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La paratubercolosi è una
malattia molto diffusa

Altri paesi europei e extraeuropei 
hanno già cominciato ad affrontare il 

problema
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50% allevamenti - 20% animali



Programmi 
attivi in 
EUROPA

(Nielsen S,
Proceedings 10th ICP)



ATTENZIONE AGLI ANIMALI IMPORTATI
MOLTI PIANI ESTERI PREVEDONO 
ALLONTAMENTO E NON ABBATTIMENTO DEI 
CAPI INFETTI…………
(la storia della Leucosi Enzootica Bovina 
insegna)















Studi di prevalenza in Italia
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Prevalenza e consistenza aziendale 



Prevalenza intra-aziendale e consistenza aziendale
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2 principali vie di trasmissione TRA ANIMALI:

Ingestione (fecale-orale)
• Alimenti ed acqua contaminati
• Latte
• Colostro

Verticale
Embryo transfer?
FA?

Via aerogena?

Epidemiologia “spiccia”





Colostro e latte



Infezione in utero



Modalità di trasmissione dell’infezione



Come entra in allevamento



Animali acquistati





Pascolo promiscuo



Automezzi 
contaminati



Il paradigma diagnostico
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…in allevamento infetto…..



La paratubercolosi colpisce anche
Bufali
Ovini e caprini

IZSLT sta conducendo studi su queste specie in 
collaborazione anche con il centro di 
refreneza nazionale

Ricordiamoci che …



Fabrizio Gamberale IZSLT



RICERCA LT0610-Indagine sulla 
paratubercolosi ovina e caprina 

nel Lazio e Toscana

Studio Trasversale 2012-2013



Disegno di studio/1
Two-stage sampling

1. Aziende

Campione per ogni provincia Lazio e Toscana in funzione della 
proporzione di aziende registrate VS totale 

Selezione casuale (convenienza) di campione provinciale aziende 

Posti: Prevalenza attesa =50%; ER 10%; LC 95%

TARGET: aziende da latte o indirizzo MISTO > 100 capi



2. Capi intra azienda - Detection of disease

Soglia Prevalenza che si voleva essere in grado di 
rilevare 

 3% per LC 95% (livello di probabilità)

Output: campione di N=30 capi > 24 mesi per ogni 
azienda

Almeno 2 positivi necessari per attribuire positività ad 
azienda

Disegno di studio/2



86
45

2026

78
47

62 48
36 14 8 26 23

838688
22 53 45

27 12 10 25 14
83

28 12
49

0

50

100

150

200

250

300

350

400

450

500

550

600

650

700

750

800

VT RM LT FR RI SI PT MS LU FI GR AR LI PI

Aziende > 100 capi L+M

Campione aziende atteso

N° aziende testate

Campione aziende
In Nero il campione atteso in rosso le aziende esaminate

N= 554 
Aziende 
testate



Campioni individuali 
In Nero il campione atteso in rosso le aziende esaminate
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Scoperta nel 1932
• Malattia infiammatoria di tutto l’intestino, soprattutto ileo 

e del colon
• Età di comparsa: 15 - 25 anni, eccezionalmente > 60
• Incidenza (casi/100.000 persone): 3,1-13 (USA), 13 (UK)
• Prevalenza nei paesi industrializzati circa 1:1000

UE: 200.000
USA: 800.000

Morbo di Crohn (CD)

IN ITALIA
Incidenza: 3-4 casi/100.000/anno
Prevalenza: 50-54 casi/100.000





3 teorie
• Alterata regolazione del sistema immunitario
• Malattia da Micobatteri (Map)
• Immunodeficienza

Morbo di Crohn – cause?

Malattia di Crohn e Map
Meta-analisi su 18 studi caso-controllo di pazienti CD vs.controlli
OR osservati: 0,04-31,5
OR medio: 7,01 (3,95-12,94)
Pazienti con MAP fino a 7 volte più a rischio

Feller et Al.(2007): http://infection.thelancet.com 2007, 7



• via diretta
Animali

• alimenti
Latte e derivati
Carni

• ambiente
Suolo
Vegetali
Acqua

Morbo di Crohn – come si infetta l’uomo?



Map nella catena alimentare

• Presente nel latte di massa di allevamenti infetti
• Resiste alle normali condizioni di pastorizzazione
• Nei formaggi resiste vivo e vitale
• Nelle carni può essere presente
• Nelle acque può rappresentare un rischio
• Contamina anche vegetali coltivati su terreni 

contaminati
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Studi di sopravvivenza
su latte pastorizzato HTST
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Sorveglianza su prodotti in commercio:
latte pastorizzato e derivati
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Studi di sopravvivenza
su formaggi
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Garanzie sanitarie richieste per l’esportazione:
• India:

I prodotti lattiero- caseari devono aver subito un 
trattamento tecnologico di provata efficacia verso 
Map

• Cina:
Negli allevamenti d’origine degli animali, negli ultimi 
12 mesi, non è stato segnalato ufficialmente alcun 
sintomo riferibile a infezione da paratubercolosi 
(=paratubercolosi clinica)

Ulteriore motivo di “preoccupazione”



La diffusione della paratubercolosi è 
dipendente da

• modificate tecnologie d’allevamento
• assenza di interventi di prevenzione
• mancati controlli sulla movimentazione
• scarsa sensibilità al problema







Proiezione della evoluzione futura della 
Paratubercolosi in

assenza di interventi



Grazie per 
l’attenzione

L’autore di questa presentazione ha attinto 
buona parte del materiale illustrato da 
presentazioni preparate ed elaborate da

Dr.ssa Norma Arrigoni

Istituto Zooprofilattico Sperimentale della 
Lombardia e dell’Emilia Romagna

Sezione di Piacenza (Centro di Referenza 
Nazionale Paratubercolosi)
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