QUADERNI ASSALZOO

LA C.D. “MALATTIA DELLE ORECCHIE” DEI MAIALI QUALE
MALATTIA CONDIZIONATA DELL‘ALLEVAMENTO INTENSIVO

GIOVANNI BALLARINI

ASSOCIAZIONE NAZIONALE TRA I PRODUTTORI DI ALIMENTI ZOOTECNICI




LA C.D. "MALATTIA DELLE ORECCHIE” DEI MAIALI QUALE
MALATTIA CONDIZIONATA DELL'ALLEVAMENTO INTENSIVO

GIOVANNI BALLARINI



PREMESSA

Il generale interesse dei ricercatori & sem-
pre stato indirizzato allo studio di forme morbose con
elevata mortalita. In modo analogo e per ovvi motivi
si & preferito analizzare forme morbose dipendenti da
una sola causa, anche se favorita da altri fattori, mo-
dulata nella sua azione da diverse condizioni, complica
ta da ulteriori processi e cosi via. Non vi & quindi
da meravigliarsi come scarsa attenzione sia stata dedi-
cata alla dermatologia suina, salvo alcune forme con
eziologia inivoca e gia note in altre specie animali.

Da tempo (almeno dagli anni '60) & perd comparsa e si
¢ diffusa negli allevamenti intensivi di maiali una for
ma morbosa che per comodita denomineremo "Malattia del-
le Orecchie dei Maiali" (MOM) che provoca notevoli dan-
ni. Si tratta di una forma morbosa che & stata denomina
ta anche "Necrosi delle Orecchie", ma questa & una deno
minazione limitativa e che rispecchia solo 1'aspetto
morfologico piu evidente.

Spesso & stata inserita nel "cannibalismo"
(e pil particolarmente nel "cannibalismo di orecchie"),
ma anche questa denominazione non rende completamente
conto della sua insorgenza, tipo delle complicazioni
e cosi via. Per questi motivi c¢i pare pih opportuna la
dizione sopracitata di MOM, ancorché vaga ed imprecisa,
ma che permette tuttavia di accogliere tutta la comples
sita della forma morbosa.

Sulla "necrosi delle orecchie" e sul "canniba
Lismo" abbiamo negli anni passati dedicato la nostra
attenzione (Ballarini, 1979-1979). Scopo di questa €spo
sizione & di fornire un inquadramento globale della MOM
e soprattutto di correlarla alle condizioni infettive,
immunitarie, alimentari, comportamentali e di conduzio-
ne aziendale. E' da un tale esame che infatti risulta
1]l carattere preminente di "malattia condizionata" del-
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la MOM e che allo stesso tempo giustifica le notevoli
difficolta che vi sono state fino ad ora, non solo per
un -suo esatto inquadramento nosologico, ma anche per
attuare efficaci misure profilattiche e terapeutiche.

EZIOLOGIA

La "Malattia delle Orecchie del Maiale" (MOM)
¢ una forma morbosa ad eziologia complessa che necessi-
ta della contemporanea presenza di diverse "componenti
eziologiche". Questo chiarisce la variabilita con cui
la MOM compare in diversi allevamenti; od in uno stesso
allevamento nei singoli gruppi di animali, diverse gab-
bie o box, singoli animali, ecc. Allo stesso tempo si
giustificano gli insuccessi nella ricerca di una unica
causa (alimentare, ambientale, infettiva od infestiva,
e cosi via). In questa prospettiva & da ribadire che
si tratta di una tipica malattia condizionata polifat-
toriale strettamente legata alle condizioni di allevamen
to (nella pid vasta accezione del termine) e che & quin
di da considerare una tipica "tecnopatia".

Nell'ambito delle cause della MOM bisogna i-
noltre distinguere, accanto ad una folla di condizioni
accessorie con ruolo favorente o sfavorente, una serie
di "componenti eziologiche" di preminente importanza.
Dalla interazione soprattutto di tali "componenti" sca-
turisce una molto variata gamma di situazioni che appun
to giustificano le notevoli diversificazioni riscontra-
te nella pratica. Prima di esporre e discutere queste
"componenti" eziologiche & tuttavia necessario premette
re che almeno due di queste (la componente infettiva
e quella del "cannibalismo") possono anche avere una
autonomia patologica.

Nella MOM - & da far rilevare subito - questa
autonomia non esiste od & molto limitata ed inoltre le
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due accennate componenti hanno manifestazioni spesso
incomplete. Tipica & la situazione della infezione da
Staphylococcus hyicus che in forma grave induce la epi-
dermite assudativa, mentre in forma lieve e localizzata’
alle orecchie ed in stretta associazione a turbe del
comportamento sfocia nella MOM. In questa peculiare e
non usuale prospettiva sono da considerare le tre prin-
cipali "componenti eziologiche" della MOM:

1) Componente infettiva;
2) Componente immunitaria (specifica e aspecifica);
3) Componente comportamentale.

1) Componente infettiva

La pia importante componente infettiva che
partecipa alla eziopatogenesi della MOM & costituita
dalla infezione da stafilococchi, ed in particolare del
lo Staphylococcus hyicus (sin. S. hyos, S. epidermidis
gruppo B). Questo stafilococco, con la possibile intera
zione di streptococchi, causa anche la epidermite essu-
dativa dei suinetti. E' questa una malattia su base in-
fettiva, ma con interazione di condizioni di allevamen-
to e fattori nutrizionali, nota anche come seborrea o-
leosa e nerofumo dei suinetti. Le forme acute e gravi
di epidermite essudativa si manifestano nei suinetti
sottoscrofa, usualmente tra una e sei settimane di vi-
ta, ma piu comunemente a 10-21 giorni di eta. L'infezio
ne e la malattia sono note in tutto il mondo. In genera
le 1'incidenza dei casi gravi di malattia non & molto
alta, ma negli animali colpiti pud indurre una elevata
mortalita. La malattia pare essere piu frequente duran-
te la stagione calda.

La eziologia infettiva della epidermite essnu-
dativa & stata stabilita senza dubbi. Esistono tuttavia
fattori di condizionamento immunitario e per questo &
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piu frequente e grave nei suinetti nati da isterotomia
e privati del colostro. Si deve ritenere che 1'immunita
colostrale sia molto importante, questo anche per spie-
gare forme lievi e con lesioni limitate. Anche fattori
nutrizionali, come una sufficiente copertura alimentare
con acido linoleico, & ritenuta fondamentale per una
buona resistenza all'infezione.

Normalmente la malattia compare in uno o piu
suinetti della stessa figliata, raramente in tutti. Pina
figliate possono essere colpite contemporaneamente. La
mortalita degli ammalati & di circa il 20%, ma pud arri
vare a superare 1'80%. La malattia inizia con abbatti-
mento e rapido sviluppo di croste scure sulla cute, ac-
compagnate da eritema e da un caratteristico odore sgra
devole. La febbre in questa prima fase pud essere pre-
sente o assente. I sintomi progrediscono rapidamente:
i suinetti divengono molto abbattuti, la pelle mostra
anche vescicole e pustole, soprattutto sull'addome, a-
scelle e grugno. Successivamente sulla pelle si forma
un essudato nero-brunastro che in pochi giorni ricopre
lt'intera superficie del corpo. E' frequente una congiun
tivite e 1'essudato arriva anche ad occludere gli occhi
per adesione delle pa]pebre. In alcuni casi vi & aumen-
to di volume dei linfonodi. Le lesioni cutanee si posso
no complicare per traumi. Negli animali deceduti e faci
le trovare lesioni renali.

Non mancano, sopratﬁutto nei suini conviventi
a quelli gravemente ammalati, suini con forme lievi e
spesso molto lievi. In questi ultimi casi si tratta di
lesioni essudative, con formazione di piccole croste
untuose, nerastre o bruno-nere, soprattutto alle orec-
chie (alla punta o lungo il margine).

La epidermite essudativa pud venir trattata

con antibiotici a vasto spettro, meglio se scelti sulla
base di test di sensibilitid in vitro (antibiogramma):
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oltre al trattamento per via generale (per iniezione
o per via orale) & utile un trattamento topico. Sono
anche necessarie misure igieniche generali e disinfezio
ni dei locali colpiti, in particolare delle attrezzatu-
re zootecniche (locali, gabbie, ecc.) e degli strumenta
ri (pinze per il tatuaggio, ecc.). A scopo preventivo
€& stata consigliata la somministrazione, allo svezzamen
to, di alimento medicato con tetraciclina per almeno
due settimane. E' inoltre importante un controllo delle
condizioni ambientali (ventilazione, temperatura, umidi
ta) ed-alimentari. E' anche indispensabile un efficace
controllo delle parassitosi cutanee (acari e pidocchi)
la cui presenza aumenta la diffusione dell'infezione
ed aggrava la malattia. :

Se l1'infezione da Staphylococcus hyicus & da
ritenere la piu importante componente infettiva della
MOM, non bisogna dimenticare :che spesso sono associati
altri microrganismi. Incltre Harcourt {(1972) ha descrit
to gravi necrosi delle orecchie in suinetti svezzati
ed in maiali pesanti all'ingrasso causate da spirocheto
$i. Le necrosi erano situate nel punto di congiunzione
del lobo inferiore del padiglione auricolare con il col
lo. Le 1lesioni iniziano come piccole aree arrossate,
crostose, che si diffondono all'orecchio per circa tre
centimetri. Queste aree possono alla fine desquamarsi
e cicatrizzare., La malattia & stata controllata con ae-
rosol di tetraciclina.

2) Componente immunitaria (specifica e aspecifica)

, L'infezione da Staphylococcus hyicus, da solo
od associato a streptococchi ed altri batteri, & di nor
ma controllata dalla immunita colostrale: questo spiega
la rarita della infezione nei primi giorni di vita. La
infezione si pud tuttavia insediare a livello della cu-
te quando vi & un elevato contagio (cattiva igiene) o
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la protezione colostrale & ridotta, ad esempio nei sui-
netti che accedono alle mammelle pettorali, che nascono
per ultimi o che essendo nati deboli e sottopeso assumo
no minori quantita di colostro. In questi ultimi suinet
ti la malattia cutanea si pud manifestare in forma piun
o meno intensa, in correlazione al livello di protezio-

ne immunitaria colostrale. Una riduzione della immunita

specifica ed un ritardo nell'instaurarsi della immunita
attiva puo verificarsi nei suinetti con malattie varie
e soprattutto con colibacillosi. Questo spiega come la
epidermite essudativa sia molto spesso rilevatanei sui-
netti denominati "scartini" e sia una delle pil diffuse
e gravi complicazioni delle malattie neonatali dei sui-
ni. D'altra parte turbe morbose anche lievi, e superate
con l'ajuto di trattamenti diversi, possono ridurre la
immunita passiva colostrale e deprimere il formarsi del-
la immunita attiva. Questo spiega 1'insorgenza di forme
lievi di infezioni stafilococciche, con localizzazione
preferenziale ad alcune parti del corpo, e soprattutto
alle orecchie.

. Nel suinetto dopo lo svezzamento precoce (e
cioé tra i 21 ed i 42 giorni) & inoltre facile si veri-
fichi una riduzione dell'immunita cutanea aspecifica.
A questo proposito & di notevole importanza un normale
pH della cute, ma soprattutto una regolare secrezione
di grassi cutanei. A questo ultimo riguardo sembra ave-
re una notevole importanza 1'acido linoleico presente
nella dieta, e questo & stato documentato per le infe-
zioni stafilococciche del maiale fin dal 1962 da Leat.
In scrofe alimentate con rilevanti quantitativi di mais,
gli acidi grassi insaturi ed il linoleico in particola-
re, non mancano nella dieta e quindi anche nel latte.
I suinetti sottoscrofa ne sonu quindi provvisti a suffi

cienza. Quando i suinetti sono svezzati precocemente.

con - diete ricche di granaglie fioccate, ma povere di
acidi grassi insaturi, & facile entrare in carenza di
acidi grassi insaturi ed in particolare di acido lino-
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leico. Viene quindi a mancare una buona protezione del-
la cute e questo facilita le infezioni cutanee. Eviden-
temente con la ripresa di un'alimentazione con crescen-
ti quantita di mais integrale, e pertanto con sufficien
ti quantita di acidi grassi insaturi, assieme ad una
adeguata "maturazione" della cute aumentano anche i suoi
potéri di difesa e di resistenza alle infezioni cutanee.

Ad una ridotta difesa cutanea specifica e a-
specifica & inoltre da riferire la gia citata frequenza
delle infezioni c¢utanee stafilococciche (spesso come
epidermite essudativa) nei suinetti che hanno superato
malattie intestinali od altre malattie neonatali (i co-
siddetti "scartini").

Quanto ora indicato giustifica la diffusione
delle infezioni stafilococciche ad una certa eta del
suinetto e spiega il ruolo delle moderne tecnologie di
allevamento-alimentazione (svezzamento precoce - alimen
ti pre-starter e starter ricchi di granaglie fioccate
- scarsa attenzione ai fabbisogni di acidi grassi insa-
turi) nella trasformazione delle infezioni cutanee in
malattie cutanee.

Non ancora completamente delucitate sono le
particolari situazioni di minore resistenza a livello
del margine auricolare del suino. Molto probabilmente
si tratta di condizioni di tipo circolatorio e di di-
stribuzione delle ghiandole cutanee.

3) Componente comportamentale

Una importante componente eziologica della
MOM sono le turbe del comportamento, ed in particolare
il "cannibalismo". In questo ambito & da situare quello
che & stato definito "cannibalismo di orecchio" (Ear
biting) che si affianca al ben noto "cannibalismo di
coda" (Tail biting) ed all'abbastanza raro "cannibali-
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smo di fianco" (Flank biting) ed ai citati "cannibali-
smi" di altre regioni del corpo {collo, arti, piedi,
ecc.). Va subito detto che non & ancora ben noto il mo-
tivo per cui esistono "preferenze" nella sede del canni
balismo, anche se & spesso accettata l'ipotesi che esi-
stono fenomeni di "facilitazione" per le singole parti
del corpo sulle quali il cannibalismo stesso viene eser
citato.

In riferimento al "cannibalismo d4i orecchio",
anche in accordo con Smith e Penny (1981) si deve rico-
noscere che si tratta di una turba del comportamento
che & stata individuata pit recentemente del gia da tem
po noto "cannibalismo di coda". Il comportamento anorma
le in esame molto probabilmente & favorito, se non con-
dizionato, da precedenti lesioni del padiglione aurico-
lare, e soprattutto la lesione di tipo essudativo-oleo-
so {(richiamo al latte materno?).

I1 "cannibalismo di orecchio" si manifesta
ed & frequente soprattutto negli allevamenti dove si
effettua lo svezzamento precoce (da 21 giorni ad un me-
se di eta), in luogo di quello "tradizionale" a circa
45 e piu giorni di vita. Inoltre tende amanifestarsi

in una eta piu precoce del "cannibalismo di coda”. L'in
cidenza & nettamente diversa a seconda degli allevamen-
ti: secondo le indagini riportate da Smith e Penny

(1981) al macello sono state trovate percentuali del
12,2%.di maiali con lesioni alle orecchie per cannibali
smo, con punte che in singoli allevamenti arrivano al
27,7%. Non pare esistere una differenza del comportamen
to a seconda del sesso. Il periodo nel quale il "canni-
balismoe di orecchio" pia facilmente compare & tra la
fine dello svezzamento ed il raggiungimento dell'eta
di® 10-12 settimane; dopo questa etd il comportamento
anormale tende a diminuire.

Numerose osservazioni dimostrano che nei sui-
netti svezzati precocemente (a 21-28 giorni dalla nasci
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ta) e posti in gabbia, soprattutto se le figliate vengo
no sciolte per costituire gruppi di suini di taglie e
peso uniformi, si manifesta una netta tendenza a suc-
"chiare le orecchie. Questa tendenza aumenta con la dif-
fusione nell'ambiente delle "grida" con le quali le ma-
dri chiamano i suinetti durante l1'allattamento e dei
suinetti durante la poppata. Questo pu¢ dimostrare che
il succhiare le orecchie del compagno & un comportamen-
to sostitutivo della perdita della mammella. All'inizio
l'orecchio & succhiato o morsicchiato molto delicatamen
te, ed a questo stadio il suinetto "passivo" pare gradi
re l'attivita del suinetto "attivo". Tuttavia quando
si formano lesioni al padiglione auricolare e questo
sanguina, il suinetto "passivo" grida e tenta di sottrar
3i alle attenzioni del suinetto "attivo".

Ad ogni stadio del cannibalismo si & inoltre
vista una certa tendenza dei suinetti "attivi" a suc-
chiare e mordere orecchie con lesioni: dapprima con es-
sudati sierosi e/o "oleosi" e successivamente con lesio
ni di tipo emorragico e ricchi di sangue.. In modo analo
go quando l'orecchio & gii lesionato per una forma an-
che limitata di epidermite essudativa o per parassitosi
da acari sembra che il suinetto "passivo" si lasci suc-
chiare l'orecchio con maggiore facilita.

Nei suinetti "passivi" le lesioni da "canniba
lismo di orecchio" sono preferenzialmente localizzate
in due diverse parti dell'orecchio stesso: alla punta,
od alla base dell'orecchio dove questo si unisce alla
cute del collo ("cannibalismo di punta" e "cannibalismo
di lobo"). Di regola ed all'inizio viene interessata
una sola parte (punta o lobo, anche se la punta sembra
preferita), anche se non mancano casi in cui entrambi
le parti sono interessate. Ovviamente nei casi avanzati
non ‘€ pih possibile fare una precisa distinzione: nei
casi gravi non vi & piu una sede unica e tutto il margi
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ne auricolare & sottoposto all'azione di cannibalismo.
E' stato anche notato che le razze di maiali con orec-
chie dritte mostrano una maggiore frequenza del "canni-
balismo di punta', mentre in guelle con orecchie penden
ti & pih frequente il "cannibalismo del lobo". Tuttavia
altre condizioni oltre a quelle puramente morfologiche
sembrano indirizzare il "cannibalismo di orecchio"” nel-
le due "varieta" di "punta" e di "lobo", ma non sono
state ancora completamente chiarite. In modo analogo
non & stato ancora chiarito perché in apparentemente
simili situazioni di aggressivita, gquesta si estrinse-
chi con cannibalismo preferenziale per determinate par-
ti del corpo, e come queste si diversifichino anche in
rapporto all'eta degli animali,.

Generalmente il danno del "cannibalismo di
orecchio" & limitato e le lesioni delle orecchie guari -
scono rapidariente, lasciando solo limitate deformazio-
ni. Se tuttavia a livello auricolare esistono od ancor
pia pre-esistono infezioni batteriche (soprattutto da
stafilococchi) le lesioni diventano gravi, vi pud esse-
re la perdita di vaste porzioni dell'orecchio e talvol-
ta anche la morte dell'animale.

In generale i danni sono pit limitati del
"cannibalismo di coda". Questa differenza sembra colle-
gata al fatto che 1le difese linfatiche delle orecchie
sono sufficienti a controllare le infezioni che compli-
cano le ferite e difficilmente 1'infezione supera la
barriera dei linfonodi posti a livello della parotite.
Difficilmente vi & un interessamento delle ossa, ma &
abbastanza frequente che gli animali con lesioni alle
orecchie crescano meno dei maiali indenni. Inoltre al
macello & frequente che venga scartata la testa, quando
le orecchie sono gravemente lesionate.

Come condizione scatenante o favorente il com
portamento di cannibalismo. & comunque da mettere in
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prima linea quanto gia citato circa l'anticipata "perdi
ta della mammella" come conseguenza di unoc svezzamento
precoce. Analogamente importante & la presenza di lesio
ni al margine auricolare per infezione batterica, so-
prattutto di tipo stafilococcico ed in ambito di epider-
mite essudativa. Altre condizioni favorenti il "canniba
lismo di orecchio" sono la costituzione di nuovi gruppi
di animali in ambienti privi o guasi di stimoli. L'ele-
vata dimensione del gruppo di animali & molto importan-
te perché rende difficile, se non impossibile il ricono
scimento e 1la memorizzazione dei singoli partners e
quindi il formarsi di una gerarchia, per cui i fenomeni
di aggressivita continuano a produrre quasi incessanti
combattimenti. Il tipo di alimentazione (a secco od in
liquido) non pare modificare il cannibalismo. Vi & tut-
tavia l'opinione che un aumento di aggressivita, e so-
prattutto la comparsa del "gusto del sangue" nei suini
"attivi", sia .anche collegato a carenze nutrizionali
di tipo.amincacidico e di oligoelementi. Tra questi ul-
timi vi sarebbero il ferro (anemia marziale subclinica)
ed il magnesio, ma mancano precise documentazioni. In
diversi casi si é& tuttavia rilevato che eseguendo una
somministrazione di preparati di ferro con elevata bio-
disponibilita e per via parenterale precedentemente al-
lo svezzamento, vi & stato un miglioramento del canni-
balismo e soprattutto una diminuzione del numero di sui
ni "attivi". In modo .analogo miglioramenti sono stati
ottenuti elevando le quantita di magnesio nella dieta.

, Sempre da un punto di vista comportamentale
non & stato ancora sufficientemente studiato il rappor-
to tra suini "passivi" e "attivi" nei riferimenti del

"cannibalismo di orecchio", ed in particolare se un sui
no possa contemporaneamente essere "attivo!" e "passi -
vo", e possa passare da una situazione all'altra. In

modo analogo mancano, a nostra conoscenza, precise inda
gini sulle relazioni tra il "cannibalismo di orecchie"
e le condizioni di microclima, anche se a questo propo-
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sito si tende a ritenere valido quanto fino ad ora sta-
bilito in merito al "cannibalismo di coda" (Tail bi-

ting).

PATOGENESI E QUADRI CLINICI DELLA MOM

Soprattutto da un punto di vista espositivo
e utile seguire un criterio cronologico.

Periodo di allattamento

Durante il periodo di allattamento le scrofe
contaminano i suinetti con agenti infettanti e soprat-
tutto con gli stafilococchi cutanei (Staphylococcus
hyicus), ma anche con streptococchi e bacilli. In modo
analogo in questo periode avviene l'infestazione con
acari della rogna (Sarcoptes). Questa contaminazione
& favorita dagli stretti contatti tra la scrofa ed i
suinetti, e dalle caratteristiche della cute degli ani-
mali giovanissimi. Non é& inoltre da dimenticare l'eleva
to numero di volte che ogni giorno i suinetti poppano.
In questo primo periodo non pare mcolto importante il
contagio dei suinetti tra loro.

A seguito di questa contaminazione, nei sui-
netti si pud sviluppare una infezione che di solito &
lievissima o lieve nella maggioranza degli animali, ma -
che puo divenire grave se esistono particolari situazio
ni patologiche (in quest'ultimo caso compare la classi-
ca epidermite essudativa e d'altra parte questa & diffu
sa tra i suinetti che allo svezzamento sono qualificati
"scarti"). Nei suinetti "normali"” & tuttavia possibile
riscontrare, soprattutto al termine dell'allattamento,
lesioni auricolari. Si tratta di piccole croste untuose
e nerastre, spesso alla punta dell'orecchio ed in parti
colare alla fiaccia esterna. Una asportazione di queste
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croste rivela una disepitelizzazione pii o meno inten-
sa, ma quasi, mai emorragia. Assolutamente non colpito
lo strato sottocutaneo e la cartilagine (come hanno an-
che dimostrato indagine istologiche da noi effettuate
a questo stadio}..

Nelle scrofe le cui figliate mostrano le alte
razioni suindicate, con un accurato esame della cute
che ricopre le mammelle, & possibile rilevare papule
arrossate del diametro di 3-6 millimetri, talvolta con
un piccolo foruncolo al centro o con una piccola ulcera
zione, da collegare ad infezione stafilococcica.

Periodo di svezzamento

Nelle prime settimane dallo svezzamento (pe—
riodo che spesso - con le odierne tecnologie - coincide
con la stabulazione in gabbie}) a causa della elevata
temperatura ed umidita ambientale che incrementano 1'at
tivita cutanea e la secrezione delle ghiandole cutanee,
si pud avere un aumento delle popolazioni batteriche
(ed eventualmente parassitarie) cutanee. In modo analo-
go agiscono turbe nutrizionali (carenza di vitamina A
e di acidi grassi insaturi, ed in particolare di acido
linoleico) per inadeguatezza dell'alimento e/o per di-
sturbi entero-epatici. Si vengono cosi a ridurre le di-
fese antifettive a livello cutaneo e si possono formare
secrezioni cutanee favorevoli allo sviluppo delle infe-
zioni cutanee. Sempre in questo ambito non sono da tra-
scurare fattori tossici ed in particolare talune mico-
tossine contenute nei cereali usati nell'alimentazione:
micotossine di tipo ergotaminico alterano la circolazio
ne ematica soprattutto alle estremitad delle orecchie;
micotossine di tipo tricotecenico hanno rilevanti atti-
vitad necrotizzanti la cute; numerose altre micotossine
hanno un'attivitad antileucocitaria ed immunodepressiva.
Considerando che non sempre i cereali fioccati.sono del
la migliore qualitid e che le micotossine di norma resi-
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stono ai processi di fioccatura, non & da sottovalutare
l'opinione che la MOM si correla anche con l'uso di ali
menti contenenti elevate quantitad di granaglie fiocca-
te. Da non dimenticare infine che al momento dello svez
zamento l'immunitd colostrale & praticamente scomparsa.
Tutto quanto ora indicato giustifica perché nel periodo
ora esaminato vi possa essere una estensione ed un ag-
gravamento delle lesioni cutanee da infezioni batteri-
che ed in particolare delle croste auricolari provocate
dalla Staphylococcuc hyicus.

Un ulteriore fattore di aggravamento dell'in-
fezione cutanea & da riportare all'affollamento dei sui
netti nelle gabbie, ed ai combattimenti che si instaura
no tra i diversi suinetti (se sono stati formati gruppi
di animali di taglia omogenea) al fine di costituire
una gerarchia. Ancor pil importante & infine la compar-
sa di comportamenti di suzione e mordicchiamento delle
orecchie come fenomeni sostitutivi della "perdita della
mammella". Va tuttavia precisato che a gquesto comporta-
mento non va solo ascritto il ruolo di "diffusione" del
la malattia da individuo ad individuo, ma anche di fat-
tore aggravante le infezioni auricolari. I! fatto poi
che esistano due sottospecie di "cannibalismo di orec-
chio", ed in particolare quello di "punta" e quello di
"lobo" (ancorché& non ancora spiegati) & da ritenere la
causa dell'esistenza, di una necrosi delle orecchie pre
valentemente localizzata alla punta od al lobo auricola
re.

Nei suinetti svezzati e posti in gabbia, con
una notevole diversita da gabbia a gabbia (e questo in
rapporto alla presenza o meno di suinetti con infezione
e dall'entita dei fenomeni di cannibalismo) si possono
individuare lesioni di epidermite essudativa alle orec-
chie e con una estensione piu o meno elevata. Si tratta
delle gia indicate croste untuose nerastre o brunonere,
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localizzate alla punta o lungo tutto il margine aurico-
lare. Queste croste, soprattutto quando vi sono segni
di traumi da cannibalismo, divéngono aderenti e sangui-
nano con facilita. A questo punto vi & un interessamen-
to del sottocute ed iniziano anche lesioni della carti-
lagine auricolare. I suinetti sbattono le orecchie e
si possono gia formare - nelle condizioni piu gravi -
ematomi auricolari.

Periodo di magronaggio. Secondo le attuali
tecnologie di allevamento, e cioé con l'uscita dalle
gabbie di suinetti di circa due mesi di etid e la costi-
tuzione di gruppi di maiali di elevate dimensioni nume-
riche (40-60-80 e pil maiali per box), posti solitamen-
te in recinti privi di qualsiasi "diversivo", la MOM
esplode con la massima intensita.

: Pur riconfermando che la fase ora in esame
€ la pidt o meno diretta conseguenza della precedente,
bisogna far rilevare che assume via via sempre piu im-
portanza il "cannibalismo". A questo riguardo bisogna
fare almeno una distinzione relativa al "cannibalismo"
come tale, ed alla sua "specificazione" alle orecchie.
L'incremento del "cannibalismo" in quanto tale & indub-
biamente favorito dalla presenza di elevati numeri di
animali in ambienti privi di qualsiasi riparo e "diver-
sivi". Questo impedisce il riconoscimento del singolo
e quindi la costituzione di una gerarchia, con il conse
guente perdurare dei combattimenti. Per quanto riguarda
l1'indirizzo del cannibalismo alle orecchie& molto proba
bile che abbia un ruolo importante la precedente espe-
rienza della suzione per "perdita della mammella", ma
anche il fatto che 1'aggressivita & "deviata'" sulle
orecchie per 1la pratica largamente diffusa della caudo-
tomia ed era largamente diffuso - a questa etd - il
"cannibalismo di c¢oda" non era praticamente noto il
"cannibalismo di orecchio". Va comunque sottolineato
che a questo stadio si pud ritenere che le altre compo-
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nenti (infettive e immunitarie) giocano un ruolo molto
piccolo, se non trascurabile.

Da un punto delle lesioni auricolari & invece
necessario sottolineare che a questo stadio subentrano
importanti fattori di aggravamento. Lo stato irritativo
e di dolore alle orecchie per le lesioni infettive-trau
matiche porta allo sbattimento delle orecchie con forma
zione di otoematomi. Le lesioni traumatiche favoriscono
l'insediamento di superinfezioni da parte di batteri
diversi, tra i quali il bacillo della necrosi: ne conse
guono processi di tipo acuto (flemmoni, ascessi), ma
soprattutto distruttivi (ulcere fagedeniche) con reazio
ni croniche talvolta di tipo perplastico. Nei casi acu-
ti o cronici di tipo emorragico & inoltre facile una
ulteriore esaltazione dei comportamenti patologici di

cannibalismo, con mutilazioni estese fino alla completa
distruzione del padiglione auricolare esterno. Come com
plicazioni si verificano piu o meno gravi fenomeni re-
gressivi della cartilagine auricolare con retrazione
e deformazione del padiglione auricolare. La guarigione
¢ sempre molto lenta. Nei suini colpiti & facile riscon
trare un ridotto incremento ponderale. Non rari sono
inoltre i fenomeni di sepsi con morte dell'animale o
di setticopioemia con localizzazioni ai diversi organi
ed apparati. '

ASPETTI DIAGNOSTICI

La MOM & una tipica sindrome di allevamento,
ed in quanto tecnopatia esige una adeguata impostazione
clinico~diagnostica. Scopo dell'indagine diagnostica
non consiste (o per lo meno soloc in minima parte) accer
tare la presenza della "malattia", ma di constatare qua
li sono le componenti eziologiche e patogenetiche che
nel singolo allevamento intervengono con maggiore peso.

A questo scopo non & sufficiente esaminare e studiare
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il "momento" od il "reparto" di allevamento dove la ma-
lattia si manifesta con maggiore intensita e dove provo
ca i maggiori danni, ma bisogna anche "risalire" alle
fasi precedenti per stabilire dove e quando inizia la
sindrome (solitamente sottoscrofa) e dove si diffonde
e si aggrava (di solito dopo lo svezzamento), prima di
arrivare alla sua massima espressione (usualmente nei
box a terra). In modo analogo bisogna cercare di distin
guere le diverse manifestazioni delle "componenti ezio-
logiche" che intervengono nella sindrome. In questo or-
dine di idee bisogna distinguere nettamente gli animali
che manifestano lesioni di tipo infettivo (in ambito
ad esempio di epidermite essudativa), da quelli che ma-
nifestano lesioni da riferire a "cannibalismo", da quel
1i infine che hanno lesioni di "complicazione". Questo

anche per ovvi riflessi sulla prevenzione e sulla tera-
pia. Questa analisi dovra inoltre essere eseguita per
ciascun periode di vita del suinetto (allattamento -
svezzamento - magronaggio) stabilendo almeno in via ap-
prossimativa la percentuale dei colpiti delle lesioni
di tipo infettivo; da cannibalismo, di complicazione.
Sulla base di questa indagine, per ciascun allevamento
e situazione morbosa, bisogna arrivare a dare una rispo
sta alle seguenti domande:

- la contaminazione infettiva avviene in larga parte
durante 1'allattamento (lesioni di epidermite essuda-
tiva), anche di grado lieve, in numerosi suinetti e
con lesioni alla cute delle scrofe), o la diffusione
avviene dopo 1o svezzamento ad opera di pochi suinet-
ti precedentemente infetti?

- quali sono 'i fattori eventualmente presenti nell'am-
biente (soprattﬁtto di svezzamento e di magronaggio)
e capaci di incrementare la diffusione delle infezio-
ni batteriche cutanee (affollamento, temperatura, u-
midita ambientale)?

- quali sono i fattori alimentari eventualmente carenti
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dope lo svezzamento e durante il magronaggio (acidi
grassi insaturi, vitamina A, oligoelementi e soprat-
tutto ferro)? A questo riguardo & spesso utile una
‘comparazione tra animali dello stesso allevamento,
presenti nello stesso ambiente e diversamente alimen-
tati.

- Quale & la conduzione dell'allevamento da un punto
di vista della profilassi dell'anemia da ferro (anche
in forma subclinicd), ma soprattutto nei riguardi del
cannibalismo? : :

- Quale & la costituzione dei gruppi di maiali allo’
svezzamento ed al magronaggio e che cosa si fa per
evitare i fenomeni di cannibalismo?

Nella ricerca di diverse componenti eziopato-
genetiche presenti in ogni singolo allevamento e nei
diversi reparti di uno stesso allevamento, bisogna fare
attenzione a non incorrere in errori di valutazione.
E' ad esempio noto che per il diverso periodo di conta-
minazione {(differente da scrofa a scrofd) gia allo svez
zamento vi sono gruppi di suinetti pid o meno colpiti-
da infezione batterica stafilococcica. .In queste condi-
zioni e se non si fanno gruppi "omogenei'" -anche nei ri-
guardi delle lesioni infettive, qualsiasi "prova" con
alimenti diversi non fornisce alcun risultato valido.
In -modo analogo & noto che variazioni del microclima
ambientale influenzano 1'andamento dell'infezione e del
cannibalismo: se di pari passo vi & anche la sostituzio
ne dell'alimento o di una additivazione alimentare, at-
tribuire i risultati alla sola modificazione alimentare
& senza dubbio errato. ' o

A ‘Da quanto ora accennato & chiaro che una dia-
gnosi (e cio& un "giudizio critico della situazione cli
nica") non & possibile se non con una certa esperienza
di patologia suina e della MOM in particolare.
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LINEE DI INTERVENTO

Le linee di intervento che ora verranno indi-
cate sono abbastanza generiche e riguardano un'ampia
gamma di possibilita. E' ovvio che in ogni singolo caso
dovranno venir applicate quelle che nei singoli casi
specifici sono da ritenere di maggiore importanza, e
questo sulla base delle risultanze dell'indagine diagno
stica.

1) Interventi atti a combattere le infezioni (ed infe-
stioni) cutanee

A questo proposito & bere precisare che non
esiste alcun vaccino o preparato immunhizzante specifi-
co. Utili risultati si ottengono con:

- sistematico lavaggio delle scrofe prima dell'entrata
in sala parto, con accurata pulizia della regione mam
mariaj

- trattamento antiparassitario delle scrofe successiva-
mente al lavaggio;

- soprattutto nei casi gravi: sistematica disinfezione
della cute delle mammelle della scrofa prima del par-
to, ad esempio con una soluzione iodica;

-~ sistematica disinfezione della cute dei suinetti (e
se ritenuto opportuno anche antiparassitario) allo
svezzamento. Sono stati ottenuti buoni risultati con
disinfettanti iodofori applicati per irrorazione sul-
1a'superficie del corpo e soprattutto alle orecchie,
oppure solo alle orecchie (questa applicazione pud
essere fatta con le mani, protette da guanti di gomma
rugosa, e bagnati con soluzione di iodoforo). L'uso
di disinfettanti iodofori & utile in guanto hanno un
colore che "maschera il sangue, hanno una discreta
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persistenza ed un sapore che scoraggia il succhiamen-
to delle orecchie;

- trattamento con iodofori dei suinetti nelle gabbie
da svezzamento pih colpite;

- ripetizione del trattamento topico alle orecchie al
momento del passaggio dalle gabbie da svezzamento ai
box di magronaggio.

2) Interventi atti a controllare i fattori ambientali
che possono incrementare le infezioni cutanee

A questo riguardo & necessario avere precisi
elementi. per ogni singolo allevamento, con speciale ri-
ferimento alle sale parto, ma soprattutto a quelle di
svezzamento e di magronaggio. Pur non esistendo precisi
elementi, tuttavia si rjtiene importante un accurato
controllo dell'umiditid e della temperatura. Eccessi di
queste condizioni, aumentando la traspirazione cutanea,
sembrano infatti capaci di aumentare i processi infetti
vi stafilococcici.

3) Interventi atti a contenere i fenomeni- di cannibali-
Smo

Utili risultati si ottengono attuando inter-
venti nelle sottoindicate direzioni:

- allo svezzamento: mantenimento delle singole figlia-
te, e non costituzione di gruppi "omogenei'", e questo
al fine di ridurre al minimo. i combattimenti, che i-
noltre aggiungono stress a ‘quello gia presente dello
svezzamento; ’

- i locali gabbie devono essere ron troppo illuminati;
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di preferenza bisogna usare luce rossaj;
accurato contrcllo delle condizioni ambientali;

al momento del magronaggio bisogna costituire gruppi
di limitate dimensioni (il minimo compatibile con le
strutture esistenti, anche se i migliori risultati
nella prevenzione del cénniBaliémp sembra quello dei
gruppi non superiori a 20 maiali);

se possibile allestire ambienti "variati" con 1'immis
sione di catene pendenti, materiale adatto a grufola-
re (terra, ecc.);

¢ inoltre utile costituire gruppi di maiali non per-
fettamente uniformi, in quanto cosi si costituisce
piu facilmente una gerarchia stabile e si accorciano
i periodi di combattfmento;

separare i suini che al momento del passaggio dalle
gabbie "ai box a terra presentano lesioni cutanee e

soprattuttb lesioni alle orecchie;

quale ultima ratio & stata provata, con un certo suc-

. cesso, la scissione della punta dell'orecchio, con

intervento effettuato al momento della caudotomia.

4) Interventi di tipo alimentare

Nell'ambito alimentare somno stati effettuati
seguenti interventi:

controllo della quantita di acidi grassi insaturi nel
1'alimento ed in particolare di acido linoleico (con
livelli_non inferiopf al 2,5% dell'alimento tal qua-
le); -

1

controllo dellé quantita di vitamine 1liposolubili;
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- controllo delle quantitd di oligoelementi, con parti-
colare riferimento al ferro, iodio e magnesio. A que-
sto ultimo proposito si va delineando la necessita
di utilizzare sali organici di tali microelementi,
che assicurano una pitt elevata biodisponibilita e
quindi una maggiore efficacia. Il ferro interverrebbe

sugli stati di anemia subclinica che paiono correlati’
al cannibalismo; lo iodio sull'attiviti tiroidea e

quindi sulla resistenza della cute verso le infezio-
ni; il magnesio sul funzionamento del sistema nervoso
e soprattutto sull'aggressivita.

5) Interventi terapeutici

Nei gruppi di suini ammalati & utile una medi
cazione dell'alimento con chemiocantibiotici, al fine
di controllare le complicazioni batteriche. Buoni risul
tati sono stati ottenuti con la tetraciclina e la tetra
ciclina associata a sulfamidici. In modo analogo utili
i trattamenti chemioantibiotici con somministrazione
parenterale ed individuale negli animali pid colpiti.

CONSIDERAZIONI E CONCLUSIONI

La "associazione di cause!" ed il "condiziona-
mento" da parte delle tecnologie (ambienti, alimentazio
ne, management) rendono ragione delle note difficolta
d¢i inquadramento della MOM, e di una esatta interpreta-
zione dei singoli elementi che vi ihtervengono.

E' d'altra parte questa una situazione analo-
ga ad altre sindromi di allevamento (tipico 1'esempio
della Malattia degli Edemi) che per essere correttamen-
te interpretate necessitano di una impostazione partico
lare e soprattutto il superamento del limitativo concet
to della "causa" unica ed univoca. Accettare il non "fa
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cile" concetto della "associazione di cause" permette
di interpretare correttamente la (apparente) variabili-
tid di comparsa-scomparsa, gravita-lievita, periodo di
vita degli animali, stagionalita, ecc. della MOM nel
singolo allevamento od in diversi allevamenti. In modo
analogo avviene per i risultati che si ottengono con
singoli interventi che volta per volta sembrano "miraco
losi" od "inutili". Resta comunque chiaro che la sindro
me esige un nuovo modo di affrontare la diagnosi e il
trattamento della sindrome.

Da ultimo & infine da sottolineare - perche
molto se ne & peraltro, forse troppo - che il ruclo del
ltalimentazione, pur non trascurabile, non & certamente
di primo piano, ed & comunque nettamente secondario al-
la tecnologia e soprattutto al management.
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