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ZDZISŁAW LARSKI
OlszĘn

artykuł przeglqdorny

Szczepienie matek zwietząt domowych
Niewrazliwość nowo narodzonego potomstwa na

zakażente zar azkami może by ć następstwem otrzyma-
nia od matki przede wszystkim przeciwciał, immuno-
globulin, co zapewnia mu immunitet hormonalny
(swoistą odporność hormonalną), oraz być może
takze swoiście uczulonych limfocytów T, warunku-
jących immunitet komórkowy (swoistą odporność
komórkową). Celowośó upowszechnienia w naszym
języku terminu immunitet (ako odpowiednika łac.
immunitas) o wyraźnej międzynafodowej określo-
nościznaczeniowej omówiono w innym artykule (13).

Naj w azniej szym c zynnikiem bierne go immunitetu
noworodka są przeciwciała matczyne. Ich przeka-
zywanie następuje w okresie życta płodowego u
człowieka, małp człekokształtnych, królików, świ-
nek morskich, nietoperuy, jeży oraz w nieznacznym
stopniu (około 5-IOVo całkowitej ilości przeciwciał)
także u psów i kotów. Przechodzą przez łozysko
wyłącznię przeciwciała IgG, co zwlązane jest z obec-
nością u nich pewnych struktur (Fc). Przekazywanle
przeciwciał przez matkę za poŚrednictwem siary ma
miejsce u duzych zwierząt domowych (koni, prze-
żuwaczy, świń), a także u psów i kotów. Oseski
pobierają przez około 36 h przeciwciała w siarze,
te przedostają się do krwiobiegu i zapewniać mogą
przectwzakaźną ochrolę przaz kilka tygodni a nawet
miesięcy. U ptaków źródłem przeciwclał jest wo-
rcczek żółtkowy a to chroni wylęgłe pisklęta przez
około 3 tygodnie . Przekazywanie przeciWciał zapo-
średnictwem siary mozliwe jest dzięki temu, że za-

warte w niej inhibitory trypsyny i pepsyny oraz
wysokie pH (6,0-7,0) w zołądku, uniemozliwiające
przejście pepsynogenu w pepsynę, zapobiegają tra-
wieniu immunoglobulin pobranych przez noworod-
ka, a jego nie wykształcony jeszcze przewód po-
karmowy umozliwia wchłonięcie ich do krwiobiegu.

Do niedawna uwazano przeciwciała przekazane z
siarą przez matkę za jedyny czynnik odporności
biernej u potomstwa. Parmely i Beer (18) wykazali
jednak, że slara i mleko kobiety zawterająznaczną
ltczbę zywych limfocytów T, zdolnych do reakcji
typowych dla odporności komórkowej. Równiez licz-
ba limfocytów w siarze i mleku krów jest dość
znaczna i wynogi według Tuboly'ego (20): w siarze
w l dniu - lOo/ml, w mleku w 5 dniu - l0'/ml,
w mleku w 8 tygodniu laktacji jeden do 2000/ml;
limfocyty T stanowią 4}-5OVo,Iimfocyty B -ż0-30Vo.
Konieczne są dalsze prace dla wyjaśnienia losu lim-
focytów pobranych przez noworodka w jego prze-
wodzie pokarmowym.

O dp orn o ś ć s i arow a j est następ stwem działani a anty -

genów w obrębie skupień tkanki limfatycznej jelita,
GALT (gut associated lymphoid tissue) t narządu
oddechowego, BALT (bronchus associated lymp-
hoid tissue) matki, skąd prekursorowe postacie ko-
mórek limfoidalnych docierać mogą też do gruczołu
mlekowego. Sugerowane drogi wędrówki limfocy-
tów, zarówno T jak i B przedstawia ryc. 1. Po
immunologlcznym pobudzeniu wywędrowują one
ptzez przynależne węzły chłonne do przewodu pier-
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CHŁONNY osKRzELOwExnezxowvQr\ NĘKowE

same, ale antygenowo odmienne ,,miejscowe" za-
razki (inne serotypy).

Tak dzieje się w warunkach naturalnych, ale w
racjonalnej profilaktyce chorób zakaźnych wystę-
pujących głównie u bardzo młodych zwlerząt stosuje
się ukierunkowaną immunizację matek dla ochrony
potomstwa przed aktualnie zagrażającymi zakuże-
niami. Dość często słuzy temu celowt sztuczne za-
każanie matek zar azkiem niechorobotw órczym dla
dorosłych zwierząt a tylko dla młodych, które będą
w tym okresie chronione przez przeciwciała prze-
kazane imprzez matkę. Takie postępowanie stanowi
j e dn ak zło konteczne, gdy ż pr zy czy nia s ię do st ałe go
r ozptzestrzeniania zj adliwego zar azka w środowi-
sku, Dlatego stale prowadzone są próby uzyskania
równie skutecznej ochrony potomstwa pruez stoso-
wanie różnego rodzaju szczepionek. Wyrózntć moż-
na omówione szczegółowo przez Bachmanna (3)
trzy ceie szczepienia matek uwzględniaj ącepatogenezę
i immunogenezę danej choroby zakńnej, Pierwszy to
ochrona płodu w macicy przez uzyskanie dobrego
immunitetu matki uniemozliwiaj ące go przejście za-
razkaprzez łozysko; takie szczepienie wykonuje się
np. przeciw wirusowemu ronieniu k|aczy, brucelo-
zie, leptospirozie, wirusowej biegunce i chorobie
błon śluzowych bydła, listeriozie owiec, leptospi-
rozie, chorobie parwowirusowej świń i panleukopenii
kotów. Drugi cel to uzyskanie ogólnoustrojowego im-
munitetu noworodków, np. przeciw chorobie Aujesz-
kyego świń, chorobie parwowirusowej psów. Trzecim
celem jest zapewnienie biernego immunitetu potom-
stwu przez wy dzielane z siar ąi mlekiem p rze ciw ciała
chroniące go przed lokalnymi zakażentami jelito-
wymi, np. enterotoksynogennymi E. coli (ETCE),
rota- i parwowirusami.

W zależności od rodzaju zwietzęcia dominują w sia-
rze a także w mleku przeciwciała IgG i IgA, nato-
miast IgM występują w mniejszej ilości (tab, 1).
Ktążące przeciwciała mogą także przechodzić z krwi
na błony śluzowe, szczegóInte narządu oddechowe-
go, i tam wykazywaó działante ochronne; nie dotyczy
to jednak, lub tylko w bardzo nleznacznym stopniu,
ściśle zlokalizowanych zakażęń przewodu pokar-
mowego (3). Bachman (3) omawia też mtędzy in-
Tab. l. Występowanie immunoglobulin IgG, IgA i IgM w siarze i mleku

niektórych zwierząt domowych i człowieka (3)

Stęźenie immunoglobulin (mg/ml)

w slarze w mleku

IgG IgA IgM IgG IgA IgM

Koń 80 9 4 0,35 08 0,o4

Swinia 62 10 3.2 I,4 3 l9

Ptes 2 13 5 0,3 0,0l 36 0,6

Bydło 33_75 45 3,ż4,9 0,4-I,2 0,2 004

Człowiek 03 I20 I2 0,1 1,5 0,0l

0R UczOŁ
MLEKOWY

GRUczOŁ
sL lN 0WY

Ryc 1. Drogi migracji 
''.'"Tru;;i'*u.;[r:,""""r.n 

błon śluzowych (18),

siowego a następnie do krwiobiegu i są przenoszone
do odległych nawet powierzchni wydzielniczych,
np. do gruczołów mlekowych. Stąd albo same limfo-
cyty albo ich produkty (głównie przeciwciała) prze-
chodzą ptzęz nabłonek i mozna je wykazać w wy-
dzielinach. Takie ujęcie zjawisk wspiera pogląd, że
uwarunkowana limfocytami T odporność komórkowa
może mieć również charakter miejscowy, a ponadto
sugeruje koncepcję wspólnego mechanizmu, dzięki
któremu odporność sekrecyj na (zarówno komórko-
wa, jak i humoralna) moze się przejawiać na po-
wierzchniach błon śluzowych odległych od miejsca
działania anty genu. Ponie waż większo ść czynników
zakaźnych wnika do organizmu noworodka przez
narząd oddechowy lub drogą alimentarną, Parmely
i Beer (18) podkreślają ważną zależność między
procesami immunologicznymi w obrębie narządu
odechowego i jelit matki a pojawieniem się w siarze
przeciwciał t czynnych limfocytów T. Gruczoł mle-
kowy gromadzi więc tylko określone klony limfo-
cytów i przekazuje w ten sposób odporność nowo-
rodkom. Niekiedy stopień tej przeciw zakaźnej ochrony
może być niedostateczny z następujących powodów:
zbyt mała 1|ośó przeciwciał w siarze, przedwczesna
laktacja u matki, niechęć do ssania u nowo urodzo-
nych zwierząt w pierwszych godzinach życia i lpo-
śledzenie absorpcji przeciwciał z pobranej siary.
U noworodków krów cierpiących na awitamlnozę
A w okresie ciĘy występuje parakeratoza nabłonka
jelitowego upośledzająca wchłanianie przeciwciał
i wyrażająca się agammaglobulinemią.

Przekazany potomstwu,,pos&g" odporności owy za-
wiera kopię przeżyć immunologicznych matki a więc
chronić je moze tylko przeciw tym zarazkom, zktó-
rymi sama się zetknęła, i to w niezbyt odległej
przeszłości. Stąd dość częste zachorowania bardzo
młodych zwierząt po przeniesieniu ich do obcych
środowisk, gdzie występują inne lub chociazby te

GALT
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nymi sposoby wzmożenia lub przedhlżenia wydziela-
ni a przeciw ciał pr zez gru czoł mlekow y - szczęp |en|e
matek doustne, miejscowe (do gruczołu mlekowego)
i parenteralne; nadzieje na praktyczne zastosowanie
ma to pierwsze z uwagi na immunologiczne powią-
zanie jelito-grlczoł mlekowy, jednak u bydła taka
immunizacja nie wchodzi w rachubę ponieważ przy
podaniu antygenu tą drogą następuje znaczne jego
rozcieńczenie w przedżołądkach. Mozliwości i dotych-
czasowe osiągnięcia biernego uodparniania potom-
stwa przez szczepiente matek różnych gatunków
zwierząt omawia wiele artykułów przeglądowych i
prac doświadczalnych.

U bydła uzyskano w ten sposób znaczny spadek
zachorowań biegunkowych i śmiertelności potomstwa
powodowany ch zakażeniami enterotoksyno gennymi
pałeczkami E. coli (ETEC), rota- i parwowirusami,
które wywołują cięzkie zachorowania w okresie tuz
po urodzeniu u cieląt; źródłem zakażenta są nie-
wrazliwe na te zarazki starsze zwierzęta. Brak jest
czasu naczynnąimmunizację cieląt i dlatego ochronę
zapewnić może im tylko bierny immunitet otrzy-
many od szczepionych matek. Eichhorn i Bachmann
(8) wykazali skuteczność podskórnej immunizacji
krów w okresie po zasuszeniu i około 14 dni przed
porodem przy lżyciu inaktywowanej szczepionki
zawierającej rotawirus i E. coli K 99 adsorbowane
na wodorotlenku glinu z dodatkiem saponiny, Au-
torzy wykazali, że dla uzyskania dobrej ochrony
cieląt konieczne jest podawanie im mleka matki
przez co najmniej 14 dni. Przytaczająteżdane innych
autorów wskazujące , że w odróznieniu od człowieka
i większości innych zwierząt, u których lokalną od-
porność na błonach śluzowych zapewniają sekre-
cyjne IgA, u bydła rolę tę przejmują sekrecyjne
IgGt.

Jeszcze lepsze wyniki zwalczania biegunek no-
worodków przez uodparnianie matek uzyskali Bach-
mann i wsp. (4) po uzyciu skojarzonej inaktywowej
szczepionkt zawterającej bogatszy zestaw antyge-
nów a mianowicie: rotawirus, parwowirus, korona-
wirus t E, coli K 99. Krowy szczepiono podskórnie
6-8 tygodni i I-2 tygodnie przed porodem. Takżę
tu autorzy podkreślają konieczność podawania cie-
lętom mleka matki przez przynajmniej 14 dni dla
uzyskania pełnego efektu ochronnego.

Siarowy immunitet chroni nowo narodzone cielęta
przed zakażeniam typem pierw szym herpeswirusa
bydła, BHV-1 (bovine herpesvirus-1). O ile jednak
jest to korzystne dla nich, to z punktu widzenia
epidemiolo giczne go (eliminacj i zakażeń) stw arzać
moze negatywne skutki. Jak wykazali Lemaire i wsp.
(15) ten siarowy immunitet nie zapobiega poziome-
mll zakażeniu cieląt wirusem wydalanym przezkto-
wy po porodzie. Zakażenie cieląt ma charakter la-
tentny, brak u nich odpowiedzi immunologtcznej
a po zniknięciu przeciwciał matczynych stają się
seronegatywne. Istnienie takich fałszywie ujemnych

serologicznie latentnych nosicieli i siewców wirusa
stwarzających stałe zagrożenie moze utrudniać reali-
zację pr ogtamów zw alczaria omawianej choroby ( 1 5 ).

Inaczej przedstawia się sprawa w odniesieniu do
uodparniania krów przeciw wirusowej biegunce (cho-
robie błon śluzowych bydła), której znaczente eko-
nomiczne i próby ograniczenia strat omówili ostatnio
.Ianiszewski i Budzyk (10). Użycie opracowanej przez
Brownlie'go i wsp. (1, 6) inaktywowanej szcze-
pionki, zaw ter ającej niecytopato genny szczęp wiru-
sa tej choroby, nie tylko chroni płód zapobtegając
j e go trw ałe ml zakażęniu, ale ma dużą w arto ś ć epi de-
miologiczną, gdyż umozliwia eliminację wirusa z za-
kazonych stad, przerywając łańcuch zakaźny.

U świń metoda ochrony potomstwa przęz immu-
nizację matek jest szczególnie wartościowa zuwagi
na znaczne wydzielanie immunoglobulin A (IgA)
z mlekiem. Uodparnianie macior omawiają obszer-
nie Hess i Bachmann (9) w artykule opartym na
wynikach badań własnych i innych autorów. Stwier-
dzają, ze u świń dobre wyniki szczepienia matek
są następstwem wyraźntę zaznaczonego immuno-
ftzjo|ogtcznego powiązania między jelitem a gru-
czołem mlekowym. Ochronę pło du przed wew nątrz-
macicznym uszkodzeni em ptzez parwowirus uzyskano
szczepiąc ctężarne maciory inaktywowanym, a je-
szczę ntęciężarne żywym wirusem. Wykazano, że
takie postępowanie jest zarówno skuteczne - brak
wirusa u płodów po zakażeniu kontrolnym, jak też
bezpieczne - brak wydalania wirusa przez uodpor-
nione maciory. Stwierdzono równiez niewrazliwość
prosiąt macior immunizowanych żywą i inaktywo-
w aną szczepionką przeclw chorobie Auj eszkyego,
na zakażenie kontrolne zjadliwym wirusem, szcze-
pienia te mozna wykonywać łącznte z uodparnianiem
przec iw zakażeniu p arw ow iru sem. Au torzy artykułu
zwrac aj ą uw agę n a koni ęczność równocze sn e9o szcze-
pienia knurów, ponieważ one są najczęstszą przy-
czyną rozsiewani a zarazka. Nizsze wskaźniki ronień
na tlę zakażenia leptospirami stwierdzono u młodych
macior szczepionych dwukrotnie w wieku 1 i I0
miesięcy inaktywow aną szczepionką L. p omona/ta-
rassovi. Dobre wyniki uzyskano także stosując u ma-
cior inaktywowaną szczepionkę przeciw enterotok-
synogennym pałeczkom E. coli (ETEC) zawierującą
różne fimbrialne antygeny odpowiedzialne za ad-
hezję, namnażanie się bakterii i uwalnianie przez
nie toksyn. Zatnteresowani znajdą więcej danych
na ten temat w omawianym artykule (9). Szczepienia
macior wykonywano też w celu ochrony potomstwa
przed martwic zym zapaleniem j elit wywołany m przez
Clostridium perfringens typ C oraz przed wysięko-
wym zapaleniem naskórka (smoleniem) powodowa-
nym przez Staphylococcus hyicus (cyt. wg 3).

B ar dziej szcze gółowe g o omó w ieni a w y m a g aj ą prac e

doty czące szczepionek przeciw wirusowemu zapaleniu
żołądka i jelit, TGE (transmissible gastroenteritis),
które podane maciorom zapewnić mogą ochronę
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pobudzenie immunologiczne go
ł mlekowy. Przeciw zakażeni,l
e się różne szczepionki - żywe

zjadliwe, żywe ate ogiczne, zabtte
i podjednostkowe, żnymt drogami

--donosowo, dous o, do gruczołu
mlekowego a także jako jelitowe powlekane (26).

U ży cie pełnozj adliw e go
w 1953 r. (cyt. wg 26)
ciorom z karmą na trz
homogenatu jelit prosiąt padłych wskutek TGE. Ta
bardzó skuteczna metoda ma jednak tę oczywistą
wadę, żeprzyczynia się do rozprzestrzeniania wirusa
1 szerzenla się TGE, ponadto taka ,,szczepionka"
może zawterać także inne patogeny świń. Cytowane

antygenowo spokrewnionego. Takim jest oddecho-
wy koronawirus świń, PRCV (porcine respiratory
coronavirus), będący delecyjnym mutantem wirusa
TGE. Izolowano go w 1984 r. w Belgii, skąd roz-

od europejskiego, ale two ich obu, poza
pokrewieństwem anty wyraża się tropiz-
mem do narządu odd w którym się na-
mnażaj4, nie powodując objawów klinicznych (17)

oraz brakiem zdolności niszczenia enterocytów i wy-
woływania schorzeń jelitowych.

Próby immunizacji macior europejskim wirusem
PRCV przeciw TGE dały bardzo zróżnicowane wy-
niki (25). Wesley i Woods (25) podjęli badania
skutec zności immunizacj i macior pierwi astek szcze-
pem amerykańskim PRCV: 8, 4 i 2 tygodnie przed
porodem; dwie pierwsze dawki podano drogą do-
nosowo-doustną, trzectą, podzieloną - część w ten
sam sposób, drugą domięśniowo, Pochodzące od
nich prosiętazakażano w wieku 4 dni wprowadzaj4c
zjadliwy TGE przez sondę wprost do zołądka; wy-
niki wskazują na uzyskanie przez nie laktogennego
immunitetu. Lanza i wsp. (12) wykonali podobne
badania w złożonym i trudnym do krótkiego omó-
wienia w układzie eksperymentalnym. Stwierdzili
u macior, szczeprcnych amerykańskim szczepem
PRCV dwukrotnie - cztery i dwa tygodnie przed
porodem drogą donosowo-doustną pojawienie się
IgA, ale głównie IgG w siarze oraz mleku; ten

laktogenny imniunitet zapewniał 3-5 dniowym plo-
siętom częściową ochronę przed kontrolnym zaka-
zeniem ich tą samą drogą zjadliwym wirusem TGE.

sku, ze iedniej części
genomu za powstante
białka s korzystna bę-

prosiąt za pośrednictwem siary i mleka.
Prowadzone są tez badania dotyczące ochrony

płodów macior w przebiegu nowej choroby - |yn-
dromu wyrażającego się zaburzeniami rozrodu t za-

zaw|erapracaTheina (19). Autor omawia we wstępie
właściwóści łozyska klaczy Qllac ent a epithelio cho,
rialis), które umozliwia w ostatnim trymesttze ciąży

e nie tylko przeciwciał aIe też
o pozwala mu wytwarzaó nie-
ch immunoglobulin IgM i IgG.

Przecho dzenie immunoglobulin z surowicy klaczy
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chron i ą pr ze d zakażenlami o g ólnymi. B adani a w łas-
ne wykonał Thein (19) na 22 szczepionych klaczach
i ich źrebtętach, od urodzenia do szóstego miesiąca
życia, i wykazał pobieranie przęz nie immunoglo-
bulin przeciw tęzcowi, rhinopneumonitis i reowiru-
som. Czas utrzymywania się tych matczynych prze-
ciwciał l źrebtąt był znacznie zróżntcowany - od
jednego do sześciu miesięcy. Autorlważa, że szcze-
p i eni a klaczy prz ec iw zakaźny m ron ien io m, a szcze-
gólnie przeclw rhinopneumonitis powinno się prze-
ptowadzać między 6 a 8 miesiącem ctąży.

Ochronę potomstwa psów i kotów zapewniają sko-
jarzone szczepionki przeciw wielu czynnikom zakń-
nym, stosowane obecnie powszechnie u matek. Dzięki
ch araktero w i ło zy s ka u mo zl i w i aj ącemu pr zecho dze -

nie przez nie takze pewnych ilości immunoglobulin,
niekiedy bardzo małych, np, u kotów uodpornionych
przeciw panleukopenii tylko około IVa ogóInej ilości
tych przeciwciał (16), szczepienia te zapobtegają
embriopatiom, ronieniom i rodzeniu martwych zwie-
rząt. Takte są następstwa zakażenia nieuodpornio-
nych kotnych matek wirusem panleukopenii kotów,
który moze przenikać barierę łozyskową i powodo-
wać np. ataksję kociąt. Szczepieni a zapobtegają tak-
że zakażeniom okresu noworodkowego szczentąt
i kociąt dziękt przekazywanym przez matkę immu-
noglobulinomzawattym w siarze i mleku. Jeżeli celem
immunizacji jest głównie ochrona płodu, szczepienie
wykonuje się przed ciĘą|llb w pierwszym jej okre-
sie, natomiast w celu ochrony potomstwa przed za-
kazeniami po urodzeniu się podaje się szczepionkę
bliżej spodziewanego porodu. Więcej szczegółowych
danych na ten temat zawiera artykuł przeglądowy
Mayr-Bibrack (16). Omówiono w nim m.in, kon-
trowersje dotyczące parenteralne1o czy lokalnego
szczepienia matek przeciw parwowirusowej chorobie
psów dla zapewnienia ochrony urodzonych szcze-
niąt. W odniesieniu do panleukopenii kotów podano,
że w Niemczech szczeptenie inaktywowanym wi-
rusem w połowie ciąży tychmatek, które jako młode
kocięta były poddane dwukrotnej podstawowej im-
munizacji a następnie szczepieniom odświezającym
co I-2lata,zapewnia ich potomstwu solidną ochronę
w pierw szych krytycznych ty godn tach ży cta. Autor-
ka podaje też, że nie opracowano dotąd metod uod-
parniania matek chroniącego potomstwo przed bak-
teryjnymi zakażęniami; chodzi głównie o choroby
dróg oddechowych i biegunki wywołane przez E.
coli t inne enterobakterie. Są to często zakażenta
mieszane, w którym wtórne zakażenia bakteryjne
decydują o obrazie klinicznym,

U drobiu pierwsze chybapróby immunizacji matek
w celu ochrony potomstwa wykonał Asplin (2)
w 1953 r, do zapobiegania wirusowemu zapaleniu
wątroby kacząt. Poniewaz wirus jest chorobotwórczy
jedynie dla ptaków w wieku do 3 tygodni zycia,
zakaża się kaczki, których jaja przezna'cza się do
wylęgu; to powoduje ich solidne uodpornienie aprze-

ciwciała przeniesione na potomstwo za pośrednic-
twem żółtka zapewniają im immunitet na okres 3-4
tygodni a więc całkowicie wystarczający. Ten spo-
sób znalazł zastosowanlę przy różnych chorobach
drobiu, m,in. przeciw wirusowemu zapaleniu oskrzeli,

jako,,czynnik anemii zakaźnej piskląt" - CAA (chic-
ken anaemia agent); obecnie wiadomo, ze jest to wirus
zawterającv pierścieniowy j ednołańcuchowy genom
DNA. Wywołana przez niego choroba powoduje
duze straty ekonomiczne. Wrodzone zakażęnie pis-
kląt następuje przez jaja wylęgowe a wyraza się
anemią i znaczną immunosupresją, w następstwie
częgo ptaki stają się wrażliwe na wtórne zakażenta
bakteryjne; mogą one przyjmować charakter posocz-
nicowy i powodować w 3-5 tygodniu życta mar-
twicze zapalenie skóry (24). Ytdritz t wsp. (24)

4 tygodni. Szczepienia przyszłych niosek wykonuje
się w wieku 13-15 tygodni (początek nieśności na-
stępuje w wieku 26 postępowanie
zapęwnla absolutną ych piskląt na
zakażenie kontrolne szym dniu ich
życia.

Warto tez wspomnieć o zapobieganiu w ten sposób
zachorowaniu kurcząt na zakaźne zapalenie torby
Fabrycjusza (choroba Gumboro), groźnemu również

wienia się w 1988 r. wysoce zjadliwego szczepu
wirusa IBA. O I|e zakażeniu potomstwa poprzednio
wy stępuj ącym mozna skutecznie zapobte gać przez
immunizację niosek i późniejsze szczeprcnie mło-
dzieży przy obniżaniu się poziomu chroniących ją
matczynych przeciwciał, to w odniesieniu do zaka-
żentatym wysoce zjadliwym szczępem IBA ta me-
toda ochrony potomstwa okazuje się niewystarcza-
jąca,

Na zakończenie artykułu trzeba powiedzieć kilka
słów na temat dalszych losów potomstwa chronio-
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glcznym antygenem na okres 5-6 miesiąca Życia -wcze śniej s ze okazuję si ę bezs kut e czne . B ar dzó w aż-

wego szczepienia przeciw rzekomemu pomorowi
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