SZENT ISTVAN EGYETEM

Allatorvos-tudomdanyi Doktori Iskola

Fertozo eredetii szaporodasi zavarok és vetélések vizsgalata
kancakban

Doktori értekezés

Készitette:
Dr. Szeredi Levente

Budapest
2003



Szent Istvan Egyetem

Allatorvos-tudomanyi Doktori Iskola

Iskolavezeto:
Dr. Rudas Péter, DSc

egyetemi tanér

Témavezeto és témabizottsagi tagok:
Dr. Glavits Rébert, PhD
tudoményos fomunkatars

Orszagos Allat-egészségiigyi Intézet

Dr. Fodor Laszl6, PhD
egyetemi tanér

SzIE AOTK Mikrobioldgiai és Jarvanytani tanszék

Dr. Nagy Béla, akadémikus
igazgatd

MTA Allatorvos-tudomdanyi Kutatéintézete
Dr. Tekes Lajos, PhD

igazgatd

Orszagos Allat-egészségiigyi Intézet

Dr. Rudas Péter

Késziilt 8 példanyban. Ez az 1. sz. példany.

Dr. Szeredi Levente



IL.

II1.
IV.

TARTALOMJEGYZEK

ROVIATEESEK. . . ..o e
OSSZEFOZIALAS. ... et
B VO ZOES. ... it e

VIZSGALALOK . ...ttt e

R ) 1/
Fertdz06 eredetli szaporoddsi zavarok vizsgalata kancakban
1.1. Trodalmi QtteKintés. ........oeiiieii
1.2. Anyag €S MOASZET......oueiiii et
1.2.1. Mintdk és mintaveétel...........c.ooiiiiii i
1.2.2. Méhcytoldgial VIZsSZalat.........ouviiuiiiiiii i
1.2.3. Méhbioptatum vizsgalata.............coeviiiiiiiiiii i,
1.2.4. Mycoplasmdk és ureaplasmdk kimutatasa................ccovvveeineennnnn.n.
1.2.5. Taylorella equigenitalis 1zolaldsa....................cooiiiiiiiiiiiiiin...
1.2.6. Egyéb aerob baktériumok 1zolaldsa................cooeviiiiiiiiiiiiinen.
1.2.7. Chlamydia-antigén kimutatdsa méhtampombdl ELISA-mddszerrel......
1.2.8. Chlamydia-immunhiSZtoKémia...........coeviiiiiiiiiiiiii i
1.2.9. Chlamydia-PCR....... oo
L3 Bredmeények. .. ...oovenni i
1.3.1. Méhcytoldgiai vizsgalat, méhbioptatum vizsgdlata.........................
1.3.2. Baktériumok 1ZOlAlASa. . .......ovuiiiii
1.3.3. Chlamydia-ELISA, -immunhisztokémia és -PCR.........................
L4, MeE@DESZEIES. ...t
2. BJOZEL. ..t
Fert6z0 eredetli vetélések vizsgdlata kancakban
2.1. Trodalmi AtteKintés. .......ouueei e
2.1.1. Nem fert6z0 eredetli vetélések............cooviiiiiiiiiiiiiiiii,
2.1.2. Fert6z0 eredetli vetélések..........coooeiiiiiiiiiiiiiiii i,
2. 12,1 VATUSOK. e
2.1.2.2. BaKteriumoK. . ..o
2.1.2.3. GOMDEAK. ..ttt
2.1.2.4. Parazit@k. . ......ootii e

2.2, ANyag €S MOUASZET. ... .ttt e

O O o0 O W

12
12
12
13
13
13
13

14
14
15
15
15
15
16
18



2.2.1. Kérbonctani és szovettani vizsgalat...........ooevviviviiiiiiiieiniennnnnnn. 35

2.2.2 Bakterioldgial vizsgalat............oovieiiiiiiiii i 36
2.2.3. Szerologiai VIZSZALAL. ........ovuuiiiii e 37
2.2.4. Virol0giai VIZSZALAL. ........vvtiei et 37
2.2.5. Immunhisztokémiai Vizs@alat............cceviiiiiiiiiiii e 37
2.2.6. In situ hibridizacids vizsgalat..............ocoiiiiiiiiiiii i 39
2.3 Eredmeények. .. ..o 40
2.3.1. EHV-1 0kozta VEtél€S........ouoneiiiii i 40
2.3.2. EAV okozta fert0zottség és vetélés........ooovvviiiiiiii i, 43
2.3.3. Leptospira oKOzta VEetElES. .......ooouiiiiiiiiii i 46
2.3.4. Chlamydia okozta fertOzOttSEZ ......oovvvviiii i, 48
2.3.5. Egyéb aerob baktériumok okozta vetélés.................coovviiiiiiiiinn.n. 50
2.3.6. Gomba 0kozta VELEIES. .......oouiitii i 52
2.3.7. Parazitdk okozta fert0z€s ...........cooeiiiiiiiiiiii i 53
2.3.8. Feltehetoden fert6zés nyomén bekovetkezett vetélés........................ 53
2.3.9. Nem fert6z0 eredetli vetélés............oooiiiiiiiiiiiiiiiiii, 53
2.3.10. Ismeretlen eredetll VEtEEs.........ooeiuiiiiiii i 53
2.4. Megbeszélés, kovetkeztetések..........oooiiiiiiiiiiiiii 54
2.4.1. EHV-1 0kozta VEtElEs. ......couoiiiiiiii i, 55
2.4.2. EAV okozta fert0zottség és vetélés........ooovvviiiiiiiiiiiiiiiiiiieenn 57
2.4.3. Leptospira okozta Vetélés...........ooiiiiiiiiiiiiiiiiiii 59
2.4.4. Chlamydia okozta fertOzOttSE ......oovvivi i, 60
2.4.5. Egyéb aerob baktériumok okozta vetélés................cooiiiiiiiiiiiii 60
2.4.6. Gomba 0Kozta VELEIES. . ... ..ot 61
2.4.7. Parazitdk okozta fertOz€s .........cooooiiiiiiii i 61
2.4.8. Feltehetden fert6zés nyomdn bekovetkezett vetélés........................ 61
2.4.9. Nem fert6z0 eredetli vetélés..........coooviiiiiiiiiiiiiiiiiii e, 62
2.4.10. Ismeretlen eredetll VEtEIES. ........oviiuiiiiiii i 62
Voo Trodalom. . ... 63
VI.  Tudomanyos publiKACIOK. ........ccooviuiiiiii e 79
VIL  MEIIEKICIEK. ... .v ettt e 81
VIII KOSZONetnYilVANTLAS. ...ttt e e e ee e 111



I. ROVIDITESEK

CEM Contagious equine metritis
DNS Dezoxi-ribonukleinsav
EAV Equine arteritis virus
EHV-1 Equine herpesvirus 1 tipusa
EVA Equine virus arteritis

GL Nagy glikoprotein

Gs Kis glikoprotein

HE Hematoxilin-eozin

HRP Tormaperoxidaz

IF Immunfluoreszcencia

IH Immunhisztokémia

KKP Komplementk&tési proba
LPS Lipopoliszacharid

M Membrin

Mab Monoklondlis ellenanyag
MAT Mikroagglutinicids teszt
MOMP F6 kiils6 membrén fehérje
MW Mikrohulldma siitd

N Nukleokapszid

OAI Orszégos Allat-egészségiigyi Intézet
PAS Perjédsav-Schiff-festés
PCR Polimeraz lancreakcié
RNS Ribonukleinsav

VI Virusizoléalas

VNT Virus neutralizdcids teszt



II. OSSZEFOGLALAS

Magyarorszagon a kancdk fert6z0 eredeti szaporoddsi zavarairdl és fert6zd eredetli
vetéléseirdl viszonylag kevés adat all rendelkezésre. Kutatdsaink célja az volt, hogy minél nagyobb
szdmui mintdn, a kérokozok minél szélesebb korében vizsgaljuk a fertézések szerepét a kancdk
szaporodasi zavaraiban €s vetéléseiben.

Kutatdsaink elsd részében hat egészséges és 24 szaporodasi zavarokban szenvedd kancabdl
vettiink tamponmintdt a clitoris arkabdl Taylorella (T.) equigenitalis, a méhbdl Mycoplasma,
Ureaplasma és aerob baktériumok kimutatdsa céljabol. A Chlamydia-ELISA és a Chlamydia-PCR
vizsgdlatokhoz a méhbdl ugyancsak mintakat vettiink. 27 kancandl a méhbdl cytoldgiai vizsgdlatot
végeztiink. Ugyanezen d&llatokndl az endometriumbdl a szovettani vizsgédlat és a Chlamydia
immunhisztokémiai (IH) moédszerrel torténd kimutatdsa céljabol, biopszidt is vettiink.

T. equigenitalist, Mycoplasmat, Ureaplasmat és Chlamydiat egyik kancabdl sem mutattunk
ki. Aerob, fakultativ, patogén baktériumokat izolaltunk négy endometritisben szenvedd allat
méhébol. A 22 endometritises eset koziil 18-ban (82 %-ban) nem mutattunk ki fertézé agenst.
Tudomadsunk szerint ez az els@ olyan vizsgdlat, amely egyidejlileg vizsgélta a kancdk méhének
Chlamydia, Mycoplasma, Ureaplasma €s egyéb microaerophil valamint aerob baktériumok okozta
fertozottségét. A viszonylag kis szdmu minta ellenére Ugy tlinik, hogy Magyarorszdgon a
Chlamydia, a Mycoplasma, az Ureaplasma fajok és a T. equigenitalis okozta fert6zés nem jatszik
lényeges szerepet a kancak szaporoddasi zavaraiban.

A kutatdsaink sordn nyert tapasztalatok alapjan, hasonl6éan mds, intenziv l6tenyésztést
folytatd orszdgok gyakorlatdhoz, hazdnkban is indokolt lenne valamennyi, szaporoddsi zavarokat
mutatd kanca méhbioptitumanak szovettani vizsgédlatit elvégezni. A vizsgdlati eredmény
ismeretében lehetoség nyilna a célirdnyos gyogykezelésre ill. az adott kancdhoz illeszkedd,
megfeleld szaporodds-bioldgiai gondozas kialakitasdra. Az esetleges ismételt mintavételt kovetden
mod volna az alkalmazott gydgykezelés hatdsossdgdnak ellenOrzésére, esetleg annak
feliilvizsgalatara.

A kutatds mdésodik részében 92 vetélt 16magzatot és 4 Ujsziilott csikot vizsgaltunk. A
magzatok mellett 76 esetben a magzatburok, 65 esetben pedig a kanca vére is vizsgélatra érkezett.
Szovettani vizsgalatot végeztink az esetleges elvaltozdsok, valamint specidlis festések
alkalmazaséaval a leptospirdk, egyéb aerob baktériumok valamint a gombdk kimutatdsa céljabol.
Bakterioldgiai vizsgalatokat végeztiink a magzatok ill. Gjsziilottek szerveibdl €s gyomortartalmabal,
valamint a magzatburokbdl az aerob baktériumok izoldldsa, és az utébbi két helyrdl készitett
kenetekben a chlamydidk és a campylobacterek detektdldasa céljabol. Szeroldgiai vizsgdlattal a

kancdk Chlamydia, Brucella, Leptospira, Salmonella abortusequi, equine herpesvirus 1 tipusa
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(EHV-1) és equine arteritis virus (EAV) altal eldidézett fertdzottségét vizsgaltuk. A magzatok
vérének szeroldgiai vizsgdlatival az EHV-1-el és az EAV-al szembeni dthangolédést kiséreltiik
meg kimutatni, mig az EHV-1 valamint az EAV izolédldsa céljabdl viroldgiai vizsgdlatokat is
végeztiink. A magzatokban és/vagy a placentdkban IH mddszerrel megkiséreltiik kimutatni az
EHV-1, az EAV, a leptospirdk, a chlamydidk, a Toxoplasma (T.) gondii és a Neospora (N.) caninum
jelenlétét. Az EHV-1-el fert6zott magzatok placentdjdbodl a virus kimutatdsét in situ hibridizacios
modszerrel is elvégeztiik.

A vetélések 36 %-ban tudtunk fert6zd eredetli és 11 %-ban nem fert6z0 eredetli vetélést
megallapitani, mig az esetek 32 %-ban vetélést kivalté koroki tényezdét nem taldltunk. 15 esetben
EHV-1, 6-ban EAV, 3-ban Leptospira, 9-ben egyéb aerob baktériumok és 1-ben gomba okozta
vetélést allapitottunk meg. 14 esetben csak a magzati vér szeroldgia vizsgdlatdval mutattuk ki az
EAV-fertozottséget. A 14 esetbdl 5-ben a fert6zés mellett mas, egyértelmii vetélési okot is talaltunk.
Mis, meger0sitd vizsgalati eredmények hidnydban ezt a 14 esetet nem soroltuk a fert6z6 eredetli
vetélések kozé. Chlamydiat a vizsgélt magzatburkok koziil 54-ben (71 %-ban) mutattunk ki. A
fertozéssel Osszefiiggésbe hozhaté kérbonctani vagy szdvettani elvdltozasokat nem talaltunk, és az
esetek 59 %-ban figyeltink meg valamilyen mads, egyértelmii vetélési okot. Ezek alapjan a
Chlamydiaval fertézottnek bizonyult eseteket sem soroltuk a fert6z6 eredetli vetélések kategoridba.

Osszefoglalva megallapithaté, hogy a kiilonbozé kéroktand vetélések hazai eléforduldsi
gyakorisdga tobbnyire megegyezik a mds orszadgokban taldlt ardnyokkal. A részletes kérbonctani,
szovettani és az 1j, érzékenyebb kimutatdsi mddszereket is magdba foglald, kiegészitd
laboratériumi vizsgalatok segitségével akar az esetek 2/3-ban felderithetd a vetélésért felelds koroki

tényezo.



III. BEVEZETES

A l6tenyésztés gazdasdgossdgat alapvetden befolydsolja, hogy a termékenyitést milyen
ardnyban koveti €letképes csikd megsziiletése. Kiilondsen igaz ez az értékes egyedek utddaira. A
legnagyobb vesz€lyt a korai embridfelszivodds jelenti. Ebben szdmos kivédltdé ok mellett az
endometritisnek is jelentds szerep jut. Az endometritis hatterében, sok esetben fert6zd 4gensek
(legtobbszor  baktériumok, ritkdbban gombdk) kimutathatok. E fertézések felismerése
elengedhetetlen a kialakult endometritis eredményes gydgykezeléséhez.

A tenyésztés gazdasdgossdgaban, az el0bbinél ugyan kisebb mértékben, de a vetélések is
szerepet jatszanak. Jelentdségiiket noveli az a tény, hogy azok sok esetben valamely fert6zés
nyoman kovetkeznek be. E fertdzések egy része a fogékony tarsakban megtelepedve azutdn djabb
vetéléseket idézhetnek eld. A baktériumos €és gombds fertdzések nyomdn bekovetkezett
vetéléseknél legtobbszor endometritis kialakuldsdval is szdmolni kell. Ez a gyulladds a késébbi
vembhesiilés esélyeit, a célzott therdpia hidnydban, 1ényegesen csokkenti.

A fentiek alapjan, a kutatdsaink céljaként a fert6z0 eredetii vetélések és endometritisek
egyiittes vizsgdalatit jeloltik meg. E téma feldolgozasat azért {téltiik fontosnak, mert hasonld
felmérd vizsgalatok a nemzetkozi irodalomban is csak elvétve taldlhatok, Magyarorszdgon pedig a
kancék fert6z0 eredetli szaporodasi zavarairdl €s fert6zo eredetli vetéléseirdl alig 4ll rendelkezésre
adat. Célunk az volt, hogy minél nagyobb szamu mintdn, a kérokozék minél szélesebb korében

vizsgaljuk a fert6zések szerepét a kancak szaporodasi zavaraiban és vetéléseiben.



IV. VIZSGALATOK

1. Fejezet

Fert6zo eredetii szaporodasi zavarok vizsgalata kancakban

1.1. IRODALMI ATTEKINTES

A kancdk vembhesiilését és az €letképes csikok sziiletését szamos kiilsd és belsd tényezd
befolydsolja. A termékenyiilés ebben a folyamatban nem jatszik jelentOs szerepet, mivel az
egészséges és a szaporoddsi zavarokat mutaté kancdk fogamz6 képessége kozott nem mutathatd ki
kiilonbség (Ball, 1988). Nagyobb jelentésége van az embridelhaldsnak, amely a szaporoddsi
zavarokat mutatd kancdkban négy-6tszor gyakoribb, mint az egészségesekben. Az embridelhalés
hatterében a kancét ért kiils6 behatdsok (stressz, takarmdnyozasi hibdk, kiils6 hdmérséklet, évszak, a
termékenyitd mén, iatrogén 4rtalom), belsd tényezOk (hormonhdéztartds zavara, petevezetd és méh
allapota, az dllat kora) és az embridban kialakul6 kromoszéma rendellenességek allhatnak (Ball,
1988).

Az embridelhalds kialakuldsdban leggyakrabban az endometrium gyulladédsos elvaltozasai
jatszanak szerepet (Brook, 1984). Az endometritis fert6z0 és nem fertdz6 okokra egyardnt
visszavezethetd. Nem fert6z6 ok lehet a méhbe jutott mechanikai szennyezddés, idegen test (pl.
tampon), gyogyszer vagy vegyszer. Fert6z6 koérokok kozé a baktériumok, a gombdk és a virusok
sorolhatdok (Waelchli és mtsai., 1988).

A méh védekezd rendszerérdl szerzett Uj ismereteknek koszonhetéen, a méhgyulladdsok
koroktandt és korfejlodését egyardnt figyelembe vevo, 0 osztilyozds terjedt el (LeBlanc, 1999).
Eszerint négy kiilonb6z6 hatterti méhgyulladast kiilonithetiink el:

1. Veneredlisan terjedé endometritis;

2. Fedeztetés kivaltotta perzisztens endometritis;

3. Fert6zés kovetkeztében kialakuld, idiilt endometritis (idiilt, fert6zé endometritis);
4. Endometrosis (idiilt, degenerativ endometritis).

A veneredlisan terjedd endometritist a Taylorella (T.) equigenitalis, a Klebsiella (K.)
pneumoniae 1-es, 2-es €s 5-6s buroktipusu valamint a Pseudomonas (P.) aeruginosa egyes torzsei
okozzak. A fedeztetés kivaltotta perzisztens endometritis €s az idiilt fert6z6 endometritis esetében a
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méhbdl szamos fakultativ patogén és apatogén baktérium fajt lehet kitenyészteni (Shin és mitsai.,
1979; Ricketts €és mtsai., 1993). Az endometritist az aerob fajok koziil leggyakrabban a
Streptococcus (Str.) equi subsp. zooepidemicus, az Escherichia (E.) coli, a Staphylococcus (Staph.)
aureus, a K. pneumoniae (venerealis endometritist nem okozé szerovaridnsok) és a P. aeruginosa
(venerealis endometritist nem okozd torzsek), mig az anaerob fajok koziil a Bacterioides (B.)
fragilis és a B. ureolyticus okozza (Ricketts és Mackinthos, 1987; Langoni és mtsai., 1997;
LeBlanc, 1999). Ritkdbban mdas baktériumokat is ki lehet tenyészteni a méhbdl, mint pl.
Enterobacter aerogenest, Proteus spp., Staph. albust, Str. faecalist, killonbozé Corynebacterium
fajokat. A fent emlitett baktériumok csak az olyan, Un. ,érzékeny” kancdk esetében tudnak
elszaporodni, amelyek méhének ellendlld képessége valamely okndl fogva csokkent (LeBlanc,
1999). Az idiilt, degenerativ endometritis esetében a fibrézis mellett a gyulladdsos elvaltozasok csak
az esetek kis részében fordulnak eld. Ezért a kordbban haszndlt elnevezés helyett napjainkban a
kérfolyamatot jobban jellemzd endometrosis elnevezés terjedt el (Kenney, 1993). A fibrézis az
endometriumban a lumenepithel alatt valamint a mirigyek és mirigycsoportok koriil egyarédnt
kialakulhat. A mirigycsoportok koriili fibrézisndl a zsugorodd kotdszovet hatdsdra a mirigyek egy
koriilirt teriileten, un. ,,fészkekbe” csoportosulnak. Minél tobb rétegben helyezddnek el a fibrocyték,
anndl kisebb a vemhesiilés esélye. Az endometrosis kialakuldsdban tobb tényezOnek is szerepet
tulajdonitanak: idiilt endometritis, ismétlodd antigén inger (termékenyités, baktériumos fertdzések),
az életkor el6rehaladdsa, a vemhességek ill. ellések névekv szama. Ujabb vizsgilatok az intra- és a
méhhez tér6, extrauterin artéridkban és véndkban kialakulé degenerativ folyamatoknak
(fibroelsatosis, elastofibrosis) tulajdonitanak kiemelt jelentdséget (Blaich és mtsai., 2001).

Loéban Chlamydia okozta vetélést mar tobb alakalommal leirtak (Pienaar és Schutte, 1975;
Dilbeck és mtsai., 1985; Glavits és mts. 1988; Bocklisch és mtsai., 1991; Lehmann és Elze, 1997;
Henning és mtsai., 2000). A koérokozénak a kancdk termékenyiilési zavaraiban jatszott esetleges
szerepére vonatkozdan ugyanakkor kevés vizsgélat tortént. Herfen és mts. (1999) a nyakcsatornabol
vett tamponmintdk esetében 110 kancabdl 65-ben (59%) Chlamydia-antigént mutattak ki. Ezeknél a
kancdkndl a vemhesiilési ardny szignifikdnsan alacsonyabb volt.

Az Ureaplasma és a Mycoplasma fajok okozta fert6zéseket emberben a nemi tton
kozvetitett betegségek kozé soroljak (Bihari, 1997). Léban a kiils6 nemi szervek nyédlkaharty4jan a
mycoplasmdkat gyakran ki lehet mutatni, mig ureaplasmdkat eddig még nem izolaltak (Bermudez
és mtsai., 1987). E korokozok patoldgiai szerepe a kancak szaporodasi zavaraiban jelenleg még nem
tisztazott.

A lovak endometritisével kapcsolatos magyarorszagi vizsgalatokrdl néhany kozlemény mar
megjelent (Szenci, 1975; Fodor és mtsai., 1995). A sajit vizsgdlatainkba bevont kancdk méhében

esetlegesen elofordul6é gyulladas és egyéb degenerativ elvaltozasok kimutatdsara Magyarorszagon
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els6ként az endometriumbdl vett bioptitumok szovettani vizsgdlatat is elvégeztiikk. Ez utdbbi
meglepd biztonsaggal nyujt progndzist a varhato csikdszaporulatrél (Van Camp, 1988). Az eljarast
eldszor Tobler (1966) alkalmazta, mig a médszer alapvetd kidolgozdsa Ricketts (1975), Bergman és
Kenney (1975), valamint Kenney (1978) nevéhez fiiz6dik. A mintavétel az allat szempontjabdl
biztonsdgos, nem féajdalmas és az endometrium mindenfajta fiziol6gids és koros elvéltozasa jol
tanulmdnyozhat6. A kanca akdr mar a mintavételt kovetd napon sikeresen termékenyithetd (Van
Camp, 1988). A bioptaitumok szovettani kiértékelésének mddjat Kenney és Doig (1986) irtak le,
amelyet némi moddositdssal ma is alkalmaznak (Schoon és mtsai., 1992). A kiértékelés sordn a
gyulladdsos és degenerativ folyamatok meglétét (fibrosis, lymphoid cysta/lacuna), helyezddését,
sulyossagat, diffuz vagy fokdlis jellegét veszik figyelembe. A szdvettani eredményeknek és annak
alapjan, hogy az adott éllat 2 évnél régebben meddd-e vagy sem, a kancak a vdrhato csikdszaporulat
szempontjabol négy kategdridba sorolhatdk:
I: a vérhat6 csikdszaporulat valdszintisége 80-90 %; egészséges endometrium
ITa:  a varhat6 csikészaporulat valdszinlisége 50-80 %; enyhe elvaltozas az endometriumban
IIb:  a varhat6 csikészaporulat valdszinlisége 10-50 %, kozepes elvéltozas az endometriumban
III:  a varhaté csikdszaporulat valdszinlis€ége 10 % vagy az alatti, sulyos elvéltozds az

endometriumban
A kancdknak a fenti kategoridkba torténé besoroldsat azonban nem szabad mereven értelmezni. fgy
példaul a fiatal, szliz kancdk a szdvettani vizsgdlat alapjan &ltaldban a valdésdgosndl rosszabb
kategdridba keriilnek. Az azonos kategéridba sorolt kancdk koziil a fiatalabbaknak nagyobb az
esélyiik a vembhesiilésre, mint az iddseknek. A III. kategdridba sorolt kancdk nem medddk.
Megfeleld szaporodasbioldgiai gondozas mellett az ilyen kancdk egy részétdl is varhat6 egészséges
csiké (Schoon és mtsai., 1992).

A bioptatumot altaldban a méhszarvak taldlkozdsandl, a méhtest dorsalis falabol vessziik.
Tobbnyire egyetlen, 0,5x0,5%1 cm nagysdgi minta, amely az endometrium kb. 0,1-0,2 %-at teszi

ki, elegendd a kiértékeléshez (Bergman és Kenney, 1975).

Vizsgalataink célja az volt, hogy megkiséreljilk igazolni vagy kizdrni az aerob- és
microaerophil baktériumok, valamint a chlamydidk, a mycoplasmdk és az ureaplasmdk okozta

méhfertdzések esetleges szerepét a kancak termékenyiilési zavaraiban.

11



1.2. ANYAG ES MODSZER

1.2.1. Mintak és mintavétel

1999-ben és 2000-ben, 14 dllomanybdl szdrmazo, 6 egészséges (4 sziiz €s 2 egyszer ellett)
valamint 24 szaporoddsi zavarokban szenvedd kancdbdl (amelyeknél a termékenyiilés elmaradésa,
embridfelszivodas esetleg vetélés mutatkozott) mintdkat gyljtottiink az oestrus idején. Az életkort
25 kanca esetében ismertiik, az atlag kor 10,5 év (4-24 év kozott) volt. A mintdk Pest megyébdl és
Mezohegyesrdl szarmaztak.

A 30 kancdbdl az aldbbiak szerint vettiink tamponmintdkat. A 7. equigenitalis kimutatisa
céljabol a péra letisztogatdsa elott a clitoris arkabol vettiik a mintat, és azt széntartalmui, Ames-féle
transzport tdptalajba helyeztiik. Ezutdn a péra kornyékének tisztogatdsat kovetden a hiivelyi
szennyezO0déstél védett tamponnal (Equivet méhtampon, Kruuse, Marslev, Dédnia) a méhbdl
gyljtottiink mintakat:

e az elsOt aerob baktérium-tenyésztéshez Stuart-féle transzport taptalajba,

e a masodikat Ureaplasma-tenyésztéshez Howard-féle U4 folyékony tdptalajba (Howard et
al., 1978), majd Mycoplasma-tenyésztéshez Hayflick-féle folyékony ill. szildrd taptalajba
(Hayflick, 1965),

® a harmadikat Chlamydia antigén-ELISA vizsgélatokhoz szallit6 folyadékba helyeztiik
(IDEIA, Dako, Glostrup, Dania),

® anegyediket a Chlamydia-PCR vizsgalatokhoz vettiik.

Valamennyi tampont a mintavételtél szamitott 4 6rén beliil 4 °C hémérsékletii hiitében az OAI-be

szallitottuk.

1.2.2. Méhcytoldgiai vizsgélat

A vizsgédlatokat 27 dallat esetében végeztiikk el. 5 egészséges és 22 beteg, szaporodasi
zavarokban szenvedd kanca esetében a cervixen 4t behatolva az ujjal vett méhvaladékbol keneteket
készitettiink, levegdn megszaritottuk, és Dia-quick Panoptic festokittel (Reagent kft, Budapest)
megfestettiik. A kenetek kiértékelését az Asbury és mts. (1999) éltal ismertetett médon végeztiik.
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1.2.3. Méhbioptatum vizsgélata

A vizsgédlatokat 27 dallat esetében végeztiikk el. 5 egészséges és 22 beteg, szaporodasi
zavarokban szenvedd kancat vizsgaltunk. A fertdtlenitett biopszids késziiléket (Kruuse, Marslev,
Dania) bevezettik a méhbe és a méhszarvak taldlkozasanal, a méhtest dorsalis falabdl, rectalis
kontroll mellett egy kb. 0,5%0,5x1 cm-es méhnyélkahartya részletet kicsippentettiink, amelyet 10
%-o0s pufferolt formaldehid oldatban 24 6rdig fixaltunk. A mintdkat paraffinba dgyaztuk, beldliikk 4
um vastag metszeteket készitettiink, amelyeket hematoxilin-eosinnal megfestettiink. A mintdkat a
Schoon és mts. (1992) 4ltal leirt kritériumok alapjan értékeltiik. Ennek sordn vizsgaltuk a gyulladds
sulyossagat, helyezddését, Kkiterjedtségét, a fibrozis sulyossigat, Kkiterjedtségét, a fibrotikus

»fészkek” valamint a lymphoid lacundk/cystdk szdmét, az endometrium esetleges atrofidjat.

1.2.4. Mycoplasmdk és ureaplasmdk kimutatisa

A vizsgélatokat valamennyi (n = 30) éllat esetében elvégeztiik. A leves tiptalajokat aerob
koriilmények kozott, 37 °C-on, a szilard tiptalajokat pedig 5 % CO,-t tartalmazé kozegben, szintén
37 °C-on, 14 napig inkubdltuk. A folyékony tdptalajokbdl a 3. és a 7. napon Hayflick-féle szilard

agarlemezre oltottunk. A lemezeket naponta sztereomikroszkop alatt vizsgaltuk.

1.2.5. A Taylorella equigenitalis izoldlasa

A vizsgalatokat valamennyi (n = 30) éllat esetében elvégeztiik. A clitoris arkabol vett
tamponmintdkat médositott CEM szelektiv agaron és 7% 16 vért tartalmazé Columbia alapu
csokoladéagaron 37 °C-on, 10 % CO,-t tartalmazé kozegben, 48 ordig inkubaltuk (Quinn és mtsai.,

1994).

1.2.6. Egyéb aerob baktériumok izoldlasa

A vizsgélatokat valamennyi (n = 30) allat esetében elvégeztik. A méhbdl vett
tamponmintakat kozonséges és 7 % 16 vért tartalmazd Columbia véres agaron, 37 °C-on, aerob
kortilmények kozott, 24 oran at inkubdltuk. A baktériumokat telepmorfologia, Gram szerinti

festodés €s biokémiai tulajdonsdgok alapjan azonositottuk (API, bioMérieux, Franciaorszag).
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1.2.77. Chlamydia-antigén kimutatds méhtamponbdl ELISA-mddszerrel

A vizsgalatokat valamennyi (n = 30) allat esetében elvégeztiik. A mintdkat a feldolgozasig
-20 °C-on téroltuk. A vizsgdlathoz az IDEIA Chlamydia teszt készletet (Dako) hasznaltuk a gyarto
utasitasai szerint. A szinintenzitdst 492 nm hulldimhosszon mértiik (Labsystem Multiscan Plus

photometer, Helsinki, Finnorszag).

1.2.8. Chlamydia-immunhisztokémia

A vizsgédlatokat 27 dallat esetében végeztiikk el. 5 egészséges és 22 beteg, szaporodasi
zavarokban szenvedd kancat vizsgéltunk a kordbban mar ismertetett médon (Szeredi és Bacsadi,
2002). Roviden: a deparaffindlast kovetden az antigénfeltdrast 0,1 %-os protease XIV oldattal
(Sigma Aldrich, St Louis, MO, USA) 37 °C-on 10 percig végeztiik. A metszeteket 3 %-os H,O,
oldatban 10 percig, 2 %-os sovény tejporral 20 percig, majd a Chlamydia lipopolysaccharid (LPS)
burkdnak amorf helyét folismerd monoklonalis ellenanyaggal 1:200 higitdsban (Progen GmbH,
Heilderberg, Németorszdg) egy éjszakan at inkubdltuk szobahOmérsékleten. Az ellenanyag
kapcsolddasat egy tormaperoxiddzzal jelolt streptavidin-biotin kittel mutattuk ki a gyartd utasitasai
szerint (Universal LSAB2 Kit-HRP, Dako). Ezutin a metszeteket 0,01 % H,O, -t tartalmazd 3-
amino-9-ethylcarbazole oldattal (Sigma Aldrich) szobahdmérsékleten 10 percig kezeltiik, Mayer-
féle hematoxilinnal 20 mésodpercig kontrasztfestettiik, glicerinzselatinnal fedtiik, és 100-400x-os
nagyitassal vizsgaltuk. Pozitiv kontrollként Chlamydophila abortus-al fertézott, formalinban fixalt,
paraffinba dgyazott, juh cotyledont hasznaltunk, negativ kontrollként pedig egy szériametszetet egy

irrelevdns monoklondlis ellenanyaggal inkubéltunk.

1.2.9.Chlamydia-PCR

A mintdkat a vizsgdlatig -70 °C-on taroltuk. A DNS-extrakciét a kereskedelemben kaphat6
kit segitségével végeztik (QIAamp Tissue Kit, QIAGEN). A DNS-t nested PCR prébaval
amplifikdltuk. Egy olyan genus-specifikus primert alkalmaztunk, amely az ompl szakasszal (a
Chlamydia 106, kiills6 membréanfehérjéjét /MOMP/ kodol6é génszakasz) hibridizdlédik. A reakcid
termékeit agardzgél-elektroforézis segitségével mutattuk ki ugy, hogy a DNS-t ethidium bromiddal

tettiik lathatova (Schiller és mtsai., 1997).
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1.3. EREDMENYEK

1.3.1. Méhcytoldgiai vizsgalat, méhbioptitum vizsgélata

A méhbioptatum vizsgélataval 6sszesen 22 kancdban (81 %-ban) taldltunk endometritist. 3
szaporoddsi zavarokban nem szenvedd allatban enyhe fokd, mig 19, szaporodési zavarokat mutatd
kanca koziil 11-ben enyhe, 7-ben kozepes, 1-ben pedig stlyos foku gyulladast figyeltiink meg (1.1.
kép, 81. oldal). Mindezt a cytolégiai vizsgélattal csak 13, szaporoddsi zavarokat mutaté kanca
esetében erdsitettiik meg. A fennmaradd 9 esetben csak a méhbioptitum szovettani vizsgalataval
volt méd a nyélkahartya-gyulladds felismerésére, amely egy eset kivételével, mindig enyhe foku
volt.

Az endometriumban 18 esetben (67 %-ban) taldltunk fibrézist (1.2. kép, 81. oldal), amely
két eset kivételével gyulladdssal jart egyiitt. Pneumovaginat vagy rendellenes péradllast a 30 kanca
koziil csak négynél taldltunk, és ezekben endometritist is megallapitottunk (1.1. tablazat). A
szaporoddsi zavarokat mutaté kancdk koziil az endometrium egy esetben koros elvaltozasoktol
mentes volt. A varhat6 csikdszaporulat szempontjabdl ezt a kancat az I kategdridba, mig tovabbi 6-t
a Ila, 11-t a IIb és 4-t a III kategdridba soroltunk be. A szaporoddsi zavarokban nem szenvedd
allatok koziil 2 endometriuma bizonyult koéros elvéaltozdsoktél mentesnek, amelyeket az I

kategdridba tudtunk besorolni. A tobbi 3 éllat a Ila kategoridba volt sorolhato.

1.3.2. Baktériumok izolalasa

Mycoplasmat, Ureaplasmat és T. equigenitalist egyik kancdbdl sem sikeriilt kimutatni. Az
endometritis hatterében, 4 esetben igazoltuk a baktériumok szerepét. Egy esetben pneumovagina
mellett P. aeruginosat, egy esetben rendellenes péradllas mellett E. colit, két esetben pedig Str. equi
subsp. zooepidemicust mutattunk ki a méhbdl szintenyészetben vagy kozel szintenyészetben.
Tovédbbi két esetben pneumovaginit és rendellenes péradllast taldltunk, anélkiil, hogy a méhbdl

kérokozé baktériumokat ki lehetett volna tenyészteni (1.1. tdblazat).

1.3.3. Chlamydia-ELISA, -immunhisztokémia és -PCR

Az immunhisztokémiai, az ELISA és a PCR vizsgalatokkal chlamydidkat egyik esetben sem

mutattunk ki.
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1.1. tdblazat: A hiively és kornyékén el6forduld rendellenes anatomiai viszonyoknak, a méhbdl
izolalt fakultativ patogén baktériumoknak és az endomteritis jelenlétének 6sszehasonlitdsa.

Rendellenes | Pneumovagina | Bakterioldgiai Endometritis Kategoria
péradllas vizsgélat Méhcytoldgiai Meéhbioptatum
vizsgalat vizsgalata
1. eset - + P. aeruginosa + ++ IIb
2. eset - + - + + IIb
3. eset + - - + ++ I
4. eset - - Str. equi subsp. + + IIb
zooepidemicus
5. eset - - Str. equi subsp. + +++ I
zooepidemicus
6. eset + - E. coli + + IIb

-, nem fordul el6/nincs gyulladas; +, el6fordul/enyhe gyulladds; ++, kdzepesen stlyos fokd gyulladds; +++, stulyos foku
gyulladas

1.4. MEGBESZELES

Kordbbi kutatisok eredményei alapjan a méh cytoldgiai vizsgdlata sordn az esetek 8 ill.
15%-aban figyelhetd meg endometritis anélkiil, hogy a méhbdl kdérokozé baktériumot lehetne
izoldlni (Wingfield Digby és Ricketts, 1982; Waelchli és mtsai., 1988). Vizsgdlataink sordnl8
esetben (82 %-ban) taldltunk endometritist, anélkiil, hogy a méhbdl a gyulladasért feleldssé tehetd
baktériumokat kimutattunk volna. Ezen esetek hétterében egyes feltételezések szerint microaerophil
vagy anaerob baktériumok, mycoplasmdk, esetleg virusok, vagy mds, nem fertdz6 faktorok
allhatnak. Waelchli és mtsai. (1988) annak lehetdségét sem zdrjdk ki, hogy a gyulladast kivélté
baktériumok a méh iiregében csak kis mennyiségben vagy csak intracellularisan foglalnak helyet,
ami akaddlyozza a kimutatdsukat. Az emlitett okok koziil a kutatdsaink sordn a microaerophil
baktériumok a chlamydidk, a mycoplasmdk és az ureaplasmdk szerepét kivantuk megvizsgélni a
kancédk szaporoddsi zavaraiban.

A lovak fert6z6 méhgyulladdsdnak kérokozdjat (T. equigenitalis), hasonléan Fodor és mits-
hoz (1995), egyik éllatbdl sem izoldltuk. A kitenyésztett fakultativ patogén baktériumoknak (P.
aeruginosat, E. coli, Str. equi subsp. zooepidemicus) a kancdk endometritisének kivaltasdban
jatszott szerepe mar régota ismert. E fajok az un. érzékeny kancdk méhében képesek tartdsan
megtelepedni, és gyulladast eldidézni (LeBlanc, 1999). A méh fert6zddésére a rendellenes péradllés
és a pneumovagina kialakuldsa egyardnt hajlamosithat. Ezt 4-bdl két esetben mi is kimutattuk. Két
masik kancdban ugyanakkor a rendellenes anatémiai viszonyok ellenére nem lehetett a méhbdl

baktériumokat izolalni.
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A C. trachomatis emberben az egyik leggyakoribb nemi tton terjedd fertdzo agens (Sz€ll és
Szalka, 1998). Mivel egy vizsgélat szerint a chlamydidk a mének 3,4 %-anak ejakulatumaban
kimutathatok (Veznik és mtsai., 1996), felmeriil a kérdés, hogy a kérokoz6 a kancak méhében okoz-
e fertézést. Annak ellenére, hogy a szeroldgiai vizsgélatok alapjan a hazai 16dlloméany 13,2 %-a
fertozott Chlamydidval (Csukas és mtsai., 1984), ezek jelenlétét a kancdk méhében kétféle antigén-
kimutatasi (IH, ELISA) és a napjainkban a legérzékenyebbnek tartott PCR moddszerrel (Szé€ll és
Szalka, 1998) sem tudtuk igazolni.

A mycoplasmdk és az ureaplasmdk emberben szintén jelentds, nemi tton terjedd fert6zések
kérokozoéi (Bihari, 1997). Mycoplasmdt vetélt 16magzatb6l mar kimutattak és a baktérium a kiilso
nemi utakban is el6fordul (Kirchhoff és mtsai., 1973; Langford, 1974). Vizsgéilatainkban
mycoplasmdkat és ureaplasmdkat egyik kanca méhébdl sem izolaltunk.

Langoni és mts. (1997) szoros korrelaciot figyeltek meg a méhben eléfordulé anaerob
baktériumok és az endometritis kialakuldsa kozott. Elobbi szerzOk az anaerob fajok koziil
leggyakrabban a B. fragilist izolaltak, amelyet a kancak méhébdl az esetek 28 %-ban mutattak ki
(Ricketts és Mackintosh, 1987). A fentiek alapjan felmeriilhet, hogy az altalunk bakterioldgiai
szempontbdl negativnak itélt esetek egy részében az endometritis kialakuldsdban esetleg anaerob
baktériumok jatszottak szerepet.

Mai ismereteink szerint a kancdk endometritisének kialakuldsdban elsdsorban az egyedi
érzékenységnek van jelentdsége. Ezekben az allatokban az endometritis kialakuldsaért sok esetben
nem fert6z6 4gensek (a méhben spermatozodk, levegd, vizelet, megszaporodott mirigyvaladék
jelenléte) tehetok felelossé (LeBlanc, 1999). Ezt tdmasztjak ald vizsgalataink eredményei is, mivel
az endometritisek dontd tobbségében (82 %-ban) az 4ltalunk alkalmazott diagnosztikai
modszerekkel fert6z6 dgenseket nem mutattunk ki.

Ismereteink szerint ez az elsd olyan kutatds, amely egyidejlileg vizsgdlta a kancak méhének
Chlamydia, Mycoplasma, Ureaplasma €s egyéb microaerophil valamint aerob baktériumok okozta
fertozottségét. A viszonylag kis szdmu minta ellenére Ugy tlinik, hogy Magyarorszdgon a
Chlamydia, Mycoplasma, Ureaplasma fajok és a T. equigenitalis okozta fertdzés nem jatszik
lényeges szerepet a kancdk szaporoddsi zavaraiban. A kutatdsaink sordn nyert tapasztalatok alapjén,
hasonléan maés intenziv 16tenyésztést folytatd orszdgok gyakorlatdhoz, hazankban is indokolt lenne
valamennyi, szaporoddsi zavarokat mutatd kanca méhbioptatumanak szovettani vizsgalatat
elvégezni. A vizsgdlati eredmény ismeretében lehetdség nyilna a célirdnyos gyogykezelésre ill. az
adott kancdhoz illeszkedd, megfeleld szaporodds-bioldgiai gondozds kialakitdsara. Az esetleges
ismételt mintavételt kovetben mdéd volna az alkalmazott gydgykezelés hatdsossaganak

ellendrzésére, esetleg annak feliilvizsgélatara.
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2. Fejezet

Fert6zo eredetii vetélések vizsgalata kancakban.

2.1. IRODALMI ATTEKINTES

A vetélések oktani szempontbdl fert6z6, nem fertdzd valamint ismeretlen eredetii
csoportokra oszthatok. A kordbbi irodalmi adatok az esetek jelentOs részét az ismeretlen eredetii
kategdridba soroltdk (40 %), mig a tobbi eset 30-50 %-at a fert6zd, a tobbit pedig a nem fert6zo
csoportba helyezték (Acland, 1993). Az ismeretek boviilésének és a modern diagnosztikai
modszerek alkalmazdsanak koszonhetden, az Gjabb vizsgélatokban az ismeretlen eredet aranyat 17-
33 %-ra sikeriilt csokkenteni. E vizsgalatokban a fert6zd eredetli vetélések ardnyat 22-34 %-nak
mig a nem fertdzokét 31-58 %-nak talédltdk (Pospischil és mtsai., 1992; Hong és mtsai., 1993; Giles
és mtsai., 1993; Tengelsen és mtsai., 1997). Kiilfoldi adatok alapjan a vetélés a ménesekben
vilagszerte kozel 12 %-os gyakorisdggal fordul el6 (Platt, 1973; Bain, 1969; Benten és Petzoldt,
1977).

A magyarorszagi ménesekben el6fordul6 vetélések gyakorisdgardl nem édllnak rendelkezésre
adatok. Az Allategészségiigyi Intézetek Evkonyveinek taniisiga szerint az 1961 és 1974 kozotti
idészakban, az 6t intézetben Osszesen 482 vetélt I6magzatot vizsgiltak, amelynek 36,7 %-bodl
lehetett a vetélésért feleldssé tehetd, fert6z6 dgenst kimutatni. 155 esetben (32,2 %-ban) equine
herpesvirus 1 (EHV-1), 10-ben (2,1 %-ban) Streptococcus, 8-ban (1,7 %-ban) Salmonella
abortusequi, 3-ban (0,6 %-ban) Staphylococcus, €és egyetlen esetben (0,2 %-ban) equine arteritis
virus (EAV) okozta vetélést allapitottak meg.

Az irodalmi adatok alapjdn a nem fert6z0 €s a fert6z6 eredetli vetélések az aldbbi okokra

vezethetok vissza.

2.1.1. Nem fert0z0 eredetu vetélések

lkervemhesség

Kiilonosen tavasszal, a tenyésziddszak elején fordulhat eld, hogy a kancdkban az ovulécié
sordn egyszerre tobb petesejt vélik le, és ilyenkor lehetdség van ikervemhesség kialakuldsdra. Az

ikervemhesség kihordasdra a lovak a legtobb esetben nem képesek, és a vemhesség kozépso vagy
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utols6 harmaddban elvetélnek (Swerczek, 1990). Angol telivér kancdkban az ikervemhesség
kialakuldsara fokozott hajlam figyelhetd meg (Whitwell, 1980). A magzatoknak a méhben val6
elhelyezkedése alapjdn, az ikervemhesség harom tipusét lehet elkiiloniteni (Jeffcott és Whitwell,
1973). Kordbban az ikervemhesség 22-29 %-os gyakorisidggal az egyik leggyakoribb vetélési ok
volt (Whitwell, 1980). Az ultrahangos vizsgdlé6 mddszer elterjedésének koszonhetéen napjainkban
az ikervemhességek szdma jelentdsen csokkent (Acland, 1993). A legujabb kozlések szerint az
ikervemhesség az dsszes vetéléseknek mar csak 4-7 %-ét teszi ki (Pospischil és mtsai., 1992; Hong
és mtsai., 1993; Giles és mtsai., 1993; Tengelsen és mtsai., 1997). Az ikervemhes kancdban az
egyik magzat a vetélés eldtt rovidebb-hosszabb idovel mar elpusztul, igy a kiilvildgra jutott egyik
csikéban mindig elérehaladottabb az dnemésztettség. Ahol a két magzatburok egymadssal érintkezik,
az allantochorionon boholymentes teriilet lathatd, a magzatok mdja megnagyobbodott, tarkazott, és
benne szovettanilag zsiros mdjelfajuldst valamint a portélis teriileten enyhe gyulladést lehet

megfigyelni (Swerczek, 1990).

A magzatburok és a koldok rendellenességei

Itt tobbféle elvaltozast kell megemliteni.

A koldok a hossztengelye koriil fizioldgidsan is tobbszor megcesavarodhat. Ha a koldok tul
hosszu, a csavarodds tdlzott mértékli lehet, vagy a koldok a magzat testére is tekeredhet. Ennek
kovetkezményeként a vér- és a vizelet-elvezetés részben vagy egészben akaddlyozott, ami a magzat
hidnyos oxigénellatdsdhoz és elhaldsahoz vezet. A koldokzsindr csavarodasa a vetélések 2,5-4,5 %-
ért tehetd feleldssé (Hong és mtsai., 1993; Tengelsen és mtsai., 1997). Ilyen esetekben a
koérbonctani vizsgélattal a koldok és az allantoamnion kifejezett vizenydje lathaté. A magzat
tobbnyire autolysalt, benne kifejezett vér- és vizeletpangas (kitdgult higyhdlyag) figyelheté meg.
Szovettanilag az allantoamnion €s a villusok vérereiben az intima elfajuldsa és mészlerakddas
mutatkozik. Ritkdn el6fordulhat, hogy a koldok tdlzottan révid, ami a magzatburok levaldsdhoz
vagy a koldok szakadasdhoz vezethet (Whitwell, 1980).

Ritkan, a placenta rendellenes fejlodésébdl adéddéan a magzatburok nem novekszik be a
méhszarvakba. A magzat csak a méhtestben helyezddik. A magzatburok feliilete ezekben az
esetekben a normélisndl 1ényegesen kisebb, ami a magzat fejlédésben vald visszamaradasat, és kb. a
vemhesség 7. honapja utdn, annak elhaldsit és vetélést eredményez. Az allantochorion ilyenkor
megvastagodott, benne szovettanilag idiilt gyulladds lathat6 (Swerczek, 1990).

Endometrosisban szenvedd, idds kancdk esetében viszonylag gyakori a magzatburokban a
villusatrophia és —hypoplasia. A vemhesség fennmaraddsa szempontjabol 1ényeges nyalkahartya-
proliferatio az ilyen éallatokban csokkent mértékii. Ennek kovetkezményeként a koros

endometriumhoz illeszkedd placenta villusai megrovidiilnek, nem eldgaz6dok és a normélisndl
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kisebb szamuak. A magzat a hidnyos tdpldlkozdsnak koszonhetden a fejlodésben visszamarad,
esetenként elhal, vagy esetleg fejlodésben visszamaradt, gyenge csiké sziiletik (Whitwell, 1980;
Swerczek, 1990).

A korai magzatburok-levalds esetén, mivel a placenta hamarabb levalik, mint ahogy a csiké
a kiilvilagra keriilne, a magzat megfullad (asphyxia). Az ilyen jellegii elvéltozas a vetélések 2,5-4,7
%-ban fordul eld (Hong és mtsai., 1993; Giles és mtsai., 1993; Tengelsen és mtsai., 1997). A
hatterében tartdsi €s takarmanyozasi hibakat feltételeznek. Az allantochorion, kiiléndsen a cervixnél
vizenyOsen megvastagodott, s a normalistol eltérden a placenta az ellés sordn itt nem reped fel. Az
allantochorionnak azon részei, amelyek kordbban levaltak, tobbnyire éles hatarral barndsvordsen

elszinezodtek (Swerczek, 1990).

Fejlodési rendellenességek

A 16magzatokban szdmos fejlddési rendellenesség fordulhat eld (Whitwell, 1980; Crowe és
Swerczek, 1985), ezek azonban ritkdn okoznak vetélést (Whitwell, 1980). A vetélt magzatokban a
fejlodési rendellenességek 2-3 %-os gyakorisdggal fordul eld, és egy résziik ellési komplikdcidkat,
esetenként elhizodo ellést és magzati asphyxidt okozhatnak (Whitwell, 1980; Crowe €s Swerczek,

1985).

Magzati hasmenés

A magzati hasmenés sporadikusan fordul elo, és feltehetden a magzatot vagy az anyat ért
valamilyen stressz hatdsédra alakul ki. Gyakran figyelhetd meg EHV-1-el fert6zott magzatoknal. A
meconium a vastagbélben normaélis koriilmények kozott szilard. Ha ez folyékonnya vélik, akkor a
magzat azt a magzatvizbe iiritheti, és onnan aspirdlhatja. A kanca ilyenkor elvetélhet vagy gyakran
életgyenge csikot ellik, amely a megsziiletés utdn néhdny oraval elpusztul. Ezekben az esetekben a
magzat bdOre meconiummal fedett és a placenta zdldesen elszinez6dott. Az alveolusokban
meconium lathatd, amelyet aspiratios pneumonia kialakuldsa kisérhet. (Whitwell, 1980; Swerczek,

1990; Tengelsen és mtsai., 1997).

Egyéb okok

Az elébbiek mellett kancdkban ritkdn vetélést okozhatnak egyes parazita ellenes
gyogyszerek, mérgez6 novények, gombatoxinok, a magzatban kialakulé6 kromoszéma

rendellenességek, a kancdban kialakulé anyagcserezavarok, a hormonhdztartds, a vitamin és az
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dsvanyanyag forgalom zavarai, a kancat ért mechanikai behatds és az anyadllat kolikas

megbetegedései (Roberts, 1986; Swerczek, 1990).

2.1.2. Fertozo eredetu vetélések

2.1.2.1. Virusok

A virusok koziil az eléfordulds gyakorisagat és a gazdasagi kartételt tekintve a legnagyobb
jelentOsége az equine herpesvirus 1, 4 tipus (EHV-1,4) és az equine arteritis virus (EAV) okozta
vetéléseknek van. Egy-egy esetben equine herpesvirus 3 tipus, Borna virus, equin parvovirus ill. lo
fertozo kevésvériiség virusdval Osszefiiggésben is leirtak vetéléseket (Gleeson és mtsai., 1976;

Hagiwara és mtsai., 2000; Wong és mtsai., 1985; Roberts, 1986).

Equine herpesvirus 1,4

Az EHV-1,4 a Herpesviridae csaladon beliil az Alphaherpesvirinae alcsalddba és azon beliil
a Varicellovirus nemzetségbe tartoznak. Az EHV-1 fert6zés vildgszerte a lovak virus eredetli
vetélésének egyik leggyakoribb oka. Eurdpa egyes orszdgaiban a vetélések 3-25 %-at (Petzoldt és
mtsai., 1968; Luttmann és mtsai., 1971; Platt, 1973; Benten és Petzoldt, 1977; Petzoldt és mtsai.,
1987; Pospischil és mtsai., 1992; Palfi és Christensen, 1995) az Egyesiilt Allamokban 3-9 %-4t
(Giles és mtsai., 1993; Hong és mtsai., 1993; Tengelsen és mtsai., 1997), mig Magyarorszagon 10-
20 %-at ez a virus okozza (Glavits és mtsai., 1984; Kaszanyitzky és mtsai., 1997; Rusvai és mtsai.,
1996). Az Allategészségiigyi Intézetek Evkonyveinek tantsdga szerint az 1961 és 1974 kozotti
iddszakban az EHV-1 okozta vetélések 0sszességében 32,2 %-os gyakorisaggal fordultak eld. Ez az
egyes években 9,5-48 %-os gyakorisdg kozott valtozott. Az EHV-1 dltal kivéltott vetélés
Magyarorszagon mar régéta ismert (Manninger és Csontos, 1941), és a kancdk szamos fert6zo
eredetll vetélése koziil még napjainkban is ez fordul el6 a leggyakrabban (Glavits és mtsai., 1984;
Rusvai és mtsai., 1996). Az EHV-4, ritkdbban, de szintén képes lovakban vetélést eloidézni (Smith,
1997).

A virus okozta vetélés patomechanizmusa még nem tisztazott minden tekintetben (Allen és
mtsai., 1999). A fert6zés elsdsorban levegd utjan terjed. A vetélt magzat, a magzatburok és a lochia
igen magas koncentrdcidban tartalmazhat virust, ezért ezeket kiilonosen veszélyes fert6zo forrasnak

kell tekinteni (Crabb és Studdert, 1996). A kérokozé az aerogen fertézést kovetden el0szor az orr-
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nyéalkahartydban szaporodik el, majd a vérben keringd fehérvérsejtekhez kotott virémia sordn
tobbek kozott eljut az endometriumba is. Azon endothel sejtek, amelyek feliiletiikon aktivalt
adhéziés molekuldkat fejeznek ki, képesek megkotni a virussal fertdzott és a feliiletiikon hasonld
molekuldkat prezentdlo, keringd fehérvérsejteket. A fert6ézott endothel koriil vasculitis és
kovetkezményes thrombus képzddés figyelheté meg. A korfejlédésben kozponti szerepet jatszo
aktivdlt adhéziés molekuldkat eddig csak a vemhes méhben és a virussal fertdzott 16
orrnydlkahartydjaban sikeriilt kimutatni. Megjelenésiik ugy tlinik, hormonadlisan szabdlyozott, mivel
a nem vemhes méhben nem mutathatdk ki (Smith és mtsai., 2001). Az eldbbi kérfolyamat a virussal
tortént friss fert6zédés sordn és kordbbi fertdzésbol szarmazo latens fertdzés fellingoldsa nyoman
egyarant végbe mehet. Ha az endometriumban a thrombus-, és az ennek kovetkeztében kialakult
infarktusképzodés sulyos foku, akkor a magzatburok levaldsa és a vetélés azelott kovetkezik be,
hogy a virus eljutna a magzatba. Ekkor a magzatban virust nem lehet kimutatni, és a fertézésre
jellemzd elvéltozdsok sem mutatkoznak, de a virus-DNS a magzatburokban megtaldlhaté (Smith és
Borchers, 2001). Ha az infarktus kialakuldsa csak koriilirt teriileten jelentkezik és nem sulyos fokd,
akkor csak kis mértékli nyalkahartya karosodast eredményez, amely nem idéz el6 azonnal vetélést.
Ilyen esetekben elegendd id6 all rendelkezésre ahhoz, hogy az infarktusbdl kiszabaduld virus a
placentdba és annak keringésén keresztiil a magzatba is eljusson. A kérokozé a magzatban a
fert0zott magzatviz belélegzése nyomdn is megtelepedhet (Smith, 1997). A virus ekkor szamos
magzati szervben elszaporodhat, és ezekben kdrbonctani és szovettani elvaltozasok johetnek 1étre.
Attdl fiiggden, hogy a fertdzé€s vemhesség soran mikor kovetkezik be, a kanca elvetél vagy gyenge
életképességli, fertdzott csikot ellik. Az ilyen csikok néhany napon beliil 1égzdszervi tiinetek
kiséretében hullanak el. Az el6bbiek mellett el6fordulhat, hogy az endometriumban a
thrombusképzddés csak minimdlis mértékii, benne nem alakul ki infarktus, és rendes idOre
egészséges csiko sziiletik (Smith és mtsai., 1993). Bar az EHV-1 in vitro koriilmények kozott a 16
chorion-hdmsejtjeiben képes szaporodni (Smith és mtsai., 1993), kisérletes fertdzés sordn a
virusantigént in vivo koriilmények kozott csak ritkdn lehet e sejtekben kimutatni (Smith és mtsai.,
1997). Maés vizsgélatok szerint (Mukaiya és mtsai.,, 2000) természetes EHV-1 fertdzés
kovetkeztében elvetélt, valamennyi vizsgdlt magzat esetében sikeriilt kimutatni a chorion-
hamsejtekben a virus-DNS-t. A virusantigént ezzel szemben e sejtekben, egyik esetben sem taldltdk
meg. Smith és Borchers (2001) a chorion-hdmsejtekben és a monocytdkban csak elvétve figyelték
meg a virus DNS-t, mig az infarktusok teriiletén, a villusok kozt 1év0 tormelékes anyagban, azt
nagy mennyiségben kimutattak.

Ujabban izolaltak olyan vetélést el6idézé virustorzseket is, amelyek a fentiekkel ellentétben
nem rendelkeznek endotheliotrop tulajdonsdggal (Smith és mtsai., 1999). Ezeknél a torzseknél a

vetélés patomechanizmusa nem ismert.
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A vetélések dontd tobbsége a vemhesség utolsé harmadaban, legtobbszor észlelhetd klinikai
tilnetek nélkiil jelentkeznek. Egyes esetekben a kancdk kolikds nyugtalansigot mutathatnak és
magzatburok-visszatartds is kialakulhat (Pospischil és mtsai., 1992). A hirtelen bekdvetkezd
magzatburok levdlds kovetkeztében a magzat friss dallapotban és tobbnyire a magzatburok
megrepedése nélkiil, azzal boritva jut a kiilvildgra. A magzati stressz jeleként a kiiltakaré sokszor
meconiummal fedett. A kotOhdrtyan, a szdj nydlkahartydjan és a savoshartydkon pontszerti vérzések
lathatok, mig a bdralatti kotOszovetben vizenyO alakul ki, amely kiilondsen a fejen és a nyakon
kifejezett. Gyakorta sargasdg valamint a mell- és a hasiiregben nagy mennyiségli, akar 1-2 liter
viztiszta, szalmasarga folyadék felhalmozodasa figyelhetd meg. A tiiddben és a thymusban
kifejezett vizenyd lathatd, maskor a tiidé dllomanydban kiterjedt vérzések alakulhatnak ki. A mjj
gyakran megnagyobbodott, €s burka alatt szdmos tliszirdsnyi-lencsényi, sziirkésfehér, elhalasos géc
lathat6. A 1ép szintén megnagyobbodhat, a Malpighi-testek jol eldtlinhetnek. A bélfodri
nyirokcsomodk sokszor duzzadtak, és a mellékvesében vérzések lathatdk. A fenti elvaltozasokat egy
magzatban ritkdn lehet egyidejiileg megfigyelni. A magzatburkon szabad szemmel koros eltérések
nem észlelhetdk (Swerczek és Roberts, 1990; Smith, 1997). Az EHV-1 okozta vetélés ritkan a
vemhesség hatodik hoénapja elott is bekovetkezhet. Az antigén ingerre adott immunoldgiai
valaszadas képessége a 16magzatban ekkorra még nem alakult ki, igy a szervekben ilyenkor csupan
eldrehaladott autolysis figyelheté meg (Prickett, 1970).

A szovettani vizsgdlattal a vemhesség hatodik honapja eldtt bekovetkezett vetélés esetében
gyulladdsos reakcid kialakuldsa nélkiil, test szerte acidofil magzarvanyok mutatkoznak (Prickett
1970). A vemhesség utolsé harmaddban tortént vetélés esetén a magzat szerveiben mar szdmos
szovettani elvaltozas figyelhetd meg. Friss keletli, enyhe foku gyulladassal kisért vagy a nélkiil
mutatkozé elhaldsok taldlhatok a tiidében, a mdjban, a 1ép vords és fehér pulpijaban, a
nyirokcsomdkban, a mellékvesékben, a thymusban, a vékonybélben, a szivizomban és az
agyvel6ben. Kiilonosen az elhaldsok kornyékén lehet gyakran a diagnosztikdban korjelzd értékiinek
tartott acidofil magzarvanyokat megfigyelni. Egyes irodalmi adatok szerint e zarvanyokat a virussal
fert6zott magzatokban csak az esetek 78 %-ban lehet megtaldlni (Withwell, 1982). A tiidében
kifejezett vizenydvel, esetenként az alveolusokban fibrin kivéldssal kisért, elhaldsos bronchitis/
bronchiolitis valamint intraalveolaris, interstitialis gyulladds alakulhat ki. A madjban a portalis
teriileten gyakran lympho-histiocytds gyulladds l4that6. A tiidében, a mdjban és a lymphoid
szervekben kialakul6 elvaltozasok eltérd gyakorisdggal, de minden EHV-1 okozta vetélés esetén
megfigyelhetok (Swerczek és Roberts, 1990; Smith és mts, 1997). A virussal fertdzott
magzatburokban tobbnyire nem alakul ki jellegzetes szovettani elvaltozds. Az esetek egy részében
azonban a placentdban thrombusképzddést (Edington és mtsai., 1991) és villusnecrosist lehet

megfigyelni (Smith és mts, 1997).
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Az EHV-1 dlloményon beliil gyorsan terjed. A fert6zés kartételének csokkentése a mieldbbi
diagnézis és az ennek nyomdn alkalmazott szigori jarvanyvédelmi intézkedésektdl remélhetd
(Schultheiss és mtsai., 1993). A virus kimutatdsa a kérokoz6 izoldldsaval és a magzati szervekbdl
készitett kriosztatos metszetek IF vizsgdlatdval torténik (OIE, 2000a). A virus a magzatban
elsédlegesen a tiidoben szaporodik el (Westerfield és Dimock, 1946), a kérokozé kimutatasara ezért
elsosorban ez a szerv alkalmas. A virus mds magzati szervekbdl is kimutathaté (méj, lymphoid
szervek), de a virusantigén ezekben valamivel ritkdbban és tobbnyire kisebb mennyiségben fordul
eld. A vizsgalati mintdkban a szallitds sordn gyakran kialakul6 autolysis miatt a virusizoldlds az
EHV-1 okozta vetélés diagnosztizdldsdban nem mindig sikeres (Gimeno 1987, Galosi 2001). Az
eldbbiek, valamint viszonylagos egyszeriiségiik, gyorsasdguk és kedvez6 aruk miatt, napjainkban
egyre szélesebb korben a PCR-t (Ballagi-Porddny és mts, 1990; Galosi és mtsai., 2001) és még
inkabb az antigén-kimutatast (IF, IH) alkalmazzdk. Az IH alkalmassagat az EHV-1 diagnosztikdban
jol érzékelteti, hogy Smith és Borchers (2001) a formalinban fixalt és paraffinba dgyazott mintak
vizsgdlatdval a PCR, az in situ hybridizéciés és az IH moddszerek koziil az utébbit taldltdk a
legérzékenyebbnek. A virusantigént a magzat kiilonboz6 szerveibdl (tiidd, méj, 1ép, nyirokcsomd,
thymus, hasnydlmirigy, vese, sziv, mellékvese, vékonybél) valamint a magzatburokbdl is
kimutattdk (Edington €s mtsai., 1991; Smith és mtsai., 1997; Schmidt és mtsai., 1994; Machida és
mtsai., 1997; Del Piero és Dubovi, 1998). Az IF és IH mddszert szdmos kutaté érzékenyebbnek
taldlta a VI-ndl (Whitwell, 1982; Gimeno és mtsai., 1987; Edington és mtsai., 1991). A magzati vér
szeroldgiai vizsgalatit egyesek ugyancsak alkalmazhaténak taldltdk a fertdzés kimutatdsara
(Crandell és Angulo, 1985; OEI, 2000a), mig masok megitélése szerint ez a mddszer nem alkalmas

az EHV-1 okozta vetélés megallapitdsara (Whitwell és mtsai., 1992).

A [0 fert6z0 arteritise

A 16 fertdz6 arteritise vildgszerte eléfordulé betegség, amely a csikdkban sporadikusan
elhullasra vezetd 1égzdszervi megbetegedést idéz el (Szeredi és mtsai., 2003). Felnd6tt dllatokban
tobbnyire szubklinikai fert6zést okoz, bar ritkin ©déma képzddésével jard, enyhe, lazas
megbetegedések is kialakulhatnak. Elhullds felndtt dllatokban csak kivételesen fordul elé (De Vries
és mts, 1996; Del Piero, 2000). Az EAV okozta megbetegedést Eurdpa szdmos orszagdban igy
Ausztridban, Olaszorszagban, Lengyelorszdgban, Svijcban, Hollandidban, Spanyolorszdgban,
Németorszagban, Anglidban és Franciaorszagban is megallapitottdk (De Vries és mts, 1996). A
fert6zés legfontosabb kartétele a vetélés (Doll és mtsai., 1957; Nowotny és Biirki, 1992).

Az Allategészségiigyi Intézetek Evkonyveinek tantsdga szerint az 1961 és 1974 kozotti

iddszakban megvizsgdlt 482 vetélt I6magzat koziil egyben (0,2 %-ban) méar megéllapitottak EAV
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okozta vetélést. Ennek ellenére a virussal szembeni szerologiai athangoldédast Magyarorszagon csak
a 80-as évek kozepétdl észlelték. A szeropozitivitas fokozatos novekedést mutatott: 1992-ben 27,8
%, 1993-ban 33,9 %, 1994 elso félévében 62,8 % volt (Rusvai és mtsai., 1996). A 90-es évek
kozepétdl a virust mar PCR-rel is sikeriilt kimutatni (Hornydk és mtsai., 2001). EAV okozta vetélést
hazankban eddig a magzati vér szeroldgiai vizsgalatival egy esetben (Molndr és mtsai., 1998),
virusizolaldssal 2 esetben (Hornydk és mtsai., 2001), mig PCR-rel 4 esetben diagnosztizaltak
(Hornyék és mtsai., 2002).

A koérokozd egy burkos, egyszdli, RNS virus, amely a Nidovirus renden beliill az
Arteriviridae csalddba és azon beliil az Arterivirus nemzetségbe tartozik (Snijder és Meulenberg,
1998). A virust elészor 1953-ban az Egyesiilt Allamokban, az Ohio 4llambeli Bucyrus nevii
telepiilés kozelében jelentkezd tomeges 16 megbetegedések soran izolaltdk (Doll és mtsai., 1957). A
virus tipustorzsét e helységrol nevezték el. Bar az eddig ismert torzsek egyetlen szerovaridnsba
sorolhatdk, a kiillonbozé torzsek fehérjeszerkezetiiket tekintve kis mértékli, mig a virulencidjukat
tekintve jelentds eltéréseket mutatnak (De Vries és mts, 1996).

A fert6zé€s aerogen és veneredlis tton, valamint transplacentélisan is terjedhet. A vér, bélsar,
konny, vizelet, hiivelyvdladék, magzatburok, magzat és magzatviz egyarant fert6zési forrasul
szolgdlhat (De Vries és mts, 1996). A fertdzott kancdk 2-3 hét, mig az egy évnél fiatalabb csikdk
néhany hét, ritkdbban 3-7 hénap alatt vdlnak virusmentessé. A fertozott ivarérett mének egy
részében a koérokozo klinikai tiinetek kialakuldsa nélkiil, a jarulékos nemi mirigyekben tartésan
megtelepedhet. A fertdzés fenntartdsdban a mének jelentds szerepet jatszanak, mivel ezek akar
életiik végéig fertdzottek maradhatnak, és az onddjukkal idészakosan iirithetik a virust (Timoney és
McCollum, 1993). Ezekben a ménekben esetenként olyan uj torzsek szelektdlédhatnak, amelyek az
adott dllomanyban tjabb megbetegedési hullimot idézhetnek el6 (Balasuriya €s mtsai., 1999). A
kancdk fert6zott onddval torténd termékenyités sordn vagy aerogen uton fertézodhetnek. A
viraemidt kovetden a virus testszerte a vérerek faldban szaporodik, amely kovetkeztében mar a 10.
napra sulyos foku vérérfal elvaltozasok alakulnak ki. Ha ez a vérérkdrosodds a myometriumban is
kifejezett, a vemhes dllat elvetél. A virus elsésorban a makrofidgokban és az endothel sejtekben
szaporodik, de mdsodlagosan a vese, mellékvese, mdj, here €s a thymus epithel sejtjeiben, a
mesothel sejtekben és az artéridk tunica media sejtjeiben is replikdlodhat. A kérokoz6 altal okozott
vetélés a vemhesség 3-10. honapja kozott, a fertézést kovetd 10-33. napon kovetkezik be (De Vries
és mts, 1996). A kanca a legtobb esetben észrevehetd klinikai tiinetet nem mutat. A magzat a
magzatburokkal egyiitt komplikdciok nélkiil tdvozik. A fertézésre jellemzd koérbonctani és
szovettani elvaltozdsok a magzatban vagy a magzatburokban az esetek tobbségében nem taldlhatok.
A magzat autolysalt és friss allapotd egyarant lehet. Esetenként kifejezett tiidovizenyd léathato.

Szovettanilag ritkdn enyhe foku interstitialis tiidogyulladést, valamint egyes szervekben (tiidd, sziv,
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1ép, mdj, bélfodri nyirokcsomd, agyveld, magzatburok) elvétve lymphocytas arteritis figyelhetd
meg. Az elobbiek mellett enyhe foku, lympho-histiocytas interstitialis vesegyulladds, a 1épben, a
bélfodri nyirokcsoméban és a mellékvese kéregdllomanyaban gbcos elhalds, a 1épben lymphoid
depletio, végiil a magzatburokban és a mdjban enyhe lympho-histiocytas gyulladads alakulhat ki
(Johnson és mtsai., 1991; Timoney és McCollum, 1993, Del Piero, 2000). A virus a magzatba is
atjuthat, de a magzati szervekbdl ill. a magzatburokbdl a kérokoz6é nem mindig mutathat6 ki (Del
Piero, 2000). Nowotny és Biirki (1992) természetes fert6zés sordn mindharom vizsgalt magzatban
kimutattdk a virust, mig kisérletes fert6z€s soran mdsoknak ez az esetek 50-100 %-ban sikeriilt
(Coignoul és Chaville, 1984; Cole és mtsai., 1986; Wada és mtsai., 1996). A kanca
myometriumdban kialakul6 vérérfal kdrosodds, a virusnak a magzatburokban és a magzatban val6
elszaporodasa, esetenként kiilonboz6é mértékben, de minden valdszinliség szerint egyardnt
hozz4jarul a vetélés kialakuldsdhoz (De Vries és mts, 1996).

Az EAV okozta vetélések diagnosztizdldsa csak laboratériumi modszerekkel (VI, PCR,
antigén kimutatds, szerologia) lehetséges. A legérzékenyebbnek tartott standard médszer a VI. Az
eljaras hétranya, hogy legalabb 5-10 napot igényel, csak az €16 kérokozok kimutatdsara képes, és az
autolysalt vizsgdlati mintdban jelen 1év0 toxikus anyagok karositva a sejttenyészetet, konnyen
meghiusithatjak az izolalast (Hornydk és mtsai., 2002). A VI id6tartama 24 6rara csokkenthetd, ha a
virusantigén sejttenyészetben torténd kimutatdsara immuncytolégiai mddszert alkalmazunk (Little
és mtsai., 1994). A korokoz6 kimutatdsara az utébbi idében tobbféle PCR mddszert is kidolgoztak,
amelyek eldnye, hogy érzékenységiik a VI-al kozel azonos, de anndl gyorsabban elvégezhetdk és az
elpusztult virusokat is kimutatjdk (De Vries és mts, 1996; Hornydk és mtsai., 2002). Az antigén
kimutatds sejttenyészetben és szovetmintdban, széles korben alkalmazott eljards a virus
detektatldsdra (De Vries és mts, 1996). Szovettani metszetben alkalmazva egyes vizsgélatok szerint
a médszer érzékenysége a VI-vel kozel azonos (Lopez és mtsai., 1996; Del Piero és mtsai., 1997).

A virus négy strukturélis fehérjével rendelkezik: nukleokapszid (N) fehérje, membran (M)
fehérje, nagy burok glycoprotein (Gy), kis burok glycoprotein (Gg). A fertdzott lovak szeroldgiai
athangolddédsdban leggyakrabban csak két strukturdlis fehérje, a G €s az N vesz részt, igy ezek
tekinthetdk a kérokoz6 f6 antigénjeinek (De Vries és mts, 1996). Az EAV-al immunizalt egérbol
eldallitott, monoklondlis ellenanyagok is tobbnyire ezt a két fehérjét ismerik fol (Balasuriya és
mtsai., 1993, 1995; Chirnside és mtsai., 1988; Derget és mts, 1994; Glaser és mtsai., 1995; Kondo
és mtsai., 1994; Weiland és mtsai., 2000). A Gp fehérjét kédolé génszakasz (ORF5) nagy
variabilitdst mutat 0sszevetve az N, M, Gg fehérjéket kodold génszakaszokkal (Balasuriya és mts,
1999), igy lehetséges, hogy a Gi-specifikus Mab nem képes valamennyi virustorzset kimutatni. A
kiillonboz6 izoldtumokban az N fehérjét kodold génszakasz csak 3-7 %-os eltérést mutat. Ezt a

viszonylagos genetikai stabilitdst a diagnosztika szempontjabdl kiilondsen értékes tulajdonsagnak
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tartjdk (Chirnside és mtsai., 1994). Az N-specifikus Mab segitségével eddig szamos virustorzset
sikeriilt azonositani (Weiland és mtsai., 2000; Starick és mtsai., 2001). A virusantigént sikeresen
mutattdk ki fagyasztott metszetben direkt IF mdédszerrel specifikus 16 savé (Crawford és Henson,
1973), indirekt IF mddszerrel specifikus nyudl savé (Nowotny és Biirki, 1992) és Gp. valamint N-
specifikus Mab segitségével (MacLachlan és mtsai., 1996). Formalinban fixdlt és paraffinba
agyazott mintdbol avidin-biotin mdédszerrel Gi. és N-specifikus Mab (Lopez és mtsai., 1996;
Szeredi és mtsai., 2002b) valamint indirekt IF mddszerrel N-specifikus Mab alkalmazdsaval is
sikeriilt a virust kimutatni (Wada és mts, 1994). A virusantigént a vetélt magzatokbdl és a
magzatburokb6l nem mindig lehet kimutatni (Del Piero, 2000). Az antigént eddig a magzati
tildében, a lépben, a thymusban, a méjban, a vékonybélben, a bélfodri nyirokcsoméban és a
magzatburokban taldltdk meg (Del Piero, 2000; MacLachlan és mtsai., 1996; Nowotny és Biirki,
1992; Wada és mts, 1996). A virusfertdzés okozta dthangolddds kimutatdsara leggyakrabban a virus
neutralizacios tesztet alkalmazzak (OEI, 2000b). Ha a vetélt kanca savéparjanak vizsgélat sordn a
vetélés utdn 2-3 héttel négyszeres vagy anndl nagyobb titeremelkedés mérhetd, azt diagnosztikai
értéklinek tekintik. A magzati vérben mutatkozd szeroldgiai athangolédds szintén a virussal vald

fert6zodést jelezheti (Del Piero, 2000).

2.1.2.2. Baktériumok

Lovakban a baktériumok a vetélések 3,2-17,8 %-ban, mig a fert6z0 eredetii vetélések 12,3-
53 %-ban jatszanak szerepet (Pospischil és mtsai., 1992; Giles és mtsai., 1993; Hong és mtsai.,
1993). Az Allategészségiigyi Intézetek Evkonyveinek tantsdga szerint az 1961 és 1974 kozotti
idészakban a Salmonella (S.) abortusequi 1,7 %-o0s, a Staphylococcusok 0,6 %-os és a
Streptococcusok 2,1 %-os gyakorisdggal okoztak a lovakban vetélést. Kaszanyitzky és mts. (1997)
az 50 vizsgalt esetbdl 2-ben (4 %) mutattak ki baktériumos eredetii 16 vetélést. A 16 vetélésében
szerepet jatszo, leggyakrabban kimutathaté baktériumok a kovetkezok: Actinobacillus fajok,
Enterobacter fajok, E. coli, K. pneumoniae, Leptospira fajok, nocardioform actinomycetesek, P.
aeruginosa, Staphylococcus aureus, Str. equi subsp. zooepidemicus, Str. equisimilis, (Giles és
mtsai., 1993; Hong és mtsai., 1993; Lehmann és Elze, 1997; Platt, 1975; Pospischil és mitsai.,
1992). Ritkan mas baktériumok is okozhatnak vetélést: Acinetobacter calcoaceticus (Gibson és
Eaves, 1981), Arcanobacter (Corynebacterium) pyogenes (Kaszanyitzky és mtsai., 1997),
Bordetella bronchiseptica (Mochan és Obwolo, 1991), Borrelia parkei, B. turicatae (Walker és
mtsai., 2002), Brucella fajok (Platt, 1975), Campylobacter fajok (Hong és Donohue, 1989),
Chlamydia fajok (Bocklisch és mtsai., 1991; Dilbeck és mtsai., 1985; Everett és mtsai., 1999;

Glavits és mtsai., 1988; Henning és mtsai., 2000; Lehmann és Elze, 1997; Pienaar és Schutte,
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1975), Citrobacter fajok (Lehmann és Elze, 1997), Clostridium perfringens (Lehmann és Elze,
1997), Ehrlichia risticii (Long és mtsai., 1995), Listeria monocytogenes (Wels, 1983), Mycoplasma
fajok (Kirchhoff és mtsai., 1973; Langford, 1974; Moorthy és mtsai., 1976), Mycobacterium avium
complex (Cline és mtsai., 1991; Helie és Higgins, 1996) Mycobacterium terrae (Tasler és Hartley,
1981), Oerskovia xanthineolytica (Thomas és Gibson, 1982), Pasteurella fajok (Pospischil és
mtsai., 1992), Rhodococcus equi (Fitzgerald és Yamini, 1995; Patteron-Kane €és mtsai., 2002;
Szeredi és mitsai., 2002c), S. abortusequi (Madic és mtsai., 1997) és T. equigenitalis (Fontijne és
mtsai., 1989),

A baktériumok kimutatdsa a magzatburokbol, a magzat szerveibdl €s gyomortartalmabdl
tenyésztéssel, valamint a Stamp, Gram, Ziehl-Neelsen, Koster vagy Giemsa szerint megfestett
kenetek mikroszkopos vizsgalataval, esetleg szeroldgiai modszerekkel torténhet. Az utébbi idében
ezek mellett szdmos esetben sikeresen alkalmaztdk az antigénkimutatdsi és a molekuléris bioldgiai
modszereket is. A vetélésben szerepet jatszé baktériumok jelentds része az egészséges lovakban és
azok kornyezetében is megtaldlhat6. Ezek kitenyésztése a magzatbol és kiilondsen a
magzatburokbdl onmagédban nem igazolja a vetélés baktériumos eredetét (Swerczek és Donahue,
1990a). A baktériumos eredetli vetélések diagnosztizaldsdban elengedhetetlen a magzatban vagy a
placentdban kialakulé gyulladdsos elvaltozasoknak és estenként az ezekben helyet foglald
baktériumoknak a kimutatdsa is. A fert6zés legtobbszor a valamilyen okbdl megnyilt cervixen
keresztiil torténik, ritkdn azonban az anyabdl a kérokozé haematogen tton is eljuthat a placentdba
és a magzatba (Swerczek és Donahue, 1990a; Whitwell, 1980). Bar a méhbe jutott baktériumok
heveny és idiilt placentitist egyardnt okozhatnak (Hong és mtsai., 1993), a Gram-negativ pdlca alaku
baktériumok inkdbb heveny, mig a Gram-pozitiv coccusok inkdbb idiilt magzatburok gyulladést

szoktak eldidézni (Swerczek és Donahue, 1990a).

Leptospirdk

A leptospirdk valamennyi emlOs fajt (beleértve az embert is) megbetegithetik. E
baktériumokat kimutattdk mar madarakbodl, hiillokbol, kétéltliekbdl és rovarokbdl is (Thiermann,
1984). A leptospirosis az egyik leggyakrabban eléforduld zoondzis (Levett, 2001). A leptospirdk
kb. 0,1 wm vastag, stirtin hulldimos lefutdsd, végein visszahajlé alakd spirochetdk. A patogén
leptospirdkon belill a hagyoméanyos ndémenklatira szerint legaldbb 230 szerovaridnst lehet
elkiiloniteni, amelyeket az antigénszerkezeti hasonldsdguk alapjan 23 szerocsoportba sorolnak be
(Varga és mtsai., 1999). A molekularis bioldgiai vizsgdlatok alapjan U ndmenklatira van
terjedoben. Eszerint 16 genomfaj kiilonithetd el. Mivel ez az uj felosztas ugy tlinik, hogy még nem

végleges, valamint az alig mutat 0sszefiiggést a kordbbi osztdlyozéssal (igy példaul egy genomfajba
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patogén és apatogén szerovaridnsok egyarant besorolhatdk), a mindennapi gyakorlatban még a régi,
a jarvanytani sajatossagokat jobban tiikr6z6 ndmenklatdra haszndlata javasolt (Levett, 2001).

A leptospirdk a kornyezeti behatdsokra érzékenyek, de a meleg, nedves, pH 5-6,2 kozotti
kozegben hetekig életképesek maradhatnak. Fert6zoképességiik nagy, kevés mikroorganizmus
jelenléte is elegendd ahhoz, hogy a baktérium a feldzott boron vagy a nydlkahartydn keresztiil
behatoljon a szervezetbe. A szdmos ismert szerovaridns koziil egy adott foldrajzi régidban csak
néhiny fordul eld. A fertdzottséget egy adott teriileten az un. fenntarté gazdédk biztositjdk. Ezen
allatfajok egyedei a fertézodést kovetden tobbnyire nem betegszenek meg, de az adott szerovaridnst
a vizeletiikkel tartésan, sokszor életiik végéig iiritik. Az in. masodlagos gazdafajok, ha fert6zédnek
a hozzajuk nem adaptalodott szerovaridnssal, akkor az egyedi fogékonysagtol és a leptospira torzs
patogenitdsatdl fiiggden megbetegednek, vagy tiinetmentesen dthangolédnak. Ezekben azonban az
immunitds kialakuldsat koveto rovid idon beliil megsziinik a fert6zottség (Heath €s Johnson, 1994).

Eszak-frorszagi kutatdsok szerint a 16 kiilonosen fogékony a leptospira fertézés irant (Ellis
és mtsai., 1983a). Mig a legtobb édllatfajban csak 3-5 kiillonbdzd szerovaridnst lehetett kimutatni,
addig 16bol mind a hét (sejroe, icterohaemorrhagiae, canicola, australis, ballum, pomona,
autumnalis) vizsgélt szerovarianst izoldlni tudtdk. Egy 16bdl ritkan kétféle szerovaridnsba tartozo
leptospirdt is lehet egyidejlileg izoldlni (Ellis és mtsai., 1983a; Kinde és mtsai., 1996). Szdmos
vizsgdlat alapjan ugy tlinik, hogy az australis szerocsoportba tartozé bratislava szerovariansnak a 16
fenntarté gazdaja. A tobbi szerovaridnssal a 16 csak véletlenszeriien, kozvetleniil vagy kozvetve mas
fenntarté gazdatdl fertdzddhet (Ellis, 1999). A szeroldgiai vizsgdlatok alapjdn a legtobb 16
populécid leptospirdkkal fertdzott, de a fertdézottség tobbnyire nem jar megbetegedéssel (Donahue
és Williams, 2000). A ritkdn jelentkezd klinikai tiinetek vérfestékvizelésben, vetélésben,
koraellésben, halvasziiletésben, ujsziilott csik6k elhulldsaban, ismétlédd iridocyclitisben
(havivaksdg) nyilvanulhat meg (Kinde és mtsai., 1996). Leptospira okozta vetélést az Egyesiilt
Allamokban 2,2-3 %-os (Giles és mtsai., 1993; Poonacha és mts. 1994), mig Eszak—frorszégban 35
%-o0s gyakorisdggal allapitottak meg (Ellis, 1999). E baktérium eldidézte vetélés a fert6zd eredetii
vetéléseken beliil 6,6 %-os gyakorisaggal fordul el6 (Giles és mtsai., 1993). Vetélt ill. koraellet
csikokbdl leggyakrabban pomona, ritkdbban australis, grippotyphosa, icterohaemorrhagiae és
sejroe szerocsoportba tartozd leptospirdkat lehet izoldlni (Bernard és mtsai., 1993; Donahue és
Williams, 2000; Ellis és mtsai., 1983b). Egy-egy magzatbdl ritkdn, egyidejlileg kétféle Leptospira
szerovaridns is kimutathaté (Ellis és mtsai., 1983b). Egy dllomédnyon beliil a Leptospira okozta
vetélés az esetek kozel 90 %-ban csak egyetlen kancidban jelentkezik. A vetélés leggyakrabban a
vemhesség 6. hdonapja utdn kovetkezhet be (Donahue és mtsai., 1995), ritkdn azonban méar a

vemhesség 140. napja utdn is el6fordulhat (Donahue és Williams, 2000). A fertozott kancdk
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altaldban tiinetmentesek, de viszonylag gyakori az egy vagy tobb szerovaridnssal szembeni,
esetenként magas titerii szeropozitivitas (Donahue és Williams, 2000).

Hazinkban a lovak Leptospira okozta fertdzéseirdl csak kevés adat all rendelkezésre.
Kemenes és Tamds (1952) a lovak havi vaksdga €és a Leptospira-fertozottség kozotti
Osszefiiggéseket vizsgdltdk. Bokori és mts. (1957) pomona és sejroe szerocsoportba tartozd
leptospirdk &ltal okozott jarvanyos megbetegedéseket irtak le lovakban. Vizsgdlataik alapjdn a
lovak az eldbbivel sertésektdl, mig az utébbival patkdnyoktdl fertdzddhettek. Ugyanezen szerzok
5000 16 vérének szeroldgiai vizsgélatardl is beszamolnak, és az dllomdnyok 5-70 %-at talaltak
Leptospirdval, f6leg L. pomondval fertdzottnek. Az OAl-ben 1990 és 1999 kozott szerolégiai
modszerrel megvizsgalt 120 16 vérmintdban szdmos szerovaridnssal szemben lehet ellenanyagokat
kimutatni. Ezek csokkend gyakorisdggal a kovetkezdk: pomona (43), sejroelhardjo (32),
grippotyphosa (30), icterohaemorrhagiae (10), canicola (2), tarassovi (2) australis (1).

Leptospira okozta nagyobb szami vetélésrél eddig csak az Egyesiilt Allamokban és Eszak-
Irorszdgban szdmoltak be. A vetélt magzatok, a halva sziiletett csikék és a placenta esetében a
korbonctani vizsgdlatok sordn az esetek kozel 80 %-ban taldlhatok elvaltozdsok: testszerte vérzések,
icterus, a maj megnagyobboddsa és sdrgds elszinezddése, a vese megnagyobboddsa valamint a
metszéslapon a kéreg- és velddllomanyban sugdr irdnyd sziirkésfehér siavok megjelenése, a
placentdban vizeny® és a chorion feliiletén elhaldsok kialakuldsa (Poonacha és mtsai., 1994).
Szovettani  vizsgélattal az esetek 96 %-ban figyelheték meg elvdltozdsok: a maéjsejtek
disszocidci6ja, tobbmagu Oridshepatocytdk megjelenése, a mdjban multiplex, gécos elhalds és a
portdlis teriileten kevert sejtes gyulladds, multiplex, gbécos, nem gennyes, interstitialis
vesegyulladds, esetenként itt mikrotdlyog képzddés, és ezekben Oridssejtek megjelenése, a
tubulusok kitdguldsa és fibrosis, a nyirokszervekben enyhe foku lymphoid depletio, enyhe foku
interstitialis tiid0- és szivizomgyulladds, agyburok és agyveldgyulladds, végiil vasculitissel,
thrombus képzddéssel és villuselhaldssal kisért, heveny-félheveny placentitis (Donahue és
Williams, 2000; Shaprio és mtsai., 1999).

A Leptospira okozta vetélés korjelzése szerologiai, fénymikroszképos, PCR vizsgdlattal
valamint izoldlassal torténhet (Levett, 2001). Ezek koziil a diagnosztikai gyakorlatban a szeroldgiai
és a fénymikroszkopos vizsgdlé moddszereket alkalmazzdk. A szamos szeroldgiai eljards koziil
standardként a mikroagglutinatios teszt keriilt elfogadédsra. Ezzel a mddszerrel 1:100 vagy a folotti
titert tekintik pozitivnak (OEI, 2000c). Mivel lovakban a vetélést olyan leprospirdk idézik eld,
amelyek nem adaptédlédtak ehhez a fajhoz, a szeroldgiai vizsgélattal ezekben az esetekben egy vagy
tobb szerovaridnssal szemben legtobbszor magas titereket lehet taldlni. Kivétel a hardjo
szerovarians, mivel az altala kivaltott vetélés alkalmaval, hasonldéan a szarvasmarhdhoz, csak

alacsony titerek mutatkoznak (Kinde és mtsai., 1996). Az egyes szerovaridnsok kozotti nagyfoku
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keresztreakciok miatt a kanca vérének vizsgalatdval tobbnyire nem lehet eldonteni, hogy az adott
vetélést mely Leptospira szerovaridns idézte eld (Donahue és mtsai., 1991; Hodgin és mtsai., 1989,
Williams és mtsai., 1994). A MAT a vetélt magzat testiiregi folyadékaibdl is elvégezhetd, a
modszer specificitdsa 100% érzékenysége 81,3 % (Donahue és mtsai., 1995). Az esetek 97,6 %-ban
csak egy szerovaridnssal szemben mutatkozik dthangolddas, igy ez a mddszer alkalmasnak tlinik a
vetélést kivalto szerovaridns meghatdrozasara is (Donahue és Williams, 2000).

A fénymikroszkdépos vizsgdlatnak tobbféle formdja ismert. A sotétlatoteres mikroszképpal
torténd vizsgélatot kordbban széles korben hasznaltdk, de alacsony érzékenysége miatt ma mar alig
alkalmazzak. A leptospirdk szovettani metszetben eziistimpregnacios eljarassal torténd kimutatdsa a
hazai diagnosztikdban széles korben elterjedt. A mddszer hétranya, hogy viszonylag alacsony az
érzékenysége, és bizonyos esetekben a festés sordn képzddd miitermékek nehezen kiilonithetdk el a
toredezett Leptospira alakoktol (Ellis, 1986). Az antigén kimutatisi modszerek (IF, IH) az
elobbieknél 1ényegesen  érzékenyebbek, sot megfelelé szerovaridns-specifikus  savok
felhasznaldsdval lehet0ség van a kimutatott Leptospira szerovaridns meghatdrozasara is (Ellis,
1986). A direk IF specificitisa 100 %-os, érzékenysége 98,7 %-os (Donahue és mtsai., 1995). A
kérokozot immunperoxiddz modszerrel vérbdl €s vizeletbdl, valamint formalinban fixalt és
paraffinba agyazott metszetekben is kimutattdk (Ellis és mtsai., 1983c, Haake és mtsai., 2000;
Scanziani és mtsai., 1991; Terpstra és mtsai., 1983; Wild és mtsai., 2002; Zaki és Shieh, 1996).
Yener és Keles (2001) szarvasmarha vesében ezzel a moddszerrel kétszer annyi pozitiv esetet
taldltak, mint az eziistimpregndcids eljardssal, mig Scanziani és mts. (1989) 28 %-al tobb leptospira
pozitiv sertés vesét taldltak IH-val, mint eziistimpregnécids eljardssal. A sertés vese leptospira
fertozottségének kimutatdsdban, az izoldldssal dsszevetve, az IH 100 % specificitdstnak és 78 %

érzékenységlinek bizonyult (Scanziani és mtsai., 1991).

Chlamydidk

A chlamydidk Gram-negativ, obligat intracellularis baktériumok. Kis méretiik és kizar6lagos
intracelluldris szaporodasuk miatt sokdig virusnak tartottdk Oket. Ezek a mikroorganizmiusok
azonban DNS-t és RNS-t tartalmaznak, képesek fehérjét elddllitani és az antibiotikumokra
érzékenyek. A chlamydidk sajatsagos szaporodasi ciklussal rendelkeznek. Ennek sordn
morfoldgiailag és az anyagcserét is figyelembe véve két {0 alakot lehet elkiiloniteni. Az egyik a
200-300 nm atmérdjii, metabolikusan inaktiv, a kornyezeti behatdsokkal szemben ellendlld, fert6zo
forma, az elemi test. A korokozé ebben a formdjdban képes a sejtek feliiletén megtapadni és
endocytosissal a sejtekbe jutni. A baktérium a sejten belill membrannal koriilvett vacuolumokban,

endosomakban foglal helyet. Egy eddig még nem ismert mechanizmus révén ezek az endosomak
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nem egyesiilnek a lysosomakkal €s igy a chlamydidk tdlélhetnek a sejten beliil. Az elemi testek
atmeneti formdkon keresztiill 500-1000 nm 4atmérdjli, metabolikusan aktiv, nem ellendll6, nem
fert6zoképes formava, a retikuldris testté alakulnak. Ez a forma tobbszoros kettéhasaddson megy at,
majd visszaalakul elemi testté. A folyamat egészen addig tart, amig a chlamydidk a sejtet teljesen ki
nem toltik. Ekkor a sejt feloldddik és a kiszabadul6 elemi testek Gjabb sejteket fertézhetnek (Storz
és Kaltenboeck, 1993). A Chlamydidk a természetben széles korben el6fordulnak, a hidegvérii
valamint a melegvéri dllatokban, st az emberben is megtelepedhetnek. A szarvasmarhdkban, a
sertésekben €s a madarak esetében a chlamydidk a bélcsatorna hamrétegében tartésan képesek
megtelepedni (Storz és Kaltenboeck, 1993; Szeredi és mtsai., 1996). Az ilyen egyedek ugyan
tiinetmentesek, de a bélsarukkal a korokozot iddszakonként irithetik, és igy fert6zési forrasul
szolgdlnak mas egyedek szamara.

A Chlamydiaceae csaladot, amelybe kordbban csak egyetlen genus a Chlamydia genus
tartozott, djabban két genusra osztjdk: Chlamydia (C.) és Chlamydophila (Cp.). Az elébbibe tartozik
a C. trachomatis és két tjabb faj a C. muridarum és a C. suis. Az utébbiba hat fajt sorolunk: Cp.
pecorum, Cp. pneumoniae, Cp. psittaci tovabba harom uj faj a Cp. abortus, Cp. caviae és Cp. felis
(Everett és mtsai., 1999). Loban eddig hdrom Chlamydophila fajt mutattak ki. A Cp. pneumoniae 16
biovaridnsa, amelybe eddig egyetlen torzs (N16) tartozik, természetes koriilmények kozott csak
enyhe 1€gz0szervi megbetegedést okoz (Wills és mtsai., 1990), és kisérletes fertdzés soran poniban
csak tiinetmentes fertdzést idéz eld (Mair és Wills, 1992). A masik két fajt a Cp. abortust és a Cp.
psittacit egy-egy 16 vetélésbdl mutattak ki (Everett és mtsai., 1999; Henning és mtsai., 2000). A
szeroldgiai vizsgélatok alapjan a lovak Chlamydia fertozottsége az egész vilagon elterjedt és a
gyakorisdga 5-18 % kozott valtozik (Wittenbrink, 1999). Lovakban Chlamydia okozta vetélést
sporadikus el6forduldssal vildgszerte leirtak. Chlamydidt vetélt 106magzatbdl el6szor Popovici és
Hiastrunak (1968) sikeriilt izoldlnia. Pienaar és Schutte (1975) kozleményiikben lovak Chlamydia
okozta természetes €s kisérletes vetélésrol tesznek emlitést. Dilbeck és mts. (1985) a vizsgalati
mintabol készitett Gimenez-féle modszerrel megfestett kenetek, valamint IF vizsgalattal
megerdsitett Chlamydia izolélas segitségével 20 16 vetélésbol 11-ben (55 %) Chlamydidt mutattak
ki. Bocklisch és mts. (1991) 59 eset vizsgélata sordan 16 esetbdl (27,1 %), mig Lehmann és Elze
(1997) 112 eset vizsgalata sordn 21 esetbdl (19 %) izoladltak Chlamydidt. Ezzel szemben Forster és
mts. (1997) 142 retrospektiv médon megvizsgdlt 16 vetélés koziil IH-val Chlamydia-antigént egy
esetben sem taldltak. Tovdbbi 49 esetet izoldldssal, antigén capture-ELISA-val és PCR-el is
megvizsgaltak, de Chlamydidt ezekbdl sem tudtak kimutatni. Hasonlé eredményre jutott Bisping
(1993), aki a megvizsgalt 49 vetélt 16magzatbol Chlamydidt izoldlassal és antigén kimutatdsi
modszerrel egy esetben sem tudott detektdlni. Henning és mts.-nak (2000) sikeriilt egy vetélt

l6magzathoz tartozé magzatburokbol Chlamydia-antigént kimutatni. Ez utébbi esetben a korokozot
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kitenyésztették és azt PCR vizsgélatokkal Cp. psittacinak azonositottdk. Szeroldgiai vizsgélatok
alapjan, Magyarorszdgon a fertdzés gyakorisdga lovakban 13,2 % (Csukds és mts, 1984), és lovak
Chlamydia okozta vetélését egy esetben le is irtdk (Glavits és mtsai., 1988). A kérokozo jelenlétét a
magzatburokrél és a magzat szerveibdl készitett kenetben Stamp-féle festésssel és a magzat
madjaban elektronmikroszképos vizsgdlattal igazoltak.

A Chlamydia fertdzottség kimutatdsa a korokozd izoldldsaval, molekuléris bioldgiai
modszerekkel, szovettani metszetben €s lenyomati készitményben kémiai festésekkel, IF és TH
modszerrel valamint az anyadllat vérének szeroldgiai vizsgélatdaval lehetséges. Kordbban a
kérokozo izolalasat tartottdk a legérzékenyebb diagnosztikai eljardsnak. A kimutatds sikere azonban
€16 chlamydidk jelenlétét feltételezi. A vizsgalati mintdkban sokszor €16 kérokoz6é mér nincs, vagy
csak kis szdmban van jelen. Az izoldlds tovédbbi héitrdnya, hogy a mintdban gyakran bekodvetkezd
autolysis nyomdn képzddo toxikus anyagok meghiusithatjdk az izoldlast. Ezért a diagnosztikdban
egyre inkdbb az antigén és a nukleinsav detektdldsan alapuld vizsgdlé moddszerek terjednek el. A
fertozottség kimutatdsa kémiai festésekkel €s szeroldgiai vizsgédlatokkal nem bizonyult elég

érzékenynek (Szeredi és Bacsadi, 2002a).

2.1.2.3. Gombak

Kiilfoldi adatok alapjan a gombdk 1,7-6,3 % gyakorisdggal jatszanak szerepet a 16
vetélésekben (Hong, és mtsai., 1993, Giles és mtsai., 1993). Hazdnkban gomba okozta vetélésrdl
16ban egy alkalommal mar tettek emlitést (Kaszanyitzky és mtsai., 1997).

Vetélt 16magzatbol ill. magzatburokb6l mar szamos gomba fajt kimutattak: Aspergillus,
Mucor és Candida fajok, Histoplasma capsulatum, Allescheria boydii, Coccidioides immitis,
Cryptococcus neoformans (Swerczek és Donahue, 1990b; Blanchard és mtsai., 1992). A gombék a
valamely okbdl megnyilt nyakcsatornan keresztiil juthatnak el a méhbe, ahol tobbnyire a placenta
cervixhez kozel esd részén telepednek meg és ott idiilt gyulladast idéznek eld. Korbonctani
vizsgalattal a magzatburokban koriilirtan, éles hatarral megvastagodott és feliiletesen elhalt
teriiletek lathatok. Ritkdn a magzat borén elhaldsos és kipirult teriiletek vannak. A mdj esetenként
kiss€ megnagyobbodott fakd, maéllékony. Szovettanilag gyakran adenomatosus hyperplasiaval
kisért, idiilt elhaldsos placentitis, zsiros madjelfajulds, a portalis teriileten gyulladds, az epeerek
proliferacidja, a borben pedig elhaldsos gyulladas figyelheté meg. A gombdk a placentdbdl ritkan a
parenchymas szervekbe, igy a tiidobe és a mdjba is eljuthatnak, ahol ennek kovetkeztében

gyulladasos elvéltozdsok alakulnak ki (Swerczek €s Donahue, 1990b).
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A fert6zés diagnosztizalasa direkt mikroszképos vizsgdlattal vagy tenyésztéses modszerrel
torténhet. Az utébbi mdodszer lehetdséget nyujt a kitenyésztett gomba pontos faji besoroldsara. A
direkt kimutatds sordn a placenta elvéltozott teriiletének elsGsorban a sz€li részérdl Giemsa vagy
Stamp szerint megfestett lenyomati készitményben keressiik a gombalakokat. Mivel a gombédk a
kornyezetben széles korben eldfordulnak, e mikroorganizmusok kimutatdsa a fenti médszerekkel
onmagukban még nem korjelzd értékliek. A gombaalakokat specidlis festési eljarasok
alkalmazasdval (Perjédsavas Schiff reakcié (PAS), Krémsav-argyrophil-reakcid) az elvéltozott

szovetekben is ki kell tudni mutatni (Swerczek és Donahue, 1990Db).

2.1.2.4. Parazitak

Toxoplasma gondii

A T. gondii a melegvérii dllatokban széles korben el6fordul6 protozoon, amely az embert is
megbetegitheti. A lovak 7. gondii fert6zottsége szeroldgiai vizsgalatok alapjan vilagszerte 1-37 %-
os (Aganga, és mtsai., 1983; Dubey és mtsai., 1999a, b, c; Gupta és mtsai., 2002; Uggla, és mtsai.,
1990). A szeropozitiv egyedek szama egy-egy allomanyon beliill akdr a 67 %-ot is elérheti
(Riemann és mtsai., 1975). Az eddigi vizsgdlatok alapjan a lovakban a Toxoplasma klinikai
tiineteket nem okoz, de egyes szerzOk l6ban a kérokozé transplacentéris terjedését mar igazoltdk
(Marques és mtsai., 1995; Turner és Savva, 1992), és a magzatburokban a Toxoplasma jelenlétét is
kimutattak (Turner és Savva, 1992). Allatokban természetes Toxoplasma okozta megbetegedést
juhban, mékusmajomban €s jegesmedvében irtak le hazankban (Bacsadi és mtsai., 2000; Erdélyi és

mtsai., 2002; Kiss és Graf, 1989).

Neospora caninum

A N. caninum kérédzokben és hisevOkben vildgszerte el6forduld protozoon. Az USA-ban a
vizsgalt lovak 12-23 %-at, Dél-Koredban 2 %-at, mig Franciaorszagban 32,8 %-at szeropozitivnak
talaltak, ugyanakkor Brazilidban, lovakban nem sikeriilt szerolégiai dthangolddést kimutatni (Gupta
és mtsai., 2002; Lindsay, 2001). Neospora tachyzoitdkat elészor az USA-ban Dubey és Porterfield
(1990) mutatott ki egy vetélt l6magzat tiidejébdl. N. caninum okozta 16 vetélést mar Eurépaban is
leirtak (Pronost és mtsai., 1999). Encephalitisben szenvedd lovakbdl egy 4j Neosporat a N. hughesit
is sikeriilt kitenyészteni. E protozoonnak a 16 vetélésben betoltott esetleges szerepérdl eddig nincs
adat (Lindsay, 2001). Magyarorszdgon Neospora okozta klinikai megbetegedést eddig

szarvasmarhdban és kutyaban irtak le (Bacsadi €s mtsai., 2001; Sréter és mtsai., 1992).
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A T. gondii és a N. caninum okozta fertozottség kimutatdsa szeroldgiai vizsgélattal, az
elvaltozott szervekbdl készitett Giemsa moddszerrel megfestett kenetek direkt mikroszképos
vizsgdlatdval, sejttenyészetben vald izolasldssal, kenetben és szovettani metszetben IF és IH

modszerrel valamint PCR segitségével torténhet (Buxton, 1998; Szeredi és Bacsadi, 2002a).

A kutatasaink célja az volt, hogy a lovak vetéléseivel kapcsolatban széba johetd fert6z6
kérokok minél szélesebb skaldjat vizsgaljuk. Ennek érdekében, ahol lehetdség volt rd, igyekeztiink

a rutin diagnosztikai eljardsok mellett az Gjabb €s érzékenyebb mddszereket is alkalmazni.

2.2. ANYAG ES MODSZER

A kutatds sordn az 1998 és 2000 kozott eltelt idoben, az orszag kiillonbozo teriiletein 1€vo, 57
llomanyb6l az OAl-be kiildstt 4 djsziilott csikéhulla, 87 vetélt 16magzat és 5 lémagzatbdl
szarmazo6 szervek (Osszesen 96 eset) vizsgilatara keriilt sor. 76 esetben az ezekkel egyiitt bekiildott
magzatburok vagy magzatburok-részlet, valamint 65 esetben a kancak vérsavojanak vizsgélata is
megtortént. A vetélések a vemhesség 5. honapjat kovetden jelentkeztek. A vetélt lovak fajtaja 74
esetben ismeretlen volt. A tovdbbi 19 esetben angol telivér (6), lipicai (6), tigetd (3), belga

hidegvérii (1), magyar félvér (1), péni (1) és quarter horse (1) fajtdk fordultak elo.

2.2.1. Korbonctani €s szovettani vizsgalat

A hulldk és a magzatburkok korbonctani vizsgdlatit kovetéen a szovettani vizsgélathoz
valamennyi esetben a tiidébdl, a szivbdl, a majbdl és a 1épbdl vettiink mintdkat. Ezen kiviil szdmos
esetben tovabbi szervekbdl is mintdkat gyUjtottiink: agyveld, thymus, vese, mellékvese,
vékonybélfodri nyirokcsomd, vékonybél, gyomor, pajzsmirigy, mellékpajzsmirigy. Az
allantochorionbdl 1-3 helyrdl €s néhany esetben a koldokbdl és az allantoamnionbdl is vettiink
mintdkat. Ezeket legaldbb 24 6raig 10 %-os formaldehid oldatban fixdltuk. A paraffinba torténd
bedgyazist kovetden 4 um vastag metszeteket készitettiink, amelyeket az aldbbi moddszerekkel
festettiink meg.

e Az altalanos szovettani értékeléshez hematoxilin-eozin-festéssel (HE; Krutsay, 1999a) az

0sszes (548) szervmintat €s valamennyi (117) magzatburokrészletet.
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2.2.2.

A leptospirdk kimutatdsa céljabol argyrophil-reakcidval (Krutsay, 1999b) minden magzatbdl
ill. ujsziilottbdl a vesét vagy a méjat (a pozitiv esetekben egyéb szerveket is) osszesen 181
szervmintat.

Krémsav-argyrophil-reakcioval (Krutsay, 1999c) a gombdk és a nocardioform
actinomycetesek kimutatdsa céljabol (Swerczek és Giles, 1990) az 0Osszes (117)
magzatburokrészletet.

Giemsa-festéssel (Krutsay, 1999d) 48 kivalasztott szervmintat és 55 kivalasztott
magzatburokrészletet, ahol a szovettani vagy a mikrobioldgiai lelet esetleges baktériumos
fertozésre utalt.

Gram-festéssel (Krutsay, 1999e) 48 kivélasztott szervmintit és 55 kivdlasztott
magzatburokrészletet, ahol a szovettani vagy a mikrobioldgiai lelet esetleges baktériumos
fertozésre utalt.

Perjodsav-Schiff(PAS)-festéssel (Krutsay, 1999f) 34 kivalasztott magzatburokrészletet, ahol
a szovettani lelet esetleges gombads fertézésre utalt.

A mész kimutatdsa céljabol Kossa-féle festéssel (Krutsay, 1999g) 5 kivéalasztott szervmintat

és 10 kivalasztott magzatburokrészletet.

Bakteriologiai vizsgalat

Valamennyi magzatburokbdl (76) és valamennyi hulla (96) esetében a gyomortartalombdl

vettiink mintdkat. Ezen til szdmos esetben a tiidobdl, a m4jbdl, a 1épbdl és a vesébdl is végeztiink

bakterioldgiai vizsgalatot. A mintdkat k6zonséges- és 7 % 16 vért tartalmazd Columbia agaron, 37

°C-on, aerob koriilmények kozott, két napon at inkubdltuk. A baktériumokat telepmorfoldgia, Gram

szerinti fest0dés €és biokémiai tulajdonsagok alapjan (API, bioMérieux, France) azonositottuk.

87 esetben az allantochorionrél és /vagy a magzati gyomortartalombdl keneteket

készitettiink, amelyeket levegdn megszaritottunk, és a Chlamydia, a Campylobacter valamint a

gombdk kimutatdsa céljabol Stamp szerint megfestettiink, majd a készitményeket 1000x nagyitdson

vizsgaltuk. Ezen esetek koziil 69-ben a magzati gyomortartalombdl €s 62-ben az allantochorionrél

is a Chlamydia kimutatasat célzé IH vizsgalatokhoz két-két kenetet készitettiink, amelyeket levegon

megszdritottunk, tdmény acetonban 10 percig szobahdn fixaltunk, majd a vizsgalatokig -20 °C-on

taroltunk.
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2.2.3. Szeroldgiai vizsgalat

A vetélt kancdk vérsavdjabol az alabbi vizsgalatokat végeztiik el.

e Chlamydia: 57 esetben komplementkotési préoba (KKP, OIE, 2000d,)

®  Brucella: 59 esetben indirekt ELISA (OIE, 2000¢e)

e [eptospira: 62 esetben MAT (OIE, 2000c). Az aldbbi antigéneket haszndltuk:
grippotyphosa, hardjo, sejroe, icterohaemorrhagiae, pomona, tarassovi. A szeroldgiailag
pozitiv esetekben ezeken til az aldbbi antigéneket is alkalmaztuk: australis, autumnalis,
ballum, bataviae, bratislava, canicola, hebdomadis, javanica, mini, pyrogenes, saxkoebing,
swajizak.

e S. abortusequi: 63 esetben szérumagglutinicios teszt (OIE, 2000f)

e EHV-I1: 63 esetben VNT (OIE, 2000a)

e EAV: 63 esetben VNT (OIE, 2000b)

A hulldk vérébdl az alabbi vizsgélatokat végeztiik el.

e EHV-I1: 68 esetben VNT

e EAV: 73 esetben VNT

2.2.4. Virologiai vizsgalat

Valamennyi esetben (96) a 1épbdl, a majbol €s a tiidobdl végeztiink virusizoldlast EHV-1 és
EAV kimutatdsa c€ljabol (OIE, 2000a, b). A szovet-homogeniziatum 10 %-os oldatitba 100 U
penicillint és 100 pg streptomycint tettiink ml-ként. Az oldatot 5000 rpm fordulaton, 4°C-os
homérsékleten, 10 percig centrifugéltuk. A feliiluszot nydlvese sejtvonalra (RK 13) helyeztiik és 7
napon at, 37°C-on inkubdltuk. A cytopatogén hatds kialakuldsat naponta ellendriztikk. Az EHV-1
jelenlétét IF modszerrel is kimutattuk (FITC-el jelolt EHV-1-specifikus nyidlsavé, BIOVETA,
Nyitra, Szlovékia).

2.2.5. Immunhisztokémiai vizsgdlat

2%-os szilan (Sigma Aldrich) oldattal kezelt lemezeket hasznéltunk, és a reakciot kapillaris
elven miikodd rendszerben végeztiik (Sequenza Immunostaining Center, ThermoShandon, Astmoor
Runcorn, Nagy-Britannia). A deparaffindlast kovetden az antigénfeltarast 0,1 %-os protedz XIV
oldattal (Sigma Aldrich) 37 °C-on 10 percig vagy citrat pufferben (pH 6.0) és mikrohullamu
siitdben (MW) melegitéssel (750W), 20 percig végeztilk. A mintdkat 3 %-os H,O, oldatban 10
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percig inkubdltuk, és a blokkoldst 2 %-os sovany tejporral 20 percig végeztilk. A metszeteket az
elsddleges ellenanyaggal szobahdmérsékleten, egy €jszakdn 4t inkubdltuk. Az antigén-ellenanyag
kapcsolddasat egy HRP-vel jelolt streptavidin-biotin kittel (Universal LSAB2 Kit-HRP, Dako) vagy
peroxiddz-antiperoxiddz mdédszerrel (Dako) mutattuk ki. Kromogénként a 3-amino-9-ethylcarbazolt
alkalmaztuk (Sigma Aldrich). A metszeteket Mayer-féle hematoxilinnal 20 mdésodpercig
kontrasztfestettiikk, és glicerin-zselatinnal fedtik. Az egyes ellenanyagok alkalmazasaval

kapcsolatos egyéb adatokat a 2.1. tablazat tartalmazza.

2.1. tablazat: Az IH mdédszer soran alkalmazott ellenanyagok.

Az ellenanyag specificitasa Gyarto Antigénfeltaras Alkalmazott

higitas

EHV-1-specifikus kecskeszérum VMRD, Pullman, WA, USA MW 1:12 000

EAV, N-specifikus Mab OAI MW 1:1000

HRP-vel jelolt EAV-specifikus 16 IgG” OAI MW 1:20

Chlamydia lipopolysaccharid burkdnak | Progen GmbH, Heilderberg, protedz 1:200

amorf helyét f6lismerd Mab Németorszag

(genusspecifikus)

Leptospira-specifikus nyul szérum National Veterinary Services MW 1:1000

Laboratories, Ames, USA
T. gondii-specifikus nyul szérum Biogenex, San Ramon, CA, protedz 1:400
USA
N. caninum-specifikus kecskeszérum VMRD, Pullman, WA, USA protedz 1:2000

* Csak az N-specifikus Mab-al pozitivnak taldlt mintdknél alkalmaztuk direkt IH médszerben.

Az EHV-1l-antigén kimutatdsa céljabol Osszesen 212 szervmintit és az 0Osszes (117)
magzatburokrészletet vizsgaltuk. A tid6 és/vagy a mdj vizsgdlatira mind a 96
magzatndl/ujsziilottnél, mig néhany esetben ezek mellett mds szervek (sziv, 1ép, vese, mellékvese,
vékonybél, vékonybélfodri nyirokcsomo, agyveld) vizsgalatara is sor keriilt. Az EHV-1-el fertdzott
magzatokndl valamennyi rendelkezésre &ll6 (Osszesen 86) szervmintat megvizsgaltuk TH
modszerrel.

Az EAV-antigén kimutatisa céljabol Osszesen 432 szervmintit és az Osszes (117)
magzatburokrészletet megvizsgaltuk az N-specifikus Mab-al. A tiid6 a mdj és a 1ép vizsgdlatara
mind a 96 magzatndl/Gjsziil6ttnél, mig néhdny esetben ezek mellett mds szervek (sziv, vékonybél,
vese, mellékvese, thymus, vékonybélfodri nyirokcsomd, agyveld) vizsgalatara is sor keriilt. Az TH
vizsgdlat vagy a magzati vér szeroldgiai vizsgédlata alapjan fert6zott magzatokndl valamennyi
rendelkezésre 4116 szervmintat (6sszesen 109) megvizsgaltuk IH mdédszerrel.

A Chlamydia-antigén kimutatdsa céljabol valamennyi szervmintét (548) és az Osszes (117)
magzatburokrészletet megvizsgdltuk. 69 esetben a magzati gyomortartalombdl és 62 esetben az
allantochorionrdl készitett keneteket ugyancsak megvizsgaltuk.

A Leptospira-antigén kimutatdsa céljabol 6sszesen 233 szervmintét vizsgaltunk meg. A vese

és/vagy a mdj vizsgdlatira mind a 96 magzatnal/Gjsziilottnél, mig néhdny esetben ezek mellett més

38




szervek (tiido, sziv, 1€p, mellékvese, thymus, vékonybélfodri nyirokcsomo, agyveld) vizsgélatara is
sor keriilt. A Leptospirdval fertdzott magzatokndl valamennyi (19) rendelkezésre all6 szerv- és
magzatburokmintét teszteltiik.

A T. gondii- és a N. caninum-antigén kimutatisa céljabol az 0Osszes (117)

magzatburokrészletet megvizsgaltuk.

2.2.6. In situ hibridizacids vizsgalat

Az EHV-1-pozitiv esetek koziil, ahol magzatburkot is kiildtek vizsgdlatra (11 eset), a
formalinban fixalt és paraffinba dgyazott magzatburkokbdl megkiséreltiik a virus DNS kimutatdsat
in situ hibridizaciés moédszerrel. A Hardt (1994) 4ltal leirt eljarast kissé modositva, roviden az
aldbbiak szerint végeztik. A metszeteket 0,5 % Proteinase K oldattal (Fluka Chemikalien,
Deisenhofen, Németorszdg) 37 °C-on kezeltiik, majd 4 %-os paraformaldehid oldattal 30 percig
utéfixdltuk. Az EHV-1 specifikus DNS préba eldallitisa PCR segitségével tortént (Hardt, 1994),
amelyet digoxigeninnel jeldltiink. A hibridizacié 5 percig 95 °C-on, majd 1 percig 40 °C-on, végiil
12 6raig 30 °C-on ment végbe. Az utdhibridizaciot kdvetden a hibrid kimutatasa juhbdl szarmazo,
alkalikus foszfatazzal jelolt Fab fragmentummal (Boehringer Mannheim, Németorszdg) 1 Oras
inkubdlds sordn 37 °C-on tortént. A metszeteket ezutdn 4-nitro blue tetrazoliumchloriddal/5-Bromo
4-chloro 3 indolylphosphattal (Boehringer Mannheim, Németorszag) kezeltiik, végiil Kernechtvoros
festékkel kontrasztfestettiikk. Pozitiv kontrollként egy EHV-1-el fert6zott 16magzat majmintdjat

hasznaltuk. Negativ kontrollként a hibridizaciot jeldletlen oligo-nukleotidokkal is elvégeztiik.
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2.3. EREDMENYEK

2.3.1. EHV-1 okozta vetélés

15 esetben (16 %) (14 vetélt magzatban és egy ujsziilottben) allapitottunk meg EHV-1
okozta vetélést ill. elhulldst (2.2. tablazat). Az esetek havonkénti el6forduldsat a 2.1. dbra mutatja.
Valamennyi vetélés a vemhesség 8. honapja utdn kovetkezett be. Egy kancdban (10. eset) a vetélést
sulyos koélika eldzte meg, és a magzatburok a méhben részben visszamaradt. A tobbi kanca a vetélés
alltak rendelkezésre. A virust IH mddszerrel valamennyi esetben kimutattuk, mig a virusizolélés

csak 13 esetben (13,5 %-ban) volt sikeres.

W EHV-1-fertézés 0 Osszes eset

25ﬂ

Esetek szama
— — I'\)
o u <

(@)
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2.1. dbra: Az EHV-1-fert6zés elofordulasa havonként osszehasonlitva az 9sszes
esetszammal.

A virusfertdzésre jellemz6 korbonctani és szovettani elvaltozdsokat a hulldkban eltérd
gyakorisdggal és szervi el6forduldssal, de valamennyi EHV-1 okozta vetélésnél/elhulldsnél
megfigyeltiik.

e Korbonctani elvaltozdsok: pontszerli vérzések a kiilonféle savoshartydkon, sargasdg, a 1ép és a
mdj megnagyobbodasa, tliszurdsnyi-kolesnyi sziirkésfehér gécok a majban (2.1. kép, 82. oldal),
kifejezett tiidovizenyd, a lép folliculusainak megnagyobboddsa, 1-2 1 szalmasdrga savo

felhalmozddas a mell- és a hasiiregben.
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Szovettani elvdltozasok: diffiz elhaldsos, vagy intraalveolaris, interstitialis tiidogyulladas,
diffiz, vacuolds madjelfajulds, a portélis teriileten lympho-hyistiocytas gyulladds, multiplex,
gbécos, lympho-hyistiocytas szivizomgyulladds, az agyveldben gliasejt-proliferacid, enyhe
lympho-hyistiocytas vékonybélgyulladds, multiplex, gécos elhalds a tiiddben, a majban (2.2.
kép, 82. oldal), a 1ép follikusaiban, €s a vorés pulpdban, a thymusban, az agyvel6ben, a
szivizomban, a vékonybélfodri nyirokcsoméban valamint a mellékvese kéreg- ¢és
velddllomdnydban. Acidofil magzarvanyokat (2.3. kép, 83. oldal) a 87 virusantigént tartalmazd

szervminta koziil csak 25-ben (28,7 %-ban) taldltunk.

2.2. tdblazat: Az EHV-1-antigén és az acidofil magzarvanyok el6forduldsa a 15 EHV-1-el fert6zott

magzat ill. 4jsziilott szerveiben.

Jelo- | Tiidé | Maj Lép Sziv | Vese | Thymus | Vékonybélfodri | Agyvelé | Mellékvese | Vékonyb
1és nyirokcsomé él
IH/i.b. | IH/i.b. | IH/A.b. | IH/i.b. | IH/i.b. | IH/i.b. IH/i.b. IH/i.b. IH/i.b. IH/i.b.
17| ++ +/- -/- -/- n.t. n.t. n.t. n.t. n.t. n.t.
2. +/+ +/- -/- +/- n.t. n.t. n.t. n.t. n.t. n.t.
3. +/- +/- +/- -/- -/- +/- +/+ -/- n.t. n.t.
4, +/+ +/- +/- -/- -/- +/- n.t. -/- n.t. n.t.
5. +/+ +/- -/- -/- -/- n.t. n.t. +/- n.t. n.t.
6. +/- +/- +/- -/- -/- n.t. n.t. +/- n.t. n.t.
7. +/+ | +/+* +/- +/- +/- n.t. n.t. n.t. n.t. n.t.
8. +/+ | +/+ +/- +/- +/- n.t. n.t. +/- n.t. n.t.
9. +/+ | +/+ +/- +/- +/- +/+ n.t. n.t. +/+ n.t.
10| +/+ | +/+ | +/+ | +/- | &~ | nt n.t. n.t. n.t. n.t.
11. | ++ | +/+ | +/+ +/- +/- +/+ n.t. +/- n.t. +/+
12. | +/- +/- +/- +/- n.t. n.t. n.t. n.t. n.t. n.t.
137 | +- +/- +/- -/- n.t. n.t. n.t. n.t. n.t. n.t.
14. | #/- +/+ +/- +/- n.t. n.t. n.t. n.t. n.t. n.t.
15. | +/- +/+ | +/+ +/- +/- +/- +/+ +/- n.t. n.t.
Poziti
esete | 15/9 15/7 12/3 9/0 6/0 5/2 2/2 5/0 1/1 1/1
(+,%) | 100/60 | 100/47 | 80/20 | 60/0 60/0 100/40 100/100 71/0 100/100 100/100
%

", sikertelen EHV-1 izolalds; *, wjsziilott csik6; i.b., acidofil magzarvany; +, nagy mennyiségi EHV-1-antigén vagy
magzarvany; +, kis mennyiségti EHV-1-antigén vagy magzarvany; -, EHV-1-antigén vagy magzarvany nem fordul eld;
n.t., nem vizsgalt.

A virusantigén a citoplazmdban és a sejtmagban egyarant el6fordult. A magzarvanyok

kiillonosen erdsen festodtek (2.4. kép, 83. oldal). A virust a tiido alveolaris, bronchialis és

bronchiolaris himsejtjeiben valamint a makrofagokban (2.5. kép, 84. oldal), a médj portalis teriiletén

elhelyezkedd makrofdgokban, a vesében €s a szivben a makrofagokban (2.6., 2.7. képek, 84-85

oldalak), mig a thymusban, a 1épben, és a vékonybélfodri nyirokcsomdban a makrofagokban és a

reticuldris sejtekben (2.8. kép, 85. oldal) mutattuk ki. A virus ezen tdl az agyveldben a
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mikrogliasejtjeiben (2.9. kép, 86. oldal), a mellékvese kéreg- és veld-dllomanydban a
makrofagokban és az epithel sejtekben (2.10. kép, 86. oldal) valamint a vékonybélben az
enterocytdkban €s a makrofagokban (2.11. kép, 87. oldal) is jelen volt. A kérokozé6t az agyvelo, a
tiido, a m4j, a vese, a sziv €s a mellékvese esetében a vérerek endothel sejtjeiben (2.12., 2.13. képek,
87-88 oldalak) valamint az agyveld, a tiidd, a mdj, a sziv, a 1ép és a vékonybélfodri nyirokcsoméd
vérereiben elhelyezkedd szdmos monocytdban is (2.14. kép, 88. oldal) kimutattuk. Az elhaldsos
teriileteken és azok koriil kiilondsen nagy mennyiségli virusantigént taldltunk (2.15. kép, 89. oldal).
Ezzel szemben a 1ép és a vékonybélfodri nyirokcsom¢é folliculusaiban mutatkoz6 Kkiterjedt
elhaldsokban nem vagy csak nyomokban taldltunk antigént (2.16. kép, 89. oldal).

Az EHV-1-el fert6zott magzatok koziil 11 esetben volt lehetdség a magzatburok vizsgélatara
is, amelynek eredményeit a 2.3. tdblazatban foglaltuk 0Ossze. Korbonctani elvaltozdst 5
allantochorionban figyeltiink meg, amelyek vizenyd (5., 7. eset), fibrinkivalas (2., 4. eset), a cervix
tdjékanak megvastagoddsa és itt az allantois feldl 1-2 cm atmérdjii cystak képzdodése (2. eset),
koriilirt teriileteken feliiletes elhalds (2., 4. eset), az endometrium reddinek megfelelé 3-10 cm
hosszant ovdlis teriileteken villushidny (1. eset) forméjdban mutatkoztak. Szovettani vizsgalattal a
villust borité chorionhdmsejtek magassagdnak novekedését, helyenként a chorionhamsejtek
vacuolds elfajulasat (2.17. kép, 90. oldal), levalasat és a villusok kozott tormelékes anyag
felhalmozdédasat (2.18. kép, 90. oldal), az arkddok teriiletén elhelyezkedd chorionhdmsejtek
proliferacidjat, a mesenchyma sejtek fokozott metabolikus aktivitdsit (nagy cytoplasma
euchromatikus sejtmaggal), enyhe lympho-histiocytas gyulladast (2.18. kép, 90. oldal) és szamos

vérér faldban enyhe foku lympho- histiocytas vasculitist észleltiink.

2.3. tablazat: Az EHV-1-el fert6zott magzatokhoz tartozé allantochorion vizsgdlatdnak eredményei.

Jelolés Szovettani vizsgélat H ISH
Lymphohistio- A villusokat borité A chorionhdmsejtek A chorionhdmsejtek
cytas gyulladds chorionhdmsejtek proliferatiéja az elfajuldsa és
magassaga arkddokban levélasa

1. - alacsony n.e. - - -
2. + magas + + ++ +
3. - magas + - - -
4. - alacsony n.e. - - -
5. - alacsony + - -
6. - alacsony ++ - - -
7. - alacsony - + + +
8. - alacsony - - + -
9. - alacsony ++ - - -
10. + magas + + ++ +
11. - alacsony ++ - + -

++, kifejezett / er6s pozitivitds; +, enyhe / enyhe pozitivitds; +, elvétve / pozitivitds elvétve; -, nem fordul eld/ negativ;

n.e., nem értékelhetd
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Az EHV-1 szempontjdbdl negativ 65 magzat esetében egyik magzatburokban sem lehetett a
virusantigént kimutatni. A 11 EHV-l-el fert6zott magzathoz tartoz6 magzatburok koziil a
virusantigént 5-ben (45 %), mig a virus-DNS-t ezek koziil 3-ban (27,3 %) taldltuk meg. A
magzatburkok virussal valo fertdzottségének két tipusat lehetett megkiilonboztetni. Az elsd tipusnal
(2. eset) az arkddokban elhelyezkedd chorionhdmsejtek kb. 80 %-a (2.19. kép, 91. oldal), mig
néhany villus esetében szinte valamennyi chorionhamsejt EHV-1-el fertdzott volt (2.20. kép, 91.
oldal). A virust gyakran taldltuk meg a villusok kozott 1€vé elhalt anyagban és ritkdn az allantois
vérereiben elhelyezkedd monocytdkban és a kotdszoveti makrofagokban. A masodik tipusndl (7., 8.,
10., 11. esetek) a virus elszortan, a villusokat borit, egy-egy chorionhdmsejtben és ritkdn az
arkadokban mutatkozott (2.21. kép, 92. oldal). A koérokozét az elobbiek mellett gyakran figyeltiik
meg a villusok kozott szabadon és a vérerekben elhelyezkedd monocytdkban (2.22. kép, 92. oldal),
az endothel sejtekben és a vérerek myocytdiban €s a pericytdkban (2.23. kép, 93. oldal). A legtobb
mintdban a metszet teljes hosszdban a fert6zott sejtek egyenletesen helyezkedtek el. A 2. esetben a
virusantigén a hdrom allantochorion-minta koziil csak kettében fordult eld, mig a 8. esetben a
vizsgalt allantochorion-részletnek csak egy koriilirt teriiletén mutattuk ki a virust.

Az in situ hibridizacioval a chorionhdmsejtek és elvétve az intrakapillarisan elhelyezkedd
monocytdk magjaiban taldltuk meg a virus-DNS-t. A cytoplasmdban csak elvétve jelentkezett
szignal.

A magzati vér szerologiai vizsgdlatival 4 magzatban (5,9 %-ban) 1:3-1:23 titerben
mutattunk ki EHV-1-specifikus ellenanyagokat, virust vagy virusfertézésre jellemzd szovettani
elvaltozasokat azonban egyik esetben sem taldltunk.

A kancdk szeroldgiai vizsgdlatival a 63 esetbdl 4-ben (6,3 %-ban) mutattunk ki
athangolddast 1:3-1:23 titerben. Az EHV-1 fert6zés kovetkeztében elvetélt kancdk koziil a

megvizsgalt 10 esetbdl egyben sem volt mérhetd szeroldgiai dthangolddas.

2.3.2. EAV okozta fert0zottség €s vetélés

EAV okozta fert6zottséget 19 magzatban és egy ujsziildttben (az Osszes eset 21 %-dban)
diagnosztizaltunk (2.4., 2.5. tablazatok, 44-45 oldalak). A fert6zott magzatok szdma valdsziniileg
ennél is nagyobb volt, mivel a magzati vér szeroldgiai vizsgdlatit a 96 esetbdl 14-ben nem volt
modunkban elvégezni. A vetélések havonkénti eloszldsat a 2.2. dbra szemlélteti (44. oldal). A
kancékndl a vetélések a vemhesség 7-11. honapja kozott fordultak el6. A virust egyik magzatbol

sem sikeriilt izolalni.
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A 20 esetbdl csak 6-ban (6 %-ban) tudtuk a virusantigént és/vagy a fertézésre jellemzd
szovettani elvédltozdsokat megfigyelni. EAV okozta vetélést csak ezekben az esetekben allapitottunk
meg (2.4. tablazat). Az 1. és 2. esetben az IH vizsgalattal valamint a magzati vér szeroldgiai
vizsgalatdval, mig a 3. esetben az IH vizsgélattal és a kancatdl vett savépar vizsgélataval
diagnosztizaltuk a fert6zést. A virusfert6zésre jellemzO szovettani elvaltozasokat mindharom
esetben megtaldltuk. Tovabbi hiarom magzatban (4-6. esetek) a fertdzésre jellemzd szovettani
elvéaltozasokat gy figyeltiik meg, hogy mellettiik virusantigént egyikben sem talaltunk. 14 esetben
csak a magzatbol kimutatott EAV-specifikus ellenanyagok jelenléte utalt a fertdzottségre (2.5.
tablazat, 45. oldal). Ezeket a magzatokat virussal fertézottnek tekintettiik, de megerdsito vizsgalati
eredmények hidnydban (virus és/vagy a fertdzésre jellemzd szovettani elvaltozasok kimutatdsa) nem

soroltuk Oket a fert6z0 eredetll vetélések kozé.

B EAV-fertézés O Osszes eset

—_
(&)

—_
o

Esetek szama

()]
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2.2. abra: Az EAV-fertdzottség el6forduldsa havonként 6sszehasonlitva az 6sszes
esetszammal.

2.4. tablazat: Az EAV okozta vetéléssel kapcsolatos vizsgélati eredmények

Esetek IH Magzati Kanca Egyéb
szerologia | szerologia
1. + 1:4 n.v. EAV fertézésre gyantit keltd szovettani elvdltozasok.
+ 1:91 n.v. EAV fert6zésre gyaniit kelté szovettani elvaltozdsok.
3. + n.v. 1:191 EAV fert6zésre gyantit kelté szovettani elvaltozasok.

A szeroldgiai vizsgalattal a vetélést kovetd 2. héten a titer 1:724
felett volt.

4 - 1:11 1:724 EAV fertézésre gyantit keltd szovettani elvdltozasok.
5. - 1:128 1:360 EAV fertézésre gyantit keltd szovettani elvdltozasok.
6. - 1:11 n.v. EAV fert6zésre gyaniit keltd szovettani elvdltozasok.

* Ugyanabbdl a jarvanyos vetélésbdl szdrmaznak, ahol a 27 vemhes kanc4bél dsszesen 11 kanca elvetélt.
n.v. nem vizsgalt
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A kancdk szeroldgiai vizsgdlatdval a 63 esetbdl 41-ben (65 %-ban) 1:6-1:724 feletti titerben,
ezen beliil az EAV-val fertdz6dott magzatokat elvetélt kancakndl a megvizsgélt 11 esetbdl 10-ben
(91 %-ban), 1:16-1:724 feletti titerben mutattuk ki a virussal szembeni szeroldgiai dthangolddast

(2.4.,2.5. tdblazatok).

2.5. tablazat: A magzati vér szerologiai vizsgdlata alapjan EAV-val fert6zott magzatok vizsgalati

eredményei.
Esetek IH Magzati Kanca Egyéb
szerologia | szerologia

Ismeretlen eredetii vetélések kategoridba besorolt esetek
7.& - 1:11 n.v. -
8. - 1:11 n.v. -
9. - 1:45 - -
10. - 1:9 n.v. -
11. - 1:11 1:362 -
127 - 1:45 1:724 -
13. - 1:45 1:362 -
14. - 1:128 1:64 A 1épben kifejezett lymphoid depletio.

Feltehetoleg fertozés nyomdn bekovetkezett vetélések kategoridba besorolt esetek
15. - 1:5,7 1:724 felett Enyhe foku, félheveny placentitis mellett frissen képz6dott
thrombusok az allantois és elvétve a chorion vérereiben.
16. - 1:23 1:724 felett Enyhe foku, félheveny placentitis.
Nem fertoz0 eredetii vetélések kategoridba besorolt esetek
17. - 1:45 1:16 A p6ni kanca az ellést kovetd napon elpusztult. Kérbonctani
vizsgdlattal silyos foku mdjelzsirosodds volt lathato.
18. - 1:8 n.v. Friss keletli riigds nyoma a kanca hasan.
Fert6z0 eredetii vetélések kategoridba besorolt esetek

19. - 1:181 1:724 felett P. aeruginosa okozta elhaldsos placentitis.
20. - 1:8 n.v. EHV-1 okozta vetélés (2.2. tablazat: 9. eset).

& Féloraig élt, nem szopott.
* Az dllomanyban egy hénapon beliil 6t kanca vetélt el., n.v. nem vizsgalt

Az EAV-fertdzés kovetkeztében elvetélt 6 magzatban a koérbonctani vizsgdlatok soran
sargasagot (2., 3., 4., 5. esetek), a bor alatti kotdszovetben vizenyot (1., 5. esetek), a melliiregben
fibrines savo felszaporoddsat (1. eset), a tiid6 megszokottndl tomottebb tapintatat (1., 3., 4., 5.
esetek) valamint az epicardiumon, a mellhartyan és a 1ép burka alatt pontszerii vérzések jelenlétét
figyeltik meg. (1., 3., 4. esetek). 6 esetben taldltuk meg az EAV fertézésre jellemzd szdvettani
elvaltozasokat: intraalveolaris, interstitialis tiidogyulladast (1., 4., 5. esetek, 2.24. kép, 93. oldal),
helyenként a kis, muscularis tipusd artéridkban, enyhe, lympho-histiocytas vasculitist (2., 4., 6.
esetek, 2.25., 2.26. képek, 94. oldal), fibrinoid necrosist (6. eset), elvétve intraalveolaris hyalin
membrén kialakuldsat (4. eset, 2.27. kép, 95. oldal), a Iépben a kis, muscularis tipusu artéridkban,
enyhe, lympho-histiocytas vasculitist, perivasculitist (1., 2., 5. esetek) €s segmentalis fibrinoid
necrosist (1. eset), elvétve, a kis, muscularis tipusd artéridkban, enyhe, lympho-histiocytas
vasculitist, perivasculitist (1., 5., 6. esetek). A Iépben lymphoid depletiot és a portalis teriileten

kialakulé enyhe, lympho-histiocytas gyulladdst EAV-vel fertdzott magzatokban az irodalmi
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adatokkal egyezden mi is tobb alkalommal megfigyeltiink. Mivel azonban ezek mas fertdzéseknél is
gyakran el6fordulnak, nem soroltuk 6ket az EAV-specifikus elvaltozasok kozé.

Az immunhisztokémiai vizsgalattal hidrom esetben mutattuk ki a virusantigént (2.4.
tdblazat). A fert6zott sejtek szdma valamennyi szervmintdban alacsony volt. Az N-specifikus Mab
és az EAV-specifikus 16 IgG egyarant kimutatta a virust, amely elsOsorban a cytoplasmédban, de
ritkdn a sejtmagban is el6fordult. A virusantigén az IH vizsgdlattal a tiidoben néhany artéria
endothelsejtjeiben, myocytdiban és pericytdiban (1., 2. esetek), valamint az alveolusok faldban
elhelyezked6 néhany makrofagban (2. eset), a Iépben a parenchymadban és a tokban futé6 néhany
artéria endothelsejtjeiben (1., 2. estek, 2.28. kép, 95. oldal), a parenchymdban elhelyezkedd
makrofagokban €s retikulocytdkban (3. eset), a tok kotdszovetében helyet foglaldé szamos sejtben (2.
eset), a mdjban néhdny artéria endothelsejtjeiben, myocytdiban €és pericytdiban, egy-egy
hepatocytdban (2.29. kép, 96. oldal) és a sinusoidokban elhelyezkedé egy-egy monocytdban (3.

eset), az allantochorionban a chorion és az allantois artéridinak pericytdiban (3. eset) mutattuk ki.

2.3.3. Leptospira okozta vetélés

Leptospira okozta vetélést hdrom esetben (az Osszes eset 3 %-aban) dllapitottunk meg. Az 1.
esetben a magzat egy 3 éves, els0 alkalommal vemhes, betegség tiineteit nem mutaté kancatol
szarmazott. A vetélés a vemhesség 9. honapjdban kovetkezett be, és az dllomanyban a tobbi kanca
nem vetélt. A 2. eset egy ismeretlen kord kancatdl szarmazott, amely a vemhesség 10. hénapjaban,
szintén észlelheto klinikai tiinetek nélkiil vetélt el. Az dllomdnyban két honapon beliil mar négy 16
vetélt el, ezek vizsgélatdra nem keriilt sor. A 3. esetben el6zetes klinikai tiineteket nem mutato,
ismeretlen életkori kanca csaknem teljesen kifejlett magzatot vetélt. Az allomanyban 1évd tobbi
kancardl nem volt adatunk.

A Leptospira-fertdzésre jellemzd alabbi korbonctani és szovettani elvéltozdsokat lattuk. A
koérbonctani vizsgélattal valamennyi esetben enyhébb-silyosabb foki sdrgasdgot valamint enyhe
1ép- és mijmegnagyobbodast taldltunk. A 2. esetben ezen til a testtdjéki nyirokcsomok kissé
megnagyobbodtak és a mdjban néhdany elmosddott hatdrd, tliszirdsnyi, sziirkésfehér gdcot
figyeltink meg, mig a 3. esetben a mdj okkersdrga szinli és konnyen szakithaté volt. Az
allantochorionon az 1. esetben elvétve sziirkésfehér, tormelékes anyag volt lathat6, mig a 2. esetben
a cervixnél 1-2 cm atmérdjl teriileteken a chorion feliiltesen elhalt, és a testen egy 20 cm atmérdj
teriileten az allantochorion vizenydsen megvastagodott. A 3. esetben magzatburok nem érkezett.

A szovettani vizsgalattal interstitialis tiidévizeny6t (1., 2. eset), a tiiddben friss thrombusokat
(1. eset; 2.30. kép, 96. oldal); a mdjban a portélis teriileten lympho-histiocytds és neutrofil
granulocytds besziirddést (1-3. eset, 2.31. kép, 97. oldal), enyhe fokd gyulladdssal kisért, multiplex,
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esetben pedig tobbmagu, Orids hepatocytdk kialakuldsat (2.33. kép, 98. oldal), kifejezett epeér-
proliferacidt és itt a hdmsejtek ballonizalé elfajulasat valamint epepangast (2.34. kép, 98. oldal),
tovabba néhany vérérben friss keleti thrombust taldltunk. Az elébbiek mellett a vesében
szegmentdlis, heveny tubulonephrosist (1. eset, 2.35. kép, 99. oldal), leukocytosist (2., 3. eset) és
ritkdn, enyhe vasculitist, perivasculitist (2. eset), elvétve a tubulusok kitdguldsat (3. eset, 2.36. kép,
99. oldal), a kéreg- és a velddllomanyban multiplex, goécos, lympho-histiocytds, interstitialis
gyulladast és néhany vérérben friss keletli thrombust (3. eset) figyeltiink meg. A 1épben enyhe foku
lymphoid depletiot (1., 2. eset) és kifejezett haematopoesis jeleit (2. eset), a vékonybélfodri
nyirokcsoméban enyhe fokud lymphoid depletiot és leukocytosist (2. eset), a szivben leukocytosist,
ritkdn, enyhe perivasculitist (2. eset), enyhe fokd, multiplex, gbcos, lympho-histiocytds, interstitialis
gyulladast (3. eset), végiil enyhe foku, lympho-histiocytds agyburokgyulladast és -vizeny6t (1. eset,
2.37. kép, 100. oldal) valamint koriilirt, félheveny, savés agyveldgyulladast (3. eset) taldltunk. A
magzatburokban enyhe foku, lympho-histiocytds gyulladést (1., 2. eset, 2.38. kép, 100. oldal), a
vérerek vizeny0jét, elfajulasat és friss keletli, multiplex vérzéseket figyeltiink meg (2. eset, 2.39.

kép, 101. oldal).

2.6. tablazat: A Leptospira okozta vetélésekkel kapcsolatos fontosabb vizsgélati eredmények.

=

Jelolés Szervek Argyrophil-reakcié MAT

1. Tudo +
Mij +
Vese -
Lép -
Sziv +
Agyveld -
Placenta +

A vetélés idépontjdban:
hardjo, swajizak, mini: 1:200; sejroe: 1:1600.

A vetélés utdn négy héttel: pomona: 1:800.

=

2. Tiidd -
Mij -
Vese -
Lép -
Sziv -
Thymus -
Agyveld n.v.
Placenta +

A vetélés idépontjdban:
hardjo, sejroe: 1:800; swajizak: 1:100.

R o R O o O o vl o o o R

3. Tudo -
Mij -
Vese +
Mellékvese +
Sziv +
Agyveld -

A vetélés idépontjdban:
sejroe:1:3200; grippotyphosa: 1:800;
hardjo, swajizak: 1:400; mini: 1:200.

4 [+ [+ [+ [+ [+ ]

n.v., nem vizsgalt

Az argyrophil-reakcio, az IH és a MAT eredményeit a 2.6. tdblazat szemlélteti. Az 1., 3.
esetben a Leptospira-alakokat és az antigént nagy mennyiségben mutattuk ki, mig a 2. esetben, a

placentat leszdmitva, azokat csak elvétve lehetett megfigyelni. A baktériumokat féleg a vérerekben
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és az azok koriili kotészovetben (2.40. kép, 101. oldal) valamint a vese tubulusainak iiregében
(2.41. kép, 102. oldal) taldltuk meg. A leptospirdkat ritkdbban a hepatocytdk, a mellékvesekéreg
hamsejtjei, idegsejtek, endothelsejtek, makrofdgok, chorionhdmsejtek (2.42. kép, 102. oldal) és
tubulushamsejtek (2.43. kép, 103. oldal). cytoplasmdijiaban figyeltik meg. A 2. esetben a
baktériumot a mellékvese tokjdban futé idegrostban is megtaldltuk. Az IH tobb szerv esetében
érzékenyebbnek bizonyult az argyrophil-reakciondl. Mig az utébbival csak az ép, még tipikus
format mutaté alakokat lehetett egyértelmiien detektdlni, addig az IH-val a toredezett alakokat is
felismertilk. Az antigént a kiilonb6z6 sejtek cytoplasmdjaban sokszor kis, coccoid képletek
formdjéban figyeltiik meg.

A kancdk vérének szeroldgiai vizsgdlatival egy vagy tobb szerovaridnssal szemben
mindhdrom esetben kimutattuk az dthangolédast (2.6. tablazat). Ezen tdl még tovabbi két kancdban
mutattunk ki ellenanyagokat. Az egyik esetében, amely ikervemhesség kovetkeztében vetélt, L.
hardjo (1:100), mig a masikndl, amelyet trauma ért, L. hardjo és sejroe (1:400) ellen taldltunk
ellenanyagokat. A kérokozot, vagy a fertdzésre gyanut keltd elvéltozdsokat azonban egyik esetben

sem mutattuk ki.

2.3.4. Chlamydia okozta fertdzottség

Az IH vizsgélattal Chlamydia-fertdzottséget az esetek 56 %-ban taldltunk. Chlamydia-
antigént a magzati szervekben egyik esetben sem sikeriilt kimutatni, mig a 76 magzatburok koziil
54-ben (71 %-ban) a koérokozét megtaldltuk. A vetélések a vemhesség 5-11. hoénapja kozott
kovetkeztek be, és a fertézést harom ujsziilotthoz tartozo placentdban is kimutattuk. A vetélések
havonkénti el6fordulasat a 2.3. dbra szemlélteti.

A baktériumok szinte kizarolag a villusokat és ritkdn az arkadokat borité chorion-hamsejtek
cytoplasmdjaban mutatkoztak. Az antigén a cytoplasmaban kissé eltéré méretii coccusok (2.45. kép,
104. oldal), esetleg egy vagy tobb zarvany-szerli képlet formdjdban jelentkeztek (2.46. kép, 104.
oldal). A vacuolasan elfajult sejtek vacuolumaiban ritkdn diffizan elhelyezked6 Chlamydia-antigént
taldltunk (2.44. kép, 103. oldal). A legtobb esetben a sejteknek csak egy részében lehetett a
koérokozot detektdlni. A fertdzott sejtek egy-egy metszeten beliil foltokban fordultak eld, és a
placenta tobb teriiletét is vizsgdlva, szdmos esetben a chlamydidkat nem lehetett kimutatni
valamennyi mintdban. Az 54 pozitiv esetb0l a magzatburokrdl készitett kenetekben IH-val csak
harom (5,5 %), mig Stamp festéssel csupidn két (3,7 %) esetben mutattuk ki a chlamydidkat.
Campylobacter alakokat egyik esetben sem lattunk. A Chlamydia elleni athangol6dds KKP-val
torténd kimutatdsa sordn a megvizsgalt 57 kanca koziil csak kettoben (3,5 %-ban) taldltunk

pozitivitast 1:20 vagy a folotti titerben.
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2.3. dbra: A Chalmydia-fert6zottség eléforduldsa havonként dsszehasonlitva az 6sszes esetszdmmal.

2.7. tablazat: A Chlamydia-fertozottséggel egyiitt el6forduld vetélési okok eldforduldsa.

Korok Az esetek szama

EAYV okozta vetélés 1

EAV-fert6zottség

EHV-1 okozta vetélés

EHV-1 okozta vetélés és EAV-fertdzottség

Leptospira okozta vetélés

Str. equinus okozta vetélés

Str.equi subsp. zooepidemicus okozta vetélés

P. aeruginosa okozta vetélés

E. coli okozta vetélés

Gram- negativ coliform baktériumok okozta vetélés

Gram-pozitiv baktériumok okozta vetélés

Gomba okozta vetélés

Ikervemhesség

Koldokcsavar

— DD | = | b | b | et [ [ [ = [N [ = [ OO | OO

Nehézellés

—
[\

Placentitis (feltehetdleg fert6zés nyoman bekovetkezett
vetélés kategdridba sorolt)

—
=)

Vetélési okot nem taldltunk (ismeretlen eredetii vetélés
kategéridba sorolt)

Osszesen: 54

Chlamydia-fertozottséggel Osszefiiggésbe hozhatd kérbonctani vagy szdvettani elvaltozasok
nem mutatkoztak sem az enyhén, sem az erdsen fert6zott magzatburkokban ill. a hozzéjuk tartozo
magzatokban. A Chlamydia-pozitiv vetélések koziil 32 esetben mutattunk ki olyan fert6zé vagy
nem fert6z0 okot, amely egyértelmiien feleldssé tehetd a vetélésért (2.7. tdblazat). A fennmaradé 22
eset kozel felében nem talaltunk vetélést kivalté okot, mig a masik felében enyhébb-silyosabb foku,

koriilirt, félheveny placentitist dllapitottunk meg, anélkiil, hogy a Chlamydidn kiviil mas kérokozot
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kimutattunk volna. Az eldbbieket az ismeretlen eredetli, az utébbiakat a feltehetdleg fertdzés

nyomdan bekovetkezett vetélések kategoridba soroltuk.

2.3.5. Egyéb aerob baktériumok okozta vetélés

Kilenc esetben (10 %-ban) Gram-pozitiv coccusok és Gram-negativ pdélca alakd
baktériumok altal okozott vetélést dllapitottunk meg (2.8. tdblazat). A vetélések a vemhesség 6-11.
hoénapja kozott kovetkeztek be, €s egy esetben Ujsziil6ttbdl is kimutattuk a bakteridlis fertdézést. A
vetélések havonkénti eloszlasit a 2.4. dbra szemlélteti (52. oldal). Nocardioform actinomycetes,

Brucella vagy S. abortusequi fert6zéssel egyik esetben sem taldlkoztunk.

2.8. tdbldzat: Gram-pozitiv coccusok €s Gram-negativ palcdk altal eldidézett vetélések fontosabb

vizsgdlati eredményei.

Jelolés Kitenyésztett baktérium Szovettani vizsgalattal Egyéb
kimutatott baktériumok
1. Str. equinus Gram-pozitiv coccusok a Nagy mennyiségii
Tiidd, magzati gyomor: szintenyészetben. tiidében. Chlamydia a
magzatburokban.
2. Str. equi subsp. zooepidemicus Gram-pozitiv coccusok a
Mij, tiid6, magzatburok: szaprofita tiidében, a 1épben, a mdjban és a -
fajokkal vegyesen. magzatburokban.
3. Str. equi subsp. zooepidemicus Gram-pozitiv coccusok foltokban, Nagy mennyiségii
Mij, 1ép, tiid6, magzati gyomor, a magzatburokban. Chlamydia a
magzatburok: kozel szintenyészetben. magzatburokban.
4. Staph. equorum Gram-pozitiv coccusok a -
Magzati gyomor: szintenyészetben. magzatburokban.
5. E. coli Gram-negativ, rovid palcak a
Mij, 1ép, tiid6: szintenyészetben; magzati mdjban és a magzatburokban. -
gyomor, magzatburok: szaprofita fajokkal
vegyesen.
6. E. coli Gram-negativ, rovid palcdk a | Kis mennyiségti Chlamydia a
Mij, magzati gyomor, tiidd: majban és a tiildoben. magzatburokban.
szintenyészetben; magzatburok: szaprofita
fajokkal vegyesen.
7. P. aeruginosa Gram- negativ pélcdk a Kis mennyiségli Chlamydia a
M3j, magzati gyomor, magzatburok: magzatburokban. magzatburokban. Magzati
szintenyészetben. szerolégia EAV-pozitiv
8. Negativ Gram-pozitiv coccusok a Kis mennyiségli Chlamydia a
magzatburokban. magzatburokban. Elhiz6dé
ellés, végtagkontrakcié miatt.
9. Negativ Gram-negativ, rovid pdlcdk a | Kis mennyiségli Chlamydia a
magzatburokban. magzatburokban.
“Gjsziilott

Az észlelt kérbonctani €s szovettani elvaltozasokat a 2.9. tdblazatban (51. oldal) foglaltuk

0ssze. A Gram-pozitiv coccusok az allantochorionban félheveny-idiilt, mig a Gram-negativ palcdk

tobbnyire heveny gyulladast okoztak. Két esetben csak a szovettani vizsgdlat jelezte a baktériumos
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fertézottséget. Ot esetben (2., 3., 4., 5., 7. esetek) egyértelmiien igazolhat6 volt, hogy a kérokozdk a

cervixen keresztiil jutottak a méhbe, mivel a stlyos foku elvéltozdsok csak a cervixhez kozeli,

kortilirt teriileteken voltak megfigyelhetOk. A magzati szervek szovettani vizsgélata sordn az

elvaltozott teriileteken a 9 esetbél 5-ben (1-4., 6. esetek) mutattunk ki baktériumokat. A

baktériumok a szervekben €s a magzatburokban intra- és extracellularisan egyarant el6fordultak.

2.9. tablazat: A baktériumos fertdzések soran megfigyelt kérbonctani €s szovettani elvaltozasok.

Jelolés Korbonctani elvaltozas az Szovettani elvaltozas az Szovettani elvaltozas a magzati
allantochorionban allantochorionban szervekben
1. Nincs Enyhe, félheveny, lympho- Az alveolusokban tobbmag 6rids
histiocytas gyulladas sejtek megjelenésével kisért
(2.47. kép, 105. oldal) hurutos
bronchopneumonia (2.48. kép,
105. oldal),
2. A vembhes szarv végén 30 cm Adenomatosus hyperplasidval Multiplex, gécos, interstitialis

atmérdj teriileten megvastagodott
és mélyre terjedden elhalt.

(2.49. kép, 106. oldal) és friss
thrombusok képzd8ddsével kisért
(2.50. kép, 106. oldal) félheveny-
idiilt, elhaldsos, gennyes gyulladas.

pneumonia. A méjban friss
thrombusok baktériumfelhdkkel
és enyhe, lympho-histiocytas
gyulladas a portalis teriileten.

3. A cervixnél, 30 cm atméréji Adenomatosus hyperplasidval és Félheveny, savés hepatitis, az
teriileten, éles hatrral elhalt, a friss thrombusok képz6dosével agyvel6ben friss thrombusok.
vemhes szarv tobb helyen kisért félheveny-idiilt, elhaldsos,
kotészovetesen megvastagodott és gennyes gyulladas.
itt 2 cm atmérdji teriileteken
folytonossdgdban megszakadt.
4. A cervixnél elmosddott hatarral Félheveny, elhaldsos, gennyes A madjban enyhe, lympho-
feliiletesen elhalt. gyulladds. Gram-pozitiv coccusok histiocytas gyulladds a portalis
nagy szdmban a chorion- terlileten. A Iépben friss
hdmsejtekben (2.51. kép, 107. thrombusok.
oldal).
5. A cervixnél 30 cm 4tmérdjli Heveny, elhaldsos, gennyes A 1épben lymphoid depletio.
teriileten éles hatarral elhalt. gyulladds (2.52. kép, 107. oldal).
Szdmos Gram-negativ, coliform
baktérium a chorion-hdmsejtekben
(2.53. kép, 108. oldal).
6. Nincs Nincs Kezd6dg aspiratios pneumonia és
savos hepatitis. Coliform
baktériumok lathat6k valamennyi
szervben.
7. A cervixnél egy 10 cm atmér6jli | Az allantois hyperplasidjaval kisért, Nincs
terlileten éles hatérral elhalt, ennek heveny-félheveny elhaldsos
kozepén papirvékony. A vemhes gyulladas.
szarvban koriilirtan, elmosddott
hatdrral, vizenydsen
megvastagodott és feliiletesen
elhalt.
8. Diffizan, térképszeriien, Lympho-histiocytas villitis. Gram- A méjban enyhe, lympho-
sziirkésfehér teriiletekkel tarkdzott. | pozitiv coccusok nagy szdmban a histiocytas gyulladds a portalis
chorion-hdmsejtekben (2.54. kép, teriileten.
108. oldal).
9. Negativ (Placenta-részlet érkezett Stlyos fokd, heveny, elhaldsos, A madjban enyhe, lympho-

csak.)

gennyes gyulladas (2.55. kép, 109.
oldal). Gram-negativ coliform
baktériumok nagy szdmban a

chorion-hdmsejtekben (2.56. kép,

109. oldal).

histiocytas gyulladds a portalis
teriileten.
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2.4. abra: A baktériumfert6zés elofordulasa havonként 6sszehasonlitva az 9sszes esetszammal.

2.3.6. Gomba okozta vetélés

Gomba okozta vetélést egyetlen, csaknem teljesen kifejlett Idmagzat esetében észleltiink. A
kérbonctani vizsgdlattal a magzati szervek koziil csupan a mdjban volt elvaltozds, amely
megnagyobbodott volt és szerecsendid-rajzolatot mutatott. Az allantochorion a cervixnél, 40 cm
atméroji teriileten, éles hatarral megvastagodott és elhalt. A szovettani vizsgdlattal vacuolas
madjelfajulast, a 1épben enyhe lymphoid depletiot, ezen tul elvétve adenomatosus hyperplasiaval, a
villusokban mészlerakdddssal €s elhaldssal kisért, félheveny-idiilt, gennyes magzatburok-gyulladést
talaltunk (2.57. kép, 110. oldal). A villusok kozotti tormelékes anyagban, gécokban, nagy szamban,
fonalas gombakat mutattunk ki (2.58. kép, 110. oldal). A gombdkat a PAS-, a krémsav-argyrophil
reakcidval és a Giemsa festéssel egyarant kimutattuk. A gombafonalak szabalytalanul elagazédoak,
szélesek, nem szeptdltak voltak, hullimokat képeztek, elvétve Osszenyomddtak vagy
megcsavarodtak. A fonalak néhol bullézusan kitdgultak, amelynek a kozepén iires, nem festédo
teriilet tiint el6. Faluk nem parhuzamos és vékony volt. A kromsav-argyrophil-reakcidval a gombdk
csupan gyengén festddtek, a megfeleld festddést csak az eziistnitrat oldattal végzett
meghosszabbitott inkubacidval lehetett elérni. Ezen morfoldgiai tulajdonsdgok alapjan a gombakat
a Zygomycetesek osztalydba soroltuk (Chandler és mtsai., 1989). A pontos faji meghatdrozdsra nem

volt méd, mivel a kérokozo6t nem sikertilt kitenyészteniink.
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2.3.7. Parazitak okozta fertozés

T. gondii- vagy N. caninum-antigént egyik esetben sem tudtunk kimutatni.

2.3.8. Feltehetden fertdzés nyoman bekovetkezett vetélés

20 esetben (21 %) taldltunk a magzati szervekben vagy a magzatburokban enyhébb-
sulyosabb foku gyulladdst anélkiil, hogy az elvéltozdsért feleléssé tehetd koérokozot kimutattuk
volna. Egy-egy magzatndl savés hepatitist €s aspiratios pneumoniat, 8 magzatndl a cervixtdl tdvol
eso teriileteken enyhébb-silyosabb foku, félheveny placentitist, végiil 9 magzatban a cervixnél

koriilirt, félheveny-idiilt placentitist és kovetkezményes magzatburok-levalast figyeltiink meg.

2.3.9. Nem fert0zo eredetu vetélés

Nem fert6z0 eredetii vetélést 11 esetben (11 %-ban) taldltunk. Ikervemhesség okozta
vetélést és a koldok hossztengelye koriili tilzott csavarodasat két-két esetben (2-2 %-ban), fejlodési
rendellenességet (a szemgolydk teljes és a koponyacsontok valamint az agyveld csaknem teljes
hidnyéat) egy esetben (1 %-ban), a kancat ért trauma (rigds) kovetkeztében bekovetkezett vetélést
két esetben (2 %-ban), nehézellés sordn bekovetkezett elhulldst pedig egy esetben (1 %-ban)
allapitottunk meg. Egy poni esetében a vetélés feltehetdleg a kancdban kialakult zsiranyagcsere
zavara miatt kovetkezett be (1 %). Két magzat (2 %) szdmos szervében és a hozzijuk tartozo
magzatburokban, feltehetdleg az dsvanyanyag- €s a vitamin-forgalmi zavar kovetkeztében kialakult,

kiterjedt mészlerakoddast figyeltiink meg.
2.3.10. Ismeretlen eredetii vetélés

31 esetben (32 %) nem taldltunk olyan elvéltozdsokat vagy koérelézményi adatot, amely
segitségével a vetélés oktanat tisztdzni lehetett volna. Koziiliikk 5 esetben magzatburok nem érkezett

vizsgalatra, igy ezeknél a vetélésben esetleg szerepet jatsz6 koéros placenta-elvaltozas megléte nem

volt kizarhato.
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2.4. MEGBESZELES, KOVETKEZTETESEK

Ez az els6 olyan atfogd vizsgalat, amely kozel 100 eset részletes elemzése alapjan adatokat
szolgdltat a hazai 16 vetélések oktanat illetden. A vizsgalatok sordn a kordbban méar rutinszeriien
hasznalt médszerek mellett széles korben alkalmaztuk, a fertdz6 betegségek korjelzése céljabol
hazankban eddig ritkdn haszndlt IH moédszert. Az IH eljards elOnyei a nagyfoku érzékenység
valamint az elbirdlds biztonsdga, mivel az IF-el szemben, az antigén elhelyezkedése és a szoveti
elvaltozasok egyidejlileg értékelhetok. Az elébbiek mellett az eljards gyors és viszonylag olcsé. E
modszer alkalmazédsdaval szamos esetben sikeriilt a kérokozo6t kimutatni olyan esetekben, amikor a
hagyomanyos mddszerek erre alkalmatlannak bizonyultak.

A vizsgalt vetéléseket négy kategdridba soroltuk (2.10 tédblazat):

L Fert6z6 eredetl vetélések
IL. Feltehetoleg fertdzés nyoman bekovetkezett vetélések
1. Nem fert6z0 eredetl vetélések

IV.  Ismeretlen eredetli vetélések

Amint az a 2.10 tablazatbdl kitiinik, a vizsgdlatok sordn e négy kategoériaba sorolt vetélések
eléforduldsi gyakorisdga nagyjabol megegyezik a mds orszdgokban leirt ardnyokkal.
Eredményeinket a viszonylag hidnyos hazai adatokkal 0sszevetve megallapithatd, hogy a fert6z6
eredetli vetélések gyakorisdga napjainkra nem véltozott. Ezen beliill a baktériumos eredetii
vetéléseké kissé emelkedett, mig az EHV-1 okozta vetéléseké, 6sszehasonlitva a 60-as, 70-es évek
adataival, kb. felére csokkent. Vizsgalataink alapjan hazdnkban egy 1j, jelentds, fert6zo agens, az
EAV okozta vetélések megjelenésével is szamolni kell. A fert6z6 eredetii vetélések 17,6 %-ért ez a
koérokozé volt felelds.

A fert6z6 eredetli vetélések kategéridba azokat az eseteket soroltuk, ahol a fertézésre
jellemzd koérbonctani vizsgélat és szovettani elvaltozdsok mellett a fert6zd agenst izoldldssal,
specidlis szovettani festéssel, vagy immunhisztokémiai moédszerrel kimutattuk. Ebbe a kategéridba
keriilt 6 EAV (17,6 %), tovabba valamennyi EHV-1 (15 eset, 44,1 %), Leptospira (3 eset, 8,8 %),
egyéb aerob baktériumok (9 eset, 26,5 %) és gomba (1 eset, 3 %) okozta vetélés. A 6 EAV-
vetélésen beliil ide soroltuk azt a 3 esetet is, ahol a kérokozot nem, de a magzat szeroldgiai
athangolddasét és az adott fertozésre jellemzO szovettani elvaltozdsokat egyarant megtaldltuk. A
feltehetden fert6zés nyoman bekovetkezett vetélések kategéridba 20 eset keriilt. Az észlelt
gyulladasos elvéltozasok ezen esetekben ugyan felvetették a fert6zés gyanujat, de a vizsgalataink

soran alkalmazott médszerek egyikével sem tudtunk az elvaltozott teriileteken kérokozo6t kimutatni.
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A nem fert6z0 eredetii vetélések csoportjaba 11, mig az ismeretlen eredetli vetélések kategoridba 31
esetet soroltunk.

Kiilon kell megemliteni a Chlamydidval fertozott vetéléseket és azokat az eseteket, ahol az
EAV-fertozottséget csak a magzatok vérének szeroldgiai vizsgalatdval mutattuk ki. A vizsgdlataink
sordn e koérokozoknak az adott vetélésben betoltott szerepét nem tudtuk egyértelmiien igazolni.
Ezeket az eseteket ezért nem soroltuk a fertdz6 eredetli vetélések kozé, csupdn a fertdzottség tényét

allapitottuk meg.

2.10 tablazat: A kiilonbozo eredetii vetélések eléforduldsi gyakorisdga dsszehasonlitva a kiilfoldi és

a hazai adatokkal.

Kimutatott vetélési ok Sajat vizsgalatok Kiilfoldi adatok (%) Hazai adatok (%)
Esetszam (%)
1. Fertozo eredetii vetélések 34 36 22-34 36,7
EHV-1 okozta vetélés 15 16 3-25 10-32,2
EVA okozta vetélés 6 6 0 0,2
Leptospira okozta vetélés 3 3 2,2-35 Nincs adat
Egyéb aerob baktériumok okozta 9 10 3,2-17,8 4-44
vetélés
Gomba okozta vetélés 1 1 1,7-6,3 2
1I. Feltehetoleg fertozés nyomdn 20 21 3,1-25 Nincs adat
bekovetkezett vetélések
III. Nem fertoz6 eredetii vetélések 11 11 31-58 Nincs adat
Ikervemhesség 2 2 4-7 Nincs adat
Ko6ldokzsinér csavarodas 2 2 2,5-4,5 Nincs adat
Fejlédési rendellenesség 1 1 2-3 Nincs adat
Nehézellés 1 1 19,5 Nincs adat
A kancat ért trauma 2 2 1,7 Nincs adat
Altalanos meszesedés a 2 2 Nincs adat Nincs adat
magzatban, a placentdban
Kancaban kialakult 1 1 Nincs adat Nincs adat
anyagcserezavar
1V. Ismeretlen eredetii vetélés 31 32 17-33 % Nincs adat
Osszesen 96 100

2.4.1. EHV-1 okozta vetélés

Az eredményeink azt mutatjdk, hogy az EHV-1 okozta vetélés hazankban, nagyjabol a 80-as
évek végén és a 90-es évek elején megfigyelt gyakorisdggal fordul eld, és mint ilyen még mindig a
legjelentOsebb vetélési oknak szamit. A virussal szembeni szeroldgiai dthangolddast csak a vizsgélt
kancdk 6,3 %-ban mutattuk ki, ami a vakcindzds hidnydra, vagy a nem megfelelden alkalmazott
vakcindzdsi programra vezethetd vissza.

A vetélés patomechanizmusdval kapcsolatos adatokat vizsgdlataink megerdsitették, és
bizonyos tekintetben kiegészitették. Természetes koriilmények kozott elvetélt magzatokhoz tartozéd

magzatburokbdl IH modszerrel nekiink sikeriilt elsoként kimutatni a virusantigén kovetkezetes
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jelenlétét a fertdzott placenta chorion-hdmsejtjeiben. Vizsgalataink alapjan ugy tiinik, hogy a virus
kétféle modon juthat el a magzatburokba. Az egyik esetben az infarktusbdl kiszabadul6 kérokozé
egyszerre nagy mennyiségben jut el az allantochorionba, amelynek kovetkeztében a
chorionhdmsejtek nagy része virussal fert6zdédik, de a feltehetdleg gyors magzatburok-levalds miatt
a placenta mélyebb rétegeiben a kérokozé csak elvétve fordul el6. A masik lehetdség, hogy a virus
a fert6zott, vandorlé fehérvérsejtekkel, sejtrdl sejtre terjedve jut el a kancdbdl a placentidba. Az
eldbbihez képest a kérokozé ekkor egyszerre csak kis mennyiségben jut el az allantochorionba, és a
chorionhdmsejteknek csak egy kisebb része fertdzodik. A magzatburok levédldsa ez utébbi esetben
feltehetdleg csak késobb kovetkezik be, ami elegendd id6t biztosit ahhoz, hogy a virus a placenta
mélyebb rétegeiben is elszaporodjon. A kétféle fert6z6dési mod feltehetdleg egy placentdn beliil,
egymdas mellett is kialakulhat. A virust a vizsgdlt magzati szervekben az endothel sejtekben €s a
vandorlé fehérvérsejtekben szinte mindig megtaldltuk. Ennek alapjan azt feltételezziik, hogy e
sejtek a magzatok esetében is fontos szerepet jatszanak a betegség korfejlodésében.

Az EHV-l-fertdzés sordn a magzatburokban szovettani  vizsgélattal eddig
thrombusképzddést (Edington et al., 1991) és villusnekrozist mutattak ki (Smith et al., 1997).
Vizsgdlataink sordn a virusfertézéssel Osszefiiggésbe hozhaté tovabbi elvaltozasokat
(chorionhdamsejtek vacuolds elfajuldsat és levélasat, a mesenchyma sejtek fokozott metabolikus
aktivitasat, enyhe lympho-histiocytas placentitist €s vasculitist) is megéllapitottunk.

Megfigyeléseink szerint az EHV-1 okozta vetélés ritkdn (6,7 %-ban) kolikaval és
magzatburok-visszatartassal jar egyiitt. Az dltalunk észlelt esetben feltehetéen a placentdban
kialakult stlyos foku virusfertézésnek volt koszonhetd, hogy a chorionepithel érési folyamata zavart
szenvedett, aminek kovetkeztében a magas chorionhdmsejtek nagy szamban maradtak fenn. E
sejtek valdszinlileg még nem érettek az endometriumrél torténd levéldsra, ami a magzatburok-
visszatartast eredményezte.

Smith és Borchers (2001) kisérletes fert6zést kovetden a magzati szervek negativ viroldgiai
eredménye mellett a magzatburokban kimutattdk a virus DNS-t. Sajat vizsgélatainkban ezzel
szemben a viroldgiailag negativ 65 magzat esetében a magzatburokbdl egyik esetben sem mutattuk
ki a virusantigént. Ennek nyomén feltételezheté, hogy az irodalmi adatokkal Osszhangban,
természetes koriilmények kozott EHV-1 okozta fert6zés esetén a vetélés a magzat fert6zodése
nélkiil nem kovetkezik be.

Az EHV-1 okozta vetélés sordn esetenként mar a korbonctani elvaltozasok felhivhatjdk a
figyelmet a vetélés herpesvirusos eredetére, de amelynek pontos korjelzése kizardlag laboratériumi
modszerekkel lehetséges. A tiidoben, a mdjban és a lymphoid szervekben a fert6zésre jellemzo
szOvettani elvéltozasokat, eltér6 gyakorisiggal, de minden magzatban megfigyeltiik: diffuz

elhaldsos, vagy intraalveolaris, interstitialis tiidogyulladds, a mdj portdlis teriiletén lympho-
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hyistiocytas gyulladds, multiplex, gocos elhalds a tiidodben, a méjban, a 1ép follicusaiban, és a voros
pulpdban valamint a thymusban. Ezzel szemben a szdvettani diagnosztikdban korjelzd értéklinek
tartott acidofil magzarvanyok csak a virussal fert6zott szervek 28,7 %-ban fordultak eld. A vetélt
magzatok 1épének folliculusaiban gyakran mutatkozott karyorhexis. E folliculusokban a legtébb
esetben nem vagy csak elvétve tudtunk virust kimutatni. Ez a megfigyelés alatdimasztja azt a
nézetet, amely szerint ezen elhaldsok inkdbb a vetélés sordn kialakul6 magzati hypoxidnak, és nem
a virus kozvetlen sejtkdrositd hatdsdnak kovetkezményei (Whitwell, 1982; Smith és mtsai., 1992).

Az IH mddszert, az irodalmi adatokkal egyezden, érzékenyebbnek itéltiik meg a
virusizoldlasndl (Withwell, 1982; Gimeno és mtsai., 19897; Edington és mtsai., 1991). Az el6bbiek
miatt az EHV-1 okozta vetélés laboratériumi korjelzésében, gyorsasdga és a VI-hez viszonyitott
alacsony 4ra miatt is, az IH mddszer alkalmazasat javasoljuk. E vizsgélatra a tiido, a mdj és a
lymphoid szervek bizonyultak a legalkalmasabbnak. Lényegesnek itéljiik meg, hogy az esetek kozel
felében az IH alkalmazisaval akkor is lehetdség van az EHV-1-fert6zés felderitésére, ha a
laboratoriumi vizsgélatok céljara csupdn a placenta 4all rendelkezésre. A viruskimutatas
valoszinliségét tovabb novelhetjiik, ha egy adott placenta esetében tobb helyrdl vesziink vizsgalati
mintdt. Az EHV-1 kimutatdsa sordn az antigén foltardsban elsOként alkalmaztuk a mikrohulldmu
stitében torténd melegitést. Szemben a masok altal alkalmazott enzimes antigén-foltarassal, igy 18-
al (20,6 %-al) tobb szovetmintdban sikeriilt a virusantigént detektdlni (nem publikdlt sajit
megfigyelés).

Az EHV-1 okozta vetélés diagnosztikdjaban a magzati vér szeroldgiai vizsgalatit, hasonléan
Whitwell és mts.-hoz (1992), mi sem taldltuk alkalmas mddszernek. A négy EHV-1 negativ
magzatban a virus-specifikus ellenanyagok megjelenésének okara vizsgdlataink nem nyujtottak
magyardzatot. A téves pozitivitds hitterében metodikai hiba, vagy esetleg olyan apatogén virustorzs
(pl. vakcina torzs) 4ltal eldidézett fertézés allhat, amely a magzatba ugyan atjut, de abban koros
elvaltozast és vetélést nem idéz eld. A kérdés tisztizdsa a szervekbdl végzett tovabbi PCR

vizsgélatoktol remélhetd.

2.4.2. EAV okozta fertozottség és vetélés

Az EAV okozta vetélések gyakorisigit elsoként mértik fol Magyarorszdgon. Az
eredmények alapjan megallapithat6, hogy e virus hazdnkban a mdasodik legjelentdsebb, vetélést
kivalto, fertdz6 dgens. A magzati vér szeroldgiai vizsgdlata sordn EAV-val fertézottnek bizonyult
20 esetbdl csak 6-ban allapitottuk meg egyértelmiien a virus okozta vetélést. A tobbi 14 esetben a
fertozottséget a magzatok EAV-vel szembeni dthangolédasdn kiviill nem lehetett mdas moédon

igazolni. Del Piero és mts. (1997) munkdjukban hasonlé eredményrdl szamoltak be. Utébbiak EVA
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jarvany soran elvetélt magzatban szovettani elvaltozasokat vagy virusantigént nem taldltak, de a
virust izolaltdk és a magzat szeroldgiai athangolddésat is kimutattdk. A magzati vér szeroldgiai
vizsgalatdval nyert eredményeket timasztja ald, hogy:

1. Azokban az esetekben, ahol a virusantigént vagy a fertdzésre jellemzd elvaltozasokat
megfigyeltiik, a magzati szeroldgiai vizsgalat eredménye kovetkezetesen pozitiv volt.

2. Két allomdnyban a vetélések halmozottan jelentkeztek, ami tobbnyire virusfert6zésnél
fordul eld.

3. Azon esetek koziil, ahol csak a magzati dthangolddas jelezte a fertézottséget, négy esetben, a
kancédkban friss fertdzésre gyantt keltd, magas titerek mutatkoztak.

4. Az anyadllatbol az EAV-specifikus ellenanyagok nem juthattak 4t a magzatba, mivel a
l6magzatburok epitheliochorialis tipusu. A magzati és az anyai vérkeringés kozott 1€vo
barrier vastagsdga a vemhesség eldrehaladtaval ugyan kb. 1/3-ra csokken, de az ép placenta
a vemhesség teljes ideje alatt atjarhatatlan marad az immunglobulinok szdméra (Samuel és
mtsai., 1975). Juhban kimutattdk, hogy bizonyos tipusi magzatburok-karosodas kialakuldsa
lehetdvé teszi anyai immunglobulinok 4tjutdsidt a magzatba, de ezekben az esetekben, a
magzatban taldlt titerek lényegesen kisebbek az anydban mutatkoz6 ellenanyag titereknél
(Poitras és mtsai., 1986). Hasonlo folyamatot elvben 16ndl sem lehet kizarni. Ennek az
elméletnek ellentmondani latszik, hogy két esetben a kancdban csak a magzaténdl
alacsonyabb titerben taldltunk EAV-specifikus ellenanyagokat.

A 14 esetbdl 5-ben az EAV fert6zés mellett mas vetélési okot is taldltunk (a kancat ért
trauma /1 eset/, ismeretlen eredetli placentitis /1 eset/, P. aeruginosa okozta placentitis /1 eset/, a
kancdban feltehetfleg a zsiranyagcsere zavara kovetkeztében kialakult vetélés /1 eset/, EHV-1-
fertozés /1 eset/). Bar egy vetélés kialakitdsdban esetenként egyidejiileg tobb tényezod is szerepet
jatszhat, a fenti esetekben az EAV-nak a vetélésben betoltott szerepe, mas megerdsitd vizsgalati
eredmények hidnydban nem egyértlemiisithet6. Abbdl a célbdl, hogy a magzati vér szeroldgiai
vizsgalatdnak diagnosztikai értékét szakszerlien megitélhessiik, a virus kimutatdsét célzo, jelenleg a
legérzékenyebb mddszernek tartott, PCR vizsgélatok elvégzése sziikséges.

Az EAV okozta vetéléseknél a fertézésre mar bizonyos jellegzetes szovettani elvaltozdsok
(intraalveolaris, interstitialis pneumonia, a tiidében elvétve intraalveolaris hyalin membran
képzddése, a tiidoben, a 1épben és a szivben a kis, muscularis tipusu artéridkban, enyhe, lympho-
histiocytas vasculitis, perivasculitis, fibrinoid necrosis) felkeltették a gyanut. Az észlelt szovettani
eltérések egy kivételével megegyeznek az irodalomban leirtakkal. A tiidoben hyalin membran
képzddését csikbban mar igen, de EAV-val fertézott 1dmagzatban eddig még nem figyelték meg.

Szemben az EHV-1 fert6zésnél mutatkozé markans szovettani elvaltozasokkal, az EAV-fert6zésre
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jellemzd eltérések csak megfeleldé mindségii (vékony) metszeteken €s csak alapos vizsgalat utdn
ismerhetdk fel.

Elsoként probéltunk ki sikerrel N-specifikus Mab-ot HRP-vel jelolt streptavidin biotin
modszer alkalmazdsdval formalinban fixalt és paraffinba dgyazott magzati szervekbdl készitett
metszetben. Az OAl-ben az utébbi idében eldallitott Mab specifikusan kotodott a virushoz, amit
HRP-vel jelolt EAV-specifikus 16 IgG alkalmazdsaval is megerositettiink. Az EAV fert6zés
kovetkeztében elvetélt magzatokban és a placentdban a virusantigént valtozd sikerrel lehet
kimutatni (Del Piero, 2000). Ezt vizsgalataink is aldtdmasztottak, mivel csak 3 (50 %) EAV fert6zés
kovetkeztében elvetélt magzatban taldltuk meg a virusantigént. Az eredményeink alapjan az TH
modszer 6nmagaban nem tekinthetd megfelelden érzékeny eljarasnak az EAV okozta vetélések
diagnosztizdlasdban. A mddszer €rzékenysége talan tovabb novelhetd, ha az N-specifikus és a G-
specifikus Mab-bdl készitett keverékkel kiséreljiilk meg a virus kimutatasat.

A VIegy esetben sem volt alkalmas a fert6zés kimutatdsara, igy ez a médszer nem alkalmas
a rutin diagnosztikai gyakorlat szdmara.

A kancdk szerologiai vizsgalata alapjan az EAV-fert6zés hazankban, széles korben elterjedt
(65 %). Az EAV-pozitiv esetek koziil csak egyben volt médunk a kanca savéparjanak vizsgalatat
elvégezni, amely egyértelmiien jelezte a friss virusfertézést. Ennek és az irodalmi adatoknak az
alapjan, javasolt lenne a lovak vetéléseinél a savoparvizsgalatot az EAV-fert6z€s irdnyaban minden

esetben elvégezni.

2.4.3. Leptospira okozta vetélés

Leptospira okozta 16 vetélés Magyarorszagon elsé alkalommal keriilt leirdsra. Az irodalmi
adatok tobbségével megegyezden e baktériumok hazdnkban is csak ritkdn és sporadikusan idéznek
eld vetélést. Az észlelt korbonctani és szovettani elvaltozdsok megegyeztek a korabban mér
kozoltekkel. Egy esetben, a kordbbi leirdsoktdl eltérden, kifejezett epeér-proliferatiot is meg
figyeltink. A kérokozé tobbnyire jelentds szdmban fordult eld a vetélt magzatok kiilonféle
szerveiben €s a placentaban.

Az TH modszerrel Magyarorszdgon els6 alkalommal mutattunk ki leptospirdkat. A teszt
sordn alkalmazott nytlsavd 14 Leptospira szerovaridnst képes detektdlni, mig a vizsgalt 13 egyéb
baktérium faj koziil csak a Brachispira (Treponema) hyodisenteriaeval reagédl hasonld intezitassal
(Miller és mtsai., 1989). A moddszer érzékenyebbnek bizonyult a hagyomdnyosan alkalmazott
eziistimpregndcids eljarasndl, ami indokolja a diagnosztikai gyakorlatban torténd szélesebb korli

felhasznalasat.
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A szerologiai vizsgdlat mindhdarom esetben jelezte a Leptospira-fertzést, de az irodalmi
adatokkal Osszhangban, nem tette lehetdvé a vetélést kivaltd szerovaridns meghatdrozasit. Az
eredményeinkbdl egyértelmiien kitlinik, hogy a kancaban a vetéléskor kimutatott szeropozitivitas

onmagaban nem bizonyitja a vetélés leptospiras eredetét.

2.4.4. Chlamydia okozta fert0zottség

Az irodalmi adatok alapjdn els6ként mutattunk ki IH modszerrel Chlamydia-antigént
l6magzatburokban. A baktérium vetélésben betoltott szerepét nem tudtuk igazolni. A kérokozé a
vizsgalt magzatburkok 71 %-aban fordult eld, ugyanakkor a baktériumot a magzatok szerveiben,
egyik esetben sem taldltuk meg. A fert6zéssel osszefiiggésbe hozhaté kérbonctani vagy szovettani
elvaltozasokat nem taldltunk, és az esetek 59 %-ban mads, egyértelmil vetélési okot dllapitottunk
meg. Az eredményeink alapjan felmeriil a kérdés, hogy a Chlamydia-fert6zottség milyen szerepet
jatszott a vetélések kivaltasdban.

A chorionrdl készitett kenetek vizsgdlata, szemben a juhvetéléseknél tapasztaltakkal
(Szeredi és Bacsadi, 2002a), a lovakndl nem alkalmas a Chlamydia-fertdzottség kimutatdsara.
Csukds és mts. (1984) vizsgélataitol némileg eltérve, az 57 vérminta koziil csak kettében (3,5 %-
ban) taldltunk KKP-val Chlamydia elleni &4thangoléddst, ami talan a mi alacsonyabb
mintaszamunkkal magyardazhat6. A KKP a Chlamydia-fert6zottség kimutatdsdban nem specifikus és
alacsony érzékenységli (Szeredi és mts. 1996). Valdszinlileg ez az oka annak, hogy az 4ltalunk
Chlamydia-pozitivnak {télt esetek tobbségében (96 %-ban) a KKP negativ volt.

A kimutatott chlamydicdk faji besoroldsa céljabodl tovabbi PCR vizsgdlatok sziikségesek, €s
tovabbi vizsgélatokat igényel annak tisztdzdsa is, hogy a placenta Chlamydia-fertdzottsége jatszik-e

szerepet a kancak vetélésében.

2.4.5. Egyéb aerob baktériumok okozta vetélés

A hazai szakirodalomban elsé alkalommal keriilt leirdsra Str. equinus, Str. equi subsp.
zooepidemicus, Staph. equorum, E. coli és P. aeruginosa fertdzések kovetkeztében elvetélt
lémagzatok és a hozzdjuk tartoz6 magzatburkok koérbonctani és szovettani vizsgélatdnak
eredményei. Az esetek nagyobbik felében igazolni lehetett, hogy a fert6zés a valamilyen okbdl
megnyilt cervixen keresztiil tortént. A magzatok kisebbik felében ugyanakkor a baktériumok
feltehetéen haematogen duton jutottak a kancdb6l a placentdba és/vagy a magzatokba. A
kitenyésztett baktériumok az egészséges 16ban is eléforduld fakultativ patogén kérokozok, és

valamennyirdl ismert, hogy kancdban sporadikusan vetélést okozhatnak. Hasonl6an Swerczek és
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Donahue (1990a) megfigyeléseihez mi is gy taldltuk, hogy a Gram-pozitiv coccusok inkébb idiilt,
mig a Gram-negativ palcdk inkdbb heveny placentitist okoznak. A baktériumokat a tenyésztéses
modszerrel és szovettani vizsgdlattal is kimutattuk, s6t két esetben azokat csak a szdvettani
vizsgalattal sikeriilt igazolni. A fentiekbdl kovetkezden a 16 vetéléseknél a bakterioldgiai vizsgalatot
minden esetben javasolt kiegésziteni a magzat szerveinek és a placentdnak a szovettani

vizsgdlatdval.

2.4.6. Gomba okozta vetélés

Els6 eset, hogy a hazai szakirodalomban gombafertézés kovetkeztében elvetélt Ildmagzatban
és magzatburokban észlelt kérbonctani és szovettani vizsgalatok eredményei kozlésre keriiltek. Az
idevonatkozé irodalmi adatokkal megegyezden, e mikroorganizmusok hazankban is csak elvétve és
sporadikusan okoznak vetélést. Az észlelt elvéltozdsok megegyeztek az irodalmi adatokkal, és a
kérokozé esetiinkben is valésziniileg a valamilyen okbdl megnyilt cervixen keresztiil jutott el a

magzatburokba.

2.3.77. Parazitak okozta fertozés

Ez az elsé ismert felmérd vizsgdlat, amely 16 vetélésekbdl szdrmazé magzatburkokban
megkisérelte kimutatni a 7. gondii és a N. caninum jelenlétét. Bar a szakirodalomban tobb adat utal
arra, hogy e kérokozok lovakban is képesek vetélést kivaltani, mi egy esetben sem mutattuk ki a

parazitdkat.

2.3.8. Feltehetoen fert6zés nyoman bekodvetkezett vetélés

A vetélések 3,1-25 %-ban, bar a fert6zésre jellemzoO elvéltozdsok a magzatban és/vagy a
magzatburokban megfigyelhetdk, ennek ellenére fert6z6 agenst az adott esetbdl nem lehet kimutatni
(Hong és mtsai., 1993; Giles és mtsai., 1993; Tengelsen és mtsai., 1997). A vetélések egy részében
mi is csak fertézésre gyanut keltd elvaltozasokat taldltunk, kimutathaté kérokozok nélkiil. Ez is
aldtdmasztja annak sziikségességét, hogy lehetdleg minden vetélés esetében végezziink részletes
szOvettani vizsgdlatot. Kilenc esetben csak a cervixhez kozel esd, koriilirt teriileten taldltunk a
magzatburokban elvéltozast. Ezekben az esetekben a vetélést kivaltd alapbdntalom a cervix

valamilyen okb6li megnyildsa lehetett.

61



2.3.9. Nem fertozo eredetl vetélés

Az ilyen oktanu vetélések hazai el6forduldsara és/vagy gyakorisidgara eddig nem 4llt
rendelkezésre adat. Magyarorszagon tudomdasunk szerint elsoként irtunk le a koldokzsinér

csavarodas kovetkeztében kialakult 16 vetélést.

2.3.9. Ismeretlen eredetl fertozés

Az ebbe a kategdridba sorolt vetélések kivalté okara nézve csak taldlgatni tudunk. Az
irodalmi adatok alapjdn valdszintsithetd, hogy e vetélések hatterében a kancak tartasaval és

takarmdnyozdsaval kapcsolatos hibak éllhattak.

Az elmult 30 évben, a 16vetélések kivaltd okait kutatd, a miénkhez hasonld, széleskoru,
felmérd vizsgalatokrdl az USA-bol (Hong és mtsai., 1993; Giles és mtsai., 1993; Tengelsen és
mtsai., 1997), Nagy-Britanniabdl (Platt, 1973; Whitwell, 1980), Németorszagbdl (Benten és
Petzoldt, 1977) és Svajcbdl (Pospischil és mtsai., 1992) szdmoltak be. A kozép- és kelet-eurdpai
orszagokban ehhez hasonl6 kutatdsokat, tudomdsunk szerint nem végeztek. A kiilonb6z6 kéroktanu
vetélések hazai el6forduldsi gyakorisaga tobbnyire megegyezett a kiilf6ldon észlelt aranyokkal. A
fert6z6 eredetii vetélések aranyat hazankban -0sszevetve az irodalmi adatokkal (22-34 %)- kissé
magasabbnak (36 %) taldltuk. Ez valdszintileg annak készonhetd, hogy az EAV okozta vetélés
nalunk, a vizsgélt idészakban 6 %-os gyakorissdggal fordult el6, mig a kiilfoldi vizsgalatokban ez
az ardny 0 % volt (Hong és mtsai., 1993; Giles és mtsai., 1993; Tengelsen és mtsai., 1997). Amint
az eredményeinkbdl kitlinik, a vetélési okok feltardsa akar az esetek 2/3-ban sikeres lehet. Lényeges
kihangsulyozni azonban, hogy ez a viszonylag magas ardny csak a részletes kérel6zményi adatok
ismerete alapjéan €s a teljes korii laboratériumi vizsgdlatok (kérbonctan, szovettan, kérokozé
kimutatasa, izolélésa, szeroldgia) elvégzése nyomdn érhetd el.

Kutatasainkbdl kideriilt, hogy tobb baktériumfajnak (Str. equi subsp. zooepidemicus, E. coli
és P. aeruginosa) az endometritis €s a vetélés kialakitdsaban egyarant szerepe lehet. E fakultativ,
pathogen kérokozok elleni, célzott gydgykezelés hozzajarulhat a kanca szaporodasi zavarainak

megszinéséhez, és megakadédlyozhatja az esetleges ujabb vetélések bekovetkeztét.
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