
1. táblázat A 2000. 06.20-09.18-ig letelepített pulykaállománybanfellépett
hevenyfelső légúti megbetegedés miattelőfordultveszteségekről

Telepítés Kor TRTmiattelhullott Vérvételnapja
Telep Ól napja Létszám (nap) PCR

Db % 1. 2.

00. 06. 20. 6.400 17 Nem
-- --00. 06. 20. 148Q2- 33 1 Nem - -00. 06. 20. ~Z,Q'!fL 26 1 2 _.__t:l.~ ._,--~-~

00. 06. 28. 19.360 18 3. Nem 00. 06. 03.
~~-.--.-.----00. 07. 03. Nem -00. 07. 03. ......8~12..- -~- I\?.Y_"I.:{. 00. 08. 04.
-00. 07. 03. 8.240 31 Nem - -D II 00. 07. 03. 11.760 34 Ne.rn...- -".,-~,---

00.08. 16. -1L1.Q2- 45 Nem.._- Q9.....Q2,-~l.: 00. 10. 17.
00. 08. 30. ~39 Nem 00. 10.09. 00. 10. 30.
00.08. 30. 10.560 31 Nem QQ......12.J>2: 00. 10. 30.

4. 00.09.11. ~24 1 APV"I.:{. QQ:..l2J12: .29.....lQ,}Q.
5. 00.09.11. 10.265 24 1 APV,,?L .o.Q:...l2,,02 00. 10. 30.

1'- -
Q.Q,.o.L11, ...l9Jgo- 25 3. 1,

'~~!'~:_' 2.0:.12".1,1 00. 10. 30.4.
1. 22,,122:.18..: _6;2.22- _32.- Nem

-- ---2. 2g;,22.l~; 6.000 30 _.t:I~._. --- -3. 20.09 18. __6 :.6.?2... 21 1 ,~PV"I.:{. - -D 1-2. 00. 09. 18. 10.400 33 1 11 Nem

ESETI 5 ERTETÉs
~AGYÜZEMI PULYKAÁLLOMÁ~YOKBA~ LEZAJLOTT
TÖMEGES, HEVE~Y LÉGZŐSZERVI MEGBETEGEDÉS
sORÁ~ SZERZETT TAPASZTALATOK.

I

Egy évtizedekóta intenzívpuly-
kaneveléf3f3el éf3 hizlaláf3f3al fog-
lalkozó gazdaf3ágban 2000 jú-
niuf3a éf3 októbere között min-
den kikeltetett pulykaállomány
megbetegedett heveny légző-
f3zervi betegf3ég tünetei között.
A főként beIföldrŐl, kif3ebb réf3z-
ben pedig külföldről váf3árolt te-
nyéf3ztojáf3okat a gazdaf3ág
f3aját keltetőjében keltették ki.
A gazdaf3ágban 8 telepen tar-
tanak pulykát.

y Q

Két telepen (C és D) csak 6 hetes ko-
rig tartó előnevelést, 3 telepen csak 6
hetes kor utáni utónevelést, 3 tele-
pen (A, B, E) pedig elő és utóneve-

lést is folytatnak. A csak előnevelés-

sel foglalkozó telepeken azonos ko-

rú pulykákat tartanak, míg a vegyes

hasznosítású és csak utónevelő te-

lepeken 1-2 hét korkülönbséggel két,

esetleg három különböző korú állo-

mányt is szoktak tartani. A felnevelt

állományok elszállítása után minden

telepet teljesen kiürítenek, kitakarí-

tanak, fertőtlenítenek, rágcsálóirtást

végeznek, és az újabb állomány

letelepítése előtt 2-3 hetes szerviz

periódust tartanak.

A hatósági előírásokat is tekintetbe
véve, a helyi járványtani körülmé-

nyek mindenkori alapos mérlegelé-

sévei kialakított vakcinázási prog-

ram szerint baromfipestis (ND),

baromfikolera, TRT és baromfihim-

lő ellen rendszeresen vakcinázták

az állományokat. A TRT elleni első

m

immunizálást 14 napos korban ivó-

vízbe kevert élő, attenuált vakciná-

val végezték. A vakcinázást 5 hetes
korban ivóvízben, az utóbbi két

évben pedig 7 hetes korban (inak-

tivált ND vagy baromfikolera elleni

S.c. vakcinázással egyidőben) szem-

becseppentéssel megismételték.

A 2000 júniusáig letelepített állomá-

nyokban tömeges megbetegedés

nem fordult elő. Az előnevelési idő-

szak alatti (0-6 hét) veszteségek nem

haladták meg az 5-6 %-ot, az utó-

nevelés (7-16 ill. 21 hét) során ez to-

vábbi 3-4%-kal nőtt.

2000 június végén telepítették be
napos pulykával az előzőleg 4 hé-

tig üresen állott ,,/\' telep nevelő-

házait. Ezek az állományok 17-33
napos korukban mind megbete-

gedtek, heveny légzőszervi beteg-

ség tünetei között. A betegség kö-

tőhártyahurutra utaló könnyezéssel

(beszáradt csurgó a szemek alatt),

vízszerű, savós orrfolyással, tüsszö-
gő, szörtyögő hanggal járó szapo-

ra, nehezített légzéssei kezdődött,

mely általános rosszullétet jelző

bágyadtsággal, aluszékonysággal,

borzalt tollazattai, gubbasztással,

étvágytalansággal folytatódott.

A pulykák jelentős részénél jól látha-

tó volt a szemalatti szinuszok kitöl-

töttsége, duzzanata. 1-2 nap lefor-

gása alatt az egy légtérben lévő min-

den madár súlyosan betegnek lát-

szott, s a tünetek jelentkezése utáni

harmadik, negyedik naptól rohamo-

san emelkedni kezdett a napi el hul-

lások száma.

A helyszíni és az intézeti, kórbonc-

tani vizsgálatok során a felső légu-

tak (orr, szinuszok, garat, gége, lég-
cső) savós, nyálkás váladékképző-

déssei járó gyulladásán kívül az idő

előrehaladtával egyre több hullá-

ban fordultak elő baktériumok által

okozott vérfertőzésre utaló elválto-



2. táblázat A módosított vakcinázási technológia bevezetése után
telepített pulykaállományok létszáma és elhullási adatai

Telepítés TRT Elhullás 21 . naptól
TRT

Telep ÓI Létszám megbete- 2001.01.15. Vérvételnapja
gedés

átlag titer
Db %

E 2. 00.11.15. 10.720 01.01.15 0.757
E 5. ~JlJ.i 10.720 01.01.15 0,757
E 1. 00.11.22. 11.280 01.01.15 0.545--_._~
C 1. 00. 12. 09. 9.400 -C 2. 00. 12. 09. 7.520 01.01.15 0.642

- ----C 3. 00.12.09. 7.520*
.. ''-

1. ábra Pulykák TRT-ben tőrténő megbetegedése előtt vagy a megbetegedés elején vett
vérminták TRT elleni átlagos IDEX ELISA titerei
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A megbetegedések kezdete után 17-30 nap múlva vett vérminták
T RT elleni átlagos I DEX ELISA titerei
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A vizsgálatokat (víruskimutatás, típusmeghatározás, szerológia) a Debreceni Állategészségügyi Intézet végezte.

zások (vérzések a savóshártyákon,
lép- és májduzzanat), valamint fib-
rines jellegű savóshártya- és lég-
zsákgyulladás, tüdőgyulladás. Az
intézetekben (Békéscsabai és Deb-
receni Állategészségügyi Intézet)
végzett bakteriológiai vizsgálatok
során a huIlák jelentős részének
szerveiből E.coli baktériumokatizo-
láltak,a tüdők szövettani vizsgálat-
ával néhány esetben mycoplasmo-
sisragyanút keltő elváltozást találtak.
Az ,,1\'telepen történt megbetege-
dések után a többi előnevelést
végző telepen is fellépett tömeges
formában a leírt heveny légzőszer-
vi betegség. A telepítések létszá-
mát, időpontját és a megbetege-
dések kezdetét az 1. táblázat tün-
teti fel.
Egy-egy nevelőházban 10-18 napig,
egy-egy telepen 3-4 hétig tartott a
betegség (és szövődményeinek) le-

-

zajlása. A betegség okozta elhullási
veszteségeket szintén az 1. táblázat
tünteti fel.

Az intézeti vizsgálatok során kimu-
tatott (feltételesen kórokozó) bak-
tériumok gyógyszerek iránti érzé-
kenységét is figyelembe vevő, is-
mételt, intenzív és költséges antibi-
otikumos kezelések ellenére az el-
hullások száma csak lassan normali-
zálódott.

aj~rQ/~/j)

Már az első megbetegedések során
felmerült a vírusos eredet gyanúja.
Ezt a gyanút egyre jobban alátá-
masztották az újabb megbetege-
dések. A baromfipestis és madár-
influenza gyanúját az intézeti vizs-
gálatok során sikerült kizárni, de
egy frissen megbetegedett állo-
mányból küldött élő, beteg puly-
kákban a Debreceni Állategészség-
ügyi Intézet molekuláris biológiai
vizsgálattal a pulyka rhinotracheitis
CTRT) vírusának jelenlétét mutatta
ki. Ezek a vírusok differenciáló po-
limeráz láncreakcióval "A' típusú
TRTvírusnak bizonyultak.
A későbbiek során még két továb-
bi telepről, frissen megbetegedett
növendékpulykák garatüregéből
vett tampon mintákvizsgálatával si-
került a debreceni intézetben az

"A' genetikai csoportba tartozó
TRT vírusokat kimutatni. Ezen ese-
tekben sem csökkentek az elhullá-
sok a várható mértékben a célzott
gyógyszeres kezelések hatására.
(Eddig a hazánkban előfordult ter-
mészetes megbetegedésekből csak
B csoportba tartozó TRTvírust mu-
tattak ki.)
A víruskimutatás mellett vizsgáltat-
tuk a megbetegedett és a betegsé-
gen már átesett pulykaállományok
vérsavóinak TRTvírus elleni ellena-
nyagtartaimátis. E vizsgálatok ered-
ményét részletesen az 1. és 2. ábra
tünteti fel. Az ábrákból láthatóan
már a betegség elején lévő állomá-
nyokból vett vérmintákban kimutat-
ható az egészségeshez képest je-
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lentős ellenanyagtiter emelkedés,

ami a 21 nap múlva vett mintákban
még jelentősebb. A lezajlott meg-

betegedések tünetei, lefolyása, jár-

ványtani képe, valamint a kiegészí-

tő intézeti vizsgálatok (víruskimuta-

tás, vérsavópárok vírusszerológiai

vizsgálata) eredménye alapján

megállapítható, hogy elsődleges

okozójuk a TRT (APV) vírus nagy vi-

rulenciájú, ,,1\' csoportba tartozó

változata volt.

Le kellett vonnunk azt a következte-

tést, hogya TRT elleni vakcinázás

általunk addig alkalmazott módja

és időpont ja nem adott elegendő

védelmet állományainknak egy vi-

rulens vírus okozta támadással

szemben, változtatni kell az immu-

nizáláson.

A 2000 november eleje óta kikel-

tett és letelepített pulykaállomá-
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nyok TRT elleni vakcinázását a kel-

tetőben durvacseppes permet lé-

tesítésére alkalmas "Spra-vac" ké-

szülékkel végezzük, élő, atteunált

vakcinával. A vakcinázást 4-5 hetes

korban aprócseppes (30-50 mikron

átmérőjű) permet létesítésére alkal-

mas "NEBULO" készülékkel megis-

mételjük.

Az így végzett vakcinázásoknak

kellemetlen mellékhatását eddig

nem tapasztaltuk. Az így immuni-

zált állományokban eddig általá-

nos, heveny légzőszervi megbete-

gedés nem fordult elő, jóllehet az

idősebb állományok már túl vannak

azon a koron (3-7 hét), amikor a

pneumovírusok érzékeny veszte-
séggel járó megbetegedést szok-

tak okozni növendékpulyka-állomá-

nyokban.

Ez utóbbi állományok létszámát,

korát s eddigi veszteségeit a 2.

táblázat tünteti fel. Természetesen

e betegség elleni védekezésben is

csak kiegészítő segítséget nyújt a

vakcinázás. A megelőzésben to-

vábbra is nagy szerepe van az álta-

lános járványvédelmi megelőző

rendszabályoknak (telepek zártsá-
ga, ellenőrzött személy-, állat- és

járüműforgalom, a rotációk közötti

alapos takarítás-fertőtlenítés, rág-

csálóírtás, egy telepen azonos ko-

rú és immunbiológiai állapotú állo-
mány, egyszerre történő telepítés

és kiürítés). A betegség fellépése

esetén a veszteségeket jelentősen
befolyásolja a telep higiéniai álla-

pota, az állományok létszáma, te-

lepítési sűrűsége és főként a ma-

darak friss levegővel való ellátott-
sága.

DR POLNER TIBOR


	page 1
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4

	Tables
	Table 1


	page 2
	Images
	Image 1
	Image 2

	Tables
	Table 1


	page 3
	Images
	Image 1
	Image 2
	Image 3
	Image 4



