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1. Osszefoglalas

A baromfifajok kllénféle enteralis kérképei termelésre gyakorolt hatasuk miatt nagy
gazdasagi jelentéségliek. Altalaban komplex kéroktanti megbetegedésekrél van szo, ahol a
veszteségek végsd mértéke szamos tényezd fuggvénye. Az ide sorolhaté kérformak kdzul a
csirkék fertéz6 satnyasagardl (malabsorption syndrome) évekre visszamenéleg
rendelkeziink hazai adatokkal. Olyan viszonylag Ujabb koérképek, mint a kispulykak
bélgyulladas komplexe (PEC), a kispulykak bélgyulladassal, jelentds elhullassal jaré
szindromaja (PEMS), vagy a madarak intestinalis spirochaetosisa (AlS) tekintetében csak
néhany beszamoldé utalt ezek hazai el6fordulasara, de &llomanyainkban valo
elterjedtségukrdl, jelentbségukrél részletes adataink nem voltak.

Kutatasom célja a kispulykak, illetve ludak ezen ujabb enteralis koérképeinek
(PEC/PEMS, AlS) komplex vizsgalata volt.

Eredményeimet részben az MGSZH ADI (volt OAIl) kaposvari és budapesti
intézeteinek rutindiagnosztikai vizsgalati anyagabdl valasztott allatok leletei alapjan allitottam
Ossze, részben ezeket kiegészitettem az adott allomanyra vonatkoz6 és a kezeld
allatorvostél beszerzett jarvanytani adatokkal. A ludak brachyspirak okozta koérképének
tanulmanyozasara kisérletes allatfertézést is végeztiink.

Az intézeti rutindiagnosztikai  (kérbonctani,  koérszévettani,  bakteriolégiai,
parazitolégiai) vizsgalatokat, az enteralis virusfertézésre gyanut keltd kérelézménnyel
érkezett, és/vagy a boncolas soran arra gyanussa vald elénevelt pulykaallomanyokbdl
szarmaz6 madarak esetén, molekularis diagnosztikai mddszerekkel kiegészitve kiséreltlik
meg a pulyka coronavirusok (TCoV), a pulyka astrovirusok (TAstV-1, TAstV-2) és a madar
rotavirusok (ARoV) kimutatasat.

2005 és 2007 kozott 214 elbnevelt, tobbségében 1-3 hetes életkoru
pulykaallomanybdl szarmaz6é madarat dolgoztunk fel. A molekularis diagnosztikai
eredmények alapjan az allomanyok 57%-a bizonyult a fenti virusok legalabb egyikével
fert6zottnek. A fert6zottnek talalt allomanyok 29%-ban kombinalt virusfert6zést talaltunk.
Leggyakrabban az 6énall6 ARoV és az 6nallé TAstV-1 fert6zés fordult el6 és kombinalt
fert6zések esetén is e két virus kombinacidja volt a leggyakoribb.

Az pulyka astro- és madar rotavirusok életkor szerinti megjelenési mintazatat tekintve
az 6nallé TAstV-2 fertézés mar egyhetesnél fiatalabb (5 napos) madarakban kimutathato volt
és kéthetes koron tul, egyetlen allomany kivételével, nem tudtuk megallapitani. Ez olyan
allomanyokra is igaz volt, ahol a TAstV-2 mas virussal kombinalodva fordult el. Onallo
TAstV-1 fertézottséget leggyakrabban 3 hetes kor kérili allomanyokban talaltunk. Kombinalt

fert6zések esetén e virusok kimutatasa is fiatalabb, kéthetes életkorra tolddott. Az 6nalld



ARoV fert6z6ttség megjelenését a fentiekhez hasonl6é tendencia nem jellemezte, a virus a
legkulonfélébb életkoru el6nevelt allomanyokbdl kimutathaté volt.

Az allomanyok oldalardl vizsgalva, a fert6zottség mar egyhetes kor alatt megjelent.
Ezt f6leg a TAstV-2 6nalldan, vagy ARoV-val kombinacioban okozta. 8 és 14 napos kor
k6z6tt megndtt a csak ARoV-val fert6zottnek talalt allomanyok szama. 14 és 28 napos kor
kozott az ARoV, a TAstV-1, illetve e két virus kombinacioja volt kimutathaté a leggyakrabban
a fertézoéttnek talalt allomanyokbol, azzal a megfigyeléssel, hogy 3 hetes életkor kdzelében
uralkodéva valt az 6nallé TAstV-1 fert6zottség. 4 hetes kor utan ismét dominalova valt az
6nallé ARoV fert6zottség.

A vizsgalt idészakban, TCoV fert6zottséget 6 elbnevelt allomanyban mutattuk Kki.
Tekintve, hogy a TCoV irant a pulyka minden életkorban fogékony a virus kimutatasat
jellegzetes klinikai tineteket (hasmenés, fejlédésben vald visszamaradas) mutatd utdbnevelés
alatt allé allomanyokbdl szarmazé pulykakbdl is megkiséreltik. A 2005 és 2007 kozott
vizsgalt 44 utonevelt allomanyt reprezentalé minta 36%-at talaltuk TCoV pozitivnak.

A TCoV fertdzott allomanyokban a korlefolyas jelentésen kiilonbozétt attédl fliggben,
hogy a virus kéthetes, vagy annal fiatalabb, illetve négyhetes vagy annal idésebb
allomanyban kerilt-e el6sz6r kimutatasra. EISbbi, jarvanytani jellemz6i alapjan az
irodalomban TCoV pozitiv PEMS-ként leirt korképnek, mig az utébbi a pulykak coronavirus
okozta bélgyulladasa néven leirt megbetegedésnek felelt meg.

Onalld virusfertézés esetén az elhullott allatokban talalt korbonctani elvaltozasok
hasonléak voltak (eléhezés, kiszaradas, vékonybélhurut, vizes-habos vakbéltartalom),
fuggetlendl attél, hogy késébb melyik virus kertlt kimutatasra.

Szdvettani vizsgalattal szintén valamennyi virusfert6zés esetén megfigyelhet6 volt —
a bélnyalkahartya elvaltozasai mellett — az immunszervek, f6leg a bursa Fabricii enyhébb-
sulyosabb foku sorvadasa. A fenti szervekben a legsulyosabb szdveti elvaltozasokat a
PEMS-es allatokbdl szarmazé mintak esetén figyeltiink meg.

Az enteralis virusok kimutatasanak idépontjaban az elhullasok is megemelkedtek. A
mortalitds végsd mértékét azonban a virusfertézésen kivil egyéb tényezdk is befolyasoltak.
A fert6zdttnek talalt madarakban ugyanis gyakran egyidejlileg bakterialis tarsfert6zés
(leggyakrabban E. coli vérfert6zés) is megallapithatd volt. Ez a legsulyosabb
kévetkezményekkel a PEMS-es allomanyokban jart, de a tébbi esetben is hozzajarulhatott a
veszteségek fokozodasahoz.

A fert6zott allatok, fejl6dése megtdrt és testtéomeguk alatta maradt az adott életkorra a
technologia alapjan elvart testtémegnek.

A ludak intestinalis spirochaetosisat els6é megallapitasat kévetéen, 2005 és 2007
kozott 22 allomanyban diagnosztizaltuk. A betegség leggyakrabban elsééves tojoludakban, a

tojastermelési ciklus végén, a vedlés megindulasakor jelentkezett. Az elhullott allatokban



kérbonctani  vizsgalattal sulyos, fibrines-elhalasos vakbél- és vastagbél-gyulladas
(typhlocolitis) fordult el6, amihez vesefibrézis tarsult. Az elvaltozott vastagbéltartalmakbol az
esetek t6ébbségében biokémiailag egységesen viselkedd, fenotipusos sajatsagai alapjan
Brachyspira alvinipullinak bizonyuld baktériumokat lehetett kitenyészteni.

Az izolalt térzsekkel naposliba fert6zési kisérletet végeztink. A fert6zéshez hasznalt
Brachyspira t6rzsek kolonizaltak a vastagbelet (f6leg a vakbelet) és &thetes korig (a kisérlet
lezarasaig) onnan kimutathatéak és visszaizolalhatéak voltak. Megtelepedésiiket mérsékelt

klinikai tiinetek, kérbonctani és korszovettani elvaltozasok kisérték.



2. Bevezetés

A baromfiipar teljesitménye vilagviszonylatban évrél-évre né. Ebben a névekedésben
meghatarozd szerepet jatszik az a genetikai elérehaladas, aminek eredményeként ma a
kuldnféle teljesitményteszteken a csoportok atlagteljesitménye sok esetben megegyezik a 10
évvel ezel6tti legjobb egyedi teljesitményekkel. A potencialis genetikai lehetéségek
kiaknazasa nem lehetséges az optimalis tartasi, takarmanyozasi, allategészségugyi
feltételek biztositasa nélkul, amelyek magukban foglaljak a betegségek megel6zését, vagy
azok jelentkezésekor a gyors diagnozis feldllitdsat és ennek ismeretében a hatékony
védekezési stratégia kidolgozasat.

A diagnosztikai munkaban azonban komoly nehézséget jelent, hogy a nagy létszamu
allomanyokban egyre ritkdbban talalkozunk a klasszikus, egy j6I meghatarozott korokozoéra
visszavezetheté megbetegedésekkel. Ennek val6szinlleg az a magyarazata, hogy ezekkel
szemben mar hatékony védekezési lehetéségek (vakcinak) allnak rendelkezésre.
Ugyanakkor egyre né a komplex koéroktani megbetegedések jelentésége, ahol a pontos
oktani diagnézis feldllitasa is problémat jelent. Ez a megallapitas a baromfifélék kulénféle
enteralis korképeire is igaz. llyenkor a diagnézis felallitasanak nehézségei a kévetkez6kben

foglalhatok 6ssze:

e Aklinikai tiinetek kevés tampontot adnak.

e Axklinikai tinetek hatterében fert6z6 és/vagy nem fert6z6 okok egyarant lehetnek.

e A mortalitas rendszerint alacsony, az elhullott allatokban megfigyelheté kérbonctani
és korszovettani elvaltozasok az esetek egy részében jellegtelenek.

e Az ismert oktani tényez6k kimutatasa hagyomanyos diagnosztikai mddszerekkel
nehéz.

o A szbba j6hetd koérokozdk jelentéségének megitélésében a szakirodalom sem

tekinthet6 egységesnek.

Az oktani diagnosztika nehézségére utal, hogy a fert6z6 enteralis megbetegedésekre,
jelezvén azok 6sszetett voltat, mint szindromakra, vagy komplexekre utal az irodalom (poult
enteritis-mortality syndrome, poult enteritis complex, malabsorption syndrome).

Ugyanakkor a gyakorlat oldalardl jelentkezik az igény legalabb annak megallapitasara,
hogy egyes, allomany szinten jelentkez6 hasmenéssel, rosszabb takarmanyértékesitéssel,
fejlédésben valdé visszamaradassal jard6 korkép hatterében inkabb fert6zd, vagy inkabb

takarmanyozasi tényezok allhatnak-e?
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Broilercsirkék fert6zd eredetld szétndvesérdl az un. fert6z6 satnyasag hazai
elterjedtségérél, azzal kapcsolatos vizsgalatokrdl évekre visszamendleg szamos adattal
rendelkezink. Itt az elérelépést az jelentheti, ha Ujabb kdrokozokrol sikerll kideriteni, hogy
szerepet jatszhatnak a betegség kialakitasaban.

A Kispulykdk hasmenéssel, fejddésben valdé visszamaradassal esetenként jelentés
elhullassal jar6 PEMS/PEC korformainak el6fordulasardl csak kevés konkrét hazai
tapasztalat volt (Dobos-Kovacs és mtsai., 2000).

Ugyanez igaz a madarak un. intestinalis spirochaetosisaval kapcsolatban is. A
betegség el6fordulasat jelezte, hogy részben ludak fibrines-elhalasos vakbél- és vastagbél-
gyulladassal jar6 megbetegedéseibdl (libak un. sajtos vakbélgyulladasa), részben pulykak
enyhébb vastagbél-elvaltozasaibél hazai kutatok mar korabban is kimutattak spirochaetakat,
ezek pontos azonositasara azonban akkor nem kertlt sor (Dobos-Kovacs és mtsai., 2001).

A kutatas célia a kispulykak PEMS/PEC koérformainak, valamint felnétt ludak
intestinalis spirochaetosisanak tanulmanyozasa volt. Ennek soran a diagnosztikai
intézetekben rutinszerlien végzett (korbonctani, korszdvettani, bakterioldgiai, parazitologiai)
vizsgalatok mellett az elérni kivant cél érdekében fejleszett és molekularis diagnosztikai
mobdszereket is hasznaltuk és igy kaptunk adatokat a béltartalomban el6forduld egyes
baktériumokrol, virusokrél, egysejtli, vagy tdbbsejtli parazitdkrdl és az altaluk eldidézett
elvaltozasokrol. Ezeket immunhisztokémiai vizsgalatokkal és a vizsgalt allomanyokrol
beszerzett jarvanytani adatokkal kiegészitve lehetett kdvetkeztetéseket levonni az egyes
kimutatott agensek kortani szerepérél.

Kispulykak esetén adatokat gydjtoéttink a PEMS/PEC koérformak hazai

el6fordulasarol.
Ehhez az intézeti rutindiagnosztikai (kérbonctani, korszévettani, bakterioldgiai, parazitologiai)
vizsgalatokat, az enteralis virusfert6zésre gyanut kelté korelézménnyel érkezett, és/vagy a
boncolas soran arra gyanussa valé elénevelt pulykaallomanyokbo6l szarmazé madarak
esetén, molekularis diagnosztikai modszerekkel kiegészitve kiséreltitk meg a pulyka
coronavirusok (TCoV), a pulyka astrovirusok (TAstV-1, TAstV-2) és a madar rotavirusok
(ARoV) kimutatasat. A viruskimutatas eredményeit 6sszevetve a kbérbonctani, kérszdvettani
vizsgalatok leleteivel vizsgaltuk, hogy az egyes virusok illetve azok kombinacidi kialakitanak-
e a hagyomanyos diagnosztika modszereivel egyértelmiien azonosithaté elvaltozasokat.
Sajat eredményeinket kiegészitve a kezeld allatorvosoktdl beszerzett adatokkal, kisérletet
tettlink a vizsgalt kérkép okozta veszteségek jellemzésére és a fertézétt allomanyokra
vonatkozdan bizonyos jarvanytani kévetkeztetések levonasara.

Fibrines-elhalasos vakbél- és vastagbé-gyulladasban elhullott ludakbdl célzott
vizsgalatokat végeztink brachyspirak kimutatasara. Meghataroztuk az elvaltozott

vastagbélszakaszokbol kitenyésztett brachyspirak biokémiai tulajdonsagait,
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gybégyszerérékenységét és tanulmanyoztuk az izolalt térzsek ultrastruktaralis, molekularis
biologai jellemzéit is. A kutatas célja ezen kivil a betegség jarvanytani sajatossagainak
tanulmanyozasa, illetve kisérleti allatfert6zéssel a fenti elvaltozasokbdl leggyakrabban
kitenyésztett B. alvinipulli patogenitasara, az altala el6idézett betegség korfejlédésére

irAnyuld ismeretek szerzése volt.
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3. Irodalmi attekintés

A baromfitartds koltségeinek kb. 75%-at a takarmanyozas koltségei teszik ki. A
takarmany lebontasanak, a lebontott alkotorészek felszivodasanak f6 helye a bélcsatorna,
ami egy rendkivil komplex struktura. Amellett, hogy teret és lehet6séget nyujt a tdpanyagok
lebontasahoz, felszivodasahoz, védi a szervezetet a bél Urege, mint kdrnyezet fel6l tamadd
el és élettelen kéarositd hatadsokkal szemben. Komplexitdsanak részét képezi az a
baktériumfléra (normal fléra), amely nélkulézhetetlen élettani mikédéséhez. Minden olyan
tényezd, ami ebben a bonyolult és 6sszehangolt mikddésben zavart okoz, a takarmany
értékesulésének romlasan keresztil rontja a termelés gazdasagossagat. A kulénb6zd

hazimadarfajok enteralis korképei ezért nagy gazdasagi jelentéségliek.

3.1. Kispulykak enteralis kérképei

A fiatal pulykak emésztészervi megbetegedéseivel kapcsolatos irodalmi ismereteink
féleg az USA-bél szarmaznak. Az enteralis korképekkel kapcsolatos terminologiaban is féleg
az angol réviditések és definiciok terjedtek el.

A PEMS (poult enteritis-mortality syndrome) 1-4 hetes koru pulykak fertéz6, komplex
kéroktanu, klinikailag hasmenéssel, kiszaradassal, fejlédésben vald visszamaradassal, az
immunrendszer mik&édészavaraval és ezekhez tarsultan jelentés elhullassal jard kérképe
(Barnes és Guy, 1997).

A PEC (poult enteritis complex) esetén, fiatal (elénevelt) pulykakban, a fentiekhez
hasonlé klinikai tineteket lehet megfigyelni, de a mortalitas alacsonyabb (Barnes és mtsai.,
2000).

Mindkét esetben multifaktoridlis oktanu megbetegedésekrdl van szd, amelyeknek
korfejlddése is hasonld. Elsé |épésben enteropatogén virusok karositjak a vékonybél
nyalkahartyajat (Yu és mtsai., 2000). Ennek kdvetkezménye emésztési és felszivodasi zavar.
A sérllt bélnyalkahartyan késébb baktériumok, gombak, protozoonok telepedhetnek meg. Az
esetek egy részében, az immunrendszer legalabb atmenetileg megfigyelhetd
mikédészavara immunszuppressziét eredményez. Ez lehetbséget teremt arra, hogy a
megtelepedett baktériumok a véraramba térjenek (Qureshi és mtsai., 1997). Jelentésebb
elhullasok, rendszerint a masodlagos bakterialis szé6v8dmények kévetkeztében alakulnak ki
(Edens és mtsai., 1997; Barnes és Guy, 1999; Guy és Smith, 2000). Ha a fenti elvaltozasok
kévetkeztében kialakulé mortalitas az el6nevelési periédus barmely egymast kévetd 3

hetében eléri, vagy meghaladja a 9 %-ot, PEMS-rdl beszélink.
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Intenziv kutatdsok folynak azoknak az enteralis virusoknak az azonositasara,
amelyek meghataroz6 szerepet jatszhatnak a bélnyalkahartya kezdeti karositasaban. Az
ezzel kapcsolatos ismeretek, féként a diagnosztikai modszerek fejlédésének
(elektronmikroszkop (EM), immunelektronmikroszkop (IEM), polimeraz lancreakcié (PCR))
készbnhetben jelent6sen gyarapodtak. Szamos virust mutattak mar ki bélgyulladasban
megbetegedett kispulykdk béltartalmabol, am ezek egy részét egészséges allatok
bélsaraban is megtalaltak. A TCoV-k, TAstV-k és az ARoV-k esetén kisérleti adatok
bizonyitjak, hogy képesek kispulykakban enteralis tlineteket eléidézni (Hayhow és Saif,
1993; Ismail és mtsai., 2003; Tang és mtsai., 2006). A lehetséges korokozok kére ezzel
azonban még korantsem tekintheté lezartnak. Mivel kutatdsomban a megbetegedett
allomanyokban én a TCoV, TAstV-k és az ARoV-k eléfordulasat vizsgaltam a tovabbiakban

ezek jellemzéit és az altaluk okozott korképeket tekintem at.

3.1.1. A kérokozdk altalanos jellemzése

3.1.1.1. Pulyka coronavirus

A TCoV rendszertanilag a Coronaviridae csalad Coronavirus nemzetségébe tartozd
kézel gébmb alaku, 120-140 nm nagysagu virus, amely a sejt bels6 membranhal6zatabdl
szarmazo burokkal (envelop) rendelkezik. A virus burka jellegzetes, bunkoé alaku, 12-24 nm
hosszusagu tuskékbdl allé koronat tartalmaz. Errél kapta a viruscsalad a nevét. A virus
genomija, pozitiv szimpla szalid RNS molekula, az ismert RNS virusok k6z6tt a legnagyobb
(27-32kb) (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/ICTVdb/ICTVdB/index.html).

Spike glycoprotein

- Membrane glycoprotein

Hemagglutinin
-acetylesterase
glycoprotein

Nucleocapsid

phosphoprotein

1. abra. A coronavirusok felépitése

http://www.biomarker.cdc.go.kr:8080/pathogenimg/Coronavirus_en_gif
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A genom 3’ végén talalhatok a strukturalis fehérjéket kddoldo gének. A négy f6
strukturalis fehérje (f6 fellleti fehérje, membranfehérje, nukleokapszid-fehérje, kis
membranfehérje) kézul a virusfertézés kapcsan a f6 fellleti S (spike) fehérje szerepe a
legjelentbsebb (1. abra). Felelds a virus gazdasejthez valo kapcsoloédasaért és a virusburok,
valamint a gazdasejt membranjanak  fuzi6jaért. A  protektivitasért  felel6s
antigéndeterminansok tdbbsége is az S fehérjén helyezkedik el. A strukturfehérjéket kddold
gének kozé ismeretlen funkciéju, nem strukturalis fehérjéket kodold gének ékelédnek.
Ezeknek a géneknek a szama még azonos csoportba tartozd coronavirusok esetén is
valtozé lehet. A virusok egy részében (pl. az egér hepatitis virusa) az ilyen gének delécidja a
patogenitas megvaltozasaval jar, mig mas esetekben (pl. fertéz6 bronchitis) ilyen hatasuk
nincs (Casais és mtsai., 2005; Haan és mtsai., 2000).

A genom 5 végén levé két hosszu nyilt leolvasasi keretrél (ORF1a és ORF1b)
riboszémalis frameshift segitségével képzddd poliprotein tartalmazza a viralis RNS-fiiggd
RNS-polimerazt, amelynek végs6 kialakitdsaban az ORF1a altal kédolt viralis proteazok
jatszanak szerepet (Flint €s mtsai., 2004).

Az embert és az allatok széles kdrét megbetegiteni képes coronavirusokat szerologia
és genetikai jellemz6ik alapjan ma harom csoportba soroljak. A csoporton beldli
heterogenitas miatt az 1-es csoporton belll mar két alcsoportot is elkildnitettek (Gonzalez
és mtsai., 2003).

A TCoV csoportba sorolasa az évek soran tébbszor is valtozott. A virus azonositasat
koévetben el8szor egy uj, 6nalloé 4. csoportba kerllt (Wege és mtsai., 1982). Kanadai kutatok
immunoblot, immunprecipitaciés, majd DNS hibridizaciés és szekvencia vizsgalatokkal is a
TCoV és a szarvasmarhak coronavirusanak szoros rokonsagat talaltak, igy a virust
atsoroltak a kettes csoportba (Dea és mtsai., 1990). Ujabb vizsgalatok azonban egyre tébb
adatot szolgaltattak arra, hogy a TCoV antigénszerkezetileg és genetikailag is a fert6zd
bronchitis virusaval (IBV) all kézeli rokonsagban. Az N és M fehérjéket kédolé gének
szekvenciaadatainak 6sszevetésével a TCoV és az IBV kozdtt nem talaltak nagyobb
kilénbséget, mint az egyes IBV térzsek kézétt (Guy, 2000). Ugyanakkor az S fehérjét kodold
gének tekintetében az azonossag csak 33-34% volt és ez jéval kisebb, mint ami két
egymastol leginkabb kiilonb6zé IBV térzs esetén fennall (Lin és mtsai., 2004). Jelenleg a
TCoV az IBV-vel egyltt a coronavirusok 3. csoportjat alkotja. A genetikai vizsgalatok arra
utalnak, hogy a TCoV 6se egy olyan IBV térzs lehetett, amelyik ismeretlen eredetl S protein
génre tett szert (Jackwood és mtsai., 2004).

A coronavirusok 2. és 3. csoportjat alkotd virusokra jellemzd, hogy S proteinjuket egy
sejt eredetl szerin-proteaz S1 és S2 alegységre hasitja. A protektivitasért felelés epitdpok
tobbsége az IBV esetén az S1 alegységen talalhatdé és ebben a régidban az egyes IBV

torzsek kozott jelentés heterogenitas figyelhetd meg. Ugyanilyen valtozatossag a kilénbdzé
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helyeken és idépontokban izolalt TCoV toérzsek kdzétt jelenleg nem mutathato ki (Cavanagh,
2005).

Célzott vizsgalatokkal a csirke és a pulyka mellett mas madarfajokbdl is kimutattak
coronavirusokat. Ezek kozul a facanokbol izolalt virust, ami a facanokban légz&szervi
megbetegedést okozott, jelenleg 6nallé virusnak tekintik és szintén a coronavirusok 3.
csoportjaba soroltak (facanok coronavirusa) (Cavanagh és mtsai., 2002).

Az egyebként egészséges pavakbdl és csérgdrécékbdl szarmazo izolatumok késébb
IBV-nek bizonyultak (Liu és mtsai., 2005). A gyongytyukokban bélgyulladast és elhullast
okoz6 coronavirus esetén még nem elddntétt, hogy 6nallé gybngyds coronavirusrédl van-e
sz6 (Cavanagh, 2005).

Jonassen és mtsai. (2005) reverz transzkripciot kévetd PCR (RT-PCR) segitségével
szirke ludak, mulard kacsak és szirti galambok béltartalmabdl is kimutattak coronavirusokat
és igazoltak, hogy ezek a virusok a coronavirusok 3. csoportjaba tartoznak, de kilénbéznek
egymastol és 3. csoport mar ismert tagjaitol is. Ezeket a virusokat azonban mindmaig nem
sikerllt izolalni. Az eredmények azt jelzik, hogy a madarakban el6fordulé coronavirusok

gazdaspektruma szélesebb lehet, mint azt kordbban feltételezték.

3.1.1.2. Pulyka astrovirusok

A pulyka astrovirusok rendszertanilag az Astroviridae csalad Avastroviridae
nemzetségébe tartozé kerek, kdbds szimmetrigju, 28-30 nm atmérdjd, burok nélkuli virusok.
Elnevezésiket csillagra (astron=csillag) emlékeztetd fellileti nyulvanyaikrél kaptak (2. abra).
A jellegzetes nyulvanyok megjelenése pH fliggd, a viruspartikuldak csak mintegy 10%-an

lathatd. Genomjuk pozitiv irdnyultsagu, szimpla szalu RNS, aminek a nagysaga 6,8-7,9 kb.

2. abra. Astrovirusok EM képe

http://www.stanford.edu/group/virus/astr/2004ambili/astrovirus4starepa.jpg
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A virusgenom 3, egymast részben atfedd, nyilt leolvasasi keretet (ORF1a, ORF1b és
ORF2) tartalmaz, amelyet 5’ és 3’ iranyban is kbzrefog egy nem transzlalédé szakasz. A
genom 3’ végét poli-A farok zarja (3. abra). Az egyes szakaszok hosszadban a madar
astrovirusok kdzott eltérések vannak. Az ORF1b kodolja a virus RNS-fiiggé RNS-polimeraz
enzimjét és ez a terllet a genom legkonzervativabb régidja. Az ORF1a nem strukturalis
fehérjéket, mig az ORF2 a kapszid fehérjét kddolja. Az ORF1a és ORF1b atfedd részén
talalhat6 egy jellegzetes szekvencia, ami riboszomalis frameshift révén lehetévé teszi, hogy
az ORF1a és az ORF1b egy poliprotein formajaban transzlalédjék és utana hasadjon

funkcionalis egységekre (Koci és Schultz-Cherry, 2002).

ORF 1a ORF1b ORF2
TAstV-1
s| |n [ I I 333 __
A 3211 4539|4858 6873 |1 |7003-a44,3°
ATG
Subgenomic RNA
D Untranslated region D RNA dependant RNA polymerase
» Transmembrane r Frameshift
I:I Serine protease s2m

3. abra. A TAstV-1 genomjanak szervezédése (Koci és Schultz-Cherry, 2002)

A pulykaknak két sajat astrovirusa van. A TAstV-1 prototipus toérzsét 1985-ben
azonositottak az USA-ban (Saif és mtsai., 1985). Ebben az idészakban, tdbb felmérésben is
gyakran mutattak ki astrovirusokat enterdlis tlneteket mutaté pulykak béltartalmabdl
(Reynolds és mtsai., 1987; Reynolds és Saif, 1986; Saif és mtsai., 1985). Koci és mtsai.
(2000a) PEMS-ben elhullott kispulykak thymusabdl izolalt astrovirus részletes genetikai
vizsgalataval azt jelentésen kildnb6z6nek talaltak az addig ismert pulyka astrovirustol, ezért
az attdl vald megkilénboztetés miatt javasoltak a TAstV-2 elnevezést. Tovabbi vizsgalatok
azt is megmutattak, hogy ez a genotipus mar korabban is jelen lehetet az allomanyokban
(Guy és mtsai., 2004; Tang és mtsai., 2005b). Az egyes pulyka astrovirus genotipusokon
belll a kapszid, illetve a polimeraz génben megfigyelheté kildnbségek alapjan altipusokat is
elkllénitettek (Pantin-Jackwood és mtsai., 2006a).

A pulykak mellett a madar astrovirusok oktani szerepét igazoltak csirkék fert6zé

vesegyulladasa, kiskacsak virusos majgyulladasa kérképeiben. Hasmenésben beteg
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csirkékbdl egy a fert6z6 vesegyulladas virusatol (ANV) eltérd astrovirust is azonositottak,
amit csirke astrovirusként (CAstV) jeldlnek (Mandoki és mtsai., 2005; Baxendale és
Mebatsion, 2004; Imada és mtsai., 2000; Gough és mtsai., 1984). Csirke astrovirusokat
késbdbb pulykakbdl is kimutattak (Pantin-Jackwood és mtsai., 2006b).

Az eml6s6k astrovirusai, amelyeket a Mamastroviridae nemzetségbe sorolnak,
csecsemdkben, immunszuppresszalt felnéttekben, valamint fiatal allatokban okoznak

altalaban enyhe lefolyasu, onlimitalé megbetegedést (Matsui és Greenberg, 2001).

3.1.1.3. Madar rotavirusok

A rotavirus nemzetség tagjai a Reoviridae viruscsaladba tartozd viszonylag
nagyméreti (70-80 nm), kétrétegli ikozahedralis kapsziddal rendelkezb, burok nélkdili
virusok. Neviiket jellegzetes killés kerékre emlékezteté megjelenésikrdl kaptak (Carter és
Wise, s.a.). Genomjuk 11 szegmensbdl allé duplaszali RNS molekula (dsRNS). A 9 és 11
génszegment kivételével minden génszegmenten egyetlen leolvasasi keret van.

A kodolt fehérjék kodzil, a VP6 jelzési a belsd kapszid, a VP4 és VP7 jelzéslek a
kilsé kapszid felépitésében jatszanak szerepet. A VP1, VP2 és VP3 jelzésl fehérjék
egyuttesen alkotjak a virus genetikai anyagat kortilvevé belsé magot (core). A VP1 a virus
sajat RNS-fuggé RNS-polimeraza, a VP3 pedig egy guanilil-transzferaz enzim. A genom 6
un. nem strukturalis fehérjét (NSP1-NSP6) is kodol, amelyek kozil az egyik legjobban

tanulmanyozott a toxinhatasu NSP4 fehérje (Reuter és mtsai., 2005) (4. abra).

GENOME ENCODED VIRION SCHEMATIC
SEGMENTS PROTEINS (Protein Locations)

YPl— VPl

VP2 VP2 =S

VP3 ;‘{VW f

VP4 VPA T
s
¥

=10~ NSP4
-(NSPS —.
S——11 e
P NSP6 (Not Visible,
off bottom of gel)

4. abra. A rotavirusok felépitése

http://www.reoviridae.org/dsRNA _virus_proteins/images/O4rotavirusfigure.jpg
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A rotavirusok csoportositasaban lényeges szerepet jatszanak a kapszidot felépit6
fehérjék antigéntulajdonsagai. A VP6 fehérje antigénsajatsagai alapjan a rotavirusokat
csoportokba (szerocsoportokba) (A-G) soroljak (Carter és Wise, s. a.). Az ,A” csoportba
tartoz6 rotavirusokat madarakbol és eml6sokbdl egyarant kimutattdk, de monoklonalis
ellenanyagokkal végzett vizsgalatokkal azt is felderitették, hogy mind a madarak, mind az
epitdépok is vannak. (Kang és Saif, 1991).

A VP6 fehérje a csoportspecifikus domének mellett alcsoportspecifikus doméneket is
hordoz. Jelenleg négy alcsoportot kilénbéztetnek meg (1, Il, I+1l, nonl-nonll). A madar ,A”
csoportu rotavirusok az I-es alcsoportspecifikus monoklonalis ellenanyagokkal reagaltak
(Minamoto és mtsai., 1993).

Madarakbol az ,A” csoportu rotavirusok mellett ,D”, ,F”, ,G” csoportba tartozd
rotavirusokat (non group A rotavirus, atipikus rotavirus) is izolaltak (Saif és Jiang, 1994). A
pulykakbél kimutatott atipikus rotavirusokat ,D” csoportba tartozénak talaltak (Saif és mtsai.,
1985; Theil és mtsai., 1986).

A kapszid kuls6 rétegét felépitdé VP7 fehérje, az un. G (glikoprotein antigén) szero-,
illetve genotipust, a kulsé rétegbdl tlskeszer(ien kiemelkedd VP4 fehérje az un. P
(proteazérzékeny antigén) geno-, illetve szerotipust hatarozzak meg (Reuter és mtsai.,
2005). Az ARoV-k szerotipusait illetben kevés adattal rendelkeziink (McNulty és mtsai.,
1980a).

A genomszegmentek poliakrilamid gélben valé vandorlasi képe alapjan is lehet a
madarak rotavirusait csoportositani (electropherogroup) (McNulty és mtsai., 1980a). Féleg
az 5-6s a 7, 8, 9-es triplet és 10, 11-es duplet vandorlasa képezi az elkilonités alapjat. A

madar rotavirusokban eddig 5 f6 tipust kulonitettek el (Todd és McNulty, 1986).

3.1.2. Kérképek (klinikum, koértan)

3.1.2.1. Pulyka-coronavirus okozta megbetegedés

A pulykak coronavirus okozta bélgyulladasat, mint 6nall6 kérképet, 1951-ben irtak le
az USA-ban. A megbetegedett allatokra jellemzé klinikai tinet miatt elészér a kék taraj
(bluecomb) nevet kapta, majd az oktan tisztazasa utan nyerte el végsé elnevezését
(Peterson és Hymas, 1951; Panigrahy és mitsai., 1973). El6fordulasat az6ta szamos
orszagban megallapitottak.

A PEMS-et megjelenésekor a coronavirusos bélgyulladas sulyos megjelenési

formajanak tartottak. Carver és mtsai. (2001) vizsgalatai bebizonyitottak, hogy a PEMS és a
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coronavirusos bélgyulladas két kulénb6zd kérkép, mivel Iéteznek olyan PEMS-es esetek,
amelyekbél a TCoV nem mutathato ki (TCoV negativ PEMS) és ez megforditva is igaz, azaz
nem minden TCoV fert6zés okoz PEMS-t.

A TCoV jelenlegi ismereteink szerint csak a pulykakat betegiti meg. SPF csirkéket
kisérletesen fertézve a fertézés megered, amit az allatok szeroldgiai athangoldédasa jelez. A
virus a fert6zo6tt csirkék bélhamsejtjeiben és a bursa Fabricii hamsejtjeiben is kimutathato,
klinikai tineteket azonban nem okoz (Ismail és mtsai., 2003).

A virussal szemben a pulyka minden életkorban fogékony. A szajon at felvett virus 2-
3 nap lappangasi id6t kovetbéen okoz tlineteket. A megbetegedett allatok bagyadtak,
étvagytalanok, hig, vizszer( hasmenés alakul ki. A morbiditas rendszerint magas, mig az
elhullas mértékét egyéb, egyidejlleg haté tényezdk is befolyasoljak. Fiatal allatokban az
elhullas olyan mértéki lehet, hogy mar PEMS-rél beszéliink (TCoV pozitiv PEMS).

A kérbonctani vizsgalat soran az elhullott allatokban vékonybélhurut, Ures, esetleg
alommal telt zuzoégyomor, emésztési zavarra utaléan, hig vizes-habos vakbéltartalom,
valamint a bursa atrophiaja figyelheté meg. Az elhullas oka, ha nincs valamilyen bakterialis
tarsfertézés legtébbszor kiszaradas, eléhezés (Guy, 2003).

A vékonybélben a virusszaporodas kévetkeztében csékken a bélbolyhok magassaga,
a csillés hengerhamsejtek helyét k6bhamsejtek foglaljak el. A propriarétegben gyulladasos-
sejtes beszlr6dés alakul ki. A virus a bursa Fabricii hamsejtjeiben is szaporodik. A
virusszaporodassal szomszédos terlleteken intenziv heterophil granulocytas beszirédés

figyelhetd meg (Pomeroy és mtsai., 1978; Gonder és mtsai., 1976).

3.1.2.2. Pulyka-astrovirusok okozta megbetegedés

Pulykabdl astrovirusokat elészér 1980-ban McNulty és mtsai. (1980b) mutattak ki
Angliaban. Ezt kévetéen az USA-ban, az 1980-as évek kdzepén végzett felmérések soran,
bélgyulladasban beteg fiatal pulykak béltartalmabdl a rotavirusok mellett leggyakrabban az
astrovirusokat mutattak ki (Reynolds és mtsai., 1987; Saif és mtsai., 1985).

A pulykak astrovirusok okozta megbetegedése altalaban 1-3 hetes életkor kozott
kezdddik. A f6 klinikai tinet a hasmenés. Magas morbiditas mellett a mortalitds gyakran
alacsony. Az elhullott allatokban megfigyelheté kérbonctani elvaltozasok nem kulénbbznek
Iényegesen attol, amit a coronavirus fert6zés és egyébként egyéb enteralis virusfert6zések
kapcsan is megfigyeltek és leirtak. A fert6zétt allatok testtémeg-gyarapodasa romlik (Tang és
mtsai., 2006). Koci és mtsai. (2003) a fert6z6tt allatok immunszerveit (bursa, thymus, 1ép) a
kontroll allatokhoz képest kisebbnek talaltak. A kilénbség a thymus esetén volt a

legkifejezettebb.
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A szbvettani elvaltozasok a gyakran sulyos klinikai tinetek ellenére enyhék. A
vékonybél mirigyeinek enyhe hyperplasiajat, a vékonybélbolyhok alapi részét boritd
hamsejtek degeneraciojat lehet megfigyelni, boholyatrophia azonban nem alakul Ki.
Ugyancsak hianyoznak a gyulladasos jelenségek (Pantin-Jackwood és mtsai., 2008b; Koci
és mtsai., 2003; Thouvenelle és mtsai., 1995a). Az immunszervek kdzUl a bursa Fabricii
lymphoid folliculusaiban enyhébb-sulyosabb foku lymphoid depletio mellett az interstitialis
kétészovet megszaporodasat figyelték meg. A thymus esetenként leirt makroszképos
elvaltozasait markans szdvettani elvaltozasok nem kisérték (Pantin-Jackwood és mtsai.,

2008b; Koci és mtsai., 2003; Schultz-Cherry és mtsai., 2000).

3.1.2.3. Madar-rotavirusok okozta megbetegedés

Pulykakban rotavirus fert6zés kapcsan, életkortol figgben, eltérd sulyossagu klinikai
tineteket figyeltek meg. Az élet elsé hetében enyhe hasmenéssel jar6 megbetegedés alakul
ki, ami jelentésebb elhullast csak egyidejli stresszhatds esetén okoz. Sulyosabb
megbetegedés fejlédhet ki 12-21 napos koru allatokban, kifejezett nyugtalansag, alomevés,
vizes hasmenés, 4-7% kozétti elhullas mellett. 2-5 hetes allatokban, profuz hasmenés és
fejlédésben valé visszamaradas alakulhat ki. Ugyanakkor nem ritka a szubklinikai, sét
tinetmentes fertézés sem (McNulty és Reynolds, 2008). Az ARoV-k esetén az emlds
rotavirusoknal megfigyelt virulenciabeli kulénbségekrdl még nincs adat, ez azonban nem
zarja ki annak meglétét. Az adott fert6zés sulyossagat az immunitas megléte, vagy hianya is
befolyasolhatja.

A szdvettani elvaltozasok nem kérjelzé értékliek. Féként a bélbolyhok alsé harmadat
borité hamsejtek karosodnak. A propriarétegben enyhe gyulladasos-sejtes beszlirddést lehet
megfigyelni. A bélbolyhok &sszeolvadhatnak, boholyatrophia alakulhat ki (Hayhow és Saif,
1993).

3.1.3. Korfejlédés

3.1.3.1. A pulyka-coronavirus okozta fert6zés korfejlédése

Az enterdlis virusfert6zések korfejlédésére vonatkozd adatok részben a természetes
esetek tanulmanyozasabol, részben a kisérleti fertézések eredményeibdl szarmaznak.

A TCoV legnagyobb mennyiségben a fert6zott allatok bélsaraval drdl. A virus
terjedése fecal-oral uton torténik. Szemben a kézeli rokon IBV-vel, kifejezetten enterotrop
virusrol van szé, amelyik a bélcsatornan kivil csak a bursa Fabricii hamsejtjeiben mutathato

ki. A bélben a bélbolyhok csucsan lévd, emészté és felszivd kapacitasat tekintve legérettebb
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enterocytakban replikalodik, amelyek levalnak és helytiket éretlenebb kébhamsejtek foglaljak
el. Ennek lesz a kévetkezménye az emésztési és felszivodasi zavar. A bursa Fabriciiben
szaporodd virus a lymphoid szdveteket kdzvetlenil nem karositja, kdvetkezményesen
azonban lymphoid folliculus atrophiat és immunszuppressziét okoz (Guy, 2003).
Szbvettenyészeten elszaporitott, tiszta virustdorzsekkel elvégezett fert6zési
kisérletekben a természetes esetek kapcsan megfigyelt magas mortalitassal jard
megbetegedéseket nem sikerlilt eldidézni, vagyis azok koérfejlddésében egyéb kdrnyezeti
tényezdk és a masodlagos bakterialis fertézések is meghataroz6 szerepet jatszanak (Ismail

és mtsai., 2003; Pakpinyo és mtsai., 2003).

3.1.3.2. A pulyka-astrovirusok okozta fert6zés korfejlédése

A pulyka astrovirusok szgjon at torténé felvételét kdvetben, a virus a bélcsatorna
hamsejtjeiben replikalodik. Koci és mtsai. (2003) vizsgalatai azt mutattak, hogy a TAstV-2
fert6zés nem korlatozédik a bélcsatornara. Bar szaporodas csak a vékonybélben zajlik a
virusgenom RT-PCR médszerrel a fertézést kéveté 3.-5. napon kimutathatd volt a Iépben,
thymusban, bursaban, vesében, hasnyalmirigyben, vérplazmaban. Ennek jelentésége a
patogenezisben nem ismert. Behling-Kelly és mtsai. (2002) és Pantin Jackwood és mtsai.
(2008Db) in-situ hibridizaciés és immunhisztokémiai modszerekkel vizsgalva a bélcsatornan
kivil egyéb szervekben virusantigént nem talaltak.

A TAstV-k (és altaldban az astrovirusok) okozta hasmenés koérfejlédése nem
tekinthet6 tisztazottnak. A vékonybélben megfigyelhetd szévettani elvaltozasok mértéke,
nem magyarazza a klinikai tlinetek sulyossagat. TAstV-1 fert6zott allatokban a specifikus
maltaz enzim aktivitasanak csékkenését talaltak, ami jelzi a bélnyalkahartya funkcionalis
karosodasat. Ennek kévetkezményeként Iétrejové emésztési és felszivodasi zavar szerepet
jatszhat az ozmotikus hasmenés kialakulasaban (Thouvenelle és mtsai., 1995b).

Koci és mtsai. (2003) TAstV-2 fert6zés kapcsan a TGF- aktivitas lokalis (bél) és
szisztémas ndvekedését mutattak ki, ami magyarazatul szolgalhat a gyulladasos reakcid
hianyara. Human astrovirus fert6zések esetén a paracellularis permeabilitas névekedését
figyelték meg (Moser és mtsai., 2007).

Az immunszervek (thymus, bursa Fabricii) vizsgalatara vonatkozé adatok tébbsége
azt jelzi, hogy a TAstV-2 fertéz6ttség az immunszervek legalabb atmeneti mikddészavarat
okozza (Pantin-Jackwood és mtsai., 2008b; Koci és mtsai., 2003; Behling-Kelly és mtsai.,
2002; Schultz-Cherry és mtsai., 2000).
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3.1.3.3. A madar—rotavirusok okozta fert6zés korfejlddése

Madarak rotavirus fert6zésének korfejlédésérdl feltételezik, hogy az emlésékéhez
hasonl6éan zajlik. A virus a bélsarral Uril és a fert6z6dés szajon keresztul torténik. A virus
célsejthez val6 kapcsolodasdban a VP4 fehérje jatszik meghatarozéd szerepet, a sejt
belsejébe jutasahoz, azonban szukséges a VP4, sejtenzimek altali hasitdsa, ami a VPS5 és
VP8 jelzésl alegységek keletkezéséhez vezet. A virusfertézés célsejtiei a bélbolyhokat
borité érett, mar nem o0szt6éddé enterocytak. A virusreplikacio az érett bélhamsejtek
pusztulasat okozza, amelyek helyét a Lieberkiihn cryptak felél kevésbé differencialt sejtek
foglaljak el. Ennek kdvetkezménye a csdkkent emésztéenzim (pl. diszacharidaz) aktivitas,
illetve a kivalasztdé és felszivd sejtek aranyanak eltolddasa a kivalasztd sejtek iranyaba
(Estes és Atmar, 2003).

Az igy kialakul6 malabsorpti6 nem az egyetlen magyarazat a rotavirus fert6zés
koévetkeztében kialakul6 hasmenésre. A virusfertézés gatolja a diszacharidaz-transzportot a
sejt feluletére akkor is, ha a sejt nem pusztul el (Jourdan és mtsai., 1998). A virus egyik
fehérjéje (NSP4) enterotoxin hatasu. Néveli a Ca?*-fliggd ClI csatornak ateresztéképességét,
ami a CI szekrécié fokozodasahoz vezet (Estes és Morris, 1999). Megvaltoztatja a
paracellularis permeabilitast és az intracellularis aktineloszlast is (Tafazoli és mtsai., 2001). A
madarak NSP4 fehérjéje hasonlo6 bioldgiai aktivitast mutat (Mori és mtsai., 2002). Egerekben
végzett vizsgalatok eredményei azt mutattdk, hogy a bélidegrendszer aktivacidja is
hozzajarul a rotavirus fert6zést kdvetd bélbeli folyadék felhalmozdédashoz. A folyamat pontos

mechanizmusa nem ismert (Lundgren és mtsai., 2000).

3.1.4. Immunitas

TCoV fert6zésen atesett madarak védettek az ujrafert6z6déssel szemben (Pomeroy
és mtsai., 1975). Ebben jelent6s szerepet jatszanak a virusfertézés hatasara a bélben,
lokalisan termel6dé IgA tipusu ellenanyagok. Ugyancsak a lokalis ellenanyagok jelentéségét
huzza ala, hogy a vérplazmaban lévé maternalis ellenanyagok nem csékkentik a virussal
szembeni fogékonysagot (Loa és mtsai., 2002; Tumlin és Pomeroy, 1958). Ez Iényeges lehet
egy vakcinazasi stratégia kidolgozasanal.

A virusfertézést kévetéen a cellularis immunvalasz aktivalédasat is megfigyelték, de
ennek pontos szerepe a fertézés leklizdésében és a kialakulé immunitasban nem tisztazott
(Loa és mtsai., 2001).

SPF pulykapipék astrovirus ferté6zését kévetd 14 nap mulva,

immunelektronmikroszképos vizsgalatban a fert6zott allatok vérsavéja Gsszecsapta az
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astrovirus részecskéket, ami specifikus ellenanyagok jelenlétére utalt (Reynolds és Saif,
1986). Ugyanakkor TAstV-2-vel végzett fertézési kisérletben csak alacsony titerben tudtak a
vérsavoban kapszid-specifikus ellenanyagot kimutatni (Koci és mtsai., 2004).

Human bélbiopszia-mintakban astrovirusokkal szembeni CD4+ T memodriasejteket
azonositottak (Molberg és mtsai., 1998). Azt is medfigyelték, hogy T sejtes immunhianyos
allapotok ndvelik az astrovirusokkal szembeni fogékonysagot (Liste és mitsai.,, 2000).
Kispulykakban TAstV-2 fert6zést kévetden, a teljes keringé lymphocita-populacioét vizsgalva
nem talaltak eltérést a kontrollokhoz képest sem a keringd CD4+ és CD8+ T sejtek
aranyaban, sem a fert6z6tt allatok T sejtjeinek mitogénekre adott valaszreakciéjaban (Koci
és mitsai., 2004). A cellularis immunitas TAstV fertézéssel szembeni pontos szerepének
megvalaszolasahoz a virusspecifikus bélbeli T sejtpopulacié vizsgalatara volna sziikség.

Az adaptiv immunrendszer TAstV fertézéssel szembeni védekezésben jatszott
szerepe a fentiek alapjan nem pontosan ismert. Ugyanakkor, a TAstV-2 virussal végzett
vizsgalatok a természetes immunrendszer meghataroz6 szerepét mutatjak a virusreplikacio
gatlasaban. A fertézés hatasara fokozddott a makrofagok nitrogén-oxid (NO) termelése, ami
mind in vivo, mind in vitro gatolja a virusreplikaciot. A makrofagok NO-szintetaz enzimjének
(NOS2) gatlasa 3 hatvanykitevével ndvelte virusszaporodas mértékét (Koci és mtsai., 2004).

Rotavirus fert6zést kévetdé 4-6 nap mulva ellenanyagok jelennek meg a fert6zott
csirkék és pulykak szérumaban és lokalis ellenanyagok (IgA) a bélfolyadékaban (Myers és
Schat, 1990). Az ellenanyagokhoz az utédok passziv uton is hozzajuthatnak. Az, hogy ez a
fert6zéssel szemben védelmet nyujt-e, a maternalis ellenanyagok titerétél fugg. Vakcinazott
szul6par tojopulykak 1gG (IgY) tipusu ellenanyagai kivalasztédnak az utédok bélfolyadékaba
és az elsd élethétben megvédik azokat a rotavirus fert6zéssel szemben. Természetes uton
fert6z6dott tojopulykak utddainak bélfolyadékaban nem tudtak anti-rotavirus IgG-t (IgY)
kimutatni, annak ellenére, hogy a szérumban ezek megtalalhatok (Shawky és mtsai., 1993;
Shawky és mtsai.,, 1994). Az eredmények a bélben lokalisan jelenlévé ellenanyagok
szerepének jelentdségére utalnak a rotavirus fertézéssel szembeni védelemben.

Ugyanakkor bursectomizalt csirkék is felépilnek a rotavirus fertézésbél és védetté
valnak a homolég térzzsel vald ujrafertéz6déssel szemben, noha hosszabb idd alatt, mint
egészséges tarsaik (Myers és Schat, 1990). Ez a tény jelzi, hogy a lokalis ellenanyagok
képzddése mellett, az immunrendszer egyéb mechanizmusai is szerepet jatszanak a

védekezésben.
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3.1.5. Diagnodzis

A Klinikai tiinetek, a kérbonctani és kérszévettani elvaltozasok kevés tampontot adnak
a targyalt virusok okozta kérképek kérjelzéséhez. A pontos diagnoézis felallitasahoz sziikség
van a koérokozé direkt, vagy indirekt kimutatasara.

A klasszikus technika a bélsar, vagy béltartalom elektronmikroszkopos vizsgalata
volt. Mivel azonban a virusok morfolégidja a kérnyezet pH viszonyaitél fuggbéen valtozhat
(kUldnésen igaz ez az astrovirusokra) sok volt a téves negativ eredmény. A modszer
érzékenységét ndvelte az EM technika immunologiai eszkézokkel valo 6tvozése (IEM) (Saif,
2008).

A TCoV embrionalt tyuk és embrionalt pulykatojasba, a pulyka astrovirusok
embrionalt pulykatojasba, a pulyka rotavirusok csirkeembridba oltva elszaporithatok. A
pulyka astrovirusok esetén, SPF embridkat hasznalva, ez makroszkoposan is megfigyelhet6
elvaltozasokkal jar, mig koézdénséges embriok esetén ilyenek nincsenek, de a virus
elszaporodik (Koci és mtsai., 2000a; Castro és mtsai., 1994; Adams és Hofstadt, 1971). Dea
és mtsainak (1989) sikerilt a TCoV-t egy human végbél adenocarcinoma (HRT) sejtvonalhoz
adaptalni és azon elszaporitani. Ugyancsak sikeresen lehetett pulykakbdl rotavirusokat
kimutatni rhesus majom embrid veséjébdl készitett sejtvonalon (MA 104) (Kang és mtsai.,
1986).

A fentieknél egyszerlibb és ma mar széles kérben alkalmazhaté mddszer a specifikus
primerek alkalmazasaval elvégzett reverz transzkripciot kévetd polimeraz lancreakcié (RT-
PCR) (Day és mtsai., 2007; Velayudhan és mtsai., 2003; Koci és mtsai., 2000b). A pulyka
astrovirusok azonositasara antigénfogd ELISA moddszert is kifejlesztettek (Tang és mtsai.,
2005a).

A TCoV fert6zés atvészelése kovetkeztében termel6dd specifikus ellenanyagok
kimutatasara, IBV antigén felhasznalasaval, a gyakorlatban is jol hasznalhaté ELISA

modszert dolgoztak ki (Loa és mtsai., 2000).

3.1.6. Védekezés

Jelenleg a targyalt virusfert6zésekkel szemben, specifikus védekezési lehetéség még
nem all rendelkezésre.

Jarvanyvédelmi eszkdzbdkkel kell megakadalyozni a virusok fogékony allomanyokba
valé behurcolasat. A virusok, féként az astrovirusok ellenallé képessége miatt a takaritast,
fert6tlenitést a legnagyobb gondossaggal kell elvégezni (Schultz-Cherry és mtsai., 2001;

Brown és mtsai., 1997).
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Mar fellépett megbetegedés esetén térekedni kell a tartas és takarmanyozas oldalardl
hato esetleges stresszorok minimalizalasara, emellett az antibiotikumos kezelés cstkkentheti

a masodlagos bakterialis sz6v6dmények okozta kartételt (Edens és Doerfler, 1999).
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3.2. Madarak intestinalis spirochaetosisa (AlS)

AIS alatt a madarak vak- és/vagy vastagbelének patogén Brachyspira fajokkal vald
kolonizacidjat és ennek koévetkeztében, féként enteralis tinetekkel jar6 megbetegedését
értjik. Szdmos hazimadar (tojotyuk, hushibrid szilépar, pulyka) és vadmadar (facan, fogoly,
vandorl6 vizimadarak, nandu) fajban leirasra kerilt (Glavits és mtsai., 2008; Shivaprasad és
mtsai., 2005; Jansson és mitsai., 2001; Webb és mtsai., 1997; Sagartz és mtsai., 1992;

Swayne és mtsai., 1992; Dwars és mtsai., 1989).

3.2.1. Kérokoz6

Az AIS szempontjabdl jelentés spirochaetdk a Spirochaetales rend Brachyspiraceae
csaladjanak Brachyspira nemzetségébe tartoznak. A Brachyspira nemzetségbe jelenleg 7
hivatalos (B. hyodysenteriae, B. intermedia, B. innocens, B. murdochii, B. alvinipulli, B.
pilosicoli, B. aalborgi) és két még pontosan be nem sorolt (B. pulli, B. canis) faj tartozik
(Songer és Post, 2005).

Madarakbdl a B. aalborgi és B. canis kivételével valamennyi ismert Brachyspira fajt
izolaltak mar. Fert6zési kisérletek eredményei alapjan a B. intermediat, B. pilosicolit, B.
alvinipullit, és B. hyodysenteriaet tekintjik madarakban potencialis patogénnek (Hampson és
Swayne, 2008).

3.2.2. Kérkép (klinikum kértan)

Az AIS a kilénb6zé madarfajokban eltéré sulyossagu formaban jelentkezhet. A
madarak vastagbelében megtelepedd Brachyspira fajok az esetek egy részében semmilyen
klinikai tinetet nem okoznak. Ezeknek az allatoknak, azonban Iényeges szereplik lehet a
fert6zés terjesztésében (Jansson és mtsai., 2001).

Tojétyukok illetve tenyészallomanyok B. intermedia, B. pilosicoli és B. alvinipulli
fertézése kapcsan enyhe-mérsékelt sulyossagu megbetegedésrél szamoltak be. Ezekben az
esetekben a 6 klinikai tlinet a hasmenés. Az Uritett bélsar zsiros konzisztenciaju. Romlik az
alommindség, névekszik a bélsarral szennyezett tojasok szama és a fert6zétt allomanyokban
a tojastermelés is csokken (Glavits és mtsai., 2008; Trampel és mtsai., 1994; Swayne és
mtsai., 1992; Dwars és mtsai., 1992).

Szdvettani vizsgalattal a vastagbél hamjanak erodalodasa figyelhetd meg esetenként
nyilvanvalé gyulladasos reakcié nélkil, maskor a nyalkahartya propriarétegében gocos

heterophil-sejtes besz(ir6dés alakul ki. B. alvinipulli fertézés kapcsan tojdéallomanyban az
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el6z6eknél kifejezettebb lymphocytas vastagbélgyulladast irtak le, amit a vastagbél
hamjanak hyperplasiaja és a propriaréteg 6démaja is kisért (Swayne és mtsai., 1995;
Muniappa és mtsai., 1996).

Nanduban (Rhea americana) B. hyodysenteriae fertézés sulyos elhalasos
vastagbélgyulladast okozott. Az allatok altalaban elézetes klinikai tinetek nélkdl hullottak el.
Az elhullott allatokban a vakbél kitagult, fala megvastagodott, a vakbél nyalkahartyajan
vaskos fibrinfelrakddas alakult ki. A vakbél falaban sulyos hamelhalast, a cryptakat boritd

mirigyham hyperplasiajat figyelték meg (Sagartz és mtsai., 1992).

3.2.3. Korfejlédés

Az AIS pontos korfejlédését nem ismerjuk. A fert6z6dés a szajon keresztul torténik.
Az emésztécs6 felsd szakszan tuljutd kérokozok tartosan megtelepednek a vak- és a
vastagbélben, ahol féleg a cryptak Gregében talalhatok (Dwars és mtsai., 1990).

A megtelepedésben és az azt kévetd kortani elvaltozasok kialakitasaban is 1ényeges
szerepet jatszanak bizonyos virulenciafaktorok, amelyekrdl azonban, féleg a madarpatogén
fajok vonatkozasaban, viszonylag kevés ismerettel rendelkeziink.

A brachyspirak aktiv mozgasra valé képessége teszi lehetévé a vastagbelet boritd
nyalkan valé athatolast és a nyalkahartyaréteg elérését. A patogén térzsek egy része a
nyalkaban el6forduld kémiai anyagokhoz specialisan kotédni képes receptorokkal is
rendelkezik (Rosey és mtsai., 1996; Milner és Sellwood, 1994).

A vastagbélben valo tulélést segiti a NADH-oxidaz aktivitas, ami védi a baktériumokat
az oxigéntoxicitastdl. A nox gén inaktivalasa csokkentette a B. hyodysenteriae patogenitasat
(Stanton és mtsai., 1999).

A brachspirak sejtfalaban el6forduld lipooligoszacharidok bizonyos biologiai
sajatsagaikban hasonlitanak a Gram negativ baktériumok endotoxinjara. Hatasukat féleg B.
hyodysenteriaeben és B. pilosicoliban tanulmanyoztdk. Ennek soran egyértelmien
bebizonyosodott, hogy ezek a molekulak szerepet jatszanak a virulenciaban (Nuessen és
mtsai., 1983). Kulénb6zd B. pilosicoli térzsek esetén azt is igazoltak, hogy az egyes
baktériumtérzsekben ezeknek a molekulaknak felépitése kilénbbézhet egymastol, ami eltérd
megbetegitdképességben nyilvanulhat meg (Lee és Hampson, 1999).

Specialis virulenciafaktor lehet a hemolizintermelés, amely mint citotoxin hamsejt-
degeneracioét és -elhalast okoz (Hampson és mtsai., 1996).

A megfelelé virulenciafaktorokkal rendelkezd brachyspirak megtelepedését kévetd
toérténésekkel kapcsolatban a  sertésdysenteria  kapcsan  végzett vizsgalatokra

tamaszkodhatunk. Eszerint a vastagbélbeli folyadékfelhalmozdédas a hamsejtek elhalasanak,
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az ennek koévetkeztében kialakuld gyulladasnak és malabsorptionak a kévetkezménye.
Romlik a NaCl transzportja a bél lumenébél a vérpalyaba és ez egyben vizveszteséggel is
jar (Varga, 1999). Hasonlé mechanizmus madarakban is lehetséges.

Az AIS a sertésdysentériahoz hasonléan multifaktoridlis megbetegedés. Erre utal,
hogy a természetes esetekbdl izolalt torzsekkel, kisérleti allatokat fertézve, a természetes
esetekhez hasonld sulyossagu elvaltozasokat gyakran nem sikertlt reprodukalni. A klinikai
tinetek megjelenését az adott Brachyspira térzs mellett, szamos genetikai, tartasi,
takarmanyozasi tényez® befolyasolja, amelyek arra is kihatnak, hogy a megtelepedd
brachyspirak milyen mikrobialis ,tarskérnyezetbe” kerililnek. Ezzel magyarazhaté, hogy az
AIS soran medgfigyelt klinikai és patologiai elvaltozasok jelentésen eltérhetnek a kilénb6z6
allomanyokban (Kouwenhoven, 1993).

Specialis vizsgalatokkal (MLEE, PFGE) tébb esetben kimutattak, hogy adott teleprél,
adott jarvanymenetbdl szarmazd azonos fajhoz tartoz6 Brachyspira izolatumok eltérd
tipusokba sorolhatdok. Vagyis, legalabb a fert6zott allomanyok egy részében, adott fajhoz
tartozé dominans térzsek mellett ugyanahhoz a fajhoz tartozé, mas bioldgiai sajatsagokkal,
virulencia jellemzdkkel rendelkezd toérzsek is el6fordulhatnak, és ez a betegség végsd

kimenetelét Iényegesen befolyasolhatja (Stephens és mtsai., 2005; Phillips és mtsai., 2005).

3.2.4. Diagnodzis

Az AIS diagndzisanak felallitasahoz a jellegzetes klinikai tlinetek mellett sziikséges a
kérokozd azonositasa. Ez tébb lIépcsében lehetséges.

A klinikai tlneteket mutatdé allatok béltartalmabdl készitett nativ, vagy festett
kenetekben (Giemsa, fukszin) a jellegzetes dugohuzé alaku baktériumok jelenléte
megallapithatd. Az elvaltozott szévetekbdl készilt metszetekben ezistimpregnacios, vagy
immunhisztokémiai eljarassal tehetjlik lathatéva a spirochaetakat. Ezek a moédszerek —
csakugy, mint a poliklonalis ellenanyagok felhasznalasaval végzett IF eljarasok — csak a
betegség gyanujanak megallapitasara alkalmasak.

A Brachyspira fajok vért és antibiotikumokat tartalmaz6é taptalajon, anaerob
koérilmények kozott kitenyészthetbék. A ndvekedés, fajtol fliggden, 2-5 nap alatt mar
megfigyelheté. A taptalaj felliletén lapos, 6sszefolyd, néha az agarba névd telepeket
alkotnak, amelyeket fajtol fliggéen haemolitikus zéna vesz koril (Varga, 1998).

A faji meghatarozasban donté szerepet jatszo biokémiai tulajdonsagok: a haemolizis
mikéntje, az indoltermelés, a hippurathidrolizis, a B-galaktozidaz-, a-glukozidaz- és [-

glukozidaz-aktivitds megléte, vagy hianya (Stanton és mtsai., 1998).
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Az utdbbi idbkben, éppen a tenyésztés nehézségei és a biokémia tulajdonsagok
bizonytalansagai miatt egyre jelentésebb eréfeszitések térténnek a Brachyspira fajok modern
molekularis bioldgiai modszerekkel valé azonositasara (PCR, ISH). A primer-tervezés
célpontjai a 16S rRNS, a 23S rRNS és a nox gének. (Rohde és mtsai., 2002; Barcellos és
mtsai., 2000). Az alkalmazott rendszerek egy része nemzetségszintli azonositast tesz
lehet6vé (Phillips és mtsai., 2005). Fajszint(i azonositasra alkalmas PCR rendszerek jelenleg
a B. hyodysenteriae, B. pilosicoli és a B. intermedia kimutatasara léteznek (Phillips és mtsai.,
2006; La és mtsai., 2003).

A fenti gének egyes fajokra jellemzd, egyedi szekvenciainak felderitése lehetévé teszi
komplementer oligonukleotid probak tervezését, és azok in situ hibridizaciés eljarasokban
val6 felhasznalasat. Ez a moédszer nemcsak a kbrokoz6 azonositasat teszi lehetévé, hanem
annak pontos helyezédése is megallapithaté az elvaltozott szovetekben (Boye és mtsai.,
1998).

A szerolégiai mddszerek hasznalhatésaga az AIS és altalaban a Brachyspira
fertézések diagnosztikajaban csekély. A hasznalt tesztek alacsony érzékenységliek és

specificitdsuak, nem alkalmasak a faji elkilénitésre (La és Hampson, 2001).

3.2.5. Védekezés

A mentes allomanyokba szigoru jarvanyvédelmi intézkedések fenntartasaval kell a
behurcolast megakadalyozni. Lényeges a takarmany és vizellatas védelme a vandorlé
vizimadaraktél. Fert6z6tt allomanyokban fontos a fertézési nyomas csékkentése (rendszeres
takaritas, fert6tlenités), a stresszhatasok minimalisra csékkentése. Ez mind a tartas, mind a
takarmanyozas oldalardl szikséges.

A fenti valtoztatasok mellett szikséges lehet az allomanyok gyoégykezelése is. Az
USA-ban és Ausztralidban B. pilosicoli, B. hyodysenteriae, B. alvinipulli és B. intermedia
izolatumok kévetkezetesen érzékenyek voltak lincomycinre, tiamulinra. Ugy tiinik tehat, ezek
a szerek fuggetlentl attél, hogy melyik Brachyspira faj all az AIS hatterében jol
alkalmazhatdk a gydgykezelésben (Hampson és mtsai., 2006; Trampel és mtsai., 1999).

Specialis megel6zés céljat szolgald, hatékony vakcina jelenleg még nem all

rendelkezésre.
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4. Anyag és modszer

4.1. Kispulykak enteralis korképei

4.1.1. Vizsgalati mintak

A kutatds soran feldolgozott mintak nagyobb részben az MGSZH ADI kaposvari
(korabban Orszagos Allategészségligyi Intézet kaposvari intézete) korbonctani osztalyara,
kisebb részben az MGSZH ADI budapesti (volt OAI) baromfibetegségek laboratériumaba
érkezett vizsgalati anyagbdl szarmaztak. Az elhullott allatok mellett esetenként €16 allatokat
is kaptunk vizsgalatra.

Rutindiagnosztikai vizsgalatra kildétt, elébnevelt (1-6 hetes életkoru) pulykak kdzil
azokat valasztottuk, amelyeknél a kérel6zményi adatok és/vagy a boncolasi lelet felvetették
a virusos bélgyulladas gyanujat. Ezek olyan allomanyokat (telepitéseket) reprezentaltak,
amelyek korel6zményében hasmenés, fejlédében vald visszamaradas, heterogén fejlettség
és az elhullasok emelkedése szerepelt. Olyan mintaink is voltak, ahol az allatokbdl célzottan
kérték bizonyos enteralis virusok kimutatasat.

A pozitivnak talalt allomanyok egy részében ismételt mintakuldések (esetek)
kovetkeztében lehetbség nyilt arra, hogy a fert6zétiséget hosszabb peribduson keresztil
nyomon kdvessuk. Az elénevelt allomanyokbdl szarmazé mintak attekintését az 1. tablazat

tartalmazza.

1. tablazat. Az elénevelt pulykaallomanyokbdl szarmazé mintak attekintése

o Vizsgalt allomanyok Vizsgalt esetek Vizsgalt allatok
Vizsgalat éve i i i
szama szama szama
2005 71 78 714
2006 86 86 881
2007 57 57 690

Az 5., 6., 7. abréakon azoknak az el6nevelt pulykaknak az életkor szerinti megoszlasat

tintettem fel, amelyek esetén errél pontos adattal rendelkeztem.
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1-7 napos 8-14 napos 15-21 napos 22-28 napos 29-35 napos

5. abra. 2005-ben vizsgalt el6nevelt pulykak életkor szerinti megoszlasa

1-7 napos 8-14 napos 15-21 napos 22-28 napos 29-35 napos

6. abra. 2006-ban vizsgalt elénevelt pulykak életkor szerinti megoszlasa

1-7 napos 8-14 napos 15-21 napos 22-28 napos 29-35 napos

7. abra. 2007-ben vizsgalt el6nevelt pulykak életkor szerinti megoszlasa




A TCoV kimutatasat utonevelt (>6 hét),

hasmenés klinikai tlneteit mutato

allomanyokbdl szarmazé allatokbdl is megkiséreltik. Az utonevelt allomanyokbdl szarmazo

mintak attekintését a 2. tablazat tartalmazza.

2. tablazat. Az utonevelt pulykaallomanyokbdl szarmazé mintak attekintése

. o Vizsgalt allomanyok Vizsgalt esetek Vizsgalt allatok
Vizsgalat éve i i .
szama szama szama
2005 13 13 78
2006 21 21 101
2007 10 10 55

Sajat vizsgalatainkat a kezel6 allatorvostdl beszerzett jarvanytani adatokkal is

kiegészitettik.

4.1.2. Kérbonctani és korszdvettani vizsgalatok

Az dllatokat az intézeti diagnosztikdban szokasos modon dolgoztuk fel.
Allomanyonként rendszerint 5-15 allat keriilt vizsgalatra. Testsulyméréssel meghataroztuk az
allatok korhoz, hasznositasi iranyhoz viszonyitott fejlettségi allapotat. Ezt kdvetden részletes
boncolast végeztink. Ennek soran gyujtéttik a tovabbi vizsgalatra szant kilénb6zd mintakat,
amelyeket a feldolgozas céljanak megfelelben taroltunk.

Korszbvettani vizsgalatot a pulykak vékonybelének kulénbdzb szakaszaibdl, a bursa
Fabriciib6l, a thymusbdl, emellett féleg friss hulldk, vagy elvéreztetett allatok esetén a
hasnyalmirigyb6l, a mirigyesgyomorbdl, a majbol, a lépbdl, a tidébél, a vesébdl, a
szivizombol és az agyvel6bdl végeztink. A mintakat 4%-os pufferolt formaldehid oldatban
fixaltuk. A mintakbdl részben fagyasztasos technikat alkalmazva, részben paraffinba val6
beagyazast kévetden készitettlink szévettani metszeteket. A mintakat haematoxilin-eozinnal
festettuk.

4.1.3. Bakterioldgiai vizsgalatok

Rutin bakteriolégiai vizsgalatot a szivvérbél, majbol, kisebb allatok esetén a
csontvel8bdl végeztiink k6zénséges-, véres- és Drigalski-agaron, aerob koérilmények kdzott.

A mintakat 37°C-on 24 6ran keresztill inkubaltuk.
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A vizsgalt pulykdk egy részének vékonybelébdl Wilson agarba oltottunk. A
szulfitredukalo és gazt termeld tenyészeteket Columbia véresagar fellletére szélesztettik és

42°C-on 48 6raig anaerob koériilmények (AnaeroGen, Oxoid, Anglia) k6zétt inkubaltuk.

4.1.3.1. Biokémiai vizsgalatok

Az E. coli és Salmonella ssp. tenyészetek biokémia sajatsagait az un. 3-cs6-préba
segitségével hataroztuk meg (Lassen, 1975). A véresagaron jellegzetes ndvekedést mutatd
(kettds haemolizis) tenyészetek mozgasat mikroszkop alatt vizsgaltuk, majd Gram szerint
festettlk. A véresagaron kettds haemolizist okoz6, nem mozgd, szulfitredukald, Gram

pozitiv palcakat Clostridium perfringensnek hataroztuk meg.

4.1.3.2. Antibiotikum-érzékenyséaqi vizsgalatok.

A pulykakbol izolalt E. coli, illetve Salmonella ssp. térzsek gydgyszer-érzékenységi

vizsgalatat, korongdiffuziés modszerrel végeztik (Ban, 1999).

4.1.4. Parazitoldgiai vizsgalatok

A pulykak rectumabdl, esetenként a szallitbdobozok aljardl gydjtétt bélsarmintakat,
allomanyonként egyesitve, felszindusitast kovetben, parazita fejl6dési alakok jelenlétére

vizsgaltuk (Kassai és mtsai., 1994).

4.1.5. Molekularis diagnosztikai vizsgalatok

Pulykdkban a keresett virusok el6fordulasat molekularis diagnosztikai modszerrel,
polimeraz lancreakcioval (PCR), illetve reverz transzkripciés PCR-rel (RT-PCR) vizsgaltuk,
amihez a vékonybelek k&zépsé szakaszabdl szarmazd, bekiuldésenként otdsével
csoportositott mintakbdl kivont nukleinsavat hasznaltuk.

A fagyasztott szervmintakbdl borsényi darabokat steril dérzscsészében steril
homokkal homogenizaltunk. A homogenizatumhoz 1:10 aranyban DEPC-es vizet adtunk,
majd Eppendorf csébe tlt6ttik és 8000 fordulat/perc fordulatszamon 5 percig centrifugaltuk
a sejttérmelék lellepitésére.

A tovabbiakban a mintak felllusz6jat hasznalva, a nukleinsav kivonast az

irodalomban leirt silica szuszpenziés modszerrel végeztiik (Cheung és mtsai., 1994).
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Egy ujabb Eppendorf csébe 900 ul lizis puffert és 27 ul silica szuszpenziét mértlnk.
Ehhez adtunk hozza 200 pl-t a minta fellluszéjabdl. Az elegyet vortexeléssel dsszekevertik,
10 percig szobahdmérsékleten alini hagytuk, majd 12000 fordulat/perc fordulatszamon 1
percig centrifugaltuk és a fellluszoét elontéttik. A pelletet kétszer 450 ul mosopufferben,
kétszer 1 ml 70%-os etanolban majd egyszer 1 ml acetonban mostuk. Ezt kdvetéen a
pelletet 56°C-on 10 percig szaritottuk. A nukleinsav elualasahoz a pelletet 56°C-on 10 percig
DEPC-es vizben reszuszpendaltuk, majd 12000 fordulat/perc fordulatszamon 3 percig
centrifugaltuk. A fellluszét Uj Eppendorf cs6be mértik és a tovabbi vizsgalatokhoz ezt
hasznaltuk.

Mivel az altalunk keresett virusok nagyobbrészt RNS virusok voltak a
virusnukleinsavrol reverz transzkripciéval komplementer DNS-t (c-DNS-t) kellett szintetizalni.
A szintézis soran a reverz transzkriptaz enzim el6allitoja altal javasolt protokollt kdvettuk.

Mintanként egy-egy Eppendorf csébe 4,5 ul DEPC-es vizet 1,5 ul random hexamert
(Invitrogen, USA) és 5 pl mintat mértiink. Az elegyet 10 percig 70°C-on tartottuk, majd
felhasznalasig 4°C-ra hitéttik. Ezzel parhuzamosan egy masik csébe 1 pl DEPC-es vizet,
10 ul 2 mM-os dNTP oldatot, 6 ul 5x-6s reakci6 puffert (Fermentas, Litvania) és 1 ul RN-az
inhibitort (Biosciences, USA) mértiink. A két csé tartalmat elegyitettik és 25T-on 5 percig
inkubaltuk. Ezt kovetéen az elegyhez 1 ul M-MulLV reverz transzkriptaz (Fermentas, Litvania)
enzimet tettiink és a reverz transzkripciot a kévetkezd kondiciokkal végeztiik: 10 perc 25°C-
on, 60 perc 42°C-on 10 perc 70°C-on. A mintakat a PCR reakcié elvégzéséig 4°C-on, a fel
nem hasznalt mintakat —80°C-on taroltuk.

A PCR reakciét 50 ul végtérfogatban végeztiuk, amely 25 ul GoTaq Green Master

forward primert és 5 ul mintat (c-DNS) tartalmazott. Az alkalmazott ciklusok a kdvetkezék
voltak: 1x 95°C/5 perc; 35x (94°C/30 sec, 53°C/30 sec, 72°C/45 sec); 1x 72°C/5 perc. A
reverz transzkripciot és a PCR reakciét TouchDown™ Temperature Cycling System
készilékben (Hybaid, USA) végeztik.

A PCR termékeket 1,5%-os 5 pg/l etidium bromidot tartalmazd agarézgélben
elektroforézist kévetéen detektaltuk. A molekulattmeg meghatarozasahoz DNS létrat
(O’'RangeRuler™ 100 bp DNA Ladder, Fermentas, Litvania) hasznaltunk.

A reakcidk elvégzéséhez az intézeti halézatban az adott virusok detektalasara
hasznalt primer parokat alkalmaztuk (3. tablazat). Ezek kézil a TCoV, a TAstV-1 és az ARoV
kimutatasara az OAl-ban tervezett, mig TAstV-2 kimutatasara irodalmi primer parokat
hasznaltunk (Koci és mtsai., 2000b).

A primerek specificitasat a PCR termékek szekvenalasaval ellenériztiik. A kapott

szekvenciakat BLASTN (National Center  for Biotechnology Information,
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http://blast.ncbi.nim.nih.gov/Blast.cgi) homoldgiakeresé programmal azonositottuk. Mivel

kezdetben pozitiv mintak a legtébb esetben nem alltak rendelkezésiinkre, altalanos baromfi
coronavirus, ill. rotavirus rendszereket hasznaltunk, majd az els6 pozitiv pulyka mintak
ellen6rzését szintén a PCR termékek szekvenciasorrendjének meghatarozasaval végeztik
(ABI PRISM® 3100 Genetic Analyzer, Biomi Kft. G6ddll6). Mivel minden esetben megfeleld
nukleotidsorrendet kaptunk, a késdbbiekben ezeket a mintakat, illetve az ezekbdl a
mintakbdl készilt virustenyészeteket hasznaltuk pozitiv kontrollként.

Az uténevelt pulykaallomanyok kézil azokban, amelyekben elézetes vakcinazasra
nem volt adat a TCoV mellett, a pulykak vérzéses bélgyulladas virusanak (HEV) jelenlétét
szintén molekularis bioldégiai mddszerekkel vizsgaltuk. A DNS kivonasat a fentiekben leirt
modon végeztik. Az amplifikalashoz a hexon génre tervezett primer parokat hasznaltuk

(Palya és mtsai., 2007). A reakciokériilmények a fentiekkel megegyezék voltak.

3. tablazat. A virusok kimutatasara hasznalt primerek leirasa

Név Primer par szekvenciaja Célzott gén Termék nagysaga

5-GGTAGCGGTGTTCCTGATAA-3
TCoV nukleokapszid 670 bp
5-GRACTAGGTTGAGCATTGCTGT-3

5-AACCTGGACTCAACACCTGG-3
TAstV-1 polimeraz 410 bp
5-CAATTCTGGTGGTATGGTGC-3

5-TCATCATCCTCTCACACTGG-3
TAstV-2 kapszid 842 bp
5-AGCAGCAGTAGGTGGCAGTG-3

5’-GAACACTCGGAACGACCTTA-3
ARoV VP6 550 bp
5-CCACGTATTCAAGCCATCAG-3

5-GATGGAGCAAGCATTCAGTT-3
HEV hexon 896 bp
5-CTCTGTCCAAGGTCAGTCAA-3

A TCoV pozitivnak talalt mintak egy részébdl a CEVA-Phylaxia virologiai részlegének

segitségével virusizolalast is megkiséreltiink.
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4.2.Ludak intestinalis spirochaetosisa (AlS)

4.2.1. Vizsgalati mintak

A kutatas soran feldolgozott mintak részben az MGSZH ADI kaposvari kérbonctani
osztalyara, részben az MGSZH ADI budapesti baromfibetegségek laboratériumaba érkezett
vizsgalati anyagbdl szarmaztak.

A megbetegedéseket elészér két (A és B allomany), elsd tojastermelési ciklusat
befejezd allomanyban észleltik. Az ,A” jelzésl allomanybdél 3 kilonbdzé alkalommal
6sszesen 8 ludhulla, a ,B” jelzésl allomanybdl ugyancsak 3 alkalommal 7 elhullott és 5 é16
allat kerilt vizsgalatra. Ezt kdvetbéen az orszag kilénb6zd terlleteirdl érkez6, jellegzetes
kérbonctani elvaltozasokat (fibrines-elhalasos vakbél- és remesebél-gyulladas) mutatd

allatokbdl célzottan kiséreltilk meg a Brachyspira-fajok kimutatasat.

4.2.2. Kérbonctani és korszdvettani vizsgalatok

Az allatokat az intézeti diagnosztikaban szokasos modon dolgoztuk fel.
Testsulyméréssel meghataroztuk az allatok korhoz, hasznositasi iranyhoz viszonyitott
fejlettségi allapotat. Ezt kévetéen részletes boncolast végeztiink. Ennek soran gydjtéttik a
tovabbi feldolgozasra szant kalonb6zé mintakat, amelyeket a feldolgozas céljanak
megfeleléen taroltunk.

Korszévettani vizsgalatot a vakbélbél, a vastagbélbdl, a majbdl és a vesébdl,
alkalomszerien a hasnyalmirigybél, a 1épbdl, a szivizombdl, és az agyvel6bdl végeztink. A
mintakat 4%-os pufferolt formaldehid oldatban fixaltuk. A mintakbdl részben fagyasztasos
technikat alkalmazva, részben paraffinba valé beagyazast kévetben készitettiink szévettani
metszeteket. A mintakat rutinszer(ien haematoxilin-eozinnal festettiik, amit a metszetek egy

részénél Giemsa festéssel és Warthin-Starry festéssel is kiegészitettlink.

4.2.3. Immunhisztokémiai vizsgalatok

Immunhisztokémiai vizsgalatokat a vakbelekb6l és remesebelekbdl készitett
metszeteken végeztink. A vizsgalatokat kereskedelmi forgalomban kaphat6é FITC-el jeldlt
nyul immunszérummal végeztik (National Veterinary Services Laboratories, USA). A szérum
leptospirak kimutatasara készilt. Specificitasat 13 masik baktériumfajjal tesztelték és a

leptospirdakhoz hasonlé intenziv reakciét csak egyetlen baktériumfaj, a B. hyodysenteriae
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esetén kaptak (Miller és mtsai., 1989.). A szérum hasznalhatosagat egy B. alvinipulli
tenyészetbdl targylemezre készitett preparatumon teszteltik, amihez a jelélt ellenanyag
képes volt kétédni.

A deparaffinalast kévetéen a metszeteket citrat-puffer oldatban (pH 6), mikrohullamu
sutében (750 W, 20 perc) melegitettik. Ezt 10 percig 3%-os H,O, oldatban, majd
ugyanennyi ideig tarté 2%-os tejporoldatban valé kezelés kévette 37°C-on.

A metszeteket 1:10000 aranyban higitott, jeldlt nydl immunszérummal 30 percig
37°C-on inkubaltuk. Az antigén-ellenanyag kapcsolédas kimutatasa torma peroxidazzal jelélt
polimert tartalmazé teszt (EnVision™+ anti-rabbit HRP, Dako, Dania) felhasznalasaval
tértént. Kromogénként 3-amino-9-etilkarbazol oldatot hasznaltunk, a kontrasztfestést Mayer-
féle haematoxilinnel végeztik. A pozitiv kontroll egy sertésdysenteriaban elhullott sertés
vastagbele volt, mig a negativ kontrollban a Brachyspira specifikus ellenanyagot foszfat

pufferra cseréltik.

4.2.4. Bakteriologiai vizsgalatok

Rutin bakteriolégiai vizsgalatot a szivvérbdl, majbdl végeztiink kézénséges-, véres-
és Drigalski-agaron, aerob kériilmények kozétt. A mintakat 37°C-on 24 6ran keresztil
inkubaltuk.

Az elvaltozott vakbelekbdl, remesebelekbdl a brachyspirak szelektiv kitenyésztésére
éleszt6kivonattal, antibiotikumokkal (6,25 pug/ml vancomycin, 6,25 ug/ml colistin, 25 ug/ml
spiramycin, 12,5 ug/ml rifampicin és 200 pug/ml spectinomycin) és 5% juhvérrel kiegészitett
triptont és szojakivonatot tartalmazé agart (Tripton Soy agar CM131, Oxoid, Anglia)
hasznaltunk.

A tenyészeteket anaerob koriilmények kézott (AnaeroGen, Oxoid, Anglia) 42°C-on 4-
6 napig inkubaltuk. A baktériumok alakjat és mozgasat soététlatdteres mikroszkopban
vizsgaltuk.

A nbvekedést mutatd lemezekrél, a felkenés széli részérél 5% juhvért tartalmazé
Columbia agar fellilletére szélesztettiink, majd a tenyészeteket a fenti médon inkubaltuk. A
tovabboltott tenyészetekbdl Gram szerint festett keneteket készitettlink, igy ellenérizve azok

tisztasagat a biokémiai vizsgalatok elvégzése el6tt.

4.2.4.1. Biokémiai vizsgalatok

A Brachyspira térzsek biokémiai sajatsagai koézlil a hippurathidrolizist, az o-

galaktozidaz-, a-glukozidaz- és B-glukozidaz-termelést Rosco diagnosztikai tablettak (Rosco,

38



Dania) segitségével hataroztuk meg a gyartdé utasitasainak megfeleléen. Az indol reakciét
indolreagenssel (1 g p-dimetil-amino-cianoaldehid 100 ml 10% so6savban oldva) atitatott

szUr6papiron vizsgaltuk.

4.2.4.2. Antibiotikum-érzékenyséaqi vizsgalatok.

A Brachyspira térzsek tiamulin-, lincomycin- és amoxycillin-érzékenységét agar-
higitasos, mig tetracyclin- és erythromycin-érzékenységét E-teszt (AB BIODISK,
Svédorszag) moédszerrel hataroztuk meg. Mindkét esetben 5% juhvérrel kiegészitett TSA
agart hasznaltunk. A vizsgalandé térzs Columbia agaron névé friss tenyészetét 2ml steril
fiziologias soéoldattal mosva McFarland 3 sirlségl szuszpenziot készitettlink. Ebbdl steril
tamponnal, 6,5 mm atmérdji Petri-csészében 1évé TSA fellletére szélesztettiik. A taptalajok

az egyes antibiotikumokat az alabbi koncentraciokban tartalmaztak: 0,1, 0,5, 1, 2, 5 ug/ml

cres

E-test csikokat a gyartd utasitasainak megfeleléen a fenti moédon beoltott antibiotikummentes

TSA agarok fellletére helyeztik.

4.2.5. Kisérleti allatfert6zés

A Brachyspira alvinipulli patogenitasanak meghatarozasahoz kisérleti allatfert6zést
végeztink. A kisérlethez 30 naposlibabdl véletlenszerlien harom tizes csoportot alakitottunk
ki (A, B, C csoportok). Az ,A” jelzési csoport allatait Brachyspira alvinipulli, a ,B” jelzési
csoport allatait Brachyspira hyodysenteriae tenyészetével fertéztilk szajon keresztil. A
fertézéshez a tenyészetekbdl McFarland 3 siiriség(i higitast készitettiink, ami 5x10® CFU/ml
fert6z6 dozisnak felelt meg. A ,C” jelzésl csoport allatai szolgaltak kontrollként.

Az allatok testsulyat hetente mértik. A fertdzést kévetd els6 és masodik hét végén
minden csoportb6l 3-3, a harmadik és 6t6dik hét végén minden csoportbél 2-2 allatot
elvéreztettiink. Az elvéreztetett allatokat boncoltuk, a majbdl, 1épbdl, vesébdl valamint a
csipdbélbdl, vakbeélbél és remesebélbdl szévettani és immunhisztokémiai vizsgalatok céljara
mintat vettiink és 4%-os pufferolt formaldehid oldatban fixaltunk.

A brachyspirak visszaizolalasat a csip6bél, vakbél és vastagbél nyalkahartyajarol,

illetve a 14. napon kiirtott allatok veséjébdl kiséreltik meg a korabban leirt eljaras szerint.
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5. Eredmények

5.1. Kispulykak enteralis kérképe

2005-ben 38 (51%), 2006-ban 53 (62%), mig 2007-ben 32 (57%) elénevelt allomanyt
talaltunk a vizsgalt virusok (TCoV, TAstV-1, TAstV-2, ARoV) legalabb egyikével fert6zéttnek
(8. abra).
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90 86

O dsszes vizsgalt dllomany

W pozitiv allomanyok

O negativ allomanyok

2005 2006 2007

8. abra. A fert6z6ttség alakulasa a vizsgalt el6nevelt allomanyokban

A TCoV el6fordulasara vizsgalt utdbnevelés alatt pulykaallomanyok kézil 2005-ban 6
(46%), 2006-ban 7 (33%), 2007-ben 3 (30%) bizonyult TCoV-vel ferté6zéttnek.
A TCoV pozitiv és a tdbbi vizsgalt virusra pozitiv allomanyok eredményeit kilén

targyalom.

5.1.1. A TCoV-val fert6z6tt allomanyok vizsgalati eredményei

A vizsgalt idészakban a TCoV-ket 6 el6nevelt és 16 utonevelt allomanybdl szarmazé
mintaban mutattuk ki. Az elénevelt allomanyokban a TCoV két esetben mas virussal (TAstV-
1) egydtt fordult el6, mig a TCoV pozitiv, utbnevelt allomanyokban az egyidejlileg vizsgalt

masik virust (HEV) kimutatni nem tudtuk.
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A fert6zéttnek talalt allomanyok, a késébbi vizsgalatok alapjan, két, jol elkilénitheté
csoportot alkottak. Az egyik csoportba azok tartoztak amelyekben 2 hetes vagy annal
fiatalabb, mig a masikba azok, amelyekben 4 hetes vagy annal id6sebb korban tértént a
fertézottség megallapitasa. Az elsdé csoportba 3 allomany tartozott (A, B, C). Ezekben
ismételt mintaklldések kovetkeztében lehetéségliink nyilt a betegség korfejlédésének
hosszabb idén keresztlli megfigyelésére. Az ,A” jelzésl allomanybdl 5 alkalommal kaptunk
vizsgalati anyagot. Az észlelt kérbonctani elvaltozasokat a 4. tablazatban tintettik fel és a
9., 10., 11., 12., 13., 14. abrakon mutatjuk be.

4. tablazat. Korbonctani elvaltozasok az ,A” jelzésl allomanyban

KORBONCTANI ELVALTOZASOK (,A” allomany)

Intézetben 0 »
¢ z &

. vizsgalt ) N = - o
Eletkor J o < — e § |5 © 5 =
. 0 © ‘0 o = =9 c o 3
allatok ®© o B o . N @ = © © > >
E 5 o £ > 5 S £ ‘S N = D
(nap) O E O c C ! © = @ N N T
szama £ & s = = » = |5 o N » x
S8 | a® |[EF |88 83| 8 |99
@ |oF E8 2 B2 05§ L
S 2 > 7] &8 ©
3 g

4 14 + +
11 36 + + +

15 40 + + + +(2) + +
20 32 + +(9) +(2) + +
32 20 + + (1) + +

* A zardjelbe tett szamok azt mutatjak, hogy a vizsgalt allatok kézil mennyiben fordult elé az adott

elvaltozas. Ahol nincs jelzés, ott mindegyikben.

9. abra. Alommal telt ziz6gyomor 10. abra. Vékonybélgyulladas
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11. abra. Hig habos vakbéltartalom 12. abra. Fibrinfelhalmozodas

a bursa Fabricii Gregében

13. abra. Bakterialis sz6v6dmény 14. abra. Heterogén fejlettség

kovetkeztében kialakult fibrines elvaltozasok

Korszévettani vizsgalattal a 11. és 15. napos életkorban kildétt allatok vékonybelébdl
készllt metszetekben a bélbolyhok csucsi részén a hamsejtek elfajulasat, levalasat, a
kehelysejtek megduzzadasat és a propriaréteg gyulladasos besz(ir6dését talaltuk (75. abra).
A bursa Fabriciiben a nyalkahartyaredé6k hamrétegében elfajulast, hamlevalast, a lymphoid
folliculusokban sulyos lymphocyta kilrilést és apoptosist, az interstitiumban gyulladasos
sejtes beszlrédést figyeltink meg (76. abra). Egyéb vizsgalt szervekben nem volt a

virusfertézéssel 6sszefliggésbe hozhaté elvaltozas.
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15. abra. A hamsejtek levalasa a bélbolyhok csucsi részén (H.-E. 400X)

16. abra. A bursa folliculusaiban lymphocyta kitrtiilés, az interstitiumban gyulladas
(H.-E. 200X)

A 4 és 11 napos allatok bakteriolégiai vizsgalata negativ eredmény volt. A 15 napos
allatokbol 5 esetben (12,5%), a 20 napos éllatokbol 19 esetben (59%), a 32 napos allatokbdl
12 esetben (60%) E. coli baktériumokat izolaltunk. A bakteridlis sz6védmények szama a
rezisztencia vizsgalati adatoknak megfeleléen végzett célzott antibiotikum kezelések ellenére
emelkedett.

A 11, 15, 20 és 32 napos allatok csoportositott vékonybélmintaibdl elvégzett RT-PCR
vizsgalattal a coronavirusokat valamennyi vizsgalt életkoru csoportban kimutattuk.
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20 napos kortdl kezdve kifejezett szétnbvés jelentkezett, emellett az elhullas
folyamatos volt. Az allomany egy részét a szokasos 6 hét helyett 7 hetes korban lehetett
utdnevelésre kiadni. Eddig az id6pontig a letelepitett allomany 33%-a hullott el. A heti

elhullasi adatokat a letelepitett 1étszam szazalékaban a 17. abra mutatja.

12%

10%

8%

6%

4%
0% - ‘

1.hét 2.hét 3.hét 4.hét 5.hét 6.hét 7.hét

17. abra. Heti %-os elhullasi adatok az ,A” jelzés( allomanyban

A ,B” és ,C” jelzésl allomanyokban a fentiekhez hasonld jellegli és mértékd
elvaltozasokat tapasztaltunk. A ,B” jelzésl allomanyban az E. coli baktériumok mellett,
kézelebbrdl meg nem hatarozott Salmonella szerotipusok is szerepet jatszottak a bakterialis
szovédmeények kialakitasaban. A ,C” jelzésl allomanyban az elhullas, illetve a fejlédésben
valé visszamaradas mértéke olyan foku volt, hogy a megmaradt allatokat az elénevelés
végén Kiirtottak.

A masodik csoportba tartozé 19 allomany (D-Z), (3 elénevelt, 16 utonevelt) esetén a
virus kimutatdsa 4 hetes kor felett tortént. A koérelézményben sulyos, csillapithatatlan
hasmenés, szétnbvés szerepelt, illetve a fejlédési erély alacsonyabb volt a technolégiailag
elvarhaté szintnél.

Az Aallatok korbonctani vizsgalata soran a fejlédésben valé visszamaradas, a
vékonybélhurut és a kitagult vakbelekben felhalmozdédd vizszer(i tartalom mellett, 4
allomanyban (E, F, |, P) fibrines szivburok- és légzsakgyulladast, 1 allomanyban
tid6aspergillosist (J) allapitottunk meg.

A vékonybelek, illetve a bursa Fabricii kérszdvettani vizsgalataval az ,A” allomanyban
megfigyeltekhez hasonld, de azoknal enyhébb foku elvaltozasokat talaltunk.

A fibrines elvaltozasokat mutaté allatokbol E. coli baktériumokat tenyésztettiink ki.

Ebbdl a csoportbdl a ,H”, ,L” és ,M” jelzésl allomanyokbdl vannak részletes elhullasi,

illetve termelési adataink. Ezek egy-egy jellegzetes példajat mutatja a 18. és 19. abra.
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A tdbbi esetben a virusfertézés kévetkezményeinek megitélésében a bekilldd kolléga

szbbeli kézlésére hagyatkoztunk.

10. heét

9. hét 5%

0,50%
0,50%

8. hét

. 0,30%
7. hét 29,

6. hét

0,90%

5. hét 0.90%

0,00% 1,00% 2,00% 3,00% 4,00% 5,00% 6,00%
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ooz

18. abra. A ,H” jelzés( allomany elhullasbdél és a visszamaradt allatok selejtezésébdl

szarmazo veszteségei a vizsgalt idészakban
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19. abra. A ,H” jelzés(i tojok és kakasok testtémeg-gyarapodasa a vizsgalt idészakban a

technologiailag elvart testtbmeg szazalékaban

45



Négy pozitivnak talalt mintabdl embrionalt pulykatojas-oltassal sikertlt a virust izolalni
és RT-PCR-rel igazolni annak szaporodasat az oltott embridk vékonybelében. Ugyanakkor
LMH (chicken hepatocellular cell line) szévettenyészetek oltasaval haromszori vakpasszazst

kévetéen sem tudtunk kimutatni TCoV-t, vagy egyéb citopatogén agenst.

5.1.2. A TAstV-1, TAstV-2 és/vagy ARoV fert6zottnek talalt allomanyok

vizsgalati eredményei

2005-ben a vizsgalt allomanyok 48%-a (34/71), 2006-ban 62%-a (53/86), 2007-ben
56%-a (32/57) bizonyult madar rotavirussal és/vagy pulyka astrovirussal fert6zottnek. A
pozitivnak talalt allomanyok 71%-aban 6nall6, mig 29%-aban kombinalt virusfert6zést
allapitottunk meg.

A pozitivnak talalt allomanyokban leggyakrabban 6nall6 ARoV fert6zottséget (2005-
ben 14%, 2006-ban 29%, 2007-ben 18%) és 6nalldé TAstV-1 fertézéttséget (2005-ben 11%,
2006-ban 16%, 2007-ben 21%) tudtuk kimutatni. Kevert fert6zések esetén is e két virus
kombinacidja volt a leggyakoribb (2005-ben 8%, 2006-ban 9%, 2007-ben 12%). A vizsgalt 3
évben a TAstV-2 fert6zés onallé formaban ritkabban fordult elé (5%), mint valamilyen mas
virussal kombinacioban (9%) (20., 21., 22. abra).

TAstV-1+TAstV-

2;3 TAstV-1+TCoV; 1

ARoV+TAstV-2; 4 ARoV; 10

ARoV+TAstV-1;6

TAstV-2; 2 TAstV-1;8

20. abra. 2005-ben vizsgalt astro- és/vagy rotavirussal fert6zétt allomanyok megoszlasa
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ARoV+TAstV-2; 2

ARoV+TAstV-1; 8 ARoV; 25

TAstV-2; 4

TAstV-1;14

21. abra. 2006-ban vizsgalt astro- és/vagy rotavirussal fert6z6tt allomanyok megoszlasa

TAstV-1+TCoV ;
1

TAstV-1+TAstV-
2;1
ARoV+TAstV-2;1

ARoV; 10
ARoV+TAstV-1;7

TAstV-1; 12

22. abra. 2007-ben vizsgalt astro- és/vagy rotavirussal fertézott allomanyok megoszlasa

Legnagyobb szamban 1-3 hetes életkoru elénevelt madarakat kaptunk vizsgalatra és

az enteralis virusfert6zottség is ebben a korcsoportban volt a legnagyobb aranyu (23., abra).
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23. abra. 2005-2007-ben virusfert6zéttnek (TCoV nélkil), illetve negativnak

talalt elénevelt allomanyok életkor szerinti megoszlasa

Azt, hogy a virusfert6zéttnek talalt elénevelt allomanyokban az egyes virusokat (6nallé TCoV

nélkil), illetve azok kombinaciéit milyen életkorban mutattuk ki, a 24. abran mutatom be.

@ TCoV+TAstV-1

o TAstV-1+TAstV-2
m ARoV+TAstV-1

O ARoV+TAstV-2

O TAstV-1

m TAstV-2

@ ARoV

1-7 napos  8-14 napos 15-21 napos 22-28 napos 29-35 napos

24. abra. A virusfert6zéttnek talalt elénevelt alllomanyokban az egyes virusok

kimutatasanak életkor szerinti megoszlasa 2005-2007-ben a pozitiv allomanyok %-ban

Az 5. tablazat az adott évben a legfiatalabb, illetve legidésebb allomany életkorat mutatja,
amelyben egy adott virusfert6zés (TCoV nélkil), vagy virusfertézés kombinacio

megallapitasra kerdlt.
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5. tablazat. A legfiatalabb és legidésebb allomany életkora (nap) amelybdl az adott

virusfert6zés megallapitasra kerult

2005 2006 2007
ARoV 12-21 nap 6-35 nap 9-35 nap
TAstV-1 18-32 nap 18-28 nap 15-30 nap
TAstV-2 14-24 nap 5-14 nap
ARoOV+TAstV-1 15-25 nap 13-30 nap 14-25 nap
ARoOV+TAstV-2 7-10 nap 7-8 nap 7 nap
TAstV-1+TAstV-2 8-12 nap 14nap

Az 6nall6 TAstV-2 fert6zés mar egyhetesnél fiatalabb madarakban megjelent és
kéthetes koron tul, egyetlen allomany kivételével, nem tudtuk megallapitani. Ez olyan
allomanyokra is igaz volt, ahol a TAstV-2 mas virussal kombinalédva fordult el6. Az 6nalld
TAstV-1 fert6zottséget leggyakrabban 3 hetes kor korili allomanyokban detektaltuk.
Kombinalt fert6zések esetén e virusok kimutatasa is fiatalabb, kéthetes életkorra tolodott. Az
6nallé ARoV fertdzottség megjelenését a fentiekhez hasonlé tendencia nem jellemezte, az a
legkllénfélébb életkoru elénevelt allomanyokbdl kimutathaté volt. Amig a TAstV-1, a TAstV-2
és ezek kulénféle kombinacidi esetén — az 6sszes vizsgalt allomanyt figyelembe véve — a
legkorabbi és a legkésdbbi megallapitas kozétt durvan 2 hét kilénbség volt, addig ez az
6nallé ARoV fert6zottség esetén 4 hét idétartamot is kitett.

Az allomanyok oldalardl vizsgalva ugyanezt a kérdést azt figyeltik meg, hogy a
fert6z6ttség mar egyhetesnél fiatalabb allomanyokban megjelent. Ezt féleg a TAstV-2
onalléan, vagy ARoV-val kombinacidban okozta. 8 és 14 napos kor kdzétt megnétt a csak
ARoV-val fert6zéttnek talalt allomanyok szama. 14 és 28 napos kor kozétt az ARoV, a
TAstV-1, illetve e két virus kombinacioja volt kimutathatdé a leggyakrabban a fert6zéttnek
talalt allomanyokbdl, azzal a megfigyeléssel, hogy 3 hetes életkor kdzelében uralkodéva valt
az onalld TAstV-1 fert6zottség. 4 hetes kor utan ismét dominaléva valt az 6énalld6 ARoV
fert6zottség.

A vizsgalatra kertlt elhullott allatokban altalaban lres, vagy csak alommal telt
zuzoégyomrot, vékonybélhurutot, a vékonybél illetve a vakbél tagulatat, fé6ként a vakbélben,
habos-gazos tartalom felhalmozodasat, emellett exsiccosis jeleit lehetett megfigyelni (25.,
26. abra). Az allatok egy részében a fentiek mellett bakterialis tarsfertézés kévetkeztében
Iépduzzanat, savos-fibrines Iégzsakgyulladas, esetenként savos-fibrines szivburokgyulladas
alakult ki.
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26. abra. Vilagos-habos vakbéltartalom ARoV fert6zétt pulykaban

Szévettani vizsgalattal, a vékonybelek nyalkahartyajanak 6démas beivodasat, a
vékonybelek mirigyhamsejtieinek enyhe foku hyperplasiajat, esetenként a vékonybél
propriarétegének enyhe mononuclearis-sejtes besziirédését, illetve a thymusban és a bursa
Fabriciiben a lymphocytak szamanak megfogyasat lehetett felismerni. A t6bbi vizsgalt
szervben érdemleges elvaltozasok nem voltak.

A csontvel6kbdl, illetve a szivvér majakbdl elvégzett bakteriologiai vizsgalatok alapjan
bakterialis tarsfert6zések az ARoV pozitiv allomanyok 32%-aban, a TAstV-1 pozitiv
allomanyok 47%-ban, az ARoV és TAstV-1 viruskombinaciéval fert6zétt allomanyok 53%-
aban fordultak elé. A leggyakoribb tarsfertézést okozd baktérium az E. coli volt, emellett
ritkabban Salmonella ssp. baktériumokat lehetett izolalni. A vékonybéltartalombdl néhany
esetben Wilson agarbdl tovabboltva, véresagaron anaerob kérilmények kézoétt, Clostridium
perfringens ndvekedését is észleltik, de ez nem volt tendencidzus jellegli. A
vakbéltartalombol készitett festett kenetekben a vegyes, de z&mében palcika alaku
baktérium alakok mellett 1-2 alkalommal sarjadzégomba alakokat figyeltink meg. A

parazitoldgiai vizsgalatok negativ eredményre vezettek.

50



A 27., 28., 29., 30. abrakon az egyes virusfert6zésekre illetve azok kombinacidira
jellemzd elhullasi gbrbéket lathatunk. Ezek olyan allomanyok, amelyekben a szévédmeényes
esetek szama csekély, igy viszonylag tisztan mutatjak a virusfertézés mortalitasra gyakorolt
hatasat.
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27. abra. Napi elhullasi adatok egy ARoV-val és TAstV-2-vel egyuttesen fert6zott
allomanyban. (Az allomany létszama 23900 db, az el6nevelés alatti kiesés 11%)
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28. abra. Napi elhullasi adatok egy TAstV-2-vel fert6zétt allomanyban.
(Az allomany létszama 9200 db, az elénevelés alatti kiesés 8%)
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29. abra. Napi elhullasi adatok egy ARoV-val és TAstV-1-gyel egylittesen fert6zott

allomanyban. (Az allomany létszama 17630 db az el6nevelés alatti kiesés 9%)
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30. abra. Napi elhullasi adatok TAstV-1-gyel fertéz6tt allomanyban. (Az allomany létszama

22439 db az elénevelés alatti kiesés 9%)
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A fert6zott allomanyokban gyakori a szétnévés (31. abra).

31. abra. Heterogén fejlettségd, rotavirussal fertézott pulykak

A 32, 33, 34. abrak az adott virussal, vagy viruskombinacioval fert6zéttnek talalt,
vizsgalatra kerUlt allatok testtémegének atlagat mutatjak az adott életkorra elvart technolégiai

sulyhoz képest.

ARoV+TAstV-2

Technoldgiai
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6
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32. abra. Az elénevelés els6 hetében virusfertézottnek talalt allatok atlag-testtémege
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33. abra. Az elénevelés masodik hetében virusfert6zottnek talalt allatok atlag-testtémege
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34. abra. Az elénevelés harmadik hetében virusfertézottnek talalt allatok atlag-testtémege
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5.2. Ludak intestinalis spirochaetosisa

5.2.1. Ludak intestinalis spirochaetosisa (természetes esetek)

A betegséget el6szor, egyidejlileg, két az els6 tojastermelési peridbdusukat befejezé
allomanyban allapitottuk meg (A és B allomany). Az allatok természetes ciklusban termeltek.
A tojasrakas 18-20. hetétdél kezdve az elhullasok szama megemelkedett. A mortalitas
emelkedése a tojdelhullasbdl adodott, a gunarak kiesése a technoldgiai szinten maradt.
Ugyanazokon a telepeken tartott idésebb allatok nem betegedtek meg. Az elhullasokat
klinikailag 1-2 napos bagyadtisag, étvagytalansag elézte meg. Intézeti vizsgalatra az ,A”
jelzésl allomanybol 3 kilénb6zd alkalommal 6sszesen 8 ludhulla, a ,B” allomanybdl
ugyancsak 3 alkalommal 7 elhullott és 5 él6 allat érkezett.

Korbonctani vizsgalattal a remesevégbél kitagult Gregében gyakran fibrincafatokat is
tartalmazd, vorhenyes szind, blzdés tartalmat talaltunk. A nyalkahartya megduzzadt, kipirult,
szakaszonként fellletesen elhalt és fibrines alhartya boritotta (35. abra). 12 allat vakbelében
fibrindug6 képzédése (36. abra), 6 allatban alhartyas vékonybélgyulladas is megfigyelheté
volt. A vesék megduzzadtak, halvany sargasbarnara szinezédtek (37. abra). A

veseelvaltozasokat 6t hullaban a zsigeri kdszvény kisérte.

35. abra. A remesevégbél nyalkahartyaja kipirult, duzzadt,

helyenként felliletesen elhalt és fibrines alhartyaval boritott
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36. abra. Fibrinkivalas a vakbél nyalkahartyajan

37. abra. Duzzadt, sargasbarnan elszinez6doétt vesék

Korszbvettani vizsgalattal a remesevégbél és a vakbél nyalkahartyaja megduzzadt, a
hamréteg szakaszosan elhalt, levalt, a kotészbvetes rétegben pedig vérzések, valamint

lympho-histiocytds és heterophil granulocytas beszlrédések latszottak (38. abra). A

remesevégbél nyalkahartyajaban az elhalas 13 esetben a propriaréteg fels6 harmadara is
raterjedt.
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38. abra. Lympho-histiocytas és heterophil granulocytas beszlir6dés a remese

nyalkahartyajaban. A hamréteg elfajulasa, szakaszonként levalasa (H.-E. 400X)

A vesékben a tubulusok hamseijtjeinek elfajulasat, intertubularisan gécos, vagy diffuz
fibroblastsarjadzast, a glomerulusok és a tubulusok kévetkezményes atrophigjat, helyenként
asvanyianyag lerakédast allapitottunk meg (39. abra). A fentiek mellett a majban a
kétészovet valtoz6 meértékld lympho-histiocytds beszlirédése, a tudében pedig passziv

bévérliség fordult eld.
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39. abra. Intertubularis fibroblast sarjadzas, kévetkezményes atrophia és

asvanyianyag kivalas (H.-E. 200X)

Warthin-Starry és Giemsa festéssel spirochaeta baktériumalakokat lehetett felismerni
a nyalkahartya feliiletes elhalt és mélyebb rétegeiben, féleg a kitagult mirigyek Gregében. A
feliletes elhalt rétegben ezen kivil nagyszamu egyéb (palcika, coccoid) baktériumalak és
Trichomonas ssp. alakok voltak megfigyelheték.

Immunhisztokémiai vizsgalattal valamennyi vizsgalt allat vak- és remesebelében
kimutattuk a jellegzetesen spiralis lefutasu baktériumalakokat a ludak belének Uregében
egyesével, vagy csoportosan, a bélmirigyek Uregében és a propriarétegben kdzvetlenil az
alapjatol elemelkedett enterocytak rétege alatt (40. abra). Intracellularisan nem figyeltiink

meg baktériumokat.
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40. abra. Brachyspira alakok az elvaltozott remesevégbél

mirigyeinek tregében (IHC. 1000X)

A vastagbéltartalombdl készitett negativ kontraszt technikaval megfestett készitményekben
elektronmikroszképos vizsgalattal Brachyspira alakokat és Trichomonas alakokat is ki
lehetett mutatni (471. abra).

=== .:..?ﬁ..-

41. abra. Brachyspira alak az elvaltozott remese

lumenében (Dr. Dobos-Kovacs Mihaly felvétele)
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A szivvérbdl és a majakbdl kdzénséges agaron, Drigalski agaron és véresagaron
kérokozét kitenyészteni nem tudtunk. A béltartalom aerob tenyésztésével vegyes florat
izolaltunk.

Az elvaltozott bélszakaszok (vakbél, remesevégbél) nyalkahartyajardl szelektiv
taptalajon anaerob kérllmények kdzétt kilenc esetben sikerllt brachyspirakat izolalni. Az
izolalt térzsek a vizsgalt biokémiai prébakban, egy kivétellel, azonosan viselkedtek (6.
tablazat). A nyolc egységesen viselkedd torzs fenotipusos sajatsagai alapjan B.
alvinipullinak, mig az egy kllénb6éz6 B. hyodysenteriaenek bizonyult. A B. alvinipulli a B.
intermediatél a hippurat pozitivitas alapjan, a B. pilosicolitél pedig a B-glukozidaz pozitivitas

alapjan elkllénithetd volt.

6. tablazat. Az izolalt Brachyspira torzsek biokémiai tulajdonsagai

Jelzés | Haemolizis | Gyiriproba | Hippurathidrolizis | Indol | 2 g g
2Tz

1x erds + - - - + +

2xX gyenge - + - B - *
3xX gyenge - + - - - *
4xx gyenge - + - : ) *
5xx gyenge - + - - - +
6xx gyenge - + - - : +
7XX gyenge - + - - - +
8xx gyenge - + - - - +
9xx gyenge - + - - } +

Megjegyzés: x = B. hyodysenteriae; xx = B. alvinipulli

Agarhigitasos médszerrel végzett vizsgalatban az izolalt térzsek 1, 2, 5 és 10 ug/ml
amoxycillint tartalmazé lemezeken is fejlédtek. Fenti médszerrel a tiamulin és a lincomycin is
minden koncentracioban gatolta a baktériumok fejlédését. E-teszttel oxytetracyclinnel
szemben az ,A” allomanybdl szarmazé tdérzs minimalis gatld koncentracio értéke 4 ug/ml,
mig a ,B” allomanybdl szarmazo térzsé 3 ug/ml volt. Erythromycinnel szemben mindkét térzs

még 256 ug/ml koncentraciodban is rezisztens volt.
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Az elhullasok emelkedésétél szamitva az ,A” jelzésl allomanyban egy 8 hetes
periédusban (az elhullasok cstkkenéseéig) az allatok 28%-a (415/1500), mig a ,B” jelzésl
allomanyban egy 12 hetes periédusban az allatok 18%-a (834/4500) hullott el (42., 43. abra).
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42. abra. Heti elhullasi adatok az ,A” jelzésl allomanyban
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43. abra. Heti elhullasi adatok a ,B” jelzésl allomanyban
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A betegséget, els6 megallapitasat kdvetéen a fentiekhez hasonl6 jarvanytani és
kértani jellemz6k mellett a vizsgalt id8szakban, 22 allomanyban figyeltik meg. Oktanaban a

bakteriologiai vizsgalatok alapjan tovabbra is a B. alvinipulli jatszik meghataroz6 szerepet.

5.2.2. Ludak intestinalis spirochaetosisa (kisérleti allatfert6zés)

A betegség korfejlédésének és az izolalt térzsek  patogenitdsanak
tanulmanyozasahoz kisérleti allatfert6zést végeztink az anyag és modszer részben leirt
kisérleti tervnek megfeleléen.

A fert6zést kdvetd 5 hetes megfigyelési periodusban nem volt jelentds kilonbség a
fert6zott és a kontroll allatok testtdbmeg-gyarapodasaban. Elhullas egyik kisérleti csoportban
sem fordult el6.

A fertbzést kovetd elsé héten nem talaltunk kulénbséget a kontroll és a fert6zott
allatok bélsaranak konzisztenciaja kdzétt. A fertézés masodik hetétdl a megfigyelési peridédus
végeéig, mindkét fertézoétt csoportban az allatok mintegy fele a normalisnal higabb, sargasan
elszinezddott bélsarat Uritett.

Az elvéreztetett kislibak vakbele mindkét fertézétt csoportban kissé kitagult, benne a
kontrollokhoz képeset higabb, sargabb és gyakran habosabb tartalom fordult el6. A vakbél
nyalkahartyaja kissé megduzzadt és hurutos nyalka boritotta. Egyéb bélszakaszokon,
valamint a parenchymas szervekben koros elvaltozast nem tudtunk megfigyelni.

A B. alvinipullival fert6zoétt, majd a fertézést kévetd 1., 2., 3. és 5. héten elvéreztetett
kislibak vakbelének szdvettani vizsgalata soran a vakbélbolyhokat boritd hamsejtek enyhe
hyperplasiajat, a boholycsucs propriarétegében enyhe 6démat, és lymphocytas infiltraciot
talaltunk.

A fentiekhez hasonl6 elvaltozasokat figyeltink meg a B. hyodysenteriaevel
kisérletesen fert6zott allatokban is.

Egyéb vizsgalt szervekben (maj, 1ép, vese, a csipbbél és a vastagbél nyalkahartyaja)
korjelzb értékl elvaltozasok nem voltak.

A fert6z6 tdrzseket a kisérlet id6tartama alatt a vakbél- és a vastagbéltartalombol

valtozé mértékben, vissza lehetett izolalni (7. tablazat).
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7. tablazat. A fertézésre hasznalt térzsek visszaizolalasanak eredményei

A A vizsgalatok idépontja (nap)

fertézott 7 14 21 35

csoport

elzése caecum | colon | caecum | colon | caecum | colon | caecum | colon

- + - + - + - + - + - + - + - +

A o (3 |0 (3 |1 2 |0 (3 |1 1 2 |0 1 1 1 1
B o (3 (0 (3 |2 |1 3 |0 |1 1 1 1 2 |1 1
C 3 |0 |3 |0 o (3 |0 (2 |0 (2 |0 (2 |0 |2 |O

Tekintettel a természetes esetekben megfigyelheté veseelvaltozasokra a 14. napon
kiirtott allatok veséjébdl is megkiséreltik a fert6z6 térzsek kitenyésztését, ami azonban
negativ eredményre vezetett.

Immunhisztokémiai vizsgalattal a brachyspirakat egyetlen kivétellel a vakbelek
nyalkahartyajaban lehetett kimutatni. A fertézést kdveté 7. napon Kkiirtott allatokban
nagyszamu baktérium fordult el6 a vakbél Uregében, valamint a vakbél nyalkahartya
rétegében is (44. abra). A B. alvinipullival fert6zétt allatokban a vakbél mirigyeinek tiregében
is nagyszamu baktériumot lehetett kimutatni. A 14. napon Kiirtott allatokban a fentiekhez
hasonlé elvaltozasok voltak azzal a kilénbséggel, hogy mar a B. hyodysenteriaevel fert6zott
allatok vakbél mirigyeiben is jelentds szamban lehetett brachyspirakat kimutatni és ebben a
csoportban baktériumok mérsékelt szamban megjelentek a vastagbélben is. A 21. és 35.
napon elvéreztetett allatokban a spirochaetak a fenti helyeken, de az el6zéeknél kisebb
szamban voltak kimutathatok.

A brachyspirdk mind transzmissziés, mind scanning elektronmikroszkoppal

megtalalhatdk voltak a fertézétt kislibak vakbelében minden vizsgalt idépontban (45. abra).
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44. abra. Brachyspira alakok a vakbél nyalkahartya
rétegében és vakbél mirigyeinek Gregében (IHC. 200X)

45. abra. Brachyspira alakok a vakbél tregében (SEM)

(Dr. Dobos-Kovacs Mihaly felvétele)
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6. Megbeszélés

6.1. Kispulykak enteralis korképei

A PEC/PEMS elbnevelt pulykdk hasmenéssel, fejlédésben valé visszamaradassal,
esetenként jelentés elhullassal jar6 kérképe. Ezekkel a Klinikai tlnetekkel hazai
allomanyaikban is rendszeresen talalkoztunk, de a betegség itthoni el6fordulasarol,
széleskorl vizsgalatokon alapuld, publikalt eredmények nem alltak rendelkezésre.

Kutatasunk tervezésekor tébb célt tliztiink magunk elé. Adatokat kivantunk gydijteni a
kérkép hazai el6fordulasarél. Ehhez a jellegzetes klinikai tlineteket is mutatoé allomanyokbdl
szarmazo mintakban vizsgaltuk, hogy a koérfejlédés szempontjabdl IEnyegesnek tekintett és a
nemzetkdzi irodalomban emlitett pulyka coronavirusok, pulyka astrovirusok és madar
rotavirusok koézil hazankban melyikek, milyen gyakorisaggal, milyen kombinaciékban
fordulnak el6. A talalt koérbonctani és korszdvettani elvaltozasokat a viruskimutatas
eredményeivel 06sszevetve kerestlik, hogy a hagyomanyos diagnosztikai modszerek
mennyiben segitik az oktani diagnézis felallitasat. Célunk volt a fertézéttnek bizonyult
allomanyokbdl jarvanytani adatok gy(jtése és azok &sszevetése a nemzetkdzileg publikalt
megfigyelésekkel.

Az elért eredmények szandékaink szerint felhivjdk a figyelmet a korkép
el6fordulasara, segitséget nyujtanak a diagnézis feldllitdsahoz és kijeldlik a védekezés
lehetséges iranyait.

Munkankat motivalta, hogy ilyen iranyu vizsgalati eredmények a kontinentalis Europa
tertletérdl csak kis szamban kertltek publikalasra (Cattoli és mtsai., 2007).

2005. és 2007. kozott 214 elbnevelt, klinikai tineteket mutatd allomanyban vizsgaltuk
a TCoV, a TAstV-1, a TAstV-2 és az ARoV eléfordulasat. Ezeknek az allomanyoknak 58%-a
(123/214) bizonyult a vizsgalt virusok legalabb egyikével fertézétinek. Ez amerikai, hasonld
vizsgalatok eredményeivel dsszevetve alacsonyabb fertézétiség (Reynolds és mtsai., 1987;
Pantin-Jackwood és mtsai., 2008b). Az amerikai allomanyok magasabb fert6zottsége a
TAstV-k és ARoV-k gyakoribb el6fordulasabdél adodik. A kiillénbséget részben magyarazhatja
az a tengerentuli szemlélet, ami szerint, ha az alom jol van kezelve, abban kérokozé nem
maradhat életben. Ezért ott éppen a PEMS megjelenéséig rendszeresen el&fordult, hogy
tébb, egymast kévetd turnust koltségkimélés miatt ugyanarra az alomra telepitettek. llyen
esetben a legnagyobb ellenalloképességgel rendelkezé astrovirusok biztosan tulélnek és

fertézik a betelepiilé allomanyt.
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6.1.1. A TCoV-val fert6z6tt allomanyok eredményeinek megbeszélése

Az egyes altalunk is vizsgalt virusok szerepének, jelentdségének megitélése is
folyamatosan valtozik. Ez aldl kivételt jelent a TCoV, amelynek kérokozd szerepe soha nem
kérddjelez6dobtt meg, legfeljebb az altala kivaltott betegség sulyossaganak megitélésében
lehetnek eltérések.

A vizsgalt id6szakban 6 el6nevelt és 16 utdnevelt allomanyban allapitottunk meg
TCoV fert6zottséget. Ezekben az allomanyokban két, jelentésen eltérd sulyossagu
korlefolyast figyeltink meg.

Az A", ,B” és ,C” jelzésl allomanyokban a TCoV fert6zotiség tipusos PEMS-re
jellemz8 korlefolyast eredményezett. Az elvaltozasok kezdetben csak a bélcsatornara
korlatozodtak, majd megjelentek a bakterialis sz6védmények, amelyek az elénevelés végéig
fennmaradtak és a felelések voltak a magas (> 33%) mortalitasért. A fenti 3 allomanyban
megfigyelt elvaltozasok megfelelnek az irodalomban TCoV pozitiv PEMS néven leirt
kérképnek.

A tébbi TCoV fert6zott allomanyban (3 elénevelt és 16 uténevelt) az emésztbszervi
tinetek (hasmenés) dominaltak. A mortalitas az el6z6 csoporthoz képest elenyészd volt. A
gazdasagi kar részben a fejlédésben sulyosan visszamaradt allatok selejtezésébdl, részben
abbdél szarmazott, hogy a fert6z6tt allomanyok sulygyarapodasa feltételezhetbéen a
virusreplikacié kovetkezményeként elmaradt az adott telepre korabban jellemzétél és a
technoloégiailag elvarhatétdol. Ezekben az allomanyokban, az irodalomban a pulykak
coronavirus okozta bélgyulladasa néven leirt betegséget allapitottuk meg. A két korkép
kilénbdzb6ségére Carver és mtsai. (2001) is felhivtak a figyelmet.

A koérbonctani és kérszdvettani vizsgalatok soran megallapitott elvaltozasok mindkét
csoportban hasonldéak voltak, de a PEMS-es allomanyokban sulyosabb formaban
jelentkeztek. A talalt elvaltozdsok megegyeztek a TCoV fert6zés kapcsan masok altal
leirtakkal (Teixeira és mtsai., 2007; Guy, 2003; Gonder és mtsai., 1976). A bursa Fabricii
fibrines gyulladasat — amelyet az ,A” és ,B” jelzés( allomanyokban mi is megfigyeltink —
noha mas okbdl is kialakulhat, a TCoV pozitiv PEMS koérképre jellemzének tartjak (Barnes és
Guy, 2003).

Az altalunk tapasztaltak megegyeznek azzal a megfigyeléssel is, hogy bar a pulyka a
TCoV fertézésre minden életkorban fogékony, minél fiatalabb korban térténik a ferté6zédés, a
kévetkezmények altalaban annal sulyosabbak.

A PEMS-es allomanyokban, a virus bélcsatornaban valo replikacidja mar énmagaban
az elhullas emelkedését okozta, hasonléan ahhoz amit Ismail és mtsai. (2003) tapasztaltak.

A kezdeti, tisztan TCoV okozta elvaltozasokhoz bakterialis szé6v8dmények tarsultak, amelyek
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a célzott antibiotikumos kezelések ellenére sem csdkkentek jelentésen. Ez a tény és az
ezekben az allomanyokban 3 hetes koron tul megjelend Salmonella ssp. okozta veérfertézés
véleménylnk szerint jelentds immunszuppresszidra utal. Ezt alatamasztjak a bursa Fabricii
kifejezett szOvettani elvaltozasai is.

Osszehasonlitva a PEMS—es allomanyokbdl szarmazé madarakkal, a masik
koérlefolyasu csoportba sorolt TCoV fertéz6tt allatoktdl szarmazd bursakban a lymphoid
elemek kitiriilése enyhébb foku volt, ami nem kévetkezik logikusan az allatok eltéré korabdl,
de magyarazza a tarsfert6zésekkel szembeni kisebb fogékonysagot.

Feltételezhetd, hogy az lUzemi kérilmények kozott tartott fiatal allatokat egyébként is
érd stresszorok immunszervekre gyakorolt negativ hatasat a TCoV fertézés tovabb erésiti,
ezért alakulnak ki az altalunk is megfigyelt sulyosabb, bakteridlis szévédményekkel jaro
elvaltozasok. Az idésebb madarak stresszt(ird képessége mar feltételezhetéen nagyobb.

Abban a két allomanyban, ahol a TCoV fertézés dinamikajanak megfigyelésére is
lehetéségink volt (A, B) azt tapasztaltuk, hogy a virus valamennyi vizsgalt korcsoportban
kimutathat6 volt, ami a ,B” jelzési allomany esetén csaknem 7 hetes idékilénbséget, vagyis
legalabb ennyi ideig fennalld folyamatos fert6zottséget jelent. Breslin és mitsai. (2000)
hasonléan hosszu ideig tartdé virushordozast figyeltek meg. Kulénb6zd korcsoportu
allomanyok egy telepen tartasa esetén a fert6zott idésebb allomanyok hosszu idén keresztil
jelenthetnek fertézési veszélyt a fiatalabb korcsoport szamara.

A fertézés forrasat egyik allomanyban sem tudtuk pontosan azonositani. A
legnagyobb veszteségeket szenvedd allomanyok esetén ismerjik, hogy a telepen mas
korcsoportu allatot nem tartottak, vagyis id6ésebb, esetleg hordozé allatoktél nem
szarmazhatott a fert6zés. Az ,A” és ,B” jelzésl allomanyok azonos, mig a ,C” jelzésl
allomany egy masik integraciohoz tartozott, igy valoszinisithetéen mashonnan szarmaztak a
naposallatok is.

A fert6zott allomanyok kitelepitését kovetéen az ,A” és ,B” jelzési telepekrél tébbszor
gydjtéttink informaciot (ellatdé kolléga megkérdezése) az ujonnan betelepitett allomanyok
egészségi allapotara vonatkozéan. Az Ujabb turnusokbdl idénként vizsgalati anyagot is
kaptunk. Sem ezeken, sem mas, korabban fert6zéttnek talalt telepen a vizsgalt idészakban a
TCoV fert6zottség ujbdli megallapitasara nem kertilt sor. Ebbdl arra kévetkeztetiink, hogy a
kilénbdz6 integraciok altal eldirt takaritasi, fert6tlenitési és pihentetési el6irasok
alkalmasnak bizonyultak a fertézési lanc megszakitasara.

Mig utonevelt allomanyokban minden évben kimutattunk TCoV fert6zottséget, a hat
elénevelt allomanyban tértént megallapitasbol 6t, a 2005-6s évben tértént. 2006-ban — mikor
egyébként a legtdbb vizsgalatot végeztik — egy esetben sem tudtuk kimutatni és 2007-ben is
csak egy allomanybdl sikerllt. Az uténevelt allomanyok fert6zéttsége mutatjia a TCoV

folyamatos jelenlétét. Tapasztalataink szerint, amit egyébként masok megfigyelései is
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megerdsitenek, az elbnevelt allomanyok latens fert6zéttsége nem valdszind (Pantin-
Jackwood és mtsai., 2008a). Feltételezzik, hogy az elénevelt allomanyok viszonylag ritkan
megallapitott fert6z6ttsége, ezeknek az allomanyoknak a zartabb tartdsaval van
Osszefliggésben. A szigorubb jarvanyvédelmi intézkedések pedig megakadalyozhatjak a

TCoV behurcolasat a fiatalabb, fogékonyabb allomanyokba.

6.1.2. A TAstV-1, TAstV-2 és ARoV fert6zéttnek talalt allomanyok

eredményeinek megbeszélése

A TCoV mellett vizsgalt virusok kézil az 6nalld ARoV, illetve az 6nalld6 TAstV-1
fertézottséget tudtuk a leggyakrabban kimutatni. Kevert fertézések esetén is e két virus
kombinacidja volt a leggyakoribb. Hasonl6 eredményeket mutatnak a 80-as évek kézepén
Amerikaban végzett felmérések, ahol elénevelt pulykak enteralis kérképeibdl szintén az
astrovirust és a rotavirust mutattdk ki a leggyakrabban (Saif és mtsai., 1985; Reynolds és
mtsai., 1987). Bar a vizsgalatokat abban az idészakban EM-el végezték, a kimutatott
astrovirusokra tébb szerz6 is, mint TAstV-1 virusra hivatkozik (Koci és Schultz-Cherry, 2002;
Pantin-Jackwood és mtsai., 2006b).

A TAstV-2-t el6szér PEMS-ben beteg pulykakbdl azonositottak 2000-ben (Koci és
mtsai., 2000a). Azéta tébb felmérés tanulsaga szerint az amerikai pulykaallomanyokban
el6fordulasi gyakorisaga joval felilmulja a TAstV-1 el6fordulasat és gyakran egészséges
madarakbol is kimutathaté (Pantin-Jackwood és mtsai., 2006b, 2008a). Mi a TAstV-2
fert6zottséget ritkan detektaltuk és akkor is rendszerint mas virussal kombinaciéban.

A fentiek alapjan a pulyka astrovirusok el6fordulasi aranyat tekintve az altalunk
vizsgalt allomanyok a 80-as évek amerikai allomanyaival mutatnak hasonl6sagot.

A virusok korcsoport szerinti megjelenési mintazatat leginkabb Pantin-Jackwood és
mtsai. (2007) nyolc allomanyban végzett kdvetéses vizsgalatanak eredményeivel lehet
Osszehasonlitani. Fenti szerz6k az ARoV és a TAstV-2 el6fordulasat valamennyi
allomanyban, valamennyi vizsgalt elénevelt korcsoportban (2, 4, 6 hét) kimutattak. TAstV-1
fertézottséget el6szor 4 hetes koru allomanyban talaltak, de ennek a virusnak az eléfordulasi
gyakorisaga alatta maradt mind az ARoV, mind a TAstV-2 eléfordulasanak. A mi eseteinkre
is igaz, hogy fiatalabb életkoru, virusfertéz6tt allomanyokban (kb. 2 hetes korig)
leggyakrabban az ARoV és TAstV-2 fert6zottséget mutattuk ki. Ugyancsak megegyezik,
hogy az ARoV-k valamennyi elénevelt korcsoportban kimutathatok voltak. Az ARoV-k
el6fordulasat az elénevelés alatti kilénb6z6 korcsoportokban masok is leirtdk (Reynolds és

mtsai., 1987; Yason és mtsai., 1987).
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A jelent6s eltérés a pulyka astrovirusok megjelenési mintazataban mutatkozik. TAstV-
2 virus okozta fert6zottséget kéthetes koron tul csak egy esetben talaltunk. Ugyanakkor a 3-
4 hetes koru fert6zottnek talalt allomanyokban a TAstV-1 valik dominaléva. A medfigyelt
eltérésekre tdbb magyarazat adodhat. A legkézenfekvébb a féldrajzi tavolsag. Kilénbség az
is, hogy az amerikai szerz6k eredményeiket ugyanazon, egyébként egészségesnek leirt
allomanyok, kulénb6z6 idépontban végzett vizsgalatabdl kaptak, mig mi kilénbdz6, de
azonos életkoru, beteg allomanyok vizsgalati eredményeit &sszegeztik. Egy tovabbi
szempont, hogy mint mar koraban is emlitettem, a hozzaférhetd adatok alapjan az amerikai
pulykaallomanyokban egy valtas tértént, amelynek okai nem vilagosak, és aminek
eredményeként a TAstV-2 el6fordulasi gyakorisaga félilmulia a TAstV-1 el6fordulasi
gyakorisagat. Eseteinkben az 6nallé TAstV-1 fert6zéttséget tendenciaszerlien 3 hetes kor
kérnyékén mutattuk ki. Sajat eredményeink alapjan elképzelhetd, hogy bar a virus jelen van,
onallo fertézés esetén 3 hetes kor koril idéz elé olyan tlineteket, hogy egyaltalan felmeril a
kimutatas igénye. Magyarazat lehet a 3 hetes kor kortl lecsengd klinikai tlineteket kivédd
maternalis immunitas. Erre nézve azonban irodalmi adatok nincsenek.

Az enteralis virusok germinativ terjedésével kapcsolatos vizsgalatokrol kevés az adat.
Rotavirusokat mar a keltetdben vett mintakbdl is kimutattak (Pantin-dJackwood és mtsai.,
2007). Az Aaltalunk vizsgalt harom, napos allomany, bar az alacsony mintaszam miatt a
kapott eredmények tendenciak levonasara nem alkalmasak, de negativak voltak.

A harom virus (ARoV, TAstV-1, TAstV-2) illetve azok kombinacidi okozta korbonctani
elvaltozasok tekintetében jelentds kuldnbségeket megfigyelni nem tudtunk. A koérbonctani
lelet, eltekintve a sz6évédményes esetektdl szegényes volt és nem kllénbdzétt az
irodalomban masok altal leirtaktol (Thouvenelle és mtsai., 1995a; Yason és mtsai., 1987;
Pantin-Jackwood és mtsai., 2008b).

A megfigyelt klinikai tlinetekhez képest a bélben rendszerint csak enyhe és jellegtelen
szOveti elvaltozasokat talaltunk. A fert6ézést gyakran kisérte a lymphoid szervekben a
lymphocytak szamanak csokkenése, ami 0Osszefligghet immunszuppressziv allapot
kifejlédésével. A lymphoid szervek elvaltozasai azonban sosem voltak olyan sulyossaguak,
mint amilyeneket a TCoV pozitiv PEMS-es allomanyokban talaltunk. Az immunszervek
altalunk megfigyelt szévettani lelete, ami egyébként megegyezik azzal amit Pantin-Jackwood
és mtsai. (2008b); Koci és mtsai. (2003); Behling-Kelly és mtsai. (2002) TAstV-2 fert6zés
esetén leirtak, arra utal, hogy ha nem is feltétlentl kézvetlenil, de az enteralis virusfertézés
legalabb atmenetileg hatranyosan befolyasolja a madarak ellenallé-képességét. Ezért
jelenhettek meg a bakterialis tarsfert6ézések, amelyek kombinalt virusfert6zések esetén
magasabb aranyban fordultak el6. Az ellaté allatorvostol kapott informacidk alapjan ezek a

baktériumos fert6zések a célzott antibiotikumos kezelésre viszonylag jol reagaltak.
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Azokban a fert6zétt allomanyokban, ahonnan adatokhoz jutottunk, azt talaltuk, hogy a
kelésgyengeségi csucsot kdvetden egy ujabb elhullasi csucs jelentkezett. A masodik csucs
egybeesik a virusfertézés kimutatasanak idépontjaval, vagyis TAstV-2 és azok kombinaciobi
esetén korabban figyelheté meg, mint a TAstV-1 fertézés és azok kombinacioi esetén. Ebbél
a kimutatott virus és az elhullasok koézti ok-okozati 6sszefliggésre kdvetkeztethetiink. Az
elénevelés alatti kiesés mértéke ezekben az allomanyokban valtozé volt, de altalaban
meghaladta a technolégiailag elfogadhaté bruttdé 4%-os szintet, viszont nem érte el a PEMS
kimondasahoz sziikséges mértéket.

A virusfert6zétt allatok testtémegének atlagat mindig alacsonyabbnak talaltuk az
adott életkorra technologiailag elvarhato testtdomegnél. Ebbdl arra kdvetkeztethetlink, hogy a
virusfertézés az allatok fejl6édési erélyét megtérte. Ezt a hatast pulyka astrovirus fertézéssel
kapcsolatban masok is leirtak (Pantin-Jackwood és mtsai., 2008b; Tang és mtsai., 2006).
Ennek mértéke valtozé volt és nem talaltunk olyan &sszefliggést, hogy valamelyik vizsgalt
virus (leszamitva a fiatalkori TCoV fert6zést), illetve valamely kombinacié erésebb negativ
hatast gyakorolt volna erre a paraméterre a tobbinél. A negativ hatas mértékét nyilvan egyéb
kérnyezeti tényezdk is befolyasoljak.

A fert6zott allomanyokban a fert6zés forrasat nem tudtuk felderiteni. Vizsgalati
anyagunk egy jelentds része tudottan olyan teleprdl szarmazott, ahol kilénbdz6 korcsoportu

allatokat tartottak egydtt.

6.1.3. A vizsgalatokbdl levont altalanos kévetkeztetések

Vizsgalataink hozzasegitettek egy probléma felismeréséhez amennyiben ramutattak,
hogy a kispulykak hasmenéssel, fejlddésbeni elmaradassal (PEC) és ehhez tarsultan
esetenként jelent6s elhullassal (PEMS) jaré korképeinek megjelenésével, valamint az ezek
oktanaban feltételezett enterdlis virusok kézil a TCoV, TAstV-1, TAstV-2 és az ARoV-k
eléfordulasaval a hazai allomanyokban is szamolni kell.

A legmarkansabb elvaltozasokat a TCoV fert6z6tt allomanyokban figyeltik meg, ahol
két eltéré sulyossagu korformat irtunk le. Azonban a tébbi kimutatott virusnak is ok-okozati
szerepet tulajdonitunk a medgfigyelt klinikai és koértani elvaltozasok kialakitasaban. Erre
utalnak az elhullasi gérbék jellegzetességei, a fejlédési erély csdkkenése. Ez utdbbi adatok
azt is megmutatjdk, hogy a veszteségek végsé mértekét egyéb kdrnyezeti (tartasi,
takarmanyozasi) tényezoék is befolyasoljak.

Az irodalmi adatokkal &sszhangban azt talaltuk, hogy a koértani (kérbonctani és

kérszdvettani) elvaltozasok nem nyudjtanak elegendé tampontot a pontos diagnézis
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felallitasahoz. Ehhez molekularis biologiai (PCR) modszerekre és az irodalmi adatok
fuggvényében azok fejlesztésére van szikség.

Vizsgalataink felhivjdk a figyelmet, hogy az enteralis virusok okozta kartétel
elkertlése érdekében mindenek elétt a fiatal allomanyok fertézédésének megel6zésére kell
térekedni. Mivel specifikus védekezési lehetdség (vakcina) ma még kuilféldén sem all
rendelkezésre, ebb6l a szempontbdl is fontos kihangsulyozni, féleg el6nevelt
pulykaallomanyok esetén az altalanos jarvanyvédelmi szabalyok betartasanak fontossagat,
és igy a virusok behurcolasanak megakadalyozasat.

Az immunszervekben megfigyelhetd, legalabb atmeneti immunszuppressziéra utald
szOvettani elvaltozasok alapjan is, a fert6z6tt allomanyokban gondot kell forditani az
altalanos ellenallo képesség javitasara, valamint a sz6védményes megbetegedések okozta
kiesések gyogykezeléssel torténd mérséklésére.

A vizsgalatok tovabbi iranyat jelentheti a vizsgalando6 virusok kérének bévitése, az
egyes virusfert6zések manifesztalodasahoz sziikséges és a veszteségek mértéket
befolyasolé koérnyezeti tényezdk pontosabb meghatarozasa, illetve az ugyanazon
allomanyban, vagy allomanyokban szisztematikusan végzett megfigyelésekkel tovabbi
jarvanytani kérdések tisztdzasa. A kispulykak enteralis virusfertézéseiben oktani szerepet
jatsz6 virusok elterjedtségének, valamint kartételik pontosabb megismerése pedig
megalapozhatja specifikus védekezési eljarasok kidolgozasat, ezaltal a pulykak felnevelési

betegségeinek csdkkentését.
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6.2. A ludak intestinalis spirochaetosisa

6.2.1. A ludak intestinalis spirochaetosisa (természetes esetek)

A madarak intestinalis spirochaetosisat szamos madarfajban leirtak mar. Bar a
kérkép pulyka és lud allomanyokban val6 eléfordulasardl hazankban is voltak adatok
(Dobos-Kovacs és mtsai., 2001) libakban eddig az egyetlen leirt spirochaeta fert6zés a B.
anserina okozta heveny vérfertézés volt (Swayne, 2003). A ludak intestinalis
spirochaetosisanak komplex leirasat el6szdr mi adtuk kdzre (Nemes és mtsai., 2006).

A betegséget kovetkezetesen els6 tojastermelési ciklusukat befejez6, vedl6
tojoludakban észleltik. Mas fajokban is jellemz6, hogy az AIS Kklinikai tinetei gyakran
hajlamositd tényezdk, egyebek kozt tojoallomanyokban, éppen a vedléssel egyitt jard
stressz hatasara jelennek meg (Kouwenhoven, 1993; Swayne és mtsai., 1992; Trampel és
mtsai., 1994).

Ugyanazon a telepen tartott idésebb allatokban a betegség nem fordult elé. Ez a
fogékonysag korral valé csdkkenésére, vagy kifejlddé immunitasra utalhat. Az irodalom
tanulmanyozasa nem nyujt elegenddé tampontot a kérdés elddntéséhez. Nanduk B.
hyodysenteriae fert6zése esetén a fiatal ndvedék allatokban sulyosabb megbetegedést
tapasztaltak, mint a feln6ttekben. Ugyanakkor tojotyuk allomanyokban a brachyspirakkal valo
kolonizacié mértéke a kor elérehaladtaval nétt (Stephens és Hampson, 1999). A fertézéssel
szemben kialakuld immunitds mibenlétérél is ellentmondbak az adatok. Sokszor fert6zott
allatokbdl ellenanyagok nem mutathaték ki, maskor olyan madarakban jelennek meg az
ellenanyagok, amelyekbél brachyspirakat nem lehet kitenyészteni (Hampson és Swayne,
2008).

Az AIS ludakban fibrines elhalasos vakbél- és/vagy vastagbélgyulladas formajaban
jelentkezett, amihez sulyos veseelvaltozasok tarsultak. Madarakban a vastagbél
spirochaetakkal vald kolonizaciojanak koévetkezménye altalaban tinetmentes fert6zottség,
enyhe vagy mérsékelten sulyos klinikai megbetegedés. Kifejezetten sulyos klinikai
megbetegedést eddig csak nanduban irtak le B. hyodysenteriae fertézés kapcsan és most mi
észleltik ludakban.

Az altalunk tapasztalt veseelvaltozasokhoz (tubulonephrosis, fibrosis, zsigeri
készvény) hasonlordl eddig sem madarak, sem emldsok intestindlis spirochaetosisaval
kapcsolatban nem szamoltak még be. A veseelvaltozasok korfejlédésének mi sem tudjuk
pontos magyarazatat adni. Elképzelhetd, hogy bizonyos fajspecifikus sajatossagokkal van
Osszefliggésben (pl. a vizimadarak kivalasztdé rendszerének fokozott érzékenysége a
dehydracioval szemben), esetleg a sulyosan karosodott vastagbélbél felszivodd toxikus

anyagok karositottak a vesét. A karosodott vesékbdl baktériumokat és egysejtlieket nem
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lehetett kimutatni. A polyomavirusok, mint vesekarositd virusok kimutatasara iranyuld
virolégiai vizsgalat szintén negativ eredményre vezetett.

Az elsd esetekbdl, az elvaltozott vastagbelekbdl izolalt térzsek biokémiailag, egy
kivételtél eltekintve (B. hyodysenteriae), egységesen viselkedtek és fenotipusos sajatsagaik
alapjan B. alvinipullinak bizonyultak. A B. alvinipulli a madarpatogénnek tekintett
brachyspirak kézé tartozik. Korabban ezt a fajt féleg tojotyukok, illetve tenyészallomanyok
enyhe, vagy kozepesen sulyos megbetegedéseibdl izolaltak (Swayne és mitsai.,, 1992;
Feberwee és mtsai., 2008).

A spirochaetak meghataroz6 szerepét a betegség kialakitasaban alatamasztjak azok
a megfigyeléseink, miszerint a spirochaetakat az esetek tdbbségében a nyalkahartya-
elvaltozasok mélyén lehetett kimutatni és kizarélag a vastagbéltartalombdl izolalni. Nem
zarhatjuk ki azonban potencialis szinergista korokozok szerepét az elhalasos bélelvaltozasok
kialakitasaban. Ha voltak ilyenek, ezek pontos azonositasa nem sikerilt. Bar az elvaltozott
vakbéltartalmakban féként az elhalt, fellletes nyalkahartya rétegben, illetve a vakbél
lumenében a brachyspirak mellett gyakran lehetetett Trichomonas alakokat megfigyelni,
patolégiai szerepiket éppen helyez6désik miatt az elvaltozasok kialakitasaban
masodlagosnak itéljuk. A Trichomonas fert6zésnek a libakban jatszott barmilyen patolégiai
szerepe jelenleg nem is ismert (McDougald, 2003). Az elvaltozott vastagbéltartalmakbdl a
Clostridium ssp. kitenyésztésére iranyul6 vizsgalatok negativ eredményre vezettek.

Az izolalt tdérzsek antibiotikum-érzékenységi vizsgalatdnak eredményei megegyeznek
a nemzetkdzi irodalomban leirtakkal (Trampel és mtsai., 1999) és kijeldlik a kezelésre
igénybe vehetd szerek korét.

A hazai ludallomanyok fert6z6désének forrasara vonatkozéan nincsenek adataink.
Mivel az els6 megallapitott esetekben hagyomanyosan (nem zartan) tartott, természetes
ciklusban termeld allomanyokrél volt sz6, nem zarhaté ki a vad vizimadaraktol vald
fert6z6dés lehetésége. Késbébb a megallapitott esetek szamanak drasztikus emelkedésében
szerepe lehetett annak is, hogy jarvanyvédelmi okokbdl (madarinfluenza elleni védekezés)
zart térben, kisebb alaptertileten tartott allomanyokban a zsufoltsag névekedése, a higiéniai
feltételek romlasa lehetéséget teremtett a brachyspirak feldusulasara.

A ludakban tortént megallapitasa 6ta az AlS hazai tojétyuk és kacsaallomanyokban is
leirasra kertlt. A tojotyuk allomanyokban az izolalt térzsek tdbbsége B. hyodysenteriaenek
bizonyult. A kacsaallomanyokban emellett B. pilosicoli és B. intermedia térzseket lehetett
kimutatni (Glavits és mtsai., 2008).

Az allatok fert6z6désének idépontjat még kozelitleg is nehéz meghatarozni. Ennek
oka, hogy a spirochaetak klinikai tinetek nélkil is képesek tartésan megtelepedni a
vastagbélben (Hampson és mtsai., 2002). Az, hogy ezt a kolonizaciot kdveti-e egyaltalan a

klinikai tinetek megjelenése, tébb tényezd figgvenye (kolonizalo faj, esetleg térzs, gazdafaj,

73



tartas, takarmanyozas és val6szinlleg genetikai hattér is). Tulajdonképpen ezt erdsitették

meg a kisérleti fert6zés eredmeényei is.

6.2.2. Ludak intestinalis spirochaetosisa (kisérleti fert6zés)

Az AIS kapcsan végzett naposallat fert6zési kisérletek altalaban egy adott izolatum
kérokozd képességének megitéléséhez nyudjtanak segitséget. A naposlibakat B. alvinipullival
és B. hyodysenteriaevel szajon at fertézve sikerllt igazolni, hogy a természetes esetekbdl
izolalt és a kisérlethez felhasznalt tdérzsek a kisérlet teljes idétartama alatt (35 nap)
megtelepedtek a vastagbélben, féleg a vakbélben. A vakbélben képesek voltak athatolni a
hamrétegen és elérni a propriaréteget. A brachyspirak megtelepedését klinikai tinetek (hig
bélsarurités) és sejtes reakcidk (lymphocytas infiltracio a nyalkahartyaban) is kisérték.
Masokhoz hasonléan azonban azt is tapasztaltuk, hogy a természetes estekbdl izolalt
torzsekkel (B. alvinipulli B. pilosicoli) elvégzett naposallat kisérletek soran kapott
elvaltozasok jéval enyhébbek annal, mint amilyeneket a természetes eset kapcsan
megfigyelhetlink (Dwars és mtsai., 1992; Trott és Hampson, 1998). Ennek nyilvan oka lehet
az eltéerd életkor és a kisérleti kérilmények gyakorlati kérilményektdl valo eltéré volta.
Ugyanakkor egy B. alvinipulli t6rzzsel végzett naposcsibe-fertézési kisérletben az altalunk
leirtakhoz nagymértékben hasonld klinikai, kérbonctani és koérszdvettani elvaltozasokrol
szamoltak be (Swayne és mtsai., 1995).

Ladallomanyokban végzett vizsgalataink soran egy mar ismert betegség (AIS) Uj
madarfajpan val6 megjelenését allapitottuk meg. Azonositottuk a kbérokozot és azzal
naposallatokban fert6ézési kisérletet végeztiink, amelynek soran a fert6zott allatokban
kértani elvaltozasok alakultak ki igazolva az izolalt térzs patogenitdsat. A vizsgalatok
ravilagitottak arra is, hogy a betegség manifesztalddasahoz egyéb hajlamosité hatasokra is
szUkség van. Ezek jobb megismeréséhez Ujabb, felnétt madarakban elvégzett kisérletekre
van szilkség. Fontos a tovabbi adatgy(jtés a betegség megjelenésével kapcsolatban, ami
tovabbi jarvanytani kérdések (fert6zési forras, allomanyok kozoétti terjedés, korcsoportok

fogékonysaga, stb.) tisztdzasahoz nyujthat segitséget.
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7. Uj tudomanyos eredmények

7.1. Kispulykak enteralis korképe

Els6ként  gydjtéttem adatokat  jellegzetes klinikai tineteket mutato
pulykaallomanyokban bizonyos enteralis virusok (TCoV, TAstV-1, TAstV-2, ARoV)

hazai elterjedtségérdl.

Hazankban els6ként szamoltam be el6nevelt pulykaallomanyokban a TCoV pozitiv
PEMS korkép megjelenésérdl, és leirtam a TCoV fert6zés el6fordulasat, klinikai

tineteket mutaté utonevelt pulykaallomanyokban.

A vizsgalt allomanyokban az ARoV és a TAstV-1 széleskori eléfordulasat talaltam,
gyakran kombinaciéban. Ez a virusfertézés nem jart olyan sulyos

kévetkezményekkel, mint a hasonlé életkorban kimutatott TCoV fert6zés.

Az alkalmazott molekularis diagnosztikai mobdszer (RT-PCR) rutinszerlen

alkalmasnak bizonyult a kilénféle virusfert6zések oktani korjelzésére.

7.2. Ludak intestinalis spirochaetosisa

A nemzetkdzi irodalomban is els6ként szamoltam be a ludak intestinalis

spirochaetosisarol.

Munkatarsaimmal megallapitottam, hogy a hazai ludallomanyokban talalt kérbonctani
elvaltozasokbdl leggyakrabban a Brachyspira alvinipulli tenyészthet6 ki. Vizsgalatokat

végeztliink a korkép hazai elterjedtségére vonatkozoan.
Kisérleti allatfertézéssel bizonyitottuk, hogy a B. alvinipulli képes a naposlibak

vastagbelét kolonizalni (legalabb a kisérlet 6thetes id6tartamara) és megtelepedését

mérsékelt klinikai tiinetek valamint kortani levaltozasok kisérik.
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