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Wnioski

1. W oparciu o dane kliniczne, anatomopatologiczne
oraz caloksztalt badan laboratoryjnych rozpoznano w
PGR Z. bradsot owiec, wywolany przez CL. septicum.

9. Stwierdzenie po raz drugi w Polsce Cl. septicum
jako czynnika etiologicznego bradsotu jest dowodem
niestusznoéci dawnej hipotezy Schoopa o niewyste-
powaniu omawianego schorzenia na tym tle w Euro-
pie $rodkowe]j i poénceno-wschodnie].

3. Czynnikiem predysponujacym do wybuchu brad-
sotu bylo podanie owcom zmarznietej karmy.

4. W przypadkach naglych zejs¢ $miertelnych owiec

diagnostyka laboratoryjna winna uwzglednia¢ kazdo-
razowo mozliwo§é zakazen wywolanych przez beztle-
nowece.
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Uwagi na temat wystepowania wynikéw fatszywie dodatnich

i ujemnych w odczynie hemaglutynacyjnym

(OHA)

i odczynie hemolitycznym (OHL) przy gruzlicy

Katedra Epizootiologii Wydziatu Wet. WSR we Wroclawiu
Kierownik: prof. dr TADEUSZ SOBIECH

Publikacje na temat klasycznego odczynu Middle~
brook i Dubos i jego modyfikacji sa bardzo liczne.
Wartoéé diagnostyczna bywa jednak roéznie oceniana
przez poszczegblnych autorow. Powodem braku jed-
nomyélnosci oceny tych odczynéw sa nie tylko rdz-
nice w metodyce badan, roznorodnosé dobieranych
do oceny przypadkow, ale réwniez ustalenie rozcien-
czenia surowicy, przy ktérym reakcje uznaje sie za
dodatnig. Wg Scotta i Smitha (54) nizsze miana na-
daja odczynowi mniej swoisty charakter. Birn (4) po-
daje, ze miedzy wysoko§cia miana, a stezeniem krwi-
nek uzytych do odczynu istnieje zwigzek w tym sen-
sie, ze obnizenie koncentracji krwinek powoduje
wzrost miana. Wg Sobiecha i wsp. (70) wysoko$¢
miana OHA zalezy od rodzaju tuberkuliny, réznych
adsorbentéw, krwinek réznych gatunkéw zwierzat,
oraz innych czesto subtelnych réznic natury tech-
niczno-laboratoryjnej. Odgrywaja tez role roéznice
serologiczne miedzy pratkiem zakazajgcym, a prat-
kiem z ktérego sporzadzono antygen. Poziom prze-
ciweial moze byé zwigzany z aktywno$cig procesu
chorobowego.

Wisniowski (83), Wisniowski i wsp. (85) stwierdza-
ig, ze wysokie miana w OHL wskazujg z duzym
prawdopodobienstwem na czynny proces gruzliczy —
wysoko§é miana zalezy od postaci schorzenia i stop-
nia zaawansowania zmian. Poglad ten w swych pra-
cach potwierdzajg liczni autorzy (6, 8, 13, 19, 28—30,
52, 58, 59, 70, 72, 79). D’Ascani i wsp. (11) postugu-
jac sie OHA w badaniu bydla donoszg o wystepowa-
niu réznic w wysokoéei miana u krow tuberkulino-
dodatnich i tuberkulinoujemnych. Grys (24, 25) ob-
serwujgc zachowanie sie¢ OHL u kréw od 3 do 12
miesiecy po zakazeniu pratkiem gruZlicy typu my-
siego stwierdza, ze miano podlega pewnym waha-
nipm, a nawet niekiedy zanika calkowicie. Lipano-
wicz 1 wsp. (45) badajac przez 1,5 roku poziom he-
maglutynin i hemolizyn u kréw doszli do wniosku,
7ze u wiekszosci krow miana nie ulegaty zmianie, lub

wzrosty w granicach 1—2 rozcienczen. U 10 krow
zaobserwowali wyrazng zwyzke miana w okresie
wiosny. W OHL stwierdzano zwykle wyzsze miana
i wieksze wahania niz w OHA. Stryszak i Dzigba
(74) obserwujgc zachowanie si¢ OHL u bydta w prze-
biegu zakazenia gruzlica w ciggu 15 miesiecy doszii
do wniosku, ze odczyn ten réwniez wykazuje waha-
nia. Wg Romaniukowej (52) miana w OHA i OHL
mogg ulega¢ znacznym wahaniom (nawet do wyni-
ku ujemnego). Okresowo poziom przeciwcial jest réz-
ny, a czasem zbyt niski, by go ustali¢ serologicznie.
Zdaniem autorki niewatpliwie duzg role odgrywac
moze obecno&é réznej ilosei antygenu. Przy postact
przewlektej gruzlicy w przebiegu zaostrzen mozliwe
jest dostawanie sie do krwiobiegu réznych iloSei
antygenu, a w zwiazku z tym nieré6wnomierny po-
ziom przeciwcial w krwi. Wydaje sie zatem celowe
kilkakrotne przeprowadzenie badania bydia ze wzgle -
du na mozliwoéé wystepowania zbyt niskiego poziomu
przeciwcial. Liczni badacze przyjmowali za wynik
dodatni zaréwno w OHA, jak i OHL reakcje pozy-
tywne w réinych rozcienczeniach surowicy. Scott i
Smith przyjeli za wynik dodatni juz miano 1:2. Dy-
ner i Okdélska (15) 1:4.

Jedni autorzy uznali za dodatnie miano 1:8 (16, 20,
23, 26, 37, 38, 49, 50, 56), a 1:10 (Romaniukowa). Wie-
lu autorow uznaje za dodatnie miano 1:16 (2, 8—11.
19, 22, 31, 32, 3436, 42, 60, 61, 64, 71, 78, 81, 87):
inni 1:20 (6, 7); 1:32 (8. 14, 19, 27, 928. 30, 72, 79, 80).
1:40 (5, 17, 23, 58, 59), 1:64 (5, 51, 55,762, 67, .68); a
Schmid (57) 1:80. Kiihm (39) w badaniu mleka za wy-
nik dodatni uznaje miano 1:20, a Schmid 1:40. Jo-
siukas i wsp. (35) odrdzniaja obok wynikow uiem-
nych (miano ponizej 1:4) i dodatnich (miano powy-
7ej 1:8) odczyny nieokre$lone (1:4 i 1:8), podkresla-
ige przez to brak wyraznego poziomu przeciwcial w
rrzebiegu jawnego i utajonego zakazenia. Takahashi
(76) uwaza miano 1:8 i 1:16 za poérednie, a 1:32 i
wyzsze jako dodatnie. Spryszak i Zérawski (73) DO-
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dajg, ze fizjologiczne miano hemolityczne u cielat
moze waha¢ sie w do§¢é znacznych granicach od
0—1:80. Dzigba (12) miano 1:8 uznaje za niskie, a
w innej pracy wspélnie z Markiewiczowq (13) wy-
réznia miana niskie od 1:4—1:16; $rednie od 1:32—
1:64; wysokie 1:128 i wyzej. Wisniowski (82) miano
1:5—1:20 traktuje jako watpliwe, 1:40—1:160 jako do-
datnie, a 1:320 i wyzej jako wybitnie dodatnie, za-
znaczajge, ze w vpadaniu surowic bydia miang
okreslajace pozytywno$é¢ odezynu na ogol sa wyzsze,
niz te, ktére uzyskuje sie przy badaniu surowic lu-
dzi. W innej pracy przy wspblautorstwie Madey-
skiego i Stefana (85) odréznia miana niskie 1:5-—1:40;
Srednie 1:40 — 1:160 i wysokie powyzej 1 :160.

Z zagadnieniem interpretacji mian wigZe sie wy-
stepowanie wynikéw falszywie dodatnich i ujemnych
uzyskiwanych przy wykonywaniu tych odeczynow.
Wérad falszywie dodatnich wynikéw wg Rudzkiego
(53) nalezaloby rozrézni¢ 2 grupy: 1) odczyny stwier-
dzane u organizméw z dodatnimi odczynami aler-
gicznymi, przy braku zmian klinicznych, 2) odczyny
falszywie dodatnie z ujemng préba tuberkulinows,
ktére w tym wypadku sg immunologicznie nieswoiste.

Milgrom i Swierczyriska (50) tlumacza falszywie
dodatnie wyniki w oparciu o teorie serogenezy
Hirszfelda. Ich zdaniem przeciwciala wykrywane w
odczynie M-D pojawiajg sie jako przeciwciala nor-
malne, a ich wystepowanie jest cechg gatunkowas.
U niektorych gatunkéw zwierzat jak szezur i mysz
przeciwcial tych nie stwierdza sie w ogoble, nato-
miast u innych np. jak konia wszystkie badane osob-
niki wykazuja przeciweiala przeciwtuberkulinowe.,
Miedzy tymi krancowogciami sa gatunki, u ktérych
przeciwciata te wystepuja z rézng czesto$cig. Obec-
nos¢ przeciweciat przeciwtuberkulinowych jest doéé
stalg cechg osobniczg. Na przykladzie bydla, autorzy
stwlierdzaja‘ pojawienie sie przeciwcial przeciwtuber-
kluhnowych przy osiggnieciu dojrzaloéci serologicznej,
tj. w 3 miesigeu Zycia. Przeciweciala przeciwtuberku-
linowe pojawiajg sie jako przeciwciala normalne
zawsze, lub prawie zawsze, niezaleznie od zakazenia
gruzlicg i rozwiniecia sie alergii tuberkulinowej. Za-
kazenie gruzlicg przyspiesza tylko ich wystgpienie
i podnosi ich miano. U ludzi wystepujg rowniez od
3 miesigca zycia, przy czym w nastepnych miesig-
caph i latach czesto$¢ ich wystepowania jest coraz
\'meksza, a poczynajgc od 60 roku zycia spotyka sie
je rzadziej. Aktywno$é przeciweial przeciwtuberku-
linowych w miare wieku zmniejsza sie. Niekiedy
stwierdza sie ich zupeiny brak.

Wg Aduck i wsp. (cyt. za 53) przyczyng wystepo-
wania czeSci odezynéw nieswoistych jest zjawisko pan-
aglutynacji. Zjawisko to polega na takiej zmianie
powierzchni komérek przez rozmaite czynniki, ze
pod wplywem bialek zawartych w surowicy prawidto-
wej (tzw. przeciwciat T) wystepuje hemaglutynacja.
Zjawisko to wywoluja rézne zanieczyszczenia, prze-
sgcze hodowli Corynebacterium diphtheriae, bakte-
ryjne ' metabolity, a nawet proste nieorganiczne
zwigzki.

Tuberkulina i nieoczyszczone wyciagi z pratkow,
jako bardzo niejednolite mieszaniny, mogg rowniez
zdaniem tych badaczy powodowaé zjawisko panaglu-
tynacji.

Witebski i Kligenstein (cyt. za 50) podajg, ze
wigkszo§¢ odczynéw serologicznych wykonywanych
za pomocg tuberkuliny polegala ich zdaniem na nie-
swoistym wytracaniu biatek surowicy przez tuber-
kuline. Nie byly to zatem odczyny immunologiczne
(antygenu z przeciwcialem), lecz tzw. odczyny
uchwiejnienia. Surowice chorych na gruzlice oddzia-
tywaly dodatnio cze$ciej niz surowice normalne, ze
wzgledu na towarzyszgce czesto gruzlicy uchwiejnie-
nie biatek surowiczych.

Wystepowanie dodatnich mian w odczynie M-D u
zwierzgt doswiadczalnych pod wplywem =zakazenia
nieswoistg florg bakteryjng stwierdzito kilku bada-
czy. Josiukas i wsp., oraz Schwartz (60) uzyskali do-
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datnie miana w OHA u $§winek morskich zakazonych
pratkami saprofitycznymi, Staphylococcus pyogenes.
Streptococcus pyogenes, Streptococcus viridans. Di-
plococcus pneumoniae. Hemophilus influenzae i Neis-
seria sp. Ponadto Schwartz uzyskal dodatnie wyni-
ki przy podaniu anatoksyny bloniczej. Lagercrantz
(43) wykazal, ze infekecja gronkowcow i grzybow u
Swinek morskich i krélikow wyzwala powstanie prze-
ciwcial mogacych reagowaé z antygenami pratka
gruzlicy. Middlebrook i Dubos (48) otrzymali dodat-
nie wyniki w OHA z surowicami krolikéw zakazn-
nych pneumokokiem typ XIV, oraz paleczka Fried-
lindera typ B i C a Grestl i wsp. (eyt. za 53) u kré6-
likéw zakazonych gronkowcami i paciorkowcami.
Maciak (46) u kréoliké6w zakazonych gruzlica wyka-
zala, ze pod wplywem iniekeii mleka i panodiny
jako niespecyficznych $rodkéw bodzZcowych nastepuje
niewielki wzrost miana hemolitycznego. Andreoni
i Curatolo (1) otrzymali nieswoiste dodathie miana
przy zastosowaniu OHA i OHIL, w badaniu surowic
chorych na gruzlice i inne schorzenia jak tyfus, dyf-
terie, szkarlatyne, bruceloze i niegruzlicze zanalenie
onon moézgowych. Odsetek falszywie dodatnich wv-
niké6w wynosit w OHA 10,62% i w OHL 18,9%. Naj-
wiekszy procent dodatnich wynikéw otrzymali od
chorych na dyfterie. )

Falszywie dodatnie miana w OHA otrzymali Kinn-
ninski 1 Pietraszkiewiczowa (42) 7z surowicami do-
datnimi w odeczynie Wassermanna, oraz w chorobach
nowotworowych. Wg Rudzkiego dodatnia reakcie snn-
tykano tez przy tradzie, a wg Smitha i Scotta (R2)
oraz Fleminga i wsp. (18) przv sarkoidozie. Wilk-
Wilczyniska 1 Kotsut (81) nieswoiste dodatnie wyniki
uzyskalty u dzieci w chorobie reumatyernei, kil~
wrodzonej i schorzeniach o etiologii paciorkowcowei
I wirusowej. Dodatnie wyniki w chorobie gn§écowei
stwierdzili réwniez Gerstl i wsp. (cyt. za 81). Du-
ner i Okdélske dodatnie wyniki OHA u dzieci nie-
zakazonych gruZlica tlumacza dzialaniem na ustroi
antygendéw  zblizonych pod wzgledem budowy
chemicznej do prgtka gruzlicy, albo wrodzo-
rvm oddzialywaniem ustroju. Szereg badaczy zwréei-
o uwage, ze OHA i OHL daje nieswoiste wyniki n
krow chorych na przerostowy niezyt jelit (6, 17, 19,
21—23, 29, 59, 62, 87).

Odnos$nie wplywu szezepionki S;; u bydla opinia
nie jest zgodna. Romaniukowa po zastosowaniu
szezepionki S;y u bydta gruzliczego nie stwierdzila
powstawania przeciwciat w OHA i OHL, jak tez nie
zauwazyla podniesienia miana juz istniejgcego, przed
szczepieniem, za§ Wisniowski (82, 83) oraz Wisniow-
ski i wsp. (85) w odniesieniu do OHI. Hein (29) na-
tomiast, Schmid H. R. (58), Schmid G. i wsp. (59),
oraz Brodhage i Burgeois (6) stwierdzaja po szcze-
pieniu S,y nieswoisty wzrost miana w OHA. Bru-
celoza bedgca nastepstwem zakazenia naturalnego wg
Cavrini i Gentile (8), Gentile i Cavrini (19) Hartwig-
ka i Weinholda (28), Schmida G. i wsp., Sobiecha i
wsp., Weinholda (79), oraz Wisniowskiego (82, 83)
hie wywiera zadnego wplywu na swoistosé wynikow
OHA i OHL. Wisniowski podaje ponadto, ze zdolnogé
reagowania w OHL na gruzlice nie wplywa na wy-
niki préb serologicznych na bruceloze. Sobiech i wsp.
nie stwierdzaja wplywu poronien na tle brucelozy na
poziom mian OHA. Jedynie Schmid H. R. podaje, ze
zakazenie naturalne brucelozg wywoluje stabo dodat-
nie nieswoiste reakcje w OHA. Niekiedy pratki kwa-
sooporne saprofityczne mogg by¢ przyczyng nieswois-
tych dodatnich wynik6w u kréw, o czym donosza
w swych pracach D’Ascani i wsp., Gentile i Cavri-
ni, Fisher (cyt. za 19), Fisher i Gregory (17), oraz
Scherer i Hocmanowa (55), ponadto pokrewne drob-
noustroje (17). Gray (23) stwierdza, ze pewng czesé
dodatnich wyniké6w OHA mogg wywolaé¢ niepatogen-
ne mykobakterie obecne w jelitach i narzgdach.

Johnson (cyt. za 17) uwaza, ze bakterie kwasoopor-
ne saprofityczne wnikajac przez blone §luzowsg prze-
wodu pokarmowego uczulajg niektére organizmy na
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tuberkuline, a by¢ moze powodujg tez falszywie do-
datnie reakcje serologiczne. Fisher i Gregory oraz
Gentile i Cavrini za nieswoisty dodatni wynik OHA
i OHL czynig odpowiedzialnym zakazenie pratkiem
gruzlicy typu ptasiego. Lagercrantz (44) na podstawie
przeprowadzonych badahn stwierdza, ze pratki gruzli-
cy zawieraja frakcje antygenowe, ktérych cze§é za-

warta jest rowniez w pratkach saprofitycznych i
gronkowcach. Drobnoustroje te zawierajg zatem
wspolny antyg-n. Pomiedzy nimi istnieje tyl-

ko ro6znica ilo$ciowa. O wystepowaniu wspdlnych
antygen6w w pratkach gruzlicy, pratkach saprofi-
tycznych i pratkach kwasoopornych atypowych do-
noszg réwniez w swych pracach Beck (3) oraz Ta-
kahashi 1 wsp. (77).

Zaré6wno wyniki OHA jak i OHL sg niezalezne od
wplywnu inwazji pasozytniczych — motylica, echino-
kokoza, wagrzyca (7, 3, 19, 28, 83). Jedynie Wisniow-
ski i wsp. (84) donosza o wplywie inwazji pasozytow
(nicienie) na wyniki OHA — hyper, oraz Brodhage i
Burgeois (7) o dodatnich wynikach NHA i OHL w
przypadku wysokiego stopnia promienicy. Wg Gentile
i Cavrini promienica zadnego wplywu na wyniki OHA
nie wywiera.

Szereg autoréw podkre§la, ze ro6zne stany fiziolo-
giczne oreanizmu jak: ruja, cigza, por6éd tez nie maia
wolywu na wyniki OHA i OHL (8. 19, 28, 45, 58, 69.
79). Sprzeczny wynik ze spostrzezeniami wiekszoSci
uzyskal jedynie Trbi¢ i Anié (78) tlumaczac w dwoch
wyvbadkach niskie miano 1:8 wplywem cigzy (6-ty
miesigc).

Schmid G. i wsp.. oraz Schmid H. R. nonadto do-
nosza. ze odczyn niezaleznv jest réwniez od vlei. a
Linanowicz i wsp., oraz Sobiech i wsp. (69) od opasu
i kastracji.

Wiek moze wplywaé na czesto$¢ wystepowania do-
datnich wynikoéw. U osobniké6w mlodych jest mniei-
s7y odsetek wynikéw dodatnich niz 1 dorostych,
prawdopodobnie w zwigzku z mnieisza reaktywnoscia
uktadv wytwarzajgcego przeciwciata.

Kwapinski (41) podaje, ze niedojrzato§é tkanki
mezynchymalnej u dzieci powoduje wyniki ujemne.
Ten sam autor w innej pracy (40) podkres§lajgc zna-
czenie wieku wspomina, ze wraz z dojrzewaniem
tkanki mezynchymalnej narasta zdolno§¢ wytwarzania
przeciwecial.

D’Ascani i wsp. tlumaczg ujemne wyniki OHA
u cielgt do 4 miesiecy brakiem wytwarzania przeciw-
cial u osobnik6w mtodych, lub brakiem zetkniecia
sie z antygenem bakteryjnym.

Niezalezno$¢ za§ OHA od wieku podkreflajg jedy-
nie w swych pracach Schmid G. i wsp. oraz Schmid
H. R.

Wisniowski (83) podaje, ze notowane niekiedy
zjawisko nieswoistej hemolizy ezeSciej wystepuje
w surowicach §wiezych, niz trzymanych kilka dni
w pracowni. Rowniez czesto wystepuje w surowicach
bydia nieprzegtodzonego. W surowicach pobranych
u kréw przeznaczonych do uboju hemoliza wystepo-
wala sporadycznie, a w prébach pobranych bezpo-
Srednio po powrocie bydla z pastwiska stwierdzano
ia do§é czesto. E

Sobiech (66) uwaza. ze pominiecie adsorbowania
surowicy. czv tez komplementu moze spowodowaé
vewien procent falszywie dodatnich  wynikéw.
Maciak wykonujge badania u bydla zakaZzonego gru-
zlicg nad wplvwem niespecyficznych S§rodkéw bodz-
cowych (Panodin. Polisepsin) podawanych domie$nio-
wo na zachowanie sie miana OHL stwierdza, ze oba
preparaty bodzcowe, bez wzgledu na zastosowang
dawke. zadnego wplywu nie wywierajg.

Niekiedy badania surowic chorych na gruzlice
wykazujg przeciwciala tylko w niskich mianach, lub
zupelny ich brak dajgc wyniki falszywie ujemne.

Wg Halla i Maniona (26), Janowca (33), Rudzkiego,
Wisniowskiego (83) gruzlica jest schorzeniem, ktoére
charakteryzuie sie niskim poziomem przeciwcial.
Ponadto przeciwciala wykazujg stabg aktywno$§é
serologiczng, o czym donoszg Popp (cyt. za 52) oraz
inni (26, 63, 84, 86). Wg Janowca (33), Kwapinskiego
(40) Middlebrook (47) falszywie ujemne odczyny tiu-
maczy¢é mozna tym, ze w kazdej populacji moga sie
znalezé osobnicy nie wytwarzajgcy przeciwecial w
odpowiedzi na dany bodziec antygenowy.

Brak przeciwcial stwierdza sie réwniez w okresie
inkubacji, w zakazeniach ciezko przebiegajgcych, w
zalamaniu wila$ciwo$ci obronnych organizmu oraz
w stanach agonalnych (33, 40, 47, 50 65). Smith
i Scott brak reakecji u ludzi, ktérzy dawno chorowali
na gruzlice tlumaczg brakiem dostatecznej ilo$ci
antygenu w organizmie pobudzajgcego wytwarzanie
przeciwcial, natomiast brak reakeji przy daleko po-
sunietej chorobie i zlym rokowaniu — tlumaczg
istnieniem w organizmie nadmiaru antygenu neutra-
lizujgcego krazace przeciwciala. Popp wykazal, ze w
surowicach ludzi o zaawansowanym procesie chorobo-
wym pojawia sie nadmiar substancji antygenowych,
ktore neutralizujg przeciwciala krazgce w krwi.

Rowniez wg Romaniukowej wynik falszywie ujem-
ny moze wystgpi¢ przy braku dostatecznej ilo§ci
antygenu pobudzajgcego wytwarzanie przeciwciatl.

Gerstl, Kirsh, Davis, Barbieri (cyt. za 41) podaja,
ze przyczyng niereagowania w OHA surowic niekto-
rych chorych na gruzlice moze by¢ nie tyle brak
kragzgcych przeciwcial, ile zablokowanie ich przez
inne substancje. Hall i Manion uwazajg, Ze przeciw-
ciata mogg zanikaé¢ przy zjawisku ,immunologiczne-
go porazenia”.

Poniewaz gruzlica ma przebieg zwykle przewlekly
jest mozliwe, ze stopniowo uwalniany antygen dzia-
ta tak ditugo i w takich iloSciach, ze w nastepstwie
powoduje czynno§ciowg niewydolno§é ukladu wy-
twarzajgcego przeciwciala, co powoduje spadek prze-
ciwcial u niektérych osobnikéw doprowadzajgc do
ujemnych reakeji serologicznych.

Rudzki podaje, ze podobne zjawisko obserwowane
bylo przy podawaniu tuberkuliny. Szymanowski (75)
wspominajge, ze w gruzlicy spotykamy przeciwciala
typu osiadlego nie przechodzgce do krwiobiegu —
ttumaczy zjawiskiem tym trudno$ci. jakie napotyka
serologia w poszukiwaniu przeciwcial w krwiobiegu.

Odczyny ujemne lub o niskich mianach spowodo-
wane by¢ mogg rowniez réznicami antygenowymi
pomiedzy pratkiem zakazajgcym, a pratkiem z kt6-
rego sporzadzono antygen (70). Trzeba réwniez pa-
mietaé¢ o stanach fizvko-chemicznych., ktore moga
wplywaé na czulo$é odezynu (32), ponadto o istnieniu
przeciwciat blokujacverh. Wg Kuwapinskiego (41)
ujemne wyniki moga byé tlumaczone brakiem krag-
zacych przeciwcisl. ob~cnnécia hamuigeych substan-
cji, wystepowaniem niekomvletnych przeciweciat,
adsorbcia przeciweial ns leukocevtach i neutraliza-
cig in vivo. Wg Wisniowskirgo (83) falszywie ujemne
wvniki OHIL moga bvé spowodowane zjawiskiem
strefowego zahamowania reakeii = prozone. Odpo-
wiedzialno$é za to przypisuje sie obecnofci przeciw-
cial niekompletnych.

7Z dokonanego przegladu p'$Smiennictwa wynika. ze
przvezynv  wvstepowenia wvnikéw falsvywie dodat-
nich i ujemnych w OHA i w OWI. n=alezy dopatry-
waé sie w szeregu najrozmaitszyveh czynnikéw.
W zwiazku z tvm wladciwa intervretacja otrzyma-
nych mian w obu odczynach moze nasuwaé pewne
trudnosei.

Wykaz piSmiennictwa obejmujgcy 87 pozycji znajduje sie
u autora.

Adres autora:
ska 6/5.

Roman Bochdalek, Wroctaw, ul. Kotlar-
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Przypadek rozycy u lisa
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Wioskowiec rozycy (Erysipelothrix insidiosa) moze
przy sprzyjajacych warunkach wywola¢ poza Swin-
mi, chorobe u réznych gatunkow zwierzat, tak domo-
wych jak i dziko zyjacych. Samoistne przypadki rézy-
cy stwierdzono u przezuwaczy, koniowatych, ssakow
wszystko- i owadozernych, gryzoni oraz ptakéw do-
mowych i dzikich (1, 2, 3, 4, 5, 7, 9). Ryby, Zaby 1
mieczaki sg czestymi, najprawdopodobnie] bezobjawo-
wymi, nosicielami wloskowca rozycy (8, 9). Sposrod
ssakéw miesozernych rézyce opisano u hieny (9,
norki (6), psa, foki, wydry i delfina (cyt. za 3, 9).

Z uwagi na brak w dostepnym pismiennictwie
wzmianki o stwierdzeniu rézycy u lisow, wydaje sie
celowe przedstawienie przypadku tego schorzenia roz-
poznanego w tut. Zakladzie.

W dniu 22.V.1964 r. dostarczono do WZHW padiego
lisa niebieskiego w wieku 5 tygodni, pochodzgcego
z fermy ob. K. z Lublina. Z wyjasnien udzielonych
przez wilasciciela wynikalo, ze z miotu skladajacego
sie z 8 sztuk padl nagle 1 lis. Inne zwierzeta nie
zdradzajg objawéw chorobowych. W ostatnich miesia-
cach nie notowano na fermie zachorowan lub padnie¢.
Lisy byly karmione odpadkami rzeznianymi, pocho-
dzacymi z Lubelskich Zakladéw Migsnych.

Przeprowadzone w WZHW badania anatomopatolo-
giczne, hodowlane, bakterioskopowe, biochemiczne
i na zwierzetach do$wiadczalnych, pozwolily na roz-
poznanie wloskowea rozycy jako przyczyny padnigcia
lisa.

Wyniki badan przedstawiajg sie nastepujgco:

Zmiany anat. pat. typowe dla posocznicy z wybit-
nie zaznaczonym obrzekiem §ledziony oraz prze-
krwieniem i obrzekiem wezléw chlonnych. Posiewy
bakteriologiczne na podlozu Gassnera i Wrzoska, po
18-godzinnej inkubacji, jalowe. Na podiozu agarowym
z krwig wyrazny wzrost drobnoustrojéw, tworzacych
kolonie odpowiadajgce formie S wloskowca rézycy.

W preparatach mikroskopowych z tych kolonii, cien-
kie gramdodatnie paleczki, ukladajgce si¢ pojedyn-
czo lub w krotkie nici.

Zaszczepione spluczyng hodowli oraz rozcierem na-
rzadow miazszowych lisa, biale myszki padly po 72
godzinach ze zmianami anat. pat. charakterystyczny-
mi dla rézycy. W preparatach mikroskopowych z krwi
i narzadéw wewnetrznych myszek, drobnoustroje ana-
logiczne do wyizolowanych z narzadbéw lisa. Posiewy
bakteriologiczne z myszek oraz preparaty mikrosko-
powe z tych posiewdéw typowe dla wloskowea rozycy.
Wyizolowany szczep wykazal wlasciwg dla tego ga-
tunku drobnoustrojéw aktywno$¢ biochemiczna, co
lacznie z ujemna proba spojowkowa, wg Antona, na
§wince morskiej, pozwolilo na wykluczenie go z gru-
py Listeria.

Zejécie Smiertelne jednego lisa z calego miotu, po-
zostajgcego w tych samych warunkach dowodzi, zZe
do wystgpienia rozycy u lisbw moze dojs¢ w wyiatko-
wych przypadkach, przy powstaniu szczegdlnej, indy-
widuvalnej predyspozycji, wywolanej blizej nie okres-
lonymi czynnikami.

Niedostarczenie do badan karmy uniemozliwilo wy-
krycie ewentualnego zrodia infekcji, mozna jednak
przypuszczaé, ze zrodlem tym byly. zakazone wlos-
kowcem ro6zycy odpadki rzeZniane.
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Wrazliwos¢ na penicyline i przynaleznos¢ serotypowa szczepow
Erysipelothrix insidiosa wyosobnionych w Zakfadach Migsnych
w Lublinie
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Kierownik: prof. dr TADEUSZ JASTRZEBSKI

i Jednym z podstawowych $rodkéw w zwalczaniu ro-
zycy §win poza surowicg odporno$ciowg jest penicyli-
na. Wyniki osiggane przy stosowaniu tego antybiotykn
w terenie sg na ogét bardzo dobre, aczkolwiek niekiedy
poszczegblni lekarze wet. donoszg o stabej skuteczno$ci
jej dzialania. Przyczyng tego moglo byé zbyt pdince
zastosowanie preparatu, zbyt mata dawka lub bledy
w samym stosowaniu, np. uzycie roztworu penicyliny
sporzadzonego poprzedniego dnia. Niekiedy jednak
przyczyng taka moglo byé powstanie szczepoéw peni-
cylinoopornych, jak to sie zdarza wérod innych gatun-
kéw bakterii, np. u gronkowecea zlocistego, ktérego cze-
Sciowo lub catkowicie oporne na penicyline szczepy
spotyka sie zaré6wno u Judzi przy réznych vowiklaniach
chorobowych, jak i przy wielu schorzeniach u zwie-
rzat (Barber 1947 — wzrost odsetka szczepow penicyli-
noopornych u ludzi w ciggu 2 lat z 14 na 59%. Meffley
i Uvarov 1961 — wzrost gronkowcéw penicylinoopor-
nych przyv zapaleniu wymienia u kréw w ciggu 2 lat
z 40 na 60%).
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Za przyczyne powstania szczepdw penicylinoopor-
nych uwaza sie czeste stosowanie penicyliny, zwlaszcza
w zbyt matych dawkach i niedoprowadzanie kuracji
do kotica, co zapewne zdarza sie niejednokrotnie i przy
rozycy. Danych dotyczacych wystepowania w warun-
kach naturalnych szezepbébw penicylinoopornych wlos-
kowca r6zycy w dostepnym mi piSmiennictwie dotych-
czas nie znalaztem. Jednak w warunkach sztucznych
Rorozzi i Ciurnelli (1955) otrzymali metoda pasazy na
podlozach zawierajgcych penicyline szczepy, ktorych
wzrost w bulionie nie byl hamowany nawet przez
0,8 g penicyliny w 1 ml bulionu. Szczepy te zatracity
jednoczeénie swa patogenno$é, podczas gdy réwno-
legle pasazowane szczepy wyjSciowe na podlozach
bez penicyliny zachowaly calkowicie swe wlasnosci
chorobotwéreze. Radania nad penicylinoopornoscia
szcezepdw rézycy prowadzili miedzy innymi Jastrzebski
i Grys (1956). Autorzy ci przebadali 100 szczepéw wlos-
kowca rézycy, wyosobnionych gltéwnie w centralnych
i zachodnich wojew6dztwach Polski. Byly to szczepy



