Nr 6

MEDYCYNA WETERYNARYJNA

Rok XXXVI

kow na dozylne zakazenie zjadliwym szczepem
mimo, ze poziom przeciwcial aglutynacyjnych
byl juz niski.

3. Szezepy StFr i VR, w postaci hodowli zy-
wych i inaktywowanych oraz szczepionka VH,
byly nieszkodliwe dla indykdéw, gdyz nie powo-
dowaly ani miejscowych ani ogélnych klinicz-
nych odezynow poszezepiennych.
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Kpacnoaemderasa-Jenra A., flnoBckag M. — UMMyHS-
rennblie ¢BOKCTBA HEEOTODBIX INTAMIGE BO3GYAUTEIS
POXU I8 uHAESK.

TIOJKOXKHO JHAEEeK Ha 28 uenesne
Hepese KM3IM O030M 4 Ma

Bakunanpopanu
XKM3HM, a 3aTeM Ha 30

JANUSZ STRYCZEK
Chetm

O/ ALOLLOH 24-1aC0BOI KYyJALTYDLI JUTAMMOB StFr u
VR, BO3OyaM1ELHa DOXKY — B CCCTCSILAM KUBOM U Mila-
KTUBMPOBAINIOM ROPMAJIMIIGM, & Takske BaKLMOi:0:i
VR,.

YHepe3 xmBe HERENM IOCHE IEePBOIM BaKUMHAIMM 1 4-
-KPATHO IICCJIE BTOPOM MCCIeAOBANIU YPCREHbL CHELM-
CHUYECKUX NPOTMEBOTEN POCToz0i Hpober mo Bennb-
Mauny-Tefillepy m peaxuueli arraoTmHanymy. Hausbic-
MM TUTP OPOTUBOTEN OOHaDYyRUIM TIOCJIe BBEIEHUS
eakUMHbl VR,. B aBa mecsia nocle 2-KpaTHoM BaKOU-
HALUY MHAEMKU OLIIM MMM} HU3UMPCBAHB! MIDOTUB BUY -
TPUBENHON MEGMEKUUM BUPYi€HTHBIM uitaMMoM R 203
LIOMUMO  HM3KCTO YPOBHS ArTJIIOTHIAAMOINITBIX DO~

1NnOTeN.
Krasnodebska-Depta A., Janowska I. — Immunogenic
properties of some strains of Erysipelothrix rhusio-

rathiae for turkeys.

Turkeys were vaccinated twice, 25—8) wecks of
age, subcutaneousgly with 4 ml of 24 hour old c¢.1-
tare of E. rhusiopathiae. The vaccines used weare
vrepared from live or inactivated sirains of Stir
and VR, and VR, waccine. Two weeks after the first
injection and four times after the second one the
level of specific antiobodies was dctermined by means
of Wellmann-Heuner’s technigque and agglutination
test. The highest titer of antibodies was found after
the vaccination with VR, vaceinz, Two months fol-
lowing two injections the turkeys were resistant to
challenge with virulent strain R 203 though the level
of agglutinins was low.

Spostrzezenia nad zakaznym keratoconjunctivitis owiec

Zakaine zapalenie spojéwek i rogowki owiec wy-
stepuje sporadycznie we wszystkich krajach naszego
kontynentu. Schorzenie to spotykane jest czesciej
1 stanowi pewien problem w krajach nastawionych
na hodowle tego gatunku zwierzal, zwlaszcza jesli
trzymane sa one w duzych stadach (1, 3, 3, 7). W
Polsce keratoconjunctivitis owiec opisali po raz
pierwszy Buczek i wsp. (2). Jak wynika z danych
piSmiennictwa, jest to schorzenie o etiologii wielo-
czynnikowej. W wyplywach 1 wymazach z cczu zwie-
rzal chorych stwierdzono riketsje, mykoplazmy i
bakterie, przy czym z tej ostatniej grupy najczescie]
izolowano zarazki z rodzaju Moraxella oraz Neisseria
(2, 5, 7, 8). W warunkach naturalnych chorujg gtéw-
nie jagnietn, a przebieg choroby =zaleiny jest od
wieku oraz warunkéw srodowiskowych, a szczegdl-
nie zageszczenia pomieszczen. .

Obserwacje wlasne

Przedmiotem doniesienia sg spostrzezenia nad prze-
biegiem i leczeniem keratoconjunctivitis poczynione
zimg 1978 r. w 3 fermach owiec w woj. chelmskim.
W fermach tych w okresie wykotéw wystapity ma-
sowe zachorowania jagnigt w wieku od 2 do 8 dni
z objawami obrzeku i przekrwienia spojowek, wy-
plywu surowiczo-sluzowego z oczu oraz §wiatlowstre-
tu. Z reguly najpierw atakowane bylo jedno oko, ale
stosunkowo szybko, bo juz w drugim lub trzecim
dniu — proces chorobowy obejmowal réwniez dru-
gie oko. Opisane symptomy sukcesywnie nasilaly sie,
wyplyw z oczu stawal sie sluzowo-ropny, a stan za-
palny rozszerzal sie na rogowke, ktora ulegata zmet-
nieniu, a na jej powierzchni pojawialy sie biatawe
plamki. Jagnieta chore byly malo ruchliwe, osowia-

te, niechetnie lub w ogdle nie ssaty, co prowadzilo
do zahamowania ich rozwoju. Dalszy przebieg cho-
roby zalezny byt od wieku i kondycji jagniat oraz
od czasu rozpoczecia postepowania leczniczego. Jesli
zachorowywatly jagnieta starsze (5—8-dniowe) w do-
brej kondycji, to schorzenie mialto przebieg lagodny
1 zwykle w drugim tygodniu u wiekszos$cei dochodzito
do samoistnego ustepowania objawdéw. U jagniat
mlodszych czy tez stabiej rozwinietych, objawy cho-
robowe utrzymywaty sie diuzej i byly bardziej na-
silone, W tych przypadkach, jeS$li nie podjeto lecze-
nia, dochodzito najczescie] w drugim tygodniu cho-
roby do powstawania ubytkéw i owrzodzen rogowki,
a nastepnie zapalenia catej galki ocznej, utraty wzro-
ku 1 chartactwa. W objetych obserwacja fermach,
straty spowodowane schorzeniem wynosity ok. 1%
poglowia jagniat.

Warto podkresli¢, ze chorowaly wszystkie nowo
narcdzone jagnieta, natomiast nie stwierdzono zad-
nego przypadku u maciorek, trykéw i jarek, mimo
bezposredniego kontaktu z chorymi. Wykoty owiec
przebiegaly bez zakldcen, a jagnieta bezposrednio po
porodzie byly zZywotne i nie wykazywaly zadnych
klinicznie uchwytnych odchylen od normy. Préby
przerwania lancucha epizootycznego poprzez izolac-
je jagniat chorych wraz z matkami lub oddzielanie
jagnigt po odessaniu siary od matlek nie powiodly
sie.

W kazdej fermie pobrano do badan bakteriologicz-
nych wymazy z oczu od 3 chorych jagnigt i ich ma-
lek. Ponadto od maciorek pobrano prébki wydzie-
liny z gruczolu mlekowego. Badania te przeprowa-
dzone byly w Instytucie Choréb Zakaznych i1 In-
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wazyjnych AR w Lublinie. Sposréd 9 probek wyma-
zow od chaorych jagniat, w 5 przypadkach stwier-
dzono czysta kullure zarazkéw z rodzaju Moraxella,
natomiast w pozostatych 4 prdbkach mieszang floreg
bakteryjna, skiadajgcg sie z wymienionych zarazkow
i paciorkowcow beta-hemolitycznych. Wyosobnicne
bakterie z rodzaju Moraxella byly in vitro wrazliwe
na streptomycyne, neomycyne i chloromycetyne.

W posiewach wymazow z oczu maciorek oraz pro-
bek wydzielin z ich gruczolu mlekowego — wymie-
nionych uprzednio zarazkoéw nie stwierdzono.

W leczeniu chorych jagnigt stoscwano miejscowo
2% roztwér wodny kwasu bornego, mas¢ penicyli-
nowg, roztwory streptomycyny, oxyterracyny i chlo-
romycetyny. Najlepsze wyniki uzyskano u jagnigt
leczonych sireptomycyna, w tych przypadkach obja-
wy ustepowaly po 3—4 dniach kuracji.

Zebrane obserwacje pozwalajg stwierdzié, ze cho-
roba cechowala sie zarazliwosciy tylko dla jagniat.
Jej przebieg oraz obraz Kkliniczny byly typowe dla
keratoconjuncitivitis owiec (1, 4, 7). Wyniki badania
bakteriologicznego oraz pozytywne rezultaty leczenia
streptomycyna pozwalajg przyjaé¢ zarazki z rodz. Mo-
raxella za glodwny czynnik zakazny. Nie udalo sie

jednak uslali¢ zrédla zakazenia, w posiewach z o-
czu 1 gruczolu maciorek zarazkéw tych nie wyoso-
bniono. Warto jednoczeénie zaznaczy¢, ze w fermach
tych w uprzednich latach choroby nie notowano,
a w ostatnim roku nie wprowadzano do nich owiec
z innych gospodarstw. Mimo niegroznego w zasadzie
dla zycia jagniat przebiegu schorzenia, wskazane jest
podjecie leczenia juz w pilerwszych dniach po wy-
stapieniu objawow, gdyz zapohiega to komplikacjom,
ktore prowadzi¢ moga do utraty wzroku i chartac-
twa. W doborze leku najlepiej kierowaé sie wskaza-

niarmi badania na antybiotykowrazliwoseé.
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Biataczki pséw

Z Instytutu Chorob zakaznych i Inwazyinych Wydzialu Weterynaryjnego AR we Wroclawiu

W ostatnim ¢wieréwieczu podjeto liczne ba-
dania nad etiologia i epizootiologig bialaczek
zwierzat domowych., Wyniki badan nad etio-
patogeneza i epizootiologig bialaczek u pséw sg
rozbiezne. Niektérzy autorzy donoszg o istnie-
niu specjalnego chromosomu u pséow chorych
na bialaczke (6, 16). Inni wskazuja na mozli-
wo3¢ przeniesienia biataczki z pséw chorych na
zdrowe za podrednictwem biataczkowo zmienio-
nych komoérek wezlow chlonnych (4, 5), lub
za pomocy pelnej krwi i przesgczow bezkomor-
kowych (cyt. 22). Czynione byly rowniez préby
okreslenia odpornosci humoralnej i komérkowej
u psow chorych na bialaczke (19, 20, 25).

Pismiennictwo dotyczace bialaczek u psow
jest skape. W Polsce o przypadkach biataczki
u psow donosza nieliczni autorzy (21, 23). Dla-
tego tez postanowiono przedstawié¢ material
wlasny.

Material i metody

W Klinice Choréb Zakainych Wydziatu Wet. AR
we Wroctawiu w latach 1976—1978 na 13431 bada-
nych pséw wysunieto podejrzenie o bialaczke w 8
przypadkach (tab. 1).

Przeprowadzono badania epizootiologiczne, klinicz-
ne, radioclogiczne, hematologiczne, cytoenzymatyczne
rozmazow krwi dla oznaczania limfocytow T i B
wedlug metody Muellera i wsp. (17) i anatomo-pa-
lologiczne zarowno zwierzat padlych, uspionych jak
rowniez ekstyrpowanych wezlow chlonnych.

Wyniki

Na podstawie przeprowadzonego wywiadu stwier-
dzono, ze psy chorowaly od 2—3 tygodni do 6 mie-
siecy wsrod objawow nasilajgcej sie dusznosci (pies:
nr 1, 2, 3 1 7), utraty apetytu, trudnosci w przyjmo-
waniu pokarmu 1 postepujacego wyniszezenia (psy:
nr: 3, 5, 6, 7 i 8), zaburzen zolgdkowo-jelitowych (pies
nr 2) oraz znacznego powiekszenia zewnetrznych we-
z16w chlonnych (psy nr: 1, 5, 6 i 8). U wszystkich
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psow dominujacym objawem w badaniu przedmiolo-
wynm bylo powiekszenie zewnetrznych weztdéw chlon-
nrch (ryc. 1), a ponadto u psa nr 7 wezlow chlon-
nych jamy brzusznej i Sledziony.

: . 4
Ryc. 1. Wyrazne powiekszenie weziéw chlonnych
podzuchwowych i przedlopatkowych (czarne strzatki)

Radiologicznie u psa nr 1 wykazuno w obrgbie
klatki piersiowej zaciemnienia odpowirdajace po-
wiekszonym wezlom chionnym okolicy przymostkoe-
wej i przypodstawowe] serca; w jamie brzusznej po-
wigkszony obraz S$ledziony oraz zaciemnienia odpo-
wiadajgce powiekszonym wezlom chionnym.

Wyniki badah hematologicznych przedstawiono w
tab. 1 i na ryc. 2.



