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nikacyjnych i transportowych. Zagadnienie to
wymaga jeszcze dalszych wniklivzych bada/r,
obejmujących jak najszerszy zakres dotyczący
nie tylko zniszczenia mikroflory baktelyjnej
w mleku pod wpływem nadtlenku ,,łzodoru, lecz
także wartości odżywczej i przerobo-wej mleka
utrwalonego tym sposobem.
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Listerioza jako ostra choroba zakażna u ludzi
i zwierząt doczekała się, szczególnie w ostatnim
dziesięcioleciu, dość dokładnego opIacowania
tak pod względem klinicznym jak i laborato-
ryjnym, zarówno w patologii ludzi jak i zwie-
rząt. Listeriozę kliniczną opisano do tej pory
u przeszło 30 gatunków ssaków i ptaków, z,wie-
rzą! dziko żyjących i laboratoryjnych. Wśród
zwierząt rzeżnych przypadki takie opisano
między innymi u bydła (1, 7, 10, II, 12,20, 35),
owiec (32, 43, 44, 47), śrviń (4, 9, 23, 36) oraz
koni (3, 25, 45). Również na terenie naszego
kraju listerioza zwierząt rzeźnych jest jednost-
ką chorobową występującą pravrdopodobnie
o wiele częściej niżby to wynikało z opisanej
dotychczas ilości przypadków (6, 16, I7, 24,
27, 46). Z możIiwoście, wlzosobnienja Lźsterżq"
monocytogenes należy się liczyć również przy
okazji innych badań bakteriologicznych. Udało
się jc np. wvhodować z wątrób świń padłych
na pomór (1B, 23), w przypadkach pleuro-
pneumonii u świń (38), z kału klinicznie zdro-
wego buhaja (29), z rvątrób padłych prosiąt (5)
oraz szyjki macicznej l<rovry rvykaztljącej obja-
wy nimfornanii (l4). Jentzscll, (21) na ogólną
ilość 56 przebadanych bakteriologicznie móz-
gów owiec aż w 77 przvpadkach wyodrębnił
L, monocytcgenes, a Gra"y1 i wsp. (15) ivyizolo-
wali tę pałeczkę z łvątrób 6 cieiąt, z ]<tór,l,ch
4 posiadały ogni'ska martwico-,lze bardzo podcb-
ne mal<roskopowo do obselwov;an"./ch zw3,kJe
przy salmonelozach. Baldzo interesująco przed-
stawiają siq vryniki badań bakteriologicznych
250 vzątrób cieląt ssących, wvkazujących ognis-
ka prosówkowei rnalt,lvicy. We lvszystkich
przypadkach udało się -;vyirodo.,ł,a_ć listerie (37).
Godnym podkreślenia rvydaje się fakt, zc vy to-
J<u przeprorł,aclzonyoh t,edan r,,l posiewach bez-
pośrednich stlviercizarno przeważnie tylko poje-
dyncze ]ub bardzo nieliczne kolonie. Okolicz-
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ność ta zdaniem wielu autcrów Tzuca nowe
światło na'zagadnienie diagnostyki bakteriolo-
gicznej listeriozy. I.{ależy się bowiem Iiczyć
z tym, że przy zastosowaniu specjalnych metod
badania i dokładnym opraco\^,aniu nawet po-
jedyncz5lch podejrzanych kolonii w posiewach
bezpośreclnich, ilość przypadków dodatnich
rvvdalnie wzrośnie.

Listerioza jest niewątpliwie chorobą odzwie-
,rzęcą, zooantroponazą co zostało wielokrotnie
potwierdzone licznymi przykładami kliniczny-
mi u ludzi. Wobec tego w przypadkach listerio-
z5, pow-inny znaleźć zastosowanie wszystkie te
zarządzenia i przepisy pTawne, które obowią-
zują aktualnie przy inn;lch chorobach odzwie-
rzęcych np. przy gruźlicy i brucelozie bydła,
a całe zagadnienie wzbogaca się dodatkowo
o aspekt choroby zawodowej , giroźnej dla słuzby
weterynaryjnej oraz osób mających zawodowy
kontakt ze zwierzętarni żywymi lub ich pro-
duktami (dojarze, hodowcy, pielęgniarze zwie-
rząt, rzeźnicy).

Drugi, o rviele szerszy, bo społeczn5l aspekt
stanolvi zagadnienie uznania niektórych środ-
l<ów spożywczych zwierzęcego pochodzenia za
potencjalne żródło zakażenia ludzi listeriozą.
Chociaż do tej pory nie ud,ało się stwierdzić
bezspornego przypadku choroby wywołanej
przez spożycie mięsa, lvielu autorów wskazuje
na, możliwość zakażenia czło.łieka mięsem
i mlekiem pochodzącym od zwierząt chorych,
Szcze_{ólnie duże niebezpieczeństlvo stanołłri
niedostatecznie goiowane mięso (B). Możliwość
zakażenia przez picie sulowego mleka została
doiviedziona (aB).

Z punktu rłridzenia urzędowego badania poubojo-
y7ego wydaje się celowe przypomnienie ważniejszych
danych dotyczących zmian anatomo-patologicznych
mogącyclr nasunąó pode jrzenic 1isteriozy u z.l,zierząt
tzeżnych. Zmiany anatomo-patologiczne nie są dla
listeriozy patognomiczne, dlatego też narvet bardzo
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skrupu,I-atne badanie poubojowe, aczkolwiek jest dla
rozpoznania choroby bardzo istotne, nie umcżliwia
pe,u/nego rozpoznania. Jedynym sposobem rozpozna-
nia choroby jest badanie bakteriologiczne, uzupełnio-
ne czasem wynikami badań histopatologicznych i bio,-
1ogicznych. Stwierdzane zwykle rnakroskopowc zmiany
poubojowe są u wszystkich zwierząt rzeźnych jedna_
kowe lub batdzo podobne, dlatego też ze wzg7ędów
praktycznych nie zachodzi potrzeba ich oddzielnego
omówienia (39). Jedyny wyjątek stano,wi może liste-
rioza mózgll u ovriec, która zdaniem niektórych auto-
rów (2, 28, 33, 34) jest postacią tej choroby u owiec,
której można przypisać znaczenie gospodarcze, Zmia-
ny anatomo-patologiczne charakter5,styczne dla nie-
ropnego zapalenia mózgu przy silnym przekrwieniu
opcn mózgowych oraz nastrzykaniu splotów naczy-
niowl,ch komór boczn5,ch. Zmiany te ograniczają się
w zasadzie do śródmózgowia, móżdżkur, mostu i rdze-
nia przedłużonego. Przy listeriozie zwietząt rzeźnych
opisano następujące ,ważnie jsze zmi.any anatomo-
patologiczne:

Obrzęk i przekrwienie, nieżytcwe, krupowe i ropne
zapalenię płuc oi"az wyle,wy krwarł,e podopłucnowe.
Wybroczyny pocl nasierdziem. vrsierdziem oraz wokół
nacz7,ń wieńco,wych serca i zwiększenie ilości płynu
w worku osierdziowym. Wątroba porviększona, kru-
cha, g)iniasto zażółcona, miąższowo i tłuszczclwo zwy-
rodniała, usiana licznymi ogniskami martwicowymi
barwy szaro-białej lub żółtawej, ,wielkości od ukłucia
szpilki do grochu. Śledziona jest powiększona, ciem-
noczerwona i miękka. Fosiada podobne ogniska mar-
twicowe jak wątroba, jednak mniej liczne. W obrębie
przewodu pokarmowego stwierdza się nieżyt i zapa-
lenie błony śluzowei żołądka i jelit, nieżyt tra,wieńca,
zapalenie jelita cienkiego olaz wybroczyny w błonie
śIuzowej jelit grubych. Miąższ nerkowy jest silnie
przekrwiony, a pod torebką nerkową ,w błonie ślu-
zovlej miedniczek nerkowych , i pęchelzu moczowym
stwierdza się wybro,czyny. W obrębie opon mózgo-
wych obserwuje się krwawy wysięk z następowym
ropnym zapaleniem, I\{akroskopowe zmiany rv wymie-
niu są mało charakterystyczne i polega ją głównie
na przekrwieniu.

Reasumując, ptzy badaniu poubojowy:m szcze-
gólną uwagę należy zwrócić na zrniany w ośrod-
kow}T n układzie llel\^/owym, płucach, wątrobie,
śIedzionie, nerkach i jelitach. W przypadku
podejlzenia choroby zaleca się bezwzględnie
przeprowadzić badanie laboratoryjne. O wybo-
rze materiału, któ,ry jest najbardziej odpowied-
ni do badań laboratoryjnych w danym przy-
padku, decyduje obraz sekcyjny. Zd_aniem
niektórych autorów szcze€łólnie pożądany ma-
teriał do badań bakteriologicznych przedstawia
szyjny odcinek rdzenia kręgowego (19).

Znaczenie listeriozy dla higieny śroCków
spożywczych zwierzęcego pochodzenia jest do
tej po,ry niestet3z jeszcze niedocenione, co znaj-
duje rvyraz w fakcie polninięcia tego zagadnie-
nia w odporviednim ustawodawstwie, dot;lczą-
cym urzędowego badania i oceny zwieTząt rzeź-
nych i mięsa. Należy podkreśIić, że na obsza.rze
NRD zgoCnie z propozycją Potel'a (2) oborviązu-
j,e od dnia 1.VII. ] 955 r. urzędowe zgłoszenie i re-
jestrac ja p]rzypadkó,ńi listerlozy li ]udzi. W
śvrietle powyższyclr faktó,rr za.gadnienie oceny
urzędo\i/ej rnięsa zvłierc,ąt l,zeźnych w plzypi}d-
l,,ach listeriozy jest colaz baTdziej aktualne i co-
l,az częścięj zdatzają siq dornagania rozszerzenia,
uzupełnienia i dostosowania usta\^/y o badaniu
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mięsa do nowszych zdobyczy naukowych (40).
Fogtądy i propozycje różnych autorów odnośnie
oceny Sanitarno-,ileterynaryjnej w przypad-
kach listeriozy, aczkolwiek różnią się w nie-
których szczegółach, w istocie swej reprezen-
tują kierunek jednolity.

Miller (30) w swojej książce poświęconej
higienie mięsa żąda, aby mięso zwierząt, które
przebyły tristeriozę uznać za zdatne do spoŻy-
cia, natomiast głowę uz:nać w każdym przy-
padku jako niezdatną. Propozycja ta nie
u\ĄIzględnia iednak okoliczności, że listerie spo-
tyka się częs w innych narządach jak np. ser-
cu, śledzion wątrobie, neirkach i płucach,
a czasem i w mięŚniach, szczególnie gdy cho-
roba przebiega z pominięciem Ńrodkowego
układu nelwowego. Alftorzy tadtzieccy (26)
opierając się na wynikach przeprowadzonych
dośwjadcze:ń uważają, że jedynym lacjonalnym
sposobem unieszkodli\ł,ienia mięsa zwierząt
dotkniętych listeriozą jest sposób przerobu
i gotowania p]rzyjęty przy pomotze i różycy
świń. Wykazali oni u zwieTząt doświadczalnie
zakażonych obecność listerii nie tylko w na-
rządach miąższowych i rnózgu, ale także
w mięśniach szkiel,etowych (np. 300/o świń
i 600/o owiec). Okazało się, że podczas procesu
dojrzewania mięsa 1isterie nie giną, lecz za-
chorł,ują swoje własności chorobotr,vórcze. so-
lenie mięsa zakażonego nie rrioże być brane
pcd uwagę ze wzg]lędiv na znaną powszechnie
opornośĆ zarazklw na wvsokie stężenia soli
(43). Inni uważają (I3), że zwierząt podejrza-
n5rch o listeriozę nie powinno się w ogóle
poddawaó ubojowi dla uzyskania mięsa, nawet
wtedy, gdy przy badaniu nie stwierdzi się
żad.nych zlnian - natoniast mózg i rdzeń wy-
zdrovłiałych spontanicznie po zapaleniu mózgu
należy dopiero po 3 tygodniach od chwili wy-
zdrolvienia uzrrać Za y,]olne od żywego zarazka.
Schimke (41) proponuje uznać listeriozę za po-
wód tlboju z konieczności. Wg niego przy po-
twierdzeniu bakteriologicznyrn należy całą tu-
sZę z narządami uznaĆ za niezdatne do spoŻycia
dla ludzi i zwierząt. W niektórych przypad-
kach dopuszcza rnoż|iwość uznania tuszy za
wa,runkowo zda.tną. Propozycje te znalazły po-
pa.rcie w v/ypov/iedziach innych autorów (2,42),
Kampelmacher (22) u,waża, że w przvpadku
dodatniego wyniku badania bakteriologicznego
jed_ynie z rnózgu, należy głowę, irdzeń kręgowy
i kręgosłup uz:nać za niezd,atne, a tuszę mięsną
poddać sterylizacji, Natomiast przy ujemn5łn
wyniku badania bakteriologicznego, a k]inicz-
nym podejrzeniu listeriozy ośrodkowego ukła-
du nerwowego naleźy głov,zę i knegosłup ocenić
jako niezdatne, a tuszę mięsną jako zdatną do
spożycia. P;ropozycje własne odnośnie oceny
sanitarno-weterynaryjnej nie odbiegają w za-
sadzie od zreferowanych i zarnykają się w na-
stępujących postulatach:
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a) przy klinicznym podejrzeniu listeriozy
ośrodkowego układu nerwowego, a ujemnyrn
wyniku badania poubojowego i bakteriologicz-
nego - głowę i rdzeń kręgowy uznaĆ za nie-
zdatne, mięśnie i narządy za zdaLne,

b) przy dodatnim wyniku badania bakterio-
logicznego jedynie z mózgu lub rdzenia - gło-
wQ, kręgosłup, rdzeń kręgowy i narządy
wewnętrzne uznać za niezdatne, mięso za wa-
runkowo zdatne,

c) przy dodatnim wyniku badania bakterio-
Iogicznego z narządów - narządy wewnętrzne,
głowę i rdzeń kręgowy uznaó za niezdatne,
mięso za warunkowo zdatne,

d) przy dodatnim wyniku badania bakterio-
logicznego z mięśni lub mięśni i narządów -uznać całą tuszę z głową, rdzeniem i narządami
wewnętrznymi za niezdatne do spożycia,

Dyskusje nad nowelizacją polskiej ustawy
mięsnej zdają się wkraczaŁ w stadium konkret-
nych poczynań, Dowodem tego jest powołanie
specjalnych komisji przy Ministerstwie Rol-
nictwa. V/ydaje się, że listerioza jest zagadnie-
niem, którego no,woczesna ustawa mięsna nie
może pominąć.
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dukcji, upoważnieni jeste do wysunięcia
wniosl<u, ze winiro ono s iac rolę równie
dobrze iak mleko krowie świeże. z literatury
zagranicznej wiadomo, że paczątkowo próbo-
wano użyć mleko sproszkowane, mieszając je
ze stosowanymi uprzednio rozcieńczalnikami
w stos. 1:1, a dopiero na:stępnie przystąpiono
do prób zastosowania mleka w proszku, toz-
rzedzonego wodą destylovzaną w stos. 1 :10
z iallo dodatkiem żóŁtka jaja kurzego (7).
Bieżąca literatura plzynosi na powyższy te-
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W ostatnich latach prowadzono liczne bada-
nia nad przydatnością mieka krowiego jako
rozcieńczalnika nasienia buhajów. Swiadczą
o tym prace wielu autorów (1, 6, 13,2, B, 9, 10),
Doniesienia te dowodzą c wzrastającej roli
mleka zarówno przy metodzie kolnserwacji
około 0o C (0" C-+5o C), jak i przy zamraża-
niu nasienia w niskich tenrperaturach.

Jeżeli chodzi o przydatnosć mleka krowiego
w proszku ,iako rozcieńczalnika nasienia, to
na podstawie technologicznych zasad jego pro-
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