Лейкоз крупного рогатого скота (leukaemia in cattle) – хроническая инфекционная болезнь  опухолевой природы, основной причиной которой – злокачественное разрастание  клеток кроветворных органов с нарушением их созревания, в результате чего  происходи диффузная инфильтрация  органов этими клетками или появляются опухоли.
Этиология. Возбудителем инфекции является  вирус лейкоза крупного рогатого скота (ВЛ КРС)– Bovine Leukemia virus, относящийся к семейству Retroviridae,  подсемейству Oncoviridae типа С.

Эпизоотологические данные. Источник инфекции – больные лейкозом животные. В естественных условиях ВЛ КРС может передаваться  пренатально и постнатально. Механизм пренатальной  передачи включает передачу  вирусного генома  через гаметы. Постнатальная передача включает передачу  вируса через молоко или при контакте. Контактная передача  может быть результатом  прямого воздействия  контаминированных вирусом секретов  или экскретов или переноса вируса насекомыми или контаминированными объектами. Так как частицы  ВЛ КРС не продуцируются  in vitrо, то в большинстве случаев  вирус передается с инфицированными  лимфоцитами. Для заражения коровы достаточно ввести внутрикожно 2500 лимфоцитов крови.

Течение и симптомы.  Встречается 2 формы лейкоза – энзоотическая и спорадическая. Спорадическая форма   лейкоза встречается редко и поражает  животных до 3-х летнего возраста.

 Имеет три формы проявления: ювинальный лейкоз характеризуется  увеличением лимфоузлов и часто инфильтрацией костного мозга; тимусная форма  отмечается у телят до 2-х летнего возраста и характеризуется увеличением тимуса; кожная форма встречается у телят от 1  до 3-х летнего возраста, характеризуется  узелковой лейкемической инфильтрацией кожи.  Энзоотический лейкоз – контагиозная болезнь  с длительно латентным периодом, во время которого в крови выявляется вирус лейкоза (ВЛ КРС) и антител к нему. В основном встречается у крупных животных в возрасте 5-8 лет.

Болезнь характеризуется  пролиферацией неопластических элементов, в результате чего образуются отдельные  опухолевые массы или диффузная инфильтрация  различных тканей и органов.  В опухолевый процесс  вовлекаются  лимфоузлы,  часто поражаются селезенка, сычуг,  сердце, почки и другие органы.

Диагноз на лейкоз ставят на основании эпизоотологических данных, клинических признаков, патологоанатомических изменений и результатов лабораторных исследований, которые включают серологические, гематологические, гистологические и вирусологические исследования.

Дифференциальный диагноз. Лейкоз необходимо отличать от актиномикоза, туберкулеза, паратуберкулеза и бруцеллеза.

Лечение больных лейкозом животных не проводят, их подвергают вынужденному убою.

Профилактика и меры борьбы.  Для профилактики лейкоза предложен ряд рекомбинатных вакцин, а также вакцин, основанных на использовании  поверхностные антигены  вируса gp 51, gp 30, p24. В условиях лабораторий  предложенные вакцины оказались эффективными, но пока широкого применения не получили.

Основной метод  профилактики и борьбы с лейкозом в различных странах мира – своевременно проведенная диагностика и удаление из стада инфицированных животных. При инфицированности стад вирусом лейкоза свыше 20% инфицированных животных изолируют в отдельное стадо и  эксплуатируют с предосторожностью. При инфицированности ВЛ КРС ниже 20%   наиболее радикальный способ – выведение их из стада с последующей сдачей на мясокомбинат и замена  их здоровыми животными. 

