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POŚWIĘCOI{E NAUCE I PĘAILTYCE WETEEYNAR,YJNEJ
7945 R,. PF;zF]z wYDzI1lŁ WETEBYNARYJNY w LUBLINIEczA§oPI§Mo

ZAŁOŻONE W

JEF"zyrRZY WIŚNIOWSKI

o mozliwościach zwalczenia brucelozy by{ła. w świetle

po'ńao* nauki iobecnie obowiązujących w polsce przepisów
z zakład.u 1ligieny zwielżąt Instytutu weterynarii oraz Wojewódń<iego zakŁadtr Higieny Wetelynaryjnel

w Bydgoszczy
d.oc. dI JEĘZY WIsNtoWsKI

CHOROBY ZAKAZNE l INW^ŁYJNE

Kierov/nik:

Do ponownego zajęcia stanowiska .w spra-
wre zialczania-brucÓlozy bydła skłoniły mnie
trzy pisma okóIne, niedawno wydane przez
ÓÓ!,u.i"*"rrt Weterynarii Ministerstwa Roj-
nic-twa, (8, 9, 10) stanowiące wytyczne,w spra-
*i" ."""'"irienia'bydła szczepionką S-19 i in-
terpretacji wyników badania serologicznego -
" b'o""ató uchwalona ostatnio ustawa o zvlal-
;;""i; chorób zakaźnycin (13, 20), .Wymienio-
,-r" pi.*" okólne, będłce nawiązaniem do ak-
i""ńi"--pu"ujących pcglądów nauki, stanowią

tle obowiązującego jeszcze, Iecz 1uz w
wielu punktach 

- 
zdezaktualizowanego Zatzą-

ar""iu iufirrirt." Rolnictwa z 1951 r, (19) poważ-

"i- "o*"ri"ację 
i dają służbie wetełynaryjnej

*tZil*oS"i takiego pókierowunia akcją z:w_al-

Óania brucelozy, aUy Uyła 9na. zgod,na z obo-
wiązującymi dziś wymaganiaml nau,Kr,

Urt.*Ó uchwalonó przez Sejm w listopadzie
196' r. angażuje słuZbę weterynar_yjną do

współpracy Źe siużbą zdrowia przy tłumieniu
ogrri.t tyóh chorób zwierzęrych, które mogą
bvć przenoszone na ludzi. ustawa ta równo-
cŹeSńle przydaje służbie weterynaryjnej wszy,
,tt i" ="irln.3e 

potrzebne dla skutecznej likn,i-
łac;i r^gt:oZeni^ epidemiologicznego nawet
wówczas,-gdy dana Ćhoroba zulietząt nie jest
objęta weTeiynaryjną us!lw3. o_.zwalczaniu
, iizęau (§§ 1i, Ii_z, 14, 19, 24, 25), ponieważ

właśnie bir]celoza zwierząt jest chorobą, któ*

ra przenosi się na ludzi, a w myśl obowiązują-

"r"h przepisów weterynaryjnych nie mogła

bvć zwaLczana z urzędu, obecna ustarrya o zwal-
;l;ń;a;;b Źa,Uainyclt u ludzi ma.szczegóI,
nie doniosł " 

,rru"r"n,Ó w walce z tą chorobą,

Istotnym momentem, który zadecydowaŁ, że

Dragne ieferat ten opublikować, jest_obserwo-

*rfi" * bydgoskim WZHW pewne jakby nowe

;;tl";i"-iĘ-brucelozy w t-erenie, Notuje się

ilivi;; w "ostatnich miesiącach _ 
stosunkowo

ii"""" or"vpadki poronień potwierdzonych bak-
i"ńroli"Źńie. Swiadczy \9, że pomimo panu-
ir"""rr-t" i owdzie opinii o małym rzekomo
;;;1;;"i; brucelozy dia gospodarki - choro,-

[.-t. nadal stanoói j"dń Ż najważniejszych

"norOU 
hodowlany ch, szczególnie rozpowszech-,

ńio.rą * oborach wielkostadnych,
Jeże\i się porówna pogiądy i postulaty p139d-

.t"*iurr" w^ publikaóiuón przez płacowników
nuur.i r*ięazy innymi i nńj artykuł w Med,
Wet. 1961 r.) (1a) z wnioskami praktycznymt,
jakie wynit<ają z wymienionych przepisów (8,

b, 10, ti;, to"wydajó siq, że 1noż1ą użyć obec-
.ri" !łońi ,,reÓIny" dta scharakteryzowania
irtotrry"n możliwóści ustalenia planu walki
ł iriLaorą. Wydaje się ponadto, że realność
skuteczneg Ó zwalczartia brucelozy tkwi w tym,
iż ugruntówało się przekonanie o bezrvarun-
towł potrzebie uzdiawiania pogłowia bydlę-
cego z uwzględnieniem połączenia_,tej akcji
,7U"lą zwalczania gruźlicy u bydła, Warto
tu również wspomnieć o coraz większej potrze-

bie równoczesnego zwalczania chorób wymie-
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nia i białaczek bydlęcych. Wobec możIiwości
prowadzenia akcji niejako w ramach akcii
przeciwgrużIiczel, nie nalezy obawiać się, ab;7
skuteczna i realna wa],ka z brtłcelozą nrogła
spowodować jakikolwiek wstrząs gospodarczy
(nawet przy uznanilł zasady eliminacji sztuk
zakazonych), lub by wyrnagała poważniejszych
nakładów inwestycy; nych.

Przy układaniu nowego planu walki z brr^-
ce\ozą będzie konieczne przyjęcie, że akcja bE-
dzie prowadzana w okresie kilku lat a wiqr-
zaznaczą się poszczególne etapy, które jednax
nie będą ostro rozgraniczone, a nawet niekie-
dy granice będą się zacierały. Wydaje się, ze
zarysują się trzy takie etapy.

Pierwszy etap to inwentaryzacja brucelozy,
a więc takie uporządkowanie objętego akcją po-
głowia, które doprowadzi do wyróżnienia byd-
ła: a) zakażonego, b) reagującego po szczepie-
niu, c) szczepionego ale już nie reagującego,
d) nie reagującego i nie szczepionego.

Drugi etap to wyodrębnienie na podstawir,,
wymienionego podziału: obór zakażonych, obol
pod kontrolą i ołlór wolnych od brucelozy (w
zrozumieniu Zarządzenia Min. RoI. z l95I , oraz
ptzy uwzględnieniu równoczesności zwalcze-
nia gruźlicy, mastitis i białaczek).

Trzeci etap, to utrzymanie stanu faktycznego,
a więc zabezpieczenie bydła zdrowego: czyn-
ne w formie szczepienia, bądź bierne w for-
rnie odpowiedniego urządzenia warunków śro-
dowiska. W tyrrr etapie nastąpi likwidacja obór,
zakaż.onych, gdy młodym zdrowym sta,dem bę-
dzie rnozna zastąpić dawne, zakażone.

W układaniu nowego planu walki z brucelo-
zą u bydła, zapewne celorve też bądzie rozwa-
żenie pewnych ogólnych zasad, które próbuję
omówić w następujących rozdziałach.

Zadanie }ikwidacji brucelozy
u bydła spoczywa wprawdzie przede wszyst-
kim na służbie weterynaryjnej, jednakże nie
można przy jąć wyłączne j je j odpowiedzialności
za skuteczność akcji, jeżeli nie zobowiąże się
do ścisłej współprac;, służby zootechnicznej,
a nawet służby zdrowia. Przy tak postawionym
zagadnieniu, lekarz weterynarii przystępuje
dopiero wówczas do działania w terenie, gdy
ma zapewnioną daieko idącą pomoc ze strony
właściciela czy dysponenta zwierzęciem, a wa-
runki środowiska przygotowane zgodnie z wy,
mogami o,dpowiednich przepisów o zwalczaniu
choroby zakaźnej i zaraźIiwej u zws"etząt i Iu-
dzi. Wobec tego praca terenowego lekarza
weterynarii powinna być poprzedzona odpo-
wiednią propagandą zorganizowaną ptzez
współpracu j ące służby (oświata tolnicza, oświa*
ta sanitarna, doszkalanie weterynaryjne) oraz
takim postępowaniem inwestycyjnym, aby by-
ło zapewnione minimum wymaganych warun-
ków sanitarnych, BHP i chowu.
Elirninac ja zwietząt zakażonych

i odbudowa hodow]i z pogłowia
wolnego od brucelozy to podstawowa

64)-

droga zlikwidowania brucelozy u bydła. Każ-
da inna metoda - w świetle panujących po-
giądów nauki - nie jest skuteczna, a w każ-
dym razie nie prowadzi szybko do celu. W"v-
daje się, ze w obecnych warunkach należy vr
okresie I, tj. inwentaryzacji położyć nacisk
na serologiczną ocenę indywidualnych krów.
Ta bclwiem ocena będzie decydować o uznaniu
typu danej olrory. Jest zrozumiate, że w prak-
tyĆe rzadko ł:ędzie to pogłowie zupełnie jed-
no]ite. Jest przeto oczywiste, że w oborze np.
zarnkniętei wskutek bardzo z:nacznego odset-
ka sztuk zakażonych brucelozą, sztuki szcz?,
pione muszą być iuz w tei oborze zattzyrmane
i z punktu rvidzenia hodowlanego są stracone.
Toteż tabela iII podaje terminarz badań sero-
Iogicznych w uięciu całych obór a nie indywi-
dualnie.

Ponieważ daszczętna eliminacja sztuk zaka-
żonych wobec znacznego nasilenia brucelozy
w oborach wielkostadnych byłaby zbyt wiei-
kinr wstrząsem gospodarczym, dlatego połą-
czenie akcji zw-alczania brucelozy ze zwalcza-
niem gruźlicv wydaje się iedynym na tazie toz^
wiązaniem. W ten sposób w gospodar-
stlvach tvpu A (okreśIenia wg symboii
przyję_tych w akcii zwalczania gruźlicy) obsadą
byłoby bydło wolne od gruźlicy i od brucelo-
zy (szczepione S-19 lub nie, zależnie od zagro-
żenia bruceiozą), W gospodarstwac}i
t y p u B należałoby ptzy badaniach na gruźLi-
cę uwzględnić róu,nocześnie wyniki badań na
brucelozę i wóu,czas w dane,i oborze mogłyby
być dopuszczonę jedynie takie krowy, które
wprawdzie reaguią serologicznie ale w typie
reakcji poszczepiennej, Iub krowy w trakcie
usta}ania u nich tego typu reakcji serologicz-
nych. Ale gdyby zaistniała konieczność uznania.
obory za" tzw. oborę pod kontroią, a wśród
danego pogłowia byłyby wypadki poronień na
tle Bruceila, to taka obora, pomimo elimina-
cii sztuk roniących, nie powinna stać się -nar,vet przy dobrych wynikach z odczynem tu-
berku}inowym -- oborą gospodarstwa typu A.
W gospodarstwach typu C dopuszczo-
no by 'bydło zakażone brucelozą, jednakże od-
izolowane, razem z tuberkulinododatnim, przy
zabezpieczeniu zdrowego,bydła i oddzielnego
wychowu młodego bydła. W gospodarstwach
tego typu przewidziane byłyby obory pod tzw.
kontrolą, tj. szczepione szczepionką S-19 ptl
wyeliminowaniu sztuk zakażonycl,1 brucelozą.
Wreszcie w gospodarstwach typu D
przebywałoby bydło zakażone brucelozą. W ta-
kich izolatorach jak typ D, ptzy takiej obsa-
dzie bydtręcej, nalezałoby krowy zakażone gtuż-
licą lecz wolne od brucelozy, zaszczepić S-19,
Łicząc się jednakże z pew,nvmi stratami eko-
|nomicznymi, jakie zaistnieć mogą wskutek
zakażenia się wzajenrnego brucelozą lub gruź-
licą. Te straty i koszty szczepień ochronnyclr
najprawdopodobniej będą niewspółmiernie ni-
skie łvobec korzyści, jakie niesie szybsze wyeli-
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minowanie sztuk zakażonych. Wydaje się tez,
ze w wypadku poronienia potwierdzonego bak-
teri:ologrcznre lub wykazanra siewstwa za po-
mocą baoania mleka, krowy takie powinny
być nezwzględnie sKlerowane na tzeż, gdyz
nreujawnienie ich lub pozostawienie moze w
świetle ustawy o zwalczaniu chorob zakażny,c,łl
rudzi obciązac służbę wet. jako nie lrkwidują-
cą ogniska stanowiącego zagrozenie epidemlo-
1ogiczne.

Zabezpie czenie pogłowia przed
zakażeniem bruce Lozą - tam gdzie
istnieje zagrożenie - winno być przeprowa-
ozone za pomocą jecinokrotnego szczepienia ży-
WYffi, oslarjlonym i niezjadliwyrn szczepem,
opracowarlyTn prz:ez Bucka, czyli tzw. szcze-
pronką s-ry. JeSt to metoda prawie w całym
swiecie uznana za najskuteczniejszą. Zabez-
preczenie uą szczepionką jest je_dynie wówczas
s<uteczne, goy zawlera ona żywe zarazki i w
oopowieo,niej rtosci, stąd tak konieczne rygo-
rystyczne przestrzeganle terminu ważności,
warunków przecl}owania i dokładnego lozpro-
wadzenią osaou w ampułce przez wstrząsa-
nie *).

Drugim nieodzownym warunkiem skutecz-
nego oziałania szczepionki jest równoczesne
zorganlzowanie środowiska w ten sposób, by
byoło szczepione było jak najmniej narażone
na zakażenie (ti); wreszcie wazną rolę odgrywa
wiek. Szczepienie zbyt młodych sztuk (poni-
żej 6 mies.) 3est niecelowe ze względu na brax
zdolności organizmu do tworzenta odporności.
O ile pierwszy warurrek tj. jakość szczepionki
jest zagwarantowana wobec wprowadzenia do
handiu szczepionki liofilizowanej, a warunek
ttzeci, tj. wiek, łatwy jest do przestrzegania,
to warunek drugi, tj. unikanie kontaktu z byd,
łer.rr zakażonym natrafia na największe trud-
ności. Trzeba bowiem równolegle ze szczepie-
niem prowadzić odosobnienie i eliminaćjE
sztuk zakażonych i zabezpieczyć minimum po-
trzebnego standardu higieny.

Długotrwałość odporności nabytej po szcze-
pionce S-19, po jednokrotnym szczepieniu, któ-
re w pełni wystarcza (gdyż wykazano, że szcze-
pienie dwu lub trzykrotne, jak to niekiedy
zalecane jest przy szczepionkach zabitych, nie
podnosi poziomu odporności) - nie jest ściśle
określona, a podawana różnie przez tóżnydrl
autorów. Jest to zrozumiałe jezeli weźmie się
pod uwagę, że szczepionki pochodzące z róż,
nych zakładów produkcyjnych mogą się znacz,
nie różnić. Ponadto stwierdzenie stopnia i dłu-
gotrwałości odporności jest trudne i bardzo
kosztowne, a więc możliwości wykonania do-
świadczeń na dużym, bardziej miarodajnym
materiale są ograniczone. \,V badaniach takich
musi się bowiem stosować zakażenie zjadli-
wym szczepem bydła uodpornionego, gdyż jak

wiadomo, ani aglutynacja ani odczyn wiąza-
nia dopełniacza nie informują o stopniu od-
p,orności. Nie można przeto prz.y ujemnych
odczynach wnioskować o braku odporności, Iulr
przy dodatnich o jei wywołaniu. Dodatnie ocl*
czyny po szczepieniu są odpowiedzią na obce
ciało (antygen), iakim jest wprowadzona pod-
skórnie szczepionka. Wyznaczanie długotrwa-
łości odporności (w Polsce badań takich nie po-
dejmowano) jest zależne również od warun-
ków wykonania doświadczeń m. in. wpływ wy-
wiera rasa krów, odzyrvianie itp.

Wszystko to sprawia, że wielu autorów po-
daje rózne dane, zwykle określając czas trwa-
nia skutecznej odporności ilośclą okresów cią-
żowvch, a nie w latach. Autor szczepu 19,
Buck oceniał odp,orność na dwa okresy cią-
żowe.

Wytyczne Departamentu Wet. Min. RoI. prze-
widują powtórne szczepienie po 5 latach i za
podstawę biorą wytyczne WHO i najbardziej
rn yczerpujące prace badawcze (na 500 kro-
wach), jakie przepro,wadził w Anglii McDiar-
mźd, któty również uznaje okres pięciu ciąży
za czas trwania odporności (11). Jeżeli więc
pierwsze szczepienie nastąpiło w wieku 6-9
mies., to powtórne szczepienie jest immunolo-
gicznie uzasadnione po piątej ciąży, a następ-
ne po następnych pięciu. Natomiast wytyczne
I)epartarnentu Wet. Min. RoI. mówiące o nie-
bezpieczeństlvie powikłań w obrazie serolo-
gicznym uniemożliwiających właściwe komen-
towanie wyników serologicznych po tzw. re-
wakcynacji, przestrzegają przed irnmunologicz-
nie zupełnie nieuzasadnionym asekuranctwem,
spotykanym niekiedy w terenie, zwłaszcza w
oborach hodowlanych, w których niektórzy
lekarze wet. odwazają się szczepić bydło np.
3 tazy w ciągu 2 lat, co osobiście miałem moż-
ność obserwować. Takie doszczepianie zupełnie
nie podnosi odporności, powoduje nienormal-
nie przebiegającą reakcję serologiczną, wsku-
tek czego wartość diagnostyczna (zwłaszcza od-
czynu wiązania dopełniacza) jest przekreśIona,
Nie jest ponadto wykiuczone, że póżniejsze ba-
danie serologiczne takiego zwietzęcia, gdyby
np. zostały zagubione o nim dane, mogłoby do-
prowadzić do mylnego uznania krowy za zaka-
żoną na podstawie takiego ukształtowania się
ohrazu serologicznego, jaki charakterystyczny
jest dla zakażenia. A więc nawet i z t"vch wzglę-
dów doszczepianie (za częste) nie jest wskaza-
ne (16, 18).

Wychów rnłodzieży wolnej od brucelozy, Da-
wet pochodzącej z obory zakażonej, jest możli-
wy *), jezeli stworzy się odpowiednie warunki
środowiskowe 8,warantujące, że zataza nie zo-
stanie zawleczona. w takich okolicznościach
szczepienia są zbędne. Pod pojęciem warun-
ków środowiskowych rozumie się wszystkie

*) Autorzy radzieccy za zupełnie bezpieczny ,Wiok odsadza-
nia cieląt oil stada uważ,ają okres do 2 tygodni od urodze-
nia (5)"

*) zalecana przez 'WI{o ilość żylvych bakterii
w dawce szczepionki w}rnośi 60*80 (co najmniej 50)
dów (5).

zawarta
miliar-
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czynniki, które wpływają na organizm dodat-
nio lub ujemnie. W epizootiologii brucelozy
głównym Tezerwuarem bruceli jest bydło, a na-
turalne źródło jakim jest dzika przyroda raczej
w naszych warunkach nie odgrywa roli. Nloże
ono natomiast mieć duże znaczenie dla zaullę-
czenia brucelozy do chiewni (tak np. w środko-
wej Słowacji wykryto zawleczenie brucelozy
przez zające) (2). Jeżeli więc wykluczony jest
ten moment epizootiologiczny tj. zagtożenie
ze strony zakażonego bydła, to wówczas szcze,
pienia nie są potrzebne. Natomiast, gdy wa-
runki nie gwarantują wykluczenia zetknięcia
się z bydłern zakażonym nawet w pośredni
sposób, tam zawsze zabezpieczenie szczepion-
ką jest celowe. Ale i wówczas nie można jej
przypisywać niezawodności, jezeli bydło jest
narażone na zakażenie w szczegóInie drastycz-
ny i długotrwały sposób. Obserwowane w Po1-
sce przypadki tzw. przełarnania odporności po
szczepieniu i stąd często zbyt pochopne wycią-
ganie wniosków co do rzekomo małej skutecz-
ności szczepionki, spowodowane są zapewne
tym, że po zaszczepieniu pomija się drugi i nie-
odzowny warunek skuteczności, jakim jest do-
datkowe zabezpieczenie szczepionego bydła
przez odpowiednie warunki. Warunki te --
jak wiemy - w typowym gospodarstwie ro1-
nym pod względem sanitarnym pozostawiają
wiele do życzenia; bydło szczepione bardzo
często przebywa stale w jednym poYnieszcze-
niu z bydłem roniącym wprost w oborze na sta-
nowiskach; wszystko to wpł;zwa na narażenie
na zakażenie taką ilością pełnozjadiiwych bru-
celi i w tak długim czasie, ptzy tak niekiedy
niskim poziomie kondycji immunologicznej (od-
norności ogótnej nieswoistej), że poziom od-
porności wzbudzonej szczepionką jest zbyt
niski, aby przeciwstawić się warunkom inwa-
zji bakteryjnej - tym bardziej, że po,szcze,
pionce S-19 obserwuje się negatywną fazę trwa-
jącą ok. 2 tygodni (a). Nie można szczepionce
przypisywać właściwości cudownego środka za-
bezpieczającego.

'Wytyczne Departamentu Weterynarii prze*
widują wreszcie, że w pewnych wypadkach,
gdy przychodzi do ataku brucelozy (atakiem
nazywają Amerykanie i Anglicy faię poronień
wybuchającą w oborze nagle, jako objaw bru-
celozy pierwotnie lub wtórnie ostrej) całe po-
głowie w wieku od 6 miesięcy wzwyż można
przeszczepić *), nie czekając nawet - dl.a zwięk-
szenia operatywności terenowej służby wetery-
naryjnej - na wynik badania serologicznego.
Z punktu widzenia nauki można by polemi-
zować z takim stanowiskiem, ponieważ szcze-
pionka u krów zakażonych jest już zbyteczna
a nawet może być szkodliwa (4). W patogenezie
brucelozy nie występuje zjawisko, obserwo-
wane w chorobach wirusowych, kiedy to za,

*) 'Wytyczrre Dep. Wet.
uzyskaniu apro,baty woj.
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z 1962 uwzględniają Szczepienia po
Lekarza 'Wet.

razkiem niezjadliwym szczepionki można za-
blokować komórki wrażliwe i zabezpieczyć
przed wirusem zjadliwym (interferencja). Po-
nadto dodatkow-e wprowadzenie żywych zataz,
ków do już przepełnionego nimi organizmu
moze wywołać zaostrzenie pfocesu chorobo-
wego oraz silne reakcje poszczepienne (4), od-
bijające się m. in. na utracie pewnej ilości
mleka. Ponieważ jednak w praktyce są ko-
nieczne pewne uproszczenia (o których mówię
niżej) zalecenie przeszczepienia całego pogło-
wia podvktowane jest przesłankami praktycz-
nymi. Zwiększa się prawdopodobieństwo nie-
dópuszczenia do poronień u krów (7). Niemniej
wystąpienie takich poronień w oborze ma nie-
odwracalne konsekwencje. W świetle bowiem
dzisiejszych poglądów nauki nie może mieć
żadnego praktycznego znaczenia tak zwane
.,samowyleczenie", pod którym to terminem
dawni praktycy okreśIali takie przypadki, lv
których pomimo przejścia brucelozy w formie
poronień, g, późniejszych latach krowy dawa-
ły normalne i zd,rowe cielęta (tzw, wtórnie
przewlekła postać hrucelozy lub postać utajo-
na, gdy nawet reakcje serologiczne są ujem-
ne). 

-Omawiane wytyczne Dep. Wet. jasno da-
ją temu wyraz podkreśIając, że nie można zja-
wiska rzekomego samowyleczenia uznać za
istotne uwolnieńie się organizmu od bruceli.
Jest to szczególnie ważne, gdyż wśród krów
które dotknięte są brucelą w formie wtórnie
przewlekłej lub w formie utajonej (ujemn;z
wynik agt. i ou,d) wykrywa się pewien odsetek
siewców bruceli (zwykle wydalanie z mlekiem),
na co zwracają uwagę Szwajcałzy (1) i Niem-
cy (12). Trzeba więc przyjąć, że krowy zaka,-
żone, które poroniły, a także bydło stale na-
rażone na zakażenie tj . przebywające w na-
szych raczej typowych, nieodpowiednich
pod wzgiędem sanitarnym warunkach,
n i g d y już nie moze być uznane za wolne
ód brucelozy.W śvrietle tych poglądów nauki
upada koncepcja tworzenia po pewnym cza-
sie z obór zakażonych, obór wolnych od bru*
ce|ozy, koncepcja wprawdzie zawarta w Za-
rządzeniu z l95I r., ale wyjaśniona ostatnio
przez w7rtyczne Departamentu Wet.

Rozpoznanie bruceIozy - meto-
dami laboratoryjnymi - jest zasadniczym mo-
mentem zwalczania. ponieważ wiadomo
podstawie znanych nam już danych - że bru-
ceIoza rozpowszechniona jest silnie i przede
wszystkim w oborach wielkostadnych, dlatego
badania rozpoznawcze muszą być masowe. Po-
mimo tego, że od dawna za klasyczną meto-
dę uznano aglutynację, nie wystatczy ona do
uporządkorvania ewidencji brucelozy; trzeb,i
równocześnie wykonywać odczyn wiązania do-
pełniacza. Spostrzezenia nad wartością tego
odczynu są cenną zdobyczą dla praktyki i wy-
pływają z najnowszych badań naukowych, któ-
re Departament Wet. w'pełni uwzględnia w
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swoich wytycznych. W dalszym jednakże eta-
pie walki z btuce|ozą nawet takie badanie se-
iologiczne nie wystarczy i będzie ttzeba zasto-
sowić odczyn antyglobulinowy (17). We wszyst-
kich tych odczynach ttzeba wyznaczać miana,
tzn. nastawiać niekiedy jedną próbkę surclwi-
cy w trzech rzędach po kilka razcieńczeh. Jed-
nakże i te badania serologiczne będą wystar-
czające tylko do pewnego czasu. Wówczas gd;r

iuż jedyną troską będzie utrzymanie pogłowia
ń stanie zdrowia, trzeba będzie zaosŁrzyć kry,
teria ocenv i sięgnąć do badań bakterioiogicz-
nych. Wszystko to sprawia, że WZTJW, na któ-
rych spocŻ_ywa c ały ciężar rozpoznania, or1-

grywają rolę jednego z głównych ogniw uzy-
stinia realnych efektów w walce z brucelozą,

W takich proporcjach współpracy terenu z
iaboratorium, WZHW musi być wystarczaiąco
operatywny, a więc musi dysponować odpo-
wiednią ilością personelu. Trzeba z calym na^

ciskiem podkreślić, ze w swoistvch warunkar:h
pracy 'WZHW, stałe przeciążanie pracą możt,
ipowodować, że personel wprawdzie wvpełni
nałozone zadartia, ale w takim pośpiechu, że
może stać się to kosztem dckładności, tj. na-
czelnej zasady pracy tego t5lpu. Fonadto nie
rnoże być nadal tolerowany dotychczasowy
zwyczaj przesyłania z terenu całego wojewódz-
twa wszystkich prób równocześnie i to dwa
razy w roku. W okresie kilku tygodni WZHW
musi zba,dać rviele tysięcy prób krwi, mając
mało prób krwi do badania w pozostałych mie-
siącach roku. Badania serologiczne muszą b_vi:

dokon;złvane rytmicznie w ciągu całego roku.

Okresowe badania seroIogiczne
_. są zarówno z punktu rvidzenia nauki jak
i praktyki zasadniczą podstawą walki z bru-
celozą, gdyz dostatczają wyników iakie w te-
renie lekarz powinien wykorzystać dla upo-
rządkowania pogłowia, co mu pozwoli w da1-
szych etapach na eliminację sztuk zakażonycŁl.
w nasz5zch warunkach, ponieważ zasadniczo
dopiero przystąpimy do racjonalnej i nowo-
czesnej ewidencji brucelozy u bydła, wystar-
czy na razie oprzeć te badania o aglutynację
i odczyn wiązania dopełniacza, stosowane i in-
terpretowane łącznie. Szczegółową charaktery-
stykę przebiegu odczynów po szczepieniu w
odróżnieniu od zakażenia, otaz komplikacje
w obrazie serologicznym następujące po szcze-
pieniu parokrotnym (nie mylić ze szczepie-
niem po wygaśnięciu odporności) opublikowa-
no w Medycynie Weterynaryjnej (3, 14, 15,
18). Z publikacji tych wynika, ze dla zoriento-
rvania się w charakterze reakcji trzeba wyzna-
czać w obu odczynach miana, celem śledzenia
dynamiki poziomu przeciwciał oraz wiedzieć,
że niekiedy rozpoznanie mozna uzyskać dopie-
ro po kilku kolejnych badaniach, interpretując
wszystkie wyniki łącznie, Schemat takiej in-
terpretacji zawatty ,iest w tabeli II. Zasadni-

czą cechą reakcji poszczepiennych (po jedno-
i<rótnym szczepieniu S-19) jest pojawienie siq

aglutynin i ciał wiązących dopełniacz 7uż w

t<itt<a dni po szczepieniu, osiągnięcie maksy-
malnego póziomu w około 14 dni po szczepre-

niu. przy czyn prawie nigdy miano w odczy-

"i"'ririąŹr"la 
aoielniacza nie przewyższa rnia-

,r" 
"gt"ty"acyinego. 

Vy' obu odczynach (prz;,

,r*kr"vń*i"yń 
"pońo^ie) miano sięga naiwyżej

i,rOOb, a okres tego maksimum jest.krótkt, Za-
;ik;;l; ;;;uoi-"iił typu agltltynin i wiążących
e;p;ł;i";" zal.eży dd wieku zaszczepionego

"#i"""ę"i". 
Im sŹtuka młodsza, tym_ zanikanie

;i;;;; obtr od-czynach .sz;zb.sze, 
zdarzają się

nrzvpadki uiemnego wyniku już po 3-4 mic-
Jri*irr. Gd), natJmtas7 zaszczepione zulierzę
]"-.t aororł", ag}utyniny mogą być wykazywane
nrzez wiele ńiesięcy a nawet 1at po szcze-

;i;t", *vkur.,,ią" iełnat< niski poziom, Odczvn
irdr"r, 'Óop"ł"irÓ" a zanika z reguły wcześ*

"i"'i-" 
.X.es (t rot) podany w wytvczn,y'h (l)

jest przyiętv z dużym za.pase.m bezpreczen-

,i*u.'rł'"'naszych ba'daniacń odczyn wiązania"

il;i"ir; u'bydła szczepionego w wieku do-

;;Ślń zanikał w ciągu B-tO miesięcv, ry y{-
padku zakażenia naturalnego obserwu;e sIę zu-

oełnie oCmiennv przebieg reakcji, Aglutyniny
iciała wiążące dopełniacz są wykazvwa:ne przez

wiele lat, przy czym miano odczynu wiąza-
nia dopełniacza prawie z reguly ptzewyzsza
*iu"Ó'rgr"tvnacyjne, Obserwuje się _wahania,
*^,"iu"ir, 

'bądż" 
związane z porą roku, bądź

;'"k;;;- ciażv. Oqótnie można przyjąć, że ma-

il;;]"; miana obserwuje się w okresie poro-

Ou tut poronienia, przy czyrr. nierzadko wvso-

r."SZ-'rięJ" 1:3200 1.,6" yzyżei, chociaż w tvm
c"a"je równ-ioz czesto miano może na krótko
*""g?l"' ,|,uiikrć (przet,iduie się to_w odnoś-

,ro".-t 
-p"""pisach 

normuiącY_ch przesłanie prób

r.*r*T Óa róniącei krowv), Natomiast okresowe

"nniZ.,"i" sie" póziomu aglutr7nin i_ ciał wią-
;ą.""łl clopełniacz spotvkane jest i_esienią, Po_d-

ki"gia trzeba też i to, że wvśokość miana obl"t

oJ"rv"a* nie ma znaczenia przy rokowaniu
Ó--,J-ono.""rriu ciąży. adyż są cŻęste_ przypadki,

;d" ;;;;;tosunkówó bardzo wvsokjm mianie
r..Ó*" rodzi normalne cie]e, a rnoże_ poronić

;;;;"Ń;;ach stosunkowo niskich, Wszystko
łoł.t""rie, że w wypadku stwierdz.enia reak-
cii cł, u ruktervstvcz nyółl at " zakażenia, zwierzę,

io iOpo*i"dnim trwałr,m oznakowaniu, ulega

iń" riłUaa,cii albc, odizolowaniu i nigdy_ juź

nie może hvć (nawet przv uiemnych wynikach
serologicznych, gdybv p_oźniej one się z]awl-
ivi 

"rńu"u" 
za' zdrów:e. Gdy stosuje się szcze-

pi""i" wielokrotne szczepionką S-19 \M stosun-

lowo krótkich odstępach czasu (np, 3-krotne
szczepienie w ciągu 2 IaŁ), ryóycla9 obraz sero-
i;;i";y może ui<lztałtować się jak przy zaka-
Zńiu tj. odczyn wiązania dopełniacza może dłu-
go nie zanikać, a niekiedy miano jego prze-
wyższa aglu.tynacyjne. Stąd przewidziane w
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wytycznych Departamentu zaniechanie badań
serologicznych w takich przypadkach, gdyz nie
dadzą one prawdziwej informacji. Oczywiście,
że takiego szczepienia nie należy stosować.

!V miarę postępuiącego porządkowania ewi-
dencii i przeprowadzanej segregacji bydła za-
każonego od szczepionego winny być zaosttzo-
ne kryteria rozpoznawcze przez powiększanie
zespołu odczvnów diagnostycznych.,Ponieważ
ani odczyn wiązania dopełniacza, ani odczvn
aglutvnacyjnv nie wykrywaią przeciwciał nie-
kompletnych. które ,iak wiadomo mogą prowa-
dzić do w_rzników fałszywie ujemnych - ttze-
ba 1uż przewidzieć potrzebę wprov.zadzenia
odczynu antvglobulinowego, tym bardziei, że
posiada on duże znaczenie przy rozróżnieniu
bydła zakażonego od szczepionego. Odczyn telr
iest już metodycznie całkowicie opanowany
(17I i w swoim czasie będzie można go wpro-
wadzić.

Na]eżv się tez liczyć, że zesp6ł diagnostl,cz-
nv trzeba będzie powiększyó o badania bakte-
riologiczne, ptzy czyrr' za granicą uznano, ża
stosunkowo najwyeodniejsze i najprostsze dla
wvkrycia siewców bruceli iest bakteriolo-
piczne badanie mleka. Wvdaje sie natomiast,
że serologiczne badanie mleka - 

jak ta już dzi-
siaj uważa wielu badaczv - 

jest mniei przy-
clatne (próba ABR': pierścieniowa), gdyz nie-

zbyt nadaje się ono do oceny indywidualnei,
a właśnie ocena indywiduąina przewidziana jest
w programie walki z brucelozą. Badanie na
lrrucelozę innych zwierząt gospodarskich (psóu,,
koni, owiec, kóz, drobiu i świń) stanie się po-
ttzebą dopiero wówczas, gdy służba weteryna-
ryjna upora się z brucelozą by,dła. Zdaniern
wielu autorów głóv,znym żródłem zakażenia
bydła pałeczkami Brucellcl jest bydło zakażone,
a nie inne gatunki zwierząt, przy czym ptze-
waża w Polsce Brucella abortus najbardziei
zjadiiwa dla bydła. Ciekawe dane z badań
radzieckich o zmienności typów pał. Brucella
i zmiennej inwazyjności cytuje KróIak (4).

Wsk azania do prze pro\Madzenia
badania serologic zrrego kształtują
się zaleznie od zarnierzenia lekarza weteryna-
rii kieruiącego próby do badania. Przeto głów-
ną zasadą nie może być wykonanie okresowych
badań dla celów sprawozdawczości, ale wpierłv
postawienie sobie celu. Wobec tego naipiervr
trzeba mieć właściwy obraz sytuacji epizoo-
tycznej w terenie, posiadać teoretyczne wia-
domości o tym, jakie informacje może dać ba-
d,anie serolagiczne, oraz jak się przedstawiają
techniczne mozliwości realizacji wniosków ja-
kie lekarz wet. w terenie zdolny iest z uzy-
skanych wyników wyciągnąć. Dla przykładu:
w oborze, w której dotychczas bydła nie po-

Tab. 1, Schemat planu walki z brucelozą u bydła

ZOOTECIJNICY LEKARZE WETERYNARTI -- , LEKARZE MEDYcYNY

\1
\ I. AKCJA PROPAGANDOWA /

\ (Oświata Rolnicza, Oświata Sanitarna, Szl<olenie) ,/
Informowairie osób i instytucji zainteresowanych o: 1

- zakaźnym i zaraź7iwym charakterze brucelozy dla ludzi i zwierząt domowych,

- strataclr gospodarczych (stratach w przychówku iub osłabieniu jego zdrowia, obniżeniu się jakoŚCi
i ilości mleka, jałowości krów)

II. ORGANIZACJA ŚRODOWSKA
(przy zwa7czaniu brucelozy w oborach wielkostadnych)

Wprowadzenie wtaz z współpracującymi służbami należytych warunków sanitarnych i bhp zabezPie-
ezijących zgodnie z obowiąŻającymi bizepisami zwierzęta i obsługujący je personel, 

_ 
oraz kontrola

tycń' warun-ków względnie 
"egŻÓIiwowinie sankcji ,wynikających z odnośnych zatządzeit, 1M tazie

stwierdzanych uchybień.
Zaptowadzenie kart zdrowia bydła i trwałe oznakowanie sztuk szczepionych otaz zakaŻonYch.
Za,bezpieczenie właściwego odchowu młodzieży,
Kontrola migracji bydła, zakupów, impońów itp.
Ochrona bydła przed zawleczeniem choroby ptzez inne zwierzęta.

l

l
III. ZWALCZANIE

a. Eliminacja sztuk zakażonych (ubój lub ptzerzut do obory zł.ożonej
b. Stałe sukcesywne szczepienie dorastającej młodzieży w oborach, w

b.
c.
d.

wyłącznie z krów zakażonych)
których szczepienie takie zarzą-

dzono
c. Okresowe badanie serologiczne i praktyczne wykorzystanie jego wyników: badanie bakteriologiczne

w przypadl,,ach przewidzianych odnośnymi przepisami
d, Skoordynowanie akcji z akcją zwalczania T.B.C,
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Tab. 2.' Interpretacja
Zwietzę należy

wyników badania serologicznego
uznać za I. Zakażone

Wiarygodire dane wywiadu
I1ość badań
niezbędira

dla rozpoznania
Uwagi]

i

l

+
+
+

ZwykJ,e miano w obu odczynach
wysokie, najczęściej w owd wyż-
sze niż w agl

1: 100
iub

wyższe

1 :200
lub

wyższe

Wiadomo, że zwierzę było 1 raz
zaszczepione S-19 w wieku 6-9
mies. przed co najmniej 2 laty

Wiadomo, że zwierzę było 1 raz 
I

l Zaszczepione S-19 w wieku ponac 1 t 
,

3-.-4 l W koi"jny.h badaniach okreso-
koleirre ,badania' wych miano utrzymuje się na
Lseroiogiczne prze-|stałym poziomie (zwykle wyso-
|prowadzone w ok- kim) lub wzrasta,
li"niu r roku (od|Zwykle miano owd wyższe niż
|O"ty l hadania) |w agl

danych

Zwi.etzę należy formalnie uznać za IT. Szczepione (jednorazowo S-19)

bl"l d

l

]

l .r"Zuti nie zachocizi przypadek po-
]dany powyżej tj. I-2 1rĘ_łŁ__

jak I-4

.)znaczenia: agl : odczyn aglutynacyjny
owd : odczyn wiązania dopełniacza

Urł,agi ogólne:

- W pierwszym etapie tworzenia obór zakażonych albo pod kontrolą lub rvolnych od brucelozy, d1a

ostatecznego tozpoznaria serologiczneg;;;ykil;i";ńó"; bęaą trzy 1ub więcej badań. NajczęŚciej wY-

starczy na to 1 rok obserwacji seroiogicznych.
_ Ujemny wynik badania (przy :"anor..oiivfi tadaniu) w obu odczynach nie moŻe wYkluczaĆ brucelozY'

_ ifr""ń*'r"l;; ry'i":*"'ń;łr?#","i-Łl§"iń"ło -i".odajne, należy traktować (szczególnie przy owd) jako

_ {ii???X'Ł*:.fl"}"rYłr:-%5§jt11?".""owego badan :,a (1-4,,II-3) ostatec zne tozpoznanie należy oprzeć. na

łącznej interpretacji uzyskalrych *v.11.ó.,iiJffi;;h 'b".o"l i;r6i;;i; Jy"ańiti miarr obu odczynów),

Tabela nie uwzględnia bydła wielokrotnie szczepionego i d"t;;;;-i;iino-b"aania surowicY krwi bydła'

dzielono na zakażone i reagujące po szczepie- nie ma celu częste badanie Pvdła ślvieŻo 
"'|_'?_

niu, potrzebne jest oczywiście badanie caiego piolego,. gdyz kontrola serologiczna ma :_ĘlT_
pogłowia. Gdy na po-dst"awle tego badani; ffi_ 'azie. iyixó prT]^1ŁlT9ść przebieg,u odczynov;

oaiętni się (1ezeti- to będzie ńożiiwe już p_o a nie poziom odpornoscl,

pi"i*r"y*"ba"daniu) sztuki zakażone, to'p9 ii! zupółnie inaczej przedstawia się kontrola
ir*,ułyń oznakowaniu można ich już więcej bydła szczepio.nego, gdy_ jest ono nalażone na

nie badać seroiogicznie. Jezeli *yniki pieiw- iiiazenie. 'Wó*Óruu- ialóZnie od PanującYch
szego badania jeJzcze nie upowainiają do po_ warunków (urvzglednienie wszystkich.momen_
staivienia rozpóznania, to dane sztuki'badam5" tów stressov;ych) badanie powinno być cz_ęstsze

,, koleinych' badaniach okrescwych. Bydłb itv* ""ęrt.ze', 
i-,. bardziej zwielokrotnia się sto-

zid,entyiitlwane jako szczepione, jeżeii nie bę- §i'"r, ,r"ruZ"i,la na za}iażenie), abY wYkrYĆ

dzie # sposób drastyczny ń"r""or," na zakaże- wszystkie zwierzEta. które wYkazują serologicz"
nie, wystar czy badaó w iakich odstępach czasu, nie wyniki przcmawia jące za zakażeniem wsku_

ab5, przekorr"e .ię o prawidłowyrrr_ obniżanirł tek bądź 1,,rŻełam;:nia odpornoŚci,bądŻ zaszcze-

się miana w aglutynacji, a więc w rok po szcze- pienia ju,ż w stanie zakaŻenia 1ecz w okresie

pieniu oraz, w 2 lata po ."crópiuniu" Podobnie Lraku feszcze atr<t5rwności sero}ogicznej, BYdło

' 
4 Wiadomo, że zwierzę było 1 raz

'szczepione S-19 (znarra data)

- | i-]- 'rviaOomo, Z" ,*iu,,ę Uyło t ",,I r, l - | szczepione S-19 (znana data) _

' l + l+.+-l;aar,,y.n, ]ub wiadomo, że
| |zwierzę bylo 1 raz szczepione S-19

l + l t-._t - Jmniej triż przed rokiem

]-],ll

6ąz
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w oborach wolnych od brucelozy, nie szczepio-
ne lub zabezpieczone szczepionką S-19, należy
badać 2 tazy w roku, co 6 miesięcy. Jak czę-
sto należy badać bydło, przy ocenie nie indy-
widualnej lecz przy traktowaniu całego pogło-
wia obory jako jednostki uwzględnianej r,v dal-
szych etapach walki z btucelozą, podaje tabela
III. Trzeba prz5z tym jasno zdać sobie sprawę,
że wytyczne Departamentu Weterynarii po-
siadają charakter ramowy, a jest obowiązkiem
Iekarza wet. wypełnianie tych ram pracą opar-
tą na sensownym rozeznarliu własnym stosow-
nie do aktualnej sytuacji w terenie.

W ramach niniejszego referatu nie sposób
objąć całokształtu zagadnień związanych z btu.-
celozą bydła, ttzeba jednak wspomnieć, że za,
sadniczą też sprawą jest potrzeba nowego usto-
sunkowania się lekarzy weŁ, do tłumienia og-
nisk brucelozy, co wynika z cytowanej usta-
wy o zwalczaniu chorób zakażnych (13). Być
może, ze w ogóle nie będzie można tworzyć
izolatoriów typu gospodarstw D, lub izolatoriów
bydła zakażonego brucelozą. jeżeli służba zdro-
wia uzna, że to zk:yt po\^/azne zagrozenie epi-
demiologiczne.

Z zagadnieniem ochrony zdrowia ludzi wią-
że się też ocena mięsa bydła skierowanego na
rzeź z powo,du brucelozy, które winno podle-
gać ubojowi sanitarnemu z uwzględnieniern
przepisów cytowanej ustawy (13).

Wydaje się też, ze postępowanie hodowlane
winno u,lec zrnodyfikowaniu przy wątpliwej
celowości przeprowadzania zacieień krów np.
w oborach gospodarstw typu D, a więc dotknię-
tych brucelozą i gruźIicą, gdyż prócz silnego
narażenia cieląt na zakażenie, sama ciąża może
wpłynąć na zaostrzenie się procesu chorobo-
wego danej krowy"

Tab. 3. Wskazania do okreso h badań sero

Rodzaj obory

uił,agi końcowe -- jakie podaje się niżei -mają rzucić światło na niekiedy konieczny
kompromis we wdrażaniu osiągnięć nauko-
wych do praktyki.

W dostosowaniu zasad i pojęć naukowych dla
potrzeb praktyki w terenie, trzeba niekiedy
przyjmować pewne uproszczenia, nie obarczo-
ne jednak błędem merytorycznym. Wynika to
z odmienności warunków i za,łażen pracy, W
nauce poznaiąc zjawiska natrafia się na wietre
wątpliwości i niejasności, nie zawsze mając
możność rlogłębnego ich wyjaśnienia. Szcze,
gólnie częste jest to w naukach biologicznych,
Diatego też sformułowania naukowe są często
obwarowane różnego rodzaiu zasttzeżeniami,
co sprawia, że niekiedy istnieje dyskusyjna do-.
wolność interpretacyina. Praktyk w terenie na-
torniast musi jednoznacznie decydować oraz
opierać się na ściśIe okreśIonych zaleceniach.
Aby takie zalecenia oparte na zdobyczach nau-
ki skonkretyzować dla ich jednoznacznegci cha-
rakteru dopuszcza się niekiedy pewne sformu-
łowania, lub przewiduje tok postępowania nie-
co uproszczony. Konieczność szybkiego podei-
mowania zdecydowanych postanowień, szcze-
gólnie widoczna jest przy zwalczaniu i tłumie-
niu ognisk chorób zakażnych zwierząt i to
usprawiedliwia te dopuszczalne uproszczenia.'
Dlatego w omawianych w tym artykule prze-
pisach i wytycznych do walki z brucelozą są
momenty mogące nawet budzić sprzeciw (np.
szczepienie szczepionką S-19 w czasie ataku
brucelozy w stadzie bydła zakazonego). Rów-
niez i w tałreli II trzeba było tok rozpoznania
sprowadzić do realnych ram postępowania rv
terenie, dlatego zawiera ona pewne uproszcze-
nia sprawiające, że przvjęto j e d n o z n a c zn ą
interpretację wyników serologicznych, ale za

hca owia obór

Wskazane jest przeprowadzenie badania serologicznego:

2 razy na rok co 6 mies, bez względu na to czy bydło było szcz,e-r 
I 

worna od brucelozy
piorle S-19 czy nie *

I zaiażona brucelozą (zamknięta)

pod kontrolą tj. taka, w której
po elimilracji krów zakażonych,
pozostałe zaszczepiono S-19

o nie ustalonym jeszcze typie

wszelkie badania serologiczne zbędne,
w tej oborze, gdyż całe pogłowie musi
niowej likwidacji

także i sztuk szczepionych
być przeznaczone do stop-

w rok i dwa lata po szczepieniu dla wykazania
poszczepiennych, lub badanie dwa razy na rok (co
uzasadnionego podejrzenia o wystąpienie nowych
§3!!

I

I dla indywidualnej oceny serologicznej wg wskazań tabeli II dla
I ustalenia typu obory

dla indywidualnej oceny serologicznej rvg wskazań
nadto badanie bakteriologiczne kró-w roniących (płód

zaniku reakcji
6 mies.) w razie
zakażeń u po-

tabeli II (po-
itp.)

Uwagi:
Okresowe badanie surowicy krwi całego pogłowia danej obory - wykonywane po okresie etapu I tj.

inwentaryzacji indywidualnej - stairą się niekiedy zbędne (poz, 2) gdy zostanie określony typ obory
i jednostką ewidencyjną stanie się cała obora a nie poszczególna krowa_, Zaniechanie badań w oborze za-
kaŻonej wynika z przesłarrek naukowych i w zrozumieniu wytycznych Dep. Wet. z 1962 r.

,*) _w oborach wolnych o,d brucelozy aglutynację i oclczyn Wiązania dopełniacza toino będzie niekiedy zastąplć plerś-
cieniową próbą z mlekiern,
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to zapewniaiąc możliwość podejmowania de-
cyzji.

Potrzeba gospodarcza, konieczność zmniej-
szenia strat jakie powoduje bruceloza, .otaz za,
każny charatter tój rozpows:echnionej u byd-
ła a"grożnej dla ludzi choroby, zmusz_a do co-
iaz t"o nowych poglądów dotyczących metod
walki i czerpanii z doświadczeń tych autot,ót,,
ktlrzy uzysi<uia szybsze i lepsze,rezultaty (1,

2). Błć ńoże,"Źe niniejsze omówienie niektó-
rych praktycznych osiągnięó łu"l". i opartycil
na nlcr, pótskicr, przepisów, będzie pomocne
lekarzom weterynarii praktykującym rv tere-
nie.
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JAN CHWALIBÓG, WŁODZIMIERZ OSYCZKO, BOGDAN BARTOSZ

Choroba Aujeszky u świn w iuczarniach przemysłowych
na łeienie woj, zielono9orskiego

Wojewódzki zakład Higieny weterynaryjnej w Gorzowie w}kp,
Kierownik: dr JAN cll-WALIBoG

Chorołra Aujeszky występuje jako ostra, zakaźna,
*,ir".Ó*= 

"rror"oba 
Śsaków.'Do czasu badan Aujeszku

tiÓ]Ój "toZ.umiano 
ją z wścieklizną. ]Mystępuje pra-

*io--"-*i"vstkich tŻęściach świata, W Europie naj-
*l"""i *up"dkó* zachorowań na tę chorobę notuje
;;;;il.;i"żń-wschodniej i południowel Europy, stąd też

".i*i"..i doniesień tyczących występowania choro-
nv' e"'i"*kv, jej zwalÓzania, produkcji biopreparatów
ń.-ii""Wt"ńy iv tacrrowym piśmiennictwie tych kra-
ii*.-'uóttnuŚ (10) w isot- r. y",ypowiada się, że

w Niemczech choroba ta ,,praktycznie" do tego czasu
Uvń ńi"zn"ńa, Dopiero w-tym roku,stwierdzono ją
Ź" 

-Ó"łą 
plwnością ̂ w sześciu chlewniach oraz dwie

chlewnió uznano 
-za podejrzane o zakażenie, Polskie

piJńi"""i.i*o fachońe jeśt również ubogie w donie-
iienia o chorobie Aujeszky. Ugorski (78), StefJenou:a
i-ŚŻnorsłi (14) donoizą o stwierdzeniu choroby Au-
j"iitv 

" zwieiząt futeikowl,ch. Janoltsski (7), Ba.r-
ióŚŻ--'rZi, Óń"*ii:ą,wystąpienie choroby. Aujeszky
u Swin iuczarni wń. Siat innych doniesień o stwier-
a";;i" iój jednostti chorobowej u świń. przemawia
;; irń, żó ii naszym kraju choroba ta nie ma więk-
szego epizootycznego znaczenia.

dn."i kliniczny choroby Aujeszky u świń różni
się oa obrazu występujdcego u innych zwietząt,
CiO*"ą ,óżrri.ę stóno,ii,i 

-dużi procent ozdrowieńców
oraz biak wysiępowania świądu, objawu_ specyficz-
nego dla innych 

-Żwieruąt i mającego.d_ecy.dujące zna-
cze-ni" p.zy -rozpoznnwórej próbie biologicznej, Naj-
*iuZri*ii" na 'zakażenie- Śą prosięta i warchlaki,
W .iói""to*o krótkim czasie choroba rozprzestrzenia
sie na wiekszość lub całość pogłowia chlewni, Prze-
Lióe ch,o.Ónv i jej obraz kliniczny bywa bardzo

"rÓZ"ico*a"v. 
Od- łagodnego przebiegu, przy którym

obserwuje się jedynie podniesienie t€mperatury
wu*"ętr"ne:, do posiaci ostrych, z wystąpieniem naj-
nardziój tyńówycrr objawów ze strony ośrodkowego

"r.ł"a""""i*owego, 
jak: podniecenie, skurcze mięśni,

ńńotO: motoryizi,ty, rućhy przymusowe, nadwraż-

liwość, porażenia. Często dołączają . się objawy ze

;i;;y' ,iilł.a" oddechorvego, rzadziej przewodu po-
Lo.-ńir*Óco. Przy przebiegu łagodnym zwierzęta rvra-
;;i; d; io.-y 'rv ciągu -1-3 dni, pr_zy postaci ner-
;;;"i- *vrtęp"j" *'ńońu Smi6rtelność 4O-BOOio

ińitińnrli,'"'i'tóiot, irwa zwykle 4-6 dnl Zmiany
!-""tońopitologiczne nie są spicyficzne i są u.zależ.-

;ń;--ó'ó poslaci scłrorzó.,ii, otaz występujących
komplikacji.'-§;:;;;S;l;j spotyka się różnego stopnia zmiany na-
rzadu oddechowego.'Badaniami 

-histologicznymi

,iói".a"u ,ię zmiańy w ośrodkowym układzie ner-
wowym.

Przypadki własne
Tuczarnia D. W pierwszej dekad_zie listoĘada

rsósi ;SrOd świń tuczu stalego tuczar_ni w D, (świ-

"i"" 
*iei -SO-izO kg) wystąpiły sporady.czne zacho-

.o*u"ii początkowo'w pojedynczych.kojcach jednej
chlewni, 

-potem coraz ticzńiejsze i obejm.ują|e inne
k;j;; i chiewnie. W pierwszej fazie enzootii obserwo-
;;';;'ńt6u:ą"u on;"*y ćhorobowe: zmatowienie
*łÓ.", Źi"."liriÓ' zabarwienie skóry, .utratę apetytu,
;itni;'""p;ń;y kaszel aż do wysiąpienia wymiotów,
ri- ńibttOivcrl Śztuk wystąpiła biegunka, temperatura
wewnętrzna 40,3-47,60 .

Ponieważ w tym czasie żywiono świnie różnymi
mieiŻankami, kt-órych jakość budziła zastrzeżenia,
pÓJÓj.""*"no zatrucie pokarmowe, W związku z tym
i""Ji*i"o*"no z diety wszeikie mieszanki, przecho-
ó,Źac na karme dietetyczną, lekkostrawną i pewną c_o

Jo--:^lnoSci =t}ud.rik-ów. 
(Próbki kwestionowanych

miesŻarrek wysłano do badań toksykologi,,znycł
i-fi1il6gióinrctr-do Wrocławia i WZHW, Wyniki badań
negatywne).

Zabiegi te oraz leczetrie objawowe i zapobiegawcze
(śrocjki ptzeczyszczające, wzmacniające, nasercowe,

""ivńtv-tiiJ 
w"więts"zóSci przypadków nie dały efek-
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