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Gruźlica bydlęGa i iei zwalczanie
Pracownia lmmunologii Gruźlicy Państwowego lnstytutu Weterynaryjnego, Al. Pańyzantów 57,24-100 Puławy

Pod pojęciem grużlicy bydlęcej rozumie się chorobę
wywołaną przez Mycobacterium bovis lt bydła, świń i
innych zwterząt, zarówno domowych jak i dzikich. Prą-
tek bydlęcy może wywołać proces chorobowy także l
lldzi, a szczegolnie u dzieci. W czasie trwania choroby,
która ma zwykle przebieg przewlekły, tworząsię w róz-
nych narządach zmiany zapalne, występujące często w
postaci gruzełków.

Gtuźlica bydła

Z punktu widzenia epidemiologicznego i ekonomicz-
nego największy problem stanowi gruż7icabydła. Jejteż
poświęca sięnajwięcej uwagi nacaĘm świecie. W ostat-
nich dziesięcioleciach wiele państq w tym Polska, pod-
jęło nakładem ogromnych sił i środków, zorganlzowaną
walkę z tą chorobą. W naszym kraju walka ta, pod na-
zwą powszechnej akcji zwalczanta grużlicy bydła, prze-
prowadzona została w latach 1959-75. Zakończyła się
ona duzym sukcesem słuzby weterynaryjnej, gdyżprzy-
niosła trwałe wyniki w zwalczaniu tej groźnej choroby.

Warto przypomnie ó, że badania przeprowa dzone przed
rozpoczęciem omawianej akcji wykazały, ze w skali ca-
łego kraju 24oń pogłowia bydła zakażonego było prąt-
kiem bydlęcym. Choroba występowała w różnym nasi-
leniu w rożnych regionach, Odsetek zwterząt reagują-
cych dodatnio na tuberkulinę w województwach wschod-
nich (lubelskie, rzeszowskie) nie przeWaczał 7, w wo-
jewództwach centralnychbyl}-3 razy większy, a na tere-
nachzachodnich (woj. poznańskie) wyrosiłponad 50 (32).

Zbadan przeprowadzonych w tym czasię przezPai-
stwowy Instytut Weterynaryjny w Puławach wynika, ze
niektóre stada bydła w b. państwowych gospodarstwach
rolnych na tamtejszych terenach, dotknięte były gruźli-
cąnieomal w 100%. W wielu próbkach mleka zbiorcze-
go pobranych z konwi podczas udoju badaniem bakte-
riologicznym lub próbą biologiczną na świnkach mor-
skich stwierdzano obecność prątków bydlęcych. Stano-
wiły one stałe zagrożenie dla ludzi spożywających takie
mleko lub jego przetwory.

Obok aspektu sanitarnego zwalczanie gruźIicy bydła
miało ogromne znaczęnie ekonomiczne. Straty spowo-
dowane tą chorobą były bardzo duze. Wynikały one
przede wszystkim zezmniejszonej produkcji mleka, mię-
sa i cieląt. Gruźlicahamowała teżrozwój hodowli bydła
i utrudniała jego eksport. Pewne straty powodowała rów-
niez w hodowli świh, gdyż zwierzęta te łatwo ulegają
infekcji M. bovis.

Uznanie Polski w 1975 r. zakaj wolny od grużlicy
bydła, nię oznaczało oczywiście całkowitej likwidacji
tej choroby. Spełniono wówczas tylko odpowiednie wa-
runki przepisów międzynarodowych, a mianowicie od-
setek bydła tuberkulinododatniego był niższy niz 0,5 i

na terenie kraju nie było już izolatorów bydła grużIicze-
go, Nadal systematycznie przeprowadzano, i czyni się
to nadal, badania kontrolne całego pogłowia bydła: co 6
miesięcy w hodowli wielkostadnej i co 3 lata w gospo-
darstwach indywidualnych. Zwierzęta podejrzane o in-
fekcje M. bovis poddawane są ubojowi i badaniom sek-
cyjnym, w czasie których pobiera się odpowiedni mate-
riał do badań bakteriologicznych. Wykonująje dla okre-
ślonych rejonów kraju Pracownie Diagnostyki Labora-
toryjnej Gruźlicy ZwierzątZHW w BiaĘmstoku, Byd-
goszczy i Wrocławiu oraz Pracownia ImmunologliGruż-
licy PIWet. w Puławach, będąca równocześnie pracow-
nią odwoławczą. Ujawnione ogniska choroby są bez-
zwłocznte likwidowane. Zbiegiem czasl zarówno licz-
ba ognisk gruźIicy jak i zwierząt tuberkulinododatnich
stopniowo malała, ale jeszcze była dośó znaczna. W
1985 r., a więc 10 lat po urzędowym uznaniu Polski za
kraj wolny od gruźlicy bydła, stwierdzono 363 ogniska
choroby, w tym 57 w hodowli wielkostadnej. W tymże
roku poddano ubojowi zpodejrzeniem infekcji M. bovis
3109 sztuk bydła, co stanowiło 0,04oń wszystkich zba-
danych testęm tuberkulinowym zw ierząt.

W ostatnich latach nastąpił dalszy spadek liczby przy-
padków grużlicy bydła (ab. 1). Jak wynika z danychta-
beli w 1996 r. zarejestrowano jeszcze 64 ogniska grużli-
cy bydlęcej, Nalezy sądzić, że przypadków gruźlicy u
bydła jest więcej, gdyż nie zawsze materiał od zwierzę-
cia podejrzanego o infekcję M. bovis jest pobierany i
przesyłany do badań bakteriologicznych, mimo obowią-
zllJącegozarządzenta.Przestrzeganieprzepisów(instrŃ-
cji) dotyczących tozpoznawania l zwalczania grużltcy
bydlęcej jest podstawowym warunkiem całkowitej likwi-
dacji tej choroby.

Gruźlica j est chorobą o sk4rtym przebiegu, często trud-
no jązdiagnozowaó. W badaniach przyżyciowych po-
wszechnie stosuje się test tuberkulinowy, który nie jest
testem doskonałym. Wiadomo bowiem, ze w stanie aner-
gii, która występuje w okresie okołoporodowym lub przy
zaawansowanej chorobie, zwierzę może nie reagować
na tuberkulinę. Z drugiej strony odczyn dodatni możta
uzyskać uzwierzątuczulonych prątkami ptasimi lub aty-
p owymi. P orównawc zy test tub erkulino wy, z r ówno c ze -
snym uzyciem tuberkuliny bydlęcej i ptasiej, ułatwia w
takich przypadkach rozpoznanie. Trzeba jednak mieć
wiedzę zarówno teoretyczną o wszystkich czynnikach
mających wpływ na odczyn tuberkulinowy, jak I przy-
gotowanie praktyczne, aby poprawnie wykonać próbę i
zintetpretować jej wyniki. W przypadkach wątpliwych,
gdy podejrzenie infekcj i M. bovis dotyczy stada, ubój
diagnostyczny reaguj ąc ego zwierzęcia orazbadanie sek-
cyjne i mikrobiologiczne ułatwiająw znacznym stopniu
rozpoznanle.
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W ostatnich latach duzo uwagi poświęca siębadaniom
nad przy datnością testów serologic zny chi genetycznych
do diagnos§ki gruźlicy. Tego typu badania mogłyby być
wykorzystane nie tylko do rozpoznawania grużlicy tl
bydła, ale takżę l zwierząt w ogrodach zoologicznych i
żyjących na wolności. Na szczególną uwagę zasługuje
ELISA. Test ten możebyc pomocny w Tozpoznawaniu
grużIicy u bydła anergicznego, jednakze wydaje się, ze
będzie w dalszym ciągu spełniał tylko rolę pomocniczą
w stosunku do testów opartych na odpomości komórko-
wej, Podobną rolę pełni test gamma interferonowy. Jego
czułość i swoistość jest porównywalna z testem alergicz-
nym. Wymaga tylko jednokrotnego kontaktu ze zwie-
rzęciem przy pobieraniu krwi, co jest niewątpliwązale-
tą szczegóInie przry badaniu zwierząt dzikich. Ujemną
stroną jest wysoki koszt testu i konieczność wykonania
badań bezpośrednio po pobraniu prób krwi. Zaawanso-
wane są prace nad wykorzystaniem kodu genetycznego
do róznicowania prątków grużlicy nawet w obrębie jed-
nego typu, Solingen i wsp. (24) podają że genetyczne
markery pozwalająna róznicowanie szczepów dla ce-
lów epidemiologicznych. Przy ich pomocy stwierdzono
np., że w Argentynie większość szczeplw M. bovis wy-
izolowanych od ludzi pochodzi od bydła, podczas gdy w
Holandii zakażenia M. bovis przenoszą na człowieka
głównie inne niz bydło zwierzęta.

Gtuźlica bydlęca u innych gatunków
Ailaełząl domowych

Zakażęnlu prątkiem bydlęcym łatwo ulegają świnie.
Według Thortona (ż8)naterenach, gdzie występuje gruź-
lica bydła około2l3 przypadkow grużlicy świń wywoły-
wanych jestprzez prątek bydlęcy, a pozostałe przezprą-
tek ptasi. Do zakażenia dochodzi głownie przez przę-
wód pokarmowy. Prątek typu bydlęcego wywołuj e czę-
sto rozległe zmiany chorobowe o charakterze wysięko-
wo-wytwórczym, podczas gdy prątek ptasi zmiany ogra-
niczone typu wytwórczego. Na terenach wolnych od
grużIicy bydła infekcj e Mycobacterium bovis tt świń spo-
tyka się sporadycznie. Hołub (11) wśród ż38 szczepów
prątków kwasoopol1lych wyizolowanych ze zmienionych
chorobowo węzłów chłonnych świń z woj. białostockie-
go w zadnym przypadku nie stwierdztl M. bovis. Podob-
ne-wyniki uzyskali Kwiatek i wsp. (15), identyfikując
prątki 241 szczepow wydzielonych od świń rzeżnych z
woj. lubelskiego. Stwierdzono, że l trzody chlewnej na
tych terenach dominują infekcje M. avium i M. intrace l -

lulare. Próba tuberkulinowa daje u świń dobre wyniki.
Stosuje się ją głównie w hodowli zarodowej . Zwierzęta
reagujące dodatnjo eliminuje się z hodowli.

GrlźIlcatypu bydlęcego moze występować u owiec i
kóz. Jeżeli proces chorobowy dotyczy wymienia kozy,
mleko od takiego zwierzęcia stanowi zagrożerie dla spo-
żywających go ludzi" Próba tuberkulinowa daje miaro-
dajne wynil<i,

Gruźlica u koni występuje ruadko. Wywołuje ją naj-
częściej prątek bydlęcy (1 8). Infekcji ulegajązwyklę źre-
bięta lub konie młode. Zmtany chorobowe zlokalizowa-
ne są głównie w przewodzie pokamowym, a niekiedy
w płucach, śledzionie lub innych narządach. Test tuber-
kulinowy nie daje u koni wyników miarodajnych.

Tab. 1. Liczba ognisk gruźlicy bydła w Polsce, potwierdzo-
nych bakteriologicznie w latach l983-96

Psy najczęściej ulegają infekcji prątkiem typu ludz-
kiego, ale stwierdzono tez 7iczne przypadki zakażeh M.
bovis (22). Według Griffitha (9) koty są dośó opoflle na
zakażęnie prątkiem ludzkim, natomiast łatwo ulegają
infekcjiM. bovis.Do zakażęnia dochodzi głównie drogą
alimentarną poprzęz picie mleka od krów chorych na
gruźlicę. W wyniku takiej infekcji w węzłach chłonnych
krezkowych występują ogniska gruż|tcze, a w jamie
brzusznej gromadzi sięwysięk. Podobnie jakukoni próba
tuberkulinowa posiada małą wartośó w rozpoznawaniu
grużIicy u psów i kotów. Zwierzęta te zakażone prąt-
kiem gruźlicy wytwarzająna ogół niski stopień alergii i
próba daje wynik wątpliwy lub ujemny (7).

lnfekcje M. bovis u zwielząt dzikich
Prątek bydlęcy wywołuje grużlicęu wielu gatunków

zwierząt dzikich żyjących zarowno w ogrodach zoolo-
gicznychjak i na wolności. Szczególnie wrazliwe na in-
fekcję M. bovis są zwierzęta parzystokopytne oraz mał-
py. Liczne przypadki grużlicy bydlęcej stwierdzano u
antylop, jeleni, saren i łosi (1, 6, |9,20).

W ostatnim czasie opisano dwaprzypadki, w tym je-
den śmiertelny, gruźlicy bydlęcej u zubrow stada biesz-
czadzkiego (33, 34). Infekcja nastąpiła prawdopodob-
nie podczas kontaktu żubrów z bydłem grużIiczym na
wspólnym pastwisku. Nie mozna wykluczyć, że zakaże-
niu prątkiem bydlęcym uległy takze inne żlbry wspo-
mnianego stada. Mogą one stanowić żródło infekcji nie
tylko dla zwlerząt tego samego gatunku, ale takze dla
bydła, 1eżeli korzy stają ze wspólnych pastwi sk.

Badania auforów kanadyj skich i amerykańskich (5 , I2,
ż 6, ż7 ) wskazuj ą, że bizony, b lisko spokrewnio nę z żubr a-
mi, często ulegają infekcji M. bovis. GruźIica bizonów
zarówno hodowanych systemem fermowym, jak i wol-
no zyjących stanowi powazny problem. Choroba szeTzy
się bowiem szybko i niekiedy powoduje konieczność li-
kwidacji całego stada. W przypadku zubrów żyjącychw
Polsce, najistotniejszą sprawą jest ochrona tych zwie-
rząt przed kontaktami z bydłem, które stanowi poten-
cjalne źródło infekcji M. bovis.



telnąinfekcjęM. bovis 12małp i 4 nosorożców w ogro-
dzię zoo stanie L

Autor (8, 21) eregu lat
badania uków w fekcji M.
bovis. Prątki gruźlicy typu bydlęcego wyizolowano za-

równo z naruądów wewnętrznych padłych lub odstrze-

nowią naturalny rezel,w-uar prątka bydlęcego w przylo-
d z i e. Ch ore zw ier z ęta w y dzielaj ą zat azkt z mo czem, ka-

ciwko gtń|icy.
Rezerwuarem prątka bydlęcego w przyrodzie mogą

byó też inne zwięrzęta dziko żyjące. Schulz i wsp. (23)

zbadali 7419 dzlków odstrzelonych w Meklenburgii,

Cook i wsp. (2) opisali przypadekrozległych zmiangruż-
liczych na tle M. bovis l zająca - szaraka żyjącego na
wolności.

żakażenia plątkiem byd ! ęcym u l udzi

licy u ludzi wywołuje M. bovis (3I).
Grużlicabydła stanowi zagrożente dla zdrowia ludzi,

a równocześnie człowiękzakażony M. bovis moze sta-

nowić zagrożenie dla bydła. Badania przeprowadzone
w latach 1973-84 nad źródłami reinfekcji M. bovis w 49

stadach bydła w Niemc
kach (3ż,7Yo) źródłem
ludzie, najczęściej w st
nictwie (29).

Na zakończenie tych rozważah należy przypomnieć,

wym podano we wcześniejszej publikacji (17).

piśmiennictwo

l Bttchan G S, Cjti|Ii.n J. fl:J comp Path 1, l I. 1990

2-CooltM ll'l ,.JacksonR,ColemanJ D:N Z vet J 41,144, 1993

3 Cotter T. P., Scheehan S, ()r.l,an B , O'Shanghness.\; E , Cutlnins H,, Brcdin C
P: TrLberc Lung Dis 11,515. 1996

4 Clilfton-Hanrle|, R S, Wlesntith J W., StuartE l : Epidm lnfec ll l, 9, I993

5 Esse1l M A , Stunpll C D: Proc U. S Aninł Hlth Ass 89.450, 1985

(> Frttnci.s J: Am Rev Tub 73, 748, 1956
'l Francis./.:Tubercu]osis in AnimaIs and Matr Casscl Comp Ltd London, l956,

E Gatlangher J., Mtti,head,J , Bttrn J. K: Vet Rec 96, 552, l974
9 GriJfithl S:J comp Path 71,39. 1926

10 Hardie R M , Watson J- M: Epidm. lnfec l09, 23- ],992

11 Holub M.: Dis dokt PIWet Puław1, l976
12 Hosker R ź : Proc U S Anill. Hlth Ass 90.422, l986
13 Httghens M- S , Neitl S D , Rogers M S: Vet Microb 51, ]63, 1996

Człowiek, a szczegóInie dzieci, Łatwo zakażaj ą się prąl ii. ' ',,r,).,"jr', ] 'r'*;,],1?;'jlŁ*r.r"a wet 42, 600, l 986

kiem gruźlicy typu bydlęcego. Szacuje się, ze w czasach i;, 11,346,1992.

gdy grużIlca bydła nie podlegała obowiązkowemu Zwal- i.LĘiec M., żjralts];i C owr Weterynaria 3, 32,1991 .

Óriniu, około i 0% wszistkich przypadków ę-?1|:l : ll: \i !;ł:ł ; }l fi:*ł;]',?.l 
o',1 

,n, , n,,
dziwlr,vobrvałprątekbydlęcy. Jestonczęsto przyczyną zoi.'liirrt tĄ.,l.L.,MortonD.,pi tJ.w.,GoltlbcrgH:J An vct med.Ass 10,

pozapłucnej postaci grużlicy, a mianowicie gruźlicy ko- ]540, 1992

2|, 1914,

11 Zootier, 34 intcmat,

gruŻIicy u ludzi wywołanej przez M. bovis a stopniem ż4, E,, ,Rilaor:co tr{: J,clin,

iasilenia tej choroby u bydia. Autorzy wykazali, Żetaka 25. 
4s. 

K., G,r", A,E: J Am. l,et nrcd Ass 207. 1618. l995

wspołzależność istnieje. W miarę postępu w zwalczanil ż6 Tassaro S l{: Can vet, J 30, .116, 1989

grllżllcy,bydła mal.aialiczba przypadków infekcji M. 1l?;,:;Ił:,#i,'.1Ł"'r#,ffi§":f,"""§i,J,J"[1,"i,?jcox,London,
bovis tl ludzi na objętych badaniami terenach. '" 'r'rąs.

Pomimo ogromnego postępu w Zwalczanfu gruŻlicy ż9 Weber A , Lutz H , Baner K.,. Berl. Munch. tierarztl. Wschr. l0l, 341, 1988.

bydła, rr"r"{óIn" *"t"*. krójach rozwiniętych-, notuje 3O.WhiteP C., BrolvtlJ. A,Ilan'is S: ProcRoY soc Lond serB Biol sci 253,

się nadal prłypadki zakażeh iłI. bovis 
" 

t"OŹi. Hardió i ,,X::,',i:}],'r",."r,,,KongrpTM, Łódż,t996,s 51

ą że w Anglii i Walii, w latach 1986-90 32 żórawskt C,.życiewet 37, 290, l989,

d l.,dri łącinie żż8 szczepów prątka by_ 33,zóm ki c,, Lipiec M: Medycyna wet 53, 90, 1997

zośó izoiatów pochodziłd ÓJ Óń.i.v.r, * \1iiX |,',ż: 'r':"::,Z{;, o,:ul#fi;"o", 36, 328, 1980

wiekupowyzej 60 lat, co można wiązac z odnowieniem Adres autora: pro', usz Zórawski, ul. parĘzantów 57,

wcześńiej nabytej infekcji, ale prątki izolowano takze 24-100 pulawy


