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1. Osszefoglalas

A Riemerella anatipestifer okozta anatipestifer betegség vilagszerte el6fordul, ahol
intenziv korulmények koézott tartanak ludat és kacsat. Az emlitett fajokat érinté egyik
leggyakoribb  fiatalkori megbetegedés, de nagy veszteséget eredményezhet
pulykaallomanyokban is. A megemelkedett mortalitason tul jelentés gazdasagi kart okoz,
tobbek koézoétt a testtdmeg-gyarapodas csdkkenése, valamint a gyogykezelés és a
vakcinazas koltségei miatt.

Munkank célja egyrészt az anatipestifer betegséggel kapcsolatos klinikai, kérbonctani,
korszovettani és koéroktani vizsgalatok eredményeinek Osszefoglalasa volt természetes
koralmények kozoétt megbetegedett ludban, kacsaban és pulykaban. Masrészt a kilénbdzd
gazdafajokbdl izolalt és eltérd foldrajzi teruletekrdl szarmazo R. anatipestifer torzsek feno- és
genotipizaléd modszerekkel torténd jellemzését tlztlk ki célul.

A vizsgélati mintdkat a hazai lud-, kacsa- és pulykaallomanyokbdl a Nemzeti
Elelmiszerlanc-biztonsagi Hivatal Allategészségiigyi Diagnosztikai lgazgatésagaba (NEBIH-ADI)
diagnosztikai vizsgalatra érkezett ndévendék madarak képezték. A bekildott allatokat
korhatarozas céljabdl boncoltuk, majd kérszovettani és bakterioldgiai vizsgalatokat végeztink.

Novendék ludban és kacsaban az anatipestifer betegség az egyik leggyakrabban
diagnosztizalt megbetegedés volt 2010 és 2014 kozott. Ludban 5 napos és 17 hetes kor kozott,
kacsaban 3 és 6,5 hetes kor kozott jelentkezett. Kérbonctani és korszdvettani vizsgalattal
mindkét fajban |épduzzanatot, savés-fibrines szivburok-, légzsak- és hashartyagyulladast,
hurutos bélgyulladast, savos-fibrines agyburokgyulladast, esetenként hurutos tudégyulladast, a
fej bor alatti kotészovetének oedemajat és bévérliségét, savos-fibrines izlletgyulladast és
savos-fibrines petevezetd-gyulladast lehetett latni. Nyolc hetesnél idésebb ludban a kérokozd
altalaban csak helyi elvaltozast, hurutos tidégyulladast okozott.

Az anatipestifer betegség pulykaban kifejezetten ritka, a vizsgalt id6szakban csak hét
esetben diagnosztizaltuk. A megbetegedés 12 és 19 hetes kor kdzétt jelentkezett. Két esetben a
baktérium szeptikémiat vagy bakteriémiat okozott és a fentiekhez hasonlo elvaltozasokat lattunk.
A kérokozé leggyakrabban helyi elvaltozasokat, a koponyacsontban gennyes osteomyelitist és
savés-gennyes agyburokgyulladast okozott. Pulykaban R. anatipestifer fert6zéssel kapcsolatban
koponyacsont-gyulladast korabban még nem irtak le.

A vizsgalatokba bevont térzsek fajspecifikus polimeraz lancreakciéo (PCR) segitségével
torténd azonositasat kovetben megvizsgaltuk a fenotipusos tulajdonsagaikat. A biokémiai

probak elemzése soran a R. anatipestifer térzsek csak kisfoku valtozatossagot mutattak.
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Vizsgaltuk a baktériumtorzsek oxidaz-, katalazaktivitasat, indoltermeld, nitratredukald, ureabonto
képességét. A baktériumok szénhidratbontd-képességét glukoz-, laktdéz- és szachardztartalmu
taplevesben hataroztuk meg. A R. anatipestifer térzsek oxidaz- és katalaztesztben pozitiv, mig
indol- és nitrattesztben és laktézbontasban negativ eredményt mutattak. Urea-, glikéz- és
szacharozbontasban az altalaban negativ eredményt add torzsek mellett néhany torzs kétes
vagy pozitiv eredményt mutatott.

Vizsgaltuk a térzsek névekedési sajatossagait aerob koérilmények kozott és megemelt
széndioxid koncentracié mellett is. A torzsek 24%-anak ndvekedését a megemelt széndioxid
koncentracio jelentésen elbsegitette.

A R. anatipestifer torzsek szerotipusat agargél-precipitacios probaval hataroztuk meg. Az
eddig leirt 21 szerotipus kozul a térzsek kétharmada az 1-es szerotipusba tartozott (64,5%).
Kisebb szamban fordultak el az 1,7-es (16,9%), 2-es (7,2%), 4-es (3,6%) és 7-es (4,8%)
szerotipusba tartozé térzsek. Két torzset 10-es (1,2%), egy-egy torzset pedig 13-as (0,6%), 17-
es (0,6%) és 18-as (0,6%) szerotipusuként azonositottunk. Egyes szerotipusok csak lud vagy
csak kacsaeredetl térzsekben fordultak el6.

A R. anatipestifer torzsek antibiotikum-érzékenységét Kirby-Bauer korongdiffuziés
moddszerrel vizsgaltuk. A legtdbb torzs érzékeny volt florfenikolra (98%), ampicillin/amoxicillinre
(95,4%), penicillinre (93,4%), szulfametoxazol-trimetoprimra (90,8%) és spektinomicinre
(86,8%). A toérzsek nagy aranyban rezisztensek voltak flumekvinnel (93,4%), tetraciklinnel
(90,8%), eritromicinnel (75,5%) és sztreptomicinnel (70,9%) szemben. Gentamicinnel,
doxiciklinnel, szulfonamidokkal és enrofloxacinnal szemben valtozatos eredményeket kaptunk. A
rezisztencia mértéke kisfoku eltérést mutatott az eltéré foldrajzi tertletekrdl szarmazd és a
kilonbdz6 években izolalt torzsek kozott.

ERIC-PCR (Enterobaktériumokban leirt repetitiv intergénikus konszenzus szekvencia)
modszerrel a R. anatipestifer torzsek kozott tizenhét mintazatot kulonitettink el. A torzsek nagy
része a két, egymashoz hasonlé A és B ERIC-PCR tipusba tartozott, a C és F tipusba is tobb
torzset soroltunk, mig a tobbi tipusba csak néhany torzs tartozott. Tizenkettd ERIC-PCR
mintazat csak a luderedetl torzsekre volt jellemz6. A luderedetl torzsek valtozatosabb
mintazatot mutattak, mint a kacsabdl izolalt térzsek. Az ERIC-PCR tipusok és a szerotipusok
kdzott szoros korrelaciot figyeltink meg. Az 1-es szerotipusu torzsek 94,4%-a az A ERIC-PCR
tipusba tartozott, a fennmaradoé hat térzs 6t kilonb6zé ERIC-PCR tipust (D, G, L, M és O)
képviselt. A 7-es szerotipusu torzsek a C ERIC-PCR tipusba tartoztak, mig az 1,7-es
szerotipusuak a B ERIC-PCR tipust képviselték. A 2-es 4-es és 10-es szerotipusu torzseket az

ERIC-PCR kett6-négy tovabbi csoportra osztotta.



Summary

The anatipestifer disease caused by Riemerella anatipestifer occurs all over the world
where intensive goose or duck production is practiced. It is one of the most common disease in
goslings and ducklings, however, it can cause severe losses in turkey flocks as well. It causes
severe economic losses through high mortality rate, reduced growth performance, and the costs
of antibiotic treatment and vaccination.

The aim of our work was to summarize the results of the clinical, pathological,
histopathological and etiological examinations in connection with anatipestifer disease in geese,
ducks and turkeys. Furthermore, our goal was to characterize R. anatipestifer strains of different
host and geographical origin by pheno- and genotyping methods.

Birds from goose, duck and turkey flocks submitted for routine laboratory investigation to
the National Food Chain Safety Office - Veterinary Diagnostic Directorate were involved in the
study. After detailed gross pathological examination of the animals, histopathology and
bacteriological examinations were performed.

The anatipestifer disease is one of the most frequently diagnosed disease in goslings
and ducklings between 2010 and 2014. It occurred in 5-day to 17-week old geese and 3 to 6.5-
week old ducks, respectively. Enlarged spleen, sero-fibrinous pericarditis, perihepatitis and
airsacculitis, catarrhal enteritis, sero-fibrinous meningitis and occasionally catarrhal pneumonia,
oedema and hyperaemia of the subcutaneous connective tissue over the cranium, sero-fibrinous
arthritis and caseous salpingitis could be seen in both species by pathology and histopathology
examination. R. anatipestifer caused generally just local lesions, catarrhal pneumonia in 8 to 17-
week old geese.

The anatipestifer disease is rather rare among turkeys, it was diagnosed only in seven
cases between 2010 and 2014. The disease occurred in 12 to 19-week old birds. In two cases
the bacterium caused septicaemia or bacteraemia and similar lesions were seen as described
above. In the majority of the cases, R. anatipestifer caused only local lesions such as purulent
osteomyelitis of the cranium and seropurulent meningitis. Purulent osteomyelitis in the cranium
caused by R. anatipestifer infection has not been previously reported in turkeys.

The identification of the examined strains was confirmed by a species-specific
polymerase chain reaction (PCR), then the phenotypic properties of the strains were examined.
The R. anatipestifer strains showed low variability in the biochemical tests. They were examined
for oxidase and catalase activity, production of indole, urease, nitrate reductase. The ability of

sugar fermentation such as glucose, lactose and saccharose was examined in liquid media. The
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R. anatipestifer strains were positive in oxidase and catalase tests and negative in indole, nitrate
tests and lactose fermentation. The majority of the strains were negative in urea tests, glucose
and saccharose fermentation, but some strains showed positive or uncertain result.

The growth requirements of the strains were examined in aerob condition and in an
atmosphere containing 5% carbon dioxide. The growth of the 24 percent of the strains was more
abundant with increased carbon dioxide concentration.

The R. anatipestifer strains were serotyped using agar-gel precipitation test. Two-thirds
of the strains (64.5%) belonged to serotype 1 of the presently known 21 serotypes. Fewer
strains belonged to serotype 1,7 (16.9%), serotype 2 (7.2%), serotype 4 (3.6%) and serotype 7
(4.8%). Two strains were determined as serotype 10 (1.2%), while serotype 13, 17, and 18 were
present in one strain each (0.6%). Some serotypes occurred only in strains from geese or ducks.

The antibiotic susceptibility of R. anatipestifer strains were examined by the Kirby-Bauer
disk-diffusion method. The majority of the strains were susceptible to florfenicol (98%),
ampicillin/famoxicillin (95.4%), penicillin (93,4%), sulphamethoxazole-trimethoprim (90,8%) and
spectinomycin (86,8%). The highest resistance rates were observed for flumequine (93,4%),
tetracycline (90,8%), erythromycin (75.5%) and streptomycin (70,9%). The antibiotic
susceptibility of the strains to gentamicin, doxycycline, sulphonamide compounds and
enrofloxacin was variable. The resistance rates showed slight differences depending on
geographical origin or year of isolation.

The R. anatipestifer strains showed seventeen distinct patterns with ERIC-PCR. The
majority of the strains belonged to two closely related ERIC-PCR types (type A and B), some
strains belonged to type C and F, while the rest of the types contained only a few strains in
each. Twelve ERIC-PCR types were found only in strains isolated from geese. The goose origin
strains showed more diverse patterns than the strains from ducks. A correlation could be seen
between ERIC-PCR patterns and serotypes. The majority of serotype 1 strains (94.4%)
belonged to ERIC-PCR type A, whereas the remaining six strains represented five different
ERIC-PCR types (type D, G, L, M and O). Serotypes 1,7 and 7 corresponded to ERIC-PCR
types B and C, respectively. Serotypes 2, 4 and 10 could be subdivided by the ERIC-PCR

showing 2 — 4 patterns within each of these serotypes.



2. Bevezetés

A Riemerella anatipestifer széles korben elterjedt kérokozd, minden orszagban
eléfordul, ahol intenziv kértilmények kozoétt tartanak vizibaromfit, igy hazankban is gyakori. A
R. anatipestifer széles gazdaspektrummal rendelkezik. Els8sorban nyolchetesnél fiatalabb
kacsakban és libakban idéz el6 anatipestifer betegséget, de sulyos veszteségeket okozhat
pulykaallomanyokban is. A betegséget leirtdk mar csirkében, facanban, fogolyban,
gyéngytyukban, flirjben és vadon él6 vizimadarakban, siralyban, hattyuban és kulénbdzé
récefajokban is. A betegség megjelenéséhez hajlamosité tényezékre van sziikség, ez lehet a
fiatal életkor, a nem megfelel6 higiénia, tartasi, takarmanyozasi hibak, mycotoxicosis vagy
tarsfert6zések. Heveny esetben a beteg madarak elesettek, kdnnyezés, orrfolyas, tlisszdges,
hig, zb6ldes hasmenés, valamint idegrendszeri tlinetek, fejremegés, mozgaszavar figyelhetd
meg. Idilt esetben santasagot, fejlédésbeli visszamaradast lathatunk. A legszembetlin6bb
korbonctani elvaltozas a savos-fibrines szivburok-, légzsak- és hashartyagyulladas, Iépduzzanat
és hurutos bélgyulladas. Esetenként hurutos tiddgyulladas, savés-fibrines petevezetd-gyulladas
és savos-fibrines izlletgyulladas is kialakulhat.

Bar a magyar fogyasztdi szokasokra kevésbé jellemzd a kacsa- és a libahus
fogyasztasa, tobb millios kacsa- és libadllomanyunk jo felvevdpiacra talal Nyugat-Eurépaban,
ezzel jelentds bevételt hozva orszagunknak. A vizibaromfi sokoldalian hasznosithatd, a hus,
tomés esetén a maj és a toll is értékesithet6. Az anatipestifer betegség nagy gazdasagi
jelentéségli, megjelenésekor 10-75% mortalitassal szamolhatunk, tovabbi gazdasagi kart jelent
a csOkkent testtdbmeg-gyarapodas, a gyogykezelés, vakcinazas koltsége és a vagohidi
kobzasok.

A dolgozat célja egyrészt az anatipestifer betegséggel kapcsolatos klinikai, kérbonctani
és korszovettani vizsgalatok eredményeinek 6sszefoglalasa természetes koérilmények kozott
megbetegedett vizibaromfiban és pulykaban. Masrészt az anatipestifer betegség el6fordulasi
gyakorisagat kivantuk felderiteni a hazai liba-, kacsa- és pulykadllomanyokban.

Vizsgalataink célja tovabba a hazai baromfidllomanyokbdl R. anatipestifer térzsek
izoldldsa és egy torzsgydjtemény létrehozasa volt. Munkank sordn az igen elterjedt R.
anatipestifer faj eltéré foldrajzi terlletekrél és kiilonbdzb gazdafajokbdl izolalt torzseit jellemeztik
és csoportositottuk kildonbdzé feno- és genotipizald modszerekkel. El8szér meghataroztuk az
izolalt korokozdék fenotipusos tulajdonsagait, megvizsgaltuk, hogy a talalt kilénbségek
Osszefuggnek-e az izolalas helyével, idejével vagy a gazdafaji eredettel. Majd molekularis

tipizal6 modszerekkel jellemeztuk torzseinket, a molekularis technikak segitségével elemeztik a
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toérzseink genetikai allomanyanak valtozatossagat és a mddszer felbontdképességét.
Megvizsgaltuk, hogy a térzsek genotipusos tulajdonsagai eltérnek-e idében, térben vagy
kllénb6zb gazdafajokban.

A R. anatipestifer intenziven kutatott kérokoz6, de kevés a nagy mintaszamu
torzsgyljteményt tobbféle feno- és genotipizdldé modszerrel vizsgaldé atfogd tanulmany.
Eredményeink a kérokozd és a betegség jobb megismeréséhez jarulnak hozza, ami a
tudomanyos ismeretek bévitésén tul eldfeltétele a jelentds gazdasagi veszteségeket okozé
megbetegedés elleni korszerlibb és hatékonyabb diagnosztikai és védekezési eljarasok

kidolgozasanak is.
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3. Irodalmi attekintés

3.1 A R. anatipestifer rendszertani besorolasa

A Riemerella, Ornithobacterium, Coenonia, Cytophaga, Flexibacter, Chryseobacterium
(kordbban Flavobacterium), Capnocytophaga, Bergeyella (korabban Weeksella) nemzetségek
tobb mas nemzetséggel egyltt az V. rRNS szupercsaladba tartoznak, melyek kilén
leszarmazasi agat alkotnak a Gram-negativ baktériumok kozott (Bernardet és mtsai., 1996,
Segers és mtsai., 1993; Subramaniam és mtsai., 1997, Vandamme és mtsai., 1999). Ezen belll
a R. anatipestifer a Flavobacteriaceae csaladba tartozik tébb madarpatogén baktériumfajjal
egyutt, mint az Ornithobacterium rhinotracheale és a Coenonia anatina. Legkozelebbi
rokonsagot a Bergeyella zoohelcum baktériumfajjal mutatja (Subramaniam és mtsai., 1997;
Vandamme és mtsai., 1994, Vandamme és mtsai., 1999).

A R. anatipestifer pontos rendszertani besorolasa a kdvetkez6: Baktériumok orszaga,
Bacteroidetes/Chlorobi csoport, Bacteroidetes torzs, Flavobacteriia osztaly, Flavobacteriales
rend, Flavobacteriaceae csalad, Riemerella nemzetség, Riemerella anatipestifer faj.

(http://www.ncbi.nlm.nih.gov/Taxonomy/Browser/wwwtax.cqi?lvi=0&amp;id=34085)

Az értekezésben a jelenleg elfogadott fajnevet, a R. anatipestifer-t hasznalom.

3.2 Torténeti attekintés

Az anatipestifer betegséget ludakban Riemer (1904) tanulmanyozta és irta le el6szor
Németorszagban, 1904-ben ,septicemia anserum exsudativa” néven. Kacsakban a betegségrdl
amerikai allatorvosok szamoltak be el6szor 1932-ben, New York allamban, akik el6szor izolaltak
és jellemezték a baktériumot, melyet Pfeifferella anatipestifer-nek neveztek el (Hendrickson és
Hilbert, 1932).

Amerikai kutatok a koérokozo tovabbi tanulmanyozasa soran Osszehasonlitottak a
tulajdonsagait mas, Pasteurella, Haemophilus, Moraxella, Brucella, Actinobacillus nemzetségbe
tartozé fajokkal. Arra a kovetkeztetésre jutottak, hogy az a Moraxella nemzetséggel mutat
leginkabb hasonldsagot, ezért 6k a Moraxella anatipestifer nevet javasoltak (Bruner és
Fabricant, 1954).

Késdbb a Riemerella anatipestifer és kiulonbdzd Pasteurella valamint Moraxella fajok
Osszehasonlitd vizsgalatai soran a DNS guanin-citozin tartalma, a baktériumsejt zsirsav profilja
és DNS-DNS hibridizacios vizsgalatok alapjan nyilvanvaléva valt, hogy a kérokozé nem tartozik

sem a Moraxella, sem a Pasteurella nemzetségbe (Bangun és mtsai., 1987; Mannheim, 1984).
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A baktérium bizonytalan rendszertani helyzetét mutatja, hogy a Bergey-féle baktérium
rendszertan hetedik kiadasaban még Pasteurella anatipestifer-ként szerepel (Breed és mtsai.,
1957), mig a nyolcadik és kilencedik kiadasban ,species incertae sedis”, azaz bizonytalan
helyzetl faj megnevezéssel illették (Mannheim, 1984; Smith, 1974).

Piechulla és mtsai. (1986) R. anatipestifer torzsek tulajdonsagait vetették Ossze
kllénbdzb Flavobacterium és Cytophaga nemzetségbe tartozo fajokéval. A kromoszomalis DNS
alacsony guanin és citozin tartalma, a menakvinon (K-2 vitamin) termelés, a szénhidrat-
zsirsavak magas aranya alapjan javasoltdk, hogy helyezzék at a koérokozét a
Flavobacterium/Cytophaga csoportba.

A betegseég allatorvosi jelentbsége ellenére a kérokozd baktérium pontos rendszertani
helyzete kozel 100 évig tisztazatlan maradt. Végul belga és német kutatok Riemerella
anatipestifer torzsek és legkdzelebbi rokonai tovabbi vizsgalataval tisztaztak a kérokozé pontos
rendszertani helyzetét. A baktériumsejtek fehérje- és zsirsavosszetétele, a DNS- riboszomalis
RNS hibridizacio, kromoszomalis DNS guanin- és citozintartalma, fenotipusos tulajdonsagai,
mint a pigmenthiany és a menakvinon-termelés alapjan a baktérium jél elkiléndlt a tébbi V.
rRNS szupercsaladba tartozé baktérium nemzetségtél. Ezért javasoltak, hogy a kérokozét egy
Uj, 6nalldé Riemerella nemzetségbe soroljdk és nevezzék Riemerella anatipestifer-nek a
betegséget els6ként leird Riemer tiszteletére. Az anatipestifer nevet, mely a kacsara utal, a
félreértések elkerilése miatt nem valtoztattak meg, habar a kérokozd kacsakon kivil jelentds
elhullast képes okozni lud- és pulykaallomanyokban is. (Segers és mtsai., 1993). Késébb
szingapuri kutatok Riemerella anatipestifer térzsek 16S rRNS génjének szekvenalasaval
megerdsitették Segers és munkatarsai eredményét. A kérokozé az V. rRNS szupercsaladba, a
Flavobacteriaceae csaladba tartozik (Subramaniam és mtsai., 1997).

A korai beszamolok nyoman a betegség nevének szamos szinonimaja szlletett:
septicaemia anserum exsudativa (Riemer, 1904), uj kacsabetegség (Hendrickson és Hilbert,
1932), kacsa septicaemia (Graham és mtsai., 1938), fert6z6 serositis (Dougherty és mtsai.,
1955), anatipestifer szindroma. Ludakban nevezték megtévesztd mddon libainfluenzanak is
(Ruiz és Sandhu, 2013).

Hazankban a koérokozot el6szor Kis Csatari és Nyiredy (1966) izolalta és jellemezte, akik
a torzs tulajdonsagai alapjan a Haemophilus anserisepticus Riemer nevet vetették fel. Magat az
anatipestifer betegséget Bitay és mtsai. (1979) irtak le nalunk el6szor kacsakban, mig ludakban

Ivanics és mtsai. (1996) szamoltak be az eléfordulasarol.
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3.3 A kérokozé tulajdonsagai

3.3.1 Morfoldgia

A R. anatipestifer Gram-negativ palca alaku baktérium, mozgasra képtelen, spoérat nem
képez, csilloi, fimbriai nincsenek. Kenetben leggyakrabban 6nalléan vagy parban, ritkan rovid
fonalakat alkotva lathato. A sejtek 16-24 6ras tenyészetben 0,2-0,4 pm szélesek és 1-5 uym
hosszuak. Szamos sejt bipolarisan festédik Wright festéssel, a baktérium burkat India-festékes

elbkészitéssel tehetjuk lathatéva (Ruiz és Sandhu, 2013; Segers és mtsai., 1993).

3.3.2 Tenyésztés

Véres agaron, 37°C-on, megemelt (5-10%) széndioxid koncentracié mellett 24-48 éra
mulva 1-2 mm atmérdéjl, konvex, ép széll, szlrkés, atlatszo, csillogo, vajszerli konzisztenciaju
telepei nének. Néhany torzs nyalkas telepeket képez. Vilagos taptalajon, ferdén raesé fényben a
telepek irizalnak (Ruiz és Sandhu, 2013). Néhany térzsnél megfigyeltek 3-hemolizist is (Segers
és mitsai., 1993). A kérokozod izolalhaté csokoladé, véres- vagy triptikaz széja agaron is. Az
igényesebb torzsek ndvekedését serkenteni lehet 0,05% élesztSkivonat és 5% borjuszérum
hozzaadasaval. A ndvekedés el6segithetd megemelt széndioxid koncentracié segitségével is,
37°C-on széndioxid termosztatban vagy anaerob tenyésztéedényben inkubalva né a legjobban
a korokozo, igy biztosithatiuk a megemelkedett széndioxid koncentraciét és a magasabb
paratartalmat, ami el6segiti a baktériumok szaporodasat (Graham és mtsai., 1938, Ruiz és
Sandhu, 2013). Korabbi kutatasok szerint a kérokozé csapvizben 13 napig, pulykaalomban 27,
csirkealomban 39 napig életképes marad (Bendheim és Even-Shoshan, 1975). Néhany R.
anatipestifer térzs né 45°C-on is, de 4°C-on vagy 55°C-on nem tapasztaltak ndvekedést

(Bangun és mtsai., 1981).
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1. tablazat. A R. anatipestifer biokémiai tulajdonsagai szakirodalmi adatok alapjan

Vi

Bangun® Piechulla® Segers® Vandamme® Pathanasophon® Hinz' Hinz® Ryll" Bsszesités
1981 1986 1993 1994 1994 1998a 1998b 2001

Oxidaz + N + N N N N N +
Katalaz + N + N N N N N +
Ureaz \Y N \ N - Vv N \Y Vv
Indoltermelés - N - N - - - - -
Nitratredukcié - N - N N N N N -
Foszfataz N + + N + N N N +
:’;gkisi:r“kauer N N N N N v N + v
Arginin-dihidrolaz N N N N N Vv N + Vv
Eszkulin-hidrolizis N N N N N - N - -
Hialuronidaz N N N N N - N -

Kondroitin-szulfataz N N N N N - N - -
Zselatinaz + N + N + \Y N + +
H,S-termelés - N - N N N N N -
D-gliikoz - N + + + Vv \Y + \Y
D-fruktoz - N N - Vv - - Vv Vv
D-mannéz - - - + - - - + Vv
maltoz - N N + + Vv Vv + Vv
dextrin N N N Vv N \Y Vv + Vv
trehaloz - N N N - - - - -
galaktoz - - - - N - N N -
szaharoz N N N N N N - N -
laktoz - N N - N - N N -
szukréz - N N - N N N N -
arabinéz - N N N - N N N -
szorbit - N N N - N N N -

+=90-100%, V=11-89%, - =0-10%, N=nem vizsgalt, “Bangun és mtsai., 1981; ®Piechulla és mtsai., 1986; “Segers és mtsai., 1993;

%vandamme és mtsai., 1994; *Pathanasophon és mtsai., 1994; 'Hinz és mtsai., 1998a; 9Hing és mtsai., 1998b; hRyII és mtsai., 2001



3.3.3 Biokémiai tulajdonsagok

A R. anatipestifer meglehetésen inaktiv a biokémiai tesztekben, sokkal inkabb jellemzi a
fenotipusos tulajdonsagok hianya, mint megléte (Ryll és mtsai., 2001). A torzsek altalaban
pozitiv reakciét adnak a kovetkezé probakban: oxidaz, katalaz, foszfatdz, észter lipaz C8,
leucin-arilamidaz, valin-arilamidaz, cisztin-arilamidaz, foszfoamidaz, a-glukozidaz, észteraz C4.
A kovetkezd probakban negativ eredményt tapasztalhatunk: nitratredukcid, kemeényitéhidrolizis,
eszkulin-hidrolizis, hialuronidaz, kondroitin-szulfataz, a-és (-galaktozidaz, (-glikuronidaz, B-
glikozidaz, B-glikozaminidaz, lipaz C14, fukozidaz, ornitin és lizin-dekarboxilaz (Hinz és mtsai.,
1998a; Pathanasophon és mtsai.,, 1994; Piechulla és mtsai., 1986; Segers és mtsai., 1993;
Vandamme és mtsai., 1994). Szamos biokémiai tesztben az eredmény torzsfliggd, altalaban
negativ eredményt add torzsek mellett néhany térzs pozitiv reakciot adhat a kovetkezd
biokémiai prébakban: zselatinbontas, hidrogénszulfid-termelés, indol, glikéz, fruktéz, mannoz,
inozit, maltéz, dextrin, trehaléz, ureaz, arginin-dihidrolaz (Bangun és mtsai., 1981; Hinz és
mtsai., 1998a; Hinz és mtsai., 1998b). A szénhidrat-hasznositas vizsgalata soran ha pufferelt,
egyetlen szubsztratot tartalmazoé tesztet alkalmazunk, akkor a R. anatipestifer torzsek nagy

része fermentalja a glikozt, a maltézt, a manndzt és a dextrint (Hinz és mtsai., 1998b).

3.4 Az anatipestifer betegség jarvanytana

3.4.1 Eléfordulas

A R. anatipestifer széles kérben elterjedt kérokoz6, minden orszagban el6fordul, ahol
intenziv kérulmények kozott tartanak kacsat és libat, igy hazankban is gyakori (Bitay és mtsai.,
1979; Ivanics és mtsai., 1996; Sandhu, 1986). A betegségrdl beszamoltak Eurépa szamos
orszagaban (Segers és mtsai.,, 1993), Izraelben (Rimler és Nordholm, 1998), Ausztralidaban
(Rosenfeld, 1973; Sandhu, 1986), az USA-ban (Rimler és Nordholm, 1998), Tajvanon (Yu és
mtsai., 2008), Szingapurban (Huang és mtsai., 1999; Singh és mtsai., 1983), Kinaban (Cheng
és mtsai., 2003), Japanban (Baba és mtsai, 1987), Bangladesben (Mustafa és mtsai., 1985) és

Indiaban is (Pala és mtsai., 2013).

3.4.2 Gazdaspektrum

A R. anatipestifer széles gazdaspektrummal rendelkezik. Els6sorban nyolchetesnél
fiatalabb kacsakban és libakban idéz el§ anatipestifer betegséget, de sulyos veszteségeket
okozhat pulykaallomanyokban is (Frommer és mtsai., 1990, Helfer és Helmboldt, 1977; Smith

eés mtsai., 1987). A betegséget leirtak mar csirkében (Rosenfeld, 1973; Li és mtsai., 2011),
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facanban, fogolyban (Bruner és mtsai., 1970), hattyiban (Varga és mtsai., 2018; Wobeser és
Ward, 1974), gydngytyukban, flrjben (Pascucci és mtsai., 1989), vadon €l vizimadarfajokban
is (Cha és mtsai., 2015; Karstad és mtsai.,, 1970, Ryll és mtsai, 2001), de izolaltdk mar a
korokozét térpepapagajbdl, siralybdl, sét harom tidégyulladasban elhullott sertésbél is (Hinz és
mtsai., 1998a). A galambokat, laboratériumi ragcsalokat (egereket, nyulakat) ellenallénak
talaltak a Riemerella anatipestifer fertézéssel szemben, a tengerimalacokat csak nagy doézisu
intraperitonealis oltassal tudtak megbetegiteni (Bangun és mtsai., 1981). A legtdbb forras
szerint a R.anatipestifer-nek nincs kdzegészsegugyi jelentésége (Bisgaard és mtsai., 2008;
Ruiz és Sandhu, 2013), de a koérokozot két esetben izolaltdk mar emberbdl, macskaharapas
okozta sebbdl (Talan és mtsai., 1999).

3.4.3 Fert6z6deés

A betegség horizontalisan terjed, a fert6z6dés leggyakrabban aerogén uton torténik, de
bdrsérllésen keresztll is bejuthat a szervezetbe a korokozod, leginkabb labseériléseken at,
esetleg szunyogcsipéssel is (Varga és mtsai., 2018). Pulykaknal megfigyelték, hogy a
megbetegedés szezonalisan jelentkezik és feltételezik, hogy a koérokozo izeltlabua vektorral is
atviheté (Cooper, 1989). A baktériumot izolaltdk mar befulladt ludtojasban levd elpusztult
embriébdl is, igy a vertikalis fert6zés sem zarhato ki (Glunder és Hinz, 1989).

Pickrell (1966) egyhetes kacsakat betegitett meg intravénas fert6zéssel, 28%-o0s
mortalitassal. A klinikai tlinetek és a koérbonctani elvaltozasok megegyeztek a természetes
eseteknél leirtakkal. Mesterséges fert6zés soran a korokozét szubkutan, intravénasan,
intranazalisan vagy per os adva kéthetes kacsakban is el6idézhet6 a betegség. A per os vagy
intranazalis fert6zés csak jéval kisebb mortalitdst okozott, a kérokozo kisebb doézisa esetén
pedig egyaltalan nem volt letélis. A legnagyobb mortalitdssal az intravénas és a szubkutan
fert6zés jart (Sarver és mtsai.,, 2005). A betegséget 3 hetes kacsakban intraperitonealis,
intratrachealis és Uszohartyaba oltassal is el lehet idézni, de mig az intraperitonealis oltas
esetén 60%-os mortalitast tapasztaltak, az intratrachealis és uszohartyaba oltott madarak
néhany napos betegeskedés utan visszanyerték egészséguket (Bitay és mtsai., 1979).

Korabbi kutatasok alapjan azt feltételezték, hogy a csirkék és a ludak rezisztensek a R.
anatipestifer fert6zéssel szemben (Graham és mtsai., 1938; Hendrickson és Hilbert, 1932), de
kés6bbi kisérletekben 1 és 10 napos csibéket fertézve a korokozoé talpparnaba oltasaval,
megbetegedést és 8%-os mortalitast idéztek eld (Heddleston, 1972; Li és mtsai., 2011).
Kéthetes ludakban is a kacsakban leirtakhoz hasonl6 Kklinikai tlineteket és korbonctani

elvaltozasokat figyeltek meg (Heddleston, 1972). Ivanics és mtsai. (1996) 5 napos ludakat
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betegitettek meg intraperitonedlis és intranazdlisan fert6zéssel, elébbi esetében 47%-o0s
mortalitast és jellemzd kérbonctani elvaltozasokat figyeltek meg, intranazalisan fertézés esetén
néhany napos betegség utan a madarak meggyogyultak.

Intravénas, intramuszkularis és szubkutan fert6zéssel pulykakban is el lehet idézni
megbetegedést és elhullast (Smith és mtsai., 1987; Cooper és Charlton, 1992). Smith és mtsai.
(1987) pulykakat intranazalisan vagy sinus infraorbitalis-ba oltva fertéztek, de a madarakat nem
sikerult megbetegiteni. Rubbenstroth és mtsai. (2009) aeroszollal intranazalis uton fert6zott
pulykakban megbetegedést és enyhe foku korbonctani elvaltozast figyeltek meg. Ha a R.
anatipestifer fert6zés el6tt avian metapneumovirussal is fert6zték az allatokat, akkor sulyosabb

kérbonctani elvaltozassal és mortalitassal jaré megbetegedést tapasztaltak.

3.4.4 Megbetegitd képesség

Szakirodalmi adatok alapjan a térzsek virulenciaja nagy valtozatossagot mutat (Bisgaard
és mtsai.,, 2008). A R. anatipestifer fakultativ patogén baktérium, természetes koriimények
kozott is megtalalhaté a vizimadarak légutainak nyalkahartyajan (Varga, 1998). Német és dan
kutatoék 2-7 hetes koru, tinetmentes pekingi kacsakbol a normal garatfléra részeként tudtak
kimutatni R. anatipestifer térzseket. Vizsgalataik alapjan feltételezhetd, hogy a betegséget
altaldban nem okozo6 szerotipusok a normal garatfléra részét képezik (Ryll és mtsai, 2001).
Tdnetmentes felndtt kacsak orrmellékliregébdl, vadon él6 kanadai ludak, vandormadarak
orriregebdl is izolaltdk mar a korokozét, ezért ezek fertézési forrast jelenthetnek. Igen fontos
szempont a betegség megel6zésében a vadmadarak tavoltartasa és a telepen levd kilénb6z8
korcsoportok elktldnitése (Cha és mtsai., 2015; Harry, 1969; Hubalek, 2004; Smith és mtsai.,
1987). Nem megfeleld jarvanyvédelem esetén eléfordulhat, hogy az egymassal kapcsolatban
allé (pl. egy céghez tartozd) telepek kozott terjed a koérokozo, egymas utani jarvanykitdéréseket
okozva (Fulton és Rimler, 2010).

A megbetegedés kialakulasahoz hajlamosité tényezdkre van szikség, mint pl. a
kedvezétlen kornyezeti tényezdk, nem megfeleld higiénia, stressz, zsufoltsag, takarmanyozasi
hibak, mycotoxicosis, tarsfert6zések (Ruiz és Sandhu, 2013; Yu és mtsai., 2008). A kacsak és
libak circovirus-fertézottsége esetén az immunszuppressziv hatds miatt a masodlagos
fertézések, igy az anatipestifer betegség is sulyosabb tineteket, elvaltozdsokat okozhat, a
mortalitds nagyobb lehet, a betegség pedig id6ben elhuzddhat (Zhang és mtsai., 2009).

A megbetegedés sulyossaga fugg a gazdafajtél, életkortdl, a kérokozé virulencigjatol, a
fertézés modjatol, tarsfertézésektdl, a kornyezeti tényezéktél és az allomany altalanos

allapotatol. Vizibaromfiban a mortalitas 5-75% kozott valtozhat, a morbiditas magasabb
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(Bisgaard és mtsai., 2008; Sarver és mitsai.,, 2005). A természetes uton megbetegedett
pulykaallomanyokban a mortalitas kisebb volt, 1-12% k&zo6tt alakult (Smith és mtsai., 1987; Zehr
és Ostendorf, 1970).

A R. anatipestifer torzseknek eddig 21 szerotipusat irtak le (Ruiz és Sandhu, 2013).
Nem ritka, hogy egy telepen egynél tdbb szerotipus is jelen van, raadasul a betegséget okozé
szerotipusok adott helyen évrél-évre valtozhatnak (Fulton és Rimler, 2010; Ryll és mtsai., 2001;
Sandhu és Harry, 1981). A betegséget atvészelt madarak védettek egy késébbi fertéz6dés
esetén, de a 21 szerotipus kdzo6tt nem vagy csak kisfoku keresztvédelmet tapasztaltak
(Pathanasophon és mtsai., 1996; Ruiz és Sandhu, 2013; Sandhu, 1979; Sandhu, 1991).

3.4.5 Virulenciafaktorok

A torzsek virulencidaja nagy valtozatossagot mutat a szerotipusok kozott és adott
szerotipuson belil is (Bisgaard és mtsai., 2008). Subramaniam és mtsai. (2000) vizsgalatai
alapjan az Osszes szerotipus referencia torzs és a tipustorzs is rendelkezik az ompA génnel,
ami egy 42-kDa molekulatomegli OmpA kilsémembran-fehérjét kodol. Egyes szerotipusok
kozott talaltak szekvenciabeli eltérést. Szamos Gram-negativ baktériumfaj rendelkezik OmpA
kilsémembran-fehérjével, de a R. anatipestifer kulsémembran-fehérjéje kulonbozik ezektél,
mert rendelkezik 2 PEST régioval és 6 ,EF-hand” kalciumkotd doménnel (EF-hand calcium-
binding domain). Ezek alapjan feltételezik, hogy a R. anatipestifer esetében az OmpA
klls6membran-fehérje szerepet jatszik a korokozo virulencigjaban is.

Kinai kutatok egy R. anatipestifer torzs virulenciajat vizsgaltdk az ompA gén delécidjaval.
A mutans torzs telepmorfolégiaja és ndvekedése taptalajon nem valtozott, de sejttenyészetet
fertbzve azt tapasztaltak, hogy jelentésen csdkkent a torzs adhéziés és invazios képessége.
Fert6zési kisérlet soran azt tapasztaltdk, hogy a mutans térzs virulenciaja jelentésen csokkent,
a kisérleti allatok vérében a baktérium joval kisebb szamban volt jelen. Tehat az OmpA
kilsémembran-fehérje egy virulenciafaktor, a baktérium adhézidjaban és az invazidban jatszik
szerepet, nélkule a kérokozo virulenciaja jelentésen csokken (Hu és mtsai, 2011).

Crasta és mtsai. (2002) meghataroztak és jellemeztek egy potencialis virulenciafaktort, a
ciklikus AMP (CAMP) kohemolizint, melyet a cam gén kédol. A CAMP kohemolizin egy
szialoglikoproteaz, mivel szialoglikoprotein talalhaté a gazdaallat sejtjeiben is, igy karosithatja
az immunsejteket és hamsejteket is a szervezetben. Az altaluk vizsgalt torzsek tartalmaztak
cam gént, de csak az 1-es, 2-es, 3-as, 5-0s, 6-0s, 19-es szerotipus termelte a CAMP

kohemolizint, mig fenotipusos kohemolitikus aktivitast csak a 19-es szerotipus mutatott.
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Tajvani kutatok azonositottak egy 3,9 kb méretli plazmidot, ami legalabb 4 nyitott
leolvasasi keretet (open reading frame, ORF) tartalmaz, melyek kozul kett6, a vapD1és vapD2
olyan fehérjéket kodol, melyek hasonléak mas baktériumok (Dichelobacter nodosus,
Haemophilus influenzae, Aggregatibacter actinomycetemcommitans, Neisseria gonorrhoeae)
feltételezhetben a virulenciaban szerepet jatszé fehérjéihez (Chang és mtsai., 1998).

A ciklikus AMP kohemolizin, valamint a vapD1 és vapD2 fehérjék pontos
hatasmechanizmusarol kevés adat all rendelkezésre (Chang és mtsai., 1998; Crasta és mtsai.,
2002). A koérokozo képesseéget szolgald tényezének tekintenek még kulonbozé extracellularis
enzimeket (mint pl. a fibrinolizint), valamint lipopoliszacharidokat is (Crasta és mtsai., 2002;
Subramaniam és mtsai, 2000). A legtobb térzsnek proteolitikus enzimei vannak, az alvasztott
vérsavot, a zselatint és a tojastartalmu taptalajokat elfolyésitjak (Bangun és mtsai., 1981).

Hu és mtsai. (2010) 43 R. anatipestifer torzs, kéztlik 4 szerotipus referencia térzs biofilm
képzését vizsgaltak, melyek kozul 18 izolatum képzett biofilmet. Eredményeik alapjan a
biofilmet létrehozd térzsek ilyen formaban ellenallobbak kilonb6zé antibiotikumokkal és
detergensekkel szemben, ami részben magyarazattal szolgalhat a vissza-visszatérd
megbetegedésekre egy adott gazdasagban. Allatkisérlet soran nem talaltak 6sszefiiggést a
torzsek biofilmképzése és a virulenciaja kdzott.

Virulens baktériumok esetében a vaskoté képesség a kevés vasat tartalmazé
kornyezetben, mint amilyen a gazdaszervezet, feltételezhetéen a virulenciaval 6sszefiggé
tulajdonsag. Kinai kutatok vizsgalatai alapjan a sip gén altal kédolt sziderofér fehérje
(siderophore-interacting protein) részt vesz a vas megko6tésében, igy virulenciafaktornak
tekinthet6. A R. anatipestifer térzs, melybdl a sip gént eltavolitottak a kisérletes fertézés soran
kevésbé bizonyult patogénnek, mint a vad torzs, csokkent a biofilmképz6 képessége és
kevésbé volt képes megtapadni és bejutni a Vero sejtekbe (Tu és mtsai., 2014).

Lu és mtsai. (2013) vizsgalatai alapjan egy TonB-figgd kulsémembran-receptor, a
ThdR1 a hem-vas megkotésében jatszik szerepet. A R. anatipestifer toérzs, melybdl a tbdR1
geént eltavolitottak a kisérletes fert6zés soran kevésbé bizonyult patogénnek, mint a vad torzs,
kevésbé volt képes megtapadni és bejutni a Vero sejtekbe és csdkkent a biofilmképzé
képessége, igy virulenciafaktornak tekinthetd.

Ni és mtsai. (2016) random mutagenezissel két gént talaltak (Riean_0060, Riean_1537),
melyek karositasaval a térzs virulencidja jelentésen csokkent. A gének feltételezhetéen
cytoplazma-fehérjéket kddolnak.

Liao és mtsai. (2016) vizsgalatai alapjan a R. anatipestifer torzsek tartalmaznak hemin-

kotd fehérjéket a cytoplazmaban és a kiils6 membranban, melyek vasszegény kornyezetben
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intenzivebben miikédnek. A R. anatipestifer genom vizsgalata alapjan nincs génkészletik a
hemin szintéziséhez, ezért a kornyezetbdl kell felvennitik (Wang és mtsai., 2014).

Az el6zb6ekhez hasonldo mddszerrel vizsgaltak az M949_1556 gént, ami egy lipoproteint
kodol, az M949 1603 gént, ami egy glikozil-transzferazt kodol és az M949 RS01915 gént, ami
részt vesz a baktérium lipopoliszacharid felépitésében. A R. anatipestifer torzsnek, melybél
eltavolitottak az M949_1556 vagy az M949 1603 gént vagy médosult az M949 RS01915
génje, a vizsgalataik alapjan jelentésen csOkkent a patogenitasa, ezért feltételezhetéen
virulenciafaktorok (Dou és mtsai., 2017; Zou és mtsai., 2015a, Zou és mtsai., 2015b).

Wang és mtsai. (2017) vizsgalatai alapjan a B739_1208 gén heminkotd receptort kodol
a koérokozo kiuls6é membranjaban. A gén eltavolitasaval a baktérium vasfelvétele sérult és
kacsaban végzett allatkisérlet szerint csdkkent a torzs virulenciaja.

A wza gén a kérokozo burok szintézisében vesz részt, melynek inaktivalasaval a torzs
burka hibas lett, a baktérium biofiimképzése fokozodott, kiszaradasra és oxidativ stresszre
eérzékenyebbé valt és az allatkisérlet eredménye szerint csOkkent a virulencigja, ezért
virulenciafaktornak tekinthet6 (Yi és mtsai.,2017).

A (gliceraldehid-3-foszfat dehidrogenaz (GAPDH) egy multifunkcionalis extracellularis
fehérje, mely feltehet6en a baktérium adhéziéjaban és a virulenciaban jatszik szerepet (Gao és
mtsai., 2014).

Szamos baktérium a sima felUleteken un. csuszé mozgassal halad, mely soran a Por
szekrécios rendszer (Por SS) fehérjéket termel. Két teljes genom vizsgalataval 13 gént
azonositottak, melyek azonosak mas baktériumfajok (Flavobacterium johnsoniae,
Porphyromonas gingivalis, Flavobacterium psychrophilum, Cytophaga hutchinsonii) Por
szekrécios rendszerét alkotd génjeihez (Wang és mtsai., 2014).

Koreai kutatok a R. anatipestifer térzsek virulenciadjanak jellemzésére csirkeembrio-
letalitasi vizsgalatot irtak le, 3-3 virulens és avirulens torzset 10 napos csirke embrié allantois
Uregébe fecskendeztek, az embriok mortalitasaban kilénbséget tapasztaltak, a virulens térzsek
>50%, az avirulens torzsek <20% mortalitast okoztak 3-5 nap alatt. 7 vagy 13 napos embrié mar
nem volt alkalmas a vizsgalatra, a vizsgalat nem mikddott, ha a kérokozot a chorioallatois
membranra fecskendezték. A moddszert korabban mas baktériumok (Escherichia coli,
Campylobacter jejuni, Staphylococcus aureus) virulencidjanak meghatarozasara mar leirtak
(Seo és mtsai., 2013).
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3.4.6 Korfejlédés

A lappangasi id6 altalaban 2-5 nap kozoétt alakul (Ruiz és Sandhu, 2013). Fert6z6dés
utdn a baktériumok legtdbbszdr a vérpalyaba térnek. A vérerek, féként a kapillarisok falat
karositjak, ami igy a vérplazma szamara atjarhatova valik, szisztémas coagulopathia alakul ki. A
kilépd vérplazmabdl fibrin valik ki a testiregekben, sziv, m3j fellletén, Iégzsakokon, légutakban,
agyburokban és az agykamraban (Dobos-Kovacs, 2014). Kacsaban tortént vizsgalatok alapjan,
ha a fertézott madar vérében eléri a viszonylag alacsony 7,5x 10° CFU/ml koncentraciét a
kérokozd, akkor képes atjutni a vér-agy gaton, majd ott az agyburok- és agykamragyulladas

miatt idegrendszeri tineteket okoz (Li és mtsai., 2018).

3.5 Klinikai tunetek és korbonctani elvaltozasok

3.5.1 Lappangasi id6

A betegség altaldaban 2-5 nap lappangasi id6 utan jelentkezik, mesterséges fert6zés
soran akar 24 oraval a fert6zés utan mutathatnak klinikai tuneteket, sét el is pusztulhatnak a
madarak (Hatfield és Morris, 1988; Ruiz és Sandhu, 2013; Sarver és mtsai., 2005).

3.5.2 Klinikai tunetek

Fiatal madarakban gyakran alakul ki heveny vérfertézés. Az 1-8 hetes vizibaromfi a
legfogékonyabb, 5 hetes kor alatt a tiinetek megjelenése utan altaldban 1-2 nappal elhullanak.
Id&sebb vizibaromfiban anatipestifer betegség ritkan fordul elé, ekkor iduilt, lokalizalt elvaltozas
vagy szubklinikai megbetegedés alakul ki (Bisgaard, 1995; Ruiz és Sandhu, 2013). Pulykakban
6-15 hetes kor kdzott szamoltak be R. anatipestifer okozta megbetegedésrél (Helfer és
Helmboldt, 1977; Smith és mtsai., 1987; Zehr és Ostendorf, 1970).

Leggyakoribb tiinetek az elesettség, kdnnyezés, orrfolyas, enyhe tlisszdgés, sinusitis,
fejduzzanat, z6éldes hasmenés, ataxia, fej és nyakremegés, fejoldaltartas, opisthotonus, esetleg
bénulds, elfekvés. A sulyosan beteg allatok a hatukra fekszenek, eveznek a labaikkal (Bisgaard
és mtsai., 2008; Fulton és Rimler, 2010; lvanics és mtsai., 1996; Ruiz és Sandhu, 2013; Smith
és mtsai., 1987; Turbahn és mtsai.,, 1997). Idllt esetben a madarak visszamaradnak a
fejlédésben, lefogynak, savos izuletgyulladas, bérelhalas, fibrines-gennyes kotéhartya-
gyulladas, a sinus infraorbitalis gyulladasa, duzzanata alakulhat ki. A betegség soran az allatok
kozott szétndvést lathatunk (Bisgaard és mtsai., 2008; Bitay és mtsai., 1979; Pickrell, 1966;
Varga és mtsai., 2018).

21



3.5.3 Kdrbonctani elvaltozasok

A R. anatipestifer okozta koérbonctani elvaltozasok a kulonb6zé madarfajokban
hasonléak lehetnek. A legszembetlindbb elvaltozas a savéshartyak savés-fibrines gyulladasa.
llyenkor fibrines perihepatitis, pericarditis, a légzsakok savos-fibrines gyulladasa lathato. A hasi
és mellkasi Iégzsakokat egyarant érintheti a betegség. Ritkan apro vérzések is eléfordulhatnak
a savoshartyakon. A Iép enyhébb vagy sulyosabb meértékben megnagyobbodik, marvanyozott
lehet. Valtozé sulyossagu elvaltozasokat lathatunk a légzdszervrendszerben: hurutos-gennyes
exsudatum halmozédhat fel az orriregben és az orrmellékiregekben, ekkor a sinus
infraorbitalis duzzanata feltiné lehet, tlid&gyulladast és savos-fibrines légzsakgyulladast
lathatunk. Hurutos bélgyulladas is el6fordul, esetenként sajtos izzadmanyt talalhatunk a
petevezetbben. ldultté valé betegség soran elvaltozasok jelenhetnek meg a bérben és az
izlletekben is: az izlletek a savos-fibrines gyulladas miatt megduzzadnak. Elhalasos
bdrgyulladas jelentkezhet a haton és a kloaka korll. A bdr és a bér alatti kotészovet kozott
sajtos izzadmanyt talalhatunk. (Bisgaard és mtsai., 2008; Bitay és mtsai., 1979; Dougherty és
mtsai., 1955; Fulton és Rimler, 2010;). A kacsakhoz viszonyitva libakban a savéshartyak
gyulladasa tébbnyire enyhébb foku, az orrmellékiregek gyulladasa ritkabban jelentkezik, az
idegrendszeri tlinetek viszont kifejezettebbek lehetnek (Ilvanics és mtsai., 1996; Hess és mtsai.,
2013.). Pulykaban leggyakrabban R. anatipestifer okozta vérfertézésrél szamoltak be. Amerikai
szerz8k tdbbszér megfigyelték, hogy az anatipestifer betegséget E. coli vérfertézés kdveti 1-2
héten belll (Helfer és Helmboldt, 1977; Smith és mtsai., 1987; Zehr és Ostendorf, 1970). Egy
esetben vakcinazott pulykak intravénas rafert6zése utadn a csigolyak osteomyelitisét irtak le
(Cooper és Charlton, 1992).

3.5.4 Korszovettani elvaltozasok

Szdvettani vizsgalattal a sziv és mgj felszinén fibrines exsudatumot talalunk, ami kevés
gyulladasos sejtet (heterophil granulocitédkat, lymphocytakat és histiocytakat) tartalmaz. Heveny
elvaltozas esetén a majban savos gyulladast, enyhe periportalis lympho-histiocytas infiltraciot
lathatunk, esetleg a parenchymasejtek zavaros duzzadasat és hidropikus elfajulasat, ritkan
gyulladasos-elhalasos gocokat figyelhetink meg. Félheveny esetben a majban mérsékelt
periportalis lymphocytas infiltraciét lathatunk. Heveny esetben a Iégzsakok megvastagodnak, a
savos-fibrines gyulladast mutaté légzsak exsudatumaban tilnyomdan lymphocytak, histiocytak
talalhaték, mig idult elvaltozas esetén az exsudatum koéral tdbbmagvu édriassejteket és
fibroblasztokat lathatunk. Eléfordulhat, hogy a tliddben nincs elvaltozas, mas esetben viszont

heveny hurutos tldégyulladas alakulhat ki, BALT (bronchus-asszocialt lymphoid szoévet)
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proliferaciot lathatunk a parabronchusok mellett, esetleg enyhe foku interstitialis lympho-
histiocytas infiltraciot is megfigyelhetink. A kdzponti idegrendszer érintettsége esetén savos-
fibrines agyburok- és agykamragyulladas alakul ki. llyenkor az agy- és gerincvel® lagy burkanak
megszélesbedése, lymphocytas, histiocytas és heterophil granulocytas besziir6dése mellett az
agyhartya vérerei korul lymphocytas besziirédés is eléfordulhat. Az agykamrakban exsudatum
talalhatd, az agykamraval, agyburokkal hataros agyszdvetben pedig reaktiv gliasejt-proliferacio
alakulhat ki. A petevezetd érintettsége esetén savos-fibrines petevezet6-gyulladast lathatunk. A
lépben és a Fabricius-féle bursaban lymphocyta-kilrilés és lymphocyta-elhalas mutatkozhat
(Dougherty és mtsai., 1955; Fulton és Rimler, 2010; Hess és mtsai., 2013; lvanics és mtsai.,
1996; Jortner és mtsai., 1969; Pickrell, 1966; Ruiz és Sandhu, 2013; Sarver és mtsai., 2005;
Smith és mtsai., 1987).

3.6 Kérjelzés

A tlnetek és a koérbonctani elvaltozasok alapjan a betegség valdszinilsithetd, de
tulheveny lefolyas esetén a korbonctani kép kevésbé jellegzetes. A madarak életkora, a
betegség jarvanytana, a tlinetek és a kérbonctani elvaltozasok alapjan szamos mas betegség is
szoba johet, mint a colibacillosis, madarak paratyphusa, streptococcosis, Staphylococcus fajok
okozta vérfertézés, mycoplasmosis, baromfikolera, chlamydiosis, kacsahepatitis, Derzsy-
betegség, esetleg a borreliosis és a kacsapestis (Bisgaard és mtsai., 2008; Ruiz és Sandhu,
2013; Varga és mtsai., 2018).

A biztos diagndzishoz a kérokozo izoldldsa és azonositasa szukséges (Ryll és mtsai,
2001). A korokozo izolalasa legegyszeriibb a betegség heveny szakaszaban, ez tdérténhet
szivvérbdl, szivburokbdl, agykamrabdl, agyburokbdl, légzsakokrodl, csontvel6bdl, tracheabdl,
tudébdl, majbdl, gyulladasos exsudatumbdl, esetleg a petevezetébdl (Ruiz és Sandhu, 2013).

A R. anatipestifer-t azonosithatjuk a korokozé szamos ismert biokémiai tulajdonsaga
alapjan és Gram-festéssel, bar nehézséget jelenthet, hogy tobb biokémiai tesztben inaktiv és
néhany tesztben az eredmény térzsfiggé lehet (Hinz és mtsai., 1998a; Hinz és mtsai., 1998b ;
Ruiz és Sandhu, 2013; Sandhu, 1979).

A korokozo azonositasa legtdbbszor lehetséges API-ZYM és API-20 NE teszttel (Ryll és
mtsai., 2001).

A R. anatipestifer torzsek gyors, fajszinten valé azonositdsara szamos fajspecifikus
PCR-t leirtak (Hu és mtsai., 2002; Kardos és mtsai., 2007; Qu és mtsai., 2006; Tsai és mtsai.,
2005), de a koézeli rokon baktériumfajokkal (Coenonia anatina, Riemerella columbina,

Wautersiella falsenii, Pelistega europaea) végzett vizsgalatok alapjan (Christensen és Bisgaard,
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2010) a fals pozitiv eredmények elkertlése érdekében a Rubbenstroth és mtsai. (2013) altal
leirt fajspecifikus PCR bizonyult a legalkalmasabb mddszernek a koérokozo fajszinti
azonositasara.

A korokoz6 asonositasara korabban a DNS-DNS hibridizaciét vagy a rRNS-DNS
hibridizaciét alkalmaztak (Bangun és mtsai., 1987; Piechulla és mtsa., 1986; Segers és mtsai.,
1993).

A 16S rRNS gén szekvenciaanalizisével is azonosithatjuk a kérokozét (Christensen és
Bisgaard, 2010; Subramaniam és mtsai., 1997). Az rpoB gén részleges szekvenciaja alapjan is
elkUlénithetjuk a R. anatipestifer térzseket a rokon baktériumfajoktdl (Christensen és Bisgaard,
2010).

A kérokozot azonosithatjuk a teljes sejt fehérjéinek elektroforézisével (whole-cell protein
electrophoresis), és a teljes sejt zsirsav metil-észter analizisével (whole-cell fatty acid methyl
ester analysis) melyek tébbek kdzott alapul szolgaltak a R. anatipestifer faj 6nallé nemzetségbe
sorolasanak (Ryll és mtsai, 2001; Segers és mtsai., 1993).

A MALDI-TOF MS (matrix-assisted laser desorption/ionization-time-of-flight mass
spectrometry) is alkalmas moddszer a R. anatipestifer torzsek azonositasara, mas
Flavobacteriaceae csaladba tartozo fajoktol egyértelmien elkiloniinek (Hess és mtsai., 2013;
Rubbenstroth és mtsai., 2013).

Leirtak, hogy a kérokozot felllethez kotétt, R. anatipestifer ellen termelt IgY segitségével
képalkoto ellipszometria modszerrel (imaging ellipsometry) is azonosithatjuk (Huang és mtsai.,
2011).

Kacsaban és pulykaban a kérokozo ellen termelt ellenanyag vérbél kimutathaté ELISA-
val, de a kifejlesztett ELISA-k nem szerotipus-specifikusak, csak egy vagy tobb, de nem az
Osszes szerotipust képesek kimutatni (Hatfield és mtsai., 1987; Higgins és mtsai., 2000; Huang
és mtsai, 2002a; Li és mtsai, 2010; Lobbedey és Schlatterer, 2003; Rubbenstroth és mtsai.,
2009).

Egy vakcinazasi kisérletben a gazdafaj immunvalaszanak mérésére idedlis, de a
gyakorlatban hasznalatuk kevéssé elterjedt (Bisgaard és mtsai., 2008).

Lobbedey és Schlatterer (2003) olyan médszert fejlesztettek ki, amely a R. anatipestifer
ellen termelt maternalis ellenanyagot képes kimutatni vakcinazott tenyészallatok tojasainak
sargajabol, valamint a kiskacsak vérébdl. Huang és mtsai. (2002a) egy rekombinans 41 kDa
tomegl részleges fehérije (P45N’) segitségével kifejlesztettek egy indirekt ELISA-t, ami a
tesztek soran specifikusnak bizonyult. A P45 egy ujonnan felfedezett feltételezett R.

anatipestifer fellleti fehérje, melynek génjét a 21 szerotipus kozul 16 tartalmazta.
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Az ellenanyag kimutatasara a nem szerotipus-specifikus agglutinaciés probat is

alkalmazhatjuk, amely azonban az ELISA-nal kevésbé érzékeny (Hatfield és mtsai., 1987).

3.7 A kérokozo jellemzése

3.7.1 Szerotipizalas

A szerotipust targylemez-agglutinacioval, csdéagglutinacioval vagy agargél-precipitacids
prébaval hatarozhatjuk meg. A targylemez-agglutinacié gyors és egyszerien kivitelezhetd
préba. A csbagglutinacié kvantitativ, mellyel az ellenanyagtitert is meghatarozhatjuk (Brogden
és mtsai., 1982; Ruiz és Sandhu, 2013).

A R. anatipestifer szerotipusainak leirasa hosszu, fordulatos, revizidkkal kisért térténet.
Agglutinaciés probaval Harry 16 szerotipust hatarozott meg, az ABC betlivel A-t6l P-ig jeldlte
Oket, melyek kozul négy a tarolas soran elveszett, mig késébb kettd-kettd torzsrél kiderult, hogy
azonos szerotipusba tartoznak (Bisgaard, 1982; Harry, 1969). Egy masik kutatdcsoport agargél-
precipitaciés prébaval 7 szerotipust irt le, melyeket 1-7-ig szamokkal jeldltek (Brogden és
mtsai., 1982). Késébb Bisgaard beszamolt réla, hogy az 1-6 szerotipusok azonosak Harry A,
I(G), L, H, M, B szerotipusaival, ezért javasolta, hogy a félreértések elkerlilése miatt a
szerotipusokat jel6ljék egységesen szamokkal, melyekhez két uj szerotipust is leirt (Bisgaard,
1982). Sandhu és Harry (1981) ugy talaltak, hogy a 7-es szerotipus azonos a Harry-féle O(N)
szerotipussal, és egy Uj szerotipust is leirtak. Sandhu és Leister (1991) mddositotta a Bisgaard
altal javasolt szerotipus sémat: Harry C és D szerotipusat atnevezték 9-es, és 10-esnek, a 4-es
szerotipust kivették, mivel kiderilt, hogy nem R. anatipestifer és 6t Uj szerotipust azonositottak.
Napjainkban is az utobbi kutatok altal leirt nomenklaturat hasznaljuk, de a szerotipusok szama
az évek soran 21-re bévult (Loh és mtsai., 1992; Pathanasophon és mtsai., 1995; Ryll és Hinz,
2000).

Szakirodalmi adatok alapjan a 21 szerotipus kozil leggyakrabban az 1l-es és 2-es
szerotipust izolaljak, de a vizsgalt orszagtdl figgéen gyakoriak még a kdvetkez6 szerotipusok
is: 3-10, 14, 15 (Brogden és mtsai., 1982; Loh és mtsai., 1992; Ryll és mtsai., 2001; Sandhu és
Leister, 1991).

Korabbi vizsgalatok alapjan Daniaban, kacsakban az 1-es, 2-es, 3-as, 8-as, 9-es, 12-es,
13-as szerotipusok elterjedtek, melyek kozul az 1-es, 3-as, 9-es a leggyakoribbak (Bisgaard,

1982; Bisgaard, 1995). Mas kutatasok eredményei alapjan szintén az 1-es és 2-es szerotipusok
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bizonyultak a leggyakoribbnak. Németorszagban gyakori szerotipusok az 1-es, 2-es, 6-0s, 7-€s,
USA-ban az l1-es, 2-es, 4-es, 5-0s, 6-0s, 7-es, 8-as, 11-es, 16-0s, Angliaban az 1-es, 2-es, 3-
as, 4-es, 5-0s, 9-es, Szingapurban az 1-es, 2-es, 6-0s, 7-es, 10-es, 11-es, 13-as, 14-es, 15-0s,
17-es, 18-as, 19-es, Izraelben az 1-es, 2-es, 3-as, 4-es, 5-0s, 6-0s és 7-es szerotipusok (Huang
és mtsai., 1999; Rimler és Nordholm, 1998). Tajvanon a leggyakoribb szerotipusok a 2-es, 6-0s,
emellett még a 4-es, 5-6s (Yu és mtsai., 2008). Kinaban egy tartomany vizsgalata alapjan 2-es
szerotipust izolaltak leggyakrabban, de el6fordult még az 1-es és 13-as (Li és mtsai., 2002).
Egy kiterjedtebb, 1847 torzset érint6 vizsgalat alapjan az 1-es és 2-es szerotipus volt a
leggyakoribb és emellett még eléfordult a 3-as, 4-es, 5-6s, 6-0s, 7-es, 8-as, 10-es, 11-es, 13-as,
14-es szerotipus is (Cheng és mtsai., 2003).

A kilénb6zé szerotipusok specifikusan reagalnak a homoldg savokkal, kivéve az 5-0s
szerotipust, ami keresztreagal a 2-es és 9-es szerotipussal (Sandhu és Harry, 1981; Loh és
mtsai., 1992). Késdbbi vizsgalatok alapjan a keresztreakciok sokkal gyakoribbak, a térzsek
majdnem 20 %-anal eléfordulnak (Rimler és Nordholm, 1998). Kinai kutatdok irtak le
keresztreakciét a 6-os, 12-es és a 12-es, 16-0s, valamint a 2-es és 17-es szerotipusok kozott
(Zhang és Guo, 2002a; Zhang és Guo, 2002b). Az eddigi kutatasok alapjan kérdéses, hogy ez
a jelenség keresztreakcio vagy ezek a torzsek tobb mint egy szerotipust meghatarozé antigént
hordoznak (Pathanasophon és mtsai., 2002; Rimler és Nordholm, 1998).

Adott terlleten a R. anatipestifer szerotipusok meghatarozasa a késébbi hatékony
vakcinas védekezés miatt fontos lenne, de csak néhany specializalt laboratérium rendelkezik a
szerotipusok referencia torzsei ellen termeltetett savoval. Mar kaphaté kereskedelmi
forgalomban a R. anatipestifer szerotipusok ellen termeltetett savd (Biovac, Beaucouzé,
France), de nem teljesen egyezik a nomenklatura a Sandhu és Leister (1991) altal leirt és
elfogadott elnevezésekkel, ami félreértésekhez vezethet (Rubbenstroth és mtsai., 2013).

A szerotipusok molekularis hattere még nem ismert. A kilénb6z8 szerotipusu térzsek
OmpA kulsémembran-fehérje génjének szekvencidi nem mutattak egyértelmi dsszefliggést a
szerotipusokkal (Subramaniam és mtsai., 2000; Tsai és mtsai., 2005; Yu és mtsai., 2008). Ezt
bizonyitja az a vizsgalat, miszerint az OmpA fehérjét nem tartalmazd mutans térzs ugyanugy
agglutindlt a szerotipus-specifikus savoval, mint az OmpA fehérjét tartalmazé eredeti torzs (Hu
és mtsai., 2011).

3.7.2 Molekularis tipizalé mdédszerek
A baktériumfaj azonositasa utan a molekularis tipizald6 modszerek a térzsek tovabbi

jellemzésére, csoportositasara, jarvanytani kapcsolatok elemzésére szolgalnak. A molekularis
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tipizald moédszerekkel felmérhetjik, hogy egy adott telepen a kérokozd endémiassa valt-e vagy
egy ujabb fert6zéssel allunk szemben, ezaltal segithetik a betegség jarvanytananak megértését
és ndvelhetik a védekezés eredményességét (Bisgaard és mtsai., 2008; Fulton és Rimler, 2010;
Kardos, 2007). Szamos vizsgalat alapjan elmondhatd, hogy a R. anatipestifer torzsek
jellemzésére a szerotipus-meghatarozasnal részletesebb felbontéképességgel rendelkez6
molekularis tipizald moddszerek alkalmasabbak lehetnek (Huang és mtsai.,, 1999; Rimler és
Nordholm, 1998).

A rep-PCR-ek (repetitive element PCR) a baktérium genomjaban jelen lev6 ismétl6dé
elemeket amplifikaljak. Tobbféle ilyen repetitiv elem ismert, ezért a rep-PCR-eknek tobbféle
tipusa létezik, tobbek koézt az ERIC-PCR és a REP-PCR. Az ERIC-PCR soran az
Enterobacteriaceae csaladban felfedezett, de mas baktériumfajokban is megtalalhatd,
ismétlédé ERIC (enterobacterial repetitive intergenic consensus) szekvenciakra tervezett
primereket alkalmaznak. Az igy keletkezd kulonb6zé méreti PCR-termékek az agardz-
gélelektroforézis soran egyedi mintazatot adnak, amit ,genetikai ujjlenyomatnak” is neveznek.
ERIC szekvenciak szamos baktériumfajban eléfordulhatnak, ezért a modszer tobb baktériumfaj
jellemzésére is alkalmas (Olive és mtsai., 1999; Versalovich és mtsai., 1991).

A REP-PCR soran a genomban lévd palindrom, repetitiv elemeket (repetitive extragenic
palindromic elements) amplifikaljak. Hasonléan az ERIC-PCR-hez, a kulonb6zé méreti PCR
termékek itt is egyedi mintazatot mutathatnak. Irodalmi adatok alapjan a modszer jol
hasznalhatd a R. anatipestifer térzsek mellett szamos mas baktériumfaj (Escherichia coli,
Salmonella typhimurium, Pasteurella multocida) esetében is a tdrzsek jellemzésére,
csoportositasara és jarvanytani nyomozasra (Georghiou és mtsai., 1994; Poh és mtsai., 1996;
Townsend és mtsai., 1997; Versalovich és mtsai., 1991). Szingapuri kutaték 35 R. anatipestifer
térzset vizsgaltak REP-PCR-rel, és a reakcié eredményeképp 19-féle mintadzatot kilonitettek el.
A vizsgalt térzsek 18 klldénb6z8 szerotipust képviseltek, néhany szerotipus mintazata jol
elkilénilt a tébbitél, de nem talaltak egyértelmi 6sszefiggést a REP-PCR mintazatok és a
szerotipus kozo6tt (Huang és mtsai., 1999). Tajvani kutatok REP-PCR hasznalataval az altaluk
vizsgalt 24 R. anatipestifer tdérzset 4 genotipusba tudtak besorolni, ami alkalmas volt jarvanytani
nyomozasra, de 6k sem talaltak 6sszefluiggést a torzsek genotipusa és szerotipusa koz6tt (Yu
és mtsai., 2008).

A R. anatipestifer térzsek 16S rRNS génjének szekvendlasa soran a kilonboz6
vizsgalatok valtozatos eredményre vezettek. Szingapuri kutatok egy tipustorzs és harom
szerotipus referencia térzs 16S rRNS génjének (rrs gén) szekvenalasaval a torzsek kozott 99-

100% szekvencia egyezést talaltak. (Subramaniam és mtsai., 1997). Tajvani kutatok a 16S
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rRNS gén egy szakaszanak szekvencia analizisével 35 térzs vizsgalata alapjan 95-100%-0s
egyezést talaltak. A vizsgalataik alapjan a R. anatipestifer torzsek 16S rRNS génjének vizsgalt
szakasza sokkal valtozatosabb, mint korabban gondoltuk (Tsai és mtsai., 2005). Dan kutatok
vizsgalatai szerint viszont 9 R. anatipestifer térzs vizsgalata alapjan a 16S rRNS gén
szekvencia 97,2-99,1% egyezést mutatott. Az 6sszes publikalt R. anatipestifer eredetli 16S
rRNS gén pedig 96,3-100%-ban azonos volt (Christensen és Bisgaard, 2010).

A torzsek rpoB gén szekvencigja alapjan torténd osztalyozasat tobbek kozott a
Pasteurellaceae csaladba tartozé baktériumok esetében is alkalmaztak mar. Az rpoB gén az
RNS polimeraz B-alegységét kodolja. A Pasteurellaceae csaladban a 16S rRNS gén és az rpoB
gén filogenetikai analizise soran fajszinten azonos térzsfat kaptak (Korczak és mtsai., 2004).
Dan kutaték az rpoB gén részleges szekvenciajanak filogenetikai analizise soran a R.
anatipestifer torzsek egy agon helyezkedtek el, egymassal 97,1-100%-0s egyezést mutattak. A
szerotipusok nem kuloniltek el az rpoB gén szekvenciak alapjan (Christensen és Bisgaard,
2010).

Tajvani kutaték R. anatipestifer torzsek ompA (kilsémembran-fehérjét kodold gén)
szekvenciainak vizsgalataval a térzsek kozott 88,1-100% egyezést talaltak. 23 térzs részleges
ompA szekvencigjat alapul véve a filogenetikai analizis a vizsgalt torzseket 3 csoportba
soroltak, mig az aminosav sorrendet figyelembe véve 7 csoportot kaptak, melyek nem
mutatottak 6sszefiiggést sem a szerotipussal, sem a gazdafajjal, sem a foldrajzi eredettel (Tsai
és mtsai., 2005).

A plazmidprofil analizis soran a térzseket a plazmidok jelenléte (vagy hianya) és mérete
alapjan jellemzik. A mddszer hatranya, hogy a plazmidok mobilis elemek, ezért a rokonsagra
nézve messzemend kodvetkeztetéseket nem vonhatunk le (Kardos, 2007). Eddigi kutatasok
szerint a legtdébb R. anatipestifer térzs tartalmaz plazmido(ka)t, tébb kutatocsoport is tobbféle,
kilénb6zd méretl (2,9-20 kb) plazmidot irt le (Chang és mtsai., 1998; Weng és mtsai, 1999; Yu
és mtsai., 2008). Tajvani kutatok altal vizsgalt 60 térzsnek csupan 13%-aban nem izolaltak
plazmidot, a tébbiben 1, 2 vagy 3 kildonb6z6 méretl plazmidot talaltak (Chang és mtsai., 1998).
Szamos vizsgalat alatamasztja, hogy a R. anatipestifer tdrzsekben taldlhaté plazmidok
hordozhatnak rezisztenciagéneket (cat, floR, catB és blaoxa200), Valamint virulenciagéneket is
(vapD1, vapD2) (Chang és mtsai., 1998; Chen és mtsai., 2010; Chen és mtsai., 2012; Weng és
mtsai., 1999).

A PFGE (pulzal6 mezeji gélelektroforézis) is alkalmas a torzsek jellemzésére.
Meglehetdsen id6- és munkaigényes mddszer, mely soran a genomot restrikciés endonuklazzal

hasitjak, majd a kapott DNS-darabokat specialis elektroforézis soran valtozé iranya erétér
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mellett szétvalasztjak. Egyes vizsgalatok soran a moédszerrel kapott ujjlenyomatok a térzsek
foldrajzi eredetével mutattak dsszefliggést (Kiss €s mtsai., 2007), mig tajvani kutaték sem a
torzsek foldrajzi eredetével, sem a szerotipusaval nem talaltak 6sszefuggést (Yu és mtsai.,
2008).

Tovabbi moddszerként alkalmaztak a teljes genom RFLP-t (restrikcios fragmenthossz
polimorfizmus), ami soran a teljes genomi DNS-t hasitjak restrikcios endonukleazzal, majd ezt
kovetéen agaroz-gélelektroforézissel szétvalasztjak a fragmenteket. Amerikai kutatok 89 torzs
vizsgalataval 52 csoportot tudtak elkiléniteni, melyek sem a tdérzsek szerotipusaval, sem a
féldrajzi eredettel nem mutattak dsszefliggést (Rimler és Nordholm, 1998). Késdbbi vizsgalatok
soran az elébbiekhez hasonldéan Hinfl hasitassal csupan 2 genotipusba tudtdk sorolni a
torzseket (Fulton és Rimler, 2010). Nemcsak a teljes genom, hanem egy-egy gén, az ompA
vagy a 16S rRNS gén RFLP analizise alapjan is jellemezni lehet a kérokozot (Pathanasophon
és mtsai., 2002; Subramaniam és mtsai., 1997; Yu és mtsai., 2008). Legujabban a MALDI-TOF
(matrix altal segitett |ézer deszorpcion és ionizacion alapuld repulési id6 mérése) modszer is

alkalmas a torzsek csoportositasara, jellemzésére (Rubbenstroth és mtsai., 2013).

3.8 A betegség elleni védekezés

3.8.1 Gyodgykezelés

A nemzetkdzi szakirodalomban szamos tanulmany foglalkozott az antibiotikum-
rezisztencia témajaval, melyekben az eredmények nagy valtozatossagot mutattak. A toérzsek
antibiotikum-érzékenysége jelentésen eltérhet a kilonb6z6 orszagok és az allattartd telepek
kozott is. Az antibiotikum-rezisztencia fligg a torzs izolalasanak idejétdl, az izolalas helyétél és
az adott telepen jellemzd antibiotikum-hasznalattél (Ruiz és Sandhu, 2013). A kilénb6z8
antibiotikum-érzékenységi adatok kozotti ellentmondas oka lehet a kulonb6z6 moddszerek
alkalmazasa is (Szabo és Magyar, 2014).

Az Amerikai Egyesiilt Allamokban egy 80-as évekbeli vizsgalat alapjan a R. anatipestifer
torzsek sokkal nagyobb aranyban voltak érzékenyek kulonb6z6 antibiotikumokra, mint
manapsag. Erzékenyek voltak a penicillinre, novobiocinre, kléramfenikolra, linkomicinre,
enrofloxacinra, sztreptomicinre, eritromicinre, ampicillinre, bacitracinra, neomicinre és
tetraciklinre és csupan 3 hatéanyaggal szemben, kanamicinnel, polimixin B-vel és
gentamicinnel szemben voltak rezisztensek (Bangun és mtsai., 1981).

Pathanasophon és mtsai. (1994) tajvani kacsaallomanyokbdl a 80-as évek végén izolalt

R. anatipestifer térzsek antibiotikum-érzékenységét vizsgaltak a minimalis gatlé koncentracié
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(MIC) meghatarozasaval. A tajvani toérzsek érzékenynek bizonyultak ampicillinre, eritromicinre,
penicillinre, tilozinra, mérsékelten érzékenyek voltak cefalexinre, kléramfenikolra, nalidixsavra,
oleandomicinre, mig rezisztensek csupan Kkolisztinnel, gentamicinnel, kanamicinnel és
szulfadimetoxinnal szemben voltak.

Chang és mtsai. (2003) szintén tajvani kacsaallomanyokbdl szarmazo, de 10 évvel
késébb izolalt R. anatipestifer tdrzsek antibiotikum-érzékenységét vizsgaltak MIC-meghatarozas
segitségével. A torzsek erzékenyek voltak penicillinre, ceftiofurra, cefalotinra, kiéramfenikolra,
flumekvinre, és kanamicinre. A MIC értékek alapjan rezisztensnek talaltak a kovetkezd
hatéanyagokkal szemben: amikacin, ampicillin, gentamicin, linkomicin, spektinomicin,
sztreptomicin, tetraciklin, trimetoprim.

Tajvani kutatok 24 libabdl és kacsabdl izolalt R. anatipestifer torzs antibiotikum-
érzékenységét vizsgaltak meg korongdiffiziés moddszerrel. A torzsek nagy része, tdbb mint
70%-a rezisztens volt novobiocinnal, flumekvinnel, trimetoprimmel, gentamicinnel,
kléramfenikollal, tetraciklinnel és kolisztinnel szemben. A torzsek kozel fele rezisztensnek
bizonyult amoxicillinnel, bacitracinnal, ampicillinnel, penicillinnel, cefalotinnal, oxitetraciklinnel,
eritromicinnel szemben. Mig a vizsgalt térzsek nagy része érzékeny volt enrofloxacinra (83%)
és doxiciklinre (65%) (Yu és mtsai., 2008).

Szintén tajvani kutatok a R. anatipestifer térzsek kléramfenikol-érzékenységét vizsgaltak.
Habar az antibiotikum hasznalatat 2003-ban betiltottak az orszagban, a térzsek 40,5%-a
rezisztens volt, 45,9%-a mérsékelten érzékeny és csupan 13,5%-a volt érzékeny
kléramfenikolra. A kléramfenikol rezisztencia (cat) gént a tajvani térzsek 78,4%-a hordozta
(Chen és mtsai., 2010).

Német kutatok is a multirezisztens toérzsek aranyanak jelent6s ndvekedését figyelték
meg. A torzsek tobb mint 90%-at rezisztensnek talaltdk gentamicinnel, kolisztinnel,
kanamicinnel, neomicinnel és polimixin B-vel szemben (Kéhler és mtsai., 1995).

Kinai kutatok tdbb mint 200 térzs antibiotikum-érzékenységét vizsgaltak Kirby-Bauer
korongdiffuziés moddszerrel. A torzsek tobb mint 70%-a rezisztens volt cefepimmel,
ceftazidimmel és szulfametoxazol-trimetoprimmal szemben. Még nagyobb aranyu rezisztenciat
mutattak a torzsek (80% felett) aztreonammal, oxacillinnel és penicillinnel szemben. Mig
amikacinra, cefoperazonra, imipenemre és neomicinre a térzsek tdbb mint 90%-a érzékenynek
bizonyult (Zhong és mtsai., 2009a).

Tovabbi 54 Kinaban izolalt torzs minimalis gatld koncentracié (MIC) értékének
meghatarozasa alapjan nagy aranyban rezisztens volt oxacillinnel (100%), penicillinnel (100%),

cefotaximmal (66,7%), cefepimmel (98,15%) szemben. A penicillint és az oxacillint évtizedeken
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keresztlil gyakran hasznaltdk baromfiallomanyok kezelésére, ami magyarazatot adhat a
nagyfoku rezisztenciara (Zhong és mtsai., 2009b).

Szintén kinai kutatok kacsakbdl izolalt 103 térzs antibiotikum-érzékenységét vizsgaltak
mikrohigitasos modszerrel. A tOrzseket rezisztensnek talaltdk sztreptomicinnel, kanamicinnel,
gentamicinnel, apramicinnel, amikacinnal, neomicinnel, nalidixsavval és szulfadimidinnel
szemben. Mig ampicillinre és florfenikolra érzékenynek bizonyultak (Sun és mtsai., 2012).

Tovabbi torzsek érzékenységét vizsgaltdk a gyakorlatban gyakran hasznalt
antibiotikumokkal szemben korongdiffuzios mddszerrel kinai kutatok 2012-ben. A torzsek fele
rezisztens volt gentamicinnel, enrofloxacinnal, levofloxacinnal, kléramfenikollal, kiértetraciklinnel
szemben, a torzsek 30%-a rezisztens volt cefoperazonnal, ceftazidimmel, penicillinnel,
ampicillinnel, mezlocillinnel, meropenemmel, biapenemmel, vankomicinnel, ciprofloxacinnal,
eritromicinnel szemben. Mig csupan 2 hatéanyagra volt érzékeny a tdrzsek 80%-a: cefoxitinre
és florfenikolra. Vizsgalataik alapjan megallapitottak, hogy a gyakran hasznalt antibiotikumokkal
szemben az évek soran csokkent a toérzsek érzékenysége. (Zheng és mtsai., 2012).

2015-ben 31 R. anatipestifer térzs antibiotikum-érzékenységét hataroztak meg Kinaban
a minimalis gatlé koncentracid (MIC) alapjan. Egy izolatum kivételével az 6sszes torzs
multirezisztensnek bizonyult (Zheng és mtsai., 2015).

Kinai kutaték 2016-ban tovabbi 105 tbrzs antibiotikum-érzékenységét vizsgaltak
ceftiofurra, cefquinomra, florfenikolra és tilmikozinra. Mig ceftiofurra és cefquinomra a térzsek
nagy része érzékeny volt, tilmicosinnal és fbéként florfenikollal szemben szédmos torzs
rezisztensnek bizonyult (Li és mtsai., 2016a). Li és mtsai. (2016b) altal vizsgalt 69 kinai torzs
kb. 60 %-a érzékeny volt levofloxacinra, ceftizoximra és ceftriazonra. A térzsek fele volt
érzékeny tetraciklinre és kléramfenikolra, mig amikacinra, sztreptomicinre, nalidixsavra,
enrofloxacinra és ciprofloxacinra csupan a torzsek 5-22 %-a bizonyult érzékenynek.

Dél-Koreaban vad madarakbdl, féként récékbdl (t6kés réce Anas platyrhynchos,
nyilfarkt réce Anas acuta, foltoscsérii réce Anas poecilorhyncha) izolalt R. anatipestifer torzsek
antibiotikum-érzékenységét korongdiffuziés mddszerrel vizsgaltak. A 33 tdérzs nagy aranyban
rezisztens volt aminoglikozidokkal: kanamicinnel (100%), gentamicinnel (94%), amikacinnal
(91%) és neomicinnel (88%) szemben. Valamennyi torzs rezisztens volt oxacillinnel szemben,
tovabba norfloxacin (21%), nalidixsav (15%), szulfametoxazol-trimetoprim (9%), kléramfenikol
(6%), minociklin (3%) hatdanyagokkal szemben kisebb aranyu rezisztenciat talaltak. 15 tovabbi
hatéanyag vizsgalataval (amoxicillin-klavulansav, penicillin, piperacillin, imipenem, cefalotin,

cefepim, cefoperazon, caftazidim, ceftiofur, ciprofloxacin, ofloxacin, szulfonamidok
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(szulfisoxazol), tetraciklin, doxiciklin, eritromicin) az dsszes torzs érzékenynek bizonyult (Cha és
mtsai., 2015).

A szakirodalmi adatok alapjan megallapithatd, hogy az évek soran a rezisztens térzsek
aranyanak novekedése és az antibiotikum-érzékenység valtozatossaga miatt fontos az
antibiotikum-érzékenyseg vizsgalata alapjan torténé gydgykezelés (Chang és mtsai., 2003;
Zheng és mtsai., 2015).

Ha a betegség megjelenik, az egész allomanyt érdemes gyogykezelni ivovizbe
adagolhatd antibiotikummal 3-5 napig. A betegség kezelésénél tovabbi fontos szempont, hogy
néhany antibiotikum (pl. aminociklitol és aminoglikozidok: gentamicin, neomicin, sztreptomicin,
spektinomicin, és a polipeptid-antibiotikumok: pl. kolisztin) bélbél nem vagy csak korlatozott
mértékben szivodik fel, igy szisztémas megbetegedés esetén ivovizbe adagolasuk nem javasolt
(Galfi és mtsai., 2012; Varga és mtsai., 2018). Allatkisérletek soran a fert6zés utan végzett
antibiotikumos kezeléssel meg tudtak el6zni a tinetek kialakulasat, csokkenteni az elhullasokat
(Chang és mtsai.,, 2003). A gyogyszeres kezelés annal sikeresebb volt, minél hamarabb
megkezdték a fertézés utan (Sandhu és Dean, 1980).

Az antibiotikum-rezisztencia genetikai hatterérél egyre bévilnek az ismereteink. A R.
anatipestifer torzsekben az utdbbi években szamos rezisztenciagént azonositottak a
kromoszéman és plazmidokon egyarant (Chen és mtsai., 2012; Luo és mtsai., 2018; Sun és
mtsai., 2012; Yang és mtsai., 2012; Zhao és mtsai., 2016).

Li és mtsai. (2016b) vizsgalatai alapjan effluxpumpa gatlé alkalmazasaval a R.
anatipestifer térzsek érzékenyebbnek bizonyultak tdbb antibiotikumra a MIC érték
meghatarozasa soran. Tehat az aktiv effluxpumpa felelds lehet a rezisztencia kialakulasaért R.
anatipestifer térzsekben.

Megvizsgaltdk a kulonb6zé nem antibiotikumnak min&sulé antimikrobialis peptidek
hatasat a betegség elleni védekezésben. Az anti-lipopoliszaharid factor, epinecidin-1 és a
hepcidin szignifikdnsan csokkentették a mortalitast R. anatipestifer vérfert6zés esetén
kacsaban, ha a fertézés el6tt vagy utdana 24 draval kezelték a madarakat. Az antibakterialis
hatasért feltételezhetéen a baktérium plazma membranjanak karositasa felelés (Pan és mtsai.,
2010). Dél-Koreai kutatok egy feltételezhetéen antibakteridlis és gyulladascsokkentd hatasu
vegyllet, a berberin hatasat vizsgaltak R. anatipestifer torzzsel fert6zott kacsakban. A fertézés
utan berberinnel kezelt kacsakban a gyulladasi citokinek szintje csokkent, kisebb volt a
madarak baktériumterheltsége és nagyobb aranyban éltek tul a nem kezelt csoporthoz képest

(Fernandez és mtsai., 2017).
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3.8.2 Megelbzés

Mivel a R. anatipestifer fakultativ patogén koérokozo, bar a virulenciaban jelentds
kalonbségek lehetnek, a megbetegedés kialakulasahoz hajlamosité tényezdkre van szikség
(Ruiz és Sandhu, 2013; Yu és mtsai., 2008). Ezért a megel6zés fontos eleme a megfeleld
kérnyezet biztositdsa, a stresszhatasok csokkentése, a zsufoltsag elkerllése, megfelel6
szellbztetés, védelem a kdrnyezet viszontagsagaitél, a kalénbdzé korcsoportok elkildnitése, a
tarsfertézések kivédése, a Kkielégit6 takarmanyozas, zart, izolalt tartds, a vadmadarak
tavoltartasa, rendszeres takaritas, fert6tlenités (Bisgaard és mtsai., 2008; Ruiz és Sandhu,
2013). Olyan gazdasagban, ahol a betegség endémias, esetleg egyszerre ki- és betelepitéssel
(all in, all out), megfelel6 takaritassal, fertétlenitéssel, szerviz periodussal minimalizalhaték a
veszteségek (Bisgaard és mtsai., 2008). Kulondsen a kulénb6z6 koru baromfit tarté telepeken
fontos a vakcinazas: a betegségen atesett id6sebb madarak fertézhetik a fiatalabbakat (Ruiz és
Sandhu, 2013).

3.8.3 Vakcinak alkalmazasa

Kisérletes fertézés vagy vakcinazas utan a R. anatipestifer specifikus ellenanyagok
megtalalhaték a savéban és a tracheamosé folyadékban kacsaban és pulykaban (Hatfield és
Morris, 1988; Hatfield és mtsai., 1987; Higgins és mtsai., 2000; Lobbedey és Schlatterer, 2003;
Rubbenstroth és mtsai., 2009). Légutakon keresztil fert6zott pulykaban az ellenanyagok mar

négy nappal a fert6zés utan kimutathatdk voltak (Rubbenstroth és mtsai., 2009).

Elblt teljes sejtet tartalmazo bakterinvakcinak

Szamos vakcina-fejlesztési probalkozas ismert a szakirodalombdl. Kulénb6zé
szerotipusu, formalinnal inaktivalt sejtszuszpenzidval (bakterinnel) vakcinazva a kacsakat
szerotipus-specifikus védettséget értek el. A vakcinazas hatasara nem tapasztaltak elhullast
vagy szignifikdnsan csdkkent a mortalitdés. A megfelel6 védelemhez legalabb kétszeri
vakcinazas volt szikséges (Harry és Deb, 1979; Layton és Sandhu, 1984; Sandhu, 1979;
Sandhu és Layton, 1985). Kacsaban inaktivalt vakcina alkalmazasaval az ellenanyagok a
vakcinazas utani 5-7. naptol a 105. napig kimutathatok voltak (Hatfield és mtsai., 1987).

Trivalens, 3 kulénbdz6 szerotipust tartalmazd bakterinnel immunizalva a kacsak
védettek voltak mindharom szerotipussal szemben, de a védettség kevesebb ideig tartott. Egy
masik kisérletben szintén 3 kildonb6z6 szerotipust tartalmazé vakcinat alkalmaztak, a kacsak 2

és 3 hetes korukban oltva védettnek bizonyultak a vagasi korig (Layton és Sandhu, 1984).
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Olajadjuvanssal késziilt vakcinaval tartésabb védettséget lehet elérni, de az oltas helyén
kialakul6 granuldma miatt sok helyen nem hasznalnak ilyen oltéanyagot (Higgins és mitsai.,
2000; Sandhu, 1979). A baktériumtenyészet sejtmentes szirlete szintén védelmet nyujtott a
homoldg fertézéssel szemben (Pathanasophon és mtsai., 1996).

Kinai kutaték egy kuls6é membranban talalhaté lipoproteint kédolo M949 1556 gén
eltavolitasa utan inaktivalt R. anatipestifer torzs védé hatasat vizsgaltak. A vakcina a rafert6zési
kisérlet soran 100, 75 és 100%-o0s védelmet nyujtott az 1-es, 2-es és 10-es szerotipussal
szemben kacsaban (Zou és mtsai., 2015a). Hasonl6 vizsgalatban az 1-es szerotipusu torzs
M949 1603 geénjének eltavolitasa utan inaktivalt R. anatipestifer torzs is keresztvédelmet
nyujtott az 1-es, 2-es és 10-es szerotipussal szemben. Ezért feltételezik, hogy a M949 1603
gén részt vesz az 1-es szerotipusu torzsek O antigénjének felépitésében (Zou és mitsai.,
2015b).

Liu és mtsai. (2013) trivalens, formalinnal inaktivalt vakcinat fejlesztettek, ami védelmet
nyujtott az 1-es, 2-es és 10-es szerotipussal szemben. Két immunizalas utan a rafert6zési
kisérletben a vakcina 100%-o0s védelmet nyujtott mindharom szerotipussal szemben, nem
tapasztaltak elhullast, klinikai tunetet vagy koérbonctani elvaltozast a kacsakban. Magas
ellenanyagtitereket mértek 1: 3200 és 1:6400 kozott.

EI6 vakcinak

1-es, 2-es és 5-0s szerotipust tartalmazo él6, avirulens térzset spray-ben vagy ivévizbe
applikdlva 1 napos kiskacsaknal a vakcinatérzs a fels6 légutakban szaporodott el, mellyel
hathetes védettséget értek el. A vakcina torzsek artalmatlannak bizonyultak a kisérletben, mely
soran napos kacsak sinus infraorbitalisaba oltottak. EIS vakcinaval altalaban hosszabb
védettséget biztosithatunk. Az 1-es és 2-es szerotipusi vakcina csupan 17-38%-0s
keresztvédettséget biztositott (Sandhu, 1991).

Vakcinazott tenyészkacsakban R. anatipestifer-specifikus ellenanyagok kimutathatok
voltak a vérben és a tojassargajaban, az utdédokban pedig a maternalis ellenanyagok 10 napos
korig jelen voltak (Lobbedey és Schlatterer, 2003).

Higgins és mtsai. (2000) vizsgalatai alapjan él6, attenudlt vakcinaval hosszabb sejthez
kotott immunitast és hasonld ellenanyag valaszt lehet kivaltani, mint inaktivalt vakcinaval, de az
él6 vakcinanak kedvezétlen hatasa lehet a testtomeg gyarapodasra.

Zhao és mtsai. (2016) egy polimixin B rezisztenciat okoz6 gént (B739-2187) tavolitottak
el R. anatipestifer torzsbdl. A baktérium természetesen érzékennyé valt polimixin B-re, a

névekedési gorbéje, lipopoliszaccharid és kulsémembran-fehérje profilja és szdvettenyészeten
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az invaziés képessége nem valtozott. Viszont allatkisérlet soran csokkent virulenciat
tapasztaltak, vakcinaként alkalmazva 4 hetes kacsakban 100%-o0os védelmet tapasztaltak a

rafert6zés soran.

Rekombinans vakcinak

Huang és mtsai. (2002b) egy Uj rekombinans vakcina védéhatasat vizsgaltak kacsakban.
Rekombinans glutation szulfotranszferaz (GST) fuzios fehérjével immunizaltak, ami az OmpA
kllsébmembran-fehérjét (42 kDa) és a P45N’-t (Ujonnan azonositott 45 kDa feltételezett R.
anatipestifer feltleti fehérje 41 kDa N-terminalis szakaszat) tartalmazta. Az OmpA és a P45N’
génjét a 15-6s és egy 19-es szerotipusba tartozé térzsbdl izolaltak. ELISA-val és immunoblottal
vizsgalva a rekombinans fehérjék ellenanyag termelést indukaltak az immunizalt kacsakban. A
virulens, 15-6s szerotipusba tartozé R. anatipestifer torzzsel tértént rafertézés soran azonban a
rekombinans vakcina nem nyujtott védettséget. A formalinnal inkativalt 15-6s szerotipusba
tartozé torzs ellenben védelmet nyujtott a homolég rafertézéssel szemben.

Han és misai. (2012) immunproteomikai modszerekkel egy Uj immunogén
h&sokkfehérjét (chaperonin GroEL) azonositottak, ami a R. anatipestifer térzsek kulsé
membranjan talalhaté. Meglehetdsen konzervativ fehérje, mely immunvalaszt indukal. A fehérjét
kodoldé gén (GroEL) 1629 nukleotidbdl all és a vizsgalt térzsekben 97,5%-os hasonlosagot
mutatott, sajnos az rafertézési kisérletekben egy homoldg és két heterolog térzzsel szemben
csak 50-37,5%-0s védettséget eredményezett.

Kindban tovabb vizsgaltdk a koérokozé immunogén fehérjéit immunproteomikai
moddszerekkel, ami egy tomegspektrométer alapu modszer. A teljes sejt fehérjéi kdzul kacsaban
termelt ellenanyagok segitségével meghataroztak az immunogén fehérjéket. Az OmpA és a
GroEL fehérjéken tul 32 uj fehérjét irtak le, ami el6segitheti a tovabbi vakcina fejlesztést (Hu és
mtsai, 2012). A Kinaban elterjedt 2-es szerotipus vizsgalata soran 11 kilénbdz6 immunreaktiv
fehérjét azonositottak, melyek kdézll az elongacios faktor G csak a 2-es szerotipusu R.
anatipestifer ellen termeltetett savéval reagalt, mig az OmpA az 1-es és 2-es szerotipusuval is
reagalt, ami igéretes eredménynek bizonyult (Zhai és mtsai., 2012).

Tovabbi lépésként immunproteomikai modszerrel meghataroztak az 1-es és 2-es
szerotipusu torzseik k6z0s immunreaktiv fehérjéit. Hat k6zds fehérjét azonositottak vakcina
jeloltként, végul ezek koézul az OmpA kulsémembran-fehérje biztositott 50-60%-0s
keresztvédelmet a rafert6zési kisérletben (Zhai és mtsai., 2013).

Tajvani  kutaték rekombinans OmpA  kulsémembran-fehérje  mellett CpG

oligodezoxinukleotid adjuvanst tartalmazé vakcinat fejlesztettek ki, ami a masodik
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komponensnek készénhetben fokozta a humoralis és a sejtes immunvalaszt is, a csak OmpA
fehérjét tartalmazd vakcindhoz képest. Homoldg rafertézéssel vizsgaltdk a vakcina
hatékonysagat, ami a kérbonctani elvaltozasokat a nem vakcinazott csoporthoz képest 90%-kal

mérsékelte (Chu és mtsai., 2015).

Telep-secifikus, autogén vakcinak

Hazankban telepspecifikus, autogén vakcina elérhetd. A helyzetet bonyolitja, hogy a R.
anatipestifer torzsek kulonb6zd szerotipusai k6zott nem vagy csak kisfoku keresztvédelmet
tapasztaltak (Pathanasophon és mtsai., 1996; Ruiz és Sandhu, 2013; Sandhu, 1979; Sandhu,
1991). Nem ritka, hogy egy telepen tdbb szerotipus is jelen van, és az évek soran Ujabbak is
megjelenhetnek (Ryll és mtsai., 2001; Sandhu és Harry, 1981), ezért fontos, hogy id6érél-idére
izolaljuk a kérokozét, meghatarozzuk a szerotipusat, ezzel biztositva a vakcina hatékonysagat

az adott allomanyban (Bisgaard és mtsai., 2008).
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4. Anyag és modszer

4.1 Mintagyiijtés

A vizsgalati mintakat a hazai liba-, kacsa- és pulykaallomanyokbol a Nemzeti
Elelmiszerlanc-biztonsagi Hivatal Allat-egészségiigyi Diagnosztikai Igazgatésaganak (NEBIH-
ADI) elsésorban a budapesti, valamint kisebb mértékben a debreceni és a kaposvari
laboratoriumaiba 2010-2014 években diagnosztikai vizsgalatra kuldott névendék madarak
képezték. Novendék korcsoportban egy eset kivizsgalasahoz rendszerint 4-10 elhullott vagy
ritkan klinikai tineteket mutaté €16, beteg allat kerult bekuldésre.

A NEBIH-ADI emlitett laboratériumaiba 6sszesen 1418 novendék lud, 411 ndvendék
kacsa és 1292 ndvendék pulyka eset érkezett kérbonctani vizsgalatra. A ndvendék ludak
életkora 5 nap-36 hét, a ndvendék kacsaké 5 nap-22 hét, a névendék pulykaké 5 nap-28 hét
kozé esett.

Jelen dolgozat targyat az anatipestifer betegséggel diagnosztizalt esetek képezik. Egyéb
betegségek jelenlétét is vizsgaltuk, a kapott diagnozisokat felhasznaltuk a tarsfert6zések

gyakorisaganak szamitasahoz az anatipestifer betegséggel diagnosztizalt eseteknél.

4.1.1 A mintak eredete

A vizsgalati id6északban (2010-2014) 141 Iud, 31 kacsa és 7 pulyka esetben
diagnosztizaltunk anatipestifer betegséget. A Iudesetek 84 allomanybdl szarmaztak, 19
allomanybdl tdbbszér is kildtek diagnosztikai vizsgalatra. A kacsaesetek 19 allomanybdl
szarmaztak, 3 allomanybdl tobb alkalommal is kaptunk mintat. A pulykaesetek 4 allomanybdl
szarmaztak, 2-bdl tdbbszér is kuldtek vizsgalati anyagot. Az anatipestifer betegséggel
diagnosztizalt esetek Magyarorszag hét megyéjébdl szarmaztak; Bacs-Kiskun megye, Békés
megye, Csongrad megye, Jasz-Nagykun-Szolnok megye, Pest megye, Hajdu-Bihar megye és
Somogy megye. Anatipestifer betegséget 140 alkalommal a NEBIH-ADI budapesti
laboratériumaban, 25 alkalommal a debreceni, 14-szer a kaposvari laboratériumban
diagnosztizaltunk. Az anatipestifer betegség diagnozist csak abban az esetben allapitottuk meg,

amikor a madarakbdl izolaltuk a R. anatipestifer korokozot.

4.2 Jarvanytani adatok

A megbetegedett allomanyokra vonatkozé jarvanytani adatokat (az allomany nagysaga,

életkora, hasznositasi irany, klinikai tlinetek, a betegség lefolyasa) részben a vizsgalati
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megrendel8ben leirt adatokbdl nyertik, részben a bekildd allatorvosokkal tortént telefonos
beszélgetés soran. Néhanyszor (13 alkalommal) él6 madarakat is kaptunk koérbonctani

vizsgalatra, ekkor a klinikai tineteket magunk is megfigyelhettik.

4.3 Kérbonctani és korszovettani vizsgalatok

A diagnosztikai vizsgalatra bekuldott ludakat, kacsakat és pulykakat az intézeti rutin
diagnosztikaban szokasos maddon vizsgaltuk meg. Testtdbmegméréssel meghataroztuk a
madarak fejlettségét a korukhoz és a hasznositasi iranyhoz képest. Majd a madarakat
kérmegallapitas céljabdl boncoltuk és kiegészitdé korszovettani, bakterioldgiai, esetleg viroldgiai
és molekularis biolégiai vizsgalatokhoz mintakat vettiink. Az azonnal nem feldolgozott mintakat
a vizsgalat lehetséges céljanak megfeleléen taroltuk.

A részletes korbonctani vizsgalat soran korszovettani vizsgalathoz szervmintakat
gy(jtéttink. Mintakat altalaban az agyvel6bdl és a majbdl, esetenként a szivbél, Fabricius-féle
bursabdl, tidébél, 1épbdl, vesébdl és a koponyacsontbdl vettink. A szdvetmintakat 10%-os
pufferolt formaldehid oldatban fixaltuk, paraffinba agyazas utan 4 um vastag metszeteket

készitettlnk, végul megfestettiik hematoxilin-eozinnal.

4.4 Bakteriologiai vizsgalatok

Bakteriologiai vizsgalatot a korbonctani vizsgalat soran vagy a bakteriologiai
vizsgalathoz kivett szervmintakbdl kozvetlenil a korbonctani vizsgalat utan végeztunk.
Kllonb6z6 szerveket, els6sorban a majat, szivburkot, agykamrat, tudét, petevezetdt, iziletet,
esetenként a légcsovet, kotéhartyat, koponyacsontot, légzsakot vagy a hashartyat mintaztuk
meg. R. anatipestifer izolalasahoz 5% juhvérrel kiegészitett Columbia agar taptalajokat (Biolab,
Budapest, Magyarorszag) hasznaltunk. A taptalajokat 37°C-on, 5% széndioxid jelenlétében 24
6ran at inkubaltuk. Az R. anatipestifer gyanus telepmorfolégiat mutatd telepeket szintén 5%
juhvérrel kiegészitett Columbia agar taptalajra szélesztettliik, majd az elé8bb leirt mddon
inkubaltuk. A kapott szintenyészetekkel végeztik el a vizsgalatainkat. Az izolalt térzseket -70 és

-80°C-on fagyasztva, t6bb példanyban taroltuk.

4.4.1 A R. anatipestifer izolatumok azonositasa

Az R. anatipestifer gyanus izolatumokat els6é korben telepmorfolégia, biokémiai
tulajdonsagaik alapjan azonositottuk, majd fajspecifikus PCR-ek segitségével hataroztuk meg a
baktériumtorzseket fajszinten. Az ehhez elvegzett vizsgalatok részletes leirdsa a 4.6.1, a 4.6.2,

a4.7.1 és a 4.7.3 fejezetekben olvashatok.
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4.5 A felhasznalt baktériumtorzsek

A fentebb leirt esetekbdl, az anatipestifer betegségben elhullott vagy ritkan klinikai
tuneteket mutatd €16, beteg madarakbdl izolalt R. anatipestifer torzsek mellett korabban izolalt
baktériumtérzseket is bevontunk vizsgalatainkba. Az Allatorvostudomanyi Egyetem Jarvanytani
és Mikrobiologiai Tanszéke rendelkezéslinkre bocsajtott 20 db térzset a tanszéki
torzsgylijteménybdl. Dr. Nagy Jozsef szintén felajanlott 8 db, korabban izolalt R. anatipestifer
torzset a vizsgalatainkhoz. Harom esetben a MTA ATK Allatorvos-tudomanyi Intézet
Légzbszervi Bakteriologia témacsoporthoz érkezett ludakbdl izolaltunk R. anatipestifer
torzseket. Az AniCon Labor GmbH-tél (Emstek, Németorszag) kaptunk harom torzset. Ot
szerotipus referencia torzset Prof. Joachim Frey (Institute of Veterinary Bacteriology, University
of Bern, Svajc) bocsatott rendelkezéslinkre. Ezek a kovetkezék voltak: 1-es szerotipus (DRL
24105, Duck Research Laboratory, New York, USA), 2-es szerotipus (HPRS 2527, Houghton
Poultry Research Station, Houghton, Anglia), 4-es szerotipus (HPRS 2565), 7-es szerotipus
(DRL 27179), és 10-es szerotipus (HPRS 2199) (Huang és mtsai., 1999; Pathanasophon és
mtsai., 2002). (Melléklet 1. tablazat).

4.6 A torzsek fenotipusanak meghatarozasa

4.6.1 Telepmorfoldgiai vizsgalatok
A R. anatipestifer izoldtumok 37°C-on, 5% széndioxid jelenlétében 24 6ran at torténd
inkubacidja utan medfigyeltiik a baktériumtelepek nagysagat, alakjat, szinét, fényességét, a

telepek szélét és konzisztencigjat.

4.6.2 Biokémiai tulajdonsagok vizsgalata

Biokémiai probakat végeztink 64 db reprezentativ R. anatipestifer izolatum fenotipusos
jellemzéséhez. A katalazpréba soran 3%-os hidrogén-peroxidot cseppentettik a targylemezen
levé kacsnyi baktériumra, amit a pezsgés megléte vagy hianya alapjan biraltunk el. Az
izolatumok citokromoxidaz-C enzim aktivitasat pozitiv esetben szinreakciét adé Bactident
Oxydase tesztcsik (Merck, Darmstadt, Németorszag) segitségével vizsgaltuk. A baktériumok
nitratredukalé és ureabontdé képességét hagyomanyos levestaptalajok segitségével teszteltik,
az izolatumok triptofanbonté képességét indolprébaval ellenériztik. Megvizsgaltuk az
izolatumok szénhidrat-hasznositd képességét glikdz-, laktdéz- és szachardztartalmu

taplevesben (Konkoly Thege és Lanyi, 1999). A leves taptalajokat 2 napig inkubaltuk 37°C-on.
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4.6.3 A novekedés korulményeinek vizsgalata
Az R. anatipestifer torzsek idealis tenyésztési korulményeit 37°C-on, 5% juhvérrel
kiegészitett Columbia agar taptalajon vizsgaltuk aerob korilmeények kozott és megemelt, 5%

széndioxid koncentracio mellett. A taptalajokat 24 o6raig inkubaltuk.

4.6.4 A hemolizis vizsgalata
A R. anatipestifer térzsek hemolitikus tulajdonsagait 37°C-on, 5% juhvérrel kiegészitett
Columbia agar taptalajon vizsgaltuk a legtdbb térzs szamara idealis 5% széndioxid

koncentracié mellett. A taptalajokat 24 6raig termosztatban inkubaltuk.

4.6.5 A szerotipus meghatarozasa

A baktériumok szerotipus meghatarozasahoz 166 db R. anatipestifer izolatumot
valasztottunk ki. Az izolatumok szerotipusanak meghatarozasat agargél-precipitaciés teszttel
(AGP) végeztik Brogden és mtsai. (1982) modszere alapjan. A leggyakoribb, 1-es, 2-es, 4-es,
7-es és 10-es szerotipusu térzsek ellen 16 hetes specifikus kérokozoktol mentes (SPF: specific
pathogen free) kakasokban termeltlink szerotipus-specifikus savot.

Az 16 hetes koru madarakat 1 ml, formalinnal inaktivalt és Freund inkomplett
adjuvanssal adjuvalt, 1028 CFU/ml siir(iségi baktérium szuszpenziéval subcutan oltottuk. A
madarakat 3 hét mulva ismét oltottuk ugyanezzel a vakcinaval, ezuttal intramuscularisan, majd
egy hét mulva az allatokat elvéreztettuk.

A vizsgalatba bevont R. anatipestifer izolatumok szerotipusat héstabil antigének alapjan,
agargél-precipitacios tesztben (AGP) hataroztuk meg. Heddleston és mtsai. (1972) altal leirt
modszer szerint allitottuk el6 a hdstabil antigéneket. A vizsgalandd izolatumokat és a
szerotipus-specifikus torzseket 24 éran keresztlil 37°C-on, 5% széndioxid koncentracié mellett,
5% juhvérrel kiegészitett Columbia agar taptalajon inkubaltuk. A baktériumok 24 oras
tenyészetét 1,5 ml foszfattal pufferelt sdoldattal (PBS) lemostuk, majd 3 McFarland-re allitottuk
be a szuszpenzid slriségét denzitométer (DEN-1 McFarland Densitometer, Biosan, Riga,
Lettorszag) segitségével. Ezutdan 1 o6ran keresztil 100°C-on forraltuk a baktérium
szuszpenzidkat asztali blokk termosztatban (BioSan), majd 5 percig 12000 g-n centrifugaltuk, a
szerotipus meghatarozasahoz a felliluszét hasznaltuk.

Az AGP teszt elsé l1épéseként mikroszkdp-targylemezre 5 ml Noble-agarbél (0,9% Noble
agar [BD Difco™ Agar, Noble; Becton, Dickinson & Co., Franklin Lakes, New Yersey], 8,5%
NaCl és 0,01% thimerosal desztillalt vizben) gélt ontéttink. A megdermedt gélben haromszor 7

db, 4 mm atmérdji mélyedést készitettiink, a kdzépsé® mélyedéstél és egymastdél 6 mm
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tavolsagra. A kdzépsé mélyedést hat tovabbi vett kérbe hatszdget formazva. Az elbkészitett
Noble agar kdzépsé mélyedésébe a vizsgalt baktérium szuszpenzid fellluszéjanak 20 pl-ét
tettk, az azt korllvevé mélyedésekbe a szerotipus-specifikus savokbol mértink 20-20 pl-t (1.

abra).

o0 o6 o0

O®OO00000
0/0) O e o o

1. dbra: Az AGP teszt elrendezése mikroszkop-targylemezen.

A targylemezeket nedves koérnyezetben 37°C-on, 48 6éran keresztll inkubaltuk. A
precipitacids ivek megjelenését erés ferdén esd megvilagitasban olvastuk le. 1-es, 2-es, 4-es,
7-es és 10-es szerotipusu torzsek ellen termelt savéval nem tipizalhaté térzseket a Ripac-Labor
GmbH (Potsdam, Németorszag) szerotipizalta Rubbenstroth és mtsai. (2013) altal leirtak

alapjan.

4.6.6 Az antibiotikum-érzékenység vizsgalata

Az antibiotikum-érzékenységet Kirby-Bauer korongdiffuziés maodszerrel vizsgaltuk, a
vizsgalathoz 196 R. anatipestifer izolatumot valasztottunk ki. A vizsgalatokat a Clinical and
Laboratory Standards Institute (CLSI 2013, 2015) Gram-negativ baktériumokra kiadott
iranyelvei szerint végeztik el. A vizsgalt torzseket 5% juhvérrel kiegészitett Columbia agar
taptalajon, 5% széndioxid koncentracié mellett, 37°C-on inkubaltuk. A friss szintenyészetbdl
néhany telepet 5 ml fizioldgias sooldatban szuszpendaltuk, majd a slrliségét denzitométer
(BioSan) segitségével 0,5 McFarland-re allitottuk be. A szuszpenziét steril vattapalcaval 5%
juhvért tartalmazé Muller-Hinton (Biolab, Budapest, Magyarorszag) taptalajra szélesztettik.
Végul a taptalajokra felhelyeztik az antibiotikum korongokat a gyari utasitasnak megfeleléen.

Torzseink érzékenységét 13 antibiotikumra vizsgaltuk (2. tablazat).
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2. tablazat: Az antibiotikum-érzékenység vizsgalata soran felhasznalt antibiotikum korongok

adatai
Antibiotikum neve rovidités gyarto
Ampicillin / Amoxicillin AMP 10/ AM 10 Biolab
Doxiciklin DO 30 Biolab
Enrofloxacin ENR 5 Biolab
Eritromicin E 15 Biolab
Florfenikol FFC 30 Biolab
Flumekvin FLM 30 Biolab
Gentamicin CN 10 Biolab
Penicillin P 10 Biolab
Spektinomicin SPT 100 Biolab
Sztreptomicin S 10 Biolab
Szulfametoxazol-trimetoprim SXT 25 Biolab
Szulfonamidok S 3300 Biolab
Tetraciklin TE 30 Biolab

*A rovidités melletti szam a korongok pg-ban megadott antibiotikum tartalmat jel6li

A taptalajokat 5% széndioxid koncentracié mellett, 37°C-on, 24 6raig inkubaltuk. A
gatlasi zénakat mm pontossaggal leolvastuk. Az antibiotikum-érzékenységet a CLSI M100-S21
(CLSI, 2013), CLSI VETO1S (CLSI, 2015) dokumentumokban ajanlott hatarértékek alapjan a
NEBIH-ADI Bakteriolégiai Laboratérium (Budapest) altal kidolgozott hatarértékek (Melléklet 2.

tablazat) szerint biraltuk el.

4.7 A torzsek genotipusanak meghatarozasara iranyul6 vizsgalatok

4.7.1 DNS-izolalas

A vizsgalt R. anatipestifer térzsek frissen inkubalt szintenyészetébdl egy kacsnyi telepet
50 ul PCR vizben (VWR, Padnor, PA, USA) szuszpendaltunk, majd 20 percig 99°C-on asztali
blokktermosztatban (BioSan, Riga, Latvia) forraltuk. Az igy kapott szuszpenziét 5 percig 12000
g-n centrifugaltuk, majd a DNS-t tartalmazé feluluszot steril csOvekbe atpipettaztuk. Nanodrop
spektrofotométer (Thermo Fisher Scientific, Wilmington, DE, USA) segitségével ellenériztiuk a
szuszpenzié slirliségét, majd 50 ng/ul koncentraciéra higitottuk. A DNS templatot -20°C-on

taroltuk tovabbi felhasznalasig.
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4.7.2 Plazmidizolalas

A vizsgalathoz QIAGEN Plasmid Mini Kit-et (Hilden, Németorszag) hasznaltuk a gyart
utmutatasanak megfeleléen. A plazmidok kimutatasahoz a termékeket 0,5%-0s TopVision
(Thermo Fisher Scientific, Wilmington, USA) agaréz gélben 1xTAE (trisz-acetat-EDTA, Lonza)
pufferben, megfelel6 méreti molekulasuly-markerek (Fermentas) mellett ellenériztuk 9 V/ecm
elektromos térer6sségl gélelektroforézissel. A gél zsebeibe mintanként 15 pl elualt terméket és
5 pyl 6xDNA Loading Dye-t (Fermentas) meértunk. A termékek detektalasa és dokumentalasa UV
fényben tortént Kodak Gel Logic 212 Imaging System (Rochester, USA) segitségével.

4.7.3 Polimeraz lancreakciok
Vizsgalataink soran a kovetkezé primereket hasznaltuk fel:

Név 5'-3' szekvencia Hivatkozas

669 AF 5'-TTACCGACTGATTGCCTTCTAG-3' Kardos és mtsai., 2007

669 AR 5-AGAGGAAGACCGAGGACATC-3 Kardos és mtsai., 2007
RAL-17 5-TAGCATCTCTTGGATTCCCTTC-3' Rubbenstroth és mtsai., 2013
RA R-354 5'-CCAGTTTTTAACCACCATTACCC-3' Rubbenstroth és mtsai., 2013
ERICR1 5-ATGTAAGCTCCTGGGGATTCAC-3' Versalovich és mtsai., 1991
ERIC 2 5-AAGTAAGTGACTGGGGTGAGCG-3' Versalovich és mtsai., 1991

A R. anatipestifer fajazonosité PCR-t Kardos és mtsai. (2007) altal publikalt adatok
alapjan allitottuk 6ssze kisebb modositasokkal.

A reakci6elegy Osszetétele:

18,3 ul PCR viz

2,5 ul 10 x DreamTag puffer

1,2 pl 25 mM MgCl,

1,0 10 mM dNTP

0,4 ul 10 uM 669 AF primer

0,4 pl 10 uM 669 AR primer

0,2 pl 5 U/ul DreamTaq polimeraz
1,0 ul 100 ng/pl DNS templat

A fentebb leirt R. anatipestifer fajazonosité PCR-t rokon baktériumfajokkal (Coenonia
anatina, Riemerella columbina, Wautersiella falsenii, Pelistega europaea) tesztelték
(Christensen és Bisgaard, 2010) és a fals pozitiv eredmények kikliszobdlése érdekében

Rubbenstroth és mtsai. (2013) tovabb fejlesztették. A kdvetkezd fajazonositd6 PCR-t a
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Rubbenstroth és mtsai. (2013) altal leirtak alapjan allitottuk dssze. A fajazonosité PCR-eket

minden R. anatipestifer torzs esetében elvégeztik.

A reakcibéelegy Osszetétele:

18,25 i
2,5 ul

1,2 ul
1,0 ul
0,4 ul
0,4 ul
0,25 pl
1,0 ul

PCR viz
10 x DreamTagq puffer

25 mM MgCl,

10 mM dNTP

50 uM RA L-17 primer

50 yM RA R-354 primer

5 U/ul DreamTagq polimeraz
100 ng/pl DNS templat

A R. anatipestifer torzsek jellemzésére hasznalt ERIC-PCR vizsgalatokhoz 166 R.

anatipestifer izolatumot valasztottunk ki.

Az ERIC-PCR reakcidelegy dsszetétele:

12,6 pl
2,5 ul

1,0 ul
0,5 ul
1,5 ul
1,5 ul
0,4 pl
5,0 ul

PCR viz
10 x DreamTagq puffer

25 mM MgCl,

10 mM dNTP

10 uM ERIC 2 primer

10 uM ERIC R1 primer

5 U/ul DreamTaq polimeraz
100 ng/pl DNS templat

Az egyes PCR-ek hdprofiljat és a felhasznalt primereket a 3. tablazat tartalmazza.

3. tablazat: A vizsgalt génszakaszok felsokszorozésakor alkalmazott reakciokorulmények és

primerek
PCR Kezdeti  Denaturacié Annelacié Extenzié Végsé Ciklus- Primerek
denaturacio extenzié szam
Fajspecifikus 95 °C 95 °C 55 °C 72 °C 72 °C 35 669 AF
(Kardos, 2007) 4 min 1 min 1 min 1 min 7 min 669 AR
Fajspecifikus 94 °C 94 °C 56.7 °C 72 °C 72 °C 35 RA L-17
(ZI(Q)Ligg)enstroth, 2 min 30 sec 30 sec 30 sec 10 min RA R-354
ERIC 95 °C 94 °C 40 °C 72 °C 72 °C 35 ERIC R1
5 min 30 sec 2 min 2 min 7 min ERIC 2
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A fajspecifikus, 16S rRNS és rpoB PCR termékeit 1,5%-0s SeaKem (Lonza; Basel,
Svajc) agar6z gélben 1XTBE (trisz-borsav-EDTA, Lonza) pufferben, megfeleld méreti
molekulasuly-markerek (Fermentas) mellett ellenériztik 9 V/cm elektromos térerésségi
gélelektroforézissel. A gél zsebeibe mintanként 5 ul PCR terméket és 1 pl 6XxDNA Loading Dye-t
(Fermentas) mértink. A termékek detektalasa és dokumentalasa UV fényben tértént Kodak Gel
Logic 212 Imaging System (Rochester, USA) segitségével.

A ERIC-PCR termékeket 1,5%-0s agaréz gélben (TopVision agardéz;, Thermo Fisher
Scientific Inc.) 1 x AccuGENE TAE (Lonza, Verviers, Belgium) pufferben HyperLadder 50 bp
(Bioline, London, Anglia) and GeneRuler DNA Ladder Mix (Thermo Fisher Scientific Inc.)
molekulasuly-markerek mellett ellenériztiik 4 oraig 120 V fesziiltség mellett. A DNS-t GelRed™
Nucleic Acid Gel Stain-vel (Biotium Inc., Hayward, CA, USA) festékkel tettiik lathatova és a
termékek dokumentéalasa szintén UV fényben tortént Kodak Gel Logic 212 Imaging System

(Rochester, USA) segitségével.

4.7.4 Az ERIC-PCR vizsgalatok eredményeinek elemzése

A kilonb6zé R. anatipestifer torzsekkel végzett ERIC-PCR reakciok soran keletkezett
termékek megléte (1) vagy hianya (0) alapjan binaris matrixot készitettiink PyElph (1.4-es
verzié, Pavel és Vasile, 2012) programmal. Dice koefficienst hasznaltunk a térzsek genetikai
rokonsaganak megallapitasahoz és UPGMA mddszerrel készitettik dendrogramot. A tdrzsfa

topoldgiajat 100 ismétléses bootstrap analizissel vizsgaltuk (Pavel és Vasile, 2012).
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5. Eredmények

5.1 Jarvanytani adatok

Anatipestifer betegséget 2010 és 2014 kozott ludakban 141 esetben diagnosztizaltunk,
ami a beklldétt ludesetek 9,9%-a, kacsakban 31 esetben allapitottuk meg, ami a kacsaesetek
7,5 %-a. Pulykakban meglehetdsen ritka volt az anatipestifer betegség, csupan 7 esetben, a
pulykaesetek 0,5%-aban fordult el6. Az anatipestifer betegséget 5 napos-17 hetes koru
ludakban, de leggyakrabban 1-8 hetes kor koz6tt diagnosztizaltuk. Kacsakban a betegség 3-6,5
hetes kor kdzott fordult el6, mig pulykdkban 12-19 hetes korban diagnosztizaltuk.

A beteg allatok altaldban a klinikai tinetek megjelenését koveté 48-72 déra mulva
hullottak el. EIhuzédé, lesovanyodassal jaré megbetegedések csak ritkan fordultak elé.

A leggyakoribb klinikai tinetek a bagyadtsag, zdldes hasmenés, ataxia, elfekvés (2.
abra), rendellenes nyak- és fejtartds (3. abra), fej remegés, oldalt vagy haton fekvés és
kapal6zas voltak. Esetenként légz6szervi tuneteket, orrfolyast vagy koétéhartya-gyulladast is

megfigyeltink.

2. abra: Elfekvés pulykaban 3. abra: Csillagvizsgalo fejtartas ludban

Néhany esetben virusos megbetegedés mellett masodlagos (szovédményes)
betegségként diagnosztizaltuk az anatipestifer betegséget, azt is eléfordult, hogy egy eseten
bellil néhany madarban mas bakteridlis megbetegedés volt az elhullas oka. Ludakban az
esetek 19%-aban circovirus okozta megbetegedés, 5%-aban Derzsy-betegség volt az
elsédleges bantalom. Az esetek 21%-aban az egy alkalommal bekuldétt ludak kdzdl néhany
colibacillosisban hullott el, az esetek 12%-aban tidémycosis, 8%-aban madarak paratyphusa
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vagy streptococcosis is megjelentek diagnézisként, mig a madarak tébbsége anatipestifer
betegségben pusztult el.

Kacsakban szintén el6fordult, hogy masodlagos (szovédményes) betegségként
diagnosztizaltuk az anatipestifer betegséget. Az esetek 46%-aban circovirus okozta
megbetegedés, 13%-aban mycotoxicosis, 8%-aban mycopasmosis volt az elsédleges
bantalom. Az esetek 38%-aban az egy alkalommal beklldétt kacsak kdézdl néhany
colibacillosisban hullott el, mig a madarak tébbsége anatipestifer betegségben pusztult el.
Madarak paratyphusa, staphylococcosis, pasteurellosis, amyloidosis és zsigeri kdszvény is
eléfordult egy-egy madarban egy eseten belll.

Pulykaban egy esetben diagnosztizaltunk R. anatipestifer okozta veérfert6zést, egy
esetben szintén vérfertézésre utalé elvaltozasokat lattunk, mig 5 esetben a korokozé helyi
elvaltozasokat okozott E.coli vérfert6zés mellett. Ezekben az esetekben a R. anatipestifer-t
szintenyészetben izolaltuk a helyi elvaltozasokbdl; a koponyacsontbdl, agyburokbdl és
esetenként az izuletbél. A pulykaesetek kilonbdzé allomanyokban, idépontban és foldrajzi

terlleten jelentkeztek, de minden esetben azonos volt a tulajdonos.

5.2 Kérbonctani vizsgalatok

5.2.1 Kérbonctani vizsgalatok ludban és kacsaban

Ladban és kacsaban savos-fibrines szivburok-, légzsak- és hashartyagyulladas volt a
legszembetlinébb koérbonctani elvaltozas anatipestifer betegség esetén. Savoés-fibrines
felrakédast lattunk a maj felszinén és a szivburokban (4. abra). A lép altalaban
megnagyobbodott (5. abra), esetenként marvanyozott volt, a majban bévérliséget lattunk. Az
orriregben és az orrmellékiregekben hurutos-gennyes izzadmany halmozodott fel, esetenként
hurutos tiddgyulladast is megfigyeltink. A vékonybélben rendszerint hurutos bélgyulladast
lattunk; a bélcsatorna nyalkahatyaja duzzadt, kipirult és hurutos nyalkéaval boritott volt. Altalaban
egy eseten belll néhany madarban a fej bér alatti k6tészdvetének oedemajat és bévériiségét is
megfigyeltik (6. abra). Esetenként savés-fibrines iziletgyulladast lattunk az egyik vagy mindkét
oldali csankizuletben vagy labt6iziletben, az izlletek Uregében az izuleti folyadék
megszaporodott, zavarossa valt. Néhany esetben savés-fibrines petevezet6-gyulladast is
megfigyeltink (7. abra). Savos-fibrines izlletgyulladas a ludesetek 6%-aban, savés-fibrines
petevezet6-gyulladas a ludesetek 5%-aban, a kacsaesetek 13%-aban jelentkezett. Kotéhartya-
gyulladast a kacsaesetek 4%-aban figyeltiink meg. Felnétt lddban vagy kacsaban anatipestifer

betegséget nem diagnosztizaltunk.
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5. abra: Megnagyobbodott Iép és savos-fibrines hashartyagyulladas ludban
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6. abra: A fej bér alatti kotészdvetének oedemaja és bévériisége ludban

7. abra: Savés-fibrines petevezetd-gyulladas ludban
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5.2.2 Kérbonctani vizsgalatok pulykaban

Az esetek 72%-aban, 5 esetben a R. anatipestifer csak helyi elvaltozasokat okozott
pulykaban E.coli vérfert6zés mellett. A leggyakrabban, 4 esetben a koponyacsont gennyes
osteomyelitisét (8. abra) és savis-gennyes agyburokgyulladast lattunk. Esetenként az el6z6
elvaltozasok mellett R. anatipestifer okozta savés-gennyes agykamragyulladast és/vagy savos-
gennyes izlletgyulladast is megfigyeltink. Egy esetben csak a koponyacsontban lattunk
gennyes osteomyelitist agyburokgyulladas nélkil. A fent leirt esetekben, habar E. coli okozta
vérfert6zést tapaszaltunk, a helyi elvaltozasokbdl, a koponyacsontbdl, agyburokbdl, esetenként
agykamrabdl vagy az izlletbdl a R. anatipestifer-t mindig szintenyészetben izolaltuk.

Egy esetben a kérokozo veérfert6zést okozott, nemcsak a helyi elvaltozasokbdl, hanem a
szivvérbél is izolaltuk. Ekkor savos-fibrines szivburok-, légzsak- és hashartyagyulladast és
savos-gennyes izuletgyulladast figyeltink meg. Egy esetben a bakteriologiai vizsgalat a
vérfert6zést nem igazolta, a szivvér és a maj negativ volt, de a R. anatipestifer-t izolaltuk a
szivburokbdl, légzsakrol, koponyacsontbdl, agyburokbdl, agykamrabdl és az iziletbél.
Kdrbonctani vizsgalattal savos-fibrines szivburok-, |égzsak- és hashartyagyulladast, a
koponyacsont gennyes osteomyelitisét és savos-gennyes agyburok- és agykamragyulladast,
savos-gennyes iziletgyulladast lattunk. Felnétt pulykaban anatipestifer betegséget nem

diagnosztizaltunk.

8. abra: A koponyacsont gennyes osteomyelitise pulykaban
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5.3 Kérszovettani vizsgalatok

Szdvettani vizsgalattal ludban, kacsaban és két pulyka esetben savés-fibrines gyulladast
figyeltink meg a sziv epicardiumaban (9. abra), a maj Glisson-tokjaban, a 1égzsakok falaban és
a tudét boritd savéshartyaban. A savos-fibrines izzadmanyban lymphocytakat, histiocytakat és
heterophil granulocytakat lehetett megfigyelni. Savés majgyulladast lattunk, a maj sinusoidjai
kitagultak és a benne talalhato fehérvérsejtek megszaporodtak. A hepatocytak cytoplasmajaban
esetenként hydropicus elfajulas latszott. Enyhe foku periportalis lympho-histiocytas infiltracié is
el6fordult. Esetenként az als6 légutakban, a tidé parabronchusaiban savds vagy hurutos
izzadmanyt figyeltink meg. A Fabricius-féle bursa folliculusainak vel6allomanyaban
lymphocyta-kidrulés is elé6fordult. Idegrendszeri érintettség esetén savos-fibrines agyburok- és
agykamragyulladast lattunk az agyvel6ben. Az agy- és gerincvel6t borité lagy burok diffuzan
megszélesbedett, savés-fibrines gyulladast, lymphocytas, histiocytas és heterophil granulocytas
beszlir6dést lehetett megdfigyelni (10. abra). Hasonld sejtes besz(ir6dés fordult el az
agykamrakban, a gerincveld canalis centralisdban és az ezeket bélelé ependyma alatt.

A pulykaesetek nagy részében a koponyacsontban heterophil granulocytas
besziirédéssel jaroé savés-gennyes osteomyelitist figyeltiink meg (11. abra). Altalaban ehhez az
elvaltozashoz  savods-gennyes  agyburokgyulladdas vagy esetenként  savds-gennyes
agykamragyulladas is csatlakozott. Az agyvel6t borité lagy burok megszélesbedett, heterophil

granulocytas, lymphocytas és histiocytas beszlrédéssel jard savés-gennyes gyulladast lattunk.
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11. abra: Heterophil granulocytas beszlrédéssel jaré savos-gennyes osteomyelitis a

koponyacsontban, pulykaban (H.-E.) 200x

5.4 A baktériumok izolalasa és azonositasa

A vizsgélati id8szakban, 2010 és 14 koézétt a NEBIH-ADI laboratériumaiba 1418
ndvendék ludeset, 411 ndvendék kacsaeset és 1292 ndvendék pulykaeset érkezett korbonctani
vizsgalatra. Novendék korcsoportban egy eset kivizsgalasahoz rendszerint 4-10 madar kerult
beklldésre. A bakteriologiai vizsgalat soran azokat a telepeket tekintettik R. anatipestifer
gyanusnak, amelyek 24 éra inkubalas utan Columbia véres agaron 1-2 mm atméréjd, konvex,
ép széll, szlrkés, atlatszo, csillogo, vajszerl konzisztencigju telepeket képeztek (12. abra).

A telepmorfolégia megfigyelése és a fajazonositd PCR vizsgalatok utan 136 lud, 24
kacsa és 3 pulykaeredetl térzset izolaltunk. A fentebb leirt esetekbdl altalunk izolalt és a

térzsgylijtemény tovabbi izolatumainak féldrajzi eredete a 13. abran lathatoé.
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13. dbra: A R. anatipestifer izolatumok féldrajzi eredete
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A molekularis azonositast az 0sszes vizsgalatba bevont izolatumon elvégeztik. A
fajazonosité PCR-ek soran egy 546 bp (Kardos és mtsai., 2007) és egy 338 bp (Rubbenstroth

és mtsai., 2013) hosszusagu DNS szakasz sokszorozddott fel.

5.5 A baktériumok fenotipusos vizsgalatainak eredményei

5.5.1 Biokémiai tulajdonsagok vizsgalata

Valamennyi R. anatipestifer torzs pozitiv eredményt adott a kataldzprobaban és a
citokromoxidaz-C enzim aktivitasat vizsgald tesztben. A nitratredukcioé vizsgalataban és az
izolatumok triptofan-bonté képességét mutatd indolprébaban az dsszes térzs negativnak
bizonyult. Az urea-t a legtébb toérzs (58 db, 90,6%) nem bontotta, mig 5 térzs (7,8%) bontotta, 1
torzs (1,6%) pedig kétes (gyengén pozitiv) eredményt adott. A toérzsek meglehetdsen inaktivak
voltak a szénhidrat-hasznositd képességet vizsgald tesztekben. A laktdzt egy torzs sem volt
képes felhasznalni. A glikézbontasban 15 torzs (23,4%), a szachardzbontasban 1 térzs (1,6%)
kétes (gyengén pozitiv) eredményt adott, mig a tobbséguk inaktivnak bizonyult (Melléklet 3.

tablazat).

5.5.2 A ndvekedeés korulmeényeinek vizsgalata

A R. anatipestifer tdrzsek idealis tenyésztési kortulményeit 37°C-on, 5% juhvérrel
kiegészitett Columbia agar taptalajon vizsgaltuk aerob kortlmények kdzott és megemelt, 5%
széndioxid koncentracié mellett. Valamennyi R. anatipestifer térzs ndvekedett 5% széndioxid
koncentracio mellett, 1-2 mm atmérdji, konvex, ép szélli, szirkés, atlatszé, csillogo, vajszer(
konzisztenciaju telepeket képeztek. Aerob koérilmények kozott a térzsek 76%-a (149 db)
hasonlé médon ndvekedett, mig a térzsek 24%-a (48 db) 24 6ras inkubalas utan csak apro,
tlszurasnyi telepeket hozott létre. A megemelt széndioxid koncentraciot igénylé térzsek 81%-at
(39 db) ludbdl, 17%-at (8 db) kacsabdl, 2%-at (1 db) pulykabdl izolaltuk. A 2000-ben izolalt
torzsek kozil 1db, 2006-ban 13 db, 2011-ben 3 db, 2012-ben 15 db, 2013-ban 5 db, 2014-ben
10db, 2015-ben 1 db torzs igényelt megemelt széndioxid koncentraciot és Bacs-Kiskun,
Csongrad, Hajdu-Bihar, Békés és Somogy megyébdl szarmaztak. A széndioxid szukséglettel

kapcsolatos vizsgalatok eredményeit a Melléklet 1. tablazata tartalmazza.
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5.5.3 A hemolizis vizsgalata

A R. anatipestifer torzsek 98%-a (193 db) nem hemolizalt, mig 2%-uk (4 db) 5%
juhvérrel kiegészitett Columbia agar taptalajon 5% széndioxid koncentracio mellett 24 6raig
37°C-on tortén6 inkubalas utan R-hemolizalt. A hemolizalo torzsek kozul harmat ludbdl
izolaltunk, egynek a faji eredete nem ismert. Kett6 a Dél-Alfoldrél szarmazik és 2000-ben
izolaltak, egy Bacs-Kiskun megyébdl szarmazik és 2013-ban izolaltuk. Egynek a szarmazasi
helye, izolalas ideje ismeretlen. A hemolizis vizsgalatanak eredményeit a Melléklet 1. tablazata

tartalmazza.

5.5.4 A szerotipus meghatarozasa

A R. anatipestifer térzsek kdzott hagyomanyos agargél-precipitacios teszttel (AGP) nyolc
szerotipust (1, 2, 4, 7, 10, 13, 17, 18) tudtunk azonositani (Melléklet 1. tablazat). Az 6sszes
térzs tipizalhatonak bizonyult. A térzsek 83,1%-a (138 db) monospecifikus reakciot mutatott. A
torzsek 16,9 %-a (28 db) az 1-es és a 7-es szerotipus-specifikus savoval is egyforman reagalt
(1,7 szerotipus). A legtdbb tdrzs az 1-es szerotipusba tartozott (107 db, 64,5%). A torzsek
16,9%-at (28 db) 1,7-es, 7,2%-at (12 db) 2-es, 4,8%-at (8 db) 7-es, 3,6%-at (6 db) 4-es
szerotipusuként azonositottuk. Két térzs (1,2%) a 10-es és tovabbi 1-1 térzs (0,6-0,6%) a 13-as,
17-es és a 18-as szerotipusba tartozott.

A vizsgalt 139 luderedetl térzs 67,6%-a (94 db) az 1-es, 14,4%-a (20 db) az 1,7-es,
5,8%-a (8 db) a 2-es, 5,8%-a (8 db) a 7-es, 4,3%-a (6 db) a 4-es, 1,4%-a (2 db) a 10-es, 0,7%-a
(1 db) a 17-es szerotipusba tartozott. A 4-es, 7-es, 10-es és 17-es szerotipus csak a ludbdl
izolalt torzsek kozott fordult elé. A 27 db kacsaeredetl térzs 48,2%-a (13 db) az 1-es, 29,6%-a
(8 db) az 1,7-es, 14,8%-a (4 db) a 2-es, 3,7-3,7%-a (1-1 db) a 13-as és a 18-as szerotipusba
tartozott. Ez utébbi két szerotipust csak a kacsaeredeti torzsek kozott figyeltik meg. Az 1-es,
1,7-es és a 2-es szerotipus mindkét fajban el6fordult, az 1-es a luderedetl torzsek kozott volt
gyakoribb, az 1,7-es és a 2-es a kacsabdl izolalt térzsek kdzott.

Az izolalas idOpontjat tekintve majdnem minden évben az 1-es szerotipus volt a
leggyakoribb, ezt kdvette az 1,7-es, 7-es vagy a 2-es. A ritkabban eléforduld szerotipusokat (4,

10, 13, 17, 18) kiilédnbdz6 években izolaltuk, nem halmozddva fordultak el (4. tablazat).
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4. tablazat: Az egyes szerotipusok gyakorisaga az izolalas éve szerint

izolalas éve szerotipus

1 1,7 7 4 10 13 17 18
2000 (7) 2 - - 3 - - - -
2004+2006 (10) 7 - 2 - 1 - - -
2009+2010 (24) 20 2 2 - - - - -
2011 (24) 8 11 1 2 - - - -
2012 (29) 19 6 2 - 1 - 1 -
2013 (34) 27 7 - - - - - -
2014 (36) 24 2 1 - - - - 1
2015 (1) - - - - 1 - -
2017 (1) - - - 1 - - - -

A torzsek foldrajzi eredete szerint is megvizsgaltuk a szerotipusok el6fordulasat. Bacs-
Kiskun megyében szamos telepullésrdl izolaltunk torzset, ezért a megyét égtajak szerint négy
részre osztottuk. A legtobb megyében vagy megye részben szintén az 1-es szerotipus volt a
leggyakoribb és ezt kévette az 1,7-es, 7-es vagy a 2-es. Csak Bacs-Kiskun megye dél-nyugati
részében és Hajdu-Bihar megyében fordult el a 4-es szerotipus. Csak Bacs-Kiskun megye dél-

nyugati részébdl izolaltunk 13-as és 18-es, csak Bacs-Kiskun megye észak-nyugati részébdl

izolaltunk 17-es szerotipusu térzset (5. tablazat).

5. tablazat: Az egyes szerotipusok gyakorisaga az izolalas foldrajzi helye szerint

izolalas helye szerotipus

1 1,7 2 7 4 10 13 17 18
DK Bacs-Kiskun (43) 26 13 2 - - 2 - - -
DNY Bacs-Kiskun (28) 16 5 - 3 2 - 1 - 1
EK Bacs-Kiskun (31) 22 6 1 2
ENY Béacs-Kiskun (22) 14 3 4 - - - - 1 -
Csongrad (14) 11 1 1 1
Jasz-N-Sz (8) 8 - - - - - - - -
Pest (6) 5 - - 1 - - - - -
Hajdu-Bihar (5) 3 - - 1 1 - - - -
Békés (2) - - 2 - - - - - -
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5.5.5 Antibiotikum-érzékenység meghatarozasa

A R. anatipestifer térzsek antibiotikum-érzékenységét Kirby-Bauer korongdiffuzios
modszerrel vizsgaltuk, melynek részletes eredményei a Melléklet 2. tablazataban tekinthetdk
meg. Vizsgalataink alapjan a legtobb torzs érzékeny volt florfenikolra (98%),
ampicillinfamoxicillinre (95,4%), penicillinre (93,4%), szulfametoxazol-trimetoprimra (90,8%) és
spektinomicinre (86,8%). Az enrofloxacin és a szulfonamidok mar kevésbé bizonyultak
hatékonynak (26% és 29,1% rezisztencia), habar a mérsékelten érzékeny térzsek aranya
magas volt enrofloxacinra (59,7%). A torzsek korilbelll fele rezisztens volt gentamicinnel
(56,6%) és doxiciklinnel (58,2%) szemben. A torzsek nagy aranyban rezisztensek voltak
flumekvinnel (93,4%), tetraciklinnel (90,8%), eritromicinnel (75,5%) és sztreptomicinnel (70,9%)
szemben (14. abra).

Vizsgaltuk a torzsek antibiotikum-rezisztencia profilianak valtozasat idében. A
rezisztencia mértéke florfenikolra és spektinomicinre 1993-tél, eritromicinre és sztreptomicinre
1997-t6l, szulfonamidokra 2004-t6l és doxiciklinre 2009-t61 emelkedd tendenciat mutatott. A
rezisztencia aranya a tobbi vizsgalt antibiotikumra idében valtozé tendenciat mutatott.

Megvizsgaltuk az antibiotikum-rezisztenciajat négy torzsnek, melyeket harom héten beldl
egy jarvany kitérésbél, ugyanabbdl az allomanybdl izolaltunk. A térzsek egyre rezisztensebbnek
bizonyultak, idérendben 4, 4, 5 és végul 7 antibiotikummal szemben mutattak rezisztenciat a

vizsgalt 13 hatdanyag kozul.
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14. abra: A R. anatipestifer térzsek antibiotikum-rezisztencia vizsgalatanak eredménye

Megvizsgaltuk a torzsek antibiotikum-rezisztencia profiljanak valtozasat az izolalas
foldrajzi helye alapjan. Bacs-Kiskun megyében szamos telepulésrdl izolaltunk torzset, ezért a
megyét égtajak szerint négy részre osztottuk. Bacs-Kiskun megye észak-nyugati részében volt
a legnagyobb a rezisztens torzsek aranya tetraciklinre, doxiciklinre, gentamicinre,
spektinomicinre, szulfonamidokra, szulfametoxazol-trimetoprimra. Bacs-Kiskun megye dél-
nyugati részébdl izolalt térzsek voltak a legnagyobb aranyban rezisztensek florfenikolra. Bacs-
Kiskun megye észak-keleti részében volt a legnagyobb a rezisztens térzsek aranya penicillinre,
ampicillin/famoxicillinre, sztreptomicinre, eritromicinre. Csongrad megyébdl izolalt torzsek
nagyobb aranyban voltak rezisztensek enrofloxacinra, flumekvinre. A rezisztencia aranyok az
atlaghoz képest 3-19,5% ndvekedést mutattak. Bacs-Kiskun megye dél-nyugati részében volt a
legkisebb a rezisztens torzsek aranya flumekvinre, gentamicinre, spektinomicinre és
sztreptomicinre.

A vizsgalataink soran izolaltunk torzseket Békés, Hajdu-Bihar, Jasz-Nagykun-Szolnok,
Pest és Somogy megyébdl, valamint egy torzset kaptunk Németorszagbdl, de a kis mintaszam
(n<8) torzitotta volna az eredményeinket, ezért csak a nagyobb mintaszamu (15<n>53)
terlleteket értékeltik ki.

A rezisztens torzsek aranya a kulénb6z6é hatéanyagokra nem mutatott 6sszefliggést a

madarak fajaval. Az atlaghoz képest atlagosan 3%-os eltérést figyeltiink meg.
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Az XDR térzsek aranya az 0sszes torzset figyelembe véve: 31,6% volt. Az 1993 és 2000
kozott izolalt torzsek kozott az XDR torzsek aranya 10%, a 2004 és 2006 kozott izolalt torzseké
6,6 % volt. Az XDR tdrzsek aranya a 2009 és 2010 kdzott izolalt toérzsek kdrében 42,4% volt. A
2011, 2012, 2013, 2014 és 2015 kozott izolalt torzsek atmeneti csdkkenés utan emelkedd
tendenciat mutattak az XDR tdrzsek aranyat tekintve: 20%, 17,7%, 32,4%, 53,8%.

Az XDR torzsek aranya eltér6 volt a kilénboz6 foldrajzi teruletekrél izolalt tozsek
esetében. Csongrad megyében (40%) és Bacs-Kiskun megye észak-nyugati (36,3%) részében
atlag feletti volt az XDR tOrzsek aranya. Bacs-Kiskun megye észak-keleti (31,4%) és dél-nyugati
(30,2%) részében atlag kortli, mig Bacs-Kiskun megye dél-keleti (28,3%) részébdl izolaltuk a
legkevesebb XDR torzset.

Az XDR torzsek aranya ludbdl (31%) és kacsabdl (27,6%) izolalt torzsek esetén nem
mutatott jelentés kilonbséget. A pulykabdl izolalt térzsek a kis mintaszam miatt (n=3) nem

voltak 6sszehasonlithatok az el6z6 két csoporttal.

5.6 A baktériumok genotipusos vizsgalatainak eredményei

5.6.1 Plazmidizolalas

A vizsgalt R. anatipestifer térzsek koézul 41 torzs tartalmazott plazmidot, 6 torzs pedig
nem hordozott ilyen extrakromoszémalis DNS-t. Az izolalt plazmidok mérete 2900 és 6900 bp
kozé esett, a baktériumtorzsek minden esetben csak egy plazmidot tartalmaztak. A megvizsgalt
torzsek 59,6%-a (28 db) 2900 bp nagysagu plazmidot tartalmazott, mig a térzsek 17%-a (8 db)
4800 bp nagysagu plazmidot hordozott. A harmadik leggyakoribb, 5500 bp nagysagu plazmidot
a torzsek 6,4%-abdl (3 db) izolaltuk; 4,2%-nal (2 db) pedig 6900 bp nagysagu plazmidot
talaltunk. A torzsek 12,8 %-a (6 db) a plazmidizolalas soran negativ eredményt adott.

A vizsgalt 38 luderedeti toérzs 71%-a (27 db) 2900 bp, 10,5%-a (4 db) 4800 bp, 7,9%-a
(3 db) 5500 bp, 5,3%-a (2 db) 6900 bp nagysagu plazmidot tartalmazott, a térzsek 5,3%-abdl (2
db) nem izolaltunk plazmidot. A vizsgalt 9 kacsaeredet(i toérzs 44,4%-abol (4 db) 4800 bp,
11,2%-abdl (1 db) 2900 bp nagysagu plazmidot izolaltunk, mig a térzsek 44,4%-a (4 db) nem
tartalmazott plazmidot. A kacsaeredetli torzsek nagy része egyaltalan nem tartalmazott
plazmidot, 5500 és 6900 bp nagysagu plazmidot csak luderedetii térzsekben talaltunk.

Az izolalas idépontjat tekintve majdnem minden évben a 2900 bp nagysagu plazmidot
izolaltuk a leggyakrabban, kivéve a 2011-es évet. Ezt kévette gyakorisagban a 4800 bp és az
5500 bp méretli plazmid. A 6900 bp nagysagu plazmid csak 2011-ben izolalt térzsekben fordult
elé. Plazmidot nem tartalmazé torzset 2011-ben, 2012-ben és 2014-ben is izolaltunk (6.

tablazat).
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6. tablazat: Az egyes plazmidok gyakorisaga az izolalas éve szerint

izolalas éve plazmid

2900 4800 5500 6900 negativ
2010 (9) 8 1 - -
2011 (8) 1 2 1 2 2
2012 (7) 5 - 1 - 1
2013 (9) 6 2 1 - -
2014 (14) 8 3 - - 3

A torzsek foldrajzi eredete szerint is megvizsgaltuk az egyes plazmidok el6fordulasat. A
legtobb megyében vagy megye részben szintén a 2900 bp nagysagu plazmid volt a
leggyakoribb, a 4800 és 5500 bp méretl is el6fordult. 6900 bp nagysagu plazmidot csak Bacs-
Kiskun megye dél-nyugati részéb6l és Csongrad megyébdl izolaltunk. 5500 bp méreti
plazmidot Bacs-Kiskun megye észak-nyugati, észak-keleti részében és Csongrad megyében
izolalt térzsekben talaltunk. Plazmidot nem tartalmazo térzseket Bacs-Kiskun megye dél-keleti,

dél-nyugati és észak-nyugati részébdl izolaltunk (7. tablazat).

7. tablazat: Az egyes plazmidok gyakorisaga az izolalas féldrajzi helye szerint

izolalas helye plazmid
2900 4800 5500 6900 negativ

DK Bacs-Kiskun (14) 7 5 - - 2
DNY Bacs-Kiskun (8) 6 - - 1 1
EK Bécs-Kiskun (7) 5 1 1 - -
ENY Bacs-Kiskun (9) 5 - 1 - 3
Csongrad (5) 2 1 1 1 -
Pest (3) 2 1 = - -
Jasz-N-Sz (1) 1 - - - -

5.6.2 ERIC-PCR

A R. anatipestifer torzsek koz6tt ERIC-PCR vizsgalattal 17 kildonb6z6 ERIC-mintazatot
(A-Q) tudtunk azonositani (15. abra). Az ERIC-PCR soran 5-12 kozotti terméket kaptunk 150-
1800 bp méret tartomanyban, a vizsgalatot legalabb haromszor ismételtiik, az eredményeink
reprodukalhatéak voltak. A 166 db vizsgalt térzs kézil a legtébb, 60,8% (101 db) az A tipusba
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tartozott, a masodik leggyakoribb a B tipus volt (16,9%, 28 db). Ezt kdvette az F (6%, 10 db), C
(4,8%, 8 db) és az | tipus (1,8%, 3 db). A tobbi ERIC-tipus elvétve fordult csak el6, a D, E, N és
P-mintazatot a torzsek 1,2%-a (2-2 db) adott. A legritkabban, az esetek 0,6-0,6%-aban (1-1 db)
G, H, J,K, L, M, O, Qtipusu térzset azonositottunk.

A vizsgalt 139 luderedetl tdrzs 64%-a (89 db) az A tipusba tartozott. A 1udbdl izolalt
torzsek 14,4%-a (20 db) a B, 5,8%-a (8 db) a C, 4,3%-a (6 db) az F tipusba tartozott. Az E, N és
P tipus csak a térzsek 1,4-1,4%-aban (2-2 db),aD, G, H, |, J, K, L, M, O, Q tipus csak a tdrzsek
0,7-0,7%-aban (1-1 db) fordult elé. C, E, G, H, J, K, L, M, N, O, P és Q mintazatot csak a ludbdl
izolalt térzsek kozott lattunk. A 27 db kacsaeredeti torzs 44,4%-a (12 db) az A, 29,6%-a (8 db)
a B, 14,8%-a (4 db) az F tipusba tartozott. Az | tipus (7,4%, 2 db) és a D tipus (3,7%, 1 db) csak
ritkan fordult el6. Az A, B, D, F és | tipus mindkét fajban el6fordult, az A tipus a luderedeti
torzsek kodzott volt gyakoribb, a B, D, F és | tipus a kacsabdl izolalt torzsek kozott.

Az izolalas idépontjat tekintve 2000 és 2011 kivételével a leggyakoribb az A tipus volt,
ezt kovette a B és a C, esetenként az F tipus. 2000-ben a leggyakoribb az N tipus volt, valamint
az E, G, L, P és Q tipus is el6fordult. Ezek kozlil az N, G, L és Q tipusu torzset csak ebben az
évben izolaltunk, kés6bb egy esetben sem. Az altalaban leggyakoribb A, B, C és F tipus ebben
az évben nem fordult el6. Majdnem minden évben izolaltunk egy-egy olyan térzset, ami egyedull
képviselt egy ERIC-tipust. Az id6beli tendenciat megfigyelve napjainkban az A tipus a
leggyakoribb, a B és C tipus ritkabba valt, az F tipus gyakoribba, valamint az | és P tipus Ujra
megjelent (8. tablazat).

Hasonléan az izolalas idépontja szerinti csoportositasahoz, a térzsek foldrajzi eredete
szerint is a legtébb megyében vagy megye részben a leggyakoribb az A tipus volt, ezt kvette a
B, C vagy az F tipus. Békés megyébdl csak két térzset izolaltunk, mindketté az F tipusba
tartozott. A ritkan el6fordulé tipusok kdzil a D csak Bacs-Kiskun megye dél-keleti és észak-
keleti részében fordult el6. E és H tipust csak Bacs-Kiskun megye dél-nyugati részébdl
izolaltunk. Az | tipus csak Bacs-Kiskun megye dél-nyugati és észak-nyugati részében fordult
el6. J és K tipust csak Bacs-Kiskun megye dél-keleti részébdl izolaltunk. Az M tipus csak Bacs-
Kiskun megye észak-keleti részében, az O tipus csak Jasz-Nagykun-Szolnok, a P tipus csak

Hajdu-Bihar megyében fordult el6 (9. tablazat).
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15. abra: A R. anatipestifer térzsek ERIC-PCR eredményei alapjan UPGMA mddszerrel készitett dendrogram
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8. tablazat: Az egyes ERIC-tipusok gyakorisaga az izolalas éve szerint

izolalas éve ERIC-tipus

A B C D E F G H | J Q
2000 (7) - - - - 1 - 1 - - - 1
2004+2006 (10) 6 2 - - - - - - - -
2009+2010 (24) 20 2 2 - - - - - - - -
2011 (24) 8 11 1 - 1 2 - 1 - - -
2012 (29) 18 6 2 - - - - - 1 1 -
2013 (34) 25 7 - 2 - - - - - - ;
2014+2015+2017
(38) 24 2 1 - - 8 - - 2 - -
C-tipusok gyakorisaga az izolalas féldrajzi helye szerint
izolalas helye ERIC-tipus

A B C D E F G H | Q

DK Bacs-Kiskun (43) 25 13 - 1 - 2 - - }
DNY Béacs-Kiskun (28) 16 5 3 - 1 - - 1 2 -
EK Bécs-Kiskun (31) 20 6 2 1 - 1 - - . i
ENY Bacs-Kiskun (22) 14 3 - ; ; 4 - -1 _
Csongrad (14) 1 1 1 - - 1 - - - )
Jasz-N-Sz (8) 7 = - - - - - - - -
Pest (6) 5 - 1 - - - - - - )
Hajdu-Bihar (5) 3 - 1 - - - - - - )

Békés (2) ] S 2
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aza
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egy
es
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Az ERIC-PCR vizsgalattal kapott ERIC-tipusok és a szerotipusok kozoétt szoros
korrelaciét fedeztink fel (10. tablazat). Egy kivételével az 6sszes ERIC-tipus egy szerotipust
képviselt. A kivétel az | ERIC-tipus, az ide tartozo térzsek harom ritka szerotipusba tartoztak
(13,17,18). A B ERIC-tipus az 1,7 szerotipusnak felelt meg, a C ERIC-tipusba tartoz6 térzsek 7-
es szerotipusuak voltak. Az 1-es szerotipusu torzsek dontdé tobbsége (101/107) az A ERIC-
tipusba tartozott, mig a maradék hat térzs 6t kilénbdz6 ERIC-tipust képviselt (D, G, L, M, O). A
2-es, 4-es és 10-es szerotipusu torzseket az ERIC-PCR mintazat alapjan tovabbi kett6-négy
csoportba tudtuk sorolni.

10. tablazat: Az ERIC-PCR tipusok és a szerotipusok kozotti 6sszefliggés

Gazdafaj Szerotipus A torzsek szama (%) ERIC-PCR tipus
Osszes 1 107 (64.5) A D G, L, MO
7 8 (4.8) C
1,7 28 (16.9) B
2 12 (7.2) F, N
4 6 (3.6) E,HP,Q
10 2(1.2) J, K
13 1 (0.6) I
17 1 (0.6) I
18 1 (0.6) I
Osszesen 166 (100)
Lud 1 94 (67.6) A D G, L, MO
7 8 (5.8) C
1,7 20 (14.4) B
2 8 (5.8) F,N
4 6 (4.3) E,H,P,Q
10 2 (1.4) J, K
17 1(0.7) I
Osszesen 139 (100)
Kacsa 1 13 (48.2) A D
1,7 8 (29.6) B
2 4 (14.8) F
13 1(3.7) I
18 1(3.7) I
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Osszesen 27 (100)
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6. Megvitatas

A Riemerella anatipestifer széles kérben elterjedt kérokozé, minden orszagban
el6fordul, ahol intenziv kérilmények kozott tartanak vizibaromfit, igy hazankban is gyakran
talalkozunk vele. A R. anatipestifer széles gazdaspektrummal rendelkezik, a ludat és kacsat
érinté egyik leggyakoribb fiatalkori megbetegedés, de nagy veszteséget okozhat
pulykaallomanyokban is. Munkank soran az anatipestifer betegséggel kapcsolatos klinikai,
kérbonctani, korszovettani és koéroktani vizsgalatok eredményeit foglaltuk dssze természetes
korilmények kozott megbetegedett ludban, kacsaban és pulykaban és az anatipestifer
betegség el6fordulasi gyakorisagat deritettik fel a hazai liba-, kacsa- és pulykaallomanyokban.
Munkank soran egy nagy mintaszamu torzsgyljteményt hoztunk létre, melynek az eltérd
idépontban, féldrajzi terlletekrdl és kuldnbdzé gazdafajokbdl izolalt térzseit jellemeztik és
csoportositottuk kulonb6zé feno- és genotipizaldé modszerekkel. Megvizsgaltuk a torzsek
ndévekedési és biokémiai tulajdonsagait, az antibiotikum-érzékenység és a szerotipus
meghatarozasaval a betegség elleni védekezéshez is hasznos adatokat szolgaltattunk. A
molekularis technikak segitségével megvizsgaltuk a modszerek felbontdképességét és
elemeztik a térzseink genetikai allomanyanak valtozatossagat, iddbeli, térbeli vagy esetleg a

gazdafaji eredethez kétott kildnbségeit.

6.1 Jarvanytani adatok

A NEBIH-ADI-ba kiildétt vizsgalati anyagok eredményei arra utalnak, hogy 2010 és 2014
kozott az anatipestifer betegség volt a bekuldétt mintakban az egyik leggyakrabban eléforduld
betegség ludban és kacsaban, mig pulykaban csak ritkan diagnosztizaltuk.

A beklldétt noévendék Iudesetek 9,9%-aban, 141 esetben allapitottuk meg. Az
anatipestifer betegség el6fordulasi gyakorisaga hasonlé volt a Derzsy-betegséghez, circovirus
okozta megbetegedéshez, polyomavirus okozta megbetegedéshez, colibacillosishoz,
streptococcosishoz és mycotoxicosishoz. A baromfikolerat és a madarak paratyphusat fele
olyan gyakran diagnosztizaltuk, mint az anatipestifer betegséget. Szakirodalmi adatok alapjan
az anatipestifer betegség ludban altalaban 5 napos és 6 hetes kor kdzott jelentkezik (Hess és
mtsai., 2013; Ivanics és mtsai., 1996; Pierce és Vorhies, 1973; Riemer, 1904). Vizsgalataink
soran a betegséget megallapitottuk idésebb ludakban is, egészen 17 hetes korig. A vilag mas
részein a kacsakkal ellentétben ritkan diagnosztizaltak ludakban az anatipestifer betegséget
(Hess és mtsai., 2013). A hazankban gyakori elé6fordulasanak oka lehet a ludallomanyok nagy

szama és silrlsége az orszag kdzéps6 és deél-keleti részén.
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Kacsakban a betegséget 31 esetben allapitottuk meg, ami a bekuldott ndvendék
kacsaesetek 7,5 %-a. A betegség gyakorisaga - bar némi hullamzast mutatott a kulonb6z6
években - hasonlé volt a baromfikolerahoz, circovirus okozta megbetegedéshez,
colibacillosishoz vagy mycotoxicosishoz.

Az anatipestifer betegség kacsaban altaldban 1-8 hetes korban jelentkezik a
szakirodalmi adatok alapjan (Bitay és mtsai., 1979; Jortner és mtsai., 1969; Pickrell, 1966).
Vizsgalataink soran 3-6,5 hetes kor kdzott diagnosztizaltuk a betegséget kacsakban, ami
beleillik a fenti korcsoportba.

Az anatipestifer betegséget pulykdban meglehetdsen ritkan, csak 7 esetben, a ndvendék
pulykaesetek 0,5%-aban diagnosztizaltuk. Szakirodalmi adatok alapjan pulykakban az
anatipestifer betegség altalaban 6-15 hetes korban jelentkezik (Helfer és Helmboldt, 1977;
Smith és mtsai., 1987; Zehr és Ostendorf, 1970). Mi kissé idésebb korban, 12-19 hetes koru
madarakban figyeltik meg a betegséget.

A megfigyelt klinikai tinetek - a bagyadisag, zoOldes hasmenés, esetenként
idegrendszeri vagy légzdszervi tlinetek - egyezést mutattak az irodalmi adatokkal (Bitay és
mtsai., 1979; Ivanics et al., 1996; Helfer és Helmboldt, 1977; Hess és mtsai., 2013; Smith és
mtsai., 1987).

A R. anatipestifer fakultativ patogén korokozo, ezért esetenként eléfordul, hogy az
anatipestifer betegség masodlagosan jelentkezik egyéb korokozok mellett vizibaromfiban vagy
pulykaban (lvanics és mtsai., 1996; Banda és mtsai., 2007; Rubbenstroth és mtsai., 2009). Az
eseteink egy részében az anatipestifer betegség masodlagosan fordult elé circovirus okozta
megbetegedés, mycotoxicosis, mycoplasmosis vagy Derzsy-betegség mellett. A circovirus
immunszuppressziét okoz vizibaromfiban, igy circovirus okozta megbetegedés mellé
masodlagosan szamos egyéb bakterialis vagy gomba okozta betegség tarsulhat. Egy-egy eset
vizsgalata soran circovirus okozta megbetegedés mellett néhany madarban colibacillosist,
madarak paratyphusat, streptococcosist vagy tidémycosist is diagnosztizaltunk az anatipestifer
betegség mellett. Ezek a tapasztalatok megegyeznek mas szerzék megfigyeléseivel (Banda és
mtsai., 2007; Ivanics és mtsai., 1996; Rubbenstroth és mtsai., 2009).

6.2 Kérbonctani és korszovettani vizsgalatok

6.2.1 Kdérbonctani és kdérszdvettani vizsgalatok ludban
Az altalunk vizsgalt fiatal ludakban a kérbonctani és kérszdvettani elvaltozasok hasonldak

voltak a szakirodalomban korabban leirtakhoz (Hess és mtsai., 2013; Ivanics és mtsai., 1996;
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Pierce és Vorhies, 1973; Riemer, 1904), habar néhany eltérést megfigyeltink. ldegrendszeri
tunetek esetén a fej bor alatti kotészovetének jellemzd oedemajat és bovériségét lattuk. Ezt az
elvaltozast altaldban 2-6 hetes koru ludakban figyeltik meg savés-fibrines agyburok- és
agykamragyulladas mellett. A betegség vérfertézéssel jard formajat tdbbnyire 1-6 hetes koru
ludakban diagnosztizaltuk. A R. anatipestifer-t altalaban a szivburokbdl, agykamrabdl vagy a
majbol izolaltuk.

A 8-17 hetes koru ludakban, ami ludaknal magaban foglalja a tdmés idészakat, altalaban
csak hurutos tidégyulladast figyeltink meg. A korokozét ekkor a tudébél vagy esetenként a
légzsakokrol tenyésztettuk ki. A szakirodalmi adatoknak megfeleléen 8 hetesnél idésebb
vizibaromfiban az anatipestifer betegség csak ritkan jelentkezik és féként helyi elvaltozasokat
okoz (Bisgaard, 1995; Ruiz és Sandhu, 2013). Néhany esetben 9-17 hetes koru ludakban is
megfigyeltik az anatipestifer betegség heveny, vérfertézéssel jard formajat. Ekkor a kérokozot
legtdbbszor a majbdl, esetenként a szivburokbdl, agykamrabdl, tidébdl vagy a légzsakokrol
izolaltuk. A ludak egy része tdomés alatt allt, ami hajlamositoé tényezéként lehetett jelen. A fenti
esetek felében az anatipestifer betegség mellett masodlagos bantalmakat is diagnosztizaltunk.

Felnétt (ivarérett) ludban anatipestifer betegséget nem allapitottunk meg.

6.2.2 Korbonctani és kdrszovettani vizsgalatok kacsaban

A kacsakban medfigyelt kérbonctani és korszdvettani elvaltozasok megfeleltek a
szakirodalomban korabban leirtaknak (Bitay és mtsai., 1979; Dougherty és mtsai., 1955; Jortner
és mtsai., 1969; Pickrell, 1966; Sarver és mtsai., 2005), habar Bitay és mtsai. (1979) altal leirt
kifejezett orrmelléklreg-gyulladast mi nem lattunk. Hasonldan a ludakhoz, idegrendszeri tinetek
esetén a fej bor alatti kétészovetének oedemajat és bévériiségét figyeltik meg. Egy esetben 3
hetes kacsakban R. anatipestifer okozta sulyos kdétéhartya-gyulladast lattunk, a kérszévettani
vizsgalatok alapjan mycoplasmosis gyanu mellett masodlagosan. Vérfert6zést nem figyeltiink
meg, aminek oka lehet a baktérium alacsonyabb megbetegitd képessége, a kacsa eltér6
fogékonysaga vagy az eltérd fertézési méd (Ruiz és Sandhu, 2013). Felnétt kacsaban sem

diagnosztizaltunk anatipestifer betegséget.

6.2.3 Korbonctani és kdrszovettani vizsgalatok pulykaban
Tobb korabbi tanulmany alapjan az anatipestifer betegség pulykaban vérfertézést,
savos-fibrines szivburok-, légzsak- és hashartyagyulladast, esetenként tlidégyulladast,

orrmelléklreg-gyulladast, izlletgyulladast és agyburokgyulladast okoz. A kdérokozo izolalasa
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tébbnyire sikeres volt a majbol vagy a Iépbél (Helfer és Helmboldt, 1977; Smith és mtsai., 1987;
Zehr és Ostendorf, 1970).

Sajat vizsgalataink soran R. anatipestifer okozta vérfert6zést csupan egy esetben
diagnosztizaltunk. Altalaban helyi elvaltozasokat figyeltiink meg, mint a koponyacsont gennyes
osteomyelitise és a savds-gennyes agyburokgyulladas, iziletgyulladas és szivburokgyulladas,
E.coli vérfert6zés vagy bakteriémia mellett. Amerikai szerzék szintén medfigyelték, hogy a
pulykaallomanyban az anatipestifer betegséget kovet6 1-2 hétben E. coli okozta vérfert6zés
jelentkezik, ami hajlamosito tényezdk jelenlétére utal (Smith és mtsai., 1987).

Egy masik esetben savés-fibrines szivburok- és hashartyagyulladast, a koponyacsont
gennyes osteomyelitisét, savés-gennyes agyburok- és agykamragyulladast és iziletgyulladast
lattunk 15-18 hetes pulykakban. Ezekben a madarakban a bakteriolégiai vizsgalat a vérfertézést
nem igazolta, a szivvér és a maj negativ volt, de szamos mas szervbdl izolaltuk a R.
anatipestifert. Ennek oka lehet egy korabbi bakteriémia vagy a megkezdett antibiotikum
kezelés. Feltételezhetbéen valamilyen immunszuppressziv tényezd hatasara jelent meg az
anatipestifer betegség az allomanyban.

Izraeli szerzdék szintén megfigyeltek anatipestifer betegséget pulykaban vérfertézés
nélkdl (Frommer és mtsai., 1990). Enyhén emelkedett mortalitds mellett idegrendszeri tineteket
lattak az allomanyban, a R. anatipestifert izolaltak a megbetegedett madarak agyvelejébél, de
makroszkopos kérbonctani elvaltozasokat nem talaltak.

Amerikai kutaték a csigolyacsont gennyes gyulladasat irtak le pulykaban, egy héttel a
vakcinazast kovetd kisérletes intravénas R. anatipestifer fertézés utan (Cooper és Charlton,
1992). A csigolyacsont osteomyelitisét (spondylitis) figyelték meg a hatodik hatcsigolyaban, de
R. anatipestifer fertézéssel kapcsolatban a koponyacsont gennyes osteomyelitisét korabban
még nem irtak le.

Vizsgalataink soran az R. anatipestifer fert6zés pontos forrasara nem dertlt fény, de
nem lehet kizarni, hogy a pulykak a régidban tartott kacsaallomanyoktdl fertézédtek. Korabbi
koézlemények altalaban egy kozeli kacsa gazdasagot vagy a kacsatragyat jeldlték meg fert6zési
forrasként (Frommer és mtsai., 1990; Helfer és Helmboldt, 1977; Smith és mtsai., 1987; Zehr és
Ostendorf, 1970).

6.3 A baktériumok izolalasa és biokémiai tulajdonsagai

Az altalunk izolalt R. anatipestifer térzsek telepmorfololégiajuk tekintetében tobbnyire

egységesek voltak, 1-2 mm atmérdji, konvex, ép szélli, szlrkés, atlatszo, csillogo, vajszeri
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konzisztenciaju telepeket képeztek, ami egyezést mutat az irodalmi adatokkal (Ruiz és Sandhu,
2013; Segers es mtsai., 1993).

Torzseink egysegesen pozitiv eredményt adtak az oxidaztesztben és a katalazprébaban
is, ami megfelel a korabbi tanulmanyokban leirtaknak. A torzsek nitratredukald képességét
vizsgalva valamennyi torzs negativnak bizonyult a szakirodalomban ismertetett adatokkal
megegyezben (Bangun és mtsai.,, 1981; Segers és mtsai.,, 1993). Az indolpréba vizsgalata
soran valamennyi térzslink esetében egységesen negativ eredményt kaptunk. Tébb korabbi
tanulmany vizsgalatai soran hasonléan negativ eredményre jutottak (Bangun és mtsai., 1981;
Ryll és mtsai., 2001; Segers és mtsai.,, 1993). Két szerzd megfigyelése alapjan az R.
anatipestifer tdrzsek tobbsége (90-92,5%) az indolprobaban negativ eredményt adott, kisebb
részik pedig pozitivnak bizonyult (Hinz és mitsai.,, 1998a; Hinz és mtsai., 1998b;
Pathanasophon és mtsai., 1994).

Az ureabontd és a szénhidrat-hasznositdé képesség vizsgalata soran nagyobb
valtozatossagot figyeltink meg. Ureabonté képesség vizsgalata soran masok is talaltak negativ
és pozitiv eredményt ado torzseket is. Bangun és mtsai. (1981) kdzleményében a térzsek 54%
pozitiv volt, a tdbbi negativ. Hinz és mtsai. (1998a) vizsgalatai soran a torzsek 26%-a gyengén
pozitivhak, a tobbi negativhak bizonyult. Tovabbi két kozleményben is a tulajdonsagot
torzsfiggdnek jellemezték, ami megegyezett a mi eredményeinkkel (Ryll és mtsai., 2001;
Segers és mtsai., 1993). Glukozbontasban a térzseink 23,4%-a kétes (gyengén pozitiv)
eredményt adott, a tdbbi negativ volt. Glikézbontads szempontjabdl tdbb szerz6 is hasonldéan
valtozatos eredményre jutott (Bangun és mtsai., 1981; Hinz és mtsai., 1998a; Hinz és mtsai.,
1998b; Pathanasophon és mtsai., 1994), mig Vandamme és mtsai. (1994) 6t toérzs vizsgalata
soran egységesen pozitiv eredményt kaptak. Szacharézbontasban csak a térzseink 1,6%-a
adott kétes (gyengén pozitiv) eredményt, ami megegyezik Hinz és mitsai. (1998b)
megfigyeléseivel, a vizsgalt torzseik szintén 1,6%-a volt képes a szachardzt hasznositani. A
laktdzt egy vizsgalt torzsiink sem bontotta, ami megfelel tdbb szerzé eredményének, akik a
torzseiket szintén laktéz-negativnak talaltak (Bangun és mtsai., 1981; Hinz és mtsai., 1998a;
Vandamme és mtsai. (1994).

Német szerzOk a szénhidratbontas vizsgalata soran amennyiben egyetlen szubsztratot
tartalmazo, pufferelt taplevest hasznaltak, a térzsek nagyobb aranya mutatott pozitiv eredményt
(Hinz és mtsai., 1998b). A vizsgalataink soran hagyomanyos tesztet alkalmaztunk, ami
magyarazhatja az alacsony aranyu pozitiv eredményt.

Szakirodalmi adatok alapjan a R. anatipestifer meglehetésen inaktiv a biokémiai

tesztekben (Ryll és mtsai., 2001). A fenti megfigyelést a frissen izolalt és a torzsgydjteménybdl
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kivalasztott toérzsek esetében is a sajat megfigyeléseink is alatamasztjak, ezért és a szénhidrat-
hasznositasban mutatott valtozatos eredmények miatt a biokémiai probak fajazonositasra teljes

biztonsaggal nem alkalmazhatok.

6.4 A novekedés korulményeinek vizsgalata

A szakirodalomban csak kisszamu kdzleményben vizsgaltak a R. anatipestifer térzsek
novekedését aerob korilmények kozott. Segers és mtsai. (1993) szerint az izolalas idealis
korilményei a 24-48 o6ras inkubacid 37°C-on, véres Columbia vagy csokoladé agaron,
megemelt (5-10%) széndioxid koncentracié mellett. Hinz és mitsai. (1998a) a novekedés
korulményeit 7% juhvért tartalmazd véres Columbia taptalajon 37°C-on, 24-48 6ra inkubaciot
kovetéen vizsgaltdk. A 133 db R. anatipestifer torzs 17,3%-a aerob korlilmények kozott is
ugyanugy novekedett, mint megemelt széndioxid koncentracid mellett. A torzsek nagy része
(82,7%) aerob korulmények kdzott csak gyengén nétt. Ezzel szemben Ryll és mtsai. (2001) 29
toérzs vizsgalata soran azt figyelték meg, hogy valamennyi térzs ugyanugy nétt aerob
korulmények kozott is, mint magasabb széndioxid koncentracié mellett. A torzseket szintén 7%
juhvért tartalmazé véres Columbia taptalajon 37°C-on, 24-48 6ra inkubaciét kovetden
vizsgaltak. Hess és mtsai. (2013) azt tapasztaltak, hogy a toérzseik 5% juhvért tartalmazé
Columbia agaron, 37°C-on, 24 6ra inkubalas soran aerob kérlilmények kozoétt is néttek, de a
ndvekedést elésegitette a megemelt széndioxid koncentracié.

Az eredményeink a szakirodalmi adatok végletei k6zé estek, a térzseink 24%-anak
szliksége volt megemelt széndioxid koncentraciora, hogy a fajra jellemzd telepeket képezzen, a
tébbi térzsuink (76%) jol novekedett aerob koérdlmények kdzott is. Nem talaltunk 6sszefuggést a
torzsek széndioxid szliikséglete és a gazdafaj, az izolalas ideje, foldrajzi helye vagy a szerotipus
kozott.

Tobb kozlemény alapjan a torzsek ez iranyu szukséglete nem egzakt, a megemelt
széndioxid koncentracié melletti izolalas utan bizonyos fokig alkalmazkodni képesek az aerob

kériiményekhez is (Leavitt és Ayroud, 1997; Segers és mtsai, 1993).

6.5 A hemolizis vizsgalata

Legkorabban Bangun és mtsai. (1981) szamoltak be R. anatipestifer torzsek esetében
hemolizisrél. Szarvasmarha vérrel kiegészitett véres agaron 37°C-on inkubalva 127 db
kacsaeredeti torzs kozil 10 hemolizalt (7,9%). Brogden és mtsai. (1982) 46 kacsa és néhany
hattyderedetl torzset vizsgaltak, 5% szarvasmarha vért tartalmazé véres agaron, 37°C-on,

anaerob tenyésztbéedényben inkubaltak a torzseket, 14 napon keresztul naponta ujra
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megnézték a tenyészetet. A tdrzsek nagy aranyban (39%) hemolizaltak. A kérokozét onalld
nemzetségbe sorold kozleményben a hemolizist torzsfiggd tulajdonsagként jellemezték
(Segers és mtsai., 1993). Hinz és mtsai. (1998a) 133 db R. anatipestifer tdérzset vizsgaltak 7%
juhvért tartalmazé véres Columbia taptalajon 37°C-on, 24-48 6ra inkubaciét kdvetben. A tdrzsek
nagy részét kacsabdl, kevesebbet [Udbdl, néhanyat pulykabdl és vadmadarakbdl izolaltak. A
torzsek 18,8%-a gyenge R-hemolizist mutatott. Ezekkel ellentétben Ryll és mtsai. (2001)
munkaja soran a 29 db tunetmentes kacsabdl, a felsd légutakrol izolalt torzs kozul egy sem
hemolizalt. A torzseket szintén 7% juhvért tartalmazé véres Columbia taptalajon 37°C-on, 24-48
ora inkubaciot kovetben vizsgaltak.

Vizsgalataink soran, juhvérrel készllt agar esetében csak a torzsek 2%-anal (4 db)
figyeltink meg R-hemolizist, ami alacsony a szakirodalmi adatokhoz képest. Korabban csak
tinetmentes madarakbdl izolalt térzsek esetén figyelték meg az Osszes torzs esetében a
hemolizis hianyat (Ryll és mtsai., 2001). Ezzel szemben a mi vizsgalataink soran az 6sszes
torzs anatipestifer betegségségben elhullott madarbdl szarmazott. Munkank soran az izolalas
idejével vagy féldrajzi helyével nem talaltunk 6sszefliggést. Az allatfaji eredet szerint harmat
ludbdl izolaltunk, egynek a faji eredete nem ismert, de a legtdbb torzsiink luderedeti. Kettd
hemolizal6 térzs a leggyakoribb 1-es szerotipusba tartozott, kettét nem szerotipizaltunk. Sajnos
a hemolizal6 térzsek kis szama miatt messzemend kovetkeztetéseket nem tudtunk levonni.

A hemolizinek tébb baktériumfajban virulenciafaktorként szerepelnek. A hemolizinek
jelenlétét R. anatipestifer esetében is feltételezik, de a kérdést még nem sikerllt tisztazni
(Bangun és mtsai., 1981; Subramaniam és mtsai., 2000). Crasta és mtsai. (2002) leirtak egy
potencialis virulencia faktort, a ciklikus AMP (CAMP) kohemolizint, melyet a cam gén koédol. Az
altaluk vizsgalt térzsek tartalmaztak cam gént, de csak néhany szerotipus termelte a CAMP
kohemolizint, mig fenotipusos kohemolitikus aktivitast csak a térzsek 8,6%-a mutatott.
Kohemolizis soran szfingomielinazt termelé Staphylococcus aureus dajkatenyészet mellett a R.
anatipestifer tdrzs hemolizalt 5% juhvért tartalmazd véres agaron, 20 6ra inkubalas utan. A
kohemolizis vagy a hemolizis virulencidban betdltétt szerepét allatkisérletben eddig még nem
vizsgaltdak. A cam gén és a feltételezett hemolizin fehérje genetikai hatterének felderitése

hozzajarulhatna a korfejl6dés és a toérzsek virulenciajanak jobb megismeréséhez.

6.6 A szerotipus meghatarozasa
Szamos tanulmanyban vizsgaltak a R. anatipestifer tdérzsek szerotipusat. Vilagszerte —
néhany tavol-keleti orszagot kivételével — a leggyakoribban az 1-es szerotipust mutattak ki, ezt

kovette gyakorisagban a 2-es, 3-as, 4-es, 5-0s, 6-0s, 7-es, 8-as, 9-es, 10-es, 13-as, 15-0s
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szerotipusok kozil tébb is, foldrajzi tertlettdl fliggéen. Tébb szerotipus eléfordulasa pedig csak
szérvanyos volt. Vizsgalataink eredménye illeszkedik a nemzetkdzi megfigyelésekbe.
Magyarorszagon 2000 és 2017 kozott izolalt torzseink tobbsége (64,5%) az 1-es szerotipusba
tartozott. Gyakori volt még az 1,7-es (16,9%), 2-es (7,2%), 7-es (4,8%), 4-es (3,6%). A 10-es
(1,2%), 13-as (0,6%), 17-es (0,6%) és 18-as (0,6%) pedig csak ritkan fordult el6. Rimler és
Nordholm (1998) 89 szamos orszagbdl szarmazé (USA, Kanada, Egyeslult Kiralysag, Ausztralia,
Németorszag, lzrael), ludbdl, kacsabdl, pulykabol és csirkébdl izolalt R. anatipestifer torzs
szerotipizalasat végezték el. Az atfogd vizsgalat eredményei alapjan a monospecifikus reakciot
mutato torzsek kozul 23 db 1-es, 15 db 2-es, 4 db 7-es, 3 db 5-6s, 2-2 db 3-as, 4-es, 6-0s
szerotipusba tartozott. Ryll és mtsai. (2001) Daniaban tlnetet nem mutaté kacsak
garatflorajabdl izolalt térzsek szerotipusat hataroztak meg. 24 db 4-es, 2 db 17-es, 1 db pedig
1l-es szerotipusba tartozott. Korabban szintén kacsak vizsgalataval 4-es és 17-es szerotipust
nem talaltak Daniaban, a leggyakrabban megbetegedést okoz6 szerotipus az 1-es (63%) és a
3-as (15%) volt, ezt kdvette a 8-as (11%), 9-es (7%), 12-es (2%), 2-es (1%) és 13-as (1%) 1976
és 80 kozott izolalt térzsek vizsgalataval (Bisgaard, 1982). Szintén Daniaban 1980 és 89 kozott
1035 vizibaromfibdl izolalt térzs szerotipizalasa soran az 1-es (488 db) és a 9-es (280 db) volt a
leggyakoribb, ezeket kdvette a 3-as (120 db), 8-as (75 db), 2-es (2 db), 13-as (2 db) és 12-es (1
db). 67 térzs nem volt tipizalhatd (Bisgaard, 1995). A korabbiakkal ellentétben, bar kis
mintaszammal dolgoztak Yu és mtsai. (2008) tajvani vizibaromfibdl izolalt térzsek vizsgalata
soran a leggyakoribb a 2-es (4 db) és 6-os (3 db) szerotipus volt, a 4-es (1 db) és 5-6s (1 db)
ritkan fordult elé. Loh és mtsai. (1992) 352 db szingapuri kacsaeredetii térzseket vizsgaltak. A
leggyakoribb szerotipus az 1-es (33%), 15-6s (26%), 10-es (15%), 7-es (8%) volt. Eléfordult
még a 2-es, 14-es, 11-es, 6-0s, 17-es, 16-0s. Sandhu és Leister (1991) nemzetkdzi vizsgalataik
soran arrdl szamolt be, hogy az 1980 és 88 kozott izolalt térzseket vizsgalva a szingapuri
eredetl térzsek kozott a 15-6s (8 db), 10-es (4 db), 14-es (3 db), 7-es (3 db), 1-es (2 db) a
leggyakoribb, de eléfordult még a 2-es, 6-0s, 11-es, 16-0s. Az USA-ban izolalt tdbb, mint 2900
db torzs vizsgalataval az 1-es (42%), 2-es (33%) és 5-0s (16%) volt a leggyakoribb, mig a 3-as
(4%) és 7-es (1%) szerotipus is megjelent. Li és mtsai. (2002) Kina egy tartomanyaban 1999 és
2000 kozott 84 db kacsabdl izolalt torzset szerotipizéltak, a 2-es (61%) szerotipus volt a
leggyakoribb, az 1-es (25%), 13-as (1%) szerotipus ritkabb volt, 13% nem reagalt a szerotipus-
specifikus savoéikkal. Cheng és mtsai. (2003) szintén Kinaban egy kiterjedtebb vizsgalat soran,
1842 db kacsabodl izolalt torzs alapjan az 1-es (35%), 2-es (20%), 4-es (8%), 3-as (6%), 5-0s
(5%), 7-es (5%) voltak a leggyakoribbak. De el6fordultak még a kévetkezék is: 6-os, 8-as, 10-
es, 11-es, 13-as, 14-es. Thaif6ldon a 7-es (22%), 5-6s (6%), 10-es (6%), 21-es (5%) és az 1-es
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(5%) voltak a leggyakoribb szerotipusok 1994 és 1999 kozott kacsadban (Pathanasophon és
mtsai, 2002).

A vizsgalt torzseink 16,9 %-a (28 db) egyforma er6sségl precipitacios ivet adott az 1-es
és a 7-es szerotipus-specifikus savoval is. Az 1,7-es szerotipus, ami viszonylag nagy aranyban
fordult el6 a térzseink kozott, feltehetbleg két szerotipus-specifikus antigént hordoz. Ezt igazolja
az is, hogy az 1,7-es szerotipusu torzsek konzekvensen mas ERIC tipusba tartoztak (B), mint a
monospecifikus 1-es (A, D, G, L, M, O) és 7-es (C) szerotipusu torzsek. Ezen térzsek korokozé
képessége és az altaluk kivaltott szeroldgiai valasz tovabbi kutatast igényel.

Szakirodalmi adatok alapjan gyakori a keresztreakcio. Sandhu és Harry (1981) altal
vizsgalt toérzsek 17%-aban a 2-es és az 5-0s szerotipus keresztreagalt. Loh és mtsai. (1992)
megfigyelései alapjan a 9-es szerotipus keresztreagalhat az 5-6s, a 12-es a 16-0s
szerotipussal. Késobbi vizsgalatok alapjan a keresztreakcidk a torzsek tobb, mint 20 %-anal
elé6fordulnak és ketténél tdbb, harom vagy négy szerotipus kézott is megfigyelheté (Rimler és
Nordholm, 1998). Kinai kutatok irtak le keresztreakciét a 6-o0s, 12-es és a 12-es, 16-0s, valamint
a 2-es és 17-es szerotipusok kozott is (Zhang és Guo, 2002a; Zhang és Guo, 2002b). A fenti
szerotipus parok kozil csak a 2-es és 17-es szerotipus fordult eld az altalunk vizsgalt torzsek
kozott, azonban ezek nem mutattak keresztreakciot. Tovabbi vizsgalatot igényel ez a jelenség,
lehetséges, hogy ezek a torzsek tobb mint egy szerotipust meghataroz6é antigént hordoznak
(Pathanasophon és mtsai., 2002).

Vizsgélataink soran a R. anatipestifer torzsek szerotipusa csak kisfoku 6sszefiiggést
mutatott a gazdafajjal. A leggyakoribb szerotipusok Iudban és kacsaban is hasonlé
gyakorisaggal fordultak el6, de néhany ritkabban izolalt szerotipust csak ludban, vagy csak
kacsaban talaltunk. A ludbdl izolalt térzsek kissé nagyobb valtozatossagot mutattak, hétféle
szerotipust figyeltink meg, mig kacsabol szarmazod torzsek esetében oOtféle szerotipust
taldltunk. Az izolalas id6pontja és a szerotipus kozo6tt nem figyeltink meg Osszefuggést. A
gyakori szerotipusok el6fordulasa hasonlé volt a kilénbdzé években, a ritka szerotipusok
idében nem halmozddva fordultak el6. A szerotipusok nem mutattak szoros dsszefliggést az
izolalas foldrajzi helyével, a gyakori szerotipusok hasonld6 megoszlast mutattak a kuldnb6zé
nagy mintaszamu megyékben vagy megye részekben. Kivételt jelentettek a kisebb
mintaszammal képviselt megyék,Békés megye, ahonnan csak 2-es szerotipusu torzset
izolaltunk, Jasz-Nagykun-Szolnok, Pest és Hajdu-Bihar megye, ahonnan az 1l-es szerotipus
mellett csak a 7-es vagy a 4-es fordult el6. Ezekben az esetekben a kis mintaszam miatt nem
vonhatunk le messzemend kovetkeztetéseket. Emellett a féldrajzi eltérések okai lehetnek

esetleg a vizibaromfi termelésben jelen 1évé integraciok, amik kildnb6zé helyrél veszik a napos
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madarakat. Sajnos az integraciok kapcsolatrendszerét nem ismerjlk, csak a tulajdonosok nevét
tudjuk.

A Kkilénb6zd idépontokban azonos telepllésrél izolalt torzsek gyakran kilonbdzé
szerotipusba tartoztak, nagyszamu térzs esetén megfigyeltik, hogy tébbnyire a leggyakoribb
szerotipusok jelentek meg vagy valtakoztak, és idénként egy-egy ritkdbb szerotipus is
felbukkant. Az egyes tulajdonosok szerint megvizsgalva a toérzseinket arra is talaltunk példat,
hogy ritkan bekildék esetében harom év mdulva ugyanolyan szerotipusu volt a tbérzs, vagy
minden évben mas szerotipus volt jelen, de az is el&6fordult, hogy egy éven belll haromféle
szerotipust is izolaltunk. El6fordulhat, hogy tobb szerotipus is jelen vagy egy-egy allomanyban
vagy a dominans tipusok gyakran valtoznak. Szamos kdzleményben leirtak, hogy egy telepen
vagy akar egy madarban is egynél tébb szerotipus is jelen lehet egy idében és a betegséget
okozo szerotipusok adott helyen évrél-évre valtozhatnak (Bisgaard, 1982; Fulton és Rimler,
2010; Pathanasophon és mtsai., 2002; Ryll és mtsai., 2001; Sandhu és Harry, 1981). A fenitek
alapjan feltételezhet6, hogy az orszagban a leggyakoribb szerotipusokat képviseld torzsek
tartdésan jelen vannak, cirkulalnak és visszatéréen jarvanyokat okoznak az adott régidéban.

A torzseink nyolc szerotipusba tartoztak, ugyanakkor ERIC-PCR vizsgalattal 17-féle
mintazatot adtak, a szerotipizalas megkulonbozteté ereje elmaradt a genotipizald6 mddszerek
felbontoképességétol.

Habar a torzsek virulenciaja nagy valtozatossagot mutat a szerotipusok kozott és adott
szerotipuson belll is (Bisgaard és mtsai., 2008), de a R. anatipestifer térzsek esetén fontos a
szerotipus meghatarozasa. A szerotipizalas értékes informacioét nyujt a jarvanyt okozo torzsrél a
hatékony vakcinds védekezés szempontjabdl. A R. anatipestifer torzseknek eddig 21
szerotipusat irtdk le, de a 21 szerotipus kozott nem vagy csak kisfoku keresztvédelmet
tapasztaltak (Pathanasophon és mtsai., 1996; Ruiz és Sandhu, 2013; Sandhu, 1979; Sandhu,
1991). Nem ritka, hogy egy telepen egynél tdbb szerotipus is jelen van és a betegséget okozé
szerotipusok adott helyen évrél-évre valtozhatnak (Bisgaard, 1982; Fulton és Rimler, 2010; Ryl
és mtsai.,, 2001; Sandhu és Harry, 1981). Magyarorszagon az autogén telep-specifikus
vakcindk hasznalata elterjedt, ezért a betegség megelbzése szempontjabdl elsddleges
szempont id6rél-idére monitorozni a jelen levd szerotipusokat. A szerotipizalas nem tekinthetd
elterjedt, rutin modszernek, mert csak néhany specializalt laboratorium rendelkezik a szerotipus
referencia torzsek ellen termeltetett savéoval, ami nem olcs6 és a moddszer Kkivitelezése,
elbiralasa gyakorlatot igényel. El6fordulhat, hogy tobb izolatum nem tipizalhatd és tébbszoros
keresztreakciok is megjelenhetnek (Rimler és Nordholm, 1998). Mar kaphatd kereskedelmi

forgalomban a R. anatipestifer szerotipusok ellen termeltetett savé (Biovac, Beaucouzé,
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France), de nem egyezik a nomenklatura a Sandhu és Leister (1991) altal leirt és elfogadott

elnevezésekkel, ami félreértésekhez vezethet (Rubbenstroth és mtsai., 2013).

6.7 Antibiotikum-érzékenység meghatarozasa

A betegség elleni védekezésben még mindig fontos az antibiotikum-hasznalat a
keresztvédelmet adod vakcina hianya, adott allomanyban a szerotipusok gyakori valtozasa vagy
tobb szerotipus jelenléte miatt. Masrészt az antibiotikum-rezisztencia terjedése miatt kulénésen
fontos a patogén baktériumok antibiotikum-érzékenységének vizsgalata.

Az altalunk vizsgalt R. anatipestifer torzsek tobbsége érzékeny volt penicillinre, csak
6,6%-uk bizonyult rezisztensnek. Korabbi kdzleményekben Thaifdldon és Tajvanon hasonlé
eredményekrél szamoltak be (Chang és mtsai., 2003; Pathanasophon és mtsai., 1994), majd 6t
évvel késdbbi vizsgalat soran a tajvani torzsek 58%-a rezisztens volt penicillinnel szemben (Yu
és mtsai, 2008). Egy évvel késbébb kinai szerz6k szintén nagyaranyu (86,9%) penicillin
rezisztenciarol szamoltak be. Sajat vizsgalataink soran az ampicillin is hatékonynak bizonyult.
Tdbb kdzlemény alapjan a kinai térzsek ampicillin rezisztenciaja érdekes valtozast mutatott az
évek soran: 58,4%-uk rezisztens volt 2009-ben, az 6sszes vizsgalt torzs érzékeny volt 2012-
ben, végul a térzsek 93%-a rezisztens volt 2015-ben (Sun és mtsai., 2012; Zheng és mtsai.,
2015; Zhong és mtsai., 2009b).

Az aminoglikozidok és aminociklitolok kozul a spektinomicin volt a leghatékonyabb
antibiotikum (7,1%-0s rezisztencia), mig gentamicinnel és sztreptomicinnel szemben a térzsek
nagyobb aranyban voltak rezisztensek (56,6% és 70,9%). Az aminoglikozidok és aminociklitolok
egyaltalan nem vagy csak kis mértékben szivodnak fel a bélcsatornabdl, ezért szajon at
alkalmazni ezeket az antibiotikumokat nem ajanlott (Galfi és mtsai., 2012). Kinai szerz6k
hasonl6 tendenciat figyeltek meg, a torzseik 11,3%-a rezisztens volt spektinomicinnel, 20,8%-a
gentamicinnel és 42,5%-a sztreptomicinnel szemben (Zhong és mtsai., 2009a). Ugyanakkor a
Tajvanon izolalt tdérzsek nagy aranyban rezisztensnek bizonyultak aminoglikozidokkal és
aminociklitolokkal szemben (Chang és mtsai., 2003). Német szerzék a torzseik tobb mint 90%-
at rezisztensnek talaltak gentamicinnel szemben (Kdéhler és mtsai., 1995). Ezek az eredmények
is alatamasztjak, hogy az aminoglikozidok kozo6tt valtozd mértékben keresztrezisztenciat
figyelhetink meg, feltehetbleg a kilonbdzé bakteridlis enzimeknek kdszdnhetéen, amik
inaktivaljak ezeket az antibiotikumokat.

Az Adltalunk izolalt R. anatipestifer torzsek 26%-a rezisztens volt enrofloxacinnal
szemben (2.2. generacids fluorokinolon), érdekes modon a térzsek nagy aranya (59,7%) volt

mérsékelten érzékeny. A flumekvin (2.1. generaciés fluorokinolon) joval kevésbé bizonyult
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hatékonynak (93,4% rezisztencia). Tajvani szerz6k hasonlé eredményekre jutottak: a helyi
torzsek 83%-a érzékeny volt enrofloxacinra, mig 81%-uk rezisztens volt flumekvinnel szemben
(Yu és mtsai., 2008). Vizsgalataink soran a 174 db flumekvin rezisztens térzs koézil 22 db
kivételével mind csokkent érzékenységet mutatott enrofloxacinnal szemben, 47 db rezisztens,
105 db mérsékelten érzékeny volt. Ezek az adatok is alatamasztjak, hogy a magasabb
generacios fluorokinolonok, mint az enrofloxacin attorheti a flumekvin rezisztenciat, habar
ezekre a hatdanyagokra is csokkent érzékenységet mutathatnak (Galfi és mtsai., 2012).

A magyarorszagi torzsek nagy része rezisztens volt tetraciklinnel szemben (90,8%), mig
doxiciklin esetében kisebb aranyu rezisztenciat (58,2%) figyeltink meg. A tajvani tdérzsek
hasonlo tendenciat mutattak: a torzsek 69 %-a rezisztens volt tetraciklinnel szemben, mig
doxiciklinnel szemben csak 35%-uk bizonyult rezisztensnek (Yu és mtsai., 2008). A kinai R.
anatipestifer torzsek érzékenyebbek voltak az el6bbi hatéanyagokra: tetraciklinnel szemben
46,6%-uk volt rezisztens, doxiciklinnel szemben 24,4%-uk (Zhong és mitsai., 2009a). A
tendencia magyarazata, hogy a tetaciklinek k6zott kereszt rezisztencia figyelheté meg, habar
néhany hatéanyag, mint a doxiciklin vagy minociklin attérheti ezt a rezisztenciat.

A torzseink 75,5%-a volt rezisztens eritromicinnel szemben. A kilénb6z6 orszagokban
eltér6 eredményekre jutottak: kinai szerzdk 32,7%-os rezisztenciat figyeltek meg (Zhong és
mtsai., 2009a), mig tajvani kutatok 64%-os rezisztenciat tapasztaltak (Yu és mtsai., 2008).

Florfenikollal szemben csak a térzseink 1,5%-a volt rezisztens, ami egyezést mutatott a
kinai adatokkal (Sun és mtsai., 2012).

Szulfonamidokkal szemben a tdérzseink 29,1%-a volt rezisztens, mig szulfametoxazol-
trimetoprimmal szemben csak 6,1%-uk bizonyult rezisztensnek. Sun és mtsai. (2012) vizsgalata
alapjan a kinai torzsek rezisztensek voltak szulfonamidokkal szemben, de a térzsek kétharmada
érzékeny volt szulfametoxazol-trimetoprimra. Az eredmények alapjan a szulfametoxazol-
trimetoprim kombinacié még mindig hatékony anatipestifer betegség esetén.

Megvizsgaltuk a torzsek antibiotikum-rezisztencia profiljanak idébeli valtozasat. A
rezisztens torzsek aranya florfenikolra és spektinomicinre 1993-t6l, erintromicinre és
sztreptomicinre 1997-t6l, szulfonamidokra 2004-t6l és doxiciklinre 2009-t61 emelked6 tendenciat
mutatott. A rezisztencia aranya a tobbi vizsgalt antibiotikumra idében valtozé tendenciat
mutatott. Tapasztalatainkhoz hasonléan Zhong és mtsai. (2009a) azt figyelték meg, hogy a
rezisztencia mértéke piperacillinre és cefoperazonra emelkedett, spektinomicinre és
aztreonamra csokkent 1998 és 2005 kdzott Kinaban, mig a tébbi antibiotikum nem mutatott
egyértelmi tendenciat. A szerzék feltételezik, hogy a nem megfelel6 antibiotikum-hasznalat a

rezisztens torzsek aranyanak emelkedéséhez vezethet. Mas kutatok hasonldé eredményekrél
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szamoltak be, a kacsabdl izolalt R. anatipestifer térzsek nagyaranyu rezisztencigjat figyelték
meg, amit a kacsa allomanyokban az antibiotikumok tulzott mértéki és helytelen hasznalataval
magyaraztak (Sun és mtsai., 2012). Masrészrél egy adott hatéanyagra emelkedhet a baktérium
érzékenysége, aminek a hasznalatat mell6zik egy ideig (Zhong és mtsai., 2009a).

Kiterjedten vagy extrém rezisztens tdrzsek (extensively drug-resistant, XDR) azok a
torzsek, melyek 5 vagy tobb antibiotikum csoportban legaldbb egy hatéanyagra nem
érzékenyek. A nem érzékeny jelentheti, hogy a torzs rezisztens vagy mérsékelten érzékeny az
adott hatéanyagra az in vitro antibiotikum-érzékenység vizsgalata soran (Magiorakos és mtsai.,
2012).

Az XDR térzsek aranya az 6sszes torzset figyelembe véve: 31,6% volt. Az XDR toérzsek
aranya szintén emelkedd tendenciat mutatott az évek soran. A kiterjedten rezisztens torzsek
aranya 1993-2000, 2004-2006, 2009-2010, 2011, 2012, 2013, 2014-2015 koz6tt izolalt torzsek
esetében 10%, 6,6%, 42,4%, 20%, 17,7%, 32,4%, 53,8% volt. Tapasztalatainkhoz hasonléan
Kohler és mtsai. (1995) is a multirezisztens térzsek aranyanak id6beli névekedését figyelték
meg.

Megvizsgaltuk az antibiotikum rezisztenciajat négy torzsnek, melyeket harom héten belll
egy jarvany kitorésbél, ugyanabbdl az allomanybdl izolaltunk. Az eredmények alatamasztjak azt
a feltételezést, hogy a helyi antibiotikum-hasznalat el6segitheti a rezisztencia kialakulasat. Ezek
a torzsek novekvdé szamu antibiotikummal szemben mutattak rezisztenciat (4, 4, 5, 7), a
rezisztencia doxiciklinnel, enrofloxacinnal, gentamicinnel és spektinomicinnel szemben
emelkedett. A kérel6zmény nem szolgaltatott informaciét a kezelésre hasznalt antibiotikumokrél.
Habar csak néhany minta alapjan figyeltik meg ezt az dsszefuggést, felhivia a figyelmet az
antibiotikum-hasznalat lehetséges kedvezétlen kdvetkezményére, az antibiotikum-rezisztencia
gyors terjedésére. Hasonlo kovetkeztetésre jutottak Zhong és mitsai. (2009a), akik a térzsek
rezisztencia mintazataban jelentds eltéréseket figyeltek meg, ami a kulénbdzé telepek eltérd
antibiotikum hasznalataval mutatott 6sszefliggést.

Chang és mtsai. (2003) 6sszehasonlitottak a Tajvanon és az USA-ban izolalt térzsek
kanamicinre mért MIC értékeit. Szignifikans kuldnbséget talaltak a két orszag kozott,
valoszinlleg az eltér6 antibiotikum-hasznalatnak koszonhetéen. Vizsgalataink soran a
szakirodalmi adatoknak megfeleléen a tdrzsek rezisztencia mintdzata és az XDR tdérzsek
aranya mutatott némi dsszefliggést az izolalas foldrajzi helyével, aminek a legvalésziniibb oka
az eltérd terapias gyakorlat lehet.

Az Egészséglgyi Vilagszervezet (WHO) rangsorolta az antibiotikumokat a human

gyogyaszatban betoltdtt szerepik alapjan. Kritikusan fontos antibiotikumok, melyeket (1)
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gyakran hasznalnak a human gyogyaszatban, (2) egyetlen hatéanyag, vagy egy a néhany
alternativa kozul és (3) bizonyitott a baktérium vagy a gének atvitele emberre nem emberi
forrasbol. Néhany hatdanyag ezekbdl az antibiotikum csoportokbdl a kritikusan fontos
antibiotikumok kozé tartozik: aminoglikozidok, ansamicinek, karbapenemek, 3. és 4. generacios
cefalosporinok, glikopeptidek, lipopeptidek, makrolidok, oxazolidinonok, penicillinek, kinolonok,
sztreptograminok, tetraciklinek és a Mycobacterium-ok ellen hasznalt antibiotikumok és a
kolisztin. Az élelmiszer-termel6 allatok antibiotikum kezelése esetében ezek figyelembe vétele
segithet megdrizni a human gydgyaszatban fontos antibiotikumok hatékonysagat (Collignon és
mtsai., 2009).

A patogén baktériumok esetében az antibiotikum-rezisztencia terjedése és a
multirezisztens torzsek megjelenése ndvekvd veszélyt jelent az allat- és human egészségugyre.
Az antibiotikumok tulzott és helytelen hasznalata feltehet6leg hozzajarul a rezisztens
baktériumok kiszelektalédasahoz. Tapasztalatainkhoz hasonléan a szakirodalmi adatok is azt
mutatjak, hogy az elmult évtizedekben a rezisztens baktériumtdrzsek aranya nodvekedett.
Mindezek miatt kiemelten fontos, hogy csokkentsik az antibiotikum-hasznalatot és pontos
diagnodzis és antibiotikum-érzékenységi vizsgalat alapjan a megfelelé hatéanyagot helyesen,

korultekintéen alkalmazzuk.

6.8 Plazmidizolalas

Eddigi kutatasok alapjan a legtdbb R. anatipestifer térzs tartalmaz plazmidokat, tébb
kutatocsoport is tdbbféle, kilonbézé méretli plazmidot irt le. Chang és mtsai. (1998) 60 db
kacsa és luderedeti tajvani torzset vizsgaltak, a legtdbb térzsbdl (60%) egy 3900 bp nagysagu
plazmidot izolaltak, 11,7%-bol egy 6500 bp és egy 16000 bp méretiit, 5%-bdl pedig harom
plazmidot izolaltak 2900 bp, 16000 bp és 18000 bp méretben. A torzsek 23,3%-a nem
tartalmazott plazmidot.

Yu és mtsai. (2008) szintén tajvani vizibaromfi eredetl torzset vizsgéaltak. A 24 torzs
29,1%-a egy 4000 bp, 20,8%-a egy 20000 bp, 12,5%-a egy 4500 bp, 4,2%-a egy 10000 bp
méretl plazmidot tartalmazott. A torzsek 4,2%-abdl két plazmidot izolaltak 4500 és 4000 bp
méretben, 4,2%-aban szintén két plazmidot talaltak 2900 és 20000 bp méretben. 25%-ukbdl
nem sikerult plazmidot izolalni. Kacsabdl csak két torzsuk volt, mindketté a leggyakoribb 4000
bp méretli plazmidot tartalmazta. Nem talaltak 6sszefiiggést az antibiotikum-rezisztencia és az
izolalt plazmidok kdzott.

Chen és mtsai. (2010) vizsgalataik soran egy kivalasztott tajvani térzsbél 11435 bp

nagysagu plazmidot izolaltak, melyet szekvenaltak és jellemeztek. Késébbi munkajuk soran
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florfenikol rezisztencia gén kerestek. Két térzs 11704 bp, harom térzs 10302 bp méreti
plazmidot tartalmazott, melyek floR rezisztencia gént hordoztak (Chen és mtsai., 2012)

Weng és mtsai. (1999) egy 5609 bp nagysagu plazmidot izolaltak, melyet szekvenaltak,
és feltételezhetbéen a virulenciaban szerepet jatsz6 gént azonositottak. Szamos vizsgalat
alatdmasztja, hogy a R. anatipestifer torzsekben talalhaté plazmidok hordozhatnak
kléramfenikol, tetraciklin, florfenikol és R-laktdm rezisztencia géneket (cat, catB, tetX2, floR, és
blaoxa-200), Valamint virulenciaval 6sszefiiggésbe hozhat6é géneket is (vapD1, vapD2) (Chang és
mtsai., 1998; Chen és mtsai., 2010; Chen és mtsai., 2012; Weng és mtsai., 1999).

Munkank soran 2900, 4800, 5500, és 6900 bp méretl plazmidokat izolaltunk. Korabbi
koézleményekkel egyezést egyedil a 2900 bp nagysagu plazmid mutat (Chang és mtsai., 1998).
A pozitiv eredményt ado toérzsek egy plazmidot tartalmaztak. Szakirodalmi adatok alapjan is a
leggyakoribb az egy plazmid jelenléte (Chang és mtsai., 1998; Yu és mtsai., 2008).

Vizsgalataink soran a jelen levé plazmid és az izolalas idépontja k6zott nem talaltunk
Osszeflggést. Az izolalas foldrajzi helye szerint a ritkdbban izolalt plazmidok esetében kisfoku
eltéréseket figyeltiink meg, aminek oka lehet a vizsgalatba vont torzsek kisebb mintaszama. Az
egyes tulajdonosok szerint megvizsgalva a térzseinket arra is talaltunk példat, hogy 3 év mulva
ugyanolyan méretl plazmidot tartalmazott a térzs, de az is elé6fordult, hogy néhany év mulva,
vagy akar egy éven belll is valtozott az izolalt plazmid. A plazmidok mobilis elemek, ezért a
torzsek valtozatos méretben és szamban kaphatnak mas baktériumtérzsektdl vagy fajoktol,
amik idében is valtozhatnak.

Az izolalt plazmidok eléfordulasi gyakorisaga kissé eltéré volt gazdafaj szerint, de joval
kevesebb kacsaeredetl torzsink van, ezért ebben a vizsgalatban is aranyosan kevesebb
szerepelt. A 2900 és a 4800 bp méretli plazmid meglehetésen gyakori a hazai térzsekben,
feltehetdleg jéval a vizsgalataink el6tt kertltek a R. anatipestifer térzsekbe és terjedtek el az
orszagban. Mig az 5500 és a 6900 bp nagysagu plazmid nem terjedt el a tdérzsek kdzott.

A szakirodalmi adatokhoz hasonléan (Yu és mtsai., 2008) mi sem talaltunk ésszefliggést
az izolalt plazmidok és a tdrzsek antibiotikum rezisztenciaja k6zott. Az ésszes vagy a legtdbb
hatdanyagra érzékeny torzs is tartalmazott plazmidot és az ellenkezéjét is tapasztaltuk, szdmos
hatéanyaggal szemben rezisztens torzsben nem talaltunk plazmidot. Mar tobb antibiotikum-
rezisztencia gént leirtak R. anatipestifer torzsben talalt plazmidon (Chen és mtsai., 2010; Chen
és mtsai.,, 2012), de természetesen az antibiotikum-rezisztencia gén kromoszéman is lehet

rogzitett.
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6.9 ERIC-PCR
Az ERIC-PCR a rep-PCR-ek egy fajtaja, a bakterialis genom tipizalasara alkalmazott

gyors, egyszerlen Kivitelezhet és koltseghatékony moddszer (Kardos és mtsai., 2007). A
vizsgalatokat legaldbb haromszor ismételtik, hogy igazoljuk a modszer reprodukalhatésagat, az
ismétlések soran mindig azonos mintazatot kaptunk.

Vizsgalataink soran a R. anatipestifer térzsek ERIC-tipusai a szakirodalmi adatokkal
ellentétben nem mutattak 6sszefliggést az izolalas helyével. Kiss és mtsai (2006) 24 db, 12
telepulésrél szarmazé kacsaeredet(l torzset jellemeztek ERIC-PCR médszerrel, mely soran 11
féle mintazatot kaptak. Az ERIC-tipusok leginkabb a torzsek foldrajzi eredetével mutattak
Osszefliggést, azonos helyrél szarmazé térzsek tdbbnyire azonos ujjlenyomatot adtak. De
néhany esetben kulonb6zé telepllésekrdl szarmazo torzsek is azonos mintazatot mutattak, ami
a fert6zés kdzds eredetére utalhat.

Munkank sordn 166 db tdrzset vizsgaltunk 51 telepllésrél és az izolalas id6pontjat
tekintve tdbb, mint 15 évet fedtlink le. Vizsgalataink soran a kilénb6z8 megyékben vagy megye
részekben a leggyakoribb ERIC-tipusok (A, B, C és F) el6fordulasi gyakorisaga hasonlé volt. A
klldénb6zd terlleteken ezek a tipusok tdbbnyire egyidejlileg jelen voltak és nagy tavolsagokban
is eléfordultak. Ezek alapjan feltételezhetd, hogy leggyakrabban az orszagban tébb, tartésan
jelen levé, cirkulald térzs okoz visszatérben jarvanyokat. Békés megyebdl csak két torzset
izolaltunk és mindketté az F tipusba tartozott. Azonban az alacsony mintaszam miatt ebben az
esetben sem vonhatunk le messzemend kdvetkeztetéseket. A leggyakoribb tipusok mellett
tébb, ritkan vagy csak egyszer el6fordulé mintadzatot is megfigyeltink, melyek azonban térben
nem halmozddva fordultak elé. Az ERIC-tipusok nem mutattak 6sszefliggést az izolalas pontos
foldrajzi helyével sem. Az azonos telepulésrdl kiilénbdz6 idépontokban izolalt térzsek tébbnyire
kilonb6z6 ERIC-tipusba tartoztak, nagyszamu torzs esetén gyakran medfigyeltik, hogy
altalaban a leggyakoribb ERIC-tipusok valtakoztak, esetenként egy-egy ritkabb tipus is
megjelent. Hasonldéan a szerotipusoknal irtakhoz, a tulajdonosok szerint megvizsgalva a
torzseinket arra is talaltunk példat, hogy ritkan bekulddk esetében harom év mulva ugyanolyan
ERIC-tipusu volt a térzs, vagy minden évben mas ERIC-tipust talaltunk, de az is el6fordult, hogy
egy éven belul harom féle ERIC-tipust is izolaltunk. A jelenség magyarazata lehet, hogy tobb
tipus is jelen vagy egy-egy allomanyban vagy a dominans tipusok gyakran valtoznak.

A torzsek gazdafaji eredetével kapcsolatban a ritkdn el6forduld tipusok esetében
megfigyeltink némi korrelaciét. A leggyakoribb A, B és F tipus ludban és kacsaban is gyakori
volt, de a luderedeti térzsek nagyobb valtozatossagot mutattak, a C, E, G, H, J, K, L, M, N, O,

P és Q mintazatot csak a ludbdl izolalt torzsek kdzott lattuk, ez 12 ERIC-tipust jelent a 17-bél.
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Ezek kozul a legtdbb mintazat csak egyszer-kétszer fordult el6, egy pedig nyolcszor. A jelenség
magyarazata lehet részben a luderedetl térzsek nagyobb mintaszama vagy a gazdaadaptacié.
A Koézponti Statisztikai Hivatal adatai alapjan Magyarorszagon 2010 és 2014 kdzott 4,5-5,4
millié kacsat és 3,4-4,1 millio ludat tartottak. A vizsgalati mintaszam kacsabol nem hogy nem éri
el a ludét, de bdven alatta marad annak ellenére, hogy nagyobb szamban tartanak kacsat
hazankban. Valamint ludban az anatipestifer betegség az esetek 76%-aban elsédleges
bantalomként jelentkezett, mig kacsaban csak az esetek 33%-aban. Feltételezhetd, hogy a
kacsa kevésbé fogékony az anatipestifer betegségre és csak bizonyos torzsek képesek
megbetegiteni, szemben a luddal.

A torzseink ERIC-tipusa és az izolalas ideje k6zott csak a legrégebben izolalt térzsek
esetében talaltunk Osszefliggést. A 2000-ben izolalt térzsek egyedinek bizonyultak. Az
altalaban leggyakoribb A, B, C és F tipus ebben az évben nem fordult elé. Az ekkor izolalt
hatféle tipus kozul az N, G, L és Q tipusu térzset csak ebben az évben lattuk, késébb egy
esetben sem. 2004-bél egy torzslink van, ami az O tipusba tartozott, késébb es a tipus sem
fordult el6 tobbszor. A 2006-t6l izolalt térzsek esetében mar tdbbnyire az altalaban leggyakoribb
tipusokat taldltuk meg nagyszamban. A jelenség magyarazata lehet a 2004-2006-0s
magyarorszagi madarinfluenza jarvany miatt Kiirtott nagyszamu vizibaromfiallomany, szigoru
fertétlenités és Uj madarallomany betelepitése. A leggyakoribb tipusok mellett évente egy-kett6
ritkdn vagy csak egyszer el6forduld mintazatot is megfigyeltiink. Ezek mintazata jelentésen
kllonbdzott a gyakori, egymashoz hasonlité A és B mintazattdl. Ezek a ritka mintazatot mutaté
térzsek feltehetbleg Uj behurcolasbdl szarmaznak, melyek vizsgalataink alapjan nem terjedtek el
a koérnyez§ tertleteken.

Vizsgélataink sordn az ERIC-tipusok és a szerotipusok kdzott szoros korrelaciot
fedeztiink fel. Hasonlé 6sszefiiggést R. anatipestifer esetében még nem irtak le. Szamos
korabbi tanulmanyban kerestek 6sszefliggést a térzsek genotipusa és egyéb tulajdonsagai, pl.
a szerotipus kozott. Rimler és Nordholm (1998) telies genom RFLP modszerrel vizsgalta a
leggyakoribb (1 és 2) szerotipust. Az 1-es szerotipusu toérzsek 17, a 2-es szerotipusu toérzsek 5
csoportot alkottak, de nem talaltak &sszefliggést a térzsek szerotipusa és genotipusa kdzott.
Philipp és mtsai. (2013) a 14-es szerotipusba tartozé torzseket PFGE maddszerrel vizsgaltak,
Smal restrikcidos endonukleazt hasznalva 9 mintazatot tudtak elkiloniteni, melyek dsszefuggeést
mutattak az izolalas helye és ideje kozott, de mas szerotipust nem vizsgaltak. Yu és mitsai.
(2008) tajvani kacsa és ludallomanyokbdl szarmazo izolatumok genetikai diverzitasat vizsgaltak
RFLP, REP-PCR és PFGE moddszerrel, de nem sikerllt 6sszefliggést kimutatni a torzsek

szerotipusa és az alkalmazott molekularis tipizalé modszerek kdzott. Chen és mtsai. (2015)
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négyféle molekularis tipizald moédszerrel vizsgaltak meg a R. anatipestifer torzseiket. Talaltak
némi korrelaciét az ompA szekvenciak és a szerotipusok kozott, bar a legtobb ompA klaszter
egynél tobb szerotipusnak felelt meg és vice versa. Huang és mitsai. (1999) szingapuri
kacsakbdl szarmazo izolatumok REP-PCR vizsgalataval 9 kulonb6zd mintazatot kaptak. Az
Osszefuggés a szerotipus és a REP-PCR mintazat k6zott nem volt teljesen egyértelmd, néhany
szerotipus (1, 7, 11, 13, 15 és 19) egynél tobb REP-PCR mintazatnak felelt meg, mig kilénb6z8
szerotipusu tdrzsek (2 és 9) azonos REP-PCR tipusba tartoztak.

Eredményeink alapjan az ERIC-PCR alkalmas médszer lehet a R. anatipestifer
izolatumok szerotipusanak meghatarozasara. A szerotipus meghatarozasa a hatékony
védekezés szempontjabdl kiléndsen fontos, mert a kildnb6z8d szerotipusok kézoétt meggybzé
keresztvédelmet nem tapasztaltak (Pathanasophon és mtsai., 1996; Ruiz és Sandhu, 2013;
Sandhu, 1979; Sandhu, 1991; Zhai és mtsai., 2013). Ezen kivil az adott szerotipusokon belll
altipusok megallapitasa hasznos lehet a jarvanytani nyomozas soran. Informacié egy Uj torzs
behurcolasardl, terjedéserdl vagy tartos jelenlétérdl az allomanyban segithet meghatarozni a

szUkséges lépéseket az allomany védelmében és a kérokozé terjedésének megelbzésében.

6.10 Kovetkeztetések

A diagnosztikai vizsgalatra érkezett madarak vizsgalata alapjan meghataroztuk az
anatipestifer betegség el6fordulasi gyakorisagat Iudban, kacsaban és pulykaban.
Vizibaromfiban a betegség kifejezetten gyakori, el6fordulasa vetekszik a Derzsy-betegséggel,
circovirus okozta megbetegedéssel, polyomavirus okozta megbetegedéssel, colibacillosissal
vagy a baromfikoleraval. Esetikben a nagy allategészségugyi jelentéség felhivja a figyelmet a
megfeleld gydgykezelésre és a megeldzésre.

Ludban és kacsaban 8 hetes kor alatt - 6sszhangban a korabbi leirasokkal - a betegseég
heveny vérfertézéssel jar6 formajat diagnosztizaltuk, leggyakrabban a savéshartyak savos-
fibrines gyulladasat figyeltik meg. Adatokat szolgaltattunk arrdl, hogy idésebb, 9-17 hetes
ladban is el6fordulhat az anatipestifer betegség, de ekkor tébbnyire helyi elvaltozast, hurutos
tudégyulladast talaltunk, vérfertézés tobbnyire csak komolyabb hajlamosité tényezd hatasara
jelentkezett.

Pulykdban az anatipestifer betegség ritka, és &ltaldban csak helyi elvéltozast, a
koponyacsont gennyes osteomyelitisét és savos-gennyes agyburokgyulladast okozott,
vérfertbzést csak egy esetben lattunk. Pulykdban feltehetbleg csak komolyabb

immunszuppressziv tényez6 hatasara jelenik meg az anatipestifer betegség. A nemzetkdzi

84



szakirodalomban els6ként szamoltunk be R. anatipestifer fertézéssel kapcsolatban a
koponyacsont gennyes osteomyelitisérdl.

Az antibiotikum-érzékenység vizsgalata és a szerotipus meghatarozasa kozvetlen
segitséget nyujt a betegség elleni védekezésben és a megelé6zésben. A korokozo fakultativ
patogén, a betegség ludban az esetek 24 %-aban, kacsaban az esetek 67 %-aban
masodlagosan jelentkezett, a betegség megelézésének része az elsédleges megbetegedés
gyégykezelése, és - amennyiben lehetséges - a hajlamositd tényezdk csdkkentése is.
Rezisztencia vizsgalataink azt mutatjak, hogy a florfenikol, ampicillinfamoxicillin, penicillin és a
szulfametoxazol-trimetoprim tébbnyire eredményesen hasznalhaté szerek. Az enrofloxacin
doxiciklin és a szulfonamidok mar kevésbé bizonyultak hatékonynak. A flumekvin, tetraciklin,
eritromicin kezelés nagy valdsziniiséggel nem fog eredményre vezetni. A szerotipizalas soran
1-es volt a leggyakoribb, emellett az 1,7-es, 2-es, 7-es és 4-es is el6fordult.

A R. anatipestifer torzsek kozott fenotipusos vizsgalatokkal és genotipizald
modszerekkel is talaltunk kulonbségeket. A kulonbdzé modszerek segitségével elkilonitett
csoportok egy kivételtél eltekintve nem fliggtek 6ssze egymassal. A fenotipusos vizsgalatokkal
feltart kulonbségek Osszefligghetnek virulencia tényezdkkel és hozzajarulhatnak a kérokozo
kornyezetben valé tulélésének, terjedésének jobb megértéséhez. A legtdbb fenotipusos
vizsgalat soran nem talaltunk 6sszefliggést a gazdafaj, az izolalas ideje, féldrajzi helye kozott.
Viszont kisfoku gazdafaj specificitast megfigyeltink a ritkdbban eléforduld szerotipusok
esetében. Az antibiotikum-érzékenység vizsgalata soran pedig idébeli és térbeli kildnbségeket
is talaltunk, melyek feltehetbleg az antibiotikum-haszndlati gyakorlattal fuggnek Ossze. Az
antibiotikumok nem megfelel6 alkalmazasa minden bizonnyal hozzajarul a rezisztencia
terjedéséhez.

A torzsek genotipizalasa valdésabb képet ad a térzsek rokonsagi kapcsolatairdl, a
koérnyezet nem befolyasolhatja az adott tulajdonsag megjelenését. A legteljesebb képet a teljes
genom szekvenalasaval kaphatjuk, de ez a legkdltségesebb mddszer, ezért a mindennapi
gyakorlatban nem elterjedt. A plazmidizolalds soran egy mobilis genetikai elemet vizsgaltunk,
nem talaltunk 6sszeflggést az izolalt plazmid és a gazdafaj, az izolalas ideje, foldrajzi helye
kozott. Az ERIC-PCR vizsgalat soran a teljes genomot vizsgaltuk, a moddszer
felbontéképessége alkalmassa tette a genetikai valtozatossag vizsgalatara, a torzsek
csoportositasara. Tizenhét kilonb6zé ERIC-mintazatot kulonitettink el, melyek koézul a
korabban izolaltak (2000-2004) legtobbje egyedinek bizonyult. Tébb ERIC-tipus csak ludakbdl
izolalt torzsek kozott fordult eld, ennek oka lehet a gazdaadaptacioé vagy esetleg a kacsa kisebb

fogékonysaga. A szerotipusokhoz hasonldan a kilénb6zd ERIC-tipusok térbeli eléfordulasaban
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sem lattunk kilénbséget. Valészinlleg a leggyakoribb ERIC-tipusokat és szerotipusokat
képvisel§ torzsek tartésan jelen vannak az adott régidban, cirkulalnak, és visszatér6en
jarvanyokat okoznak. Mellettlik esetenként térben elszorva egy-egy ritkabb tipus is felbukkant.
Az ERIC-PCR vizsgalat a gyorsasaga, egyszer(isége, kis kdltsége és eszkdzigénye miatt
elterjedt modszer. A reprodukalhatosag ellenérzése utan alkalmas lehet jarvanytani
nyomozasra is.

Vizsgalataink soran a torzsek szerotipusa és az ERIC-tipusok ko6zo6tt szoros korrelaciot
fedeztink fel, egy kivételével az Osszes ERIC-tipus egy szerotipust képviselt. Korabbi
vizsgalatok soran még nem talaltak dsszefliggést a R. anatipestifer térzsek szerotipusa és egy
molekularis tipizal6 mddszer kdz6tt sem. Eredményeink alapjan az ERIC-PCR alkalmas lehet a
R. anatipestifer izolatumok szerotipusanak meghatarozasara. Ugyanis a szerotipizalas nem
tekinthet6 elterjedt, rutin moédszernek, mert csak néhany specializalt laboratérium rendelkezik a
szerotipus referencia torzsek ellen termeltetett savoval, ami nem olcsé és a moddszer
kivitelezése, elbiralasa gyakorlatot igényel. A kereskedelmi forgalomban kaphaté savok
esetében pedig nem egyezik a nomenklatira a szakirodalomban leirt és elfogadott
elnevezésekkel. A szerotipus meghatarozasa a hatékony védekezés szempontjabdl kilondsen

fontos, mert a kiilénb6z6 szerotipusok kdzott meggydz6 keresztvédelmet nem tapasztaltak.
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7. Uj tudomanyos eredmények

1. Els6ként szamoltunk be a koponyacsont R. anatipestifer okozta gennyes osteomyelitisérol

pulykaban.

2. Els6ként végeztik el nagyszamu (197 db) magyarorszagi eredetl, kiloénb6zé
gazdafajokbdl szarmazé R. anatipestifer térzs atfogo feno- és genotipusos 6sszehasonlitd

vizsgalatat.

3.  Els6ként végeztik el a hazai R. anatipestifer torzsek atfogd antibiotikum-érzékenységi
vizsgalatat 13 hatéanyagra nézve. A rezisztens torzsek aranya id6ben névekvé tendenciat

mutatott.

4.  Meghataroztuk a hazankban el6forduld szerotipusokat, felmértik a szazalékos aranyukat

az izolalas helye, ideje és a gazdafaj szerint.
5. A hazai R. anatipestifer torzsek ERIC-PCR vizsgalataval 17 kulonb6zd ERIC-mintazatot
kilonitettiink el, mely soran a luderedetl torzsek nagyobb valtozatossagot mutattak (17

tipus), mint a kacsabdl szarmazo térzsek (5 tipus).

6. A vilagon elséként talaltunk 6sszefliggést a R. anatipestifer torzsek szerotipusa és egy

molekularis tipizald6 modszer, az ERIC-PCR kozott.
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M1.tablazat: A R. anatipestifer torzsek és a vellk végzett vizsgalatok jellemzéi

90T

Azonosité Izolalas Biokém. Fajspec-PCR Plazmid Kérb. Hemol. CO, Rezi. Szerot. ERIC
Allatfaj Kor Szerv Hely 1d6 Kardos Rubb.
(nap)
RAO001 lud 13 maj Lakitelek 2010. v + + X v - - 4 X X
RA002 lud 30 agykamra Lakitelek 2010. v + + v v - - v 1 A
RA003 lud 14 maj Opusztaszer ~ 2010. 4 + + 4 4 - - v 1 A
RA004 lud 14 maj Borota 2010. v + + v v - - v 1 A
RAO005 lud 5 maj Kiskunhalas 2010. v + + v v - - v 1 A
RAO006 lud 18 agykamra Kiskunmajsa 2010. v + + v v - - v 1 A
RAO07 lud 18 agykamra Kiskunmajsa 2010. 4 + + X v - - v X X
RAO008 lud 15 agykamra Lajosmizse 2010. v + + X v - - v 1 A
RAO009 lud 13 maj Kerekegyhaza  2010. 4 + + X v - - v 1 A
RAO010 lud 11 maj Bdcsa 2010. v + + X v - - v 1 A
RAO11 lud 18 maj Bdcsa 2010. 4 + + 4 4 - - v X X
RAO012 lad 28 maj Tiszaalpar 2010. v + + X 4 - - v 1 A
RAO13 lud 14 maj Nyarlérinc 2010. v + + X v - - v 1 A
RAO014 lud 18 agykamra Pusztaszer 2010. v + + v v - - v 1 A
RAO015 lud 14 maj Szank 2010. 4 + + X 4 - - v 1 A
RAO016 lud 28  agykamra Tiszaalpar 2010. v + + X v - - v X X
RAO017 lud 16 maj Lakitelek 2010. 4 + + X 4 - - v 1 A
RA018 lad 119 maj Kiskunfélegyhaza 2010. 4 + + X v - - v 1 A
RAO019 lud 18 maj Lakitelek 2010. 4 + + X v - - v X X
RA020 lad 24 maj Tazlar 2010. v + + X v - - v 1 A
RA021 lud 26  agykamra Csolyospalos 2010. v + + v v - - v 1,7 B
RA022 lad 21 maj Szank 2010. v + + X v - - v X X
RA023 lud 12 maj Pusztaszer 2010. 4 + + X v - - v X X
RA024 lad 21  agykamra Petdfiszallas 2010. v + + X v - - v 1 A
RA025 lud 63 tudé Bdcsa 2010. 4 + + X 4 - - v 7 C




M1.tablazat: A R. anatipestifer torzsek és a vellk végzett vizsgalatok jellemzdi (folytatas)

L0T

Azonosité Izolalas Biokém. Fajspec-PCR Plazmid Kérb. Hemol. CO, Rezi. Szerot. ERIC
Allatfaj Kor Szerv Hely 1d6 Kardos Rubb.
(nap)
RA026 lad 17 maj Tiszakécske 2010. v + + v v - - v 1 A
RA027 lud 17 agykamra Kiskunmajsa  2010. v + + X 4 - - 4 1,7 B
RAO028 lud 21 szivburok Lajosmizse 2011. v + + X v - - v 1,7 B
RA029 lad 70 légcsé Rém 2011. 4 + + X v - - v 4 E
RAO030 lud 140 légcsé Rém 2011. 4 + + X v - - v 4 H
RAO031 lud 14 agykamra Nyiradony 2009. 4 + + X v - - 4 7 C
RA032 lud 21 agykamra Hajdubdszérmény 2010. 4 + + X v - - v 1 A
RAO033 lud 28 ° Tiszakrt 2010. 4 + + X v - - v 1 A
RAO034 lud 42 tudé Kiskunmajsa  2011. v + + v v - - v 1 A
RAO035 kacsa ndvendék agykamra Mélykut 2010. 4 + + X v - - 4 1 A
RA036 lud 17 ° Ocsod 2004. v + + X X - - v 1 o}
RA037 lad ° ° Bdcsa 2006. v + + X X - + v 1 A
RAO038 lud ° ° Kiskunmajsa  2006. 4 + + X X - + 4 1 A
RA039 kacsa ° ° Kerekegyhdza  2006. v + + X X - + v 1 A
RA040 kacsa ° ° Kémpdc 2006. 4 + + X X - + 4 1 A
RA0O41 lud ° ° Bdcsa 2006. 4 + + X X - + v X X
RA042 kacsa ° ° Bocsa 2006. 4 + + X X - + 4 X X
RA043 lad ° ° Kiskunfélegyhaza 2006. v + + X X - + v 1 A
RA044 lud ° ° Kiskunmajsa  2006. v + + X X - + 4 X X
RA045 lad ° ° Petéfiszallas 2006. v + + X X - + v 1 A
RA046 ° ° ° Magyarorszag  1997. v + + X X - - 4 X X
RA047 lud ° ° Bdcsa 2006. 4 + + X X - + v X X
RA048 lud ° ° Bdcsa 2006. 4 + + X X - + 4 X X
RA049 lad ° ° Kecel 2006. v + + X X - + v 7 C
RAO050 lud ° ° Kiskunmajsa 2006. v + + X X - + 4 10 K




M1.tablazat: A R. anatipestifer torzsek és a vellk végzett vizsgalatok jellemzdi (folytatas)
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Azonosité Izolalas Biokém. Fajspec-PCR Plazmid Kérb. Hemol. CO, Rezi. Szerot. ERIC
Allatfaj Kor Szerv Hely Idé Kardos Rubb.
(nap)
RAO051 lud ° ° Tiszakécske  2006. 4 + + X X - - v 7 C
RA052 pulyka ° ° Pusztaberény  2010. v + + X X - - v X X
RAO053 pulyka ° ° Pusztaberény  2010. 4 + + X X - - v X X
RA054 kacsa ° ° Németorszag  1993. v + + X X - - v X X
RAO055 kacsa 28  szivburok  Kiskunmajsa  2011. 4 + + X v - - v 2 F
RAO056 kacsa 28  szivburok Szank 2011. v + + X 4 - - v 1 A
RAO57 kacsa 35  szivburok  Csolyospalos  2011. v + + v v - - v 2 F
RAO058 kacsa 21 maj Kelebia 2011. 4 + + X v - - 4 1,7 B
RAO059 kacsa ° szivburok Kelebia 2011. v + + X X - + v 1,7 B
RA060 lad 21 maj Bécsa 2011. 4 + + X 4 - - v 1,7 B
RA061 lud 28 agykamra Jaszszentlaszl6 2011. 4 + + X 4 - - 4 1,7 B
RA062 lud 45 szivburok Bdcsa 2011. v + + X v - - 4 1,7 B
RA063 lud 14  szivburok Pusztaszer 2011. 4 + + v v - - 4 1 A
RA064 lad 35 maj Szank 2011. v + + v v - - v 1,7 B
RAO067 lud 21 maj Csengele 2011. X + + X 4 - - 4 1 A
RA068 ° ° ° ° ° X + + X X - - v X X
RA069 lud 14  agykamra Moérahalom 2011. X + + X 4 - - v 1 A
RAO070 lad 24 maj Lakitelek 2012. X + + X v - - v 1,7 B
RA071 kacsa 28  agykamra Mélykat 2011. X + + v v - - v 1,7 B
RAQ72 lud 14  szivburok Pusztaszer 2011. X + + X v - - v 7 C
RAO073 lud 42  agykamra Siikdsd 2011. X + + v v - - v 1 A
RAO074 lud 61 tido Tiszaalpar 2012. X + + X v - + v 1,7 B
RAOQ75 lud 42  szivburok  Kiskunmajsa  2012. X + + X v - - 4 X X
RA076 lad 28 maj Kiskunmajsa  2012. X + + X v - - v 1,7 B
RA077 lad 61 maj Lakitelek 2012. X + + X v - - v 7 C




M1.tablazat: A R. anatipestifer torzsek és a vellk végzett vizsgalatok jellemzdi (folytatas)
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Azonosité Izolalas Biokém. Fajspec-PCR Plazmid Kérb. Hemol. CO, Rezi. Szerot. ERIC
Allatfaj Kor Szerv Hely 1d6 Kardos Rubb.
(nap)
RAO78 lud 16 szivburok Lakitelek 2012. X + + v v - + v 1,7 B
RAQ79 lud 28 agykamra Kiskunmajsa  2012. X + + X v - - v X X
RAO080 lud 19 agykamra Pusztamérges 2012. X + + X v - - v 1 A
RA081 lad 26 szivburok Kecskemét 2012. X + + X v - - v 1 A
RA082 lud 24 szivburok Bdcsa 2012. X + + v v - + v 1 A
RA083 lud 24 maj Kerekegyhdza 2012. X + + v v - + v 17 I
RAO084 lud 19 agykamra  Kiskunfélegyhaza 2012. X + + v v - + v 1 A
RA085 lud 28 agykamra Tiszaalpar 2012. X + + X 4 - + 4 1 M
RAO088 lud 27 szivburok Bdcsa 2012. X + + X v - + v 7 C
RA089 lud 39 pet.vez Pusztaszer 2012. X + + X 4 - + 4 1 A
RA090 lud 31 szivburok Bdécsa 2012. X + + X v - + v 1,7 B
RA091 lad 70 tido Tiszakécske 2012. X + + X v - + v 1 A
RA092 lud 28 szivburok Tazlar 2012. X + + v v - - v 1 A
RA093 lad 35 szivburok Lakitelek 2012. X + + X v - - v 1 A
RA096 pulyka 126 koponyacsont Fonydd 2012. X + + X 4 - + v X X
RA098 lad 24 szivburok Nagykéros 2012. X + + X v - - v 1 A
RA099 kacsa 21 szivburok Imrehegy 2011. X + + X v - - v 1,7 B
RA101 lad 56 légzsak Fulopjakab 2011. X + + v v - - v 1,7 B
RA102 lud 13 agykamra Kiskunmajsa  2012. X + + X v - - v 1 A
RA103 lad 24 szivburok Kiskunmajsa  2012. X + + X v - - v X X
RA104 lud 14 agykamra Kelebia 2012. X + + v v - - v 10 J
RA105 lad 28 agykamra Kelebia 2012. X + + X v - - v 0 A
RA106 lud 35 maj Rém 2012. X + + X 4 - - v 1 A
RA107 lud 23 szivburok Tiszaalpar 2012. X + + X v - - v 1 A
RA108 lud ° ° Dél-Alféld 2000. X + + X X - - v 2 N




M1.tablazat: A R. anatipestifer torzsek és a vellk végzett vizsgalatok jellemzdi (folytatas)
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Azonosité Izolalas Biokém. Fajspec-PCR Plazmid Kérb. Hemol. CO, Rezi. Szerot. ERIC
Allatfaj Kor Szerv Hely Idé Kardos Rubb.
(nap)
RA109 lad ° ° Dél-Alfold 2000. X + + X X + - v 1 G
RA110 lad ° ° Dél-Alfold 2000. X + + X X + - v X X
RA111 lad ° ° Dél-Alfold 2000. X + + X X - - v 4 P
RA112 lud ° ° Dél-Alfold 2000. X + + X X - 4 1 L
RA113 lud 16  agykamra Kémpdc 2012. X + + X v - v 1 A
RA114 lud ° ° Dél-Alfold 2000. X + + X X - - 4 4 E
RA115 lud 13  agykamra  Kiskunmajsa  2012. X + + X v - + v 1 A
RA116 lud 23 maj Kerekegyhdza 2012. X + + X 4 - + v 1 A
RA117 lud 13 maj Bdcsa 2012. X + + v v - + v 1 A
RA118 lud 16  szivburok Kiskunmajsa  2012. X + + X 4 - - 4 X X
RA119 kacsa 31 pet.vez Kiskunmajsa  2012. X + + X 4 - - v 1,7 B
RA120 lad 31 maj Jaszszentlaszlo 2013. X + + X v - - v 1,7 B
RA121 lud 25 agykamra Kunszentmarton 2013. X + + X 4 - - v 1 A
RA122 lud 31  agykamra Lakitelek 2013. X + + X v - - v 1 D
RA123 lud 14 szivburok Csengele 2013. X + + v v - + v 1,7 B
RA124 lad 19 agykamra Kiskunfélegyhaza 2013. X + + X v - - v 1 A
RA125 lud 25  agykamra Lakitelek 2013. X + + X 4 - + v 1 A
RA126 lad 28  agykamra Lakitelek 2013. X + + v v - - v 1 A
RA127 lud 28 maj Lakitelek 2013. X + + X v + - v 1 A
RA128 lad 21  szivburok Jaszszentlaszl6 2013. X + + X v - - v 1 A
RA129 kacsa 24 agykamra Tiszakurt 2013. X + + X v - - v 1 A
RA130 kacsa 21  szivburok Kisszallas 2013. X + + v v - - v 1 D
RA131 kacsa 38 szivburok Tompa 2013. X + + X v - - v 1,7 B
RA132 kacsa 28 maj Kelebia 2013. X + + v v - - v 1,7 B
RA133 lud 26  agykamra Nagykéros 2013. X + + X v - - v 1 A




M1.tablazat: A R. anatipestifer torzsek és a vellk végzett vizsgalatok jellemzdi (folytatas)
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Azonosité Izolalas Biokém. Fajspec-PCR Plazmid Kérb. Hemol. CO, Rezi. Szerot. ERIC
Allatfaj Kor Szerv Hely 1d6 Kardos Rubb.
(nap)
RA134 kacsa 28 szivburok Bécsa 2013. X + + X 4 - - v 1,7 B
RA135 lud 17 agykamra Szank 2013. X + + X 4 - - 4 1 A
RA136 lud 21 szivburok Szank 2013. X + + v v - - v X X
RA138 lad 21  agykamra Ocsdd 2013. X + + X v - - v 1 A
RA139 lud 21 maj Kiskunmajsa  2013. X + + X v - - v 1 A
RA140 lud 17 maj Nyarlérinc 2013. X + + X 4 - - v 1 A
RA141 kacsa 20 agykamra Zsombd 2013. X + + X v - - v 1 A
RA144 lud ° ° Dél-Alfold 2000. X + + X X - - 4 2 N
RA146 lad ° ° Dél-Alfold 2000. X + + X X - - v 4 Q
RA147 lad 17 maj Filéphaza 2011. X + + v v - - v 1 A
RA148 kacsa 21 agykamra Bdcsa 2013. X + + X 4 - + 4 1 A
RA149 lud 16 agykamra Bécsa 2013. X + + X 4 - - v 1 A
RA150 lud 22 maj Kecskemét 2013. X + + X v - - v 1,7 B
RA151 lud 21 agykamra Lakitelek 2013. X + + X 4 - - v 1 A
RA153 lud 21 agykamra Jaszjakéhalma 2013. X + + X 4 - - 4 1 A
RA154 kacsa 21 szivburok Bécsa 2012. X + + X v - - v 1 A
RA156 lud 21 maj Lakitelek 2011. X + + X v - v 1,7 B
RA158 lad 24 ° Nyiradony 2011. X + + X v - v 1 A
RA167 lud 25 agykamra Bugac 2013. X + + X v - - 4 1 A
RA168 lud 18 tudoé Kémpde 2013. X + + X v - - v 1 A
RA169 kacsa 27 agykamra  Csolyospalos  2013. X + + v v - - v 1 A
RA170 lad 21  agykamra Csoélyospalos 2013. X + + X v - + v 1 A
RA171 lud 18 agykamra Lakitelek 2013. X + + v v - - v X X
RA172 lud 17 szivburok Kémpoc 2013. X + + v v - - v 1 A
RA173 lud 28 szivburok Kunszentmarton 2013. X + + 4 v - - v 1 A




M1.tablazat: A R. anatipestifer torzsek és a vellk végzett vizsgalatok jellemzdi (folytatas)
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Azonosité Izolalas Biokém. Fajspec-PCR Plazmid Kérb. Hemol. CO, Rezi. Szerot. ERIC
Allatfaj Kor Szerv Hely Idé Kardos Rubb.
(nap)
RA174 lud 26 tudé Kiskunmajsa 2013. X + + X v - - v 1,7 B
RA175 lud 21  agykamra Kunszentmarton 2013. X + + X v - - v 1 A
RA176 lud 26  szivburok Szank 2014. X + + X v - - v 1 A
RA177 lud 63  agykamra Bugac 2014. X + + X 4 - - v 1 A
RA178 lud 24 agykamra Kiskunhalas 2014. X + + X v - + v 1 A
RA179 kacsa 44  agykamra Hajduboszérmény 2014. X + + X 4 - - v 1 A
RA180 kacsa 42 szivburok Kecel 2014. X + + v v - - v 18 I
RA181 lud 28 agykamra Jaszszentlaszl6 2013. X + + X v - + v 1 A
RA182 ° ° ° ° ° X + + X X - - v X X
RA183 ° ° ° ° ° X + + X X + - 4 X X
RA184 ° ° ° ° ° X + + X X - - v X X
RA185 ° ° ° ° ° X + + X X - - 4 X X
RA203 kacsa 31  agykamra Csengele 2014. X + + X 4 - + v 1 A
RA204 lud 28 agykamra Kiskunmajsa 2014. X + + v v - - 4 1 A
RA205 lud 10  agykamra Nagykéros 2014. X + + v v - - v 1 A
RA206 lud 35 agykamra Nagykéros 2014. X + + 4 v - - 4 1 A
RA207 lud 17  agykamra Helvécia 2014. X + + v v - - v 1 A
RA208 lad 14  szivburok Kiskunfélegyhaza 2014. X + + v v - - v 1,7 B
RA209 lud 24 agykamra Bdcsa 2014. X + + X v - + v 1 A
RA210 lad 18 maj Fabiansebestyén 2014. X + + X v - - v 1 A
RA211 kacsa 42 pet.vez Forraskut 2014. X + + v v - - v 1 A
RA212 lad 17 maj Bugac 2014. X + + X v - - v 1 A
RA213 lud 21  agykamra Nagykéros 2014. X + + X v - - v 1 A
RA214 lad 10 agykamra Bugac 2014. X + + X v - - v 1 A
RA215 lud 34  agykamra  Csdlyospalos  2014. X + + X v - - v 1 A




M1.tablazat: A R. anatipestifer torzsek és a vellk végzett vizsgalatok jellemzdi (folytatas)

€Tt

Azonosité Izolalas Biokém. Fajspec-PCR Plazmid Kérb. Hemol. CO, Rezi. Szerot. ERIC
Allatfaj Kor Szerv Hely Idé Kardos Rubb.
(nap)
RA216 lad 31 tidé Filopjakab 2014. X + + v v - - v 1 A
RA217 lud 17 maj Nyarlérinc 2014. X + + X v - - v 1 A
RA218 lud 26  agykamra Kémpdc 2014. X + + X v - + v X X
RA219 lud 21 agykamra Lajosmizse 2014. X + + v v - - 4 1 A
RA220 lud 11 szivburok Flldphaza 2014. X + + v v - - v 1 A
RA221 lad 15  szivburok Bécsa 2014. X + + X v - v 1 A
RA222 lud 17 agykamra Oroshaza 2014. X + + X v - v 2 F
RA223 lud 70 maj Lajosmizse 2014. X + + X 4 - - v 2 F
RA224 lud 42  agykamra Kiskunfélegyhaza 2014. X + + X v - + v 2 F
RA225 lud 21 pet.vez Lakitelek 2014. X + + X 4 - - v 1,7 B
RA226 lud 35 szivburok  Magyarcsanad 2014. X + + X 4 - v 2 F
RA227 lad 39 szivburok Magyarbanhegyes 2014. X + + X v - v 2 F
RA228 lud 13  agykamra Bugac 2014. X + + X 4 - - v 2 F
RA229 lud 24  agykamra Szank 2014. X + + X 4 - - 4 1 A
RA230 kacsa 28 agykamra  Kerekegyhaza  2014. X + + v v - - v 2 F
RA231 kacsa 21 agykamra  Kerekegyhdza  2014. X + + v v - + v 2 F
RA232 lud 38  szivburok Szank 2014. X + + v v - - 4 1 A
RA233 lad 14  szivburok Nagykéros 2014. X + + v v - - v 7 C
RA235 lud 11  agykamra Kiskunmajsa 2014. X + + X v - - v X X
RA236 lad 21  agykamra Kiskunmajsa 2014. X + + X v - - v 1 A
RA237 kacsa 21 kot6hartya Rém 2015. X + + X v - + v 13 I
RA238 lud ° légcs®  Hajdubdszérmény 2017. X + + X X - - X 4 P

°: nincs ismert adat; +: pozitiv eredmény; -: negativ eredmény; v : a vizsgalatot elvégeztiik az adott térzzsel; x: a vizsgalatot nem végeztiik el az adott tozzsel
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M2.tablazat: A R. anatipestifer torzsek antibiotikum rezisztencia vizsgalatdnak milliméter pontossagban megadott eredményei

jelolés P10 AMP10/AM10 CN10 S10 SPT100 ENR5 FLM30 TE30 DO30 E15 S3300 SXT25 FFC30

E >24 >24 215 =215 =17 =223 =224 =23 =223 =223 =17 =216 =19

M 13-14 12-14 16  17-22 20-23 14-22 13-16 11-15 15-18

- <23 <23 <12 <11 <15 <16 <19 <22 <22 <13 <12 <10 <14
RA001 26 18 18 25 23 17 22 25
RA002 24 16 24 17 32 20
RA003 25 20 23 22 36 39
RA004 26 18 23 20 36 40
RA005 24 25 24 18 33 38
RA006 24 19 23 17 34 35
RA007 25 20 25 22 32 38
RA008 24 16 23 15 29 36
RA009 19 26 40 43
RA010 30 24 30 33
RA011 18 23 40 43
RA012 16 23 36 30
RA013 16 24 32 40
RA014 20 25 25 42
RA015 24 24 34 40
RA016 16 24 34 38
RA017 16 23 32 40
RA018 19 26 34 40
RA019 27 28 21 26 32 36
RA020 26 26 19 26 25 40
RA021 16 25 38 43
RA022 16 23 18 34
RA023 18 24 35 35




STT

M2.tablazat: A R. anatipestifer torzsek antibiotikum rezisztencia vizsgalatdnak milliméter pontossagban megadott eredményei

jelolés P10 AMP10/AM10 CN10 S10 SPT100 ENR5 FLM30 TE30 DO30 E15 S3300 SXT25 FFC30

E >24 > 24 >15 =215 =17 =223 =224 =223 =223 =23 =217 =216 =19

M 13-14 12-14 16  17-22 20-23 14-22 13-16 11-15 15-18

- <23 <23 <12 <11 <15 <16 <19 <22 <22 <13 <12 <10 <14
RA024 32 30 24 23 24 26 24 38 46
RA025 40 32 13 16 28 26 31 32 17 32 39
RA026 19 23 20 36 40
RA027 27 28 18 24 - 26 37 38
RA028 31 29 18 25 20 20 38 41
RA029 28 26 18 28 16 14 26
RA030 30 28 22 22 30 22 28 32
RA031 34 30 20 30 16 24 35
RA032 28 25 20 20 26 34
RA033 34 34 22 14 26 33
RA034 25 27 23 17 32 34
RA035 32 30 23 20 30
RA036 42 32 | 10 16 34 45
RA037 34 32 20 16 28 35
RA038 40 30 28 22 35 40
RA039 33 27 24 21 33 35
RA040 36 26 22 20 30 40
RA041 34 30 20 18 32 40
RA042 32 30 24 22 34 40
RA043 30 26 22 18 30 42
RA044 36 32 24 18 30 42
RA045 35 32 25 18 28 40

RA046 40 35 18 20 22 30 30 24 24 28 22 30 32
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M2.tablazat: A R. anatipestifer torzsek antibiotikum rezisztencia vizsgalatdnak milliméter pontossagban megadott eredményei

jelolés P10 AMP10/AM10 CN10 S10 SPT100 ENR5 FLM30 TE30 DO30 E15 S3300 SXT25 FFC30

E >24 > 24 215 =215 =17 =223 =224 =23 =223 =223 =17 =216 =19
M 13-14 12-14 16  17-22 20-23 14-22 13-16 11-15 15-18
- <23 <23 <12 <11 <15 <16 <19 <22 <22 <13 <12 <10 <14
RA047 32 30 26 18 30 20 28 30 40
RA048 28 27 14 12 22 15 26 30
RA049 40 32 15 21 22 16 28 34
RAOS0 30 24 14 11 2 30 28 13 |0 3
RAO51 42 30 16 24 23 28 16 30 34
RA052 30 26 22 32
RAO053 28 26 13 20 30
RA054 28 25 15 21 32
RA055 40 38 19 42
RA056 27 25 21 42
RA057 35 32 18 30
RA058 28 30 19 40
RA059 30 26 17 14 22 34
RA060 20 14
RA061 18 30 38
RA062 20 36 40
RA063 20 34 36
RA064 19 36 37
RA067 24 40 42
RA068 22 16 32
RA069 19 30 42
RA070 24 35 36
RAO71 18 35 37
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M2.tablazat: A R. anatipestifer torzsek antibiotikum rezisztencia vizsgalatdnak milliméter pontossagban megadott eredményei

jelolés P10 AMP10/AM10 CN10 S10 SPT100 ENR5 FLM30 TE30 DO30 E15 S3300 SXT25 FFC30

E >24 > 24 215 =215 =17 =223 =224 =23 =223 =223 =17 =216 =19
M 13-14 12-14 16  17-22 20-23 14-22 13-16 11-15 15-18
- <23 <23 <12 <11 <15 <16 <19 <22 <22 <13 <12 <10 <14
RA072 40 40 17 23 26 42 36 40 26 38 40
RA073 28 25 20 24 22 36 36
RA074 31 25 27 23 24 40 22
RA075 24 26 25 20 38 39
RA076 34 34 28 20 42 40
RAO77 35 32 18 |10
RA078 36 34 42 23
RA079 34 32 44 20
RA080 31 30 30 25
RA081 25 27 32 32
RA082 28 28 38 20
RA083 38 32 26 40
RA084 27 27 26 38
RA085 26 27 28 34
RA088 33 33 21 30
RA089 27 24 28 35
RA090 26 28 31 35
RA091 24 28 28 35
RA092 [ 18 @ = =2 36 40
RA093 28 27 38 38
RA096 24 26 18 28
RA098 28 24 35 35
RA099 30 32 38 44
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M2.tablazat: A R. anatipestifer torzsek antibiotikum rezisztencia vizsgalatdnak milliméter pontossagban megadott eredményei

jelolés P10 AMP10/AM10 CN10 S10 SPT100 ENR5 FLM30 TE30 DO30 E15 S3300 SXT25 FFC30
E 224 224 215 215 217 223 224 =23 =23 =23 217 216 219
M 13-14 12-14 16 17-22  20-23 14-22  13-16 11-15 15-18
<23 <23 <12 <1 <15 <16 <19 <22 <22 <13 <12 <10 <14

17 21 23 24 25 42 40

26 17 21 34 40

27 19 21 34 44
RA104 48 40 27 24 18 32 40
RA105 30 28 26 19 26 40 40
RA106 30 27 27 17 18 35 36
RA107 26 27 20 19 18 34 32
RA108 27 28 22 22 26 20 30
RA109 28 24 22 20 26 32
RA110 30 26 22 22 18 32
RA111 26 26 24 22 32
RA112 30 26 24 28
RA113 32 28 24 34 38
RA114 30 26 22 14 14 33
RA115 30 25 23 22 36 36
RA116 29 27 20 31 32
RA117 24 26 20 36 34
RA118 | 22 25 18 31 33
RA119 33 36 26 35 40
RA120 27 25 22 32 38
RA121 31 27 17 28 40
RA122 25 26 20 27 38
RA123 26 25 26 36 30
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M2.tablazat: A R. anatipestifer torzsek antibiotikum rezisztencia vizsgalatdnak milliméter pontossagban megadott eredményei

SPT100 ENR5 FLM30 TE30

217

16
<15

223

17-22

<16

jelolés P10 AMP10/AM10 CN10  S10
E >24 >24 >15 >15
M 13-14 12-14

- <23 <23 <12 =1

RA124 32 28 13

RA125 29 31 16

RA126 27 25 14

RA127 35 30 20

RA128 26 24

RA129 29 32

RA130 31 32

RA131 26 28

RA132 25 26

RA133 35 32

RA134 31 34

RA135 34 31

RA136 26 25

RA138 33 30

RA139 27 26

RA140 28 25

RA141 26 24

RA144 25 25

RA146 34 36

RA147 28 30

RA148 30 26

RA149 26 26 14

RA150 27 28 J

28
29

26
21

22
21

20
19

224

20-23

<19

=23

<22

DO30
=23

<22

E15
=23

14-22

<13

S3300 SXT25 FFC30

217
13-16
<12

216
11-15
<10

219
15-18
<14

20
18
23
20

19
26

24
25
37
31
32
28

33
32

38
30
32
28
36
32
30
30
40
42
28
34
34
30
30
32
38
32
32
38

42

44
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M2.tablazat: A R. anatipestifer torzsek antibiotikum rezisztencia vizsgalatdnak milliméter pontossagban megadott eredményei

jelolés P10 AMP10/AM10 CN10 S10 SPT100 ENR5 FLM30 TE30 DO30 E15 S3300 SXT25 FFC30

E >24 > 24 215 =215 =17 =223 =224 =23 =223 =223 =17 =216 =19

M 13-14 12-14 16  17-22 20-23 14-22 13-16 11-15 15-18

- <23 <23 <12 <11 <15 <16 <19 <22 <22 <13 <12 <10 <14
RA151 32 35 22 17 24 26
RA153 30 31 13 12 22 30 42
RA154 31 30 23 26 16 36
RA156 38 36 18 42 42
RA158 35 25 22 18 40
RA167 26 27 29 36 40
RA168 29 26 18 38 39
RA169 30 32 28 24 35 40 44
RA170 34 34 25 14 17
RA171 34 30 27 42 40
RA172 40 35 19 25 38
RA173 32 30 18 22 40
RA174 30 29 27 32 34
RA175 26 25 21 30 35
RA176 29 27 26 22 34 22 17 29 43
RA177 28 31 17 13 24 21 36 40
RA178 38 36 15 16 28 21 36
RA179 25 26 21 20 32 41
RA180 29 30 24 37
RA181 32 34 23 25
RA182 34 24 22 44
RA183 26 29 19 36
RA184 38 37 18 34




Tt

M2.tablazat: A R. anatipestifer torzsek antibiotikum rezisztencia vizsgalatdnak milliméter pontossagban megadott eredményei

jelolés P10 AMP10/AM10 CN10 S10 SPT100 ENR5 FLM30 TE30 DO30 E15 S3300 SXT25 FFC30

E >24 >24 215 =215 =17 =223 =224 =23 =223 =223 =17 =216 =19
M 13-14 12-14 16  17-22 20-23 14-22 13-16 11-15 15-18

-523 <23 <12 <11 <15 <16 <19 <22 <22 <13 <12 <10 <14
RA185 28 30

RA203 27 25

RA204 32 31

RA205 40 26

RA206 28 30

RA207 31 35

RA208 34 33

RA209 32 30

RA210 27 26

RA211 33 30

RA212 36 34

RA213 28 25

RA214 40 35

RA215 30 28

RA216 42 34

RA217 28 26

RA218 26 28

RA219 40 37

RA220 27 26

RA221 30 29

RA222 31 26

RA223 38 38

RA224 35 37




act

M2.tablazat: A R. anatipestifer torzsek antibiotikum rezisztencia vizsgalatdnak milliméter pontossagban megadott eredményei

jelolés P10 AMP10/AM10 CN10 S10 SPT100 ENR5 FLM30 TE30 DO30 E15 S3300 SXT25 FFC30

E >24 > 24 >15 =215 =17 =223 =224 =223 =223 =23 =217 =216 =19

M 13-14 12-14 16  17-22 20-23 14-22 13-16 11-15 15-18

- <23 <23 <12 <11 <15 <16 <19 <22 <22 <13 <12 <10 <14
RA225 26 28 19 18 15 32 20
RA226 34 32 20 14 29 24
RA227 25 25 23 15 30 39
RA228 28 27 20 23 40
RA229 33 30 18 28 35
RA230 27 29 38
RA231 28 31 30
RA232 30 28 37
RA233 30 27 29 16 40
RA235 26 26 26 30 15 26 33
RA236 30 32 27 25 41
RA237 32 27 27 - 20 32

fehér hattér: érzékeny; vilagossziirke hattér: mérsékelten érzékeny; sotétszirke hattér: rezisztens



M3.tablazat: A R. anatipestifer toérzsek biokémiai tulajdonsagai

Azonosito Biokémiai teszt
Oxidaz Katalaz Indol Nitrat Urea Gliik6z Laktéz Szacharoéz

RA001 + + - - - - - -+
RA002
RA003
RA004
RA005
RA006
RAQ007
RA008
RA009
RAO010
RAO011
RAQ012
RA013
RA014
RAQ015
RAQ016
RAO017
RA018
RA019
RA020
RA021
RAQ022
RA023
RA024
RA025
RAQ026
RA027
RA028
RA029
RAQ030
RAO031
RAQ032
RAO033
RA034
RAO035
RAQ036

+ + + 4+ +++++F A+ A+ 4+
I T T T T S S S S S S e S S S S A A S T T T e T T T S T S S S S
1
1
1
L
+
]

]
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M3.tablazat: A R. anatipestifer toérzsek biokémiai tulajdonsagai (folytatas)

Azonosito Biokémiai teszt
Oxidaz Katalaz Indol Nitrat Urea Gliik6z Laktéz Szacharéz

RAO037
RAO038
RAO039
RA040
RAO041
RA042
RA043
RA044
RA045
RA046
RAO047
RA048
RA049
RAO050
RAO51
RAO052
RAO053
RA054
RAO055
RAO056
RAO57
RAO058
RAO059
RA060
RAO061
RA062
RAO063
RA064 + + - - - - - -

+
+

1

1

1
L
+

1

1

+ + + 4+ +++++F A+ A+ A+
+ + + 4+ +++++++++ A+ o+

+: pozitiv eredmény; -: negativ eredmény; -/+: gyengén pozitiv eredmény
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