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BEVEZETES ES CELKITUZESEK

A baromfieredet(i élelmiszerek iranti kereslet évrél évre né. Ez nagy feladatot ré a
baromfiagazatban dolgoz6 A4llattartokra, allattenyésztbékre és az allategészségigyi
szakemberekre egyarant. A genetikai elérehaladas az utébbi évtizedben lelassult, kiléndsen
igaz ez az intenziv kérilmények ko&zott tartott allatokra, amelyek kozelitenek a genetikai
képességeik szerinti maximalis termeléshez. Mivel a tenyésztéi munka eredményeként a
szelekci6 elsésorban a termelésnévekedés iranyaba hat, egyéb fontos tényezdk a hattérbe
szorulhatnak.

A magas termelési eredményekre térekvd intenziv takarmanyozas és a nagy
létszamu allatcsoportok egyitt tartasa nagymértékben probara teszi az allatok egészségét.
Az Uzletpolitikaval foglalkozd szakemberek nyomasara az allattartok és a tenyészték a profit
maximalizalasara tdérekednek. Ezt leginkabb az allatlétszam emelésével és a kiadasok
csOkkentésével igyekeznek elérni. Ez utdbbira egyik lehet6ség az olcsébb takarmany
vasarlasa, mint a f6 kiadasi forras mérséklése. Ennek eredményeként el6fordulhat, hogy
beltartalmi értékek szempontjabél nem teljes értékli, esetleg mindéséghibas (pl.
mikotoxinokkal szennyezett) takarmany kerll etetésre. A masik kiadascsdkkentési lehetéség
az istalléhigiénia ,elhanyagolasa”, a nem megfelel6 takaritas, fertétlenités. Megemlitendd az
is, hogy az egész szarnyas agazatban, kilénbdsen az intenziven tartott fajok esetében
(brojlercsirke, pulyka) jellemzé a merev, erdltetett munkamenet. A telepités valamint a vagas
szigoruan (akar tdbb hénappal elére) meghatarozott rend szerint zajlik, és az adott
alapterlleten tartott allatok szadma eléri, vagy gyakran meghaladja a még eltirhetd
allatslriiséget. Ez a kérokozok feldusulasat eredményezheti.

Ez a csupan néhany példa is abba az iranyba hat, hogy a korabban jol
meghatarozhaté koérokozoéra visszavezethetd betegségek helyett inkabb az un. dsszetett
kéroktanu betegségek (t6bbféle kérokozoé egyiuttes hatdsa, vagy fakultativ pathogén
korokozod és kilsd kdrnyezeti, tartasi vagy takarmanyozasi eredetli gyengit6é hatasok) jelentik
manapsag a baromfidagazatban a komoly termeléskiesések gyakori okat. A baromfifajok
fiatalkori enteralis betegségei kdzott ismeriink olyanokat, amelyekben egy vagy tébb virus
jatszik szerepet a megbetegedések kialakitasaban (pl. a csirkék runting-stunting szindréma
néven is ismert fert6z6 satnyasaga, vagy a kispulykak PEC/PEMS koérképe). El6fordulnak
olyan enteralis betegségek is, amikor az etetett takarmany nem megfelel§ 6sszetétele vagy
min&séghibai emésztési rendellenességet és a bél baktériumflordjanak kdvetkezményes
rendellenes eltoloédasat idézik eld. llyenkor E. coli vagy Clostridium-fajok (colibacillosis,

elhalasos bélgyulladas) okozhatnak megbetegedést, elhullast. A romlott vagy mikotoxinnal



szennyezett takarmanyok o&nalléan is gyakran idéznek el hasmenést, bélgyulladast,
amelyhez ugyancsak tarsulhat E. coli baktérium okozta vérfertézés. Ismeriink tovabba olyan
Spirochaeta-fajokat (B. hyodysenteriae, B. alvinipulli, B. intermedia, B. pilosicoli) amelyek
hajlamositd tényez6k fennalldsa esetén képesek feln6tt madarakban bélgyulladast,
hasmenést el6idézni.

Ezekre a betegségekre jellemz6, hogy a megel6zés, és az eredményes védekezés
komplex megkézelitést igényel, figyelembe véve a hajlamositd tényezék kikliszébolését is.
Az allattartokban az a szemlélet él, hogy a vakcinazas és a gyogyszeres kezelés jelenti a
fert6z6 eredetli betegségekre a megoldast. A komplex koéroktanu betegségek esetében a
konkrét elhullast kivaltd fertézd kérokozok ellen gyakran nincs vakcina, vagy alkalmazasuk
nem gyakorlatias, esetleg nem gazdasagos. A gydgykezelést pedig — a tartadsi vagy
takarmanyozasi eredetli gyengitd faktorok (pl. zsufoltsag, vagy rossz minéségl takarmany)
valtozatlan fennallasa esetén — gyakran a korabban emlitett recidiva koveti, amely pl.
baktériumok esetén a mar hasznalt antibiotikummal szembeni rezisztencia kialakulasat is
eredményezheti.

A hazai és nemzetkézi kutatasoknak és a hatékony vakcinak kifejlesztésének
készénhetben az olyan megbetegedések, amelyek a korabbi évtizedekben egy-egy agazat
letét veszélyeztették (Marek betegség, Derzsy betegség stb.), mara szérvanyossa valtak. Az
MgSzH-ADI Baromfibetegségek Laboratériumaban egyre gyakrabban talalkozunk olyan
komplex koroktanu betegségekkel, amelyek egy egész gazdasag eredményességét
hatranyosan befolyasoljak és a mai piacgazdasag elvarasait tekintve, 1étét is veszélyeztetik.

A jelen dolgozat célja a hazikacsa és a hazityuk intestinalis spirochaetosisanak
(brachyspirosisanak) természetes kériilmények kodzott tértént eléfordulasaval és kisérletes
elbidézésével kapcsolatos jarvanytani, klinikai, koérbonctani, koérszdvettani és koéroktani
(immunhisztokémiai, bakterioldégiai, molekularis bioldgiai) vizsgalatok eredményeinek
bemutatasa, valamint a kacsa- és tyukallomanyainkban eléforduld Brachyspira-térzsek
izolalasa, tipizalasa és antibiotikum-érzékenységének meghatarozasa volt. A hazikacsa
betegségével kapcsolatos vizsgalatok eredményei nemzetk6ézi vonatkozasban is U
eredménynek tekinthetdk, a hazityuk intestinalis spirochaetosisanak vizsgalata pedig hazai
viszonylatban hoztak uj eredményeket és megfigyeléseket. A két baromfifaj kézil a hazityuk
intestinalis spirochaetosisa felnétt tojastermelé allomanyokban tartés hasmenéssel és
tojastermelés-csdkkenéssel  jart, de szamottevé elhullds nem  fordult elé.
Kacsaallomanyokban viszont — ugyancsak a tojastermelés id6szakaban — nagyaranyu
elhullas és a hullakban sulyosfoki elhalasos vastagbélgyulladas alakult ki, amely
emlékeztetett a sertésdysenteria esetén lathaté elvéltozasokra. Mindkét fajban a
megbetegedések kialakulasat hajlamosité tényezdk (a tojasrakassal kapcsolatos terhelés, és

az etetett takarmany minéséghibgja) segitették elb.
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ANYAG ES MODSZER

A kutatas soran feldolgozott mintak az MgSzH-ADI budapesti Baromfibetegségek
Laboratériumaba érkezett vizsgalati anyagokbol szarmaztak. A bakteriologiai és antibiotikum
érzékenységi vizsgalat a Higiénés Bakterioldgiai Laboratériumban, a molekularis biolégiai
vizsgalatok a Molekularis Biolégiai Laboratériumban térténtek. A kisérletes allatfertézésre az
MgSzH-ADI allathazaban keriilt sor.

A természetes esetek vizsgalatait feln6tt kacsdban két (A és B), az elsd
tojastermelési ciklusat télté allomanyban, tovabba 4 (C, D, E, F), négy-, 6t- és héthetes koru
ndévendék-kacsaallomanyban, valamint 50, 87, ill. 47 hetes életkorl, huashibrid szilépar
tyakallomanyokban (G, H, I) végeztik.

A vizsgalatra kerult kacsakat és tyukokat az intézeti diagnosztikaban szokasos
modon dolgoztuk fel. Testsulyméréssel meghataroztuk az allatok korhoz, hasznositasi
irAnyhoz viszonyitott fejlettségi allapotat. Ezt kbvetéen részletes boncolast végeztiink. Ennek
soran gy(jtéttik a tovabbi feldolgozasra szant kilénb6zé mintakat, amelyeket a feldolgozas
célianak megfeleléen taroltunk. Korszdvettani vizsgalatot a vakbélbdl, a remesebélbdl,
esetenként a csip6bélbdl, a majbdl, a vesébdl és a 1épbdl készitettiink. Felndtt kacsak
esetén tovabba az elvaltozott izlleteket, az agyvelbt és a tidét; ndvendék kacsakbol pedig a
Fabricius-féle bursat, a tidét, a choanakat és az agyvel6t is vizsgaltuk. A mintakat 10%-os
pufferolt formaldehid oldatban fixaltuk, paraffinba &agyaztuk, metszettik, majd a 3-4
mikrométer vastagsagu metszeteket hematoxilin-eozinnal festettik meg.

Immunhisztokémiai vizsgalatot mindegyik esetben a vakbélbél és a remesebélbdl
végeztink. A spirochaetak kimutatasat egy kereskedelmi forgalomban 1évé, fluoreszcein
izotiocianattal jel6lt nydl immunsavoval kiséreltik meg, amelynek hasznalhatésagat B.
infermedia és B.pilosicoli esetén, a tenyészetekbdl egy Uveg targylemezre készitett
preparatumon teszteltiik, melyhez a jel6lt ellenanyag képes volt kétédni. Az antigén-
ellenanyag kapcsolédas kimutatasa torma peroxidazzal jeldlt polimert tartalmazé teszt
felhasznalasaval toértént. Kromogénként 3-amino-9-etilkarbazol oldatot hasznaltunk, a
kontrasztfestést Meyer-féle hematoxillinnel végeztik.

A bakteriolégiai vizsgalatot a szivvérbél, a majbdl, a vastagbélszakaszokbdl, ezen
kivil a feln6tt kacsak elvaltozott izileteib6l, valamint a névendékkacsak agyvelejébdl
végeztink, aerob és anaerob kdrulmények kdzoétt, 10% juhvért tartalmazé agar és Drigalski
taptalajokon. A brachyspirak tenyésztését a beteg allatok vak és remesebél szakaszaibdl
kiséreltink meg szelektiv, antibiotikum tartalma taptalajon. A tenyészeteket anaerob

koérilmények kozott, 42°C-on 3-6 napig inkubaltuk. A szintenyészetek biokémiai



tulajdonsagait (hippurat hidrolizis, o-galaktozidaz, «-glikozidaz és f-glikozidaz) Rosco
diagnosztikai tablettak hasznalataval, az indol reakciot indolreagenssel atitatott sz(irépapiron
vizsgaltuk. A Brachyspira-térzsek tiamulin, linkomicin és amoxicillin érzékenységét
agarhigitasos, mig a tetraciklin és az eritromicin érzékenységét E-teszt mobdszerrel
hataroztuk meg.

A molekularis bioldgiai vizsgalat tisztitott brachyspira kultirakbol tértént. A DNS
kivonasa a kitenyésztett Brachyspira-térzsekbél guanidin-HCI-on alapul6 eljarassal tértént. A
baktériumtérzsek nox génjének részleges molekularis bioldgiai  jellemzéséhez
szakirodalomban, a brachyspirosis kapcsan leirt PCR-médszert alkalmaztunk. A felerésitett
PCR-terméket szekvenaltuk. A szekvenaldas a PCR-reakcidban is hasznalt primerekkel
tértént automata ABI PRISM 3130 szekvenaldn (Applied Biosystems, Biomi Kft., G&déll6). A
lehetséges kodolt fehériék meghatarozasdhoz a National Center for Biotechnology
Information (NCBI) adatbankjaban lévé szekvenciakat hasznaltuk a BLASTX, fehérjét nem
kédold DNS-szekvenciak homolégia keresését pedig a BLASTN program segitségével
(http://www.ncbi.nlm.nih.gov).

A felnétt kacsakbdl, és tyukokbdl izolalt Kkilénbézd Brachyspira-térzsek
patogenitasanak meghatarozasahoz harom kisérleti allatfertézést végeztink. Az elsd
kacsakisérletben valamennyi természetes kacsaesetbdl izolalt, patogénnak tartott fajjal
fertéztink (B. hyodysenteriae, B. pilosicoli, B. alvinipulli, B. intermedia) naposallatokat ugy,
hogy mellette parhuzamosan csoportokat T-2 toxint tartalmazo tappal etettiink. A masodik
kacsakisérletben nem etettiink toxinos tapot, viszont kilénb6z8 allatfajokbol (pl. sertésbdl,
kacsabol, tyakbdl) szarmazé B. hyodysenteriae-vel fertézott csoportokat is kialakitottunk. A
természetes tojotyuk esetbdl izolalt B. hyodysenteriae patogenitasat csibékben is vizsgaltuk.
A masodik kacsakisérlethez hasonléan itt is t6bb allatfajbdl szarmazo térzseket hasznaltunk.
Kivancsiak voltunk tovabba arra is, hogy a csibék kloakan at fertézhetbek-e. A kisérlethez
hasznalt kulonb6z6 Brachyspira-tdrzseket, intézetlinkbe érkezett természetes esetekbdl
(megbetegedett allatokbdl) izolaltuk. A fert6z6 anyag slrlségét denzitométerrel 3
McFarlandra (kb. 5x10® CFU/ml) allitottuk be. A szajon at valé fertézéskor 0,5 ml/allat
fert6z6 anyagot adtunk az allatoknak Pasteur pipettaval a nyel6csébe. A kloakan at vald
fertézéskor pedig 0,2 ml/allat fert6z6 anyagot juttattunk pipettaval kb. 5 mm mélyre a
klodkaba. Az allatok a fertézést kévetéen folyamatos megfigyelés alatt alltak, a tineteket
naponta megfigyeltik, a testsulyokat hetente regisztraltuk. A testsulyokbdl szarmazé adatok
statisztikai vizsgalatdhoz td6bb szempontos varianciaanalizist (ANOVA) hasznaltunk. A
statisztikai probakban az elséfaju hiba hatarat (szignifikancia szint) 5%-ban hataroztuk meg
(a=0,05). Az eutanaziat és boncolast kévetden a valamennyi allatbél elvégzett korszévettani,
immunhisztokémiai, valamint a bakterioldgiai vizsgalatokat a korabban leirt metodika szerint

végeztik el.



EREDMENYEK KOVETKEZTETESEK

Kacsadllomanyokban tértént vizsgalataink soran egy mar ismert betegség (AlS) (j
madarfajban valé megjelenését allapitottuk meg. A koérkép — a sertésdysenteriahoz és a
ludak intestinalis spirochaetosisahoz hasonldan - sulyosfoku elhalasos
vastagbélgyulladasban és elhullasokban nyilvanult meg, azonban hasmenéssel nem jart. Az
esetek tébbségében az elvaltozott bélcsatorna mélyén spirochaeta alakokat lehetett latni, és
onnan a koérokozo6t izolalni is lehetett, melyek féként B. hyodysenteriae-nek és a B. pilosicoli-
nak bizonyultak. A betegséget kacsaban kdvetkezetesen az elsd tojastermelési ciklus alatt,
egy esetben az elétt lattuk. Ugyanazon a telepen tartott idésebb (masodik vagy harmadik
tojociklusu allomanyokban) a betegség nem, vagy csak ritkan fordult el6. Ez a fogékonysag
korral valé csbkkenésére, vagy kifejlédé immunitasra utalhat. Ugy tiinik tovabba, hogy az AIS
manifesztalédasdban kacsaallomanyokban a tojok szervezetének a tojasrakassal
Osszefliigg6 legyenglilése jatszhat hajlamosit6é szerepet.

Kacsaban az intestinalis spirochaetosis felnétt korban jelentkezé betegség, de napos
allatok is bizonyitottan fertézhetéek, amelyek eredményeként a bevitt Brachyspira-torzs
megtelepszik a vastagbelek nyalkahartyajaban. Felmerilt a kérdés, hogy természetes
kérualmények koézoétt tartott, nagylétszamu névendékkacsa-allomanyokban kimutathaté-e a
brachyspira-fertézotiség, és ez szerepet jatszhat-e az allatok egészségi allapotanak
veszélyeztetésében. Négy-héthetes, természetes korilmények kozétt tartott, nagy Iétszamu
névendékkacsa-allomanyokban a brachyspira-fertézéttséget az elhullott allatok vastagbél
nyalkahartygjaban immunhisztokémiai, baktériumtenyésztéses és molekularis biologiai
vizsgalatokkal igazoltuk. A kilénb6z8 anyagokbdl szarmazé Brachyspira-térzsek tébbsége
B. pilosicoli-nak volt meghatarozhatd. Az elhullott allatok koérbonctani és korszdvettani
vizsgalata soran az intestinalis spirochaetosisra jellemzd vastagbél elvaltozasok (fibrines-
elhalasos gyulladas) enyhébb formaban voltak felismerheték, mint ami a felnétt kacsak
brachyspirosisa esetén lathaté. Az eddigi eredmények alapjan ugy tlnik, hogy a napos
életkord madarak brachyspirakkal tértént fert6zédése utan a kérokozd kolonizalhatja a
vastagbelet és tiinetmentes fertézottség alakul ki. Onallé megbetegedéseket és elhullasokat
kacsaban - hajlamositdé tényez6k hatdsara - legkorabban a tojasrakasi idészak el6tt
észleltink. Ekkor az elhullott allatokban sulyos foku vastagbél-, és veseelvaltozast (a kacsak
6nallé brachyspirosisara jellemzd elvaltozasokat) lehetett felismerni.

Tojétydkallomanyok vizsgalataval a betegség hazai megjelenését dokumentaltuk.
Megfigyeltik, hogy a kérkép — a kilfoldi leirasokkal 6sszhangban — elsésorban hasmenéssel

és az allatok, a kdrnyezet és az alom bélsarral valé szennyez6désével jar, az elhullas



azonban nem jelentds. Az altalunk vizsgalt allomanyokban kérokozoként 6t esetben B.
hyodysenteriae-t, egyben pedig B. intermedia térzset hataroztunk meg. A Kkorkép
kifejlédésében a hajlamositd tényezék szerepét igazolja, hogy az antibiotikumkezelések csak
atmeneti javulast eredményeztek, a hasmenés azonban csak a takarmanyvaltast kévetéen
szlnt meg.

A betegség hazai eléfordulasardél, gyakorisagarol még csupan kisszamu adatunk van.
Az intézetliinkbe klldétt vizsgalati anyagok eredményei arra utalnak, hogy az intestinalis
spirochaetosis a felnétt korban jelentkezé leggyakoribb kacsabetegségek kozé tartozik. A
természetes esetek jarvanytani medgfigyelései azt mutatjak, hogy a megbetegedett
kacsaallomanyok a Duna-Tisza kdzén és a Tiszantulon (viziszarnyas tartassal foglalkozé
orszagrészeken) voltak, még tyukallomanyok szempontjabdl az orszag nyugati, k6zépsé, és
keleti része egyarant érintett. A fert6zdttség pedig jelen lehet vadmadarakban is.
Rezisztencia monitoring vizsgalatunk azt mutatja, hogy a gyogykezelésben hasznalhato
szerek koézil a legtdbb tdérzs a tetraciklinnel szemben bizonyult a leggyakrabban
erzékenynek (24-bél 21 esetben), ezen tul a tiamulin is gyakran bizonyult eredményesen
hasznalhaté szernek (17/24 esetben érzékeny). Linkomicin (8/24 esetben érzékeny) illetve
amoxicillin (12/24 esetben érzékeny) kezelés elétt mindenképpen ajanlott elvégezni a
rezisztenciavizsgalatot. Eritromicin kezelés AIS esetén nagy valoszinliséggel nem fog
eredményre vezetni (csupan 5/24 esetben érzékeny).

Az AIS kapcsan végzett naposallat fertézési kisérletekkel kimutattuk, hogy a beteg
allatokbdl izolalt kacsaeredet(i B. pilosicoli, B. alvinipulli és B. hyodysenteriae kolonizalta a
napos kacsak egy részének a vastagbelét. In situ vizsgalatokkal csupan a B. pilosicoli-val és
B. alvinipulli-val fert6zétt csoportokban lehetett kolonizaciét latni. Hasonldképpen csak
bakterioldgiai tenyésztéssel sikerilt igazolni a tyuk- és sertéseredetl térzsek esetén a
megtelepedést. Az in situ (IH) vizsgalatok negativ eredményét az magyarazhatja, hogy az
allatok bélszakaszainak egy adott keresztmetszetét néztik, mig a bakterioldgiai mintavétel
majdnem a teljes vastagbélszakaszt érintette. Csibekisérletiink eredményei arra engednek
kévetkeztetni, hogy a fajazonos torzsek képesek szajon at és kloakan keresztill is fertézni az
allatokat. A testtbmegmeérés eredményei alapjan a harom Kkisérlet egybehangz6an az
bizonyitja, hogy a brachyspira-fertézéttség az elsé négy hétben nem okoz fejlédésben valé
elmaradast.

A betegség elleni védekezés — az irodalmi adatokat és a sajat tapasztalatainkat
egybevetve - komplex megkdzelitésben lehet eredményes. Célszerli figyelembe venni a
kérokozok behurcolasat megakadalyozé altalanos jarvanyvédelmi tényez6k megtartasat, az
elé allatok, a személyek mozgasanak korlatozasat, a ragcsalé- és rovarirtas hatékonysagat.
A tartasi korilményekbdl adddd, stresszhatassal jard tényezdk (pl. a zsufoltsag)

csOkkentése, az alommindség javitdsa ugyancsak Iényeges. Az eddigi tapasztalatok alapjan
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ugy tdnik, hogy az etetett takarmanyok minésége, ésszetétele Iényeges szerepet jatszik a
betegség Kklinikai tlineteinek megnyilvanulasaban, valamint tojétyuk-allomanyokban a

hasmenés visszatérd jelentkezésében.



UJ TUDOMANYOS EREDMENYEK

A nemzetkdzi szakirodalomban is els6ként szdmoltunk be a hazikacsak intestinalis
spirochaetosisarél, amely tojdéallomanyokban — a sertésdysenteridhoz és a ludak
intestinalis spirochaetosisahoz hasonlé - sulyosfoku elhalasos

vastagbélgyulladasban és elhullasokban nyilvanul meg.

Munkatarsaimmal megallapitottam, hogy a hazai kacsaallomanyok
megbetegedésében féként a Brachyspira hyodysenteriae valamint a B. pilosicoli

torzsek jatszanak oktani szerepet.

A hazai szakirodalomban els6ként szamoltunk be a tojotydkok intestinalis
spirochaetosisarol, és megallapitottuk, hogy a betegséget az altalunk vizsgalt

allomanyokban elsésorban a B. hyodysenteriae térzsek idézik elé.

Vizsgalatokat végeztem a kacsaban és tyukban eléforduld betegség hazai

elterjedtségére vonatkozdan.

Adatokat szolgaltattam a hazikacsa és a hazityuk intestinalis spirochaetosisanak

hazai eseteib6l izolalt Brachyspira-térzsek gyogyszerkészitményekkel szembeni

Noévendék kacsaallomanyok vizsgalataval igazoltam az ebben a korcsoportban is

fellelhetd fertézottséget, és igazoltam a betegség manifesztaciojat is.
A beteg allatokbdl izolalt térzsekkel naposkacséakkal és naposcsibékkel fertézési

kisérleteket végeztem, és tanulmanyoztam a kulénb6z6 Brachyspira-tdrzsek

bélcsatornaban valé megtelepedését.
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