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krakowskie. W wojewédztwie opolskim zaraze
cieszyhskg w ciggu dziesieciu lat stwierdzono
w 12 zagrodach, za$§ we wrocltawskim tylko w
jednej.

Poakreslié tu nalezy, ze zarazy cieszynskiej
nigdy nie stwierdzono poza obrebem wymie-
nionych 4 wojewodziw, przy czym wystepowa-
nie jej w obrebie tych wojewédztw ograniczalo
sig najezesciej do powiatéow poludniowych, Za-
raza cieszynska nie wykazywala tendencji do
przesuwania si¢ w kierunku péinocnym. To
jak gdyby zwigzanie jej z okreslonymi tere-
nami jest, przynajmniej w naszych warunkach,
ep.zootyczng cechg — charakterystyczng dla
choroby cieszynskiej. Uderzajagce sa réwniez
niskie cyfry sztuk chorych w stosunku do za-
grod zapowietrzonych. Stosunek ten odpowiada
W przyblizeniu zachorowaniom na roézyce, jest
jednak Kkilkakrotnie nizszy jak przy pomorze
swin. Z przytoczonych cyfr wynika réwniez, ze
nasilenie choroby wzrasta od 1949 do 1953 r.
W rok pézniej obserwujemy znaczny spadek
nowych ognisk choroby, jednak w 1955 .
zwicksza sig i osigga ona ponownie liczbe 229
zagrod. Od tego jednak czasu nastepuje rady-
kalna zmiana. Ilo§é zagréd zapowietrzonych
zmnaiejsza sie do 11 w 1958 r. W 1959 r. zano-
towano zachorowanie jedynie 8 §win w pieciu
zagrodach w powiatach Pszczyna i Wodzistaw
woj. katowickiego.

Metody walki z tg zarazg opieraly sie wy-
lacznie na stosowaniu ostrych rygoréow admi-
nistracyjnych i sanitarno-weterynaryjnych.
Przeprowadzane w swoim czasie szezepienia
zapobiegaweze mialy charakter doSwiadczalny,
wykonywane byly w ograniczonym zasiegu
i dlatego nie mialy praktycznego znaczenia.
Rygory administracyjne polegaly na tworzeniu
okregéw zapowietrzonych i zagrozonych, likwi-
dacji $win chorych i podejrzanych w ognisku
choroby, oraz na dezynfekcji i kontumacji za-
grod zapowietrzonych., Obowigzujace przepisy
pozwalaja na uznanie w razie potrzeby ogra-
niczonych rejonéw, a nawet terenéw calego
wojewodztwa za zagrozone choroba cieszyniska
z wszystkimi zwigzanymi z tym sankcjami, jak
zakaz wywozu Swin w celach hodowlanych,
zakaz odbywania targow, pokazéw $win itp.

Kiedy okazalo sie jednak, ze wladze lokalne

niechetnie korzystajg z nadanych im upraw-
nien, poniewaz ich wprowadzenie paralizowato
w pewnym stopniu zycie gospodarcze — wobec
duzego nasilenia choroby w Czechoslowacji
i statego wzrostu zagrod zapowietrzonych w
kraju — tereny przylegle do granicy czecho-
slowackiej zostaly uznane przez wiadze cen-
tralne w 1953 r., za zagrozone chorobg cie-
szyhskg. Utworzony zostal tym samym pas
ochrony, ktérym objete zostaly wszystkie po-
wiaty graniczgce z Czechostowacja na terenie
wojewddztw katowickiego, opolskiego i kra-
kowskiego oraz wazystkie gminy graniczgce
z Czechostowacjg na te.enie powiatéw przy-
granicznych wojewédztw rzeszowskiego 1 wroc-
tawskiego.

Przedstawiona wyzej sytuacja epizootyczna
w krajach sgsiednich, jak i u nas pozwala
przypuszczaé ze z omawiang zarazg podjeto
wlasciwg metode walki. W tych warunkach
wydaje sie stuszng dycyzja Ministerstwa wwy-
niku ktérej =zostaly zniesione od kwietnia
1960 r. ograniczenia administracyjne w pasie
przygranicznym, Ograniczenia te szczeg6lnie
ucigzliwe byly dla polozonvch w tym rejonie
ferm zarodowych. Zlikwidowana zostala réw-
niez pracownia badan nad chorobg cieszynska
w Gumnej k/Cieszyna.

W przypadkach wystapienia zarazy cieszyn-
skiej sluzba weterynaryjna w oparciu o rozpo-
rzgdzenie Ministra Rolnictwa z 1948 r. o wig-
czeniu zarazy cieszynskiej §win do choréb pod-
legajgcych obowigzkowi zglaszania i o zwal-
czaniu tej choroby, ma mozliwosé wprowadze-
nia ograniczen w rejonach zakazonych, aby jak
najskuteczniej zapobiegaé¢ ewentualnemu roz-
wleczeniu zarazy. Z tego tez wzgledu stale
Sledzenie sytuacji epizootycznej w odniesieniu
do zarazy cieszynskiej jest jak najbardziej po-
zadane,
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WOJCIECH RADOMINSKI

Badania doswiadczalne nad niedokrwistoscia zakazng koni

Z Pracownl Choréb Koni Instytutu Weterynarli w Pulawach
Kierownik: WOJCIECH RADOMINSKI

Rozpoznawanie niedokrwistosei zakaznej ko-
ni (nzk) jest jednym 2z trudniejszych zadan
epizootiologicznych, Jak dotychczas bowiem
brak jest uznanej metody swoistej — poza
probg biologiczng — a prowadzone w tym
kierunku przez szereg badaczy prace serolo-
giczne (7, 22, 33, 36, 40, 45) mimo obiecujg-
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cych niejednokrotnie lub zgola pozytywnych
wynikéw pozostajg jeszcze nadal w sferze ba-
dan doswiadczalnych. Stad tez w obecnej
chwili rozpoznanie opiera sie jeszcze na ze-
spole rozmaitych metod nieswoistych, dobra-
nych i zestawionych w zaleznosci od obowig-
zujgcych w danym panstwie przepiséw. Meto-
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dy te dotycza roéznych aspektéw procesu cho-
robowego (klinika, hematologia, biochemia,
anatomia patologiczna, histologia) i roéznie
przez réznych autoréw sg oceniane. Do metod
najczedciej wymienianych w piSmiennictwie
oraz zmajdujacych najszersze zastosowanie w
praktyce w poszezegdlnych panstwach nalezg:
1. W zekresie klin'ki (poza ogélnie przyiety-
mi jak termometrowanie, badanie blon $luzo-
wych, narzadu krazenia, aparatu ruchu ito.)
oznaczanie tzw. wskaZnika (indeksu) vpobudli-
woéei serca (15), obserwowanie wybroczyn
pod blong $luzowa podstawy jezyka, czyli tzw.
punktéow podjezvkowvych (7, 22. 30, 42) oraz
stosowemie prowokacii (24). 2. W ramach ba-
den hematologicznych (réwniez  poza pow-
szechnie stosowanymi) obliczanie syderocytow
we krwi obwodowej (5, 16,.22, 39), stwierdza-
nie cialek wewnetrznych Heiz’a w erytrocy-
tach (22, 25, 26, 48) oraz badanie zmian bio-
chemicznych w surowicy krwi., 3. W zakresie
histologii okreslanie charakteru i dvnamiki
zmisn mikroskopowych intra vitam przez ba-
danie wvcinkéw watrobv pobieranych drogg
biovsii (1, 7, 8, 14, 19, 22, 23, 34).

W Polsce, zgodnie z aktualng Instrukeig
Ministerstwa Rolnictwa (15) rozpoznamie nzk
ustala sie na podstawie wywiadu epizootiolo-
gicznego, badania klinicznego, hematologicz-
nego, koprclogicznego. anatomopatologicznego
oraz histolosicznego, Jako naiwa7nieisze kry-
teria wvnikéw tvch badan Instrukeia przvimu-
ie okresown$¢ w przebiegu temoeratury, wskaz-
nik pobudliwoéci serca réwnv 2—3 (i wyzej),
spadek ilosci czerwonych cialek krwi w pro-
cesach ostrych do 1—1,5 miliona w 1 mm?,
natomisst w procesach przewleklych o 1—1,5
miliona w 1 mm? ponizej dolnej granicvy fizjo-
logicznei, spadek zawartosci hemoglobiny do
30—18%0, przysopieszenie opadania krwinek
czerwonveh w pierwszvch 157 ponizei 50%
wvsnkeéei shwna nebranei krwi., wvstenowan'e
w obrazie histologicznym svderocytéw i na-
ciekéw limfocytarnych w watrobie. W wvypad-
ku vzasadnionej koniecznosci przevrowadza sie
nadto prébe biologiczna na Zrebietach. Osta-
teczne rozpoznanie stawia sie — podobnie jak
w innych kraiach — na zespole wynikéw wy-
mienionych badan,

Poniewaz zdania autoréw i praktvkéw co do
wartosei poszezegdlnveh metod wymienianych
i zalecanych w piSmiennictwie $wiatowym sq
niezgodne a nieraz wprost sprzeczne, postano-
wiono sorawdzi¢ kilka z tych metod (orzewaz-
nie najbardziei znanvch) w ujeciu komplek-
sowym na koniach zakazonych doswiadczalnie.

Badaniawlasne

Zasadniczym celem doéwiadezalnych zaka-
2en bvlo vzvskanie materialu do prac serolo-
gicznych, dlatego okres obserwacii i badsti po
zakazeniu nie byl jednakowy dla wszystkich
koni, lecz byl zalezny od potrzeb aktualnych

kierunku podstawowego i wynosit u 3 koni ok.
4 tygodni, u 4 ok. 6 tygodni, u 5 ok. 8 tygod-
ni, u 2 ok. 12 tygodni i u 1 ponad 6 miesiecy
(188 dni).

I. Material i metodyka. Materiat do§wiad-
czalny stanowily konie obojga plci, w réznym wie-
ku (od 17 mies. do 7 lat), umieszezone w stajni izo-
lacyjnej i zakazane sztucznie wirusem niedokrwi-
sto§ci zakaZnej. Obserwacie poczyniono na 15 ko-
niach, tj. 11 zakazonych do$wiadczalnie i 4 natural-
nie chorych, przytransportowanych do Pracowni
z terenu, u ktérych nzk stwierdzono na podstawie
obowigzujacych badan z histologig (biopsja watroby)
i préba biologiczng wigcznie. Konie tej grupy pod-
dawano nastepnie takim samym badaniom co zwie-
rzeta grupy pierwszej (zakazone sztucznie). Konie po-
chodzily przewaznie z zagréd gospodarskich (kupo-
wane na jarmarkach) a cze$Sciowo ze stadnin koni
jako tzw. braki (schorzenia $ciegien lub stawdw).
Na marginesie warto zaznaczyé, Ze pochodzgce ze
stadnin konie pelnej krwi stanowily o wiele gorszy
material do§wiadczalny z uwagi na znacznie cigZszy
przebieg przystosowania sie do warunkéw kranco-
wo odmiennych od detychczasowego sposobu bvtowa-
nia (swobodne wybiegi i nieograniczona mozliwos§é
ruchu w stosunku do zamknietych stanowisk ijzola-
tora) oraz ze wzgledu na duzo wrazliwszy uktad
nerwowy, co utrudnialo wykonywanie =zabiegéw
i przeprowadzanie obiektywnych obserwacji.

Po przyjsciu do izolatora konie poddawano obser-
wacji przez okres 1—6 miesiecy uwzgledniaige m. 1.
te metody, co do ktorych zamierzono wyciggnaé
wnioski nn wzakazenin sztucznvm. Crd-iennie mie-
rzono cieplote wewnetrzna, tetno i oddechy. Raz w
tygodniu przeprowadzano badanic kliniczne ze szcze-
g6lnym vwrglednieniem widocznych blon $luzowvch,
tzw. opinktéw  nodiezvkowveh, narvadiy  kratenia
(wskaznik pobudliwodci serca) oraz skory (wykwity).
Badania hematologiczne wykonywane w odstepach
7—10 dniowych obeimowaly tzw. hematoloecie kla-
syczna (ilo§¢ czerwonych i bialych ciatek krwi, za-
warto$é hemoglobiny, wskaznik hemoglobiny, szvb-
koé¢ opadania krwinek, elementy morfotyezne obra-
zu krwi), syderocyty we krwi obwodowei, ciatka
Heinz’a w erytrocytach oraz leukergie; nadto kilka-
krotnie przeprowadzano elektroforeze bialek surowi-
cy krwi i odezyn wigzania dovelniacza z antyge-
nem nzk. Kontrolne badania histologiczne polegaty
na wvkonywaniu hionsii watrobv, snervgsdzanin ore-
paratéw mikroskopowych z otrzymanych w ten spo-
s6b skrawkoéw. *) Niezaleznie od tego w okresie ob-
gervragii wylranvarana  ralajniraria kadanig
giczne w kierunku brucelo7y i leotospirozy oraz ba-
dania w kierunku pasozytéw przewodu pokarmowe=
go i krwi.**) W razie potrzeby przeprowadzano od-
robaczanie.

W czasie badan kontrolnych poczyniono pewne spo-
strzezenia, ktére nalezalo by — moim zdaniem —
om6owié nieco szerzej. Tak samo nalezy podaé tech-
nike, ktérg postlugiwano sie przy wvkonywaniu nie-
ktorych badan. Sprawa podstawows dla wyciaea-
nia wnioskéw z obserwowanych zmian sg normy
fizjologiczne. Normy takie nalezalo przyjaé dla koni
do$wiadczalnych w odniesieniu do wszystkich kie-
runkéw badan, I tu natrafiono na doé§é powazne
trudno$ci, szczegdlnie jedli chodzi o hematologie. W
piSmiennictwie istniejg bowiem powazne rozbiez-
no$ci co do norm fizjologicznych w zakresie krwi
u koni, Dla przykladu mozna wymienié, ze ilo§é
czerwonych cietek krwi u konia wynosi wg. Archer’a
i Miller’a (3) 7,5—11 milionéw w 1 mm?, wg. Wirth’a
6—9 milionéw, a Dehner (6) uwaza wartosci nawet
ponizej 6 milionéw za fizjologiczne, wysuwajgc hipo-

cpralag

*) Badania histologlezne wykonywano w Zakladzle Ana-
tomii Patologicznej.

+*¥) Badania serologiezhe w kierunku brucelozy wykony-
wat Zaklad Choréb Bydla, w kierunku leptospirozy Zaktlad
Badan nad Leptospirozg, a badania parazytologiczne Zaklad
Parazytologil i Choréb Inwazyjnych Instytutu Weterynarii.
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teze ze na skutek trudnosci Zywienicwych spowodo-
wanych wojng (szczegolnie brak owsa) nastgpil ogélny
spadek ilo$ci erytrocytéw, niejako ,fizjologiczna ane-
mizacja” u koni. Instrukcja Ministerstwa Rolnictwa
podaje jako norme 5,3—8 milionéw, natomiast na
podstawie badan wtlasnych rozpietos$é tyveh danyeh iest
jeszcze wieksza a mianowicie 6—11 milionow. Za-
warto$¢ hemoglobiny wynosi wg. Archer’a 13,5—19
mgY, wg. Nicolau i wsp. (32) 76—100%, wg Yaci
(47) 94%, na podstawie badan wtasnych 63—839/,.
Jako norme szybko$ci opadania krwinek przyjeto (na
podstawie wiekszosci autoréw) w pierwszych 15° 30—
40% (wysokosci stupa plazmy ponad erytrocytami w
stosunku do ogdlu pobranej krwi), po 30" do 50%,
po 60’ do 60%, a po 24h do 659/ Jeszcze wieksze
roznice zaobserwowaé¢ mozna w interpretacji fizjo-
logicznego obrazu bialego krwi, co ilustiuje tab. 1.

Cialka wewnetrzne Heinz'a starano sie wykazaé
za pomocy barwienia przyzyciowego: krople krwi
cytrynianowej (stosunek cytrynianu do krwi taki
sam jak przy oznaczaniu szybkosci opadania ery-
trocytow) rozmazywano na szkietku podstawowym
z kroplg nasyconego roztworu fioletu metylowego w
0,6%y NaCl, wstawiano do komory wilgotnej na 7,
a nastepnie po wysuszeniu ogladano pod immersjg
i obliczano ilo$¢ czerwonych cialek krwi wykazuja-
cych ciatka wewnetrzne na 1000 ogladanych. Cial-
ka wewnetrzne Heinz’a sg to kuliste twory, bar-
wigce sie na niebiesko, ukladajgce sie zwykle na
obwodzie erytrocyta, wzglednie wystajace poza linie
jegzo obwodu. W warunkach fizjologicznych moga
sic one pojawiaé, jednak w ilo$ci nie wyzZszej niz
18 na 1000, (Mathias i Unger — 26). W badaniach
wiasniyeh u koni znajdujacych sie pod obserwacja

Tab. 1. Obraz krwi u koni wg poszczegdlnych autordéw

Legenda: B — granulocyty zasadochlonne, E — granulocyty kwasochtonne, P -- granulocyly obojetnochionne o jadrze

pateczkowatym, S — granulocyty obojgtnochlonne o jadrze segmentowanym, L — limfocyty, M — monocyty.

Autor ' Il(zjélorgrglc::leam ]% E‘}‘:, 1; S I%. 1\%

Archer i Miller 5—9 tys. 0—0,5 0—4 0—4 I 40—52 25—35 0—5
Natschfef 6—12 ,, 03 0,5—8 0—1 | 1645 17—55 0—5
Nicolau 7—10 ., 0,1—0,6 2—4 = | 8556—65 16—43 0,3—6
Hutyra 7—10 | 0—1 2—6 3—5 | 45-64 | 25—45 1—4
Komarek i Sova 4,3—17 7, 0—2 1-14 1-1 33—84 . 10—62 1—8
Radominski 6,5—127,, 0—2 1—6 0—2 34—68 36—55 0—6

W zestawieniu powyzszym uwidaczniajg sie jako
najbardziej istotne dwie sprawy, a misn~rwicie duza
rozpieto§¢ norm w zakresie granulocytow kwaso-
chlonnych (w jednym przypadku podano nawet ja-
ko dolng granice O, co wyklucza mozliwosé rozpoz-
nania ,eozynopenia”) oraz bardzo rozny stosunek
granulocytow obojetnochionnych do limfocytow. Ja-
ko dane wyjSciowe do oceny wynikow zakazenia
przyjeto w tym wypadku normy oznaczone na pod-
stawie obserwacji wiasnych.

Badanie na syderocyty we krwi obwodowe] wy-
konywano wg. metody podanej przez Ishii: Krew do
badania pobierano z 10% cytrynianem sodu w sto-
sunku 9+1 i pozostawilano w temperaturze pokojo-
wej przez 2 godziny, po czym zbierano surowice lgcz-
nie z warstwg bialych cialek krwi i odwirowywa-
no przy 2000 obr./min. przez 10’ i z osadu wykony-
wano rozmazy na szkielku przedmiotowym. Po wy-
schnieciu rozmazy utrwalano alkoholem metylowym
przez 5 a nastepnie barwiono przez 20° mieszaning
rownych czesci 198% wodnego roztworu zelazocyjan-
ku potasu i 200, kwasu solnego, Po zlaniu barwika
podbarwiano preparat 0,1% roztworem karminu atu-
nowego. Zgodnie z zaleceniem Schiitzler’a (39) licze-
nia dokonywano pod immersjg w jednej linii pozio-
mej posrodkowej wzdluz calej dlugodci preparatu.
Syderocyty sg makrofagami, wielkos$ci 70—90 mikro-
néw, o duzym jadrze, przejrzystej protoplazmie,
zdolnymi do fagocytowania zmienionych czerwonych
cialek krwi. Rozkladaja one hemoglobine i magazy-
nuja hemosyderyne ktéra wystepuje albo w po-
staci niebieskich granulek, albo niebieskich rozsia-
nych zlogow wewnatrzkomorkowych. Syderocyty po-
chodzace z komoérek Kupffer’a i $rodblonka naczyn
zatoki watrobowej mogg sie uwalniaé i przechodzic
do krwi krazgcej szczegdlnie u koni z ciezko-prze-
biegajagcym schorzeniem. Syderocyty duze zostaja
zablokowane w naczyniach wlosowatych watroby,
ptuc i klebuszk6é6w nerkowych, natomiast male prze-
dostaja sie do krwi obwodowej. Najliczniej wyste-
puja one w okresie napaddéw gorgczkowych i majg
tendencje do znikania z krwiobiegu w okresach re-
misji. W okresie obserwacji przed zakazeniem nie
stwierdzano u koni syderocytow.

)

cialka te wykazano w sporadycznych przypadkach
w ilo$ci 1—2 promille.

Badania w kierunku leukergii wykonywano meto-
da Fleck’a: Popierano krew z 3,86 cytrynianem so-
du w stosunku 4+1 i po dokladnym zmieszaniu
wstawiano ja do cieplarki na 3 godziny, a nastgpnie
po ponownyvm zmieszaniu umieszezano krople na
szkietku podstawowsm i przez kilkakrotne przechy-
lenie szkietka rozprowadzano ja mozliwie cienko
w formie kolka. Szkielka umieszczano nastepnie w
termostacie do dnia nastepnego i potem barwiono
stabym roztworem wodnym blekitu metylowego (3—5
kropli roztworu blekitu Léffler'a na 15 ml wody)
przez 1 godzing. Po wysuszeniu preparaty ogladano
pod powiekszeniem 400%< pod kroplg olejku para-
finowego. Ustalano Ilo§é zlepionych leukocytéw (nie-
zaleznie od ich rodzaju) na 500 badanych., Wg Flec-
ka podrazniony uklad leukocytarny wysyla na ob-
wod leukocyty hbogate w material enzymatyczny
i energetvezny, majace zdolnosei zlepiania sie w
grudki po kilka lub kilkadziesiat. Najczedciej zle-
piajg sie granulocyty obojetnechlonne, rzadziej lim-
foeyly wzgl. monocyty lub granulocyty kwasochlon-
ne. Spotyka sig rowniez zlepy heterologiczne, skla-
dajace sie z 2 lub wiecej rodzajow leukocytow. Po=-
niewaz w piémiennictwie nie natrafiono na dane
dotyezace ,leukergogramow” fizjologicznych u koni,
ustalono je na podstawie przebadania kilkudziesigeiu
koni zdrowych. Stwierdzono, Ze normy fizjologiczne
Jeukergii u koni wynoszg 15—24%a.

Rozdziat bialek surowicy krwi przeprowadzano za
pomoca elektroforezy bibulowej, przy uzyciu buforu
weronalowego (o sktadzie: Natrii veronali 10,3; Ve-
ronali 1,84; Aq. dest. ad 1000,0) i napiecie 280 V.
Na podstawie kilkakrotnych oznaczen starano sig
u kazdego badanego konia indywidualnie ustali¢
elektroforezogramy wyijsciwe. W zakresie badan kli-
nicznych najwieksze trudnosci napotkano przy usta-
laniu norm wskaznika pobudliwosci serca. Stosow-
nie do techniki podanej przez Instrukcje Min. Rol.
wskaznik ten oblicza sig w ten sposdb, Ze po prze-
pedzeniu konia na przestrzeni ok. 100 m, natych-
miast po zatrzymaniu zwierzecia oblicza sig ude-
rzenia serca w ciggu kaizdych kolejnych 5 sekund
przez 1/2 minuty, a nastepnie dzieli si¢ ilosé ude-
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rzen w ciagu pierwszych 5 sek. przez ilo§é uderzeti w
ciagu ostatnich 5 sek. Zasadniczo u koni zdrowvch
wskaznik ten nie powinien przekraczaé 2, jednak
na podstawie obserwacji wlasnych mozna stwierdzié,
ze na pobudliwoé§é serca w warunkach doswiadczal-
nych znaczny wplyw posiada temperament zwierze-
cia zwigzany z jego rasg, jego zdolno§é przvstoso-
wania sie do zmienionych warunkdéw bytowania oraz
réznica w jakich znajduje sie obecnie, a w jakich
przebywal przedtem. Poza tym indeks ulega zmianie
w zalezno§ci od czasu trwania obserwacji i do-
Swiadczenia, Zauwazono — co jest rzecza oczywistg
— ze u koni rasowvch, o temveramencie #vwym,
wskaznik ten jest wyZszy, niz u koni gospodarskich
1 przekracza nieraz doé§é znacznie granice 2. Nadto
konie takie przez zbyt duza réinice w naele zmie-
nionych warunkach bytowania staja sie jeszcze bar-
dziej nerwowe i w poczatkowym okresie aklima-
tyzacji, ktéry u koni pochodzacych ze stadnin trwat
nieraz 2—3 miesiecy, wskaznik ten bvl nie ustalony
i posiadat tendencje do zwyzkowania, wykazuiac
nieraz warto§ci w poblizu 3. Na mareinesie tych
spostrzezenn nasuwa sie pvtanie, czy podobna sytua-
cja nie moze zaistnieé réwniez w warunkach tere-
nowych, co by nakazywalo pewns ostroznoéé w oce-
nie wynikéw oznaczania wskaznika pobudliwosci
serca.

Ostatnim wreszcie ogniwem w kompleksie badan,
ktére nalezalo by blizej przedstawié. bylo histolo-
giczne badanie wycinkéw watroby pobieranych droga
biopsji. Zabieg ten wykonvwano trzema sposobami,
a mianowicie wg metodv Wall’a (podanei przez Je-
drreiewskiegn — 19), Oppermann’a (podanei bprzez
Hiitten’a i Wilkens’a — 14) oraz Hiittena i Wilkensa
(14). Zasadniczym instrumentem do zabiegu by! har-
pun o dtucosei sztyletu 18 cm., sporzadzony wg wzo-
ru nadeslanego uprzeim'e przez dr Jedrreiewskiego.
W dwéch pierwszych metndach zabieg wykonuie sie
w 14 przestrzeni miedzvzebrowei po stronie praweij,
w metodzie trzeciei w 8-ei przestrreni po stronie le-
wej. Mieiscem ciecia skérv i whbicia harpuna fest
w rmetodzie pierwszei punkt powstaly z przeciecia
sie 2 linii, a mianowic'e 14 przestrzeni miedzy7ebro-
wej i1 prostei poviomej do podloza wyprowadzonej
z polowy odlegtodci pomiedzvy suzem siedzeniowym
a biodrowym. W metodzie drusiej mieisce to wy-
znacza punkt powstaly z przeciecia sie linii 14 prze-
strzeni miedzyzebrowej i prostei poziomej wvpro-
wad7onej ze stawu biodrowego. Wreszeie w metodzie
trzeciei mieiscem ciecia iest punkt prrzeciecia sie
linii 6smei prrestrzeni miedzyzebrowej po stronje Je-
wei z pozioma wyprowadzong z naiwvisrego punktu
tuberositas deltoidea, wzgl. na pograniczu $rodko-
wei 1 Aolnei 1/, ¥latki niarcinurai Ta trzv metady
stosowano zaleznie od wielkosei konia. Poniewaz po-
siadane harpuny byly stosunkowo krétkie. dlatego
u koni du?ych, zimnokrwistych zabieg wyvkonywano
raczej od strony lewej, Overacie przemrowadzano na
koniu stoiacvm, pod mieiscowym znieczuleniem za
prmoca chlorku etylu. Wykonano w ten sposéb ponad
100 zabiegéw, przy czym {ilo§¢ wudanveh (pobranie
skrawka watroby) wynosila ok. 809/, Nsle?v podkres-
lié, 7e zabieg ten konie znosza zupelnie dobrre, jest
on calkowicie bezpieczny (w Zadnvym przypadku nie
stwierdzono jskichkolwielt powiklan) i godnv po-
lecenia jako jedna z metod diagnostycrnvch. Z uzy-
skanych drogg biopsii skrawkéw watroby sporzadza-
no preparaty mikroskopowe i badano histologicznie.
W okresie obserwacii u Zadnego z koni nie stwier-
dzono hemosyderyny w watrobie,

Zakazanie. Po okresie obserwacii nastepowalo
zakazanie. Materialem stuzacym do zakazenia bvla
filtrowana surowica $wieia konia choreso, albo lio-
filizat tej surowicy, wzglednie odwldkniona pelna
krew w stanie §wiezym lub w postaci liofilizatu, Ma-
terial pobierany byl zawsze na szezyeie napadu
goraczkowego. Wirus wyjsciowy zostal wyizolowany
z ognisk koni chorych na niedokrwistodé zakazng
i jako szczep ,Pulawy-X” utrzymywany w pasazach
przez konie do§wiadezalne w tut. Pracowni. Z uwagi
na brak miedzynarodowego standardu wirusa nzk
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identyfikacja jego =zostala przeprowadzona na pod-
stawie zesnolu ustalonych zmian kliniecznveh, hema-
tologicznych i anatomo-histo-patologicznyeh w po-
rownaniu z wlasciwoéciami szezepow wyosohnionveh
w innych krajach, glownie w Japonii. Zakazenia do-
konywano droga podskérna, jako najbardziej zblizo-
nag do sposobu infekcji w warunkach naturalnveh
(owady ssaco-klujace). Ilo$¢ materialu wynosita po-
czatkowo 150 ml, a nastepnie zredukowano ja do 50
ml i uznano jg za optymalnsa.

II. Wyniki badan

Okres wylegania wynosil w pierwszvch
passzach 18—20 dni po uzyciu surowicy,
a 14—16 dni po zakazeniu pelng krwig od-
wlékniong. Po trzech pasazach okres ten usta-
lit sie na poziomie 10—12 dni po zastosowaniu
pelnej krwi odwidknionej czv to w postaci
Swiezej, czy tez w formie liofilizatu.

W przebiegu choroby wyrézniono dwa tvoy
goraczki. Znacznie czesSciej obserwowano
gorgczke powrotng (febris recurrens), przy
czym navnady goraczkowe trwalv przerietnie
2—4 dni, wysokos$é cieploty dochadzita do
41,3°C, zejscie kazdego napadu miaslo charak-
ter lityeznv, okresv remisii — w zaleznosei od
czasu trwania procesn chorobowego — bvilv
coraz diuzsze i wynosity przecietnie 11, 27, 32
dni, po czym — o ile kon n'e zostal zeladzo-
ny — choroba przvbierata forme przewlekls.
Drugim typem, zaobserwowanym jedvnie w
dwéch przvoadkach bvla goracvks zwalniaiaca
(febris remittens). W przypadku pierwszym
(konn nr 3, walach lat 7) po 10-dniowvm okre-
sie inkubacii wyvstanit wzrost temveratury
wewnetrznej (do 41,3°C) ktérv utrzvmat sie —
z wahaniami dobowymi przekraczajacymi 1°
oraz nieznacznag tendencig spadkowsg — vrzez
15 dni, po czvm stopniowo nastgpit powrst do
normy i przeiscie schorzenia w forme bezoo-
raczkowa, ktora utrzvmala sie az do 40 dni,
kiedy kon zostal zgtadzonv. W przyovadku dru-
gim (nr 12, klacz lat 3) okres inkubacii frwsl
12 dni, temperatura podniosta sie do 40-—41°C
i utrzymala sie jako goraczka zwalniajaca
przez 12 dni. W 12-vm dniu nastapit rano
wzrost cieploty do 41,4°C. a nastepnie w ciagu
7 godzin spadek do 36,8°C i po dalszych 2
godzinach zeiscie Smiertelne. U konia nr 3
{przypadek pierwszy) w okresie obserwaciji
przed zakazeniem odchyleh od normy nie
stwierdzono, natomiast u konia nr 12 roznoz-
nano klinicznie rozedme pecherzyvkows pluc,
co zostalo nastepnie potwierdzone wynikiem
sekcji.

W przypadku przejscia procesu w forme
przewlekla stosowano w razie potrzeby (pobie-
ranie krwi do badan serologicznych wzgl. do
zekazania) probe prowokaciji Najskutecz-
niejszg z wyprobowanych metod (zmeczenie fi-
zyczne, zastrzyki domiesniowe duzych dawek
panodiny lub podskérnie atropiny z adrenaling)
okazala sie metoda podana przez Lewaszowa i
Aleszkina (24). Polega ona na podskérnej iniek-
cji 0,05 Atropinum sulfuricum, a po 7—8 go-
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dzinach 0,008—0,01 Adrenalinum hydrochlori-
cum. W przypadku udanej prowokacji zwyzka
cieploty wystepuje po uplywie 12—24 godzin
i utrzymuje sie przez 1—2 dni. Mechanizm te-
go zabiegu polega prawdopodobnie na tym, ze
w pilerwszej fazie atropina poraza zakonczenia
uktadu przywspoéiczulnego, stwarzajgc podat-
niejsze warunki dla dzialania adrenaliny, ktéra
z kolei przez pobudzenie uktadu wspdlczulnego
powoduje zadraznienie- ukladu siateczkowo-
§rédblonkowego 1 uaktywnienie procesu na-
mnazania wirusa. Na 12 wykonanych w ten
sposdb prowokacji u koni z nzk tylko w 1 przy-
padku wynik byl negatywny. Natomiast 10 za-
biegéw kontrolnych u koni zdrowych w zad-
nym wypadku nie dalo zwyzki cieptoty. Dowo-
dem na to, ze podwyzszenie sie temperatury
u koni chorych zostalo spowodowane zageszcze-
niem wirusa we krwi, moze byé¢ wzrost miana
wyprodukowanego z takiej krwi antygenu w
iloSciowym odczynie wigzania dopelniacza.

W wyniku badan klinicznych poczyniono na-
stepujace spostrzezenia. Apetyt i taknie-
nie z reguly byly zachowane az do zgladzenia
wzgl. zejécia Smiertelnego.

Kondycja zwierzat utrzymywala sie ra-
czej w normie, wychudzenie obserwowano do-
piero pod koniec proceséw diuzej trwajgcych
(np. 90 dni po zakaZeniu) albo w przypadkach
przebiegajgcych w formie ostrej (ko nr 12).

Widoczne blony §1uzowe wykazywaly roz-
lane przekrwienie o polysku metalicznym. Wy-
broczynki podspojéwkowe wystepowaly tvlko
w procesach dluzej trwajgcych. Tzw. punkty
podjezykowe =zaobserwowano tylko w
dwéch przypadkach, a mianowicie u konia naj-
dluzej trzymamego po zakazeniu oraz u komia
ze szczegblnie ciezkim przebiegiem schorzenia
(nr 20), stancwigcego niejako klasyczny obraz
niedokrwistosci zakaznej. Porcelanowej bla-
dosci spojowek nie stwierdzono w zadnym
przypadku.

Wskaznik pobudliwos$ei serca u
wszystkich koni by! w granicach 2,5—3 (wy-
jatkowo powyzej 3). Ze wzgledu jednak na
trudnosei w ustaleniu norm fizjologicznych,
,»Wyjsciowych” (o czym byla mowa powyzej)
nie mozna bylo okresli¢ obiektywnvch réznic.
Zaburzenia w ruchu w postaci chwiania
si¢ zadu zaobserwowano w jednym przypadku
u konia o bardzo ciezkim — aczkolwiek mie
ostrym przebiegu schorzenia. Zaburzenia te
wystapily po ok. 60 dniach od zakazenia i u-
trzymywaty sie do dnia zgladzenia, tj. 188 dnia
po zakazeniu. W tym samym czasie zaobserwo-
wano u tego konia obrzeki zastoinowe na przed-
piersiu, podbrzuszu i na wewnetrznej stronie ud.
Podobne obrzeki stwierdzono poza tym tylko
w jednym jeszcze przypadku, u konia pozosta-
jacego pod obserwacja po zakazeniu 90 dni.

W jednym przypadku (nr 15, klacz 2 lata)
zaobserwowano zmiany na sk 6 r ze (patrz. fot),
ktére polegaly na pojawieniu sie juz w okre-
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sie inkubacji silnego $wigdu manifestujgcego
sie ciaglym ocieraniem sie o zioby i przedziel-
niki, a nastepnie na wypadaniu wlosa i lusz-
czeniu sie naskérka w okolicy karku, na bo-
kach klatki piersiowej, na posladkach i u mna-
sady ogona. W miejscach tych nie stwierdzono
proceséw zapalnych skéry. Kilkakrotne badania
parazytologiczne wykluczyly obecno$é ektopa-
sozytow. Nie mozna bylo réwniez przyja¢ jako
przyczyny zacbserwowanych zmian niedoboréw
pokarmowych, gdyz karma zwierzat zaréwno
pod wzgledem ilosciowym jak i jakosSciowym
byta dostateczna i dla wszystkich koni jedna-
kowa. Zmiany te utrzymaty sie na jednakowym
poziomie az do czasu zgladzenia konia, tj. 48
dni po zakazeniu., Wysunielo przypuszczenie,
ze sa one wyrazem stanu alergii, ktéry towa-
rzyszy czasem przebiegowi niedokrwistosel za-
kaznej (7).

W zakresie zmian hematologicznych
(tabl. 2) obserwowano wprawdzie z reguty spa-
dek zawartosci hemoglobiny od razu wzgl. w
kilka dni po wystgpieniu objawdéw chorobo-
wych (nigdy w ckresie inkubacji) w stosunku
do wartoéci wyjsciowych okresu kontrolnego,
jednak tylko w jednym przypadku (nr 17) o-
siagnal on wartosci pcnizej 409/y a mianowicie
38% w 21, 22 i 25 dniu choroby, co wg wiek-
szosci autorow ma byé znamienne dla nzk. Na-
lezy zaznaczy¢, ze czestokroé¢ wartoSei bez-
wzgledne ilosci hemoglobiny, bedace wyrazem
obnizki u jednego konia, byly réwne albo na-
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Tab. 2. Srednie wartosci hematologiczne koni do$wiadczalnych przed i po zakazeniu
Liczby podane w tabeli sa érednimi arytmetyeznymi wynikéw wszystkich badafi hematologicznych przeprowadzo-

nych przed i po zakazeniu 1 dlatego nle odswierc edlaja zmian zwiazanych z

poszezegalnyml okresami choroby,

jak np. inkubacja (leukopenia), napadami gorgezkowymnl lub okresami remisji, daja natmmiast poglad na caloksztalt

procesu chorobowego.

Legenda: Hb — zawarto$é hemoglobiny w %P, Opad krwi — procentowy stosunek siupa plazmy ponad krwinkami
do ogéhi krwi. Cz. ¢. — ilo§¢ ciatek czerwonych wyrazona w millonach na 1 mm? B. ¢ — ilosé bialych
ciatek ‘krwi w 1 mmd B — granulocyty zasadochionne. E — gr. kwasgochtonne. Ml — formy mlodociane
ar. obojetnochlonnych (metamyelocyty). P — gr. gbojetnocht. o jadrze pateczkowatym. S — gr. obojetnochl
o jadrze segmentcwanym. L — limfocyty. M — monocyty.

) ) ' Opad krwi . | Obraz krwi
Opis konia HE j=——=i= =" — |'Cz:e: | B ©. = : 1
. 15 | 300 | 60’ | 24n B| E| M| P|[s|L M

Przed zakazZeniem
nr 1, klacz 6 lat | 829 | 13 | 30 l 43 61 | 7,710 6600; 08 | 47 | — | 2 | 39,7 488 4
nr 3, walk 7 lat | 13% 28 48 57 66 6,82 | 7550, 0.8 5% I == 05 | 40 i 485, 52
nr 4, wal. 6 lat 7% 23 | 44 | 54 64 7,46 | 65640° — | 3 | — — | 484 466! 2
nr 9, klacz 2 lata 63% 22 41 55 G5 6,36 | 8070 — | 47 — 1,0 | 37,2 552 1,9
ar 10, klacz 3 lata 74% 19 42 | 55 65 7.33 | 9700, — 2,3 - 1,0 46,4 47,3| 3
nr 11, klacz 2 lata 73% 5% 67 70 14 6,15 | 8900 — | 40 == — | 63,0 29,’01 4,0
nr 12, klacz 3 lata 83% 3 17 38 59 10,66 | 8000 — | 15 - 2,0 | 555 40,0, 1,0
nr 15, klacz 2 lata | 64%| 8 | &2 | 55 | 65 744 | 8300 - 20 | = — | 48,0 49,0 1,0
nr 16, klacz 18 mies. 65% 15 35 54 65 7,30 | 8800 = ‘ 2,0 | — 1,0 | 37,2 53,3} 06
nr 17, klacz 15 raies. 66% 9 34 53 | 61 7,48 110100 . = 30 | — — 470 48,0, 2,0
nr 20. klacz 3 lata 88Y% 8 18 40 62 6,49 (10000 0.7 6.0 — = 50,0| 40,0 3,3

P o zakazeniu
nr 1 | 52% | 580 65 68 72 5,80 | 6300, 0,7 1,1 — 7,2 | 44,0| 40,0| 7,0
nr 3 | 48% 54 60 64 71 4,09 | 5200! 0.3 0,8 i — 7,2 | 457|350 10,0
nr 4 56% 57 66 70 74 5,71 | 7200 | 0.5 3,0 —_ — | 58,0| 323 6.2
nr 9 | 59% 51 | 61 67 72 5,68 | 9200| 0,5 1,8 2,0 50 | 325 56,0| 2,2
nr 10 | 60% | 34 | 48 59 | 68 | 5,90 | 7760 -— 0,5 1,0 2,3 | 420 52,0| 2,2
nr 11 | 59% 53 64 68 73 6,00 | 7200 — 2,5 — 3.5 43,0 | 46,0 50
nr 12 | 732 | 25 35 57 61 6.70 | 8C50 — — | 0,5 40 | 650 28,0| 2,5
nr 15 | 589 | 55 | 63 67 72 5,42 8700 — 05 | — 2,0 | 47,0 50,0| 0,6
nr 16 | 53% | b3 62 0 73 6,10 | 8400 — 12 | — 0,7 40,2| 53,1| 4,8
nr 17 | 45% 63 71 5 g1 4,38 10100 — 0,3 | 0.2 4,0 56,0 39,0 0,5
nr 20 834 22 | 40 54 63 6.67 | 7300 0.8 2l — - 1524 31,1 7,0

|
Konie naturalnie chore
| |

nr 3. wal 3 lata 50% | 54 64 66 70 4,37 | 7300 0.2 4,5 1.3 | 26 | 224|634 5,6
nr 6, wal. 18 mies. 395 | 65 71 | 75 | 79 | 3.68 | 6100 — | 1,0 | — | — | 450|460 8,0
nr 7, klacz 4 lata 58% 83 60 | 64 | 1 545 | 6700 0,6 3,0 —_ | = 417|476 | 7,1
nr 8, klacz 4 lata 47% 66 70 | 72 17 474 | 5840 | 04 1,2 — - 39,9 | 50,2| 8,7

wet wyzsze od wartosci fizjologicznych (przed
zakazeniem) konia drugiego.

Fodobnie przedstawiala sic sprawa z iloscig
czerwonych cialek krwi. Zdaniem wigkszosci
autoréw typowe dla nzk jest zmniejszenie sig
iloéci erytrocytéw ponizej 5 milionéw w 1 mm?,
W mnaszych przypadkach, jakkolwiek srednie
wartoscl wszys'k:ch obliczen przed zakazeniem
sy wyzsze od takich wartodel po zakazeniu, to
spadek ten zaznaczal sic dopiero po ck. 20
dniach po zakazeniu, czasem nie obserwowano
go weale, pomimo kilkudziesi¢ciodniowej ob-
serwacji (np. koh nr 11 bedgcy pod obserwacja
przez 91 dni po zakazeniu), rzadko kiedy spa-
dal cn do rzedu 4 miliondéw, a sposrod koni za-
kazonych doswiadczalnie tylko w jednym przy-
padku (nr 17) i u jednego konia naturalnie
chorego (nr 6) — ponizej 4 milionéw (u nr 17
w 21 dniu po zakazeniu 3,98 mil.,, w 23 — 3,30
mil., w 25 — 3,01 mil). W jednym typowym
przebiegu ostrym (nr 12), kiedy kon padl w 24
dniu po zakazeniu ilos¢ czerwonych ciatek krwi
do ostatniego dnia choroby wynosita nieco po-
nizej 7 milionéow (wcbec 10 miliondéw przed
zakazeniem).

Szybkoéé opedania czerwonych ciatek krwi,
czyli — jak to ckresla Instrukcja Min. Roln.
— ROE (reakcja opadania erytrocytow) jest
réwniez wg naszych obserwacji jedng z naj-
bardziej charaklerystyeznych i staltych cech
hematologicznych przy nzk, jakkolwiek nie
zawsze cd razu csigga poziom pon.zej 500/ W
pierwszych 15", W przypadku ostrego przebie-
gu schorzenia (nr 12) opad krwi, jakkolwiek
przyspieszony w stosunku do wartosci kontrol-
nych (wyjsciowych) utrzymal sig w granicach
fizjologicznych, blorge pod uwagg normy prze-
cietne. Niskie wartodei érednie u konia nr 10
pochodza stad, ze u niego szybkos¢ opadania
byla bardzo rézna, i tak np. pierwsze przy-
spieszenie poza granice norm fizjologicznych
wystgpilo w 16 dni po zakazeniu (57%/o, 64%0,
68%0, 729/), po kilku dniach nastgpil powrot
do wartesci fizjologicznych, a nastepnie znowu
przyspieszenie,. W jednym przypadku (nr 11)
opad krwi juz w okresie przed zakazen.em Wy-
kazywal duze wartosci, ktére uirzymaly sig na
tym samym poziomie przez caly czas po zaka-
zeniu (zgladzony w 91 dni po zakazeniu). Po
wykluczeniu innych choréb (kilkakrotne bada-
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nia kliniczne, parazytologiczne, hematologiczne
1 serologiczne) zaistnialo podejrzenie o niedo-
krwistosz zakaZna, jednak dodatni wynik za-
kazenia dos$wiadczalnego wykluczyt i te mozli-
wose, a sprawa szybklego opadu pozostala nie
wyjasnicna. Na podstawie wynikéw przeprowa-
dzonych badan wydaje sie, ze w przebiegu nzk
nie doceniany jest — aczkolwiek n.e przez
wszystkich autorow — odczyn ze strony krwi-
nek biatych, zarowno co do ich ilosci jak i ob-
razu Schillinga. Jakkolw ek $rednie war:osci
obliczen przed i po zakazeniu nie réznig sie w
sposdb zasadniczy miedzy sobg, to w okresie
inkubacji prawie z reguly (w 9 przypadkach na
11 badanych) zacbserwowano leukopenie (spa-
dek ilosci bialych cialek wynosit o ok. 3000
na mm® w stocunku do danych wyjsciowych),
kicra m’jala na ogot w chwili wystgpienia
plerwszych objawow klinicznych, ale czasem
pojawlata sie znowu w trakcie trwan’a schorze-
nia w okresie remisji, jako zwiastun zblizajg-
cego sie napadu gorgczkowego. Na zjawisko
leukcpenii w schorzeniach wirusowych zwraca
uwage m. in. Pehl w badaniach nad pomorem
$w.A, gdzie obnizenie s:¢ ilosci bialych ciatek
ma byc znamienne dla okresu inkubacji. Od-
nosnie nzk na ten temat brek jest — o ile mnie
wiadomo — doniesien. W obrazie krwi na
szczegélng uwage zasluguje stosunek limlocy-
téw do granulocytéw obojetnochlonnych. I iak
prawie s.ale obserwuje sie w pierwszej fazie
choreby limfopen.e i neutrofilie, ktéra nastep-
nie wyréwnuje sie i przechodzi z kolei w lim-
fceytoze 1 neutropenie. Tego rodzaju zjawisko
jest zwykle zapowiedzig przejscia procesu cho-
robowego w forme pcdostra lub przewlekla, a
wiec niejako dowodem c¢panowania infekcji
przez system obronny komérkowy ustroju. Z
drugiej strony przy koncu okresu remisji tuz
przed nastepnym napadem gorgczkowym obser-
wowano znowu zachw:anic sie stosunku limfo-
cytow do neutrofiiéw na korzysé¢ tych os.at-
nich. W zZadnym przypadku nie stw.erdzono
limfocytozy jako zjawiska samoistnego, rzeko-
mo typowego dla nzk jak podajg niektore do-
niesienia pismiennictwa.

Z innych szczegélow obrazu bialtego nalezy
wymienic nieznaczng monocytoze oraz eozyno-
penie, szezegélnie b.orge pod uwage wartosel
érednie. Poza tym w wiekszosei przypadkow
ckserwowano przesuniecie obrazu Schillinga
w lewo.

Wterew licznym pozytywnym doniesieniom
literatury nie stwierdzono regularncéci w wy-
stepowaniu syderocytow we krwi krazacej 1
cialek wewnetrznych Heinz'a w erytrocytach.
Pojawialy sie cne sporadycznie (jesli chodzi
o syderocyty tylko w ckresach napadéw go-
rgezkowych (i nie w ilogciach przyjetych jako
charakterystyczne dla nzk, tj. dla cialek He'nza
18 promille, dla syderocytéw ponad 100 w ba-
denym wzdluz jednej poziomej linii w roz-
mazie,

10

W badaniach w kierunku leukergii ustalono,
ze w czasie napadéw gorgczkowych wystepuje
wzrost ziepnosei leukocytéw do 45—50%/ (w
sporadycznych przypadkach nawet ponad 50 /o),
a nastegpnie powrot do normy wzgl. do wartosci
nieco wyzszych od normalnych w okresie
remisji. Zjawisko to nie posiada cech
swoistoéci, a wskazuje — moim zdan‘em na
podrazn:.enie ukladu leukopoetyczrnego w napa-
dach gorgczkowych, natomiast moze mie¢ —
jak sie wydaje na pedstawie wstepnych obser-
wacji — znaczenie jako jeden z elementéw roz-
poznania réznicowego z innymi schorzeniami,
m. in. z leptospirozg kcni, Zjawisko leukergii
przy nzk oraz ewentualne wykorzystan'e go
do rozpoznania réznicowego z leptoipiroza koni
jest przedmiotem dalszych badan i zostanie
cpublikowane w oddzielnym doniesieniu, Elek-
trofcreza bialek surowicy krwi wykazala, po-
czagwszy juz od 1 napadu gorgczkowego wzrost
poziomu globulin, szczegdélnie gamma i obni-
zenie s.e pozicmu albumin. W okresach remisji
obserwowano proces odwrotny, jednak nie do
poziomu wartosci poczagtkowych, przed zaka-
zeniem.

Dynamika cbrazu his‘clogicznego wyeinku
walroby pobieranych drogg biopsji uktadata sie
w speséb na:tepujgcy. Pilerwsze zmiany wyra-
zajace sie cdeczynem komérkowym w postaci
naciekéw limfecytarnych, obrzeku i rozplemu
komoérek Kupflera pojawialy s.e po uplywie
ok. 20 dni po zakazeniu. Syderoza watroby za-
znaczala sie dopiero po uplywie 28—35 dni po
zekazeniu. Np. u kcnia nr 12, z ostrg forma
niedckrwistosci zakaznej, ktéry padl w 24 dniu
po zakazeniu, histologicznie nie stwierdzono
syderocytdw w watrobie. Zmiany h:stologiczne
utrzymywaty sie do konca okresu obserwacyj-
nego, nawet, jesli od ostatniego napadu goracz-
kowego uplynelo wiecej niz 1 miesige, a wiec
ckres cza.u, ktéory wg. Jedrzejewskiego (19)
jest granicg moziiwoscl uchwycenia zmian cho-
robowych na pcdstawie biopsji watroby. Cha-
rakterystyczne jest to, Ze stopien syderozy
watroby ulegal zwickszeniu w przypadku uda-
nej prowoekacji.

Zmiany sekcyjne byly na ogot zgodne z 0gdl-
nie opisywanymi. Dotyczyly cne w przewaza-
igcej wigkszodel przypadkdéw pedaostrych i prze-
wlekiych lub ,,sz.ucznie ostrych™ (prowckacja),
w jednym tylko przypadku (nr 12) fcrmy ty-
powo ostrej. Obserwowano wiec w przypad-
kach cstrych obrzek $ledziony i walrcby, prze-
krwienie 1 obrzek wezléw chlonnych wneki
$ledziony, rozstrzen serca, krwisty ptyn w ja-
mach ciala, wybrcczyny ped blonami surcwi-
czymi, — natomiast w przypadkach podostrych
i przewleklych powiekszenie $ledziony bylo
mniejszego stcpnia, zaznaczony byl wyraznie
rozrost ukladu siateczkowo-srédblonkowego $le-
dzicny, tzw. $ledziona malinowata, przekrwie-
nie i obrzek wezléw chionnych sledziony, zwy-
rodnienie watroby, m. sercowego, mm. szkie-
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letowych itd. Zmiany w miejscu biopsji nawet
po kilkakrotnym zabiegu byly minimalne, nie-
raz nieuchwytne, dotyczyly nieznacznych blizn
na watrobie, oplucnej Sciennej i otrzewneg]
$ciennej i w zadnym przypadku nis wskazy-
waly na zapalenie (nawet ograniczone) otrzew-
nej.

Zmiany histologiczne réwniez pokrywaty sie
z kryteriami ogélnie przyjetymi. Stwierdzano
wiec nacieki limfocytarne, rozplem komoérek
érédbienka naczyn, zmiany nekrobiotyczne w
watrobie itd. W zekresie rozmieszezenia zela-
za w watrobie i $ledzionie wyréziniono tirzy
warianty, a mianowicie hipersyderoze watroby
1 Sledziony (przypadki o charakterze pod-
ostrym) hipersyderoze watroby i hiposyderoze
Sledziony (najczeéciej — przypadki podostre
i przewlekle powyzej 2 miesiecy od zakazenia
oraz asyderoze watroby 1 hipersyderoze $le-
dziony (jeden przypadek typowej formy ostrej,
kon nr 12).

Oméwienie

Na pcdstawie wynikow dckonanych obser-
wacil nasuwajg sie nastepujgce uwagi z za-
strzezeniem, Ze jako oparte na stosunkowo
szezuptym materiale doswiadczalnym, posiada-
Jg one wartod¢ raczej indykatywig, sugerujgcs
dalsze badania w tym kierunku i dyskusying,
a nie moga stanowi¢ autorytatywnego zamknie-
cia zagadnienia,

1. Wirus posiada wieksze powinowactwo do
krwinek niz do surowicy krwi. Wskazuje na
to krotszy okres inkubacji po zakazeniu pelna
krwig niz surowicg.

2. Zjawisko anemii, polegajace na zmniejsze-
niu sie ilogci czerwonych cialek krwi oraz za-
wartcsel hemoglobiny nie zawsze towarzyszy
niedckrwistocei zakaznej, w kazdym razie w
poczatkowej fazie schorzenia. W naszych ob-
serwacjach wartoéei te nigdy nile byly tak
niskie, jak to mozna spotkaé w niektérych do-
niesieniach literatury (2—3 milicnow w 1 mm?)
1 — jak sie wydaje maja pewne znaczeni2
diagriostyczne jedynie wéwezas, jesli rozpairy-
wane s3 w zestawieniu z normami fizjologicz-
nymi ustalenymi indywidualnie dla danego ko-
nia. Poniewaz w praktyce nie posiada sie na
cgot hemograméw ustalonych w  warunkach
zdrowia konia, a granice norm gatunkowych
sa bardzo szerckie (5—I11milionéw w mm?)
dlatego nalezy by¢ bardzo ostroznym w opiera-
niu rczpoznania, szczegdlnie w sensie negatyw-
nym i w przypadkach zakazehn $wiezych na
istnieniu lub nie istnieniu znamion erytrocyto-
1 hemoglobinemii. Interesujgco wyglada zesta-
wienie danych obrazu czerwonego koni natu-
ralnie chorych z obrazem koni zakazonych do-
$wiadezalnie. U koni ktére zachorowaly w wa-
runkach naturalnych znamiona anemii sg wy-
razniej zaznaczone. Wynika to stad, ze zanim
konie te przybyly do naszego izolatora proces

chorobowy trwat juz od diuzszego czasu, a mia-
nowicie u konia nr 6 — 5 miesiecy, u nr 8 —
4 miesigce, u nr 7 — 3 miesigce i u nr 2 — 2Y/2
miesigca. Dane hematologiczne z poczgtkowych
ckreséw choroby (otrzymane z m:ejsc pocho-
dzenia koni) znacznie réznig sie (,,na plus”) od
Srednich wyprowadzonych z wynikéow badan
naszych. Potwierdzalo by to wniosek, ze zja-
wisko anemii w niedokrwistosei zakaznej koni
jesli w ogdle wystepuje jako regula, jest ra-
czej wynikiem dluzej trwajgcego procesu cho-
robowego 1 — bye moze — nie tylko swoistego
dzialama wirusa, lecz rowniez ogbélnego wy-
niszczenia ustroju. Na marginesie nasuwa sie
pylanie, czy wobec tego dostatecznie uzasad-
nicny jest termin ,,niedokrwistose” w mnazwie
omawianego schorzenia.

3. Jednym z najbardziej stalych i znamien-
nych zjawisk w procesie nzk jest przyspiesze-
nie opadania krwinek czerwonych, jakkolwiek
nie zawsze csigga cn wartosci ponizej 500/ w
pierwszych 15°. Nalezy réwniez mie¢ na uwa-
dze, ze w procesach chorobowych $wiezych,
opad moze sie jeszoze mieéci¢ w granicach
norm f.zjologicznych, a zwiekszenie szybkosci
zaznacza sie dopiero po uplywie kilku dni od
wystapienia objawdéw chorobowych, niekiedy
dopiero od drugiego napadu goraczkowego.

4. W przebiegu nzk istnieje odeczyn ze stro-
ny krwinek biatych, wyrazajgcy s.e leukope-
nig w okresie inkubacji, natom.ast w obrazie
Schillinga limfcpenig i neutrofiliy w pierwszej,
ostrej fazie choroby; stan ten ulega nastepnie
wyrownaniu 1 dopiero wtornie przechodzi w
limfocytoze i neutropenie, co jest wyrazem
przewagi procesow reparacyjnych ustroju. Poza
tym wystepuje monoccytoza, eczynopenia 1
przesuniecie obhrazu w lewo. Wydaje sie, ze w
rozpoznawaniu nzk nalezalo by zwrocic bacz-
niejszg uwage na biaty obraz krwi.

5. Zjawisko leukergii wystepuje tylko w
ckresach napadéw goraczkowych i nie wyka-
zuje cech charakteryitycznych w przebiegu
nzk. Moze natomiast posiada¢ znaczenie w
rozpoznawaniu réznicowym pomiedzy nzk a
leptospiroza koni.

6. Wystepowanie clalek wewnetrznych
Heinz’a oraz syderocytow we krwi obwodowej
nie jest stalym zjawiskiem w przebiegu nzk.

7. Biopsja watroby nalezy do jednej z pew-
niejszych metcd rozpoznawczych na tyle, na
ile dotyczy to zmian histopatologicznych w
ogole. Jedynym zastrzezen:em moze byc to, Ze
jest ona w pewnym stopniu metodg jedno-
strenna, tzn. w przypadku wyniku dodatniego
potwierdza rozpoznanie, natomiast wynik ne-
getywny nie wyklucza mozliwogci nzk. Wynika
to prawdopodobnie stad, ze otrzymywane droga
bicpsji ckrawki sg mate i pechedzg z brzeznych
czesel plata watrobowego i dlatego mogg nie
wykazywa¢ zmian histologicznych. Diuzsze har-
puny, siegajace w glagb plata watroby oraz

9]
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powtarzane (3—4 krotne) badania, wzgl. wyko-
nywanie biopsji na przemian z prawej i z le-
wej stremy winno w znacznym stopniu przyczy-
ni¢ sie do wiekszej skutecznosci tej metody.

8. Metoda prowckacji atroping i adrenaling
w odstepie 7—8 godzin daje czesto pozytywne
wyniki, co znajduje potw.erdzenie nie tylko w
ocdczynie gorgczkowym, ale réwniez w obrazie
histologicznym wycinkéw watroby pobranych
droga biopsji oraz we wiasnosciach antygeno-
wych pobranej po udanej prowokacji krwi
(wyzsze miano antygenu przygotowanego z
krwinek). Wydaje sie, ze préba ta moZze zna-
lez¢ zastocowanie w terenie w przypadku trud-
rcéel wopostawieniu rozpoznania, Nalezato by
tylko ustalic w jakim stopniu i w jakich wa-
runkach moze ona wypasc ujemnie mimo ewi-
dentnie istniejgcej nzk. W naszych doswiad-
czeniach na 12 przypadkow przeprowadzonych
prcwokacji tylko jeden raz wynik byl ujemny
i to u konia (nr 11), u kiérego poprzednia pro-
wokacja wykonana przed 18 dniami dala wy-
nik dodatni.

9. Z uwagi na ,niedoskonaicit” poszczegol-
nych metcd rozpoznawcezych rozpoznanie nie-
dckrwistoéci zakaznej koni meozina postawié
tylko na podstawie zespolu badan, z tym jed-
nak, ze ostateczne wnioski pcdejmie sie dopie-
ro po przeprowadzeniu szeregu takich zespo-
1&w. Dotyczy to szczegdlnie badan hematolo-
gicznych. Z tego wzgledu wydaje sie rzecza
kenleczng szukanie metod rozpoznawczych w
innym kierunku. Mozna to realizowac albo
przez préby znalez.enia wrazliwego na wirus
nzk zwierzecia laborateryjnego i przez to stwo-
rzenie mozliwosei wykonywania tanich, maso-
wych i pewnych préb biologicznych, wzglednie
przez badania nad serologicznymi odczynami
przy nzk. Sprzeczne i niepewne doniesicnia
na temat prob zakazan a zwierzat laboratoryj-
nych (2, 4, 9, 10, 11, 13, 17, 27, 28, 29, 35, 37,
41, 43, 46, 47) sklaniajg raczej do szukania roz-
wigzania na drodze serolcgicznej.

Pi§miennictwo zawierajace 48 pozycji znajduje sie u autora.

Adres autora: Wojciech Radominski, Pulawy, Instytut We-
terynarii.

Popomunbcku B — EKCMIEPUMEHTANBHLIE MCCNELO:
BAHAA WHPEKUHCOHHOW AHEM A NIOLWALEH.

ABTOpOM ©MWUCAHbl CPABHMTENBHLIE WCCAELOBAHMS YOLUle
BCETO MpPUMEAEMbIX B PA3HBIX CTPAKAX METOACB pasy3Ha
BAHHA MHPEKLMOHHOW areMmnmn nowagen (nan’. Astop nccae-
aosan Il nowapel ekcneprMeHTaALHO 30paXkKEHHLIX ecTe-
cTeennsim nytem. B crarse npeacrasneHel kn Huveckwne
Ha6NIOACHHMS, remaronory ieckMe, GUoXUMnUIECKMe W aHa-
TOMO-FTMCTONATONOr YeCKWe TeCTh, @ TAKXXe HCNOsb3oed-
Hue 6MDACUM NEvYeHH ANA TMCTONOTUYECKHX MCCAEAOBaHUMN

B pesynwtaTe wuccrenocecHuit aBTOp AenaeT Huxkecne-
ayiouMe BeiBOAK .

1. Bupye wan obnanaer 6onvwum CpoacTEOM K 2pHTpPO-
LHUTAM YEMK ChIBOPOTKE KPOBMW.

2. Ha6nonaemsie ipn ManoKpoBsMM M3MEHEHKA B COCTABE
KpoaH (KONUYECTBEHHOE CHMIXKEHHE IDMTPOLKTOB M yMEHB"
weHue remMorioGmHA) HEe BCErAa BHICTYNAIOT NMpY MO, G NO
KPaWHeH mepe He B HOYANLHOW cTaAvW 3tok Boneswn,
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3. Oanum n3 HousBonee xAPAKTEPHBIX K NOCTOAHHLIX
NPU3HAKOB & npouecce wan aensetca yckopenne PO,
X018 oHo He eceraa acciwraer 50% B nepeoix 157

4. B reyernne uon umeetca peakuns Genbix KpOBAHbIX
TENeu. NpOsBARICLLOSCA feyKCNeHWeER B mHkyOaLMOoHHOM
neproge, alkHauanbHoM ctagum 6onesrn BLICTYNaET AMMPO-
NEHUA M HeYTROGHAWA; B LONBHEEWEM 3TO CCCIORHME BbI-
POBHHBCETCH, QO 3QTEM BTOPMHHO NEPEXOAWT B fHUMGOLHM-
TO3 M HEYTPONEHHIO.

5 Yenenne neykeprum oBHAPYXKWEQETCA TOMLKO B Ne-
pHOAOX TEMMNEPATYPHEIX NCALEMOB M HE NPORBASET NPUTOM
XOPOKTEPHbLIX MDU3HOKOB LNA Te4eHus ua.

6. Buictynanue Buytp kubx Teaeu Heinz'a, a Taioke cu-
LEePOLHUTOB B NEPUPEPHIECKON KPOBK HEAL3A CYHTATL NOCTO-
RHHbBIM SBJIEHWEM B TEYEHME Was.

7. Buoncuio nevenn mMOMHKO CMUTATH CGMbIM HOREXKHHIM
AWATHOCTHY e CKMM METOAOM, MOCKONLKY 37a npoba kacaercs
rMCTONGTONGFHYECKKX wamenennit soobuwe. JKenatensro
6uno 6b Gonee wrpokoe nprmeHeHne 6UONCHMM B Npa-
KTHIKE.

8. MpoBokauuEHHEIE ATPONHKOBLIA W OAPEHONMHOBbLIR
MeTOaBl NEMMEHAENMBE B /-8 4GCOBLX MPOME>KYTKAX AQIOT
4@cTo rionoxuTenwbe pz3ynstatsl (8 12 NpOBOKALMOHHBIX
npobox aatep Habriogon Toneko | orpuuatentwylo).

9. Mputumaa Be BHHMAHWE ME[OCTATOK BNOSHE HOAREX-
HOTO AWMArHOCTHYECKOrO METOAG ABTSOP NONGraeT, YTO He-

06X0ArMbl AANbLHEHME MCCNeACBAHHS CEPONIOTUYECKHUX
peakumki, }
Radominski W. — Fxperimoental studies on Egquine

Infecticus Anacmia (E.LA)).

Compearative studies were conducted on the diag-
nestic . methcds most commionly used in the var.ous
countries for equine infecticus anaemia (E. I. A)
The material consisied of 11 horses experimentally
infected with the virus E. I A. strain ,Putawy —X*
and 4 horsss natural.y infected. The following stu-
dies were conducted: clinical, haemaiolcgical, bio-
chem cal, histologiczl of sempes of liver obtained
by biopsy, and anatomo-histo-pathological.

The rezulis of the cbservalions are summarizzad in
the foilowing conclusions:

‘1, The virus E.I. A. shows greater affinity to the
red bloocd corguscles than lo the b ood serum.

2. Anzemis, a condition characler zed by dimuni-
tion of the number of red biood corpuscles and
dimunitions of the amount of haemcg.cbn not
always accompanics infectious anseme, anyuicw not
i We niliai poase,

3. Gae of the most constant and characteristic phe-
nomenon in the course of E.L A is the increased
rate of the sedimentation of the red blood corpuscles
aithcugh not always reaches it the value belov 50
per cent in the first 15 minutes.

4. In the courze of E.ILA. there app2ars a white
blood ccrpuscles react ocn expressed by leukop.nia
in the incubation peried but in the Schilinz‘s blood
haemogram there is lymphopenia and neutrophiiia in
the in’tial phase of the disease; ihis state .s ater
compensated and secondarily passes into lymphocy-
tosis and neutrop:znia.

5. The phenomenon of leukergy occurs only in the
periods of the attacks of fever and does nol present
characieristic features in the course of E.I A.

6. The occurence of Heinz‘s bodies and syderocytes
in the per phera! blood are not constant phenomena
in the course of E.I. A,

7. Blopsy of the liver is one of the more relizcble
iagnostic methed as far ss histopathoiogical lesions
gevierally are ccncerncd. Tris method of examinat'on
should be in practice moere frequentily employed.

8. The provocation methed by the use of atropin
and adrenalin at 7—8 hours intervals renders fre-
quently positive results (in the total number of 12
provocations only in one case the result was ne-
gative).
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9. In view of the lack of a reliable diagnostic
method, further studies should concentrate on sero-
logical reactions.

Radominski W. — Recherches expérimentales sur
l'anémie infectueuse des chevaux.

Liauteur fit des recherches comparatives concer-
nant les différentes méthodes d'cgncs‘iques em-
playées dans divers pays. Les investigations furent
pratiquées sur 11 chevaux infectés expérimentalement
avec la soucte ,Pulawy — X* du virus de l‘anémie
infectucuse et 4 chevaux malades naturellement. On
prit en considération d=s investigations du domszaine
de la clin'que, de I'hématologie, de la b'ochimie, de
I‘histologie, des éprsuves de fole pris & l'aide de la
biopsie de méme que l‘anatomo-histo-pathologie.

En s‘appuyant sur les résul'ats des obzervations
on aboutit aux conclusions suivantes.

1. Le virus-de l’anémie infectueuse des chevaux
est plus apprenté aux érythrocytes qu‘au sérums
sanguin.

2. Le prénoméne de l’anémie, qui consiste dans
l‘amoindrissement du nombre de¢s erythrocytes ainsi
que de I‘Hémeglobine n‘accompegne pas toujourts
l‘aném’e infectueuse, au moins dans les commence-
ments de la mealadie.

3. Lfaccélération de la sédimentation sapguine est
un des phénoméne les plus stab'es et caractéristiques
dans le procés de l‘anémie infectueuse, malgeré que
ses valeurs n‘atteignent pss toujours des valeurs au
dessons de 50% au cours de 15 premiéres.

4. Au cours de Yenémie infectueu~e des chevaux
on constate une réact'on des globules sanguines
blanches, oui se manifeste per une ’eucopénie au
début d= Iincubztion, airsi que par une lymphopénie
et neutrophylie dans lYimege de Schiller au com=
mencement de la meladie. Cet éfat revient & 1%état
normal et peste seu’event seconda’rement & uno
lymphccvtose et neutropénie.

5. Le phéncméne de la leukergie appsrait sevle-
ment dars les péricd-s fiévrcuses et ne démont-e
pas de traits cersctérictinrta voyr, la marche de
I'anémie infectueuse des chevaux,

6. Lfapperition des ccrps in‘ér'eurs d» Heinz et
de sydérocytes dans le sang périvhérel n‘est pas une
apparition stab'e su cours de l‘znémie.

7. La biopsie du fo'e est une des mé*hodcs les
plus sures en ce gui concerne les changements h'sto-
pethologiones en général. (Yest ume onfrat’on qui
devra’t étre plus employse dans la pratioue.

8. Ia métrode de provocetion a2 l2ide d‘atrovine
et d‘adrénaline dans des intervalles de 7-—8 heures

donne assez souvent des résultats positifs (Sur 12
provocations effectuées, un cas sculement était
négatif).

9. Pu'squ‘il n‘y a pas de méthode de diagnostic
sure; les recherches ultérieures devraient concerner
les réactions sérologiques.

Radominski W. — Experimentelle Untersuchungen
iiber ansteckende Blutarmut der Pferde.

Es sind vergleichende Untersuchungen iiber die des
oftesten in verschiedenen Léncdern verwende’'en Er-
kennungsmethoden in der ansteckenden Blutarmut
der Pferde (ABP) durchgefiihrt worden. Als Unter-
suchungsmeterial dienten elf Pferd-~, welche exneri-
mentell mit dem Virus ,,Pulawy X infiziert wurden
sowie 4 nailirlich erkrankte Pferds. Diz Untersu-
chungen bezogen sich auf die Klinik der Krankheit,
Himatologie, Biochemie, Histologi= der b'optisch ent-
nommenen Leberproben sowie auf die Anatomo-his-
tologie. Aus der gemachten Beobachtung wurden fol-
gende Schliisse gezogen:

1) Virus de ABP besitzt e‘ne grossere Aff'nitdt
den Erythrozyten als dem Butserum geg=niiber,
2) Andmiesymptome und zwar Verminderung der
Erythrozytenzahl und der Himoglob nwerte erscheint
nickt in einem jedsn Fall der Krankheit, k2inesfalls
aber im Anfangsstad'um. 3) A’'s eine sm meisten
stabile und charakteristische  Erscheinung im
Krenkheitprozess ist die Beschleinigung der E ythro-
zytensenkung wenn auch diese'be n'cht stind'g d'e
Werte unter 50°% in den ersten 15 Minuten erreicht.
4) In der ABP bssteht auch e‘ne Reskticn se'lens
der Leukozyten. In der Inkubetionsperiode tritt eine
Teukopen'e auf. Im Sch'll'ne‘~chen Bild im Anfangs-
stadium I.ymphopenie und WNeutrooh'T'e, Dieser 7u-
stand wird spiter ausgeglichen und iibergeht sekun-
dir in eine Lymphozytose und Neutropenie 5) Die
Leukergie ersche'nt bloss ‘'m Fleberst>d'um u-d bil-
det ke'ne f''r den Ver'suf der ABP charckteristi-
schen Merkmelz. f) Die Innenkorperchen nach H-inz
sowie die Siderozyten im peripteren Blut- s'nd ko='ne
sténdire Erscheinung in der ABP. 7) D'e Leberbiopsie
gehort zu einer sn me'sten ver'dsstchen d'-en-~st'-
schen Methode. Soll demnach eine breite praktische
Anwendung finden. £) D¥e provokaticnsmethode mit
Atropin und Adredel’'n liefert im Tnterwall von T—&
Stunden z'eml'ch positive Ergebniss2. In 12 unter-
suchten FA'lsn war nur in einem Fzll das Ergebnis
der Methode negativ. 9) Tn Anb-trackt des Feh'ens
einer durchaus verlédsslichen D'sgnose, ‘st es snge-
zeigt weitere Untersuchungen in der Richtung der
serolog'schen Reaktionen zu flihren.

JERZY KITA. JAN TROPILO

Zajace jako ewentualny rezerwuar zarazka Listeria monocytogenes

Z Katedry Epizootiologili Wydz.
w Warszawie

Kierownik: prof. dr A. STRYSZAK
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Listerioza staie sie prredmiotem zainteresowania
coraz wielvszej liczhy hedocry, Srzares autordw pod-
kre§'a waina rele rererwuzru zarasta w roTorzes-
trzenianiu choroby, przy czym za jedno z gliwnveh
fradet gplaienia dla rwierzat domeowveh wvaza sie
gryzonie mvsrvowate oraz FrAiv 1 zaiace, A'a ludzi
zas wg Seelingero, myszy, krdliki, owee i drob.

Dzikimi zwierzetami jako natiralnvm re-erwva-
rem Listeria monocytogenes zajmowano sie dotad
jednak stosunkcwo malo. W dostecnym nam pismien-
nictwie spotkaliSmy np. jedna tylko prace, ktéra zaj-
muje sie wylacznie zajscami (8).

Osebold 1 wsp. (5) przebadali 107 zwierzat nalezg-
cych do 16 rodzajow ssakdw i ptakow stwierdzaiae

oraz z Katedry Higienvy Prodnktdéw Pochndzenia Zwierzecego
Wydziatu Wet. SGGW w Warszawie

Kierownik: prof. dr J. HAY

tylko w jednvm vrzyvadkn, mianowicie o skvnksa
(Mephitis ‘mephitis) paleczki Listeria wmonocytoge-
nes. Do ba“a’d rakteriologicznych rzyli nrrede wszys-
tkim watroby, $ledziony i nerek., Na vodstawie vrze-
prewadrzonveh badan wsovomnisni autorzy przypisuja
watrovie dotknietej procesem chorobowym duvze zna-
czenie w rozurzestrzenianiu lsteriozv u zwierzat nie-
prrezuwajacych. Drogami zélcirwymi duze ilosci bak-
terii majg costawaé sie do jelita, a stamtad z kalem
majg byt wydalane na zewnatrz,

Hankiszyjew w 1959 r .wyosobnil listerele z dzikiej
Swini, dzikiej kozy i zajgca. W Szwecji, sposrod zwie-
rzagt wolno zZyjacych stwierdzono listerioze u ghuszea
{Lilleng,en), u szopa pracza (Grifford, Jungherr), sar-
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