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lzolowonie szczepu Treponemo hyodysenterioe
z kołu świń chorych

z zakladLl, zoohi8ieny i Profilaktyki w Pfodukcji zwierzęcej WydziałLl zootechnicznego sGGw-AR w Warszawie

Dyzenteria świń jest chorobą opisaną po raz
pierwszy w 1921 r., ale dopiero w 1970 r. Taylor
(B) stwierdził obecność w jelicie świń chorych
na dyzenterię spirochet typu 1, uważając je za
czynnik etiologiczny tej jednostki chorobowej.
Spirochety te zostały w 1971 r. wyizolowane
przez Taylora i Alexandra (10) na stałym pod-
łozu agarowym z dodatkiem krwi bydlęcej, w
warunkach beztlenowych.

Harris i wsp. (4) wyizolowane na tym podłożu
duże spirochety, odpowiadające typowi 1 spiro-
chet Taylora (B) nazwali Treponema hyodEsen-
teriae. Stwierdzili oni, że ich metoda nie po-
zrłralała na dobry wzrost szczepv w kolejnych
przesiewach na podłożu stałym i w podłożu
płynnym. Glock i Harris (1) uzyskali wzrost
T. hgodgsenterżue na stałym podłożu agarowym
w warunkach beztlenowych w obecności H2 i
katalizatora palladowego. Harris i wsp. (5) uzys-
kali szybki wzrost T. hgodEsenterżae w obec-
ności B0-950/o H, i 20-25010 CO2 w 0,160/o aga-
rze odżywczym.

W 1974 r. Kinych i Harris (7), opierając się na
sugestii Barnum (Guelph, Ontario), uzyskali
dobry wzrost na stałym podłożu agarowym
(TSA) z dodatkiem 100/o krwi bydlęcei, przepro-
wadzając inkubację w warunkach beztlenowych,
w atmosferze 509o H2 i 500ń CO.. Również
uzyskali dobry wzrost 20 szczepów T. hyodysen-
teriae w płynnym podłożu bulionowym (TSB) z
dodatkiem 100/o surowicy bydlęcej lub 50ń krwi
bydtęcej.

Obecność dużych spirochet w kale ślviń cho-
rych na dyzenterię wykazał Terpstra i wsp. (11)
stosując metodę immunofluorescencyjną. Rów-
nież Hunter i Clark (9) opisali bezpośrednią
technikę fluorescencyjną do wykrywania f.
hyoydgsenterżae, stosując specyficzne surowice
otrzymane w wyniku uodporniania królików za
pomocą czystej hodowli T. hgodgsenterżae. Har-
ris (3) do diagnostyki T. hyodysenterżae stoso-

wał test aglutynacji, używając antygen komór-
kowy szczepv oraz surowice anty-T, hyodgsen-
teriae.

Metodyka izolacji T. hyoćlgsenteriae podana ptzez
Taylora w 1975 r. (9) wyglądała następująco: kał lub
zawartość jelita mieszano w stosunku 1 : 10 w roztwo-
rze soli fizjologicznej; po odwirowaniu supernatant
przesączano przez filtr o średnicy 0,65 p. Filtraty prze-
siewano na płytki agarowe z dodatkiem krwi i inku-
bowano w 37oC w warunkach beztlenowych, w atmo-
sferze 957o H2 i 50/o CO2.

Identyfikacja T, hgodgsenteriae opierała się na:
a) zakażeniu świń przy użyciu badanego materiału

i uzyskiwaniu typowych objawów dyzenterii,
b) badaniu typu spirochet występujących w kale,
c) badaniach histologicznych, prowadzących do wy-

kazania obecności spirochet w ściance jelita,
d) izolacji szczepu w hodowli beztlenowej.
Wg Harrisa i wsp. (4) komórki T. hgod,gsenteriae są

podobne do innych spirochet. Komórka T. hgoćIgsente-
rioe posiada 7-9 włókien osiowych, biegnących od
końców komórki o kształcie litery S, wzdłuż osi ko-
mórki, na zewnątrz ściany komórkowej. Średnica ko-
mórki rvynosi 0,32-0,38 pł.

Harlis (8) prowadził obserwacje komórek T. hgodg-
senterżae w zawiesinie treści jelita cienkiego lub kału
w mikroskopie kontrastorvo-fazowym i w ciemnym po-
Iu. Komórki barwiono także odczynnikiem Giemsy,
fuksyną karbolową (wg Harris, Glock, cyt. za ?) lub
błękitem Wiktorii 4-R (wg Olsen, RodabauBh). Wg
Harrisa (3) komórki T. hgod,ysenteriae mają kształt li-
tery S lub charakteryzują się obecnością licznych skrę-
tów.

W jelicie zdrowych świń i czasami u chorych
zwierząt występują małe spirochety, które czę-
sto oznacza się jako szczepyi

a) PF (Abramson, Smibert - cyt. za 3)
b) PR - 7 (Smibert, Claterbaugh - cyt za 3)
c) typ 2 spirochet (B).
W 1974 r. Glock i wsp. (2) stwierdzili w jelicie

świń chorych i zdrowych obecność małych spi-
rochet o wymiarach 0,20-0,25 p średnicy i 3-
5 p długości, które charakteryzowały się wystę-
powaniem licznych skrętów. Natomiast u świń
chorych na dyzenterię stwierdzono duże spiro-
chety, o wymiarach 0,30-0,38 p średnicy i 5-
B p długości. Komórki te były luźno skręcone,
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często w kształcie litery S. Na poclstawie zdjęć
w mikroskopie elektronowym stwierdzono obec-
nośc 12-16 włókien osiowych, o średnicy 0,10-
0,13 p.

Taylor (9) określił równiez wpływ tempera-
tury na przeżywalność T. l^lyodysenteriae w
świeżym kale świń. Przeżywalność tego szczepu
wynosi w temperaturze:

a) -20"C - 2lata
b) + 4oC - 6-9 dni
c) ł22oC - 1-2 dni
d) +37'C - ponizej 24 godz.

W dcltychczasowym piśmiennictlvie brak iest
danych na temat izolacji T. hyodgsenteriae z,

przypadków dyzenterii w Polsce.
Celem naszej pracy było wyizolowanie szcze-

pu T. hEodysenteriae z próbek kału śłviń cho-
rych na dyzenterię, a następnie zbadanie jego
wraż]iwości na ronidazol.

Mateliał i metody
W celu izolacji szczep1t T. hgcdgsenteriae, do badań

pobierano próbki kału od 7 śrviń chorych na dyzente-
rię. Również badaniom poddano próbki kału 3 śrviri
zdrorvych.'W badaniach.zastosorł,ano zmodyfiko\\,aną
ńetodykę Kinyona i Harrisa (7),

próbki kału rozcierano yv, moździerzu tv rozttł,oi:ze
0,01 M buforu fosfolanorvego o pH 7,4, stostrjąc loz-
cieńczenie 1 : 10. Zar,viesinę odrł,irorłlyu,ano przez L0
minut przy 1000 obl./min, Supernatant przepuszczano
kolejno przez serię filtrólł, z octanu celulozy, o prze-
ciętnej średnicy ot,"vor,ów: B,0 p; 5,0 p; 3,0 p; 1,2 1ł;
0,65 pł; 0,45 p. Z kolejnych filtratów oraz bezpośrednio
z kału świń zdrowych i chorych r,vykonywano prepal,a-
ty i bar,,r,iono błękitem Wiktorii.

Izolację T. hgodysenteriae przeprorł,adząno na podło-
żu agarowym TSA (Trypticase Soy Agar), z dodatkienr
109o krwi bydlęcej z cytrynianem sodu. Poszczególne
filtraty posiewano po 0,1 i 0,2 mI na płytki Petriego,
które następnie inkubowano !v u,arunkach beztleno-
wych w anaerostacie GasPak 150, w środo,"r,isku 509b
H2 i 500/o CO2, w obecności katalizatora palladowego
oraz wskaźnika warunków beztlenor,vych, pr.zez okres
3-10 dni, w temperaturze 37oC. Rór,vnieź posiert,ano
redukcyjnie ezą materiał bezpośrednio z kału, jak i z
poszczególnych filtrató.tv,

RównoIegle wykonywano badania bakteriologiczne
ogólne kału świń zdrowych i chorych na dyzenterię.

W celu uzyskania czystej kultuly szczepv T. hgod,y-
senterźae, wycinano pojedyńcze kostki agaru ze spiro-
chetami i r,vidocznymi strefami hemolizy oraz przesie-
wano je do podłoża płynnego TSB (Trypticasę Soy
Broth), z dodatkiem 100/o surowicy bydlęcej i 0,50/o cys-
teiny, w atmosferze H, i CO2. Próbki inkubowano
7-10 d,ni w temperatutze 37aC.

W kolejnych doświadczeniach, po kiIku pasażach
hodowli dużych spirochet, oznaczono działanie bak-
teriobójcze ronidazolu. Do badań zastosowano pleparat
zawierający 950/o ronidazolu firmy MSD. Oznaczenie
działania bakteriobójczego preparatu przepror,vadzono
na stalym podłożu agarowym TSA, o składzie jak wy-
żej, do którego dostosowano roztwoty preparatu o róż-
nych stężeniach. Podłoże TSA bez ronidazolu stano-
wilo kontrolę. Na płytki posiewano po 0,1 ml bulio-
nowej (TSB) hodowli T. hyod,gsenteriae, nasŁępnie in-
kubowano lv anaerostacie Gaspak w środorvisku H'i CO, ,tv warunkach beztlenowych przez 3-7 clni, r,r,;

tenperaturze 37oC.
naczono liczbę komórek T. hpoilysenteriae
oraz hodor,ł,li na podłożu płynnym meto-
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Dzięki "u.,o,o*"]'l;L: podłoza agarowe-
go TSA z dodatkiem 107o krwi bydlęcej oraz
metodyki badań wg Kinyona i Harrisa z 1974r,
(10) udało się izolowac szczep T. hyodysenteriae
w czystej kulturze z posiewów ostatniego filtra-
tu (filtry o średnicy 0,45 p), uzyskanego z kału
świń chorych na dyzenterię. Wzrost T, hyodg-
senteriq.e objawiał się obecnością hemolitycz-
nych ,stref o średnicy 2-4 mrn na podłożu aga-
rowym TSA z krwią. Obecność duzych spirochet
stwierdzono na podstawie badania mikroskopo-
wego. Spirochety występujące w ka],e jak i z
hodowli na podłożu stałym miały wymiary 5-
B pł długości i 0,3-0,5 p średnicy.

W 1 ml badanego filtratu znajdowało się oko-
ło 2,4X 10a komórek T. hyodEsenterżq.e,

Nie stwierdzono duzych spirochet w kale
śłviń zdrowych.

Natomiast w płynnym podłożu
TSB z dodatkiem 10Vo sur ej uzys-
kano wzrost T. hyodysent ie około
107 komórek w ml hodowli, po 7-10 dniach in-
kubacji w temperaturze 37oC w obecności H2
i CO2 i \Marunkach beztlenowych.

Bulionową hodowlę szczepu T. hgodysenteriae
53 i 54 wzięto do oznaczenia wrazliwości na ro-
niclazol. Stwierdzono wrażliwość szczepów T.
hyodysenteriae na 50 mcg/ml ronidazolu.

Omówienie wyników
Izo].owane w badaniach własnych duze spiro-

chety swoją morfologią przypominają komórki
T r ep onemct Ll,g o dg s enteria,e. Rowniez ich wzrost
na podłozu TSA z dodatkiem krwi bydlęcej jest
typorvy dla T. łl.yodgsenterża.e, zgodnie z bada-
niami Harrisa i wsp. (3) oraz Glocka i wsp. (2),
Wydaje się jednak konieczne poznanie subŚtruk-
tury komórek izolowanych szczepow w oparciu
o zdjęcia w mikroskopie elektronowym oraz na
podstawie immunofluorescencj i.

Jak wynika z przedstawionych badań, duże
spirochety znajdowano tylko w kale zwierząt
chorych na dyzenterię i obecność ich potwier-
dzano na podstawie hodowli drobnoustroju. Wy-
dawać mogłoby się, że szybkie stwierdzenie w
kale obecności dużych spirochet na podstawie
badania mikroskopowego wystarczy do zdiagno-
zowania jednostki chorobowej jako dyzenterii.
Jednakze uważamy, że konieczne jest pełne ba-
danie mikrobiologiczne i serologiczne. Opisana
przez nas metoda izolacji T. hgodysenteriae,
która technicznie jest kłopotliwa ze względu na
krótką przeżywalność spirochet w warunkaclr
tlenowych (w temp. 37oC - ponizej 24 godz.,
a w temp. pokojowej 1-2 dni, wg Taylora (9),
oYaZ Ze Względu na podłoza, których nie produ-
kuje się w kraju, nie może jeszcze być prowa-
dzona rutynowo w laboratoriach. Sugerujemy
jednak konieczność prowadzenia takich badań
ze względu na to, że u świeżo izolowanych
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szczepów terenowych spirochet można spraw-
dzic wrażliwość ich na chemioterapeutyki i za*
stosować do leczenia odpowiedni lek.

Z naszycŁl badań wynika, że ronidazol (będącv
substancją czynną w preparacie Ridzol S), działa
bojczo żn uźtro na izolowane 2 szczepy Trepone-
ma hgodEsenteriae w stężeniu 50 mcg/ml.
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Powikłonio po szczepienioch Brzeciw wściekliźnie
psów oraz próby ich leczenio

Z Instyttltu Chorób Zakażnych i In§,azyjnych Wydzialtl \ł'etcrynaryineeo SGGW-AR, W Warszawic

Choroba poszczepienna u psów opisana była
juz w 7949 r. przez Stryszaka (4), kiedy to wy-
stąpiła po raz pierwszy po przeprowadzonej w
w 1948 r. akcii masowych szczepień przeciw
wściekliźnie. Chorobę tę opisali również Koco-
wicz i Ratomski (1). Poza pracą Przymusa (3)
brak jest w piśmiennictwie weterynaryjnvm do-
niesień na temat leczenia tej choroby, dlatego
wydało się celowe przedstawienie uzvskanych
wyników leczenia, które mogą być wykorzysta-
ne przez lekarzy weterynarii w ich praktyce te-
renowej.

Materiał i nretocly
W okresie 1968--74 w Klinice Chort'lb Zakaźrtydr,t

Wydz. Wet. leczono ogółem 72 psy z objal.,,ami choro-
by poszczepiennej. Wiek chorych psórv rvahał sie od
3 miesięcy do 12 lat, były one różnei rasv i konclycji.
Wszystkie psy szczepione były szczepionką prodtrl<cji
uolskiej,.Rabiesvac" produkowaną przez Prz'emysł
Bio,ułleterynaryjny rv pułalłlach. Rozpoznanie kliniczne
choroby poszczepiennej oparto na lvyrviaclzie. badaniu
l<linicznym i laboratoryjnym. U psórł, paclłyclr lub
uśpionych rozpoznanie potwierdzono badaniem anato-
mopatologicznym i histopatologicznym mózgu oraz la-
boratoryjnym, polegającym na izolacji rvirusa szcze-
pionkowego z mózgu. U pięciu losowo vrylrranych psór,v
z objawami formy mózgowej choroby poszczepiennej
badano krerv na poziom cukru.

Na podstau,ie badania klinicznego chore psy zaliczo-
no do jednej z następujących form choroby: rnóz.ł,o-
rvei, rdzeniowei i miesza,nej mózgol,rro-rdzeniorł,ei,

W leczeniu choloby poszczepiennej stosorł,ano gliko-
koltykOidv jako leki działaiące przeciwzapalnie i pi,ze-
ciwuczuleniowo. Użylvano preparaty: deltacortil (Pfi-
zer), hostacortin (Hoechst), zarł,ierające w ml 10 mg
octantr pt,ednisolonu, Z preparatórv polskiclr stosclrl,ano

Tab. 1, Fol:my kliniczne choroby poszczepienrnej psów olaz wynik) ich leczenia

hydrocortizon (Polfa), zawierający w 5 ml l25 mE
kortyzonu. Stosorvano dawki od 10-30 mg ,dziennie
w zależności od wagi zwierzęcia. 'W momencie popra-
wy w stanie zdror,ł,ia psa dawki glikokortykoidów
stopniołvo zmniejszano o 5 mg lv każdym nasiępnym
tygodniu leczenia. Glikokortykoidy stosowano zawsze
pod osłoną antybiotyków, najczęście,i debecyliny. Waż-
ne znaczenie T,v leczeniu tej choroby ma witamina Bl
stosorł,ana w iniekciach codziennych rv darvkacll od
25 do 100 rng w zależnoścj ocl wagi ciała przez cały
olrres 1eczenia, W stanach porażennych podawano
śr,odki tonizujące jak: opotonine, asconerin olaz nival-
gin (prod. Phalmachin-Bułgaria).

\M 1eczeniu stanów porażennych zwracano dużą
uwagę na właściwą pielęgnację zwierząl. Psy całkowi-
cie porażone były kilkakrotnie rv ciągu dnia przekła-
clane z boktt na bok oraz kładzione na mostku w celu
rldporł,iedniego plzelvietrzenia płuc, aby nie dopuścić
do rv5zsfąpięnia zapale,nia płuc i odleżyn. Poniervaż po
około 2 tygodnio,"vyrn bezwladzie z reguly dochodzi
do zalriku n-rięśni, stosorvano zapobiegawczo gimnasty-
]<e. i masaże kończyn. W przypadku porażeń zwieraczy
odb;ztu i pecherza moczowego, prolvokowano defeka-
cję. wlelł,y dcodbytnicze oLaz stoso,ul,ano masaże i cew-
niko,,^ranie pęcherza moczo,,vego. Ponadto podawano
choremtt zr,łiierzęciu antyseptyki dróg moczorvych jak
nitrof,_rranloinę lub urenil. W formie mózgowej choro-
by poszczepiennej w postaciach plzebiegających często
z atakami padaczki stosorvano leki przeciwdrgawkowe
i rrspokaja jące jak luminal tv dawce 100-150 mg
dzietrnie, hydantoinal doodbytniczo lv dar,vkach fralr-
cjono-1,an;,gh 100 mg/kg c.c.

Wyniki i omówienie
Na podstawie wywiadu i badania klinicznego

wszystkie przypadki choroby poszczepiennej za-
kwalifikowano do jednej z trzech postaci: móz-
gowej, rdzeniowej olaz mieszanej mózgowo-

Fornry kliniczrne i wyrlil<i leczenła
Ogólina liczba
ch,orych psórv __ mózgowa _ __l____rdzeni,o,"va

rogółenr padło__]:"::: ] logółem l nrOło I lł,r.tecz.

0]8ll|41
l ,ogółem I ruało u,ylecz.

I

l

i23|B15
I

mózgowo-rdzeniolva
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