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Siano dla szynszyli winno być składowane 6 miesię-
cy. łV przypadku nin ejszym szynszyle otrzrl,mały we
wrześniu tegoroczne siano z lucerny doskonałej ja-
kości, ale składowane tylko kilka tygodni, Objawy
kliniczne padłych na listeriozę sztuk ograniczały się
do pcsmutnienia, osowiałości, zmnie jszenia apetytu,
rzaikiego kału oraz zgrzytania zębrrn. Objawy po-
dobne obserwowane były i w innych przypadkach
zacho,:cwań szynszyli.

Wobec obawy rozszerzenia się listeriozy na pozo-
stałe pogłowie zastosowano zapobiegawczo względ-
nie leczniczo wszystkim szynszylom aureomycynę w
dawce 10 miligramów dziennie na sztukę, podając ją
w wydrążonych rodzynkach, z zaleceniem podawa-
nia leku ptzez l0 dni. Równocześnie zwiększono do-
datek multiwitaminy do karmy.pomimo że nie znalazłam \^/ piśmiennictwie zbyt
zachęcających obserwacji nad szczepieniami ochron-
nymi przeciw listeriozie, sporządziłam autoszczepion-
kę (48 godzinna kultura bu]ionowa inaktywowana
formolem 0,5oil), maiac nadzieję wzmocnić j-dn"k ną
tyle odporność szynszyli, aby mogły oprzeć się za-
każeniu spontanicznemu. Podawanie zaś aureomycy-
Ay przez czas dłuższy mogłoby doprowadzić do cał-
kowitego przestawienia naturalnej flory bakteryjnej
przewodu pokarmcwego szynszyli. Szczepionką skon-
trolowaną bakteriologicznie na jałowość oraz próbą
biologiczną na niczjadliwość (myszy) przeszczepiłam
pogłowie szynsz_vli, podając 0,5 ml na sztukę pod-
skórnie po wewnętrzne j stronie uda. Reakcji po-
szczeoienne j nie oŁ,-qerwowałem z wv jatkicm krót-
kotrrvałego zgrzvtania zębami u dwóch sztuk. Szcze-
pienie powtórzyłam po trpływie 3 tygodni w tych
saml,ch dawkach.

Odkażenie klatek przeprowadzono przy pomocy
lamp1, lutowniczej.

Podczas późnie jsze j 5-miesieczne j obserwacji ho-
dowli nie stwierdzono cialszych przypadków listeriozv.

4 myszy użyte do kontroli szczepionki na niezjad-
liwośó, którym podano po 0,5 ml szczepionki, zostały
wykorzystane po upływie 2 tygodni dla kontroli
właściwości uodporniającej szczepionki. Zakaziłem je
podskórnie podając po 0,5 mI 48 god,z. kultury bulio-
nowej listerii. Padły wprawdzie wszystkie, ale nieco
później. Dwie z nich padły po 6 dniach i dwie po ?
(myszki nie uodpornione po 3 i 4 dniach). Po:iewr,
z ]<rwi uodpornianych i zakażanych myszek dał;l
czyste kultury listeriozy.

Wnioski:
1) Listerioza występuje w hodowlach szynszyli.
2) Konieczne jest 1abcratoryjne badanie każdej

padłcj sztuki wobec braku typowych objawów kli-
nicznych.

3) Zaleca się podawanie aureomycyny w dawkach
10 mg dziennie na sztukę przez 10-15 dni.
4) Wskazane jest podawanie dwukrotne auto-

szczepionki w dawce 0,5 mI na sztukę.
5) Konieczne jest odkażanie klatek, pomieszczeń,

odzieży ochronnej i rąk osób opiekujących się ho-
dowlą zakażoĄą ze względu na zakaźność listeriozy
dla zwierzat i ludzi.
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W terenie praktykując;, lekarz ,weterynarii str,vier-
dzając proces zapalny wymienia zw5,kle nie korzy-
sta z badań laboratoryjnych. Nawet przy korzysta-
niu z tego rodzaju badań uwzględnia przede wszy-
stkim zakażenie przez Streptococcus agal,actżae. Ta-
kie postępowanie jednak utrudnia rv wielu przypad-
kach Ieczenie oraz stwarza niebezpieczeństwo infek-
cji nie tylko dla innych zwierząt, a]e i dla ludzi
(10). Stwierdzony w tutejszej klinice przypadek gruź-
licy wymienia u krowy wywołany prątkiem typu
ptasiego jest tego najlepszym dowodem, W piśmien-
nictt,ie spotyka się opisy przypadków naturalnego
zakażenia bydła prątkami typu ptasiego. Głównym
źródłem rozprzestrzeniania zarazka jest chore n9
gruźlicę ptactwo (4,6). Tstn'eje rórvnież moż]iwość
zakażenia gruźlicą ptasią ludzi, szczególnie w przy-
padku otwartej gruźlicy wymienia u krów spowodo-
wanej przez ten typ zarazka. O przypadkach zaka-
żeń ludzt prątkami typu ptasiego donosi szereg au-
torów (1, 7, l2). Przypadki zakażenia człowieka ty-
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pem ptasim nie są rzadkie a najczęŚciej chodzi o gru-
żIicę narządową. W niektórych przypadkach gruźlicy
płuc o ciężkim przebiegu (tbc :ciseosa) chorzy reago-
wali tylko na tuberkulinę typu ptasiego. Rich, (13)
w swojej monografii obejmującej ok;es do L942 t.
opisał 25 przypadków gruźlicy wywołanej typem pta-
sim. od tego czasu ilość ta wyraźnie wzrasta.

Przypadek własny. U krowy (czarno-biała,
lat 11, ,,Tamara" własność P"ZD WSR vre 'Wrocławiu)
w dwa dni po ocieleniu zauważono silny obrzęk wy-
mienia z bclesnością pfzy próbach dojenia. Mimo
uprzednio dużej mleczności (średnio 20 litrów mleka
dziennie) przy dojeniu otrzymano tylko mętną wy-
dzielinę, ciągliwą bez śladu mleka. Przypadek był
leczony przez miejscowego lekarza wet. symptoma-
tycznie. Dowymieniowo wplowadzono penicylinę i
streptomycynę, a domięśniowo cal,cium boro-gluco-
nżcum, tonofos, coff. natr. benzoic. W latach 1957 i
1959 krowa chorowała również wśród objawów za-
palenia wymienia. jednak przeprowadzone wówczas
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podobne leczenie dało wynik pomyślny. Obecnie zaś
z powodu braku poprawy krowę doprowadzono do
Kliniki Położniczej Wydziału Weter;,naryjnego. W
dniu przyjęcia krowy całe wymię było powiększone,
miernie stwardniałe, ale niebolesne, węzły nadwy-
m'eniowe znacznie powiększone. Kliniczne m(rstżtżs
ind,uratżua. Przy próbach udoju z cztetech ćwiartek
otrzymano minimalna ilość wybitnie wodnistego
mleka z domieszką włóknika, a czasem krwi.

Zgodnie z przyjętymi w klinice zasadami, ttz1,
próbki mleka wysłano do badania bakteriologicznego
(Katedra Mikrobiologii Wydziału Wet, WSR we
Wroc}awiu) na obecność drobnoustrojów wywołują-
cych zapalenie wvmienia, ze szczególnym uwzględ-
nieniem gruźlicy. W oparciu zaś o próbę krążkową
na antybiotyki przeprowadzono mie jscowe leczenie
stosu jąc penicylinę, streptomycynę i terramycynę.
Brak najmniejszej poprawy przez okres 6 dni poda-
wania antybiotyków oraz stosowania wcierek (maść
jodowokamforowa) upoważnił do wybrakowania kro-
wy.

w międzyczasie przebadano bakteriologicznie trzy
próhki mleka. Preparaty barwione metodą Ziel-fr-
Neelsena nie wykazały obecności prątków kwaso-
opornych, natomiast posiewy na pożywki Lówenstei-
na - Jensena po 2 tygodniach dały wzrosi kolonii ty-
powych dla pratków ptasich, Na pożywce płynnej
jajowej w modyfikacji własnej (5) zaobserwowano
wzrost prątków już po 4-5 dniach. W preparatach
prątki Występował;. pod postacią luźnych nieregu-
larn5-ch grup drobnoustrojów kwasoopornych. Wyizo-
lowany szczep oznaczono numerem 66/60.

Próbę biologiczną przeprowadzono na świnkach
morskich, królikach i kurach. Świnki morskie - za-
szczepione podskórnie w okolicy węzła pachwino-
wego ilością 0,1 mg prątków nie padły, a sekcja wy-
konana po upływie 12 tvgodni makroskopowo nie
wl"kazała pruźlicy narzadów wewnętrznych. Króliki
- zaszczepione podskórnie tą samą ilością prątków
przeżvły, wykazując zmiany jedynie w miejscu
szczepienia. Kury zaszczepione domięśniowc
10 mg prątków padł;, w okresie 6-8 tygodni wyka-
zując tvpowe zmiany gruźIieze dotyczące śledzionyi wątrob1,.

Dodatkowo dokonano przesiewów wyizolowanegc
szczepu na podłoże z solaktyną Wagenera - Mit-
scherlicha i zaobserwowano wzrost po upływie dwu
tygcdni. Na, tc j pożywce rosną wybiór,czo jedynie
pratki tvpu rltasiego (15).

Badania bakteriologiczne mleka na obecność in-nych chorobotwórczych Crobnoustrojów tlenowyclr
i beztlenowych dało wynik ujemny.

Dyskus ja i wnioski
Przypadek gruźliczego zapalenia wymienia na tle

zakażenia pratkami typu ptasiego n.e należy do od-
OSObniOnych. Rza dy wewn.trz-
ne (B), czasem m 3,7, 72). Przy
tym jak podaje przy dokład-
nym badaniu ba w sporadvcz-
nych przypadkach udaje się wyizolować prątki typu
ptasiego.

Do zakażenia pierwotnego dochodzi drogą strzy-
ków (niehigieniczne wprowadzanie kateterów, zaka-
żenie uszkodzonej skóry strzyków itp). Przy gruź-
licy macicy wypływ zakaża skórę strzykóu,. st,d
może wniknąó do wymienia, Żródłem zatazka są
kury chore na gruźlicę, przebywające wspólnie
z krowami.

Klinicznie przebieg gruźlicy wymienia podobny
jest do przebiegu utajonego zapalenia wymienia, spo-
Wodolvanego przez paciorkowca bezmleczności. W pn-
czątkowym okresie gruźlicy wymienia mleko nie
ulega żadnym zmianom. Proces rozwija się powoli
tygodniami, a nawet miesiącami. Omacywaniem nie
można stwierdz'ć najczęściej żadny,ch zmizn. Dopiero
przy tozprzestrzenieniu się procesu i po uszkodzeniu
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nabłonka wydzielniczego objawy kliniczne spowodo-
wane zmianami fizykalnymi mleka występują wy-
rażnie, Wodnistość mleka, zmniejszenie jego ilości,
pojawienie się krwi ,w mleku, nasuwają podejrzenie
gruźlicy wymienia, Trudno było ustalić, czy stwier-
dzone na klinice gruźlicze zapalenie wymienia tl
omarł,ianej krowy należy uwaźać za nauzrct T].-
przednich przypadków zapalenia wymienia w 1957
i 1959 r. czy też było ono spowodowane innl,mi przy-
czynami, TrudnoŚci w rozpoznawaniu gruŹlicY W
omawianym przypadku istnieją tym bardziej, że
przy użyciu tuberkuliny bydlęcei u zakażonego bvr]-
ła występuje reakcja nieswoista. Poza tym zwierzęta
zakażone prątkami choroby Johnego reaguja na tu-
berkuline bydlęcą podobnie jak bydło zaka.żone
prątkami ptasimi (14). Powyższe Tozważania prze-
mawiają za koniecznością tuberkulinizacji krów tu-
berkuliną ptasią, przy wątpliwej reakcji po tuber-
kulinie bydlęcej. Wskazują na to również badania
Juskowżeca i Tuzouej (9) przeprowadzone u bydła
zakażonego prątkami ptasimi.
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BRAN I., OARP N,, RUSU v., RIRNAURE Gh., DE
SIMON MARrO: Badania na,d żawattością wirusa
lv krwi i rna,rządach po upływie różnego cza.su w do-
świadczalnym zaka,że,nin pomorent ślviń. (Determina-
rea continutului in virus a,l srinselui si orga,rre,Ior dupa
intełvale de timp diferite de la i,nfec{a exporimon.talB
cu virus pestos porcin). Lucr. Stiinti-fice llnst. Seruri
si Vaccinuri Pasteur, (Bukareszt), t. V, 1961,

Badano ,dynamikę namnażania się wirusa po,moru
w olganizrnie świń doświadczalnie zakażony,ch 2 LDrn
zjadliwej krwi (szczep .,58 Bukareszt"). ZjadliwosĆ
krlvi i nalządói^/ - śledziony i u,ęzłów c,hłonnych -określano po ,różnym czas,i€ ,o,d zakażenia, krew po-
bierano z s€rca, Po 24 gadzinach od zakażęnia nie
stwieŃza się obecności wir,usa w krwi. Po 48 go-
dzinach wiru,s stwier,dza się w krwi w rozci€ńcze-
niaoh 1 : 100 do 1 : 100t-}. Miano zjadliwości krłvi stop-
nio,wo wzrasta i jest n,ajwyższe ipo upływi€ 6 dlti,
rv 7 dn,iu 7Aczyna maleć. Przy o,gólnym ciężkirn sta-
rlie zwierząt zjadliwość krwi jesit wyższa niż u zwie-
rząt. u których po upływie takiego samego czasu od
z,akażenia stan ogólny jest lżejszy. Miano zjadliwości
śle,dziony i węzłów chłon,nych jest podobne, jest o,tit:
n,iższe ani:ire)i krwi teg,o samego osobnika. Ils,tnicje
b,ezpośre dnia zależność między mianem zjadliwości
krwi i wartością immunogenną szczepionki z niej
prz),go,toĄMane j. M, Bo,hcsiewżcz


