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Pierwszy przypadek zakaźnego syndr:omu dużej
głowy (Swollen Head Syndrome SHS) opisali w
l984 r. Moorley i wsp. (B) w Republice Południowej
Afryki. ldastępnie choroba rozpTzestrzenlła się w
wielu krajach świata (3, 4, 5, 7, 10, 13). Poczynając
od 1985 roku zaczęła stanowió poważny problem lt
kur i indyków rve Francji (3), Wieikiej Brytanii (7,
10), jak również Hiszpanii (cyt. za 3 (4),
Niemczech (5) oraz w Izraeiu (13). pod
koniec ]at osiemdziesiątych obserwow ycz-
ne przy adki tej choroby u kur w stadach repTo-
dukcyjn ch (18).

zakaźn głowy jest
z statnio pierwotnym
c etiolog jest Pneu-

ustroje, których szczegółową charakterystykę podali
Lister i wsp. (7). Dokładny opis historii choroby oraz
poglądów na jej etiologię podano w osobnym opra-
cowaniu (17).

Przedmiotem opraco
przypadków zakażnego
niosek w kraju. Liczba
tego syndromu od 198

Opis p:rzypadków

Przypadek I. W 1991 r. w fermie P. w woj. ciechanow-
skim u kur Astra B w wieku 38 tyg. pojawił się zakaźny
syndrom dużej głowy. Choroba przebiegała z charaktery-
stycznymi dla tej jednostki objar,,",ami. U około 50/o ptaków
obserwowano senność, zmniejszenie ruchliwości oraz obja-
wy nerwo,we (torticollis, opistothonus), U chorych kur wy-
stęlpo-wał wyraźny obrzęk tkanki podskórnej głowy, u ko-
gutów ponadto obrzęk dzwonkórv, Padnięcia notowano spo-
radycznie. Stwierdzono natomiast obniżenie nieśności i wy-
lęgowości. W jajach przeznaczonych do wylęgu zapłoJnie-
nie było zgoCne z normą - 9t0/c, Iecz lllo jaj zapłoCnlo-
nych zamierało lve r,vczesnych stadiach embriogenezy rv ja-
jowodzie kur. Pomimo przeprorvadzonej dezynfekcji i wy-
miany stada, choroba wystąpiła w ostrej formie w następ-
nym okresie produkcyjnym i onisana została jako przy-
palek V.

Przl,padek II. Ku.ry rasy Vedetta w rvieku 3l1 tyg. z fer-
my l-. w woj. warszawskim zachorowały z oicjawami obrzę-
klr tkanki o:dskórnej głorvy oraz z wytaźnymi objawami
sl<rętów szyi. Ten objaw nerwowy dominował i wystęrco-
r,vał u o! oło 1,0/o staCa. Badaniem anatomopatologicznym
stwierd.zono obrzęk tkanki pcdskórne j głow;. w re jonie
kości czo]owej, skroniorvej i potylicznej oraz czopy ropno-
-sero-wate w kanale usznym. Błona śIuzowa małżowin no-
sowych krtani i tchawicy była silnie przekrwiona. Badanie
histopatologiczne skóry i tkanki podskórnej wykazało ogni-
skowe uszkodzenie śróCbłonka naczyń, zgrubienie ścian
naczyń oraz liczne nacieki za.oalne. Podc,bnie lv błonle ślu-
zowe j małżowin no:owych, krtani i tchawicy stwierdzono
przekrwienie, nacieki zapalne, złożone z komórek jeJno-
jądrzastych. Badaniem bakteriologicznym z narządów we-
wnętrznych padłych kur izolowano pojedyncze kolonie
E. colź.

Przypadek III, Kury Astra-S z fermy P. w r.roj. war-
szawskim w wieku 19 tyg. zachorolvały z objawami sen-
ności, obrzęku tkanki podskórne j ,głowy jak w orzypa,d-
kach poprzednich. Badaniem anatomopatologicznytn stwier-
d.zono oowiększenie wą,troby i śledziony oTaz nieznaczne
przekrvzienie błony śluzowej jelit. Badanie bakteriologicz-
ne narząclórv wewnętrznych padłych kur dało rvynik ana-
logiczny jak w orzypadku IT.

PrzypaCek IV. Kury Indiana-River z fermy W. z woj.
siedleckiego w wiekrr 30 tyg. zachorowały z ob jawami
obrzęku tkanek miękkich głorlzy i skrętów szyi opisywa-
nych w przypadku I i II. Badanie bakteriologiczn3 wy-
DaCło ujenn'e.

PrzyplCek V. U kur rasy Shaver w wieku 22 tyg. llo.
jawiły się pierwsze poiedyncze przypad,ki obrzęku tkanki
podskórne j głowy, grzebienia i dzwonków. które szczegól-
nie widoczne były u_ kogutów, Obserwowano także obrzęk
powiek, śr,viatłowstręt i pctrząsanie głową, jak również
senność, zmnie jszoną ruchliwość oIaz nastroszenie piór.
W 26 tyg. życia ptaków około 700/o zniesiorrych jaj wyka-
zywało dyskretne, poprzeczne obrączki w środkowej części
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SummaIy

The first cases of swollen
chickens in Foland

Head Syndrome in

The authors have described the first cases of
Srvollen Head Syndrorne ołrserved in Poland in
1991-1992. The clinical signs, pathomorpłeological
findings and treatment were described. Virus iso-
lated from one case was classified on the basis of
viral and łliochernical tests and electron microscopy
as Pneurnovirus of Paramyxoviridae. In sera of
chickens, coming from the flock affected with tlae
disease, specific antibodies against Swollen Enead
Syndrome antigen were found by the ELI§A test.
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skorupy. Zaobserwowano także obniżenie nieśności o 50/o,

trwające około 4 tygodnie. Padnięcia notolvano rvyłącznie
u kogutów w granicach przyjętych norm. Chociaż choroba
ustąlciła po .1 tygoCniach. to sporaCyczne przypadki zacho-
ro,1vań po,wikłane róźnoroCną florą bakteryjną notowano
jesztz-, 'orzez ki]ka :njcs:ęcy,

Be jan ie :)atornorfo'logiczne

Badaniem sekcyjnym stwierdzono rozległe nacieki gala-
retcvza,tc-krwist: w tkanca podskórne j gi.wy, szcz:góInie
łv re jonie kości czolovle j, cienieniowej i skronio wej. Przy
dLuższym proresie chorobowym w tkance podskól,nej ztlaj-
do-wano ogni:kor,,;o rnasy nartwicowe o konsyslencji sero-
rratej. V,/ jarnie brzusznej str,vierclzono jeCynle ilieznacznc
zmętnierr.e r,vorka osierCziowego i r,vorków powletrznych
brzu-sznych.

Do Łalanla histcpatologicznego pobrano z oko]ic zmie-
n onyrh wycinki skóry i tkanki podskórnej oraz mózg
z cponą t;varJ.ą. rr-oż)żek, wycinki tcharłricy, płuc, m. ser-
co,Vvego. zoląJka gruczo1olvego, wątroby, Śleiziony i nerek.

V/ skórze i tkance poCskórnej badania histcpatologicz-
rre r,vykazaly obrzęk, naciel<i komórkowe zapalne oraz oglri-
sko uvą martlvicę (ryc, 1 i 2) o różn],p stopniu nasi]enia.
Na,cic|ii zapalrre składały się z komórek jedtrojąCrovlych
skupiolych giównie vu okół naczyri krwioncśnych (ryc. 2)
i dużej 1iczby heterofili rozsianych w tkance polskórnej.
Sróc]błon,:k naczyń krl,vionośnJ.ch wykazyr,vał cechy obrzę-
ku obserrllowano także znriany zapalne w spo"jówkach oka,
nacieki zapalne komórkorve w błonie śluzouvej tchau,icy
oraz \łł polor,vie przypacikóv,z stwierCzor-.o por,viększenie gru-
dek chlonnych w sąsieCztwie oskrzeLików i nacieki komór,-
kowe zapaln: r,v oskrzelikach. a także wokół naczyii krwio-
nośnych płuc (ryc. 3). !V mózgu obserrvowano przekrlł,ie-
nie. cechy obrlęku i zwyroinienie konrórek zl,vo jo-wych.
W inrrych }raCanych narządach sirvierdzono sporaJycznle
komórkowe nacleki zapalne w m. serco!vym, wątrobie. ner-
kach i w błonie śluzor,vej żołądka gruczolorvego i jelit.

Badanie wirusolcgiczne

Zakaż,ano ho jotvlę ciągłe j 1inii kornórkowe j Yero roz-
cierern z rna!żowin nosowych, tchawicy, oskrzeli i płuc chc-
rych kur Rozcier stanowiła 2C0/o za wiesina narządów rv
PB3 z antybiotykarni, filtrołvana pTLez sączek L{illipore
0.45 m Od drugiego pa,sażu v/ za_każonych komórkach
Vero obserlvowano efekt cytopatyczn},. Pojar,viał się on w
5-6 dniu_ po zakażeniu. Konórki nabrzmie."vały, zaokrą-
glały się lub przybierały kształt l,t,rzecionowaty i zaczynały
się odrywać oC poCłoża, Po 7 .rl 0 dniach inkubacji obser-
\\,-oWano t\vorzenie Się syncytió..v Wstępna icentyf ikac ja
izo]atu wykazała, że zawiera on kv,,as RNA oraz nie po-
siaCa w]aściwości hemaglutynacy jnyg5. Badaniem super-
natantu z zakażo:nej hodolłz]i w mikroskopie eiektronowynr
rvykryto pleorncrficzn=, wirusopcdobne cząstki pcsiad,a.jace
otoczkę z $/ypustkami. Cząstki te rvydają się być morfolo-
gicznie najbardziej DoC.obne do pneumolvirusów roCziny
Paramllroużridae. Dalsze badania nad charakterystyką
wyizolowanego r,virusa będą przeCmiotem oCdzielnego opra-
cow-anta.

Badanie serologiczrre

surorłzicę od chorych kltr pobrano dwukrotnle na po-
czątku wystąpienia choroby w staCzie i po około 5 tyg.
Obecność przeciwciał swoistych dla Pneumoużruso ptasiego
określano testem ELlSA. Większość badanych surowic z
drugiego ,oobrania krwi reagolvała doCatnio. Wartości OD
surowic wahały się od 0,57 do 0.75, podczas 8d), OD suro-
wicy kontrolnej r,vynosiło 0,04.

Belanie baklerjologiczne

Z tkanki podskórnej głor,vy kur skr.łarvionych na po-
czątku chorob1,, izolorł,ano pojedyncze kolonie Strepto-
cocctł§ s]]. B-hemo]it., naiomiast z lvątroby poj3dyncze ko-
]onie E. colż hemo]it, i r,iehemolii. Z przypadkó.ł później-
szych izolowano Pasteurella sp. i Staphglococctrs sp. koagu-
1azododatni. Posiewy na podłoża wybiórcze dla mykoplazm
dały wynik ujemny.

Leczenie stada

W przypadku V zastosowano następujące leczenie
objawowe. Ptaki wyniszczone oraz wykazujące ob-

Ryc. 1. Fragment skóry
zapalne wokół naczyń

martwicowe - M.
- 

.,vidoczne nacleki komórkorve
krwionośnych 

- }T oraz ognisko
Barwienie H-E, pol,v, 50 X

Ryc, 2, Fragment skóry - nacieki komórkowe zapa]ne
wokół naczyń. Barwienie H-E, pow. 125 X

Ryc. 3. Płuca kury - naciek zapalny wokół oskrzelika i r,l,,
jego śr,vietle. Barwienie H-E, pow, 50 X

jal.łzy nerwowe były sukcesywnie e]iminowane ze
stada. W momencie wystąpienia choroby ptaki otrzy-
nra.ły 3-krotnie Levamisol 10c/o (Biowet) w dawce
0.1 ml/kurę (10 mg/kurę) vr odstępach 3-dniowych
w celu stymula,cji układu odpornościowego. Zaka-
zenia wikłające likwidowano antybiotykami w za-
]eżności od izolowanych drobnoustrojów i ich leko-
oporności. W okresie kilku miesięcy obserwacji sta-



da zastosowano Baytril (Bayer) i Linco-Spectin 100
(Upjohn). Po leczeniu antybiotykami doprowadzono
florę bakteryjną przewodu pokarmowego do składu
możIiwie fizjologicznego ptzez podanie preparatu
Acid-Pak-4-Way (Alltech). Równocześnie z przy-
stąpieniem do leczenia poprawiono warunki mikro-
klimatyczne kurnika. Wykorzystując bieżącą dezyn-
fekcję przy pomocy oprysków jodoforami i Virkonem
(Naturan) podniesiono ogóIną wilgotność w kurniku.
W celu zalramowania procesów zapalnych w tkan-
kach głowy i obniżenia bóIu zastosowano kwas acety-
losalicylowy w wodzie do picia. Stymulację nieśności
prowadzono przy pomocy wit. B12, Bioferronu (Bio-
wet) i Selcewetu (Polfa) z dodatkowym uzupełnie-
niem w Mn i K do chwili powrotu niosek do stanu
prawidłowego. Paszę wzbogacono o susz z lucerny
i ziołolek Herbagal (Herbapol). Po rvyleczeniu stado
to osiągnęło wysoką produkcję nieśną i dobrą jakość
piskląt. W przyszłości zalecono stosowanie odpowied-
nich szczepionek.

Omówienie wyników

Na podstawie obserwacji klinicznych, zmian pa-
tomorfolcgicznych i izolacji wirusa stwierdzono, ze
badane przypadki odpowiadają opisowi choroby po-
danej przez licznych autorów (1, 3, 4, 5, l0, 72, 13,
14). Dominującym objar,vem klinicznym, tak w przy-
padkach własnych, jak i wymienionych autorów,
był obrzęk miękkich tkanek głowy. Inne objawy,
które występowały u kur w opisanym V przypadku
najbardziej zb]iżone były do opisu podanego plzez
O'Briena (10) oraz Pattisona i wsp. (2), Żaden z all-
torów nie opisał tej choroby jako endemir. W na-
szych obserwacjach choroba opisana jako przypa-
dek V wystąpiła w tym samym kurniku co przy-
padek I. Miała analogiczny przebieg mitno dezyn-
fekcji, wymiany stada i rasy. Wyeth i wsp. (19)
zwracają uwagę na możliwość obniżenia wylęgowości
jaj, natomiast inni autorzy twierdzą, że choroba nie
ma wpływu na jakość jaj. Na]eży jednak zwrócić

TUCHILI L. M., PANDEY G. s., SINYONGWE P. G., KAJI
T.: Wąslik u bydła, zwietząt dzlko żyiących i u ludzi na
terenie Zambii. (Anthrax in cattle, widelife and humans in
Zamloia). Vet. Rec. l32, 4E7, !,993 (1l9)

Pierwsze udokumentowane przypadki wąglika u bydła na
terenie Zambii pochodzą z |l9I4 I. Sporadyczne zachorowa-
nia na wąglik występowały u bydła do ł9,5,0 r. Pierwsze
przypadki wąglika u zwietząt dziko żyjących zdiagnozowano
w 1922 r. - zachorowało bydło zebu w rezerwacie Lumb-
we. W 7t947 r. na wąglik padło 150 sztuk bydła i 100 sztuk
zwietząt dzikich. W 1950 r. wąglik wystąpił u ludzi.
W okresie 1987-1991 stwierdzono 85 przypadków wąglika
u 33 sztuk bydła, 1 owcy, 1 świni i 50 zwierząt dztko ży-
jących (13 hipopotamów, 11 kudu, 5 bawołów, 4 słoni,
4 zebu i 2 żyraf). Z kości długich bydła padłego na wąglik
,"vyosobniono w czystej hodowli zjadliwe szczepy B. anthra-
cis. W okresie 1987+199i1 na wąglik zmarło ponad 100 osób.
Przyczyną zachorowań było spożywanie mięsa pochoCzą-
cego od zwierząt chorych na wąglik.

G.

STOCKER II., WAELCHLI R. O.: Badanie kliniczne nad
wpływem prostaglantlyny F, alfa na wydalanie łożyska
u krów zdrowych po cięciu cesarskim. (A clinical trial on
the effect of prostaglandin F, alpha on placental expul-
sion in dairy cattle after caesarean operation). Vet. Rec, 132,
507-508, 1993 (20).

U 21-380/o, krów po zabiegu cięcia cesarskiego ma miejsce

na Wet. 49 (10) 1993

uwagę, że zarodki zamierają (przypadek I) głównie
w jajowodzie nioski oraz że około 700/o jaj wylęgo-
wych (przypadek V) wykazało dyskretne obrączki
usytuowane w poplzek skorupy jaja. Drouin i wsp.
(2) wspominają jedynie o depigmentacji jaj. Może
mieó to związek z naTrrnażaniem się wirusa w jajo-
wodzie, co udowodniono u indyków (11). Niektórzy
autorzy (13, 19) stwierdzili badaniem mikroskopo-
wym w pierwszych dniach choroby cytoplazmatycz-
ne ciałka wtrętowe w komórkach nabłonka układu
oddechowego, których obecności nie potwierdzano,
badając zaawansowane przypadki chorobowe.

O prawidłowym rozpoznaniu zakaźnego syndromu
dużej głowy u kur w kraju przesądzają typowe ob-
jawy kliniczne i pośmiertne opisanych przypadków,
dodatni wynik badania serologicznego w teście
ELISA oraz izolacja wirusa w hodowli tkankowej
i jego identyfikacja w mikroskopie elektronowym.
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zatrzyttanie łożyska. Dornięśniowe iniekcje prostaglandyny
F, alfa zmniejszają odsetek zatrzymanych łożysk, Badania
nad efektywnością syntetycznej prostaglandyny F2 alfa
(Dinoprost) wykazały, że u 80]/o krów mlecznych, u których
przeprowaCzono zabieg cięcia cesarskie,go po iniekc ji do-
mięśniowej Dinoprost w dar,vce 25 mg łożysko zostało wy-
da]one w ciągu 12 godzin po wycieleniu. W grupie ko,n-
trolne j, które j podano iniekcje domięśniowe 5 ml płynu
fizjologicznego w ciągu 72 godzin po poroCzie łożyska wy-
daliło 58,50io krów. Prostaglandynę podawano w iniekcji po
:iepozycji zszystej macicy do jamy brzusznej.
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Skuteczność romi dyny w iniekcji domięśniowej (100 p$/
/kg) zastosowane j o premedykacji narkozy ketaminowo-
-halotanowej przebadano na 60 koniach. Sedacja pojawiała
się po 1-2 minutach, narkoza po 5 minutch po podaniu
ketaminy w dawce 2.0-,22 mg/kg. Pozycję Ieżącą przyjęło
bez trudu 55 koni. Kompletna sedacja nastąpiła po 2 mi-
nutach po iniekcji ketaminy. ŚreCnio czas trwania narkozy
wynosił 79 minut. Po inie,kcji halotanu zwierzęta wstalvały
po 93 minutach. Zaburzenia rv stanie zdrowia nie wystę-
powały w czasie narkozy i po jej ustąpieniu.
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