Болезни кожи и подкожной жировой клетчатки у птиц
Кожа у птиц сухая, без потовых желез, легко смещается, в связи с этим возникают различные заболевания кожи и подкожной клетчатки. Наиболее часто встречаются поражения кожи и подкожной клетчатки у волнистых попугайчиков, масковых и неразлучников. Эти заболевания трудно поддаются лечению, потому что птица стремится клевать пораженное место, что приводит к постоянному раздражению кожи. Воспаления кожи могут быть самого различного этиологического происхождения.
Физиологическая линька. Естественная периодическая смена пера у здоровых птиц называется линькой. Старое оперение заменяется в определенные сроки в зависимости от вида птицы и условий содержания. Новое перо образуется в перьевых фолликулах.
При нормальной линьке смена оперения происходит постепенно, при этом не должно быть оголенных участков, так как формирующееся новое перо постепенно закрывает те части тела, где оно меняется. Вновь образованное перо во время роста может выдергиваться клювом в связи с тем, что выступающее опахало оперения вызывает раздражение кожи. Во время линьки птица теряет сон, физиологическое состояние ее ухудшается. В период оперения активизируются обменные процессы при усиленном использовании веществ кальция, серы из длинных костей, что может привести к их перелому. При потере хвостового и махового оперения возникают кровоизлияния в перовую сумку. При нарушениях в смене оперения следует выяснить их причину (недостаточная активность гормональных и обменных процессов, психические нарушения, наличие эктопаразитов, сухость воздуха и т. п.).
Физиология линьки птицы до сих пор еще полностью не изучена, однако известно, что на ее процесс оказывают влияние время года, окружающая температура и влажность воздуха, вид птицы, возраст, пол. Большинство попугаев линяют 2 раза в год. При этом смена оперения происходит постепенно без общего изменения состояния птицы.
Естественная линька не требует лечебного вмешательства. При введении в рацион минеральных веществ, витаминов, аминокислот (препарата "Маузер") ускоряется образование оперения. Для профилактики возможных нарушений во время линьки птице дают препараты, содержащие витамины и микроэлементы. Свободный полет птицы при этом должен быть ограничен. Кровотечения, возникающие после выпадения формирующегося пера, легко останавливают путем тампонирования с помощью раствора хлорного железа.
Канарейки и ряд других птиц линяют в короткий период времени, чаще весной. При этом нередко у них выпадает только мелкое оперение без смены маховых и хвостовых перьев. Зимой или весной еще раз птица меняет мелкое оперение. Если птица теряет при линьке перо, то на смену ему быстро вырастает новое. Это можно легко проверить, если во время линьки осторожно сдвинуть оперение в сторону. Нарушения в оперении и в особенности стрессовая линька у канареек проявляются, как и у других видов птиц.
Естественная линька у насекомоядных протекает так же, как у зерноядных. Этот вид очень предрасположен к стрессовой линьке, поэтому владельцу нужно рекомендовать как можно меньше брать птицу в руки.
К ветеринарным врачам иногда поступают на прием хищные виды птиц (ястребы, копчики, орлы) с нарушениями оперения. Естественная линька у большинства хищных птиц происходит не так, как у попугаев, т. е. преобладает в определенный период времени, чаще всего в период насиживания, и связана с добыванием пищи для потомства. У хищных птиц в период опасности отмечается так называемый феномен стрессовой линьки. Если происходит сгибание перьев, то их можно выправить в прямом направлении, предварительно опустив в горячую воду. Внезапный испуг, отлов птицы могут привести к выпадению покровного оперения. Эта линька является защитным рефлексом и связана с внезапным выделением гормонов тироксина и кортикостерона, которые регулируют удерживаемость пера в перьевой сумке.
Общие сведения о нарушении перообразования. С целью компенсирования усиленного обменного процесса для формирования пера требуется введение в рацион необходимых компонентов. При недостатке микроэлементов, витаминов птица теряет оперение, оно не растет или скручивается, обламывается, неправильно формируется опахало. Диагностика этого нарушения не трудна, следует только проверить условия кормления и содержания птицы. Этиология. У попугаев часто отмечается патология перообразования при недостаточности витаминов, минеральных веществ и серусодержащих аминокислот, в рацион которых входят только зерновая смесь, фрукты и овощи. В естественном состоянии они, как правило, используют и животные белки. Например, есть наблюдения, что попугаи ара и какаду частично поедают рыбу, мясо, насекомых и их личинок. С целью установления вида животных кормов, необходимых птице при содержании в клетке, можно периодически добавлять их в рацион и следить за поедаемостью. Нарушение в перообразовании иногда связано с грубым изменением кормления птицы, например избыточная дача попугаевым колбасы, сырого мяса, к которым они постепенно привыкают. Курс лечения проводят на протяжении недели.
Линька при стойких нарушениях функции печени и почек. В некоторых случаях линька происходит на почве заболеваний печени и почек, при этом возникают расстройства кишечника, помет окрашивается в желтый или белый цвет. Однако необходимо исключить нарушения гормонального и обменного характера, психические расстройства. Нарушение обменных процессов в печени и почках в первую очередь свойственно волнистым попугайчикам, масковым, неразлучникам и ара.
Лечение основывается на введении витаминов и специфических препаратов. Всем зябликовым птицам, имеющим оголенные участки кожи, назначают летом солнечную ингаляцию, зимой - ультрафиолетовое облучение.
Линька при нарушении гормональной функции. При нарушении гормональной функции, кроме выпадения оперения, изменяется и внешний вид перьевого покрова. Перья становятся матовыми, взъерошенными, на конце опахала появляется черная окраска. Большинство птиц при этом склонно к ожирению. Дыхание у них учащается, у волнистых попугайчиков нарушается окраска вос-ковицы.
Диагноз поставить очень трудно, при этом подозревают или нарушение функции щитовидной железы, или заболевания яичников и семенников.
Этиология. Понижение функции щитовидной железы происходит при содержании птицы в холодном помещении и недостаточном искусственном и естественном освещении. Нарушение образования половых гормонов связано, как правило, с воспалением яичника, яйцевода, опухолями в половых органах.
Лечение. В питьевую воду добавляют витамины, микроэлементы, йодистые препараты, при патологии образования половых гормонов применяют тестостерон, который инъецируют трехкратно с короткими промежутками. При медленном улучшении состояния лечение повторяют через 2-3 недели....
Французская линька - заболевание с невыясненной до конца этиологией - впервые была зарегистрирована в виде нарушения роста оперения французскими птицеводами у импортированных волнистых попугайчиков и поэтому получило соответствующее название
Симптомы проявляются вскоре после того как молодняк покидает гнездо - выпадает хвостовое и крыловое, частично контурное оперение. Птица теряет способность к полету, подпрыгивает в клетке или вольере. В отдельных случаях выпавшее оперение заменяется новым, в других - такое нарушение трудно исправить. При каждой сезонной линьке новое оперение всегда остается коротким. При исследовании перьевых фолликул находят расширение очина за счет кровоизлияния, уменьшения пера.
Исследованием крови и костного мозга больных птиц было установлено снижение содержания гемоглобина, количественные изменения в костном мозге. Микроскопически при исследовании обнаружен митоз клеточных фрагментов.
Диагноз основывается на характерных клинических признаках и патологоанатомических изменениях.
Этиология заболевания до сих пор еще полностью не ясна. Болезнь возникает не только при содержании попугаев в неволе, но и при естественном обитании. На основании научных исследований существуют различные теории о причинах нарушения роста оперения. Первоначально существовали взгляды о том, что заболевание вызвано экто- и эндопаразитами, бактериями. Другие исследователи высказывали мнение, что это заболевание связано с недостаточностью кормления взрослой птицы и молодняка. Волнистые попугаи в период кормления молодняка образуют зобное молоко. Если оно бедно протеином, то обусловливает возникновение заболевания. При пересадке молодых птенцов от больной птицы сразу же после вывода птенцы нормально развиваются. Зобное молоко, богатое протеином, имеет значение в развитии оперения в первую неделю жизни, поэтому обеспечение птицы аминокислотами, витаминами и минеральными веществами имеет важное значение. Добавление в период насиживания в рацион рыбьего жира оказывает хороший эффект.
Экспериментальное исследование по гипервитаминозу А дает основание считать, что французская линька у волнистых попугайчиков может быть также связана с гипервитаминозом. При скармливании птицам рациона с повышенным содержанием витамина А заболевание регистрируют чаще, чем в группах, рацион которых включал нормальное количество витамина А. При гипервитаминозе А в стенках капиллярной пульпы растущего пера возникают кровоизлияния.
Некоторые исследователи считают данное заболевание вирусной этиологии на основании следующих факторов: если здоровая пара птиц откладывает яйца, то всегда выводятся здоровые птенцы, а от больных французской линькой получают пораженное потомство; птицевод часто наблюдает внезапную вспышку заболевания после ввода нового пополнения в стадо; заболевание встречается в период насиживания и у некоторых птиц отмечена связь с числом сносимых яиц. О вирусной теории данного заболевания свидетельствует также то, что иногда поражается 100% молодняка.
Лечение. Большинство испытанных лечебных средств не дают положительного результата, поэтому рекомендуют в основном профилактические мероприятия: полноценное кормление, введение в период насиживания витаминов и микроэлементов.
Патологическая линька неизвестной этиологии. В последние годы птицеводы отмечают у молодняка массовые нарушения перообразования неизвестной этиологии.
Симптомы. В возрасте 10-16 дней, когда у молодых птенцов начинают формироваться маховые и хвостовые перья, внезапно наступает расстройство кишечника, вздутие живота и большая часть молодняка погибает. Некоторые птенцы развиваются нормально, другие очень тяжело переносят заболевание.
Этиология. Все бактериологические, вирусологические и паразитарные исследования не дали положительных результатов.
Патологоанатомические изменения. При вскрытии находят переполненный зоб, почки отечны, серобелой окраски, кожа сморщена. В отдельных случаях в почечных дольках откладываются ураты, гистологически у многих птиц обнаруживают перерождения печени.
Лечение. Применение витаминов, минеральных веществ практически не дает результатов. Для предупреждения развития болезни в питьевую воду добавляют антибиотики широкого спектра действия - террамицин, стрептомицин в дозе 250 мг на 100 мл воды в течение 6 дней, неделя - перерыв с последующим повторением курса лечения. При этом происходит уменьшение формирования в почках уратов, антибиотики повышают резистентность против возможных инфекционных возбудителей. В качестве профилактического мероприятия мож-но рекомендовать курс лечения антибиотиками в период насиживания.

Нарушение перообразования
Морфологические нарушения оперения. Нарушение формы оперения может произойти на различных участках тела (рис. 3) в виде несформированности отдельных частей пера, изменения его окраски, сцепления бородок У молодых волнистых попугайчиков и амазонов иногда встречается черная окраска кончиков оперения.
Причины болезни различны, но чаще всего заболевание возникает в результате узости клетки, недостаточности витаминов, минеральных веществ, аминокислот, нарушения кровообращения после ранения, нарушения функции гормонов; у больших попугаев - в связи с поражениями кожи чесоткой.
Особенности оперения канареек и зябликовых видов птиц при содержании в неволе заключаются в изменении окраски пера. Этот феномен особенно часто наблюдается у окрашенных в красный и желтый цвет канареек. У отдельных видов птиц черная окраска пера возникает при смене ювенального оперения (особенно у тигровых зябликов). Причины изменения окраски оперения в неволе до сих пор еще полностью не выяснены. Очевидно, играет роль отсутствие питательных веществ, воздуха и солнца. Интенсивная окраска оперения клестов почти всегда проявляется только на свободе. Свободные движения в клетке оказывают большое влияние на общее развитие и окраску оперения.
Лечение. Особое внимание уделяют полноценному кормлению, при этом каротин играет немалую роль в ок раске оперения, Канарееводы используют для окраски оперения препарат криптоксантин. Птицу, по возможности, всегда следует содержать при постоянном воздействии света, воздуха и солнца. Снегири могут длительное врек.я в неволе обладать красивой красной окраской груди.
Лечение и профилактика сводятся к устранению ошибок в содержании и применении лечебных средств, направленных на укрепление резистентности организма. Введение витаминов, минеральных веществ и аминокислот в отдельности, как правило, не оказывает положительного эффекта, поэтому необходим комплекс лечебных мероприятий.
Цистоз перьевых фолликулов. Заболевание впервые обнаружено у волнистых попугайчиков и крупных попугаев.
Симптомы проявляются главным образом у самочек волнистых попугайчиков. В области груди и живота на месте перьевого фолликула образуются опухоли различной величины и формы. При вскрытии их вытекает мутная жидкость, сыроподобная масса и несформированное перо.
Диагноз основывается на клинических признаках.
Этиология. Причины формирования цист пера пока неизвестны. Тем более, что они не вызывают поражения кожи. Эти изменения исключительно возникают в перьевых фолликулах.
Лечение. Вскрытие цист. Очищение и промывание дезинфицирующим раствором марганцовокислого калия и риванолом (1%-ные).
Выдергивание и поедание перьев. Выдергивание оперения- это сложное полиэтиологическое заболевание многих видов птиц, особенно попугаев. Волнистые попугайчики имеют склонность выдергивать оперение у молодняка и одновременно поедать перо.
Симптомы. Птица вначале начинает выдергивать отдельное оперение во время ухода за ним, чаще всего в области груди, в дальнейшем эта патология становится как бы потребностью. Вновь сформированное оперение также выдергивается, иногда и поедается. Образующееся опахало оперения не успевает полностью раскрыться, ив конечной стадии возникает полная утрата оперения. Иногда в таких случаях кожа оказывается пораженной, а общее состояние не нарушено. К нам иногда обращались за помощью с попугаями, у которых перо оставалось только на голове в виде чепчика. Это заболевание необходимо отличать от естественной линьки, нарушения обмена веществ, французской линьки и поражения эктопаразитами.
Этиология. Все причины, вызывающие заболевание, связаны с кормлением. Например, выдергивание оперения обусловлено недостатком аминокислот, в частности аргинина, метионина, лизина. Некоторые исследователи считают причиной выдергивания пера нарушения нервного характера, которые наблюдаются только при содержании в неволе. Возможно, это правильное суждение, так как выдергивания оперения у свободно живущей птицы не отмечается. В природных условиях птица свободно передвигается, купается и разнообразнее питается; в неволе, напротив, птица содержится в узкой клетке при длительной незанятости, поэтому она часто чистит оперение. Это может служить начальной причиной выдергивания оперения. В литературе описан случай, когда серый попугай, которого содержали рядом в клетке с другим попугаем, ему симпатизировал, и обе птицы в течение дня держали за клюв друг друга через прутики клетки. Через 4 дня после совместного проживания серый попугай, страдавший выдергиванием оперения, выздоровел. Грудь, живот и другие участки тела стали покрываться пером. После окончания лечения соседа выписали из клиники. Оставшийся попугай вновь начал поедать перо и через 3 дня стал опять голым. Отмечаются такие случаи, когда выдергивание оперения происходит после длительного (в течение нескольких лет) домашнего содержания птицы. Причины выдергивания пера у волнистых попугаев до сих пор неизвестны. Однако установлено, что содержание птицы в тесноте может привести к травме и появлению крови, которая обладает определенным вкусом и может послужить причиной последующего выдергивания пера.
Кроме нарушений нервного характера, большое значение имеет влажность воздуха в помещении, где живет птица. В тропических странах птица, как правило, предрасположена к выдергиванию оперения, если воздух в помещении очень сухой. Обычно это наблюдается зимой при содержании в закрытой непроветриваемой комнате. Часто выдергивание пера отмечается у попугаев канареек при несвоевременном отделении молодняка.
Выдергивание пера регистрируют также при извращении аппетита, когда птицу кормят сырым мясом, колбасой. Нарушение функций почек может также обусловить патологию выдергивания оперения.
Лечение. Имеющийся в продаже корм для попугаев следует в небольших количествах дополнять свежевареным мясом, мясокостной мукой, сваренным яйцом, чтобы белковая часть была разнообразной. Некоторые птицы охотно поедают сухие дрожжи, другие - кости, которые им необходимы для укрепления прочности клюва. Владелец должен изучить поведение птицы. Если он уходит на длительное время из дома, а птица остается одна, то радио может заменить в какой-то степени голос человека. Установление клетки на балконе или в саду также улучшают условия содержания. Для попугаев летом желательно ежедневно устраивать душ и в течение нескольких часов предоставлять свободный полет. Если выдергивание оперения продолжается длительное время, то избавить птиц от этой патологии чрезвычайно трудно. Имеются сообщения об успешных опытах купания птицы в настойке йода, алоэ, но мы после проверки убедились в бесполезности этих препаратов. Для взрослых попугаев применяют круг из пластмассы, чтобы птица клювом не могла доставать оперение. Форму круга и его размеры подбирают с учетом размеров попугая. При этом круг должен иметь отверстие для шеи и радиальный разрез, через который его надевают на шею, края разреза закрепляют нитками.
Раны. Симптомы. В окружности поражения оперение в крови. Значительные потери крови часто приводят к смертельному исходу.
Этиология. Резаные раны могут появляться у птиц при свободном полете по комнате, ударах об острые выступающие углы клетки. В обшей клетке и вольерах возможны повреждения кожи за счет ударов друг о друга во время драки. У некоторых попугаев предрасполагает к нанесению широких рваных ран крючкообразный сильно загнутый клюв.
Лечение. Небольшие раны обрабатывают хлорным железом, прижигают карандашом ляписа, настойкой йода, не опасаясь раневой инфекции. Крупные раны, особенно в области головы, должны быть обработаны под наркозом. Для обработки ран, полученных при сжимании клюва, применяют специальный порошок из обезболивающих средств.
Ожоги. Симптомы: обожженная кожа уплотнена, покрасневшая, с желто-коричневым струпом. Общее состояние пациентов, как правило, угнетенное.
Этиология. Опасность ожогов возникает в первую очередь у птиц, которые свободно летают по комнате. Они могут попасть в горячую воду, сесть на раскаленную плиту и т. д. Очень часто у птиц определяют ожог третьей степени.
Лечение. Обожженный участок кожи смазывают тетрациклиновой мазью или присыпают порошком стрептомицина, тетрациклина. В ряде случаев для введения внутрь назначают антибиотики и витамины.
Дерматиты (воспаление кожи). Симптомы: участок кожи болезненный, покрасневший, уплотнен, покрыт коркой серо-желтого или коричневого цвета. Наложения легко отделяются. Особенно опасны воспаления под крыльями, в вентральной части шеи и корня хвоста. Большинство болезней кожи связаны с повышенным зудом, что, как правило, приводит у птиц к выдергиванию пера и сильным кровотечениям. При широком дерматите общее состояние птицы нарушено, у попугаев образуются струпья и корки, покрывающие всю голову.
Диагноз ставят на основании патологоанатомических изменений, который является только предварительным. При дерматите в первую очередь следует провести бактериологические и микологические исследования. Дерматиты могут также возникать от аллергии и нарушений функции печени и почек.
Этиология. При бактериологических исследованиях у некоторых птиц с наличием дерматитов обнаруживали возбудителей стафилококкоза и колибактериоза. Распространенные кожные поражения отмечали также при заражении микобактериями типа авиус, бовис или гуманус. У снегирей и других зябликовых на голове, шее, в окружности клюва иногда образуются плотные, серобелые, покрытые корочкой наложения или небольшие желто-белые очажки; перо вокруг пораженного участка выпадает; кожа ломкая и сухая.
Дерматиты на конъюнктиве глаза и углах клюва часто связаны с одышкой и общими нарушениями состояния при бактериальной инфекции, стафилококкозах, аспергиллезах, парше (серо-белые наложения). При таких изменениях всегда необходимо исключить возможность оспенного дерматита.
Лечение. Для лечения применяют витаминные, антиаллергические препараты, повышающие резистентность, против грибковых инфекций - антибиотики, йод-глицерин- 1:5 и 1%-ный раствор трипофлавина. Для локального лечения кожных поражений в первую очередь используют препараты на жировой основе или в виде пудры.
Ксантоматоз. Симптомы. Ксантоматоз - заболевание кожи, сопровождающееся появлением нарывов. К ксантоматозу особенно предрасположены волнистые попугайчики. Кожа при данном заболевании уплотнена, в большинстве случаев без перьев, желтоватой окраски, плотной консистенции и очень сильно кровенаполнена. Птица постоянно клюет пораженный участок, вплоть до возникновения геморрагии. От пораженного участка кожи заболевание распространяется на все тело. Поражения могут возникать в области груди и живота в связи с хроническим воспалением яйцевода и перитонитом. При гистологических исследованиях находят диффузную инфильтрацию кожи.
Этиология, Причины ксантоматоза до сих пор не выяснены.
Лечение. Местное лечение в большинстве случаев бесполезно. Пораженный участок кожи необходимо удалить оперативным путем.
Опухоли подкожной клетчатки. Из всех видов попугаев волнистые попугайчики наиболее склонны к образованию опухолей, из которых чаще регистрируют липомы.
Симптомы. Липомы заметны в виде возвышающихся опухолей, состоящих из мягкой или слегка уплотненной ткани. Растут они очень долго, не вызывая отклонений в общем состоянии птицы. Если же они достигают больших размеров, то птица начинает расклевывать этот участок тела. Величина доброкачественных опухолей может достигать '/з массы тела птицы, иногда они сдавливают внутренние органы.
Липома покрыта капсулой и прикрепляется соединительной тканью. Содержимое опухоли распадается, в центре образуются некрозы в виде серожелтых или зеленых масс. Липому По внешнему виду легко смешать с абсцессом, по при микроскопическом исследовании устанавливают, что она свободна от жировой ткани. Липосаркома, фиброма, фибросаркома, гемангиосаркома в подкожной клетчатке встречаются редко.
Этиология. Причины возникновения липом полностью не выяснены, но имеются предположения о связи заболевания с эндокринной дисфункцией, гормональным нарушением гипофиза и щитовидной железы, механическим инсультом, при движении птицы в одном направлении, ударах в области груди, избыточным отложением жира в грудной мышце.
Лечение. При небольшом размере опухоли и хорошем общем состоянии пациента применяют операционный метод.
Ожирение. Повышенные отложения жира в подкожной клетчатке груди, живота часто встречаются у волнистых попугайчиков, канареек. Клинические симптомы при этом не очень выражены (затруднение при взлете на насест, отдышка). Часто у певчих птиц пропадает способность к пению. Обычно к этому заболеванию предрасположена взрослая птица.
Этиология. Недостаточные движения в маленькой клетке при обильном кормлении, нарушение жирового обмена печени, гипотиреодизм, избыток жировых компонентов в рационе.
Лечение. Диета, исключение из рациона жира, разностороннее витаминное питание, ограничение в кормлении, предоставление птице свободы полета в комнате. При поражении печени и других органов необходимо провести соответствующее лечение.
Подкожная эмфизема. Подкожная эмфизема у попугаев отмечается редко. 
Симптомы. При пальпации в различных участках устанавливают подкожные вздутия. В практике отмечаются случаи, когда эмфизема обнаруживается на голове, бедрах, пораженные участки напоминают вздутые шарики. При таком течении птица отказывается от корма, дышит с трудом, малоподвижна. После прокола из отверстий выходит воздух.
Этиология. Механический разрыв стенки воздухоносного мешка.
Лечение. Делается небольшой разрез кожи и выпускается воздух. Это вмешательство приходится повторять несколько раз, при подозрении инфекции показано применение антибиотиков. Прогноз, как правило, неблагск приятный.
Кровоизлияния. Симптомы. Очаговые образования в мускулатуре и различных органах синекрасного, синечерного цвета.
Этиология. Встречаются в связи с инфекциями, болезнями недостаточности или интоксикацией организма. Кроме того, кровоизлияния возникают при ранениях, после внутримышечных инъекций большого количества препарата.
Лечение. Против инфекционных геморрагии эффективны антибиотики; болезни недостаточности лечат путем введения набора витаминов С, Е, А, К; при интоксикации применяют препараты кальция; при повреждении мускулатуры проводят местное лечение.
Злокачественные опухоли наиболее часто встречаются у волнистых попугаев. При исследовании пациента в области грудной мускулатуры, мускулатуры плеча, ног обнаруживают возвышающиеся уплотнения различной величины (рис.4). Опухоли имеют склонность к росту, вызывают аномалии крыла и ног. В ряде случаев происходит разрыв мускулатуры и обнажается кость. Опухоли, как правило, покрыты сильно кровенаполненной капсулой, внутри содержится жидкость красного цвета. Больная птица малоподвижна, не реагирует на окружающее, прогрессирует истощение.
Необходимо дифференцировать липомы, ожирения подкожной клетчатки и артриты.
Этиология не изучена.
Лечение. В начальной стадии можно применять операции, но в большинстве случаев опухоли оказываются неоперабильными, потому что птицу обычно поздно доставляют к врачу. При согласии владельца птицы на операцию ветеринарный врач обязан предупредить, что прогноз не всегда благоприятный.
Отечная болезнь. Заболевание возникает при скармливании птице длительно хранившихся и недоброкачественных жиров, в которых накапливаются токсины. 
Особенно опасен плохой рыбий жир. При порче жиров образуются несколько токсических веществ, но наибольшую опасность представляет хлоргексагидрофинантрен.
К данному заболеванию наиболее чувствительны молодые птицы в период кормления, в больших дозах образуется интоксикация и у взрослой птицы. Заболевание сопровождается нарушением функции капилляров с массивной транссудацией в полости тела.
При спонтанном течении заболевают волнистые попугаи, канарейки в период между 14-м и 21-м днем жизни.
Клинические симптомы: взъерошенное оперение, тяжелое дыхание, задержка в росте, подкожные отеки. В крови уменьшается содержание гемоглобина, количество сывороточных протеинов.
Патологоанатомические изменения. Ведущие Патологоанатомические изменения: гидроперикардит, асцит, часто околосердечная сумка и печень покрыты фибринозными массами, печень перерождена. В подкожной клетчатке обнаруживают отечную жидкость.
При гистологическом исследовании печени выявляют некрозы, жировые отложения и лимфоидно-клеточную инфильтрацию в перитониальной области, признаки цирроза.
Диагноз возможен на основании вскрытия трупов. Следует дифференцировать экссудативный диатез, солевое отравление.
Лечение главным образом состоит в замене корма; в питьевую воду вводят 2% глюкозы и 0,5% Уротропина.
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