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CZESŁAW KUREK

Zc:'kąźne zopolenie przyusznicy bydlo (Z.z.p.b.)

Uniwersytet Narodowy zairu wydział Medycyny Weterynaryjnej, LLlbtlmbaShi _ zair

W roku 1973 na płaskowyżu prowincji Shaba
(Katanga) w Zairze w rejonie Parku Narodowe-
go Kundelungu, zaobselwowano u bydła maso-
we zapalenie przyusznicy o charakterze wybit-
nie zakaźnym. W okresie kilku tygodni choroba
wystąpiła u około 8000 sztuk bydła i tozprze-
strzeniła się na obszarze o promieniu około 200
km. W 2 lata później stwierdzono ją kilkaset
km na południu - rv rejonie Lubumbashi i na
północy okolicach jeziora Tanganika.
Szczegó\owe studia nad nową i nieobserwowaną
dotychczas jednostką chorobową podjął dr A.
Verhulst - wówczas adiunkt Wydziału }/Iedy-
cyny weterynaryjnej uniwersytetu Narodowe-
go Zairu w Lubumbashi. Pracę tę przedstawił
autor publicznie jako dysertację habilitacyiną
na Wydziale Medycyny Weterynaryjnej w Lu-
bumbashi dnia 1.07.1978 r. (1).

Prorincja 5haóa.

-\

ńszar nyslepołaua

Fł-:l ńsro,

Ryc. 1. Rejon w-y,sltępowarria zakaźnego zapale,nia
przyu.sznicy bydła (ZZPB) w Zairle

Choroba występuje przede wszystkim u byd-
ła, pojawić się może jednak i u ludzi w wyni-
ku spożycia zakażonego i niepasteryzowanego
mleka pochodzącego od krów chorych. Przebieg
choroby u bydła ras importowanych o skórze
cienkiej jest bardziej ostry, anizeli u bydła
prymitywnego ras lokalnych. Płeć zwietząt oraz
stan odzywiania zdają się nie wpływać na prze-
bieg kiiniczny, natomiast cielęta w wieku po-
ntżej 2 miesięcy są praktycznie niewrażliwe.
Zwierzęta w wieku od 2 do 12-15 miesięcy
zapadają sporadycznie na z.z.p.b., jednakże cho-

roba moze u nich plzebiegać w postaci ostrej
z tendencją do powikłań wtórnych. Bydło star-
sze wykazuje wysoki stopień wrażliwości na za-
każenie naturalne jak i clośrviadczalne. Na
z.z.p.b. wrażliwe są rórvnież pies i małpa z ga-
tunku Babouin (Papżo papżo), Koń, koza, owca
i antyiopa Nkashia zakażane doświadczalnie, nie
reagorvały klinicznie. Przebycie choroby rvy-
twarza czynną odpolność organizmu, którą
można w ykazać p opr zez s eroneutral tzację czy L-
nika zakaźnego i reakcję hamowania hemaglu-
tynacji.

Czynnikiern zakaźnym jest wirus, który izo-
lowano i hodowano zarówno na 5-?-dniowych
zarodkach kurzych, jak i w hodowii tkankowej
komórek nerki płodu bydlęcego. Efekt cytopa-
tyczny charakteryzowaŁ się cytolizą komórek
i tozrzedzeniem warstwy hodowlanej. Obecność
wirusa wykazywano za pomocą hamowania he-
maglutynacji i seroneutralizacji. U zwierząt za-
kazonych, wirus z.z.p.b. można było wykazać
w przyusznicy, limlie i krrvi, a jak stwierdzono
doświadczalnie wydalany był w mleku, ślinie,
śluzie pochwy i jamy nosowej. Czynnik zakaź-
Iy Tozprzestrzenia się przede wszystkim przez
kontakt, a o jego niezwylrłej zaraź|iwości i in-
wazyjności świadczy zachorowalność prawie
100ło pogłowia bydła w okresie od kilku do
kilkunastu dni. Do zakażenia naturalnego do-
chodzi głównie per os, nie mozna jednak wy-
kluczyć drogi aerogennej i dospojówkowej. Do-
świadczalnie można było wywołać chorobę
przez wprowadzenie vrirusa zwierzętom wrażli-
wym drogą parenieralną.

Patogeneza
Okres wylęgania choroby wynosi od 15 do 25

dni, biorąc pod uwagę pojawienie się typowego
objawu klinicznego, jakim jest obrzęk przyusz-
nicy. Wirus namnaża się w komórkach u.s.ś., w
narządach miązszor,vych i błonach śIuzowych. W
pierwszej fazie swego rozwoju, po wniknięciu
do organizmu, wirus lokalizuje się w komórkach
błony śluzowej górnych dróg oddechowych, po-
czątko,wym odcinku przewodu pokarmowego o-
taz przyraleznych węzłach chłonnych. W tym
okresie można wykazać histologicznie zmiany
komórkowe wywołane obecnością namnażające-
go się wirusa. W następnej fazie - czynnik za-
każny lokalizuje się rv przyusznicy, powodując
znaczny rozplem komórek z odczynami o cha-
rakterze krwiotocznym. Tworzą się również og-
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niska martwicze i pojawiają się niejednokrotnie
komórkowe ciałka wtrętowe. Odczyn zapalny
narządu utrudnia wydalanie śliny, co może po-
wodować obrzęki zastoinowe, ulegające nieraz,
wtórnym zakażeniom bakteryjnym z tulorze-
niem się przetok ropnych głównie u osobników
młodych,

Objawy kliniczne

Objawem zasadniczym z.z.p.b. jest obrzęk
przyusznicy, który poprzedza j ą slabo zaznaczone
ogóIne objawy kliniczne w postaci nieznacznego
obrzęku górn;lch dróg oddechowych i gardzieli.
Obserwuje się zmniejszenie apetytu, nieznaczną
zwyżkę ciepłoty ciała, obniżenie produkcji mle-
ka. Objawy kliniczne w postaci: surowiczego i
obustronnego wycieku z jamy nosowej, utrud-
nionego połykania, kaszlu i obfitego ślinienia -występuią sporadycznie.

Ry,c. 2. Obrzęk ślinianki prz5rnłsznej u krowy rasy
Af,riikan,der w przebiegu zakaźnego zapale,rria przy-

usznicy bydła w rejonie Kundelungu (1973)

Choroba manifestuje się najczęściej nagłym
i obustronnym obrzękiem ślinianek przyusz-
nych, który nasila się przez 2 do 3 dni i utrzy-
rnuje ptzez 2 do 6 tygodni. Obrzęki w począt-
kowej fazie są gorące i bolesne, a nasilenie ich
u poszczególnych zwierząt jest róŻne. U niektÓ-
rych osobników zmiany obrzękowe widoczne są
z oddali, u innych zaś są minimalne i prawie
niedostrzegalne. W wyniku stanu zapalnego śli-
nianek przyusznych pojawia się nacieczenie su-
rowicze tkanek okolicznych z obrzękiem gar-
dzieli i okolicy węzłów chłonnych podszczęko-
wych. U około 7_2010 osobników, tworzą się w
trójkącie niebolesne i zimne cysty. U osobni-
ków młodych mogą one dochodzić do znacznych
rozmiarów i zawierać nawet 500 ml płynu su-
rowiczego, rzadko surowiczo-krwawego, z ten-
dencją do powikłań ropnych i tworzenia się
przetok. Ta forma kliniczna może się kończyć
śmiercią zwlerzęcia,
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Zmiany ałr at o m o - p at o lo g ic z n e

Pierwsze zmiany o charakterze zapalnym po-
jawiają się w błonie śluzowej gardzieli, Mig-
dałki i węzŁy chłonne okołogardzielowe ulegają
silnemu powiększeniu, na przekroju są soczyste
i nieraz nacieczone krwiotocznie. W okresie,
kiedy pojawiają się objawy kliniczne ze strony
ślinianek pxzyusznych, zmiany te stopniowo się
cofają i zanikają zupełnie w drugim tygodniu
choroby. Stwierdza się mikroskopowo w tkance
łącznej śródmiąższowej wymienionych gruezo-
łów i w ich zatokach limfatycznych znaczny
obrzęk z wysiękiem surowiczo-komórkowym i
obecnością licznych erytrocytów. Mogą też wy-
stępować liczne i drobne ogniska martwicze,
które w obrębie naczyn krwionośnych powodu-
ją wynaczynienia zarówno w zatokach, jak i w
tkance łącznej. Struktura histologiczna tych gru-
czołów, mimo występujących zmian, jest
względnie dobrze zachowana i po pewnym cza-
sie dochodzi do resorpcji produktów zapalnych
i odnowy komórkowej.

Z chwilą pojawienia się obrzęków w rejonie
ślinianek przyuszr.ych stwierdza się histologicz-
ne nacieki surowicze w tkance łącznej podskór-
nej. Ślinianki mogą ulec dwu a nawet trzy-
krotnemu powiększeniu w stosunku do swei
objętości fizjo\ogicznej. W tkance gruczołowej
ślinianek strvierdza się zmiany wsteczne w ko-
mórkach nabłonkowych pęcherzyków wydziel-
niczych i kanalików wyprowadzających, silne
przekrwienie gruczołu i nacieczenie surowicze
znacznego stopnia tkanki Łącznej. W drugim ty-
godniu choroby gruczoł jest usiany drobnymi
ogniskami krwiotocznymi, które zanikają w
trzecim tygodniu obiawów klinicznych. Wraz z
wygasaniem odczynów zapalnvch następuje od-
nowa tkanek uszkodzonych. Kanał Stenona w
swym odcinku przygrlJczołowym ulega również
zmianom zapalnym. W przypadku tworzenia się
cvsty gruczołowej stwierdza się w obrębie śli-
nianek przyusznych liczne drobne kieszonki
wypełnione jasnym, nieraz lekko mętnym pły-
nem surowiczym. Forma ta powoduje zupełne
zniszczenie licznych odcinków wydzielniczych,
a zmiany wytwórcze prowadzą do zwłókrrienia
narządu. Ślinianki przerastają tkankę łączną i
stają się twarde w dotyku, o porowatej i wy-
czuwalnej poprzez skórę powierzchni. U około
50% zwierząt węzły chłonne przyuszne i pod-
szczękowe są również dotknięte analogicznym
procesem zapalnym jaki obserwowano w mig-
dałkach i węzłach chłonnych okołogardzielo-
wych.

Rozpoznanie
W oparciu o objawy kliniczne rozpoznanie

z,z.p.b. nie przedstawia trudności, biorąc pod
uwagę dużą zaraźliwość choroby, charaktery-
styczne objawy i iej przebieg. Jeśli ilość zwie-
rząt dotkniętych chorobą jest ograniczona, na-
leży dokonać rozpoznania w oparoiu o badania
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mocą odczynu hemaglutynacji, a jego identyfi-
kacji dokonać odczynem ha,mowania hemaglu-
tynacji. W kulturze tkankowej obecność wirusa
zazTIacza się efektem cytopatycznym. Surowica
zwie służyćjako czYch,
bądź ynacji
albo

W badaniach hematologicznych stwierdza się
leukocytozę i limfocytozę
krwi, które wystąpieniem
objawów kl ocytów możeprze|<taczać cytów 14 000/
/rnm3.

Rokowanie

Postać klini się cyst
w gruczołach ogół po-
myślnie uzuri u cieląt
mogą wystąpić powikłania ropne, kończące się
zejściem ienia ślinianek,
będące fo alnego przyusz-
nicy oraz powikłań wtór-

Zopobieganie polega przede wszystkim na
prze.qtrzeganiu ogólnych zasad przyjętych w
zwalczaniu chorób zakażny ch,

W postępowaniu leczn
famidy nie dają efektu,
wać korzystnie u cieląt
zakażeń bakteryjnych p

Zakaźne zapalenie
przyusznicy bydłajako choroba odzwierzęca

szklankę mleka surowego pochodzącego od krów
dotkniętych zapaleniem przyusznicy. W tym
samym czasie miejscowy punkt sanitarno-me-
dyczny stwierdził 3 przypadki zapalenia jąder
u pastuchów strzegących zakażonego i klinicz-
nie chorego bydła.

Epidemię świnki u dzieci stwier,dziła również
w dwa lata później służba zdr.owia w szkołach
Lubumbashi. Poprzedzona ona została pojawie-
n,iem się około 15 dni wcześniej z.z.p.b, w oko-
licznych fermach, skąd mleko dostarczane było
do mleczarni miejskiej. Oddział unologiczrry
miejscowego szpitala zanotował równiez w tym
samym okresie 13 przypadków zapalenia jąder
i najądrzy u mężczyzn, którzy chorowali na za-
palenie przyusznicy. Należy dodać, że w trzech
poprzednich latach służba zdrowia zanotowała
tylko jeden przypadek świnki u dziecka.

Z przeptowadzonych obserwacji zdaje się wy-
nikać ścisły związek pomiędzy czynnikiem etio-
logicznym z.z.p.b. a epidemią świnki u ludzi,
Został on potwierdzony przez autora wykry-
ciem swoistych przeciwciał w surowicy dzieci
dotkniętych kliniczną postacią świnki, a skie-
rowanych przeciwko wirusowi z.z.p,b.. Jeśli
cz5rnnik etiologiczny z.z.p.b. nie jest identyczny
z wirusem świnki (możliwość reakcji krzyżo-
wej), to istnieje pomiędzy nimi bardzo duże
podobieństwo w obrazie wywoływanych zmian
klinicznych jak i odczynach laboratoryjnych.
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W Kanadzie s}łnidro,m gru,dlkowego zapaieu:ia sromu
opisaino,po raz piienwszy u krów w ,19?2,rolku. Chorroba
wys,tąf;riła ,ponownie w 16 s,tadacih ikrów mlecznyich w
1976 r. i przerb,iegała w form,ie ostrej ltlb c,hno,niicanej.
Posltać os,tra wJĄlĘ)bwa]a w oikresie 3-6 dni po wy-
ciel,eniu i saerzyla siię ,baidzo szybko na drpdze kon-
taktów bezp,ośredrrrich. Na czoło objawów klinicztych
wysluwał siię wycie{k z dróg rordrrycitt, ząlalenie po,chlwy
o,r,az obeonąść na śtrulzówce srornru drobnyt{h grudek
(średn,ica 1-ł2, rnm), Po 3-ł10 drnira]ch plositać ostra prze-
ohodzi,ła z regrurły w posLtać prze,wlelkĘ. Bardzo często
obs,grlworwano przy tym nawroty Chorotby ortaz sezono-
we jej lnaslilarrLie. W lęie zapadalLnoŚć dochoidziła do
37%, w zil,nie cholro,wało olkoło ?i% krów w sladaie.
Osltry prze{bieg choioby powodował obrriiżen]ie płodnoś-
ci. W cztereclh badany,dh s|tadach odseteik ząpło,dnio-
nyŃr krów o ,pi§l1w,lszym krycinr olbrniżuł się o 2il0/o, zaś
p,rzy dhrornliriznym ,przebie€u dhoroby o 13%. Dobrre
efekty trecznicze notowano po storso,waniu oksytetra-
cykrliny d,o układu rodnego.
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