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Editoriale

Un animale selvatico sano é il bene piu prezioso
per ogni cacciatore, e va tutelato.

In un confronto internazionale, la Svizzera dispone di bestiame in otti-
me condizioni di salute. Eppure, come i nostri vicini, anche il nostro
Paese non e completamente al riparo dalle malattie che possono colpire
gli animali. Da tempo, infatti, la tubercolosi bovina colpisce ripetuta-
mente bovini e animali selvatici nei Paesi limitrofi, e nel 2013 sono stati
registrati alcuni casi anche nel nostro territorio. In particolare, le popo-
lazioni di cervi in parte colpite nelle regioni confinanti con la Svizzera
orientale (ad es. Vorarlberg) costituiscono sia per gli animali selvatici sia
per gli animali da reddito del nostro Paese un elevato rischio di conta-
gio. La lotta alla tubercolosi resta pertanto una sfida. Questa malattia
puo trasmettersi dagli animali selvatici a quelli da reddito (i pit minac-
ciati sono i bovini), fino a contagiare addirittura anche I'uomo.

Nella vigilanza sulla tubercolosi, un elemento importante sono le
analisi condotte sugli animali abbattuti durante la caccia. In conformita
con le norme in materia di epizoozie, i cacciatori e i guardiacaccia sono
tenuti a riferire a un veterinario ufficiale di eventuali sintomi sospetti
riconducibili a una tubercolosi. Il presente manuale fornisce una pano-
ramica delle alterazioni organiche che possono indicare la presenza di
tubercolosi.

Come mostra 'esempio della tubercolosi, anche i cacciatori hanno
una grande responsabilita nell'individuare tempestivamente le epizoo-
zie. I cacciatori attenti aiuteranno a preservare la salute degli animali
selvatici e, cosi facendo, anche quella del nostro bestiame da reddito.

Hans Wyss, direttore
Ufficio federale della sicurezza alimentare e di veterinaria USAV



Introduzione

Se la tubercolosi colpisce una popolazione sel-

vatica sana, e indispensabile riconoscere pre-

cocemente questa malattia epizootica. Quanto

piu precoce e l'individuazione dei casi di tu-

bercolosi, tanto piu rapida sara l'adozione di

misure efficaci per

—evitare la propagazione dell'epizoozia nella
popolazione selvatica,

— prevenire il contagio di altre specie animali
(soprattutto bovini),

— garantire la sicurezza della carne di selvaggi-
na come alimento sano.

Per individuare la tubercolosi ai primissimi
stadi, & fondamentale conoscere le sue manife-
stazioni in sede d’ispezione dei capi di selvag-
gina abbattuti o trovati morti. Il presente ma-

nuale, oltre a contenere immagini relative alle
piu frequenti alterazioni degli organi, riepilo-
ga le principali informazioni di carattere gene-
rale sulla malattia, la sua diffusione e le misure
da adottare quando si riscontrano anomalie. I1
manuale si concentra nello specifico sui cervi e
i cinghiali, essendo queste specie selvatiche in-
digene particolarmente ricettive alla tuberco-
losi.

Al manuale ¢ acclusa una brochure in for-
mato tascabile, che puo essere comodamente
consultata durante la caccia, contenente gli
aspetti piu rilevanti concernenti la tubercolosi.

Reinhold Schnidrig

capo della sezione Fauna selvatica e biodiversita
forestale, Ufficio federale dell'ambiente UFAM

{( La collaborazione costruttiva con il Servizio veterinario, le autorita per la caccia

e in particolare con i cacciatori a livello sia nazionale che cantonale é essenziale ai fini di
una prevenzione efficace, dell'individuazione tempestiva, della sorveglianza e la lotta
alla tubercolosi negli animali selvatici. Il contributo di ognuno é prezioso perché consente
di preservare la salute degli animali selvatici in Svizzera. ))
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La tubercolosi bovina (in breve: «tubercolosi»)
€ una malattia infettiva cronica. Nell'animale
infetto i primi sintomi di questa epizoozia pos-
sono manifestarsi dopo diversi mesi o anni.
Cio rende piu difficoltosa una diagnosi rapida
e precisa.

La tubercolosi si presenta con caratter-
istiche alterazioni nodulari, i «tubercoli», che
all'incisione risultano biancastri, friabili e pur-
ulenti, o sotto forma di ascessi negli organi in-
terni. La parola «tubercolo», che da il nome alla
malattia, deriva dal latino e significa «<nodulo».

Linfezione & causata prevalentemente dal
batterio Mycobacterium bovis. Molto affine a
questo batterio e un ulteriore agente patogeno
della tubercolosi bovina, ovvero il Mycobacte-
rium caprae. Quest’ultimo batterio e presente in
alcune regioni di singoli Paesi. I Mycobacte-
rium caprae, ad esempio, € il principale agente
patogeno nei casi di tubercolosi riscontrati nei
cervi e bovini nella Germania meridionale e
nell’Austria occidentale.

Il bovino ¢ il principale ospite delle infezio-
ni da Mycobacterium bovis e Mycobacterium ca-

Considerazioni generali sulla tubercolosi

prae. Anche gli animali selvatici e altri animali
domestici possono infettarsi entrando in con-
tatto con questi batteri.

La tubercolosi e diffusa nei mammiferi in
tutto il mondo. Tuttavia in molti paesi indu-
strializzati e stato possibile arginare la tuber-
colosi negli animali da reddito agricoli grazie a
programmi di eradicazione intensivi. Negli
ultimi anni in Europa sono stati nuovamente
accertati numerosi casi di tubercolosi sia nei
bovini che negli animali selvatici. Anche in
Svizzera sono stati registrati casi isolati di tu-
bercolosi nei bovini. Non e stata comprovata a
tutt'oggi la presenza di tubercolosi negli ani-
mali selvatici del nostro Paese (stato: luglio
2014).

Anche I'uomo puo ammalarsi di tubercolo-
si bovina. Grazie alla pastorizzazione del latte
e ai programmi pluriennali di eradicazione su
tutto il territorio, i casi di trasmissione all'uo-
mo si sono tuttavia drasticamente ridotti in Eu-
ropa.



Il cacciatore come fa a riconoscere
la tubercolosi?

La tubercolosi € una malattia complessa che
presenta numerosi quadri clinici. Per il ricono-
scimento precoce della malattia durante la cac-
cia, e importante osservare anche i piccoli cam-
biamenti a livello dei linfonodi o degli organi
interni perché possono essere indicativi di una
tubercolosi. Locchio esperto del cacciatore e la
conoscenza in merito alla natura di questa ma-
lattia consentono di riconoscere meglio ano-
malie simili a quelle della tubercolosi even-
tualmente presenti sul corpo dell’animale.

I1 cacciatore competente deve essere in grado
di distinguere la selvaggina «normale» da
quella «<anomala» e, in presenza di alterazioni
che possono fare pensare a un animale malato,
rivolgersi al veterinario ufficiale competente.

{( Popolazioni di cervi sani grazie a una vigilanza coerente sulla tubercolosi. Di recente,

nei Paesi vicini si sono manifestati casi di tubercolosi tra i cervi. Sale dunque il pericolo che questi
animali siammalino anche in Svizzera. La responsabilita dei cacciatori nel riconoscere per tempo
questa malattia é molto alta. La presente brochure fornisce informazioni sui quadri clinici che
possono presentarsi e indica le azioni da intraprendere se si sospetta la malattia. CacciaSvizzera
promuove le attivita di vigilanza sulla tubercolosi e chiede a tutti i cacciatori di acquisire

le conoscenze necessarie per riconoscere le malattie che possono colpire gli animali selvatici,

controllare la cacciagione e in caso di dubbio rivolgersi a un veterinario ufficiale. ))

Hanspeter Egli
presidente CacciaSvizzera
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Come si presenta un tubercolo?

Struttura: un tubercolo, o nodulo, € formato da
diversi strati di tessuto in necrosi. Gli agenti
patogeni, che si trovano al centro del tubercolo,
non sono visibili a occhio nudo. Per protegger-
si da questi batteri il corpo dell'animale forma
delle capsule di tessuto di spessore variabile.

Colore: un tubercolo presenta un tipico co-
lore che varia dal bianco al grigio-giallastro.

Consistenza: gli strati interni hanno una
consistenza variabile che pu0 essere cremosa,
viscosa, friabile-untuosa, granulare, secca-com-
patta e persino calcificata, o una consistenza
mista. All'incisione, il tessuto in necrosi puo
presentare dei noduli caseificati di aspetto simi-
le a quello del formaggio.

Sono sintomi di tubercolosi anche gli ascessi
dalle pareti sottili, pieni di un fluido cremoso
bianco o di una massa purulenta.

Dimensioni: all'inizio della malattia i tu-
bercoli possono essere grandi come la capoc-
chia di uno spillo o pit piccoli ancora. Con il
progredire della malattia, i tubercoli possono
aumentare di numero e dimensione. Possono
diventare anche grandi quanto un pugno, fino
a invadere un organo, il che significa che l'ani-
male ha contratto la malattia gia da diversi
mesi 0 anni.

Numero e forma: i tubercoli possono com-
parire isolati o in gruppo e presentare forme
variabili. In un organo si possono trovare nu-
merosi noduli, grandi quanto un chicco di
miglio. Sui rivestimenti interni delle cavita

Philippe Volery

cacciatore e chef di cucina diplomato,
insegnante di materie professionali,
ristoratore e controllore delle carni, Friburgo

{( In quanto produttore di alimenti, ciascun cacciatore esamina la selvaggina abbattuta.
Durante il controllo effettuato in autonomia si riconoscono eventuali alterazioni del normale
stato dell'animale. Procedendo in questo modo sistematico, viene analizzato lo stato di salute
degli animali abbattuti e dei loro organi. Grazie a questa buona prassi i cacciatori hanno
modo di scoprire eventuali malattie degli animali e comunicarle alle autorita competenti. )




corporee (pleura e peritoneo) e nei linfonodi
dellintestino, i tubercoli si presentano a volte
anche come singole sfere o perle di una colla-
na. Questo tipo di tubercolosi & detto anche
«tisi perlacea».

Cosa si avverte alla palpazione dei tubercoli?

Spesso i tubercoli di piccole dimensioni posso-
no essere rilevati piu facilmente al tatto che con
l'ispezione visiva. Se il tubercolo non e troppo
profondo, lo si puo avvertire al tatto come una
dura ipertrofia nodulare, tenendo la parte inte-
ressata (linfonodi, organo) fra le dita e palpan-
dola accuratamente. I tubercoli calcificati si av-
vertono al tatto come noduli spigolosi o come
grossi granuli induriti. Incidendoli con una
lama si avverte una maggiore resistenza e una
sorta di scricchiolio.

Cosa sono i linfonodi?

Ilinfonodi sono componenti del sistema immunitario
che svolgono una funzione importante nella difesa
contro le malattie. Sono le «sentinelle» del corpo e
reagiscono quando un agente patogeno penetra nell’
uomo o nell'animale. A seguito di questa reazione, i
linfonodi subiscono dei cambiamenti. La presenza di
linfonodi anomali e percio sintomo di una malattia in
atto. I linfonodi sono distribuiti in tutto il corpo e pre-
siedono alla difesa di una determinata regione o or-
gano.

Come si distinguono i linfonodi normali da quelli
anomali?

I linfonodi normali sono strutture morbide ed elasti-
che, arrotondate, dalla superficie liscia, ben delimita-
te dal tessuto circostante. A seconda della specie ani-
male e della parte del corpo in cui sono localizzati,
possono variare molto per dimensioni (lunghi diver-
si centimetri o inferiori a 1 cm) e per forma (da circo-
lare a allungata). Il colore puo variare da marrone
chiaro a nerastro.

I linfonodi anomali differiscono da quelli normali
per dimensioni (sferiche, ingrossate, irregolari e/o no-

dulari), per caratteristiche (pit duri o purulenti) e/o
per colore (aree piu chiare, colore irregolare).




Come posso riconoscere la tubercolosi
sul campo?

Sintomi nell’animale vivo

* Nello stadio iniziale della malattia spesso non si
manifestano sintomi specifici!

* Nei casi di malattia avanzata:
— cattive condizioni fisiche / dimagrimento
— debolezza / comportamento di fuga rallentato

Anomalie degli organi interni:

Cervi
e Noduli, formazioni sferiche o ascessi:
— di pochi millimetri o addirittura della grandez-
za di un pugno

— colore bianco-giallastro

— consistenza variabile da cremosa a solida, friabi-
le («caseificata»)
— in parte purulenti o calcificati. Incidendo le parti
calcificate si avverte una sorta di scricchiolio.
¢ Gli organi pil colpiti sono faringe (gola), polmoni
e intestino.

Cinghiali

Prevalentemente ascessi sottili nei linfonodi mandi-
bolari, talvolta anche in altri organi quali fegato,
polmoni o intestino.

Come capire se si tratta o meno
di tubercolosi?

Eventuali alterazioni nodulari nel corpo dell’
animale o ascessi possono essere causati non
solo dalla tubercolosi ma anche da altre malat-
tie o da ferite. Inoltre 'animale selvatico infetto
nello stadio iniziale non presenta segni clinici
della malattia. Le alterazioni sono spesso trop-
po piccole per essere riconoscibili a occhio
nudo, anche a un‘attenta ispezione sul campo.

Per ridurre il rischio del mancato rileva-
mento dell’agente patogeno nella popolazione,
i programmi di sorveglianza prevedono con-
trolli anche su animali selvatici che non pre-
sentano anomalie. Per una diagnosi definitiva
€ comunque necessaria l'analisi di laboratorio
che viene disposta da un veterinario ufficiale.

In laboratorio si analizzano con specifici
test i tessuti dei linfonodi o degli organi ano-
mali dell'animale. Dal momento che e difficile
mettere in evidenza gli agenti patogeni della
tubercolosi, si eseguono diversi test per avva-
lorare i risultati. Cio puo richiedere fino a dodi-
ci settimane.



c

linfonodo parotideo
linfonodo mandibolare
linfonodo retrofaringeo interno ed esterno

Fegato

Stomaci e
intestini




La tubercolosi nel cervo
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Si possono ammalare di tubercolosi cervi di
qualsiasi eta o sesso. In generale vale questo
principio: la tubercolosi si sviluppa piu veloce-
mente e diffusamente nell'animale indebolito.

Individuazione della tubercolosi in sede
di riconoscimento dell’'animale

La tubercolosi e difficilmente riconoscibile
nell’animale vivo. I sintomi, quando si manife-
stano, sono visibili solo a uno stadio avanzato
della malattia, vale a dire quando la tubercolo-
si si e ormai diffusa in tutto il corpo e si sono
formati tubercoli in diversi organi. Debolezza,
dimagrimento e deperimento sono i possibili
sintomi visibili.

Individuazione della tubercolosi tramite
valutazione degli organi interni

Per riuscire a individuare anomalie simili a
quelle della tubercolosi, € necessario eviscera-
re I'animale selvatico ed esaminare con parti-
colare attenzione linfonodi, polmoni e intesti-
no.

Quali sono le parti del corpo piu colpite dalla
tubercolosi?

I'linfonodi pit1 frequentemente ingrossati sono

quelli della testa e della cavita toracica e addo-

minale. A volte queste sono le uniche parti del
corpo colpite. Proprio per questa ragione oc-

corre controllare con particolare attenzione i

seguenti linfonodi:

—linfonodi della testa: linfonodi retrofarin-
gei, mandibolari e parotidei (Lnn. retropha-
ryngeales, Lnn. mandibulares e Lnn. parotidei)

—linfonodi della cavita toracica: linfonodi
tracheobronchiali e mediastinici (Lnn. tra-
cheobronchales e Lnn. mediastinales)

—linfonodi della cavita addominale: linfono-
di dell'intestino e periportali (Lnn. mesenteria-
les e Lnn. portales)

Nel cervo i linfonodi faringei sono spesso col-
piti da alterazioni tubercolari. Di norma questi
linfonodi non sono visibili con la normale va-
lutazione del corpo dell'animale selvatico.
Sono disposti a sinistra e a destra della laringe
la quale si trova in corrispondenza del punto
di transizione fra la testa e il collo, alla stessa
altezza circa della prima vertebra cervicale. Per



controllare se il cervo presenta sintomi di tu-
bercolosi, e percio importante tagliare la testa
alla base del collo all’altezza della prima verte-
bra cervicale, all'incirca a un palmo dietro alla
mandibola inferiore.

Nel cervo la tubercolosi si presenta tipica-
mente con linfonodi ingrossati, bianchi e di
forma sferica. In Austria e stato coniato il ter-
mine «Kugelhirsch» («cervo-palla») per descri-
vere appunto il cervo che presenta linfonodi di
forma sferica.

Dopo i linfonodi, 'organo che subisce soli-
tamente il maggior numero di alterazioni sono
i polmoni. Qui sono visibili noduli la cui su-
perficie al taglio si presenta di colore bian-

co-giallastro, di consistenza friabile e in parte
calcificata. Si riscontrano talvolta ascessi di di-
mensioni variabili, grandi quanto una nocciola
0 un pugno, con contenuto purulento.

Allo stesso modo possono essere colpiti i ri-
vestimenti interni delle cavita corporee (pleura
e peritoneo), l'intestino e il fegato. Solo di rado
si formano tubercoli nella milza, nei reni, nelle
mammelle, nell'utero o nei testicoli (organi ses-
suali del cervo maschio).

Una volta che la tubercolosi si e diffusa
nell'animale selvatico («generalizzazione») si
possono manifestare interi focolai di tubercoli
e nodi, che compaiono contemporaneamente
in pit organi e sulla loro superficie.

Marie-Pierre Ryser

{( Se Ia tubercolosi bovina dovesse colpire le popolazioni di animali selvatici, non ci
libereremmo mai di questa malattia contagiosa. La prevenzione e l'individuazione tempestiva
di casi di tubercolosi bovina sono quindi enormemente importanti, ma comportano grandi sfide.
Il successo dipende esclusivamente da una intensa collaborazione tra tutte le parti coinvolte, sia
nella gestione degli animali selvatici che nel settore veterinario, nel persequimento di un
obiettivo comune: proteggere la salute degli animali selvatici, da reddito e dell'vomo. ))

responsabile del dipartimento Animali selvatici
del Zentrum flr Fisch- und Wildtiermedizin FIWI,

facolta Vetsuisse, Berna

1"
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{( Nel nostro ruolo di cacciatori e autorita di gestione dell'attivita venatoria dobbiamo
vegliare affinché la salute della selvaggina non venga messa in pericolo dalle nostre azioni.
Grazie a una corretta attivita venatoria ed evitando interferenze o misure di gestione sbhagliate,
saremo in grado di contrastare un'elevata concentrazione della selvaggina, riducendo in tal
modo il rischio di una propagazione epidemica della tubercolosi negli animali selvatici e

la sua trasmissione ai bovini. Siamo pero anche tutti chiamati a restare vigili, in modo tale da
riconoscere per tempo i sintomi della malattia sugli animali selvatici vivi e abbattuti. Solo cosi,
insieme alle autorita veterinarie, potremo adottare tempestivamente le misure necessarie

per combattere questa malattia, evitando di rendere gli animali selvatici vittime

del nostro operato. ))

Christoph Jaggi
presidente Conferenza dei servizi della caccia /&
e della pesca, Glarona



Immagini relative alla tubercolosi nel cervo
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Linfonodi senza segni clinici

';-“.'f- anse dell'intestino tenue =

z

=

Cervo sano: La foto mostra I'intestino, senza prestomaci, con il retto legato
tramite filo. La membrana in mezzo alle anse intestinali (mesentere) si presenta
liscia e lucida, priva di tubercoli induriti o ascessi.




Cervo sano: Ingrandimento dei linfonodi intestinali di colore nerastro (vedi frecce)
che non presentano segni clinici, in mezzo alle anse nel mesentere.

T T T 5 em

Cervo sano: Esempi di linfonodi che non
presentano segni clinici.




Posizione dei linfonodi mandibolari

angolo mandibolare ™
inferiore

Capriolo sano: La foto mostra una testa scuoiata in cui sono ben visibili lo Per mettere a nudo i linfonodi mandibolari occorre praticare un'incisione
strato superiore dei muscoli e i vasi sanguigni.. Il linfonodo mandibolare, disposto  superficiale con la lama lungo I'interno dell'angolo mandibolare inferiore (sul
all'interno dell’angolo mandibolare inferiore, puo essere palpato fra le dita. cervo vanno praticati gli stessi tagli).

linfonodo mandibolare

L e e W 01

Sotto al tessuto molle inciso, il linfonodo mandibolare si presenta come Ingrandimento del linfonodo mandibolare.
una struttura morbida ed elastica di forma arrotondata.

16



Linfonodi mandibolari

linfonodo mandibolare

Cervo sano: Testa vista dal basso. Occorre tagliare e rovesciare la cute in Praticando un'incisione superficiale nel tessuto molle, all'interno dell'angolo
corrispondenza della parte inferiore della testa, per riuscire a palpare bene la mandibolare inferiore, appaiono ben visibili i linfonodi mandibolari.
mandibola sotto al tessuto muscolare.

angolo mandibolare
inferiore

= LT j 1 | ] d L

§ linfonodo mandibolare | — . V
con incisioni plurime
. -

Ingrandimento di un linfonodo mandibolare che presenta varie incisioni. Il
tessuto si presenta di colore brunastro uniforme. Non sono presenti puntini
bianchi, tubercoli o altre anomalie.

17



Posizione dei linfonodi retrofaringei

Linfonodi retrofaringei: Testa vista dal basso con la lingua in posizione

abbassata. | linfonodi si trovano in profondita, a sinistra e a destra della laringe.

Operazioni necessarie per mettere a nudo i linfonodi retrofaringei
(le foto si riferiscono a una pecora, ma i tagli vanno praticati allo stesso modo
sul cervo):

—_

. Tagliare in profondita lungo I'interno della mandibola, partendo dal muso
per arrivare alla base del cranio. La linea tratteggiata e la lama mostrano la
direzione di taglio. In corrispondenza della laringe occorre recidere I'osso
ioide, un sottile osso di forma tubulare.

18

pelle rovesciata in corrispon-
denza della parte inferiore -

della testa angolo mandibolare

inferiore

linfonodi
retrofaringei

In profondita si possono individuare i linfonodi retrofaringei destro e sinistro
come strutture di forma arrotondata (vedi frecce).

2. Tirare verso il basso la lingua assieme alla laringe. Se necessario, ingrandire
i tagli.

3. Palpare lungo lo ioide sinistro e destro in profondita in direzione della
vertebra cervicale.

4. Separare i linfonodi dal tessuto circostante quanto pili possibile.



Linfonodi retrofaringei

cavita nasale

linfonodo retrofaringeo
sinistro

’ A l osso ioide

1
~a N
Cervo sano: Testa vista dal basso. Praticando dei tagli in profondita lungo I'interno della mandibola e rovesciando lingua e faringe

si vedono i linfonodi retrofaringei. | tagli visibili qui sono pili profondi rispetto a quelli delle foto nella pagina accanto (riferite alla
pecora). Per questa ragione i linfonodi retrofaringei giacciono sul tessuto rovesciato.




Linfonodi retrofaringei

Cervo affetto da tubercolosi: Linfonodo retrofaringeo inciso a meta. Sulle superfici di taglio di entrambe
le meta del linfonodo sono visibili dei tubercoli biancastri grandi come la capocchia di uno spillo.
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—— tubercoli piu chiari

Cervo affetto da tubercolosi: Linfonodi retrofaringei. Le frecce indicano Cervo affetto da tubercolosi: Linfonodi retrofaringei incisi con ascessi
piccoli tubercoli all'interno dei linfonodi che si presentano come macchie piu multipli (di diametro compreso fra 1-5 mm) contenenti un pus denso di colore
chiare individuabili gia dall'esterno. Di norma risulta alterato solo uno dei due giallastro.

linfonodi retrofaringei.
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Cavita toracica e addominale

dlaframma = '-‘

costole

Cervo sano: Il cervo & appeso per le zampe posteriori. Sono visibili la cavita Cervo sano: Le costole sono tenute divaricate da due ganci per consentire di
addominale, il diaframma e la cavita toracica. vedere meglio la cavita toracica e la colonna vertebrale. | rivestimenti delle
cavita corporee si presentano lisci, senza segni clinici.
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Cervo sano: |l corpo dellanimale é stato diviso in due in corrispondenza della  Cervo affetto da tubercolosi: Lungo la colonna vertebrale sono visibili
colonna vertebrale. Il rivestimento interno della cavita toracica (pleura) é liscio, ~ due tubercoli sferici (diametro 1—5 mm). Si riconosce un ulteriore tubercolo
lucido, privo di ispessimenti o noduli. come protrusione (frecce).
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Polmone e posizione dei linfonodi polmonari

meta polmone
sinistro e destro

2]

lobo polmonare accessorio

Cervo sano: Il polmone non presenta macchie e ha un colore da rosa chiaroa  Disegno semplificato del polmone di un cervo che non presenta alterazioni:
rosa scuro. La superficie non presenta segni clinici. | lobi polmonari, palpatifra i linfonodi del polmone e del diaframma (in rosso) sono distribuiti lungo la
le dita di entrambe le mani, presentano la stessa morbidezza ed elasticita. trachea. In un animale sano i linfonodi sono rotondi, lisci e senza alterazioni.

polmone

linfonodi del :
polmone e del

- mediastino linfonodo polmonare inciso
R TR
Cervo sano: Vista della trachea e del polmone di un animale eviscerato. Cervo affetto da tubercolosi: La foto mostra un linfonodo polmonare
Lungo la trachea sono visibili i linfonodi privi di segni clinici. Nella foto tagliato a meta che presenta un tubercolo di 2—3 cm. Il tubercolo, di colore e
appaiono parzialmente ricoperti da una pellicola. consistenza simile al formaggio (caseificato), & parzialmente duro e calcificato.
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Intestino e linfonodi
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Cervo affetto da tubercolosi: Sulla superficie del polmone sono visibili Cervo affetto da tubercolosi: La foto mostra la superficie di taglio di un
numerosi tubercoli di colore bianco-giallastro di forme e dimensioni variabili. polmone. Sono visibili numerosi ascessi giallastri e tubercoli con un contenuto
I tubercoli sono avvertibili come indurimenti del tessuto polmonare. da denso a caseificato (tubercolosi polmonare cronica).

LN e e e e N W01

Cervo affetto da tubercolosi: Linfonodo inciso che presenta forti
alterazioni e numerosi ascessi. All'incisione, gli ascessi sono spessi 1-2 dita,
individuabili gia dall’esterno come macchie chiare.
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Intestino e posizione dei linfonodi

prestomaci rumine

intestino crasso

intestino
crasso

mesentere

esofago
retto legato . . . .
e linf 5
Iegat_o _ tramite filo infonodi dell’intestino
tramite filo
anse dell'intestino tenue
mesentere . .
anse dell’intestino
linfonodi dell’intestino tenue

Cervo sano: Intestino e prestomaci con esofago e retto legati tramite un filo.  Disegno semplificato dell'intestino di un cervo che non presenta alterazioni:
La membrana fra le anse intestinali si presenta liscia e lucida, priva di tubercoli i linfonodi (in rosso) si trovano in mezzo alle anse intestinali. | linfonodi di un
induriti o ascessi. animale sano si presentano allungati, lisci e non alterati.
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Intestino

anse dell’intestino tenue

Cervo affetto da tubercolosi: Intestino con numerosi linfonodi ingrossati
e di forma sferica, vedi frecce («cervo-pallay).

mesentere

linfonodi dell’'intestino
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Linfonodi dell'intestino

L o O W (]

Cervo affetto da tubercolosi: | linfonodi dell'intestino presentano forti alterazioni. Nella tubercolosi
dei cervi sono tipici gli ascessi con contenuto cremoso-pastoso, purulento (serie in alto a destra). Sono piu
rari i tubercoli con contenuto caseificato (serie in basso a sinistra).
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§ linfonodi dell'intestino |

Cervo affetto da tubercolosi: La foto mostra |'intestino con due tubercoli
biancastri grandi come una noce di cocco e numerosi tubercoli piti piccoli di
forma circolare (linfonodi ingrossati, vedi frecce) in mezzo alle anse intestinali.

linfonodi
dell’intestino

intestino
tenue

Cervo affetto da tubercolosi: Numerosi tubercoli biancastri, in mezzo alle

anse intestinali di un animale adulto.

—

- mesentere

intestino
tenue

linfonodi dell’intestino

Cervo affetto da tubercolosi: Sul tessuto bianco fra le anse intestinali
(mesentere) spiccano diversi linfonodi ingrossati di forma sferica

(«cervo-pallan).
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Fegato

linfonodo epatico

linfonodo epatico

ilo
Cervo sano: Vista da dietro del fegato senza segni clinici, con un‘incisione. Cervo affetto da tubercolosi: Il linfonodo periportale si presenta
Nell'animale sano, il fegato é di colore rosso-bruno uniforme. In ingrossato e di forma rotonda. Il fegato non presenta alterazioni.

corrispondenza dell'ilo del fegato si vedono linfonodi privi di segni clinici.

Cervo sano: Fegato senza alterazioni, visto di fronte.
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Cervo affetto da tubercolosi: Ingrandimento di un linfonodo tubercolotico
del fegato. Il linfonodo ingrossato, spesso 2—3 dita, & pieno di contenuto
purulento.
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Ascesso
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Cervo affetto da tubercolosi: Con I'eviscerazione si & aperto un ascesso nella
parte inferiore del collo. Questo contenuto biancastro, fluido-cremoso é tipico dei
noduli o ascessi del cervo affetto da tubercolosi.
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Mammella e ipoderma

Rl tubercolisperfl-
ciali e profondi

capezzoli con
pelle rovesciata
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Cervo affetto da tubercolosi: Forma rara di tubercolosi della mammella Ingrandimento della tubercolosi mammaria: alla palpazione si avvertono dei
(«tubercolosi mammaria»). La mammella presenta protrusioni granulari, tubercoli induriti.

irregolari e tubercoli giallastri sotto la cute.

Cervo affetto da tubercolosi: In casi estremamente rari si formano degli
ascessi proprio sotto la cute causati dalla tubercolosi.
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La tubercolosi nel cinghiale

34

Come per il cervo, anche nel cinghiale vivo e
difficile constatare con certezza la tubercolosi.
Soltanto l'osservazione approfondita degli or-
gani interni, seguita da esami di laboratorio,
consente di formulare una diagnosi certa.

Nel cinghiale sono colpiti con maggiore fre-
quenza i linfonodi della testa, in particolare
quelli disposti in corrispondenza dell’angolo
mandibolare inferiore.

Nel cinghiale le alterazioni sono spesso
poco appariscenti. Tubercoli di 1-2 mm di dia-
metro o sottili ascessi nei linfonodi mandibola-
ri sono spesso l'unica alterazione nei cinghiali
affetti da tubercolosi. I tubercoli contengono in
parte masse grigio-giallastre, pastose o dure, e
in parte sono calcificati.

Si riscontrano tubercoli anche nei polmoni o
nei linfonodi polmonari, nel fegato, nella milza
e nei linfonodi intestinali. In alcuni casi posso-
no essere colpite anche le mammelle.

Marco Viglezio

veterinario e vicepresidente della Federazione A

cacciatori ticinesi FCTI, Ticino

(( | cervi e i cinghiali sono «serbatoi» naturali per gli agenti patogeni della tubercolosi e
possono costituire un pericolo sia per gli animali da reddito che per I'uvomo. Il compito

del cacciatore consiste nell'osservare attentamente gli animali selvatici sul campo, controllare
gli organi interni degli animali abbattuti e in caso di alterazioni informare uno specialista.

Le autorita cantonali per la caccia devono fare in modo di manterere equilibrata la densita
della popolazione, evitando che si formino concentrazioni troppo elevate in regioni poco
estese o che gli animali selvatici entrino in contatto diretto con quelli da reddito. ))



Immagini relative alla tubercolosi nel cinghiale




Posizione dei linfonodi mandibolari

angolo mandibolare ___ linfonodo retrofaringeo
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linfonodi mandibolari

Cinghiale sano: Vista della testa dal basso. Quando si praticano 2—3 tagliin ~ Disegno semplificato dell’osso del cranio di un cinghiale. I linfonodi della
profondita, in corrispondenza dell'angolo mandibolare inferiore (fino all'osso),  testa (in rosso) sono disposti, in superficie, in corrispondenza dell'angolo
spesso si incidono anche i linfonodi mandibolari. mandibolare inferiore e, in profondita, sotto le ghiandole salivari.

tubercolo

T 2. Cm

Cinghiale affetto da tubercolosi: | linfonodi mandibolari sono quelliche ~ Cinghiale affetto da tubercolosi: Il linfonodo mandibolare contiene

presentano le alterazioni pit frequenti. Nella maggior parte dei casi sono tessuto in necrosi, viscido, caseificato-friabile. Esternamente il linfonodo
visibili, come in questa foto, solo piccoli ascessi (di 1-5 mm) poco appariscenti,  mostra delle macchie chiare e, alla palpazione, si avvertono dei tubercoli di
o tubercoli caseificati con granuli calcificati. durezza disomogenea.
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Linfonodi mandibolari
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Cinghiale affetto da tubercolosi: Vista dal basso della testa recisa. |
linfonodi mandibolari sono stati incisi. Il linfonodo sinistro & pieno di pus denso,
di colore giallo-biancastro. Il linfonodo destro presenta un tubercolo di 3 mm.
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Polmone
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meta polmone destro

-
meta polmone sinistro

tubercolo

Cinghiale affetto da tubercolosi: A prima vista il polmone sembra
mostrare soltanto un piccolo tubercolo sulla superficie ruvida. Alla palpazione
si avverte pero una massa di piccoli tubercoli.

[T 2 Cm

Lo stesso polmone, all'incisione, presenta una massa di piccoli tubercoli Piccolo tubercolo polmonare inciso, pieno di una massa viscida-dura. Quando il
biancastri distribuiti come piccoli granuli in tutto il polmone. tubercolo inizia a calcificarsi si avverte una maggiore resistenza all'incisione e
una sorta di scricchiolio.
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Fegato e milza

lobo del fegato

tubercolo
T 2 0m
Cinghiale affetto da tubercolosi: Fegato con numerosi piccoli tubercoli Cinghiale affetto da tubercolosi: Ingrandimento di un fegato con
di colore giallo-biancastro. Si tratta di una rara forma di tubercolosi epatica. numerosi tubercoli grandi come la capocchia di uno spillo (tubercolosi epatica).

tubercoli

T T 2. am

Cinghiale affetto da tubercolosi: Sulla milza si notano diversi tubercoli, Incidendo la stessa milza, si riesce vedere a quale profondita nel tessuto della
sotto forma di protrusioni pili chiare, di colore rosso. milza si & sviluppato il tubercolo friabile-caseificato.
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Ipoderma e mammella

cotenna
rovesciata
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Cinghiale affetto da tubercolosi: La foto mostra il tessuto adiposo
sottocutaneo e I'interno di un lembo di cute rovesciata. | tubercoli sotto la
cute, raffigurati in questa foto, sono rari.

Cinghiale affetto da tubercolosi: Vista della mammella incisa. Nel
tessuto della mammella si trovano raramente tubercoli friabili grandi quanto
un pugno, come quelli mostrati nella foto.
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Diffusione della tubercolosi

La tubercolosi in altre specie animali

Molti mammiferi possono essere contagiati
dalla tubercolosi. Pur colpendo principalmen-
teibovini, la tubercolosi e stata accertata anche
in bufali, bisonti, caprini, ovini, cervi, caprioli,
cavalli, asini, cammelli, camelidi del Nuovo
Mondo, suini, cinghiali, gatti, cani, tassi, volpi,
linci, orsi, procioni, lepri, altri animali da com-
pagnia, da zoo e animali selvatici in liberta. E
possibile il contagio tra diverse specie animali.
Gli uccelli sono sostanzialmente resistenti alla
tubercolosi.

Nei Paesi limitrofi alla Svizzera negli ultimi
anni e stato accertato un numero crescente di
casi di tubercolosi negli animali selvatici, in
particolare nei cervi e cinghiali. E da attendersi
un’ulteriore diffusione della malattia dal mo-
mento che gli animali selvatici oltrepassano le
frontiere. In questo contesto assume una rile-
vanza fondamentale la gestione degli effettivi.
La diffusione della malattia negli effettivi di
animali selvatici e favorita dal foraggiamento e
dall’elevata densita della popolazione.

Come vengono contagiati dalla tubercolosi
gli animali selvatici?

Affinché un animale sano possa essere conta-
giato dalla tubercolosi e necessario il contatto
stretto con un animale infetto o con I'agente pa-
togeno. Questo accade ad esempio presso i po-
sti di foraggiamento molto frequentati (ad es.
presso blocchi di sale o posti di foraggiamento
invernali) e le fonti d’abbeveramento, all'inter-
no di gruppi sociali, nel periodo di accoppia-
mento o nel contatto fra la femmina e il piccolo.
Lanimale ammalato puo espellere in vario
modo l'agente patogeno, dai polmoni tramite
la saliva della tosse, dall'intestino tramite le
feci, oppure puo trasmettere la malattia al pic-
colo che succhia il latte materno.

Una volta che I'animale sano ha inalato o
deglutito l'agente patogeno, in un organo
dell'animale iniziano a formarsi dei piccoli tu-
bercoli biancastri che continuano a crescere nel
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corso di mesi e anni. Gli agenti patogeni si ri-
producono diffondendosi lentamente nel cor-
po, generando ulteriori tubercoli negli organi
bersaglio dell'animale. L'animale infetto fini-
sce esso stesso per espellere gli agenti patoge-
ni, diventando cosi fonte di contagio per gli al-
tri animali sani.

Trasmissione della tubercolosi fra animali
selvatici e bovini

E noto che cervi, cinghiali e tassi possono tra-
sformarsi in «serbatoi» per gli agenti patogeni
della tubercolosi. La malattia pud permanere
allinterno delle popolazioni selvatiche. Di
conseguenza le popolazioni infette possono
diventare fonte di contagio per altri animali
selvatici, i bovini e gli animali da compagnia.
Quando si accerta la tubercolosi in una specie
animale selvatica, occorre contemplare la pos-
sibilita del contagio, non ancora manifesto, di
altre specie selvatiche presenti nella stessa
zona. Allo stesso modo e possibile una tra-
smissione dell’agente patogeno della tuberco-
losi dai bovini agli animali selvatici. Non di
rado la malattia si manifesta prima negli ani-
mali da reddito e successivamente si diffonde
nella popolazione selvatica.

Cervi

Si suppone che la trasmissione fra cervi e bovi-
ni avvenga laddove questi ultimi entrano in
stretto contatto con dei cervi infetti (oppure un
cervo sano con un bovino malato). Cio puo av-
venire, ad esempio, presso i blocchi di sale o i
posti di foraggiamento, agli alpeggi o presso
aziende in quota. Ma anche le balle di fieno o i
sili orizzontali non correttamente coperti pos-
sono attirare a valle i cervi nei pressi delle
aziende. Gli animali si contagiano presumibil-
mente respirando polvere contaminata dall’
agente patogeno e/o assumendo cibo infettato
(da saliva o feci di animali malati).

Cinghiali

Le condizioni favorevoli per la trasmissione
della malattia sussistono soprattutto nei luoghi
dove bovini e cinghiali si radunano in gran nu-
mero (fonti di abbeveramento nelle zone aride,
posti di foraggiamento). Si presume che i cin-
ghiali espellano I'agente patogeno della tuber-
colosi con la saliva diffondendola cosi nell'am-
biente circostante.

Si ritiene che i cinghiali contraggano la ma-
lattia assumendo il cibo, ad esempio, mangian-



do le interiora di animali affetti da tubercolosi.
La presenza di interiora lasciate nell'ambiente
costituisce un elemento critico in quanto po-
tenziale via di trasmissione della malattia.

Tassi

I tassi sono i principali responsabili del conta-
gio dei bovini nel Regno Unito e in Irlanda dal
momento che entrambe le specie vivono a
stretto contatto sugli stessi pascoli. Si stima che
in questi due Paesi, fatte salve alcune differen-
ze regionali, il 15-35% dei tassi sia affetto da
tubercolosi. Anche in Francia e stato registrato

un numero crescente di tassi malati di tuberco-
losi.

Si presume che i bovini si infettino man-
giando l'erba contaminata da saliva, urina o
feci. Resta ancora da chiarire I'incidenza del
morso del tasso ai fini della trasmissione della
tubercolosi.

Nella maggior parte dei casi i tassi non pre-
sentano alcuna alterazione o solo anomalie
poco appariscenti che si riscontrano prevalen-
temente nei polmoni, nei linfonodi e nei reni.

delle specie selvatiche, sia per evitare che malattie come la tubercolosi bovina, la peste suina
o la leptospirosi si trasmettano agli animali da compagnia o agli uomini. Operando in prima
linea, effettuiamo prelievi sistematici sugli animali abbattuti, o sugli esemplari che troviamo
malati o gia morti. Collaboriamo strettamente con le istituzioni veterinarie che in seguito
hanno il compito di analizzare i campioni, per garantire una sorveglianza sanitaria efficace

a tutela del nostro patrimonio naturale. ))

Didier Dubelly
guardiacaccia, Direction générale de la Nature et du Paysage, !
Service Faune et Péche, Genéve
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Domande e risposte
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Il mio cane da caccia corre qualche pericolo?

Dalle registrazioni pluriennali risultano solo
casi isolati di tubercolosi nei cani. Cio significa
che i cani possono contrarre la malattia, ma ra-
ramente. Non esiste alcuna possibilita di vacci-
nare i cani contro la tubercolosi.

Come misura precauzionale si raccomanda
di tenere i cani lontani dalla selvaggina evisce-
rata e dalle interiora, qualora si riscontrino
anomalie nel corpo dell’animale riconducibili
a una tubercolosi.

Cosa accade alla carne della selvaggina che
presenta delle anomalie?

I cacciatori sono tenuti a mettere in circolazio-
ne esclusivamente carne di selvaggina sicura.
Se si scoprono anomalie nel corpo o negli orga-
ni interni dell’animale selvatico, per motivi di
polizia epizootica e necessario che I'esemplare
sia sottoposto non solo ai controlli prescritti
dalle norme sulle derrate alimentari, ma anche
all'ispezione della carne ad opera di un veteri-
nario ufficiale. Quest'ultimo dovra decidere se
la carne dell’animale e idonea o meno al consu-
mo, stabilire se occorrono ulteriori indagini di
laboratorio e indicare ulteriori misure da adot-
tare.

Markus Willi

(( Di recente é ricomparsa la tubercolosi nel bestiame da reddito. Nei Paesi confinanti sono
stati contagiati anche i cervi. Per alcune regioni, il grado di contagio dell'effettivo é divenuto
preoccupante. Un simile sviluppo in questo senso avrebbe effetti catastrofici per i cervi in
Svizzera. | cacciatori hanno quindi una grande responsabilita nel mantenere effettivi di animali
selvatici sani e vigilare sulla diffusione della tubercolosi! ))

rappresentante della riserva di caccia Grabs-West, San Gallo MCM kb(i kﬂ)‘&l



Come posso trasportare I'animale selvatico
che presenta delle anomalie?

L'animale deve essere trasportato fino alla cella
frigorifera in tempi rapidi, in condizioni di pu-
lizia, protetto da insetti e altre contaminazioni
e, possibilmente, refrigerato. Per il trasporto di
selvaggina appena abbattuta sono piu adatte le
bacinelle che i sacchi di plastica. Le interiora
anomale devono essere trasportate separate e
pulite, nel rispetto delle norme igieniche, in un
secchio o due buste di plastica (messe una den-
tro l'altra).

Posso vendere la carne di selvaggina
proveniente da una zona arischio
tubercolosi?

Si, a condizione che il controllo correttamente
eseguito sulla carcassa e sulle interiora dell’
animale selvatico non abbia messo in evidenza
alterazioni riconoscibili.

Come cacciatore quali misure igieniche mi
proteggono da un‘infezione tubercolare?

* Operi in modo accurato e nel rispetto dei principi
d’igiene.

* Indossi guanti protettivi (monouso) per sventrare e
maneggiare gli organi interni.

* Se ha delle ferite (da taglio) aperte alle mani, indossi
sempre guanti protettivi.

* Se ¢ entrato a contatto con del tessuto alterato, lasci
che il medico curi le sue ferite.

* Dopo avere maneggiato il corpo di animali selvatici
si lavi accuratamente le mani con acqua calda e

sapone.

¢ Allo stesso modo devono essere lavati accurata-
mente con acqua calda e sapone e poi asciugati
anche i coltelli e gli altri oggetti che sono stati in
contatto con il corpo dell’animale.

¢ La carne di animali selvatici che presentano sintomi
evidenti della malattia non deve essere consumata!

¢ Faccia analizzare gli organi alterati per consentire
la formulazione di una diagnosi accurata.

45



46

Come devo pulire e disinfettare?

Tutte le superfici che sono entrate in contatto
con il corpo o le interiora dell'animale devono
essere lavate accuratamente con acqua calda e
sapone e poi asciugate. La maggior parte dei
disinfettanti disponibili in commercio hanno
scarsa efficacia contro i micobatteri. Invece le

temperature superiori agli 80 °C, la luce diretta
del sole, risp. i raggi UV sono in grado di di-
struggere i batteri della tubercolosi (la durata
dell'esposizione varia a seconda della struttura
superficiale del materiale; per i raggi UV, a se-
conda dell'intensita, sono necessarie almeno
due ore di luce solare).

(( Gli animali selvatici non conoscono frontiere! Da sempre i cervi selvatici nel nord dei
Grigioni si spostano attraverso il confine nazionale sequendo il ritmo delle stagioni. In autunno
attraversano le valli del Vorarlberg per passare l'inverno nella Prettigovia, e in primavera fanno
ritorno da dove erano partiti e vi trascorrono I'estate. Questa migrazione pud causare anche

la trasmissione di malattie e epizoozie — come attualmente sta avvenendo per la tubercolosi
nel Vorarlberg — ai nostri animali selvatici. Grazie a un’efficiente attivita di vigilanza sara
possibile riconoscere tempestivamente questa minaccia, in modo tale da intraprendere le

misure necessarie e in particolare evitare totalmente un contagio agli animali da reddito. Un'ef-
ficace lotta alla diffusione delle malattie si basa su una strategia coerente di individuazione

tempestiva! ))

Rolf Hanimann

<
presidente dell'Associazione Svizzera dei Veterinari Cantonali, (é Q K

Grigioni
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Obbligo di notifica dei cacciatori
e guardiacaccia nei casi sospetti

Per legge cacciatori e guardiacaccia sono tenuti a notificare senza indu-
gio a un veterinario ufficiale la presenza della tubercolosi e ogni sin-
tomo sospetto che faccia temere la comparsa di un’epizoozia negli ani-
mali selvatici. Cido non comporta alcun costo per il cacciatore o il guar-
diacaccia.

Il veterinario ufficiale decide in merito alle ulteriori misure necessarie.

Se in sede di valutazione dell'animale selvatico durante la caccia doves-
serilevare eventuali noduli, ascessi o altre alterazioni nel corpo dell’ani-
male riconducibili alla tubercolosi, la preghiamo di rivolgersi all’Ufficio
del veterinario cantonale.

Nella zona di caccia in cui viene effettuato uno specifico programma di
sorveglianza per gli animali selvatici vigono le disposizioni previste dal
programma concernenti la presentazione della carcassa o degli organi
dell'animale selvatico.



