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Czylrilikami eiiologiczn},mi schorzeń przewo-
du pokarmowego u no,wo narodzon;vch cieląt,
i<tóre przebiegają z objawami biegunki, mogą
l,..1,1i 731[11,no ]iczlle bakterie, jak i rlrirusy. Z
dąnr.ch piśrrriennict,uva wynika, że w pierw-
szych dniałh z;ycia cieląt domin,,rjącą rolę w

prz.vpadkórv biegilnek. Pierwsza praca doi./-
cząła wituscvrych biegirnek tl cieląt ukazała
się jiiż ,,v roku_ 1943 (4?). Pod koniec lat sześć-
dzlesiątych },{ebils i §7sp" (59) izolo,1zali z prz,v-
paCkó.1, biegunek tł cieląt ił,irtłsy o morfclogii
prz.lpominaiącej wirusy z todziny Reouirżd,ae.
W 19?4 r. Bishop i v,zsp. (10) opisali \-/ystępo-
rr,,anie cząstek wiru:owych o śreclrricy 70 trm w
próbka.ch pobran-ych z dwunastnicy dzieci no-
woroclków hospitalizowanych z objawami ostre-
co gastroenteritl.s. Wkrótce potern Flawett i
WooCe (27) stwierdzili wvstępowanie podob-
n\rch morfologicznie cząstek wirusowych w
kale tr d_zjeci z biegunką. Wirusy te, chociaż
przypcminały morfologicznie wiru_sv z rodziny
Reauirżdae, bl,ły iedna}r antygenorvo odrętb-
ne. W ple::vrszei połowie la,t siedemdziesiątych
r,aczęto określaó je mianem rota.vrirusy ze
rvzglęclu na ich charakterystyczny kształt. Ba-
cl ania nad r ozp r zestrzenianiem r ot a. rvirus ow wy-
kaza_ły, że lvvstęptrią one i są często pTzyczvną
biequnek r.ł dzieci i wszystkich młoCych zwie-
rząt dornowvch (3, 10, 17, 23, 27, 39, 46, 54,
56. 60, 96, 105). Dowiedzicno takze, że liczrle
ba}<t,erie, szczególnie enteropatogenne szczepy
E, colż, moqą działaó synerqistycznie wikłając
za_każenie r,virrrsowe (62, 102, 10S).

Budowa i właściwości rotawirusórv

Wilionv rote.rłitusów oosiadaią d_wtrdzie-
stościennr; k os-ld i średnicę 70 n:n. \I/ pre-
paratach el ktronomikrcskopow-",ch bs,r,,vio-

Ieowirus1,,
ch ostatnich

e o,,łania t,/ar-
stw.,r zet,Inę|rznei. W nie uszkodzonym wirionie
mczna rxrvr,óżnió trzv warstw.r z vltdocz,n\Im w
centrltm jedrem o śr,ednic..r -XB nm Jądro oto-
czone jest rvarst,łrą vrervnetrznvch kansome-
rów z krótkimi v-;ynustkami, Frzrlpominający-
mi sznrvchv koła rrłożone wnkół erubej oia-
stv _ stad nazt.,a rotal,,zirl_rs (44, 56, 57). Ma-
teriał_^m penetveznrrrn jest dw,łniciołv:r RNĄ.
Renlikacja przebieoa r,,, cvton]azrnje. a 5-7nteza
rrzirionlr ma mieisce w pob'lizlr retikulu.m en-
clop'!azmatyczneqo. GłóLvnymi białkami budu-
jącv:ni rvarstwę zcwnętrzną wiricnu są prc-

tein}z \zP 3 i VP 7, nukleokapsyd zbudowany
jest głółvnie z białek VP 2 i VP 6. Po,nadto w
zakażan,v,ch komórkach stwier,dza się ob,ecrnośó
białek niestrukturalnych VP 8, VP 9, VP 11

i \rP 12. Bi,ałko VP 6 definiuie podgrupy an-

nologiczną (1B, 26). Przeciwciała monoklonal-
ne sliieror,vałe przeciił,kc VP 3 i VP 7 neu-
tralizują rvirus w vrarunkach in uźtro (31). Ba-
łls,nia vrie]u autorów (29, 68, 105) wskazują, że
licz'na seiot5,-pó"+,, rotato,rirusów lr cieląt jest nie-
znar\a. Osiatnie hadania mór,vią o 7 antvgeno-
wo rotawirus
wan cji (40);
pięć otypów s
rt htdzi (52, 108). F"otawirusy są oporne na
d_ziałairie chloroformu, eteru oraz pH 3 i w
przeciwieństwie do innvch członkółv rodziny
Reouiridae uleqaią stabilizacii w obecn,ości io-
nółv Mgł* (44, 46,56, 57). Rotawirusy są rów-
nteż oporne na d,ziałanie czvnników ze\M]nę-

trznych i mogą przeżyć w kale przy tempe-
re,tuize pokojowej przez 9 miesięcy (84, 90).
O::nawiane wirusy mo,gą ,namnażać się l,n użtro
w hoclowli kcmór,ek nerki płodu bvdła, małpy
I,,4 ac acc rłs rh e sus, i a gnię cia, .rrabł,onka t,chawicy

Vero, FK,r, LLC-MK, MA-104, NIDBK, HeLa
claz inne (11). Nie powodują orre jednak wy-
stąpienia wyraźnego efektu cytopatycznego, co,

b7ło prz3,,czyną późnego ich wykrvcia. W ko-
ruorkach zakażonvch można natomiast wykryć
srvoiste antygeny wirusowe w odczvnie immu-
nofiuorescencji (14, 73, 76, 81). Babiuk i wsp.
(5) r,vykazali, że traktowanie próbki kału trvp-
s;vną 1ub dodanie trypsyny do płynu odżvw-
czego w hodołvli komórek ułatwia namnaża-
irie się rotawirusów. Po obróbce trypsyną mia-
no irrfekcyjne rotawilusów wzlasta dwa do
dziewięciokrotnie (26).

Występowanie
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vr Bułgarii stlvieldzali cbecność rotarvirusa w
ka.le cieląt z bie,qunką z czqstctliwością 309/o.

\Ą7 Pclsce obeclnść omarvianego czvnnika pa-
tr"genne.qo rł,ykazali Me]icki i wsp. (B, 51) oraz
Znr:.trJzińslti i v,z3p. (1iż). Koncerrtracja rota-
wirtlsów ,uv ka]e zwlerząt chcrych osią9a rvar-
trśó 1010-i0''/g (90). Dorosłe fur7dło może bvć
źród,?em ::alłażeliia dla creląt (104). Nie stwier-
tJZcnc on,1.",.;191,r,l_ rctawiruscwego w smółce cie_
1ąt urcclzcnvch vl fermach, w którllch wy-
_<fępn1"7a,lł bjeqtrnkg (i9). Dość często olrser-
rv,,rje się zjalv1512 wl,da!ania TotawiTusa u cie-
ląt uz rviektl 1-3 t5r,9orlni nie wykazlłjących
zarlln:lch klinicznych ołrja,łóiv biequnl<i (B3).
Kał zvu,ił:iząt zekazcnych zaniecl,yszcz.a śr.odo-
,.,łriqko i prleł! oty l_;żywane do pielegnacji cie-
]łt. W tei po ci rotavril:us moze zachowywać
za]iaźlinść or:rez Cługi okres człsu, nawet ieśli
nrzeprłwadzi się dezynfekię (27). Stvrierdzono
ró."vniez sezoi]orłle nasi]enie sie\,vstuza rotawi-
rlł-Ółv szczyt orz\rnadał z re,g,ułv w rniesiącu
1,1t:,n-] Jrrvjetnil,t (9096 i 64%) wobec 23,5% w
malcl1 i '1 0,5g/q w czeTwcll (1ł3). Przvimtljąc,
że tłtat:rirlr-* vzvdalanv jest dc środorvjska w
olromnvch ilośeiąch, nrzyn,aimnjej 105 czaśte-
r-,zpklrlll. lteł".l. a chcre cielę wł"dala rra clobę
kilka ]iirłivr kał,.r nraz pamietaiac. że rotawi-
rlls W olrory przez-łć
nrnze Q staj_. się zjawi-
skcl jec zenienia w pc-
nulacji

Patogeneza

Z kl,,nltzr,ego pu.nktu widzenia proces cho-
robcwy tll1vwołanv p]:7ez rotavii1,1_1sv określić
rnozna, jakn nstre zaka,żerie je!ita cienkiego,
r:haraktervzl,tiące sie krótkinr r:kresem inkrr-
ha"ji, lr"akiem_ apetvtl_1. csna.łością i wvstąoie-
njnm rrznd.istej hleql_tnki (]04), \ł/skaźnik zejść
ćplięrfglnl7gh lest lĄl-.rsoee zróżnicowany W Za-
]enn{ci ocl llta,,J;r" Jeśli rota.wirus wniknie r1o
sfad-a no raz p,iet,w.zy 

- za.lsazenie lvrrstepuie
ełównie u cieląt $l pi.erwszveh dniaeh życia,
\,F,/ zlłriązkrr z tlrm, 2ę ngryoroc{ki nie posiadają
odirorncści -qwoj.sie j lrr stłsr_t;:lłt_t do omawia-
neqo antvgenu, v.z"kaźnik zeiśó śrniert,^lnvch
rnĄłe ą§r'aonać 'l 000/o. Jeś]i lrrak iest przeciw-
cjł.ł cjplnwvłh wiel<szą6Ą zakażeń rotawirl-isem
przolrjępa olięąat,vezrie (1 04), Po infekcji rlrogą
r{n;1"{,.9 rntRy/j|tjstr, ral<ażalą kosmki nabłonkajglif njo"rlrir,\ 7,a.każenie ogranicza się zwykle
dn !r.rló:^eĘ rriiprzchołka kosmków ielita czcze-
po. }Jrlrł,anek żolerlka i dvrunastnicy poz,ostaie
z T€9tlłrr nie z,.rkażonv (7). V/irus namnażając
sie pnwodll,ie zł1_1szc:enje się naLrłonka, co pro-
rxzqd"j do odsłonie,c;a qłeh"zvch vlarstw tkanki
konml<a_ 7ąis"ezer,.ie kcsmlłów ielitowvch po-
wodljjg zaburzenia w wvclzielaniu viielu enzv-
mów oraz rrpośled.zenie travriełja i resorpcii,
eo nrornzadzi co biegl;nki i odwodnienia crga-
nizmll ('! 06}. Złuszezaiąc sie konrórki na.błonka
je]itorązegc, zawieraiące d,_rze i]ości wirusa, nri-
gruią do dalszvch częśei ielita czczego i ,bio-
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drcwego porvoclując rozszerzanie się zakażenia
2). Komórki nabłonka jelitowych
,,,kaz,-tią róz,ey stopieli ci na zaka-

ntiikach doświad.czalnego zakażelria, gdy nie
dochorlz Co povrikłań bakterrlinl.ch, rctawirusy
rv-;,wcłu ją wyłącznie biegLlrikę o łagcdnym
prze,biełu (85). Jeśli zaka.żeniu rotarviru_sem to-1łIąTz zi]}rażenie E. coli o1riawv klie,{unki
€l.veł ie nasila_ia. się i .vzraslłr orlsetek zeiś;ć
.dłr,ie.rtElnych (B5, 93, 102).

Ohialvy l<liniezne

Biequnka v,llrr,vołana za,kazenier.n rotawiruso-
lvym występuje u cieląt w wieku 7-2I dni
(2.1, 38, 55, 66, Bq, 95), De l,eerv i wsp. (22)
wvróżniaią drva przetlział1, y7i"kor,ve tzw: bje-

.,WczeSną" z
tl pierrłrszych
" z obiawami
in}<uł:er_,ji no

nvm zl]<lzeniu waha się średn,io oil 20 do 36

stwc Wirusa .,.l 0/,i barla,n-rch zwierzat)ptzv hra.krr ja i:]< ohiarrzó.,v klinicz-
n.,lch choroh.r (

Zrntr any anatomopatoIogiczne

Zrniany ąnatomopatologiczne w przebieeu
zakażenja r.,,irusami rota zlokalizowane są głów-
rie rv je]icie cienkim. W żołądku stwierdza się
obecnc,ść zbitvch mas ściętego mleka. Treść je-
]if cj^nlaj1| i okreznj,r.v iest nły,nnA (62). }Ta
.qkutel< zniszczenia i złuszczenia nabłonka mi-
l<rokosnlki w z.akażonvch orlcinkach ielit u]e-
pa,ią zanikotvi. Na miejsce z,łvszczonych komó-
rek poiawiaia, sie niedojrzałe komórki kuboi-
d.a_lne. wrrkazltiaee wieksza oporność na zakaże-
nje rotawirl_rsami (7, 62). Ten samoogranieza ją-
ev -cię proces zakaźnv wcoomaqal.1v jest rlrzez
ll.kład immrlnoloqieznv, Proces repeneraeji na-
błonka kosmków u eieląt zakażonvch rota..viru-
sem jest harr]zo szybki i rnoze rvvnosjć 15 go-
r,l,,in wober: 2-3 dni u S-tvqodnjnwveh nie za-
każcrn-,,ch cieląt osesków (67. 98).
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Odporność

sami poziom przeciwciał humoralnych rlie jesi
skorelowany z poziomem oclporności na zaka-
żenie czy reinfekcję (6). Oclporność zwierząt na
zakażenie jest związana z odpornością miejsco-
wą, czyli o'lr,e,c,nością prze,ciwciał lv świetle jelib,
która może rozr,lrijać się aktywnie po infekcji
wirusem lub być przekazywana biernie wraz
z siarą czy mlekie uodpornianych samic (18,
21, 11].). Ponieważ res pomiędzy urodzenienr
a zakażeniem jest zwykle bardzo krótlri, nie nra
możliwości rozwinięcia się odporności bierne,i

Wię]<szośó ty,ch przeciwc,ia,ł ,należy do klasv
I,qG, oraz do IgA (?). Produkowane są one przez
komórki zlokalizowane w błonie śluzowej pro-

przedłltzyl
ciwciał vr
nie krowo
łania przeciwciał laktogennych u cieiąt nowo-
rodków związany jest z neutralizacją entero-
patogennych wirusów oTaz z zahamowaniem

uodporniał oseski mvsie przerl jnf,ekc-ią rota-

rvirusom (48).

Diagnostyka

Wykr )iępoprzez ow
ielit eie (1],

25, 42,, 4ó,, 57,65) tub metodą irnrnunoelektro-
nomikroskopii, polegającą na agregacji cząstek
t,łi;usa za pomcą srł,oistych przeciwciał i urvi-
docznieniu kompleksu antygen-przeciwciało (tr 2,

55, 96). Do diagnostyki rctau,irusów rvykorzy-
stuje się rórvnież metodę irnrnunofluorescencji,
badając kał, nabłonek błony śluzowej dwuna-
stnjcy i bliższej części jelita cienkiego (12, 25,
55, ?3, 76, 7g, 82). Badanie irnmunofluorescen-
cyjne wycinków jelit rna zastosowanie jedynie
li zvrienząt padłych i nie później niż 24 do 48
godzin po śnrierci. Poza tym stosowana jest me-
t-oda wvkrvłr,ania antvgenó.ł wirttsołvych tes-
tem ELISA (l2,24,34,77, 83, 100), przy uż5,-

ciu od,czynu wiązania dopełniacza oraz immu-
lroelektroosmoforezy (IEOP) (4, 9, 24, 7B). Roz-
poznawanie rotawirusów przy użyctu mikro-
il"opu elektronowego ma tę przewagę nad in-
nymi metodami diagnostycznymi, że pozwala na
siosunkowo szybkie uzyskanie wyniku. Wsporn-
niana metoda wvdaje się bvć w diagnostyce
rotav,rirrrsów metodą niezwvkle skuteczną, wy-
maga jednak wysokiej jakości oprzyrządowa-
nia. Ponadto, aby stwierdzić obecność wirusa
liczlra jego cząstek powinna przekraczać
106/m1, co wymaga czasami dodatkowega za-
gęsz,czarria materiału w ultravl,irówkach (96),

Biorąc to pod uwagę technika immunoenzyma-
tyczr,-a wydaje się bvć najbardziej przydatna
ń rutynowei diagnostyce zakażeń rotawiruso-
w),ch (33, 77).

Profilaktyka

Bardzo istotny,m element'em profilaktyki za-
każeń rota,urrirrrsowvch iest ograniczcnie możii-
r,vości infekcji noworodków. Dlatego też tak
ważne jest utrzymanie należytej higieny i uni-
kanie narlmiernego zagęszczania zwiev,ąt otaz
przeprowadzanie skutecznej dezynfekc.ji najle-
piej'preparatami jodoforowvmi (53, ł5), Od-
norność lakto,qenrna .stanowi drrrqi barrlzo istot-
nv element w zapobieganiu zakażeniom rota-
vrirusorvvrn u cieląt. Normalna siara zawiera
nrzeciwciał,a antvrotarvirusorve (mja,no 1:100)
jerlvnie vr eiapu kilku pierwszych, dni po wv-
eie]eni,r (9-c). .Tuż w 4 dnj po Dorodzie następu-
je s,iradek poziomrr przeciwciał tak, że nie wv-
krrrrva się ieh w testach seroloqicznvch (B3, 93).

okres wvdzielania nrzeciweiał w sjarze rnoże
hvć znaez,nie przedłuzolly poprzez dwukrotną
immltnizaeję cjęzarnych samic (na 8-6 i 3-1
trrgodni przecl spodziewanvm poroclem) inaktv-
\,1,,owaną szczenionką zawieraiacą antvgeny ro-
tawirrlsa (38, 41, 44, 93, g5). Dla uzvskania do-
folweh efektów, immttnoprofilaktyee nowinny
bvć porldane wszvstkie eieżarne jałówki i kro-
vzv w danl,pl stadzie (94, 95). Opraeowano rów-
niez szczepionki żr,,lve do stosowania doustnego
l, ęlęlat noworodków (11, 28, 43,99). Bioorepa-
1af.l te. z. ręąllł:r biwalentne, zarviera ja atenlro-
wane szczeny rota- i koronawiru-sa. Zastosowa_-
nie tl,eh szezepionek powinlro mieć miejsee u
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cieiąt r:ort,+io,.1kór,rz jak najszvhciej po ul,odze-
l,-;,.l. JeCna]::c r.łiele dcśrviad,czeO 1ur3ngqzych
ze stc;cwariirnr zarórvno żyrrrych, ja):; i inakty-
\ł, oy,/c nych szczepinn ek nrze cirvrotął.,,irlt s owych
dcu,,lllzli niskisj e{elrtyłvncści (1, 1n, 22, ż8, 36,
45, 69, 9?). l{a Liv,7a€ę za.sł,*g,.,_je r.;;znilr l}Tec-i/
I}agcnaisa i i,vsp. (ż0) ol,az Schlversa i r,vsp
(86), którz-r wvkaza.l,i eweiitułlną p:z,.rda"fno"

so\,/,\i-ch" Zcstałn to pcparte chser..łzacjenri Bro_
echł i v,,lsp, (1 3), zCauiem których interferłri
l. e_qt ]clr a] n j e urc r]l,t_l; cwi.n -\7 1,r: plg z mj e ko crór'ek
nabłcnka jelii.

]!,ie clrs,oontiicn,y -,o.,, kra jtr ,3zcz,r:r:,ti!,ł-łłymi da-
rrymi o epizootvczlrych i ekorrcnric:un;rrch skui-
lrach z:każeń rotełyirll§e"mi w łopu]a.cii na.s7a-
go b,,,Cła, stąd tez truilno na, obecll"'rtr etapie
w-",su_,uvaĆ suqestie co do spcsobŁł clsięplv.,ałia
1,,, ;)17-',,nadkrr lłvstąpienia r.l. cieląt hiegr.lnek
snou,orlcłvan-,rch przedstarł,icnyr;r cz-,,nnikieir
patc,gennyrn.
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Grz.,,bice .lrtól:ne wya#ołane pTzez grzybr1
saptofit]rczno-opor e htldzą r,ll osta,t-
rriób latach dtrże rvanie za_rórvno ze

na nasi]. c tę-
jak też ta ią-

irr oraz lł
Niektóre z t,lch ehoróh, takje jłk kandv-

Alternaria, qtz-/h noir,,rc du.i a ev j nf ek c j e. stymrr-
lującv nadwrażlivrość, a takze wytwarzając5l
sllnie toksvczne metabolity.

Rodzai Alternerig, obejrntljaev oonarl -ą0 pa-

tunkórv, za]iezanw jest Co roCzinv Dematia-
eąą,e, rząd,u "l|Ąanilial,es, klasy DurnteraTrLl,lcetes
(Fttn,qi imperfeeti\.

}J:fllralnvn] śrnior"li9Ęlp gro:;112 iest p'|o-

ha_ ]rTalez., on rJo szernką 7y;nr,r.zg7gihniorrzrh
1v nrz,71^.17ie fil onatnc^nńrx,. n,ćz\I łz\i,-m nFqn-

sip rl, sklnr] rłjkrnflr]rrr r,:zo"feł:r rnślin, nn-
qznrll1łlp /lrąsf-lnzlę znĘ5ląorp4lje,ich v7zr"nctrl
(3?). Roclza i Atlernarią z szeza równie
nlcze !,t|,7.?7,!1?a7Ą-? r_ll, t or:l.:ie nTz

or]oorlljpdnio,1 1rlilcrrlfno{ei (l,",,ilooIno{Ć wz'l1ed-
na e]<oło 90_-] n0n/") i -,orlrr,zrrżlz,cne,i temneratu-
!]ze intenqrr\,x/Ęj. n-a_nlnaża sie (2B)
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KRYSTYNA WAWRZKIEWICż, ANDRZEJ GŁUCH*, BoLESŁAW RURAJ+, MAREK WRÓBEL**

iilrcs a,]tora: lźk, UJet. Bożćna Rutko,J1l{a-Pejsak. ul
I}:_!eciż PRL 6/]5, 14_il00 Puław:/

wysychanie, zmiany pH czv ternperatury i nle
posiadajacy ponadto specjalnych wymagań od-
żyvłczy,ch.

Na podłcżu Sabourauda A. alternata Toz-
wija się w temperaturze od 20oC do 37oC
przy pII 5,2 do 7,B (23) stosunkolvo szvbko;
po ?-10 dniach tworzr/ szar,o-białe, wełniste
kolon,le zehaTlvione na snodniej s.tronie na ko-
1or czarny. W miarę upływu czasu część cen-
tralną kolonji róivniez c,ierrriaie.ie. szare pozo-
cf3,ją f1l]'l16 olorzeza. R,ardzo tv*po-;.la.,iest mi-
kromorfo]ogia teqo gtzyba: na nitkach grzvb-
ni średnicy około 2,0 Em wyrastają krótkie
proste konidioforv, a na nieh duże (długość
od 20 do 60 rlm, grubośó od 10 do 20 um), ma-
czugo,wate, ciernnobrazowe konidia, Warun-
]łje,a-tty.rnr2eria sle zaroc]_nikó..nz io"t dosterl
śvriatła (23). Konidia, proste ]ub lekko zagię-
te. rrosiadaja, charakterystvczne p,odłu_żne i oo-
przeczne bruzdy t;worzaee obraz przv,oomina-
jacv cegiełkowate se_ementy. Ten tvp zatod-
nikórv określa sje ja,ko porospory lub dictyo-
Lonidia (7, 23, 35).

Jaon j rll a rn oą§ 1,/Vste,oo,ł,ać ł,clierjvn czo, cz,lś-
ciej iednak układ ją się po kilka tworząc cha-
1al7|nr1l.fr76 zro l? eueh-r §zgzrzf 6',rrą. kOmór'ką
kcrniclioforu, tzlrł. kornórka sporogenna, posia-
r]..l vr ścianie maleńki otwór, przez który orze-
nikaią g7,7prlstki orotoplazm,7 da jac następny
znrodnik (35). Kolejna. spora nowsta_je w po-

^,ob,n.z_ 
.qr-,olób z norosnorrr nołożonej nOniŻ,ei:

tu;otrzy sie rvięc tvnovza forma łańcueha koni-
r.rji. lv'l<tórrrm. 1aimł6r]57-r z:lro,,lnik jest tls-,-
tuovrrnv na szczycie, a najstarszy ,.l podsta-
rrr-, (25). 

.vcz|YP 1
Jawla]ą 51

choroborv

Alternorio §p. grzyb oportunisfyczrro-pc!łogenny

zaklad, loqii aryjneBo AR, ul, 20-03
* xatóara-' patot 'Weterynaryinego 80, 2

--ćóńiiói"" rium pracownia Skan: opil j,
uI. Akademlcka 12, 20-934 Lublin

Gatunkiem najczęściej sootvkanym i cclpo-
wjedzialnvm za. pl:leesv choroborve Ll zlvie,
tząt i ludzi jest Alternarżu alternata sgn, A,
tenużs (35), Cechującv się znaczną opornością
na nietorzystne warunki śroclowiskowe, tj,
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