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Krew, krazge w naczyniach krwionosnych,
bierze czynny udzial we wszystkich zachodza-
cych w organizmie przejawach zyciowych.
Przebiegajace nieustannie procesy przemiany
materii 1 energii nie pozostajg bez wplywu na
sklad krwi. W warunkach fizjologicznych za-
chodzace zmiany sa nieznaczne, Kazde jednak
naruszenie prawidlowej funkeji czynnosci na-
rzadow 1 tkanek wplywa na zachwianie istnie-
jacej réwnowagi i zmiany w skladzie krwi.
Zachwiania te mogg by¢ spowodowane rézny-
mi czynnikami np. chorobotwoérczymi lub ble-
dami hodowlanymi (23, 24).

W fermach przemystowych do reprodukeji
stada podstawowego macior wybiera si¢ ma-
teriat Zzenski z sektora tuczu. Sa to loszki nie-
dorozwiniete somatycznie z powodu zbyt malej
ilo$ci biatka w paszy, braku ruchu i $wiatla
w ostatnim okresie ich rozwoju somatycznego
oraz braku obecno$ci knuréw (feromony) (10).
Czynniki te moga powodowa¢ osigganie stabych
efektow produkeyjnych oraz brak stabilnosci
w ogbélnych i miejscowych mechanizmach ob-
ronnych, co moze predysponowaé do uzjadli-
wienia sie bakterii saprofitycznych np. E. coli.
Namnozenie sie tych bakterii i1 w wyniku tego
zwiekszenie sie ilo$ci endotoksyn prowadzi do
wystapienia w dniu porodu syndromu MMA.

Celem pracy bylo wykazanie, czy poprawie-
nie wskaznikéw zoohigienicznych oraz zmiana
paszy u loszek w ostatnim okresie dojrzewania
somatycznego ma wplyw na zmniejszenie ich
zapadalnosei na syndrom MMA i jego przebieg
oraz czy wystepuia zmiany ilosciowe w podsta-
wowych wskaznikach hematologicznych.

Materiat i metody

Badaria wykonano w fermie przemystowesgo tuczu
trzody chlewnej typu Agrokomplex. Do doswiadezenia
uzyto 80 loszek wielorasowych o poczatkowei masie
ciala okolo 90 kg (w okolo 180 dniu Zycia), wybra-
nvch losowo z sektora tuczu. Cato$é podzielono na
dwie réwne grupy. Loszki z grupy I (dosSwiadczalnei)
nrzeniesiono do budynku., gdzie przebywaja knury
i maciory przez pierwsze 28 dni ciazy, w ktoérvm przez
10 godzin dziennie jest swiatlo naturnine lub sztuczne.
Zwielkszono im powierzchnie zyciowa z 0,8 do 1.5 m2,
zinieniono pasze z PT-II na pasze PR oraz podanc

*) — Badania wykonane i finansowane programem CPBP 03
06.4.
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domiesniowo 300 tys. . m. wit. A i 100 tys. j. m. wit.
D,;. W ckolo 290 dniu zycia (a w 70 dniu po przenie-
sieniu), dopuszczono do knurow 38 loszek bedacych
w drugiej rui. U 24 z nich pe 28 dniach nie wysta-
pila ruja. Grupe II liczacy rowniez 40 loszek pozosta-
wione w tych samych kojecach w sekiorze tuczu do
moraentu osiggniceia masy ciala okolo 105 kg, Nas-
tepnie przeniesiono je do tego samego budynku co
loszki z grupy I. W okolo 270 dniu ich zycia (a w 40
dniu od daty przeniesienia) dopuszczono je do tych
samych knurdw. Pokryto 31 loszek podezas drugieid
rui, z tego u 16 po 28 dniach nie wystapily objawy rui.

Krew do badan hematologicznych pobierano dwaii-
krotnie z zyly czczej przedniej (vena cavae cranialis)
do probowki z heparyna. Pierwszy raz w dniu (w mo-
mencie odejscia tozyska) od 24 loszek w grupie I
i od 16 loszek w grupie II (kontrolnej). Drugi raz
nobierano krew w trzecim dniu po porodzie od lo-
szek 7z objawami svndromu MMA (6 loszek w grupic
T 19 loszek w grupie II)) W pobranei krwi oznaczana
liczbe erytrocytéw, leukocytdw, stezenie hemoglobinv,
wielkodé hematokrytu 1 odezyr onadania krwinel:
czerwonych (OB) ogdlnie znanymi mefodami opisany-
mi prez Pinkiewicza (24). Ponadto wykonano rozma-
7zv dwiezej krwi. ktére wybarwiono metoda MGG (24)
Okreilono w nich liczhe granuloervtéw zasadochlon-
nych. kwasochlonnvch, obojetnochlonnyeh segmento-
wanyeh 1 paleczkowatych oraz limfocyvtéw i moncry-
tdw  RBéwnoczednie w surowicv krwi oznaczeno zn-
wartosé zelaza kolorvmetryeznie. Otrzymane wvniki
nnrarawana sfatvstyeznie metoda dwuczvnnikowsa w
nktadzic nieortocgonalnym z zastosowaniem tfestu t-
Studenta.

S

Wyniki i omdédwienie

Ogobdlnie—liczha ervtrocytéw u loszek byla nis-
ka w odniesieniu do norm podawanych przez
Pomaranskg-f.azuka (25). Jedynie w grupie I
w dniu porodu wartos¢ ta miescita sie w nor-
mie. Ponadto w grupie II w dniu porodu wy-
stapit spadek stezenia hemoglobiny i zawar-
tosci zelaza., Fakt wystapienia niskich wartosei
tych trzech sktadnikow krwi w ckresie porodu
i w trzy dni pézniej u loszek z objawami syn-
dromu MMA maégt byé spowodowany nastepu-
igeymi czynnikami:

— stresem, ktory mogt wystapié u loszek w
zwigzku z pierwszym porodem (7),

— niedokrwisto$cig niedobarwliwg jako tzw.
niedoborem nieujawnionym (sideropenia
proelatens), ktéra moze mie¢ miejsce u ssa-
kéw w okresie cigzy, perodu (krwawienie) i
laktacji (2), oraz (co jest najbardziej praw-
dopodobne),
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— zmiennymi poziomami zelaza i jego biolo-
giczna rola w mikro- i makroorganizmach,
ktora jest zwiazana &cile z jego zdolnoscig
do wspomagania wielu reakeji, podezas kto-
rych odbywa sie transport elekironow (6).

Wolnego zelaza w formie jonowej w suro-
wicy jest bardzo malo. W organizmie wyste-
puje ono gléwnie w formie zwigzanej z bial-
kami takimi jak: hemoglobina erytrocytow,
ferrytyna, transferyna, laktoferyna czy inne
(1). Dzieki tak niskiej ilosei wolnych jonow Fe
w surowicy krwi ma ona dzialanie bakteriosta-
tyczne (26). Kiedy jednak dochodzi do infekcji
hakteryjnej i wystapi goraczka, poziom Zelaza
w surowicy wyraznie spada i zostaje ono zde-
ponowane w tkankach (magazynach), przez co
staje sie dla bakterii trudno dostepne (29, 3U,
32). Mozna zatem okreslic, ze przejsciowy stan
hipoferiemii wzmaga odporno$¢ alimentacyjna
(3, 14, 16, 22). Na spadek zawartoSci Fe w su-
rowicy krwi ma roéwniez wplyw zwigkszajaca
sie liczba neutrofili. Zwiekszenie liczby granu-
locytéw obojetnochionnych spowodowane infe-
kejg, a kontrolowane przez LEM (leukocytic
endogenous mediator uwalnia apolaktoferyne,
lktora réwniez powoduje obnizenie poziomu Fe
w surowicy (6).

Na podstawie liczby erytrocytéw, stezenia
hemoglobiny, wielkosci hematokrytu oraz po-
ziomu Fe w surowicy krwi mozna posrednio
przypuszczaé, ze odporno$é humoralna i komor-
kowa byly prawidlowo rozwiniete i w wystar-
czajacy sposob spelnily swoja role ochronna
w organizmie loszek z grupy 1 bez potrzeby
uruchamiania odpernosci alimentacyjnej. Pos-
rednim dowodem na to jest dos¢ duza roznica
w liczbie erytrocytow (réznica 1,368X10" (1)
i poziom zelaza (rdznica 8,323 umol.l) W dniu
porodu oraz gwaltowne zwigkszenie poziomu
zelaza w 3 dni pozniej u loszek z grupy II (o

20,388 pmol./1). Jest to bez znaczenia W TOZ-
woju i przebiegu infekeji bakteryjnej, jakim
byl w tym przypadku syndrom MMA, co opi-
suja rowniez inni autorzy (4, 8, 13, 17). Z kolei
Gadomski i wsp. (9) przedstawiajg wyniki, na
podstawie ktérych twierdzg, ze namnozenie sig
E. coli i produkeja duzej ilosci endotoksyn w
poczatkowym okresie powoduje obnizenie licz-
by krwinek czerwonych. Spowodowane to jest
prawdopodobnie przez endotoksyne, ktéra nisz-
czy je. Po 72—76 godzinach jednak endotoksy-
ny zaczynajg dziata¢ stymulujgco na erytro-
idealne komorki macierzyste, o czym donoszg
Gadomski i wsp. (9) oraz Reissman i wsp. (27).

Odczyn opadania krwinek czerwonych fizjo-
logicznie zwieksza sie w okresie cigzy i prze-
meczenia organizmu matki, np. po akcie poro-
du. Wyzsze wartosci moga by¢ rowniez w mo-
mencie rozwoju procesu zapalnego, jak i pod-
czas jego trwania, co mialo miejsce w tym do-
Swiadczeniu. Towarzyszy temu zwykle spadek
liczby erytrocytow i stezenia hemoglobiny, co
mialo miejsce w grupie II i zostalo przedsta-
wione w tab. 1.

Leukocytoza prawie zawsze wystepuje u
zwierzat przy zakaZeniach oraz po wykonaniu
jakiegokolwiek wysitku fizycznego, jak na przy-
klad cigza czy akt porodu, co opisujag w swych
pracach liczni autorzy (7, 12, 18, 20). Na pod-
stawie jednak leukocytozy nie uzyskuje sig
zadnych wskazowek patognomonicznych. Zna-
czenie diagnostyczne i réznicowe majg przesu-
suniecia w procentowym skiadzie poszczegol-
nych grup biatokrwinkowych. Jest to szcze-
golnie istoine w tych procesach, w ktérych
liczba leukocytéow wykazuje niewielkie odchy-
lenia, jak na przyklad w poczgtkowym okresie
rozwoju choroby. Wskazuje ona na istnienie
zakazenia 1 okresla jego sile, co potwierdzaja
wyniki uzyskane u loszek w dniu porodu (tab.

Tah. 1. Wskazniki hematologiczne loszek (Xts)

Parametbry kewi

Termun pobranic Krwy w dniu poroois w 3dnriu po porodzxie
Qrupa I I 1 1
Eryirocyty 407%/1  5467%0565 3748 4424 4273 07131 4185 0627
Hama%;obi.m mmol/l  66%0™ 5958 0931 6092 0,580 5994 0662
Hemalokryt A 0332% 0021 02950049 03600032 0,312 0029
Fe umob/l  24.209% 9M9Y 42886 T964 24374 24586 33 274 40963
0B | mm/lk 471936 42430 ﬁmz 2622 4AW5™22540 62.3% 40824
0B Il mma/la 32564 20260 5580526473 0364 25212 80,050 3341
Lewkocyty 409/ M294 3001 0983 35 M236* 2436 AT, 3L 1240
G > ,
-kwosockfonae 1 0082 0031 0056 0041 0065 0044 0072 0034
- ochionne 4 0007* 0008 0000 0000 0004 Q004 0007 0006
- oboptrochionee 4 pod. 0066 0060 0204 0401 0059* 0022 Q244 00%9
-oboztrockionne 4 seg. OfM* 0092 0484 0430 08265 0424 0222 0088
Limfocyly 1 0566™ 0088 0448 0036 0586 0443 Q43T 0464
Morocyty 4 0042 00441 0008 004 0022 0016 0047 0043 .

Objasnienia: X — roznica statystycznie istotna przy p<0,05, XX — roznica statystycznie istotna przy p<0,01.
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1). Natomiast wartosei stwierdzone w trzecim
dniu po porodzie $wiadczg o dalszym postepu-
jacym procesie zakazenia oraz o sile jego prze-
biegu.

Przyczynami wszelkiego rodzaju zaburzen
u loszek w okresie okoloodsadzeniowym sg: nie-
dorozwoj somatyczny rodzgcych pierwiastek,
toksemia pojawiajgca sie podczas porodu i po-
wodujgca ostabienie bolow porodowych, zwig-
zany z tym stres, na ktory loszki reagujg wy
diuzeniem akeji porodu, co jest spowodowane
malg reaktywnosciag warstwy miesniowej ma-
cicy na endogenng oksytocyne oraz nadmierne
otluszczenie samic. Potwierdzaja to w swych
badaniach Gajecki i wsp. (11), Paerson (21) oraz
Pejsak (23). Wszystkie wymienione przyczyny
oraz wszelkie zabiegi wobec tych zwierzat, jak
np. iniekcja oksytocyny, czy pomoc porodowa
powoduja szybks mobilizaje granulocytéw z
puli marginalnej lub rezerwowej do krwi ob-
wodowej (5, 6, 33). Szczegdlnie dotyczy to gra-
nulocytéw obojetnochtonnych pateczkowatych,
ktore zgodnie z doniesienami Begemanna (2),
Henricks i wsp. (15) oraz Mardarowicza i wsp.
(19) cechuja sie najsilniejszg aktywnoscig fago-
oytarng wsrdd komoérek polimorfonuklearnych.
Potwierdzaja to wyniki uzyskane wérod bada-
nych loszek, jak réwniez wskazujg, Ze ciezszy
przebieg kliniczny syndromu MMA byt u loszek
z grupy II.

O toczgeym sie procesie infekeyjnym w orga-
nizmie loszek i o jego roéznej gile dowodzg po-
wyzsze wartosci eozynocytéw w réznych termi-
nach (2), ktére podobnie jak neutrocyty sg ko-
moérkami fagoeytujacymi. Ruch pelzakowaty
granulocytéw kwasochlonnych jest prawie tak
samo silny jak krwinek obojetnochtonnych, je-
dnak aktywnosé fagocytarna i zerna eozynofila
jest znacznie mniejsza (28). Czynnikiem stymu-
lujacym uklad hematopoetyczny, ktéry jako
jeden z pierwszych bierze udzial w odpowiedzi
na zakazenie moga by¢ endotoksyny bakterii
Gram ujemnych. W tej wezesnej fazie odpor-
nosci zasadnicza role odgrywaja wlasnie granu-
locyty obojetno- i kwasochlonne (28, 31), kté-
rych liczba_ zwieksza sie w pierwszych godzi-
nach po zakazeniu, a zwiekszanie zalezy od
liczbowej wartosci czynnika zakazenia (9). Z
przedstawionych wynikéw w tabeli 1 mozna
przypuszczac, ze liczba bakterii oraz poziom
endotoksyn byl znacznie wyzszy u loszek z gru-
py II, poniewaz w dniu porodu bardzo zwiek-
szyla sie ogdlna liczba granulocytéw w stosun-
ku do grupy I (grupa I 0,426 jed. 1 a grupa II
0,544 jed. 1). Zgodnie z badaniami Gadomskiego
i wsp. (9), ogélna liczba granulocytéw po 3
dniach powinna zmniejszy¢ sie, co miato miejs-
ce w grupie I (do 0,393 jed. 1). Natomiast w
IT utrzymuje sie taka sama warto$é liczbowa
jak w dniu porodu i wynosi 0,545 jed. 1. Moze
to by¢ dowod posredni, ze proces chorobowy
w grupie II miat silniejszy przebieg i powr6t
do normy trwat dluzej.
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Roéwniez o duzo lagodniejszym przebiegu
syndromu MMA u loszek w grupie I $wiadczy
zwigkszona liczba limfoeytéw w obu badanych
terminach. Wartosé liczbowa limfocytow zalezy
miedzy innymi od sily bodzcow jak np. lek, bél,
pobudzenie emocjonalne, poréd czy podwyzsze-
nie wewnetrznej temperatury ciala, ktére wy-
woluja zespo6l reakeji psychicznych i bioche-
micznych okre$lanych jako stres. Zjawisko to
stanowi mieszanine efektéow dziatania katecho-
lamin (stres psychologiczny) i hormonéw kory
nadnerczy (stres fizjologiczny, somatyczny) (7).
Poradd i fizjologiczne podwyszenie temperatury
wewnetrznej ciata w trakeie porodu powoduje
pobudzenie kory nadnerczy (stres somatycznyj.
Zwiekszone wydzielanie hormonéw kory nad-
nerczy moze powodowac przyttumienie ukiadu
limfatycznego, czego efektem jest zmmniejszenie
liczby limfocytow (34, 35). Zmniejszenie liczby
limfocytow zalezy od sily stresora, czasu dzia-
tania oraz reaktywnos$ci (opornosci) osobnikéw.
W tym przypadku mozna przypuszczaé, ze sila
stresora i czas dzialania byly takie same w cbu
grupach, natomiast opornosé loszek na stres so-
matyczny byla stabsza w grupie II.

Wnioski

Na podstawie przeprowadzonych badan he-
matologicznych wysnu¢ mozna nastepujace
wnioski:

1. Zmiana wskaZznikéw zoohigienicznych i pa-
szy w ostatnim okresie rozwoju somatycz-
nego loszek remontowych powoduje w ok-
resie okoloporodowym: .

— lagodniejszy przebieg syndromu MMA,

— prawdopodobnie mniejsze zaangazowanie

odpornosci alimentacyjnej w procesy ba-
kteriostatyczne przy prawidlowo prze-
biegajacych procesach odpornosci humo-
ralnej i komorkowej,

— wzmozenie stanu czynno$ciowego granu-

locytow,
— zmniejszenie nasilenia stresu somatycz-
nego.
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Taemnkuit M., Mumomr 3. 3ayupumk 3. IImanma @,
Bakyna T., Ckopckas-Bemumubekaa O., Bondex B, —
M30paHHBIe TeMATONOrMYecKue MoKa3aTelu y DPEeMOHT-
HEIX CBUHOMATOK M cuAADOM MMA

Hennr paboThI cocTOANA B aHaiM3e M3OpaHHBIX reMa-
TOJIOTMYECKMX HoKa3aTejel ¥y PEMOHTHBIX MOJIOABIX CBU~-

HOMATOK BO BpeMs pas3suTua cuuzpoma MMA B geHsb
pPonoB U 3 AHA A03Ke, KOTOPhIM I€PHMOJ KOHEY HOTo coMa-
TUYECKOT0 PasBUTHA IIOIPABUIN 300TUTHEHMNTECKNe Ia-
paMeHTDbI (HIVHY CBETOBbLIX CYTOK, YBEJMYeHMEe IKy3-
HEeHHOJ} IUIOUIaaM B KJeTKaxX) M M3MEHMJM BMI KOpMa
¢ GogpumM cogepxXanuem Oeyxa. I'emaronormueckme
pe3yJaLTATHI IIOKA3BIBAIOT, UTO pPa3BUTME CaMOro IpPO-
necca Oone3ny Obino Jerde, Popma npueMa COMaTH-
YCKOTO cTpecca Oplia ciafee BbIpaXeHa M, BEPOATHO,
Ipouecchl TyMOPAJBHOIO ¥ KJETOYHOTO MMMYHUTETA
ObIIM pas3BUTHl HajnexamuMm obpazoMm. Ilocaeposana
TaK&Ke yCUIeHHAS aKTMBHOCTDH IIOJMMOPMOHYKICAPHBIX
KJIETOK (HEeMTPOMUIIOB).

Gajecki M., Milosz Z., Zdunczyk E., Przala F., Bakula
T., Skorska-Wyszynska E., Baczek W. — Chosen hae-
matological parameters in sows used for renovation
of a herd and the MMA syndrom

The purpose of the studies was to analyse chosen
haematological parameters in sows used to renovatioi
of herds during a course of the MMA syndrom at
a day of parturition, and at day 3 after parturition,
which by the ned of thier somatic development had
improved zoohygienic conditions (light, territory of life
in cages) and were given food of a higher content of
proteines. Hematological examinations ervealed that a
course of the MMA syndrom itself was less severe.
A from of reaction to a somatic stress was less severe
and probably both humoral and cellular immune res-
ponses were well developed. It was also noted an
increased activity qf polimorphonuclear cells (neutro-
phils).
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Wptyw dodatkéw mineralnych i witamin na poziom manganu
w surowicy loszek®)
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Mangan jako mikroelement wykazuje duza
aktywnosé biologiczng. Aktywuje szereg pro-
cesow enzymatyeznych watroby, krwi i kosci.
Jest niezbedny dla prawidlowych funkeji uk-
ladu rozrodezego. Zaburzenia w gospodarce
manganu wykazuja szeroki zakres zmian. Nie-
dobér manganu u loch prowadzi do zaburzen
w cyklu rujowym, obumierania zarodkéw oraz
znieksztalcen lub mumifikacji plodow. Nato-
miast u prosigt wystepujg anomalie w rozwoju
koséea, niezborno$é ruchow i wyrazne obnize-
nie zywotnosci (2, 8, 11, 15, 18). Diagnozowanie
niedoboréw utrudnia niski poziom manganu
w organizmie, a takze wzajemne oddzialywanie
pierwiastkow (4, 5, 6, 7, 11, 18). W piSmiennic-
twie bardzo niewiele mozna spotka¢ informacji
odnosnie zachowania poziomu manganu w su-
rowicy $win, a szczeg6lnie u loch.

Celem podjetych badan byla ocena zachowa-
nia poziomu manganu w surowicy loszek przy
rownoczesnym stosowaniu mikroelementow Mn,
Cu, Zn z witaminami A-+}+D,,E.

*) Praca wykonana w CPBR 10.17/IV

Material i metody

Badania wykonano w sezonie wiosenno-letnim na
36 genetycznie wyrownanych loszkach rasy pbz. Losz-
ki podzielono na cztery grupy uirzymywane w jedna-
kowych warunkach sSrodowiskowych, Grupa, ktorej
podawano mikroelementy Mn, Cu, Zn (M) otrzymy-
wala w postaci siarczanow do paszy 1—3 dnia przed
kryciem oraz przez caly okres ciazy i laktacji po 40
mg Mn, 10 mg Cu i 70 mg Zn na 1 kg s. m. dawki
paszy. Grupa, ktérej podawano witaminy A+DgE
(W) otrzymala iniekcyjnie w okresie krycia i w 30
dniu ciazy po 600 tys. j. m. wit. A+ 200 tys. j. m.
wit. Dy i 300 mg wit. E, w 90 dniu cigzy 1200 tys. j.
m. wit. A+ 400 tys. j. m. wit. D; i 300 mg wit. E, po
wyproszeniu 600 tys. j. m. wit. A4 200 tys. j. m.. wit.
D, oraz w 21 dniu laktacji 600 tys. j. m. wit. A+ 200
tys. j. m. wit. D; i 300 mg wit. E. Nastepnej grupie
podawano mikroelementy z witaminami (MW) analo-
gicznie jak w grupie M i W. Czwarta grupa stanowila
kontrole (K).

Zwierzeta byly zywione paszami tresciwymi wediug
norm zalecanych dla loszek w poszczegblnych fazach
cyklu reprodukcyjnego (9) oraz mialty staly dostep do
wody. Zawarto§é mikroelementéw i witamin w paszy
przedstawiono w tab. 1,

Krew do badanh pobierano od 6 loszek z kazdej gru-
py w nastepujacych terminach: w okresie krycia, w 30
i 90 dniu ciazy, po oprosieniu oraz w 21 i 42 dniu lak-
tacji.
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