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Komérki krwi o diagnostycznym znaczeniu
w biataczce limfatycznej bydta

Szkody powodowane przez bialaczke bydia
zmuszajg wiekszo$¢ krajow Europy i Ameryki
do planowego zwalczania tej choroby. Nau-
kowo-badawcze pracownie dazag do ustalenia
etiologii biataczki, mozliwosci doswiadezalnego
jej przenoszenia z materiatem od kréw cho-
rych na cieleta, jagnieta i zwierzeta doswiad-
czalne, do badan biochemicznych krwi i narzg-
doéw zwierzat biataczkowych. Wyniki tych ba-
dan moga stuzyé jako wskazowki lekarzom
praktykom w walce z biataczks. Lecz dla prak-
tykéw lekarzy weterynarii najpilniejszym =za-
daniem jest diagnozowanie bialaczki bydla, jej
epizootiologia i zwalczanie.

Podstawowym badaniem biataczka moze byé roz-
poznawana dopiero w guzowatym okresie choroby.
Natomiast pomocnicze badania hematologiczne umoz-
liwiajg weczesne wykrycie bialaczki i stwierdzenie o-
kreséw jej przebiegu, mianowicie: utajonego (subkli-
nicznego), jawnego i konncowego z zaburzeniami czyn-
nosciowymi (3, 7). U krow chorych na bialaczke lecz
nie wykazujgcych jeszeze widocznych objawdw cho-
robowych, badaniem hematologicznym sg stwierdzane
u 90% zwiekszona leukocytoza i limfocytoza oraz ja-
kosciowe zmiany w obrazie krwi (obserwacje wlasne
i badaczy radzieckich) (2, 5, 6, 9). Badania anatomo-
patologiczne potwierdzajg rozpoznanie hematologiczne
u 50—80% krow. Totez hematologiczne badanie jest o-
becnie zalecane jako jedyny sposéb zazyciowego rcz-
poznawania biataczki bydia.

U wiekszo$ei krow chorych na bialaczke i podejrza-
nych o nig jest stwierdzona znaczna leukocytoza
(15—40 tys./mm3), oraz limfocytoza przekraczajgca
80%. Nalezy jednak mieé na uwadze, Ze niektére rasy
bydia majg wysoka limfocytoze, jak réwniez, ze fizjo-

logiczne procesy — podobnie jak liczne choroby —
mogg powodowac¢ zwiekszong leuko- i limfocytoze
3, 4).

Obok zasadniczego celu wykrycia bialaczki u kréw
badanych stad naleizy dazyé¢ do ustalenia jak czesto
i jak licznie wyslepuja patologiczne postacie limfo-
cytow we krwi biataczkowych i1 podejrzanych o te
chorobe krow.

Materiatimetody
W latach 1967—1974 przcbadano hematologicznie

5374 krowy, z tego 3561 metodg klasyczng i 1463 me-
todag uproszczong Grundboecka, a 350 kréw obu me-

todami. Wiek krdéw wynosit od 2 do 20 lat. Ogdlem
klasyczng metodg zbadano 3911 kréw.
Anatomopatologiczne badania wykonano u 150

kréow w rzezni, a histopatologiczne badania u 30 kréw.
Materiat do badan wysytano do Insiytutu Wetery-
narii w Putawach.

W hematologicznych badaniach wykonywanych kla-
syczng melodg leukocyty liczono w komorze Thoma-
Neu i Bilrkera, a limfocyty obliczano na rozmazach
barwionych metodg MGG. Wyniki interpretowano
wediug klucza Tollego (getyndzkicgo).

Wyniki

NajczeScie] u krow chorych i podejrzanych leuko-
cytoza waha sie okolo 33000 z limfocytozg do 95%.

Lecz zdarza si¢ leukocytoza 40 000 do 77500 z limfo-
cytozg do 95%. W wyjatkowych wypadkach leukocy-
toza moze wynosié¢ 109 000, 203 000, a nawet 2772 000,
5290 000 z limfocytozg 100%. Czyli liczba leukocytéw
moze przewyzszaé liczbe erytrogytow. Jednak jesli
oprocz biataczki stwierdzanej badaniem ogélnym i
poubojowym, krowa byla chora na inna jeszcze cho-
robe np. urazowe zapalenie czepca, leukocytoza mo-~
ze byé nizsza np. 14 000 z limfocytozg 25%.

U kréw nie wykazujgeych jawnych objawbéw wy-
stepujg nieliczne limfoblasty (2—3%) oraz limfocyly
z¢ zmianami ksztaltéw., Mianowicie limfoeyty okragte
lub kanciaste z jedng, dwiema a nawet kilkoma ostro
zakonczonymi wypustkami, niekiedy nitkowatymi. Po-
za tym wystepujg dosé liczne limfocyty nagojadrzaste,
rzadziej limfocyty z jadrem platowatym.

Juz na poczatku jawnego okresu, zwlaszcza u krow
z wiekszg leuko- i limfocyloza, podobnie jak u krow
W zaawansowanym oKresie jawnym, moZna stwier-
dzi¢ liczne limfoblasty, komérki limfoidalne, limfo-
cytozy wrzecionowate, limfocytozy Riedera oraz z ja-
drem w podziale, nagojgdrzasle, cienie Gumprechta
oraz komdrki nie rozpoznane. -

Tab. 1. Zrmiany hematologiczne i anatomopatologiczne
w okresie jawnym biataczki
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Biatlaczka limfatyczna jest chorobg utkania

limforetikularnego, w ktérej zwieksza sie wy-
twarzanie limfocytow, przedostajacych sie do
krwi obwodowej w liczbie siegajacej niekiedy
kilkuset tysiecy a nawet kilku milionéw w po-
jedynczych przypadkach. Dlatego w masowych
badaniach prowadzonych dla wykrycia bialacz-
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ki jest obliczana liczba limfocytow i leukocytow
zawartych w 1 mm? krwi. Nastepnie wyniki sg
interpretowane z pomoca kluczy, w ktérych po-

dano liczby wzgledne (Goetze), badZ bezwzgled- |

ne (Tolle, Bendixen i inni) leuko- i limfocytéow
dla okreslonego wieku kréw. O biataczee jak
i o podejrzeniu o nig $wiadczy stopien tych
wartodci.

Ryc. 1. Dwa limfoblasty z jadrem nerkowatym i pla-
towatym, trzy limfocyty z jadrem platowatym i jeden
z jadrem podzielonym na irzy czesci

O biataczce jednak mogg $wiadczy¢ nie tylko
liczby leukocytéw i limfocytow, ale i patolo-
giczne postacie limfocytéw, Poniewaz zmienio-
ne chorobowo postacie limfocytéw wystepuja
we wszystkich okresach bialaczki, niektérzy
okreslaja je jako ,bialaczkowe” uwazajge, ze
moga one stuzyé¢ do diagnozowania bialaczki
limfatycznej (1, 3, 7). Zwlaszcza gdy bialaczka
nie ujawnia sie zwiekszong liczbg limfocytow
(posta¢ aleukemiczna), nie mozna jej wykryc
zadnym kluczem i koniecznym dla jej rozpo-
znania jest poszukiwanie zmienionych postaci
limfocytow.

Dla zilustrowania podanych obserwacji zala-
czono ryciny krwinek stwierdzanych w przebie-
gu bialaczki oraz tabele z paroma typowymi
obrazami hematologicznymi i anatomopatolo-
gicznymi,

Bendixen, Goetze, Tolle stosujg do rozpozna-
wania bialaczki tylko liczby leukocytéow i lim-
focytéw, nie wspominajgc wcale o zmianach w

Ryc. 2. Jeden limfoblast w stadium podzialu, jedna
komérka nie rozpoznana, sze$§é malych limfocytow,
cztery duze
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budowie limfocytéw. Jednym z pierwszych ba-
daczy, ktéry zaproponowal rozpoznawanie bia-
taczki limfatycznej bydia nie na podstawie obli-
czanej liczby limfocytéw, lecz na znalezionych
na rozmazie krwi komorek limfoidalnych i lim-
foblastéw, jest Aleksandrowicz (1). Grundboeck
(3) zwraca uwage nie tylko na limfoblasty, lecz
i na wrzecionowate postacie limfocytéw z ostro
zakonezonymi koncami, nie przypisujac jednak

Ryc. 3. Pigé limfocytéw wrzecionowatych, dwa limfo-
blasty, jeden limfocyt nagojgdrzasty (wrzecionowate
z wypustkami zaostrzonymi)

im znaczenia diagnostycznego. Muszynski po-
daje limfoblasty oraz rézne postacie limfocy-
téw, zwlaszeza z wypustkami uwazajgc, ze sg
one charaktierystyczne dla biataczki. Stankie-
wicz (7) wymienia obok limfoblastéw i prolim-
focytow limfocyty wielojadrzaste, limfocyty
z dzielgeym sie jadrem, komdrki plazmoidalne,
cienie Gumprechta, zmiany w strukturze jadra
limfocytow, zmiany w cytoplazmie, ziarnistosci
azurochtonne. Radzieccy bhadacze Burba i Si-
monian (2, 6) znalezionym komérkom limfoidal-
nym, limfoblastom i zmienionym limfocytom
przypisujg wyraznie znaczenie diagnostyczne.
We wlasnych badaniach potwierdzilty sie catko-
wicie sugestie radzieckich badaczy, chociaz w
okresie moich badan nie znalem jeszeze ich
prac. Stwierdzalem poza tym obecnos¢ limfo-
cytéw z wypustkamni, nie znajdujae ich nigdy
we krwi zdrowych krow.

Wydaje mi sie wiec, ze znalezienie limfobla-
stébw 1 zmienionych postaci limfocytéw jest
pewniejsze dla ustalenia rozpoznania biataczki
niz obliczanie liczby limfocytéw, czy to sposo-
bem komorowym, czy z pomocg celoskopu.
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