
skim w tych samych warunkach temperatury wydala-
nie lektr z tkanek następuje po B-krotnic dłuższym cza,
sie u pstrąga tęczowego niż u sumika,

Po podaniu leku doustnie część jego może ulec roz-
kładowi 1ub jak np. oksytetracyklina, rnoże łączyć sią
z niektórymi skłactnikami pokarmu lv jelicie i staje
się wtedy nieczynna. Podczas podawania 1eku w kąpieli
absorpcja jego zależy od pH płynu kąpielowego, Pobie-
ranie sulfamidu z płynu kąpielowego u pstrąga tęczo-
r,vcgo jest znacznie tensywniejsze w pH 6 niż w pH
10. Pobieranie lekó w kąpieli przcz ryłly zależy od

zasolenia wody i od jej twardości.

Z po yższycb, przykładów wynika, że farmakokine-
tyka u yb jcst zależna od bardzo rvielu czynników,

Pomimo, ze konfercncja OIE rł, Paryżu dotyczyła jed-

nego tematu - chemioterapii ryb, przed,stawiony prze-
gląd probiematyki prac tam prezentowanych świadczy
o dużej jej różnorodnoścci, Dawniej konferen,cje na te-
mat terapii ryb zarvierały głównie dane o skuteczności
1eków, ich dawkowaniu i toksyczności dla ryb, Dzisiej-
szy stan wiedzy w tej dziedzinie est znacznie szcrszy
i dotyczy nie tylko samych 1ekó i ich działania, ale
bardzo prccyzyjnych danych nawct z dziedziny genety-
ki molekularnej i immunologii,. Poza tyrn zwlaca uwagę
problem wpływu chemioterapeut5lków na środowisko
rvodne, który sta jc się obecnie przedmiotem żywcgo
zainteresowania ichtiopatologów.

AdIeS autola: plof . dI hab. Maria PIoSt, ul, I Almii wP 10,
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ZaŁożeniem badań była ocena zmian anatomopatolo-
gicznych oraz stanu wybranych parametrów odpo ości
nieswoistej u karpi chorych na erythrodermatżtis ko-
1ejnych stadiach rozwoju tej choroby.

Materiał i metody

choroby, na jawówgrupa II - i)
grupallI- n 

.f;;fi_

grupa IV - ozlegŁ.ymt wrzo posocz-
przejściowe m ostrym

esem chorobow

wych ryb.

Wyniki ba opatologic iono w
tab. 1, zaś znych i
tab, 2. Te o ano anali według
testu t-Studenta dla alfa: 0,05.

Zmiony onotornopolologiczne orlz słon niekiórych poromelrów odPornoŚci

nieswoistei U korpi pochodzqcych z obsody ryb chorych
no erylhrodermolitis

Summary

Anatomo-pathological changes and some data of
,rrr,-"p".iflc imm-unity of carp derived lrorn the fish
stock with the signs of erythrod-ermatitis

nical changes.

Ergthrod,ermcltżtżs to choroba wywoływana ptzez
bakterie z grupy tz atypowych bakterii Aeromonas

salmonlcida. Jest to schorzenie o dużym znaczeniu
prz niewiclkimi,
łym nak powazne

ę z nie prowadzi
ecz petytu, zaha-

mo-łanie wzrostu oraz wychudzenie.
Podstawą rozpoznania erEthrodermotżtis jest stwier-

dzenie wrzodów posocznicowych łv powłokach zew-

trwającą) postacią tej choroby.
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Tab. 1. Zmiany anatomopatologiczne u karpi zdrowych (gru_ra I) i chorych na erathradermcLtitis (grupa II-V)

44I

Grupa
badanych

ryb

skóra _ |__ tvi,zody _ l

przekrwienia, | | i

wybroczynyI zapalnym Iz a,
Sledziona -powiększenie

Nerki
wydalnicze

- o,brzęk

II
IIi 10 0,0

l-
TV 100,0 

| I zs,o 39,ż

100,0 lo,si-L
objaśnienie: liczby azDaczają 9'o lylr, u któfych Wystąpiły Zmiany anatomopatolcgiczne.

Tab. 2 Wyniki badań hematologicznych i immunologicznych u karpi zdrowych (grupa I) i chorych na ergthroCermatiti,s
(grupa II-V)

II L sr Ias,tz +27,32 16,35++4,65 | ],,18++0,23 | o,oz*+o,oz 1z+,gz*+ 6,36 l z,ro*+o,zo

III ! as irts,zo*+29,67| z1,1z*.|9,14 l r,zs*+0,30 ] o,oł*+o,or 2?,56*+ 6,89 l 2,36*+0,34

IV *+I1,24l lo,za*+5,03 J r,rz*+o,ss l o,oe *+o,oz Ioz,oa*+17,31, I z,as*+o,zo

92*+ 6,11| 3,12*+1,091,o9 | 2,16*+0,42 ] o,og*+o,zg lag,zł++11,43 1,29++0,33

Crbjaśnienie: * fóżnice Statystycznie istotne między glupą I a 8fupani II v pfzy p < 0,05.

28 | +z,os*+I1,24l lo,za*+
20 L tz,gz*+ 6,11| e,lz*+

\,Vyniki i omółvicnie

Badania anatcmopatologiczne wykazały występowa-
nie wyraźnych zmian w narządach wewnętrznych karpi
chorych na ergthrodermatźtżs. U ryb gIupy II, to jest w
okrełsie inkubacji, występuje zazielenienie lub gliniaste
zabarwienie wątrobotrzustki, powięk,szenic śledziony,
obrzęk nerek i przckrwienie błony śluzo-wej przcwodu
pokarmowego. Zniany te, co jest godnc podkrcślenia,
występują lv czasie, kicdy w skórzc nie stl,vierdza się
żadnych odchylcń od prawidłcwego jej rvyglądu, a stan
inf ekc ji u rlz| potwierdza ją jedynie zmie nione para-
metry immunologiczne i hematologiczne (tab. 2). War-
tości tych oznaczeń, zgodne z wyni.kami wcześniejszych
bad_ań (13, 14), wykazaly wzrost liczby neutrofilów i ich
zdoiności dc pochłaniania. Slabsza niż u ryb zd_rowych
bvła w te j grupie aktywność metaboliczrra komórcl<
PMN, co plzypuszczalnie wiąże się z uwalnianiem do
krrviobiegu neutrofilów w dużej części niezdolnych do
rvewnątrzkomórkowego zabijania czynników patogen-
nvch. Potwierdzcnienr tej infekcji u badanych ryb był
także r,vysoki rvskaźnik aktywności MPO (tab. 2).

U ryb grupy III, u których stw-ierdzono przekr:wienia
i wybroczyny, obraz zmian anatomopatologicznych róż-
nił się v/ystępowaniem powiększonej śleclziony u więk-
szej liczh1, lyb niż w grupach II i ]V. Zmiany hcmato_
logicznc rlr tej gru.pic rylr były silniej zaznacz.one niż
u ryb grupy II i wyrażały się istotnym tłlzrostem liczby
neutrofilów i lcukocytów, Wskaźniki immunologiczne
na.tomiasi wykazują podobne tendencje jak u ryb grupy
II, to jest znajdujących się w stadium inkubacji choro-
b5l.

Karpie grupy IY, z wtzodami posoczni"o11,yrni w sta-
nie zap:rlnyrn, charakteryzovłały się w stosunku do ryb
z gl:Ll.py II i III, zdecydowanie lepszyrn stanem błony
śluzowej przewodu pokarmowcgo, a przekrwienia i wy-
broczyny wyntępowały już tylko u 3,50io badanych ryb.
Wartości WBC i PMN wykazywały wyraźny spadek,
z tyrn, że w przypadku ilości WBC naweb poniżej war-
tości występujących u ryb klinicznie zdrowych (grupa I)

(tab. 2). Zdolność komórck PMN do redukcji NBT u ryb
grupy IV była słabsza niż u ryb zdrowycl-r (grupa I),
choć wykazywała pewne tendencje wzrosto\ile. Indeks
fagocytarny oraz rvskaźnik aktywności MPO u ryb gru-
py IV, w porównaniu z wartościarni u ryb z grupy I,
1I, IIT i V, byly na jwyższe.

U ryb grupy V stwicrdzany całkowity zanik zmian
anatomopatologicznych, występujących u karpi grup II,
ITI i IV, był rł,yraźny i charakteryzował się występo-
waniem wrzodów posocznicowych w stadiu_m zabltżnia-
nia. Obscrwowanc u tej grupy karpi zmiany w wyni-
kach badań hematologicznycl' i imrrrunologicznych od-
zwicrciedla ją na jprawdopodolonie j prawidłclvą realrcję
organi"mu i mobilizację immunologiczną skierowaną
Llrzcci,,v intekcji baktcryjnej (12, 13, 14).

iicasułnurjąc przedstawionc wyniki należy stwierdzić,
że u karpi będących w okresie inkubacji choroby (gru-
pa II) wyrażne zrniany r,vystępowały w błonie śluzowej
przcwodu pokarmowego oraz w wątrobotrzustce, a tak-
że - choć mniej nasilone - w ś],eCzionie i nerkach.
Ostry proces erythrodermatżtżs (grupa III) lvyrażał się
SzczegÓlnic mocno powiększeniem Śledziony i równo-
czesnym wzrostem iiczby ieukocytól,", w krwiobiegu,
Pozcrstałc stadia rozrvoju erpthrodermaiitźs wyróżniały
się tendencją do ustępowania zrnian anatomopatolo-
gicznych (grupa IV) lub ich zupcłnego zaniku (grupa
I,r), co także z,nal.azło ocibicie w ob]]azie zmian hemato]o-
gicznych i immunologlcznycŁl. Za na_jbardziej charaktc-
rysiyczne, ściśle związane z infekcją, można uznać zr:llia-
ny występujące w błonie śluzowej przervodu pokarmo-
wego oraz w śledzionie. Pozostałe natomiast są raczej
konsekwencją pośredniego wpływu zakażenia na orga-
nizm ryby i jego funkcje fizjologicznc. Połozenie zmian
anatomopatologicznych u karpi objętych erythroderma-
tżtis (grupa ]]-V), zwłaszcza w obrębie przewodu po-
kai:mo-,vego oraz obserwowany odwrotnie proporcjonal-
ny stosunek nasilenia zrnian chorobowych w przewodzie
pokarmowym i w skórze rylr (tab. 1) r,lrydają lsię bardzo
interesujące, Obscrwacje te, podobnic ja,trr stwierdzane
dużc zmiany ilościowe w leukocytach krwi obwodowej
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oraz aktywności komórek PMN, manifestującej się prze-
de wszystkim wzrostem zdolności pochłaniania i wew-
nąttzkornótkowego zabijania czynników patogennych,
skłaniają do dalszych badań nad diagnostyką tej sto-
sunkowo powszechnie występującej choroby u karpi.
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Postęp w immunologii porównawczej, a także ,w im-
munologii komórkowej i w immunogenetyce, zmienił
wiele dotychczas powszechnie obowiązujących poglądów.
Obserwacje i badania prowadzone w ostatnim dwudzies-
toleciu, zwłaszeza nad syntezą i roJ,ą lizozymu (23) i ce-
kropin (3) w odporności przeciwzakażnej potwierdziły,
że u owadów podobnie jak u kręgowców, integrację
i homeostazę organizmu zapewnia nie tylko układ ner-
wowy i układ wydzielania wewnętrznego, ale także
układ odpornościowy. Działanie tych trzech układów
jest ściśle powiązane ze sobą, cŁtociaż układ nerwowy
i endokrynalny pełnią rolę dominującą w utrzymaniu
homeostazy. Układ obronny owada warunkuje cało-
kształt zjawisk zwlązanycŁl z odpornością naturalną
i nabytą, łącznie z kontrolowaniem nowotworzenia. Jed-
ną z najważniejszych właściwości tego układu jest roz-
poznawanie struktur własnych (self) od struktur ob-
cych (non self) oraz niszczenie, sekwestracja lub e]imi-
nacja struktur uznanych za obce dla organizmu owada
(20, 2l). Zdolność do uczenia się i pamięć immunologicz-
na, które obok rozpoznawania są podstawowymi cecha-
mi układu immunologicznego kręgowców, u owadów
mają znaczenie marginalne. Wylstępują one tylko u nie-
których gatunków owadów, np. u Periplaneta amerżca-
no w odporności antytoksycznej (17).

Osiągnięcia immunologii cksperymentalnej i klinicz-
nej umozliwiły sterowanie układem immunologiczrryrn
człowieka i zwierząt wyższych, zaś szybki rozwój im-
munologii bezkręgowców stworzył racjonalne podstawy
do kierowania niektórymi reakcjami obronnymi u owa-
dów. Problem sterowania odczynami obronnymi owa-
dów nalezy rozpatrywać w kilku plaszczyznach. Po
pierwsze jako zjawisko fizjologiczne zachodząee w każ,
dym ustroju żywym, korzystne dla wzrostu i rozwoju
owada. Po drugie, jako zjawirsko patologiczne, które w
okreśIonych sytuacjach prowadzi do zakażenia i rozwo-
ju choroby. Po trzecie, jako efektywne narzędzie pcl-
mocne w oplacowaniu nowych strategii biologicznego
zwalczania owadów szkodliwych, W następstwie zabu-
rzeń w liniach obrony przeciwzakaźnej owada rozwijają
się zakazenia wywołane przez drobnoustroje stanowiące
aktywny składnik mikrobiologicznych insektycydów (25),

Ponadto owady stają się bardziej podatne na zakażenia
wywołane przez rrrlkroflorę autochtoniczną, a także za-

Sierowonie ukłodern obronnym owodów

siedta jącą ubikwitarnie środowisko bytowania owada.
W każdym z tych przypadków ostatecznym efektem jerst

rvystąpienie śmiertelnych posocznic. Ponadto ze wzglę-
du na brak układu immuno]ogicznego typowego dla
kręgowców i immunoglobulin, owady stanor,vią wygod-
ny i coraz częściej wykorzystywany model w badaniach
nad stymulacją i supresją odczynów obronnych, np. w
przebiegu nowotworzcnia.

Sposoby oddziaływania na uklad obronny owada

Pojęcie stcrowania układem obronnym nroże być ro-
zumiane wielorako. W jednym przypadku dotyczy ono
działai wpływających na nasilenie odporności. Może ono
też ogtantczać się tylko do pobudzania ],ub hamowania
odpowiedzi immunologicznej. Przy analizie prób stero-
wania układem obronnym owadów przyjęto znaczenie
szefłze tego pojęcia, a więc działanie, którego celem
jest zwiększenie odporności (immunostymulacja), dzia-
łania dążące do ograniczenia nasilenia odporności prze-
ciwzakaźnej (immunosupresja) oraz dzialania mające na
celu osłabienie lub przełamanie anatomiczno-fizjologicz-
nych barier ochronnych owada. Wydaje się, że przy
obecnym stanie wiedzy nie jest konieczne wyodrębnia-
nie u owadów immunostymulacji od immunomodulacji
jako dwóch odrębnych zjawisk. U człowieka immuno-
modulacja oznacza depresyjny 1ub rstymulujący wpływ
na odpowicdź immunologiczną, przy czyrn rodzaj tej
reakcji jest uzależniony ściśle od stanu immunologicz-
nego organizmu, Immunostymulacja natomiast obejmu-
je działania pobudzające u osobników z upośledzonym
układem odpornościowym, Immunostymulatory wzma-
gają w konsekwencji odczyny obrony komórkowej i hu-
ńoralnej owada, podczas gdy immunosllpresory bloku-
jąc te odczyny osłabiają lub nawet wyłączają zupełnie
mechanizmy obronne organizmu. Nal,eży przy tyrrr zda-
wać sobie sprawę, ze immunoregulatory nawet u czło-
wieka nie we wrszystkich przypadkach selektywnie po-
budzają lub obniżają aktywność określonych składowych
odpornoś,ci organizmu. Z reguły ich działanie jest wielo-
rakie, zaś efektem końcowym jest obniżenie lub pod-
wyższenie odporności.

W celu uzyskania efektów immunoregulacyjnych,
głównie w badaniach podstawo ch nad poznaniem


