
Rok XVI

MEDYCYNA WETERYNARYJNA
ORGAN PoL§t{IEGo TouIARZY§TvyA NAUI( .WETERYNAR,YJNYCII

CZASOPISMO POSWIĘCONE NAUCE I PRAKTYCE WETEBYNARYJNEJ
zAŁożoNE w 1945 R. PBzEz wYDzIAŁ WETERYNARYJNY W LUBLINID

IiEDAKCJA:Realaktor naczelny: Prof.Dr T.zuliński (Lublin_Puławy), z-ca redaktora naczel.: PIof. Dr II. szwejkowski
(,Warszawa), sekretarz naukowy: Doc, Dr E. Plost (Lublin), członkowie Komitetu Redakcyjne8o: Doc. Dr B. Garr-' carz'(wrocław), c. Mar;ński (warszawa), Prof. Dr G. Staśkiewicz (Lublin), z. wojtato\Micz (walszawa).
wsPóŁPĘAcowNIcY ZAGRANICZNI: Pro . Dr st, Angelow (sofia _ Bułgalia), PIof. Dr Ę. Harnactr (Brno - c.s.R.),

PIof, Dr v. Jelinek (Brno _ c.s.R.), PIof. Dr II. Róhr€r (Riems _ N.R.D.).
WSPóŁPRAcowNIcY xRAJowI: Prof. Dr w. Bielański
(wrocła,W), Prof. Dr A. chodkowski (Lublin), J. Deryło (sz

Wisłocki (Piotlków), Doc. Dr J. WiŚniowski (Bydgoszcz),
moŚć), pyr,' J" zuberbier (warszawa), ooÓ. pr E. żarnow ski (Lublin), Z. Prof , DI A. zebtacki (Lublin).

CHoROBY Z^K^ZNE I INW^ZY)NE
JE.RZY WIŚNIOWSKI. STEF,AN MADEYSKI, JAN STEFAN

Proba oceny warlości odczynu hemolitycznego
w masowym rozpoznawaniu gruźlicy u bydła

z Instytutu weterynarii, Instytutu zootechniki 1 Roln. zakł. Dośw. Irniw. JagiellońSkiego

MAJ 1960 Nr5

W latach 1954-56 opracowano własną mody-
fikację (1,, 2) odczynu hemołitycznego Middle-
brook, przystosowując ten odczyn do potrzeb
masoweoo rozpoznanta *). uznano bowiem na
podstawie przeglądu ówczesnego piśmiennic-
twa (3), że wcześniej czy później odczyny se-
rologiczne, zwłaszcza typu odczynów wprowa-
dzonych przez Middlebrook i Dubos'a, znajdą
zwolenników stosowania ich w zwaIczaniu
gruźIicy u bydła. Wyniki uzyskane w toku
opracowania modyfikac,ji (1) byĘ na tyle za-
chęcające, że w dalszym etapie prac z tego za-
kresu, przedsięwzięto masowe ba,dania bydła
Instytutu Zootechniki otaz okolicznościowe ba-
dania personelu oborov/ego. Uzyskane wyniki
(4, 5) stały się podstawą do kontynuowania
badań, ),ecz wyłącznie już u bydła. Rozszerzo-
no nadto badania po za Instytut Zootechniki,
oraz uzyskano w niektórych oborach dłuższy
okres obserwacji niektórych zwietąt w ciągu
blisko trzech lat.

Dalsze grornadzenie materiałów zapewne bę-
dzie nam pomocne w ugruntowaniu dokorra-
nych spostrzeżeń, decydujemy się jednak na
przeka,zani,e uzyskanyah już wyników (jesacze
przed całkowitą sanacją obór) ze względu na
pokaźny materiał obserwacyjny interesujący
dziś ogół lekarzy weterynaryjnych i akc'ę
zwal,czania grużIicy, zail<r,orjoną na ska,Ię kra-
JOWą.

Jakkolwiek w myśl dzisiaj obowiązujących
zasad zwalcaairria, gruźlicy ,u bydła, jedynyrn,

masowym urzędowym środkiem rozpoznania
jest odczyn tuberkulinowy, to jednak zaznajo-
mieni z piśmiennictrłrem światowym, oraz tr)o-,

siadając już rł,łasrre doówiadczen;ie, nie może"
my pominąć i własny]ch wyników, które upo-
ważniają nas do stwierdzenia, że odczyny se-
rologiczne (w konkretnym przypadku odczyn
hemolityczny) powiększają zdecydowanie moż-
]iwości diagnoBtyczne i to w skali masowej.
Opracowanie niniejsze jest pierwszą polską
pracą w takim ujęciu ,,terenowym". Sobiecll,
i wsp. (6, 7) sprawdzali bowiem odczyn hemo-
Iityczny i hemaglutynacyjny na materiale
rzeźnianym, względnie na mniejszym ma-
teriale oborowym i pierwotnie nie podzielali
zdania wielu autorów, którzy przypisują tym
odczynorn duże znaczenie pomocnicze. Wspom-
niani autorzy (7), porównując oba odczyny,
skłaniają się obecnie do stwierdzenia, że od-
czyn hemolityczny jest bardziej czuły niż
hemaglutynacy jny.

Opracowanie niniejsze jest pewnym krytycz-
nym omówieniem wartości metody qpracowa-
nej laboratoryjnie w świetle wymogów prakty-
ki. Badanie serologiczne poprostu włączono do
normalnego toku zwalczaŃa grużIicy u bydła
w danych gospodarstwach, a wybrakowanie
bydła oparto również i na wynikach tego ba-
dania. Do podzielenia się z zaintetesowany-
mi uzyskanymi już wynikami (jeszcze przed
całkowitym uzdrowieniem obór) skłoniło nas
i to, że wobec obowiązujących już zarządzeń,
wielu leka,rzy wet. pragnie przy§pieszyó
likwidację gruźlicy w niektórych oborac}r

r a'' maluy na my-
a w Jednej serllu w dobrz€ wy,posa-
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uspołecznionych, znajdując wreszcie u kierorv-
nictwa danego gospodarstwa zrozumienie,,,po-
parte" zresztą rygorami obecnyclr zarządzeh,
a ponadto bodźcem finansowym. Niektórzy
za,tern lekanze wet, pragną zastosować i ba-
d,ania se,roilclgiczne, dające co nie u:Iega
już naszym zdaniem wątpliwości - duże ko-
rzyści w postaci nrożliwości wybicia pewnegl]
odsetka bydła, na co godzi się właśnie kie-
rownictwo zootechniczrre. O ty*, że możli-
wości takie stwarza właśnie badanie serolo.
giczne, wypowiedzieliśmy się już poprzednio
(1, 4), to też przypominamy teraz ogólnie, że
wysokie miano w, odczynie hemolitycznym
wskazuje z dużyrn prawdopodobieństwem (a
więc nie w stu procentach) na czynny proces
gtużliczy.

Badania własne
Badania laboratoryjne przeprowadzano w

Wojewódzkich Zakładach Higieny Weteryna-
ryjnej w Krakowie oraz ostatnio w Bydgosz-
czy, stosując zmodyfikowany odczyn hemoli-
tyczny, w którym używano tuberkuliny oczy-
szczonej PPD produkcji krajowej (Biowet).
Każdą surowicę badano do końcowego miana,
wykonując równolegle również i badania na
brucelozę odczynem zlepnym i wiązania do-
pełniacza. Badania serologiczne wykonano
u bydła jednorazowo lub kilkakrotnie w od-
stępach mniej więcej półrocznych. W terenie
w dniu pobrania krwi (przy pierwszym bada-
nid wykonywano odczyn tuberkulinowy z tą
samą tuberkuliną, jakiej używano w odcz3r-
nie hemolitycznyrn, wprowadzając 0,2 mI tu-
berkuliny śródskórnie w skórę szyi. Zabiegl,
odczytania i oceny wyniku dokon)rr,vano zgod-
nie z obowiązującymi przepisami. Podobnie
jak w odczynie alergicznym tak i w odczynie
serologiczn;rm wyróżniano wyniki ujemne,
wątpliwe i dodatnie. Przesłanki do oceny wy-
niku alergicznego były ogóInie przyjętymi, na-
tomiast w odczynie hemolitycznym decydowa-
ła wysokośó miana *). Miano 1:5 przy ujem-
nym wyniku odczynu tuberkulinowego oce-
niano jako ujemne (jako ujemne oceniano też
bez względu na wynik odczynu tuberkulino-
wego miana poniżej 1:5). Natomiast takież
miana 1:5 uznawano za wątpliwe (wzbudzają-
ce podejrzenie czynnej gruźIicy), jeżeli od-
czyn tuberkulinowy wypadał wątpliwie lub
do,datnio. Równiez miana 1:10 i 1:40 bz
względu na wynik odczynu tuberkulinowego
uznawano za wątpliwe. Miana wyższe bez
względu na wynik odczyntr tuberkulinowego
oceniano jako dodatnie. Warto przy tym pod-
kreślić, że w naszym materiale nie stwierdzo-
Do, prócz jednego przypadku anergii, mian
wyższych niż 1:5 u sztuk tuberkulino-ujem-
nych. Tabela 1 zawiera schemat interpreta-

cyjny wyników odczynu hemolitycznego
(OHL), który w połączeniu z wynikami odczy-
nu tuberkulinowego (OTUB) służył do osta-
tecznej diagnozy.

Tab. 1. Sohemat inteqxetaojłi wyników OHL

Miano OHL Wynik OTUB
Ocena

wyniku
badania

uJemny

uJemny
wątpliwy
wątpliwy

uJemne

1:10-1 :40

wyższe

uJemny,
datŃ
u,Jernny

wątpliwy
ujemny,
datni
ujemny,
datni.

wątpliwy l,ub do-

lub dod,atni
wątplirpy

wątpliq7y

lu,b do-

Na marginesie tego schematu należałoby
skorygować nieco sformułowania zawarte \M

poprzedniej pracy (l, 2) oraz dodać, że ze
względów praktycznych przyjęliśmy określe-
nia mian ,,niskie", ,,średnie" i ,,wysokie". Mia-
na ,,niskie" (1:5-1 :40) oceniamy obecnie jako
wąipiiwe, a nie jak poprzednio: ,,gtruźIica
zvńerzę mieć w obserwacji klinicznej". Osła-
bienie oceny zostało podyktowane spostrzega-
niem dość licznych przypadków, w których
u młodzieży napewno niezakażonej i tuberkuli-
no-ujemnej, dochodzącej w okresie naszych
obserwacji do wieku eksploatacji bez zmiany
wyniku alergicznego i bez zmian klinicznych,
notov/,ano wynil<i serołogiczne w tym ,,niskim''
(przeważnie 1:5 do 1:20) zakresie mian. Da-
lej należało nieco osłabić ocenę następnego
zakTesu mian. Poprzednio te ,,średnie miana"
oceniano (1:40-1:160) jako: ,,gruźlica - zwie,
rzę wyeliminować w pierwszej kolejności".
Ponieważ niekiedy zdarzały się przypadki po-
zostawiania w stadzie sztuk o takim mianie
(co było podyktowane potrzebami hodowlany-
mi lub gospodarczymi) i przy tym nie zaobser-
wowaliśmy ani wybitnego wzrostu miana, ani
występowania objawów klinicznych, należy
więc dopiero miana ,,wysokie" (powyżej 1:160)
uznawaó za podstawę do wybrakowania. Rów-
nocześnie jednak przy indywidualnym a nie
masowym badaniu nie wolno pcimijać nawet
miana l:5, zwłaszcza w środowisku ,,zakażo-
nym", gdyż jak to wynika z materiałów pra-
cy poprzedniej (1, 2) mogą trafić się przypadki
gruźl,icy, nawet zaalwanso|walnej, pTzy tak
niskim mi,anie.

Prócz badań laboratoryjnych .wykonywano
okresowe ogólne badania kliniczne bydła, a w
wypadkach serologicznie uzasadnionych bar-
dziej szczegółowe. Badania poubojowe lub
sekcje po padnięciu dokonywano z reguły
komisyjnie (conajmniej dwóch lekarzy wet.,
w tyrn jeden z autorów).

ł) W oHL wykonywanym wg technikl oplsanej poprzed- W ciągu trzyletniej pracy (1956-58) zbadano
nio (r,2) za reakcję dodatnią w daneJ probówce uznawano '-o
pełną hemolizę lub jeJ zahamowanie naJwyżeJ -ęoir"'iifi'"] ogółem 2352 sztuk bydła pochodzącego z 25
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obór. Ogółem zbadano 3590 prób surowicy od
tego pogłowia. Biorąc za podstawę wyniki
odczynu tuiberkulinowego - 

jedna z obór była
wolna od gruźlicy, pozostałe uznane byŁy za
obory zagruź\lczone. OgóInie można scharak-
teryzować badane pogłowie jako wyrównane
rasowo i kondycyjnie (w Polsce połudn. bydło
rasy czerwonej, w Polsce środkowej i północ-
nej czarno-białe). Bydło hodowano w warun-
kach odpowiednich (pomieszczenia, żywięnie,
wybiegi), o wydajności mlecznej przeciętnie
dobrej, płodności przeciętnie miernej, częścio-
wo zakażone brucelozą. Mate,riał stanowi za-
tem pogłowie o wyższej klasie niż spotykane
w normalnych P.G.R, Bydło badano alergicz-
nie jednokrotnie *), serologicznie jedno- lub
wielokrotnie (jednokrotnie I42B krów, dwu-
krotnie 646 krów, trzykrotnie 246 krów, czte-
rokrotnie 28 krów, pięciokrotnie 4 krowy, tj.
ogółem 3590 prób krwi). Wyłączono z tego
360 prób ze względu na brak kornpletu ob-
serwacji: OHL+OTUB. W okresie prowa,dzo-
nych badań wybrakowano i o,ddano na tzeź
(jedna sztuka padła w oborze) 83 krów, kie-
rując się wynikami OHL. Pon,ad]to w okresie
badań kierownictwo paszczegóInych obór do-
konywało rnigracji bydła, zakupów, sprzedaży
itp., oTaz eliminowało materiał hodowlanie
i gospodarczo wykotzystany. W tych przypad-
kach nie uzyskiwano całokształtu danych (se-
rologia, alergia, sekcja).

Wyniki d, omówienie
Zestawiając uzyskane wyniki staralśmy się

odpowiedzieć na pytania: 1. jaka jest zgodnośc
wyników odczynu hemoilitycz;noĘot z o,dczynern
tuberkulinowyffi, 2. jaka jest zgodność odczy-
nu hemolitycznego z wynikami badania sek-
cyjnego i 3. jakie korzyści diagnostyczne za-
pewnia stosowanie obu odczynów (OHL+
oTUB).

Przy rozważaniu zgodności wyników OHL
i OTUB wzięto pod uwagę obserłvacje z wszy-
stkich obór. Należy jednak zaznaczyć, że w
jednej oborze wolnej od gruźlicy, Iiczącej 141
sztuk bydła wyniki obu odczynórv były ujem-
ne. Zestawienie tatbel,aryczne (Tabe,la 2),
w którym zakładamy, że OTUB dodatni utrzy-
mał się ptzez oktes wykonywania niniejszych
badań niezmieniony, umożliwia nam następu-
jące spostrzeżeńa: Całkowita zg,odnośó obu od-
czynów jest mała i wynosi około 420lo ogołu
obserwacji. Na zgodność tę składają się wyni-
ki dodatnie (135 prób - 4,20/o), wątpliwe (47
prób : t,Zo/o.) i ujemne (1167 prób : 36,10/6).
Stwierdzenie tak małej zgodności zmusza do
zwrócenia uwagi na zupełnie ptzecież odmien-
ny mechanizm immunologiczny p,owstawani.a
obu odczynów, a więc i na ich nieporównywal-
ność. Równocześnie takie stwierdzenie braku

zgodności jest momentem bardzo istotnym.
Gdyby bowiem istniała daleko idąca zgodnośó
obu odczynów, to OHL w kompleks metod roz-
pozna:wczych nic by istotnego ni,e wnosił dając
podobne z OTUB rezultaty. Rezultaty te, prak-
tycznie oceniając, polegają na zbyt wielkiej
ilości wyników dodatnich w OTUB w oiborach
dotkniętych grużIicą. Ilość ta jest w tych śro-
dowiskach tak wielka w stosunku do całego
pogłowia, że niekiedy OTUB nie rnoże stać
się podstawą do brakowania, Jeżeli założymy
płrzy tyrn - zgo,dnie z ogóInie przyjętymi po*
glądami - że obydwa odczyny są wystarcza-
jąco czułe i swoiste w granicaclr swojej spe-
cyfiki immurrobiologiczrrej i jeżeli stwierdzo-
no, że u b;rdła nie gruźIiczego przebiegają one
ujemnie to zdawałoby się, że u by,dła zakażo-
nego powinny przebiegaó dodatnio. Jeżeli te-
raz stwierdza się - porównując ich wyniki

- dużą rozbieżność (ok. 5BO/Q przy badaniu
pogłowia i jeżeli ponadto przyjmie się że od-
czyn tuberkulinowy wskazuje tylko na stan
uczulenia, a ptzy tym rozbieżności wynikają
z o wiele mniejszej ilości wyników dodatnich
w OHL, to nasuwa się przypuszczertie, że OHL
dodatni występuje w szczegóIniejszych przy-
padkach, a mianowicie u sztuk dotkniętych
aktualnie toczącym się procesem choroibowym.

Tab. 2. Zachqwanie się OHL nv stos,u,nku do OTUB

tuberkulinowy

Odczyn Razem prób
ó
o

X
B

ą
}

E
q)

135

464

1 158

3

47

LL2

7

I47

1 167

145

64B

2437

R az e'm I rrąr| roz I rszr I
3230

Zajmując się rozbieżnościami wyników OHL
i OTUB, które w naszej interpretacji uważamy
za zjawisko d,iagnostycznie korzystne, należa-
łoby bardziej szczegółowo zająć się poszcze-
gólnymi rodzajami tej rozbieżności. Możemy
przyjąó ldąc z tokiem poprzedniego rozumowa-
nia, że wyniki ujemne serologicznie (1158
prób 36,00/o) przy dodatnim OTUB będą
świadczyó o braku aktywnej gruźlicy. Rozu-
mowanie to może znaleźć poparcie zarówno
w praktyce hodowlanej, która stwierdza, że
niejednokrotnie zwierzęta tuberkulino-dodat-
nie mogą być w pełni eksploatowane i gruźIi-
ca u nich nie zaostrza się lub niekiedy za-
ostrza się dopiero po latach, jak też i w ostat-
nich wynikach masowych ubojóvr zwterząt tu-
berkulino-dodatnich (np. w woj. Iubeiskim)
gdzie również w z:naczTlyrĄ odsetku przypad-
ków brakło widoczrych sekcyjnie zrnian gruź-
Iiczych. Ostatecznie nie należy też zapominać,

*' przy Wynikach dodatnich, a kilkakrotrlie przy wynlkach
lł'.ltpliwych i ujemnych.
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że i OHL obarczony jest pewnvm odsetkiem
błędów i jak każdy odczyn serologiczny jest
mniej lub więcej zgodny z fakLycznym sta-
nem zdrowotnym danego osobnika, a więc i tu
może być pewien odsetelk wynitków fałszy-
wie ujemnych.

Inrrym ro,dzajem ro,zbieżności są wyniki se-
rologicznie wątpliwe (miana 1:5-1:40) ptzy
dodatniej reakcji na tuberkulinę. Jesteśmy
zdania, jak to już podkreśIaliśmy przyjmując
tę nanvę - że należy traktowac tego rodza-
ju wyniki jako wątpliwe i przy ich interpre-
tacji zdawać się przy diagnozie raczej na inne
dodatkowe czynniki jak stan epizootyczny,
kliniczny itp. Nie są to więc miana stanowią-
ce same przez się podstawę do wybrakowa-
nia. W tej grupie zanotowano 454 próby, co
stanowi I4,1o/o przypadków.

Trzecią grupą wyników rozbieżnych są do-
datrrie wyniki serologiczne przy wątpliwym
(3 proby : 0,10/o) lub ujemnynr (7 prób .:
0,20lo) odczynie tuberkulinowym. Rozbieżności
tego typu - występujące zresztą w minimal-
nym odsetku - położyć można albo na karb
nieswoistości seroiogicznej, lub przypisać sta-
nom pro- względnie anergii. Tutaj w ostatecz-
nej ocehie musi zadecydowac wysokość miana
oHL.

Dalszą grupą rozbieżności wyników obydwu
odczynów stanowią wątpliwe reakcje w OHL
przy ujemnym OTUB (147 prób : 4,60,ro). Je-
żeli w takiej grupie wyników OHL wykazuje
niskie miana, wyniki serologiczne uznaó na-
Ieży raczej za ujemne w środowiskach ,,zaka-
żonych", natomiast w oborach iub środowisku
wolnym od gruźlicy należałoby badanie pow-
tórzyć i zaostrzyć kontrolę kliniczną. Należy
przy tym dodać, że w poprzedniej pracy (1)
nie stwierdzoruo - w przeciwieństwie do obec-
nych wyników - tak dalece idącej korelacji
między nasileniem zmian chorobowych i wy-
sokością miana, by rnożna było na podstawie
OHL definitywnie wnioskować o ,,braku za-
każenia aktywnego". W warunkach masowej
akoji, a przede wszystkirn pTzy cykliczności
badań w danej oborze, tego typu wyniki nie
stanowią - przynajmniej w początkowej fazie
uzdrawiania stada - zbyt poważnego prob-
l,qmu. Jedłnak w stadzie wolnym od gruźIicy
m,uszą być podstawą do zwiększonej czujnŃci.

Ostatnią wreszcie 8rup4, są rvątpliwe wy-
niki w odczynie tuberkulinowym przy ujem-
nym odczynie hemolity,cznym. Uznając OHL
za dorść czuły tes,t w/krywania czynnej gtuż-
licy, a pamiętając równocześnie o dopuszczal-
nym odsetku błędów w OTUB, można tę nie-
zr:aczr'ą stosunkowo ilość lvyników (112 prób: 3,50/o) oceniać jako brak czynnej gtuźIicy.

Pragniemy zd,e cyd owanie podkreśIić,
że próba interpretacji powyższych wyników
jest oceną praktyczną, opartą zarówno na sa-
mych wynikach zastosowanych odczynów, jak
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i na obserwacjach stanu klinicznego i użytko-
wości zwierząt w ciągu okresu przeprowadza-
nych badań. Ponadto wyniki serologiczne były
tu nie tyle podstawą samego rozpoznania gtuź-
licy, ile przesłanką do wybrakowania danej
sztuki. To' też rzekoma spekulatywność po-
wyższych rozważań jest iluzoryc.zna Jest to
bowiem raczej praktyczne rozważanie po za-
kończeniu badań, a więc po długim okresie
obserwacyjnym, podczas którego spostrzegano
takie właśnie zjawiska kliniczne, alergiczne
czy serologiczne, jakie posłużyLy do sformuło-
wań powyższych naszych wyporviedzi.

Ponieważ w piśmiennictwie pojawiały ,się
opinie, że wyniki odczynów typu Middlebrook
i Dubos mogą byó niekiedy zależne od ubocz-
nych czynników względnie innych chorób
bydła, przy czyrn w szczegóLności zwraca się
u:lva€Ę na brucelo,zę i szczepienia szczęionką
S-19 postanowiliśmy wykorzystać nasze ma-
teriały dotyczące równoległych badań na bru-
celozę. Wśród badanego pogłoviia mieliśmy
liczne przypadki brucelozy, a także liczne
przypadki reakcji poszczepiennych w różnych
okresach po szczepieniu. Ze względu na to, że
zestawienia wstępne (robocze) dla tych dwóch
rodzajów reagowania serologicznego nie oka-
zały różnic w stosunku do wyników OHL, ca-
łośc obserwacji ujęto w jedną tabelę 3., wy,róż-
niając jedynie osobno aglutynację i odczyn
rviązarria dopełniacza.

Z tabe]i 3. wynika, że brak Jest jakiejkol-
wiek zależności pomięday wynikami OHL i wy-
nikarni odpzynów na brucelozę i od,rłlrotnie,
Wystarczy wobec tego omówić niektóre tyl-
ko rubryki tabe[i. Wynika z nich np., że na
525 krów reagujących dodatnio w odczynie
zlepnym zdecydowana większŃó (416 krów)
w OHL dała wynik ujemny. Podobnie też
brak jest zależności przy odczynie wiązania
dopełniacza, gdyż na 297 krów reagujących
dodatnio, 219 dało ujemne wyniki w OHL.
Stosunki odwrotne też wskazują na zupełny
brak zależności, mianowicie na 110 krów
reagujących dodatnio w OHL znów zdecydo-
wana większość wykazała ujemne wyniki na
brucelozę (74 krowy w odczynie zlepnym, 80
krów w odczynie wiązania dopełniacza). Ury-
skane wyniki są potwierdzeniem bardziej
szczegółowych doświadczeń w tym zakresie,
opublikowanych poprzednio (1, 2).

Odpowiadaljąc na dirugie z ko,Iei zadane sobie
py,tanie ,,ja[<a jest zgodność wyników OHL z
wyrrikarni badania śekcyjnego?'ż - na wstę-
pie należy zaznaczyć, że krowy w badanych
oborach były utrzymywane na ogół w dob-
rych warunkach higienicznych, odżywiane
były co najmniej dobrze, stąd i korrdycja
krów wybrakowywa,nych, n,a podstawie wyni-
ków OHL, była bardz,o dob,ra i nie wstkazywa,ła
na toczący się, niejednokrotnie rrawet hardz-oza-
awanso{wany proc€s grużIiazy, Wyniki b,adania
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Tab. 3, Wy,nilki badania
i zachowalnrie się przy t

Tab. 4. Zalęinclść wysokości rniana OHL od zruian
gruźllczyeh stwierdzonyroh u rkrów,tuberrkłrlilno-

Bruceloza

odczyn zlepny wiązania
dopełniacza

sekcyjnego i wyniki badania
zestawione są w tabeli 4. W ",]"r-",::j:1' 

przekonani, Me
ces. uogólni.o.,y,, ujętg. zrriany Tr.Tffi#i?"r::l#"iTt;Llx{mujące kilka narządów, np. e po trzech latach
opłucne; i otrzewnej iĘ. W d lno JeJ feSZCzl

,,proces nasilony" umieszczono
iióy;ednego naliządu (najlczęściej przypadki (zareiestrowane w
prócÓ. griźliczy obeinrował-zna" ujemnym OHL) stanowią nieco
narządu-. Prąipadki zanotolw eńał, gdyż tu do badania sek,-

,,pojedyńcze ofri"k"" traktowa ńło ptzypadkowo ***), a wynlk
ń," 

"to[riun 
naiilenia zmian w ył ujemny. W jednym przypad-

zwalpnienia. iesiące po badaniu serologicz_
Z ciekawszych przypadków k e stwierdzono gruźlicę płuc

nych warto p"oa"a kiilia, W jed drugim _9bój nastąpił w kilka
Morwa) nie żnaleziono sekcyjni u (komPlikacje Porodowe) i na
czych ,.ri.rro ,,średniego" mión o,no pojedyhcze zwapniałe og-
nak nie przebadano jÓIit wskut ch, wreszcie w trzecim przy-
ich w rieźni z innyrni. Był to zono per]icę,_ Iecz nastąpiło to
przypadek zupełnej niezgo"dnŃc esiącach po badaniu serologicz-
i<iem setc;i. Ńie mbżrra ;-ednak stkich PrzYPadkach krowY rea-
źlicy przy t,ak niepełnym obr,a io na tuberkulinę,
tym bardziej, że pruypadek zdarrył się w PoI- Wykres będący ilustracją tabeli 4, uwi-
sce północnej, gdzie Ńosunkowo często spoty'ka- dacznia ko,relację pomiędzy nasileniem zmian
na jest gnuźIica o,pparriczają,ca się do zalęcia gtuźliczych i wysokością miana w OHL. Ptze-
węzłów chło,nnych jelitorwych. pr,owadzo,ne o,bliclzenie współcąnr,nika ko,reła-

Dowodem jak niekiedy dobra kondycja cji również wykazało istnienie dodatniej
i brak zmian klinicznych maskuje toczący się współzależności między wysokością miana OHL
proces chorobowy, było skierowanie na rzeź a nasileniem procesu grużliczego (r: +0,42,
trzech krow ż ,,wyso{kim" mianem, OHL. Do ,,sigma" r : 0,088.).
uboju skierowano sztuki wyłącznie na podsta- przedstawiony materiał wskazuje, że po
wie wyniku serologicznego (ale przy d.91t- skierowaniu na ubój na podstawie' wynii<unim OTUB). Wspomniane trzy óclły niekornpfetne_
uwagę na rzeźni swoją ycją. reguły * t"_W bada,niu sekcyjnym st wie- giuźiicę. Na-
lonarządową gruźlicę. tomiast podczas sekcji zulietą| poddanych

U jednej krowy ,,Megera", która padła w ubojowi na podstawió innych ws]iazań, nie
oborze na stanowisku wskutek uogólnionej zawsze stwierdzona gruźlica była poprzednio
grużIicy, mażna było stwierdzić zjawisko aner- wykazywana serologicznie.
gii, odczyn tuberkuilinowy był bowiem ujern- , , ]

ny. Miano w oHL wynoszące 1:6400, uzys- .) z wyjątkiem je.tnego pEypaćtku oTTrB uJemnego.
kane w badaniu na około 1 miesiąc pnzed i.) Nie przeprowadzorro sekeJt Jellt.
padnięciem krowy, nie zostało liczne
jako wskazanie aó natychmiast ;r"Pi""'"
gdyż llył to początek ńadań i vłY moŻ

dodatni,ch *)

Zmi any sekcy

rJ
d

Razem
Ogółem zbadanych sztuk bydła Razem

26I
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Uogól,niając można by przyjąó, że dodatni
wynik OHL jest z ,,reguły" faktycznym stwier-
dzeniem gruźlicy i to do pewnego stopnia
stwierdzeniem ilościowym - im wyższe bo-
wiem miano, tym bardziej zaawansowana jest
gruźlica. Ujemny jednak wynik OHL szczegól-
nie w środowisku gruż|iczym, rwłaszcza ptzy
dodatnim odczynie tuberkulinowyffi, nie może
być podstawą do osłabienia wyniku alergicz-
nego. Wydaje się też (co będzie przedmiotem
naszych dalszych badań), że OHL daje ,,lepsze"
wyniki przy gruźIicy czynnej, niż ptzy zmia-
nach częściowo lub całkowicie zwapniałych.

Zalżność Hgsoho§cl nią2g 0łłL od noslenla zmian qrużlbzgch

brohuian op Polrd-oqnĘło yacł nosiloy p,//es uogóln,

|łdsilnh znion fsehcylnIef gruzlkzych

Przedstawiorre wyniiki są już odpowiedzią na
trzecie z kolei pytanie jakie zadaliśmy sobie
poprzednio:,,jakie korzyści diagnostyczrue za-
pewnia stosowanie obu odczynów?". Na pod-
s,tawie uzyskanych wyników, przyjmuje,my, że
wprowadzenie do masowej diagnostyki odczy-
nu serologicznego, opartego na innym mecha-
niżmie immunobiologicznym ńż odczyn tuber-
kuJ,inowy, ułatwia dzięki różnej wysokości mia-
na wykrycie zaawansowanej gruźlicy, prze-
ważnie jeszcze nieuchwytnej klinicznie, Wyeli-
minowanie takich sztuk usprawnia sanację
obory, a itrość sztuk wysoko reaguiących w
OHL nie zuliększa się. Ponadto OHL pomaga
w ocenie odczynu tuberkulinowego, popiera-
jąc go wyniikiem zgodnym lub powodując uła-
twienie intorpr,etlacji w zakres,i,e wyrrików
wątpliwych, wreszcie zabezpiecza przed skut-
kami pro- względnie anergii. W sumie OHL
jest cennym uzupełniającym ogniwem w łań-
cuchu przesłanek, na których ma opierać się
tozpoznanie gruźlicy w warunkach masowej
diagnozy terenowej. Przyjmując, że jedynym
urzędowo obowiązującym testem masowego te-
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renowego rozpoznania gtuźIicy u bydła jest
odczyn tuberkulinowy, widzimy równocześnie
w odczynie hemolitycznym cenny środek wy-
biórczego oczyszczania stada z sztuk - jak się
w naszym materiale okazywało - będących
aktywnym zagrożeniem otoczenia.
/ l ,t i l piśmiennictwo

1. w]iśniowski J. _ Med. wet. 3, 1957,
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Byclegcrłl lO, Monaficr<ł C, Craqon A, - OUEHKA
CToIĄMocT],1 rEMoI14T1,1tlEcKoro T3CTA B MAcco-
BoŹ AHArHo3hPoBKE TyEEPKyr|E3A KP. Por. cKoTA

Accneaya HecKonbKo ler 25 crorlułx ABopoB npHMeHe,
Ho nprr AHorHocTHKe ryóeprylćso xporvle rydeprylnaHł3a-
ĄuA ToKxe rennonltngecrrtfi T3cT Młalópyr< - Ąoóoco
e coócreexxofi MoAHoHKoq,HH nphcnocodlexxofi K Moc,
coBblM hccIeAoBoHHrM. hs onxo HrrH MHoroKpoTHo cepo-
norHqecKH HccneAoBoHHux 2352 KopoB, npH orcyrcróll
KrHHH,{ecKłx npH3HoKoB soópororoxo 8ó ł<opoe pyKoBoA-
cTByccb sHcorofi THTpo reMonHTHyecKoro T3cTo. ['|p,
BcKpblTHh KoHcToTHpoBoHo óoluruyto cxoAHocTb pe3ynbTo-
ros (85 ropos ryóepxyne3Hblxl y l łlsvlexexlfi xe roxcro-
THpoBoHo, Ho He Hccne4oBoHo KhllJoK). 3onne.eHo roKxe
Koppelgquo MexAy eutcoroil THTpo peoKqhH H Honpcxe-
HHeM ryóepxylesłutx łstvletrexlfi. Mog]aoHqHpogoxxuli
reMorhTH\ecKuń tsct, npłroAxsli K MoccoBblM HccneAo-
BoHHrM, ocyxAotoT oBTopbl KoK qeHHylo npłóoeovxytc
peoK4Hlo, KoTopoi noMoroeT HHTepnpeTHpoBoTb pe3yrtb-
roru ryóeprynHHr:o\uu ł n03BonreT Ho poHHee o6xopy>re,
HHe Kp por cKoTo c oKTHBHbtM ry6eprylesnulM npoqeccoM.

Wiśniowski J,, Madeyski S., Stefan J. - The value
of the haemolytic test in the mass diagnosis of bovine
tuberculosis.

In the several yea,rs lasting period of restoration
to health of 25 herds of cattle betronging to the Scien-
tlif ic Ins,tittrtes there were ap,plied besides the skin
tuberkulin test also the Middlebrook haernolytic test
the 2325 c!"ws exarnined once or sever'al times, 85
with no clinical manifestations were sorted out,
basing only on the degree o,f the haemolytic test
titre. A high agreement of the results was found
after postmolrtem examination, There were 85 cows
tubercutrous, in one case macroscorpic lesions were
rrot s,tated, however, the intestines we,re not exami-
ned in this case, A correlation between the degree
cf the reaction titre and the intens,ity of Tb chan-
ges was observed. The haemolytic tes,t is suitable in
this mod,ificati,orn for mass examrinatflons and is re-
garded by the authors as a valuable additional
diagnostic te,st. It is helpful in interprelting the re-
sults of the skin tuberkulin test and enables to
detect earl yenough cases affected with an active
tuberculous prorcess,

Wiśniowski J., Ma,deyski S., S,tefan J. - L'essai d'es-
timation duvaleur de Ia hemolitique test en sóriales
examens de la tuberculose du bótail.

Pe,ndant 1 exaIrnen des 25 ótable,s des instituts des
recherches (1 a,etion durai,t quelques ,atnneós) pour
diagnose de la tuber,cu],os,e o,n a appliquó outre le
test tub,eroulin aussi le test he,molitique Middle-
br:ook, en pnopre rnodificati,on, adaptóe aux €Xa-
mens en sóries.
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Farmi 2352 vaches, examinóes une on plusie Lt:s

f"il, 
^; *t".-e 83 'vache,s (sans ch_an§crments cli-

;;;,ld^'";;;i" a;nurńń-de t,iiTe du teŃ }r,eu,nolir-

'Wiśnio,wski J., Mad,eyski S,, Stefan J, _Betleutung

"iń".'nróamit"iiro 
deŚ lraemótysetestes bei der Mas-

s ederB
mehrjd g von 25 Rin-

d einiger e, wurde bei

der Rindertuberkulose ausser
auLch eine eige,ne l"ilodifil<ation

verwendet,

Tu-
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STEFAN SAMÓL
warszatpa

Zagadnienie paslerelozy w Polsce
(Ciąg dalszy)

pastereloza świń
Paslterełoza śłviń jes,t chorobą zaka.źaą wywoł},wa-

"i ńń, Ipałeczki Pas.teurella anżmali,um, Dar, manlx-

matźum, a cza,sem rownież przez Pasteurell,a ani-
maliun uąr. alsżum.

ga albo pod posrtaoią poslo]cznicy
też proces chorobowy ogranrcza

c i błon surowiczych klatki pier-

każeń wtórnych.

ut,rud,ni,o-
tt ,SiP ZeC'Z-

n w ogóIe

a ż rvynika
d o, ,*,u'l-
czaniu tej zatazy.
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