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CHOROBY ZAKAZNE | INWAZYJNE

HENRYK OBERFELD, TADEUSZ SOBIECH
Warszawa Wroctaw

XXXII Sesja Generalna Office International des Epizooties

W dniach od 18 do 23 maja 1964 r. odbyta sie w Pa-
ryzu kolejna, XXXII sesja Miedzynarodowego Biura
Epizootycznego przy udziale delegatéw 60 krajow oraz
licznych organizacji miedzynarodowych. Obrady od-
bywaly sie w siedzibie Office — 12 rue de Prony. —
Polske reprezentowali dyr. dr H. Oberfeld oraz prof.
dr T. Sobiech.

Sesje otworzyl Prezydent Office International des
Epizooties dr Franca E. Silva, ktéry w swoim prze-
moéwieniu inauguracyjnym uczcit pamieé zmartego,
wieloletniego i honorowego Dyrektora Biura, dr Ga-
stona Ramona. Wszyscy delegaci uczeili pamie¢ Zmar -
lego przez powstanie i chwilg milczenia.

Z kolei obszerne sprawozdanie z dziatalno$ci orga-
nizacji za okres maj 1963—1564 wyglosit Dyrektor
Biura dr R. Vittoz. Po przedstawieniu ogoélnych da-
nych informacyjnych i statystycznych dr Vittoz omé-
wil szczegdétowo sytuacje epizootiologiczng ogdlno-
Swiatowg, ze szczegblnym uwzglednieniem pryszezy-
cy, ksiegosuszu, pomoru koni, klasycznego i afrykan-
skiego pomoru $win, choroby Newcastle oraz w$cie-
klizny.

Co do pryszczycy — mozna moéwié o wzglednej sta-
bilizacji tej epizootii, ktéra utrzymaia sie na tere-
nach, na ktoérych wystepuje enzootycznie. Dzieki pod-
jetym érodkom -~ wielka epizootia wywolana przez
typ SAT1 — na Bliskim Wschodzie w 1962 r. —
stopniowo zostata powstrzymana i obecnie jest dobrze
kontrolowana. Cofniecie sie ksiegosuszu na Dalekim
Wschodzie i w Azji Foludniowej znacznie sie uwy-
datnia. Przeciwnie w Afryce, szczegblnie w Afryce
Zachodniej, obserwuje sie tendencje rozszerzania tej
choroby z wyjatkiem strefy, w ktérej rozwija sie ak-
cja jej zwalczania.

Nasilenie zarazy plucnej bydla w Australii znacz-
nie sie zmniejszylo, natomiast w Afryce zaraza ta
szeroko sie rozprzestrzenita i budzi powazne zanie-
pokojenie. Pomor koni, ktéry rozprzestrzenit sie na
Bliskim Wschodzie w formie panzootii w r. 1960—
1961, znajduje sie obecnie pod stalg kontrolg. Zmmiej-
szenie sie nasilenia klasycznego pomoru $win obser-
wuje sie w licznych krajach. Przeciwnie, afrykanski
pomér §win, ktory utrzymuje sie w formie enzootycz-
nej na Potwyspie Iberyjskim, przeniknal niedawno na

terytorium francuskie w strefie Pirenejow. Ten prze-
bieg afrykanskiego pomoru §win i powstala sytuacja
stanowi obecnje bardzo powazne mniebezpieczenstwo
dla Europy. Choroba Newcastle rozprzesirzenia sie
dalej w wigkszo$ci krajow, gdzie \wystepuje,. z ten-
dencjg bardziej lagodnego przebiegu, w postaci enzoo-
tycznej.

7 wszystkich chor6b odzwierzecych — wécieklizna
jest chorobg, ktora obecnie wywoluje najwiekszg
troske. Chorobe te zanotowano w r. 1963 w 70 kra-
jach.

Zanotowano sukcesy w eliminacji gruilicy w licz-
nych krajach. Na o0gél biorgc — prowadzenie progra-
mu zwalczania brucelozy natrafilo na wieksze trud-
noéci, szczegdlnie z powodu rozwoju brucelozy wsrod
matych przezuwaczy i $win. Choroby wywotane przez
beztlenowece byly w r. 1963 przedmiotem szerokiej in-
wentaryzacji, ktéra pozwolila na podkre§lenie znacze-
nia tych czesto niedocenianych chor6b, nie tylko u
owiec lecz takze u innych gatunkow zwierzat.

Sposréd chordéb wystepujacych obecnie oraz ,,cho-
rob  przyszito$ci” mozna wymieni¢ u koni in-
fluenze, wywotang na Florydzie przez mowy szczep
typu A influenzy — oraz u drobiu leukocytozoonoze,
wywotang przez Leucocytozoon caullervi na potud-
niowym wschodzie Azji i Dalekim Wschodzie.

Po wygloszeniu przez dr Vittoza sprawozdania
z dzialalnosci O.L.E. dalszy przebieg obrad sktadat sie
z nastepujacych punktow:

1. Organizacja i regulamin zakladéw kwarantanno-
wych dla nadzoru sanitarnego nad importem i eks-
portem zwierzat i produktdéw zwierzecych — (kie-~
rownik dyskusji dr Gasse — Francja).

2. Choroby zakazne cielat (kierownik dyskusji dr
Willems — Belgia).

3. Leukoza bydia (kierownik dyskusji — dr ‘Ben=-
dixen — Dania).

4. Sytuacja sanitarna i metody profilaktyki stoso-
wane w roéznych krajach.

5. Komunikaty.

6. Wybor nowych witadz O.LE.

Obrady toczyly sie na posiedzeniach plenarnych
oraz na posiedzeniach komisji regionalnych (komisje:
europejska, azjatycka, afrykanska) i specjalistycznych
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(komisje: przezywalnosci wirusa ksiegosuszu w miesie W. Butozan, S. Michajlovic — ZakaZne zapalenie
— przew. prof. dr Jacotaux, pryszczycy — Przew. dr 2otadka i jelit u cielgt w hodowlach wielkostadnych
Willems, afrykanskiego pomoru $§win — przew. dr W Jugostawii.

Franca E. Silva, beztlenowcoéw przew. dr Katitch,
komisja helmintoz i echinokokozy, komisja choréb
rszczol).

W czasie tegorocznej sesji odbyly sie réwniei wy-
bory nowych wiadz O.LE., na nastepng trzyletnig ka-
dencje. Jednym z czterech czionkow nowego zarzgdu
wybrany zostal delegat Polski dr H. Oberfeld.

W toku obrad wyswietlono kilka ciekawych i §wiet-
nie opracowanych filméw m. in. kwarantanna, leu-
koza bydia, choroba ,piétin”.

»Trudno w niniejszym sprawozdaniu przedstawi¢ ca-
logé niezmiernie interesujgcych obrad. W przedsta-
wionym powyzej porzgdku dziennym obrad naj-
bardziej aktualny a zarazem interesujacy ogot le-
karzy terenowych jest niewatpliwie punkt drugi
obrad, tj. choroby zakazne cielgt. — Problem ten nie-
zmiernie wazny ze wzgledow epizootiologicznych
i gospodarczych dla naszego kraju — przedstawiamy
w obszerniejszym skrocie.

Ze zgloszonych licznych doniesien na ten temat,
wygloszono 16 referatéw. Na uwage zastugujg naste-
pujgce referaty:

L. E. Hughes — Choroby zakazne cielat w W. Bry-
tanii.

W referacie autor podaje wyniki badan dot. wyste-
powania i przebiegu chorob cielagt w okresie 1959—
1961. Sposrod plodow oraz cielat, urodzonych w sta-
nie martwym przestanych do badan (3337 sztuk) przy-
pada na 5 samcéw — 6 samic. Odsetek badanych cie-
lat w wieku ponizej 6 miesiecy ksztaltowatl sie podob-
nie (40°% samcéw, 60% samic). Najczestszg przyczyng
ronienn byla bruceloza (12,5%) oraz aspergiloza (8,3%0).
Inne drobnoustroje byly przyczyna ronien w 0,1—
1,5%. W 70%¢ badanych przypadkéw nie stwierdzono
zadnych drobnoustrojow.

W wieku do 6 miesiecy — 6,1% cielagt padio w wie-
ku do 3 dni, 13,4%¢ — do 7 dni, 39,2% do 4 tygodni,
28,2%¢ do 3 miesiecy i 13,1% w wieku 3—6 mie-
siecy. Najczestszg przyczyng $mierci byly posocznice
bakteryjne (pierwsze 4 tygodnie zycia), nastepnie za-
‘palenia zolzdka i jelit, zapalenia piuc oraz intoksy-
kacje (6%). Z drobnoustrojow chorobotworczych naj-
“czeéciej izolowano E. coli, Salmonella (S. dublin i S.
typhimurium) oraz Streptococcus i Pasteurella.

A. Dam — Choroby zakazne cielgt w Danit ze szcze-
gélnym uwzglednieniem posocznicy E. coli.

Smiertelnosé cielagt w Danii waha sie w granicach
od 7 do 16/ Najczestszg przyczyna jest kolibakterioza
w postaci posocznicowej u clelat 3—4-dniowych,
przy czym ok. 60% wypadkéw wywolanych zostato
przez typ O: 078 (43%s), 0115 (14%) i 015 (5%0). Lecze-
nie surowicg poliwalentng zwtaszcza postaci o prze-
diluzonym przebiegu nie daje dobrych rezultatow.
Dlatego zaleca sie stosowanie antybiotykow, szczegél-
nie - chloromycetyny, tetracykliny lub strepto-
mycyny. Na drugim miejscu — poza kolibakteriozg —
wymieni¢ nalezy pneumokokoze. W leczeniu tej cho-
roby, stosuje sie przede wszystkim surowice, ktére w
Danii produkowane sg w 5 rézinych gatunkach (kaz-
da ~surowica zawiera przeciwciata skierowane prze-
ciwko 6—7 réznym typom pneumokokow). Salmonelo-
.zy spotyka sie u cielat w zaledwie ok. 29/ badanych
przypadkow. Wywolywane sg one najczesciej przez
S..dublin i S, typhimurium. Z rzadziej wystepujacych
chordéb notowane sg: pastereloza (0,5%), nekrobaci-
Jloza 1 listerioza. Wyjatkowo stwierdza sie zakazenia
wywolane przez Klebsiella i Streptococcus. W lecze-
niu pasterelozy stosowane sg antybiotyki (streptomy-
cyna, penicylina) a w zapobieganiu surowice. Duzo
Awagi przy zapobieganiu i leczeniu w.w. choréb po-
winno sie poswieci¢ warunkom higienicznym i diete-
tycznym jako - czynnikom predysponujgcym.
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Najczesciej wystepujacym schorzeniem jest koli-
bakterioza. W pewnych wypadkach odsetek chorych
cielat waha sie w granicach od 3—59,6, a niekiedy
przekracza 75. Choroba atakuje najcze$ciej cieleta w
pierwszych 10 dniach zycia w okresie od listopada do
maja i trwa od 1 do 3 dni. Rzadziej spotyka sie posta-
cie piorunujace, nadostre wzgl. chroniczne. Badaniem
pakteriologicznym stwierdza sie rozne serotypy E. co-
1i oraz drobnoustroje wtorne (Salmonella, Pasteurella,
Corynebact. pyogenes, Streptococcus). Jako czynniki
predysponujgce wymienié¢ nalezy niedobor witaminy
A -— u matek oraz cielat chorych, niskie miana
przeciweial w siarze u matek, nieregularne i nieodpo-
wiednie zywienie oraz niesprzyjajace warunki klima-
tyczne. W leczeniu chorych cielat najlepsze wyniki
otrzymuje sie przy stosowaniu streptomycyny i chlo-
romycetyny. W celach profilaktycznych stosuje sig
surowice uodporniajace, poprawe warunkow hodow-
lanych i sanitarnych oraz witamine A u kréw przed
ocieleniem.

K. Trautwein.— Choroby cielqt wywotane przez
bakterie,. : Shopees SemrepeSe

~Autor w obszernym referacie omawia najczesciej
wystepujace choroby bakteryjne u cielgt, przedsta-
wiajac najnowsze poglady na temat etiopatogenezy,
przebiegu oraz profilaktyki, zwraca rowniez uwage
na role stressow w wystepowaniu chorob zakaznych
u cielat. W przebiegu kolibakteriozy najcze$ciej ize-
luje sie E. coli typ 078: O80. Typ ten stwierdza sie
w 5094 izolowanych szczepéw E. coli na terenie Danii
oraz w 35%¢ w Szwajcarii. Szczep ten jest bardzo
zjadliwy, wywolujac u cielat postacie posccznicowe
choroby. 7 wostatnio przeprowadzonych badan wyni-
ka, ze do zakazenia cielgt dochodz1 droga parenteral-
ng z blony $luzowej noso-gardzieli, po czym nastepu-
je uogdlnienie procesu chorobowego i lokalizacja
zmian w przewodzie pokarmowym. Zmiany powsta-
jace w jelitach uwazane sg obecnie za zmiany wtor-
ne a nie pierwotne. Duzg wrazliwos¢ cielgt — nowo-
rodkéw na zakazenie mozna wydatnie zmniejszy¢
przez podanie przedweczesnie dojrzalej siary w iloSci
takiej ile to jest mozliwe, w ciagu pierwszych QWéch
godzin zycia. W celach profilaktycznych stosuje sie
preparaty gamma-globulinowe wzgl. siare lub suro-
wice swoistg.

Drugim z kolei schorzeniem jest pneumokokoza.
Wiadome jest dzisiaj, ze pneumokoki sg drobno-
ustrojami bezwzglednie chorobotworczymi dla cielgt
nowo narodzonych i 'w pierwszych 2 tygodniach ich
zycia. Zrodlem zarazka sa przede wszystkim ludzie —
obstuga, ktéra jest nosicielem i siewcg (50%0 ludzi w
Furopie centralnej jest nosicielem i siewcg pneumo-
kokow) wzgl. zwierzeta, szczegblnie krowy z pneumo-
kokowym zapaleniem wymienia. Kontakt czlowieka z
miodym zwierzeciem (pielegnacja cielat) jest gléwna
przyczyng, doprowadzajaca do zakazen. Sposrod 80
znanych dotychczas typow pneurnokokéw — u cie-
1at wystepuje 30—38 roznych typow. Wiekszo§é zacho-
rowan u cielat notuje sie w okreach zimnych i wilgot-
nych (74% wszystkich badanych przypadkow). Ten
sam odsetek zachorowan stwierdza sige u cielat w
wieku do 3 tygodni. U cielat starszych 1—3-miesiecz-
nych zachorowania wystepuja rzadziej i to o przebie-
gu podostrym wzgl. przewleklym. Do zakazen docho-
dzi droga aerogenng (kaszel) a mnajpewniejszg droga
zakazenia sztucznego jest droga donosowa, przy czym
minimalna ilo§é zarazka wywolaé moze proces cho-
robowy. Okres inkubacji przy tej drodze zakazenia
sztucznego wynosi najcze$ciej 12 godzin, a zejscie
smiertelne nastepuje w pewnej iloSci przypadkéw w
ciggu 18 godzin. Na og6l w tych wypadkach jak i w
warunkach naturainych choroba przebiega nadostro,
wzgl. ostro z zej$ciem $miertelnym w ciggu kilku
dni. Waznym szczegblem diagnostycznym na sekeji
oprécz zmian zapalnych w plucach — jest przerosto-
wy obrzek $ledziony ,$ledziona kauczukowata”. Przy
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zakazeniu sztucznym zmiany te wystepuja w 56%
przypadkéw. Leczenie antybiotykami (penicyling) da-
Je dobre wyniki, jesli stosuje sie je 'wcezesnie w du-
zych dawkach w ciggu kilku dni. Profilakiyka polega
na stosowaniu szczepien. W Danii stosuje sie 3 poli-
walentne surowice przeciwpneumoko£owe, pIrzy czym
kazda z nich zawiera przeciwciaia skierowane prze-
ciwko 10 giownym typom pneumokokéw. Znajomosc
wiec typu zarazka jest warunkiem otrzymania dobre-
go efektu leczniczego. W Niemczech stosuje sie uod-
pornianie bierne cielgt nowo narodzonych za po-
srednictwem siary. W tym celu poddaje sie szczeple-
niw krowy w wysokiej cigzy szczepionka poliwalenina,
zawierajgcg 12 réznych najcze$ciej wystepujacych ty-
pow pneumokokéw. Najwyzszy pozion: powstatych
przeciwciat wystepuje w ciggu 3—6 tygodni. ruz
przed porodem iiosc przeciwcial zmniejsza sie do
30%¢, po porodzie bezposrednio wzrasta. Godny pod-
kreslenia jest fakt, ze jeszcze po roku a nawet poz-
niej mozna wykry¢ 57% poczatkowej iloSci przeciw-
ciat. Ta metoda, jak wiadomo — nie moze by¢ stoso-
wana ua cielgt mtodych z powodu nie dojrzaiego jesz-
cze ukladu srodblonkcowosiateczkowego. Siara krow
uodpornionych zawiera 2, wzgl. 3-krotnie wiecej prze-
ciwciat anizeli surowica krwi. Dlatego tez — pojenie
cielat siarg jest niezbedne. U cielat po 8 tygodniach
od urodzenia stwierdza sie jeszcze 60°0 poczatzowe]
ilo$ci przeciwcial. Tym samym 2-krotne szczepienie
krow ciezarnych na 6 i 3 tygodnie przed ocieleniem
zabezpiecza w spos6b pewny cieleta przed pneumo-
kokozg i pozwala unikngé duzych strat wsrod mio-
dziezy.

Trzecim z kolei — czesto wystepujacym schorze-
niem u cielat jest salmoneloza. Schorzenie to zwitasz-
ctza po II wojnie Swiatowej staje sie zagadnieniem
powaznym w szeregu Kkrajow. Wystepowanie salmo-
nelozy zwigzane jest z warunkami hodowlanymi i zy-
wieniowymi, oraz licznymi zZrodlami zarazka (pasze
i maczki przemystowe zakazone salmonelami, zbior-
niki wodne itp). Jeszcze w r. 1961 — S. dublin i S.
typhimurium spowodowatly 819« zakazen w badanych
ogniskach salmoneiowych. Od kilku lat znacznie wzro-
sta ilo$¢ stwierdzanych typéw salmoneli (105). Wo-
bec zwiekszajgcej sie ro6znorodnosci Zrodet zarazka,
zwalczanie salmonelozy prowadzone by¢é musi drogg
kompleksowa w skali miedzynarocdowe].

Ostatnio wiecej uwagi zwrocita listerioza, ktéra u
bydta ciezarnego moze powodowac ronienia (najczes-
ciej w 7 miesigcu cigzy) wzgl. manifestuje sie poro-
dami martwych cielgt lub stabos$ciga noworodkéw.

W ciggu pierwszych dni po urodzeniu chorcba prze-
biega u cielat w postaci nmadostrej, posocznicy liste-
riowe]. Przebieg ostry charakteryzuje sie o0golng sla-
boscig, zapaleniem pluc i krwotocznym zapaleniem
jelit. Z punktu widzenia anatomo-patologicznego duze
znaczenie diagnostyczne posiadaja tzw. ,listeriomy”,
tj. male, szarozéite ogniska nekrotyczne wystepujace
w watrobie wzgl. w $ledzionie, mnerkach, ptucach,
weziach chtonnych i miesniu sercowym. Zapobieganie
listeriozie cielat tak w czasie zycia ptodowego jak i po
urodzeniu — wobec licznych Zrodet zarazka i mozli-
wosci zakazen — jest probiematyczne. Biorac ponadto
pod uwage chorobotwoérczos¢ listerii dla czrowieka,
jedynie dalsze badania naukowe mogg wyjasnié sze-
reg dotychczas nie znanych zagadnien i przyczynié
sie do zorganizowania racjonalnej walki z ta choroba.

Coraz cze$ciej notowana jest leptospiroza bydia do-
rostego oraz cielgt szczegblnie w USA, ZSRR, Danii,
krajach batkanskich oraz ostatnio w Niemczech.
Sposrod 50 serotypéw leptospir — u bydia i cielat
wystepujg tylko nieliczne typy. W USA w 98% wy-
wotluje schorzenie L. pomona, a w ZSRR i na $rod-
kowym Wschodzie stwierdza sie najczeSciej L. grippo-
typhosa. W Niemczech zachodnich L. grippotyphosa,
L. icterohaemorrhagiae wzgl. L. canicola wysuwaja
sie na pierwszy plan. Zakazenia sztuczne cielagt szcze-
pem: L. grippotyphosa udaje sie z powodzeniem. Jed-
nakze nasilenie objawévs chorobowych jest znacznie
wieksze po zakazZeniu szczepem pochodzenia dunskie-

go anizeli izraelskiego tego samego typu leptospir.
zakazenie nastepuje drogg per 0s za posreaniciwerni
KAarmy zanieczyszczonej moczem zawierajgcym lepto-
spiry, lub przez blony Sluzowe gifowy 4 Darzadow
piciowych. Mozliwe jest rowniez zakazenie przez
uszkoazong skore.

Leptospiroza .u bydia dorostego moze przebiegac
w postact ostrej konczacej sie $miercig w ciggu s—7
dn lub w postaci subklnicznej, latentnej potgczone]
z wydalaniem zarazka. Ta ostatnia postac wysiepuje
w Niemczech. W nastepstwie zakazen dochodzi do ro-
nien, ktoére ostatnio czesto sg notowane na terenie Nie-
miec i Szwajcarii. Cieleta szczegdlnie wrazliwe oraz
mtode bydio padajg wsrod objawoéw anemii, zoitaczki
i krwiomoczu. Niekiedy przebieg choroby jest tagodny
wzglednie subkliniczny. Rozpoznanie oplera sie na
wynikach badan serologicznych, sekcyjnych i bakte-
riotogicznych. Rezystencja leptospir w mieku jak i w
miesie zwierzat poddanych ubojowi jest minumalna.
Jeanak 'w mie ie zamrozonym jak i w narzadach za-
mrozonych (nerka, watroba) leptospiry moga zachowad
swoja zywotnos$¢ do 15 dni.

Biorac pod uwage antropozoonotyczny charakter
schorzenia, leptospiroza stala sie obiektem pogtebio-
nych badan naukowych, a od 1962 r. na terenie Nie-
miec zachodnich leptospiroza u ludzi podlega cbowigz-
Kowemu zglaszaniu. Z punktu widzenia proifilaktyki —
niszczenie szczuréw i myszy, oddzielne utrzymywanie
roznych gatunkéw zwierzat w pomieszczeniach oraz
ogbina poprawa higieny pomieszczen dla zwierzat mo-
g2g przyczyni¢ sie do zwalczenia leptospirozy bydia
aqrostego i cielgt.

aOstamlm wreszcie waznym zagadnieniem sg cho-
Iogy wywolane przez laseczki beztienowe. Wymienié
tita] nalezy Clostridium welchii, typ A i B, kiore
u clelat cdgrywaja powazng role. W przec,lwier’lswwe
do inniych choréb pakileryjnych, kidére atakujg bardzo
miode cleleta, na te choroby zapadajg cieleta starsze
w wieku najcze$ciej 8—10 tygodni (do 8 miesiecy).
Ostatnio w Finlandii zwrocono uwage na obecnos$é
chorobotwérczych laseczek beztlenowych w pokarmach
dla bydia. Laseczki te stwierdzono w 24%s badanych
préb 1 to zarowno 'w maczce kostne] jak i w koSciach
rozdrobnionych, w maczce wieloryba oraz w koncen-
tratach zywno$ciowych. Dla enterotoksemii cielgt
charakterystyczny jest madostry przebieg schorzenia
z naglym zejsciem $miertelnym bez uprzednich obja-
wow chorobowych. W postaciach ostrych stwierdza
sie objawy ze strony centralnego ukladu nerwowego
w postaci skurczow, niezbornosci ruchu i niezdolnosci
poruszania sie, z zej$ciem Smiertelnym w ciggu 3—7
dni. Zaleca sie stosowanie swoistej antytoksyny oraz
szczepionki.

M. Bertrand — Zakazenia nowo naradzonych cielgt.
Smiertelno$¢ cielgt przy urodzeniu wzgl. w ciggu
pierwszych dni waha sie w granicach 20—30%0. Nalezy
jednak podkre§lié, ze na okres 15 dni po urodzeniu
przypada 7090 wszystkich zej$¢ Smiertelnych. W znacz-
nej wiekszo$ci wypadkow stwierdza sie zakazenia wy-
wolane przez jeden z 7 mastepujacych dropbnoustro-
jow: E. coli,” Streptococcus pyogenes, Diplococcus
prneumoniae, Corynebacterium pyogenes, Pasteurella
multocida, Salmonella i Sphaerophorus necrophorus.

W potowie przypadkéw zakazen stwierdza sie E. co-
li, przy czym grupa (serotyp) 078 odgrywa szczegdlnie
wazng role. Poza tym stwierdza sie grupy: 015, 0115,
08, 09, 0117 i 086.

Salmoneloza wywotana giéwnie przez S. dublin lub
S. typhimurium nie przedstawia wiekszego znaczenia
u nowo narodzonych cielgt. Pneumokokoza natomiast
stanowi powazny problem, przy czym zrodiem zarazka
sg na]czesmej ludzie.

Z wirusow wywotujgcych zakazenie wymienié na‘le—
zy: wirus typu Para Influenza III, ktéry zdaje sie byé
najbardziej rozpowszechniony (w USA i Szwecii w
70%¢ u dorostego bydla oraz w 50% u cielgt), wirusy
grupy P.L.V. (Psittacose — Lymphogranulomatose
Venerienne), wywolujgce objawy mobzgowo-rdzenio-
we i Reovirus (dawna grupa Echo 10), ktérego choro-
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