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ΔΕΛΤΙΟΝ ΕΛΛ. ΚΤΗΝ. ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ. 1981. Τ. 32. t. 2 

ΠΕΡΙΠΤΩΣΗ ΦΥΣΑΛΛΙΔΩΔΟΥΣ ΝΟΣΟΥ ΣΕ ΓΕΝΝΗΤΟΡΕΣ ΤΗΣ 
ΠΕΣΤΡΟΦΑΣ ΤΗΣ ΙΡΙΔΙΖΟΥΣΑΣ (SALMO GAIRDNERI RICHARSON) 

Ύπο 

Β. ΠΑΠΑΘΕΟΔΩΡΟΥ 

A CASE OF CAS BUBBLE DISEASE IN MATURE RAINBOW TROUT 

By 

B. PAPATHEODOROU* 

S U M M A R Y 

Cas bubble disease causes severe losses to fishes and especially to varions species of the Sal-
monids family. Thousands of trouts and salmons die every year, from this disease. 

It appears especially in fish hatcheries taking the food from sources with apparently ideal 
water conditions. 

This fact must be taken into consideration when a trout culture is to be installed in a calcife-
rous country as Greece it is. 

In this paper a case of gas bubble disease is described in mature rainbow trouts which was 
appeared in Planitero village of Achaia district. 

ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

Ή φυσαλλιδώδης νόσος έχει περιγραφεί για πρώτη φορά από τον Garhan 
τό 1898 σέ ιχθείς ενυδρείου. Έκτοτε έχει παρατηρηθεί πολλές φορές και απο­
τέλεσε αντικείμενο μελέτης τόσο στους φυσικά διαβιούντας ΐχθείς γλυκών καί 
αλμυρών υδάτων, δσο καί στους Ιχθείς έκτατικής ή εντατικής καλλιέργειας, Ο­
που καί εμφανίζεται μέ μεγαλύτερη συχνότητα (Christensen 1966, Buck καί 
συν 1976, Davis καί συν. 1976). Στα ενυδρεία Αν καί ή νόσος έχει περιγραφεί 
άπό πολλούς συγγραφείς κλασσικών εγχειριδίων, αύτη φαίνεται να εμφανίζε­
ται σπανιώτατα καί ίσως μόνο σέ ενυδρεία ψυχρού θαλασσίου ύδατος (Dullin 
1976). 

Ή φυσαλλιδώδης νόσος θεωρείται μία άπό τις πιο γνωστές ασθένειες σέ 

* Δ/νση Κτηνιατρικής Ν. 'Αχαΐας 
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συνθήκες ιχθυοκαλλιέργειας και αναφέρεται άπο τους Άγγλοσάξωνες μέ την 
ονομασία Gas Bubble Disease (G. Β. D). Αύτη έχει εμφανισθεί σε διάφορα εί­
δη ιχθύων, άλλα συχνότερα και μέ μεγαλύτερη έμφαση στα είδη εκείνα πού 
παρουσιάζουν μεγάλη αναπνευστική δραστηριότητα, δπως είναι δλα τα είδη 
τής οικογένειας των Σαλμονιδών. 

Στην Ε λ λ ά δ α ή φυσαλλιδώδης νόσος διαπιστώθηκε άπό τον Chittino τό 
1977 σέ πεστροφοκαλλιέργειες πού βρίσκονται σέ διαφορετικά διαμερίσματα 
τής χώρας. 

ΣΥΝΘΗΚΕΣ ΕΜΦΑΝΙΣΕΩΣ, ΠΑΘΟΓΕΝΕΙΑ, ΚΛΙΝΙΚΗ ΕΙΚΟΝΑ ΚΑΙ ΜΕΤΡΑ ΑΝΤΙ 
ΜΕΤΟΠΙΣΕΩΣ ΤΗΣ ΝΟΣΟΥ. 

Ή υγεία των ιχθύων είναι πάντοτε κάτω άπό τήν επίδραση των παραγόν­
των εκείνων πού επηρεάζουν αμμεσα ή έμμεσα τό υδάτινο περιβάλλον δπου 
διαβιούν. Έτσι μεταξύ των αερίων πού βρίσκονται διαλυμένα στο ϋδωρ, τό 
0 2 , τό Ν2 και τό C 0 2 αποτελούν τά πιο σπουδαία συστατικά τά όποια και παί­
ζουν πραπαρχικό ρόλο στην ζωή των ίχθύων. 

Ή φυσαλλιδώδης νόσος οφείλεται ακριβώς σέ μία ανωμαλία τής ανταλλα­
γής των άερίοον αυτών μεταξύ του οργανισμού (ΐχθύος) και περιβάλλοντος (ύ­
δωρ), ύστερα άπό μία περίσσεια τών αερίων μέσα στό τελευταίο. Σέ κατάστα­
ση ισορροπίας μέ τήν ατμοσφαιρική πίεση τό ύδωρ, περιέχει èva μέρος οξυγό­
νου και δύο μέρη αζώτου. Στό περιβάλλον αυτό εΐναι συνιθησμένοι νά ζουν οί 
ιχθείς καί νά διενεργούν δλες τις ανταλλαγές αερίων μέσω τής βραγχιακής 
τους συκευής. Τό ύδωρ δμως πού έμεινε èva ορισμένο χρόνο κάτω άπό μεγά­
λη πίεση αέρος, δπως συμβαίνει σέ πολλές υπόγειες πηγές ή δταν προέρχεται 
άπό ελαττωματικές αντλίες (στα ενυδρεία ή στις ιχθυοκαλλιέργειες), απορρο­
φάει τόσο περισσότερα αέρια δσο ή πίεση εϊναι μεγάλη. Έτσι σέ ακραίες περι­
πτώσεις, τό ύδωρ αυτό μπορεί νά περιέχει 1 μέρος οξυγόνου άλλα 4 μέρη α­
ζώτου. 

Είναι σημαντικό νά τονίσουμε δτι, ιδιαίτερα στίς ασβεστολιθικές περιοχές, 
τά ύδατα τών πηγών διέρχονται συνήθως άπό υπόγειους χώρους σέ επαφή μέ 
μεγάλες μάζες αερίων ύπό πίεση, ή οποία αναγκάζει μέρος τών αερίων αυτών 
νά διαλυθούν στα ύδατα πού καλύπτουν. 

Γνωρίζουμε δμως δτι οί μάζες αυτές αποτελούνται κατά κύριο λόγο άπό ά­
ζωτο γιατί τό οξυγόνο καταναλίσκεται άπό τις οργανικές ουσίες πού βρίσκον­
ται στό υπέδαφος. Έτσι τά ύδατα τών πηγών είναι συνήθως φτωχά σέ οξυγό­
νο καί πλούσια σέ άζωτο. Είναι επομένως φυσικό δτι κάθε πηγή πού βγαίνει 
μέ πίεση, πρέπει νά θεωρείται ύποπτη δσο άφορα τήν περιεκτικότητα τών αε­
ρίων. 

Ή εμφάνιση τής νόσου μπορεί νά γίνει, δπως ήδη αναφέραμε, δταν υπάρ­
χουν οί συνθήκες εκείνες πού θα προκαλέσουν επίσης μία περίσεια τοΰ 0 2 ή 
τοΰ C0 2 . Ό σ ο άφορα τό C 0 2 έκτος άπό τήν φυσαλλιδώδη νόσο πού μπορεί 
νά προκαλέσει, οδηγεί συχνά σέ μία τοξίνωση καί γρήγορο θάνατο τών ί­
χθύων μέ μία έντονη ερυθρή χροιά τών βραγχίων τους. Ό θάνατος στην πα-
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ραπάνω περίπτωση εξηγείται δπως στα ομοιόθερμα ζώα, άπό μία ένωση του 
C 0 2 μέ τήν* αιμοσφαιρίνη του αίματος. Παρόμοια αποτελέσματα έπετεύχθηκαν 
πειραματικά άπό τόν Bellet (1968). 

Ή περίσσεια λοιπόν αύτη των αερίων, διοχετεύεται μέσω των βραγχίων 
στην κυκλοφορία τοΰ αίματος ύπό μορφή μικρών φυσαλλίδων πού στην συνέ­
χεια μπορούν νά προκαλέσουν διάφορες εμβολές ή να διαπεράσουν τα τριχοει­
δή αγγεία και νά συγκεντρωθούν στους συνδετικούς ίστούς μέ αποτέλεσμα τή 
δημιουργία τής φυσαλλιδώδους νόσου. 

Ή ιστολογική μελέτη έχει αποδείξει δτι υπάρχει οίδημα τών βραγχιακών 
λεπίδων, έκφύλησις τοΰ έπικαλυπτικοΰ επιθηλίου αυτών και οίδημα τοΰ στο­
ματικού και εντερικού βλεννογόνου. Έ ξ άλλου παρατηρήθηκαν, μικροεμφυ-
σήματα τών ίστών τών νεφρών ή τοΰ ήπατος (Buch και συν. 1976, Roberts 
1979). 

Ή κλινική εΐκόνα τής φυσαλλιδώδους νόσου εξαρτάται άπό το είδος και 
τήν ηλικία τών ιχθύων. Στα ΐχθίδια (Alevins στά όποια ή ασθένεια παρουσιάζει 
ιδιαίτερη βαρύτητα, γιατί μπορεί νά προκαλέση μεγάλη θνησιμότητα, οί φυ-
σαλλίδες εμφανίζονται στά τοιχώματα τοΰ λεκιθικοΰ σάκου ή στο ΰψος τών 
γνάθων, πράγμα πού τά αναγκάζει νά επιπλέουν στην επιφάνεια τοΰ ύδατος 
λοξά μέ τόν οριζόντιο άξονα και μέ τήν κεφαλή προς τά επάνω. Στά πιό προ­
χωρημένα στάδια αναπτύξεως, οί φυσαλλίδες μποροΰν νά εμφανισθούν στά 
βράγχια, τά πτερύγια, τό δέρμα, τήν στοματική κοιλότητα, τήν περιοφθαλμική 
χώρα ή σπανιώτερα τήν περιτοναϊκή κοιλότητα και τά τοιχώματα τής νυκτι-
κής κύστεως. Οί οφθαλμοί μποροΰν νά διογκωθούν και αργότερα νά έξορυ-
χθοΰν. Πρέπει νά σημειωθεί ότι ή έτερόπλευρος ή άμφοτερόπλευρος αυτή έξο-
φθαλμία καθώς και μία μετατροπή τοΰ χρώματος πού παρουσιάζεται σέ ορι­
σμένα άτομα, νά μήν συγχέεται μέ τήν αιμορραγική σηψαιμία τής πέστροφας. 

Όταν υπάρχει εκδήλωση τής ασθένειας μέ τήν εμφάνιση τών φυσαλλίδων, 
ένας τρόπος επεμβάσεως είναι νά μεταφέρουμε τόν ιχθυοπληθυσμό τής δεξα­
μενής πού θίγεται, σέ μία δεξαμενή πού βρίσκεται σέ απόσταση άπό τήν πηγή 
τροφοδοτήσεως. Ή Γαση είναι συνήθως άμεση. 

Όταν όμως υπάρχουν αλλοιώσεις, δπως ή έξόρηξη τών οφθαλμών ή α­
πλώς έξοφθαλμία, αυτή ή τελευταία μπορεί νά παραμείνη καί νά έχουμε γενι­
κά μία κακή ανάπτυξη τοΰ ιχθυοπληθυσμού. 

Ή καλύτερη δμως θεραπεία συνίσταται στό νά επέμβουμε στό πρόβλημα 
τού ιδίου τοΰ ύδατος πού τροφοδοτεί τήν καλλιέργεια, γεγονός πού δέν φαίνε­
ται νά είναι πάντοτε εύκολο. Έτσι δταν υπάρχει χώρος μπορούμε νά αφήσου­
με τό ύδωρ τής πηγής νά κυλήση ορισμένο χρόνο στον ελεύθερο χώρο πρίν 
εισέλθει στην δεξαμενή τής ιχθυοκαλλιέργειας. Στην περίπτωση αυτή για νά ύ­
παρξη ισορροπία δσο άφορα τό 0 2 , αφήνεται ή ύδροροή άπό ένα σχετικό ΰ­
ψος. 'Αντίθετα, στην περίπτωση ελλείψεως χώρου, περιοριζόμαστε στην δη­
μιουργία διαφοράς επιπέδου καί τήν πτώση τοΰ ύδατος άπό ΰψος καί σέ πά­
χος λεπτοΰ στρώματος. 
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ΗΜΕΤΕΡΑ ΠΕΡΙΠΤΩΣΗ 

Ή νόσος διαπιστώθηκε κατά τον μήνα Σεπτέμβριο 1980 στό πεστροτρο-
φειο της κοινότητας Πλανύτερο του νομοΰ 'Αχαΐας. Ή Ιχθυοκαλλιέργεια ευρί­
σκεται στις πηγές του ποταμού Άροάνιου και συγκεκριμένα τροφοδοτείται α­
πό μία δευτερεύουσα πηγή τής οποίας το ύδωρ λιμνάζει πρώτου διανεμηθεί 
στίς δεξαμενές τής Ιχθυοκαλλιέργειας. 'Από τις έκτρεφόμενες πέστροφες μόνο 
ένας ορισμένος αριθμός γεννητόρων μεγέθους 35-50 έκ. πού ζει σέ μια πρόχει­
ρη χωμάτινη λεκάνη ευρισκομένη στην κεφαλή των εγκαταστάσεων και τρο­
φοδοτούμενη άπ' ευθείας άπό τή συλλογή τής πηγής, έχει προσβληθεί άπό τήν 
ασθένεια (Είκ. 1). 

"Αποψη τής δεξαμενής ποΰ εκδηλώθηκε ή νόσος. Σημειώνεται ή άπ' ευθείας τροφοδότηση από 
τα λιμνάζοντα ύδατα τής πηγής (στο ανισόπεδο). 

Κατά τήν επιτόπιο εξέταση, διεπιστώθηκε δτι ένα μεγάλο ποσοστό άπό 
τους υπάρχοντες στην παραπάνω δεξαμενή Ϊχθεις, εμφάνιζαν μία σχετική απά­
θεια μέ αποτέλεσμα νά συλλαμβάνονται εύκολα. 'Ορισμένα άτομα παοέμεναν 
ακίνητα.σέ μία στάση λοξή ως προς τόν οριζόντιο άξονα, έχοντας τήν κεφαλή 
προς τα επάνω ή προς τα κάτω. Ή γενική τους κατάσταση ήταν σχετικά κακή 
καί τό χρώμα τους πιό σκούρο άπό τό κανονικό. 

Μία εξέταση πιό προσεκτική μας επέτρεψε νά διακρίνουμε μικρές φυσαλλί-
δες ανάμεσα στά πτερύγια καί τήν επιφάνεια του δέρματος μέ Ιδιαίτερη έμφα­
ση στή στοματική κοιλότητα καί στή περιοφθαλμική χώρα. (Είκ. 2). Μεγάλες 
επίσης φυσαλλίδες παρατηρήθηκαν στην εσωτερική πλευρά των βραγχιοκαλ-
λυμάτο)ν (Είκ. 3). Σέ ορισμένα άτομα οί οφθαλμοί ήταν έντονα έξωγκομένοι 
καί πιό σπάνια εξορυγμένοι. Οί ασθενείς πέστροφες δέν υπέκυπταν αμέσως 
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V H « . . . . 

Εικ·. 2 

Φυσαλλίδ« (τόξο) στην περιοφθαλμική χώρα ένας γεννήτορα 

της πέστροφας της ίριδίζουσας. 

Είκ. 3 

Φυσ«λλίδα (τόξο) στην εσωτερική επιφάνεια του βραγχιρκαλλύματος. 
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στή νόσο άλλα επιζούσαν δύο εως τέσσαρες εβδομάδες ανάλογα με την ανθεκ­
τικότητα τοΰ κάθε άτομου και τό μέγεθος των αλλοιώσεων. 

Μέσα στα πλαίσια αντιμετωπίσεως της νόσου, ολόκληρος ό αριθμός των 
γεννητόρων πού βρισκόταν στην δεξαμενή δπου εκδηλώθηκε ή ασθένεια μετα­
φέρθηκε σέ άλλη δεξαμενή ή οποία βρίσκεται σε σχετική απόσταση άπό τήν 
πηγή. Έ τ σ ι άναστάλθηκε ή έξέληξη της νόσου και μειώθηκε σημαντικά ή θνη­
σιμότητα. 

ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑ 

Τά παρατηρηθέντα στους ίχθεϊς συμπτώματα καί οί αλλοιώσεις, σέ συν­
δυασμό μέ τις επικρατούσες στο πεστροτροφεΐό συνθήκες, οδήγησαν στο συμ­
πέρασμα δτι πρόκειται για τήν φυσαλλιδώδη νόσο. Ή νόσος αυτή συνδέεται 
μέ τους φυσικοχημικούς χαρακτήρες τοΰ υδάτινου περιβάλλοντος μέσα στο ό­
ποιο ζουν καί αναπτύσσονται οί ίχθεΐς. Οί υπόγειες πηγές της Ελλάδας, χώ­
ρας κατ' εξοχήν ασβεστολιθικής, συγκεντρώνουν τίς προϋποθέσεις εκείνες πού 
προκαλούν τήν πιό συχνή έμφάνηση της νόσου καί γι' αυτό πρέπει νά αντιμε­
τωπίζονται μέ προσοχή καί νά λαμβάνονται ύπ' Οψη στην ίδρυση ενός ιχθυο­
τροφείου. 

ΠΕΡΙΛΗΨΗ 

Ή φυσαλλιδώδης νόσος προκαλεί σημαντικές απώλειες στους ΐχθεϊς καί Ι­
διαίτερα στα διάφορα εϊδη της οίκογένειας των Σαλμονιδών, δπου χιλιάδες πέ­
στροφες καί σωλομοί χάνονται κάθε χρόνο. 'Εμφανίζεται ίδίως σέ Ιχθυοκαλ­
λιέργειες πού τροφοδοτούνται άπό πηγές πού τά χαρακτηριστικά των υδάτων 
τους είναι φαινομενικά ΐδεώδη για τήν εγκατάσταση μιας έκμεταλεύσεως ι­
χθύων. Τό γεγονός αυτό πρέπει νά λαμβάνεται ύπ' δψιν δταν πρόκειται νά 
έγκταστήσωμε μία καλλιέργεια πεστρόφων, ιδιαίτερα στις ασβεστολιθικές χώ­
ρες δπως είναι ή Ελλάδα. Στην εργασία αυτή περιγράφεται περίπτωση της 
φυσαλλιδώδους νόσου σέ γεννήτορες της πέστροφας της ίριδίζουσας (Salmo 
Gairdneri Richarson) πού παρουσιάσθηκε σέ πεστροτροφεΐό της κοινότητας 
Πλανητέρου τοΰ Ν. "Αχαΐας. 
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