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Natomiast dalszych badań wymaga sprawa
pokrewieństwa antygenowego pomiędzy wiru-
sem pomoru świń a wirusem biegunki bydła,
który może powodować uzyskanie fałszywych
wyników w odczynie if (2) przy rozpoznawa-
niu pomoru świń.

Wnioski
1. Stwierdzono swoistość i przydatność me-

tody if do wykazywania wirusa pomoru świń
w preparatach odciskowvch śledziony i węzłów
chłonnych u świń zakażonych tym wirusem w
warunkach naturalnych oraz zakażonych labo-
ratoryjnie.

2, Potwierdzono możliwość wykazywania
metodą if wirusa pomoru świń w tkankach
patologicznych, po wtórnym namnożeniu go

w hodowlach komórek nerki świni - linii
PK-15.

3. Wykazano zgodność metody if i próby
biologicznej w rozpoznawaniu pomoru świń.

4. Stwierdzono wyższy Vo wyników dodat-
nich w rozpoznawaniu pomoru świń przy ba-
daniu śledziony, mniejszy zaś - przy badaniu
węzłów chłonnych.
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ZBIGNIEW KR"ĄWIEC

Względv n,atury gospodarczej i epizootioio-
gicznej wvsuwają zakaźne zanikowe zapalenie
nosa u świń (określane w dalszej części placy
skrótem z.z,z.Tl lulb chorobą rvjowa) na czoło
aktualrrych pro,blemów w hodowli trzody
chlewnej. Chororba ta w ostatnich latacłr roz-
przestrzenia się szczegóInie w hodowl,ach
wielk,ostadnvch. Brak sku,tecznych,rnetod lecz-
niczvch i profilaktvcznych czyni zwykle za,po-
wietrzoną hodowlę deficytową wskutel< obni-
żenia lub nawet zahamowania przyrostów wa-
gowydh.

Poglądy na etiologię i patogenezę choroby,
są jeszcze dość rozbieżne mimo licznych badań.
zwolenrricy teorii o zakaźnym tle schorzenia
urvażają, ,że przyczyną chorobv ryjowej są ta-
kie bakterie jak: Pasteurella rnultoci,da, Bor-
d etella br onchiseptźc a, P s eudomonas aer ug ino -
so, drobnoustrojowe z todzaju Mgcoplasma.
Nie brak również twierdzeń o wir,usowei przy-
czynie schorzenia:

Janowski i wsp. ,doszli do wniosku, że braki
żywieniowe, witaminowe i soli minenalnych w
połączeniu z nieodpowiednim środowiskiem
mają decydujący wpływ na powstawanie cho-
1gl!y. Kaszubkiewicz i wsp. biorą pod uwagę
predyspozvcję genetvczną jako ważne ogniwo
w powstawaniu zmian cho,rob,owych. Brown,
Krook i Pond uważają, że z.z.z.n. jest schorze-
niern niezakaźnyry1, związanytn z zaburzeniem
przemiany materii, a szczegÓlnie gospodarki
f,osf orowo-wapniowej.

Rozpoznanie schorzenia ołpiera się w zasadzie
na badaniach klinicznvch. Nie sprawia ,ono
większych trudności i ,iest pewne u sztuk z

Bodonio rodioIogiczne w przebiegu zokoźnego zonikowego
zopolenio noso u Świń
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ewidentnymi objawami choroiby ryjowej. Na-
tomiast u prosiąt i starszych świń, u którvch
brak objawów klinicznyoh schorzenia, rozpo-
znanie napotvka na trudn,cści.

Podjęta praca rniała na celu us,talić:

- przebieg klinicznv chorobrr w porówna-
niu z objawami radi,ologicznvrni

- przydatność ,b,ad,ań radiologicznych w roz-
poznawaniu różnych okresów choroby

- czy istnie,ie możliwość wczesneg,o radiolo-
gicznego rozpoznania zakaźne,go zanikowego
zapalenia nosa ]u prosiąt

- 5f65unęk zmian zanikowvqh w małżowi-
naclt no,so,wvch do zaiburzeń w układzie kost-
nrrm szczę[<i.

Ba,danie przeprowadzano na świrriach resy wi€lkiej
białej pols]<iej w ch_lew,nia,ch w,ielkosta,dnych powia-
tu gostyńskiego. Materiał, objęty bada,ni,am po,dzielono
na drwie zasadnicze glrupy: Konrtro,ilną - świnie z ho-
doiwli woł,n5łeh od dhorno,by ryjowej i doświadczalną

- świ,nie z lhodorł,Ji gdzie sóacjo,narrrie sfivierdzano
ż,.z.,z.\rl. Każdą u tych gnup w zależności od w,ieku p,o-
dzielono na trzy poldgrrl,py: pierwszą stanorwiły pro-
sięta do 3 miesięcy życia, drugą świnie od 3-7 mie-
sięcy życia, trzeoią świ,nie povyyżej 7 miesięcy życia.

Obserwacjami i badaniami rkli,nicanpni orbjęto
1800 prdsiąt do 3 n,liesrięcy żyoia. W grflĘie tej wyko-
nano I93 bad,ania radiorlogiczne. W podrgrupie dnugiej
pnzeprowadzono lbadania u 1200 świń, z tego, ibadania-
mi madiololgieznyrni olbjęto I2I zwierząt Badania kli-
niczne świń .liczącyclr porwyżej ? rniosięcy życia obję-
ły 1000 ,zw:ieru,ąt, z c,z ego badania radiolorgiczne wy-
konatno u 13ts sztuk.

W ozasie pnowadzenia dośw,iadczeń pnząlrowadzono
250 ,badań sekcyj,nych i w5runacerowa,no 75 ezaszek
świń w ńżnyrl wiel<u.

Pnzyjęto nastą>,ujący tlkład adań:

- ,badania kliniczne

- badania radiologiczne

- badarria śb]ncyjne.
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Badania radiologiczne wykonywano aparatefir rent-
genowskim Centax XD,n. Do zdjęć radiologicznych uży-
wano zno|rfiralizowanych krajowych błon rentgenow-
skićh ,,Rerrltgen Sqper R" o ozułości śr 64 CUK, przy
równoezesnyrn rrżyciu ekranów wzmacniających.
Przeciętne w,aru,nki eksrpozycji zdjęć radiotro,giroznych
w/konywanych w projekcji grzbietoiwo-brzu,sznej
były następujące: 40-60 kV, 15-20 mA, 0,4-2,4 sek.
przy zachowaniu ,odłegłości 50-90 crn. Zdjęcia rad.io-
logi,czne u szt,uk mło,dycłr wykonywarro bez zniecz,ule-
nia orgólnego przez doustLne ułożenie kasety. U staryclr
świń a nułŁaszgza macio,r i }<nurów, prze,d lń/yko,nanie,m
zdjęcia radio ogicznego po,darwano dożyłrnie eunarkon,
w ce,llu wyelirrninowania r,uchów,

P,rosięta prz'azrraczone do badań radio ogicznych zo-
s,tały trwa.le oznakowane w pie,rwszym tygod;niu ży-
cia nr inerem rnaciory i numer,ent e\Midoncyjlnym,
Piertwsze zdjęcia radiollo,giczne ,u prosiąt wybranych
losorwo do olkresowych ba,dań radiologicznych wyko-
n}łwano po ukończeniu 2 tygodl,-i,u życia. Następne
zdjęcia u tych sam5zch pro,siąt powitarzano co 7-10
dni aż do czasu o,trzymania wyniku d,o,datrni,ego. Przy
kolejnych wynikach negatywnych badania kontynuo-
w.ano do czasu ukończenia ptzez prosię 3 mies,ięcy
życia.

U świń podg,rqpy drugĘ i trzeciej radiologi,ozne
badania przeprowadzano jećlinorazowo.

Przeprowadzając radi,ologiczne badania gru-
py świń zdr,owvch otrzymano pr,awidłowv ob-
raz kośca szczęki, małżowin nosowych i prze-
grody nosowej. W radiogramach tych świń
przegroda nosowa dzieli jamę nosową na sy-
metlyczne części, jest równa o jednako,ł,o in-
tensywnvm cieniu. Małżowiny nosowe o pra-
widłowej budowie dają cień pozwalający okreś-
lić przebieg małżowiny brzusznej i grzbieto-
wej. Na zdjęciu najintensywnieiszy cień po-
chodzi od kości rniędzyszczękowei, szczękowej
oraz zębów, które pochłaniają najwięcei pro-
mieni X zewzględu na dużą zawartość soli wap-
nia (ryc. 1). Dla prawidłowej interpretacji wi-
docznvch na z,dięciach radiologicznycL) zanikow
rnałżowin nosowych u świń chorych, doświad-
czalnie usuwano małżowiny nosowe świń zidro-
wych w różnym zestawieniu.

Ryc, l. Prawidłowy obraz małżowin i przeglody nosoweJ
swlnlw6mies.życia.

Badani,em klirnicznym u p,rosiąt w 3-4 tygo,drliu
życia srporrad}łcznie obserwowano objawy wskazujące
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na zapalenie bło,ny śIł.zowej rrosa. Widoczne objawy
na podstawie il<tórych rozpo,zl]awano u pojedyńczych
szLllk ,cłro,robę ryjową, wysLępowały w 5-7 t}€odniu
ży,ci,a w postaci wypływów śluzowych, śluzolwo-rop-
nycih, kicharnie i świądu nosa, 'Wymietlione objawy
łącznie z ,za,burzeniarni rozwoju uikład,u kostnego trze-
wioozasz'ki w po,ozątkowym s,tadium oibserwołvano u
prosiąt w 8-9 tygodniu życia. Nasltrenie f3lgh oibjawó,w
spot1,lkano w 11-12 tygodniu życia i później.

U śrviń po,dg,rupy drugiej i tłze,ciej stwie,rdzo,no ba-
,daniem klin,i,oz,nym,6,y,raźne załramowanie rv rozwoju
szczęir':', krwawienia z nosa nawet bez ,reakcji pobrt-
,dzających, kasze1, ipry.chanie, chanłactwo. Zaburzenia
rv rozwoju srzczęki wy,r.ażały się sikrzywierniern w bok
Itlb symetlrycznym sJ<róceniem. Częs,t,o zaburzenia te
,były tak nasilolne, że obserrllow,ano trudności w po-

ier,aniu karrny.
U p,ew,nej liczby świń nie strł-ierdzano badaniem

klini,cznym żad,nych objat,ów chor,o,by ryjowej mimo,
że sytuacja ą>i,zootyczna p,rzemawiała za is,tnieją,cytrr
u nich schorzeniem. Przypadki te o,bsenwow-ano w
podgrupie drugiej i trzeciej a zl,vłaszcza u macior
i knurów.

Badanie,m radiologicznym u plosiąt do ukoń-
czeni|a drugieg,o tygodnia życia nie stwierdza-
no z,rnian zanikowych małż,owin noso,WYch.
Radiologicznie uchwytne zaniki małżowin
brzusznvch obserwowano na zdjęciach poch,o-
dzącvch od prosiąt po ukończeniu 2-3 tygod-
nia życia. Najwcześniej początkcwą fazq zani-
ku małżowiny brzusznei stwierdzano u plo-
sięcia 15 dniowego (rvc. 2) a o,brrstTonny zu-
pełny zanjk rnałżowin blzusznych ob,serwowa-
ńo u prosięcia 19 drriowego (rvc. 3). Zanik nrał-
żowin ,brzusznych i grzbietowych przy jedno-
czesnym braku zaburzeń w T,ozwJju szczęki
górnej stwierdzano u plosięcia po ukończeniu
4 tvgodnia życia. Wvniki okresowych badań
radiologicznych przedstawia tab. 1. Wvnika z
niej, że zmiany zanikowe rn,ałżowin nosowych
widoczne na zdięciach radiologicznvch wy-
przedzają tvp,owe objawv kliniczne średnio
3-6 tvgodni.

Ryc. 2. Radiotogicznie uchwytny początel< zmian
zanikowych w }ewe j małżowinie brzuszneJ,

PIoSię 15 dniowe.

Rvc. 3. obustronny zanik'mal.iorł,in brzllsznych,- ProsiQ 19 dniowe.
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Porównując ba,danie kliniczne z wvnikarni
badań radiologiczn-7ch należv stwierdzić, że
nasilenie zniekształceń układu kostnego iest
zależne od stopnia zaniku małżowin nosowyc,h.
Im proces zani]<u małżowin jest bardziej za-
awansowany tym zniekształcenia szczęki są
większe. Ta współzależność występuje tak u
prosiąt j,ak i u starszych świń o niezakończo-
nym rozwojul, fizycznyrn. Badania radiologicz-
ne wskazuią, że klinicznie wido,czne u prosiąt
w fazie początkowej zniekształcenia szczęki o,d-

Tab. 1. ie uzn u rprors ąt rn badań

Bada

wynik

30.1 2.6?

l8.0 1.68

26.11.67

6.I2.67

13.12.6? 
| 

6

] oadł
|^

Rad1o,1or$i,ozne
lldata l*tys. lwvnił

badania Ioo urodz.I

powiadają często końcowemu okresowi zaniku
małżowin lub zupełnemu zanikowi w przypad,
ku szybko toczącego ,się procesu. Zależność
zniekształcenia układu k,ostnego od stopnia za-
niku małz,owin nosowych przedstawia ,tab. 2
clparta na zdjęciach radiologicznych i fotogra-
ficznych.

Bez wz,ględu na wiek, początek zmian zani-
kowych stwier,dzan,o z|awsze w małżowinach
brzusznych. U świń ze skrętem szczęki w bok,
zanikolvi ulega przede wszystkim małżowina

icznych

§topień zanilru rrnałżorwin nosorwyĘh
data

badania

klinictzine

w tyg.
po

49l12 9.11.6?

26.11.67

6,12.67

13.12.6?

3

4

7

9

26.1 1,67

6.I2.67

19/l 0 F9.1 1.67 1 3.12.67

30.12.6?

15.02.6B 
I

3 l 26.11.6?1 3 l - |l__l_|4 ) - | o.1z.ozI - l + 
l]ll-|-l5 I |13.12,6?| 5 |+ | rnał

| -| mał7 -.]30.12.67] 7 |+ | zan owiny

-|_|_|

14 |+ |rs.Oz.oel * l" I zanikmałżołxlinibr:zusznylch

+

+

Niezuipełny zanłi,k rnałżowin brzusznyrch

Zan,ik ,prawej, niezupel,ny zarnik lowej
ma.Łowiny brzusznej

Zanik T nałżolwi,n Lbnzuszny,ch

zan|trk nałżoiwin brizusrznych i grzbietlo-
1,ł/),ch+

zabru,rzenia a zaniki ,małżowin nosolw

Stoipień zanriiku małżrcrwilrl n,osowych Sbo]pień znielksztal,cenia szczętk

4 rniesiące Zup,$lyly
neJ

Zupdny za,ni
rneJ

zarnik lewej rnalżorwiny tor,.,.u- 
| Nie stwigr.dzo,rroza,bu,rzeń rw roqwo,j,u

5 rni,esięcy
N:ie sbwierrdzolno zabtrrr.zeń łv ,rorzwoju

5 [Tliesięcy Zup,elny zaLnik
gi,zbi elbotrv]łch

małżołwin brz,uslznyBlr
z,laezne śkrócenie

ZupeŁny zanik,malżo.win
grzbieltowych znac,zne skrócenie

4,5 ł-nies,iąca brzusznych i
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,brzuszna i grabietowa zbieżna z kierunkiem
skrętu. Małżowiny przeciwle,głe do kierunku
skrętu są spłaszczone przez przemieszcz,oną
przegrodę nosową, a zarrik jeśli nastąpi to nie
jest zupełny, Wspomrriane zmiany w stadium
,daleko-zaawansowanym przedstawia ryc. 4.

U młodych rnaciol,, u których r,czwój fizycz-
ny nie został zakończony, zdjęcia radiologiczne
wykazują typorve zaniki m.ałżowin nos,owych
(rvc. 5), mi,mo, ujemnego wyniku badania kli-
nicznego. Podobne z,aniki m,ałżowin zwłaszcza
brzusznvch stwierdzano u starych macior i
knurów (rvc. 6) rnim,o, że badania kliniczne nie
wvkazywałv żadnvch objawów choroby rvjo-
wej. Na zdjęciach radiologicznvch pochodzą-
cycth od tej grupv świń oprócz 'wspornnianvch
niezupełnych zaników małżowin, stwierdzano
powiększenie światła przewo,dów nosowvch,
nierelgular,ne zgruibienia i ścienienia prze§rody
nosowej, oraz zrnttieiszone wvsycenie solami
wapnia układu kostnego szczęki.

Ryc, 4. zanik prawej małżowiny brzusznej i grzbieto-
weJ, przemieszczenj.e lewej małżowiny t}rzusznej i grzbie-
towej. skręcona i przemieszczona ptzegroda nosowa w za-

niku. świnia 14 mies.

Badając radiologicznie maciory a następnie
ich potomstwo należy stwiendzić, że rnaciory
u którvch badaniem r,adio,logicznvm ujawniono

Talb. 3, Wym]ilki ,badań rałdtiplogioztyah u rnacf,or d

Nr rnadiory
Ilosć

p,roeiąt
w u,niooie

50X l<rnuamrie-
rrne ,z nosa

zaniki rnałżowin nosowyc,h d,ają większą ilńć
łprosiąt w miocie z objawarni z.z.z,l7., niż ma-
ciory u których tych zmian nie stwierrdzono.
Wvniki tych badań przedstawia tab. 3.

Ryc. 5. zanik pra.Wel małżowiny brzusznej. swinia 9 mies.

Ryc. 6, zupełny zanik rrrałżowin brzusznyctr, niezupełny
zanik małżowln grzbietowych. Knur lat 3 (nr lic. 1361/20),

ilość potomstwa ze zmianami klinicznymi

Ilotść p,nosriąt
z objąwaimi
[<linicznyrni
w rniołoie
,W 11 ,tyg.

% rprorsiiąrt z,olbjawarni
Ilclinicznyrni

w mforcie tw gElupi,e

Upadfl<i do
12 Wepd-
ni źnrcia

57,L

30 + 77,,4

41 X 66,6

40X 57,7

52

70X

73X

46x
x - maciory od których prosięta objęto badaniami radioloEicznymi
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Badania pośmiertne przeprowadzano rra ma-
teriale objętym badaniami klinicznymi i ra-
diolo,gicznrr,mi. w przypadku radiologicznego
tylko,rozpoznania schorzenia stwierdzano za-
niki małżowin n,csowych, ograniczone ogniska
zapalne błony śIuzowe,i iamy nos,owej i niezv-
ty górnych dróg oddechowych.

U śwń z klinicznie rozpoznanvm schorze-
niem ob,serwowano skręcenie szczęki lub skró-
cenie, nieprawidłowy zEryz siekaczy, maceTa-
cję naskórka tarczy rvjowej, częściowv lub zu-
pełnv zank małżowin noso,wych, na,gr,omadze-
nie w miejscach zanikłych małżowin mas ślu-
zowo-ropnych często z domieszką krwi.

omówienie wyników

Q,pierając się na wynikach badań klinicz-
nvch, radiologicznych i sekcyjnych można
zgodnie z danymi piśmiennictwa wvróżnić
dwie postacie schorzenia: postać,,kliniczną"
i postaó ,,utajoną".

Na p,odstawie olkresowych badań ra,diologicz-
nych stwierdzono, że zaniki małżowin noso-
wych wyprzedzają przeciętnie od 3-6 tvgodni
obiawv kliniczne. Najczęściej stwierdzano za-
rriki małżowin po ukończeniu przez prosięta
2-3 tvgodnia życia, Badaniem radiologicznym
małżowinach brzusznych tak u prosiąt jak i u
starych świń. Wcześniejsze wystąpienie zmian
zanikowych w małżowinach brzusznych ma
zasadnicze znaczenie dla rychłego rozpoznania
schorzenia za pomocą promieni Rentgena. Cień
małżowin brzusznych jest na zdjęciu radiolo-
g,icznvm szerszy i dłuższy od cienia małzowin
grzbietowych.

W przebiegu schorzenia, gdzie klinicznie
stwierdzamy skrócenie szczękt, lprocesy zaniku

małżowin są p,oddbne w obu i,amach nosowvch,
Przy skrętach szczęki w bok, proces zaniku
małżowin jest asymetrwczny, przebiega wol-
niej a zaburzcnia dystroficzne szczęki uwidacz-
niają się rv starszym rvieku. Zmiany w utka-
niu kostnym, które są widoczne za pomocą
promieni Rentgena. cechuje niejednolite wy-
sycenie solami wapnia. Badając makroskopowo
czaszki po maceracji obserwowano zcienienie:
kości czołowych, nosowych i szczękowych.

Diagnostvczne znaczenie badań,nadiologicz-
nych w przebiegu chorob,v, polega na stwier-
dzeniu zaników rrrałżowin nosowych w tvch
przypadkach, w którvch proces choro,bowy
jeszcze nie spowodował ujawnjenia objawów
schorzenia lug gdy zakończony rozwój Iizycznv
nie pozwala na ujawnienie się zabutzeń dystro-
ficznych trzewioczaszki. uzyskane wyniki
pozwalają na wysunięcia następujących wnio-
sków:

1. Zmianv zanikowe małżowin nosowych wi-
doczne na zd,ięciach radiologicznych wyprze-
dzają u prosiąt przeciętnie od 3-6 tygodni db-
jawv kliniczne typowe dla zakażnego zaniko-
wego zapalenia nosa.

2. Widoczne na zdięciach radiologicznvch
niezupełne zani,ki małżowin brzusznych u star-
szych świń wskazują na utajony proces cho-
rob,owy, którv może się rozwinąć w później-
szvm okresie życia,

3. U starvch macior i knurów, u których
brak widocznych objawów klinicznych, zaniki
dotvczą najczęściej małżowin,brzusznych.
Piśmiennictwo, obejmujące 34 pozycje oraz zdjęcia radio-

Iogiczne, 4Ą7 pozycli, znajdują się u Autora,

Adres autora: dr zbigniew Krawiec, Gostyń, ul. Nad
Kanią 136.
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Zmiany martwicze w wątrobach gęsi tuczo-
nych są zjawiskiem bardzo częstym i powo-
dują znacz|7e straty gospodarcze. Etiologia
tych zmian, pomimo szeregu badań, nie jest
dotychczas wyjaśniona (1, 5, 6, 10). Zachęca-
jące wyniki doświadczeń własnych nad anty-
biotyko-profilaktyką zmian martwiczych , gę-
si w tuczarniach (14), zdają się wskazywać na
rnspółudział bakterii. Jednak prou,adzone do-
tychczas badania mikrobiologiczne, przy uży-
ciu metod umożliwiających wyosobnienie ta-
kich zarazków jak MEcobacterium, Coryne-
bacteri,um, Salmonella, Escherichia, Clostri-
dium itp. oraz niektórych grz-ybów, nie dopro-

Katedra Mikrobiologii Wydziału Weterynarii WSR w Lublinie
Kierownik: prof. dr T. JASTRZĘBSK1

wadziły od tozwiązania zagadnienia (6). Wadą
tych badań było, jak się zdaje, nie objęcie nie-
których trudniejszych do wyosobnienia zataz-
ków, a przede wszystkim gram-ujemnych nie-
zarodnikujących beztlenowców grupy Sphae-
rophorus, wywołujących analogiczne zmiany
nekrotyczne i ropne w wątrobach tuczonego
b),dła (7, L2, 15, 16, 18, 19, 20,2l). W związku
z tym badania własne skierowano na poszuki-
wanie w zmienionych wątrobach gęsich prze-
de wszystkim pałeczek grupy Sphaerophorus.

Materiał i metody
Szczepy wzorcowe. Dla opracowania pożywki wy-

biórczej i surołvic wzorcowych użyto kilka dostęp-
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