. La scelta della
preparazione vaccinale deve
essere finalizzata alle condi-
zioni del singolo allevamento
ed il protocollo vaccinale deve
essere adattato alle condizioni
sanitarie delle diverse aziende.
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Figura 6 - Coltura cellulare con
formazione di sincizi.

Figura 2 - Particolare del
polmone colpito da BRSV.

Figura 3 - Enfisema polmonare
interlobulare.

Figura 4 - Quadro istologico
caratterizzato da polmonite ed
enfisema interstiziale.

Figura 5 - Quadro istologico
caratterizzato da alveolite.
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Pertanto, risulta difficile pre-
disporre un protocollo di vac-
cinazioni standard applicabili
in differenti realtà.

• Pulire e disinfettare le aree di
stabulazione degli animali e i
mezzi di trasporto.
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Tabella 1 - Tecniche diagnostiche utilizzate 
per i principali patogeni respiratori bovini

Patogeno Campione Tecnica diagnostica

PI3 tamponi nasali/tracheali, VI
polmoni

siero ELISA, SN
BRSV Polmone, tamponi tracheali VI, IF

latte
siero ELISA, SN

BVD tamponi nasali IF
Buffy coat (sangue in EDTA) VI
polmone, intestino, milza VI, IF
feto VI, IF
siero ELISA, SN

BHV1 siero ELISA, SN
Adenovirus tamponi nasali

feci
liquido articolare

M. hemolytica, tamponi nasali, polmone esame colturale
P. multocida,
H. somnus tamponi nasali/tracheali, esame colturale

polmone
siero

Chamydia sp. siero ELISA, SN
PCR

Mycoplasma polmone, tampone nasale PCR
bovis,
Mycoplasma sp.

Rubrica a cura di Erika Ester Ver-
gerio e Lina Gatti, Centro di refe-
renza per la formazione in sanità
pubblica veterinaria, Izsler.
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QUESTIONARIO

PROBLEM SOLVING N. 5 - VALUTAZIONE DELL’APPRENDIMENTO

A) Le informazioni raccolte nel corso della vi-
sita in allevamento fanno sospettare un quadro
di BRD. In base a tali informazioni si può già
sospettare un’eziologia unica o multipla? 
1) no, i dati raccolti sono insufficienti per formu-

lare un sospetto diagnostico 
2) sì, la sintomatologia riportata fa sospettare la

presenza di un’infezione da Pasteurella multo-
cida 

3) sì, la sintomatologia riportata fa sospettare la
presenza di Mycoplasma 

4) sì, la sintomatologia riportata fa sospettare la
presenza del virus sinciziale bovino 

B) La malattia nell’allevamento si è manife-
stata in due fasi cliniche: le due fasi sono da
imputare sempre al BRSV? 
1) no, il primo episodio era da imputare ad un al-

tro patogeno 
2) sì, le forme acute gravi da BRSV si manifestano

con un andamento tipicamente in due fasi 
3) no, la sintomatologia riportata fa sospettare la

presenza di un altro patogeno non rilevato da-
gli esami diagnostici 

4) tutte le risposte precedenti sono errate 

C) Per avere una conferma del sospetto dia-
gnostico di BRSV, quali indagini richiedete al
laboratorio? 
1) esame anatomopatologico 
2) immunofluorescenza 
3) esame sierologico 
4) tutte le indagini precedenti consentono di ot-

tenere informazioni utili 

D) Quali patogeni batterici possono compli-
care un quadro di polmonite interstiziale in-
dotta da BRSV? 
1) M.haemolytica, P. multocida, H. somnus, M. bovis 
2) nessuno 
3) M. haemolytica, P. multocida 
4) H. somnus, M. bovis

E) Per il controllo del BRSV è necessario? 
1) pianificare una profilassi vaccinale 
2) utilizzare vaccini vivi attenuati per via endo-

nasale 
3) utilizzare vaccini per via parenterale in sog-

getti di età superiore ai 3 mesi 
4) tutte le affermazioni sono corrette. 

COME RISPONDERE AL QUESTIONARIO
Per ottenere i crediti, il discente dovrà rispondere
correttamente almeno all’80% delle domande di
valutazione dell’apprendimento. Il discente do-
vrà anche compilare il questionario di gradimento
(form standard a pagina 40 di 30giorni, n. 1, 2011).
È possibile rispondere on line, al sito www.for-
mazioneveterinaria.it oppure via sms al numero:
3202041040. Il messaggio sarà così composto: 1)
codice identificativo del corso; 2) spazio; 3) codice
fiscale del discente; 4) asterisco (*); 5) numero
del problem solving; 6) asterisco (*); 7) risposte al
test di apprendimento intervallate da un cancel-
letto (#); 8) asterisco (*); 9) risposte al questiona-
rio di gradimento intervallate da un cancelletto
(#); 10) invio. (v. esempio al termine del questio-
nario). Le risposte dovranno rispettare l’esatta
successione delle domande. L’esito del questio-
nario sarà notificato con un sms.
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