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The results of a pathomorphological study of intestinal wall of pheasants with 
tuberculosis were discussed. The object of the study were intestines of pheasants (n=5) which 
died from generalized tuberculosis.  

The aim of the study was to describe  and classify pathological changes in the intestinal 
wall of pheasants with tuberculosis. 

Materials and research methods. The work was carried out at the department of 
normal and pathological morphology of KhSZVA. Methods of postmortem autopsy of 

birds with partial evisceration, macroscopic analysis of the condition of the intestinal wall, 
pathological examination of its samples, microscopy according to Zichl-Neelsen for the detection 
of acid-resistant mycobacteria, PCR were used. 

Result of the research. We revealed tuberculous lesions with varying degrees of 
intensity and complexity in the intestinal wall of pheasants. Mycobacterium tuberculosis (stick-
shaped red colored microorganisms) detected in smears-prints intestine walls altered fragments 
using Zichl-Neelsen bacterioscopy. Final diagnosis “Tuberculosis of birds” was established 
based on macroscopic data, histopathological studies of the intestinal wall, Zichl-Neelsen 
bacterioscopy, PCR results. 

Tuberculous granulomas of alternative type predominated in the intestinal wall of 
pheasants. Proliferative granulomas were rarely detected. The complex of post-tuberculous 
reparative processes and indicators due to them was classified.  

In the intestinal wall created alterative type of ulceri with perifocal fibrosis as a result of 
degradation of tuberculosis granulomas. Scarring of ulcerative areas, local edema, abscess-like 
wall formations, strictures, partial obstruction of intestines were detected. Mixed forms of 
tuberculous intestinal lesions: nodular-ulcerative, including, with scarring and stenosis; nodular, 
including drain, with extra- and intramural abscess-like formations were diagnosed in four 
pheasants. Nodular monoform of intestinal lesions was classified in one pheasant. 

 
Keywords: pheasants, tuberculosis avian, intestines, pathomorphological characteristic. 
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Рассмотрены результаты патоморфологического исследования кишечной стенки фазанов при туберкулезе. 

Объект исследования – кишечники фазанов (n=5), погибших от генерализованного туберкулеза. Цель исследования 
– изучить и классифицировать патоморфологические изменения кишечной стенки фазанов при туберкулезе.  
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Материалы и методы исследований. Работа выполнялась на кафедре нормальной и патологической 
морфологии Харьковской государственной зооветеринарной академии. Использованы методы 
патологоанатомического вскрытия трупов птицы с частичной эвисцерацией, макроскопического анализа 
состояния кишечной стенки, патогистологического исследования ее образцов, микроскопии по Циль-Нильсону для 
выявления кислотоустойчивых микобактерий, ПЦР. 

У исследованных особей фазанов в кишечной стенке выявлены туберкулезные повреждения разной степени 
интенсивности и сложности. При бактериоскопии по Циль-Нильсону в мазках-отпечатках ее измененных 
фрагментов обнаружены микобактерии туберкулеза (палочковидные микроорганизмы, окрашенные в красный 
цвет). Окончательный диагноз «Туберкулез птиц» установлен на основании данных макроскопического изучения, 
патогистологических исследований кишечной стенки, бактериоскопии по Циль-Нильсону, результатов ПЦР.  

В кишечной стенке фазанов преобладали туберкулезные гранулемы альтеративного типа. 
Пролиферативные гранулемы выявлялись редко. Классифицирован комплекс посттуберкулезных репаративных 
процессов и обусловленных ими показателей. При распаде туберкулезных гранулем альтеративного типа в 
кишечной стенке образовались язвы с перифокальным фиброзом. Отмечены очаги рубцевания язвенных участков, 
локальные отеки, абсцесоподобные образования стенки, стриктуры, частичная обструкция кишечника.  

У четырех особей фазанов диагностированы смешанные формы туберкулезных кишечных повреждений: 
узелково-узловато-язвенная, в т.ч, с  рубцеванием и стенозом; узелковые, в т.ч., сливная, с  экстра- и 
интрамуральными абсцесоподобными образованиями. У одной особи фазана классифицирована узелковая 
моноформа кишечных повреждений. 

 
 Ключевые слова: фазаны, туберкулез птицы, кишечник, патоморфологическая характеристика. 
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Наведені дані патоморфологічного дослідження кишкової стінки фазанів за генералізованого туберкульозу. 

Діагностовано змішані форми кишкових туберкульозних пошкоджень (вузликово-вузлувато-виразкова, в т.ч., із 
цикатризацією та стенозом; вузликові – із абсцесоподібними екстра- та інтрамуральними утвореннями) та 
вузликова їх  моноформа.  

 
Ключові слова: фазани, туберкульоз птиці, кишечник, патоморфологічна характеристика.  

 
Вступ 

Актуальність теми. Розвиток багатьох 
захворювань людей, тварин та птиці пов’язаний із 
Mycobacterium avium complex (МАС) (Jaffré et al., 2020; 
Oshitani et al., 2020; Tzou et al., 2020; Rivas, Hollinger, 
Oehler, Robbe-Austerman, & Paré, 2019; Goring et al., 
2018; Taira et al., 2018; Garcia-Marcos, 2017; Hwang, 
Kim, Jo, & Shim, 2017; Srivastava, Dahiya, Singh, & 
Kulshreshtha, 2017; Slany, Ulmann, & Slana, 2016; 
Polaček & Aleksić-Kovačević, 2016; Todoriko, & 
Shevchenko, 2016). Поліморфність зумовлених ними 
патологій у людей приковує увагу медичних фахівців 
різного профілю (Kreutz-Rodrigues, & Bakri, 2019; 
Mitrushkina, Smerdin, Stavitskaya, Lapyreva, & Lazebny, 
2019; Griffith, & Aksamit, 2018; Auguste, Patel, & 
Siemieniuk, 2018; Vlachogianni et al., 2016). Інфікування 
МАС можливе за контакту із туберкульозною птицею. 
Рівень зараження довкілля зростає за кишкової 
локалізації туберкульозного процесу у екопаркової 
птиці, яка знаходиться на обмеженій території.  

У зв’язку із ризиком виникнення 
мультирезистентних МАС, обробляти поголів’я птиці 
антитуберкульозними препаратами не рекомендується. 
Одужання від туберкульозу за такої умови пов’язане із 
здатністю організму за допомогою репаративних 
процесів забезпечити регресію захворювання. За 
ураження кишечнику це залежить від стану його 
лімфоїдних та інших структур, які мають видові, вікові, 
статеві та фізіологічні особливості (AbuAli, Mokhtar, Ali, 
Wassif, & Abdalla, 2019; Parisa, Khojaste, & Mahdi, 2019; 
Biasato et al., 2018; Pandit, 2018; Whiteside, van Horik, 
Langley, Beardsworth, & Madden, 2018; Wilkinson et al., 
2018; Mabelebele, Norris, Brown, Ginindza, & Ngambi, 

2017; Udoumoh, Igwebuike, & Ugwuoke, 2016; Mahmud, 
Shaba, Shehu, & DAbdussalam, 2015; Kovtun & 
Harchenko, 2005).  

Аналіз останніх досліджень і публікацій. Часто 
захворювання людей за участі МАС мають атипову 
картину продромального періоду та асоційовані із 
іншими патологіями, в т.ч., із туберкульозом (Bazzi, 
Abulhamayel, Rabaan, & Al-Tawfiq, 2020; Cunha et al., 
2020; Olmedo-Reneaum, Molina-Jaimes, Conde-Vazquez, 
& Montero-Vazquez, 2020; Rivero-Perez et al., 2020; 
Sahu, Mishra, Lal, & Abraham, 2020; Azar, Zimbric, 
Shedden, & Caverly, 2019; Lande, George, & Plush, 2018; 
AL-Harbi, 2016). Це ускладнює їхню діагностику та 
підкреслює доцільність трактування патогенезу 
мікобактеріозів, зокрема, туберкульозу, у ключі імунного 
порушення (Bénard et al., 2017). Схильність до нього 
зростає за лізосомних розладів (Berg et al., 2016). 
Доведено, що МАС індукує апоптоз макрофагів 
(Danelishvili  et al., 2018). Розвитку активної 
туберкульозної інфекції сприяє, зокрема, дефіцит в 
організмі Д-вітаміну (Brighenti, Bergman & Martineau, 
2018). Це – суттєва умова за утримання фазанів у 
неволі. Відомі чинники, які стимулюють стійкість 
організму до мікобактеріальної інфекції внаслідок, 
наприклад, зменшення зони некрозу у туберкульозній 
гранульомі завдяки відповідному збільшенню частки 
макрофагів (Ndlovu, &

 
Marakalala, 2016; Pagán et al., 

2016). Явище убіквітарності туберкульозних 
мікобактерій відоме давно, при цьому МАС можуть 
виживати у організмі найпростіших та водних 
екосистемах, в т.ч., штучних (Butler et al., 2020; Lande, 
2019).  
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Описані різні аспекти туберкульозу декоративної 
та екзотичної птиці (Ledwoń, Napiorkowska, 
Augustynowicz-Kopeć, & Szeleszczuk, 2018; Ledwoń et 
al., 2018; Zikovitz et al., 2018; Álvarez, Moroni, & Verdugo, 
2017; Parvandar,  Mayahi, Mosavari, & Pajoohi, 2015; 
Krajewska, Czujkowska, Weiner, Lipiec, & Szulowski, 
2015). Проте, патоморфологічна характеристика 
інтестинальних патологій за туберкульозу вказаної 
категорії пернатих висвітлена частково. Для 
мікобактеріозів властиві ентеральні патології (Hattа, 
Tabrі, Muis, & Safriadi, 2019; Mohar, Saeed, Ramcharan, 
& Depaz, 2017). Повідомляється, що у фазана за 
туберкульозу у кишковій стінці виявляли трансмуральні 
вузлики (Álvarez et al., 2017). Ознакою туберкульозного 
пошкодження кишкової стінки за післязабійного 
інспектування птиці вважається казеозний некроз 
(Yatsenko et al., 2015). У досліджених випадках кишкова 
патологія за туберкульозу фазанів мала різний прояв не 
лише у окремих особин, але – і в межах топографічних 
ділянок кишкової трубки (Liaсhovych et al., 2018). Її 
комплексне дослідження доповнить дані 
патоморфологічної картини туберкульозу птиці.  

Мета роботи – дослідити та класифікувати 
патоморфологічні зміни у кишковій стінці фазанів, які 
загинули за генералізованого туберкульозу.  

Завдання дослідження: провести макроскопічне 
та патогістологічне дослідження кишкової стінки 
фазанів за туберкульозу. 

 
Матеріали і методи досліджень 

Робота проводилася на базі кафедри нормальної 
та патологічної морфології ХДЗВА. Об’єктом 
дослідження були кишечники дорослих фазанів (n=5), 
які загинули за туберкульозу. Використані методи 
патологоанатомічного розтину з неповною 
евісцерацією, макроскопічного аналізу стану кишкової 
трубки,  патогістологічних досліджень та бактеріоскопії 
мазків-відбитків її фрагментів за методом Циля-
Нільсена, ПЛР. Для патогістологічного дослідження 
кишкової стінки відбиралися її зразки у вигляді кільця 
шириною 0,3-0,5 см, фіксувалися у 10% формаліні із рН 
7,2-7,4 та піддавалися стандартній гістологічній обробці 
із отриманням парафінових зрізів товщиною 5-7 мкм. 
Забарвлювали зрізи гематоксиліном та еозином (Dobin 
& Kokurichev, 1963).  

 
Результати та їх обговорення 

У всіх досліджених екземплярах кишкової трубки 
фазанів виявлені специфічні для туберкульозу 
показники. Діагноз «Tuberculоsis avіum» встановлений 
на підставі результатів секційного дослідження, 
макроскопічних та патогістологічних досліджень 
кишкової стінки, бактеріоскопії її мазків-відбитків за 
методом Циля-Нільсена та ПЛР. Під час 
патоморфологічного дослідження кишкової трубки 
загиблих фазанів диференційовані наступні форми 
туберкульозних інтестинальних патологій.  

Вузликово-вузлувато-виразкова форма. За 
макроскопічного огляду кишкової трубки дорослого 
фазана серозна оболонка кишкової стінки була 
тьмяною, в деяких ділянках – повнокровною та/чи 
підвищено блискучою (межували почервонілі, косо 
розміщені кільцеподібні фокуси, які оперізували просвіт 
кишкової трубки, та – світло-сірі). По периметру 
кишкової трубки виділялися асиметричні сегментарні 
пошкодження (деформації за рахунок вузликових та 
вузлуватих потовщень). Окремі із них були подібними 
на випуклу шапочку гриба. За розрізу тут кишкової 
стінки діагностовано поверхневі циркулярні виразки із 
сирнистим розпадом у центрі. Навколо деяких із них 

(особливо – за використання слабо-кратної оптичної 
лупи) спостерігалися ділянки із гіперемією та набряком 
слизової оболонки. Класифікували виразки глибокі 
грибоподібні; свіжі (невеликих розмірів, із нерівними 
краями, починалися від краю брижі) та хронічні (мали 
більші розміри, рівні краї). За патогістологічного 
дослідження відповідних зразків виявлялися ознаки 
гістіоцитарної інфільтрації донної частини виразок; 
перифокальні набряки; судинні розлади (геморагії, 
ішемії). 

Найінтенсивніше були пошкоджені порожня 
кишка, термінальні ділянки  клубової кишки та сліпі 
кишки (їх шийна частина та тіло, де складки слизової 
оболонки були потовщеними та заповненими рідкими 
масами; в інших ділянках рельєф складок був 
згладженим чи не виявлявся). На патогістологічному 
рівні у зразках стінки сліпих кишок спостерігалися 
явища інфільтрації всіх шарів; крововиливи; тромбоз 
судин; локальний некроз.  

Вузлувато-виразково-рубцева форма із 
локальним стенозом. Дорослий фазан загинув із 
явищами загальної кахексії, анемії та крайнього 
ступеню дегідратації (алгіду). За макроскопічного 
дослідження кишкової трубки на всьому її проміжку 
виявлялися деформації внаслідок множинних 
вузлуватих утворень та локальні інтенсивно 
пігментовані у червоний колір ділянки. Найбільша 
кількість вузлів знаходилася у порожній кишці. За 
розрізу окремих із них у їхній центральній частині були 
помітними сирнисті маси. У дистальному відділі 
порожньої кишки виявлялися геморагічні інфаркти 
стінки та виразки, покриті брудно-сіруватим нальотом 
та/чи масою, що нагадувала гнійний субстрат. По 
периметру виразок слизова оболонка була 
потовщеною. Частина виразок із кратероподібними 
краями та рівним дном, розміром від 5 до 7 мм, 
диференційовані, як глибокі: із руйнацією структур 
слизової оболонки, її підслизової основи та м’язового 
шару. Виразки виявлені також у дорсомедіальній 
частині стінки деформованих сліпих кишок. У порожній 
кишці деякі виразки були циркулярними. Внаслідок їх 
загоювання у окремих сегментах кишкової трубки 
спостерігалися скорочення із ущільненням стінки 
завдяки  розвитку репаративних процесів. У випадку 
пошкодження глибоких шарів кишкової стінки (у 
ділянках із розміщенням вцілілих компонентів 
лімфоїдних структур) та серозної оболонки, мало місце 
продуктивне запалення, зокрема, із розвитком 
злукового процесу між сусідніми кишковими петлями. 
За поперечного розрізу кишкової трубки у ділянках із 
спазмуванням та зморщуванням стінки завдяки 
цикатризації (рубцевих стриктур) спостерігалося 
звуження просвіту (порожнього, без химусу).  

Вагомими макроскопічними показниками 
пошкоджень кишкової трубки були: вкорочення її 
відрізків, згладжені анатомічні вигини, локальні 
потовщення, ригідність та ішемія стінки, глибокі виразки 
із переважанням хронічних форм. За патогістологічного 
дослідження зразків кишкової стінки виявлялися 
епітеліоїдні гранульоми із сирнистим некрозом, які 
поширювалися на всю її товщину. У деяких фрагментах 
стінки шийки та тіла сліпих кишок у складках власної 
пластинки виявлялися вцілілі лімфоїдні вузлики.  

Вузликова (зливна) форма із екстрамуральним 
абсцесом. У кишковій трубці дорослої самиці фазана 
виявлені ділянки розширення та звуження просвіту, 
потовщення стінки у вигляді зливних вузликів та вузлів 
(гранульом) величиною до 0,5-1,2 см у діаметрі, а також 
два екстрамуральні абсцесоподібні утворення 
величиною 0,4 та 0,5 см (у стінці шийки та тіла лівої 

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2213007119302539#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2213007119302539#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2213007119302539#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2213007119302539#!
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S2213007119302539#!
javascript:;
javascript:;
javascript:;
javascript:;


 

88 
 

сліпої кишки). Найбільша частина зливних гранульом 
містилася у порожній кишці. У двох її ділянках 
діагностовано часткову кишкову непрохідність, а у 
дистальній частині – звуження просвіту. У центральній 
частині гранульом містилися маси сирнистого некрозу. 
Рельєф слизової оболонки шийки та тіла сліпих кишок 
був зруйнованим. Класифіковано трансмуральні та 
локальні (субсерозні) пошкодження кишкової стінки.  

Змішана вузликово-вузлувата із 
інтрамуральними абсцесоподібними утвореннями 
форма. За макроскопічного дослідження кишкової 
трубки фазана відмічалася деформація стінки за 
наявності: вузликів різної величини; ділянок 
метеоризму; туберкульозних виразок із сирнистим 
вмістом; інтрамуральних абсцесоподібних утворень; 
виразок із перифокальними фіброзами; рубців; 
стриктур; геморагічних інфарктів; набряків та часткової 
обструкції окремих сегментів. Поблизу ділянки шийки 
сліпих кишок (у межах розміщення дивертикулів) 
виявлені локальні гранулематозні розростання, за 
розрізу яких було помітним злиття сусідніх утворень. 
Над ними складки слизової оболонки були 
зруйнованими. У трьох локусах кишкової трубки 
виявлені інтрамуральні утворення, подібні до абсцесів: 
одне – у клубовій кишці, два – у лівій сліпій кишці.  

За патогістологічного дослідження фрагментів 
стінки сліпої кишки встановлено, що всі її шари 
інфільтровані нейтрофілами, просвіти вцілілих судин – 
розширені та повнокровні. У зразках порожньої кишки 
виявлені гранульоми різних розмірів (переважно у 
підслизовому шарі); ділянки сирнистого некрозу; 
скупчення лімфоцитів; у власній пластинці слизової 
оболонки спостерігалися ознаки запалення із 
лімфоцитарною інфільтрацією, фіброзні процеси, 
деформація криптальних ділянок, локальна метаплазія 
епітелію, регенерація кишкових епітеліоцитів.  

Вузликова форма інтестинальних пошкоджень. 
За макроскопічного дослідження кишкової трубки 
дорослого фазана спостерігалися більш-менш 
рівномірно розсіяні по її периметру вузлики білувато-
жовтуватого кольору розміром 0,2-0,3 та 0,5-0,6 см, між 
якими стінка зовнішньо була збереженою. Найбільша 
кількість вузликів виявлена у стінці порожньої та 
клубової кишок (у підслизовій основі, окремі – у 
серозній оболонці). За патогістологічного дослідження 
зразків порожньої кишки виявлялися гранульоми із 
малою центральною частиною сирнистого некрозу в 
оточенні епітеліоїдних клітин, гігантських клітин типу 
Пирогова-Лангханса та лімфоцитів. У складі гранульом 
переважаючим (за площею) був клітинний компонент. 
Частина гранульом була без сирнистого вмісту. У 
клубовій кишці у власній пластинці слизової оболонки 
виявлялися ознаки запалення із лімфоцитарною 
інфільтрацією; у підслизовому шарі – вогнища 
гранулематозного запалення проліферативного типу, 
набряки; в окремих ділянках – гіперплазія лімфоїдних 
вузликів.  

Домінантним типом кишкових патологій у 
досліджених випадках був альтеративний, за якого 
інтестинальні туберкульозні пошкодження 
класифіковані, як деструктивні. Гранульоми із 
класичною будовою (проліферативні), які  
характеризують перші етапи туберкульозного процесу, 
виявлені у окремих сегментах кишечнику у двох особин 
фазанів. Факт одночасної наявності туберкульозних 
гранульом різних типів вказує на аліментарний шлях 
інфікування організму фазанів МАС із повторним 
інфікуванням та/чи інфікуванням нових локусів слизової 
оболонки кишкової стінки внаслідок ретроградного 
поширення збудників із первинно уражених ділянок, 

гематогенного поширення (із утворенням вторинних 
туберкул), прямого розширення первинних фокусів. За 
гепаральної локалізації туберкульозних пошкоджень 
(Liaсhovych et al., 2019) можливим міг бути також 
варіант занесення МАС у просвіт кишкової трубки із 
печінки у складі жовчі.  

 
Висновки 

1. У досліджених фазанів, які загинули за 
генералізованого туберкульозу, переважали 
комбіновані форми інтестинальних пошкоджень: 
вузликово-вузлувато-виразкова, зокрема, із  
рубцюванням та стенозом; вузликова зливна із 
екстрамуральним абсцесоподібним утворенням; 
вузликово-вузлувата із інтрамуральними 
абсцесоподібними утвореннями.  

2. У однієї особини фазанів діагностовано 
вузликову моноформу туберкульозних інтестинальних 
пошкоджень. 

3. У досліджених випадках розвинулися 
ускладнення кишкових туберкульозних пошкоджень: 
часткова кишкова непрохідність, звуження просвіту 
кишкової трубки із порушенням пасажу її вмісту, 
геморагії, розвиток загальної кахексії, анемії, алгіду.  

4. Деструктивний характер туберкульозних 
патологій кишкової стінки фазанів вказує на хронічний 
перебіг захворювання із ймовірними повторними 
інфікуваннями його збудниками.  

Перспективи подальших досліджень. 
Планується проведення патоморфологічного 
дослідження різних органів та систем за туберкульозу 
птиці.  
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