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Obserwacje nad przebiegiem odczynu tuberkulinowego
w stadzie zakazonym pratkiem gruzlicy typu ludzkiego

Wiekszos¢ autoréw przyjmuje, ze bydlo jest
mato wrazliwe mna zakazenie pratkiem gruzlicy
typu ludzkiego, chociaz doswiadczalnie zawsze
udaje sie wywotaé¢ zakazenie, jesli zastosuje sie
duze dawki zarazka. W warunkach naturalnych
po infekeji nie dochodzi zwykle do swoistych
zmian morfologicznych, a jesli takie wystapia,
to goja sie zupelnie po uplywie pewnego czasu.
Zmiany anatomo-patologiczne wedlug Fromma
i Wiesmanna (2) ograniczajg sie do wezlow
chtonnych oskrzelowych i s$rédpiersiowych, a
ogniska gruzlicze odznaczajg sie wybitnymi
sklonnos$ciami do wapnienia (6, 12). Odczyn tu-
berkulinowy u zwierzat zakazonych pratkiem
ludzkim staje sie po pewnym czasie ujemny i
wg Meyna mozna takie zwierzeta wprowadzié
znowu do zdrowego stada (10, 14). Nassal {8)
podaje, ze stan alergii wywolany Myc. tuber-
culosis trwa przecietnie okolo 1 roku i waha
sie pomiedzy 6 i 30 miesigcami. Odczyn utrzy-
muje sie dluzej, jesli zakazeniu ulegng cieleta
lub mtode byd?o.

Ullmann i Scholz (14) badali zwierzeta tu-
berkulino-dodatnie i watpliwe, pochodzace z za-
grod zakazonych typem ludzkim, nie znajdujac
u nich zadnych typowych zmian sekcyjnych.
Nie udato sie im réwniez, szczepige zwierzeta
laboratoryjne materialem =z silnie nacieczonych
wezlow chlonnych pluc, wyhedowaé prgtkéw
gruzlicy.

Krajsa (5) sledzac przebieg odezynow aler-
gicznych u bydia zakazonego Myc. tuberculo-
sis nie potrafit odrézni¢ ich od odczynéw na
zakazenie typem bydlecym lub ptasim.

Chcge umozliwi¢ diagnoze =zakazen typem
ludzkim pratka Ullmann i Scholz (14) poddali
analizie wyniki tuberkulinizacji w takich sta-
dach, w ktéorych dowiedziono zakazenia ty-
pem ludzkim zarazka. Wedlug tych autordjw
nasilenie odczynu osigga swoj szczyt w okresie
8—10 tygodni po infekcji, aby pdZniej opa’
do wielkosci, ktore uwazane sa za watpliwe.
Utrzymuja sie one jeszcze przez dalsze 3 mie-
slace, po czym u wszystkich prawie zwierzat
odczyn tuberkulinowy zanika. Na podstawie
przeprowadzonych badan Ullmann i Scholz {14)
dochodzg do wniosku, ze rozpoznanie zakaze-
nia bydia pratkiem ludzkim mozna postawié
na podstawie cobserwacji przebiegu alergii tu-
berkulinowej, jesli nastapi pierwotne, okreslo-
ne w czasie zakazenie.

Obserwacje wlasne

W gospodarstwie B. wolnym od gruzlicy
bydla, podczas kontrolnej tuberkulinizacji, za-
reagowalto dodatnio 12 kréw. Jedng z nich pod-
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dano ubcjowi diagnostycznemu nie stwierdza-
jac makroskopowo zmian swoistych dla gruz-
licy. Nastepna tuberkulinizacja, wykonana po
uptywie 8 tygodni wykazata juz 205 nowych
reagentow, na 355 sztuk badanych. Do bardzo
gwalttownych reakcji na tuberkuline, docho-
dzacych u niektoérych .zwierzat do 140 mm w
roéznicy grubosci fatdu skory (RGFs), dolaczy-
ty sie takie objawy jak; osowialose, podwyz-
szona cieplota wewnetrzna i tetno, brak ape-
tytu oraz spadek mlecznoéci.

Biorac pod uwage, ze okres przedalergiczny trwa
od 3—12 tygodni mozna przyja¢, ze wiekszos¢ z 205
kréw reagujacych dodatnio dnia 27 lipca 1967 r. byla
juz zakazona podczas pdirocznej kontrolnej tuberku-
linizacji, przeprowadzonej dwa miesigce wezesdnie]j.
Masowe zakazenie stada moglto wiec mieé miejsce na
poczatku maja, czyli okolo 10 tygodni przed drugs,
lipcowa, tuberkulinizacjg. Zwierzeta tuberkulino-do-
datnie izolowano, a reagujace ujemnie pcddano po
2 miesigcach ponownej tuberkulinizacji. Stwierdzono
jeszcze 27 reagentdw, ktore natychmiast usunieto. Na
tym masowe odczyny wsréd sztuk ujemnych sie za-
konezyty.

Cztery krowy tuberkulino-dodatnie poddano ubojo-
wi diagnostycznemu, U wszystkich zwierzgt stwier-
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dzono gruzlice wezléw chlonnych oskrzelowych i §rod-
piersiowych, z licznymi drobnymi ogniskami ze sklon-
noéciag do wapnienia. U jednej z krow wystapity po-
nadto zmiany, o podobnym charakterze, w weztach
okologardzielowych oraz nadwymieniowych.

" Badania bakteriologiczne oraz proby biologiczne,
przeprowadzone w Laboratorium Wojewodzkiej Przy-
chodni Przeciwgruzliczej na éwinkach morskich i kroé-
likach, pozwolily pratki wyhodowane od krow 044,
279 i 296 sklasyfikowaé jako Myc. tuberculosis. Szczep
pochodzacy od krowy 061 okreslono jako atypowy (1).

Przeprowadzony wywiad wskazywal, Ze pierwotne
7rodic infekeji stanowié mdégt pracownik zatrudniony
przy obstudze bydla, ktéry przebyl kiedy§ chorobe
gruzlicza, wzglednie jego zcna pomagajaca mu czesto
w pracy, a u ktérej badaniem radiofotograficznym
wykryto czynny proces chorobowy.

Wykorzystujac fakt, ze zwierzeta tuberkulino-do-
datnie przebywajg nadal w gospodarstwie B. (lipiec
1969 r.) obserwowano przebieg reakeji na tuberkuline
u 75 kréw ma przestrzeni prawie dwaéch lat. Na ryc. 2

Ryc 2, Preebieg reakcji na tuberkuling w gospodarsiwie 8
po zakazemu bydta Mtuberculosis
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przedstawiono wykres $redniej arytmetyczne] RCGFs
zwierzat poddanych pieciokrotnej tuberkulinizacji.
Obserwowano systematyczny, ale rozciggniety w cza-
sie spadek ze $redniej RGFs wynoszace] w lipcu
1967 r. — 36,1 mm, do 4,6 mm w dniu 15 kwietnia
1969 r.

Dla pordéwnania wykreslono w jednej skali czasu
krzywe obrazujace wielkos$¢ oraz okres trwznia cdczy-
nu tuberkulinowego u dwoch kréw zak-zonych
sztucznie przez Schliessera (10) i krzywag Ullmznna
(14) przedstawiajgca przebieg reakcji na tuberkulineg
w stadzie zakazonym naturalnie pratkiem typu ludz-
kiego.

Charskterystycznie przedstawia sie rozklad czesto-
§ci RGF skéry obserwowany w  gospodarstwie B.
(rye. 1). Je§li w przedzialach od 0—2,9 oraz 3—4 mm,
w ktorych mieszczg sie odezyny metrycznie ujemne

i watpliwe, w czasie tuberkulinizacji w lipcu 1967 r.
notowano 2% obserwacji, to ilos¢ ich wzrastala sukce-
sywnie 1 po 22 miesigcach wynosita az 54% osobni-
kow; z czego 32% odczynow mozna bylo uznaé za
ujemne. Roéwnocze$nie iloé¢ reakeji powyzej 8 mm
zmalala z 94,6% w lipcu 1967 r. do 32% po 20 mie-
sigcach i do 10,7% po 22 miesiacach od momeniu za-
kazenia.

Omoéwienie

Przebieg reakecji na tuberkuline po zaka-
zeniu Myc. tuberculosis w PGR B. wskazujes
ze jej szezyt wystapil po uplywie okoto 10 ty-
godni od momentu infekeji, podobnie jak to
obserwowali Gétze (cyt. za 7), Krajsa (5),
Schliesser (10) oraz Ullmann i Scholz (14). Spa-
dek intensywnosci odezynéw nie byl jednak tak
szybki — jak notowali to wymienieni auto-
rzy — chociaz proporcjonalny do poczatkowego
uczulenia,

Te duze rdéznice w wielkosciach reakeji moz-
na tlumaczyé odmienng techniks przeprowa-
dzania testu oraz rodzajem i dawka uzytej tu-
berkuliny (9). W NREF stosuje sie Bovituber-
kulin, a wiec tuberkuline heterologiczng do
sprawcy uczulenia, w dawce 5 tys. jednostek.
Wstrzykuje sie jg ponadto na lopatce, a wiec
w miejscu odznaczajacym sie o wiele nizszg
odczynowoscia, niz §rodkowa cze$¢ szyi. Nie
bez znaczenia moze byé takze szezep gruzlicy,
ktéry w obserwowanym przeze mnie przypad-
ku, mimo duzej opornosci na klasyczne Ieki
tuberkulostatyczne, a zwlaszcza na INH, oka-
zal sie w pelni zjadliwy dla éwinek morskich
oraz odznaczal sie wielksg inwazyjnoscia u by-
dta (1). .

Utrzymywanie sie nmadwrazliwdéci na tuber-
kuline przez okres dwaéch lat i jej powolny za-
nik mozna odnie$¢ prawdopodobnie takze do
nadkazen zwiazanych z obecnoscig siewey —
czego w PGR B. mimo powzietych $rodkéw, nie
udalo sie poczatkowo unikngé. Uwzglednié na-
lezy ponadto fakt, ze zakazeniu ulegto mlode
bydlo; wiekszosé krow w momencie infekeji nie
przekroczyla jeszeze 4 lat Zzycia.

Zupeklie odmienne zachowanie sie odczynow
tuberkulinowych obserwowano w izolatorach
gruzliczych. Wigkszos¢ z nich, bo az 87,3% i to
u kréw, ktore co najmniej przez okres jednego
roku przebywaly w stadzie zakazonym, obej-
muje reakcje powyzej 8 mm. Wierzcholek
krzywej rozktadu czestosci RGFs, liczacy 32,3%
obserwacii, lezal w przedziale klasowym 8,1—
12 mm. W granicach odczyndéw od (—4 mm,
na 359 sztuk badanych, notowano tylko 5 osob-
nikow, czyli 1,3% (13).

Stawiajec za przykladem Ullmana i Schol-
za (14) pytanie, czy z przebiegu reakeii tuber-
kulinowej w stadzie meczna okreéli¢ typ prat-
ka, ktory spowodowal zakazenie, mozna jak sa-
dze, odpowiedzieé¢ pozytywnie, z pewnymi jed-
nak zastrzezeniami.

Kazda masowa infekcja, po zlikwidowaniu
gruzlicy w gospodarstwie wielkostadnym czy
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w zagrodzie chlopskiej, musi wzbudzié podej-
rzenie o zakazenie obory typem ludzkim prat-
ka, jesli dokladny wywiad nie pozwoli ustalié
innej drogi zawleczenia zarazy. W takich przy-
padkach konieczna jest Scista wspolpraca leka-
rza weterynarii z przychodnig przeciwgruzli-
czg, celem przebadania wszystkich ludzi majg-
cych stycznosé z bydlem. Nie nalezy sie suge-
rowac przy tym, w jakiej grupie poradnianej
sg ulokowani chorzy z tzw. nieczynng gruzlics.
Chorzy ze zmianami minimalnymi moga by¢
réwniez niebezpieczni, bo dopiero wielokrotne
badania dobrze pobranzj plwociny, moga ujaw-
ni¢ cbecnosé pratkéw (3). ’

Wygasanie odeczynéw tuberkulinowych po
odsunieciu czlowieka z procesem gruzliczym,
brak zmian swoistych u sztuk poddawanych
ubojowi, wzglednie zmiany ograniczajgce sie
do matych, wapniejgecych ognisk w wezlach
chlonnych, nasuwaja pcdejrzenie zakazenia
bydia pratkiem typu ludzkiego.

Pozostaje jeszcze pytanie, czy po ustaleniu,
ze sprawcg infekcii byt Myc. tuberculosis moz-
na, jak to podaje Meyn, sztuki zakazone pozo-
stawi¢ w zagrodzie? Odpowiedz nie jest taka
prosta 1 wymaga wnikliwej analizy i dodatko-
wych badan. Wprawdzie przyjmuje sie, ze za-
kazenie bydta Myc. tuberculosis ma charakter
regresywny, ale w pewnych warunkach, jak to
mogltem obserwowaé, dochodzi do osiedlenia
zarazkéw w wezlach chlonnych, a takze w ja-
mach surowiczych ciata i do powstawania
zmian typowych dla gruzlicy. Poniewaz pratki
typu ludzkiego moga byé¢ wydalane nawet
przez nieuszkodzone chorobowo wymie wyta-
nia sie problem ochrony czlowieka, a zwlasz-
cza malych dzieci przed mozliwoscig zakazenia
gruzlicg przez spozywanie surowego mleka Iub
jego przetworow.

Wprawdzie, jak mozna sadzi¢, w skali kra-
jowej znaczenie ekonomiczne gruzlicy wywo-
tanej pratkiem ludzkim jest niewielkie, ale
z przytoczonego przeze mnie przykladu wyni-
ka, ze nie jest ono obojetne dla poszczegdlnych
gospodarstw. Usuniecie na przyklad z gospo-
darstwa 200 sztuk bydla, o duzej wartosci ho-
dowlanej, jest polaczone ze stratg ckolo 1 min
ztotych. Podobnie, chociaz naturalnie na mniej-
szg skale, przedstawia sie ten problem w go-
spodarce chtopskiej.

Wnioski

1. Kazdy przypadek nowych, masowych za-
kazen w gospodarstwie wolnym od gruzlicy
bydla wymaga przeprowadzenia wnikliwych
dochodzenn dla ustalenia ich Zrédia.

2. Ludzie, u ktorych stwierdzono czynny
proces chorobowy, a nawet zmiany uwazane
za wyleczone czy nieczynne, mogg okresowo
stanowi¢ Zrédlo zakazenia dla bydla, jesli prze-
bywaja na terenie gospodarstwa rolnego.
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3. Jedli po przerwaniu kontaktéw siewcy
z bydlem nastgpi szybki spadek reakcji na tu-
berkuline, a u czesci zwierzgt odczyny zanik-
ng zupelnie, mozemy z duzym prawdopodo-
bienistwem domniemywac, ze zakazenie spowo-
dowal Myc. tuberculosis.
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Cypvmaxk B. — Hafiogenust Hajg X0aoM TYGEPKYJIMHO-
BOli pPEARUKH B CTaxe 3apaskeHHoM IaJdoukoit Myec.
tuberculosis var, hominis.

Viccnemoranmu 2 roma pearnuy Ha TyOepKyIMH Mie-
ROIIMTawmmx y 15 KopoB 3apaxkeHHBIX Myec. tuber-
culosis. YcraHOBMIM, "UTO apUTMETHYecKas CpPenHAd
RGF roxn uz 36,1 MM (YCTAHOBJEHHON B OK. 10 He-
geab IIOCHe 3apaskeHMd CTafa, IIOCTENEeHHO YMeHb-
nianack TakK YTO IIOCHe LanbHeHmmx 18 mecAles pas-
uanacs 4,6 MM. B 970 BpeMAa MOKHO yxKe ObLiIo 32Y%
JKMBOTHBIX TPM3HATBE TyOepKYJIMHO OTPUIIATENbHLIMIA,
a 24% TyB0epKyJNIMHOCOMHUTENLHBIMIL. ABTOD HOJAraeT,
UTO TPHMYMHOM TaK [OJr0 COXPAHAIONIENCA aJIepTuu
(ro cpaBHeHMM € HaOMIOZEHMAMM APYTUX JMCCIEAOBA-
Teneft) OBIM: JONTOBPEMEHHBII KOHTAKT MCTOYHMUKOM
sapaxenyd, MOJIOLOM BO3DPACT 3apamKeHHLIX IKMBOT-
HBIX, PO KM H03a NPMMEHSeMOro TyDepKyJIMHA M Tex-
HMKA CaMO¥ peaRnMM. Y XKMBOTHBIX IIOIBEPTHYTHIX
OHMarHOCTUYIEeCKOMY YOOI YCTAHOBIMBAJIM MHOTOYMC-
nenHble, HeGombuiMe, TyOepKyJIe3HBIE OUATM C TEHLEH-
urelr K OOM3BECTBJCHMIO, JOKANM3MPOBAHHEIE IJIaB-
HbIM O0pasom B JauMmdysnax Jaerkmx. M3 Marepuana
M30AMPOBANN BUPYJIEHTHEIC AJA JaG0PATOPHBIX KM~
BOTHBIX manodku Mycobacterium tuberculosis var.
hominis. ABTOP NPMXOAUT K BBLIBOAY HYIO W3 xona
TyGepKyIMHOBOM alIerpuy MOXKHO B HEKOTOPBIX yCIO-
BUSIX NOTAZbLIBATECA KakKOM THUI EO30YAUTENS BBIZBAJ
CEHCHOMIIM3AIIMIO JKMBOTHLIX HA TYOEpKYJIMH.

Surmiak B. -— Observations on the course of tuber-
culin test in the herd infected with human tubercle
bacillus,

The author has been observed the tuberculin
reaction upon mammals tuberculin in 75 cows in-
fected with M. tuberculosis for two years. The
mean arythmetic value of skin RGF decreased slowly
irom 36.1 mm (after ten weeks since infection) to
4.6 mm after 18 months. After that period 32%
animals might be qualified as tuberculin negative
and 25% as tuberculin doubtful. The author supposes
that so high and long—lasling hypersensitivity
was due to long — lasting contact of the animals
with the source of infection, with their age (young),
the sort and dose of tuberculin, and with a techni-
que of tuberculinization. In animals slaugthered for
diagnostic purposes many small tuberculous foci
with the fendency to calcification were found mainly
in lung lymph nodes. From the infected material
there were isolated virulent tubercle bacilli of hu-
man type, virulent for laboratory animals. The ob-
servations revealed that on the basis of the course
of tuberculin reaction one may assume which ty-
pe of tubercle bacilli was responsible for sensitivity
of animals to tuberculin.



