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Figures la and lb. External lesions. 1) Sub-cutaneous swelling; 
2) abdominal swelling; 3) exophthalmia; 4) purpura area.

Figures la et lb. Lésions externes. 1) Papule sous-cutanée, 2) 
abdomen gonflé, 3) exophtalmie, 4) zone de purpura.

Figures 2a and 2b. Internal lesions. 1) Pericarditis; 2) swelling of 
kidney (anterior and posterior parts); 3) liver abscess.

Figures 2a et 2b. Lésions internes. 1) Péricardite, 2) rein gonflé 
antérieurement et postérieurement, 3) abcès du foie.
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BACTERIAL KIDNEY DISEASE CORYNÉBACTÉRIOSE

Host species
All species of the sub-family Salm oninae. Specially sus
ceptible: Oncorhynchus tshawytscha, chinook salmon; Oncor
hynchus kisutch, coho salmon; Salmo salar, A tlantic salmon; 
Salmo gairdneri, rainbow  trout; Salmo trutta fario, brown 
trout; Salvelinus fontinalis, brook trout.

Disease name
B acterial kidney disease (BK D), Dee disease, corynebac- 
teriosis

Etiology
Coccobacillus, G ram  positive, non motile, m em ber o f the 
Corynebacteriaceae group. T he nam e of the species, Re
nibacterium salmoninarum, belonging to the new genus Re
nibacterium, was proposed recently.

T he bacterium  can be cultured on O rdal and E arp ’s sub
strate, which has been modified by Evelyn and m ust con
tain L-cysteine and serum. The grow th is slow, taking 
from 15 to 21 days a t 15°C.

T he taxonom ic study of strains of different geographical 
origin shows some diversity, bu t m ost of them  can be 
grouped in two distinct phenons. T he bacterium  is de
term ined by: bacterioscopy of G ram -coloured sm ears 
from infected organs; culture of the bacterium  from dis
eased anim als; im munofluorescence; and im m unodiffu
sion

Associated environmental conditions
Conditions for the disease to appear: low tem perature, 
optim um  10°C to 12°C; and soft fresh w ater. T he non
specific resistance is lowered by stress (transport, h and 
ling, etc.).

Transm ission: via the eggs; from diseased to sound ani
mals; and through the food

Reservoir: diseased fish and carriers

Geographical distribution
N orth A merica, Europe, and Ja p a n

Significance
The disease in its chronic form is present in m any salm- 
onid farms both in fresh and sea w ater (in certain cases in 
France m ortality am ounts to 2 0 % ). Some cases have 
been found in free-living fish.

Control
Prophylaxis. H ardening of eggs after fertilization in a so
lution o f erythrom ycin phosphate (1—2 mg/1) for 30 to 60 
min. Inoculation of spawners: sub-cutaneous injection of 
erythrom ycin phosphate in doses of 11 m g/kg live weight.

Espèces hôtes
Toutes les espèces de la sous-famille des Salmoninés. Plus 
particulièrem ent; Oncorhynchus tshawytscha, saum on chi
nook; Oncorhynchus kisutch, saum on coho; Salmo salar, sau
mon salar; Salmo gairdneri, tru ite  arc-en-ciel; Salmo trutta 

fario, tru ite  fario; Salvelinus fontinalis, omble de fontaine.

Nom de la maladie
Corynébactériose, m aladie de la Dee, m aladie bactéri
enne du rein

Etiologie
Bactérie coccobacillaire, G ram  positive, immobile, m em 
bre du groupe des corynébactéries. La dénom ination de 
Renibacterium salmoninarum, appartenen t au nouveau genre 
Renibacterium a été récem m ent proposée.

La culture est obtenue sur milieu d ’O rdal et Earp, m odi
fié par Evelyn, qui contient obligatoirem ent de la L-cy- 
stéine et du sérum. Elle est lente, de 15 jours à 3 semaines 
à 15°C.

L ’étude taxonom ique de souches bactériennes d ’origine 
géographique différente a dém ontré leur diversité. La 
p lupart d ’entre elles se regroupent toutefois en deux phé- 
nons distincts. L a mise en évidence de la bactérie s’effec
tue par: bactérioscopie de calques ou frottis d ’organes co
lorés au G ram ; mise en culture du germe à partir d ’ani
m aux malades; immunofluorescence; immunodiffusion.

Conditions de milieu
Conditions d ’apparition: tem pérature basse, optim um  de 
10°C à 12°C; faible dureté de l’eau douce. D im inution de 
la résistance non spécifique par divers stress (transport, 
m anipulations, etc.).

Transmission: par les oeufs; d ’anim aux m alades à an i
m aux sains; par l’alim ent

Réservoir: poissons m alades et porteurs

Distribution géographique
Am érique du N ord, Europe, Jap o n

Importance
M aladie chronique présente dans de nom breux élevages 
de salmonidés aussi bien en eau douce q u ’en eau de mer 
(en France elle a occasionné des m ortalités allant ju sq u ’à 
20 %  ). Q uelques cas sur des anim aux sauvages ont été 
signalés.

Prophylaxie et traitement
Prophylaxie. D urcissem ent des oeufs après fertilisation 
dans une solution de phosphate d ’érythrom ycine à la 
dose de 1 à 2 mg/1 pendant 30 minutes à une heure. Ino-
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A second injection can be given not later than  30 days be
fore spawning. A com bination of both m ethods is strongly 
recom mended.

T reatm ent. No curative treatm ent is known. T he use of 
either erythrom ycin in doses of 9 to 10 g /100 kg fish/day 
for 21 days, or sulpham ides (e.g., sulpham erazine) in 
doses of 20 g/100 kg/day, can in certain cases pu t a tem 
porary stop to mortality.

Gross clinical signs
M odification of certain metabolic param eters: lowering of 
liver glycogen; lowering of haem atocrit; early hypogly- 
caem ia and hypocholesterolaem ia; plasm a hypoprote- 
inaem ia appears progressively, first of all in the album in 
fraction.

External macroscopic lesions: non-specific; exophthal
mia, m elanism, haem orrhagic swellings in scapular and 
pelvic zones; more specific bu t less constant; erythemic, 
cutaneous papillae, pu rpura  zones, sub-cutaneous swell
ings, abdom inal swelling due to ascites.

In ternal macroscopic lesions: swelling of kidney (espe
cially the posterior kidney) which seems greyish or is cov
ered by whitish, m iliary or larger nodules. These nodules 
can also be found in other organs (liver, spleen, heart); 
peritonitis w ith ascites and false m em branes; pericarditis; 
viscera seem haem orrhagic and swollen; and hepatom e- 
galy.

Histopathology
C orresponds to a chronic inflam m atory process in differ
ent forms according to localization. Predom inant exuda
tive forms: oedema, cutaneous papillae, early swelling of 
kidney, exophthalm ia, and hepatom egaly; sero-fibrinous 
pericarditis and peritonitis.

A haem orrhagic form can sometimes be im portan t cuta- 
neously (purpura). I t  is also seen in the liver and pyloric 
caeca, in the sw im bladder, and in the gonads.

Cellular, histiocytic, and m acrophagic cell division; false 
m em branes, and granulom atous lesions, specially in the 
kidney, bu t also in other organs (liver, spleen, heart, 
brain, etc.).

Lymphocytic infiltration; sometimes m ultinucleated cells 
are present; central caseinoform necrosis; older lesions 
specially in the muscles.

culation des géniteurs: injection sous-cutanée d ’une solu
tion de phosphate d ’érythrom ycine à la dose de 11 m g/kg 
de poids vif. U ne deuxième injection peut être faite 30 
jou rs plus tard , mais pas moins de 30 jou rs avant la 
ponte. L ’association des deux m éthodes est fortem ent re
comm andée.

Traitem ent. Pas de traitem ent cu ra tif connu. L ’utilisation 
d ’érythrom ycine à la dose de 9 à 10 g /100 kg poissons/ 
jo u r pendant 21 jours ou des sulfamides, par exemple sul- 
fam érazine, à la dose de 20 g / 100 kg/jour ju sq u ’à ce que 
la m ortalité cesse, peut entraîner dans certains cas une d i
m inution passagère des mortalités.

Signes cliniques macroscopiques
M odifications de certains param ètres m étaboliques: d i
m inution du glycogène hépatique; baisse de l’hém ato- 
crite; hypoglycémie et hypocholestérolémie précoces; hy
poprotéiném ie p lasm atique apparaissan t progressive
m ent, touchant d ’abord la fraction «album ine».

Lésions m acroscopiques externes: non spécifiques; ex
ophtalm ie, m élanisme, tum éfactions congestivo-hémorra- 
giques au niveau des ceintures scapulaires et pelviennes; 
plus spécifiques mais inconstantes; papules cutanées éry- 
thém ateuses, zones de pu rpura , tum éfactions sous-cuta- 
nées, gonflement de l’abdom en par l’ascite.

Lésions macroscopiques internes: gonflement du rein, 
d ’abord postérieur, qui peut prendre ensuite un aspect 
grisâtre, ou être parsem é de nodules b lânchatres mili- 
aires, ou plus im portants, retrouvés éventuellem ent dans 
d ’autres organes (foie, rate, coeur); péritonite avec ascite 
et fausses m em branes; péricardite; aspect congestivo-hé- 
m orragique des viscères; hépatom égalie.

Histopathologie
Elle correspond à un processus inflam m atoire chronique, 
apparaissan t sous plusieurs formes, selon les localisa
tions. Forme exsudative prédom inante: oedème, support 
essentiel des papules cutanées, du gonflement précoce du 
rein, de l’exophtalmie, de l’hépatom égalie; épanchem ent 
séro-fibrineux, péritonite, péricardite.

Forme hém orragique, im portante parfois au niveau cu
tané (purpura). Se rencontre égalem ent au niveau du 
foie, des caeca pyloriques, de la vessie natatoire, des go
nades.

Prolifération cellulaire, histiocytaire et m acrophagique; 
fausses m em branes et lésions granulom ateuses du rein es
sentiellem ent mais aussi d ’autres organes (foie, rate, 
coeur, cerveau, etc.).

Infiltration lym phocytaire, parfois présence de cellules 
multinucléées, nécrose caséiforme centrale; lésions an 
ciennes et surtout m usculaires.
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