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Koronawirus zagrozeniem dla hodowli koni
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$rdd chordb zakaznych obecnie zagrazajgcych

koniom nieposlednig role odgrywa koronawiro-
za (equine coronavirus disease; tah. 1) wywotana przez
koronawirus koni (ECoV, equine coronavirus; 1). Ko-
ronawirus koni (ECoV-NC99) zostat wyizolowany po
raz pierwszy w 1999 r. w USA w Karolinie Pétnocnej
z katlu Zrebiecia cierpigcego na biegunke (2). W 2011r.
ECoV wyizolowano z katu dorostych koni z choroba-
mi przewodu pokarmowego przebiegajacymi z go-
raczka (ECoV-Takachi09) na wyspie Hokkaido w Ja-
ponii (3), a w pazdzierniku 2011 r. od koni z ognisk
choroby w czterech stanach USA. W kale 44 z 59 cho-
rych koni testem PCR stwierdzono ECoV i wykazano,
ze wirus przezywa w kale w temperaturze otoczenia
od trzech do dziewieciu dni. Wér6d objawoéw klinicz-
nych dominowata utrata apetytu, ostabienie, goracz-
ka i leukopenia, przy braku objawéw Swiadczacych
o0 zapaleniu przewodu pokarmowego (4). W krajach
europejskich pierwsze zachorowania koni na koro-
nawiroze wystapity we Francji i dotyczyty najcze-
$ciej zakazen przewodu pokarmowego z objawami
biegunki, goraczki i morzyska oraz zapalenia ukta-
du oddechowego. ECoV izolowano zaréwno z katu,
jak iz uktadu oddechowego po kilku dniach trwania
choroby. Szczep francuski cechowat sie wiekszym po-
krewienstwem ze szczepem amerykanskim (ECoV-
-NC99), anizeli ze szczepem izolowanym w Japonii
(ECoV-Tokachi09; 5). ECoV wyizolowano w Wielkiej
Brytanii w grudniu 2016 r. od 19-letniego konia z ob-
jawami utraty apetytu, ostabieniem, goraczka i ob-
jawami morzyska o niewielkim nasileniu, leukope-
nig, neutropenia i limfopenig. W marcu 2017 r. ECoV
izolowano od trzech jednorocznych chorych Zrebiat
Z tej samej stajni (6).
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Equine coronavirus (ECoV), is considered an emerging enteric virus with reported
morbidity rates ranging from 10 to 83% and fatality rates ranging about 11% in
adult horses but most cases resolve with supportive care. Outbreaks of ECoV
infection have been reported in Japan, Europe and the USA since 2010. Clinical
signs include pyrexia, anorexia, lethargy, colic and diarrhea accompanied by
leukopenia secondary to neutropenia and lymphopenia. Colic and changes
in fecal consistency are seen in some cases. Clinical signs persist for a few
days to one week and generally resolve with minimal supportive care. Specific
diagnosis is made by ELISA and the detection of ECoV in feces by either RT-PCR
and electron microscopy. Appropriate biosecurity measures and vaccination
program control the spread of the virus. The modified-live bovine corona virus
(BCoV), vaccine is safe to be administered to horses via various routes. It causes
minimal virus shedding and results in development of detectable antibodies
27% of the vaccinates. This article presents possible health problem related to
ECoV in stud farms.
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Etiologia

Koronawirus koni (ECoV) nalezy do podrodziny Corona-
viridae, podgatunku p — coronavirus-1, rodu A fgcznie
z koronawirusem ludzkim (OC43), bydta (BCoV) iz he-
maglutynujacym wirusem zapalenia opon i mézgu
prosiagt (PHEV). Biatko nsp3 ECoV wykazuje dele-
cje i insercje aminokwasowe podobne do wystepu-
jacych w biatku nsp3 (0C43), (BCoV) i PHEV. Bardzo
wysoki odsetek identycznosci (89—-90,1%) wystepuje

Tabela 1. Choroby zakaZne zagrazajace koniom w XXI wieku (31; uzupetnione)

CHOROBA

Grypa koni wirus grypy H7TN7

Encefaloza wirus encefalozy koni
Zakazenie wirusem Getah wirus Getah
Borelioza koni Borrelia burgdorferi
Goraczka Potomak
Nokardiowe zapalenie tozyska
Ostry zesp6t oddechowy koni
Koronawiroza

Goraczka Zachodniego Nilu
Enteropatia rozrostowa Lawsonia intracellularis
Choroba drég oddechowych Nicletella samolina
Kryptokokoza

Choroba Theilera

Cryptococcus gotti
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Theiler's disease associated virus (wirus choroby Theilera)

ETIOLOGIA
1956 r. Europa
1970 r. Afryka Potudniowa
1978 r. Japonia
1978 r. Afryka Potudniowa

Neorickettsia risticii 1984 1. USA
Crossiella equi, Amycolatopsis kentuckyensis, A. lexingtonensis, Cellulomonas cellulans 1986 r. USA
wirus Hendra 1994 . Australia
koronawirus koni 1999 r. USA
wirus Zachodniego Nilu 1999 r. USA

2000 r. Kanada
2004 r. Europa
2005 r. Kanada
2013r. USA
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w sekwencji N biatka szczepu NC99 i BCoV, szczep Me-
bus i szczep F15 (7). ECoV jest wirusem RNA o syme-
trii helikalnej i polarno$ci dodatniej z ostonka i du-
zym (30,704-30,992kb) policystronowym genomem.
Posiada 11 ORF, ktére kodujg synteze dwdch duzych
poliprotein (8), pie¢ biatek strukturalnych (estera-
za hemaglutyniny, biatko wypustek — spikes, oston-
ki, blony i nukleokapsydu), cztery dodatkowe biatka
NS2, p4.7,pl 12.7i 1. Dwie duze poliproteiny pod wpty-
wem trzech proteaz wirusowych ulegaja rozktadowi na
16 biatek niestrukturalnych (nspl-nspl6). W oparciu
o wyniki analizy genetycznej wysunieto sugestie, ze
ECoV oddzielit si¢ wczesniej anizeli PHEV, ludzki ko-
ronawirus (HCoV) i HCoV-0C43 od wspélnego przodka
pomimo tego, Zze ECoV izolowano dopiero w1999r. (9).
Dzieki wielkiej plastyczno$ci genomu ECoV cechuje sie
zdolno$cia do przekraczania barier miedzygatunko-
wych (1, 10). Koronawirus koni jest wrazliwy na dzia-
tanie podchlorynu sodu, glukonianu chlorheksydy-
ny, zwigzkow fenolowych, czwartorzedowych zasad
amoniowych i utleniaczy. Kat, krew i naw6z obniza-
ja skutecznos$¢ srodkéw odkazajacych. Przez analo-
gie z koronawirusem SARS mozna przyjaé, ze ECoV
przezywa w kale 3 dni, w moczu 17 dni w tempera-
turze 20°C, natomiast w temperaturze 4°C — 17 dni
w kale i wmoczu (11).

Zrodto i drogi zakazenia

Zrbdiem zakazenia s chore konie i Zrebieta, ozdro-
wiency siewcy wirusa oraz zdrowe zwierzeta zaka-
zone bezobjawowo, wysiewajgce wirus wraz z katem.
U chorych koni wirus jest wysiewany z katem w okre-
sie 3—-21dni po zakazZeniu (12, 13), anawet do 99 dni po
zakazeniu, przy czym siewstwo moze mie¢ charakter
przerywany (14). Maksymalna ilos¢ wirusa w kale przy-
pada na 3—4 dzien trwania objaw6w Kklinicznych (15).
Wwycieku z nozdrzy goraczkujacych koniikoni z za-
jetym uktadem oddechowym rzadko wystepuje ECoV,
itowniewielkich ilo$ciach, i dlatego wyciek z nozdrzy
nie ma waznego znaczenia w szerzeniu sie choroby
(16). Test qPCR tylko z 0,5% wymazdw z jamy nosowej
zrebiat i koni chorych we Francji wypadt pozytywnie
w kierunku ECoV (15). Wypadt on dodatnio z wyma-
zami z jamy nosowej 0,7% koni dorostych z goraczka
iobjawami zajecia uktadu oddechowego (16). Natomiast
w Arabii Saudyjskiej i Omanie ECoV testem PCR stwier-
dzono wkale 1,6% zdrowych koni, ale nie wystepowat
onwwymazach z jamy nosowej (17). Zrédtem zakazenia
s3 takze pomieszczenia, $ciétka, woda i pasza zanie-
czyszczone wirusem. Wrotami zakazenia jest przewdd
pokarmowy. W transmisji zakazenia wazna rola przy-
pada cztowiekowi, ktory kontaktuje sie z chorymi zwie-
rzetami i Srodowiskiem zanieczyszczonym przez ECoV.

Wiek koni, okres inkubacji i czas trwania choroby

NajczeSciej na koronawiroze chorujg konie w wieku
powyzej dwdch lat. 0d 2010 r. dominuja zachorowania
w tej grupie wiekowej (15, 18). Natomiast u Zrebiat spo-
tyka sie zakazenia mieszane ECoV z rotawirusami lub
Clostridium perfringens (5). W USA (Kentucky) w 2014 r.
odsetek przypadkdow chorobowych w poszczegdlnych

grupach wiekowych przedstawiat sie nastepujaco:
20,5% zrebieta w wieku do 6 miesiecy, 25,3% konie
w wieku do 5 lat, 54,2% konie w wieku powyzej 5 lat.
Zakazenie ECoV wystepowato wytgcznie u Zrebigt z ob-
jawami zapalenia przewodu pokarmowego wspot-
zakazonych przez rotawirus lub C. perfringens (19).
W podobnego typu badaniach w Japonii, prowadzo-
nych wlatach 2012-2014, w kale Zrebiat z biegunka nie
wystepowat ECoV (20). Okres wylegania choroby wy-
nosi 48—72 godzin, a choroba nieleczona najczesciej
trwa okoto tygodnia, w przypadku leczenia krocej (4).

Patogeneza

Narzadem docelowego dziatania koronawirusa koni
jest przewdd pokarmowy, czasem dodatkowo uktad
oddechowy. Wirus replikuje sie w makrofagach iw cy-
toplazmie komoérek nabtonka kosmkéw jelit cienkich
i w nabtonku uktadu oddechowego, dziata cytolitycz-
nie, powodujgc zwyrodnienie i martwice komoérek oraz
utrate elektrolitow (21). U mtodych Zrebiat zmiany sg
bardziej nasilone. Wirus wywotuje apoptoze komérek
w hodowli komdrkowej MDBK (Madin-darby Bovine
Kidney; 22). Biatko nspl wirusa umozliwia degrada-
cje komdrkowego mRNA i blokuje translacje w komor-
kach zakazonych, a tym samym blokuje wrodzong od-
powiedZ immunologiczng; nsp3 promuje aktywnos¢
cytokin i blokuje mechanizmy odpornosci naturalnej
(23). Zmiany chorobowe pomimo swojego charakte-
ru nie sg przyczyna duzego odsetku padnie¢. Przy za-
chorowalnos$ci wahajgcej sie 0d 10 do 83% (4, 18). Naj-
czesciej $miertelno$c jest mata, czasem dochodzi do
okoto 11% (3). Ale moze ona wynosi¢ nawet 27% (18).
NajczesSciej przyczyng padniec sg zakazenia wtorne
spowodowane przez zaburzenie bariery jelitowej, co
prowadzi do posocznicy, endotoksemii i hiperamo-
nemii (15). Konie z ciezka hiperamonemig (677 nmol/l)
z objawami encefalopatii szybko padaja (18).

Zakazenia kryptosporidialne i rotawirusowe wpty-
waja na charakter zakazenia ECoV u Zrebigt. Najpraw-
dopodobniej rotawirusy utatwiajg, a kryptospori-
dia wiktajq zakazenie spowodowane przez ECoV (24).

Podobnie jak w kazdym zakazZeniu wirusowym
wczesne, w zakazeniu ECoV, nieswoiste mechanizmy
odpowiedzi przeciwwirusowej zwigzane z produkcja
interferonu, dopetniacza i aktywnoscia komérek NK
w miare trwania zakazenia odgrywaja mniejsza role.
Istotna role zaczynaja odgrywac przeciwciata neu-
tralizujace wirusa i limfocyty CD8+ cytotoksycz-
ne. Serokonwersja osigga najwyzszy poziom u koni
z klinicznymi objawami choroby i z obecno$cig ECoV
w kale (25). Istnienie duzego podobienstwa antyge-
nowego pomiedzy ECoV i BoCoV oraz reakcji pomie-
dzy tymi wirusami wykorzystano w profilaktyce ko-
ronawirozy koni. W profilaktyce wykorzystano zywa
atenuowang szczepionke przeciwko koronawiruso-
wi bydta (26).

Objawy zakazenia
Choruja zaré6wno pojedyncze zwierzeta, jak wiek-
sze liczby koni w duzych skupiskach, zwtaszcza przy

znacznym zageszczeniu zwierzat, a nawet dochodzi do
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masowych zachorowan typowych dla epizootii. Cho-
roba czeSciej wystepuje jesienia i zimg, co ma zwiazek
z zageszczeniem koni, a tym samym wiekszymi moz-
liwo$ciami szerzenia sie zakazenia drogg kontaktow
bezposrednich oraz ze Srodowiska zanieczyszczone-
go ECoV. Wystepuja tez zakazenia bezobjawowe, ich
odsetek waha sie od okoto 4—5% do 83%. Dzieki nim
wirus przezywa okres pomiedzy klinicznymi przy-
padkami choroby (4). Infekcja przebiega ciezej u Zre-
biat i u kucow (14).

Najwazniejszymi objawami sg: utrata apetytu,
oslabienie, goraczka dochodzaca do 40,5°C. Czasem
konsystencja katu sie zmienia i jest miekka. Wedtug
Oke (27) utrata apetytu wystepuje u 97% koni, oso-
wienie u 88%, goraczka u 83%, biegunka u 23%, ob-
jawy morzyska u 19% i encefalopatia (ruchy mane-
zowe, drgawki, parcie gtowa) u 3% koni. W ciezkich
przypadkach rozwija sie silna wodnista, cuchnaca
biegunka. Kat ma barwe od jasnozielonej do z6ttawej
(28). Moga wystgpic¢ objawy morzyska o niewielkim
nasileniu, zwierzeta sg niespokojne, poleguja. Z re-
guty wystepuje leukopenia zwigzana z neutropenia
lub limfopenia (15), czesto hipoalbuminemia. Czasa-
mima miejsce zapalenie uktadu oddechowego, czemu
towarzyszy wyciek z nozdrzy. Przy braku powiktan
wiekszo$¢ objawdw cofa sie w ciaggu 3—4 dni. W ciez-
kim przebiegu choroby objawy kliniczne szybko sie
nasilaja (4). Do rzadkich powiktan nalezy endotokse-
mia, posocznica i hiperamonemia zwigzana z ence-
falopatia (18) i martwicze zapalenie jelit.

(true 4 diff)

23 parametry morfologiczne

rozmaz 4 diff WBC: NEU, EOS, LYM, MON
najnowsza technologia: tylko 2 odczynniki
niskie koszty eksploatacji: 1 pln/badanie
mate wymiary, wydtuzona gwarancja
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Zmiany anatomopatologiczne i histopatologiczne

Charakter i nasilenie zmian anatomopatologicznych
ihistopatologicznych zalezy od nasilenia choroby. Tres¢
jelita cienkiego ma konsystencje ptynna i jest zabar-
wiona narézowo. Sluzéwka jelita czczego i kretego jest
zaczerwieniona z ogniskami bton rzekomych konsy-
stencji drobnoziarnistej, barwy od brazowej do szare;j.
U czesci koni sluzéwka tylnego odcinka okreznicy ma
barwe jasnoczerwong, ale nie jest zmieniona zapalnie.
Tres¢ katnicy jest ptynna przy braku zmian w §luzdwce.

Badanie histopatologiczne wykazuje ciezkie zmar-
twiajace zapalenie jelita czczego i kretego, ktére-
mu towarzyszy silne skrécenie kosmkoéw jelitowych,
martwica komoérek nabtonka jelitowego na szczycie
kosmkow, tworzenie bton ztozonych z wtdknika i neu-
trofili w $wietle jelita cienkiego, martwica komérek
krypt jelitowych i wybroczyny. W btonie wtasciwej je-
lit i blonie podsluzowej wystepuja nacieki ogniskowe
limfocyt6w, neutrofili i eozynofili oraz zakrzepy krwi
we wlosniczkach sluzéwki i podsluzéwki jelit. W jelicie
kretym jest wyraznie zaznaczona limocytoliza cen-
tralej czesci kepek Peyera. W tagodnym przebiegu cho-
roby nie wszystkie zmiany wystepuja, przy tym nasi-
lenie istniejgcych zmian jest znacznie mniejsze. Moze
tez wystepowac encefalopatia zwigzana z hiperam-
monemig oraz astrocytozg Alzheimera typu II w ca-
tej korze mézgowej. Antygen i kopie ECoV sg obecne
w enterocytach jelita cienkiego i w kale (3, 28). W powi-
ktaniach wystepujg zmiany $wiadczace o toksemii lub
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posocznicy w postaci ogniskowych wybroczyn wnad-
nerczach, silnego przekrwienia i obrzeku ptuc, licz-
nych rozsianych wybroczyn w grasicy oraz ognisko-
wego limfocytarnego zapalenia mie$nia sercowego.

Rozpoznanie i postepowanie

Przy braku patognomonicznych objawdw i zmian je-
dyna metoda rozpoznania koronawirozy jest przy-
zyciowo wykrycie obecnos$ci antygenu ECoV w kale,
a po$miertnie w komoérkach jelita cienkiego. Prob-
ki katu przesyta sie do laboratorium diagnostycz-
nego schtodzone, jezeli czas transportu wynosi po-
nad 3—4 dni, nalezy je przesta¢ w stanie zamrozenia.
Pomocny jest wywiad w tych przypadkach, gdy na
danym terenie konie uprzednio chorowaty na ko-
ronawiroze lub gdy w sasiedztwie wystepowaty lub
wystepuja ogniska choroby. Badanie serologiczne
nie jest powszechnie stosowane ze wzgledu na brak
handlowych zestaw6w diagnostycznych. Test ELI-
SA stosowany przez Kooijamana i wsp. oparty o wy-
krywanie obecno$ci przeciwciat przeciwko biatku S
ECoV pozwala na wykrycie przeciwciat u koni zaka-
zonych naturalnie. NajwyZzsze miana stwierdza sie
ukoni z klinicznymi objawami koronawirozy (25, 29).

W profilaktyce oprocz rygorystycznego przestrzega-
nia zasad bioasekuracji s3 podejmowane, z do$¢ dobrym
efektem, proby szczepienia, w ktérych wykorzystano
wystepowanie odpornos$ci krzyzowej pomiedzy ECoV
iBCoV. W tym celu stosowano szczepionke zywg atenu-
owang zawierajaca koronawirus bydta. Konie szczepio-
no dwukrotnie w odstepie trzech tygodni, doustnie, do-
nosowo lub doodbytniczo. NiezaleZnie od drogi podania
druga dawka szczepionki minimalizowata wydalania
wirusa szczepionkowego z organizmu i powodowata
serokonwersje dla BCoV u 27% szczepionych koni (26).
W badaniach Nemoto i wsp. (30) u koni szczepionych
szczepionka zawierajaca BCoV 14 dnia po szczepieniu
wzrasta miano przeciwciat w tescie seroneutralizacji
przeciwko ECoV i BCoV, ale miano przeciwko korona-
wirusowi koni jest znacznie nizsze, anizeli przeciw ko-
ronawirusowi bydta. Konie zhodowli seropozytywnych
w kierunku ECoV powinny zosta¢ poddane obowigzko-
wej trzytygodniowej kwarantannie przed wprowadze-
niem do nowego stada. Leczenie ma charakter objawowy
istosuje sie gtéwnie nawadnianie ptynami elektrolito-
wymi oraz niesteroidowe leki przeciwzapalne. W powi-
ktaniach bakteryjnych stosuje sie antybiotykoterapie.
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