De ziekte van Glasser heeft diverse verschijningsvormen. Verwarring met andere ziekten is gemakkelijk mogelijk.
Acute infecties gaan gepaard met hoge koorts, sloomheid, gebrek aan eetlust, hoest, gezwollen gewrichten,
kreupelheid, pijn bij oppakken en hersenverschijnselen. Ook kan plotselinge sterfte optreden. Na een acute
infectie blijven de biggen vaak achter in de groei of gaan slijten als gevolg van ontstekingen aan longen, borst- en
buikvliezen, hartzakje en gewrichten.

De ziekte wordt veroorzaakt door de bacterie Haemophilus parasuis, die op nagenoeg alle varkensbedrijven
aanwezig is. Er zijn vele typen en subtypen van de bacterie bekend, die variéren van min of meer goedaardig tot
kwaadaardig. Als gevolg van stressmomenten en weerstandsvermindering door andere kiemen kan de ziekte zich
openbaren.

De biggen worden meestal vlak na de geboorte besmet door de zeug. De besmetting blijft in eerste instantie
beperkt tot de neus- en keelholte van de big, waar hij gewoonlijk geen klachten veroorzaakt. Als gevolg van
bepaalde omstandigheden kan de kiem via het bloed verspreid worden naar diverse organen, waarna
ziekteverschijnselen ontstaan.

Soms blijft de infectie beperkt tot één of meerder biggen uit één toom. Soms zijun hele tomen aangetast.
Aangetaste biggen sterven, blijven achter in de groei of kwijnen weg.

Aan de hand van de verschijnselen

Via sectie.

Onvoldoende biest- en melkopname.

Stress, als gevolg van veelvuldig mengen van tomen zowel voor als na het spenen, te vroeg spenen, transport,
slecht klimaat, te koud, slechte hygiéne, overbezetting enz.

Aankoop van fokmateriaal met een “nieuw” type.

Andere ziekten waarvoor het varken ook goede afweer nodig heeft om te kunnen herstellen zoals PCV2, PRRS
en andere.

Vermijden van bovengenoemde risicofactoren.

Er is een vaccin beschikbaar voor biggen

De bacterie is goed gevoelig voor de meest gebruikte antibiotica. Zieke biggen moeten meerdere dagen worden
behandeld met een hoge dosering antibiotica per injectie.
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