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ste i wygodne w uzyciu. Czas oszolomienia z pozba-
wieniem przytomnosci trwa ok. 3 min. co wystarcza
na przeprowadzenie drobnego zabiegu. Odpada potrze-
ba korzystania z rzucadia przy kladzeniu zwierzecia,
co jest zabiegiem brutalnym i nie zawsze bezpiecz-
nym, pomijajac juz to, Zze czasami niemozliwym do
przeprowadzenia. Réwniez przy braku fachowej po-
mocy lekarz weterynarii musi niekiedy fizycznie po-
maga¢ w kladzeniu zwierzecia, co zmusza go do po-
wtérnego mycia rak i niepotrzebnie przediuza czas le-
zenia zwierzecia.

Po zabiegu nie powinno sie przedwczesnie pobudzaé
zwierzecia do wstawania na nogi, wystepuja bowiem
jako koncowe objawy oszolomienia, niepok6j i nie-
zborno$¢ ruchowa trwajgca 5—10 min. Czyni to nie-
przyjemne wrazenie na osobach towarzyszgcych.

Cena leku uzytego do zabiegu jest stosunkowo niska
co tez jest nie bez znaczenia.

Adres autora: lek. wet. Zygmunt Szukiewicz, Modlibo-

rzyce k/Krasnika, pow. Jandéw Lubelski
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Nowy szczegdt w diagnostyce sekcyjnej enterotoksemii owiec
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Enterotoksemia owiec jest schorzeniem zakaZnym
dosyt rzadko spotykanym, ale jeszcze rzadziej roz-
poznawanym. Choroba dotyczy najczeSciej jagniagt
w wieku od 3—10 tygodni, nieco rzadziej spotyka-
na jest u owiec decrostych. Czynnikiem wywotuja-
cym schorzenie jest laszczka typu D Clostridium
perfringens (Cl. ovitoxicum). Zarodniki zarazka
znajduja sie w glebie, a do przewodu pokarmowe-
go dostaja sie wraz z paszg i woda. Czynnikiem
sprzyjajacym chorobie jest twarda i ostra karma
powodujaca uszkodzenie blony $Sluzowej przewodu
polkarmowego.  Specjalnie  podatne na chorobe sa
zwierzeta nadmiernie Zywione biatkiem. co pro-
wadzi u nich de neutralizacji kwasowosdel tredei
zoladkowej. W warunkach tych dochodzi do szvb-
kiego namnozenia zarazica i wzmozonej produkeij
toksyn, ktére latwo przedostajg sie do krwiobiegu

wywolujac og6lng toksemie. Okresem szezegélnego
nasilenia  enterotoksemii  jest wezesna  wiosna
i poina jesien. Rzadziej chorobe spotyka sie w
okresie letnim, kiedy podstawows karma owiec

jest mickka, soczysta pasza zielona.

Rozpoznawanie enterotolzzemii opiera sie na ba-
daniu klinieznym, baktericlogicznym i sekcyjnym.
U chorych owiec mozna stwierdzié $linotok, utrate
laknienia, wzdecia, duszno$é, stany depresji lub
podniecenia, ruchy przymusowe oraz skurcze to-
niczno-kloniczne. Szybki i czesto bezobjawowy
przebieg enterotoksemii czyni badanie kliniczne
malo przydatne w rozpoznawaniu choroby. O tru-
dnosciach  klinicznego  diagnozowania  schorzenia
swiadezy fakt, ze w przypadkach enterotoksemii
lekarze terenowi najeze$ciej sugeruja podejrzenie
listeriozy, bradsotu i zatrué¢ pokarmowych, Réwniez
badanie bakteriologiczne nie jest w pelni skuteczna
metoda rozpoznawezg, a to ze wzgledu na czesty
saprofityzm zarazka, Bullen (1), podaje, ze stwier-
dzal obeecno§é zarazka w przewodzie pokarmowym
u prawie 50% zdrowyvch owiec. Stad decydujace zna-
czenie w rozpoznawaniu enterotoksemii owiec przy-
pada badaniu anatomopatologicznemu.

Badanie sekcyjne pozwala na bezbledne rozpo-
znanie choroby tylko wowezas, kiedy mamy $wie-
zy material | wicksza iloé¢ padiych zwierzat. Do
najbardziej znamiennych objawéw sekeyinych nalezs
zmiany w nerkach. Uszkodzone nerki sa lekko obrzekle
i maja wybitnie wiotks, galaretowata, a nawet bryjo-
watg konsystencie, przy czym budowa warstwy koro-
wej jest prawie zupelnie zatarta. Zmiany te okregla-
ne sa w pismiennictwie angielskim terminem ,Pulpy
Kidney” — miekka nerka. Rozmiekanie nerek Wy
stepuje zardwno u owiec dorpslych, jak i u ja-
gnigt. Przy nadostrym przebiegu choroby rozmie-
kanie nerek moze byé slabo zaznaczone, a w nie-

508

ktérych  przypadkach w ogodle niedostrzegalne.
Siemienow (3) podaje, ze nie obserwowal zmian
w nerkach u polowy padlych owiec. W przypad-

kach watpliwych istnieje zatem koniecznos§¢ prze-
prowadzenia co najmniej 2—3 sekeji. Drugim zna-
miennym objawem dla enterotoksemii jest obec-
no$¢ zwiekszonej ilosci piynu surowiczego lub ga-
laretowatych skrzepédw w worku osierdziowym.
Barwa i konsystencja skrzepéw przypomina skrze-
pta surowice krwi. Tego rodzaju zmiany spotyka
sie w podostrym przebiegu schorzenia, gitdwnie
u owiec dorostych.

Fot. 1. zmleczenie oplucnej

Enterotoksemia
dolnych partii platow podstawowych.

jagnigt —

W 1960 r. Kaszubkiewicz i
pt. ,,Uwagi na temat rozpoznawania i zwalcza-
nia enterotoksemii owiec” zwréeili uwage na no-
wy, dotychczas nie opisany szczegét anatomopato-
logiczny, a mianowicie na zmleczenie oplucnej dol-
nych partii platdbw podstawowych. Z obserwacii
poczynionych w ostatnich 2 latach wynika, ze
zmiana ta jest patognomiczna jedynie dla entero-
toksemii jagniat. Wystepuje ona mniej wiece]
u polowy padlych zwierzat. Oplucna w miejscach
zmleczenia jest matowa, bez polvsku, nieprzejrzy-
sta i zgrubiala (fot. 1). Z“mleczenie oplucnej dosyé
szybko zanika na powietrzu, a po zanurzeniu do
wody ponownie sie ujawnia. W bhadaniu histolo-
gicznym zmienione miejsca wykazuja namnozenic
tkanki lgcznej.

wsp, (2) w pracy



Nr 9

Pidmiennictwo

1. Bullen J., J.: Enterotoksemie of Sheep: Clostridium
welchi tyvpe D in the alimentary tract of normal ani-
mals, J. Path. Bact. 64, 201 (1952).

2 Kaszubkiewicz Cz, Sobiech T., Wiach-
nik Z.: Uwagi na temat rozpoznawania i zwalczania
enterotoksemii owiec, Med. Wet. 12, 716 (1960).

WLEADYSEAW PREGOWSKI 1

MEDYCYNA WETERYNARYJNA

Rok XIX

Zimnje zabolewanje jagnjat i
(razmiagcziennaja

3. 8iemienow W. J.:
kozljat infekejonnoj enterotoksemiej
peczka), Wiet. 11, 56 (1853).

Adres autora: Czeslaw Kaszubkiewicz, Wroclaw, ul. Hubska
79 om 2

MIKOLAJ WILCZYNSKI

Zastosowanie testu BCG dla odréznienia nieswoistych odczynow
tuberkulinowych u bydta
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Praba tuberkulinowa, stosowana przy akeji
zwalczania gruzlicy u bydla daje do$¢ znaczny
odsetek odczyndéw nieswoistych. Swiadezy o tym
fakt, iz podczas uboju bydla rogatego z OT + w
duzym odsetku badania sekcyjne nie wykazuja
zadnych zmian przemawiajacych za prze-
bytym zakazeniem gruzliczym. Wybijanie pew-
nej ilosci sztuk wolnych od gruzlicy a wyka-
zujacych tylko OT+, powoduje poewazne stra-
ty gospodarcze, zwlaszeza w wojewddztwach
gdzie czesto stwierdza sie odczyny tuberkuli-
nowe dodatnie. Dla wykrycia przyczyn nie-
swoistej alergii tuberkulinowej stosuje sig
(Buraczewski, Osinski) réwnolegle z stosowa-
niem tuberkuliny PPD, tuberkuline z pratkéw
pochodzenia ptasiego.

Wielu badaczy m. in. Fourestier z Blacque-
Belairem, Sule zajmujacych sie testem BCG
u ludzi uwaza, iz w przypadkach watpliwych,
w celu cdréznienia niedostatecznie wyraznych
odezynow  tuberkulinowych, korzystniejsze
wydaje sie zastosowanie tego testu, tj. proby
§rédskornej przy pomocy pratkéow BCG. O ile
w przypadkach odczynu powstatego po zasto-
sowaniu tuberkuliny mamy do czynienia z
objawami alergii tuberkulinowej, tj. miejsco-
we] reakcji na hapteny réznego pochodzenia
zawarte w przesaczu hodowli pratkow, o tyle
w odczynie na zastosowang szczepionke BCG
ujawniona jest alergia korpuskularna, uwi-
daczniajaca odpowiedz ustroju na elementy
skladowe ciala pratkéw BCG. Jest to wiec
reakcja znacznie bardzie] swoista.

Poniewaz jeden z nas w materiale klinicznym
stosujac czesto test BCG uzywal nie tzw. mi-
kroszczepienia, tj. zywych pratkéw w ilosci
1/800 mg pratkéw, lecz pratkow martwych w
ilosci 1/40 mg, zastosowaliSmy te ostatnig me-
tode do badan kréw.

Dnia 3X 1962 r. w PGR K. pow. Olecko
przeprowadzono badania [12 sztuk bydia ro-
gatego, stosujgc OT przy pomocy tuberkuliny
PPD ssakéw i ptakéw oraz test BCG.

PGR K. jest izolatorem gruzliczym, w kto-
rym przeprowadza sie tez tucz bydia z OT—,
przeznaczonego na rzez. MieliSmy wiec moz-
nos¢ obserwacji testu BCG u sztuk OT+ i
OT—. Odczyn tuberkulinowy przeprowadzono

z Wojew. Zakladu Higieny Weterynaryjnej w Bialymsioku
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zgadnie z instrukcja Departamentu Wetery-
narii Min. Roln. Szczepionke BCG zabito ogrze-
wajac ja w tazni wodnej do temp. wrzenia i
wprowadzono p> 0,2 ml roztworu srédskérnie
po przeciwnej stronie szyi. Test BCG oceniono
po 7 dniach. Nie majgc pewnych, sprawdzo-
nych kryteriow oceny u bydia uwazano test
BCG za dodatni przy obecnosci wyraZnego na-
cieku w miejscu zastrzyku. Obok nacieku wy-
stepowaly: zaskrzeply wysiek, owrzodzenia w
miejscu zastrzyku, oraz obrzek sasiadujacych
wezléw chionnych.
Otrzymano nastepujace wyniki (tab. 1):

Tab. 1
ot+ | or— | or+ | or— | nie
i -1 el — |I's spraw- |Razem
Al?_cfﬁ I,B,Cf JIBCG 11BCG+ dzono
| %2 8 6 | 1 112
329 | 28,65 | 33% 5,3% 087 | 100%

W dniu 23 X11962 r. w rzeini Zakladéw
Miesnych w Bialymstoku poddano ubojowi 20
sztuk bydia z PGR K. pow. Olecko. Zakladano
pierwotnie, ze ubojowi kontrolnemu podda sie
po 10 szt. z kazdej z trzech grup i wszystkie
8 z grupy czwartej, (patrz tabela 1). Ze wzgle-
déw technicznych jednak okazalo sie to nie-

mozliwe. Poddanc ubojowi 20 sztuk, Lktére
iak ustalono z numeréw kolezykéw pochodzity:
z grupy OT+ i BCG+ 11 szt.
OT— i BCG+ 2 szt
OT-+ i BCG— 5 szt
nie ustalono 2 szt.

Wyniki badan poubojowych zawarte sg w
tabeli 2.

Jak wynika z tabeli 2 zmiany gruzlicze
o roznym natezeniu w narzadach i wezlach
chtonnych stwierdzono u wszystkich 11 szt.
ubitych z grupy OT+ i BCG+. Zmiany
poubojowe w tej grupie badanych sztuk
potwierdzajg wyniki badan alergicznych w
100°%. Z grupy OT— i BCG+ ubito 2
sztuki 1 u obu stwierdzono zserowaciale
ogniska w wezlach chtonnych krezkowych.
Z grupy OT+ i BCG— poddano ubo-
jowi 3 sztuk bydla. U czterech 2z nich nie
stwierdzono po uboju zadnych zmian, przema-
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