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ANNA KRASNODĘBSKA-DEPTA, ANDRZEJ KONC CI(I

Próby uodporn!onio indyków per 05 szczepionkq Orvoc przeciw
' różyoy*)

zakład chorób Ptaków Katedry Epizootlologll Wydziału WeterynaryJne8o AB-T,
l0-957 olsZtyn-Kortowo, bl. 105

Spośród różnyclr gatunków ptaków domo-
wy,ch indyki są naj}:ardziej wrażiiwe na ró-
życę. Ze wzglęou na częste zakażante się tych
plaKoy7 ulJu(Wlsiy,CznyTrL,dIoollousrI,oJejl}, Ja-
kim jest wlos}<owiec różycy oTaz przypadki
rnasowych zachorowań rnoyKow ,na 1\rzjeę (/,
6, 8, 13, 14, 19) wielu auuorów podejmowało
próby uodporniania ich przeciwko te; choro-
bie, stosu;ąc rożne drogi wprowadzanta uży-
tych szczepionek (1, 3, 4, 5, 16, 17), Problem
szczepteli rnclyków przecrw różycy był rów-
nież przecimiotem wczesnleJszy,cn oadalr vr'las-
nych, w ktorych uzyskano pomyśine wyniki
uodpołniania, wstrzyrując pociskórnie krajową
szczepi,onkę przeciwr,óżyc,ową Y R2 przeznaczo-
ną dla świń (15).

Parenteralne wpTowadzanie sz,czepionki u
dro,biu jest zabiegiem prac,ochłonnym, nj.ewy-
godnym i stresogennym, dlatego w nowoczes-
nej, wieikostadnej hodowli tych zwierząt szcze-
pienia drogą doustną stanowią metodę z wy-
boru. Podav,ranie szczepionek Tjer os z wodą d.o
picia s|oso,wane jesi u indykow powszecnnic
do uodporniania ich przeciw rzekomemu po-
moro,w,i drobiu, a w nleKlorych xra;acn takze
prze,ciw pastereloz,ie (7). bric,<er i Sa,iLi (cyt.
18) podawaii tą drogą indykom szczepionkę
przeciwróżycową.

W Polsce były prol,vadzone badania nad
sz,czepieniami przeciłvrożycowymi u swrn per
os (10, 12) i obecnie produkowana i szeroko
stosowana jest u tych zwierząt doustna szcze-
pionka Orvac.

Celem niniejszej pracy były próby doustne-
go uod,porniania indyków przeciw rożycy kra-
Jową szczepi,onką Orvac.

Materiał i metody

Badanla przeprowadzono ną 30 tndykach rasy bla-
łej szerokopierśnej w wieku 40 tygrlcirlr. Uzyie clo
doświadczenia ptaki podzielono na 5 grup liczących
po 6 indyków, którym podano szczepionkę Orvac -irrodukcji Biowet Puławy _ w następujących daw-
kach na ptaka; grupa I - samice - 1 ml, grupa JI
_ §amce - 2 ml, grupa III _ samice - 3 ml, gru-
pa IV - samce - 4 rnl. Grupa V stanowiła kon-
trolę. Wymienione ilości szczepionki rozcieiiczano w
0,3 l wody do picia dla samca i w 0,2 l dla samicy.
Na 24 godziny przed podaniem szczepionki odstawio-
no ptakom paszę i wlrdę. Indyki szczepiono dwukrot-
nie w odstępie dwóch tygodni. Ptzed szczepieniem,
jak również w 7 i 14 dniu po pierwszym otaz w 'I,
L4 i 2L dniu po drugim szczepieniu pobierano od

r) Pracę wykonaDo w ramach
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ptaków krew z żyły skrzydłowej i określano poziom
przeciwciał w su wg
Glińskiego (9), W in-
dyków w 21 dniu je
hodowlą zjadliw em
przez indyki szczepu włoskowca tóżycy R203, który
podano dożylnie w ilości 2 mI na ptaka, Po kolej-
nych szczepieniach, jak również ptzez ttzy tygodnrepo zakażeniu indyki były poddane obserwacji kli_
nlcuneJ.

Wyniki i omówienie
Przed przysiąpóeniem do doświ,a,dczen,ia nie

stwierdzono u indvków swoistych dla włoskow-
ców różycy prze,ciwciał aglutynujących. Mia-
na przeciwciał wykazane odczynem aglutynacji

gr! oię, gdyż , że tylrro7010 tą drogą w wylvie-
ra immunog a zaś ich
część jest pTzypuszczalnie inaktywov/ana me-
chaniczn nie, y wyniku anty-
biozy ba skutek oddziaływania
ba.riery przewodu pokarmo-
wego (11).

Tab. 1. Miana przeciwciał aglutynacyjnyclr w suro-
wicy indyków szczepionydn per os szczepionką Orvac

CPBR 10.3,
nll_(],,., jajI i'^ło,łi r,};
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Anairzuląc ptlszczegóIne wyniki badania su-
rowrc Lc, Ze ],cfl mlana w 8ru-
PaCI1 OLrLlmd,LY UaWKl I, ó l
il tlt1 LaKIe sdlle w 'l I 1+ onru
po picfw§Zylrr s/,czepreJllu. '1JlKo w gr,uPle,

K!.JId oi;rzyrna7a Ż Inr szczeplollśl s[wrel uZuuo
wzrost pozlomu przeclwcrat w It dluu po
szczepie0lu. l\alolruast w '/ druu po ctrugun
szczepreniu u rndyxow wszy§t}§ch grup wy-
Kaarro poo"wyższenre poziornu przeclwcra( ol-dz

Z^acZrLy Lc 1+ sócle-
prenru. W ad nlu po

uruglm sz an uregty
oonrzeniu.

U inoykow szczepionych szczepionką Orvac
z woąą oo prcia pozrom przeclwcrał w surowr-
cy b stosowanyn we wczes-
lrr€J§ Llodpornlaniu pooskor-
ny,nl (Ic). Nlewątpuwle ooe-
glala lul-tal rolę dloga wprowa0zenra sZCZe-
plorrxi, guyz - JćtK pooalą lnru autorzy -
1lo sZcZeprenru oouS[rlym Pozroln pIZecr,Wciał
W §Llr0wtcy szczePLonycn Zwle.cząt JeSt Zaw-
sze nL'LsLy nrz po pal'eDterauryln poudruu ao-
tygenu (1r, 2v). 'La&ze reaścJa rnuyKow na
pr,/]lowIne wlprowadzenre antJ,gtrrLL pcT o§ oyla
iypowa dra tego roozalu szczepień (Il, 2U), a
mral}owicre po drugtm szczeplenlu s[wlefuzo-
ao zILaCLrl! wzrost PoZIomu Przeclwcrał W su-
rowlcy. l\alomra,St u ],noyKow szczepronych
po(lsrloInle reąKcJa anamnestyczna byrd sldo-
sza (1b).

U plaków szczepionych szczepionką Orvac

- bet względu na pooaną da\MKę szczeplonKl
_ ZaruWnO PO PIerWSZYm, JaK r PO (rfU8rm

o tym, że zaslosowane oawKl szczeplonKr wy-
woraty oupofnose, ktola chronrta rni-rykr przed
ekspelymenBlnyrn zakazenre,m zJaduwym
szcŻepern wło,skowca rożycy. I\atomras! u rn-
dykow grupy kontrolne3 wysląptły po analo-
gic"ny^ zańżenru ktinrczne o,oJdwy choroby
l owa salnce z tej grupy paoiy. Sexcylnre
stwierd,zono u nich typowe qla różycy zmra,
ny ana[omopatorogiczne, a z ich wewnę[rz-
nych nalząuow mrĘzs,zoWJch wJ/rzolo wdl}o
wloskowce rozycy.

Podobne wyniki uzyskali Bricker i Saif (cyt,
lb przez nlch i
pe a różycy z
ze ażliwe na z
wło,skowcem różycy w 3 tygodniu po szcze,
pieniu.

reślić, że indyki per
ażIiwe na ekspe za-
mo niskiego poz ynin

w sur, ctra (11) cdpor-
rrości ustnych ach nie
decyd zawarte cy, lecz

zdoiność immunokompetentnych komórek do
szy oKle§o uWolAIeI}Ią llnmunogloburrn po za-
kazel}ru. AIe otdK KOf€loCJI Inlęuzy pozlomem
a8lutJn],n w sufowicy a Uuporrro§crą na zaka-
Zerrl€ SlWleIuzono rUWnleZ u InqyKow sl,cze-
prouJcn pousĄorote (1.r), co Zuale slę wskazy-
wac na tro, ze Inq.yKI SZcZepIotIe przecrw ro-
Żłc! nabywaJą gtuwru,e ouPofnoscl przecrw-
ZasoŻrre1 typu Ko

Na uwogę zasr fakt, że podawa-
nie ŻJwycn luo klerii per os in,
aUr(U3d p,oWor"3 WaIlle olrPot'lloDcl IrLdJSco ń/eJ

(rZ), ktoleJ rrrecnanizm poiega głownie na
CrZrittaIIrU IJIZcclWclat wy uzlclnlczJ cn Kras./
Igrr,, unreszroqrrwlaJących clrobnousLroje znaj-
(rr]Jące sr wKoweJ Sl

ierlr, ZaP en SPOSub
KOrOAiZaC W gląb
"brorąc p uwagę rno
że slclel,rcrlre crouslne inuyrrw przecrw rozy-
cy moze oyc skute plenie pa-
renLefa]ne, ponrew włoskow-
CoW ruZJcJ u lego Jes[ gtow_

nre przewoct poKarmowy, w ktorym rozwt;a się
l"owlrlez pIoces cholobL,Wy.

Wniosek

1. Krajowa szczepionka Orvac przeciw róży-
cy SW]Ir Zds[o§uwdlrd owuKlotrtle u rndyKow
w wouzre pltlrcJ, W oawKacn L, z, 3 i ł mr -oale Perllą olrlulnosc PtdKUw nd eKspefymen-
talte., uvL1 LII) Zd,!.ó,ZeJrl€ Ń1} ZJdqrrwyul Włos-
kr;Wceui r-,Llc!i Po pooanru leJ szc^óeplonKl
nle wJstęPuJą u rIluJ§Ow Klrnlczne ouczyny
pOSZc4ęPleruIe.
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Kpacno4ełr5cxaa-Ąenta A., Korrquqxvib. A. - Eonrrr-
r<]4 l{Muyul{3ar{r!§l IfiIA€etl llepopaJllrro naxqlłrroń
Orvac uporlrs poź§I{

trłH4eex BaKI{]4HI4potsaJIrr gKc[epIłMgFITa JIbHo IIpo,TI{B
pox<rl oTeqecrselrHoż naxqłHoż Orvac B nrrsegolż
BoAe, rrpJ4l{eH8ff Ao3y I, 2, 3 u 4 włt. u Z-xparrro Ha 40
tl" 42 xegele x(r{3Hr{. Llepes 7 u 14 gueft nocJle nep-
eoż nar<qrHa\IĄW, a TaKxle .repe3 ?, t4 w 2L geut
EocJIe BTopoń aaxqrłłaqww 6pałtw oT I4HAeeK KpoBb
lĄ uccJIeAoBaJIv peaKl]rleń alIJIIoT]4HaU],{m ypoBe}Ir)
cneqzQllvecrr{x rrpoTilEoTeJI B cblBoporxe. FIarssrc-
uuŻ yponeHb npoTlrrBoTeJl oTMeT]łJI}d y ,rHAeer<, uo-
nyqr4Blurfx gosy 4 lłł. Ilocłe sropoż Bai<II]4LIraqr,Of
EoKa3aJIr{ pocT ypoBHa [poTrIBoTeJI y lHAeeK Bcex
lpytlrr. Ilepe3 Tp]4 IreAeJIr{ [ocJle BTopoż eaxrlrłrraqrłu
wuleitww, He,crvloTp"rl Ha nprIMeHeHHyIo Ao3y BaKqilHbI,
6lrnr rrevyscTBr{TeJILHbI K BllyTpuBeHlrorż Nrłciler<qrłr,r
Br{py JIeH THIIM Iil TaMMoM Bo 3 6y ArrTe JIfi po>xu. M:agef,łxm
roHtpołsHoż lpyrrnhl [oKa3blBaJ]rl c]4MnToMbI pox<rl
tą 2 ws :,:rrx llallv.

Kr nodęllska-Deptal A...I{oncicki A. - Oral immuni-
zat n clf tuikeys against red fever by nreans of the
(}rvac vaecirre

Turke5,s .ilave -naen vaccinaicd experimentall.v against
diamond disease using the Orvac vaccine. The vacci-
ne was given in drinking water in a dose of 1, 2, 3,
and 4 nr] trvice orr w-eek 40 and 42 of iife. B]ood rvas
being taken on Cay 7 and 14 after the firs vaccination
arrd on clay 7, 14, arld 21 following the second vacci-
nation. irncl tjrc level of aggiutinins vas determined.
The lrighesl 1evci ol arLtibodies was fcund irr turkeys
thal hlLd receivcd 4 m] of the vaccine. After the se-
co,nd dose of ł"he vaccine an increase of specific anti-
bodies ,.v;ls oŁserved in tulkeys under study. Three
weeks after revaccination all the turylieys were im-
mur.e to intravenotts irrfection ,"vith a virulent strain
of Er1,*ripgj.9t]rijx rhusiopaihiae. In contrcl group oi
anirrais 1;he slgns of tLre disease lvere oł]served and
trvo of tilcrlr died

OD REDAKCJI

W ramach serwisu i.nJormacgjnego FELIN-
FO, poślnięcone?ło cłLoro'lJarrl, kotów,,publiku-
jemu kotejnu artaklLł przeEl"qdowa, ngdesłana
do redukcjż przez pro| , dr, Marżana C, |.Iarzźn-
ka z W y dzźOłu W eter?JTQra jne q o U ntul e-r sytetu

:],1 U,.rechcl.ę, Ilclundźa, Współautoranti artu-
kltł u d, o ty c z qc e g o l, ent źąlsżr u s ó us lżmi o tr o p a w a ch
ltcm,órek T }łoiów, sq l;T{Lcownica lnstlJtutu Wż-
rusclogii WEdzżału Weterynaryjnego Państ,wo-
Luego Uniuersytetu LD Utrech,cię- (Holandźa)
i Klźni.ki I,,[, e dl1 cynt-1 W et ergnur y jne j LI ni u, er sy -
tetu u: Zurych,u (Szlłajcarża).

H. EGBERINK, J, EDERVEEN. M. KooLEN, H. LuTZ. M. C. HORZINE}i

U kotów często występują za\<ażenia wywo,-
łane przez lozmaite letrc-wilusy np. wi|us mię-
saka kotów (FeSV) zaliczane do tlłpu C wiru-
sÓVi egzo3ennych z p L|ncaL)ł,int{:,
wzgiędnie s)/ncytialnym otów (FeSFV)
zaliczarym do spimawirusów. Ponadto koty nie-
rzadko są nosicielami endogennego onkcwirusa
typu C zwanego wiius3m RD-114 (.I,2,3, 4).

Wirus FeLV należy do najlepiej poznarrych
patogennych retrowirusów kotów i ",lrywołuje
ciężkie schOIzenie, czi:sl"u i.:oticzace jię ze iŚł:!ei;,l
śmiertelnym. Choroba cechuje się niedokr"wi-
stością, nowotworzenem limfoidalnllm iub
myeloidalnym, z,aburzeniami \Ą, rozrodzie i ner,,.-
ropatiami (5). Większcść jednakże kotó-,l", tada
w następs,tił,ie defelrtu immu,nołog,icznego, l.,i.ó-
ry jest za7iczany do naŁ,i;l'lego syn;]inl]l li niijilo-
bcru imrnunolcgicznef o kotóiłl.

Na wiosnę 1987 r. d,r ]Tiels PeC,ersen z, I]arzi:;
(USA) vr'yosob,nił novr'y \i/irus cd kotóv,l lvoi-
nyc}j. cd blałaczki, a w;rką7yie,,"r.h -ff,y'iaźne
ob jawv syndTołnu rrieC,ołrortt,imnrunolc,girzncqo
(6). Wirus ten właścirvościami molfologjczlj-\-,ini,
a takze niektór5łni cechami biclłgic:łn,ymi r:z1,,-
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poraina wirtlsa I]IY czlrll,:łie}ra. W zv,iązkLl z
tynr określono go jaiko wirus AIDS kotów. Wy-
osobńiołny zostaŁ także od kotów z terenu wiel-
kiej Brytanii (iBrisiol, Glasgow), Holandii (U-
trec!rt) i Szwajcarii (Zurych).

Obj'aw5, chorobolve

]ej 
"s""x"*:ill;i}3ł:h Jednakże wi-

TLl.s FeI-V nie mógł być ptzyczyną choroby,
poiii:rłlaż hc,Cołvla liotów bvła wolna od zakÓ-

nia. Objawy ze strony ośrod,kowego układu

Zokożenio lirnfocytów T kotów lentiwirr.lsem lim{oirop§wym (§:TLV)

hstytut 'Wirusologii, oddział chorób zakażrrych i Immunologil wydziału'wetery^arylrego
Paristwowego lJniwersytetu w Utrechcie (Itolandia)

Kllnika Medycyny weterynaryjnej Uniwersytetu w zurychu (szwajcaria)


