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Bertold Kassur, Bronisława Migdalska-Kassurowa, Zofia Lewińska

DYNAMIKA ODCZYNÓW SEROLOGICZNYCH W  DURZE 
WYSYPKOWYM SPORADYCZNYM

Z II Kliniki Chorób Zakaźnych A. M. i Działu Klinicznego P. Z. H. w  Warszawie 
Kierownik: prof. dr med. B. Kassur  

Z Oddziału Obserwacyjnego Szpitala Zakaźnego Nr 1 w  Warszawie 
Ordynator: dr med. Br. Migdalska-Kassurowa  

i z Zakładu Bakteriologii P. Z. H. w  Warszawie 
Kierownik: doc. dr med. E. Wojciechowski

N iektóre cechy epidemiologiczne, i kliniczne duru w ysypkow ego spo
radycznego (choroba Brilla) pozw alały przypuszczać, że riketsje, w yw o
łujące tę postać duru w ysypkow ego, mogą mieć odrębne właściwości 
w stosunku do klasycznego zarazka R. prowazeki. Badania prow adzone 
w celu w yjaśnienia tego zagadnienia wiążą się ściśle z poszukiw aniem  
w przyrodzie rezerw uaru riketsji, w arunkującego przetrw anie zarazków  
i w ystępow anie zachorow ań odosobnionych w okresie pozaepidemicznym .

Szczepy riketsji, w yosobnione od chorych na sporadyczny dur w ysyp
kowy, zostały zidentyfikow ane jako zarazkii duru w ysypkow ego R. pro
wazeki (Zinsser i Castaneda, Murray  i Snyder, Mosing, W ojc iechowski  
i inni). Stw ierdzenie ich odrębnoścli w stosunku do szczepu szczurzego 
miało isto tne znaczenie ze względu na hipotezę, k tóra przyjm ując możli
wość przejścia R. mooseri w R. prowazeki  podkreślała  rolę szczurów jako 
rezerw uaru zarazków  duru w ysypkow ego (Mooser, Zwierz, Weigl).

W  latach 1950— 1953 Zdrodowski  i w spółpracow nicy wyosobnili od 
chorych na dur w ysypkow y kilka szczepów riketsji, k tóre określili jako 
R. prowazeki var. intermedia. A utorzy przypuszczają, że te szczepy po
średnie pow stają w bliżej nieznanym  ogniwie epidem iologicznym  poza 
łańcuchem  człowiek-wesz-człowiek, oraz że poznanie ich  roli epidemio- 
loglicznej może przyczynić się do w yjaśnienia odosobnionych zachoro
wań na dur w ysypkow y.

W  r. 1955 udało się Price9owi  wyosobnić R. prowazeki  z węzłów chłon
nych 2 osób, które chorow ały na dur w ysypkow y przed 20 laty. Gdyby 
badania Price’a zostały potw ierdzone, zyskałaby  dalsze naukow e pod
staw y hipoteza Zinssera, u jm ująca istotę duru w ysypkow ego sporadycz
nego jako  endogenne zakażenie i naw rót dawniej przebytej choroby. Hi
poteza Zinssera posiada wlielu zwolenników w Stanach Zjednoczonych 
i Europie. W  Związku R a d z ie c k k ę o ^ ą ra ją  się na niej przede w szystkim  
Mosing  i Tokarewicz, a w  Pofscć J: Ffostrzewski, W ojciechowski, J. K. 
Kostrzewski, Kassur i inni. p I
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Poniżej przytaczam y dane, dotyczące, 3 chorych na dur w ysypkow y 
sporadyczny, ze krw i k tórych W ojciechowski  i współpr. wyosobnili 
szczepy riketsji.

P r z y p a d e k  1. Chory W. O., (nr ks. gł. 682/52), 52-letni komendant milicji, przy
był do szpitala 23. II. 1952 r., w 8. dniu choroby. Uprzednio nie chorował na dur w y
sypkowy. Styczności z osobami z ognisk duru wysypkowego nie miał. Przebieg cho
roby ciężki. Rozpoznanie oparto na charakterystycznych objawach klinicznych, 
odczynie Weigla 1:1 600, Weil-Felixa; 1:400. Leczony chloromycetyną przez 5 dni. Go
rączka spadła po 4 dniach leczenia, w  12. dniu choroby. Wyzdrowienie. Wyosobniono 
R. prowazeki  w 8. dniu choroby przez przystawienie wszy do skóry.

P r z y p a d e k  2. Chora W. K., (nr kls. gł. 1309/52), 57-letnia emerytka, przybyła 
do szpitala 10. V. 1952 r., w  8. dniu choroby. Uprzednio na dur wysypkowy nie cho
rowała. Nie miała styczności z osobami zawszonymi, z chorymi gorączkującymi, nie 
wyjeżdżała poza stałe miejsce zamieszkania, Stan chorej średniociężki. Rozpoznanie 
ustalono na podstawie obrazu klinicznego i odczynu Weigla 1:800; odczyn W eil-Felixa  
w 8. i 10. dniu choroby ujemny. Leczenie chloromycetyną przez 4,5 dnia. Gorączka 
spadła po 2,5 dniach leczenia. Czas trwania okresu gorączkowego 10 dni. Wyzdro
wienie. Wyosobniono R. prowazeki  przez karmienie wszy na skórze chorej w 8. dniu 
choroby.

P r z y p a d e k  3. Chory A. Sz., (nr ks. gł. 3918/52), 24-letni oficer W. P., przybył 
do szpitala 5. XII. 1952 r., w 5. dniu choroby. Chorował na dur wysypkowy w  czasie 
epidemii w  r. 1942. Rozpoznanie ustalono na podstawie obrazu klinicznego, odczynu 
Weigla 1:200, odczynu wiązania dopełniacza 1:400. Odczyn W eil-Felixa w  5. dniu cho
roby ujemny, w  9. dniu choroby 1:50. Przebieg choroby średnio-ciężki. Leczony chlo
romycetyną przez 5,5 dnia. Gorączka spadła po 2 dniach leczenia w  7. dniu choroby. 
Wyzdrowienie. Wyosobniono R. prowazeki  w  5. dniu choroby przez przystawienie 
wszy odzieżowych do skóry.

Z przytoczonych danych wynlika, że riketsje  wyosobniono w  8 dniu 
choroby od 2 osób, k tóre nie chorow ały uprzednio na dur w ysypkow y, 
i w 5. dniu choroby od 1 osoby, która przebyła dur w ysypkow y epide
m iczny przed 10 laty. W arto  zaznaczyć, że 75—90°/o karm ionych wszy 
ulegało intensyw nem u zakażeniu.

Badania porów naw cze w yosobnionych szczepów ze szczepami R. pro
wazeki,  uzyskanym i w r. 1945 w czasie w ojennej epidem ii duru w ysyp
kowego (W ojciechowski  i M ikołajczyk)  dotyczyły  ich zjaaliw ości dla 
wszy, zarodków  kurzych, św inek m orskich, m yszek białych, odporności 
krzyżowej u myszy, w łasności antygenow ych i morfologicznych. W ym ie
nione badania w ykazały, że u m yszy w ystąpiła pełna krzyżow a odpor
ność antytoksyczna na toksynę szczepu epidem icznego i szczepów spo
radycznych, oraz że m iędzy badanym i szczepami nie, było różnic an tyge
nowych w sw oistych odczynach w iązania dopełniacza i w swoistym  od
czynie zlepnym. Szczepy duru sporadycznego i epidem icznego nie w y
kazyw ały  różnic morfologicznych. W yłączono również możliwość zali
czenia w yosobnionych szczepów do R. mooseri, poniew aż charak te ry 
zowały się one bardzo m ałą zjadliw ością dla m yszek i różniły się od 
R. mooseri antygenow o w odczynie wiiązania dopełniacza.

Ponieważ obraz i przebieg kliniczny duru w ysypkow ego sporadycz
nego nastręcza często duże trudności diagnostyczne, rozpoznanie musi 
być potw ierdzone swoistym i riketsjow ym i odczynamii serologicznymi. 
O dczyn w iązania dopełniacza i odczyn zlepny z R. prowazeki  (Weigla)
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wypadają dodatnio, praktycznie biorąc, we w szystkich przypadkach duru 
w ysypkow ego zarów no epidem icznego, jak  i sporadycznego. N atom iast 
niesw oisty odczyn zlepny z odm ieńcem  O X 19 (We|il-Felixa) zawodzi bar
dzo często w  durzę w ysypkow ym  sporadycznym , na co zwrócił uw agę 
Brill już w r. 1928. (wg Wojciechowskiego).  W  piśm iennictw ie polskim  
niskie miano odczynu W eil-Felixa w odosobnionych przypadkach duru 
wysypkow ego spostrzegał J. K. Kostrzewski  w r. 1931. Zagadnienie n ie
zgodności w ystępow ania odczynu W eil-Felixa w durzę w ysypkow ym  epi
demicznym i sporadycznym 1 opracow ał w okresie pow ojennym  W ojc ie 
chowski. Z w iększych zestaw ień Tokarewicza  i Mosinga  w ynika, że, od
setek ujem nych odczynów W eil-Felixa w przypadkach sporadycznego 
duru w ysypkow ego waha się od 10%  do 25%. W ojciechowski  i Lewiń
ska podają, że na  836 próbek krw i od 363 chorych na sporadyczny dur 
w ysypkow y odczyn W eil-Felixa w ypadł w czasie całej choroby ujem nie 
u 88 chorych (24,2%), dodatni w mlianie 1:50 u 27 chorych (7,6%), do
datni 1:100 u 63 chorych (17,3%) i dodatni w m ianie 1:200 lub wyższym  
u 185 chorych (50,9%). Z danych tych  w ynika, że odczyn W eil-Felixa 
do 1 :100, a więc w m ianie nie m ogącym  mieć znaczenia rozpoznawczego, 
wystąpił w 49,1% przypadków . Jeszcze wyższy odsetek ujem nych od
czynów Welil-Felixa stw ierdziły w przypadkach duru w ysypkow ego spo
radycznego W ojciechowska  z Wielopolską  i Zdrojewską. W  zestaw ieniu 
tych au to rek  odczyn W eil-Felixa był ujem ny w 53,2% przypadków , do
datni w m ianie do 1:100 w 35,5% przypadków  i dodatni w m ianie 1:200 
lub wyższym  tylko w  11,3% przypadków 1.

Zachow anie się  odczynu W eil-Felixa spostrzegaliśm y u 112 chorych, 
wykazując badania z 322 próbkam i krw i (tabela I).

T a b e l a  I
Zachowanie się odczynu W eil-Felixa w  pierwszym i powtórnym zachorowaniu

W  tabeli I uw zględniono zachow anie się odczynu W eil-Felixa osobno 
w przypadkach zachorow ań na dur w ysypkow y po raz pierw szy i osobno 
w przypadkach pow tórnego zachorow ania. Z tabeli w ynika, że, u 25% 
chorych na dur w ysypkow y sporadyczny odczyn Welil-Felixa był zupeł
nie ujem ny, u 43,7% chorych był dodatni w niskim  m ianie 1:25— 1:100 
i w 31,3% przypadków  dodatni w  m ianie 1:200 lub wyższym. Odczynem  
W eil-Felixa nie udało się zatem  potw ierdzić 68,7% przypadków  spora
dycznego duru w ysypkow ego. Z tabeli w ynika dalej, że odczyn W eil- 
Felixa zachow yw ał się podobnie u osób chorujących na dur w ysypkow y 
Po raz pierw szy i w przypadkach późnych naw rotów , w  grupie p ierw 
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szej odczyn ten zawiiódł diagnostycznie w 66,6% przypadków , w grupie 
drugiej w 71,1% przypadków . Dodatni odczyn W eil-Felixa w  m ianie 
1:200 lub wyższym otrzym ano w  1. tygodniu choroby z 8 surowlicami na 
49 zbadanych (16,4%). W  2. tygodniu  z 49 surow icam i na 204 badane 
(24%) i w 3. tygodnliu choroby z 18 surow icam i na 69 badanych (26,1%) 
(tabela II).

T a b e l a  II
Zachowanie się odczynu W eil-Felixa wg tygodni choroby

Ja k  już wspom niano, odczyn zlepny z R. prowazeki  jest niezaw odną 
m etodą serologicznego rozpoznania duru w ysypkow ego, zarów no jego 
postaci epidem icznej jak  i sporadycznej. Odczyn ten  w ypadł dodatnio 
w  m ateriale  W ojciechowskiego  i Lewińskiej  w  99,45% przypadków  
w m ianie co najm niej 1:50, przy czym u 68,4% chorych był dodatni już 
w 5. dniu choroby. Odczyn W eigla w ykonaliśm y u 117 chorych z 364 
surowicam i, pobranym i w różnych okresach choroby. Tylko w  0,8% 
przypadków  odczyn W eigla był, praktyczniie biorąc, ujem ny (1:25) w  cią
gu całej choroby, w  6%  przypadków  był dodatni w m ianie 1:50— 1:100, 
a w 93,2% przypadków  miano odczynu było wysokie, w granicach 
1:200— 1:1 600 (tabela III).

T a b e l a  III
Zachowanie się odczynu Weigla w  pierwszym i powtórnym zachorowaniu

Z tabeli III w idać też, że zachow anie się odczynu W eigla w  durzę w y
sypkow ym  sporadycznym  było podobne w  grupie osób choru jących  po 
raz pierw szy na dur w ysypkow y i w  grupie przypadków  z późnym  na
w rotem  choroby.
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Odczyn Weligla w  5. dniu choroby w ypadł dodatnio w m ianie 1:50— 
1:200 u 38,5% chorych, w 7. dniu choroby w m ianie 1:50— 1:1600 już 
u 81,3% chorych.

Do sw oistych odczynów najbardziej rozpow szechnionych w diagno
styce serologicznej duru w ysypkow ego należy odczyn w iązania dopeł
niacza,. W  naszych przypadkach był on w ykonyw any zawsze z an tyge
nem riketsjow ym  kom órkow ym  i rozpuszczalnym. O dczyn wiązania 
dopełniacza w ykonany przez W ojciechowskiego  i Lewińską  z 303 
surowicam i od 142 chorych na, sporadyczny dur w ysypkow y w ypadł 
we w szystkich przypadkach dodatnio. M iana odczynu narastały  w prze
biegu choroby i były  w 88,7% przypadków  w ysokie od 1:400 do 1:3200, 
a w 11,3% przypadków  niższe od 1:50 do 1:200. Również w m ateriale 
W ojciechowskiej  i wsp. odczyn w iązania dopełniacza w ypadł u w szyst
kich chorych dodatnio.

Odczyn w iązania dopełniacza w ykonaliśm y u 99 chorych na spora
dyczny dur w ysypkow y z 254 surowicam i, pobranym i w odstępach 
3—5-dniowych. Ja k  w ynika z tabeli IV, odczyn wiązanlia dopełniacza był 
dodatni we w szystkich przypadkach duru w ysypkow ego. Tylko w 1% 
przypadków  miano odczynu było bardzo niskie 1:25, w 4%  przypadków  
niskie 1:50— 1:100, a, w  pozostałych 94,9% przypadków  było w ysokie od 
1:200 do 1:3 200.

T a b e l a  IV
Zachowanie się odczynu wiązania dopełniacza w  pierwszym i powtórnym

zachorowaniu

Z tabeli IV w ynika też, że zachow anie się odczynu w iązania dopeł
niacza było podobne, niezależnie od tego czy dotyczyło grupy chorych 
z pierw szorazow ym  zachorowaniem , czy też chorych z późnym  naw ro
tem choroby. W  5. dniu choroby stw ierdzono odczyn w iązania dopełnia
cza dodatni w  3 przypadkach na 7 badanych, w  7. dniu choroby już 
w 12 na 17 badanych, w dalszymi diągu choroby zwiększał się nlie, tylko 
odsetek dodatnich w yników, ale narastało  też miano odczynu.

W ocenie dynam iki odczynów  serologicznych u chorych leczonych 
chlorom ycetyną wzięto pod uw agę tylko te przypadki, w  k tórych bada
nia były  w ykonane przed leczeniem, w czasie leczenia i w okresie zdro
wienia. Leczenie trw ało przeciętnie 5 dni i było rozpoczęte najw cześniej 
w 3. dniu, najpóźniej w 16. dniu, średnio w 8,1. dnliu choroby. Ogólna
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średnia daw ka chlorom ycetyny lew oskrętnej w ynosiła 11,8 na całe le 
czenie (chlorom ycetynę racem iczną podaw ano w  dawce podwójnej). 
Obniżenie ciepłoty ciała do poziomu praw idłow ego uzyskano przeciętnie 
po 2,4 dniach leczenia. O kres gorączkow y trw ał przeciętnie 10,5 dnia. 
Śm iertelność w naszym  m ateriale w ynosiła 0,8%.

T a b e l a  V
Zachowanie się odczynu Weil-Felixa, Weigla i wiązania dopełniacza 

u chorych leczonych chloromycetyną w stosunku do miana 
przed leczeniem antybiotykiem

Z tabeli V wynlika, że u leczonych chlorom ycetyną najregularniej 
zachow uje się odczyn w iązania dopełniacza, pośrednie m iejsce zajm uje 
odczyn W eigla, a w yraźnem u zakłóceniu ulega odczyn W eil-Felixa. 
W  odczynie W eil-Felixa stw ierdzono w  czasie leczenia następujące w a
hania w  stosunku do m iana wyjściow ego, określonego w  przeddzień lub 
w  dniu rozpoczęcia leczenia: w zrost aglutynacji u 48,2% chorych, brak  
w ahań u 37% i obniżenie się m iana aglutynacji u 14,8% chorych. Po 
ukończenliu leczenia już w okresie zdrow ienia uzyskano: wzrost ag lu ty 
nacji z odm ieńcem  OX 19 w stosunku do m iana w czasie leczenia u 29,6% 
chorych, a w stosunku do mJiana w yjściow ego u 48,7% chorych, brak  
w ahań w  aglu tynacji w  stosunku do m iana w czasie leczenia u 37% 
chorych, a w stosunku do m iana w yjściow ego u 29,7% chorych, w resz
cie obniżenie s&ę m iana ag lutynacji w stosunku do m iana w czasie le
czenia u 33% chorych, a w  stosunku do m iana w yjściow ego u 21,6% 
chorych.

W  odczynie W eigla spostrzegano w czasie leczenia następujące, w a
hania w  stosunku do m iana wyjściow ego: w zrost m iana u 68,7% cho
rych, b rak  w ahań u 21,9% chorych i obniżenlie u 9,4% chorych. W  okre
sie zdrow ienia stw ierdzono: narastan ie  aglutynacji z R. prowazeki  w  sto
sunku do m iana w  czasie, leczenia u 25% chorych, a w stosunku do m ia
na w yjściow ego u 64,7% chorych, b rak  w ahań w stosunku do m iana 
w czasie leczentia u 40,6% chorych, a w stosunku do m iana w yjściow ego 
u 19,6% chorych, wreszcie, obniżenie m iana w stosunku do m iana w  cza
sie leczenia u 34,4% chorych, a  w  stosunku do m iana w yjściow ego 
u 15,7% chorych. Tylko w 1 przypadku zauważono, że odczyn W eigla 
dodatni przed leczeniem  stał się ujem ny w czasie leczenia i pozostał 
u jem ny w okresie zdrow ienia.
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W  odczynie w iązania dopełniacza stw ierdzono w czasie leczenia chlo- 
rom ycetyną następujące zm iany w stosunku do m iana wyjśdiowego: 
wzrost m iana u 93,3% chorych i b rak  w ahań u 6,7% chorych. U ozdro
w ieńców  narastan ie  odczynu w iązania dopełniacza w stosunku do m iana 
w czasie leczenia w ykazano u 53,4% chorych, a w  stosunku do m iana 
w yjściow ego u 82,8% chorych, b rak  w ahań odpowiednio u 33,3% cho
rych  ii u 8,6% chorych, w reszcie obniżenie się m iana w  stosunku do w ar
tości z okresu leczenia u 13,3% chorych, a w stosunku do w artości w yj
ściow ych u 8,6% chorych. W  żadnym  przypadku odczyn w iązania do
pełniacza dodatni przed leczeniem  lub w czasie leczenia nie stał się 
ujem ny w  następnym  okresie chorobowym. Zdarzające się obniżenlia 
m iana odczynu w iązania dopełniacza były  tak  niew ielkie, że nigdy nie 
spraw iały trudności w klinicznej (interpretacji odczynu (np. z 1:1 600 do 
1:800).

Z powyższego w ynika, że leczenie chlorom ycetyną nie. obniża w ar
tości diagnostycznej sw oistych odczynów serologicznych w durzę w y
sypkowym , na co w skazyw ali już w poprzednich pracach Kassur 
i współpr. oraz W ojciechow ski  i współpr.

Б. К а с с у  p, Б. М и г д а л ь с к а - К а с с у р о в а ,  3. Л е в и н ь с к а  

СЕРОЛОГИЧЕСКИЕ РЕАКЦИИ ПРИ СЫПНОМ СПОРАДИЧЕСКОМ ТИФЕ

С о д е р ж а н и е

Кратко обсуждены три случая спорадического тифа у 3 больных, из крови 
которых изолировано штаммы рикетсии. Рикетсии изолировано на 8-ой день 
болезни у 2-х лиц, которые впредь не болели сыпным тифом и на 5-тый день 
болезни у одного лица, которое болело тифом 10 лет тому назад.

Изолированные штаммы подробно исследовались в рикетсиевой лаборатории 
Государственного Института Гигиены. В результате проведенных исследований 
их определено как R. provazeki и указано разницы в отношении к штамму R. mooseri.

Реакцию Вейль-Феликса произведено у 112 больных с 322 сыворотками, 
реакцию Бейгеля у 117 больных с 364 сыворотками и реакцию связывания ком
племента у 99 больных с 254 сыворотками. Реакция Вейль-Феликса у 25% 
больных была полностью отрицательная, в 43,75% положительная в ниском титре 
1 : 25 — 1 : 100, у 31,3% больных положительная в титре 1 : 200 и выше. Реак
цию Вейгсля 1 : 25 констатировано в 0,8% случаях, положительную в титре 
1 : 50 — 1 : 100 в 6% случаев и положительную в высоком титре 1 : 200 — 
1 : 1600 в 93,2% случаев.

Реакция связывания комплемента в 1% случаев была положительная в титре 
1 : 25, в 4% случаев положительная в титре 1 : 50 — 1 : 100 и в титре 1 : 200 — 
1 : 3200 в 94,9% случаев.

На основании тщательной оценки динамики серологических реакций у больных 
леченных хлоромицетином доказано, что лечение этим антибиотиком не уменшает 
диагностического значения серологических реакций.
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В. К a s s u г, В. M i g d а 1 s к a-K a s s u r o w a ,  Z. L e w i ń s k a  

SEROLOGICAL REACTIONS IN SPORADIC TYPHUS 

S u m m a r y

Three cases of sporadic typhus, in which strains of Rickettsiae were isolated from 
the blood, are briefly discussed. Rickettsiae were isolated on the eighth day of illness 
from two patients who had never before had typhus and on the fifth day of illness 
from one patient who had typhus ten years previously.

The isolated strains were subjected to detailed investigation in the Rickettsia la
boratory of the State Institute of Hygiene. As a result of these investigations they 
were identified as R. prowazeki and differences from the strain of R. mooseri were 
demonstrated.

The W ell-Felix reaction was carried out on 112 patients with 322 sera, the Weigl 
reaction on 117 patients with 364 sera, and the complement fixation test on 99 patients 
with 254 sera.

The W eil-Felix reaction was completely negative in 25 per cent of cases, positive 
with a low titre of 1:25—1:100 in 43.7 per cent of cases, and positive with a titre of 
1:200 or higher in 31.3 per cent of cases.

The Weigl reaction gave a titre of 1:25 in 0.8 per cent of cases, with a titre of 
1:50—1:100 in 6 per cent of cases and with a high titre of 1:200—1:1 600 in 93.2 per 
cent of cases.

The complement fixation test was positive with a titre of 1:25 in 1 per cent of 
cases, with a titre of 1:50—1:100 in 4 per cent of cases, and with a titre of 1:200— 
1:3 200 in 94.9 per cent of cases.

On the basis of a detailed evaluation of the dynamics of the serological reactions 
in chloromycetine treated patients it was demonstrated that treatment with this an
tibiotic does not lower the diagnostic value of the Rickettsial serological reaction.
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WIADOMOŚCI PARAZYTOLOGICZNE

dwum iesięcznik, organ Pol. Tow. Parazytologicznego, 
wyd. PW N 

ukazuje się od r. 1955

M. in. publikuje prace i artykuły , dyskusje, reportaże i spra
wozdania 'in teresujące ogół lekarzy. Oto kilka ty tu łów  z t. II 
w r. 1956: „N ajw łaściw sze m etody rozpoznawcze i lecznicze 
schorzeń pasożytniczych przew odu pokarm ow ego człow ieka" 
(nr 1), „Leczenie tasliemców nasionam i dyn i” (nr 2), „Pipera
zyna w am bulatoryjnym  leczeniu owsicy" (nr 5), „Skuteczność 
hexylresorcinolu  w zw alczaniu robaczyc" (nr 5), „Tolerancja 
ustro ju  na  a tebrynę" (nr 6), „Badania nad pneum ocystozą 
w Polsce" (nr 6), „Problem w łośnicy w) Polsce" (nr 5), „O na
turalnej ogniskow ości chorób transm isyjnych" (nr 2), „ACTH 
a toksoplazm oza" (nr 3), „Zagadnienie toksoplazm ozy w św ie
tle zjazdów  zagranicznych i litera tu ry" (nr nr 5, 6), „Proble
m atyka lekarska na zjeżdzie helm intologów  w M oskwie" 
(nr 4), „ZagadnJienia parazytologii lekarskiej w  Gruzji" (nr 1), 
„Prace Insty tu tu  Parazytologii Lekarskiej w  M oskw ie (nr nr 
2, 3), „Czy prace parazytologticzno-lekarskie w ym agają przy
gotowania: zoologicznego" (nr 1), „M asowa inw azja Bdello- 
nyssus u ludzi" (nr 4), parazytologiczno-lekarskie konferencje, 
liczne streszczenia, bibliografia itp.

W  r. 1957 „W iadom ości" ukażą się w podw ójnej objętośdi 
(50 ark.).

Prenum eratę przyjm uje „Ruch".

j



Barbara Kołłoto

Z Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w Białymstoku 
Dyrektor: dr M. Poznański

Dur w ysypkow y był zawsze pow ażnym  zagadnieniem  epidem iologicz
nym w w ojew ództw ie białostockim . Duża liczba zachorow ań w okresach 
epidem icznych i miiędzyepidemjicznych zw iązana by ła  ze struk tu rą  eko
nom iczną i sy tuacją  gospodarczą tego obszaru oraz dw iem a wojnami, 
które, ciężko dotknęły  gospodarkę i ludność w ojew ództw a. Epidemie 
podczas pierw szej i drugiej w ojny śwliatowej m iały tu  szczególnie sprzy
ja jące  w arunki szerzenia się w śród ludności w iejskiej i niezamożnej 
ludności m iejskiej. O stanie, sanitarnym  ludnośdi tego obszaru świadczy 
też fakt, że naw et w ostatnich latach  procent zaiwszenia ludności docho
dzi do 35—50%. Nie zachow ały się dokładniejsze dane o zachorow alności 
na dur w ysypkow y z okresu przed pierw szą w ojną św iatow ą oraz obu 
wojen. Z dostępnych ksiąg „W iadom ości statystyczne, m iasta Białego
s to k u ” z lat 1921— 1934 można wnioskować o zasięgu epidem ii w  okre
sie po pierw szej w ojnie św iatow ej. Poniższa tabela  dotyczy zachorow al
ności w m ieście Białymstoku.

T a b e l a  I

DUR WYSYPKOWY W  W OJEW ÓDZTW IE BIAŁOSTOCKIM
W  LATACH 1946— 1954

W iększość chorych stanowłili mężczyżni. N ajw ięcej chorow ało robot
ników i rzem ieślników, ludzi z zajęciem  nieustalonym , w olnych zaw o
dów — mniej pracow ników  przem ysłu, handlu, rolników, urzędników  
oraz dzieci do lat 15.
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Celem niniejszego donSiesienia jest przedstaw ienie, na podstaw ie do
stępnych m ateriałów , epidem iologii duru w ysypkow ego w okresie 1946— 
1954. O parto się na dokum entacji epidem iologicznej i szpitalnej z terenu  
m iasta B iałegostoku i W ojewództwa oraz na w ynikach badań pracow ni 
serologiczno-bakteriologicznej W ojew ódzkiej Stacji San.-Epid.

W  pierw szych latach  po drugiej w ojnie św iatow ej notow ano dużą 
liczbę zachorow ań na dur w ysypkow y i chociaż re jestrac ja  była n iepełna 
(brak 1945 r.), to jednak  ilośdiowe zestaw ienie zachorow ań za okres 
1946— 1954 przedstaw ione na rye. 1 daje pew ien obraz sytuacji epidem io-

Rye. 1. Dur wysypkowy w  woj. białostockim w latach 
1946— 1954.

logicznej. Po dużym nasileniu epidem icznych zachorow ań jeszcze 
w okresie w ojennym  1945 r., krzyw a epidem iczna począw szy od roku 
1946 m a tendencję spadkową. W  późniejszym  okresie (1951— 1954) roczne 
lliczby zachorow ań nie w ykazują dużych różniic. W idoczna jest rów nież 
zm iana charak teru  zachorow ań (ryc. 2). Do r. 1950 notow ane są przew aż
nie ogniska epidem iczne liczące po kilka względnie k ilkanaście p rzy 
padków  w jednym  środowisku. Zachorow ania są często pow iązane ze 
sobą wspólnym  źródłem zakażenia. W  latach ostatn ich  zachorow ania 
przybtierają postać raczej sporadyczną i w ydaje się, że przew ażnie nie są 
pow iązane ze sobą wspólnym  źródłem zakażenia, jednak  ze względu na 
zły stan sanitarno-higieniczny ludności nie m ożna z całą pew nością w y
kluczyć wspólnego źródła zakażenia. W  pew nej liczbie przypadków  
stw ierdza się w  w yw iadach przebyty  przed la ty  dur w ysypkow y.

W  ciągu dzliewięciu om aw ianych lat ogniska duru w ysypkow ego 
pow tarzają się głównie w siedmJiu pow iatach: białostockim , bielsko- 
podlaskim , siem iatyekkn, hajnow skim , łomżyńskim, sokolskim  i m. Bia
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łym stoku. A naliza zachorow ań w ykazuje, że w pow iatach tych  w okresie 
1946— 1950, kiedy notow ano w iększe ogniska epidem iczne, najw ięcej jest 
też przypadków  o ustalonym  źródle zakażenlia. O gniska pojaw iają się
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przerwą. W ynikać to może stąd, że nie każdy przypadek trafiał tu  do le
karza, a również nie zawsze był właśdiwie rozpoznawany. W  niektórych 
szczególnie starannie opracow anych w yw iadach ustalono, że w  otoczeniu 
chorego w ystępow ały  zachorow ania gorączkow e nlie leczone lub nie roz
poznane naw et w w ypadku leczenia szpitalnego. O bjaw y kliniczne tych  
przypadków  mogą niekiedy przem aw iać za durem  'Wysypkowym. W  kilku 
przypadkach stw ierdzono w otoczeniu chorych nie rozpoznane w odpo
wiednim  czasie pow tórne zachorow ania u osób, które chorow ały na dur 
w ysypkow y w  okreslie. w ojennych epidemii. Te nie rozpoznane pow tórne 
zachorow ania przy istniejącym  zawszeniu m ogły być źródłem zakażenia.

A nalizując m apki epidem iologiczne duru w ysypkow ego w  latach  
1946—54 stw ierdza slię, że n iektóre pow iaty  szczególnie w półn. części 
w ojew ództw a przez cały ten  okres nie notują w cale duru w ysypkow ego 
lub tylko sporadyczne przypadki. N iew ątpliw ie odegrała tu rolę mała 
liczba lekarzy, gorsza diagnostyka kliniczna, trudności (szczególnie tuż 
po drugiej wojnie) w przeprow adzaniu diagnostyki serologicznej. Czę
ściowo również, szczególnie w pierw szych latach  pow ojennych, odegrało 
rolę małe zaludnienie, w pow iatach pow stałych na b. obszarze Niemiec.

Sezonowe nasilenie zachorow ań w latach, kiedy przew ażały eplide- 
miczne ogniska — jest typowe.

W iek chorych w tym  okresie, przew ażnie 30.—60. rok życia, w iększość 
chorych stanow iły kobiety.

Przystępując do analizy epidem iologii duru w ysypkow ego w roku 
1954, należy stw ierdzić, że charak ter zachorow ań (podobnie jak  w pew nej 
mierze, już i w okresie 1951— 1953) uległ zmianie w  tym  sensie, że notu je 
się jeszcze mniej ognisk epidem icznych i zachorow ań o ustalonym  źródle 
zakażenia. Zw iększa się jeszcze bardziej Liczba zachorow ań wśród osób 
podających w w yw iadach dur w ysypkow y przebyty  podczas pierw szej 
lub drugiej w ojny św iatow ej. W  stosunku do roku 1953 stw ierdza się 
niew ielki wzrost liczby zachorow ań (o 19%). W  pew nej mierze związane 
jest to z uspraw nieniem  diagnostyki duru w ysypkow ego (klinicznej i la
boratoryjnej) oraz ze spraw niejszym  ujaw nianiem  pow tórnych zacho
rowań.

W  r. 1954 zarejestrow ano 33 przypadki duru w ysypkow ego. Zapadal
ność na 10 000 m ieszkańców  w skali w ojew ódzkiej wynosi 0,33. Zapa
dalność w poszczególnych pow iatach podana jest na ryc. 3. N ajw yższą 
zapadalność stw ierdza się w pow iatach położonych najbliżej m iasta Bia
łegostoku. Chorzy (z w yjątkiem  pow iatu sokolskiego) pochodzą z te re 
nów, gdzie poprzednio również notow ano w iększą liczbę przypadków . 
W ydaje się, że. w pow iatach tych rozpoznaw anie duru w ysypkow ego 
było lepsze.

W  oparciu o schem at podany w  pracy  J. Kostrzewskiego  (1) można 
przypadki te u jąć w  następujące grupy:

I. 6 przypadków  o ustalonym  źródle zakażenia,
II. 15 przypadków , w których nie stw ierdzono źródła zakażenia, ale 

w ykluczenie jego nie było możliwe (zawszenie, kontak ty  z gorączkują
cymi, w yjazdy, kon tak ty  z przyjezdnym i)

III. 12 przypadków , w których źródło zakażenia można z dużym 
praw dopodobieństw em  w ykluczyć.

W  grupie II i III oznaczono oddzielnie chorych, którzy w w yw iadach 
podaw ali dur w ysypkow y przebyty  w latach 1914— 1920 (1 osoba prze
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była dur w r. 1945). W  grupie drugiej um ieszczono 1, a w trzeciej 8 ta 
kich przypadków  (ryc. 4).

Spośród w szystkich przypadków  duru w ysypkow ego w r. 1954 na te 
renie w ojew ództw a białostockiego — 11 pochodziło z miast. W  w iększo
ści zachorow ania te  (6 przypadków ) stanow iły naw roty. W  pozostałych 
przypadkach, z w yjątkiem  jednego chorego, możliwość zachorow ania 
z zew nątrz m ożna było w ykluczyć.

Ryc. 3. Dur wysypkowy w woj. białostockim w roku 1954. Zapadalność
na 10 000 m.

Bliorąc pod uw agę zawód chorych stw ierdza się, że połowę stanow ili 
rolnicy, tylko 3 chorych było pracow nikam i um ysłowym i, pozostali fi
zycznymi.

W śród chorych przew ażały kobiety (23 przypadki).
W iek chorych przedstaw ia się następująco:

1— 10 lat — 1 
11—20 „ — 4 
21—30 „ — 2 
31—40 „• _  2

Spostrzegane przypadki pow tórnych zachorow ań przypadły na w iek 
m iędzy 42.—66. rokiem  żydia; ty lko jeden chory liczył 20 lat.

Zagadnienie rozm ieszczenia zachorow ań w ciągu roku przedstaw ia 
tab. II. N ajw iększa Liczba zachorow ań przypada na mliesiąc marzec, jed 
nakże w całości nie widać typow ego dla okresu epidem icznego nasilenia

41—50 lat — 13 
51—60 „ — 8 
61—70 „ — 3
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T a b e l a  II
Dur wysypkowy w województwie białostockim w  r. 1954. 

Zachorowania w g miesięcy

Miesiąc Liczba
przypadków

Miesiąc Liczba
przypadków

I 2 VII 4
II 2 VIII —
III 7 IX 3
IV 3 X 4
V 3 XI 3
VI — XII 2

w m iesiącach zim owo-wiosennych. Przypadki rozm ieszczone są w ciągu 
całego roku z w yjątkiem  czerwca i sierpnia. A nalizując zachorow ania 
w poszczególnych m iesiącach stw ierdza się, że pow tórne zachorow ania 
■oraz te., w  k tórych można było w ykluczyć zakażenie z zewnątrz, wystę-

Ryc. 4. Dur wysypkowy w  woj. białostockim w  roku 1954. Podział według 
charakteru epidemiologicznego.

pow ały w ciągu całego roku. W  marcu, a więc w  okresie najw iększego 
nasilenia, p rzew ażały  pojedyncze zachorow ania o źródle zakażenia nie 
ustalonym , ale z możłrwośdią zakażenia kontaktow ego, natom iast chorzy 
z m iesiąca lipca stanow ili grupę epidem iczną pow iązaną wspólnym  
źródłem  zakażenia oraz jeden przypadek zachorow ania powtórnego.

Z punktu  w idzenia klinicznego, przypadki rejestrow ane w roku 1954 
stanowtią podobnie jak  i pod względem  epidem iologicznym  bardzo różno
rodną grupę. W śród 33 chorych leczonych w szpitalu tylko 13 skierow ano
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z pierw otnym  rozpoznaniem  duru w ysypkow ego, 10 skierow ano jako  dur 
brzuszny, 3 — jako  zapalenie opon mózgowych, 2 — jako  grypę, 1 — 
„status febr His", 4 — „obserw acja". Umieszczenie chorego w  szpitalu na
stępow ało przew ażnie w  piątym  dniu choroby (10 przypadków ) na j
wcześniej w drugim  dniu (2 przypadki) najpóźniej w 13. dniu (1 p rzy
padek).

Przebieg choroby był średniociężki u 17' chorych, ciężki u 10, 1 — 
śm iertelny, 5 — o przebiegu lekkim. W szyscy chorzy podawallii w w y
w iadach stany gorączkow e oraz bóle, głow y o różnym  nasileniu i cha
rakterze określane przez n iek tórych  jako uczucie ciężaru i szumu. Z in
nych skarg  zgłaszano: bóle kości i staw ów  (24 chorych), osłabienie (15), 
dreszcze. (18), w ym ioty (7), zaparcie stolca (24), biegunka (4), bóle brzu
cha (6), upośledzenie snu i łaknienia (5), kaszel (5).

Badaniem przedm iotow ym  stw ierdzono: zamroczeriie (13), m acalna śle
dziona (15), m acalna w ątroba (10), objaw y oponowe, by ły  zaznaczone w 7 
przypadkach, w  dwóch były  one w ybitne i dom inow ały nad całym  obra
zem chorobowym. W  płynie m ózgowo-rdzeniowym  tych  chorych stw ier
dzono nieznaczne zw iększenie ilości białka, mlierną pleocytozę.

U l i  chorych nie zauważono w  ogóle w ysypki, u l i  — w ysypka była 
obfita, u 11 skąpa. W  14 przypadkach  m iała częściowo charak ter grud
kow y przypom inający w ysypkę w  durzę brzusznym, w  8 przypadkach 
była krwotoczna. W ysypka była rozm ieszczona głównie na skórze klatki 
piersliowej i brzucha, przy obfitym w ystępow aniu również i na kończy
nach. Czas u trzym yw ania się w ysypki: 2—8 dni.

Tem peratura w ystępow ała w  w iększości przypadków  nagle. Spadek jej 
był u 15 chorych krytyczny, u pozostałych następow ał w ciągu 2—4 dni. 
O kres u trzym yw ania się tem peratury  w ahał się w  granicach od 4 do 20 
dni. U 27 chorych (na 33) tem peratura nie przekraczała 12 dni (przeważ
nie 9— 10 dni), przy  czym należy nadmienić, że chlorom ycetyną leczono 
tylko 11 spośród 33 chorych. Stosunkowo krótki okres gorączkow y 
w przew ażającej liczbie przypadków  podkreśla dodatkow o sporadyczny 
względnie naw rotow y charak ter w iększości zachorow ań rejestrow anych 
w r. 1954.

Ciśnienie krw i m ierzone w okresie gorączkowym  było przew ażnie nor
malne, tylko u trzech chorych było ono obniżone, najniższe 80/55. Tętno 
u w szystkich chorych odpowiadało tem peraturze.

U 24 chorych w ykonano laborato ry jne badania dodatkow e.
O padanie krw inek w okresie trw ania  tem peratu ry  było przyśpieszone 

najniższe — 12/28, najw yższe — 120/170.
Leukocytoza przedstaw iała się następująco: u 12 chorych — w grani

cach 6—8 tysięcy, u 5 chorych od 8-—10 tysięcy, u 5 chorych powyżej 
10 tysięcy, najw yższa 15 200. Tylko u 2 chorych liczba krw inek białych 
w 1 m '! w ynosiła 4—5 tysięcy. W  obrazie krw inek białych u większości 
chorych w ystępow ała przew aga postaci w ielojądrzastych.

Badania serologiczne w ykonyw ane były  u w szystkich chorych. Krew 
pobierano w  okresie gorączki, w kilku przypadkach również i po jej 
spadku. Odczyn w iązania dopełniacza z antygenem  riketsjow ym  w ypadł 
dodatni w 28 przypadkach (miana od 1:100 do 1:3 200). W  kilku przypad
kach odczyn w ykonano sery jn ie co 2—3 dni i stw ierdzono, że m iana 
w zrastały od 1:100 do 1 : 800, a naw et do 15. dnia po spadku tem peratury.
Przegląd Epidemiologiczny — 2
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Spośród w szystkich chorych, u k tórych objaw y klliniczne w edług 
przedstaw ionego pow yżej zestaw ienia by ły  mniiej lub bardziej; typowe, 
na specjalną uw agę zasługuje grupa przypadków , k tóra w w yw iadzie po
daw ała przebyty  dur w ysypkow y, a więc wyżej w spom nianych 9 cho
rych  z naw rotem  choroby. Chorzy ci nie byli zawszeni, z w yjątk iem  jed 
nego. O soby z kontaktów  również nlie w ykazyw ały zawszenia, m ieszka
nia utrzym ane czysto. Brak było w  w yw iadzie kontaktu  z osobami go
rączkującym i. Z m iejsc zam ieszkania nie wyjeżdżali, jak  też nikt nie 
przyjeżdżał w okresie 4 tygodni przed zachorowaniem . Ja k  wynlika z po
wyższego, było m ałe praw dopodobieństw o zakażenia z zewnątrz. W y
w iad epidem iologiczny w  tych  przypadkach, podobnie jak  podaje p i
śmiennictwo, był dość charak terystyczny  dla postaci naw rotow ych. 
Przebieg klinliczny tylko u 3 chorych był typow y dla duru w ysypkow ego, 
pozostałe nastręczały  duże trudności diagnostyczne. O cena ciężkości 
przebiegu przedstaw ia się następująco: 3 przypadki były ciężkie, 3 lek
kie i 3 średniociężkie.

Z objaw ów  klinicznych zasługuje, na uw agę w ysypka, k tó ra  u 3 cho
rych  była obfita krw otoczna, u jednego nie stw ierdzono jej wcale. W  po
zostałych przypadkach natom iast była skąpa, n iekiedy ograniczona do 
1—2 w ykw itów  przypom inających różyczkę duru brzusznego. Obraz krwi 
nlie różnił się od obrazu krw i pozostałych chorych. O dczyny w iązania 
dopełniacza z antygenem  riketsjow ym  były  u w szystkich chorych do
datnie w m ianach od 1:200 do 1:3 200; odczyn W eil-Felixa u 4 chorych 
ujem ny, u pozostałych w ystępow ał w niskich m ianach 1:50 — 1:200 
(1 przypadek 1 : 400).

W  celu dopełnienia obrazu epidem iologii duru w ysypkow ego w w o
jew ództw ie białostockim  należy omówić spraw ę stosow anych środków  
przeciwepiidemicznych, a więc przede wszystkim , poza izolacją szpitalną 
w szystkich chorych — w alki z wszawicą. U trzym ująca się stale sy tuacja  
epidem iczna zmusiła służbę sanitarno-przeciw epidem iczną do podjęcia 
energicznej akcji profilaktycznej!, obejm ującej nie, tylko poszczególne 
ogniska, ale całe pow iaty  o najw iększej zapadalności na dur plam isty. 
Pierw sza m asow a akcja odwszawianlia była przeprow adzona w  m iesią
cach zim ow o-w iosennych 1952 roku, druga w roku 1953. Efekt tej pracy 
wyraził się w zm niejszeniu ilości zachorow ań w pow iatach, w których 
akcja była przeprow adzona dobrze (np. pow iat sokolski i łomżyński). Pro
cent zaw szenia ludności zm niejszył się.

N ie bez w pływ u również na polepszenie sytuacji epidem icznej w oje
wództwa białostockiego było uspraw nienie organizacji służby przeciw- 
epidemiczneji, szybsze i bardziej w nikliw e opracow yw anie ognisk epi
demicznych, kontrola każdego ogniska przez lekarza.

Б. К о л л о т о

СЫПНОЙ ТИФ В БЕЛОСТОЦКОИ ОБЛАСТИ В 1946—1954 ГГ.

С о д е р ж а н и е  jp*
В белостоцкой области в первых годах после второй мировой войны зарегистри

ровано значительное число заболеваний сыпным тифом. При постоянно снижаю
щемся количестве случаев — заболевания эти имели однако эпидемический ха
рактер вплоть до 1950 г. После 1950 г. заболевания появлялись спорадически,
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а источников заражения нельзя было определить. Увеличивалось количество вто
ричных заболеваний, которые эпидемиологически и клинически составляют от
дельную группу. В 1954 г. в белостоцкой области зарегистрировано 33 случая 
сыпного тифа —• в том числе 9 вторичных заболеваний. Описана эпидемиология 
и клиника этих заболеваний.

В. К о 11 о t о

TYPHUS FEVER IN THE BIAŁYSTOK DISTRICT IN 1954 
»

S u m m a r y
In the Białystok District during the first years after the Second World War, there 

was a considerable incidence of typhus fever. This incidence, though the number of 
cases was constantly decreasing, was of an epidemic character until 1950. In later 
years cases appeared sporadically, and it was not possible to establish the source of 
infection. The incidence of recrudescences rose, constituting epidemiologically and 
clinically a separate group.

In 1954, 33 cases of typhus were noted in the Białystok district. These included 
9 recrudescences. The epidemiology and clinic of these cases is discussed.

• i i,■ J : - 1 .... ;
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Jan Kostrzewski, A leksander Grużewski, Lucyna Milewska

DALSZE ROZW AŻANIA NAD MOŻLIWOŚCIĄ PRZEWIDYWANIA 
NAW ROTÓW  DURU WYSYPKOWEGO

Z Zakładu Epidemiologii Państwowego Zakładu Higieny w Warszawie

W  pracach  ogłoszonych w roku 1953, pośw ięconych pow tórnym  za
chorow aniom  na dur w ysypkow y, badano rozkład sta tystyczny długości 
p rzerw y pom iędzy pierw szym  i pow tórnym  zachorow aniem  (Kostrzewski, 
Grużewski). Jako  m ateriał do opracow ania statystycznego służyły spo
strzeżenia ogłoszone przez 18 autorów  z różnych krajów , głównie euro
pejskich. W iększość m ateriału  statystycznego dostarczyły prace autorów  
radzieckich ogłoszone, w latach 1929— 1946, w  k tórych przedstaw iono 
chorych na pow tórny dur w ysypkow y z lat 1921— 1940. Chorzy na dur 
w ysypkow y naw rotow y z okresu dw udziestolecia 1921— 1940 stanowili 
ponad 90% m ateriału  statystycznego. Tylko niecałe 10% stanow ili cho
rzy obserw ow ani w latach późniejszych od roku 1940 do 1950. W  m a
teriale  zestaw ionym  w w ym ienionych pracach około 90% pow tórnych 
zachorow ań na dur w ysypkow y stanow ili chorzy, którzy po raz pierw szy 
chorow ali w  czasie pierw szej w ojny św iatow ej lub zaraz po tej wojnlie 
w latach  1917— 1921.

Ja k  w ynikało z analizy statystycznej dokonanej w  roku 1953 (3), śred
nia okresu m iędzy pierw szym  zachorow aniem  a naw rotem  w ynosiła około 
15 lat, a najw iększą liczbę naw rotów  stw ierdzono w  czasie od 10 do 20 
lat po pierw szym  zachorowanliu.

Zestaw ienie w szystkich przypadków  naw rotów  duru w ysypkow ego 
w Polsce zarejestrow anych w  latach  1952— 1954, w ykonane w myśl tych 
sam ych zasad, w edług k tórych  w  roku 1953 dokonano statystycznego 
opracow ania naw rotów , w ykazało, że większość naw rotów  w ystąpiła 
u chorych, k tórzy  pierw szy raz chorow ali w  czasie pierw szej w ojny 
św iatow ej lub bezpośrednio po niej. W śród 291 chorych na dur w ysyp
kow y naw rotow y, zarejestrow anych w latach 1952— 1954, 184 chorowało 
po raz p ierw szy w czasie plierwszej w ojny św iatow ej lub w okresie m ię
dzy pierw szą i drugą dużą epidem ią, stanow i to 63,2% W szystkich na
wrotów, natom iast 107 osób chorow ało w czasie drugiej w ojny św iato
wej, co stanow i 36,8%. Około 50% naw rotów  w ystąpiło po upływie 
30-^40 lat od pierw szego zachorowanJia. Zestaw ienie naw rotów  zare je
strow anych w  roku 1955 wykazało, że na 162 w szystkich naw rotów  61 
stw ierdzono u osób, które chorow ały na dur w ysypkow y w czasie dru
giej w ojny  św iatow ej, a 81 u osób, które, chorow ały w  czasie pierwszej 
w ielkiej epidemii. Pozostałe naw ro ty  w ystąpiły  u osób, które chorow ały 
przed pierw szą w ielką epidem ią albo w  okresie m iędzyepidemicznym . 
U 8 chorych nie udało się ustalić roku pierw szego zachorow ania. Spo
strzeżenia te pozostają w  sprzeczności z wnioskami, jak ie  w ysnuto 
w roku 1953 na podstaw ie analizy naw rotów  duru w ysypkow ego zebra
nych z piśm iennictw a zagranicznego.
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z drugiej. Zgadza się to ze spostrzeżeniam i poczynionym i w kraju  w  tym  
okresie. Z roku na rok zwiększa się liczba naw rotów  u osób, które cho
row ały  w  czasie drugiej w ojny śwtiatowej. Jest to przede wszystkim  w y
nikiem  udoskonalenia rozpoznania klinicznego i serologicznego. Jednak

Rye. 1. Wykres słupkowy przedstawia dane empiryczne przypadków nawrotu w  za
leżności od czasu, jaki upłynął od zachorowania do nawrotu; wykres linijny przed
stawia krzywą teoretyczną najbardziej zbliżoną do przewidywanego rozkładu nawro

tów w zależności od przerwy między pierwszym zachorowaniem a nawrotem.

Ryc. 2. Teoretyczne krzywe fali nawrotów duru wysypkowego po epidemii z pierwszej 
i drugiej wojny światowej, przedstawione w  liczbach proporcjonalnych do liczby za

chorowań w  czasie epidemii.

porów nując, w jakim  stosunku od roku 1952 do 1955 wzrosła liczba na
w rotów  z epidem ii pierw szej li' drugiej w ojny św iatow ej (tabela I), oka
zuje się, że naw roty  z pierw szej wielkiej epidem ii w zrosły z 22 w roku 
1952 do 81 w roku 1955, a wjięc w stosunku 1:4, natom iast naw roty  z d ru
giej w ielkiej epidem ii w zrosły z 7 w  roku 1952 do 61 w roku 1955, a więc
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T a b e l a  I
Dur wysypkowy w Polsce w  latach 1952—1955
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J. K o s t r z e w s k i ,  A. G r u ż e w s k i ,  L. M i l e w s k a

FURTHER REMARKS ON THE POSSIBLE ANTICIPATION OF RECRUDESCENCES
• OF TYPHUS

S u m m a r y
Investigations on recrudescences of typhus in Poland carried out in 1952— 55 have 

furnished new observations, which permit the supplementation of the lists of recru
descences collected from the foreign literature published in 1953. In order to ascertain 
the relation between the recrudescences of typhus and the period elapsing from the 
first onset of illness, calculations have been again made. These show that, in agree
ment with the former calculations, recrudescences begin to appear in increasing 
numbers 6—10 years after the first onset of illness and their number increases ra
pidly during the next 10—15 years. The further course of the curve illustrating the 
wave of recrudescences, however, differs from what was previously supposed, since 
it attains its peak presumably after the elapse of 18—20 years, and then very slowly 
subsides for a period of 20—50 years. If the assumption and the calculation resulting 
from it were correct, then in Poland we may continue to expect a rise during the 
next few years in the numbers of recrudescences of typhus from the epidemic which 
occurred during the Second World War, and after 1960 these numbers should gra
dually diminish.
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Ludmiła W ojc iechow ska , Alina Łęczycka

ODCZYNY SEROLOGICZNE U OSÓB Z OTOCZENIA 
SPORADYCZNYCH PRZYPADKÓW DURU WYSYPKOWEGO 

Z Miejskiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w  Warszawie

Dur w ysypkow y w ystępuje w' Polsce od roku 1947 do chwili obecnej 
najczęściej w postaci sporadycznych zachorowań, epidem iologicznie nlie 
pow iązanych w zajem nie ze sobą. W  polskim  piśm iennictw ie przedsta
wiono szereg argum entów  w ykluczających ogniskow y charak te r tych  
zachorow ań (1, 2, 3, 4, 5, 6). O pierano się jednak  głównie na wywiadzfiei 
epidem iologicznym , nie przedstaw iając laborato ry jnych  dowodów, że 
w najbliższym  otoczeniu sporadycznych przypadków  nie było zachoro
wań, zwłaszcza że zachorow ania te m ogły być lekkie, nietypow e, ucho
dzące uw adze i w rezultacie nie rozpoznane.

Celem dostarczenia laboratory jnego dowodu, czy w najbliższym  oto
czeniu zachorow ań na dur w ysypkow y nie. uszły uw adze służby prze- 
ciw epidem icznej zachorow ania innych osób, oparto się w niniejszej p ra 
cy na serologicznym  badaniu krw i tych  osób. W edług danych z piśm ien
nictwa (7, 8) w każdym  przypadku zachorow ania na dur w ysypkow y, n a 
wet o nietypow ym  i lekkim  przebiegu klinicznym  stw ierdza się dodatni 
odczyn w iązania dopełniacza z antygenem  R. prowazeki  i odczyn ten 
utrzym uje się co najm niej do 1 roku po przechorow aniu, co um ożliw ia 
retrospektyw ne rozpoznanie choroby.

MATERIAŁY I METODY.

N a przestrzeni ostatniego roku zarejestrow ano w' terenie, obsługiw a
nym przez stację sanitarno-epidem iologiczną 26 sporadycznych p rzy
padków duru w ysypkow ego. W yw iad epidem iologiczny ustalił, że 15 
z nlich były  to zachorow ania powtórne, po przerw ie 13—39 lat, co do 4 
chorych nie udało się ustalić, czy w przeszłości przebyli dur w ysypkow y, 
л 7 osób chorow ało po raz pierwszy.

Ogółem przebadano serologicznie 72 osoby przebyw ające w bliskim 
otoczeniu chorych (najczęściej byli to członkowie rodzin), w tym  39 
osób z otoczenia pow tórnych zachorow ań, 14 osób z otoczenia p rzypad
ków  z n iejasnym  w yw iadem  i 19 osób z otoczenia osób pierw szy raz 
chorujących.

Z każdą surow icą badaną w ykonano odczyn w iązania dopełniacza 
z dwoma antygenam i R. prowazeki:  kom órkow ym  i rozpuszczalnym  oraz 
odczyn W eil-Fełixa z zawiesliną odm ieńca O X 19 produkcji Krak. W ytw. 
Sur. i Szczep. Przy w ykonyw aniu  tych odczynów opierano się na m eto
dyce. polecanej przez PZH.

WYNIKI

W szyscy chorzy na dur w ysypkow y, których najbliższe otoczenie pod
dano badaniu serologicznem u, w ykazali w okresie choroby i ozdrow ień
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czym w ysokie miiana odczynu w iązania dopełniacza z antygenam i R. pro- 
wazeki,  m ianowicie 5 chorych — 1:3 200, 4 — 1:1 600, 5 — 1:800, 6 — 
1:400, 4 — 1:200 i  2 — 1:100. Poza tym  10 z nich w ykazało rów nież do
datni odczyn W eil-Felixa z odm ieńcem  O X 19 w  m ianach od 1:100 do 
1:400.

Serologiczny obraz 72 osób z otoczenia tych  chorych przedstaw ia ta 
bela:

T a b e l a

Grupa chorych na 
dur wysypkowy

Liczba 
przebada
nych osób 
z otoczenia

Liczba osób 
z ujemnym 
odczynem 

wiąz. dopeł. 
z R. prowazeki

Liczba osób z odczynem 
Weil-Felixa

ujemnym 1 :50 1: 100 1 :200

I — 15 chorych . 39 39 34 4 1 —
II — 4 chorych 14 14 7 3 2 2
Tli — 7 chorych . 19 • 9 16 2 1 —

Razem 26 chorych . 72 1 72 57 9 4 2

W  tabeli tej podzielono chorych na 3 grupy: do I zaliczono 15 chorych 
pow tórnie choru jących  na dur w ysypkow y, do II z niepew nym  w yw ia
dem c'o do przebycia duru w ysypkow ego w  przeszłości i do III osoby 
chorujące po raz pierwszy. Dla grupy I przebadano 39 osób z otoczenia, 
dla II — 14 i dla III — 19. Żadna z tych  osób z otoczenia nie w ykazała  
dodatniego odczynu wiązanlia dopełniacza z antygenam i R. prowazeki. 
Odczyn Weil-Fellixa w ypadł dla grupy I i III przew ażnie ujemnlie lub 
w  m ianach bez znaczenia diagnostycznego; jedynie  w grupie II w dwu 
przypadkach osiągnął m iana 1:200.

W yw iad epidem iologiczny nie w ykazał, aby k tórakolw iek  osoba z oto
czenia sporadycznego przypadku duru w ysypkow ego przebyła w tym  lub 
poprzednim  okresie chorobę gorączkową.

WNIOSKI
W szystkie osoby w liczbie 72 z najbliższego otoczenia 26 przypadków  

zachorow ań na dur w ysypkow y w ykazały  ujem ny odczyn w iązania do
pełniacza z antygenam i R. prowazeki. N ie podaw ały  też w  wywtiadach 
przebycia choroby gorączkow ej1 w  tym  okresie. Dotychczasowe dośw iad
czenie nasze oraz dane z piśm iennictw a upow ażniają nas do w yciągnię
cia wniosku, że ujem ne wynliki odczynu w iązania dopełniacza stanow ią 
dowód laboratory jny , iż badane osoby z otoczenia nie przebyły  w  tym  
czasie zakażenia durem  wysypkow ym . Zatem  w szystkie 26 przypadków  
duru w ysypkow ego objętych badaniam i były, w edług w szelkiego p raw 
dopodobieństw a, pojedynczym i przypadkam i. M ało też jest praw dopo
dobne, aby zakażenia te m ogły nastąpić drogą klasyczną, to jest przez 
zakażone wszy odzieżowe.

JI. В о й ц e x о в с к а, А. Л э н ч и ц к а
СЕРОЛОГИЧЕСКИЕ РЕАКЦИИ У ЛИЦ ИЗ ОКРУЖЕНИЯ СПОРАДИЧЕСКИХ

СЛУЧАЕВ СЫПНОГО ТИФА
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PARNAS JÓZEF, TUSZKIEWICZ ALFRED

BRUCELOZA
1956 r., str. 357, ryc. 46, zł 27,30

Jest to obszerna m onografia, om aw iająca zarów no 

teoretyczne jak  i p rak tyczne problem y brucelozy. 

Duże dośw iadczenie autorów , a także osobisty ich 

wkład naukow y w tę dziedzinę w iedzy nadają m o

nografii cechy oryginalności. Przeznaczona jest za

równo dla lekarzy ogólnopraktykujących  (szczegól

nie w w arunkach wiejskich), jak  i dla specjalistów  

w zakresie chorób zakaźnych, internistów , m ikrobio

logów  i epidem iologów. Również specjaliści w dzie

dzinie w eterynarii i zootechniki znajdą w niej w iele 

cennych wiadomości.



ODCZYN OPSONO-FAGOCYTARNY Z RIKETSJAMI 
DURU WYSYPKOWEGO 

Z Zakładu Bakteriologii Państw. Zakładu Higieny w Warszawie

Zjawisko fagocytozy rikestji duru w ysypkow ego zauw ażył i p ierw szy  
badał w r. 1920 Epstein (3). W  dośw iadczeniach swoich posługiw ał się 
zawliesiną riketsjii uzyskaną z je lit wszy zakażonych, surow icam i ozdro
wieńców po durzę w ysypkow ym  i leukocytam i z norm alnej krw i ludz
kiej cytrynia.nowej. Stwierdził, że w  surow icach norm alnych rik e tsje  nie 
były pożerane, natom iast w obecności surow ic ozdrow ieńczych w y stę 
powała fagocytoza nie tylko przez leukocyty  w ielojądrzaste, lecz często 
i przez m onocyty.

Dokładniej opracow ał odczyn opsoniczny z riketsjam i Castaneda  (1) 
w r. 1935; posługiw ał się przy  określaniu opsonin w surow icach ozdro
wieńczych ludzkich, św inek m orskich i odpornościow ych kró liczych  za
wiesiną riketsji duru m eksykańskiego uzyskaną z popłuczyn otrzew nej 
zakażonych szczurów i leukocytam i z odw łóknionej krw i św inek  m or
skich. W ykazał on, że riketsje  u legały łatw o fagocytozie we krw i ozdro
wieńczej, przy czym tylko leukocyty  pochłaniały  riketsje, a n ie m ożna 
było w ykazać fagocytozy przez m onocyty. Surowice zaczynały  w ykazy
wać działanie opsonizujące już po 96 godz. od zakażenia; u ozdrow ień
ców naw et po wielu latach  w ystępow ała jeszcze silna działalność fago- 
cytarna. Surowice rozcieńczone użyte do odczynu działały w edług Casta- 
nedy  bardzo słabo, np. surow ica śWinek ozdrow ieńczych w rozcieńcze
niu 1:80 już praw ie nie w ykazyw ała działania opsonicznego.

Victor  i w spółpracow nicy (5) opracow ali diagnostyczny odczyn opso- 
no-fagocytarny w gorączce Q, sugerując jednak  użycie tej m etodyki 
w innych riketsiozach. Celem określenia siły opsonin oparli się nie na 
wskaźniku fagocytarnym  lub opsonicznym, lecz proponow ali usta len ie  
jednostki opsonicznej i m iana opsonicznego badanej surow icy; za jed 
nostkę opsoniczną uważali tę ilość opsonin (surowiicy), k tó ra  w  określo
nych w arunkach odczynu pow oduje fagocytozę riketsji przez 94— 100°/o 
leukocytów obojętnochłonnych; zaś. za miano opsoniiczne liczbę jedno
stek opsonicznych zaw artych w 0,1 ml badaneji surowicy.

Szulman  i w spółpracow nicy (4) w ykazali również w  swoich badanliach 
nad serodiagnostyką duru w ysypkow ego in tensyw ne w łaściw ości opso- 
nizacyjne surow ic ozdrow ieńczych; stw ierdzili wysoklie w skaźniki fago- 
cytar.ne u chorych i ozdrowieńców, a o w iele niższe u zdrow ych. Specjal
nie zwrócili uw agę na możliwość w ykorzystan ia tego odczynu do re tro 
spektyw nej diagnostykli duru w ysypkow ego.

Celem pracy  niniejszej było opracow anie dostępnej dla terenow ych  
laboratoriów  m etodyki w ykonania odczynu opsono-fagocytarnego z ni- 
ketsjam i duru w ysypkow ego i spraw dzenie jego przydatności (sw oistości 
1 czułości) w dliagnostyce serologicznej tej choroby.

Zofia Lewińska
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MATERIAŁY I METODY

W  pew nej części pracy  oparto się na m etodyce C astanedy (2), na to 
m iast resztę badań w ykonano pew ną m odyfikacją m etody podanej przez 
Szulmana  i w spółpracow ników  (4).

M etoda Castane.dy użyta tylko do badania w łaściw ości opsonizacyj- 
nych krw i św inek m orskich była w ykonyw ana następująco: zaw iesinę 
rikestji uzyskano z hodowli R. prowazeki  w  zarodkach kurzych drogą 
frakcjonow anego w irow ania i oczyszczania eterem ; ostateczny osad 
oczyszczonych rikestji zawieszano w  1,1% roztw orze cy trynianu  sodu 
do stężenia około 8 miliard, riketsji w 1 ml. N astępnie m ieszano 0,4 ml 
tej zaw iesiny z 0,5 ml badanej krw i św inki m orskiej t  w staw iano na 
przeciąg 45 m inut do łaźni wodnej o tem peraturze 37°, w strząsając p ro
bówki co 5— 10 minut. Po w yjęciu z łaźni w ykonyw ano rozm azy krwi, 
barw iono je  barw nikiem  W righta i obliczano pod m ikroskopem  odsetek 
leukocytów  zaw ierających riketsje. M ały jednak  zapas barw nika W righta 
ograniczył badania tą m etodą i zmusił do opracow ania m etodyki w yko
nalnej u nas. O parto się na m etodyce podanej przez Szulmana  i w spół
pracow ników .

M odyfikacja m etody Szulmana polegała na zmieszaniu 0,05 ml badanej 
surow icy z taką  samą objętością zaw iesiny riketsji duru w ysypkow ego 
otrzym anej albo z jelit w szy zakażonych (50 je lit na 1 ml roztw oru 
fizj. soli), albo z hodowM w zarodkach kurzych; używ ano też do w ią
zania dopełniacza antygenu kom órkow ego R. prowazeki , k tó ry  w iro
wano i 3-krotnie. zagęszczano. M ieszaninę surow icy i riketsji um iesz
czano w  łaźni w odnej o 37° na 30 mlinut. N astępnie dodaw ano do 
każdej probów ki z m ieszaniną po 0,4 ml cytrynianow ej krwi świnki 
m orskiej, k tórej na 5 godzin przed pobraniem  krwi w strzyknięto do- 
otrzew.nowo około 4 ml bulionu bakteriologicznego celem w yw ołania 
leukocytozy. Całość trzym ano ponownie, w łaźni wodneji przez 1 go
dzinę często w strząsając, następnie w irow ano w szystkie probówki 
w m ałych obrotach przez 2 m inuty. Uzyskano tym sposobem osadze- 
niie się krw inek  czerwonych, na k tórych w postaci szaraw ej błonki 
osadziły się leukocyty. Z tej w arstw y sporządzano rozm azy cienkie 
i barw iono je  zm odyfikowaną m etodą Momsena. Barwnik do tej m etody 
sporządzano w ten sposób, że 0,5 g eozyny rozpuszczono w 500 ml wody 
przekroplonej, a oddzielnie rozpuszczono w takiej samej objętości wody 
przekroplonej azur II (Rom anow skiego— Giemzy); ponadto użyto buforu
0 pH =  5,4 sporządzonego z norm alnego roztw oru NaOH i kw asu octo
wego; bufor ten zapobiegał barw ieniu się ziarnistości obojętnochłonnej 
leukocytów , zm niejszając omyłki przy ocenie fagocytozy riketsji. Samo 
barw ienie w ykonyw ano w ten  sposób, że m ieszano 0,5 ml buforu z 9,5 
ml w ody destylow anej, dodano do tego po 90 kropli roztw oru eozyny
1 ażuru II i m ieszanką tą barw iono utrw alone uprzednio alkoholem  m e
tylow ym  rozm azy przez 1 godzinę. Potem prepara ty  przem yw ano wodą 
i badano pod m ikroskopem  licząc po 100 leukocytów  i liczbę rikestji 
zaw artych w ich zarodzi.

M ateriał badaw czy stanow iły surow ice św inek m orskich zdrow ych 
i ozdrowlieńczych po durzę w ysypkow ym  oraz 42 surow ice ludzi cho
rych na dur w ysypkow y lub ozdrow ieńców  i 33 surow ice ludzi zdro
w ych lub chorych na inne choroby. Część z tych  surowic była świeżo
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pobrana, a część była pobrana przed 1 — 12 m iesiącam i i przechow y
wana w chłodni o tem peraturze 4°.

WYNIKI BADAŃ

N ajpierw  przebadano siłę opsonlizacyjną krwi św inek morsklich nor
m alnych i zakażonych durem  wysypkow ym . Zastosow ano tu  technikę 
odczynu opsono-fagocytarnego C astanedy (2), badając zdolność fagocy- 
tozy leukocytów  św inek m orskich dla riketsji otrzym anych z hodowli 
w zarodkach kurzych. Oznaczono odsetek leukocytów  zaw ierających 
riketsje  bez w yliczania w skaźnika fagocytarnego. Wynikli tego badania 
są u jęte  w tabeli I.

T a b e l a  I

Ja k  widać na tabeli, krew  św inek ozdrow ieńczych po durzę w ysypko
wym posiadała w ysoką zdolność żerną, odsetek leukocytów  zaw iera ją
cych w zarodzi riketsje  w ahał się od 70 do 86°/o, podczas gdy krew  
świnki m orskiej norm alnej w ykazyw ała ty lko 24% leukocytów  zaw ie
rających riketsje.

Ze w zględu na żmudne i długotrw ałe w yszukiw anie leukocytów  
w rozm azach rozcieńczonej krw i świnek, jak  to ma m iejsce w  m etodzie 
Clastanedy, przyjęto  w dalszych badaniach m etodykę, w; której jako 
źródła leukocytów  używ a się krw i św inek ze, zw iększoną ich liczbą, 
a rozmazy w ykonuje się z błonki pokryw ającej w arstw ę odw irow anych 
krw inek czerwonych. W  dalszych więc badaniach użyto tej techniki 
i wyliczano nie tylko odsetek leukocytów  zaw ierających  riketsjei, lecz 
również w skaźniki fagocytarne.

Rozpoczęto dalsze badania od w yjaśnienia, czy rodzaj zaw iesiny 
riketsjow ej nie w yw iera w pływ u na w yniki odczynu. W ykonano więc 
odczyn z surow icam i ludzkimi stosując zaw iesinę żyw ych riketsji uzys
kaną z jelit wszy zakażonych i zaw iesinę riketsji zabitych z hodowli 
w zarodkach kurzych. W yniki są przedstaw ione w tabeli II.

Z tabeli II widać, że nie otrzym ano wfiększych różnic przy zastosow a
niu do odczynu riketsji żyw ych z je lit wszy czy zabitych form aliną z ho
dowli w zarodkach kurzych. W  odróżnieniu od poprzednio om ówionych 
Wyników badanlia krw i św inek m orskich tu taj nie w ystąpiła różnica 
odsetka leukocytów  zaw ierających riketsje  dla surow ic dodatnich i u jem 
nych. Średnia liczba riketsjii pochłoniętych przez leukocyty  była ogólnie 
dość niska, jednak  w przybliżeniu 2—3 razy wyższa dla surowtic dodat
nich durow ych w stosunku do ujem nych. M ożna też było zauważyć, że 
hczba ta nieco podnosiła się po rozcieńczeniu dodatnich surow ic od 1:50
Przegląd Epidemiologiczny — 3
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T a b e l a  II

do 1:500, a dalsze rozcieńczanie (np. 1:4000) powodow ało już jej zm niej
szanie się.

W  przyjęte j m etodyce odczynu (wg Szulmana), jak  to podano już 
wyżej, stosuje się krew  cytrynianow ą św inek m orskich jako  źródło 
leukocytów ; istn ieje  więc możliwość opsonizacyjnego działania plazm y 
tej krwi, k tóre może interferow ać z działaniem  badanej surowlicy. Celem 
ustalenia, czy zjaw isko to m a w pływ  na w yniki odczynu, przeprow a
dzono badanie porów naw cze opsonin surow ic ludzkich dodatnich 
i ujem nych, stosując jako  źródło leukocytów  pełną cy trynianow ą krew



Nr 1 ODCZYNY Z RIKETSJAMI DURU WYSYPKOWEGO 35

śwlinek m orskich norm alnych i odw irow aną oraz przem ytą zaw iesinę 
leukocytów  z tej krwi. U zyskane w yniki przedstaw ia tabela  III.

Z tabeli III wyniika, że odsetek  leukocytów  zaw ierających  rike tsje  
praw ie rtie różnił się w obu porów naw czych doświadczeniach. Również

T a b e l a  III

wskaźniki fagocytarne przy  użyciu nie w irow anej, cytrynianow ej krwi 
św inek były  dla surow ic ludzkich dodatnich i ujem nych praw ie jedna
kowe, przeciętnlie dla surow ic ujem nych niższa ty lko o 11,3%, natom iast 
przy użyciu do odczynu przem ytych leukocytów  różnica w skaźników  
fagocytarnych była Większa, przeciętnie były one niższe dla surow ic 
ujem nych o 35%.

Szereg autorów , jak  podano w e wstępie, zaleca w ykorzystanie z ja
w iska fagocytozyi riketsji do wczesnej li retrospektyw nej diagnostykii 
duru w ysypkow ego. Celem zorientow ania się o przydatności odczynu
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do tych celów  przebadano, stosując opisaną m odyfikację odczynu, 
22 surow ice ludzkie pochodzące od chorych na dur w ysypkow y (1. i 2.

T a b e l a  IV

tydzień choroby), 20 surow ic pochodzących od ozdrowfieńców i 33 su 
row ice ludzi zdrow ych lub chorych na inne choroby. W yniki tych  badań 
są u jęte  w tabeli IV.

Ryc. 1

Tabela IV w ykazuje, że odsetek  leukocytów  chłonących rike tsje  
w obecności surow ic ludzi chorych na dur w ysypkow y był ty lko n ie
wiele w yższy (o 4 do 10%) od odsetka dla surow ic norm alnych i od 
chorych na inne choroby. Także w skaźnik fagocytarny w  odczynie dla 
surow ic od chorych był ogólnie niski (przeważnie w granicach 9— 10,5)
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i tylko o 30% wyższy od w skaźnika dla surowic pochodzących od zdro
w ych i chorych na (inne choroby; przeciętny w skaźnik opsoniczny 
utrzym yw ał się dla surow ic durowtych około w artości 1,4. Mimo bada
nia kilku rozcieńczeń surowic (do 1:2000) nie zauważono w iększych 
różnic w skaźników  fagocytarnych; przebieg krzyw ej w ykreślonej dla 
średniej arytm etycznej tych  wskaźnlików wobec 4 rozcieńczeń surowic 
przedstaw ia rye. 1.

Od pięciu chorych na dur w ysypkow y badano surow ice dw ukrotnie 
w  przebiegu choroby (w odstępie 5— 10 dnii), od jednego chorego trzy 
krotnie (w odstępie. 3 i 8 dni) i od jednego chorego czterokrotniie 
(w odstępie 3( 10 i 20 dni) i nie stw ierdzono, aby wskaźniki fagocy- 
tarne w m iarę rozw oju choroby zm ieniały się; przew ażnie utrzym yw ały 
się na jednym  poziomie.

Pewną liczbę surow ic badano również z leukocytam i norm alnej krwi 
ludzkliej. W ykazano ich zdolność żerną dla riketsji w  stopniu podobnym  
do leukocytów  krw i św inek morskich.

WNIOSKI

Dane z piśm iennictw a zgodnie podkreślają  w ystępow anie fagocytozy 
riketsji w obecności surow ic ludzi chorych lub ozdrow ieńców  po du
rzę w ysypkow ym . Na ogół wyniki otrzym yw ane przez różnych au to 
rów (1, 3, 4, 5) w ykazują duże różnice w artości w skaźnika fagocytar- 
nego m iędzy surowicam i norm alnym i a dodatnimi, stąd też w yciągane 
wnioski przem aw iały za w ykorzystaniem  odczynu opsono-fagocyt.ar- 
nego do wczesnej, a także retrospektyw nej diagnostyki duru w ysypko
wego.

W yniki uzyskane w tej p racy  w ykazały  zjaw isko fagocytozy riketsji 
przez leukocyty  św inek m orskich, a także, ludzkie, zarów no w obec
ności surowlic od zdrow ych ludzi lub od chorych na inne choroby, jak  
również surow ic od chorych na dur w ysypkow y. O dsetek leukocytów  
chłonących riketsje  był dla tych surow ic praw ie jednakow y, w iększa 
różnica odsetka w ystąp iła  ty lko dla surowic św inek m orskich. Różnice 
wskaźników  fagocytarnych dla surow ic od chorych (ii ozdrow ieńców  po 
durzę w ysypkow ym  w stosunku do surowic norm alnych były  n iew iel
kie; przeciętnie w skaźniki dla surow ic od chorych były  w yższe o 30% 
od w skaźników  dla surow ic norm alnych. Nie można też było w ykazać 
narastan ia  sliły opsonicznej surow ic w  m iarę rozw oju choroby i w okre
sie ozdrowieńczym, jak  to ma m iejsce w stosunku do aglutynin  i ciał 
w iążących dopełniacz. W reszcie użycie pełnej surow icy nie rozcień
czonej do odczynu, czy też rozcieńczonej aż do 1 :2000 nie wpływ ało 
w sposób przekonyw ający na wysokość w skaźników  fagocytarnych.

Zatem przy użyciu zastosow anej w tej p racy  m etodyki w ykonania 
,odczynu opsono-fagocytarnego nie udało się uzyskać wyników, które 
by przem aw iały za znaczeniem  diagnostycznym  tego odczynu. M ożna 
było tylko stw ierdzić zjaw isko fagocytozy, lecz m ierzenie sliły zjaw iska 
nie dało zadow alających wyników.

Próby zm ierzające do ulepszenia odczynu czy to przez dobór odpo
wiedniej zaw iesiny riketsji (z jellit wszy czy zarodków  kurzych), czy też 
przez zastosow anie leukocytów  ludzkich lub świnki mtorskiej, użycie 
krwi cytrynianow ej lub przem ytych i zagęszczonych leukocytów  — nie
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doprow adziły od uzyskainia lepszych w yników  od otrzym anych za po
m ocą m odyfikacji odczynu opisanego przez Szulmana  i  w spółpracow 
ników  (4).

3. Л е в и н ь с к а

ОПСОНО-ФАГОЦИТАРНАЯ РЕАКЦИЯ С РИККЕТСИЯМИ СЫПНОГО ТИФА

С о д е р ж а н и е

Разработано методику выполнения опсоно-фагоцитарной реакции с риккетсиями 
сыпного тифа, исследуя влияние характера эмульсии риккетсии и способа приго
товления лейкоцитов на результаты реакции. Несмотря на улучшение методики 
при исследовании 42 сывороток лиц больных сыпным тифом и 33 сывороток здо
ровых лиц или же больных другими болезнями, не получено удовлетворительных 
диагностических результатов. Фагоцитарный показатель в сыворотках больных 
лиц был в среднем выше лишь на 30% от фагоцитарного показателя в нормаль
ных сыворотках. Процент лейкоцитов поглащающих риккетсии был в тифозных 
сыворотках лишь на 5— 1 0 % выше от нормальных сывороток, 
помощь А. П ж и б ы л а

/
Z. L e w i ń s k a

THE OPSONO-PHAGOCYTIC REACTION WITH TYPHUS RICKETTSIAE

S u m m a r y

Methods of carrying out the opsono-phagocytic reaction with typhus rickefctsiae 
have been elaborated by investigating the influence of the kind of suspension of 
Rickettsiae and the manner of preparing the leukocytes for the results of the tćst. 
In spite of improvements in method, satisfactory diagnostic results were not 
obtained in tests of 42 serums from human typhus patients and 33 serums from 
healthy subjects or those with sone other diseases. The phagocytic index for serums 
of diseased persons was on the average only 30% higher than the phagocytic index 
for normal serums. The percentage of leukocytes devouring Rickettsiae was only 
£—10% higher for typhus serums than the percentage for normal serums.
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PRZETRWANIE ZARAZKA DURU WYSYPKOWEGO
W  NARZĄDACH GRYZONI ZAKAŻONYCH DOŚWIADCZALNIE 

Z Zakładu Bakteriologii Państwowego Zakładu Higieny w  Warszawie

W śród hipotez m ających w ytłum aczyć w ystępow anie formy spora
dycznej duru w ysypkow ego najw ięcej uwagi skupiają na sobie hipoteza 
późnych naw rotów  zachorow ania, a zatem  długotrw ałego przeżyw ania 
zarazka duru w ysypkow ego w  ustro ju  ludzkim oraz hipoteza uznająca 
sporadyczne zachorow ania na now e zakażenia następujące od zwierząt, 
które mogą stanow ić zbiornik zarazka w przyrodzie. W  przypadku 
słuszności tej ostatn iej hipotezy należałoby udowodnić, że pew ne zw ie
rzęta mogą stanow ić zbiornlik zarazka duru w ysypkow ego epidem icz
nego. N ależy stw ierdzić, że naturalne zwierzęce zbiorniki zarazka w y
kryto w stosunku do kilku innych gatunków  riketsji, jak  na przykład: 
riketsjli duru w ysypkow ego endem icznego, riketsjli gorączki plam istej 
Gór Skalistych, riketsji gorączki guzkowej, riketsji ospy riketsjow ej, 
niketsji duru  w ysypkow ego tropikalnego (zaroślowego), riketsji go
rączki Q. D otychczas nie ma danych w  piśm iennictw ie, aby udało się 
w1 naturze znaleźć zw ierzęcy zbiornik riketsji duru w ysypkow ego epi
demicznego, k tóre to  rike tsje  są czynrtikiem etiologicznym  również 
formy sporadycznej tego duru.

Przeżyw anie zarazka duru w ysypkow ego epidem icznego badano do
tychczas przew ażnie tylko na zw ierzętach laborato ry jnych  i nie włączano 
do tych  badań zw ierząt dziko żyjących. W eil  i w spółpracow nicy (15, 
16), badając zachow anie się zarazka duru w ysypkow ego epidem icznego 
w ustro ju  świnki m orskiej mogli stw ierdzić, że znika on niedługo po 
spadku gorączki; wcześniej znika z krw iobiegu (do 2. dnia po spadku 
gorączki), a nieco później, bo do 7. dnia po spadku gorączki — z mózgu. 
Stosunkowo łatw o był w yosabniany z mózgu św inek w  3. — 5. dniu 
po spadku gorączki. Podobne wynliki badań ogłosili Otto  i M unter  (8) 
stw ierdzając, że k rew  św inek morskich, była zakaźna do 1. dnia po 
spadku gorączki, zaś mózg do 3. dnia.

Króliki, szczury białe i m yszy białe zakażone dośw iadczalnie riket- 
sjamli duru w ysypkow ego epidem icznego przebyw ają w odróżnieniu od 
św inek m orskich zakażenie bezobjaw ow e, z różnie długim  okresem  
przeżyw ania zarazka w ustroju. Doerr i Pick (2) mogli w ykazać zakaź- 
ność mózgu królików  zakażonych dootrzew now o wtirusem pasażow ym  
ze św inek m orskich z reguły  do 11— 13 dni po zakażeniu, a w yjątkow o 
do 17. dnlila po zakażeniu. W eil  i w spółpracow nicy (15) stw ierdzili ż y w y  
w irus w mózgu królików  do 15. dnia po zakażeniu. Dłuższe przeżycie 
zarazka duru epidem icznego w mózgu królika, bo do 25. dnia po zaka
żeniu obserw ow ała Sparrow  (12). Również Jacimirskaja-Krontowskaja  
i w spółpracow nicy (3) stw ierdzili ostatnlio, stosuj'ąc technikę zakażania
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donosowego myszy zaw iesiną narządów  królików  zakażonych zaraz
kiem duru w ysypkow ego doskórnie, dojądrow o lub dootrzewnow o, że 
w narządach tych utrzym yw ał się żyw y zarazek 16 dni, a naw et w  jed 
nym przypadku do 24 dni po zakażeniu. Szczury białe w edług Otto  
i W inklera  (9) w ykazyw ały żyw y zarazek w krw i !i mózgu przez 11 dni 
po zakażeniu; Sparrow  (12) w ykazała żyw y zarazek u szczurów białych 
do 25. dnia po zakażeniu, zaś Lepine  (5) naw et do 64. dni. Badanie m y
szy białych w ykazało przetrw anie u nich zarazka w mózgu nie dłuższe 
niż 10 dnii) po zakażeniu (Laigret i Jadin  4).

W  odróżnieniu od zarazka duru w ysypkow ego epidem icznego, blisko 
pokrew ny mu zarazek duru endem icznego (szczurzego) przeżyw a
0 w iele dłużej w  ustro ju  swoich gospodarzy zwierząt, co umożliwia 
sporadyczne zakażaniie się ludzi, zwłaszcza gdy zbiornikiem  zarazka są 
zw ierzęta syna‘tropow e. W edług badań Nicolle'a  i Laigreta (7) w irus ten 
przeżyw ał w mózgu św inek m orskich do 30 dni, a w mózgu białych 
szczurów do 68 dni po zakażeniu. Inni autorzy podaw ali dla szczurów 
białych czas przeżycia zarazka do 87 dni (Lepine 5), lub naw et do 
463 dni, przy czym tak  długie przeżywanie, zarazka dotyczyło tkanki 
mózgowej, krótsze bo do 153 dni dotyczyło śledziony i ty lko 31-dniowe 
miało m iejsce w osłonkach jądrow ych (Philip i Parker 10). U m yszy 
białych zarazek duru w ysypkow ego szczurzego przeżyw ał do 40 dni 
po zakażeniu (Laigret i Jadin  4), zaś według Philipa i Parkera (10) 
w mózgu do 150 dni, w śledzfionie do 132 dni, a we krwi i osłonkach 
jądrow ych do 30 dni po zakażeniu. U królików  w ykazano zakaźność 
mózgu do 60 dni po zakażeniu (Violle  13). W ykazano, że zarazek ten  
długo przeżyw a w  organizm ie dzikich gryzoni, na przykład w mózgu 
susła m acedońskiego (Citellus citellus) 118 dnli, a czasem do 226 dni 
(Lepine i  Sautter  6), u m yszy baw ełnianej (Peromyscus gossypinus gos- 
sypinus)  w  mózgu do 141 dni, u m yszy polnej (Peromyscus polionotus  
polionotus)  również do 141 dni, a u m yszy złotej (Peromyscus nuttalli 
aureolus) do 76 dni (Brigham 1).

N iektórzy autorzy w ypow iadają siię za istnieniem  rezerw uaru zarazka 
duru w ysypkow ego sporadycznego w świecie zwierzęcym, W eigl  (14) 
na przykład  uważa, że takim  zbiornikiem  mogą być dzlikie szczury i do
niósł o w yosobnieniu z dzikich szczurów szczepów riketsji o cechach 
biologicznych pośrednich m iędzy iliketsją duru epidem icznego a ende
micznego. Podobne szczepy wyosobnili ze sporadycznych przypadków  
duru w ysypkow ego autorzy radzieccy (Zdrodowskij  i Goliniewicz  17)
1 postawilii hipotezę, że dzikie gryzonie przebyw ające w pobliżu czło
w ieka (szczury, myszy) mogą być zbiornikiem  tych  nike.tsji; riketsje  te 
mogą się przedostaw ać do ustro ju  człow ieka za pośrednictw em  prze- 
nosicieli-staw onogów , np. roztoczy z rodzliny Gamasidae.

Celem p racy  niniejszej było uzupełnienie, danych o przetrw aniu  za
razka duru w ysypkow ego epidem icznego w narządach zw ierząt labo
rato ry jnych  oraz n iek tórych  gryzoni dziko żyjących i przebadanlie na 
tych zw ierzętach przeżyw ania zarazka duru w ysypkow ego pochodzą
cego ze sporadycznego (nawrotowego) przypadku duru wysypkow ego.

MATERIAŁY I METODY
Badania przeprow adzono na zw ierzętach laboratoryjnych: św inkach 

m orskich, szczurach białych i m yszach białych oraz na dzikich gryzo-
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nliach: szczurach szarych (Epimys norvegicus) i m yszach polnych 
(Microtus arvalis).

Część tych zw ierząt zakażono szczepem R. prowazeki  pochodzącym  
z typow ego epidem icznego zachorow ania na dur w ysypkow y, a drugą 
część szczepem R. prowazeki  w yosobnionym  z przypadku sporadycz
nego (powtórnego) zachorow ania na dur w ysypkow y. M ateriał zaka
żający stanow iła zaw iesina jellit w'szy odzieżowych zakażonych w ym ie
nionym i szczepami riketsji, przy czym każdem u zwierzęciu w strzyknięto 
dootrzew now o po 0,5 jellita zawieszonego w 1 ml roztw oru fizjologicz
nego soli. Zakażone zw ierzęta obserw ow ano przez cały okres trw ania  
dośw iadczenia (świnkom mierzono codziennie tem peraturę) i w dniu 
przeszczepiania ich narządów  w ykonyw ano z surow icą odczyny wAą- 
zania dopełniacza i ag lu tynację z riketsjam i duru w ysypkow ego. N a
stępnie w różnych odstępach czasu po zakażeniu (u św inek od 16. dnia, 
u szczurów białych od 7. dnia, u m yszy białych od 6. dnia, u szczurów 
dzikich od 10. dnia i  u m yszy polnych od 7. dnia) w yjm ow ano po 
uśpieniu 2—3 sztuk mózgi, śledziony, szpik kostny, w ęzły chłonne 
pachw inow e, a w pew nych przypadkach również nadnercza, rozcie
rano je jałow o i zawieszano wl roztworze fizjologicznym  w stosunku na
1 g narządu 2 ml soli. Zawiesinam i tymi zakażano dootrzew now o po
2 świnki morskie, zdrowe (wagi 300—350 kg) w strzykując im po 1 ml 
zawiesiny. Świnki zakażone zawiesinam i narządów  obserw ow ano przez
3 tygodnie m ierząc im codziennie tem peraturę. Po upływ ie tego czasu 
w ykonyw ano z ich surow icam i odczyn w iązania dopełniacza i ag lu ty
nacji z antygenam i sporządzonym i ze. szczepu iliketsji hom ologicznych 
oraz zakażano w szystkie wirusem  pasażow ym  duru w ysypkow ego celem 
spraw dzenia odporności. W  większości badań zakażano zawiesinam i na
rządów badanych zw ierząt także wszy odzieżowe (po 100 sztuk na 
1 zawiesinę) posługując się techniką W eigla. W szy te. obserw ow ano do
14 dni po zakażeniu, badając od 5. dnia rozm azy ich jelit na obecność 
riketsji.

WYNIKI BADAŃ

Gryzonie laboratory jne oraz dzikie, będące przedm iotem  badań, 
w szystkie przebyły zakażenie zarazkiem  duru w ysypkow ego epidem icz
nego i sporadycznego; dowodzą tego stosunkow o długie okresy prze
życia zarazka w narządach oraz dynam ika rozw oju przeciw ciał (aglu- 
tynin i ciał w iążących dopełniacz). M iana tych przeciw ciał oznaczone 
w dniu przeszczepienia narządów  na świnki morskie, i wszy przedstaw ia 
tabela I.

Ja k  widać z tabeli, aglutyniny dla R. prowazeki i ciała Wiążące dopeł
niacz pojaw iły się u badanych zw ierząt około 6. — 8. dnia po zakażeniu, 
następnie poziom ich w zrastał. N ajw yższe stężenia przeciw ciał u szczu
rów białych, m yszy białych, szczurów dzikich i m yszy polnych u trzy
m yw ały się w okresie m iędzy 13. a 20. dniem po zakażeniu; u św inek 
m orskich okres m aksym alnej w ysokości m ian był nieco dłuższy, u trzy 
m ywał się m ianowicie miiędzy 14 a 30 dniami po zakażeniu. Po okresie 
tym przeciw ciała były  w ykryw alne stosunkow o długo, miano ich  stop
niowo obniżało się; w większości u trzym ały się do 60 dni po zakażeniu. 
Odczyn Weil-Feliixa pojaw ił się u szczurów białych, szczurów dzikich
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T a b e l a  I
Średnie miana odczynów serologicznych u zwierząt zakażonych zarazkiem  

duru wysypkowego epidemicznego i sporadycznego

1 myszy polnych, nlie osiągnął jednak  wyższych m ian niż 1:20 i prze
ważnie po 30 dniach od zakażenia zniknął zupełnie.

Tabela II przedstaw ia w yniki prób w yosobniania zarazka z narządów  
zw ierząt uprzednio dośw iadczalnie zakażonych liiketsjami duru epide
micznego i sporadycznego.

U św inek m orskich uzyskano w yniki zgodne dla riketsji duru epide
micznego i sporadycznego; przetrwanlie zarazka w mózgu wyniosło 
20—21 dni po zakażeniu (5—6 dni po spadku gorączki), w śledzionie 
18 — 19 dni, wi szpiku kostnym  16 — 19 dnli i w  nadnerczach 16 dni. 
W  w ęzłach chłonnych pachw inow ych przetrw ał zarazek duru spora
dycznego do 16 dni po zakażenliU.

Przetrw anie zarazka w narządach szczurów białych w yniosło dla 
mózgu 15 dni po zakażeniu, dla śledziony 10— 15 dni, dla szpiku kostnego
7 dni, d la nadnerczy 10 dni li dla węzłów chłonnych 10 dni. U m yszy 
białych czas przetrw ania  był krótszy, przy czyim w ystąpiły  różnice 
między riketsjam i duru epidem icznego a szczepem z duru sporadycz
nego. M ianow icie riketsje  duru epidem icznego przetrw ały  w mózgu
8 dni, w śledzionie 8 dni, w  szpiku kostnym  6 dni i tyleż dni w w ęzłach 
chłonnych; zaś riketsje  duru sporadycznego — w  mózgu 12 dni, w śle
dzionie 10 dni w  szpiku kostnym  8 dni i w w ęzłach chłonnych 7 dni.

N arządy m yszy polnych w ykazały  przeżycie zarazka duru sporadycz
nego do 10 dni w  mózgu, a do 7 dni w  śledzionlie i nadnerczach. Dłuższy 
okres przeżycia zarazka w ykazały  szczury dzikie,; dla riketsji duru spo
radycznego w mózgu, śledzionie, nadnerczach i szpiku kostnym  do 
24 dni, zaś d la riketsji duru eplidemicznego w mózgu, śledzionie, szpiku 
kostnym  i w ęzłach chłonnych ty lko  15 dni.
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T a b e l a  II
Przetrwanie zarazka duru wysypkowego epidemicznego i sporadycznego
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(dalszy ciąg tabeli)

Uwaga: znak +  oznacza obecność żywego zarazka
znak — oznacza, że świnki i wszy nie zakaziły się.

W  większości badań p rzetrw ania zarazka kontrole przeprow adzone na 
wszach odzieżowych dały w yniki praw ie identyczne z uzyskanym i na 
św inkach morskiich.

WNIOSKI

Przedstaw ione w yniki badań w skazują na to, że użyte do dośw iadczeń 
zw ierzęta laboratory jne i dzikie, oprócz św inek m orskich, przebyły  bez- 
objaw owo zakażenie riketsjam i duru w ysypkow ego epidemlicznego 
i sporadycznego. Dowodem zakażenia był wzrost m ian w odczynach 
serologicznych oraz zakażność narządów  utrzym ująca się przez pew ien 
czas, różny dla poszczególnych gatunków  zwierząt.

Narządem , w  którym  zarazek utrzym yw ał się najdłużej, był mózg, 
następnymi z kolei była śledziona, wreszdie nadnercza i szpik kostny. 
N ajkrótszy okres, przetrw ania zarazka stw ierdzono w w ęzłach chłon
nych. Przy badaniu przetrw ania zarazka duru w ysypkow ego u ludzi 
wyosobnił Price (11) riketsje  z węzłów chłonnych po wielu latach  od 
zakażenia; być może przyczyną tego korzystnego w yniku było zastoso
w anie innej techniki badania, m ianowicie w stępne nam nażanie riketsji 
w hodowli tkankow ej węzłów chłonnych, a następnie dopiero zakażenie 
tą hodowlą zw ierząt laboratoryjnych.

Porów nanie w yników  uzyskanych dla riketsji duru epidem icznego 
i sporadycznego z danym i pliśmiennictwa, dotyczącym i przetrw ania  
zarazka duru endem icznego u gryzoni laborato ry jnych  i dziko żyjących, 
w yraźnie w ykazuje, że riketsje  duru endemlicznego (szczurzego) p rze
żyw ają w ielokrotnie dłużej w organizm ie gryzoni, niż riketsje  duru
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epidem icznego i sporadycznego; w skazuje to na głębszą różnicę bio
logiczną m iędzy tym i typam i riketsji. Zjawisko przetrw ania w  narzą
dach zw ierząt mioże być więc w ykorzystane do odróżniania laborato 
ryjnego tych  odmlian rtiketsji. Poza tym  Wyniki doświadczeń w yka
zują podobne zachow anie się w  ustro ju  zw ierząt ob jętych  dośw iad
czeniam i riketsji duru w ysypkow ego epidem icznego i sporadycznego, 
tym samym nie potw ierdzają tezy o pośrednim  stanow isku tego osta t
niego typu riketsji m iędzy typem  epiiidemicznym a endemicznym  
(szczurzym).

E. В о й ц е х о в с к и ,  3. Л е в и н ь с к а ,  E. М и к о л а й ч и к ,  техническая
г

ВЫЖИВАЕМОСТЬ РИККЕТСИИ СЫПНОГО ТИФА В ОРГАНАХ ГРЫЗУНОВ 
ЗАРАЖ ЕННЫ Х ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНЫМ ПУТЕМ

С о д е р ж а н и е

Исследовано устойчивость риккетсии сыпного эпидемического и спорадического 
тифа в некоторых тканях зараженных экспериментальным путем подопытных жи
вотных и некоторых диких грызунов. Из мозга морских свинок изолировано 
риккетсии ещё в 20—21 дней после заражения (в 5—6 дней после падения тем
пературы), из селезенки и костного моога после 19 дней, а из надпочечников 
и лимфатических узлов после 16 дней. У белых крыс в мозгу и селезенке конста
тировано живые риккетсии ещё 15 дней после заражения, в надпочечниках и лим
фатических узлах на 10-тый день, а в костном мозгу на 7 день. У белых мышей 
констатировались риккетсии в мозгу до 1 2  дня, в селезенке до 1 0 -го, в костном 
мозгу до 8 -го дня, а в лимфатических узлах до 7-го дня после заражения. В мозгу 
полевых мышей (Microtus arvalis) констатировано бактерии до 10-го дня, а в се
лезенке и надпочечниках до 7-го дня после заражения. У диких крыс (Epimys 
norvegicus) риккетсии спорадического тифа сохранились в мозгу, селезенке и над
почечниках 24 дня после заражения, тогда «ак риккетсии эпидемического тифа
15 дней после заражения. Выживаемость риккетсии сыпного спорадического тифа 
в тканях исследованных грызунов не отличалась от выживаемости риккетсии эпи
демического тифа с некоторыми исключениями у диких крыс; ни в коем случае 
не была однако так продолжительна как риккетсии сыпного эндемического тифа 
(крысиного).

Е. W o j c i e c h o w s k i ,  Z. L e w i ń s k a ,  Е. M i k o ł a j c z y k ,  with techn. 
assist, of A. P r z y b y ł a

THE PERSISTANCE OF THE TYPHUS RICKETTSIAE IN THE ORGANS OF 
EXPERIMENTALLY INFECTED RODENTS

S u m m a r y

The persistence of the Rickettsiiae of epidemic and sporadic typhus was inve
stigated in certain tissues of experimentally infected laboratory animals and some 
Wild rodents. The Rickettsiae was still isolated from the brain of the guinea-pig 
20—30 days after infection (5— 6 days after the fever had subsided), from the 
spleen and bone marrow after 19 days, and from the adrenals and lymph nodes 
after 16 days. In white rats, living Rickettsiae were still ascertained in the brain 
and spleen 15 days, in the adrenals and lymph nodes 10 days, and in the bone marrow
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7 days after infection. In w hite mice, the typhus micro-organisms were demon
strated in the brain up to 12 days, in the spleen up to 10 days, in the bone 
marrow up to 8 days, and in the lymph nodes up to 7 days after infection. In 
field mice (Microtus arvalis), the living micro-organism was shown in the brain 
up to 10 days, and in the spleen and adrenals up to 7 days after infection. In 
wild rats (Epimys norvegicus) the Rickettsiae of sporadic typhus survived in the 
brain, spleen and adrenals up to 24 days after infection, while the micro-organism  
of epidemic typhus survived up to 15 days after infection. The survival of the 
Rickettsiae of sporadic typhus in the tissues of the rodents examined did not 
differ from that of the epidemic typhus ricketsiae, except in wild rats; however, in 
the latter the Ricketsiae of sporadic typhus did not survive as long as did of endemic 
typhus.
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pomoc techn. Apolonia Przybyła

AKTYWNOŚĆ ANTYGENOW A CZTERECH SZCZEPÓW
R. BURNETI

Z Zakładu Bakteriologii Państwowego Zakładu Higieny w Warszawie

Początkow e badania właściwości szczepów R. burneti pochodzenia 
australijsk iego i am erykańskiego w ykazały  ich bliskie pokrewieństwio 
immunologiczne zarów no w  odczynach krzyżow ej odporności na świin- 
kach m orskich, jak  i w odczynie zlepnym  (1, 3, 6). Z chwilą jednak  
w yosobnienia now ych szczepów tego zarazka w innych częściach świata, 
zwłaszcza pod koniec drugiej w ojny  św iatow ej 'i po wojnie, zaczęły się 
pojaw iać prace w ykazujące czasem dość znaczne różnice m iędzy 
szczepami różnego pochodzenia

Robbins  i w spółpracow nicy (11) porów nując właściwości szczepów R. 
burneti w yosobnionych od chorych w  A ustralii ze szczepem am erykań
skim Dyer oraz ze szczepami wyosobnionym i we W łoszech wykazali, że 
antygen ze szczepu pochodzenia w łoskiego (szczep Henzerling) reagow ał 
w odczynie w iązania dopełniacza ze w szystkim i surow icam i ozdrow ień
ców po gorączce Q, podczas gdy an tygen  ze szczepu Dyer dał z itymi 
surow icam i odczyny ujem ne; podobne w yniki uzyskali z surowicam i 
zakażonych św inek m orskich, pobranym i do 40. dnia po zakażeniu. N ato
m iast w odczynie ag lu tynacyjnym  różnice w łaściwości antygenow ych 
nie zaznaczyły się tak  w yraźnie. A utorzy ci wyw nioskow ali, że w bada
nych przez nich szczepach w ystępują  co najm niej dwie frakcje an tyge
nowe, k tórych ilościow y stosunek w zajem ny jest różny w poszczegól
nych grupach szczepów.

Dalsze badania przeprow adzone przez Toppinga i w spółpracow ników  
(16) nad 6 szczepami R. burneti z różnych krajów  w ykazały  krzyżow ą 
odporność dla tych szczepów na św inkach m orskich, lecz w ystąpiły  
znaczne różnice antygenow e w odczynie w iązania dopełniacza. A nty
geny ze szczepów! w łoskiego (Henzerling) i bałkańskiego reagow ały 
najm ocniej i ze w szystkim i surowicam i, natom iast an tygeny  ze szczepu 
Bragg, am erykańskiego (Dyer) i australijsk iego dały niższe m iana w ią
zania dopełniacza z surow icam i św inek morskich, pobranym i w okresie 
zdrow ienia, a szczep panam ski zareagow ał tylko w niskim mlianiie z su
row icą homologiczną; z innym i surow icam i zaczął reagow ać po znacz
nym stężeniu. W  odczynie aglutynacyjnym  dały  również szczepy Hen- 
zerling li bałkański znacznie wfyższe m iana niż an tygeny Dyer i panam 
ski. Dośw iadczenia absorpcyjne w ykazały, że słabo lub wcale nie 
absorbow ały się przeciw ciała dla szczepu włoskiego, naw et po w ysyce- 
niu tym  samym szczepem'; przeciw ciała dla szczepu bałkańskiego też 
obniżyły się po absorpcjli niew iele, natom iast łatw o daw ały się wyabsor- 
bować przeciw ciała dla szczepu am erykańskiego i panam skiego. W  w y
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niku tych  badań podzielono badane szczepy zależnie od w łaściwości 
antygenow ych na grupę w łosko-bałkańską cechującą się w ysoką czu
łością antygenow ą i grupę panam sko-am erykańską, antygenow o mało 
czułą.

W olfe  fil Kornield (18) porów nując w łaściw ości antygenow e szczepów 
Henzerling i N ine Mile nie stw ierdzili m iędzy nimi wliększych różnic, 
jeżeli an tygeny były  sporządzane w  identyczny sposób.

Szczepy R. burneti w yosabniane w Europiie w ykazyw ały różny sto
pień pokrew ieństw a z wzorcowym i szczepami H enzerling i N ine Mile,. 
Na przykład surow ice ludzkie z epidem ii koło S tuttgartu  w  r. 1948, po
słane do badania serologicznego w  łdierunku gorączki Q do St. Gallen 
(Szwajcaria), dały w yniki zupełnie ujem ne, natom iast badane w  Greif- 
waldzie i Kalifornii były  dodatnie; Freygang  (7) opisując tę epiiidemię 
dochodzii do wniosku, że różne w yniki badania były spow odow ane róż
nicami antygenow ym i szczepów użytych do badaniia. Dwa szczepy R. 
burneti w yosobnione w r. 1949 w Szw ajcarii okazały się praktycznie 
identyczne ze szczepem Nine Mile w krzyżow ym  odczynie wiązaniia do
pełniacza z surowicam i odpornościowym i św inek m orskich (8). Szczepy 
w yosobnione w  Anglii porów nał Stoker  (12) ze szczepem Henzerling. 
Dawały one w zajem ną krzyżow ą odporność na św inkach m orskich, lecz 
w m iareczkow aniu odczynem  wiązania dopełniacza z surow icą ludzką 
szczep angielski w yosobniony od człow ieka reagow ał początkow o słabo, 
a szczep w yosobniony z m leka krow y nie reagow ał wcale; dopiero po 
dalszych pasażach w zarodkach kurzych szczep pierw szy zaczął czu
łością dorów nyw ać szczepowi Henzerling, a szczep drugi (z m leka 
krowy) reagow ał w dalszym  ciągu słabo. Oba szczepy angielskie były 
mnieji zjadliw e dla zarodków  kurzych od szczepu włoskiego; dla św inek 
m orskich natom iast okazał się najzjadliw szy szczep z mleka. Szczepy 
R. burneti w yosobnione w Niemczech Południow ych badallL Herzberg 
i Urbach (9). Porów nali oni 3 szczepy niem ieckie (dwa ze Szwabili i 1 
z Helidelbergu) ze szczepem H enzerling i szczepem Grita (mieszanina 
szczepu włoskiego i greckiego) wobec surow ic odpornościow ych św inek 
m orskich i surow ic dodatnich ludzkich. Szczepy niemiecklie daw ały 
niższe m iana w iązania dopełnliacza niż szczepy śródziem nom orskie, przy 
czym podobnie jak  w badaniach Stokera (12) szczepy dłużej pasażow ane 
w zarodkach kurzych staw ały  się bardziej silne antygenow o; spostrze
żone różnice siły antygenow ej nlie w ydaw ały się związane z ilością 
riketsji w  antygenach.

Szczepy w yosobnione w południow ej A ustralii (Adelaide) badał Sto
kes  (14) i w ykazał ich  ścisłe pokrew ieństw o ze szczepem Henzerlling.

D okładniejszą analizę w łaściw ości antygenow ych 11 szczepów R. bur
neti, w tym  8 szczepów kalifornijskich, przeprow adzili Berge i Lennette  
(2). Badali oni porów naw czo w odczynie w iązania dopełniacza i absorpcji 
przediwciał w iążących dopełniacz 2 szczepy w yosobnione od ludzi 
(Henzerling i Dyer), 3 szczepy w yosobnione z kleszczy (Nine Mile, 
O. megnini, A. am ericanum ), 2 szczepy w yosobnione z m leka owczego 
(Chino i Konitzer), 1 szczep z łożyska owcy (Armstrong), 1 szczep 
z m leka koziego (TUckner) i 2 szczepy z m leka krow iego (Ralph i Boren). 
W ykazali znaczne różnice czułości antygenów  sporządzonych z tych 
szczepów wobec surow ic św inek m orskich pobranych we wczesnej re 
konw alescencji; najm niej czułymi okazały się antygeny ze szczepów
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Komitzer, Arm strong, Tickner, Balph, Boren, O. megniini i A. ameni- 
canum. Różnice te natom iast zacierały  się nieco, gdy an tygeny te  ba
dano wobec surowic św inek m orskich pobranych w kilka m iesięcy po 
zakażeniu.

Badacze japońscy  Takano  i Kitaoka  (15) badając an tygeny Henzerling 
i N ine M ile wobec odpornościow ych surow ic św inek m orskich stw ier
dzili wyższe m iana odczynów  serologicznych z antygenem  Nine Mile, 
lecz wobec surow ic w ielbłądzich okazał się czulszy antygen H enzer
ling.

Stoker  i w spółpracow nicy (13) zauważyli również pew ne różnice 
w w ynikach odczynu Wiązania dopełniacza z antygenem  H enzerling 
i N ine Mile przy badaniu surow ic ludzkich i owczych. M ianowicie, po
nad 1/3 dodatnich surow ic owiec z Kentu w ykazała miano w iązania do
pełniacza około 4-krotnie wyższe z antygenem  H enzerling niż z Nine 
Mile, natom iast w pew nej liczbie surow ic od owiec w alijskich sytuacja 
była odw rotna. W iększość surow ic ludzkich dała w yższe m iana z an ty 
genem  Nine Mile, a w około 16—21% surow ic przew aga m iana z Nine 
M ile była czterokrotna. A ntygen Christie (ze szczepu wyosobnionego 
od chorego w Londynie) daw ał najlepsze w yniki z surow icam i owiec, 
natom iast nie, nadaw ał się do oceny surow ic ludzkich. W szystkie te 
an tygeny daw ały podobne w yniki z surowicam i pobranym i po upływie 
roku od zakażenia. W  odczynie aglutynacyjnym  nie w ystąpiły  tak  w y
raźne różnice m iędzy szczepem H enzerling a N ine Mile. A utorzy suge
rują, że należy dla każdego obszaru przeprow adzać oddzielnie ocenę 
i dobór antygenów  diagnostycznych, ze specjalnym  zw racaniem  uwagi 
na zachow anie się surow ic zwierzęcych.

* * *

W  przedstaw ianej pracy  podane są w yniki badania porów naw czego 
czterech szczepów R. burneti, w tym  dwóch szczepów wzorcowych: 
Nine Mile i Henzerling, k tórych właściwości by ły  już w ielokrotnie ba
dane w w ielu pracow niach, oraz dwóch innych szczepów, których 
właściwośdi nie były dotychczas dostatecznie zbadane, a zwłaszcza nie 
jest znany ich stosunek imm unololgiczny do szczepów wzorcowych. 
Oprócz tego celem tej p racy  była ocena antygenów  diagnostycznych 
sporządzonych z tych szczepów i przedstaw ienie m etodyki sporządza
nia antygenów  do odczynu w iązania dopełniacza w  gorączce Q.

MATERIAŁY I METODY

W śród szczepów R. burneti poddanych badaniom  były  jak  już 
wspom niano dw a szczepy wzorcowe: N ine Mile i H enzerling oraz dwa 
szczepy mało znane: szczep słow acki Si i szczep afrykański Bangui 
D-630. Szczep N i n e  M i l e  został w yosobniony z kleszczy Dermacen- 
tor andersoni w M ontanie w  Stanach Zjednoczonych na w iosnę r. 1935 
(5). W  toku p racy  był pasażow any w  zarodkach kurzych. Szczep H e n 
z e r l i n g  został w yosobniony z krwi żołnierza am erykańskiego we 
W łoszech w m arcu r. 1945 (11). Pasażow any w zarodkach kurzych. 
Szczep Si uzyskano z krw i chorego w Słowacji w r. 1954. O trzym any 
w październiku r. 1954 z Zakładu W irusologii Czesk. Akad. N auk
Przegląd Epidemiologiczny — 4
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w Bratysławiie *). Szczep B a n g u i  D-630 został w yosobniony z krwi 
chorego w Ubandze (Afryka) w kw ietniu r. 1949 (10), O trzym any z Insty 
tutu Pasteura w Paryżu w r. 1952 **).

A n t y g e n y  sporządzono z hodowli tych szczepów w pęcherzykach 
żółtkow ych zarodków  kurzych stosując m etodę oczyszczania eterem  e ty 
lowym w edług Craigie’go (4) i w irow ania naprzem iennego w niskich
i w ysokich obrotach. Przepracow ano m etodykę Toppinga i Sheparda (16) 
oraz podaną przez Berge i Lennette’a (2); w w yniku tych  badań ustalono 
następującą m etodę, którą posługiw ano się w1 tej pracy:

Pęcherzyki żółtkow e zakażonych zarodków  kurzych w ykazujące w p re
paratach  m ikroskopow ych dobry rozwój riketsji zbierano, odsączano 
nadm iar żółtka i ważono. N astępnie rozcierano je w hom ogenizatorze
i zawieszano w roztworze fizjologicznym  soli z dodatkiem  0,5% form a
liny, ochłodzonym  do 4—6°, dodając go tyle, aby uzyskać 10% zaw ie
sinę w stosunku do wagi roztartych pęcherzyków  żółtkowych. Zawiesinę 
tę trzym ano przez 10 dni w chłodni, celem zupełnej inaktyw acji zarazka. 
N astępnie w irow ano ją  w 1500 obr/min. przez 10— 15 minut, odrzucano 
zgrom adzony na pow ierzchni tłuszcz oraz osad. Uzyskany płyn w iro
wano przez 30 m inut w 10 — 12000 obr/min, p łyn znad osadu wraz 
z tłuszczem zgrom adzonym  na powiierzchni odrzucano, a osad rozbijano 
dokładnie i zawieszano w ochłodzonym  do 4—6° roztwiorze fizjol. soli 
z dodatkiem  0,1% form aliny, biorąc 1/3 poprzedniej objętości. Zawiesinę 
tę zadaw ano w lejku rodzielczym  ochłodzonym  do 4—6° eterem  ety lo 
wym w stosunku l 1/2 objętości eteru  na 1 obj. zawiesiny. Po krótkim  
w strząsaniu zaw artości lejka w staw iano go do chłodni na 5—6 godzin; 
w tym  czasie usta la ły  się 3 w arstw y: górna eterow a, pośrednia tkan 
kowa i dolna wodna, zaw ierająca riketsje. W arstw ę wodną odciągano, 
wirowano przez 10 mlinut w 1500 obr/min., usuw ano osad i w ytw orzoną 
błonkę na powierzchni, a następnie w irow ano zaw iesinę w w ysokich 
obrotach (10— 12.00 obr/mlin.) przez 30 minut; płyn znad osadu odrzucano 
a osad rozbijano dokładnie w 1/3 poprzedniej objętości ochłodzonego 
roztw oru fizjologicznego soli z dodatkiem  0,1% formaliny. U zyskaną za
wiesinę ponow nie oczyszczano eterem  dając 1 obj. ochłodzonego eteru 
na 1 obj. zawiesiny. Po ustaleniu się w arstw  w chłodni odpuszczano 
w arstw ę wodną, w irow ano ją  przez 10 m inut w 1500 obr/min., a po 
odrzuceniu osadu w irow ano przez 30 m inut w 10— 12 000 obr/min. Płyn 
znad osadu odrzucano, a osad po dokładnym  rozbiciu uzupełniano roz
tworem  fiizj. soli z dodatkiem  0.1% form aliny do poprzedniej objętości; 
zawiesina ta  po dekantacji stanow iła antygen. W  preparacie m ikrosko
powym  sporządzonym  z tego antygenu w inny być widocznie tylko ri
ketsje bez zanieczyszczeń; jeżeli zanieczyszczenia jeszcze pozostały, po
naw iano oczyszczanie eterem . U zyskane antygeny po 14 — 20 dniach 
przechow yw ania wt chłodni poddaw ano m iareczkow aniu i następnie 
użyto do badań. Do odczynów absorpcyjnych przygotow yw ano an ty 
geny w ięlokrotnie stężone.

*) Szczep ten otrzymaliśmy dzięki uprzejmości dr Breziny R. z Instytutu Wiru
sologii CA V.

**) Szczep otrzymaliśmy dzięki uprzejmości prof. dr Giroud P. z Instytutu Pasteura 
w Paryżu.
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M i a r e c z k o w a n i e  a n t y g e n ó w :  Dokładnem u m iareczkow a
niu poddano antygen Henzerling, badając go wobec surow ic ozdrow ień
czych ludzkich, św inek m orskich, bydlęcych i owczych. Jako  jednostkę 
antygenu uznano wg Stokera  (13) to jego najw iększe rozcieńczenie, k tóre 
dawało najw iększe miano w iązania dopełniacza z badaną surow icą. N a
stępnie rozcieńczono ten  antygen w ten  sposób, aby w objętości 0,2 ml 
zaw ierał 2 jednostki antygenow e. Pozostałe an tygeny doprowadzono tur- 
biidimetrycznie do tego samego stężenia, stojąc na stanow isku, że stopień 
oczyszczenia antygenów  był podobny. A ntygeny doprow adzone do 
jednakow ego zm ętnienia w ykazyw ały w  prepara tach  m ikroskopow ych 
podobne ilości riketsjli.

W y k o n a n i e  o d c z y n u  w i ą z a n i a  d o p e ł n i a c z a .  O d
czyn w ykonyw ano z badanym i surowicam i w  ten  sposób, że najpierw  
miareczkow&no dopełniacz biorąc jego rozcieńczenlia od 1:20 do 1:50 
zaw arte w objętości 0,2 ml, do każdego rozcieńczenia dodaw ano po 
0,2 mil antygenu i 0,2 ml inaktyw ow anej, rozdieńczonej 1:5 surow icy 
ujem nej (odpowiadającej gatunkow i zwierzęcia, k tóre miano badać). 
M ieszaninę tę trzym ano 1 godzinę w łaźni wodnej o tem peraturze 37°, 
a potem  dodaw ano po 0,4 ml system u hem olitycznego, zaw ierającego 
2,5n/o krw inki baranlie uczulone 3 dawkam i hem olitycznym i ambocep- 
tora. W ynik m iareczkow ania odczytyw ano po 20 m inutach trzym ania 
w tem peraturze 37°, uznając za 1 pełną jednostkę dopełniacza jego ilość 
zaw artą w drugnej z kolei probów ce w ykazującej pełną hemolizę.

W łaściw y odczyn wliązania dopełniacza w ykonyw ano w ten sposób, 
że do rozdieńczeń badanej surow icy inaktyw ow anej, w zrasta jących  od 
1:5 w górę i zaw artych w objętościach po 0,2 ml, dodaw ano po 0,2 ml 
antygenu i po 0,2 ml w ym iareczkow anego dopełniacza (1 pełną jed 
nostkę); system  ten trzym ano przez 1 godzinę w  łaźni w odnej o tem pe
raturze 37°, a następnie dodaw ano po 0,4 ml system u hem olitycznego. 
W ynik  odczytyw ano zw ykle po 20—30 m inutach trzym ania w 37°, gdy 
kontrolne surow ice bez antygenu w ykazyw ały pełną hemoMzę. Zawsze 
nastaw iano kontrole system u hem olitycznego, antygenu, surow icy i do
pełniacza oraz w łączano do kontroli znane surow ice dodatnie i ujem ne. 
Za miano surow icy uznaw ano to jej najw yższe rozcieńcze.me, które po
w odow ało jeszcze zaham ow anie hemolizy w 100 lub 75°/o.

O d c z y n  a b s o r p c y j n y :  Odczyn ten przeprow adzano w  ten  
sposób, że m ieszano 0,4 ml badanej surow icy z 1,6 ml gęstej zaw iesiny 
antygenu i trzym ano tę m ieszaninę najpierw  przez 4 godzliny w tem pera
turze 37°, a potem  przez 2 doby w chłodni (4—6°) w strząsając ją  od 
czasu do czasu. Potem  Wirowano ją przez 30 m inut w  10— 12000 obr/min. 
i odciągano klarow ny płyn znad osadu. Płyn ten  był surow icą w yabsor- 
bowaną, rozcieńczoną w stosunku 1:5; po inaktywacjli w ykonyw ano 
z nią odczyn wiązania dopełniacza.

S u r o w i c e  d o  b a d a ń .  Surowice do badań pochodziły od św inek 
m orskich, które uprzednio zakażano dootrzewnow o daw ką około 10“ 2 
hodowli badanych szczepów R. burneti w pęcherzykach żółtkow ych za
rodków  kurzych. Krew pobierano świnkom  z serca w 25. dniu i 60. dniu 
po zakażeniu. Ponadto w łączono do badań surow ice ludzkie ozdrow ień
cze pochodzące z epidem ii gorączki Q (epidemia ta miała m iejsce na 
w iosnę r. 1956) oraz dodatnie surow ice owcze.
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WYNIKI

Przebieg zakażenia św inek m orskich badanym i szczepami R. burneti 
był na ogół dość stały  dla danego szczepu. Nieduże odchylenia przebiegu 
można było wyw ołać zm ieniając daw kę zakaźną lub drogę w prow adzenia 
zarazka (dootrzewnowo, podskórnie, doskórnie), albo też przez dobór 
św inek m orskich o wadze m niejszej lub w iększej od 300—400 g. Po za
każeniu dootrzew now ym  szczepem H enzerling w dawce 10~2 hodowli 
w pęcherzyku żółtkowym  zarodka kurzego, gorączka pojaw iała się na 
3. lub 4. dzień i trw ała przeciętnie 6 dni, nie ostiągając wyższego po
ziomu niż 40°; św inki znosliły zakażenie dobrze i nie było śm iertelnych 
przypadków  przy obserw acji do 60 dni po zakażeniu. Podobnie przed
staw iał się przebieg dootrzew now ego zakażenia św inek szczepem Nine 
Mile. Szczep Si w yw oływ ał po dootrzew now ym  w prow adzeniu daw ki 
10—2 hodowli w  zarodku kurzym  po 3-dniowym  okresie w ylęgania go
rączkę trw ającą  około 8 — 9 dni; gorączka dochodziła do 40—40,5°, 
św inki we w szystkich przypadkach wyzdrow iały. N atom iast szczep Ban
gui w prow adzony w tejże daw ce dootrzew now o świnkom  wagi 300 — 
— 400 g w yw oływ ał z reguły  zakażenie śm iertelne; okres w ylęgania 
w ynosił 2—3 dni, gorączka dochodziła do 40,5—41° i św inki padały  n a j
częściej na 8. — 12. dzień po zakażeniu. Świnki starsze o wadze ponad 
500 g W większości przypadków  przeżyły zakażenie tym  szczepem.

W łaściw ości antygenow e badanych czterech szczepów R. burneti p rze
badano najp ierw  w odczynie w iązania dopełniacza wobec surow ic ozdro
w ieńczych św inek m orskich. O kreślono przede wszystkim  czułość an ty 
genów sporządzonych z hodowli tych  szczepów w zarodkach kurzych, 
oczyszczonych i doprow adzonych nefelom etrycznie do tego samego stę 
żenia, co w ym iareczkow any antygen ze szczepu Henzerling. Odczyn w ią
zania dopełniacza w ykonano z surowicam i św inek pobranym i w 25. dniu 
po zakażeniu i 60. dniu po zakażeniu; w yniki tego badania przedstaw ia 
tabela I.

T a b e l a  I
Aktywność badanych antygenów wobec surowic ozdrowieńczych świnek morskich 

pobranych w  25. i 60. dniu po zakażeniu

Tabela ta w ykazuje, że an tygeny H enzerling i N ine M ile badane w obec 
surow ic z 25. dnia po zakażeniu praw ie z rów ną czułością reagow ały 
z surow icam i homologticznymi, jak  i surow icam i dla pozostałych szcze
pów. N atom iast an tygeny Si i Bangui zareagow ały w praw dzie z w szyst
kimi surowcam i, lecz w) bardzo niskich m ianach; antygen Bangui w ogóle
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niie zareagow ał z surow icą dla szczepu Nine Mile. Przy badaniu surowic 
pobranych w 60. dniu po zakażeniu okazało się, że m iana ich nieco 
spadły w porów naniu do poprzednio badanych, lecz w dalszym  ciągu 
an tygeny H enzerling li N ine Mile w ykazyw ały wyższe mliana odczynu 
niż an tygeny Si i Bangui; oba ostatnie antygeny zareagow ały jednak  
nieco lepiej niż z surowicam i z 25. dnlia po zakażeniu. Nie spostrzeżonó 
wlięc w tych  badaniach zjaw iska podkreślanego przez Berge i Lennette’a
(2), iż w yniki w iązania dopełniacza dla poszczególnych grup antygenów  
R. burneti w yrów nują się przy badaniu surow ic z późnego okresu rekon
w alescencji. Być może, że okres 60 dni po zakażeniu był za krótki do 
w ykazania tego zjaw iska.

A ntygeny użyte w  wyżej przedstaw ionym  dośw iadczeniu były  w yrów 
nane co do ich stężenia z antygenem  Henzerling, k tó ry  jest uznaw any 
dotychczas za najczulszy. W yłoniło się więc pytanie, czy zwiększenie 
dawkli antygenów  słabszych nie w płynie na polepszenie ich w artości 
diagnostycznej. W  tym  celu w ykonano odczyny w iązania dopełniacza 
wobec surow ic św inek m orskich oraz ludzkiej i owczej ozdrow ieńczej 
z antygenam i Si i Bangui stężonym i 2—3 i 5-krotnie. W yniki tego bada
nia w porów naniu z w ynikam i uzyskanym i z antygenam i Henzerling 
i N ine Mile są zebrane w  tabelli II.

Przedstaw ione w tabeli II w yniki w skazują, że stężanie antygenu dało 
wyniiki w stosunku do szczepu S i ; już dw ukrotne stężenie dało wyniki 
zbliiżone do uzyskanych antygenam i H enzerling i N ine Mile. N atom iast 
antygen Bangui mimo stężenia 5-krotnego nie zw iększył swej czułości 
wobec surow icy ludzkiej i surow ic św inek m orskich, jedynie z surow icą 
owczą dał w ynik podobny do uzyskanego innymi antygenam i. N ależy za
znaczyć, że reagow ał nisko naw et z hom ologiczną surowlicą świnki m or
skiej'.

Dalszą analizę właściwości antygenow ych badanych szczepów prze
prow adzono m etodą krzyżow ej absorpcji surowic ozdrow ieńczych św inek 
morskich. W yniki absorpcji ciał w iążących dopełniacz u jęte  są w ta 
beli III.

Z tabeli tej widać, że wszystkie, surow ice użyte do badania w ykazały 
przed absorpcją prawlie jednakow o w ysokie m iana wobec antygenów  
H enzerling ii N ine Mile. N atom iast z antygenam i Si i Bangui dały m iana 
bardzo niskie. Po absorpcji zaw iesiną Henzerling spadło miano suro
w icy określane tym  antygenem  dość znacznie, nieco mniej obniżyło slię 
dla antygenu Nine Mile, zw łaszcza w surow icach anty- Si d Ban
gui. M iana surowic określane wobec antygenów  Si i Bangui równJież 
obniżyły się; należy jednak  zaznaczyć, że i przed absorpcją nie były 
wysokie. A bsorpcja surowic zaw iesiną szczepu N ine M ile dała w yniki 
bardzo zbliżone do poprzednich, z tym, że nieco lepiej w yabsorbow ały 
się przeciw ciała zarów no dla antygenu Henzerling, jak  i  N ine Mile. 
Zaw iesina szczepu Si w yabsorbow ała przeciw ciała dla antygenu H en
zerling i N ine Mile w stopniu m niejszym  niż zaw iesiny Henzerling 
i N ine Mile, a w  podobnym  stopniu dla antygenów  Si i Bangui. 
W reszcie zaw iesina szczepu Bangui w yw ołała jeszcze słabszą niż szczep 
ST absorpcję przeciw ciał dla antygenów  H enzerling i N ine Mile, ale 
za to praw ie kom pletną dla antygenów  Si i homologicznego.

W yniki badań przedstawtione w tabeli II w ykazały pew ną nieznaczną 
różnicę czułości antygenów  Henzerling i N ine M ile wobec dodatniej
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surowlicy owczej; natom iast badanie surow icy ludzkiej dało w ynik  iden
tyczny. Celem spraw dzenia, czy różnica czułości wobec zwierzęcej su
row icy nie była przypadkow ą, przebadano szereg surow ic dodatnich 
owczych i ludzkich wobec tych  dwóch antygenów , zrów nanych co do 
stężenia nefelom etrycznie. W  tabeli IV są przedstaw ione wyniki tych 
odczynowi w iązania dopełniacza.

T a b e l a  IV
Porównanie wyników wiązania dopełniacza z antygenem Henzerling i Nine Mile 

dla surowic ozdrowieńczych ludzkich i owczych

W szystkie próbki surowic, k tórych wynliki badania są przedstaw ione 
w tabeli IV, dały dodatni w ynik w iązania dopełniacza z obu porów ny
wanym i antygenam i. W ystąpiły  tylko różnice wysokościi mian. W ięcej 
zgodnych w yników  uzyskano przy badaniu surow ic ludzkich niż 
owczych. W  większości przypadków  wyższe m iana odczynu w ypadły 
przy użyciu antygenu Henzerling. N ależy podkreślić, że różnice te dla 
surow ic ludzkich przew ażnie, bo w  9 przypadkach na 13, nie przew yż
szały jednego rozcieńczenia surow icy, natom iast dla surow ic owczych 
były w iększe i w 26 przypadkach na 43 przekraczały  2 rozcieńczenia 
surow icy, dochodząc nieraz do 5 rozcieńczeń.

DYSKUSJA I WNIOSKI

Przedstaw iony na w stępie tej p racy  przegląd piśm iennictw a na tem at 
właściw ości antygenow ych szczepów R. burneti, podkreślający  możli
wość w ystępow ania dość znacznych różnic m iędzy nimi, jest przyczyną, 
że w iele pracow ni riketsj owych, zanim zdecyduje się na przystąpienlie 
do badań mikrobiologliczno-epidemliologicznych nad gorączką Q 
w swioim terenlie, stara się dokładnie określić właściwości stojących 
w  ich dyspozycji szczepów i w ybrać najodpow iedniejsze do pracy 
diagnostycznej. Posługiw anie się antygenam i z nieodpow iednich szcze
pów nieraz staw ało się przyczyną pom yłek diagnostycznych li ujem nych 
w yników  serologicznych w bezspornych przypadkach gorączki Q.

W yniki uzyskane w tej p racy  potw ierdziły  dane, że m iędzy poszcze
gólnymi szczepami R. burneti pochodzącym i z różnych krajów  w ystę
pują znaczne różnice n iektórych właściwości, zwłaszcza antygenow ych, 
i udowodniły, że konieczna jest analiza tych w łaściwości wobec su
rowic ludzkich i zw ierzęcych z terenu  objętego badaniam i, gdyż może 
ona nam dopomóc w doborze, właściwego dla tego terenu  antygenu 
diagnostycznego.

A ntygeny sporządzone z klasycznych szczepów R. burneti: Nine Mile 
i H enzerling zgodnie z danym i piśm iennictw a okazały siię w ysoko czu
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łymi w odczynie w iązania dopełniacza. Posługując slię tymi antygenamń 
uzyskano najw yższe m iana w iązania dopełniacza z surow icam i śwtinek 
m orskich zakażonych tymi szczepami, jak  również pozostałym i dwoma 
badanym i szczepami Si i Bangui. Zaw iesiny obu klasycznych szczepów 
absorbow ały przeciw ciała w iążące dopełniacz praw ie w równym  stop
niu w surow icach hom ologicznych i heterologicznych. Surowice odpor
nościowe św inek m orskich nie w ykazały  więc żadnych różnic między 
szczepami Henzerling i N ine Mile. Jednak  gdy w ykonano odczyn w ią
zania dopełniacza z surowicam i ozdrowieńczym i ludzi i owiec, nie 
uzyskano tak  zgodnych w yników  dla obu antygenów . W yraźnie czulszy 
okazał się antygen Henzerling, przy czym wobec surow ic ludzkich 
różniice wynikowi nie były  tak  duże, jak  to miało m iejsce w stosunku 
do surow ic owczych. Przeszło 80°/o surowic ozdrow ieńczych owczych 
lepiej zareagow ało z antygenem  Henzerling, przy czym około 60% 
z nich w ykazało m iana odczynu z antygenem  Nine Mile niższe o 2—5 
rozcieńczeń surowicy.

Pozostałe dwa szczepy: Si i Banguii D-630 okazały się w odczynie 
w iązania dopełniacza o w iele słabszymi antygenam i. Reagowały one 
słabo wobec hom ologicznych surow ic św inek morskich. Do sporządza
nia antygenów  użyto szczepy wielokrotnJie pasażow ane w zarodkach 
kurzych, zatem  ich  słabości antygenow ej nie można tłum aczyć niezu
pełną adaptacją  do zarodka kurzego; zjaw isko narastan ia  siły an tyge
nowej w m iarę zw iększania liczby pasaży w zarodkach kurzych obser
wował Stoker (12). A ntygeny tych  szczepów stężone 2—5-krotnlie za
chow ały się różnie; m ianowicie szczep Si wzmógł znacznie swą ak tyw 
ność, jednak  nie osiągnął czułości antygenów  H enzerling 'i N ine Mile, 
natomliast antygen Bangui nie w ykazał, mimo stężania, podw yższenia 
aktyw ności. Zaw iesiny absorpcyjne sporządzone z tych szczepów absor
bow ały słabiej przeciw ciała wliążące dopełniacz niż szczepy Henzerling 
i Nine Mile.

A ktyw ność antygenow a badanych szczepów R. burneti kształtow ała 
się więc w edług w yników  uzyskanych w tej pracy, wi ten sposób, że 
na pierwszym  m iejscu można postaw ić szczep Henzerling, następnie 
bardzo do niego zbliżony aktyw nością szczep Nine Mile, dalsze mliejsce 
zajm uje szczep słow acki Si, a najm niej aktyw nym  okazał się szczep 
Bangui. N ależy tu taj dodać, że ten ostatni szczep był w ysoko zjadliw y 
dla św inek m orskich; przypomlina wiięc swymi właściwościam i am ery
kański szczep Dyer (11).

Praktycznym  wnioskiem  z tej p racy  winno być przyjęcie szczepu 
Henzerling jako produkcyjnego do przygotow yw ania antygenów  diag
nostycznych zarów no do badania surow ic ludzkich, jak  li zwierzęcych. 
Szczep N ine M ile może być z powodzeniem  stosow any w diagnostyce 
gorączki Q u ludzi, nie pow inien natom iast być używ any do badanlia 
surowic zwierzęcych. Przyjęcie szczepu H enzerling jako produkcyjnego 
m a jednak  pew ne ujem ne strony, m ianowicie w ydajność jego hodowlii 
jest na zarodkach kurzych kilkakrotnie gorsza niż szczepu Nine Mile; 
ten wzgląd pow oduje, iż w wielu krajach  produkuje się chętniej an ty 
gen Nine M ile i staw ia go na równi z antygenem  Henzerling. N ajsłusz
niej byłoby stosow ać do badania każdej surow icy oba te antygeny, 
w tedy praktycznie pom yłki rozpoznawcze sprow adziłyby się do mi
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nimum. Nie jest w ykluczone posłużenie się jako  drugliim antygenem  
obok antygenu H enzerling szczepem w yosobnionym  w m iejscu badań,
o die jego właściwości antygenow e zostaną przebadane i porów nane 
ze szczepami klasycznymi.

E. В о й ц е х о в с к и ,  E. М и к о л а й ч и к ,  3. Л е в и н ь с к а ,  техническая 
помощь А, П ж и б ы л а /

АНТИГЕННАЯ АКТИВНОСТЬ ЧЕТЫРЕХ ШТАММОВ R. BURNETI

С о д е р ж а н и е

Реакцией связывания и адсорбцией противотел связывающих комплемент пе- 
реисследовано четыре штамма R. burneti, а именно два классические штамма 
Henzerling и Nine Mile, а также два менее известные штамма: словацкий Si 
и африканский Bangui D — 630. Очищенные и нефелометрически сравненные ан
тигены приготовленные из штаммов Henzerling и Nine Mile оказались наиболее 
активнымы, а также адсорбировали противотела из иммунизированных сывороток 
морских свинок интенсивнее чем остальные два штаммы. Антиген из штамма Si 
был менее чувствителен в реакции связывания комплемента чем классичексие 
штаммы, а в двойной или пятикратной концентрации заметно увеличивал свою 
активность. Антиген из штамма Bangui реагировал слабо с иммунизирован
ными сыворотками морских свинок, даже с гомологическими и несмотря 
на 3 или 5 кратную концентрацию не повышал своей активности. Антигены из 
штаммов Henzerling и Nine Mile одинаково активные по отношению к иммуни
зированным сывороткам морских свинок отличались чувствительностью при иссле
довании человеческих сывороток происходящих от реконвалисцентов перешедших 
лихорадку Q и сывороток зараженных овец. Антиген Henzerling дал более высо
кий титр связывания комплемента с ок. 50% человеческих сывороток и ок. 8 6 °/» 
овечьих сывороток.

Течение перитонеального заражения морских свинок весом 300—400 г штам
мами Henzerling и Nine Mile в дозе 10 - 2 культуры из желточных мешков кури
ных зародышей было подобное, но более легкое. Штамм Si вызывал более про
должительный лихорадочный период и более тяжелое течение заражения, тогда 
как штамм Bangui вызывал тяжелое, преимущественно смертельное заражение 
свинок.

Е- W o j c i e c h o w s k i ,  Е. M i k o ł a j c z y k ,  Z. L e w i ń s k a ,  
with techn. assist, of A. P r z y b y ł a

THE ANTIGEN ACTIVITY OF FOUR STRAINS OF R. BURNETI

S u m m a r y

Four strains of R. burneti, viz., the two standard Henzerling and Nine Mile 
strains and two less well-known strains, i. e. the Slovak Si, and the African 
Bangui D-630, were examined by the complement fixation test as well as the 
absorption of complement fixing antibodies. The antigens, purified and equalized 
nephelometrically, prepared from the Henzerling and Nine Mile strains, proved to 
be the most active, and absorbed antibodies from immune guinea-pig serums 
rnore intensively than the other two strains. The antigen of the Si strain was less
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sensitive in complement fixation than the standard strains, but in a double or 
fivefold concentration its activity was intensified. The antigen from the Bangui 
strain, however, reacted weakly with immune guinea-pig serums, even with 
homologus serums, and in spite of a three- or fivefold concentration did not increase 
its activity. Antigens of the Henzerling and Nine Mile strains of equal activity with 
regard to immune guinea-pig serums were differentiated in sensitivity on 
testing with human serums from convalescents after Q fever and with serums 
from infected sheep. The Henzerling antigen gave a higher complement fixation 
titre from about 50% of human serums and about 86% of sheep serums.

The course of intraperitoneal infection of guinea-pigs, 300—400 g in weight, 
with the Henzerling and Nine Mile strains in doses of 10—2 of a culture in the 
yolk-sacs of chicken embryos was similar and mild; the strain Si provoked a 
slightly longer period of fever and a more severe course of infection, while the 
Bangui strain caused a severe and generally fatal infection in the animals.
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PRZEGLĄD SEROLOGICZNY W  KIERUNKU GORĄCZKI Q 
NIEKTÓRYCH GRUP LUDNOŚCI W  POLSCE

Z Zakładu Bakteriologii Państwowego Zakładu Higieny w  Warszawie

Do roku 1956 służba epidem iologiczna w Polsce nie notow ała żadnej 
epidemii, która by mogła nasuw ać podejrzenie gorączki Q. Ze względu 
jednak  na coraz szybsze rozprzestrzenianie się tej choroby w Europie 
stw orzono w r. 1952 w Państw owym  Zakładzie H igieny w W arszaw ie 
możliwość laboratory jnych  badań w tym  kierunku. Badania te rozpo
częto od opracow ańia diagnostyki serologicznej, sporządzono antygeny 
diagnostyczne do odczynu w iązania dopełniacza, najp ierw  ze szczepów 
R. burneti N ine Mile i Bangui, a od r. 1955 także H enzerling (5). Od 
roku 1952 datu ją  się pierw sze próby diagnostykii serologicznej w k ie
runku gorączki Q przypadków  klinicznie podejrzanych oraz pierwsze 
przeglądy serologiczne ludzi i zwierząt.

N iezależnie od pracow ni riketsji PZH w ykonała w Polsce przegląd 
serologiczny w r. 1952 Św iatowa O rganizacja Zdrowia uzyskując w ynik 
całkow icie ujem ny z 1022 surow icam i (1). Również w r. 1952 przepro
wadził badania serologiczne Parnas ze w spółpracow nikam i (4), posłu
gując się antygenem  uzyskanym  ze. Stanów  Zjedn. Badania te  do ty
czyły 358 robotników  zakładów  m ięsnych w W arszaw ie, K atowicach 
i Lublinie, 22 robotników  gospodarstw  rolnych i 11 chorych z podej
rzeniem  atypow ego zapalenia płuc. Odczyn w iązania dopełniacza dał 
wynik ujem ny ze w szystkim i surow icam i za w yjątkiem  jednej, pocho
dzącej z przypadku podejrzanego o atypow e zapalenie płuc, k tó ra  dała 
miano 1:16, lecz przy wtórnymi badanliu w ynik był ujem ny.

W  tej p racy  są przedstaw ione w yniki badań serologicznych n iek tó
rych grup ludności w kierunku gorączki Q, w ykonane przez pracow nię 
riketsji PZH od r. 1952 do w iosny r. 1956. N ależy tu wispomniieć, że na 
wiosnę r. 1956 po raz pierw szy zanotow ano dwie epidem ie tej choroby 
w południow ych w ojew ództw ach Polski, zw iązane z im portow anym  
stadem  owiec, które okazało s(ię w w ysokim  odsetku zakażone (2, 3).

MATERIAŁY I METODY

Pierw sza grupa surowic ludzkich przebadana w kierunku gorączki Q, 
wynosząca 249 próbek, pochodziła od chorych podejrzew anych na pod
staw ie objaw ów  klinicznych o nietypow e zapalenie płuc lub o go
rączkę Q. Próbkli te pochodziły z k linik A kadem ii M edycznych i w oje
wódzkich szpitali klinicznych w W arszaw ie, Krakowie,, Poznaniu, Gdań
sku i Szczecinie; badano je w okresie od r. 1952 do 1956. I tak: w r. 1952 
przebadano 85 chorych, w 1953 — 81 chorych, w 1954 — 67 chorych 
i w 1956 — 16 chorych.

Edmund Wojciechowski, Zofia Lewińska, Edward Mikołajczyk



60 E. WOJCIECHOWSKI, Z. LEWIŃSKA I WSP. N r I

N astępną grupę ludzi badanych stanow ili pracow nicy rzeźni w arszaw 
skiej w liczbie 560 osób, k tórych przebadano w latach 1952/53; 16 osób 
tej grupy przebadano ponow nie w rok później.

Trzecią grupę badaną serologicznlie stanow iło 305 osób, k tórych  krew  
przysyłano w ciągu m aja 1956 r. na odczyn W asserm anna. Surowice te  
w ykazały ujem ne odczyny kiłowe; pochodziły od ludzi zdrow ych i cho
rych (leżących w szpitalach warszawskich) zam ieszkałych w  W arszaw ie 
li najbliższej okolicy.

Surowice dwóch pierw szych grup były  badane na odczyn w iązania do
pełniacza i aglutynacji, trzecia grupa tylko na odczyn w iązania dopeł
niacza. W szystkie surowlice uzyskane do końca r. 1954 (pierwsza i druga 
grupa surowic) były  badane wobec an tygenu Nine M ile i Bangui, zaś 
trzecia grupa była badana wobec antygenów  H enzerling i N ine Miłe.

Odczyn Wiązania dopełniacza w ykonano m etodyką podaną w poprzed
niej p racy  (5), badając surow ice od rozcieńczenia w 1:4 w górę. Odczyn 
ag lu tynacyjny  przeprow adzano technliką m ikrokropli w iszących, podob
nie jak  odczyn W eigla w  durzę w ysypkow ym , stosując jako an tygen  
dobrze oczyszczone zaw iesiny szczepów R. burneti hodow anych w za^ 
rodkach kurzych; odczyn ten w ykonyw ano z rozcieńczeniam i surow ic 
od 1:8, w ynik odczytyw ano pod m ikroskopem  w pow iększeniu 100-krot- 
nym.

WYNIKI

P i e r w s z a  g r u p a  s u r o w i c :  Pierw sza grupa 249 surow ic po
chodzących od chorych z objaw am i nietypow ego zapalenia płuc lub po
dobnymi do gorączki Q dała odczyn wliązania dopełniacza od rozcień
czenia 1:4 z antygenem  Nline Mile i Bangui — ujem ny. Podobnie u jem nie 
wtypadł odczyn ag lu tynacy jny  z obu antygenam i.

S u r o w i c e  p r a c o w n i k ó w  r z e ź n i :  Dodatni odczyn w iąza
nia dopełniacza od rozcieńczenia 1:8 w ykazało 37 (6,6%) surowic, przy 
czym 36 z niich reagow ało z antygenem  Nine Mile, a 27 z antygenem  
Bangui. Tylko jedna surow ica dała dodatni odczyn z antygenem  Bangui 
a ujem ny z N ine Mile, natom iast 10 surow ic zareagow ało ty lko z an ty 
genem Nine M ile dając odczyn ujem ny z Bangui. Spośród dodatnio reagu
jących surowic tylko 5 (0,9%) w ykazało miano wliązania dopełniacza 
1:16 z antygenem  Nine Mile, zaś z antygenem  Bangui ty lko 3 z tych 
surowic; wyższych m ian od 1:16 nie uzyskano.

Rodzaj zajęcia w rzeźni dodatnio reagu jących  pracow ników  przedsta
wia tabela 1.

Cyfry przedstaw ione w tej tabeli nie w skazują, aby rodzaj p racy  
w rzeźni w pływ ał na odsetek dodatnlio reagujących  pracow ników . Spo
śród pięciu, którzy w ykazali m iano w iązania dopełniacza 1:16, dwóch 
pracow ało w halach ubojow ych, jeden  w  m agazynach mięsa, jeden  
w laboratorium  rzeźni li jeden  w adm inistracji.

Odczyn ag lu tynacy jny  w ykonany m etodą m ikrokropli w iszących i od
czytyw any pod mlikroskopem dał w yniki mało zgodne z w ynikam i w ią
zania dopełniacza. Tylko 13 surow ic spośród 37 w iążących dopełniacz 
w ykazało dodatnią aglutynację, z tego 1 surow ica dała miano 1:64 z obu 
antygenamli, 4 surow ice — 1:16 i 8 surow ic miano 1:8. Na 5 surow ic.
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które  w iązały dopełniacz w m ianie 1:16, tylko jedna aglutynow ała oba 
an tygeny  w m ianie 1:16, pozostałe cztery  surow ice nie w ykazały  aglu
tynacji.

T a b e l a  I

Surow ice z ujem nym  odczynem  w iązania dopełniacza (523 surowice) 
dały  w dużym odsetku dodatnie odczyny ag lu tynacyjne przy użyciu w y
żej w spom nianej techniki odczynu. A ntygen Nine M ile dał z 39 surow i
cami odczyn dodatni; w m ianie 1:8 z 24 surowicam i, 1:16 z 12 surow i
cami i w  m ianie 1:32 z 3 surowicam i. N atom iast an tygen  Bangui był zle
p iany  przez 127 surowic, w  tym  55 zllepiało go w m ianie 1:8, 47 w  m ianie 
1:16, 24 w  m ianie 1:32 i jedna w m ianie 1:64. W  niew ielkiej liczbie tych  
surow ic (nie w iążących dopełniacz), bo tylko w 26 (4,9°/o) w ystąpiła  
ag lu tynacja  obu antygenów , reszta surowlic aglutynow ała ty lko jeden 
an tygen  i to najczęściej antygen Bangui. O kazało się, że surow ice aglu- 
tynu jące  powyższe an tygeny Q zlepiają również w m ianach od 1:16 do 
1:128 zaw iesinę odm ieńca OX 19.

Spośród 37 osób, k tórych surow ice dały dodatni odczyn w iązania do
pełniacza, przebadano po upływ ie jednego roku pow tórnie 16 osób i tylko 
jedna osoba w ykazała  w iązanie dopełniacza w m ianie 1:8 z obu użytym i 
antygenamti, a reszta dała odczyn ujem ny.

W yw iad epidem iologiczny przeprow adzony w śród pracow ników  rzeźni 
n ie w yjaw ił w ystępow ania jak iejko lw iek  epidem ii w przeszłości. Na 
37 pracow ników  reagujących  z antygenam i Q tylko jeden przebył przed 
rokiem  zapalenie płuc; reszta podaw ała przebycie na przestrzeni 1—6 
lat zazliębie.ń, względnie ,,grypy". Jednakże z w yw iadów  w ynikało, że 
i pracow nicy z ujem nym i odczynam i praw ie bez w yjątku  w tym  okresie 
czasu przebyw ali te  schorzenia.

S u r o w i c e  w a s s e r m a n n o w s k i e :  W reszcie odczyn w iązania 
dopełniacza w ykonany przy użyciu antygenu H enzerling i N ine Mile 
z surow icam i 305 ludzii z W arszaw y i okolicy, przysłanych celem w y
konania odczynu W asserm anna, w ypadł ujem nie z w yjątkiem  jednej 
surow icy. Surowica ta  z antygenem  H enzerling dała m iano 1:32, a z an ty 
genem  Nine M ile 1:8; kiłow e odczyny były  ujem ne. Pochodziła ona od 
chorego na gruźlicę płuc.
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WNIOSKI

Sporadyczne przypadki nietypow ego zapalenia płuc lub przypadki 
przypom inające klinicznie gorączkę Q, jak  w ynika z przedstaw ionych 
badań serologicznych materliału z kilku miiast polskich, w ykonanych 
w latach 1952— 1956, nie m iały etiologicznego związku z gorączką Q. 
Podobnie 305 osób z W arszaw y i najbliższej okolicy nie w ykazało prze
ciwciał dla rfiketsji gorączki Q; jedna surow ica z dodatnim  w iązaniem  
dopełniacza dotyczyła chorego na gruźlicę, jest więc praw dopodobne, że 
odczyn był niesw oisty. W  grupie 560 pracow ników  rzeźni w arszaw skiej 
5 osób dało w yraźnie dodatnie wynfiki wtiązania dopełniacza z antygenem  
Nine Mile, a dalszych 32 pracow ników  w ynik dodatni w  niskim  m ianie 
1:8. W yw iad epidem iologiczny retrospektyw ny nie w skazyw ał na w ystę 
pow anie epidem ii gorączki Q wśród pracow ników  tej rzeźni; zatem  
można by przyjąć, że pracow nicy z dodatnim i odczynami, zwłaszcza 1:16, 
moglli przebyć sporadycznie zakażenie R. burneti.

A ktyw ność antygenów  użytych do badań nie była jednakow a; an ty 
gen N ine Mile okazał się czulszy od antygenu Bangui wi odczynie w ią
zania dopełniacza, gdyż na 36 surow ic reagujących  z antygenem  Nine 
Mile tylko 27 dało dodatni odczyn również z antygenem  Bangui. Jak  w y
nika z pracy  poprzedniej (5), antygen Bangui jako mało czuły nie nadaje  
się do diagnostyki serologicznej gorączki Q u ludzi li zwierząt.

Co do w yników  odczynu aglutynacyjnego z surowicam i pracow ników  
rzeźni, to trzeba stwierdzić, że nie są one w  Większośdi swoiste. Być 
może, że w ybrana technika odczynu i odczytyw ania w yników  nie była 
właściwa; dane z piśm iennictw a zdają się stw ierdzać, że odm iana p ro
bówkow a tego odczynu jest bardziej swoista i pozwala w ykluczyć, 
względnie pom inąć niesw oiste w ykłaczenia antygenu, które przy m ikro
skopowym odczytyw aniu mogą być brane za aglutynację.

E. В о й ц е х о в с к и ,  3. Л е в и н ь с к а ,  E. М и к о л а й ч и к

СЕРОЛОГИЧЕСКИЙ ОБЗОР В ОТНОШЕНИИ ЛИХОРАДКИ Q НЕКОТОРЫХ 
ГРУПП НАСЕЛЕНИЯ В ПОЛЬШЕ

С о д е р ж а н и е

В периоде от 1952 г. до 1956 г. переисследовано сыворотки 249 больных 
с симптомами нетипичного воспаления легких или напомнающими лихорадку Q, 
происходящих из нескольких городов Польши, а также сыворотки 305 лиц из 
Варшавы и ближайшей окрестности в отношении лихорадки Q, получая отрица
тельные результаты. С другой стороны серологические исследования 560 рабочих 
из варшавской бойни выполненное в 1952/56 г. показало в 5 случаях положитель
ное связывание комплемента с антигеном Nine Mile в титре 1 : 16, а в 32 слу
чаях в титре 1 : 8 . Ввиду отрицательного эпидемиологического анамнеза можно 
предполагать, что в бойни происходили вернее лишь спорадические заболевания 
лихорадкой Q. Агглютинационная реакция выполненная в висящей капле и иссле
дованная под микроскопом в 1 0 0 -кратном увеличении показала весьма большой 
процент неспецифических результатов.
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E. W o j c i e c h o w s k i ,  Z. L e w i ń s k a ,  E. M i k o ł a j c z y k

SEROLOGICAL SURVEY OF Q FEVER IN CERTAIN POPULATION GROUPS
IN POLAND

S u m m a r y

In the period from 1952 to 1956 the serum of 249 patients with symptoms of aty
pical pneumonia or symptoms suggesting Q fever, coming from several towns in 
Poland, and the serum of 305 individuals from Warsaw and the close vicinity, was 
examined for Q fever with negative results. On the other hand, a serological exa
mination of 560 workers in the Warsaw abattoirs carried out in 1952—53 showed 
five cases with a positive complement fixation with Nine Mile antigen with a titre 
of 1:16, and 32 cases with a titre of 1:8. In view  of the negative epidemiological 
enquiry, it may be assumed that there was only a sporadic incidence of Q fever 
in the abattoirs. The agglutination test made by the technique of hanging micro
droplets and read under the microscope gave a very large percentage of unspecific 
results.
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EPIDEMIOLOGIA OGÓLNA
1956 r., str. 464, ryc. 60, zł 40,30

W  języku polskim  m am y kilka podręczników  chorób zakaź
nych, z k tó rych  ostatni, prof. St. W szelakiego, jest zupełniie 
now oczesny i cieszy się dużym powodzeniem . Podręcznika 
epidem iologii ogólnej dotąd nie było poza tłum aczeniem  z ro 
syjskiego ,,Epidemiologii" prof. L. W. Grom aszewskiego. N a
leży więc cieszyć się z w ydania „Epidemiologii ogólnej" prof. 
K acprzaka, k tó ry  od lat 30 z górą zajm uje się spraw am i ep i
demiologii. Prof. K acprzak sporo napisał na ten tem at, gro
madził m ateriały  i w ykładał epidem iologię w Państw ow ej1

Szkole Higieny.
Książka prof. Kacprzaka, jak  mówi sam autor, nie odpowiada 
warunkom  staw ianym  podręcznikom , zaw iera jednak  większość 
tego, czego oczekujem y od podręcznika. Różnica dotyczy ra 
czej formy, niż treści. Książka treściow o bardzo bogata składa 
się z dwóch części: pierw sza zaw iera dane o szerzeniu się 
chorób zakaźnych (pojęcia ogólne, historia, choroba zakaźna, 
różne postacie w ystępow ania chorób nagm innych, szerzenie 
siię chorób zakaźnych w zależności od w arunków  społecznych), 
druga — m etody zw alczania (izolacja, dezynfekcja, szczepie

nia, antybiotyki).
Książka jest dość bogato ilustrow ana, autor dał kilka schem a
tów w łasnej koncepcji dotyczących np. podziału zarazków, 
chorób zakaźnych, m etod w alki z chorobam i zakaźnym i. Są 
rozdziały, k tóre czyta się jednym  tchem, jakby  autor napisał 
je  od ręki, pow tarzając jeden  ze swoich w ykładów , są inne, 
naładow ane liczbami, nawiasam i, petitam i, czasem  drobiaz
gami. A utor kocha się w prost w charakterystycznych  epizo
dach, ciekaw ych szczegółach, łacińskich cytatach, a jedno
cześnie daje rzut oka na całość, barw nie rysu je  przeszłość 
i przyszłość, vnie w strzym ując się przed śmiałym i uogólnie
niami, czy to w łasnym i czy też zapożyczonym i z obcego lub 
polskiego piśm iennictw a. Prosty język  spraw ia złudne w raże
nie popularnego u jęcia bardzo trudnych  i często nie dość 
w yjaśnionych zjawisk. Po dłuższym studiow aniu i w głębieniu 
się w poszczególne rozdziały czyteln ik  znajdzie w iele bardzo 
ciekaw ych i dużej wagi pytań, które au tor zostaw ia n iekiedy 
bez w yraźnej odpowiedzi. Czuje się też, że książka napisana 
jes t nie przez bakterio loga lub klinicystę, lecz przez higienistę, 
dobrze obeznanego nie tylko z litera tu rą  przedm iotu, lecz 

i z prak tyczną stroną walki z chorobam i zakaźnymi.

MARCIN KACPRZAK
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BADANIE SEROLOGICZNE W  KIERUNKU GORĄCZKI Q 
GRUPY ZWIERZĄT RZEŹNYCH I HODOWLANYCH

Z Zakładu Bakteriologii Państw. Zakładu Higieny i Obwodu Urzędu 
Badania Zwierząt Rzeźnych i Mięsa P. R. N. Warszawa

D otychczas nie przeprow adzono w Polsce na szerszą skalę badań 
zw ierząt dom ow ych w  k ierunku gorączki O. Parnas i w spółpracow nicy
(3) przebadali w r. 1952, stosując odczyn w iązania dopełniacza z an ty 
genem  Henzerling, 53 sztuki bydła z dwóch Państw . G ospodarstw  Rol
nych i uzyskali wynliki ujem ne. Od tego czasu aż do w ybuchu epidem ii 
gorączki Q na w iosnę r. 1956 w  południowej! Polsce, badania zw ierząt nie 
były kontynuow ane. W  ognisku epidem icznym  w ykonano szereg ba
dań owiec (źródło epidemii) i innych zwiierząt; badania te są przedm io
tem innej p racy  (2).

Ze w zględu na konieczność zorientow ania slię, czy poza ogniskiem  
epidem icznym  zwierzęta, zwłaszcza domowe, n ie są u nas rezerw uarem  
riketsji gorączki Q, rozpoczęto przegląd serologiczny n iek tórych  grup 
tych zwierząt. W  tej p racy  przedstaw iono wynikli badania serologicz
nego 1 114 sztuk zw ierząt rzeźnych oraz 119 krów  z gospodarstw  ho
dow lanych w okolicy W arszaw y.

MATERIAŁY I METODY

Badaniom serologicznym  poddano krew  zw ierząt pobraną w czasie 
uboju w  rzeźni w arszaw skiej w kwietnliu i m aju r. 1956. Ogółem  pobrano 
krew  od 932 krów, 122 cieląt li 60 owiec. Zw ierzęta te pochodziły z cen
tralnych, w schodnich i północno-w schodnich w ojew ództw  Polski. Po
nadto przebadano w listopadzie r. 1956 surow ice 119 krów  pochodzących 
z dwóch Państw . G ospodarstw  Rolnych w okolicy W arszaw y.

Z każdą surow icą w ykonano odczyn w iązania dopełniacza przy1 użyciu 
antygenów  R. burneti Henzerlling i N ine Mile; ag lu tynację z tym i zaw ie
sinami w ykonano ty lko w grupie zw ierząt rzeźnych. W" obu odczynach 
badano surow ice od rozcieńczenia 1:8 w  górę.

Odczyn w iązania dopełniacza w ykonyw ano m etodą podaną w po
przedniej p racy  (5). O dczyn ag lu tynacy jny  nastaw iano w m ikrokroplach 
w iszących (technlika odczynu W eigla wi durzę wysypkow ym ); w ynik 
odczytyw ano pod m ikroskopem  w pow iększeniu 1:100.

WYNIKI

W yniki odczynu w iązania dopełniacza z dwoma antygenam i R. bur
neti dla surow ic krów  rzeźnych i hodow lanych przedstaw ia tabela:
Przegląd Epidemiologiczny — 5
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T a b e l a  I

W ynika z niiej, że ty lko 8 krów rzeźnych dało dodatnie w iązanie do
pełniacza z antygenem  H enzerling w m ianie 1:8; natom iast z antygenem  
Nine Mile zareagow ało razem 17 krów, z tego 11 w mlianie 1:16, a 6 krów  
w mianie, 1:8. Z obu antygenam i uzyskano 8 dodatnich wyników, co sta 
nowi 0,8°/o badanych krów  rzeźnych.

Na 119 krów z gospodarstw  hodow lanych zareagow ała jedna w m ianie 
1:16, a dwie w  m ianie 1:8 z obu antygenam i; stanow i to 2,5% badanych 
krów  hodowlanych.

C ielęta rzeźne w liczbie 122 sztuk i owce 60 sztuk nie dały dodatnie
go w iązania dopełnliacza z użytym i antygenam i.

O dczyn ag lu tynacyjny  w ykonano, jak  już wyżej podano, tylko z su
rowicam i zw ierząt rzeźnych. Uzyskano bardzo duży odsetek dodatnich 
odczynów, w zbudzający w ątpliw ości co do swoistości tych  wyników. 
Mianowlicie krow y rzeźne w ykazały w 289 przypadkach (31°/o) dodatni 
w ynik z antygenem  H enzerling w m ianach od 1:8 do 1:32, a wi 235 p rzy
padkach (25,2%) z antygenem  N ine Mile. O dczyny te  były zgodne dla 
obu antygenów  tylko w 81 przypadkach, w większości różniły się w y
sokością m iana lub były dodatnie ty lko z jednym  antygenem . W  sumie 
dodatnich odczynów było 430 (46,2%), surow ic zupełnie ujem nych 502 
(53,8%). W  grupie 122 cieląt dodatnlią ag lu tynację w ykazało 9 sztuk z an 
tygenem  H enzerling i 7 sztuk z antygenem  Nine Mile, w  sumie do
datnich było 13 (10,6%), a zgodnych dla obu antygenów  tylko 3. Na 60 
surowic owiec 11 dało dodatnią ag lu tynację z antygenem  Henzerling, 
a tylko 3 z antygenem  Inline Mile; w sumie było dodatnlich 11, a zgod
nych 3.

WNIOSKI

Przegląd serologiczny zw ierząt rzeźnych w kierunku gorączki Q s ta 
nowi, w edług w iększości badaczy, w ystarczająco dobry spraw dzian w y
stępow ania rezerw uarów  tej choroby w śród zw ierząt danej okolicy. W e
dług autorów  am erykańskich (1) można u 90% krów, w ykazujących do- 
datnlie wiązanlie dopełniacza z antygenam i Q w m ianie od 1:32 w  górę, 
w yosobnić m etodam i biologicznym i zarazek tej choroby z mleka. N a
leży się jednak  liczyć z tym, że m iana niższe, zwłaszcza 1:4 i 1:8, często 
mogą być w yrazem  niesw oistych zaham ow ań hemolizy w ynikłych 
z właściwości surow icy bydlęcej lub użytego antygenu.

W  m ateriale przedstaw ionym  w teji pracy, dotyczącym  zw ierząt rzeź
nych, w tym  932 krów, 122 cieląt i 60 owiec, których surow ice badano 
odczynem  w iązania dopełniacza wobec klasycznych antygenów  H enzer
ling i N ine Mile, stwlierdzono bardzo m ały odsetek dodatnich wyników. 
Dodatnie odczyny dotyczyły w yłącznie krówl i w yniosły 0,8% dla an-



Nr 1 GORĄCZKA Q U ZWIERZĄT RZEŹNYCH I HODOW LANYCH 67

tygenu H enzerling i 1,8% dla Niine Mile. Jeżeli jednak  wziąć pod uw agę 
ty lko w yniki w m ianie 1:16 (wyższych m ian nie obserw owano), to było 
takich surow ic 11 (1,1%); zareagow ały one w tym  mianie, tylko z an ty 
genem Nine Mile, a 8 z nich dało mliano 1:8 z antygenem  H enzerling. 
P raktycznie w ięc około 1% badanych krów rzeźnych pochodzących 
z centralnych, wschodnich i północno-w schodnich w ojew ództw  Polskli 
mógł budzić podejrzenie rezerw uaru gorączki Q.

Dodatkowo w ykonane badanie serologiczne 119 krów z dw óch gospo
darstw  hodow lanych z okolicy  W arszaw y w ykazało u 3 krów  dodatnii 
odczyn w iązania dopełniacza z obu antygenam i, w tym  u dwóch w  mia- 
nlie 1:8 i u jednej 1:16. Jeżeli uznać za podejrzane miano 1:16 w tedy 
otrzym am y odsetek w ynoszący 0,8% krów  podejrzanych jako rezerw uar 
zarazka. Nie ulega wątpliwości, że sztuki podejrzane w inne być pod
dane próblie w yosobnienia zarazka, gdyż tylko ta  próba może ostatecz
nie rozstrzygnąć, czy podejrzenia były  słuszne.

O dczyny ag lu tynacyjne w ykonane m etodą m ikrokropli w iszących w y
kazały  zbyt duży odsetek dodatnich w yników  (około 46%), by  można je 
uważać za swoiste. Podobne zjaw isko w stosunku do surow ic bydlęcych 
zauw ażyli Shepard i Huebner  (4). N ależy sądzić na podstaw ie piśm ien
nictwa, iż użycie innej m etodyki odczynu, a zwłaszcza m akroskopow ej, 
mogłoby dać bardziej m iarodajne wyniki.

E. В о й ц е х о в с к и ,  С. В н е н к ,  3.  Л е в и н ь с к а ,  Ч. Ф р и г и н

СЕВОЛОГИЧЕСКОЕ ИССЛЕДОВАНИЕ В ОТНОШЕНИИ ЛИХОВАДКИ Q 
ГВУППЫ БОИНОГО И ВАЗВОДОЧНОГО СКОТА

С о д е р ж а н и е

Подвергнуто серологическому исследованию в отношении лихорадки Q 1114 
штук бойного скота происходящего из центральных, восточных и северо-восточ
ных областей Польши; в том числе 932 коровы, 122 телят и 60 овец. Кроме тогэ 
переисследовано 119 коров из животноводческих хозяйств около Варшавы. Бой- 
ный скот дал в 0 ,8 % положительное связывание комплемента с антигеном 
Henzerling в титре 1 : 8 ,  а в 1,8% связывание с антигеном Nine Mile (II сыво
роток показало титр 1 : 6 а  6  — 1 : 8 ) .  Сходные результаты для обоих антигенов 
получено в 8  случаях (0,8% ). У разводочных коров в трех случаях (2,5%) обна
ружен положительный результат в связывании комплемента с обоими антигенами, 
при этом в 2 случаях в титре 1 : 8 , а в одном, в титре 1 : 1 6 .  Агглютинационная 
реакция исполненная в висящей капле дала большой процент положительных ре
зультатов, однако специфичность этих результатов вызывает большое сомнение.

Е. W o j c i e c h o w s k i ,  S. W n ę k ,  Z. L e w i ń s k a ,  С. F r y g  i,n

SEROLOGICAL EXAMINATION FOR Q FEVER IN A GROUB OF ANIMALS 
FOR SLAUGHTER AND BREEDING

S u m m a r y

Serological examinations for Q fever were carried out on 1114 animals for 
slaughter coming from central, eastern, and north-eastern districts of Boland, inclu
ding 932 cowsi, 122 calves, and 60 sheep. In addition, 119 cows from two breeding
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farms near Warsaw were examined. Of the cows for slaughtering, 0,8 per cent sho
wed a positive complement fixation with Henzerling antigen with a titre of 1:8, and 
2,8 per cent showed fixation with Nine Mile antigen (11 serums gave a titre of 1:16 
and 6 gave 1:8). The results for both antigenis were in agreement in 8 cases (0,8 per 
cent). The cows for breeding showed a positive complement fixation with both an
tigens in 3 cases (2,5 per cent), of which two had a titre of 1:8 and one of 1:16. The 
agglutination test, made by the method of hanging mikrodroplets, gave a large per
centage of positive results; the specificity of these results, however, raises consi
derable doubt.
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OGNISKO GORĄCZKI Q W  KRAKOWIE

Z Wojewódzkiej Stacji San.-Epid. w  Krakowie 
Dyrektor: doc. dr M. Bilek

Z Kliniki Chorób Zakaźnych A. M. w Krakowie 
Kierownik: prof. dr J. Kostrzewski

W  ostatnich latach coraz częściej spotyka się doniesienia, że na te 
ren ie Europy środkow ej i południow o-w schodniej w ykryw ane są ogniska 
gorączki Q wśród ludzi. N otow ane były one w Rumunii, Niem czech 
Zachodnich, Czechosłow acji i ZSRR.

Poszukiw ania za nową riketsjozą m etodam i serologicznym i czynione 
były  w Polsce przez Parnasa. i w spółpracow ników  wśród osób zatrud
nionych w m ajątkach  państw ow ych, rzeźniach, w śród chorych osób 
oraz pew nej ilości zwlierząt. W yniki opublikow ane w r. 1953 nie w y
kazyw ały  przypadków  z dodatnim i odczynam i serologicznymi.

Badania serologiczne przeprow adzone przez W ojciechow skiego  
i w spółpracow ników  (1956) u chorych z podejrzeniem  atypow ej pneu- 
monii dały  w yniki ujem ne, a wśród pracow ników  rzeźni dały w  paru  
przypadkach  dodatnie wyniki, nasuw ające możliwość przebytego ew en
tualnie zakażenia.

W  dniu 8. V. 1956 r. odebrano w W ojew ódzkiej Stacji San.-Epidem. 
w Krakowie telefoniczny m eldunek, że w jednej z p laców ek zootech
nicznych na teren ie  K rakow a doszło do zachorow ań w śród kilkunastu  
osób zatrudnionych w pracow ni wełnoznaw czej, u których lekarze roz
poznają grypę lub zapalenie płuc.

Na m iejscu p racy  chorych w  dniu 9. V. przekonano się, że dwie osoby 
z grupy chorych były  już ozdrow ieńcam i i pow róciły do pracy. W  w y
w iadach ustalono, że obaj ozdrow ieńcy w pierw szej połowie kwietnlia 
1956 r. przebyw ali przez kilkanaście dni w jednym  z PGR-ów w  pow ie
cie gorlickim  województwia rzeszowskiego. Zadanliem ich było pobie
ranie dla celów  naukow ych próbek w ełny od owiec im portow anych, 
przebyw ających na teren ie  jednego z gospodarstw  rolnych. Im porto
wane. owce z Rumunii zostały z końcem  grudnia 1955 r. sprow adzone 
do Polski. Początkowo do końca lutego 1956 r. przebyw ały na terenie 
innego gospodarstw a rolnego w w ojew ództw ie krakow skim , a następ
nie zostały przew iezione do w spom nianego m ajątku w) pow iecie gor
lickim.

Pracow nicy, o których mowa, w czasie odbyw ającej się strzyży 
w łasnoręcznie pobrali próbki w ełny z runa owczego. W ełna była za
nieczyszczona w ydalinam i i nawozem, zwłaszcza pobierana z okolic 
zadu i podbrzusza. Po pobranliu próbek w dniu 11. IV. 56 r. obie osoby 
w ydelegow ane pow róciły do laboratorium  w  Krakowie i tu ta j przy-

Roman Lutyński, Zofia Raginis, Tadeusz Ziemichód, Alicja Koźmińska



70 R. LUTYŃSKI, Z. RAGINIS I W SP. Nr 1

wiezione próbki w ełny by ły  segregow ane przez okres tygodnia. W  cza
sie segregow ania w ełna była rozłożona na stołach, przez co stw orzono 
możność stykania slię z nią w szystkich osób p racujących  w labora
torium.

W  dniach 22 i 23 kw ietnia obaj pracow nicy delegow ani na teren  
PGR-u, skąd przyw ieziono próbki wełny, zachorow ali w śród objaw ów  
podwyższonej ciepłoty, uczucia ogólnego rozbidia i bólu głowy.

Drugii rzut zachorow ań zaczął się w dniu 30. IV. 56 r. Do dnia 8. V. 
zachorow ało 11 osób wśród bardzo podobnych objawów. U siedmiu 
osób ustalono bezpośredni kontak t z w ełną przyw iezioną do Krakowa 
w czasie jej segregow ania. Byli to pracow nicy laboratorium  wełznoznaw - 
czego. Tylko jedna z tych  osób nie była pracow nikiem  laboratoryjnym , 
lecz mogła zetknąć się z pyłem  w ełny przy przeglądaniu zeszytów, 
w k tórych czynione były  notatk i przez osoby w ydelegow ane w  Gor- 
Lickie. Trzy pozostałe osoby również nie m iały bezpośredniego kontaktu  
z wełną, a jedynlie można było ustalić praw dopodobieństw o kontaktu  
z pyłem  z w ełny przez fartuchy ochronne używ ane przez pracow ników  
laboratoilium wełnoznaw czego. Jeden  z wyżej w spom nianych trzech 
pracow ników  zajm ował się zbieraniem  i w ym ianą brudnych fartuchów , 
a dwie osoby przebyw ały stale w czasie pracy  w pom ieszczeniu, gdzie 
w szafie przechow yw ane by ły  brudne fartuchy ochronne.

G w ałtow ny początek choroby, objaw y ze strony płuc oraz okolicz
ności epidem iologiczne nasuw ały  początkow o podejrzenie w ąglika płuc, 
jednakże dalszy rozwój, a zwłaszcza stosunkow o lekki przebieg choroby 
pozw oliły w ykluczyć to podejrzenie. Na podst.aWie danych epidem iolo
gicznych i b raku  stycznośdi z ptactw em  m ożna było w ykluczyć orni- 
tozę. Grom adne w ystąpienie zachorow ań z nagłym  początkiem  choroby, 
ale stosunkow o łagodnym  przebiegiem  przem aw iało przeciw ko a typo
wej pierw otnej pneumoniii. Przeciwko grypie z powikłanliami płucnym i 
przem aw iał b rak  epidem icznego nasilenia grypy w tym  okresie oraz brak 
nieżytu górnych dróg oddechowych.

Po dokonaniu tej analizy najbardzliej praw dopodobne było podejrze
nie gorączki Q.

C harakterystyczne dane epidem iologiczne oraz dosyć znam ienne 
skargi chorych, przy m inim alnych zm ianach uchw ytnych badaniem  
przedm iotow ym  przyczyniły slię do tego, że już w dniu 10 m aja podej
rzenie gorączki Q staw ało się coraz bardziej uzasadnione, zwłaszcza, że 
odczyn Wiązania dopełniacza z antygenam i grypow ym i oraz odczyn 
zimnej aglutynacji w ykonany z surowicąmli ozdrow ieńców  i chorych 
dały w yniki ujem ne.

Rozpoznanie gorączki Q zostało potw ierdzone w dniu 14. V. 1956 r. 
badaniem  serologicznym  próbek krwi pobranych od chorych li' ozdro
wieńców, które przeprow adzono w Pracow ni Riketsjow ej PZH w W ar
szawie i otrzym ano dodatnie w yniki odczynu w iązania dopełniacza z an ty 
genami R. burneti. W  późniejszych badaniach w ykonanych przez tę 
samą pracow nię z krwi jednego z chorych wyosobniono szczep R. bur
neti.

W  toku obserw acji osób z otoczenia chorych w ykryto  jeden  p rzy
padek gorączki Q. Był to brat jednej z dwóch osób w ydelegow anych 
w kw ietniu w Gorlickie, które jak  w spom niano zachorow ały na go
rączkę Q. Do zakażenlia w tym w ypadku mogło ew entualnie dojść drogą



Nr 1 OGNISKA GORĄCZKI Q W  KRAKOWIE 71

wziewną za pośrednictw em  pyłu, k tó ry  w czasie pracy  terenow ej osiadł 
na odzieży oraz fartuchu ochronnym , a które siostra chorego przyw iozła 
do domu. Było to czternaste zachorow anie, jak ie  zdołano ustalić w p ierw 
szym okresie dochodzeń epidem iologicznych. W szystkie one pozosta
w ały w związku z placów ką zootechniczną, a najpraw dopodobniej przy
czyną zakażenia był pył zakażonej w ełny *.

Chcąc ustalić źródło zakażenia dla przypadków  krakow skich, nale
żało przekonać się o istnieniu zachorow ań wśród ludnośc/i w m iejsco
wości, w której owce rum uńskie stacjonow ały, gdyż m ieszkańcy di n ie
w ątpliw ie w większym  jeszcze stopniu byli narażeni na zakażenie. 
Dlatego też w dniu 15. V. udano się na teren  pow iatu  Gorlice do PGR-u 
hodującego owce im portow ane. Ustalono, że w m arcu 1956 r., w krótce 
po sprowadzenliu owiec do m ajątku i po rozpoczęciu slię wykotów , za
częli chorow ać pracow nicy obsługujący bezpośrednio stado oraz inni, 
jak  zootechnik, lekarz w eterynarii, a naw et poszczególni rolnicy m iesz
kający  we wsli, w której przebyw ały owce. Przebieg choroby i skargi 
ozdrow ieńców oraz chorych były  bardzo zbliżone do danych uzyska
nych z ogniska krakow skiego. Krew pobrana w kilkunastu  przypadkach 
w ykazała  dodatni odczyn w iązania dopełniacza z antygenam i R. burneti, 
a od jednego chorego wyosobniono ze krwi szczep R. burneti.

Fakty  powyższe pozwoliły powiązać pod względem  epidem iologicz
nym zachorow ania w Krakowie z zachorow aniam i w Gorlickiem, a tym  
samym ustalić źródło zakażenia.

W  dalszych dochodzeniach epidem iologicznych na tereniie Krakowa 
zwrócono szczególną uw agę na fartuchy ochronne pracow ników  labora
torium  wełnoznawczego, używ ane w  okresie badania w ełny z pow. 
gorlickiego. Po parodniow ym  przetrzym aniu ich  w szafie w pokoju za j
m owanym  przez adm inistrację, co spowodow ało 3 zachorow ania na go
rączkę Q omówione pow yżej, zostały one w dniu 30. IV. 56 r. dostar
czone do pralni spółdzielczej.

Trzeci rzut zachorow ań dotyczył osób, które zetknęły  się z tym/i fartu
chami już na terenie pralni; zachorow ało tam  5 osób. Zachorow ania m a
jące zw iązek z pralnią zaczęły się 5. V., przy czym ostatniie zachorow a
nie w tej grupie osób pojaw iło się 25. V. Cztery osoby pochodziły 
z personelu pralnli i albo bezpośrednio zetknęły  się z brudnym i zakażo
nymi fartucham i w czaslie prania, albo też nie stykając się bezpośrednio 
z brudną bielizną (prasowaczka) przypuszczalnie u legły zakażeniu drogą 
wziewną w ciasnym  pomieszczenliu pralni. Piąta osoba tej grupy, nie 
zatrudniona w pralnli, była obecna w  chwili przyjm ow ania brudnych 
fartuchów  do prania w dniu 30. IV. jako klientka. W  jej obecności w y j
m owano je  z w orka i liczono. Do uchw ycenia tego zachorow ania doszło 
dzięki ustaleniu  adresów  klientów  obsługiwanych przez pralnJię w dniu 
30. IV. i przeprow adzeniu wśród nich dochodzeń epidem iologicznych. 
Przypadki zachorow ań, które m iały związek z pralnlią, również zostały 
potw ierdzone serologicznie. **

O statni rzut zarazy stanotófcło tylko jedno zachorowanlie pracow nika 
W ojew ódzkiej Stacji San.-Effid,, pod którego nadzorem  odbyw ała się 
dezynfekcja próbek zakażonej wełny. Próbki w ełny były  zaplom bowane

* Z próbki wełny pobranej od owiec ze stada, które było przyczyną zachorowań
u ludzi, wyosobniono w  późniejszym okresie szczep R. burneti.
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już w dnliu 9. V. w1 szczelnych papierow ych w orkach, a w dniu 26. V. 
rozpakow ano je i poddano dezynfekcji parow ej.

Z w ełną zakażoną bezpośrednio stykał się (rozpakow ując próbki) 
specjalnie do tego celu w ezw any ozdrow ieniec po gorączce Q, zaś 
w spom niany pracow nik W ojew ódzkiej Stacji doglądał jedynie  sposobu 
przeprow adzania odkażania mateiliału zakaźnego, lecz mimo przestrze
gania środków  ostrożności, jak  w łożenie kom binezonu ochronnego 
w czasie przeprow adzania dezynfekcjli, w ykąpania się i w ym ycia głowy 
po jej w ykonaniu oraz odkażenia obuwlia, zachorow ał na gorączkę Q. 
Zachorow anie to potw ierdzono serologicznie.

Chcąc uchw ycić możliwie w szystkie przypadki zakażenia, również 
i te, które przebiegały  bez objaw ów  chorobow ych zarów no w placów ce 
zootechnicznej, jak  i w pralni, przeprow adzono badania serologiczne 
w szystkich pracow ników , k tórzy byli narażeni na zakażenie. Poddano 
badaniu kilkadziesiąt osób i u w szystkich uzyskano wyniki ujem ne. 
Ujemny w ynik dochodzeń epidem iologicznych i badań serologicznych 
uzyskano również od 2 pracow ników  m ajątku  państw ow ego, którzy 
przed zaczęciem się w ykotów  zajm owali się owcami w czasie ich po
bytu na terenie w ojew ództw a krakow skiego od grudnia 1955 do m arca 
1956 r.

OBRAZ KLINICZNY

O bserw acja lekarska  obejm ow ała 21 chorych na gorączkę Q. Sześciu 
z tych chorych leczonych było w w arunkach  domowych, dziewięciu,
o ciężkim przebiegu, skierow ano do Kliniki Chorób Zakaźnych A. M. 
w Krakowtie, a sześciu w ogóle nie zgłosliło się do lekarza. Co do dwóch 
chorych uzyskano dane z w yw iadu oraz od lekarzy leczących, gdyż 
w chwili zaw iadom ienia W ojew ódzkiej Stacji San.-Epid. byli oni już 
ozdrowieńcamli i podjęli p racę zawodową. Badami chorzy znajdow ali się 
w różnym  okresie rozw oju choroby, stąd też w yniki przeprow adzonych 
badań stanow ią przegląd różnych faz choroby.

W śród dw udziestu jeden  chorych było dw anaście kobiet, a dziew ię
ciu mężczyzn. Przew aga kobiet w ypływ a stąd, że w pracow ni wełno- 
znawczej w większości, a w pralni wyłącznie, p racują  kobiety.

Rozpiętość w ieku opisyw anych chorych była duża, bo od 15 do 68 lat. 
W iększość liczyła od 20 do 40 lat.

Na duże trudności napotykało  ustalenie okresu w ylęgania choroby 
u naszych chorych. Jedynlie u dwóch usta!ono ściśle okres w ylęgania 
ze względu na jednorazow e zetknięcie slię z m ateriałem  zakażonym . 
W ynosił on 10 dni w  przypadku klientki pralni oraz 41 dni w przy
padku pracow nika W ojew ódzkiej Stacji San.-Epidem. U w szystkich 
pozostałych chorych ścisłe ustalenie okresu wylęganlia było niem ożliwe 
ze względu na to, że z m ateriałem  zakażonym  stykali się przez szereg 
dni aż do chwili w ystąpienia objaw ów  choroby. Średni okres w ylęgania 
u tych chorych w ynosił około 20 dni.

Pod względem  przebiegu choroby oplisywanych chorych można po- 
dziellić na trzy  grupy: lekko, średnio-ciężko i ciężko chorych.

N iektóre objaw y chorobow e były wspólne dla w szystkich chorych. 
Były to: 1) podw yższona ciepłota, od stanów  podgorączkow ych w lek
kich przypadkach, do w ysokiej gorączki 40° i w ięcej, u średnik) i ciężko
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chorych; 2) bóle głowy o różnym  nasileniu, um iejscow ione głównie 
w okolicach pozagałkow ych; 3) dreszcze; 4) uczucie ogólnego rozbicia 
i osłabienia.

W  przypadkach średnio-ciężkich i ciężkich obok wymlienionych obja
wów dołączały się: b rak  łaknienia, nudności, bezsenność, bóle kostno- 
staw ow e um iejscow ione głównie w kończynach dolnych i w  kręgosłupie 
oraz — u cliężko chorych — zlewne poty, duszność, kłucia w  klatce 
piersiow ej i kaszel, po jaw iający  się zw ykle dopiero po kilku dniach. 
Kaszlowi tow arzyszyło odpluw anie skąpej plw ociny zaw ierającej u nie
których chorych krew. U p ięciu  diężej chorych w ystąpiły  krw aw ienia 
z nosa, a u jednego stw ierdzono krew  w stolcu. U n iek tórych  chorych 
w ystępow ał okres zw iastunów , po którym  nagle rozw ijał się pełny 
obraz choroby.

W  rozbliciu na grupy lekko, średnio-ciężko oraz ciężko chorych prze
bieg choroby przedstaw iał się następująco:

G rupa I — lekko chorzy. Do grupy tej zaliczyć należy sześciu cho
rych, u których podw yższona ciepłota nie przekraczała 38° i trw ała 
kilka dni. Nie zgłaszali się oni do lekarza i prawlie przez cały czas cho
roby nie przeryw ali p racy  zawodowej. W  tej grupie badaniem  fizykal
nym zmlian w narządach nie stw ierdzono.

Badania radiologiczne w ykonyw ane w dniach od 16. do 23. od za
chorow ania pozw oliły na stw ierdzenie u czterech ozdrow ieńców wzmo
żonego rysunku naczyniow o-oskrzelow ego w płucach.

G rupa II — średnio-ciężko chorzy. Do tej grupy należało 6 chorych. 
Gorączka trw ała u nich 7 — 10 dni, nie przekraczając 39°. Pierw otnie 
rozpoznawano u nich: grypę — w dwóch przypadkach, odoskrzelowe 
zapalenie płuc — w 2 przypadkach, a w 2 przypadkach rozpozna- 
niie brzm iało statut febrilis oraz status typhosus.

Badaniem fizykalnym  u trzech chorych z tej grupy stw ierdzono 
w płucach drobno i średnio-bańkow e rzężenia, a u jednego z nich ogra
niczone skrócenie w ypuku. U jednego z chorych tej grupy w drugim, 
dniu choroby badaniem  przedm iotow ym  stw ierdzono powiększenlie śle
dziony. Przeprow adzone badania radiologticzne tylko u dwóch chorych 
w ykazały  wzmożenie rysunku naczyniow o-oskrzelow ego (zdjęcia w y
konane w1 15. i 17. dniu od zachorowania). U pozostałych chorych, u k tó
rych  badanie radiologiczne w ykonane było w późnym  okresie zdro
w ienia (19. — 30. dnia od zachorow ania) obraz płuc w obrazie Rtg 
nie w ykazał nic charakterystycznego.

Grupa III — obejm ow ała dziew ięciu chorych. Gorączka u nich do
sięgała 40° i wyżej i trw ała od 8— 15 dni u 7 chorych. *) W grupie tej 
w stępne rozpoznanie przedstaw iało się następująco: grypa — u trzech 
chorych, odoskrzelow e zapalenie płuc — u jednego chorego, zapalenlie 
opłucnej — u jednego, atypow e zapalenie płuc — u jednego. U pozo
stałych trzech chorych rozpoznania brzmiały: nagm inne zapalenie w ą
troby, zapalenie w oreczka żółciowego oraz stan durowy.

U w szystkich chorych z tej grupy stw ierdzono badaniem  przedm io
towym  w okresie  gorączkowym  dodatkow e szmery oddechowe: rzęże
nia średnio i drobno-bańkow e, trzeszczenia, a naw et u jednego chorego

*) u 2 pozostałych chorych z tej grupy gorączka trwała 5 i 7 dni, została przer
wana podaniem terramycyny.
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tarcie opłucnowe. U czterech z tych  chorych stw ierdzono ograniczone 
skrócenie w ypuku, aż do całkow itego stłum ienia. O bjaw y przedm io
tow e utrzym yw ały się przez kilkanaście dni. Badania rad'iologticzne w y
konyw ane k ilkakrotnie u każdego z tych  chorych, w ykazały u sześciu 
zmiany naciekow e różnej Wielkości w obrębie miąższu płucnego (częściej 
płuca prawego). Zmliany te utrzym yw ały się przez szereg dni, a naw et 
po pięciu tygodniach w n iektórych zdjęciach rentgenologicznych Wi
doczne były  jeszcze ślady ustępujących nacieków.

Z innych objaw ów  w grupie tej stw ierdzono: pow iększoną śledzionę 
u trzech chorych w pierw szym  tygodniu choroby, objaw y oponow e — 
u trzech najdiężej chorych. W ystępow ały  one w 3. 8. i 10. dniu choroby. 
W ysypkę, k tóra jak  z piśm iennictw a w ynika, nie jest objaw em  częstym  
w tej riketsjozie, zauważono u dw ojga chorych. W  jednym  przypadku 
w ystąpiła ona u kobiety  w 4. dniu choroby. W ysypka o charakterze 
drobno-plam istych w ykw itów , um iejscow ionych na kończynach gór
nych, utrzym yw ała slię przez 5 dnli. W  drugim  przypadku w ysypka o pla- 
m isto-grudkow ym  charakterze, skąpa, pojaw iła się w 6. dniu choroby 
na skórze k latki piersiow ej i brzucha u m ężczyzny i po dwu dniach 
znikła.

W zględne, zwolnienie tętna  zauważono w okresie gorączkowym  tylko 
u dztieWięciu chorych na gorączkę Q w ognisku krakow skim .

Ciśnienie krw i w początkow ym  okresie choroby obniżało się, zwłaszcza 
u ciężej chorych, aby w okresie zdrow ienia w rócić szybko do normy.

W  układzie krw inek  czerw onych nie stwlierdzono w iększych odchyleń 
od normy.

Odczyn Biernackiego znacznie przyspieszony w okresie gorączko
wym, w okresie zdrow ienia pow racał do granic praw idłow ych.

W  zakresie układu krw inek białych stw ierdzono we, wczesnym  okre
sie choroby raczej m ierną leukopenię, przechodzącą u ozdrow ieńców 
w leukocytozę. W  obrazie krw i Schillinga stw ierdzono początkow o brak  
krw inek  kw asochłonnych oraz zw iększenie lliczby postadi pałeczkow a- 
tych, a u ozdrow ieńców  znaczną limfocytozę.

Leczenie w opisyw anych przypadkach było w większości objawowe. 
Tylko w 5 przypadkach zastosow ano leczenie przyczynowe.

W  trzech przypadkach leczonych chlorom ycetyną w Klinice Chorób 
Zakaźnych na drugi lub trzeci dzlień od chwili zastosow ania leku p rzer
w ano dalszy rozwój choroby; w ypadło to w 8. i 10. dniu choroby. W  po
zostałych dwóch przypadkach po zastosow aniu terram ycyny  przerw ano 
dalszy rozwój choroby już w kilkanaście godzin od początku podaw ania 
antybiotyku, co przypadło na 5. i 7. dzień choroby.

U żadnego z chorych nie stw ierdzono powlikłań an/i naw rotów  cho
roby.

W yniki badań serologicznych przeprow adzone dw ukrotnie u w szyst
kich chorych podaje załączona tabela  I.

DYSKUSJA

Stw ierdzenie po raz pierw szy ogniska gorączki Q na teren ie Polski 
nasuw ać musi pytanie, czy riketsjoza ta  w ystępow ała u nas poprzednlio 
nie rozpoznaw ana, czy też w ystąpiła na teren ie kraju  dopiero po raz 
pierwszy.
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T a b e l a  1
Wyniki odczynu wiązania dopełniacza z antygenami Henzerling i Nine-M ile

u chorych na gorączkę Q
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Prace autorów  obcych pozw alają na pew ne przypuszczenia odnośnie 
do Polski. Gsell dochodzi do wniosku, że przed stw ierdzeniem  go
rączki Q w  Szwajcarii w ystępow ała ona na tam tejszym  terenlie nie 
rozpoznawana. Kalt poddając na teren ie  Szwajcarii badaniu serologicz
nemu osoby, które chorow ały w latach 1946— 1947 na w irusow e zapa
lenie płuc, uzyskał 27% dodatnich odczynów w iązania dopełniacza 
z antygenem  R. burneti , co przemawlia za przebydiem  przez badanych 
gorączki Q. Prace Parnasa i w spółpracow ników  oraz W ojciechowskiego  
i w spółpracow ników  prow adzone w kraju  nie przem aw iają za podob
nym stanem  rzeczy lub pozw alają sądzić najw yżej o sporadycznych za
każeniach, do których mogło dochodzić drogą styczności z (importowa- 
nymli zwierzętam i. W  każdym  razie sąd Combiescu, że zasięg geogra
ficzny gorączki Q jest szerszy niż przypuszczano daw niej, w ydaje  się 
być w pełni uzasadniony.

Combiescu  opierając się na odczynie, w iązania dopełniacza s tw ier
dza fakt, że zdrowli ludzie pochodzący z terenu  Rumunii, gdzie była no
tow ana gorączka Q, reagow ali serologicznie. Podobne w yniki uzyskał 
na teren ie  Stanów Zjednoczonych Bell i w spółpracow nicy. Dodatni 
odczyn antyglobulinow y Coombsa w ykonany przy użyciu antygenu R. 
burneti z surow icam i osób pochodzących z terenów 1 endem icznych 
w S tanach Z jednoczonych uzyskali Coombs i Stoker. Stw ierdzenie ta 
kiego stanu rzeczy w ym aga przyjęcia koncepcji zadom ow ienia się za
razka i możliwości zakażeń subklinicznych w  w ym ienionych krajach.

W  opisyw anym  przez nas ognlisku nie stw ierdzono zakażeń bezobja- 
wowych. Spośród narażonych na zakażenie chorow ały praw ie w szystkie 
osoby. Na 13 pracow ników  laboratonium  wełnoznaw czego zachorow ało 
10, przy czym dwóch z nich miało ograniczone możliwości kontaktu  
z pyłem  zakażonej w ełny (czasowa nieobecność w pracy). Z piśm ien
nictw a wynika, że procent osób, które u legały zakażeniu w ogniskach 
gorączki Q w innych krajach, był niższy; np. w Szwajcarii z grupy osób 
zatrudnionych przy rozpakow yw aniu p rasy  drukarskiej z zakażonej 
słom y zachorow ało 25% zatrudnionych. W  czasie epidem ii w Texas 
z zespołu pracującego w rzeźni zachorow ało 40% zatrudnlionych, 
a w rzeźni w Chicago 29%.

Pojaw ienie się zachorow ania na gorączkę Q w Polsce miało podobny 
przebieg jak  w Czechosłowacji, to znaczy, że źródłem  ich były zaka
żone owce sprow adzone z Rumunii.

Combiescu  opisuje jedno z ognlisk gorączki Q, którego źródłem  był 
kontakt ludzi z owcami zakażonym i, w ysiew ającym i w okreśie w y
kotów  zarazki wraz z płodami, w ydalinam i płodowym i, kałem  i moczem. 
A utor zaznacza p rzy  tym, że istnlieje duża możliwość tw orzenia śię pyłu 
lub aerosoli z m ateriału  zakażonego, k tóre um ożliw iają zakażenie ludzi 
drogą oddechową. Cytuje, on również fakt zakażenia się pracow ników  
Insty tu tu  Cantacuzene, którzy uczestniczyli w w iosennej strzyży owiec, 
pochodzących z terenu  Dobrudży, okolicy, w  której' istn iały  poprzednio 
zachorow ania wśród ludzi na gorączkę Q. Ja k  widać więc opisyw ane 
w niniejszym  doniesieniu zachorow ania m iały bardzo zbliżoną przyczynę.

Z achorow ania na teren ie pralni znajdują sw oją analogię w opisie 
epidem ii podanej przez Oliphanla z terenu  Stanów  Zjednoczonych 
(cyt. za Zdrodowskim) w roku 1949 w śrów  praczek zajm ujących się 
praniem  fartuchów  z laboratorium  doświadczalnego.
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Combiescu  w ykazał w  swoich dośw iadczeniach dużą w ytrzym ałość 
zarazka. Spostrzeżenia zebrane z epidem ii krakow skiej też przem aw iają 
za tym, gdyż riketsje  były rozsiane przez zakażone ow ce w  kwietniu, 
a w stanie w ysuszonym  wraz z pyłem  pow odow ały zachorow ania 
w  m iesiącach kw ietniu li m aju, a naw et w yw ołały odczyny serologiczne 
u św inki m orskiej zakażonej popłuczynam i w ełny w  sierpniu.

W  otoczeniu osób chorych nie notow ano w ognisku krakow skim  za
chorow ań, jedynie w jednym  przypadku doszło do zachorow ania brata 
chorej. Przyczyną tego zachorow ania było przypuszczalnie przyniesie
nie do domu wraz z ubraniem  (być może, że i na włosach) zakażonego 
pyłu w ełny owczeji. Brak zachorow ań wśród dom owników osób chorych 
pokryw a się z danymli z piśm iennictw a, choć Caminopetros  dopatruje 
się możliwości zakażenia się człow ieka od człowieka, a niem ieccy au to 
rzy (Siegeit i współpracow nicy) opisują ognlisko gorączki Q, którego 
pow odem  miał być nosliciel, k tó ry  wraz z moczem siał zarazki. Podobny 
odosobniony w ypadek  zakażenia się człow ieka od człow ieka opisuje 
Beeman.

Combiescu  podaje, że na jedną kobietę chorą na gorączkę Q przy
pada jeden  do trzech mężczyzn; w opisanym  przez nas ognisku krakow 
skim zachorow ały w większości kobiety; złożył slię na to charak ter 
ich p racy  zawodowej.

O m aw iając przebieg kliniczny gorączki Q w ognisku krakow skim , 
podkreślić należy, że w zasadzlie nie odbiegał on Wiele od opisów  po
daw anych przez autorów  zagranicznych. Przew ażały postacie nie 
ciężkie, przy czym nie stw ierdzono żadnych pow ikłań, o k tórych w spo
m inają Gsell, Ludwig, Zdrodowski, arii też postaci z wybitriiej zazna
czonym i objaw am i ze strony ośrodkow ego układu nerw ow ego opisy
w anym i przez W  eg mana  i Combiescu.

O kres w ylęgania również odpow iadał w zasadnie danym  z piśmien- 
mictwa, jedyn ie  w jednym  przypadku (pracow nik W ojewódzkiej! Stacji) 
był n iespotykanie długi i w ynosił 41 dni.

N a podkreślenlie zasługuje stw ierdzenie w śród 21 chorych, 2 chorych, 
u k tó rych  pojaw iła się w ysypka, przy czym charak ter w ykw itów  był 
odm ienny, niż w przypadku opisanym  przez Gsella, k tó ry  w idział 
u swego chorego w ysypkę sw ędzącą o charakterze odrowym. Jedynie  
W egm an  opisuje jednego chorego, u którego stw ierdził wfykwity o cha
rak terze różyczki.

Badanlia rentgenologiczne w ykazyw ały zm iany w obrębie płuc i da
w ały  dosyć typow y obraz nacieków  w obrębie płatów  środkow ych lub 
dolnych. Liczba przypadków , W których stw ierdzono zm iany naciekow e, 
była stosunkow o mała. Mógł w płynąć na to fakt, że częściowo badania 
rentgenologiczne w ykonyw ano w końcowym  okresie choroby lub 
u ozdrowieńców. Gsell podaje, że do czternastego dnia choroby obser
w ow ał u sw ych chorych nacieczenia w płucach, a po tym  term iriie je 
dynie pozostałości po nich, k tóre w jednym  opisyw anym  przez niego 
przypadku utrzym yw ały slię jeszcze do 29. dnia od zachorow ania. 
Combiescu  obserw ow ał przypadki gorączki Q bez zmian w  płucach. 
W edług podziału M eldolesi w iększość przez nas opisyw anych przypad
ków m iała charak ter grypopodobny o różnym  nasileniu objawów. J e 
dynie  u 6 chorych stw ierdzono podgorączkow ą postać choroby.
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Badania serologiczne w ykonane u w szystkich chorych dw ukrotnie 
przedstaw iają różną dynam ikę m iana odczynu wiązamia dopełniacza. 
Na ogół narastanlie m iana było powolne, gdy tym czasem  Gsell opisuje 
zachorow anie, w którym  już na 11. dzień choroby odczyn w iązania do- 
pełnliacza był dodatni w m ianie 1/256. W  epidem ii krakow skiej takich 
przypadków  nie notowano, a niejednokrotnie bardzo powolnie na ra 
stające miano stw arzało trudności w ustaleniu  rozpoznania gorączki Q
i zmuszało do w ielokrotnego pobierania krwi.

* * *

Pracowni Riketsjowej PZH w Warszawie (Kierownik doc. dr E. Wojciechowski) 
składamy serdeczne podziękowanie za wykonanie odczynów serologicznych 
w pierwszym okresie badań, za dostarczenie antygenów Henzerling i Nine-M ile do 
badań serologicznych wykonywanych przez nas oraz za udzielenie informacji
o wyosobnieniu szczepów R. burneti.

Р. Л ю т ы н ь с к и ,  Д. P а г и н и с, Т. З е м и х у д ,  А. К о з ь м и н ь с к а  

Q-ЛИХОРАДКА В Г. КРАКОВЕ 

С о д е р ж а н и е

Авторы впервые описывают очаг Q-лихорадки на территории Польши. Этот 
очаг возник в результате привоза из Румынии зараженных овец, от которых в пе
риод окота в исследовательских целях были собраны пробы шерсти. Эти пробы, 
переведенные в Краков стали причиной заражения работников лаборатории по 
изучению шерсти, а также административных служащих после того как последние 
соприкоснулись с грязными халатами, использованными при работе с шерстью. 
Затем возникли заболевания в прачечной, где стирались эти халаты. Отмечено 
заболевание у женщины, которая в момент приема грязных халатов, находилась 
в прачечной. При проведении дезинфекции приведенной шерсти заболел один 
человек, наблюдающий за ее выполнением. Кроме того, отмечено заболевание 
одного ив членов семьи больного.

Отмечено 21 заболевания, все они были вызваны соприкосновением с пылью 
зараженной шерсти. Заражение наступило, повидимому, через дыхательные пути. 
Все случаи заболевания подтверждались серологическими исследованиями (реак
ция связывания комплемента).

Была вскрыта эпидемиологическая связь между заболеваниями в Кракове и за
болеваниями в районе нахождения импортированных овец. Последние не были 
до этого правильно диагностированы.

Из 21 заболеваний, зарегистрированных в Кракове, 9 было тяжелых с темпера
турой, достигающей до 40° С, и продолжительностью до 15 дней. В этой группе 
у 6  чеолвек рентгенологически были обнаружены инфильтраты в легких. В осталь
ных случаях Q-лихорадки инфильтраты не были отмечены, а течение болезни 
было средней тяжести или легкое с продолжающимся до нескольких дней суб
фебрилитетом. Смертей не было, не было отмечено также ни рецидивов, ни ослож
нений.
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R. L u t y ń s k i ,  Z. R a g i n i s ,  T. Z i e m i c h ó d ,  A. K o ź m i ń s k a  

Q FEVER OUTBREAK IN CRACOV 

S u m m a r y

The authors describe the first recognized focus of Q fever in Poland. It arose 
as a result of the transport of infected sheep from Rumania. Samples of wool 
for research purposes were taken from these sheep during the lambing season. The 
woolsamples were brought to Cracov to one of the zootechnical stations and became 
a cause of infection among the workers in the lanological laboratory, and sub
sequently among the administrative workers who came into contact with the 
aprons which had been used in the laboratory. In turn, there occurred cases in 
the laundry to which the dirty aprons had been sent. One case was noted among 
the customers of this laundry; she had been present when the dirty aprons were 
received. The disinfection of the imported samples of wool also caused illness in 
the person who was superintending this. In addition, one isolated case was ascer
tained among the members of a family — the brother of an infected person.

All the cases in Cracov, of which 21 were registered, had been in direct or*
indirect contact with dust from the infected wool, and were most probably infected 
by inhalation.

All cases were confirmed by serological tests (complement fixation).
From the epidemiological point of view, these cases of Q fever in the Cracow 

district were connected with those which had previously appeared at the station 
where the imported flock of sheep were kept.
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CWICZENIA Z HIGIENY

1956 г., str. 237, rye. 104, zł 13,50 
Jest to podręcznik przeznaczony dla studentów  

akadem ii m edycznych, zwłaszcza dla studentów  

wydziału sanitarno-higienicznego. Cały m ateriał 

obejm uje rozdziały: W oda i zaopatrzenie w  wodę; 

Pow ietrze i m ieszkanie; Higiena szkolna; Higiena

pracy.



Andrzej Oleś, Kazimierz Kurzeja

ZACHOROW ANIA LUDZI PODCZAS EPIDEMII GORĄCZKI Q 
W  W OJEW ÓDZTW IE RZESZOWSKIM

Z Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w  Rzeszowie

Gorączka Q do roku 1956 nie była notow ana w Polsce. N iektórzy 
autorzy skłaniają się do przyjęcia możliwości w ystępow ania w‘ latach 
1952— 1956 nielicznych sporadycznych przypadków  tej choroby w  n a
szym kraju, gdyż w skazują na to w yniki n iektórych przeglądów  serolo
gicznych ludzli i zwlierząt (4, 6). Jednak  zgodnie przyjm uje się, że cho
roba nie przybrała  form y epidem icznej. Pierw sza epidem ia gorączki Q 
w Polsce w ybuchła w  okresie od m arca do czerw ca 1956 r.f w  jednej 
z m ałych w si' w ojew ództw a rzeszowskiego, do której sprow adzono 
z końcem  lutego 1956 r. stado owiec im portow anych z Rumunii (2). 
W  okreslie w ykotów  tych  owiec i strzyży w ystąpiła najw iększa liczba 
zachorow ań wśród pracow ników  stałych i sezonow ych Państw owego 
G ospodarstw a Rolnego, które przejęło stado im portow ane, oraz wśród 
n iek tórych  m ieszkańców  Wsi, w obrębie której znajdow ały slię ow czar
nie w ym ienionego gospodarstw a hodowlanego. Że istotnie to stado 
owiec było źródłem epidem ii św iadczy fakt w yosobnienia zarazka go
rączki Q z w ełny (3) oraz w yniki badania serologicznego stada (1).

W  pracy  niniejszej przedstaw iono w yniki w yw iadów  epidem iologicz
nych co do liczby zachorow ań ludzi w tym  ognisku epidemicznym, 
krótki obraz kliniczny oraz w yniki badania serologicznego chorych 
i ozdrowieńców.

MATERIAŁY I METODY

Ze w zględu na to, iż tło riketsjow e epidemiii zostało ujaw nione do
piero w połowie m aja 1956 г., a więc po ЗУ2 m iesiącach od w ystąpienia 
pierw szych zachorowań, dochodzenia i w yw iad epidem iologiczny m iały 
w dużym stopniu charak ter retrospektyw ny. Także badania serologicz
ne m iały w wielu przypadkach charak ter retrospektyw ny, a część p ra 
cowników sezonowych, w śród k tórych niek tórzy  w edług danych w y
wiadu chorow ali, już opuściła tę m iejscow ość i była niedostępna b a 
daniom. Ogółem uzyskano dane o przebiegu choroby u 63 osób 
z ogniska, a badanie serologiczne przeprow adzono ty lko u 35 osób, 
które były  w m aju 1956 r. jeszcze w m iejscow ości objętej epidemią.'

W  badaniach serologicznych posłużono się odczynem  w iązania do
pełniacza z dwoma antygenam i R. burneti, m ianow icie H enzerling i Nine 
Mile, otrzym anym i z pracow ni rike.tsji PZH w W arszaw ie. O dczyn w y
konano techniką podaną przez W ojciechowskiego  i w spółpracow ników  
(5), część tych badań była w ykonana w W ojew. Stacji San.-Epidem. 
w Rzeszowtie, a część w pracow ni riketsji PZH w W arszawie.

WYNIKI

O bjaw y chorobow e u ludzi w opisyw anym  ognisku gorączki Q po ja
w iały  się nagle po 14—32-dniowym okresie w ylęgania. N ależały do 
nich: ból głowy, dreszcze, gorączka, bóle gałek ocznych, bóle mięśni
Przegląd Epidemiologiczny — 6
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i stawów, poty, św iatłow stręt, bóle w  k latce piersiiowej, kaszel, nud
ności, czasem wym ioty, bezsenność i duże osłabienie. O kres podw yż
szonej ciepłoty w ynosił 5— 15 dni, p rzy  czym krzyw a gorączkow a nie 
była charakterystyczna. T em peratura dochodziła do 39—40°. O bjaw y 
te po kilku do k ilkunastu  dni ustępow ały, pozostaw iając po sobie uczu- 
die znacznego osłabienia. Przypadków  śm iertelnych nie było. W  w ięk
szości tych  przypadków  w ystępow ały  objaw y płucne (kaszel, kłucie 
w k latce piersiow ej, często krew  w plwocinie); n ieste ty  nJie w szyscy 
chorzy byli badani rentgenologicznie.

N asilenie objaw ów  w przebiegu choroby przedstaw ia tabela  I.

T a b e l a  I
Nasilenie przebiegu gorączki Q u ludzi z ogniska epidemicznego

Ja k  widać z tabeli I, podzielono przypadki na 5 grup w edług nasile
nia objaw ów  chorobow ych. Do przypadków  o przebiegu ciężkim  zali
czono te, w k tórych okres gorączkow y utrzym yw ał się dłużej niż 14 dniir 
objaw y przedm iotow e były  w ybitnie nasilone, a okres ozdrow ieńczy 
z subiektyw nie odczuwanym  osłabieniem  utrzym yw ał się powyżej 
1 m iesiąca. Takich przypadków  było 5 (7,9%). Do przypadków  średnlio- 
ciężkich zaliczono te, które w ykazyw ały okres gorączkow y trw ający  
od 7 do 14 dni; było ich 20 (31,7°/o). Przebieg lekki, z gorączką do 7 dni, 
w większości przypadków  przebyty  am bulatoryjnie w ykazała n a j
w iększa lliczba chorych, bo 35 (55,5%). W reszcie były 2 zachorow ania 
(3,2%) poronne, gdzie chorzy ci podaw ali ty lko ból głowy i mięśni, 
pew ne osłabienie i poty, gorączki n ie m ierzyli, a rozpoznanie u nich 
postaw iono na podstaw ie dodatnich odczynów serologicznych. W  jed 
nym  przypadku serologicznie dodatnim  anam neza przebydia choroby 
była zupełnie ujem na.

Z tabeli tej w idać także, że cała epidem ia rozegrała się W obrębie 
3 m iesięcy: m arca, kw ietnia 4< m aja, w których to mliesiącach odbyw ały 
się w ykoty  owiec zakażonych i strzyża. Łącznie więc zarejestrow ano 
63 przypadki, w  tym  tylko 9 kobiet, obsługa bowiem  gospodarstw a ho
dowlanego składała się przew ażnie z mężczyzn. N asuw a siię podejrze- 
nlie, że zachorow ań mogło być więcej biorąc pod uw agę pow szechną 
wrażliwość, jednak  część sezonow ych pracow ników  odeszła w cześniejr 
zanim przeprow adzono dochodzenia epidem iologiczne w ognisku.

Stosunek zachorow ań do grup w ieku ilustru je tabela II.
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T a b e l a  II
Udział grup wieku w  zachorowaniach na gorączkę Q

W  tabeli tej, w rubryce zsum ow anych przypadków  dla każdej grupy 
w ieku widać, że cyfry zachorow ań niewliele się różnią; zatem  w rażli
wość na zakażenie gorączką Q była jednakow a bez wtzględu na wiek. 
N ajw yższa cyfra zachorow ań w grupie 20—40 lat (24 przypadki) jest 
pow odow ana ilościow ą przew agą ludzli w tym  w ieku wśród pracow ni
ków  gospodarstw a hodowlanego. W idać też, że ciężki przebieg choroby 
w ystąpił w starszych grupach wieku. W iek badanych chorych w ahał 
się w granicach 16 do 65 lat.

Ja k  podano już uprzednio, serologiczne potw ierdzenie rozpoznanlia 
gorączki Q uzyskano u 35 chorych lub ozdrowieńców; w yniki tych  ba
dań przedstaw ia tabela III.

T a b e l a  III
Wynik odczynów serologicznych u chorych na gorączkę Q

Z tabeli III wynika, że antygen Nine Mile n ie dał dodatniego w yniku 
w 7 przypadkach, które zareagow ały dodatnio z antygenem  Henzerling. 
Najw yższe m iana uzyskane z antygenean Nine M ile wynosliły 1 : 128, 
a z antygeneml Henzerlting 1:400; najw iększa jednak  liczba przypadków  
w ykazała m iana 1 : 32 — 1 : 64. N ależy zaznaczyć, że w iększość bada
nych przypadków  byli to ozdrow ieńcy (29 przyp.), którzy przebyli cho
robę 1—2 m iesiące przed badaniem  serologicznym, a tylko m ała liczba (6) 
dotyczyła osób badanych w  toku choroby.

WNIOSKI

Liczba zachorow ań w ognisku epidem icznym  gorączki Q objęła p ra 
wie w szystkie osoby personelu  obsługti gospodarstw a hodow lanego 
owiec; należy więc wnosić, że osoby te przedtem  nlie zetknęły  się nigdy 
z zarazkiem  tej choroby, mimo że w iele z nich zajm owało się hodowlą 
owiec od szeregu lat. Fakt więc pow szechnej1 wrażliwości, jaką  w yka
zali pracow nicy gospodarstw a i m ieszkańcy wsi styka jący  się z tym i 
owcami zakażonym i, przem aw ia za wnioskiem , że w okolicy tej go
rączka Q pojaw iła się po raz pierwszy. Tabele w ykazują również, że 
nie było różnic w rażliw ości na zakażenie dla poszczególnych grup
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wieku. Przebieg choroby był dość typow y i przew ażała forma płucna; 
większość przebiegów  była średnio-ciężka li lekka, ciężej chorow ały 
osoby w w ieku 40—65 lat, jednak  śm iertelnych przypadków  nie było. 
W ybuch zachorow ań był skorelow any z okresem  w ykotów  i strzyży 
owiec, które jak  to w ykazano w innej p racy  (1) były wi bardzo dużym 
odsetku zakażone. W skazuje to na fakt, podkreślany przez w ielu au to 
rów, iż okres w ykotów  stanow i u owiec m oment dużej aktywizacjii u ta 
jonego zakażenlia i m asow ego w ydalania zarazka. Stąd zakażenia ludzi 
przez owce m ają przew ażnie charak ter choroby zawodowej.

Potw ierdzenie laboratory jne rozpoznania można było uzyskać u 35 
chorych lub ozdrowieńców. W ykazano u nlich dodatni odczyn w iązania 
dopełniacza z antygenam i gorączki Q, a w jednyim przypadku w yosob
niono R. burneti z krw i chorego (3). U w szystkich chorych badanych 
serologicznie uzyskano dodatni odczyn w iązania dopełniacza z an tyge
nem H enzerling, podczas gdy antygen Nline M ile zawiódł w 7 p rzypad
kach; dowodzi to wyższej czułości w tej epidem ii antygenu Henzerling.

А. О л е с ь ,  К. К у ж е я

СЛУЧАИ Q-ЛИХОРАДКИ У ЛЮДЕЙ ВО ВРЕМЯ ВСПЫШКИ 
В ЖЕШОВСКОМ ВОЕВОДСТВЕ

Первая в Польше вспышка Q-лихорадки имела место весной 1956 г. в малой 
местности на юге страны. Источником вспышки было импортированное стадо овец. 
Обнаружено 63 случаев болезни, преимущественно среди персонала овечих фарм 
во время окота и стрижки овец. Диагноз был подтвержден в 35 случаях реакцией 
связывания комплемента и в одном случае — изоляцией вируса. Клиническое те
чение болезни было балее тяжелое у лиц старшего возраста. Смертельных слу
чаев не было.

A. O l e ś ,  К. K u r z e j a

THE COURSE OF THE DISEASE IN HUMANS DURING AN OUTBREAK 
OF Q-FEVER IN RZESZÓW DISTRICT

The first outbreak of Q-fever which took place in the spring of 1956 in a small 
locality of southern Poland was caused by an imported flock of sheep. The hu
man infections comprised 63 cases, chiefly amongst personnel of a breeding farm  
which occurred during the lambing and shearing season. The diagnosis was con
firmed in 35 cases by complement fixation tests and in one case by isolation of 
the virus. The illnes has been running without fatal cases, older patients displaying 
more severe symptoms.

PIŚMIENNICTWO

1. Oleś A., Kurzeja К., Lewińska Z., Frygin Cz.\ Przegl. Epid., 1957, 11, nr 1. —*
2. Oleś A., Kurzeja  K., Suliński S.: Pol. Tyg. Lek., 1956, w  druku. — 3. Wojciechow
ski E.: w  druku. — 4. Wojciechowski E., Lewińska Z., Mikołajczyk E.: Przęśl. 
Epid., 1957, 11, nr 1,. — 5. Wojciechowski E., Mikołajczyk E., Lewińska Z.: Przegl. 
Epid., 1957, 11, nr 1. — 6 . Wojciechowski E., Wnęk S., Lewińska Z., Frygin Cz 
Przegl. Epid., 1957, 11, nr 1.



PRZEGLĄD SEROLOGICZNY ZWIERZĄT DOMOWYCH 
W  PIERWSZYM OGNISKU GORĄCZKI Q W  POLSCE

Z Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w  Rzeszowie 
i pracowni riketsjowej Państwowego Zakładu Higieny w Warszawie

W  pracy  poprzedniej (1) podano, że w małej m iejscow ości w oje
w ództw a rzeszowskiego wtybuchła w m iesiącach marcu, kw ietniu i m aju 
r. 1956 epidem ia gorączki Q, przy czym źródłem  tej epidem ii okazało 
się stado owiec im portow ane z Rumunii, k tóre przybyło do w spom nia
nej m iejscow ości w końcu lutego r. 1956. EpidemJia w ystąpiła w  okresie 
w ykotów  owiec i pierwszeji strzyży; objęła 63 zachorow ania ludzli.

Ponieważ w yw iad epidem iologiczny w skazyw ał na im portow ane 
owce jako źródło zarazka gorączki Q, przeprow adzono serologiczne ba
danie tego stada dw ukrotnie. Ponadto, poniew aż stado to przebyw ało 
we w spom nianej m iejscow ości dość długo (około 7 miesięcy) i istn iały  
możliwości rozszerzenia s/ię zarazy na inne stada i zw ierzęta domowe 
przeprow adzono również przegląd serologiczny okolicznych stad owiec 
i innych zw ierząt domowych.

Andrzej Oleś, Kazimierz Kurzeja, Zofia Lewińska, Czesława Frygin

MATERIAŁY I METODY

W  końcu m aja r. 1956 przebadano serologiczniie 164 sztuki owiec ze 
stada im portow anego znajdującego się w gospodarstw ie hodowlanym , 
gdzie w ybuchła epidem ia gorączki Q. N astępne badanie 274 sztuk owiec 
i jagn iąt tego samego stada przeprow adzono od 30 sierpnia do 3 w rześ
n ia  1956 r.

Oprócz tego w czerwcu poddano- badanliom serologicznym  198 sztuk 
owiec ze stada ,,Z", które przybyło do tejże m iejscow ości w  drugiej 
połowie m aja i było w ypasane w bliskim sąsiedztw ie stada im portow a
nego; drugie badanie tego stada obejm ujące 311 owiec przeprow adzono 
we w rześniu 1956 r. przed jego pow rotem  do właścicieli.

Ponadto przebadano w czerwcu i lipcu r. 1956 — 176 sztuk owiec 
należących do gospodarstw  indyw idualnych we wsi objętej epidem ią 
i gospodarstw  hodow lanych we w siach sąsiednich (5 wsli), jak  również 
297 sztuk bydła z ogniska epidemlicznego i okolicy, 23 psy i 5 kóz.

W szystkie te. badania serologiczne polegały na w ykonaniu z surow i
cami zw ierząt odczynu wiąziania dopełniacza z dwoma antygenam i 
R. burneti, m ianowicie H enzerling i N ine Mile, przygotow anym i w  p ra 
cowni riketsji Państw ow ego Zakładu H igieny w Warszawlie. Odczyn 
w ykonyw ano z surow icam i rozcieńczonym i od 1:4 do 1:64. Zastosow ano 
technikę odczynu podaną przez W ojciechowskiego  i w spółpracow ni
ków  (2).
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WYNIKI

Pierw sze badanie stada owiec z im portu w ykonano pod koniec w y
kotów  i epidem ii przez nie w yw ołanej, z końcem  m aja r. 1956. Jak  
widać z tabeli I, badanie to w ykazało u 67% owiec dodatni odczyn se
rologiczny od m iana 1 : 4; jeżeli uznać za m iarodajne m iana od 1 : 8 ,  
w tedy otrzym am y 46,9% dodatnich Wyników. N ależy zaznaczyć, że

T a b e l a  I
Wyniki badania serologicznego w  kierunku gorączki Q zakażonego stada

owiec importowanych

z w ełny tych  owiec pobranej 16 m aja 1956 wyosobniono szczep R. bur
neti (3). Pow tórzone w  4 m iesiące po w ykotach badanie ujaw niło w ięk
szy odsetek sztuk reagujących  serologicznie, m ianowicie 73,6%, w tym  
reagujących  od m iana 1:8 — 61,2%. Zwiększenie odsetka sztuk zaka
żonych mogło być w ynikiem  rozszerzenia się zakażenia w czasie w y
kotów  na sztuki pierw otnie nie zakażone oraz objęcia w tym  badanliu 
również jagniąt, k tóre w czasie i po urodzeniu ulegały zakażeniu.

W yniki te  uzyskano w obec antygenu Henzerling, natom iast antygen 
Nine Mile okazał się mniej czuły, gdyż dał np. w  drugim  badaniu stada 
187 dodatnich w yników  (68,2%), zatem  o 15 m niej niż Henzerling. 
Zgodnych co do wysokośdi m iana w yników  dla obu antygenów  było 
tylko 72 (26,2%), natom iast reszta surowic, to jest 115, dała z antygenem  
Nine Mile m iana niższe o 1—3 rozcieńczeń surow icy niż z antygenem  
Henzerling.

Przebadane stado owiec im portow anych jako zakażone w  wysokim  
odsetku w ykluczono z dalszej hodowli li poddano ubojowi sanitarnem u.

Stado owiec ,,Z" w ypasane w najbliższym  sąsiedztw ie stada zakażo
nego badano serologicznie w  początku czerw ca r. 1956, to jes t w  2—3 
tygodnie po rozpoczęciu w ypasów  oraz drugi raz w połowie w rześnia 
1956 г., a w ięc po 3%Hmiieslięcznym sąsiedztw ie ze stadem  zakażonym . 
W yniki tych  badań przedstaw iono w tabeli II.

T a b e l a  II
Wyniki badania serologicznego w  kierunku gorączki Q stada owiec „Z“
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Z tabeli tej w idać, że stado to na początku czerwca, praktycznie oce
niając, nie było w ogóle zakażone.-, stw ierdzono ty lko 2 sztuki reagu
jące w m ianie 1 : 8, a wyższych m ian nie uzyskano. N atom iast badanie 
późniejsze w ykazało u 8 sztuk dodatni w ynik  w iązania dopełniacza, 
w tym  u 1 sztuki w  m ianie 1:16 z obu użytym i antygenam i. Sztuki te 
uznano za podejrzane i w yelim inow ano ze stada przed spędem  z w y
pasów.

Przegląd serologiczny okolicznych stad owiec i bydła oraz po jedyn
czych sztuk p ryw atnych  w łaścicieli był w ykonyw any stopniowo 
w czerwcu i lipcu r. 1956. N ajp ierw  przebadano zw ierzęta z miejsco- 
wośdi, w której znajdow ały  się owczarnie ze stadem  Zakażonym, a na
stępnie z dalszych m iejscow ości (5 wsi okolicznych). Zsum owane w y
niki tych  badań są przedstaw ione w  tabeli III.

T a b e l a  III
Wyniki badania serologicznego w kierunku gorączki Q zwierząt 

z pobliża ogniska epidemicznego

W yniki te  w ykazują, że zakażenie nie rozprzestrzeniło siię w  tym 
okresie w okolicy zakażonego stada owiec; ty lko 2 owce i 2 krow y dały 
dodatni odczyn (tylko z antygenem  Henzerling) w mjianie 1:8. N asuwało 
się jednak  podejrzenlie, że może to być niesw oiste zaham ow anie hemo- 
lizy.

WNIOSKI

Im portow ane stado owiec, jak  to w ykazały  badania serologiczne 
i pozytyw ny w ynik izolacji szczepu R. burneti z wełny, było w< dużym 
stopniu zakażone gorączką Q i stało się przyczyną epidem ii w okresie 
w ykotów  i strzyży. N ie można było ustalić odsetka zakażonych sztuk 
przed wykotam i, w ydaje  się jedniak, że w  okresie badawczym  stale 
zakażenie rozszerzało się, gdyż w pierw szym  badaniu  uzyskano u 67% 
owiec dodatni wynik, a po 3 m iesiącach odsetek ten  zwiększył się do 
73,6%. W ynika z tego wniosek, że im portow ane stada w inny być b a 
dane w  kierunku gorączki Q w  okresie kw arantannow ym  tuż po im por
cie; w tedy odpow iednie zarządzenia san itarno-w eterynary jne mogą za
pobiec rozszerzenliu się zakażenia w obrębie, stada i przeniesieniu się 
na ludzi i zw ierzęta.

W spom niane im portow ane stado zostało rozm ieszczone w 'owczar
niach odosobnionych i było w ypasane na izolow anych pastw iskach. 
Przez niedopatrzenie ty lko jedno stado oWiec z zew nątrz zajęło sąsied
nie pastw iska i mogło dojść do pew nych bezpośrednich kontaktów
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m iędzy owcami oraz zakażenie mogło się przedostać drogą pośrednią 
(oba stada pojono w tej samej rzeczce, istn iała  też możliwość przenie
sienia zakażenia przez kleszcze). Badanie serologiczne tego stada dało 
pierw otnie ty lko w 1,5% dodatnie wyniki, ale pow tórne po 3 Уг m iesią
cach w ykazało już 3,7% dodatnio reagujących  sztuk. Sztuki te jako po
dejrzane o zakażenie w yelim inow ano ze stada; dla reszty  stada zarzą
dzono obserw ację, zwłaszcza na okres następnych Wykotów.

Badanie zw ierząt indyw idualnych gospodarstw  w  m iejscow ości ob ję
tej epidem ią i stad we w siach sąsiednich (owce, bydło, psy, kozy) nie 
dało podstaw  do w nioskow ania o rozszerzeniu się epizootii gorączki Q. 
O dsetek dodatnio reagu jących  sztuk (w niskich mianach) w ynosił dla 
owiec i bydła około 1%, a w ięc nie w ięcej nliż w innych dzielnicach 
Polski, w k tórych  nie było epidem ii (4). Psy i kozy dały w yniki zupeł
n ie  ujem ne.

Wynliki odczynu w iązania dopełniacza w ykazały  w iększą czułość 
antygenu H enzerling niż N ine Mile. W ydaje się więc, że antygen ten  
lepiej obejm uje zakres przeciw ciał pow stałych po zakażeniu szczepem 
R. burneti zawleczonym  przez zakażone stado owiec im portow anych.

А. О л е с ь ,  К. К у ж e я, 3.  Л е в и н ь с к а ,  Ц. Ф р ы г и н

СЕРОЛОГИЧЕСКИЕ ИССЛЕДОВАНИЯ ДОМАШНИХ ЖИВОТНЫХ 
В ПЕРВОМ В ПОЛЬШЕ ОЧАГЕ Q-ЛИХОРАДКИ

С о д е р ж а н и е

Авторы провели серологические исследования стада импортированных овец, 
которое было причиной вспышки Q-лихорадки. Исследовано также кровь домаш
них животных из ближайших местностей.

Применено реакцию связывания комплемента с антигеном R. burneti „Henzer- 
ling“ и „Nine-Mile“. Импортированное стадо (274 штук) дало 73,6%  положитель
ных результатов, стада овец из соседних пастбищ (311 штук) — 3,7%> положи
тельных результатов, овцы из соседних поселков (176 штук) — только 1,1%> пол. 
рез. У коров (297 штук) получено пол. рез. в 0,9%. У 23 собак и 5 коз — реакция 
была отрицательной.

Антиген „Henzerling" оказался более чувствительным, чем „Nine-Mile“.

A. O l e ś ,  К.  K u r z e j a ,  Z. L e w i ń s k a ,  С. F r y g i n

SEROLOGICAL SURVEY OF DOMESTIC ANIMALS IN THE FIRST FOCUS
OF Q-FEVER IN POLAND

S u m m a r y
The flock of sheep which caused the first outbreak of Q-fever in Poland, and 

the domestic animals from this epidemic focus and from surrounding areas were 
submitted to serological investigation for Q-fever by means of the complement 
fixation test, using Henzerling and Nine Mile antigens of R. burneti. The impor
ted infected flock of sheep (274 heads) showed 73,6 per cent positive complement 
fixation results, the flock grazing in neighbouring pasture-ground (311 heads) 
3,7 per cent, and sheep in surrounding villages (176 heads) only 1,1 per cent. The 
cattle (297 heads) showed positive serological tests in 0,9 per cent only, while
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dogs (23) and goats (5) were serologically negative. The Henzerling Q-Fever antigen 
appeared to be more sensitive than Nine Mile.
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DZIESIĘCIOLECIE MEDYCYNY W POLSCE LUDOWEJ 
1944—1954 R.

KSIĘGA PAMIĄTKOWA
1956 г., str. 608, zł 71,25

Księga pam iątkow a została opracow ana przez czte
roosobow y Komitet Redakcyjny, w skład którego 
weszli prof. prof. Ludwik Hirszfeld, Ludwik Pasz
kiewicz, Irena H ausm anow a i K saw ery Rowiński. 
M ateriał dla Kom itetu przygotow ał zespół Kolegium 
Redakcyjnego w składzie — prof. prof. A. Biernacki, 
W. Bross, Fr. Czubalski, Fr. Groer, I. Hausm anow a, 
L. Hirszfeld, M. Kacprzak, E. Paluch, L. Paszkiewicz, 
K. Rowiński, M. Sem erau-Siem ianowski, B. Skarżyń
ski. M ateriałów  podstaw ow ych dostarczyły  w szyst

kie Zakłady, Kliniki, Instytuty.
Księga pam iątkow a składa się z sześciu części, 
w  k tórych  omówiono osiągnięcie nauk  podstaw o
wych, nauk sanitarno-higienicznych, nauk  klinicz
nych. W  pozostałych rozdziałach podano organi
zację nauki i nauczania. N a końcu książki za
mieszczono w ykaz Akadem ii M edycznych i In sty 
tu tów  naukow o-badaw czych oraz listę zm arłych 
w latach  1944 — 1955 sam odzielnych pracow ników

nauki.
Księgę ilustru je  107 p ięknych fotografii.



POZIOM  PRZECIWCIAŁ LEPTOSPIROWYCH U PRACOW NIKÓW
RZEŹNI

Z Zakładu Parazytologii i Zakładu Epidemiologii PZH w Warszawie

W  ostatn ich  latach  pośw ięcono wiele prac zagadnieniu chorób odzwie- 
rzęcych; pokaźną w śród nich pozycję stanow ią prace z zakresu lep to
spiroz. Znaczenie tych  schorzeń dla p rak tyk i służby zdrow ia i gospo
darki państw ow ej w  w iększości krajów  zostało już ustalone (3, 5, 6, 12, 
16, 18).

A nalizując poszczególne epidem ie leptospirow e szereg badaczy zw ró
ciło uw agę na zw iązek m iędzy pew nym i ściśle określonym i zajęciam i 
a schorzeniam i leptospirowym i. Leptospirozy trak tow ane są przez nich 
jako  choroby zawodowe, przyczyniające się do znacznego obniżenia w y
dajności p racy  w  pew nych grupach zaw odow ych (5, 6, 15, 16, 22). Za 
zawodowym  charakterem  tych  schorzeń przem aw ia w edług niektórych 
autorów  okresow ość lich występowanlia (okres żniw, sianokosów, kopa
nia torfu, upraw y pól ryżow ych), jak  również w pierw szym  rzędzie śro 
dowisko, w którym  te schorzenia często w ystępują. Poza sporadycznym i 
przypadkam i leptospiroz częściej są notow ane m niejsze lub w iększe 
epidem ie obejm ujące pew ne śctiśle określone grupy ludności. Są to p ra 
cow nicy rolni, leśni, hodow cy bydła, świń, lisów srebrnych, pracow nicy 
zatrudnieni przy upraw ie ryżu, rzeźnicy, pracow nicy kanalizacji (5, 8, 22).

Celem spraw dzenia, jak  dalece charak ter pracy  i. środow isko w pływ a 
na  możliwość i przebieg zakażenia, postanow iliśm y przebadać w  k ie
runku leptospiroz grupę pracow ników  zatrudnionych w różnych dzia
łach na teren ie  rzeźni.

W ybraliśm y tę grupę dlatego, że często spotykane na terenach  rzeźni 
zakażone szczury, rozsiew ając zarazki, stw arzają duże możliwości za
każenia środow iska, w którym  przebyw ają pracownlicy. Badania p row a
dzono od grudnia 1951 roku do m arca 1952 r. i pow tórzono je  w r. 1954. 
Zbadano 511 osób w  w ieku od 20 do 65 lat, p racujących  w tym  zakładzie 
od kilku m iesięcy do 30 lat.

M ateriałem  do badań była surow ica krwi, z k tórą następnego dnia po 
pobraniu nastaw ialiśm y odczyn aglutynacyjno-lityczny i odczyn w iąza
nia dopełniacza. Do obu odczynów rozcieńczaliśm y surow icę w  fizjolo
gicznym  roztw orze soli począw szy od 1 : 50. Jako  antygenów  używ a
liśmy 10— 14-dniowych hodowli na podłożu Kathe. W  pracy  naszej po
sługiw aliśm y się 5 szczepami leptospir: 1) Leptospira icterohaemorrhagiae, 
2) I . grippo-typhosa, 3) L. canicola, 4) L. pomona, 5) L. bataviae. Odczyn 
wiązanlia dopełniacza nastaw iano z trzem a antygenam i przygotow anym i 
z pełnej 14-dniowej hodowli zabitej fenolem. (Antygen L. icterohae
morrhagiae, L. grippo-typhosa, L. canicola).

W  w yniku przeprow adzonych badań otrzym aliśm y stosunkow o w y
soki odsetek  dodatnich odczynów, w ynoszących 33,8°/'o. Za pozytyw ne

Zofia Dymowska, Danuta Kozłowska, Halina Kicińska
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(na podstaw ie prac Kathe  i Van Thiel) przyjęliśm y w szystkie odczyny 
ag lu tynacyjne począw szy od 1:100. M aksym alne m iana ag lu tynacy jne 
w ynosiły 1:800. W śród dodatnich w yników  przew ażały ag lu tynacje z an
tygenem  L. icterohaemorrhagiae (65 osób =  12,7%. Tabela 1). N ieco 
mniej odczynów dodatnich otrzym aliśm y z antygenem  L. Grippo-typhosa

T a b e l a  I
Wyniki odczynów serologicznych w  poszczególnych grupach pracowników

(57) i antygenem  L. pomona  (50). W  4 przypadkach stw ierdziliśm y w spół- 
ag lutynację szczepu L. bataviae  ze szczepem L. canicola i L. pomona.

A nalizując zestaw ienie wynlików serologicznych w poszczególnych ze
społach pracow ników  widać, że grupa pracow ników  zatrudnionych 
w szlam iarni daje najw yższy odsetek dodatnich odczynów. Na ogólną 
liczbę 72 zbadanych tam  osób u 49 otrzym aliśm y pozytyw ne w yniki 
z antygenam i leptosplirowymi (68%). Drugie m iejsce pod względem  li
czebności dodatnich odczynów  zajm uje grupa zatrudniona w m agazy
nie, porozbiórczym  (30 dodatnich w yników  na 45 badanych  =  66°/o) oraz 
pracow nicy transportu  i sortow ni (24 dodatnich w yników  na 40 bada
nych =  60%).

W  grupie pracow ników  zatrudnionych w szlam iarni i gruczołam i 
stw ierdzono odczyny dodatnie z L. icterohaemorrhagiae i L. pomona_ 
W  grupie pracow ników  zatrudnionych przy uboju bydła rogatego p rze
w ażały dodatnie odczyny z L. grippo-typhosa, w pęcherzow ni przew a
żały odczyny z L. icterohaemorrhagiae. Z tego zestaw ienia można by 
w ysnuć wniosek, że pew ien w pływ  na rodzaj zakażenia może w y
w ierać charak ter pracy  oraz m ateriał z jakim  pracow nicy się stykają  
(5, 6). W iadom o np., że L. icterohaemorrhagiae  w ydalana jest z moczem 
zakażonych zw ierząt i z tego m ateriału  udało slię niektórym  autorom  
w ielokrotnie izolować szczepy (20, 21). M ożliwe, że dość częste zakaże
nia pracow ników  pęcherzow ni, stw ierdzone przez autorów  niniiejszej 
pracy, w ynikają z dużej styczności z pęcherzam i moczowymi (i moczem); 
zwierząt.
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W  toku dalszych badań należało ustalić zależność m iędzy okresem  
pracy  a liczbą dodatnich odczynów. Okazało się, że u osób, u których 
stw ierdzono dodatnie odczyny serologiczne, przew aża okres pracy  od 2 
do 5 lat (140 osób). Podobne w yniki otrzym ał Babudieri badając p racow 
ników  zatrudnionych na polach ryżow ych. Przypuszcza on, że pracow 
nicy dłużej p racu jący  przew ażnie przebyli zakażenie leptospiram i, k ró 
cej zaś p racu jący  nie uleglli jeszcze zakażeniu. Fakt obecności przeciw 
ciał leptosplirowych u pracow ników  rzeźni w naszych badaniach oraz 
b rak  w w yw iadach jak ichkolw iek  spraw  gorączkow ych ' o nieustalonej 
etiologii w ostatnich 2—4 latach przem aw iałby za możliwością zaka
żenia bezobjaw ow ego. Sprawa swoistości odczynu aglutynacyjno-litycz- 
nego, na którym  opieraliśm y nasze badania, nie może budzić w ątp li
wości. Przebadana bowiem  w tym  samym okresie grupa ludzi chorych 
z podejrzeniem  w kierunku duru brzusznego, durów rzekom ych li innych 
schorzeń gorączkow ych (320 osób) dała z antygenam i leptospirowymii 
w yniki ujem ne. Świadczy to o swoistości diagnostycznych odczynów 
leptospirow ych.

Pozostałaby jeszcze do omówienlia kw estia poziomu przeciw ciał lepto
spirow ych i utrzym yw ania się ich w organizm ie ludzkim. W edług Gaeth- 
gensa  i Kathe  aglutyniny leptospirow e po przechorow aniu utrzym ują 
slię przez długie la ta  w organlizmie człowieka (16—20 lat). Nie jest to 
jednak  regułą zwłaszcza wówczas, gdy zakażenie ma lekki przebieg
i w yw ołane jest przez inny szczep leptospir niż L. icterohaemorrhagiae. 
W edług M ino w  tych  ostatnich przypadkach m iano aglutynin  szybko 
opada d nieraz po bardzo krótklim czasie nie udaje się go uchw ycić (5, 6, 
7, 19). U trzym yw anie się s to sunkow i w ysokiego poziomu aglutynin  (do
1 : 800) we krwi ludzi zdrow ych, za takich bowiem  należało przyjąć ba 
dany przez nas zespół, w skazyw ałoby raczej na stosunkow o niedaw no 
przebyte zakażenie, w zględnie powolne opadanie przeciwciał.

W iększość autorów  uważa, że u trzym yw anie się przeciw ciał 1:100 we 
krw i zdrow ych świadczy o przebytej chorobie lub utajonym  zakaże
niu (7).

Dla stw ierdzenia, jak  długo przeciwciiała u trzym ują się u naszych p ra 
cowników, przebadaliśm y pow tórnie po upływ ie 2 lat grupę 28 osób 
spośród tych, którzy w poprzednim  badaniu w ykazali dodatnlie odczyny 
ag lu tynacy jne  od 1:400 i wyżej. O kazało się, że u 50°/o tych  osób po 2 la
tach  surow ice reagow ały dodatnio z tymli samymi antygenam i. (Ta
bela II).

Spośród 28 osób zbadanych ponow nie po upływ ie 2 lat, u 14 miano od
czynu zlepnego spadło do 0. U 5 zm niejszyło się do połowy, a u 9 osób 
spadło do 1:100— 1:200. Przeprowadzono wśród nich badania lekarskie 
z uw zględnieniem  stanu ogólnego oraz zebrano w yw iady w kierunku 
przebytych  schorzeń gorączkow ych w okresie 1952— 1954 r. Z zestaw ie
nia badań w ynika, że 42°/o badanych chorow ało na grypę. (W ielka ep i
dem ia grypy w całym  kraju  w zimie 1954 r.).

Z innych schorzeń podano malailię w 2 przypadkach i zapalenie płuc 
w  3 przypadkach. Dwie osoby podały w w yw iadach żółtaczkę, w trzech 
przypadkach  stw ierdzono przebycie n ieokreślonych chorób gorączko
wych.

W yniki pow tórnych badań świadczą o znaczeniu epidem iologicznym  
leptospiroz w śród pracow ników  rzeźni. Dla dokładniejszego naśw ietle-



94 Z. D Y M O W SK A , D. K OZŁO W SKA  I W SP. Nr T

T a b e l a  II
W yniki badań kontrolnych (po 2 latach) surow ic pracow ników  rzeźni

nia  tej spraw y można by wprowadzić okresow e badanlia pracow ników  
(kliniczne i laboratoryjne) w celu w yjaśn ien ia  dynam iki procesu epide
micznego leptospiroz wśród pracow ników  zawodowo narażonych na za
każenie.

3. Д ы м о в с к а ,  Д. К о з л о в с к а ,  Г. К и ц и н ь с к а

УРОВЕНЬ ЛИПТОСПИРОЗНЫХ АНТИТЕЛ У РАБОТНИКОВ БОЙНИ

С о д е р ж а н и е

В 1952-54 годах исследовано 511 работников бойни с целью выявления леп- 
тоспирооов. В результате произведенных исследований констатировано, что 
33,8°/о работников реагирует положительно с лептоспирозными антигенами.

Максимальный агглютинационный титр составлял 1 : 8 0 0 .-Среди положитель
ных реакций находились преимущественно агглюцинации с антигеном icterohae- 
morrhagiae (65 случаев). Была замечена связь между характером работы и чи
слом положительных реакций. Самое большое количество положительных реакций 
замечено у рабочих занятых при обделочных работах, а также при транспорте 
и сортировке убойного скота.

Уровень антител удерживался еще по истечении 2 лет у половины исследо- 
ваного персонала.

Этого рода исследования до сих пор у нас не проводились и они могут бросить- 
свет также на вопросы профилактики липтоспирозов.

Z. D y m o w s k a ,  D.  K o z ł o w s k a ,  Н.  K i c i ń s k a

THE LEVEL OF LEPTOSPIRAL ANTIBODIES IN SLAUGHTER-HOUSE
WORKERS

S u m m a r y

In 1952—54, 511 slaughter-house w orkers w ere exam ined for leptospirosis. A s  
a result of these investigations, it w as ascertained that 33.8 per cent of w orkers
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gave a positive reaction to leptospiral antigens. The m axim um  agglutination titre 
w as 1:800. Am ong the positive reactions, agglutinations w ith  icterohaem orrhagiae 
antigen predom inated (65 cases). A  relation betw een  the kind of the w ork and the 
num ber of positive reactions m ay easily  be observed. The largest num ber of p ositive  
reactions w as ascertained in w orkers in the sham bles, in the storeroom  containing  
dism em bered carcasses, and in the transport and sorting of livestock.

The level of antibodies w as m aintained even after the lapse of tw o years in one- 
half of the staff exam ined.

This type o f investigation  has not yet been carried out in Poland and m ay throw  
light on the prophylaxis of leptospirosis.
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ZURNAL MIKROBIOLOGII, EPIDEMIOLOGII I IMMUNOBIOŁOGII 1956, 27.

Nr 8

Sołowiew W. D. — Nowe dane o etiologii grypy i innych zakażeniach dróg oddecho
wych. Preobrażenskij B. S. — Współczesna sytuacja zagadnienia etiologii, epidemio
logii i profilaktyki angin. Chocjanow Ł. K. — Zagadnienie epidemiologii angin 
wśród pracowników przemysłu w  latach 1933—1954. Łabinskaja A. S. — Zagadnie
nie nosicielstwa gronkowców i paciorkowców hemolitycznych w nosogardle ludzi 
zdrowych i chorych na anginy i nieżyty górnych dróg oddechowych. Kuzminskij
A. S. — Epidemiologia wybuchu zakażenia listerellami. Kracht S. W. — Charakte
rystyka ziarenkowcowej flory gardła w  anginach i u zdrowych ludzi. Gudkowa E. I., 
Woronina Т. P. — Diagnostyka angin o etiologii listerellowej. Dewjatowa Ł. N. — 
Zagadnienie leczenia nosicieli maczugowców błonicy. Truszina-Tumanowa E. F. — 
Badanie reaktogenności i działania antygenowego kombinowanej szczepionki ko
kluszowej. IV. Badanie właściwości toksycznych zarazka kokluszu. Michajtowa  
J. M. — Badanie doświadczalne wpływu lizatu bakteryjnego na aktywność maczu
gowca błonicy i toksyny. Siliwanik К. E. — Zagadnienie wewnątrzszpitalnych zaka
żeń i ich profilaktyka. Kuznecowa R. I., Czurilowa A. A. — Próba zorganizowania 
zarządzeń profilaktycznych w ogniskach zachorowań na dwufalowe zapalenie opon 
i mózgu. Filippowicz A. N. — Zagadnienie przebiegu klinicznego ostrych sezonowych 
neuroinfekcji wirusowych. Potapczik J. A. — Optymalne warunki przygotowania 
i stosowania szczepionek z pełnych antygenów. II. Właściwości imunogenne szcze
pionek. Timofeew  М. K. — Zagadnienie epidemiologii japońskiego zapalenia mózgu. 
Rukawcow В. I., Szubicz M. G. — Cytochemiczne badanie wielocukrów bakterii du- 
rowo-rzekomodurowych. Kapnik G. М., Kapnik Ł. I., Timen J. E. — Wstępne 
dane o powstawaniu nosicielstwa przy zachorowaniach durowo-rzekomodurowych. 
Michajłow А. I., Rogozina E. N. — Wpływ fenolu i temperatury przy termodenatu- 
racji na oczyszczanie i stężanie surowic antytoksycznych metodą hydrolizy fermen
tacyjnej. Awerjanowa Ł. Ł. — Leczenie doświadczalnego tężca anatoksyną tężcową. 
Geltcer R. R., Krylowa O. P. — Materiały do badania ziarnistości w krętkach. II. 
Niektóre warunki powodujące powstawanie ziarnistości w  krętkach kleszczowych 
kaukazkiego i środkowo-azjatyckiego duru powrotnego. Murawjew N. W. — Zagad
nienie diagnostyki różnicowej między zimnicą a leptospirozami. Jegorowa A. P. — 
Odczyn fagocytarny u chorych na czerwonkę. Łoban К., М., Sawickaja E. P. — Zą- 
gadnienie wpływu antybiotyków na procesy immunologiczne i oczyszczanie orga
nizmu z riketsji duru wysypkowego. Łudjanskij E. A. — Rola reakcji przypomina
jącej w patogenezie powtórnej róży. Gromow A. S. — Znaczenie stref receptywnych 
w immunogenezie zakażeń jelitowych.

Nr 9

Olsufjew N. G. — Tularemia w  krajach zagranicznych. Martinewskij I. Ł. — Właści
wości suchej żywej szczepionki przeciw tularemii NIIEG w  związku z długością jej 
przechowania. Olsufjew N. G. i współpracownicy. — Tularyna ze szczepu produk
cyjnego do stosowania naskórnego. Wlasowa E. W., Mużenkowa N. P., Matweew  
К. I. — Działanie streptomycyny w doświadczalnej tularemii. Lecznicze działanie
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streptom ycyny przy pierw otnym  i śródskórnym  zakażeniu. R ozsianie drobnoustro
jów  w  organizm ie zw ierząt leczonych i nie leczonych. Tereszczenko М. P., Jesadżan-  
jan М. М., Miroszniczenko M. A., Wartanjan A . A ., Owsanjan O. W. — Z naczenie  
epidem iologiczne ow iec w  tularem ii. Smirnow S. M. — W ybuch tularem ii wśród  
pracow ników  kom binatu m ięsno-konserw ow ego. Slesarenko W. W., Bujało S. G. — 
Odczyn aglutynacyjny i alergiczny u pow tórnie szczepionych przeciw  tularem ii. Bo
rodin W. P., Spicyn N. A ., Samsonowa A . P., Korolewa A . P., Chlustowa A . I. v— 
D w a przypadki zachorow ania na tularem ię po ukąszeniu przez k leszcze Rhipicepha-  
lus rossicus Jakim , et K. Jakim . Gorszanowa E. N. — M ateriały dotyczące epide
m iologii bezżółtaczkow ej leptospirozy w  D agestanie. Kraminskaja N. N. — Serolo
giczny typ leptospir w yosobnionych z m yszy polnej w schodniej. Sławnin N. I., Me- 
dinskij G. M. — Zagadnienie nosicielstw a przez szczury szare leptospir typu M on- 
jakow  (D w-B) w  estońskiej S. R. R. Bezdeneżnych I. S., Kaszanowa N. I. — L epto
spiroza dużego bydła rogatego na w yspie Sachalin. Kraminskaja N. N., Eksin W.
A . — Spontaniczna leptospiroza b iałych myszy. Zarubina Ł. W. — W ykorzystanie 
biologicznych metod badania w  ogniskach zakażeń leptospiram i. Korniłowa A. Ł . —  
Zw ierzęta dom ow e jako źródło zakażenia w  listerellozie. Kireewa R. J. — Charak
terystyka kliniczna k leszczow ego duru w ysypkow ego północnej Azji. Kozłow М. P., 
Norow D. — Przypadek odczynu alergicznego po w prow adzeniu żyw ej suchej szcze
pionki przeciwdżum ow ej. Dżaparidze M. N., Sidorowa N. K. — Zagadnienie m iarecz
kow ania surow ic przeciw dżum ow ych sw oistym  w ielocukrem  zarazka dżum y. Tu- 
manjan M. A., Dżikidze E. K., Aksenowa A. S. — Skuteczność szczepienia ochron
nego przeciw  czerw once w  dośw iadczeniu na m ałpach. Dewjatowa Ł. N. — W yniki 
leczenia nosicieli m aczugow ców  błonicy penicylinow ym i pastylkam i i aerosolem . 
Gendon J. Z. — Jakościow e i ilościow e badanie składu b iałkow ego surow ic krw i m e
todą frakcjonow ania elektroforetycznego na bibule filtracyjnej. Wajnberg B. G., 
Brutman E. 1., Kostenko F. M. — Badania dośw iadczalne reprodukcji w irusa ja
glicy  w  organizm ie m ałych zw ierząt laboratoryjnych i jego w łaściw ości antygeno
wych.

Nr 10
Timakow W. D., Goldfarb D. M. — D ośw iadczalne uzasadnienie now ej m etody w y 
kazyw ania bakterii czerw onkow ych i duru brzusznego za pom ocą faga. Bron E. A., 
Czernomordik A. B. — D ługotrw ałość i częstość w ydalania pałeczek czerw onko
w ych przez ozdrow ieńców  po czerw once. Błochina I. N., Perowa R. S., Ławrowskaja  
W. M. — Zmiana składu am inokw asów  w  pożyw ce w  procesie w zrostu drobnoustro
jów  grupy jelitow ej. Kowalewa N. I., Kirillowa N. I., Mironowa M. W. — Im m uno- 
genne, toksyczne i antygenow e w łaściw ości an tygenów  uzyskanych z bakterii grupy  
jelitow ej, w yrosłych  na podłożach syntetycznych  w  w arunkach napow ietrzania. 
Dubrowskaja I. I., Bitkowa A. N., Gostew  W. S., Meched,ow Ł. N. — Badanie* |m u -  
nochem iczne kom pleksów  antygenow ych, uzyskanych różnym i m etodam i z drobno
ustrojów  rzekom odurow ych i durowych, w yrosłych na podłożu syntetycznym . Wo- 
łowicz N. I. — Grupowe zachorow ania na czerw onkę pochodzenia w odnego. Zin- 
czenko W. S., Nesterwodskaja E. M. — Zagadnienie roli much w  sezonow ych zw ięk 
szeniach zachorow alności na czerw onkę. Szubik W. М., Iradionowa Ł. W. — K li- 
niczno-bakteriologiczne rów noległości przy leczeniu chorych na czerw onkę synto- 
m ycyną w  kom binacji ze streptom ycyną. Stanisławskaja M. S. — Skojarzone dzia
łanie albom ycyny z  biom ycyną i lew om ycetyną (syntom ycyną) w  leczeniu czerw on
kow ego, paciorkow cow ego i gronkow cow ego zakażenia białych  m yszy. Rozenbaum
G. I. — Z agadnienie bakteriem ii w  czerw once. Dżikidze E. K. — N osicielstw o pa
łeczek cżerw onkow ych u małp. Bel jaków P. A. — N iektóre zagadnienia epidem io-

Przegląd Epidemiologiczny — ?
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logii brucelozy. F om iczew a  A . S., U ralew a W . S., C zern en ko w a  N . A . — D ośw iad
czenie z zastosow aniem  surow icy przeciw fagow ej w  celu  polepszenia diagnostyki 
bakteriologicznej brucelozy u ludzi. D ro żew kin a  M . S. — W tórne oporne na faga  
hodow le brucel. A n in a -R a d cze n ko  N . D. — Czynniki rozprzestrzeniania a hyaluro- 
nidaza u zarazka brucelozy. K iris N . D. — Zagadnienie przesączalnych form  brucel. 
Rozerwą Z. A ., C zern en ko w a  N. A ., R e zn iko w a  O. J., B o b yrew a  N. D., K ireew a  
O. K . — Epidem iologiczna skuteczność profilaktyki suchą żyw ą szczepionką prze- 
ciw brucelow ą Inst. Epid. i Mikrob. AMN ZSRR. D ra n k in  D. I. — Zagadnienie sku
teczności epidem iologicznej żyw ej suchej szczepionki (przeciwbrucelowej) Inst. Epid. 
i Mikrob, im. N. F. G am alei AMN ZSRR. S m irn o w  S. M. — Drogi obniżania zaw o
dow ej zachorow alności na brucelozę. R ozow a Z. A . — D ośw iadczenia pracy rostow - 
skiej stacji przeciw brucelow ej w  zakresie profilaktyki i w alk i z brucelozą. B arojan  
O. W., D obrow a I. N. — Św iatow e rozprzestrzenienie po liom yelitis .

CESKOSLOVENSKA EPIDEMIOLOGIE, MIKROBIOLOGIE, IMUNOLOGIE
1956, V

N r 4

R a śka  K., R o tta  J. — Przetrw anie paciorkow ców  grupy A w  tkankach królików  
po zakończeniu donosowym . S ło n im  D., S te p a n e k  J. — Elektronow a m ikroskopia  
oczyszczonego w irusa czechosłow ackiego kleszczow ego zapalenia mózgu. P esek  J. —  
D ośw iadczalna chorobotwórczość w irusa kleszczow ego zapalenia mózgu dla ssących  
szczurów  białych. K ra m a f J., S lo n im  D. — Próba w ykazania w irusa czechosłow ac
kiego k leszczow ego zapalenia mózgu w  komarach z przyrodniczego ogniska. M o ttl 
J. — Mikropróba do szybkiego stw ierdzenia tw orzenia się indolu. S v e h la  С., Н еу-  
berger K .r B roź O., K rysa  E. — Czy S erg en te lla  spiro ides n. sp. jest pasożytem  czy  
dom ieszką pleśniow ą. P e tru  М., V o jte ch o vska  М. — Badania nad grzybicam i pochw o
w ym i. III. C iekaw y antagonizm  m iędzy drożdżami a przecinkow cam i pochw ow ym i 
w  m ikrobiologicznym  obrazie pochw y. S o u rek  J. — Im unochem iczna analiza syste
m ów  antygen-przeciw ciało  sw oistym i precypitacjam i w  agarze. I. Jakościow e ba
danie zasadniczych m etodyk. Jo h a n o v sk y  J. — Zagadnienie tzw. aglutynacji gron- 
kow ców  przez surow icę antytoksyczną.

; • v  1 ■ X- .
N r  5

Ivlencikova E. — L isteriozy u noworodków. P atoćka  F., S ch in d ler  J. — B adanie  
czynników  w pływ ających na zjadliw ość L is te ria  m onocytogenes. S tr ie k e r  F., G rń-  
n e r t Z., K a re llova  J., K oppel Z. — Przyczynek do pojaw iania się listeriozy zw ierząt 
w  Słow acji. B rezina  R . —  Przyczynek do badania antygenu rozpuszczalnego C. b u r
n e ti. I. A ntygen 1’ozpuszczalny w  odczynach serologicznych i odporności przeciw  
gorączce Q. R aśka  K ., S y ru c e k  L., S o b es la v sky  О., P o ko rn y  J., P fivo ra  М., H a v lik  
О., L im  D., Z astera  M. — U dział gryzoni w  epizootiologii Q -riketsjozy. S y r u ie k  L .t 
S o b 6 sla vsky  O. — D ośw iadczalne zakażenie szczura (R a ttu s  norvegicus) С. b u rn e ti* 
K u b e łk a  V., K orb  J. — W yniki czynnego uodpornienia św inek m orskich m inim al
nym i daw kam i antygenu Q w  różnych nośnikach. Jo h n  C., S ch in d ler  J. — D ośw iad
czalna bruceloza u syryjskich  chom ików . P atoćka  F., S ch in d ler  J. — N ow e w y 
osobnienia n ietypow ych  m aczugow ców  u człow ieka w  porów naniu z n iektórym i 
szczepam i zw ierzęcym i. Bardos V., So m o d ska  V. — Identyfikacja w irusa neurotropo- 
wego w yosobnionego w  zachodniej Słow acji.
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THE JOURNAL OF HYGIENE 1956, v. 54 

Niг 1
Seltzer G., van den Ende M. — Dalsze doświadczenia z rozpuszczalnym antygenem  
wirusa MEFi poliomyelitis. Bentley E. W., Rowe M. — Pival, środek gryzoniobójczy 
hamujący krzepliwość. Henderson D. W., Peacock S., Belton F. С. — Obserwacje nad 
zapobieganiem doświadczalnemu wąglikowi płuc u małp. Druett H. A., Robinson 
J. М., Henderson D. W., Packman L., Peacock S. — Badania nad zakażeniem dro
gami oddechowymi. II. Wpływ aerosolu Pasteurella pestis na zakażenie świnki mor
skiej. Druett H. A., Henderson D. W., Peacock S. — Badania nad zakażeniem dm - 
gami oddechowymi. III. Doświadczenia z Brucella suis. Finter N. B., Beale A. J. — 
Odczyn 6 -godzinnej produkcji antygenu rozpuszczalnego do porównywania zakaź- 
ności preparatów wirusa grypy. Beale A. J., Finter N. B. — Zakaźność wirusa grypy 
z błony kosmówkowo-omoczniowej i niekompletnego wirusa grypy w  odczynie 6-go
dzinnej produkcji antygenu rozpuszczalnego. Kipps A. — Wiązanie dopełniacza z an
tygenami sporządzonymi z mózgów myszy zakażonych wirusem „bluet.ongue“ owiec. 
Wormald P. J. — Obserwacje nad wpływem  otoczenia drobnoustrojowego na utratę 
substancji M u szczepów Streptococcus pyogenes. Ware G. С., Mellon М. А. — Ob
serwacje nad stosunkiem pałeczki okrężnicy do faga okrężnicowego w  ściekach. 
Maitland H. B., Tobin В. M. — Wzrost wirusa krowianki w  błonie kosmówkowo- 
omoczniowej zarodka kurzego i produkowanie antygenu wiążącego dopełniacz oraz 
hemaglutyniny. Tobin В. M. — Rozprzestrzenienie wirusa krowianki, antygenu wią
żącego dopełniacz i hemaglutyniny w jaju po zakażeniu błony kosmówkowo-omocz- 
niowej. Marmion B. P., Stoker M G. P., Walker С. В. V., Carpenter R. G. — Go
rączka Q w Wielkiej Brytanii. Informacja epidemiologiczna o przeglądzie serolo
gicznym zdrowych ludzi w  Kent i wschodniej Anglii. Larin N. М., Orbell W. G. *— 
Badania nad zarazkiem psiego wirusowego zapalenia wątroby (choroba Rubartha).
III. Właściwości antygenu wiążącego dopełniacz i jego prawdopodobna budowa.

Nr 2

■Goodwin R. F. W., Heard D. H., Hayward В. H. G., Roberts G. F. .— Choroba her 
molityczna u nowonarodzonych prosiąt. Gordon J., Turner G. C. — Dalsze obser
wacje nad ochronnym działaniem glicyny przeciw inaktywacji cieplnej dopełniacza 
ze szczególnym uwzględnieniem wzmagania tego działania przez pewne węglowo
dany. Ross. R. W. — Epidemia w  Newala. III. Wirus: wyosobnienie, właściwości 
chorobotwórcze i związek z epidemią. Ross R. W. — Technika laboratoryjna badania 
przenoszenia wirusów zwierzęcych przez owady, z użyciem błony skrzydła nietope
rza, przedstawiona dla dwóch wirusów afrykańskich. Frisch-Niggemeyer W., Hoy
le  L. — Zawartość kwasu nukleinowego i wielocukru w  wirusie grypy A i w  frak
cjach wirusa otrzymanych przez dezintegrację eterem. Rippon J. E. — Klasyfikacja 
bakteriofagów rozpuszczających gronkowce. Parry W. R. — Zjawisko interferencji 
powodowane przez Pasteurella pestis. Macpherson L. W., Swain H. A. — Różnice 
szczepów wirusa choroby Newcastle. Fenner F. — Miareczkowanie zakaźności w i
rusa myksomatozy na króliku i zarodku kurzym. Day M. F., Fenner F., Woodrooje
G. М., McIntyre G. A. — Dalsze badania mechanizmu przenoszenia przez komary 
myksomatozy na królika europejskiego. Fenner F., Day M. F., Woodroofe G. M. —- 
Konsekwe)ncje epidemiplogiczne mechanicznego przenoszenia myksomatozy przez 
komary. Thomson S. — Czy dziecięca gastro-enteritis jest zasadniczo zakażeniem  
z mleka.
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Nr 3

Fulthorpe A. J. — Adsorpcja toksyny tężcow ej przez tkankę m ózgową. Brooksby 
J. B., Erichsen S. — N iesw oisty  system  w iążący dopełniacz w  zarazie pyskow o-ra-  
cicznej i dośw iadczenia nad absorpcją z surow icy przeciw ciała heterologicznego. 
Joyner  L. P., Bennett G. H. — O bserwacje nad żyw otnością Trichomonas foetus 
podczas procesu zam rażania do —79° i tajania w  obecności glicerolu. Buddle  
М. B. — Badania nad Brucella ovis (n. sp.), przyczyną choroby narządów  rodnych  
ow iec w  N ow ej Zelandii i A ustralii. Randall J. S. — Znaczenie sanitarne bakterii 
okrężnićow ych w  glebie. Marples M. J. — Ekologia Microsporum canis Bodin w  N o
w ej Zelandii. Flewett Т. H. — W ew nątrzkom órkow y w zrost niektórych w irusów  
z grupy ospy. Badanie elektronom ikroskopow e zakażonych kom órek kosm ów ki za
rodka kurzego. Kerr W. R., Robertson M. — C zęściow e porażenie im m unologiczne 
cieląt w  stosunku do antygenu Trichomonas foetus. Smith H. W. — U życie żyw ych  
szczepionek w  dośw iadczalnym  zakażeniu kurcząt przez Salmonella gallinarum z ob
serw acjam i nad ich działaniem  interferencyjnym . Smith H. W. — Odporność kurcząt 
na zakażenie przez Salmonella gallinarum żyw ym i hodow lam i bakterii rodzaju  
Salmonella.

ZEITSCHRIFT FUR HYGIENE UND INFEKTIONSKRANKHEITEN 1956, B. 142.

H 6

Jacherts D. — Badania dośw iadczalne nad identycznością w olnej i zw iązanej koagu- 
Lazy. Molbert E. — P orów naw cze badania elektronom ikroskopow e m orfologii Trepo
nema pallidum, Treponema pertenue i krętków  R eitera. Sauthoff R., Hennessen W. —  
Zachowanie się przeciw ciał zobojętniających i w iążących dopełniacz w  surow icach  
ludzkich po w strzyknięciu  inaktyw ow anego w irusa poliomyelitis. Braun O. H., Lii- 
deritz  O., Schafer E., Westphal O. — W łaściw ości serologiczne lipopolisacharydów  
pałeczek biegunkow ych okrężnicy. Seeliger H. P. R., Sulzbacher F. — Związek  
antygenów  O biegunkow ych typów  okrężnicy i jego znaczenie dla diagnostyki. 
Thiel W. — M ysz zw ierzęciem  dośw iadczalnym  w  diagnostyce gruźlicy. Freerksen 
E., Schellenberg H. — Rozm nażanie się prątków  gruźlicy w  m onocytach zdrow ych  
zwierząt.

B. 143, H. 1

Berger U. — H odow anie krętków  jam y ustnej. Berger U. — Zachowanie się krętków  
jam y ustnej w obec pew nych czynników  niesw oistej odporności. Markov W., Obre-  
tenova К. — D ziałanie uodporniające szczepionki durow o-rzekom odurow ej (TAB) 
u św inek m orskich przy różnych m etodach stosow ania. Brandis H., Imamura P. 
S. — Badania porów naw cze nad V i-fagiem . Stelter J., Schopner R., Griin L. — 
D alsze badania nad działaniem  ultradźw ięków . Rohde W., Wolffersdorff H. — B a
dania nad w yosobnieniem  i identyfikacją zakaźnego czynnika w irusow ego w  epidem ii 
kerato-conjunctivitis epidemica w  Glachau (Saksonia). I. D ośw iadczenia na zw ie
rzętach i hodow anie czynnika w irusow ego w  hodow lach tkankow ych.

I
ZENTRALBLATT FUR BAKTERIOLOGIE, PARASITENKUNDE, INFEK TIONS

KRANKHEITEN UND HYGIENE 1956, В. 166

H. 3/4
Unverricht W., Koehn A., Oeser H., Schattmann K., Mehl H. G. — W iązanie ra d io 
aktyw nej penicyliny w  zdrowych i schorzałych narządach zw ierząt, jak również.
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w  zaw iesin ie i hodow lach bakterii w rażliw ych i opornych. Zischka W. — Zagadnie
n ie przew agi aktyw ności pen icyliny V nad penicyliną G in vitro. Anders W. — 
W czesne leczen ie szkarlatyny penicyliną w  Berlinie. Gram H. G. — A ntybiotyki jako 
źródło azotu dla Candida albicans. Rahnfeld G. — Form y inw olucyjne i form y L 
u paciorkow ców . Petru М., Vojtechovska М. — Zagadnienie tak zw anych kryptol- 
koków  pochw ow ych. Gildemeister H. — Historia Shigella flexneri 6 (L) i pew ne  
now sze typy grupy Boyda. Steiniger F. — Biologia w olno żyjących salm onel w  obsza
rze zachodnim  Morza Śródziem nego. Eyer H., Schrader-Beielstein H. W. — O czyn
niku pobudzającym  w zrost bakterii. Schmerold W. — H odowla i w zrost krętków  
R eitera w  podłożach. Staib F., Windisch S. — W ystępow anie drożdży w  przew odzie  
pokarm ow ym  chorych. Vauck I., Laude T. — D w a przypadki zachorow ania z w yk a
zaniem  w  plw ocin ie Salmonella bovis morbificans.

H. 5

Rohde R., Adam  W. — N iebezpieczeństw o importu jaj lub konserw  jajow ych n ie  
kontrolow anych bakteriologicznie. Hiller Ch. — R ozprzestrzenianie się Escherichia 
coli w  otoczeniu człow ieka. Schmidt J. — Badania porów naw cze nad zdolnością tw o
rzenia hyaluronidazy przez gronkow ce zapalenia sutka i gronkow ce ropotwórcze 
z innych ognisk ropnych. Mannweiler E., Meins F. — Badania bakteriostatyczne nad 
zagadnieniem  oporności paciorkow ców  D. Mannweiler E., Hanel W. — Badania nad 
diagnostyką paciorkow ców . Wolff R. — D ośw iadczenia z barw ieniem  rzęsek w edług  
Leifsona. Braune J. F. — W yw ołanie objaw ów  anafilaktycznych u św inek  m orskich  
za pomocą przeciw ciał precypitujących. Burkhardt F. — D ługotrw ałe nosicielstw o  
Salmonella virchow. Flamm H., Kunz Ch. — R ozszczepialność antygenu VII sa l
monel.

H. 6

Moritsch H. — Badania dośw iadczalne nad rozm nażaniem  się w irusa krow ianki 
i ospy krow iej u m yszy. Kohler H., Schwob.el W. — Rozm nażanie się w irusa ospy 
drobiu w  hodow li tkankow ej. Traub E., Resting F. — W ydalanie w irusa w schod
niego końskiego zapalenia mózgu i w ystępow anie przypadkow e zakażeń kontakto
w ych  określonego rodzaju u m yszy. Koeppe H. W., Dieckhues B. — B adania do
św iadczalne nad działaniem  ham ującym  barw ników  w  stosunku do Salmonella typhi. 
Rolle М., Mayer H. — Patogeneza listeriozy. Berger U. — B adania nad w rzecionow - 
cam i. Flamm H. — Moraxella saccharolytica (sp. n.) z płynu m ózgow o-rdzeniow ego  
dziecka chorego na zapalenie opon m ózgowych. Meinicke K. — Ilościow y odczyn  
w yjaśn ien ia  M einicke-II. Katie R. V. — W yniki badań dośw iadczalnych porów naw - 
nych nad leczniczym  działaniem  antytoksyny, anatoksyny form olow ej i ich kom bi
nacji w  zatruciu w yw ołanym  przez toksynę D Cl. botulinum.

STRESZCZENIA

POTAPCZIK J. A.: Optymalne warunki przygotowania i stosowania szczepio
nek z pełnych antygenów. Z. М. E. I., 1956, 8, 60—66.

Celem  pracy była pcena porów nawcza w łasności szczepionek czerw onkow ych przy
gotow anych z całych ciał bakteryjnych oraz z pełnych antygenów . Szczepionki przy
gotow ano z dwóch szczepów  Sh. flexneri — typu W i X. Z każdego szczepu sporzą
dzono po 7 preparatów — szczepionkę z pełnych ciał bakteryjnych zabitych ogrzew a
niem , szczepionki z pełnych antygenów  otrzym ane za pomocą kw aśnej ekstrakcji
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i trawienia trypsyną w postaci natywnej oraz adsorbowane na fosforanie wapnia i na 
5% wodorotlenkach glinu.

Badania własności immunogennych szczepionek przeprowadzano na białych my
szach określając optymalną dawkę odpornościową preparatów oraz długotrwałość 
i wysokość odporności.

W wyniku przeprowadzonych doświadczeń autorzy stwierdzili, że pełne antygeny 
przewyższają pod względem skuteczności szczepionki ogrzewane, pod warunkiem, że 
były one użyte do szczepień myszy w optymalnych warunkach. Warunki te były na
stępujące: dokładnie wymiareczkowana dawka odpornościowa antygenów, w  większo
ści odpowiadająca dawce szczepionki ogrzewanej, przygotowanie pełnych antygenów  
za pomocą ekstrakcji kwasem, adsorpcja pełnych antygenów na fosforanie wapnia 
lub wodorotlenku glinu oraz dwukrotne stosowanie adsorbowanych szczepionek.

Odporność myszy na zakażenie trwała dość długo — jej szczyt przypadał na 
20. dzień od ukończenia szczepień, w  50. dniu wskaźniki wyżywalności wynosiły od 
0,37 do 0,73.

Myszy szczepione pełnym antygenem w optymalnych warunkach były odporne na
8 do 16 Dcl homologicznych bakterii.

J. Ładosz

AWERJANOWA Ł. Ł.: Leczenie doświadczalnego tężca anatoksyną tężcową.
Z. М. E. I. 1956, 8 , 87—91.

Autorka przeprowadzała badania nad leczeniem doświadczalnego tężca na białych 
szczurach.

W pierwszej serii doświadczeń 100 szczurom wprowądzono podskórnie po 2 Dim  
toksyny tężcowej. Szczury podzielono na 5 grup po 20 sztuk. 4 grupom podano 1 raz 
0,4 ml i 8 razy po 0,8 ml anatoksyny tężcowej co 3 godziny. Podawanie anatoksyny 
rozpoczęto w 1 grupie po 15 sekundach, w  drugiej po 30 minutach, w  trzeciej po 
1 godzinie i w  czwartej po 3 godzinach. Grupa 5. stanowiła kontrolę. W grupie 1.
i 3. padło 80% zwierząt, w  grupie 2 — 70°/o, w 4. i 5. padły wszystkie zwierzęta. 
U zwierząt szczepionych anatoksyną wcześnie wystąpiły objawy miejscowe tężca, 
natomiast objawy ogólne wystąpiły później niż u zwierząt nie szczepionych. Śmierć 
zwierząt w grupach szczepionych następowała później (w 6 . —12 . dniu choroby) niż 
w grupie nieszczepionej (w 2. — 5. dniu choroby).

W drugiej serii doświadczeń 120 szczurom wprowadzono po 1 Dim toksyny 
tężcowej. Zwierzęta, podzielono na 4 grupy. W 3 grupach rozpoczęto podawanie 
anatoksyny po 1 godzinie od momentu zakażenia. Grupa 4. stanowiła kontrolę. 
Grupie 1. podano 0,4 ml anatoksyny oraz 8 razy po 0,2 ml co 3 godziny, grupie 2. — 
0,4 ml oraz 7 razy po 0,2 ml co 15 sekund i 0,2 ml po 3 godzinach, grupie 3. podano 
jednorazowo 0,2 ml anatoksyny. W grupie 1. padło 30°/o zwierząt, w  2. — 10%, 
w 3.— 70%, w  4. — 90%. Zwierzęta padały w  grupie 1. w  10. — 13. dniu choroby, 
w 2. w  6 . — 12. dniu, w  3. w  4. — 10. dniu i w  4. w  3. — 7. dniu choroby. U zw ie
rząt szczepionych objawy miejscowe występowały już po 12—15 godzinach po wpro
wadzeniu anatoksyny, następnie choroba rozwijała się znacznie wolniej niż u nie 
szczepionych.

J. Ładosz

ZARUBINA Ł. W.: W ykorzystanie biologicznych m etod badania w  ogniskach
zakażenia leptospiram i. Ż. М. E. I., 1956, 9, 65—67.

Autorka przeprowadzała badania w  ognisku leptospirozy. W r. 1954 stwierdzono 
pierwsze 4 zachorowania wśród pracowników fermy świń zatrudnionych przy ką-
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pieli św iń  w  strum ieniu. R ów nocześnie zachorowało 8 ludzi łow iących raki w  tym  
sam ym  strum ieniu poniżej w spom nianej ferm y. Autorka postaw iła sobie zadanie  
udowodnić, że św in ie były źródłem  zakażenia ludzi, a w oda stanow iła drogę prze
kazania choroby.

Po zastosow aniu biologicznej m etody badania (zanurzenie ty lnych kończyn św i
nek m orskich ze skaryfikow aną skórą do badanej wody) od trzech św inek  w  okresie  
w zrostu tem peratury izolowano z krw i szczepy leptospir. Za pom ocą tej sam ej m e
tody z moczu m aciory otrzym ano 2 szczepy leptospir izolow ane z krw i i moczu  
padłej m orskiej św inki. M etodą biologiczną potw ierdzono w ydalanie leptospir z m o
czem  przez prosię zakażone sztucznie.

Do diagnostyki nie rozpoznanych przypadków  zachorow ań wśród ludzi i zw ie
rząt użyto susłów . Zakażano je dootrzew nowo krw ią i moczem podejrzanych o lepto
spirozy. U dwóch susłów  zakażonych krw ią i m oczem  chorych ludzi stwierdzono  
leptospirozę z żółtaczką. Od jednego susła padłego po zakażeniu krw ią chorego 
człow ieka izolowano szczep leptospiry.

A utorka stwierdza, że próba biologiczna jest najcenniejszą metodą dla d iagno
styk i leptospirozy u ludzi i zw ierząt, a także dla w ykrycia zakażenia i dróg sze
rzenia się tej choroby w  ogniskach.

J. Ładosz

TUM ANJAN M. A., DŻIKIDZE E. K. i ARSENOW A A. S.: Skuteczność 
szczepień przeciw czerwonce w  doświadczeniu na małpach. Z. М. E. I., 1956,
9, 81—86.

Autorzy przeprowadzali badania nad skutecznością szczepień przeciw ko czerw once  
na m ałpach. Szczepienia przeprowadzano w  5 grupach (łącznie 17 małp) następu
jącym i m etodam i: trzykrotne doustne szczepienie tabletkam i, trzykrotne podskór
ne — szczepionką form alizowaną, sześciokrotne doustne — im m unogenem , jedno
krotne podskórne żyw ym  szczepem  Sh. sonnei i m ieszane — jednokrotne podskórne 
szczepionką form alinizow aną oraz trzykrotne doustne im m unogenem . K ontrolę sta 
now iła grupa 4 małp. Po 2 m iesiącach od zakończenia szczepień m ałpy zakażono  
doustnie żyw ą hodow lą Sh. sonnei w  daw ce 90 mlrd. w  3 m l roztworu fizjo lo
gicznego.

W szystkie szczepione i n ie szczepione m ałpy zachorow ały na czerwonkę. Przebieg  
kliniczny choroby u m ałp nie szczepionych był cięższy niż u szczepionych. Przebieg  
i d ługotrw ałość choroby u m ałp szczepionych różnym i m etodam i były m niej w ięcej 
jednakow e.

Po zakażeniu obserw ow ano u w szystkich  m ałp w ydalanie pałeczek Sh. sonnei. 
U m ałp szczepionych w ystępow ało ono krócej (u połow y m ałp 2—3 dni), niż u n ie  
szczepionych, u których n ie ustąpiło w  czasie całego okresu obserw acji (3 tygodnie).

W zw iązku z w ynikam i dośw iadczenia autorzy w nioskują, że szczepienie prze
ciw ko czerw once w yw ołanej przez Sh. sonnei nie chroni m ałp przed zachorow aniem , 
a nieco osłabia przebieg choroby i znacznie skraca i zm niejsza intensyw ność w y 
dalania bakterii.

J. Ładosz

TIMAKOW W. D. i GOLDFARB D. М.: Doświadczalne uzasadnienie nowej 
metody wykazywania bakterii czerwonkowych  i duru brzusznego za pomocą 
faga. Z. М. E. I., 1956, 10, 3—9.

A utorzy przeprowadzili szereg dośw iadczeń nad w ykorzystaniem  fagą do w ykryw a
nia pałeczek czerw onki. D ośw iadczenia polegały na oznaczeniu w zrostu m iana
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swoistego bakteriofaga dodanego do badanego materiału. Fag z badanym materiałem  
inkubowano w  temperaturze 37° w  ciągu różnych odcinków czasu, a następnie 
ogrzewano przy 58° przez 30 minut, po czym oznaczano koncentrację faga w  1 ml. 
Przeprowadzono również doświadczenia z pałeczkami duru brzusznego. Dokładna 
metodyka przeprowadzenia doświadczeń podana jest w  pracy.

Metoda podana przez autorów pozwala na wykrycie w  kale i wodzie takich ilości 
pałeczek czerwonki i duru brzusznego, jakich normalnymi badaniami bakteriolo
gicznymi nie udaje się wykryć. Jest ona swoista i w iele razy czulsza od zwykłych  
metod bakteriologicznych. Odczyn narastania mianai faga pozwala w  stosunkowo 
krótkim czasie (10— 11 godzin) wykryć bakterie bez izolowania czystych szczepów, 
w obecności dużej ilości towarzyszącej mikroflory. Do wykonania odczynu narastania 
miana faga konieczny jest fag z dokładnie ustalonym zakresem działania i znanymi 
własnościami.

J. Ładosz

FOMICZEWA A. S., URALEWA W. S. i CZERNENKOWA N. A.: Doświadcze
nie z zastosowaniem surowicy przeciwfagowej w  celu polepszenia diagnostyki  
bakteriologicznej brucelozy u ludzi. Z. М. E. I., 1956, 10, 57—62.

Celem pracy było rozstrzygnięcie wartości użycia surowicy antyfagowej dla polep
szenia diagnostyki brucelozy u ludzi.

Autorzy przeprowadzili badania krwi 80 ludzi chorych na brucelozę, u których 
rozpoznanie choroby postawiono na podstawie prób alergicznych i serologicznych. 
Ogółem przeprowadzono 145 badań krwi.

Krew od chorych posiewano na podłoża stałe i płynne z dodatkiem surowicy 
antyfagowej i bez niej (kontrola). W wyniku badań stwierdzono, że dodatek suro
wicy antyfagowej do podłoża znacznie polepsza diagnostykę brucelozy u ludzi. Czę
stość izolowania szczepów z krwi wzrastat 1,7 razy, przy czym szczepy te udaje się 
izolować w  późniejszym okresie choroby. Wzrost pałeczek brucella na podłożach 
z surowicą antyfagową (zwłaszcza na podłożach płynnych) następuje szybciej niż bez 
dodatku surowicy.

W związku z otrzymanymi wynikami autorzy polecają szerokie stosowanie opi
sanej przez siebie metody.

J. Ładosz

RASKA K., SYRtTCEK L., SOBESLAVSKY О., POKORNY J., PRIVORA М., 
HAVLlK О., LlM D., ZASTERA М.: Udział gryzoni w  epizootiologii Q-riket-  
siozy. Cesk. epid. mikrob, imunol. 1956, V, 5, 246—250.

Badanie gryzoni przeprowadzono w ostatnich 3 latach w  dwóch okręgach zachodnich
i wschodnich Czech, gdzie wystąpiły epidemie i epizootie gorączki Q. Złowione gry
zonie były badane serologicznie odczynem wiązania dopełniacza wobec antygenu 
Henzerling, a w razie dodatniego wyniku narządy tych gryzoni były przeszcze
piane na świnki morskie celem wyosobnienia szczepu C. burneti. Ogółem przeba
dano serologicznie 937 sztuk gryzoni należących do 15 różnych gatunków. Dodatni 
wynik serologiczny od miana 1 : 8 uzyskano u 8 gatunków zwierząt, a to: u szczurów  
szarych (Rattus norvegicus), szczurów cząrnyeh (Rattus rattus), myszy domowych 
(Mus musculus), myszy leśnych (Apodemus flavicollis et sylvaticus), polników  
(Microtus arvalis), nornicy rudej (Clethrionomys glareolus), karczownika (Arvicola 
terrestris), zająca (Lepus europaeus). Riketsje gorączki Q wyosobniono z narządów 
(głównie śledziony) szczura szarego, dwóch myszy domowych i nornicy rudej. Na 
tych samych obszarach przebadano 129 owadożernych, mianowicie: Sorex araneus,
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S o re x  m in u tu s , N eo m ys fod iens, Ta lpa  europaea  z wynikiem ujemnym. Podkreślono 
rolą szczura szarego jako rezerwuaru zarazka gorączki Q, gdyż z jednej strony 
wyosobniono szczep C. b u rn e ti  z naturalnie zakażonego szczura, a z drugiej doświad
czalne zakażenie tego zwierzęcia wykazało długotrwałe przeżywanie zarazka w  jego 
organizmie i wydalanie z kałem i moczem.

E. W o jc iech o w sk i

MARMION B. P., STOKER M. G. P., WALKER С. В. V., CARPENTER R. G.: 
G orączka  Q w  W ie lk ie j B ry ta n ii. In fo rm a c ja  ep idem io log iczna  o przeg lądzie  
sero log icznym  zd ro w ych  lu d zi w  K e n t i w sch o d n ie j A ng lii. Journ. Hyg. 1956, 
54, Nr 1, 118—140.

Przeprowadzono porównawcze badania serologiczne w  kierunku gorączki Q krwio
dawców z Kent, gdzie wykazano endemię i enzootię gorączki Q oraz krwiodaiwców 
z wolnej od gorączki Q wschodniej Anglii. Stosowano odczyn wiązania dopełniacza 
z użyciem antygenu Nine Mile, uznając za dodatnie surowice wiążące dopełniacz 
w rozcieńczeniu najmniej 1:10. W Kent przebadano 4 651 krwiodawców; u 186 (4,0°/o) 
stwierdzono dodatni wynik serologiczny, zaś we wschodniej Anglii poddano badaniu
6 386 krwiodawców, uzyskując dodatni wynik u 163 (2,6°/o); większość dodatnio reagu
jących krwiodawców pochodziła z Norflok i East Suffolk. Wśród dodatnio reagujących 
w Kent było nieco więcej kobiet, zaś we wschodniej Anglii więcej mężczyzn. 
W Kent osoby dodatnio reagujące przeważnie podawały zawodowe stykanie się
7 bydłem, owcami i ich produktami. We wschodniej Anglii osoby dodatnio reagu
jące na ogół nie stykały się ze zwierzętarń, podawały natomiast spożywanie suro
wego mleka. Przy dalszej analizie epidemiologicznej nie wykazano, aby zamieszki
wanie w pobliżu mleczarń, otrzymywanie przesyłek z miejscowości potencjalnie 
zakażonych czy stykanie się z ludźmi z tych okolic stanowiło ryzyko zakażenia. Nie 
stwierdzono też związku między wynikami badania) serologicznego krwiodawców, 
a trzymaniem w  domu psów, kotów, hodowaniem drobiu, świń, królików, papug, 
występowaniem zamyszenia, zaszczurzenia czy też obecnością komarów.

E. W o jc iech o w sk i

RIPPON J. E.: K la sy fik a c ja  b a k ter io fagów  rozpuszcza jących  gronkow ce. 
Journ. Hyg. 1956, 54, nr 2, 213—226.

Tematem tej prący jest klasyfikacja fagów rozpuszczających gronkowce, oparta 
na określeniu zasięgu lizy i grupy serologicznej faga. Zasięg lityczny określano za 
pomocą szczepów wzorcowych. Przesącze fagów nie rozcieńczone badano ze wszyst
kimi wzorcowymi szczepami. Następnie miareczkowano je ze szczepem, wobec 
którego dany przesącz wykazał właściwości lityczne. Grupę serologiczną faga 
określano za pomocą surowic odpornościowych króliczych. Przesącz faga rozcień
czano tak, aby 1 kropla (0,02 ml) dawała około 200 łysinek w  hodowli każdego 
szczepu ulegającego lizie. Surowice odpornościowe rozcieńczano 10-krotnie. Jeżeli 
z żadną z użytych surowic nie uzyskano zupełnego zobojętnienia faga, powtarzano 
próby z surowicami mieszanymi. Stosowano wtedy stałe rozcieńczenia surowic
i różne rozcieńczenia faga. Fagi są zwykle zobojętniane tylko przez surowice homo
logiczne, jakkolwiek można obserwować słabe odczyny krzyżowe między grupami 
serologicznymi A i B. Niektóre grupy fagów nie są zupełnie zobojętniane przez 
homologiczne surowice; jednakże kiedy takie pozostałe „szczątkowe" łysinki zostaną 
przesiane, powstają w nich fagi identyczne z macierzystymi. Występuje to częściej 
wśród fagów należących do grupy serologicznej В lub F, a rzadziej w  grupie A. 
W szczepach lizogennych fagi noszone mogą zanieczyszczać faga namnażanego na
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tych szczepach. Faga zanieczyszczającego można łatwo wykryć, jeśli tworzy ły- 
sinki różne od łysinek faga badanego. Można też wykazać jego obecność za po
mocą odczynów serologicznych, używając nie rozcieńczonych przesączów faga.

Opierając się na określeniu zasięgu lizy oraz grupy serologicznej faga, autorzy 
sklasyfikowali w  następujący sposób bakteriofagi gronkowcowe:

1. Fagi wywołujące lizę określonych szczepów gronkowców koagulazo-dodatnich.
Serologiczna grupa A — Lityczne grupy: II, III, IV i nie dające się sklasyfikować.
Serologiczna grupa В — Lityczne grupy: I, II, III i nie dające się sklasyfikować.
Serologiczna grupa F — Lityczne grupy: II, III, IV i nie dające się sklasyfikować.
Serologiczna grupa С — wywołująca lizę głównie szczepów pochodzących od 

owiec.
2. Fagi wieloważne, wywołujące lizę prawie wszystkich koagulazo-dodatnich 

gronkowców:
Serologiczna grupa, D.
Serologiczna grupa G.
Serologiczna grupa H.

3. Fagi rozpuszczające tylko koagulazo-ujemne gronkowce:
Serologiczna grupa E.
Serologiczna grupą J.
Serologiczna grupa K.

Cz. F ryg in

THOMSON S.: C zy dziecięca  g astro -en te r itis  je s t zasadniczo  za ka żen iem  
z  m leka . Journ. Hyg. 1956, 54, nr 2, 311—314.

Badano możliwość zanieczyszczenia mleka krowiego szczepami B. coli tych grup O, 
które są związane z występowaniem biegunek u dzieci. Badaniom poddano próbki 
mleka pochodzące z różnych gospodarstw. Na 12 zidentyfikowanych szczepów, 19 
miało budowę antygenową taką samą, jak odmiany wyosabniane z przypadków 
biegunek. Szczepy te występowały w około 1й/о próbek mleka. Ponieważ brak jest 
podłoża różnicującego, które by pozwoliło odróżnić szczepy chorobotwórcze B. coli 
od nieszkodliwych, trzeba przy tym badaniu izolować dużą ilość przypadkowych ko
lonii. Mimo tego postępowania istnieje możliwość pominięcia szczepów patogen
nych. Dlatego wykrycie tych szczepów w  l°/o próbek mleka oznacza, że mleko z tych 
gospodarstw było w znacznym stopniu zanieczyszczone. Ponieważ mleko z różnych 
gospodarstw bywa zlewane razem, jest zrozumiałe, że nie ogrzewane mleko, zwłaszcza 
latem, może być niebezpiecznym pokarmem dla dzieci. W celu wykrycia rezerwuaru 
zarazka przeprowadzono badania zwierząt i ptactwa domowego w  gospodarstwach, 
z których pochodziło mleko. Okazało się, że badanie wydalin krów, koni i psów dało 
wynik ujemny. Natomiast na 100 zbadanych kurcząt 13 wydalało z kałem B. coli 
grup chorobotwórczych. Jednak tylko kilka z tych szczepów miało antygen H iden
tyczny z antygenami występującymi u odmian B. coli związanych z zachorowaniami 
dzieci.

Cz. F ryg in

ROHDE R., ADAM W.: N ieb ezp ieczeń stw o  im p o rtu  ja j lub  ko n serw  ja jo w ych  
n ie  ko n tro lo w a n ych  bakterio log iczn ie . Zentrbl. f. Bakter. Paras. Inf. Hyg. 1956, 
166, H. 5, 329—334.

Szczególnie częste pojawianie się w  ostatnich 3 latach salmoneloz o nieustalonym  
źródle zakążenia skłoniło licznych autorów do poszukiwań w  tym kierunku. Zauwa
żono częstsze niż dotychczas występowanie typów salmonel, których dotąd nie spo
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tykano w tej szerokości geograficznej. Stwierdzono liczne zatrucia pokarmowe środ
kami żywnościowymi i początkowo przypuszczano, że zostały one zakażone przez 
ludzi — nosicieli zarazka, zatrudnionych przy produkcji lub sprzedaży tych produk
tów. Jednak w  końcu ustalono, że głównym źródłem tych zatruć salmonelowych 
były importowane produkty paszowe, jak mączka rybia, mięsna i kostna. Brak kon
troli bakteriologicznej tych produktów importowanych doprowadził do zakażenia 
zwierząt hodowlanych, przede wszystkim świń a także drobiu, z których zakażenie 
z kolei przenosiło się na ludzi. Pośrednim ogniwem zakażenia i rezerwuarem zarazka 
okazały się jaja drobiu karmionego paiszą zakażoną salmonelami; zakażenie jaj 
następowało przez skorupkę, najczęściej podczas przechodzenia przez kloakę.

W północnych Niemczech po raz pierwszy zwrócono uwagę w  r. 1955 na nie
bezpieczeństwo importu jaj konserwowych chińskich, w  dużym odsetku zakażo
nych salmonelami. Na 12 prób tych jaj wykazano w 7 przypadkach S. thom pson , 
w 1 — S. ja v ia n a  i w  1 — S. shanghai. Po pewnym czasie stwierdzono już S. th o m p -  
son  w ściekach różnych części Hamburga, wyizolowano też ten typ saJmoneli od 
wielu chorych ze szpitali hamburskich oraz wykazano nosicielstwo tej salmoneli 
u ludzi zdrowych.

Autorzy podkreślają konieczność przeprowadzania kontroli bakteriologicznej jaj 
i ich przetworów importowanych, gdyż są one powszechnie używane do wypie
ków, kremów i innych potraw. Jednocześnie podkreślają konieczność dezynfekcji 
pomieszczeń i urządzeń służących do wypieków i przygotowania potraw.

Z. L ew iń ska

HILLER CH.: R o zp rzestrzen ien ie  E schericha  coli w  o toczen iu  człow ieka .
Zentrbl. f. Bakter. Paras. Inf. Hyg. 1956, 166, H. 5, 335—353.

W pracy tej przedstawiono wyniki badania bakteriologicznego skóry ludzkiej, róż
nych części garderoby oraz powietrza w  pomieszczeniach zamkniętych, a także rąk 
i błony śluzowej jamy ustnej dzieci z różnych klinik oraz dzieci zdrowych ze szkół 
i przedszkoli. Specjalnie zwrócono uwagę na wyhodowanie E. coli. Okazało się, że 
skóra w okolicy odbytu jest wybitnie zanieczyszczona E. coli bezpośrednio po defe
kacji, natomiast przed defekacją i w  4—8 godzin po defekacji uzyskano małe liczby 
wyhodowań. Nasuwa się przypuszczenie, że skóra lub jej wydzieliny działają bakte
riobójczo na pał. okrężnicy. Pył wytrząsany z garderoby wykazywał niewiele lub 
brak E. coli; tylko tkaniny grubowłókniste były bardziej zanieczyszczone. Powietrze 
pomieszczeń, zwłaszcza toalet w  różnych instytucjach i klinikach, badane drogą po
zostawienia otwartych płytek z podłożem Endo, wykazywało zmienne ilości E. coli; 
wykrywano od 1 do 316 kolonii na 1 płytkę, przy czym wyższe cyfry uzyskiwano 
w miesiącach letnich. W powietrzu sal szpitalnych stwierdzano mniejsze ilości 
E. coli, najwięcej, bo do około 100 kolonii na płytkę uzyskiwano w  dniach odwiedzin 
chorych i po porannym słaniu łóżek. Badanie skóry rąk dzieci i błon śluzowych jamy 
ustnej w większości przypadków nie wykazało obecności E. coli; stwierdzano je na

tomiast w  dużych ilościach u dzieci ciężko chorych.
Z. L ew iń ska

BURKHARDT F.: D ługo trw ałe  nosic ie lstw o  Sa lm onella  v irch o w . Zentralbl. 
f. Bakter. Paras. Inf. Hyg. 1956, 166, H. 5, 421—423.

W latach 1954 i 1955 wyhodowano w Niemczech 13 różnych rzadko spotykanych w  tej 
strefie typów salmonel. Typy te powodują zatrucia pokarmowe, specjalnie groźne dla 
małych dzieci i ludzi starszych. Niektóre z nich były przez ozdrowieńców długo w y
dalane, np. S. choleraesuis , S. Stanley, S. oranienburg, S. hvittingfoss , S. london.

PRZEGLĄD PIŚMIENNICTW A J
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W tej pracy opisano dwa przypadki długotrwałego nosicielstwa S. virchow . Jeden 
ozdrowieniec, lat 40, po 5-dniowej gorączce i objawach jelitowych wydalał następnie 
przez dwa lata z kałem ten typ salmoneli. Drugim ozdrowieńcem było dziecko 20-mie- 
sięczne, które po ostrych objawach nieżytu żołądka i jelit wydalało S. v irch o w  z ka
łem przez 11 tygodni, a po 3 miesiącach nie wykrywano już w  kale tej salmoneli. 
Autor więc podkreśla konieczność długotrwałej kontroli ozdrowieńców po zakaże
niach rzadkimi typami salmonel.

Z. L ew iń ska

DAVENPORT F. М., HENNESSY А. V.: Sero log iczne w yka za n ie  d a w n ych
z e tk n ię ć  z  grypą  A ; odpow iedź serolog iczna  na jed n o w a żn ą  szczep ionkę . Journ.
exper. Med. 1956, 104, nr 1, 85—97.

Uprzednie badania nad występowaniem przeciwciał dla wirusa grypy wykazały, że 
typ przeciwciał u danego osobnika jest zależny od typu antygenowego szczepu, z któ
rym zetknął się ten osobnik w dzieciństwie. Dla wytłumaczenia powyższego zjawi
ska wysunięto tezę, że pierwsze zetknięcie organizmu z danym szczepem wirusa 
grypy powoduje wytworzenie się w  organizmie przeciwciał skierowanych przeciw  
danemu typowi wirusa. Dalsze zetknięcia ustroju ze szczepami wirusa o odmiennym  
typie antygenowym powoduje podniesienie się poziomu już istniejącego w  ustroju 
typu przeciwciał.

Autorzy tej pracy przeprowadzili szereg szczepień jednoważnymi szczepionkami, 
zawierającymi szczepy typu Ai, A i świńskiego wirusa grypy. Szczepionkę stosowano 
u dzieci urodzonych w okresie rozpowszechnienia grypy wywoływanej szczepem A 1, 
dalej u osób młodych, w  których dzieciństwie występowała grypa typu A i wreszcie 
u dorosłych powyżej 30 lat życia, których dzieciństwo przypadło na okres panowania 
grypy typu świńskiego. Przeciwciała u każdej grupy badanych określano z każdym  
typem wirusa. U dzieci wystąpił wzrosit poziomu przeciwciał dla typu A1 zarówno po 
szczepionce zawierającej szczep A 1, jak i A i świński. Natomiast dla typu A 1 
i świńskiego wystąpiły przeciwciała tylko po zastosowaniu szczepionki zawierającej 
szczep homologiczny. U osób młodych, w  wieku poborowym wystąpił wzrost prze
ciwciał dla typu A oraz dla A 1, co wskazuje, że ta grupa osób zetknęła się również 
kiedyś z grypą typu A 1. Większość osób w  wieku powyżej 30 lat wykazała po szcze
pieniach wzrost poziomu przeciwciał dla szczepu typu świńskiego, przy czym nawet 
homologiczna szczepionka nie dała wzrostu przeciwciał dla typu A1. Autorzy wycią
gają wniosek, że przeciwciała dla heterologicznych typów wirusa powstałe po szcze
pieniu stanowią wskaźnik serologiczny dawnego zetknięcia z tymi typami wirusa.

Cz. F ryg in
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Przegląd Epidemiologiczny
KWARTALNIK

Rok XI 1957 Nr 2

| Mikołaj Janicki,\ Zofia Dymowska, Jakub Łukasiak  
•

ZIMNICA W  POLSCE W  LATACH 1945 — 1955 
ZE SZCZEGÓLNYM UWZGLĘDNIENIEM JEJ PRZEBIEGU 

W  WARSZAWIE

Z Zakładu Parazytologii Lekarskiej PZH w Warszawie

Zagadnienie zim nicy w Polsce, nie posiada dotychczas należytego 
ośw ietlenia, pomimo że w  ostatnim  stuleciu zim nica k ilkakrotnie naw ie
dziła nasze ziemie.

Od roku 1846 spotykam y się w czasopism ach lekarskich z krótkim i 
wzm iankam i o zimnicy, k tórej w zrost w yraźnie się zaznacza w odstępach 
paroletnich. Są to la ta  1846, 1852, 1873, 1898, 1920—23, a w  końcu 
1946—49 (Chałubiński, 1875, Lisiejewski,  1847, Łuczkiewicz, 1857, Skor- 
czewski, 1874—79),

Przechodzące, przez nasz kraj w tych okresach fale zim nicy stanow iły 
część dużych epidemii, k tóre naw iedziły liczne państw a Europy, 
zwłaszcza obszary południow e. Epidemie te znalazły odbicie w bo
gatym  piśm iennictw ie zagranicznym , które tym zagadnieniom  poświęciło 
szereg cennych prac (H ackett , (14), Missiroli, Swelengrebel (30), Paw
łowski, (28), Ciuca, (4), Vilcak, (27), Dziuban, (8), Lewkowicz, (19)).

O statnio Jakuszewa  (1956) szczegółowo om ówiła rozm ieszczenie zim
nicy w wielu państw ach. Z krajów  europejskich w ym ienia ona Bułgarię, 
Rumunię, W łochy i inne, natom iast nie w spom ina o Polsce. W iąże się to 
ściśle ze znikom ą ilością publikacji dotyczących zim nicy w naszym  kraju. 
Z podobnym  faktem  spotykam y się w spraw ozdaniach Światowej O rga
nizacji Służby Zdrowia, k tórej b iu le tyny  om aw iają szeroko zagadnienia 
zim nicy niem al na całym  świecie (25, 27). O- Polsce jednak  b rak  jak ie j
kolw iek wzmianki.' •; *

Siedząc te  zagadnienia i odczuw ając pow ażny brak  pozycji tego ro 
dzaju w naszym  piśm iennictw ie, postanow iliśm y przystąpić do opraco
w ania zagadnienia zim nicy w Polsce Zbierany przez szereg lat m ateriał 
sta tystyczny  i diagnostyczny przez doc. M. Janickiego  i jego w spółpra
cow ników  czekał na opublikow anie.

W  p racy  niniejszej zostanie opisane najw iększe ognisko endem iczne 
w W arszaw ie na tle  ogólnej sytuacji zim nicy w  Polsce.
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ZIM NICA PO PIERW SZEJ W OJNIE ŚWIATOWEJ

Po pierw szej w ojnie św iatow ej w 1921 roku zim nica w  Polsce osiągnęła 
szczyt nasilenia. W edług sta ty styk  urzędow ych chorow ało na nią 52 965 
osób. (Chodźko  1946). W  późniejszych latach  stw ierdza się w yraźny 
spadek liczbly zachorow ań dochodzący do 316 przypadków  w 1938 roku 
w całym  kraju. Zimnica w W arszaw ie po pierw szej w ojnie św iatow ej 
stanow iła jeden z pow ażnych problem ów  ze w zględu na sy tuację  eko
nom iczną kraju  i jego stan  sanitarny. W yraźnie to podkreśla w sw ojej 
p racy  nad zimnicą Korzon mówiąc: „Jeśli w ojna obecna tocząca się na 
olbrzym ich obszarach kuli ziem skiej w śród różnorodnych w arunków  
klim atycznych i przy istotnej w ędrów ce ludów w ysunęła na przodujące 
m iejsce choroby zakaźne, to do rzędu tak ich  należy bezw zględnie
i zim nica". W  samej W arszaw ie w 1921 r. zarejestrow ano 291 zacho
rowań, a w roku 1922 — 232. W  późniejszych latach podobnie jak 
w całym  kraju  liczba chorych na zimnicę w  W arszaw ie m aleje, co do
bitnie ilustru je w skaźnik zachorow ań w ahający  się od 3,1 w roku 1921 
do 0,05 w 1939 n a  10 000 m ieszkańców  (tab. I). W ażne, że znaczna część 
liczby przypadków  notow anych w  tym  okresie w kraju  przypada na 
W arszaw ę, k tórą już wów czas uw ażano za ognisko endem icznej zim- 
nicy. WTedług danych Korzona i Anigsteina  (1, 17, 18), rejestrow ane p rzy 
padki częściej odnosiły się do peryferii m iasta i okolic podm iejskich niż 
do centrum  W arszaw y. Potw ierdzeniem  tego był w skaźnik śledzionowy, 
k tó ry  u dzieci na M okotow ie nie przekraczał 4,6%, podczas gdy u dzie.ci 
zam ieszkujących okolice podm iejskie w ynosił 7% (Anigstein ). W śród 
przew ażających przypadków  zimnicy trzeciaczki spotykano tak  w W ar
szawie, jak  i w Polsce, sporadyczne przypadki zim nicy tropikalnej, szcze
gólnie u żołnierzy pow racających  z frontu na Bałkanach i repatrian tów  
(Korzon 1917). Prow adzona w tym  czasie jednostronna w alka z zimnicą 
polegająca na zw alczaniu zarazka w  organizm ie człow ieka oraz stop
niowe norm ow anie się stosunków  ekonom icznych w  całym  kraju  do- 
prowadziłty do pow olnego zlikw idow ania epidem ii (tab. I).

T a b e l a  I

Z im nica w  W arszawie w  latach 1920 — 39 
(w g Roczn. Statyst. 1938, 46, 55)
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W  czasie drugiej w ojny  św iatow ej od roku 1940 notow ano w Polsce 
pow olny, lecz stały  w zrost zachorow ań o charakterze rozrzuconych spo
radycznych przypadków  na terenach  okupow anych przez w ojska n ie
mieckie. W  1941— 1943 r. na sku tek  utrzym yw ania się zarazka poiwstają 
w  okolicach W arszaw y i w samej W arszaw ie m ałe ogniska endem iczne 
zim nicy o dość dużym nasileniu: M arym ont 56 — 167 przypadków , Pel- 
cowizna 442—509 (D ym ow ska , 1950).

Liczba przypadków  zim nicy w  tym  okresie w  okolicach W arszaw y 
oraz m iasta W arszaw y dochodzi do 1000 rocznie (Janicki, 1947), jednak  
b rak  jest szczegółow ych danych z innych stron Polski, gdzie również 
w ystępow ała  zim nica w  okresie okupacji. N a ogół jednak  w  okresie 
drugiej w ojny  św iatow ej zim nica u trzym uje się i stale w zrasta wzdłuż 
kory ta  W isły  i na w schód od niej (dorzecze Bugo-Narwi).

Znam iennym  faktem  epidem iologicznym  po drugiej w ojnie św iatow ej 
jes t to, że w iększe ogniska zim nioy usadow iły się wzdłuż W isły  w  m iej
scach tak  zw anych przyczółków  m ostowych, jak  Sandomierz, M agnuszew  
(W isła — Pilica 623 przypadki w 1946 r.), Radzymin (Bug — N arew 1 •— 
W isła 512 przypadków  w 1946 r.). Były to okolice, w  k tórych uprzednio 
nie notow ano zimnicy, a gdzie w  okresie w alk nagrom adziła się znaczna 
liczba przypadków  zaw leczonych przez arm ie walczące. Do środow iska 
m iejscow ej nie uodpornionej ludności został w prow adzony obcy za
razek, k tó ry  spow odow ał utw orzenie się ognisk o dość dużej in tensyw 
ności i szerokim  zasięgu.

Siedząc dane statystyczne w poszczególnych w ojew ództw ach w okre
sie epidem icznym  (1946—49) widzimy, że pew ne dzielnice kraju  reje-
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stru ją  specjalnie wzmożoną liczbę przypadków . Są to  ogniska epidem ii 
zimnicy, do k tó rych  należą woj. w arszaw skie z m. W arszaw ą i w iele 
m iejscowości w woj. gdańskim, kieleckim , lubelskim , olsztyńskim  oraz 
szczecińskim. Liczba zarejestrow anych chorych w  latach najw iększego 
nasilenia epidem ii (1946—49) na w ym ienionych terenach  stanow i 2/3 
w szystkich zachorow ań na m alarię w całym  kraju. Zjawisko to znajduje 
wyjaśnienie, w m asow ym  osiedlaniu się ludności polskiej ze w schodu 
na terenach  w ojew ództw  północnych (tab. II).

T a b e l a  II 
Ogniska zim nicy w  P olsce w  1947 r.
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.. Szczególnie ciekaw y jest przebieg zim nicy w ognisku endem icznym  
w  W arszaw ie, gdzie napływ  dużej ilości obcego elem entu, ciężkie, w a
runki m ieszkaniow e doprow adziły do nienotow anej liczby zachorow ań 
na teren ie samego m iasta. W yrazem  tego jes t w idoczny w zrost w skaź
nika zapadalności w latach  najw iększego nasilenia epdemii (1947—49) 
do 33,4 na 10 000 m ieszkańców, (tab. III).

T a b e l a  III
W skaźniki zapadalności dla P olsk i i W arszawy w  latach 1940—56

* Zakład P arazytologii P. Z. H. zarejestrow ał w  tym  czasie 13.943 przypadki. 
O ficjalna statystyka nie obejm ow ała jeszcze w szystk ich  zgłoszeń w obec początko
w ego okresu organizacji akcji przeciw m alarycznej.

Z zim nicą w W arszaw ie w iążą się ściśle ogniska zim nicy w w oje
wództwie. Podm okłe tereny  N ieporętu, Kampinosu, Cząstkowa, M arek
i pow iatu  Pułtuska tw orzą razem praw ie jedno zlew ające się ognisko 
połączone z Pelcowizną, k tóra w obrębie m. W arszaw y stanow i n a j
w iększy ośrodek zimnicy. Śledząc przebieg zim nicy na teren ie  W ar
szaw y na przestrzeni trzydziestu  lat z niepokojem  stw ierdzam y, że 
epidem ia zimnicy, k tóra naw iedziła W arszaw ę w ostatnim  okresie, 
mimo, że m iała przebieg łagodny, rozm iaram i swymi w ielokrotnie prze
w yższyła epidem ię w r. 1921—23 (rye. 1).

CZYNNIKI SPRZYJAJĄCE EPIDEMII ZIMNICY

Z i m n i c a  a p r z e n o s i c i e l  
Badając przebieg zim nicy na teren ie  W arszaw y w okresie najw ięk

szego nasilen ia  epidem ii (w latach  1947—49) daje się zauw ażyć zgru
pow anie przypadków  głównie na peryferiach  m iasta. Dzielnica Praga- 
Północ i W arszaw a-Północ oraz W arszaw a-Południe re jestru ją  w tym 
czasie pow ażną liczbę chorych (tab. IV).
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T a b e l a  IV
Rozmieszczenie przypadków zimnicy w  poszczególnych dzielnicach miasta Warszawy 

w latach 1946—49 wraz ze wskaźnikiem zapadalności

* liczba przypadków  
** wskaźnik zapadalności

W  1948 roku zaobserw ow ano najw iększe nasilenie zimnicy' w  pół
nocnej części W arszaw y. W chodziły tu  w grę tak ie  dzielnice, jak  Pelco- 
wizna, Bródno, Annopól oraz na przeciw ległym  brzegu W isły: M ary- 
mont, Żoliborz, Bielany i M łociny. Dzielnice te stanow iły  peryferie  
m iasta położone w sąsiedztw ie rozlew isk W isły, licznych row ów  i le
jów  pozostałych po działaniach w ojennych, sp rzyjających  rozw ojow i 
larw  kom arów. O dużej ilości larw  kom arów  stw ierdzanych w zbior
nikach w odnych na teren ie  W arszaw y pisał w swoim czasie W asilew ski  
(32), Anigstein  (1), D ym owska  (10), Łukasiak  (21). Ja k  się okazało, p rze
ciętna ilość larw  kom arów  m alarycznych w  tych zbiornikach na teren ie  
W arszaw y w ynosi 37,4%. W  okresie nasilenia epidem ii zbiorniki w odne 
zajm ow ały dość znaczną przestrzeń. W ody bieżące stanow iły 96 560 m 2, 
a w ody stojące 32 750 m 2. Znaczną pow ierzchnię obejm ow ały podm okłe 
tereny  popow odziow e ciągnące się szerokim  pasem  wzdłuż W isły. W a
runki m ieszkaniow e ludności pozostaw iały w iele do życzenia. Spoty
kało się całe rodziny w  lepiankach ziem nych, piw nicach po zburzonych 
dom ach i różnych innych pom ieszczeniach niegodnych nazw y m ieszka
nia. Podobne stosunki notow ano w  południow ej dzielnicy m iasta na 
Czerniakow ie i Grochowie, jak  rów nież na Ochocie. A czkolw iek cen
trum  m iasta przedstaw iało po drugiej w ojnie jedno w ielkie rum owisko, 
przypadki zim nicy były  tu  raczej sporadyczne i lokalizow ały się w m iej
scach położonych bliżej staw ów, rozlew isk lub parków  (Mokotów, Króli
karnia, ulica Dolna itd.). W iąże się to ściśle z sąsiedztw em  m iejsca lęgu 
kom arów  m alarycznych, k tó rych  na teren ie  W arszaw y spotykano duże
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ilości. Spośród znanych kom arów  m alarycznych stw ierdzono na teren ie  
W arszaw y w ystępow anie następu jących  gatunków : Anopheles messeae, 
A. typicus  i Anopheles bifurcatus. N asilenie w ystępow ania tych  gatun
ków  było różne, zależnie od pory  roku i dzielnicy. M asow e pojaw y przy
padały  na m iesiące czerwiec, lipiec i sierpień dla gatunków  A. messeae  
i A. typicus , podczas gdy we w rześniu dom inow ał A. bifurcatus (Dy- 
m ow ska  1950, Łukasiak  1956).

Do bardziej szczegółowego w yjaśn ien ia problem u m alarii na obszarze 
Polski przyczynia się znajom ość fenologii przenosicieli Plasmodium  — 
widliszków. O kresy  fenologiczne w  rocznym  cyklu życia form uskrzy
dlonych komarowi są zależne od w arunków  klim atycznych danego roku
i różnią się pod względem  długości sezonu. N as interesow ał głów nie 
przebieg cyklu życiow ego samic jako  w łaściw ych przenosicieli pasoży
tów zimnicy. Samice znajdow ano w  zabudow aniach przeciętn ie od m arca 
do końca września. A ktyw ność samic trw ała  średnio od 132—234 dni, 
co stanow iło duże niebezpieczeństw o przenoszenia pasożytów  zimnicy. 
O pierając się na danych tem peratur w poszczególnych dniach w latach 
1946—53 można ustalić sezon epidem iczny. Przez sezon epidem iczny ro
zumie się okres czasu, w k tórym  może dojść do zakażenia człow ieka przez ' 
kom ara. Sporogonia zarodźców  zachodząca w ciele widliszków zależna 
jest od tem peratu ry  otoczenia i dolna jej granica w ynosi +  16°. Przy 
niższej tem peraturze kom ary się nie zarażają, a rozwój już ukształtow a
nych oocyst w  ciele kom ara zostaje zaham ow any do czasu, gdy tem pe
ra tu ra  nie osiągnie w ym aganęj wysokości. Dla poszczególnych lat 
okres epidem iczny trw ał u nas od 100 do 118 dni. N ajdłuższy okres 
epidem iczny przypadł na lata  1946 — 47, co uw ydatniło  się w liczbie 
zachorow ań na zim nicę (tab. IV i V).

T a b e l a  V
Wykaz długości okresu fenologicznego i sezonu epidemicznego dla A. maculipennis 

w  latach 1946—1953 w  Warszawie

*

WYNIKI BADAN PRZEBIEGU ZIMNICY W WARSZAWIE

W  europejskiej strefie klim atu um iarkow anego, w której znajduje 
się Polska, spośród pasożytów  zim nicy ma możliwości rozw oju ty lko 
Plasmodium v iva x  (Grassi, Feletti 1890), zarodziec trzeciaczki. N ie
liczne w Polsce przypadki naw rotow ych zachorow ań na zim nicę pod
zw rotnikow ą (Plasmodium falciparum, W elch  1897) i zim nicy czwar- 
taczki (Plasmodium malar iae, Laver an 1881) mogą dotyczyć ty lko lud-
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ności przybyłej z tych  obszarów, na k tórych  istn ieją  odpow iednie w a
runki klim atyczne do rozw oju tych  gatunków  pasożytów  — Korzon 
(1917— 19), Bmcer  (1946), Janicki  (1947), Hackett  (1937). W  naszej sze
rokości geograficznej w łaściw ym  pasożytem  zim nicy jes t Plasmodium  
vivax, k tó ry  był głównie w ykryw any  w  prepara tach  diagnostycznych. 
Janicki, analizując epidem ie zim nicy w  W arszaw ie w  1946 roku, 
sugerow ał istnienie dwóch odm ian Plasmodium v iva x  o krótkim  i długim 
okresie w ylęgania. Uważał, że. epidem ie w w ym ienionym  roku były  w y
w ołane przez obie odm iany.

N a podstaw ie zebranego m ateriału  statystycznego w ynika, że krzyw e 
zachorow ań na zimnicę w Polsce przebiegały  różnie w poszczególnych 
latach  w W arszaw ie. W  latach 1946 i 47 pierw szy szczyt krzyw ej za
chorow ań leży m iędzy 19, a 28. tygodniem , co odpow iada m iesiącom  
maj — lipiec (ryc. 2).

Ryc. 2. Zimnica w  Warszawie wg tygodni. Przebieg średnich temperatur
w  Warszawie

Szczególne nasilenie zachorow ań w 1947 roku w ystępuje w  maju. 
Drugi szczyt nasilenia zachorow ań znacznie niższy, przypada na 38.—40. 
tydzień (koniec w rześnia — październik).

W  następnych  latach  (1948 — 49) przebieg epidem ii jest nieco od
m ienny. Znaczne w zniesienie krzyw ej zachorow alności w ystępuje  
w 28.—30. tygodniu, natom iast w  tygodniu  17.— 18. (maj) oraz 43.—44. 
(wrzesień) szczyty krzyw ych osiągają stosunkow o niski poziom (ryc. 3).

Dalsze la ta  zaznaczają się w yraźnym  spadkiem  liczby zachorow ań. 
Spadek ten  uzależniony jest od niższej przeciętnej tem peratu ry  tych  lat 
i zw iązanym  z tym  krótszym  okresem  fenologicznym  i epidemicznym,
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ja k  również z prow adzoną system atycznie akcją zw alczania pasożyta 
i leczenia ludności.

A nalizując przebieg krzyw ych w  w ym ienionych latach przypuszcza
my, że zgodnie z omówionymi fenologicznym i spostrzeżeniam i nad 
okresem  w ystępow ania kom arów  i ich okresem  epidem icznym  -— 
pierw sze przypadki zachorow ań (kwiecień, m aj, czerwiec) należałoby 
odnieść do zakażeń jesiennych  Plasmodium v iva x  hiberncms o długo
trw ałym  okresie w ylęgu charakterystycznym  dla terenów  klim atu um iar
kow anego. Jeżeli przyjm iem y za podstaw ę datę w ylotu w iosennego 
naszych widliszków  pierw szą połow ę m arca, to przypuszczalna data 
pierw szego okresu sporogonii w ciele kom ara (Gririberg 1954, Pawłow
ski 1954) może nastąpić po upływ ie 40 dni od chwili pobrania krw i cho
rego, tj. w końcu czerwca. O kres ten  może ulegać w ahaniom  w zależ
ności od średnich tem peratu r otoczenia. O późnione w iosny pow odują 
opóźnienie tego okresu, co ilustru ją  krzyw e tem pera tu r w poszczegól
nych latach  (ryc. 2, 3).

Jeśli rozwój zarodźca zim nicy Plasmodium v iva x  hibernans  może 
trw ać 8— 13 m iesięcy w organizm ie człowieka, to nasilenia zachorow ań 
należy oczekiwać w iosną następnego roku. To odpow iadało w  naszych 
w arunkach  przypadkom  zarejestrow anym  w okresie do czerwca na te 
ren ie W arszaw y. W zrosty  krzyw ych zachorow ań przypadające na późne 
lata, tzn. na 43.—44. tydzień (wrzesień) praw dopodobnie należy odnieść 
do zim nicy o krótkim  okresie w ylęgania. Szczególnie w yraźnie daje się 
to uchw ycić w 1948 roku, k tó ry  jest rokiem  o najdłuższym  okresie feno- 
logicznym  (tab. 5).

PRZEBIEG ZIMNICY NAWROTOWEJ W WARSZAWIE

Nie dysponujem y dokładnym i danym i o przebiegu zachorow ań na 
zim nicę naw rotow ą. Brakuje nam  dokładnej charak terystyk i naw rotów  
w czesnych i późnych. Z zestaw ienia w tabeli VI w ynika, że. w  latach
1947—53 zarejestrow ano na teren ie  W arszaw y średnio 19,9% przypadków  
zim nicy naw rotow ej. N a uw agę zasługuje fakt, że w m iarę likw idacji 
zim nicy w ystępuje  w zrost naw rotów , m ianow icie z 15,5% w  1947 r. do 
61,4% w 1952 roku i 41,6% w  1953 roku.

N ajpraw dopodobniej wchodzi tu  w grę zim nica „im portow ana", która 
została zaw leczona do kraju  przez pow racających  em igrantów  (1947—8) 
oraz przyjeżdżających obcokrajow ców  (1953), k tórzy  zarazili się uprzed
nio w  innych krajach. N ie bez znaczenia były  przem arsze licznych w ojsk  
z różnych stron świata.

Ponadto, wchodzą tu  w grę norm alnie notow ane przy akcji zw alczania 
zim nicy przypadki naw rotów  spow odow ane odpornością pasożyta na po
daw ane p reparaty , jak  również nie przeprow adzone do końca kuracje. 
W  1953 roku w śród 20 osób zarejestrow anych  w  W arszaw ie na zimnicę 
naw rotow ą b y ło - 11 osób przyjezdnych, z k tórych  5 przyjechało  z po 
łudniow ej części ZSRR, 2 osoby z Indii, 2 z Afryki, jedna  z A m eryki
i jedna ze Szwecji.

N aw roty  wczesne stanow ią niew ielki odsetek  zachorow ań (tab. VI).



118 M . J A N IC K I , Z . D Y M O W SK A , J .  Ł U K A S IA K N r 2

T a b e l a  VI
Przebieg zachorowań na zimnicę pierwotną i nawrotową w  latach 1947 — 53 

na terenie miasta Warszawy

N aw roty  te na podstaw ie danych z piśm iennictw a należy przypisać 
szczepowi zim nicy Plasmodium v iva x  v iva x  o krótkim  okresie w ylęgania 
(Pawłowski) trw ającym  w pierw szej fazie choroby 2—2,5 miesięcy. Potem 
może nastąpić przerw a około 5 m iesięcy (okres u tajonej zimnicy), po 
którym  dochodzi do naw rotu  najczęściej po upływ ie 8 — 9 m iesięcy. 
Późne naw ro ty  zim nicy o kró tkotrw ałym  okresie w ylęgania notow ane 
zazwyczaj na w iosnę m ają znaczny w pływ  na przebieg krzyw ej ilu stru 
jącej przebieg zachorow ania w  okresie wiosennym .

W  naszych w arunkach  najw iększa liczba naw rotów  przypada w 1947 
roku na kw iecień i maj, w 1948 roku na maj i lipiec, w  1951 r. na czer
w iec i lipiec, w 1952 r. na czerwiec, lipiec i wrzesień, w 1953 r. na maj
1 czerwiec.

N iew ątpliw ie wym ieriione przypadki zachorow ań m ają znaczny w pływ  
na liczebność chorych zarejestrow anych w  tych m iesiącach. N aw roty  te  
są w ynikiem  pierw otnych zachorow ań w  ubiegłym  roku spow odow anych 
zarodźcem  P. v iva x  v iva x  o k rótkotrw ałym  okresie w ylęgania.

Na jesienne recydyw y mogą w płynąć rów nież recydyw y zim nicy
o długotrw ałym  okresie, w ylęgania u jaw niające się w czasie od 1,5 do
2 m iesięcy po przebytej chorobie. Ponieważ w iosenny w zrost zachorow ań 
przypada na maj lub czerwiec, to naw ro ty  mogą w ystąpić w  m iesiącach 
jesiennych.

W  1947 roku (ryc. 2) m am y do czynienia z podw ójnym  w zrostem  za
chorow ań. P ierw szy okres w iosenno-letni w  m aju — lipcu, co odpo
w iada rozw ojow i zim nicy w yw ołanej przez PI. v iva x  hibernans (subsp. 
nov. N iko ła jew  1949) o długotrw ałej inkubacji i drugi okres jesienny  — 
wrzesień, październik, w yw ołany  przez podgatunek  PI. v ivax  v ivax  
(Grassi, Feletti 1890), zarodziec o k ró tkotrw ałej inkubacji, co jest zgodne 
z nasileniem  zachorow ań w poszczególnych okresach sezonu epidem icz
nego w strefie um iarkow anej europejskiej części ZSRR (Pawłowski, 
Nikołajew).

Powyższe spostrzeżenia zostały potw ierdzone przez prof. Nikołajewa,  
k tó ry  dokonał analizy dostarczonego mu m ateriału  *.

* Na tym miejscu składamy serdeczne podziękowanie prof. E. N. Pawłowskiemu  
za umożliwienie kontaktu z prof. Nikołajewem  oraz prof. Nikołajewowi  za dokonaną 
analizę.
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Ryc. 3. Zimnica w  Warszawce wg tygodni. Przebieg średnich temperatur
w  Warszawie

Ja k  już wspom inaliśm y, sugestie dotyczące tych  dwóch podgatunków  
w ypow iadał w  1946 roku  Janicki. W  okresie nasilenia epidem ii zim nicy 
w W arszaw ie w  latach  1947—49 oba podgatunki zarodźca notow ano na 
terenach  Białorusi (N iko ła jew ).

Ja k  w ynika z przeprow adzonych badań w czasie ostatn iej epidem ii 
głów ną rolę odegrał podgatunek  PI. v iva x  hibernans, natom iast podrzędną 
rolę spełniał zarodziec podgatunku PI. v iva x  v iva x  (Grassi, Feletti 1890), 
pow odując zw iększenie przypadków  zachorow ań na jesieni, zwłaszcza 
w  latach  o długim sezonie epidemicznym.

W zrost krzyw ej zachorow ań w  latach  w alki z zim nica może kom pli
kow ać zjaw isko opóźniania naw rotu  choroby na sku tek  przyjm ow ania 
leków  przeciw m alarycznych i innych okoliczności opóźniających zacho
rowanie.

WNIOSKI

N a podstaw ie zestaw ienia danych z przebiegu zachorow ań na zimnicę 
m ieszkańców  W arszaw y i Polski w  latach  1946— 1955, jak  również 
z uw agi na dynam ikę w ystępow ania na tym  teren ie  przenosicieli zarodź- 
ców, dochodzim y do następu jących  wniosków:

1. Przebieg krzyw ych zachorow ań w  latach  1946 — 1949 w skazuje na 
możliwość w ystępow ania na naszych ziem iach dwóch podgatunków  p a 
sożyta: Plasmodium v iva x  hibernans (subsp. n. N iko ła jew  1949) zarodźca
o długotrw ałym  okresie w ylęgania (wierzchołek krzyw ej w okresie I-go 
półrocza) i Plasmodium v ivax  v iva x  (Grassi et Feletti 1890), zarodźca
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o kró tkotrw ałym  okresie w ylęgania (jesienny w ierzchołek krzyw ej). 
Pierw szy podgatunek  byłby  w łaściw ym  pasożytem  zim nicy dla terenów  
Folski jako  klim atu um iarkow anego, drugi zaś pojaw iałby się sporadycz
nie w latach  ciepłych o długim  sezonie epidem icznym  i fenologicznym .

2. Na w zrost liczby zachorow ań w okresie, w iosennym  m ają w pływ  
naw roty: a) późne, k tó re  są w ynikiem  udziału zarodźca o krótkotrw ałym  
okresie w ylęgania, b) nieliczne naw roty  wczesne w yw ołane przez PI. 
v ivax  vivax.

3. W  przenoszeniu pasożytów  zim nicy na teren ie  Polski i W arszaw y 
biorą udział, jak  stw ierdzono dotychczas, 3 gatunki widliszków: A nophe
les messeae, Anopheles typicus, Anopheles bifurcatus. Ponadto na n ie
k tó rych  terenach  spotyka się A. atroparvus.

4. Na teren ie Polski, oprócz W arszaWy, należy wziąć pod uw agę i inne 
m iejscow ości jako  ognisko endem icznej zim nicy (Nieporęt, M arki, Gwiz
dów, Elbląg, Kraków).

Panu prof, dr Janowi Kostrzewskiemu  za cenne wskazówki udzielone w  toku 
pracy, a Kolegom z Pracowni Statystyki Zakładu Epidemiologii za udostępnienie 
materiałów, składamy serdeczne podziękowania.

М. Я н и ц к и ,  3. Д ы м о в с к а ,  Я. JI у к а с я к

МАЛЯРИЯ В ПОЛЬШЕ В 1945—1955 ГОДАХ И ОСОБЕННОСТИ 
ЕЕ ТЕЧЕНИЯ В ВАРШАВЕ

С о д е р ж а н и е

Эпидемии малярии в Польше регистрировались начиная с 1846 года с пере
рывами в несколько лет: 1846, 1852, 1873, 1898, 1920 и 1946-49 гг.

Кривые заболеваемости в 1947-49 годах указывают на возможность появления 
в Варшаве два подвида паразита. Plasmodium vivax hibernans (подрод по Нико
лаеву 1949) с длительной инкубацией (пик кривой в первой половине года) 
и PI. v ivax  v ivax  (Grassi, Faletti 1890) с кратковременной инкубацией (осенний 
пик кривой).

Первый подвид является паразитом малярии, свойственным для территории 
Польши, а второй — появляется спорадически в теплые годы, характеризующиеся 
длительным периодом эпидемического. и фенологического сезона.

В переносе паразитов малярии в Польше принимают участие 4 вида комаров: 
A. messeae, A. typicus, A. bifurcatus и A. atroparvus.

М. Ja n i с k i, Z. D y m o w s k a ,  J. L u k a s  i a k

MALARIA IN POLAND IN THE PERIOD 1945—1955 WITH PARTICULAR 
REFERENCE TO ITS DEVELOPMENT IN WARSAW

S u m m a r y

Since 1846 malaria epidemics have been noted in Poland in several year inter
vals, namely: 1946, 1852, 1873, 1899, 1920—1923, 1946—1949.

The morbidity curves in the period of 1947—49 indicate a possibility of appearing 
of 2 subspecies of the parasite: Plasmodium vivax  hibernans (subsp n. Nikola jew
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1949), of a long incubation period (the morbidity peak during the I-st half of the 
eyar) and Plasmodium vivax  v ivax  (Grassie  t Feletti 1S90) of a short incubation period 
causing the autumn peak of the curve.

The first subspecies may be considered as the relevant malaria agent for Poland, 
the second may appear sporadically daring warm years, which have a long epi
demic and phenologic period. 4 species of Anopheles are responsible for malaria 
transmission in Poland: A. messae, A. typicus, A. bifurcatus, A. atroparvus.

PIŚMIENNICTWO

I. Anigstein L.: Warsz. Czas. Lek., 1925, 7, 320. — 2. Bincer W.: Lek. Wojsk. 
1921. — 3. Bincer W.: Śląska Gaz. Lek., 1946, 5. — 4. Ciuca М., Solomon L., Cor- 
melson D.: Buletin stintifia. Sectia de strinte medicale 1956, VIII, 1. — 5. Ciuca М.: 
Contribution experimentale a l ’etude de l ’immunite dans le paludisme. 1955. Aca- 
demie de la Republique Populaire Roumaine. — 6. Chałubiński Т.: Zimnica 1875. •—
7. Chodźko W.: Foyers endemiquesi persis tants de quelques maladies infectionnes 
aigues, Office international d’hygiene publique 1946. — 8. Dziuban М.: Вга£. L. L. 
1949, 29, 9. — 9. Dziuban М., Hanzal S.: Słoweńskij lekar., 1950, XII, c. 4. — 10. 
Dymowska Z.: Med. Dośw. i Mikr., 1950, 3/4, 599.

II. Duchanina N. N.: Med. Paraz. Pairaz. Bol., 1954, 3, 203. — 12. Falecki D.: 
Pamiętnik Lek., 1866, 284. — 13. Grinberg Ł. J.: Med. Pairaz. Paraz. Bol., 1954, 3, 
216. — 14. Hackett L.: Malaria in Europe 1937. — 15. Janicki М.: Sprawozdanie dla 
Ministerstwa Zdrowia 1947. — 16. Jakuszewa M. G.: Med. Paraz. Paraz. Bol., 1956,
3, 204. — 17. Korzon Т.: Gaz. Lek., 1917, 19, 230 i 1917, 32, 380. — 18. Korzon Т.: 
Lek. Wojsk., 1921, 13, 402. — 19. Lewkowicz К.: O szerzeniu się zimnicy i możliwości 
skutecznego zapobiegania jej endemiom. Kraków 1898. — 20. Lisiejewski:  Tyg. 
Lek.., 1847.

21. Łuczkiewicz:  Tyg. Lek., 1857, 101. — 22. Łukasiak; J.: Przegl. Epid. 1956, IV. 
23. Lysenko A. J.: Med. Par. Par. Bol., 1954, 3, 21. — 24. Nikołajew В. P.: Dokt.
A. N. S. S. S. R. 1949 (L VII — 17, 1, 201. — 25. Organisation Mondiale de la 
Sante 1956, 2 fevrier conferance sur le paludisme Europe de Sud-Est. — 26. Orga
nisation Mondiale de la Sante 1. june 1956. Inter-regional conference on malaria 
for the Eastern mediterranean and European regions. — 27. Organisation Mondiale 
de la Sante, 28 novembre 1955. La lutte antipaludique en Roumanie. — 28. Pawłow
ski E.: Parazytologia człowieka, Warszawa 1954. — 29. Romodowska O. W., Soko- 
łowskaja М. B.: Med. Paraz. Paraz. Bol., 1956, 2, 149. — 30. Swelengrebel N. H., 
de Buck A.: 1938. Amsterdam.

31. Skorczewski: Tyg. Lek., 1882, 8. — 32. Wasilewski A.: Z życia, komarów 
w  związku z malarią w Polsce 1923. — 33. Tareew: Klinika malarii. Medgiz 1946.

ч



Do autorów prac w czasopismach lekarskich

W związku ze stale zwiększającą się liczbą rycin, co nadmiernie 
zwiększa koszt czasopism lekarskich, PZWL będzie stosował od 1 maja 
1957 r. następujący sposób obliczania honorariów autorskich oraz rycin 
i odbitek:

1. Honorarium autorskie za tekst  będziemy wypłacali na dotychcza
sowych zasadach;

2. Powierzchni rycin i tabel nie będziemy wliczali do wierszówki 
autorskiej;

3. W przypadku nadesłania przez autora do Redakcji czasopisma 
ryciny, nie nadającej się do reprodukcji, kosztem przerysowywania  
obciążony będzie autor, przy czym należy nadmienić, że wykonanie rycin 
kolorowych przedłuża cykl produkcyjny, a koszt ich jest wielokrotnie 
wyższy od rycin czarnych;

4. Odbitki z prac naukowych  będziemy jak dotychczas dostarczali 
autorowi na zamówienie i za zwrotem kosztów, które będą potrącone 
z honorarium autorskiego, a mianowicie:

A) za 25 zamówionych odbitek z czasopism o formacie B-5, z których 
odbitek nie przełamuje się — 40 złotych bez względu na ilość stron.

B) za 25 zamówionych odbitek z czasopism o formacie A-4, z których 
odbitki przełamuje się, poddaje korekcie itp., jak Polski Tygodnik Le
karski, Przegląd Lekarski, Farmacja:

a) do 3 stron 95 zł,
b) od 9 do 16 stron 140 zł,
c) ponad 16 stron 285 zł.
Odbitki autorskie będą wykonywane wyłącznie z  prac archiwalnych 

oraz z niektórych prac o charakterze poglądowym. Z konferencji, zjaz
dów itp. odbitki nie będą wykonywane.

PAŃSTWOWY ZAKŁAD WYDAWNICTW LEKARSKICH



Jakub Łukasiak

WYSTĘPOWANIE ANOPHELES BIFURCATUS MEIGEN, 1818, 
(ANOPHELES CLAVIGER, ME/G., 1804) NA OBSZARZE WARSZAWY

Z Zakładu Parazytologii Lekarskiej PZH w Warszawie

Stanowisko system atyczne Anopheles bifurcatus: Anopheles bifurca- 
tus, Meigen,  1818 (=  Anapheles claviger, Meig. 1804). Syn.: Culex trifur- 
catus, Fabr. 1794, Culex claviger, Meig., 1804, Anopheles villosus, Rob.- 
Desv., 1827, A. grisescens, Steph., 1828, A. plumbeus. Steph., 1828, A. 
anlennatus, Becker, 1903.

W  piśmiennictwie, polskim  używ ano nast. nazw gatunkow ych: 1) wid- 
iisz ciem noboczny, Jarocki, 1838, 2) w idliszek leśny, dziki lub „do
m owy", Dymowska,  1947.

O w ystępow aniu A. bifurcatus  na obszarze W arszaw y m am y pierw szą 
notatkę Anigsteina  (1), k tó ry  w 1924 r. w  oborze na Czerniakow ie złowił 
8 samic tych  widliszków. W  latach 1942/43 w ystępow anie jego w zabudo
w aniach stw ierdziła także D ym owska  (4). Ponadto z innych obszarów 
Polski no tu ją go: Korzon  (9) ze Strugi, Tarwid  (26) z Puszczy Kam pino
skiej i Białej Podlaskiej, W ^yer (28) z okolic Zielonej Góry, Bytomia, 
W ybrzeża Szczecińskiego i Gdańskiego, Lachmajerowa  (10 i 11) z kilku 
m iejscow ości W ybrzeża Bałtyckiego. Tarwid i Dąbrowską  zaliczają A. 
bifurcatus  do stałego zespołu kom arów  leśnych Puszczy Kam pinoskiej.

W św ietle ostatn ich  badań Lachmajer owej, Skierskiej  (24), au tora  
i innych entom ologów należy sądzić, że Anopheles bifurcatus jest rów 
nież stałym  składnikiem  fauny kom arów, w ystępujących  w zabudow a
niach gospodarskich; zaliczanie go do tzw. kom arów „dzikich i leśnych" 
nie jest całkow icie uzasadnione.

Z apatryw ania na epidem iologiczną rolę A. bifurcatus uległy ostatnio 
znacznej zmianie. U w ażany był daw niej za mało odpow iedzialnego za 
przenoszenie pasożytów  zim nicy na obszarach dotkniętych epidem ią tej 
choroby w k rajach  Europy Zachodniej i Środkowej, natom iast w  Grecji, 
Palestynie (Rosicky  —  W eiser  — 23), w  Turkm enii i Kirgizji (Petriszcze- 
wa  —  21, 22) uchodzi za głównego przenosiciela zarodźców m alarii. 
Badania M ihalyi  i jego w spółpracow ników  (15, 16) na W ęgrzech stw ier
dzają, że w  okolicach jez. Błotnego należy uw ażać A. bifurcatus za 
bardziej odpow iedzialnego za przenoszenie Plasmodium  niż A. maculi- 
pennis.

W arszawaj i jej okolice często były  naw iedzane przez epidem ie zim- 
nicy. W  okresie epidem ii w  latach  1919— 1921 i 1946— 1949 jako m ożliwy 
przenosiciel zarodźcówi był b rany  pod uw agę jedynie  Anopheles m acu - 
lipennis, gdyż w tedy  o w ystępow aniu  na tych obszarach Anopheles bifur
catus  m ało wiedziano. Celem  tej p racy  jest dążenie do w yśw ietlen ia w ła
ściw ości ekologicznych i biologicznych tego gatunku kom ara, stanow ią
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cego stały  składnik  fauny kom arzej łow ionej w  zabudow aniach róż
nego typu na obszarze W ielkiej W arszaw y.

BADANIA WŁASNE

Badania nasze nad w ystępow aniem  A. bifurcatus  obejm ow ały głównie 
zabudow ania gospodarskie z obecnością zw ierząt dom owych, w nielicz
nych tylko przypadkach  były  badane i inne rodzaje stanow isk, w k tó 
rych mogły znaleźć schronienie w ym ienione widliszki. Tabela I w y
jaśnia nam przebieg połow ów  w latach  1952 — 1955 w poszczególnych 
obiektach.

T a b e l a  I

Wyniki połowów w  latach 1952 — 1955 w  poszczególnych obiektach

Objaśnienia: -)—(- =  sam ice; -f- =  samce.

Z powyższej tabeli w ynika, że najw ięcej samic (78%) złowiono w  obo
rach *, podczas gdy w1 innych zabudow aniach liczba schw ytanych w id
liszków była nieduża. Ulubionymi m iejscam i ich przeb} ла  są nato 
miast podziem ne pom ieszczenia: piwnice, pieczary  i lochy, g^jzie odsetek  
połowów w ynosił około 30.. Form y uskrzydlone samic i samców A. bi
furcatus  należały  do łowionego zespołu innych gatunków  kom arów w y
stępujących  w  danym  obiekcie. N ajczęściej w skład tego zespołu w cho
dziły: Anopheles maculipennis messeae, A. maculipennis typicus, 
rzadziej Theobaldia annulata, Aedes vexans , Aedes cantans, Culex api- 
calis, natom iast w podziem nych pom ieszczeniach przew ażały samce 
Anopheles bifurcatus oraz samice i salmde Culex pipiens.

W ym ienione w tabeli I obiekty znajdow ały się w następujących  miei- 
scowościach: M okotow ie, Czem iakow ie, Służewie i Żeraniu. W chodzą 
one w skład W ielkiej W arszawy. W  dalszych okolicach: w Kudowie, 
w Gnie.jewicach obserw acji dokonyw ano tylko sporadycznie.

Tabela II w yjaśn ia nasilenie pojaw u A. bifurcatus w  w ym ienionych 
m iejscow ościach z w yliczeniem  procentow ego w skaźnika udziału w po
łow ach łącznie z pokrew nym  widliszkiem  A. maculipennis.

Pod względem  ilościow ego i procentow ego w ystępow ania A. bifurcatus 
na obszarze W arszaw y w yróżniają się: M okotów  i C zerniaków  (39,4 
i 47,9% ogólnych połow ów  tych komarów). Udział tego gatunku wśród 
w szystkich kom arów  poław ianych w zabudow aniach jest niew ielki i dla

*W zbieraniu materiału naukowego i przy prowadzeniu hodowli brali czynny 
udział pracownicy Zakładu: T. Zawiślak  i A. Misiel, za co im składam serdeczne 
podziękowanie.
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W arszaw y wynosi ponad 5%. W  Kudowie jednak  udział jego jest stosun
kowo wysoki — około 27%, co należy tłum aczyć tym, iż jest on bardziej 
przystosow any do terenów  górzystych.

T a b e l a  II

Nasilenie pojawiania się A. bifurcatus w  zabudowaniach w kilku miejscowościach
łącznie z A. maculipennis

-|—f- =  samice; -}- =  samce.

Fenologia form dojrzałych A. bifurcatus  bardzo różni się od fenologii 
pozostałych widliszków: Anopheles messeae, Anopheles typicus  oraz 
Anopheles plumbeus. Pierw sze pojaw y samic A. bifurcatus stw ierdziłem  
5 maja, w oborze w M okotowie, natom iast ostatnich połow ów  dokonano 
26 w rześnia ita jn i również w M okotowie, a w  ,,pieczarze" na Służewie 
1 października. Długość okresu w egetacyjnego w rocznym  cyklu życia 
w ynosiła niew iele ponad 154 dni, tym czasem  dla samic pokrew nego «ga
tunku widliszka A. maculipennis  w niektórych latach w ynosi on około 
220 dni.

✓

T a b e l a  III

Przebieg połowów form uskrzydlonych wg miesięcy

W  tabeli III spostrzegam y charakterystyczne zjaw isko przebiegu po- 
jaw u samic w zabudow aniach w poszczególnych m iesiącach sezonu we-
Przegląd Epidemiologiczny — 2
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getacyjnego obydw u gatunków  widliszków: A. biiurcatus i A. maculipen
nis. Samice A. biiurcatus zostały złowione po raz pierw szy w początkach 
m aja i w tym  m iesiącu oraz w czerwcu zaobserw ow ano znaczne nasilenie 
ich w ystępow ania. W  lipcu i w pierw szej połow ie sierpnia pojaw y ich 
w zabudow aniach w ybitnie spadają, natom iast w drugiej połow ie sierp
n ia  i we w rześniu osiągają najw yższy poziom (50% ogólnych połowów). 
N ależy nadm ienić, że samice A. maculipennis  zaczynają się pojaw iać 
przeciętnie w drugiej połow ie m arca i w następnych  m iesiącach nasile
nie stopniowo w zrasta, osiągając najw yższy procent w lipcu, a w m ie
siącach sierpniu i w rześniu stopniowo opada. W  połow ach samic A. bi
iurcatus  w yróżnia się dwa okresy  nasilenia: pierw szy w m iesiącach w io
sennych i drugi w jesieni, przez co zachow uje się ciągłość pojaw u 
w całym  sezonie fenologicznym  obydw u gatunków  widliszków (rye. 1).

Rye. 1. Przebieg połowów A. bijurcatus  i A. maculipennis 
w zabudowaniach

O bserw acje hodowlane. Złowione w zabudow aniach gospodarskich 
oraz w innych pom ieszczeniach samice A. biiurcatus były  hodow ane 
w pracow ni entom ologicznej Zakładu Parazytologii. Każda sam ica była 
um ieszczona w oddzielnej probówce, w której cienki pasek  w ilgotnej 
bibuły zapew niał kom arow i dostateczną w ilgotność. N ależy nadmienić, 
że formy dojrzałe A. biiurcatus są bardziej w rażliw e na b rak  wilgoci niż 
A. maculipennis.

W arunkiem  rozw oju jaj w ja jn ikach  samic jest pobranie krw i od zw ie
rząt stałocieplnych. Stwierdzono, że u n iektórych now oprzeobrażonych 
samic dojrzew anie jaj może odbyć się bez uprzedniego pobrania krwi
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dzięki składnikom  odżywczym, nagrom adzonym  w organizm ie larw  
. (Beklemiszew, 2). Zaobserw ow aliśm y, że samice A. bifurcatus  p rzejaw iają 

nieco w iększą skłonność do pobierania krwi ludzkiej i zw ierzęcej w na
szych hodowlach, niż stw ierdzano to przy próbach z samicami A. macu- 
lipennis. Ogółem 8 m łodych samic pobrało krew: 4 od królika, 4 z ręki 
ludzkiej. Dwie z nich po dwóch dniach pobraną krew  ludzką wydaliły, 
natom iast u dwóch samic nassanych krw ią królików  odbył się pełny 
cykl gonotroficzny.

Około 25% samic A. bifurcatus składało ja ja  w  4. lub 5. dniu po złow ie
niu. N asilenie składania jaj zgodne jest ze stanem  pojaw iania się samic, 
uw idocznionych w tab. III; najw yższe w m iesiącach w iosennych i jesien- 

•nych , a najniższe w sezonie gorących m iesięcy. Długość życia w hodowli 
form uskrzydlonych w aha się od 2 do 30 dni. N ajw ięcej samic ginęło 
w 4. lub 5. dniu po złożeniu jaj (około 26%), do 30 dni dożyło zaledwie 
2,5%. U form dojrzałych tego gatunku nie stw ierdzono diapauzy. W  końcu 
w rześnia i z początkiem  października samice wyginęły.

Rozwój form larw alnych A. bifurcatus był przez nas obserw ow any od 
chwili złożenia przez samice jaj do czasu pow stania form y uskrzydlonej. 
Em brionalny rozwój jaj trw ał od 2 do 12 dni. N ajw ięcej larw  pojaw iało 
się w 4. lub 5. dniu hodowli. Przeprow adzone w akw ariach liczne ho
dow le jaj, larw  i poczw arek w ykazały, że rozwój tych  w odnych form 
przebiega nie w jednakow ym  czasie. Tempo rozw oju larw  zależy od 
okresu fenologicznego. W ylęgnięte w  m aju larw y osiągają stadium  
IV stopnia po blisko 22 dniach, stadium  zaś poczw arki po 28 dniach, na
tom iast imago dopiero po 33—G5 dniach. Pełny rozwój larw alny w m ie
siącach letnich zależy od stopnia tem peratu ry  wody; w tem peraturze 
pow yżej 21° rozwój ulega zaham owaniu. Tym się tłum aczy nieliczne w y
stępow anie larw  w okresie od drugiej połow y czerw ca do połow y 
sierpnia.

W  sezonie jesiennym  rozwój larw alny  przebiega podobnie jak  na 
wiosnę, z tą  ty lko różnicą, że w iele larw  nie osiąga pełnego rozw oju, 
część ich ginie, reszta w stadium  III lub IV stopnia spędza zimę w zbior
nikach wodnych. W  związku z powyższym  obserw uje się najliczniejsze 
pojaw ianie larw  i poczw arek w okresie w iosny i jesieni.

W  odróżnieniu od A. maculipennis  larw y A. bifurcatus spotykaliśm y 
głównie w zacienionych przez rośliny drzew iaste zbiornikach wodnych,
o chłodniejszej, niezupełnie czystej wodzie.

Biorąc pod uw agę okresy  wzmożonego pojaw u form larw alnych  oraz 
form uskrzydlonych w w arunkach  klim atycznych dla .obszaru W arszaw y 
należy przyjąć, że m am y tu taj do czynienia z dwoma, rzadziej z trzem a 
pokoleniam i tych kom arów  w rocznym  sezonie w egetacyjnym . Pierwsze 
pokolenie w iosenne pow staje z w odnych form, które przezim owały, i po
jaw ia się w końcu kw ietnia lub w maju,, drugie pokolenie letnie, słabe 
liczebnie — w lipcu i pierw szej połowie sierpnia. Trzecie natom iast po
kolenie jesienne, najliczniejsze, w ystępuje  w końcu sierpnia i we 
wrześniu.

W  w arunkach laborato ry jnych  w yhodow ano od stadium  ja ja  do imago 
79 m łodych postaci uskrzydlonych, z k tórych 18 egzem plarzy przebyło 
pełny  cykl rozwojowy. Reszta hodowli składała się z larw  w różnych 
stadiach rozw ojow ych, złow ionych w pobliskich zbiornikach wodnych, 
dlatego nie można tu  było prześledzić pełnego cyklu rozwojowego.
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T a b e l a  IV

Przebieg rozwoju postaci uskrzydlonych w  hodow li 
w  poszczególnych m iesiącach roku

Z tabeli IV w nioskujem y, że nasilenie rozw oju m łodych form uskrzyd
lonych w ystępuje  od kw ietnia do lipca w łącznie oraz w październiku. 
Postacie uskrzydlone widliszków, które wg tabeli rozw inęły się w maju, 
czerw cu i lipcu, pochodzą z larw  w iosennych i częściowo letnich, n a 
tom iast formy październikow e pow stały  ze stadium  larw  przystosow a
nych do zimowania,

Stwierdziliśm y, że jesienne larw y hodow ane w naszych akw ariach 
w m iesiącach zimowych, u legają w swoim rozw oju znacznem u zaham o
waniu. Larwy w stadium  I i II stopnia, złowione w zbiorniku wodnym  
w M okotow ie 10.9, osiągnęły stadium  poczw arki dopiero 3 listopada, tj. 
po 54 dniach, a przeobrażenie w imago nastąpiło  17 i 24 listopada (około 
75 dni). Ponadto jedna z form uskrzydlonych pojaw iła się 12 lutego, tj. po 
155 dniach.

Я. Л у к а с я к

РАСПРОСТРАНЕНИЕ ANOPHELES BIFURCATUS ME1GEN, (1818) =
(ANOPHELES CLAVIGER, MEIG., 1804) НА ТЕРРИТОРИИ ВАРШ АВЫ

С о д е р ж а н и е

В 1952—1955 годах автор проводил Исследования и наблюдения над фауной 
комаров, распространенных главным образом среди построек Варшавы и ее 
окрестностей. Среди комаров часто обнаруживался один из переносчиков плазмо
диев, Anopheles bifurcatus.

Крылатые формы A. bifurcatus находились в разных постройках Мокотова, 
Чернякова, Служева и др. районах. В скотных дворах обнаруживались, главным 
образом, самки (в 78% ), а в подземных помещениях вместе с самками встреча
лись и самцы (в 31% ). Самки начинали появляться в помещениях в первых днях 
мая, а исчезали в последних днях сентября и первых днях октября. Сезон веге
тативного развития равнялся около 154 дней. Интенсивное появление зрелых форм 
наблюдалось в весеннем и осеннем периоде, а резкое снижение — в летнем.

Развитие личиночной формы совершается медленно и продолжается сравни
тельно долго, более 35 дней. Выделяются три периода интенсивного развития
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личинок: весенний, летний и осенний, из которых первый и третий характери
зуются более сильным, а летний слабым увеличением количеств личинок. Эти 
периоды, повидимому, соответствуют количеству поколений крылатых форм, по
являющихся во время годового цикла развития A. bifurcatus.

J. Ł u k a s i a k

THE APPEARANCE OF THE ANOPHELES-MOSQUITO IN THE WARSAW
AREA

S u m m a r y

During the period of 1952—1955 the author carried out investigations on the 
appearance of malaria carriers, particularly in house premises in Warsaw and vici
nity. Among those carriers there was often found Anopheles bifurcatus.

Winged forms of A. bifurcatus appeared in different house premises of Mokotów, 
Czerniaków, Służew and other districts.

In cow sheds were prevalent females of the mosquito (78°/o). In cellars — males 
were found in 31°/o. The appearing of the females was observed in the first few  
days of May, the last female-mosquitos could be noticed at the end of September 
and on the first days of October. So, the duration of their vegetation season is 154 
days. During the spring and the autumn evidently more winged forms of the 
mosquito than in the summer — could be observed.

The period of development of the larvae lasted 35 days. The author differentiates
3 periods of their appearing: the spring- and autumn- period with a numerous 
appearing and the summer period with a less numerous appearing of the larval 
forms. Those periods are in accordance with the number of generations of the w in
ged forms in the year-developm ent-cycle of Anopheles bifurcatus.

PIŚMIENNICTWO

I. Avigstein L.: Badania epidemiologiczne nad zimnicą w  Warszawie. Czasopismo 
Lek. Warszawa 1925, 7. — 2. Beklemiszew W. N:. Uczebnik medicinskoj entomołogii, 
Moskwa 1949. — 3. Dąbrowska  i Tarwid: Ekologia Polska, Warszawa 1954, II, 2. —
4. Dymowska Z.: Medyc. Dośw. i Mikrob., Warszawa 1950, 3/4. — 5. Duchanina N. 
N.: Medic. Parazit., 1954, 3. — 6. Jarocki P.: Zoologia, Warszawa 1838. — 7. Janicki М.: 
Pielęgniarka Polska, 1951, 10. — 8. Kielczewski  i Żółtowski:  Zarys entomologii lek. 
1951. — 9. Korzon Т.: Zimnica i komary,m alaryjne u nas. Gaz. Lek., 1917. — 10. 
Lachmajer J.: Przegl. Epid., 1949, III, 1/2.

II. Lachmajer J.: Acta Paras. Pol., Warszawa 1954, II, 3. — 12. Łukasiak J.: 
Przegl. Epid., 1955, IX, 4. — 13. Łukasiak J.: Wiad. Parazyt. 1956, 4 (227—230). —
14. Martini В. B.: Die Fliegen der Palearktischen Region. Culicidae. 1933, 33. —
15. Mihayi, Soós, Sztankay et Zoltai: Acta Biol. Ac. Sc. Hungaricae, Budapest 1952,
III, 6. — 16. Michalyi i pozostali autorzy: Act. Biol. Ac. Sc. Hung. 1953, II, 1—2.
17. Monczadski A. S.: Liczinki krowososuszczich komarow SSSR, Moskwa 1951. —
18. Pawłowski E.: Rukowodstwo po parazit. czeloweka, 1948, II. — 19. Tenże. Para
zytologia człowieka w  tłumaczeniu M. Janickiego, Warszawa 1954. — 20. Peus F.: 
Die Fiebermucken des Mittelmeergebietes. Leipzig 1942.

21. Petriszczewa P. A.: Woprosy krajew. parazitołogii, Moskwa 1939, III . — 22. 
Petriszczewa P. A.: Parasit. sbom ik Zooł. Inst. Ak. Nauk SSSR, 1936, VI. — 23. Ro-



130 J .  Ł U K A S IA K N r 2

sicky  a Weiser: Skudci lidskeho zdravi, Praha 1952. — 24. Skierska В.: Przegl. Epid. 
1955, IX, 3. — 25. Sztakelberg A. A.: Krowososuszczye komary Palearktiki, Moskwa 
1937. — 26. Tarwid K.: Fragm. Faun. Musei Zool. Pol., Warszawa 1938, 26. — 27. 
Weyer F.: Die Malaria-Ubertrager, Leipzig 1939, 28. — 28. Tenże: Zschr. f. Tropen- 
med. u. Paras. 1951, II.



Witold Hański, Romuald Fermus

BADANIA NAD CZĘSTOŚCIĄ W YSTĘPOW ANIA TOKSOPLAZMOZY 
NA TERENIE RADOMIA I OKOLICY NA PODSTAWIE MATERIAŁU

SEKCYJNEGO

D o n i e s i e n i e  I

Z Pracowni Anatomopatologicznej 
Kierownik: dr med. W. Hański 

i z Oddziału Noworodków Miejskiego Szpitala w  Radomiu 
Ordynator: lek. med. R. Fermus

Punktem  w yjścia dla przeprow adzonych przez nas badań nad czę
stością w ystępow ania toksoplazm ozy na tu te jszym  teren ie  stały  się 
spostrzeżenia sekcyjne poczynione od 1. I. 1955 r. do 30. VI. 1956 r. 
w Pracow ni A natom opatologicznej Szpitala M iejskiego w Radomiu. 
W  tym  czasie w ykonano ponad 600 sekcji, w śród k tórych  w 14 przy
padkach  stw ierdzono zm iany odpow iadające toksoplazmozie.

M ateriał nasz pochodzi zarów no z oddziału now orodków  i oddziału 
dziecięcego Szpitala M iejskiego w Radomiu, jak  i z badań sekcyjnych 
w ykonyw anych w okolicznych szpitalach w  ram ach służby anatom opa- 
tologicznej. D otyczy on 12 wcześniaków , 1 donoszonego now orodka 
i dziecka dwuletniego.

Długość życia — poza wspom nianym  dzieckiem  dw uletnim  — w ynosiła 
u sześciu w cześniaków  od 1 do 3 dni i u siedm iorga dzieci od 2 tygodni 
do 2 m iesięcy.

Przez w yw iady ustalono, iż w śród 14 m atek było 5 p ierw iastek  i 9 
w ieloródek: pięć z ńich ma od 1 do 3 zdrow ych, ży jących  dzieci, jedna 
zaś rodzi po raz czw arty przedw cześnie (kolejno w 20. 24. 26. i 28. tygo
dniu — 844/55), inna po raz trzeci przedw cześnie (1117/55). W  dwóch 
przypadkach b rak  szczegółow ych danych.

O dczyny serologiczne przeprow adzone przy użyciu toksoplazm iny 
i antygenu kontrolnego, uzyskanych z Insty tu tu  M edycyny M orskiej 
w Gdańsku, dały u ośmiu przebadanych m atek * bardzo w yraźne dodatnie 
odczyny skórne w postaci nacieku i rum ienia. Rozmiary pow stałego za
czerw ienienia w ahały  się od 35X23 mm do 63X23 mm, nacieki nie prze
kraczały  na ogół pow ierzchni 10X10 mm. O dczyny te u trzym yw ały się 
w ciągu 48 godzin, a u n iek tórych  chorych zw iększały się w ciągu d ru
giego dnia, przy  stale ujem nym  u w szystkich m atek odczynie na antygen 
kontrolny.

Na podstaw ie przeprow adzonych badań anatom opatologicznych m o
żem y w yróżnić w  naszym  m ateriale  trzy  grupy przypadków  o różnym  
nasileniu zmian i odm iennym  obrazie m orfologicznym.

* Dalszych badań nie mogliśmy przeprowadzić z powodu niemożności uzyskania 
toksoplazminy.
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W  grupie pierw szej i najliczniejszej, obejm ującej 7 przypadków , 
zmiany stw ierdzane w ośrodkow ym  układzie nerw ow ym  przedstaw iają 
się w postaci drobnych, niem iarowo rozsianych, kredow obiałych lub 
szarożółtaw ych, m atow ych, suchaw ych, niekiedy zapadających się 
ognisk, dochodzących do w ielkości ziarna pszenicy, częściej nie prze
kraczających  w ielkości ziarna prosa. U kładają się one głównie w obrę
bie isto ty  białej i jąder podstaw ow ych obu półkul, zwłaszcza w są
siedztw ie kom ór bocznych mózgu.

Typ drugi reprezentow any przez jeden przypadek (1371/56), dotyczył 
jednodniow ego w cześniaka z długogłowiem, m ikrogyrią i wrodzonym  
brakiem  nerek  i pęcherza moczowego. Istota biała obu półkul stanow iła 
bezstrukturalną, rozpływ ającą się blado-szaro-różową masę, z zachow a
niem utkania kory  i najbliższego sąsiedztw a kom ór bocznych mózgu, 
przy nie zm ienionym  m akroskopow o móżdżku. Zw racało uw agę zm ęt
nienie rogówki i znaczne poszerzenie źrenic obu oczu.

W  dwóch przypadkach (dziecko 2-letnie i 18-dniowy osesek), stano
w iących typ trzeci, na p lan  pierw szy w ysuw ało się znacznego stopnia 
wodogłowie w ew nętrzne; w jednym  z nich niesymetryczne,, z m on
strualnym  rozdęciem  przede wszystkim  lewej kom ory bocznej.

W  czterech przypadkach (1134/56, 1053/55, 1117/55, 1288/56) zmiany 
morfologiczne były tak  dyskretne, że dopiero badanie m ikroskopow e 
pozwoliło na w ykrycie istniejącego w tych  przypadkach zakażenia — 
zaliczyć by je  należało do pierw szego typu zmian. Podkreślić trzeba 
także, że często obraz m akroskopow y za ta rty  jest przez zm iany w spół
istniejące, przew ażnie w pełni uzasadniające zgon, co może osłabić 
w wielu w ypadkach czujność obducenta.

W  żadnym: z obserw ow anych przypadków  nie stw ierdzaliśm y m akro
skopow ych zmian w  zakresie opon m ózgowo-rdzeniowych.

M ikroskopowo — obraz toksoplazm ozy posiada pew ne cechy wspólne 
dla obu pierw szych grup. N ależy tu taj przede wszystkim  w ystępow anie 
prosów kow ych ognisk m artw icy zarów no skrzepow ej, jak  i rozpływ nej, 
z mniej lub bardziej nasilonym  odczynem otoczenia. Stałą cechą procesu 
czynnego są p ierścieniow ate, okołonaczyniow e nacieki zapalne, połą
czone z reguły z tw orzeniem  zakrzepów  szklistych w ich św ietle i drob
nymi wylew am i krw aw ym i w sąsiedztw ie. Tkanka ziarninow a tw orząca 
grudkow ate ogniska zbudow ana jest głównie z kom órek gleju, licznych 
histiocytów  i bu jających  śródbłonków, przy czym udaje się tam często 
znaleźć śródkom órkow e i wolno w tkance leżące toksoplazm y. Bez
pośrednio pod w yściółką kom ór bocznych w idoczny jest stale obfity 
naciek limfoidalny.

W  m iarę w ygasania spraw y, w  otoczeniu ognisk pojaw iają się coraz 
obficiej drobne i w iększe zaw apnienia grudkow ate i kleksow ate, p rzy
pom inające tw ory kom órkow e, często zaś w postaci ziarenek i kiełbas- 
kow atych członów. Tego typu zaw apnienia, uw ażam y za charak te ry 
styczne dla toksoplazmozy. Ich obecność stała się także podstaw ą do 
zaliczenia obu przypadków  wodogłowia w rodzonego do zmian o om a
w ianej etiologii, gdyż poza charakterystycznym i zaw apnieniam i i obec
nością niew ielkich blizn glejow ych, można było uznać proces w obu 
przypadkach za w ygasły.

O brazy kliniczne, obserw ow ane u dzieci, były  w tych przypadkach 
n iecharak terystyczne i przew ażnie zatarte  przez chorobę współistnie-
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jącą. Pom ijając oba przypadki wodogłowia wrodzonego, szczególnie 
często stw ierdzano napadow ą lub stałą sinicę u trzym ującą się także 
w atm osferze tlenu, w ystępow anie drgaw ek oraz duszność nie znajdu
jącą uzasadnienia w  obrazie fizycznym płuc.

Rozpatrując obraz kliniczny i wyniki badania pośm ieitnego poszcze
gólnych przypadków , można uznać zakażenie toksoplazm ozą za bezpo
średnią przyczynę śm ierci w 10 przypadkach. N ależałyby tu taj oba 
przypadki wodogłowia (888/55, 1103/55), jeden przypadek rozległych 
(131/56) i 6 prosów kow ych (ogniskowych) zmian m artw iczych w mózgu 
(1052/55, 1133/55, 1240/56, 1456/56, 1117/55, 1288/56). W  jednym  przy
padku stw ierdziliśm y obraz śródm iąższowego zapalenia w ątroby, s ta 
now iący przyczynę śm ierci 2-miesięcznego w cześniaka (844/55); obraz 
ten w iążem y przyczynow o z zakażeniem  toksoplazmozą. W  pozostałych 
przypadkach bezpośrednią przyczyną zgonu był nieżyt żołądkowo-jeli- 
tow y (1134/56), uszkodzenie nam iotu móżdżku (1053/55) i w ylew  krw aw y 
do kom ór mózgu (1413/56) oraz nadnerczy (1422/56).

Rye. 1. Woj. kieleckie. Rozmieszczenie przypadków tokso
plazmozy w okolicach m. Radomia 

i
Rye. 1 ilustru je rozm ieszczenie obserwtowanych przez nas p rzypad

ków  na teren ie najbliższej okolicy. Mimo niew ielkiego m ateriału  można 
stw ierdzić, że przypadki toksoplazm ozy w ystępują  zarów no w  Radomiu, 
jak  i w jego okolicy, a częstość ich pozostaje praw dopodobnie w pro
stym  stosunku liczbowym  do gęstości zaludnienia.
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Powyższe stw ierdzenie należy właściw ie już do wniosków, do k tó
rych pragnęlibyśm y dodać jeszcze następujące.

Ja k  w ynika z przedstaw ionych spostrzeżeń, w ystępow anie tokso
plazm ozy w rodzonej jest u dzieci znacznie częstsze, niż można by to 
przyjąć na podstaw ie dotychczasow ych doniesień w piśm iennictw ie 
polskim.

Na szczególne podkreślenie i uw ypuklenie zasługuje okoliczność, że 
w szystkie nasze, przypadki z procesem  czynnym  dotyczyły w cześnia
ków (12 przypadków ); jak  w ynika także ze skąpych zresztą w yw iadów  
położniczych, można mieć uzasadnione podejrzenie, że w dwóch przy
padkach (844/55, 1117/55) poprzednie porody przedw czesne m iały ana
logiczne tło. Spostrzeżenia te rzucałyby zatem  nowe, św iatło na zagad
nienie w cześniactw a i tłum aczyłoby je  w znacznym  odsetku.

Spośród przedstaw ionych trzech grup zmian anatom icznych szcze
gólne znaczenie posiada grupa pierwsza, zwłaszcza dla m edyka sądo
wego na prow incji. D yskretny charak ter zmian w arunkuje  nie tylko 
konieczność znajom ości odpow iednich obrazów, ale uzasadnia także, 
naszym  zdaniem, w prow adzenie obowiązku m ikroskopow ego badania 
m ateriału  z odpow iednich okolic mózgu, podobnie jak  to ma m iejsce 
z badaniem  tkanki płucnej.

В. Г а н ь с к и ,  Р. Ф е р м у  с

ИССЛЕДОВАНИЯ ЧАСТОТЫ ПОЯВЛЕНИЯ ТОКСОПЛАЗМОЗА 
НА ТЕРРИТОРИИ Г. РАДОМЯ И ОКРЕСТНОСТЕЙ НА ОСНОВАНИИ 

СЕКЦИОННОГО МАТЕРИАЛА

С о д е р ж а н и е

Свыше 600 секций, проведенных в Анатомопатологической Лаборатории Го
родской Вольницы в Радоме в периоде 1. 1. 1955 по 30. 6. 1956 г. обнаружели 
у детей в 14 случаях врожденный токсоплазмоз. Анализ серологически подтверж
денного в 8 случаях материала позволяет прийти к следующим выводам:

Случаи врожденного токсоплазмоза появляются равно как в Радоме так и его 
окрестностях, а число их остается невидимому в прямом численном соотношении 
к густоте населенных пунктов. Заражение токсоплазмозом является в значитель
ном проценте случаев причиной преждевременных родов и в материале авторов 
относится к 12 случаям. Морфологические изменения в большинстве случаев 
мало заметны, а иногда выявляются лишь под микроскопом, что обосновывает 
необходимость микроскопического исследования мозга в неясных анатомопатоло
гических и судебно-медицинских вскритьях.

W. H a ń s k i ,  R. F e r m u s

INVESTIGATIONS ON THE FREQUENCY OF INCIDENCE OF TOXOPLASMOSIS 
IN THE TOWN AND DISTRICT OF RADOM ON THE BASIS OF AUTOPSY

4 MATERIAL

S u m m a r y

Out of over 600 post-mortems performed in the Anatomopathological Laboratory 
of the Municipal Hospital in Radom in the period from Jan. 1st, 1955, to June
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30th, 1956, congenital toxoplasmosis in children was ascertained in 14 cases. An 
analysis of the material, serologically confirmed in eight cases, permits the following 
conclusions to be drawn.

Cases of congenital toxoplasmosis appear in both the town and district of Radom, 
and their number is probably in simple numerical relation to the density of popu
lation. Infection with toxoplasmosis is in a considerable percentage of cases the 
cause of premature confinement; this affects 12 premature babies in the material 
under discussion. The morphological changes are in the majority of cases very 
discreet, and sometimes only detectable under the microscope, which justifies the 
introduction of obligatory microscopic examination of the brain, especially in cases 
of medicolegal post-mortems which are not thanatologically clear.
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KACPRZAK MARCIN

EPIDEMIOLOGIA OGÓLNA

1956 r., str. 464, ryc. 60, zł 40,30

W  światow ym  piśm iennictw ie lekarskim  niew iele jest podręcz
ników  epidem iologii ogólnej. Książka profesora K acprzaka 
jest pierw szą oryginalną pracą tego rodzaju w języku polskim. 
Na pracę składa się dw adzieścia rozdziałów. Jest ona p rze
znaczona przede w szystkim  dla lekarzy zatrudnionych w sta
cjach i kolum nach sanitarno-epidem iologicznych, dla studen
tów  w ydziałów  sanitarno-higienicznych, akadem ii m edycznych, 
lekarzy  adm inistracyjnych różnych kategorii, lekarzy  szkol
nych, a także dla najszerszego grona lekarzy, k tórzy  zawsze 
w  m niejszym  lub większym  stopniu muszą rozw iązyw ać

problem y w alki z chorobam i zakaźnym i.

—



Alicja Jeziorańska , Halina Dobrowolska  przy współudziale techn. 
labor. Stefanii Ziębacz

ODCZYNY IMMUNOLOGICZNE PRZY CHOROBIE BĄBLOWCOWEJ 

Z Zakładu Parazytologii Lekarskiej PZH w Warszawie

Kliniczne rozpoznanie choroby bąblow cowej jest trudne i lekarze 
często poszukują jego potw ierdzenia w badaniach immunologicznych.

Praca niniejsza przedstaw ia w yniki odczynu w iązania dopełniacza 
(o. w. d.) i odczynu precypitacji z surow icam i osób podejrzanych o bąblo- 
wicę. Do odczynów serologicznych używ ano jako antygenu płynu z cyst 
zw ierzęcych oraz antygenów  własnej produkcji sporządzonych jako 
w yciągi w  soli fizjologicznej z głów ek i błon bąblowca. Ponadto stoso
wano an tygeny zaw ierające poszczególnie frakcje chemiczne.

METODYKA PRACY

P r z y g o t o w a n i e  a n t y g e n ó w .  M ateriałem  w yjściow ym  do 
produkcji antygenu były w ydobyte z cyst w ieprzow ych główki i błony 
tw órcze w yściełające w nętrze cysty. W  tym  celu jałow o preparow ano 
dojrzałe, n ieprzefośnięte i niezropiałe cysty  z w ątroby świń, w ydoby
w ając z nich pęcherzyki z główkam i bąblow ca. Po dokładnym  przem yciu 
solą fizjologiczną i w odą destylow aną błon i zebranych razem  główek 
suszono je  w eksykatorze lub w cieplarce o temp. 37Ł.

Do w yrobu antygenu używ ano tylko dojrzałych i płodnych cyst zaw ie
rających  dużą ilość główek, spraw dzając czy płyn w ew nątrz cysty  nie 
jest m ętny. Zebrany z kilku lub kilkunastu  cyst w ysuszony m ateriał 
ucierano w jałow ym  m oździerzyku porcelanow ym  i zawieszano w zbu- 
forow anej soli fizjologicznej w stos. 1:100. Po uzyskaniu dokładnej auto- 
liz,y przez w ielokrotne zam rażanie do temp, -70° i odm rażanie w temp. 
37° w staw iano antygen do chłodni na okres 10— 14 dni. Po odw irow aniu 
otrzym yw ano lekko opalizujący płyn, k tóry  po dodaniu fenolu do stę
żenia 0,5% używ ano do odczynu w iązania dopełniacza. A ntygen ten  prze
chow yw any w chłodni mógł być używ any przez 4—5 m iesięcy, a miano 
jego ustabilizow ane w ciągu pierw szych 3—4 tygodni nie w ykazyw ało 
następnie żadnych w ahań. W  ten sposób sporządzono 10 serii antygenu.

Ponadto przygotow ano 4 serie antygenu ze św ieżych błonek i główek 
bąblow ca, ucierając je  z jałow ym  piaskiem  kwarcowym . Po dodaniu soli 
fizjologicznej w stos. 1:10 postępow ano dalej identycznie, jak  podano 
wyżej.

W szystkie an tygeny m iareczkow ano za pom ocą odczynu w iązania do
pełniacza wobec norm alnej surow icy ludzkiej oraz wobec hom ologicznej 
surow icy odpornościowej króliczej o znanym  mianie.
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Oprócz pełnych w yciągów  w soli fizjologicznej używ ano również do
o. w1, d. frakcje chemiczne przygotow ane z w ysuszonych i sproszkow a
nych głów ek i błonek bąblowca.

Frakcję lipoidową sporządzano przez ekstrakcję  alkoholow o - eterow ą 
z w ysuszonych i sproszkow anych pasożytów. Po odparow aniu alkoholu 
i eteru aż do otrzym ania substancji o konsystencji miodu rozpuszczano 
otrzym any produkt w  soli fizjologicznej w temp. 50° i dopełniano do po
czątkowej objętości w yciągu przed odparow aniem . Po oddzieleniu w iro
waniem nierozpuszczalnych składników  do klarow nego płynu dodaw ano 
fenol do stężenia 0,5% i przechow yw ano antygen  w chłodni.

Frakcję w ielocukrow ą otrzym yw ano przez w ytrącenie alkoholem  
z kwaśnego w yciągu z m ateriału  po ekstrakcji alkoholow o-eterow ej. 
Oczyszczano sym pleks przez rozpuszczanie go w roztworze fizjologicz
nym i w ytrącanie alkoholem. W ysuszony i u tarty  p repara t przechow y
wano w eksykatorze nad chlorkiem  wapnia, a dla sporządzenia an ty 
genu do o. w. d. rozpuszczano go w roztw orze lizjologicznym  soli ku
chennej w stos. 1:1000. P reparat ten daw ał dodatnią próbę M olischa 
i ujem ną próbę biuretow ą.

Frakcję białkow ą otrzym yw ano z tego samego m ateriału, z którego 
ekstrahow ano lipoidy i węglowodany. Pozostały proszek po dokładnym  
odwirowaniu i w ysuszeniu zalew ano V2% NaOH i pozostaw iano na 
24 godz. w temp. pokojow ej. N astępnie odw irow yw ano i z płynu w y
trącano białka zakw aszając roztw ór kwasem  octow ym  do pH =  4,2 
Oczyszczenie tej frakcji osiągano przez w ielokrotne rozpuszczanie w y
trąconego osadu w V2% ługu sodowym  i ponow ne zakw aszanie do pH =  
~  4,2. Osad suszono w próżni i ucierano, otrzym ując lekko żółty p ro 
szek, k tóry  przechow yw ano w eksykatorze nad chlorkiem  wapnia. 
Celem przygotow ania antygenu do o. w. d. rozpuszczano frakcję biał
kową w  1/lO N  NaO H w  stos. 1:500, po czym neutralizow ano roztwór 
1/1 ON HC1.

S u r o  wili c e  o d p o r n o ś c i o w e  przygotow yw ano w strzykując k ró
likom dożylnie w zrastające od 0,5 ml do 2,5 ml daw ki pełnego w yciągu 
w soli fizjologicznej z w ysuszonych i sproszkow anych głów ek i błon bą
blowca. Po upływ ie 7— 10 dni od chwili ukończenia w strzykiw ań, królika 
skrwlawiano jałow o, a  surow icę przechow yw ano w  am pułkach w temp. 
+ 4°, gdzie przez 4—5 m iesięcy nlie zm ieniała swego miana, M iareczko
wano surow icę odpornościow ą w o. w. d z antygenem  bąblowcowym  
w rozcieńczeniu ustalonymi przy jego m iareczkow aniu. Bezpośrednio przed 
użyciem surow icy do o. w. d. ogrzew ano ją  w temp. 56° przez 30 min.

Przygotow ano łącznie 19 serii surow icy odpornościowej, w tym  13 dla 
antygenu z suchej substancji, a 6 dla antygenu ze św ieżych głów ek i błon 
bąblowca.

S u r o w i c e  l u d z k i e  otrzym yw ano z klinik chorób w ew nętrz
nych, chirurgicznych oraz z klinik chorób płuc. Krew pobierano na czczo 
od osób podejrzanych o chorobę bąblow cową. Bezpośrednio przed w y
konaniem  o. w. d. surow ice ogrzew ano w temp. 56° przez 30 min.
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TECHNIKA WYKONYWANIA ODCZYNÓW SEROLOGICZNYCH

O d c z y n  w i ą z a n i a  d o p e ł n i a c z a .  A ntygeny do odczynu 
używ ano w rozcieńczeniu ustalonym  przez m iareczkow anie. O. w. d. 
w ykonyw ano w dwu m odyfikacjach: w  temp. 37° i w  temp. 4° określając 
tak  daw kę dopełniacza, aby do odczynu w ykonyw anego w  łaźni używać
2 jednostki hem olityczne, a do odczynu zimnego — 2,5 jednostki hemo- 
litycznej dopełniacza.

Odczyn w iązania dopełniacza w ykonyw ano z surow icam i odpornościo
wymi hom ologicznym i i heterologicznym i, z surow icam i osób, u k tórych 
stw ierdzono cysty  o nieustalonej etiologii, oraz z surowicam i osób zdro
w ych lub chorych na inne schorzenia. Ponadto w ykonano również szereg 
odczynów  z surow icam i świń, bydła rzeźnego i koni.

O d c z y n  p r e c y p i t a c j i  p i e r ś c i e n i o w e j .  A ntygen do 
tego odczynu przygotow yw ano podobnie jak  do o. w. d. Nie dodaw ano 
jednak  do n ieg o ' fenolu, natom iast podgrzew ano go w temp. 56° przez 
dwra kolejne dni po dwie godz. dziennie. A ntygen ten  przechow yw any 
w chłodni w am pułkach nie w ykazyw ał zm iany m iana w obec surow ic 
odpornościow ych przez 4—5 m iesięcy. Odczyn precyp itacy jny  w ykony
w ano w probów kach Durham a o w ym iarach 3,4X0,4m,cm podw arstw iając 
nie rozcieńczoną surow icę pod stopniowo rozcieńczany antygen. Po 
15 min. trzym ania w  łaźni w odnej w  temp. 37° pozostaw iano sta tyw y 
z probów kam i jeszcze przez 30 miin. w temp. pokojow ej, a następnie 
odczytyw ano. Pow stanie białego, ruchliw ego pierścienia na granicy 
zetknięcia się surow icy z antygenem  przyjm ow ano za w ynik  dodatni, 
a m iano diagnostyczne określano z ostatniego rozcieńczenia antygenu, 
przy którym  pow staje jeszcze pierścień w ykłaczonego białka.

WYNIKI ODCZYNÓW

O d c z y n  w i ą z a n i a  d o p e ł n i a c z a .  W  pierw szym  okresie 
pracy  w ykonyw ano odczyny w iązania dopełniacza z surow icam i odpor
nościowym i przygotow anym i dla w yciągu ze sproszkow anych błon 
i głów ek bąblow ca w fizjologicznym  roztw orze soli.

Stwierdzono, że przeciw ciała w surow icy uodpornionego królika 
reagują  swoiście z antygenem  bąblowcowym . M iana hom ologicznych su
rowic odpornościow ych w ahały  się nieraz dość znacznie, co w ydaje się 
być uzależnione od indyw idualnych w łaściw ości zw ierzęcia, a nie. od 
stężenia poszczególnych porcji antygenu.

Stwierdzono, że w artości antygenów  sporządzonych ze św ieżych i su
szonych głów ek i błon bąblow ca nie w ykazują różnicy ani przy uodpor
nianiu królików, ani przy wykonywanliu odczynów  serologicznych.

Ze względu na trudności w zdobyw aniu i przechow yw aniu świeżego 
m ateriału  używ ano do w iększości badań an tygeny sporządzane w  m iarę 
potrzeby ze sproszkow anych głów ek i błon bąblow ca, przechow yw anych 
nad chlorkiem  wapnia. * .-• '  v "

W ykonano z 19 seriam i surow icy odpornościowe]. Jtfknologiczaiej 
23 odczyny w iązania dopełniacza z pełnym  w yciągiem  ,4z■' bąl^ldtoca ^  
i 21 odczynów  z antygenam i z poszczególnych ffakcji chemicznych. 
Pełne wyciągi w soli fizjologicznej dają na ogół wyższe m iana niż frakcje., ^
chemiczne. У , y*

* \Przegląd Epidemiologiczny — 3 v
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Ponadto w ykonano szereg odczynów krzyżow ych zm ierzających do 
usta len ia  swoistości przygotow anych antygenów  i surow ic odpornościo
wych. Jako  an tygeny kontrolne stosow ano w yciągi w  soli fizjologicznej 
z glist ludzkich lub świńskich, z u tartych  larw  włośni, ze św ieżych lub 
suszonych w ągrów  św ińskich oraz z jelitow ej formy tasiem ca Taenia 
saginata.

Jednocześnie z antygenam i bąblow cow ym i nastaw iano odczyn w iąza
nia dopełniacza z surow icam i odpornościowym i przygotow anym i dla 
antygenu glistnicowego, włośniow ego, w ągrzycow ego i tasiem cowego.

W yniki przedstaw ione w tabeli I w skazują na istnienie w spólnych 
substancji antygenow ych pom iędzy w yciągam i z tych  pasożytów , wobec 
heterologicznych surow ic odpornościow ych zwierzęcych.

T a b e l a  I
Odczyn wiązania dopełniacza z antygenami bąblowcowymi, glistnicowymi, 

włośniowymi _ i wągrzycowymi z homologicznymi i heterologicznymi surowicami
odpornościowymi

Po w ykonaniu serii badań ze zwierzęcym i surow icam i odpornościo
wymi rozpoczęto badania z surow icam i ludzkimi. Surowice, ludzi chorych 
otrzym yw ano z kilkudziesięciu oddziałów szpitalnych w arszaw skich i po- 
zam iejscowych. N ajw iększa liczba surow ic pochodziła z oddziałów  gruż- 
licznych od osób, u k tórych  stw ierdzono cysty  w  płucach. Dużą ilość 
stanow iły przypadki guzów lub cyst w ątroby, a nieliczne by ły  rozpozna
nia cysty  trzustki, śledziony, nerki lub otrzew nej.
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W ykonano odczyny w iązania dopełniacza ze 184 surowicam i pocho
dzącym i od 149 osób, u k tórych  klinicznie stw ierdzono w rozm aitych na
rządach obecność cyst o nie ustalonej etiologii. Ogółem w ykonano 
167 odczynów w iązania dopełniacza, w czym 49 było w ykonanych 
w temp. 37°, a 118 — w chłodni. Ja k  w ykazuje tabela II, najw iększy 
odsetek w yników  dodatnich otrzym ano przy odczynie w ykonanym  
w temp. 37°. O trzym ano ogółem 32 odczyny dodatnie. W obec 42 surow ic 
w ykonano obydw a odczyny równolegle.

T a b e l a  II
Odczyn wiązania dopełniacza i odczyn precypitacji z antygenem z główek i błon 

bąblowca z surowicami osób podejrzanych o chorobę bąblowcową

W śród osób przebadanych w ykonano 151 odczynów precypitacji 
pierścieniow ej, w czym 40 odczynów  rów nolegle z ciepłym  odczynem, 
a 98 — z zimnym odczynem  w iązania dopełniacza. W  odczynie p recy 
p itacji uzyskano około 17% w yników  dodatnich.

Tabela III ilustru je  w yniki poszczególnych odczynów w odniesieniu do 
rozpoznania klinicznego. Ogółem u 58 osób otrzym ano dodatnie w yniki 
przy  zastosow aniu któregoś z odczynów  serologicznych. W śród tych  
osób 3 były  operow ane z pow odu bąblow ca w okresie od 1—6 lat przed 
w ykonaniem  odczynu i u tych  osób odczyny były  w ątpliw e lub ujem ne.

T a b e l a  III
Odczyny serologiczne z antygenem z główek i błon bąblowca z surowicami osób 

podejrzanych o chorobę bąblowcową, w  zależności od rozpoznania klinicznego

U jednej chorej otrzym ano szereg dodatnich odczynów  przy  kolejno 
pow tarzanych  w ciągu roku badaniach, a następnie uzyskano po tw ier
dzenie kliniczne podczas operacji bąblow ca w ątroby. U chorej tej przy
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w yraźnie dodatnich odczynach w iązania dopełniacza zarów no z płynem  
cyst, jak  i z antygenem  z głów ek i błon bąblow ca, odczyny precypita- 
cyjne były ujem ne lub wątpliwe.

W śród osób, u k tórych  nie udało się otrzym ać potw ierdzenia opera
cyjnego odsetek dodatnich w yników  serologicznych jest najw yższy 
u chorych z podejrzeniem  cysty  w w ątrobie. N ajm niej w yników  dodat
nich otrzym ano przy badaniu  surow ic pochodzących od osób podejrza
nych o bąblow ca płuc, co w ykazuje tabela  III.

Z grupy osób z dodatnim i w ynikam i u 5 stw ierdzono później gruźli
cze zm iany w poszczególnych narządach. U 2 chorych stw ierdzono now o
tw ory. W  jednym  przypadku ustalono zm iany degeneracyjne w ątroby 
na tle kiły  i w  jednym  m arskość w ątroby. U n iek tórych  chorych stw ier
dzono badaniem  koprologicznym  obecność robaków  jelitow ych.

Stosunkowo często spotykane przypadki dodatnich odczynów  serolo
gicznych u osób, u k tórych  rozpoznanie bąblow ca zostało później oba
lone,, skłoniły nas do w ykonania serii badań z grupą surow ic pochodzą
cych od osób zdrow ych lub chorych na inne schorzenia. W yniki o. w. d. 
dla tych  surow ic przedstaw ia tabela IV. Te spostrzeżenia stw arzają ko-

T a b e l a  IV
Nieswoiste odczyny wiązania dopełniacza z antygenem z główek i błon bąblowca

z surowicami ludzkimi

nieczność bardzo w nikliw ego analizow ania każdego przypadku bada
nego, a szczególnie każdego odczynu dodatniego zarów no przez lekarzy 
korzystających  z pom ocniczej diagnostyki serologicznej, jak  i ze strony 
osoby w ykonującej badania.

T a b e l a  V
Odczyn wiązania dopełniacza z antygenem bąblowcowym w  temp. 37° i 4° 

z surowicami chorych na różne choroby
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Z 48 surow icam i osób chorych na gruźlicę, żółtaczkę, now otw ory, dur 
brzuszny i dur p lam isty w ykonano o. w. d. rów nolegle w  temp. 37° i 4° 
stosując jako  an tygen  p łyn z cyst i w yciąg z błon i głów ek bąblow ca 
w soli fizjologicznej. Ja k  w ynika z tabeli V, w  odczynie w ykonanym  
w temp. 37° w yniki są bardziej swoiste. M niejszy odsetek odczynów nie
sw oistych otrzym ano przy użyciu antygenu sporządzonego z w ysuszo
nych sproszkow anych pasożytów  niż z płynem  z cyst w ieprzow ych.

W ykonano również o. w. d. z 15 surow icam i zwierzęcym i: bydlęcym i, 
św ińskim i i końskimi. O trzym yw ano z reguły  ujem ne odczyny serolo
giczne, a w jednym  tylko przypadku nastąpiło zaham ow anie hem olizy 
krw inek  z surow icą św ińską otrzym aną z rzeźni. Nie udało się ustalić, 
czy krew  badanych zw ierząt nie pochodziła od sztuk zarażonych bąblow 
cem.

O d c z y n  p r e c y p i t a c j i .  U żyw ając antygenu specjalnie p rzy 
gotow anego do tego odczynu w ykonano szereg reakcji p recypitacji 
z surow icam i królików  uodpornionych w yciągiem  z błon i głów ek b ą
blowca. O trzym ano swoiste reakcje  precypitacji z hom ologicznym i 
surowicam i, jednakże m iana poszczególnych surow ic odpornościow ych 
w ahały  się nieraz bardzo znacznie. W  krzyżow ych reakcjach  p recyp i
tacji, w ykonanych z heterologicznym i surow icam i odpornościowym i 
stw ierdzono częste w ystępow anie odczynów niesw oistych.

Jako  uzupełnienie badań diagnostycznych w ykonano odczyn p recy 
p itacji z 98 surow icam i chorych podejrzanych o bąblow ca, u których 
w ykonano o. w. d. w temp. 4° i z 40 surowicam i, z którym i w ykonano
o. w. d. w  temp. 37°. W yniki badań nie przem aw iają ani za w iększą 
czułością, ani za w iększą sw oistością odczynu precypitacji w stosunku 
do o. w. d. Również często spotykane niesw oiste odczyny precypitacji 
z surow icam i osób chorych na inne schorzenia przem aw iałyby za tym, 
że odczyn precypitacji nie. jest w ystarczający  ani dla potw ierdzenia, ani 
dla w ykluczenia choroby bąblow cowej.

O d c z y n y  d o d a t k o w e .  W ykonano u 35 osób podejrzanych
o chorobę bąblow cow ą odczyn śródskórny wg Casoniego z antygenem  
przygotowanym i w toku pracy  ze świeżych cyst wieprzow ych. W  4 p rzy 
padkach  odczyn był dodatni. Jednakże w przypadku chorej, u której 
operacyjnie stw ierdzono bąblow ca, odczyn Casoniego był ujem ny. 
W  dwu przypadkach dodatniej reakcji śródskórnej ostatecznie ustalono 
rozpoznanie gruźlicy.

Z surow icam i 130 osób podejrzanych o bąblow icę w ykonano również 
odczyn W einberga, uzyskując 21 odczynów dodatnich. W  7 przypadkach 
dodatni odczyn w iązania dopełniacza z wyciągiem  z błon i głów ek b ą
blowca pokryw ał się z dodatnim  odczynem  W einberga.

DYSKUSJA WYNIKÓW

O becność ciał odpornościow ych w surow icy chorych na bąblow ca 
w ykryto  po raz pierw szy za pom ocą odczynu w iązania dopełniacza. 
Prace Ghediniego oraz W einberga  i Parvu s ta ły  się pierw szą próbą za
stosow ania odkrycia Bordet-Gengou dla celów diagnostyki parazy to lo 
gicznej, dając początek używ anym  do dnia dzisiejszego najrozm aitszym  
m odyfikacjom  tej reakcji. O bydw aj ci autorzy, podobnie jak  i w ielu ich



146 A . J E Z IO R A Ń S K A , H . D O B R O W O L S K A Nr 2

następców , posługiw ali się jako antygenem  płynem  z cyst bąblow co
w ych baranich, w ieprzow ych i ludzkich.

Jednakże opinia co do czułości i swoistości tych  odczynów  by ła  po
dzielona, a jako  przyczynę podaw ano niedostateczną często czułość 
antygenu, o czym wspom ina Culberston  (2). Stało się to bodźcem  do po
szukiw ania an tygenu standartow ego.

Badania Fciirleya cyt. przez Szichobałową  (12) w ykazały, że przyczyną 
niejednakow ej opinii badaczy co do w artości antygenow ej płynu z cyst 
bąblow cow ych jest to, że nie zawsze pochodził on z cyst płodnych, za
w ierających  główki Taenia echinococcus. Fairley w ykazał, że swoiste 
substancje antygenow e w płynie w ypełniającym  cystę pochodzą z roz
w ijających  się em brionów i od ich ilości w ew nątrz cysty  zależy w artość 
antygenu.

W  tych  w arunkach  trudno jest o an tygen  standartow y. Hiles, Rabino- 
witsh  (cyt. przez Szichobałową) oraz w ielu innych badaczy zaczęło sto
sować w odne lub alkoholow e w yciągi ze ścian cyst i z głów ek bąblow ca, 
uw ażając je  za lepsze an tygeny  niż p łyn z cyst.

Dennis (3) wi poszukiw aniu antygenu standartow ego posługiw ał się 
podaną przez siebie techniką frakcjonow ania płynu pobranego z cyst, 
a otrzym ane białko au tor rozpuszczał w soli fizjologicznej.

W  niniejszej p racy  używ ano jako  antygenu przede w szystkim  w yciągu 
z w ysuszonych głów ek i błon bąblow ca w fizjologicznym  roztw orze soli, 
a jedynie  dla kontroli z pew ną grupą surow ic nastaw iono odczyny rów 
nież z płynem  z cyst.

Na ogół w yniki otrzym ane z obydwom a antygenam i pokryw ają  się dla 
w iększości surow ic osób podejrzanych o bąblow icę. Jednakże w iększa 
ilość n iesw oistych odczynów w iązania dopełniacza z surow icam i osób 
chorych na inne schorzenia przy użyciu płynu z cyst św iadczyłaby
0 m niejszej jego swoistości w porów naniu z w yciągiem  z błon i główek.

Spostrzeżenia nasze dotyczące techniki odczynu w ykonyw anego
w temp. 37° i 4° przem aw iają za w iększą czułością tego ostatniego, za
równo przy zastosow aniu an tygenu z główek, jak  i płynu z cyst wg 
techniki Benstedta-A tkinsona (1). W iększa czułość odczynow  nastaw io
nych w' temp. 4° jes t połączona ze zm niejszeniem  swoistości, co zostało 
potw ierdzone z surow icam i osób chorych na żółtaczkę o nie ustalonej 
etiologii z w ykluczeniem  pochodzenia bąblow cowego. W  odczynie na
staw ionym  w temp. 4° w zrasta nie tylko ilość odczynów  dodatnich, ale 
również i m iano, szczególnie przy użyciu p łynu z cyst.

Benstedt  i A tk inson  (1) stosując o. w, d. w  temp. 4° przy użyciu 
płynu z cyst bogatych w główki otrzym ali 27 dodatnich w yników  wśród 
29 osób, u k tó rych  operacyjn ie potw ierdzono bąblow ca. U 25 z tych  osób 
uzyskali dodatni odczyn Casoniego z tym  samym  antygenem . Surowice 
20 osób, u k tórych  klinicznie nie stw ierdzano bąblow ca, dały wg au to
rów  całkow icie u jem ne w yniki zarów no w odczynie serologicznym , jak
1 alergicznym .

Dennis  (3) w ykonyw ał odczyn w iązania dopełniacza i odczyn precy- 
p itacji z przygotow anym  przez siebie antygenem  z płynu z cyst. Pirosky 
i wsp. (9) otrzym ali 65—85°/o dodatnich o. w. d. przy użyciu w odnych 
w yciągów  z błon i głów ek oraz frakcji chem icznych p łynu z cyst li z p a 
sożytów.
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Grana (4) otrzym yw ał silnie dodatnie, odczyny alergiczne przy zasto
sow aniu jałow ego płynu z cyst w ieprzow ych, cielęcych lub baranich. 
Stwierdził on ponadto silny w zrost hem olizyn i aglutynin — po zasto
sow aniu w celach leczniczych serii w strzyknięć płynu z cyst podskór
nie — jedynie u tych  pacjentów , u k tórych klinicznie stw ierdzono obec
ność cyst bąblow cowych.

Na naszym  m ateriale  odczyn Casoniego w ykonyw any z jałow ym  p ły 
nem z cyst bąbloiwca św ińskiego dał zaledw ie 10% odczynów  dodatnich. 
W śród nich w  2 przypadkach  ostatecznie rozpoznano gruźlicę. W  p rzy 
padku operacyjnie potw ierdzonego bąblow ca odczyn Casoniego nie 
okazał się dostatecznie czuły.

Istnieje rozbieżność poglądów  rozm aitych badaczy co do w artości 
odczynów  im m unologicznych z płynam i z cyst ludzkich i zwierzęcych.

Senekij  (10), k tó ry  przyrządzał antygen z głów ek w ydobytych z cyst 
ludzkich i zwierzęcych, uw aża za najbardziej sw oisty antygen z cyst 
bydlęcych i nie zaleca używ ania antygenu z cyst ludzkich.

W  naszej pracy  posługiw ano się jedynie m ateriałem  w ydobytym  
z bąblow cow ych cyst świńskich.

W  ostatnim  20-leciu w ielu autorów  pracow ało nad uzyskaniem  w ięk
szej czułości odczynów  im m unologicznych przy  zastosow aniu poszcze
gólnych frakcji chem icznych. Sporządzano je, bądź z płynu, bądź też 
z głów ek i błon bąblow ca. Zdania autorów  co do specjalnej w artości 
poszczególnych frakcji są podzielone. Dennis  (3) uw aża za najbardziej 
p rzydatną frakcję białkow ą, w ytrąconą z płynu z cyst owiec i bydła.

Senekij  (10) stw ierdził, że frakcja w ielocukrow a uzyskana z główek 
odznacza się w ysoką sw oistością i jest p rzydatna przy reakcjach  serolo
gicznych i alergicznych.

Pirosky Pirosky R. (9) w ykonyw ali o. w. d. z surow icam i 5 osób 
chorych na bąblow icę, używ ając 8 różnych w yciągów  sporządzonych 
z płynu z cyst oraz z błon i główek. Stw ierdzili oni, że p ro teiny  o trzy
m ane zarów no z płynu, jak  i z błon i głów ek okazały się najbardziej 
swoiste.

Dużą w artość o. w. d. i odczynu Casoniego uznaje W olfe  (14), na to 
m iast Stanley Forster (11) otrzym ał negatyw ny w ynik  o. w. d. przy ope
racyjn ie potw ierdzonym  bąblow cu w ątroby.

W  naszej pracy  w szystkie frakcje, w ydzielone z błon i głów ek okazały 
się czynne z surow icam i odpornościow ym i homologicznym i, ale m iana 
ich były  niższe niż m iana pełnych w yciągów  w fizjologicznym  roztw orze 
soli. Z braku  dostatecznej ilości surow ic pochodzących od osób z k li
nicznym  rozpoznaniem  bąblow ca nie spraw dzono wartości antygenów  
frakcjonow anych z surow icam i ludzkimi.

Opinia badaczy co do w artości rozpoznawczej odczynu precypitacji 
p ierścieniow ej jest podzielona. N iektórzy, jak  cy tow any przez Szichoba- 
łową  — Daniljak, uw ażają, że odczyn ten  ma m ałe znaczenie, inni, jak  
Fairley i Dennis, uw ażają tę reakcję  za bardzo przydatną, zwłaszcza 
w badaniach m asowych.

N asze badania w skazują na m ałą swoistość tego odczynu i w alory  
jego dla celów  diagnostycznych w ydają się nie w ystarczające.

W  ostatecznej ocenie w artości poszczególnych odczynów i antygenów  
nie można zapominać, że jakkolw iek  obecność ciał odpornościow ych 
w surow icy przy schorzeniach pasożytniczych została udowodniona,
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jednakże stw ierdzono, że odczyny odpornościow e są zależne od okresu 
choroby. Lejkina  (8) w badaniach nad dynam iką pow staw ania przeciw 
ciał w zakażeniach glistam i udowodniła, że p recyp ityny  W krw i chorych 
pojaw iają  się w  okresie, m igracji larw  i giną w  m omencie osiągnięcia 
dojrzałości płciow ej pasożytów  w  jelitach. Spostrzeżenia te potw ierdziła 
Jeziorańska  (6). Ponadto w  badaniach nad w łośnicą autorka ta  zilustro
wała pojaw ianie się, narastan ie  i znikanie przeciw ciał w surow icy ludzi, 
stw ierdzając, że w m iarę otorbiania się larw  w m ięśniach odczyny immu
nologiczne sta ją  się ujem ne (7). Potwierdzenie, tych  spostrzeżeń uzyskała 
Jeziorańska  ze wsp. w  nie ogłoszonych badaniach nad reakcją  im m uno
logiczną w w ągrzycy.

Przez analogię do innych tego typu  schorzeń inw azyjnych można p rzy 
puszczać, ze najw yższy poziom przeciw ciał m ożna uzyskać w chorobie 
bąblow cow ej w okresie inwazji, a po otorbieniu się cysty  koncentracja 
ciał odpornościow ych m aleje. Ponieważ objaw y choroby bąblow cowej 
po jaw iają  się dopiero w m iarę rozrastania się cysty, w ięc zarów no okres 
inwazji, jak  i lokalizacji cysty  w  narządach uchodzi uw agi pacjen ta
i lekarza.

WNIOSKI

1. W yciągi ze św ieżych lub suszonych błon i głów ek bąblow ca w  fizjo
logicznymi roztw orze soli oraz frakcje chemiczne, są czynnym i an tyge
nami, reagującym i z hom ologicznym i surow icam i odpornościowym i i su
rowicam i osób chorych na bąblowicę.

2. W yciągi w fizjologicznym  roztw orze soli z błon i głów ek bąblow ca 
oraz z glist, tasiem ców, larw  włośni i w ągrów  św ińskich posiadają 
wspólne substancje antygenow e reagu jące z heterologicznym i surow i
cami odpornościowym i.

3. N iektóre surowice, osób zdrow ych lub chorych na inne schorzenia 
dają niesw oiste odczyny w iązania dopełniacza z antygenam i bąblow co
wymi.

4. Odczyn w iązania dopełniacza z antygenem  bąblow cow ym  w ykony
w any w temp. 37° jest m niej czuły, ale bardziej sw oisty niż odczyn w y
konyw any w temp. 4°.

5. Chorych, u k tó rych  stw ierdzono dodatnie w yniki odczynów immu
nologicznych w kierunku bąblow icy, należy poddać wnikliw ym  bada
niom w ykluczającym  gruźlicę i now otw ory.

А. Е з о р а н ь с к а ,  Г. Д о б р о в о л ь с к а

ИММУНОЛОГИЧЕСКИЕ РЕАКЦИИ ПРИ ЭХИНОКОККЕ 

С о д е р ж а н и е
д р ш р щ щ г -щ й г  i» j p i i i 1 к' т  \

Были приготовлены антигены в виде солевых экстрактов свежих и высушен
ных члеников и головок эхинококка, а также в виде жидкости свиных цист. Кроме 
того были исследованы антигены из липоидной, полисахаридной и нуклеопротеи- 
новой фракции экстрагированных из сушенных и растертых в порошок членников 
и головок эхйнококка.
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Была поставлена реакция связывания комплемента с этими антигенами с го
мологичными и гетерологичными иммунными сыворотками. При помощи этой 
реакции удалось установить наличие общих антигенных субстанций между эк
страктами из аскариды, сослитера, власоглава и трихины.

Было поставлено 318  серологических реакций с 184 сыворотками от 149 че
ловек с подозрениями на эхинококк. Среди 58 положительных результатов, только 
у одного человека были обнаружены при операции в печени эхинококковые 
цисты.

Реакция связывания комплемента с эхинококковым антигеном была поставлена 
также и с сыворотками здоровых людей, или больных другими заболеваниями. 
Неспецифические результаты были получены с небольшим количеством сывороток 
больных туберкулезом, с опухолями или гепатитом, неопределенной этиологии.

При применении реакции связывания комплемента в 37° Ц было получено 
меньше неспецифических результатов, чем при реакции, проведенной в темпе
ратуре 4° С.

*  t

A. J e z i o r a ń s k a ,  Н. D o b r o w o l s k a

IMMUNOLOGICAL REACTIONS IN HYDATID DISEASE 

S u m m a r y

Saline extracts of fresh and of dried capsules were prepared and used as anti
gens as w ell as pork-cyst-fluid. Antigens were prepared also as lipide, polysacharide 
and nucleoprotein fractions obtained by extraction from dried ąnd pulverised capsu
les and scolexes.

The above mentioned antigens when using tne CFT were examined with homo
logous and heterologous test-sera. It was proved, that the prepared antigens and those 
from extracts of Ascaris lumbricoides, Asc. suis, Taenia saginata, Trichinella spi
ralis and Cysticercus cellulosae revealed common antigenic substances.

184 sera obtained from 149 persons with supposed hydatid disease were exa
mined and 318 test w'er performed. 58 samples of sera were positive. Among them  
one only was obtained from a patient with hydatid cyst of the liver surgically stated.

Using the prepared antigens CF tests were set up with sera of healthy persons, 
as wTell as of those with some other illnesses. Unspecific results with samples of per
sons with tuberculosis, neoplasma, jaundice and with unknown diagnosis were obtained. 
The CFT set up in 37° appeared more specific than in 4°.
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PRACA ZBIOROWA POD RED. M. KACPRZAKA

PODRĘCZNIK KONTROLERA SANITARNEGO

1953 г., str. 704, op. pł. zł. 10.—

Książka w ypełnia lukę w zakresie podręczników  dla średniego 
personelu  m edycznego. Zaw iera ona w szystkie najn iezbęd
niejsze w iadom ości z dziedziny organizacji służby zdrowia, 
p racy  kontro lera  sanitarnego w teren ie  i w  biurze, sta tystyk i 
san itarnej, h igieny kom unalnej, chorób zakaźnych, higieny 
przem ysłow ej, szkolnej, osobistej. Pozostałe rozdziały mówią
o pochodzeniu człow ieka i o m asow ej ośw iacie sanitarnej.



ZASTOSOW ANIE SZK1EŁKOWEGO ODCZYNU ZLEPNEGO 
DLA ROZPOZNAW ANIA BRUCELOZY U LUDZI

Z Wojewódzkiej Stacji Sanitarno-Epidemiologicznej w  Krakowie 
Dyr. doc. dr M. Bilek

Stosow anie przez służbę w eterynary jną  m etody ag lutynacji szkiełko- 
wej (szybkiej) w  diagnostyce brucelozy jest zagadnieniem  od daw na 
znanym. O ceniając korzyści w ynikające z zastosow ania tej m etody, n ie
które. k raje  Europy Zachodniej (cyt. za W iśniowskim), w prow adziły  m e
todę aglutynacji szybkiej jako jedną z m etod przy rozpoznaw aniu b ru 
celozy u bydła.

Сох i Kutner  (cyt. za Schuha.rd.tem, W oodfinem  i Knollem ) p rzeprow a
dzając badania u bydła w ykazali, że w odczynie szybkim nie w ystępuje  
blokow anie aglutynacji; jak ie  spotykali w odczynie zlepnym  probów ko
wym. Hall i Manion  (1953), w ykonując odczyn szybki z krw ią ludzi wg 
m etody Castanedy, stw ierdzili dobrą korelację tego odczynu z ag lu ty 
nacją probów kow ą. Schubert (1953), na podstaw ie w łasnych spostrzeżeń 
uznaje, odczyn aglutynacji szybkiej w  diagnostyce brucelozy u ludzi za 
bardzo przydatny, a jeżeli w ykonuje się go w  szeregu rozcieńczeń z su 
row icą, może on zastąpić ag lu tynację  probów kow ą.

W  Polsce m etodą ag lu tynacji szybkiej z surowicam i, a następnie 
z pełną krw ią bydlęcą, zajm ow ali się W iśniow ski  w raz z w spółpracow 
nikam i (1954 i 1955). U ludzi m etoda ta  na teren ie  Polski nie była do
tychczas opracow ana.

O pisyw ana przez autorów  pew na niezgodność w w ynikach, o trzym y
w anych przy  stosow aniu odczynu zlepnego szkiełkow ego i probów ko
wego (raczej w postaci w yników  niesw oiście dodatnich), nie zm niejsza 
w niczym w artości m etody ag lutynacji szybkiej, tym bardziej, że należy 
ją  uważać za próbę orientacyjną. Dla ustalenia ostatecznego rozpoznania 
celow e jest stosow anie zespołu badań uzupełniających się nawzajem , 
jak  odczynu aglutynacji probów kow ej i jednocześnie odczynu w iązania 
dopełniacza (Kocowicz, Ratomski  i W iśn iow sk i  1952, Tuszkiewic z 
i Szew czykow sk i  1953, Parnas 1954). Do kom pleksu badań autorzy za
lecają  w łączyć obliczanie w skaźnika opsono-fagocytarnego oraz odczyn 
Bur neta  (Parnas 1954).

Próba ag lutynacji szkiełkow ej, jako odczyn nadzw yczaj p rosty  w w y
konaniu, czuły i swoisty, da jący  w w ynikach niezgodnych głównie 
odczyny niesw oiście dodatnie (W iśn iow ski  i współprac. 1954), może być  
zastosow ana w  naszych w arunkach  p racy  przy  diagnostyce brucelozy 
u ludzi. Dotyczy to zwłaszcza badań m asow ych o charakterze epidem io
logicznym, kiedy chodzi o ustalen ie stanu rozprzestrzenienia choroby 
Banga w danym środow isku ludzkim.

Roman Lutyński
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M asowe badania ludzi w kierunku brucelozy prowadzone, obecnie 
w Polsce skłoniły au tora do zastosow ania ag lu tynacji szkiełkowej 
rów nolegle z innym i odczynam i w badaniach prow adzonych na teren ie  
w ojew ództw a krakow skiego.

BADANIA WŁASNE

M a t e r i a ł  i m e t o d y k a  b a d a ń .  Badaniami objęto ludzi za? 
trudnionych w oborach zakażonych brucelozą, pracow ników  służby w e
terynary jne j, rzeźni itp. W ykonyw ano aglu tynację  kroplow ą z pełną 
krwią, a następnie nastaw iano odczyn zlepny z surow icam i pochodzą
cymi od tych sam ych osób. Równolegle z ag lu tynacją  szkiełkow ą w yko
nyw ano w pracow ni odczyn zlepny m etodą probów kow ą i odczyn w ią
zania dopełniacza w edług m etod standartow ych stosow anych w  diagno
stycznych pracow niach Stacji Sanitarno-Epidem iologicznych, przy użyciu 
antygenów  produkcji PIW  w Puławach. Ponadto z w szystkim i surow i
cami w ykonyw ano odczyn antyglobulinow y Coombsa.

Próby aglutynacji szybkiej z pełną krw ią dokonyw ano zaraz po po
braniu  jej z żyły łokciow ej na m iejscu pobierania krwi, natom iast aglu
tynację  szybką z surow icą, ag lu tynację  probów kow ą, odczyn w iązania 
dopełniacza i odczyn antyglobulinow y Coomibsa w ykonyw ano po kilku 
dniach od daty  pobrania krwi, w pracow ni.

A ntygen sporządzono w edług przepisu podanego przez Ratomskiego  
i W iśniowskiego  (Med. W et. 1, 1955), używ ając zaw iesiny trzech szcze
pów Brucęlla abortus bovis  (szczep am erykański Nr 1119 — 3, angielski 
W eybridge  99 i duński Krotz) w rów nych ilościach.

Przed przystąpieniem  do właściw ego dośw iadczenia spraw dzono czu
łość antygenu na k ilkunastu  surow icach bydlęcych dodatnich o różnie 
w ysokich m ianach. Ponadto w ykonano sto prób ag lutynacji szkiełkowej 
z pełną krw ią w  toku terenow ej p racy  przeciw epidem icznej oraz sto 
prób z surow icam i (przeważnie od chorych na dur brzuszny) nadsy ła
nymi w celach diagnostycznych do laboratorium . Odczynów dodatnich 
nie stw ierdzono.

Sporządzony an tygen  okazał się zatem  w orien tacyjnych  badaniach 
dostatecznie czuły i swoisty.

T e c h n i k a  w y k o n y w a n i a  s z k i e ł k o w e g o  o d c z y n u  
z 1 e p n e g o. W ykonyw ano go na p łytce szklanej z w ydrążonym i za
głębieniam i. Do kropli 0,25% roztw oru cy tryn ianu  sodu, um ieszczonej we 
wgłębieniu p ły tk i szklanej, dodaw ano kroplę pełnej krw i badanej. M ie
szano bagietką szklaną, po czym dodaw ano kroplę an tygenu znów m ie
szając bagietką, a następnie poruszając p łytką. Przy w ykonyw aniu  próby 
z surow icą różnica polegała jedynie na bezpośrednim  zm ieszaniu w w y
drążeniu p ły ty1 kropli surow icy badanej z kroplą antygenu; roztw oru 
cy tryn ianu  nie dodawano. W yniki odczytyw ano po uprzednim  pozosta
w ieniu p ły tk i w tem peraturze pokojow ej przez 10 minut, a następnie 
um ieszczając ją  nad białym  tłem  i przechylając.

Po dodaniu barw nego antygenu m ieszanina krw i z cytrynianem , 
um ieszczona w w ydrążeniu  płytki, przyjm ow ała barw ę czerwono-fiole- 
tową. Z chwilą w ystąp ien ia  ag lu tynacji dodatniej, grudki zlepionych 
bakterii posiadały  kolor silnie fioletow y, dobrze w idoczny na tle czer
wonej płynnej zawartości.
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W  powyższym  przypadku, gdy antygen cały został zlepiony pod po
stacią dużych grudek dobrze, w idocznych gołym okiem, odczyn oceniano 
jako  silnie dodatni (+  +  + ). W  przypadku słabszej aglutynacji na tle 
czerw onofioletow ej płynnej zaw artości można było wyróżnić ciemno 
zabarw ione grudki antygenu, drobniejsze od poprzednio opisanych ( +  + 
i +  ).

Celem stw ierdzenia słabej ag lutynacji posługiw ano się lupą o po
w iększeniu 6-krotnym. K ierując się spostrzeżeniam i innych autorów  
(W iśn iow ski  i współprac.) za dodatni w ynik ag lutynacji szkiełkow ej 
uważano już odczyn odpow iadający w artości jednego plusa.

W  w ypadku dodatniego w yniku aglutynacji szkiełkow ej z surow icą 
początkow o ciemno fioletowo zabarw iona m ieszanina surow icy i an ty 
genu rozjaśniała się, p rzybierając barw ę szarofioletową, na skutek  zle
piania się antygenu w postaci ciemno zabarw ionych grudek. W  przypad
kach ujem nych odczynów  pierw otna barw a zaw iesiny nie ulegała 
zmianie.

W  próbie aglutynacji szkiełkowej w yróżniano w yniki dodatnie i u jem 
ne, w ątpliw ych nie było.

OMÓWIENIE WYNIKÓW'

W  sposób opisyw any pow yżej przebadano 460 osób. Podstaw ą porów 
nawczą służącą do oceny m etody szybkiej, kroplow ej aglutynacji, był 
odczyn zlepny probów kow y, nastaw iany  w rozcieńczeniach badanej 
surow icy od 1/25.

W ykonując ag lu tynację  p łytow ą z pełną krw ią i pow tarzając ją  z su
row icą stw ierdzano zawsze całkow itą zgodność w yników  zarów no pozy
tyw nych, jak  i ujem nych.

W  447 w ypadkach w yniki obu m etod aglutynacji, t.j. aglutynacji p ro 
bów kow ej i kroplow ej, by ły  zgodne, w tym  w 413 — istn iała zgodność 
w yników  ujem nych, natom iast w  34 — zgodność dotyczyła w yników  
dodatnich. Zgodność pow yższa w ynosiła 97,2% i może być uw ażana jako 
duża (W iśn iow ski  i w spółpracow nicy na większym  m ateriale  bydlęcym  
stw ierdzili zgodność w ynoszącą 98% dla prób z surow icam i i 95% dla 
terenow ych prób z krw ią pochodzącą od bydła z obór zakażonych b ru 
celozą). W  13 niezgodnych przypadkach, co stanow i 2,8%, odczyn aglu
tynacji szybkiej z pełną krwią, a następnie z surow icą w ypadał dodatnio 
przy ujem nej próbie ag lutynacji probów kow ej. Jak  zdołano ustalić, 
u wyżej w spom nianych 13 osób na podstaw ie zebranego wyw iadu, 
stw ierdzonych zmian w  badaniu  fizykalnym  oraz w yników  uzyskanych 
przy zastosow aniu odczynu Burneta, istniało duże praw dopodobieństw o 
zakażenia się tych osób pałeczkam i ronienia i przebycia brucelozy pod 
postacią pierw otnie przew lekłą lub utajoną. U jednej z 13 osób odczyn 
w iązanią dopełniacza potw ierdził te  przypuszczenia, dając w ynik  do
datni.

Przeprow adzony z surow icam i pow yższych 13 osób odczyn anty-globu- 
linow y Coombsa, posiadający  bardzo dużą swoistość i czułość (Lu.tyński, 
Doleżal), a m ający na* celu stw ierdzenie ew entualnie istn iejących  prze
ciw ciał niekom pletnych, dał w yniki dodatnie o w ysokich mianach.
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Jak  w idać z powyższego, w 13 przypadkach  dodatnich ag lutynacji 
szkiełkow ych przy  braku  ag lutynacji probów kow ych odczyny te  były 
swoiste.

Zgodnie dodatnie, w yniki obu rodzajów  aglutynacji, w liczbie 34, 
minuo n iejednokrotn ie  niskiego m iana uzyskanego przy  próbie zlepnej 
probów kow ej 1/25, 1/50, które nie są jeszcze m iarodajne pod względem  
diagnostycznym , w ydają się być również swoiste, gdyż w yniki te  po- 
twiejdzo.no innym i m etodam i uzupełniającym i.

Stosunki ilościow e dotyczące przebadanych surow ic z uw zględnieniem  
ich w yników  w zakresie odczynów zlepnych ilustru je  tabela I.

T a b e l a  I
Zajeżność odczynu zlepnego probówkowego i odczynu szkiełkowego z antygenem

Br. abortus bovis

Miano aglutynacji probóiukouje '
Barem

1/25 1/25 1/50 1/100 1/200 1/400 1/400 i +

•2, * и я 
2 o 
a *

(+ ) 13 9 10 5 5 3 2 47

э .a
ob*N <  “ ( - ) 413 — — — — — — 413

460

W  czasie w ykonyw ania pracy  nie zauważono zjaw iska ham ow ania 
ag lutynacji przez świeżą krew  (Elkeles), jak  również w w ypadkach do
datnich ag lutynacji probów kow ych nie zaobserw ow ano często opisy
wanej strefy  ham ow ania w zjaw isku zlepiania się pałeczek.

Zauważono pew nego rodzaju zależność w  nasileniu odczynu zlep
nego — szkiełkow ego i ag lutynacji probów kow ej, jednak  nie tak  ścisłą, 
by pierw sza z nich mogła orientow ać badającego o w ysokości m iana 
przeciw ciał zlepnych w  surow icy badanej.

To zdecydow ało, że przy m etodzie szkiełkow ej nie posługiw ano się 
klasyczną techniką Huddlesona, zm ierzającą do określenia m iana aglu- 
tynin, lecz m odyfikacją podaną przez W iśniowskiego  i w spółpracow ni
ków, k tóra najm niejszym  nakładem  kosztów  i czasu orien tu je  bada ją 
cego o obecności przeciw ciał zlepnych.

O pisyw ana w piśm iennictw ie wyższość próby ag lu tynacji szybkiej 
(rzadkie zjaw isko zaham ow ania, w iększa czułość) nad próbą aglutynacji 
probów kow ej uw idoczniła się w opisyw anym  m ateriale  w  13 przypad
kach. O pierając się na badaniach uzupełniających należy ponadto 
potw ierdzić czułość i swoistość próby ag lu tynacji szkiełkowej 

Powyższe zalety  odczynu zlepnego szkiełkow ego jako m etody orien
tacyjnej i pom ocniczej kw alifikuje ten  odczyn do m asow ych badań 
epidem iologicznych nad brucelozą u ludzi. Przem aw iają za tym  również 
w yniki uzyskane przez W iśniowskiego  i w spółpracow ników . O dczyn 
ten  m ógłby być również przydatny  w pracy  ’szpitalnej przy łóżku 
chorego.



O DCZYN Z L E P N Y  D L A  R O Z PO Z N A N IA  BRUC EL O ZY

WNIOSKI

1. Odczyn zle.pny szkiełkow y jes t p rosty  i ła tw y  w w ykonaniu  i może 
znaleźć zastosow anie jako próba o rien tacyjna w ykonyw ana przy łóżku 
chorego, jak  i w p racy  epidem iologicznej w  terenie. W  przypadku do
datniego w yniku ag lu tynacji szkiełkow ej konieczne jest przeprow adze
nie uzupełniających badań serologicznych.

2. O dczyn ag lu tynacji szkiełkow ej, zwłaszcza z surow icam i o niskich 
m ianach, jest łatw iejszy do odczytania, jeśli jest w ykonany z surowicą, 
a nie z pełną krwią.

3. Zgodność w yników  przy zastosow aniu odczynu zlepnego szkiełko- 
wego i probów kow ego jest duża i w ynosi 97,2%.

4. Stw ierdza się wyższość m etody szkiełkow ej odczynu zlepnego nad 
m etodą probów kow ą. 2,8% w yników  niezgodnych w yraża się w iększą 
ilością prób dodatnich przy  ag lutynacji szkiełkow ej, które są specyficzne 
i dadzą się potw ierdzić innym i m etodam i uzupełniającym i (odczynem 
Coombsa).

Р. Л ю т ы н ь с к и

ПРИМЕНЕНИЕ РЕАКЦИИ АГГЛЮТИНАЦИИ НА СТЕКЛЕ 
ДЛЯ ДИАГНОСТИКИ БРУЦЕЛЛЕЗА У ЛЮДЕЙ

С о д е р ж а н и е

При помощи реакции агглютинации на стекле с окрашенным антигеном 
Br. abortus bovis было исследовано 460  сывороток людей с подозрениями на 
бруцеллез. По сравнению с реакцией в пробирках было получено 97,2% согла
сованных положительных и отрицательных результатов. В 2,8% данные оказа
лись несогласованными; при реакции на стекле были получены положительные 
результаты, а при реакции в пробирках — отрицательные. Реакция Coombs’a 
поставленная с этими сыворотками, была положительной, что указывает на спе
цифичность агглютинации на стекле. Агглютинация на стекле, поставленная с сы
вороткой, является балее легкой, чем реакция с целой кровью.

Реакция агглютинация на стекле с окрашенным бруцеллезным антигеном яв
ляется очень легкой реакцией и может с успехом применяться в массовых иссле
дованиях людей, а также в больницах при диагностике заболевания.

R. L u t y ń s k i

BRUCELLOSIS DIAGNOSED BY AN AGGLUTINATION TEST ON GLASS
PLATELETS

S u m m a r y

With the use of a coloured antigen of Brucella abortus bovis 460 sera were tested 
by agglutination test on glass platelets. The sera were taken from persons being 
at risk of brucellosis infection. The results when compared with those obtained 
by routine agglutination performed in test tubes were in concordance in 97,2%, as 
it concerns both positive and negative results.
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I

POZIOM PRZECIWCIAŁ WIĄŻĄCYCH DOPEŁNIACZ 
U OZDROW IEŃCÓW  PO DURZE WYSYPKOWYM

Z Wojewódzkiej Stacji San.-Epid. w  Krakowie 
Dyrektor: doc. dr M. Bilek

W wielu pracow niach serologicznych stacji sanitarno-epidem iologicz
nych nastaw ionych na diagnostykę w ykonuje się rutynow o odczyn 
w iązania dopełniacza z antygenam i R. prowazeki, z każdą nadsyłaną 
surow icą. Postępow anie tak ie  jest w pełni uzasadnione i ma na celu 
wczesne rozpoznanie w szystkich przypadków  duru w ysypkow ego, które 
ostatnio przebiegają zazw yczaj lekko i nietypowo.

W  pracow ni serologicznej W ojew ódzkiej Stacji San.-Epid. w  K rako
wie, podobnie jak  i w innych pracow niach tego rodzaju, nastaw ia się 
odczyn w iązania dopełniacza z antygenam i R. prowazeki. W  celu w y
jaśnienia, jak ie  miano należy przyjąć za charakterystyczne i swoiste dla 
przebytego duru w ysypkow ego, w ykonano badania z surow icam i osób, 
k tóre chorow ały na to schorzenie przed kilku lub kilkunastu  laty. Zba
dano 50 osób, które chorow ały w latach 1918— 1955 r. Liczba zbadanych 
osób z ostatn ich  lat była niew spółm iernie w iększa ze względu na do
kładną ich ew idencję i możliwość dotarcia do nich.

Dla kontroli zbadano 100 surow ic zdrow ych nadsyłanych do pracow ni 
serologicznych celem  w ykonania odczynu W asserm anna. W  przypadku 
otrzym ania dodatniego odczynu serologicznego zbierano dokładne w y
w iady w celu ustalenia, czy osoby powyższe przechodziły szczepienia 
przeciw ko durowi w ysypkow em u (jeśli tak, to kiedy?) lub czy chorow ały 
na dur w ysypkow y w  przeszłości i w jakim  czasie, zw racano uw agę na 
fa£t ew entualnego przebycia duru w ysypkow ego bez w iedzy ozdro
w ieńca, np. gdy podaw ał, że przebył jak ieś schorzenie gorączkow e 
w okolicznościach, które w skazyw ały, że mógł to być dur w ysypkow y.

Odczyn w iązania dopełniacza nastaw iono z antygenem  kom órkow ym  
i rozpuszczalnym  rozpóczynając od rozcieńczenia surow icy 1:5, 1:10 itd.

Posługiw ano się zarów no antygenam i, jak  i techniką standartow ą przy
jętym i w laboratoriach diagnostycznych Stacji San.-Epid. W  opracow a
niu ostatecznym  uwzględniono w yniki uzyskane z antygenem  riketsjo- 
wym -komórkowym . Za m iano dodatnie przyjm ow ano najw yższe rozcień
czenie badanej surow icy, w którym  w ystąpiło zupełne zaham ow anie 
hemolizy, oznaczane norm alnie trzem a krzyżam i (+  +  +  ).

U ozdrow ieńców po durzę osutkow ym , którzy przebyli to schorzenie 
2-krotnie, przyjm ow ano datę ostatniego zachorow ania/

OMÓWIENIE WYNIKÓW

Uzyskane wyniki odczynów w iązania dopełniacza z antygenem  kom ór
kowym  w ypadły z surow icam i wyżej w spom nianych 50 ozdrow ieńców
Przegląd Epidemiologiczny — 4

Stanisław Foryś, Roman Lutyński, Zofio Raginis
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w 42 przypadkach dodatnio (licząc już od najniższego m iana 1:5), w 8 — 
— ujem nie. W yniki uzyskane z antygenem  rozpuszczalnym  były  bardzo 
zbliżone do poprzednich, różniąc się jedynie w niek tórych  przypadkach 
m ianem  wyższym  lub niższym o jedno rozcieńczenie. Z tych to pow odów  
w opracow aniu statystycznym  uwzględniono jedynie  w yniki uzyskane 
z antygenem  kom órkowym . Tabela I i rye. 1 przedstaw iają w yniki badań.

T a b e l a  I

Miano odczynu wiązania dopełniacza w zależności od czasu, 
jaki upłynął od zachorowania do badania

W  opracow aniu statystycznym  pom inięto 2 ozdrow ieńców  z lat 1918
i 1920 celem  zapew nienia większego stopnia jednorodności. Pozostałych 
48 badanych osób chorow ało na dur osutkow y w latach 1940 do 1955 r.

Rozsianie punktów  na rye. 1 w skazuje na charakterystyczną rozbież
ność m iędzy liczbą lat, dzielących zachorow anie od daty badania  a po
ziomem przeciw ciał w iążących dopełniacz.

79 4Równanie regresji przyjm uje postać hipergoliczną: у =  ’ p rzy  czym
1,4X

у =  poziom miana, x =  liczba lat, k tóre upłynęły pom iędzy zachorow a
niem  a badaniem .

Na w ykresie obrazem  tego rów nania jest linia prawie, prosta, poniew aż 
zastosow ano skalę geom etryczną dla osi rzędnych (mnożnik =  2). Z rów 
nania i w ykresu w ynika, że poziom m iana obniża się mniej w ięcej dwu
krotnie co dwa lata.

Analiza w ykresu nasuw a drugi wniosek, że w m iarę upływ u la t obszar 
w ahań poziomu m iana zmniejsza się. W skaźnik korelacji =  0,2 jest 
stosunkow o m ały i dowodzi słabej współzależności. Zaznacza się tu  w y



raźnie w pływ  niezbyt dużej jednorodności zebranego m ateriału. Średnia 
geom etryczna poziomu m iana w ynosi 1/18,6, tj. ±  1/20.

Ze 100 surow ic w asserm annow skich przebadanych w  kierunku duru 
osutkow ego, 6 dało w yniki dodatnie: trzy w m ianach 1:5 i trzy  w m ia
nach 1:10. Pozostałe dały w yniki ujemne,.

N r  2  P O Z IO M  P R Z E C IW C IA Ł  W IĄ Ż Ą C Y C H  D O P E Ł N IA C Z  1 59

Rye. 1. Zależność miana O. D. D. od czasu, który upłynął od zachorowania
do badania

Zebrany dokładny w yw iad u pow yższych 6 osób dozwolił ustalić, że
2 z nich w chodzące w skład grupy, gdzie odczyn w iązania dopełniacza 
był dodatni w m ianie 1:10, przebyły  dur osutkow y w latach 1941 i 1945. 
Oba przypadki dały bardzo niski poziom m iana odczynu w iązania dopeł
niacza, k tóry  mieści się w granicach odchylenia jednego błędu od linii 
regresji:

7 9  4
Y =  ' ; +  22 (średni błąd S =  22)

1 ,4 х

Trzecia osoba tej grupy duru w ysypkow ego nie przechodziła ani nie 
była przeciw  niem u szczepiona. To samo zdołano ustalić z pozostałym i 
osobami grupy 2, w której odczyn w iązania dopełniacza dał w ynik do
datni w m ianie 1:5.
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DYSKUSJA

Liczne prace au torów  polskich (7, 8, 9) w ykazyw ały, że pow szechnie 
u nas w prow adzony do diagnostyki serologicznej odczyn w iązania do
pełniacza z antygenam i R. prowazeki  jest najodpow iedniejszą próbą se
rologiczną cechującą się przy  tym  duża czułością i swoistością. Dotyczy 
to zwłaszcza okresu  m iędzyepidem icznego, kiedy mam y do czynienia 
z zachorow aniam i sporadycznym i (2, 3, 7, 10).

W ojciechow ski  (8) uzyskiw ał niesw oiste dodatnie m iana odczynu w ią
zania dopełniacza 1:12,5 i 1:25, a naw et w dwóch przypadkach 1:100 
i 1:400, W ojciechow ska  i wsp. (7) uzyskiw ali zaledw ie około 1% nie- 
swoiście dodatnich w yników  w iązania dopełniacza w  m ianach 1:25 
i 1:50.

W  naszej pracy  uzyskano 40% w yników  niesw oiście dodatnich w m ia
nach 1:5 i 1:10.

Rolę, jaką  odegrać może odczyn w iązania dopełniacza w retrospek tyw 
nym ustaleniu przebytego duru osutkow ego w dochodzeniach epidem io
logicznych, podkreślali W ojciechow ski  i Lewińska  (9, 10), a jako p rzy
kład oparcia się o w ynik  dodatni w ustalaniu  przyczyny zachorow ania 
w ognisku duru osutkow ego zacytow ać można opis zachorow ań podany 
przez Lutyńskiego  (4).

W ielu autorów  podaje wyniki sw ych prac, które pozw alają przyjąć, 
że obecność przeciw ciał w iążących dopełniacz w krw i osób, które, p rze
były  dur osutkow y, stw ierdza się przez szereg lat, a wygasanie, tego 
odczynu u ozdrow ieńców  odbyw a się bardzo powoli.

Muraszewa  (5) stw ierdza po 30 latach  u ozdrow ieńców  po durzę osut- 
kowym  obecność niskich m ian przeciw ciał w iążących dopełniacz. Wasil- 
jewa  (11) dochodzi do podobnych w niosków  i stw ierdza je po 32 latach, 
a Plotz (6) naw et po 43.

W  naszym  m ateriale  u jednej osoby po 35 latach  m iano odczynu w ią
zania dopełniacza wynosiło 1:10 (jeden z dwóch przypadków  odrzuco
nych w opracow aniu statystycznym ).

Epsztejn  (1) w  swoich badaniach w ykazał, że u ozdrow ieńców  po durzę 
osutkow ym  do IV2 roku odczyny w iązania dopełniacza w ypadają w 100% 
dodatnie, po 2 do 10 lat w 81%, od 11 do 31 lat w  70%. W edług powyższego 
au tora w sumie średnio odczyn w iązania dopełniacza u ozdrow ieńców 
po durzę osutkow y m w ypada w 75% dodatnio.

Nasze badania w ykazują następujące odsetki: u ozdrow ieńców  do roku 
odczyny w ykazania dopełniacza w ypadają dodatnio w 1 0 0 % ,  d o  2 — 4  la
tach też w 100%, po 5— 10 latach w 81%, a powyżej 10 lat w 33°/o. O statni 
procent trudno uznać za> m iarodajny ze względu na niew ielką liczbę 
badań. Przeciętny procent dodatnich w yników  w ynosi 86%. N iew ątpliw ie 
byłby on niższy, gdyby nie ostatn ia grupa zaw ierająca stosunkow o 
niedużą liczbę obserw acji.

WNIOSKI

1. U osób, które chorow ały na dur w ysypkow y, przez szereg lat 
stw ierdza się dodatnie wyniki odczynów w iązania dopełniacza z an ty 
genem  R. prowazeki.
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2. M iano odczynu w iązania dopełniacza w m iarę upływ u lat od mo
m entu przebycia duru w ysypkow ego stopniowo opada wzdłuż linii 
hiperbolicznej.

3. Dodatni odczyn w iązania dopełniacza z antygenem  R. prowazeki  
w rozcieńczeniach 1:5 i 1:10 stw ierdza się n iekiedy u osób, które nie 
chorow ały na dur w ysypkow y, i miano to można uw ażać za nieswoiste.

4. Obszar zmian poziom u m iana odczynu w iązania dopełniacza zm niej
sza się w m iarę upływ u lat, licząc od zachorowania.

С. Ф о р ы с ь ,  Р. Л ю т ы н ь с к и ,  3. Р а г и н и с

ТИТР АНТИТЕЛ, СВЯЗЫВАЮЩИХ КОМПЛЕМЕНТ У ЛЮДЕЙ, 
ПЕРЕНЕСШИХ СЫПНОЙ ТИФ

С о д е р ж а н и е

Авторы изучили при помощи реакции связывания комплемента е антигеном 
R. prowazeki 50 сывороток, полученных от людей, которые перенесли сыпной тиф 
в 1918— 955 годах. Сыворотки разводились с 1 : 5.

В 42 случаях результат был положительный, в 8 — отрицательный.
Люди, подвергавшиеся исследованию в течение 4 лет с момента заболевания, 

имели в 100% положительную реакцию связывания комплемента, а в случаях 
с более длительным разрывом между болезнью и исследованием уже встречались 
частично и отрицательные результаты.

Титр реакции связывания комплемента падал по мере истечения времени, 
прошедшего от заболевания.

Неспецифические реакци у здоровых людей, которые никогда не болели сып
ным тифом, наблюдались в разведениях сыворотки 1 : 5 и 1 : 10.

S. F o r y ś ,  R. L u t у ń s k i, Z. R a g i n i s

THE ANTIBODY LEVEL IN PERSONS CONVALESCENT AFTER TYPHUS 
FEVER MEASURED BY COMPLEMENT FIXATION TEST

S u m m a r y

Using the CFT, 50 sera obtained from persons, who have had typhus fever during 
the period of 1918—1955 were tested with R. prowazeki antigen. The initial dilution 
of each serum was 1:5.

' 42 sera w'ere positive, 8 — negative.
During a 4-year period after the onset of the illness all persons in test showed 

a positive CFT and after this period some sera were found negative. *
The antibody levels grow lower with the 'lapse of yeansi after the onset of the illness.

Unspecific positive CFT with titers 1:5, 1:10 were found in a number of persons 
who have never fallen ill with typhus fever.
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Zbigniew Żółtowski, Stanisław Homrowski, M arek Diechtiar

BADANIA NAD PRZYDATNOŚCIĄ TKANIN
TRWALE IMPREGNOWANYCH DDT DO WALKI Z W SZAW ICĄ

ODZIEŻOWĄ

Z Wojskowego Centralnego Laboratorium Sanitarno-Higienicznego w  Warszawie 
Kierownik: prof. dr M. Nikonorow

Z licznych postaci użytkow ych w spółczesnych kontaktow ych środków  
owadobójczych, używ anych do zapobiegania lub zw alczania w szaw icy 
odzieżowej, w ym ienia się również tzw. im pregnow ane tkaniny. Z polskich 
badaczy zajm ow ali się nimi Orzeł (12, 13), Lachmajeiowa  (11), Starzyk  
{15) i inni. Liczne są rów nież prace zagraniczne z tej dziedziny (16).

N ajogólniej biorąc, sposoby im pregnow ania tkan in  kontaktow ym i 
środkam i owadobójczym i podzielić można na doraźne, dające im pregnaty 
n ietrw ałe, oraz fabryczne, um ożliw iające uzyskiw anie tkanin  o długo 
u trzym ujących się w łasnościach owadobójczych, pomimo intensyw nego 
ich użytkow ania, m agazynow ania, okresow ego p ran ia  itd. Im pregnaty 
n ietrw ałe  sporządza się różnorodnie, zazw yczaj tkaninę nasyca się roz
tw orem  DDT w rozpuszczalnikach organicznych lub jego wodną em ulsją. 
Im pregnacja tego rodzaju  dotyczy z reguły  ty lko uszytej już odzieży, 
a jej trw ałość ogranicza się do czasu od m om entu nasycenia środkiem  
owadobójczym  do pierw szego prania. Stąd konieczność system atycznej 
reim pregnacji odzieży, u trudniająca, a w  pew nych w arunkach  wręcz 
uniem ożliw iająca szersze jej zastosow anie. Istotnym  brakiem  jest tu  
rów nież duża wrażliw ość im pregnatu na różnorodne w pływ y zew nętrzne 
(tem peraturę, wilgoć, prom ieniow anie słońca itd.) ograniczająca moż
ność jego m agazynow ania.

Szukając sposobów usunięcia pow yższych braków  w ykazano, że 
w przypadku podaw ania DDT nie na gotow ą już tkaninę, ale do sub
stancji używ anych przy jej preturow aniu , można uzyskać w ielokrotne 
zw iększenie się trw ałości im pregnow anej tkaniny. ,

Punktem  w yjściow ym  było tu  poszukiw anie recep tury  na trw ale za
im pregnow ane obicia tapicerskie, gobeliny itp., oporne na niszczącą 
działalność moli i innych szkodników  (8, 9, 10). N a podobnych zasadach 
w latach  1953—55 podjęte  zostały badania przez Orła i wsp. w  Insty 
tucie W łókiennictw a w Łodzi, z rozszerzeniem  tem atu  na technologię 
otrzym yw ania trw ałych im pregnatów  ow adobójczych do zapobiegania 
lub likw idacji w szaw icy odzieżowej. Zespół łódzki przebadał różno
rodne sposoby trw ałego im pregnow ania za pom ocą DDT tkanin  ba
w ełnianych w procesie ich apreturow ania, w ykazując, że najlepsze 
w yniki dają tzw. ap re tu ry  niespieralne, jak  np. roztw ór celulozy w cyn- 
kanie sodowym  z dodatkiem  em ulsji DDT. Do dośw iadczeń używ ano 
tkan iny  o sym bolu ,,FB-80‘‘ (koszulowej) i ,,KM-80“ (kalesonowej)
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uzyskując z niej 0,6% zaw artości DDT, co w przeliczeniu na 1 m 2 w y
nosiło odpowiednio 0,75 g i 0,84 g DDT (13). O rien tacyjne badania w ar
tości w yprodukow anych przez Insty tu t W łókiennictw a w  Łodzi tkanin  
prow adzono w kilku insty tucjach. M iędzy innym i w ojskow a służba 
zdrow ia zorganizow ała w 1955 roku próbne noszenie im pregnow anej 
bielizny. Zm iana i p ran ie bielizny dokonyw ane były  zgodnie z w ym a
ganiam i przepisów  w ojskow ych (zmiana co 7 dni, 30-minutowe pranie 
m echaniczne w bębnach pralniczych za pom ocą wrzącego roztw oru m y
dła, zaw ierającego w litrze 5 g m ydła i 2 g sody). Po upływ ie 4, 8, 9 
tygodni użytkow ania, a  więc po odpowiednio 3, 7 i 8 praniach, próby 
tkaniny  odsyłano do Insty tu tu  W łókiennictw a w Łodzi, gdzie dokony
w ane były  oznaczenia stopnia ubyw ania DDT. Jednocześnie zapew niono 
stały  nadzór, aby najprostszym i sposobami diagnostycznym i badać, czy 
im pregnat nie w yw iera szkodliwego działania na naskórek.

Orzeł i Michalska  (13) podają następujące średnie zaw artości DDT 
w otrzym anych z w ojska próbach tkaniny: w próbie przed użytkow a
niem — 0,68%, użytkow anej 4 tygodnie (3X pranej) — 0,23%, użytko
w anej 8 tygodni (7X pranej) — 0,054%, użytkow anej 9 tygodni (8X p ra 
nej) — 0,09%. Równolegle prow adzono biologiczne badanie prób na 
dojrzałych w szach odzieżowych, podając następujące w yniki (13): po 
66 godzinach kontaktu  z płótnem  kontrolnym  procent w szy pa- 
dłych wynosi 40,0, z płótnem  im pregnow anym  użytkow anym  4 tygo
dnie (3X pranym ) — 98,0, z płótnem  im pregnow anym  użytkow anym
8 tygodni (7X pranym ) — 57,0 i wreszcie z płótnem  użytkow anym
9 tygodni (8X pranym ) — 79,0%. Paradoksalny z pozoru wzrost zaw ar
tości DDT w im pregnow anym  płótnie po 9 tygodniach użytkow ania 
go, znajdujący potw ierdzenie w  w yniku rów noległej próby biologicz
nej, Orzeł i Michalska  (13) tłum aczą ścieraniem  się podczas noszenia 
i prania pow ierzchow nej w arstew ki apretury , co m iałoby jakoby 
ułatw iać przenikanie DDT z w nętrza tkan iny  na jej powierzchnię.

W  trakcie próbnego użytkow ania im pregnow anej tkan iny  stw ierdzono 
ponadto, że nie w yw iera ona żadnego, uw idaczniającego się zmianami 
skórnym i lub ogólnymi skargam i w pływ u na zdrow ie człowieka.

W yniki powyższe, przy uw zględnieniu szerokich perspektyw  w yko
rzystania tkanin  trw ale im pregnow anych DDT w prak tyce (zagadnienie 
dew astacji wszy odzieżowej) zachęciły nas do bardziej szczegółowego 
przebadania m etodam i laboratoryjnym i tkanin  preperow anych wg recep
tu ry  Orła i wsp.

BADANIA WŁASNE

Do badań w łasnych użyto p łótna baw ełnianego ,,FB-80' zaw ierającego 
wg deklaracji p roducenta 0,6% DDT. W  próbach biologicznych posłu
giwano się 8-dniowymi formami dojrzałym i obojga płci i 9-dniowymi 
larw am i wszy odzieżowej, pochodzącym i z typow o prow adzonej w łasnej 
hodowli laboratoryjnej.

Ogólnym  celem  pracy  było zbadanie, czy im pregnow ane płótno może 
być używ ane w ogniskach epidem icznych. W  tym  celu zaplanow ano:

a) oznaczyć in vitro  oraz w w arunkach zbliżonych do naturalnego 
żerow ania wszy odzieżowej na człow ieku — wpływ  płótna im pregno
w anego na dojrzałe postacie i larw y określonego wieku,



W A L K A  Z W S Z A W IC Ą  O D Z IE Z O W A  ] 55

b) prześledzić przebieg zatruw ania się dojrzałych postaci i larw  wszy 
odzieżowej dawkam i kontaktu  z płótnem  im pregnow anym  niższymi niż 
L D ioo , pod ktem  zachow yw ania się odruchu ssania krw i i oddaw ania 
kału, jak  również nabyw ania odporności w obec DDT.

W pierw szym  rzędzie oznaczono zaw artość DDT w tkaninie. W  tym 
celu odważoną próbę tkaniny  (około 5 g) ekstrahow ano w aparacie Soxh- 
leta eterem  w ciągu kilku godzin (20 przelewów). Po odparow aniu eteru  
pozostałość rozpuszczono w  95%-owym etanolu w kolbce m iarowej do 
znaku. Oznaczenie w ykonano na m ikropolarografie H e y ro v sk y ’ego, sto
sując m etodę dodaw anego wzorca. Tlen usuw ano z roztw oru przepusz
czając w odór elek tro lityczny  w ciągu 15 minut. Stałą tem peraturę 
utrzym yw ano za pomocą u ltra term ostatu  Hoepplera. Elektroda kroplow a 
m iała następujące w łasności:

Д  h =  240 mm t Hj0 =  3,4 sek.f m =  3,18 mg Hg sek. _1

Jako  elek tro litu  podstaw ow ego użyto jednom olarnego roztw oru LiCl
i 0,2 m olarnego roztw oru (CH3)*NBr. Uzyskane wyniki, w  przeliczeniu 
na procentow ą zaw artość DDT, w ynosiły: 0,52—0,52 — 0,56 — 0,61 —
— 0,60 — 0,60, średnio 0,57% DDT.

Przeznaczona do badań tkanina była m agazynow ana w  w arunkach la
borato ry jnych  w ciągu 8 m iesięcy. Porów nując zadeklarow aną przez 
Insty tu t W łókiennictw a w yjściow ą zaw artość DDT w tkaninie (0,6%) 
z zaw artością po 8-miesięcznym m agazynow aniu stw ierdzić należy, że 
przypuszczalnie im pregnat odznacza się znaczną trw ałością.

LD ioo oznaczono dla głodzonych od 24 godzin larw  9-dniowych oraz 
dla głodzonych od 24 godzin dojrzałych postaci 8-dniowych. W  pierw 
szym w ariancie dośw iadczenia badano in vitro  śm iertelność i zdolność 
do ssania larw  i dojrzałych postaci wszy odzieżowej w w arunkach  sta 
łego kontaktu  z im pregnow anym  płótnem , a w drugim  określono również 
in vitro  zależność pom iędzy daw ką zatruw ającą i czasem zatrucia u ta jo 
nego (po przerw aniu  kontaktu  z płótnem) a śm iertelnością i zdolnością 
do ssania krwi.

Pierw szy w arian t dośw iadczenia w ykonano następująco: larw y i owady 
dojrzałe, w ilości po 30 szt. um ieszczano na płótnie w yścielającym  
szklane, naczynia. K ontakt z płótnem  trw ał 15, 30, 60 minut, 2, 4, 8, 16, 
32 godziny. Po upływ ie każdego z pow yższych czasów dośw iadczalną 
grupę wszy karm iono bezpośrednio na skórze w ciągu 30 m inut oraz 
podliczano ilość n ienassanych i m artw ych sztuk. Stopień nassania wszy 
oceniano na podstaw ie zmian objętości i zabarw ienia odwłoka. Drugi 
w ariant dośw iadczenia w ykonano następująco: larw y i ow ady dojrzałe 
w ilości po 30 szt. um ieszczano na płótnie w yścielającym  szklane naczy
nia. K ontakt z płótnem  trw ał 15, 30, 60 minut, 2, 4, 8, 16, 32 godziny 
(=  daw ka zatruw ająca), a następnie przerywrano kontak t z płótnem  (prze
łożenie w szy do czystych klatek) i co 12 godzin obserw ow ano dalsze za
chow yw anie się owadów pod kątem  zdolności do ssania krw i i śm iertel
ności. W  obu w ypadkach prow adzono rów noległe dośw iadczenia kontrol
ne z wszami tej samej k lasy  wieku i płótnem  ,,FB-80" bez dodatku DDT. 
Stwierdzono, co następuje: w  w arunkach stałego kontaktu  z płótnem  
im pregnow anym  9-dniowa larwa przestaje  ssać po upływ ie około 8 godzin 
kontaktu  z płótnem , a ginie po upływ ie około 32 godzin kontaktu  (rye. 1). 
W  tych  sam ych w arunkach  8-dniowa dojrzała wesz przestaje  ssać po



166 Z. Z O Ł T O W S K I, S. H O M R O W S K I, M . D IE C H T IA R

upływ ie około 4 godzin kontaktu , a ginie po 24 godzinach kontaktu  
(rye. 1). W  w arunkach daw kow anego kontaktu  z płótnem  im pregnow a
nym  9-dniowa larw a pobiera L D ioo po upływie, 2 godzin kontaktu  z p łó t
nem, okres zatrucia utajonego w ynosi około 72 godzin, p rzestaje  ssać 
po upływ ie około 36 godzin okresu u tajen ia  (rye. ЗА). W  tych  sam ych 
w arunkach  8-dniowa dojrzała wesz pobiera L D ioo po upływ ie 4 godzin 
kontaktu  z płótnem , okres zatrucia utajonego w ynosi około 24 godzin, 
p rzestaje  ssać po upływ ie około 12 godzin okresu utajenia.

Z pow yższych dośw iadczeń w ynika, że larw a wszy odzieżowej jest 
w rażliw sza na DDT niż form a dojrzała, jednakże w porów naniu z tą 
ostatn ią organizm  jej znacznie wolniej w chłania śm iertelną daw kę DDT. 
W ytłum aczenie powyższego zjaw iska wiąże, się, być może, z m niejszym  
pow inow actw em  układu nerw ow ego m łodocianych postaci . owadów

Rye. 1. Zależność pomiędzy czasem stałego kontaktu z płótnem „FB-80“, 
a śmiertelnością i zdolnością do ssania krwi 9-dniowych larw P. vestimenti 

i 8-dniowych form dojrzałych (imagines) P. vestimenti

W yniki powyższe, uzyskane w dość sztucznych w arunkach, nie mogą 
być odnoszone do w arunków  naturalnych, gdy larw y lub formy dojrzałe 
w szy odzieżowej krążą swobodnie pom iędzy skórą żywiciela, a poszcze
gólnym i w arstw am i okryw ającej go odzieży. W  takich w arunkach  do 
całkow itego w ygubienia w szy trzeba będzie czasu znacznie dłuższego. 
O rien tacyjne określenie długbści tego czasu przeprow adzono w  nastę 
pu jący  sposób: dno dużej klatki wg W eigla (tj. siatkę) pokry to  od 
w ew nątrz tej samej w ielkości prostokątem  z badanego płótna, na k tó ry  
z kolei położono drugi p rostokąt z sukna żołnierskiego. Na suknie tym  
um ieszczono 90 sztuk 8-dniow ych wszy odzieżowych obojga płci. Po 
zam knięciu k latk i um ocow ano ją  na stałe na karm icielu na okres 24 go
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dzin. Jako  kontrolę zm ontow ano identyczny układ, z tym, że płótno 
„FB-80" nie zaw ierało DDT.

W  odstępach co 60 m inut podliczano ilość w szy znajdujących  się na 
siatce, płótnie, w ew nętrznej, tj. od strony płótna i zew nętrznej po
w ierzchn i sukna oraz na drew nianych częściach klatki.

O trzym ane w artości zsum ow ano i porów nano przez w yrażenie ich 
w odsetku łącznej ilości wszy obserw ow anych w  ciągu doby (tab. I).

T a b e l a  I
Procentowy rozkład zagęszczenia wszy na siatce i na poszczególnych warstwach 
tkanin umieszczonych w  klatce, w  warunkach 24-godzinnego kontaktu z karmicielem

Z pew nym  przybliżeniem  przyjąć można, że podane wyżej w artości są 
proporcjonalne do czasu przebyw ania w szystkich wszy obserw ow anych 
w dośw iadczeniu na danej w arstw ie, co przedstaw ione jest w tabeli II.

T a b e l a  II
Czas przebywania wszy na siatce i na poszczególnych warstwach tkanin 

umieszczonych w  klatce, w  warunkach 24-godzinnego kontaktu z karmicielem

Identyczne jak  w yżej obliczenie przeprow adzono rów nież dla poszcze
gólnych okresów  obserw acji (po 1. 2. 3. itd po 24. godzinie), co umożliwiło 
otrzym anie w ykresu, ilustru jącego  narastan ie  stopnia zatruw ania się wszy 
odzieżowej DDT w  w arunkach  zbliżonych do sw obodnego żerow ania 
w ciągu doby na człowlieku ubranym  w bieliznę z płótna im pregnowanego.

Z ryc. 2 w ynika, że oznaczoną w  dośw iadczeniach in vitro  LDioo — 4 
godz. stałego kon tak tu  z płótnem , pobiorą dojrzałe, 8-dniowe w szy do
piero po upływ ie 19 — 20 godzin sw obodnego żerow ania na człow ieku
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ubranym  w bieliznę z p łótna im pregnowanego. Teoretyczny ten  wniosek 
spraw dzono następnym , identycznym  jak  wyżej doświadczeniem , w  k tó 
rym  z 90 w szy żyło po upływ ie 20 godzin stałego żerow ania na czło
w ieku 80 (w kontroli 88). Te 80 egzem plarzy przełożono do czystej

Rye. 2. Narastanie stopnua zatruwania się 8-dniowych form dojrzałych 
(imagines) P. vestimenti  w  następstwie kontaktu z płótnem „FB-80“ 
w  warunkach stałego przebywania na karmicielu i swobodnego wyboru 
miejsca przebywania (skóry, bielizny impregnowanej DDT, wierzchniego 

odzienia z sukna żołnierskiego).

klatki. Ponieważ w łaściw y tu czas zatrucia utajonego w inien wynosić 
24 godziny, oczekiwano, że po upływ ie doby śm iertelność w ynosić bę
dzie. 100%. Przypuszczenie to spraw dziło się w zupełności. (W kontroli 
śm iertelność w ynosiła 4/88). N a larw ach powyższego typu  dośw iadcze
nia nie prow adzono, gdyż już uprzednio stw ierdzono w iększą ich w rażli
wość na DDT niż form dojrzałych.
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Przebieg zatruw ania się dojrzałych wszy obojga płci i ich larw  m niej
szymi niż LDioo daw kam i kontaktu  z płótnem  ,,FB-80'' oceniano na pod
staw ie obserw acji odruchu ssania krw i i defekacji (kryteria przydatności 
płótna w ognisku epidemicznym). Stwierdzono, że — tak  w przypadku 
wszy dojrzałych, jak  i larw  — m niejsze niż LDioo daw ki kontaktu  
z płótnem  pow odują selekcję osobników  najw ytrzym alszych, w śród k tó 
rych obserw uje się początkow o zaham ow anie odruchu ssania i defekacji, 
a następnie — przypuszczalnie rów nolegle do procesu odtruw ania się — 
regenerację tych  odruchów  (ryc. ЗА ). Dla 9-dniow ych larw  zatru tych  
w ciągu 15, 30 i 60 m inut kontaktu  z płótnem  im pregnow anym  proces 
odtrucia trw a do około 72 godzin, natom iast dla 8-dniowych dojrzałych 
owadów jes t krótszy i wynosi do około 24—36 godzin.

Zgodnie z danym i z piśm iennictw a (1, 2, 3, 4, 5, 6) przypuszczano, że 
w następstw ie m niejszych niż LDioo dających pełne odtrucie daw ek DDT 
selekcjonow ać się będą pokolenia wszy coraz odporniejsze wobec tej 
trucizny.

Przypuszczenie to skontrolow ano w dalszej serii doświadczeń. Jako  
m ateriału  w yjściow ego użyto 9-dniowych larw , które przeżyły 30 i 60 
m inut kontaktu  z płótnem  im pregnowanym . Larwy te  karm iono typow o
2 X dziennie. W yhodow ano z nich kolejno: formy dojrzałe, (imago) 
I pokolenia, larw y II pokolenia, imagines  II pokolenia i larw y III poko
lenia (ryc. 3). I

O kazy pow yższych faz rozw ojow ych dw ukrotnie zatruw ano w odstę
pach co 7 dni w yjściow ą daw ką kontaktu  z im pregnatem  (30 i 60 minut). 
W  ten sposób 9-dniowe larw y III pokolenia, w yw odzące się z linii, gdzie 
pierw otna daw ka zatruw ająca w ynosiła 30 m inut kontaktu , m iały łącznie 
270 m inut kontaktu  z płótnem , a z linii, gdzie stosow ano pierw otną 
daw kę 60 m inut — 540 m inut kontaktu. W  kontroli użyto 9-dniowych 
larw, k tóre nigdy nie stykały  się z DDT. Po ostatnim  zatruciu przyjęto  
za kryterium  ew entualnego uodparniania się owadów wobec DDT sto
sunek ilości larw  nassanych do ogólnej ilości żyw ych larw  w danej 
obserw acji.

W ynik ; zamieszczone są na  ryc. 3B oraz w tabelach III, IV i V.

T a b e l a  III
Wrażliwość III pokolenia 9-dniowych larw P. vestimenti  wobec DDT 

wywodzących się z liniii podtruwanej łączną dawką 270’ kontaktu z płótnem impregn.
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T a b e l a  IV

Wrażliwość III pokolenia 9-dniowych larw P. vestimenti wobec DDT, 
wywodzących się z linii podtruwanej łączną dawką 540’ kontaktu z płótnem

impregnowanym

T a b e l a  V

Wrażliwość III pokolenia 9-dniowych larw P. vestimenti  wobec LDxoo, 
wywodzących się z linii podtruwanej łączną dawką 600’ kontaktu z płótnem

impregnowanym

Porów nanie danych z drugiej i trzeciej kolum ny pow yższych tabel 
oraz rye. 3B św iadczy o niew ątpliw ej odporności larw, jaką  nabyw ają 
one w w yniku okresow ego kontaktow ania się z subletalnym i dawkam i 
DDT. Tabela V w skazuje ponadto, że w następstw ie uodparniania się 
wobec DDT już w III pokoleniu w łaściw a dla danej k lasy  w ieku LDioo 
przestaje  być aktualna.

W yniki pow yższe dodatkow o spraw dzono m etodam i statystycznym i 
(prof. Grużewski  z PZH w W arszaw ie), a m ianowicie istotność różnic 
m iędzy stosunkam i oceniano za pom ocą następującego kryterium : p i 
i p 2 oznaczają porów nyw ane stosunki (tab. 3, 4, 5), różnica p i — рг 
jest isto tna z praw dopodobieństw em  0,95, jeśli przekracza

Pi (1-Pi) i P* ( I- P 2)

111 1 1 2

gdzie n i i n2 są liczebnościam i próby (tab. VI).
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T a b e l a  VI

Z. Ż Ó Ł T O W S K I, S. H O M R O W S K I, M. D IE C H T IA R N r 2

OMÓWIENIE WYNIKÓW

W yniki prób biologicznych in vitro oraz doświadczeń odtw arzających 
w arunki swobodnego żerow ania w szy odzieżowej na człow ieku przem a
w iają za w ystarczającą zaw artością DDT w płótnie im pregnow anym  wg 
przepisu Orła i wsp. W  następstwie, zatruć niższymi niż LDioo dawkam i 
konktaktu  z płótnem  odruch ssania i defekacji ulega u w szy chwilow em u 
porażeniu, jednak  później, w m iarę odtruw ania się owadów, następuje 
jego regeneracja. Ponadto system atycznie pow tarzające się zatrucia 
subletalnym i daw kam i kontaktu  z płótnem  im pregnow anym  pociągają za 
sobą w yrabianie się silnej odporności wobec DDT, co w yraża się tym, 
że już w III pokoleniu w yjściow a LDioo może przestać być ak tualna dla 
danej k lasy  wieku. W g pow yższych spostrzeżeń należy stosow ać um ie
jętn ie  płótno „FB-80" w celu w yniszczenia wszy w  danym  środow isku, 
a zwłaszcza nie rezygnow ać na rzecz p łótna z innych m etod walki z wsza- 
wicą odzieżową (posypyw anie proszkam i owadobójczym i, dezynsekcja 
kom orowa, kąpiel san itarna itd.) Ponadto płótno im pregnow ane może być 
stosow ane tylko w ośrodkach objętych kw arantanną z rygorystycznym  
przestrzeganiem  zasady, aby w yposażenie było całkow ite, a noszenie 
jego systematyczne.. N ależy również kontrolow ać co jakiś czas zaw artość 
DDT w płótnie.

Z w ykonanych dośw iadczeń w ynika dalej, że stosow anie płótna jako 
wyłącznego środka w alki z wszawicą w ośrodkach nie izolowanych, przy 
niecałkow itym  zaopatrzeniu ludzi, lub w ognisku chorób zakaźnych prze
noszonych przez wszy — może być ryzykow ne. U zasadnia się to tym, 
że po u tracie kontaktu  z płótnem  pew na ilość wszy ulega odtruciu wraz 
ze. wszystkim i konsekw encjam i epidem iologicznym i oraz perspektyw ą 
nabycia odporności wobec DDT.

W  związku z powyższym, w ydaje się celow e opracow anie w arunków  
produkcji płócien trw ale im pregnow anych nie tylko DDT, ale również 
innym  środkam i, jak  np. gam eksanem , w celu naprzem iennego stosow a
nia ich, co zm niejszy niebezpieczeństw o uodparniania się wszy wobec 
DDT, jak  również uodparniania się innych ow adów  (np. much) przypad
kowo kontaktu jących  się z im pregnow anym i tkaninam i.
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3. Ж у л т о в с к и ,  С. Х о м р о в с к и ,  М.  Д е х т я р

ИССЛЕДОВАНИЯ НАД ВОЗМОЖНОСТЬЮ ИСПОЛЬЗОВАНИЯ ТКАНЕЙ, 
ПРОПИТАННЫХ ДДТ, В БОРЬБЕ СО ВШИВОСТЬЮ ОДЕЖДЫ

С о д е р ж а н и е  \

Целью работы является лабораторная оценка тканей ,,ФБ — 8 0 ”, пропитанных 
ДДТ в процессе их аппретирования по рецепту Орла и сотр. из Текстильного Ин
ститута в Лодзи.

При анализе опытбв отравления платяной вши несмертельными контактами 
с тканью ,,ФБ — 8 0 ” было обнаружено, что мерой дезинтоксикации насекомых яв
ляется всзобновение рефлексов сосания и дефекации. Кроме того, систематиче
ские, повторяющиеся отравления несмертельными контактами с полотном вызы
вают у вшей выраженную устойчивость к ДДТ. Уже в 3 поколениях 9-дневные 
личинки переносят контакты, равные LD100 для личинок I поколения.

Вышеприведенные наблюдения показывают, что применять ткань ,,ФБ — 8 0 ” 
надо очень умело и только в связи с другими комплексными методами борьбы 
со вшивостью одежды.

Z. Ż ó ł t o w s k i ,  S.  H o m r o w s k i ,  М.  D i e c h t i a r

INVESTIGATIONS ON THE EFFECTIVENESS OF DDT-IMPREGNATED 
TEXT ILF IN THE FIGHT AGAINST LOUSINESS

S u m m a r y

The subject of the paper is an evaluation of a kind of textile called ,,FB-80“ 
impregnated during its production with DDT.

Th eprocedure was elaborated by Orzeł and co-workers in the ,,Textile-Institute“ 
in Łódź.

After sublethal doses of contact with the impregnated textile, appeared a gra
dual desintoxication of the lice, which could be perceived as a reappearing of 
their physiological functions (blood sucking, defecation).

Systematically applied sublethal contact-doses caused strong resistance of the 
lice to DDT. Larvae of the 3-rd generation tolerate a contact dosis equal to LD 
100 for the larvae of the I-st generation.

This observation compels us to use DDT — impregnated textile with caution 
and only jointly with other methods of eradication of body lice.
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Zbigniew Żółtowski

ESTER DWUMETYLOWY KWASU FTALOWEGO 
(FTALAN DWUMETYLU) JAK O ŚRODEK ZAPOBIEGAJĄCY 

W SZAW ICY ODZIEŻOWEJ

Z Wojskowego Centralnego Laboratorium Sanitarno-Higienicznego w Warszawie 
Kierownik: prof. dr M. Nikonorow

Z wielu znanych obecnie środków  odstraszających krw iopijne staw o
nogi dostępny jest w kraju  tylko ester dw um etylow y kw asu ftalowego 
(ftalan dwum etylu). Badania skuteczności tego związku dokonyw ane 
były  w ielokrotnie. Aplew hite  i Cross (1) stw ierdzili w serii odpowiednio 
zorganizow anych, laborato ry jnych  i polow ych dośw iadczeń pełną jego 
przydatność do ochrony przed ukłuciam i kom arów  (Culicidae) i m u
chów ek ochotkow atych (Chironomidae). King  (5) w ym ienia w swej 
pracy  o repelen tach  również i ftalan dw um etylu, uw ażając go za jeden 
z lepszych środków odstraszających, używ anych w czasie drugiej w oiny 
św iatow ej w armii am erykańskiej przeciw ko kleszczom (Ixodidae), 
pchłom  (Pulicidae) i roztoczom łądzieniow atym  (Trombidiidae). King 
podaje nadto, że ftalan dw um etylu nadaje się nie tylko do nacierania 
skóry, ale również do nasycania odzieży (20% roztw orem  w 96° etanolu, 
w ilości około 5% ciężaru odzieży przeznaczonej do im pregnacji). Tego 
rodzaju odstraszające tkaniny  zachow ują swe własności w ciągu 16 go
dzin intensyw nego użytkow ania, a w ciągu 27 dni, jeśli sporządzona 
z nich odzież nie jest noszona. N aw iasem  należy dodać, że. im pregno
w ana ftalanem  dw um etylu odzież oddała armii am erykańskiej duże 
usługi w walce z gorączką tsutsugamushi i innym i chorobam i przeno
szonymi przez roztocze. Z odzieży tej korzystali nie, ty lko żołnierze, 
ale — jak  podaje King  — również i personel sanitarno-przeciw epide
m iczny zatrudniony przy różnych zabiegach, głównie przy dezynsekcji 
terenu; Travis i Carroll (9) potw ierdzili przydatność ftalanu dw um etylu 
w ogniskach żółtej febry, Smith  i wsp. (6) przeciw ko widliszkom  (Anop- 
helini) w  ogniskach zimnicy. F talan dw um etylu i inne tego typu 
związki lub ich m ieszaniny próbow ano również stosow ać do odstrasza- 
niach m uch (Musca domestica) — W ilLam  i Stanley  (10), bolim uszek (Sto- 
m oxys  calcitrans) — Travis i Smith  (8), kleszczy z gatunku Dermacentor 
andersoni zakażonych gorączką plam istą Gór Skalistych — Cole i Lloyd 
(2), m ustyków  (Simuli:dae) pow odujących tzw. „hararę" bydła i ludzi — 
Travis, Smith  i M adden  (7), a naw et przeciw ko karaczanom  (Periplane- 
ta) — Goodhue  i Tissol (4).

W ym ienieni wyżej autorzy otrzym yw ali na ogół zachęcające wyniki, 
zwłaszcza w odniesieniu do kom arów  i kleszczy. W  dostępnym  piśm ien



nictw ie nie znaleziono żadnej wzmianki, czy ftalan dw um etylu lub inne 
związki o podobnym  działaniu w ypróbow yw ano pod kątem  ich p rzydat
ności do zapobiegania w szaw icy odzieżowej. Z drugiej strony  szereg 
spostrzeżeń, zwłaszcza cytow anego w yżej Kinga (im pregnacja odzieży 
środkam i odstraszającym i) zdaje się pow ażnie przem aw iać za realnością 
tej koncepcji. Ew entualne dośw iadczalne jej potw ierdzenie dostarczyło
by, być może, dodatkow ego środka uzupełniającego całokształt stosow a
nych obecnie zabiegów, zapobiegających rozszerzaniu się w szaw icy 
odzieżowej. Przez analogię z w ynikam i p racy  Kinga sądzić można po
nadto, że im pregnow ana ftalanem  dw um etylu bielizna lub odzież m ogłaby 
służyć skutecznie np. oddziałom w ojskow ym  zmuszonym  do zatrzym a
nia się w  zaw szaw ionym  środow isku, personelow i dezynfekcyjno-ką- 
pielowe.mu zatrudnionem u przy zabiegach san itarnych  itp.

BADANIA WŁASNE

Do badań wzięto 8-dnliowe imago  obojga płci wszy odzieżowej, po
chodzące z w łasnej, typow o prow adzonej hodowli laboratory jnej. 100% 
ftalan dw um etylu pochodził z firm y „Boryszew". (Seria 57055, N r ana
lizy 2392/55 L. A. J. W. 1391). Używano go w stężeniu 100% oraz w 20% 
i 5% alkoholow ych (etanol 96°) roztw orach. Tkaninę baw ełnianą, tzw. 
koszulową, o sym bolu ,,FB-80'', pochodzącą z ZPB im. Dubois w Łodzi, 
im pregnow ano powyższym i roztworam i, posługując się przepisem  po
danym  przez Kinga, tj. nasycając tkaninę roztw orem  ftalanu dw um etylu 
w ilości 5% na wagę. Tkaninę zwilżoną ftalanem  dw um etylu suszono 
w tem peraturze 18° w  ciągu 30 minut. Jako tkan ina kontrolna służył ten  
sam rodzaj p łó tna  przepojony w podany wyżej sposób 96° etanolem . 
W łaściw e przeprow adzenie dośw iadczenia w ym agało opracow ania spe
cjalnej m etodyki, przystosow anej do biologii wszy odzieżowej. W  tym  
celu do dużej (20X55 mm) k latk i wg Weigla  włożono prostokąt z płó tna 
MFB-80'' (o w ym iarach dna klatki) nasycony odpowiednim  roztw orem  
ftalanu dw um etylu, a na jego w ierzch tak i sam prostokąt z m unduro
wego sukna żołnierskiego. Sporządzono trzy  tego rodzaju klatki, w  k tó 
rych  w ykładki płócienne zaim pregnow ane były  100%, 20% i 5% roztw o
rem  ftalanu dwum etylu. Czw arta klatka, kontrolna, zaw ierała w ykładkę 
płócienną nasyconą ty lko rozpuszczalnikiem , tj. 96° etanolem . Do każ
dej klatki, wpuszczono po 50 sztuk głodzonych od 24 godzin, 8 'dniow ych 
imagines  wszy odzieżowej obojga płci. Po zam knięciu k latek  um oco
w yw ano je  na stałe na karm icielu na okres 12 godzin, stw arzając w ten  
sposób w arunki bardziej zbliżone do natu ralnych  niż w dośw iadczeniach 
in v itro . W  odstępach co 60 m inut podliczano ilość w szy znajdu ją
cych się na siatce, płótnie, w ew nętrznej (od strony  płótna) i zew nętrz
nej pow ierzchni sukna oraz drew nianych częściach klatki. O trzym ane 
liczby sumowano, a sum y porów nyw ano przez w yrażenie ich w  odset
kach łącznej ilości wszy obserw ow anych w ciągu 12 godzin. Przyjęto 
dalej, że z pew nym  przybliżeniem  odsetki te  są zarazem  m iernikam i 
łącznego czasu przebyw ania wszy na danej w arstw ie w dośw iadczeniu 
trw ającym  12 godzin. Zam ieszczona niżej tabela  podaje otrzym ane 
wyniki.
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Skraca się również około 2,8 razy czas przebyw ania wszy na w ew nętrz
nej (tj. od strony im pregnow anej tkaniny) pow ierzchni sukna. O dstra
szone w ten  sposób wiszy przem ieszczają się na najdalsze od im pregno
w anej tkaniny w arstw y, co znajduje swój wyraz w przedłużaniu się 
czasu przebyw ania wszy na nich około 7,1 razy. W yraźniejszego 
w pływ u zaim pregnow anej tkaniny na stopień nassania wszy krw ią nie 
zaobserw ow ano. W yniki powyższe świadczą, że odzież im pregnow ana 
italanem  dw um etylu m ogłaby praw dopodobnie znaleźć zastosow anie 
w profilaktyce w szaw icy odzieżowej. W niosek ten winien być dodat
kowo spraw dzony odpowiednio pom yślanym  doświadczeniem  tereno
wym.

3. Ж у л т о в с к и

БИМЕТИЛОВЫИ ЭФИР ФТАЛЕВОЙ КИСЛОТЫ (ДИМЕТИЛ-ФТАЛАТ) 
КАК ПРОФИЛАКТИЧЕСКОЕ СРЕДСТВО ПРОТИВ ВШИВОСТИ ОДЕЖДЫ

С о д е р ж а н и е

При помощи специально разработанной лабораторной методики было обнару
жено, что хлопчатобумажная ткань, обработанная 20% или более концентриро
ванными растворами биметилового эфира фталевой кислоты в 96° этиловом спирте 
вызывает у 8-мидневых зрелых форм P. vestimenti выраженный отпугивающий 
рефлекс. Этот вывод нуждается для подтверждения в дополнительном экспери
менте в практических условиях.

Z. Ż ó ł t o w s k i

CLOTHES IMPREGNATED WITH DIMETHYL PHTHALATE AS PROPHYLAXIS
AGAINST BODY LICE

S u m m a r y

Cotton textile impregnated with 20 and more percent 96°-ethanol solutions of 
Dimethyl Phthalate was examined with a special laboratory method (described) 
The solutions produce a repellent effect on adult forms of body lice 8-days old 
The result of the laboratory investigations shall be verified by a field trial.
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Krystyna Goszczyńska, Helena Radwańska

ZASTOSOW ANIE NALEWKI Z KORZENIA DERRISU 
DO ZW ALCZANIA W SZAWICY GŁOW OW EJ

Z Zakładu Epidemiologii Państwowego Zakładu Higieny

Rotenon w ystępujący  w  korzeniu Derris elliptica, roślinie rosnącej na 
dalekim  wschodzie (południowo - w schodnia Azja, Indonezja, M alaje 
i Filipiny) jest obok pyretrum  jednym  z w ażniejszych naturalnych  środ
ków ow adobójczych. Długie cienkie korzenie suszy się, a następnie 
proszkuje i używ a jako  py listy  p reparat owadobójczy. Płynne w yciągi 
stosuje się jako  p repara ty  do opryskiw ania.

Już od roku 1747 korzeń derrisu  używ any był na M alajach przez 
krajow ców  jako  środek  oszałam iający ryby, nieszkodliw y dla ludzi, zaś 
od 1848 roku zastosow any został do zw alczania ow adów  na b ry ty jsk ich  
M alajach.

Od czasu w yodrębnienia rotenonu i poznania jego składu i budow y 
chem icznej w roku 1930 p repara ty  ow adobójcze zaw ierające rotenon 
m ogły być już standaryzow ane. Od tej pory  w zrasta popularność tego 
środka. Pow stają na Dalekim W schodzie oraz w  A m eryce Płd. liczne 
p lan tacje  upraw iające 68 gatunków  roślin zaw ierających  rotenoidy. Stany 
Zjednoczone począw szy od 1936 roku sprow adzają ogrom ne transporty  
korzenia roślin zaw ierających  rotenon oraz gotow ego proszku.

Korzeń Derris elliptica był pierw szym  źródłem  rotenonu. Zaw iera on 
minimum 10% rotenonu lub 20% ekstrak tu  eterow ego. Obok rotenonu 
w ystępują  również w korzeniu związki pokrew ne, tzw. rotenoidy, 
różniące się niew iele budow ą chemiczną, ale posiadające znacznie 
m niejszą toksyczność (Tab. I).

T a b e 1 a I
Toksyczność i zawartość Substancji owadobójczych w dernsie (1)

Czysty ro tenon jes t białym  krystalicznym  proszkiem  rozpuszczającym  
się w większości rozpuszczalników  organicznych, a praktycznie, nie roz
puszczalnym  w wodzie. S tandartow a m etoda oznaczania rotenonu (4) po
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lega na  estrahow aniu  chloroform em  i krystalizacji solw atu z czterochlor
kiem  węgla. N astępnie w yodrębnia się czysty  rotenon alkoholem  ety lo 
wym, z którego zw iązek ten  przekrystaJizow uje się i waży. W artość han 
dlową surow ca określa się na podstaw ie zaw artości w  nim rotenonu lub 
całkow itej ilości substancji toksycznych w  ekstrakcie. Rotenon jest dla 
wielu ow adów  środkiem  toksycznym  działającym  kontaktow o i jako 
trucizna pokarm ow a. Stosow anie środków  ow adobójczych z rotenonem  
nie jest uw ażane za niebezpieczne dla ludzi i zw ierząt w yższych (np. spo
żyw anie produktów  ze zbóż przepisow o opylanych). Jednak  nie można 
uw ażać rotenonu za środek całkow icie nieszkodliw y. Dłuższe w dychanie 
proszku derrisow ego w yw ołuje pew ne objaw y zatrucia, również przy 
dłuższym  kontakcie może w ystąpić lokalne zapalenie skóry. Na Sum atrze 
św ieży korzeń derrisu  używ ano do zatruw ania strzał. W  porów naniu  
z innymi środkam i toksycznym i śm iertelna daw ka doustna jest bardzo 
wysoka, (Tab. II).

T a b e l a  II
Toksycznosć dla królików kilku trucizn podawanych doustnie (5)

In teresu jący  jest fakt, że ro tenon stosow any dożylnie królikom  jest 
około 8 500 razy  bardziej toksyczny niż stosow any doustnie.

Głównym celem pracy  było zastosow anie korzenia derrisu do w yrobu 
nalew ki toksycznej dla w szy głowowej (Pediculus humanus capitis) dzia
łającej odklejająco na gnidy, a jednocześnie nieszkodliw ej dla ludzi.

N alew kę przyrządzono przez m acerację wg F. P. III (2): 400 g drobno 
sproszkow anego korzenia Derris elliptica zalano 2000 ml alkoholu e ty lo 
wego 95% i 50 g bezw odnika octowego. Po siedm iu dniach nalew kę prze
sączono i rozcieńczono w odą w ilości 1 cźęść na 3 części nalew ki.

B a d a n i e  c h e m i c z n e  n a l e w k i .  W  surow cu i w nalew ce ozna
czono zaw artość ciał czynnych. Surowiec — korzeń Derris elliptica za
w ierał 10,61% rotenonu, k tó ry  oznaczono m etodą krystalizacji (4). N a
lew ka przygotow ana w naszej pracow ni zaw ierała 1,07% rotenonu. Serie 
D erritolu w ytw órni Galen zaw ierały  również około 1% rotenonu. Rotenon 
w nalew kach oznaczono m etodą polarym etryczną.

B a d a n i e  b i o l o g i c z n e .  O znaczanie ow adobójczego działania 
nalew ki derrisow ej przeprow adzono na wszach odzieżowych (Pediculus 
humanus vestimenti)  z hodowli laboratory jnej, używ ając jajeczek oraz 
ow adów  dojrzałych liczących 20—21 dni życia.

B a d a n i e  n a  d o j r z a ł y c h  o w a d a c h .  Próby w ykonyw ano 
um ieszczając w szy w p ły tkach  Petriego po 50 sztuk w każdej płytce, na 
podłożu z bibuły filtracyjnej nasyconej 1 ml badanej nalew ki. Zam knięte 
p ły tk i um ieszczano w  cieplarce w temp. 30°. Jednocześnie prow adzono
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oznaczenie, kontrolne um ieszczając w szy na bibule czystej nie zwilżonej 
nalew ką.

W  badaniach  w stępnych porów nano działanie toksyczne na w szy na
lew ki derrisow ej przygotow anej w  naszej pracow ni z nalew ką sabadi- 
lową. Po upływ ie trzech godzin działania nalew ki w szystkie wszy były  
m artwe. Po upływ ie 24 godzin wszy pozostały m artwe. W  badaniu  kon
trolnym  w szystkie wszy pozostały żywe.

N astępnie  badano działanie toksyczne nalewki derrisow ej przygoto
w anej w naszej pracow ni oraz nalew ki D erritol przygotow anej przez 
Farm. Spółdz. P racy  G alen wg naszego przepisu. W szy um ieszczano na 
bibułach zwilżonych 1 ml płynu na przeciąg 1, 2, 3 i 5 godzin. Po up ły
wie tego czasu wszy przenoszono na bibuły czyste i zam knięte p łytki 
umieszczano w cieplarce celem dalszych obserw acji. Po upływ ie 24 go
dzin wszy, które przebyw ały na bibułach zwilżonych nalew ką w ciągu 
2, 3 i 5 godzin, w szystkie pozostały m artwe. N atom iast wszy, które 
przebyw ały tylko w ciągu 1 godziny na bibułach zw ilżonych nalew ką, 
po upływ ie tego czasu w ydaw ały  się m artw e, jednak  dalsza obserw acja 
po upływ ie 24 godzin w ykazała, że pozostaje 5 — 10% wszy żywych. 
W  badaniach kontrolnych w szystkie w szy pozostały żywe.

B a d a n i e  n a  j a j e c z k a c h .  Sukienka z jajeczkam i w szy zanu
rzano w nalew kach na przeciąg 15, 30 i 60 minut. Po w yjęciu  osuszano 
na bibule filtracyjnej i w staw iano do cieplarki o temp. 30° w  celu dal
szych obserw acji. Jednocześnie prow adzono oznaczenie w ylęgu larw  na 
sukienkach kontrolnych nie zanurzanych w nalew ce. Badanie przepro- 
wadzono na około 1300 jajeczkach.

W  badaniach w stępnych  porów nano działanie toksyczne na jajeczka 
wszy nalew ki derrisow ej z sabadilową. N a sukienkach m oczonych 
wl ciągu 15 m inut w  obu nalew kach larw y nie, w ylęgły  się. N a sukien
kach kontrolnych larw y w ylęgły  się norm alnie.

N astępnie badano działanie toksyczne nalew ki derrisow ej przygoto
w anej w naszej pracow ni oraz nalew ki Derritol.

N a sukienkach m oczonych w obu nalew kach w ciągu 60 m inut larw y 
nie w ylęgły  się, zaś na sukienkach m oczonych w ciągu 30 i 15 m i^ut 
w ylęgło się około 3% larw. Na sukienkach kontrolnych larw y w ylęgły  
się norm alnie.

WNIOSKI

N alew ka derrisow a w yw iera na wszy dojrzałe i ja jeczka  działanie 
toksyczne, rów norzędne działaniu nalew ki sabadilow ej. A by całkow icie 
zabić wszy, muszą one pozostaw ać co najm nej 2 godziny na podłożu 
zwilżonym nalew ką. Czas ten  jest w ystarczający  również do\ zabicia 
jajeczek.

Zanim przystąpiono do badań terenow ych nalew kę przesłano do Insty 
tu tu  Derm atologii w celu spraw dzenia, czy nie jest ona szkodliwa dla 
organizm u człowieka. Insty tu t Derm atologii stw ierdził, że p repara t jest 
nieszkodliw y dla ludzi, nie drażni skóry  i nie niszczy włosów.

N astępnie przeprow adzono szereg badań w  in ternatach  dla dziewcząt, 
stosując nalew kę Derritol w yprodukow aną przez Farm. Spółdz. Pracy 
Galen. W łosy nacierano wieczorem  w atą zwilżoną Derritolem  i głowy 
zaw iązyw ano chustką płócienną. Na drugi dzień w yczesyw ano gęstym
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grzebieniem. O trzym ano w yniki zadow alające. N alew ka okazała’ się sku
teczna po jednorazow ym  użyciu. Jednocześnie nalew ka działa odkleja- 
jąco na gnidy. W  celu usunięcia starych  gnid zwilżano włosy Derritolem  
i po upływ ie 10— 15 m inut czesano gęstym  grzebieniem  z nałożoną watą.

Derrilol zastosow any został do zw alczania w szaw icy głowowej w śro
dow isku miejskim, w  szkołach i na obozach młodzieży oraz w środow isku 
wiejskim  w w ojew ództw ie warszaw skim . A kcje przeprow adzały p ie 
lęgniarki szkolne, instruktork i i studenci A. M. pod kierow nictw em  le
karzy. W  większości przypadków  D erritol działał skutecznie, tak  że już 
po jednorazow ym  użyciu likw idow ano przypadki wszawicy. Przy ba r
dzo silnym  zawszeniu stosow ano zabieg dw ukrotnie w odstępie tygod
niowymi.

• X

К. Г о щ и н о к а ,  Г. Р а д в а н с к а

ПРИМЕНЕНИЕ НЛСТОЯ КОРНЯ DERRIS ДЛЯ УНИЧТОЖЕНИЯ 
ВШИВОСТИ ГОЛОВЫ

С о д е р ж а н и е

Д ля уничтожения вшивости головы был приготовлен настой корня Derris ellip- 
tica, нетоксичный для человека. Было установлено, что для ликвидации как зре
лых вшей, так и их яиц достаточно 2-х часового воздействия. Настой оказался 
эффективным при одноразовом применении.

К. G o s z c z y ń s k a ,  Н.  R a d w a ń s k a

A TINCTURE OBTAINED FROM THE ROOT OF „DERRIS4' AS A REMEDY
AGAINST HEALD LICE

S u m m a r y

A tincture obtained from the root of Derris eliptica, effective on head lice, non 
toxic for men was prepared. A 2 hour exposition is sufficient for killing both the 
lice and the nits.'
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NOWY PREPARAT PRZECIW W SZAWICY

Z Zakładu Farmakognozji A. M. i z Zakładu Epidemiologii 
Państwowego Zakładu Higieny w  Warszawie

WSTĘP

Praca niniejsza jest dalszym  ciągiem rozpoczętych w 1952 r. badań, 
m ających na celu znalezienie krajow ego surow ca roślinnego o w łasno
ściach ow adobójczych. Szczególną uw agę zwrócono wów czas na ro 
dzaj Delphinium. Zachęcały do tego dobre w yniki otrzym ane przez nas 
w dośw iadczeniach z preparatam i z nasion Delphinium staphisagria L., 
opublikow ane w r. 1953 (8). Jednakże upraw a tej rośliny w kraju  na
potykała na duze trudności wobec niemożliwości uzyskania odpow ied
niego m ateriału  siewnego. W obec tego postanow iono zbadać inne 
gatunki rodzaju Delphinium  w kierunku możliwości zastąpienia nimi 
im portow anych nasion sabadyli i korzenia derrisu.

BADANIA WSTĘPNE
. ' * • \ Г

Do badań w stępnych przygotow ano prepara ty  z nasion Delphinium  
consolida L. w sposób podobny, jak  z nasion Delphinium staphisagria L. 
(8).

Delphinium consolida L. — ostróżka polna (Consolida regalis Gray — 
ostróżeczka polna) jest jednym  z najbardziej pospolitych u nas gatun
ków rodzaju Delphinium. Działanie, owadobójcze w yciągów  z nasion 
tego pospolitego u nas chw astu badano w porów naniu  z działaniem  
preparatów  handlow ych N eosabadylla i Derritol. W  w arunkach labora
to ry jnych  toksyczność tych  w yciągów  dla wszy odzieżowych i ich 
jajeczek  nie ustępow ała toksyczności w ym ienionych preparatów . Po 
spraw dzeniu przez autorów , że wyciągi z nasion ostróżki nie działają 
drażniąco na skórę, zastosow ano je  w kilku odosobnionych przypadkach 
zaw szenia głowy u dzieci i otrzym ano dobre wyniki.

W obec tego, że zbiór nasion ostróżki polnej jest, bardzo kłopotliw y, 
postanow iono zbadać, czy nie można by ich zastąpić zielem. Przygoto
wane z ziela w yciągi zastosow ano W akcji sanitarnej przeprow adzonej 
w lecie 1954 r. przez uczestników  obozu studencko-lekarskiego. Opinia
0 działaniu nalew ek była bardzo dobra. W  spraw ozdaniu z przeprow a
dzonej akcji podkreślano, że p repara ty  działały nietylko na wszy, ale
1 na gnidy, pow odując ich zabicie, a także i odklejenie. G nidy daw ały 
się usunąć dość łatw o przy  czesaniu w łosów  gęstym  grzebieniem  obło
żonym watą. Po zastosow aniu p repara tu  z ostróżki zm niejszenie zagni- 
dzenia oceniano na ok. 70%, po nalew ce z korzenia Derrisu stosow anej



H. STR ZELEC K A , Z. W Ó JCIAK

również w tej akcji na 40%. Po pow tórnym  zastosow aniu preparatów  
i czesaniu jak  poprzednio gęstym  grzebieniem , na w łosach pozostały 
tylko nieliczne gnidy. W obec uzyskania tak  dobrych w yników  w bada
niach w stępnych, przystąpiono do dokładniejszego badania preparatów  
ostróżki polnej zarów no na drodze chem icznej, jak  i biologicznej.

P r z y g o t o w a n i e  p r e p a r a t ó w .  Do dalszych badań zarów no 
biologicznych, jak  i chem icznych p rzygotow yw any p repara ty  z ziela, 
zbieranego w różnych fazach rozw ojow ych rośliny, w sposób następu
jący:

100 g świeżego pociętego ziela zalew ano 320 ml alkoholu etylow ego *)
i odstaw iano na okres 3 tygodni, co kilka dni m ieszając. Po upływ ie 
tego czasu ciecz znad surow ca zlewano, a pozostałość w yciskano w p ra 
sie. Połączone płyny  sączono, po czym do 92,5 ml płynu dodaw ano 
7,5 ml kw asu octow ego 80%-owego otrzym ując w  ten  sposób p re
para t właściwy. Przygotow yw ano również p repara ty  z ziela suchego. 
W  tym  przypadku 56 g pociętego, w ysuszonego ziela, (co odpow iada ok. 
150 g św ieżych roślin) zalew ano 450 ml alkoholu etylow ego 70° i dalej 
postępow ano analogicznie, jak  w przypadku ziela świeżego.

B a d a n i a  c h e m i c z n e .  N a dużą zaw artość alkaloidów  w na
sionach Delphinium consolida zwrócił uw agę w r. 1910 Keller (2). Jed n ak 
że do chwili obecnej mimo prac M arkwooda  (4), Cinoga i lljescu  (1), 
Marion i Edwardsa (3) i innych (6) budow a alkaloidow a w ystępujących  
w nasionach czy zielu Delphinium consolida L. nie została całkow icie 
w yjaśniona. W edług ostatnich doniesień Schneidera  (7) w Delphinium  
consolida  w ystępują  4 krystaliczne alkaloidy: delkozyna, C22Hr,7 0 r,N, 
delsolina C 2 5 H 4 3 O 7 N ,  an tranyllykoktonina С з г Н ^ С ^ ^ ,  konsolidyna 
C 3 3 H 4 9 O 9 N  oraz bezpostaciow a delsonina, k tóra praw dopodobnie nie jest 
związkiem  czystym. Silne działanie toksyczne surow iec zawdzięcza 
przypuszczalnie obecności alkaloidów  (7).

W  dostępnym  nam piśm iennictw ie nie znaleziono m etody ilościowego 
oznaczania alkaloidów  w Delphinium consolida L. ■

A lkaloidy w ystępujące w rodzaju Delphinium  są budow a sw oją b a r
dzo zblizone do alkaloidów  w ystępujących  w rodzaju Aconitum, a na
w et — jak  ostatnio stw ierdzili Marion  i Edwards (3) n iektóre alkaloidy 
są dla obu rodzajów  wspólne. W obec tego do badań w yciągów  zasto
sowano odpowiednio zm odyfikow aną m etodę oznaczania alkaloidów  
w H-ba Aconiti, k tó ra  pozw alała na usunięcie chlorofilu, tak  że m ia
reczkow ane p łyny  były  bezbarw ne lub słabo zabarwione.

Oznaczanie zaw artości alkaloidów  w przygotow anych prepara tach  
przeprow adzono w sposób następujący: 100 g p repara tu  odważano 
z dokładnością do 0,1 g i odparow yw ano alkohol w tem peraturze nie 
przekraczającej 50°, na łaźni wodnej lub za pom ocą dm uchaw ki e lek
trycznej ,,Fen". Po odparow aniu alkoholu objętość cieczy w ynosiła 
około 15 ml. Do pozostałości dodaw ano 20 ml 5%-wego kw asu siarko
wego i w ytrząsano k ilkakrotnie z benzenem  do momentu, aż do w y
ciągu benzenow ego przestał przechodzić chlorofil (zabarwienie lekko 
seledynowe). Kw aśny w yciąg w odny oddzielano, alkalizow ano bardzo 
pow oli 10%-owym am oniakiem , stale m ieszając i stosując foziębienie 
lodem lub wodą o niskiej tem peraturze, a następnie w ytrząsano kilka-

*) stosunek ilościowy alkoholu do surowca ustalono w  czasie prób wstępnych.
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krotnie z eterem  etylow ym . Połączone w yciągi eterow e odparow yw ano 
powoli na łaźni w odnej w  tem peraturze nie wyższej niż 50° С, a pozo
stałość rozpuszczano w 5 ml obojętnego alkoholu etylow ego 96°, doda
w ano 5 ml 0,05 n kw asu solnego, po czym nadm iar kw asu odm iarecz- 
kow yw ano 0,05 n ługiem  potasow ym  w obec czerw ieni m etylow ej. Dla 
każdej serii oznaczeń w ykonyw ano próbę kontrolną.

Zaw artość alkaloidów  w prepara tach  przeliczano na średni" ciężar 
cząsteczkow y delsoliny i delkozyny. O trzym ane w yniki oznaczeń podane 
są w tabeli I, wg której zaw artość alkaloidów  w p reparatach  w aha się

T a b e l a  I

Zawartość alkaloidów  w  preparatach

od 0,0113 do 0,0151, co wiąże się przypuszczalnie z fazą rozw ojow ą 
rośliny. W zględnie duży rozrzut w yników  w badaniach poszczególnych 
p reparatów  spow odow any jest praw dopodobnie trudnością, jaką  sta 
nowi dokładne rozpuszczenie w 5% kw asie siarkow ym  pozostałości po 
odparow aniu alkoholu. Dlatego też w yniki podane należy trak tow ać 
jako  przybliżone, pozw alające ocenić rząd wielkości.
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B a d a n i a  b i o l o g i c z n e .  W  badaniach biologicznych spraw dzono 
początkowo laboratory jn ie  toksyczność przygotow anych preparatów  dla 
wszy odzieżowych (Pediculus huwanus humanus L.) i ich jajeczek. Jako 
p reparat w zorcow y przyjęto  Derritol. Badanie, działania p reparatów  na 
gnidy przeprow adzano w sposób następujący: skraw ki tkan iny  sukien
nej, na k tórych  wszy w hodowli laboratory jnej złożyły jajeczka  (wiek 
jajeczek  1—2 dni), cięto na kilka części i zanurzano w badanych p repa
ratach  na 15, 30 i 60 minut. Po w yjęciu  osuszano skraw ki *) na bibule 
filtracyjnej i um ieszczano w cieplarce na przeciąg 8— 10 dni, tzn. do 
czasu w ylęgu w szy kontrolnych na skraw kach sukna nie poddaw anych 
działaniu preparatu . Na podstaw ie ilości larw  wszy w ylęgających  się 
na\ poszczególnych skraw kach  tkan iny  obliczano procent zabitych 
jajeczek.

O trzym ane w yniki podane są w tabeli II.

T a b e l a  II

Działanie preparatów na jajeczka wszy

Badanie działania preparatów  na wszy przeprow adzano w  sposób n a 
stępujący: w szy um ieszczano na p ły tkach  Petriego o średnicy 9 cm, 
seriam i 50 sztuk na każdej płytce, na podłożu z bibuły filtracyjnej, na
syconej określoną ilością (1 ml) badanego preparatu . Zam knięte płytki 
um ieszczano w term ostacie w tem peraturze 32° lub pozostaw iano 
w tem peraturze pokojow ej 18° w  ciągu 1 godziny, 2 godzin i 3 godzin. 
Po upływ ie tego czasu wszy przenoszono na suche płytki Petriego i po
zostaw iano w tem peraturze pokojow ej. Jednocześnie w ykonyw ano 
oznaczenie kontrolne, um ieszczając w szy na bibule nasyconej m iesza
niną spirytusu, octu i wody w takim  stosunku, jak  w prepera tach  bada
nych. Po upływ ie 18 godzin obliczano procent wszy padłych.

Dośw iadczenia te w ykonyw ano dw ukrotnie, a  podane w yniki są 
średnią dwóch oznaczeń w w ypadkach zbieżnych, natom iast przy w ięk
szej różnicy w yników  (preparaty nr 3, 2 i 6) w ykonano dodatkow e 
oznaczenia. Jak  w idać z tabeli w iększość badanych preparatów  w yka
zuje silne własności toksyczne. Już po 15-minutowym działaniu p repa
ratu  na gnidy i po 2-godzinnym na w szy otrzym uje się w większości 
przypadków  100% śm iertelności.

*) U w a g a :  Mimo wysuszenia sukienek działanie środka na jajeczka mogło 
przedłużać się poza okres zanurzenia ich w  nalewce, gdyż nie można wykluczyć 
wpływu środka wchłoniętego przez skrawek sukna.
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T a b e l a  III
Działanie preparatów na wszy

Część w yciągów  po zbadaniu skuteczności w w arunkach labora to ry j
nych zastosow ano do zw alczania w szaw icy głowowej. W  sierpniu 1955 
roku w czasie akcji sanitarnej w jednej z w iejskich szkół podstaw o
w ych zastosow ano u dw anaściorga dzieci p repara ty  oznaczone, num e
rami: 2, 3, 5, 6, 7. Dzieci poddane zabiegowi były  zawszone i bardzo 
silnie zagnidzone. Po obfitym zwilżeniu włosów preparatem  zaw iązy
wano głowę chustką z poleceniem  niezdejm ow ania jej co najm niej 
w ciągu 3 godzin. N astępnego dnia rano przeprow adzono kontrolę przez 
dokładne w yczesanie w łosów gęstym  grzebieniem. W yczesane w du
żych ilościach wszy były m artwe. Tylko jedna wesz daw ała bardzo słabe 
oznaki życia. Nie była  jednak  zdolna do ssania krw i ani chodzenia. 
P repara ty  te zastosow ano również u ośm iorga dzieci pozaszkolnych 
w w ieku od 2 do 10 lat. Zupełne uw olnienie od wszaw icy i znaczne 
zm niejszenie zagnidze.nia uzyskiw ano po jednorazow ym  dobrze prze
prow adzonym  zabiegu.

DYSKUSJA
Badane p repara ty  otrzym ano z ziela pochodzącego z upraw y w O gro

dzie Farm akognostycznym  A kadem ii M edycznej w W arszaw ie. Ziele 
zbierano w różnych fazach rozw ojow ych roślin z dwóch pólek dośw iad
czalnych. Na pólku pierw szym  znajdow ały się rośliny ozime, na pólku 
drugim  — jare. Zaw artość alkaloidów  w badanych p reparatach  w ahała 
się w granicach 0,0113 do 0,0151, przy  czym w prepara tach  otrzym a
nych z roślin jarych  zaw artość alkaloidów  była trochę wyższa.

M etoda, za pomocą której oznaczano alkaloidy, daw ała dość duży 
rozrzut w yników  (5— 16% błędu). N ajw iększą trudność stanow iło od
dzielenie chlorofilu i dokładne rozpuszczenie pozostałości po odparo
w aniu alkoholu w  5%-owym kw asie siarkowym . M etodę tę  można sto
sować jedynie  do przybliżonego, porów naw czego oznaczania alkaloidów  
w p repara tach  i dlatego też do bardziej dokładnych badań należałoby ją  
ulepszyć bądź opracow ać inną m etodę bardziej dokładną. W szystkie 
przygotow ane p repara ty  w ykazały  zarów no w badaniach labora to ry j
nych, jak  i terenow ych dużą toksyczność dla wszy i ich jajeczek. Dla 
uzyskania jednak  dobrych rezultatów  konieczne jest zapew nienie dzia
łania w yciągów przez co najm niej 2 godziny (włosy zwilżone należy 
zawiązać chustką). N ależy również podkreślić, że przygotow anie p re 
para tu  jest proste i nie w ym aga specjalnych odczynników.



188 H. STR Z ELE C K A , Z. W Ó JCIAK N r 2

WNIOSKI

Zarówno biologiczne badania  laboratory jne, jak  i stosow anie prepa- 
la tów  w w arunkach  natu ralnych  w ykazało, że w yciągi przygotow ane 
z Herba Consolidae mogą być z dobrym i w ynikam i stosow ane do zw al
czania w szaw icy głowowej. P repara ty  te mogą całkow icie zastąpić uży- 
w any dotąd dość pow szechnie ocet sabadylow y. N ie ustępują  też one 
pod względem  w łasności ow adobójczych stosow anem u obecnie p repa
ratow i Derritol. P repara ty  z ostróżki badane po 7 m iesiącach przecho
w yw ania w tem peraturze pokojow ej nie w ykazały  spadku toksyczności. 
Zbiór surow ca qie pow inien nastręczać specjalnych trudności, gdyż jest 
to roślina w ystępu jąca u nas pow szechnie jako pospolity  chwast. O trzy
m ane w yniki zachęcają do przeprow adzenia bardziej szczegółow ych 
badań w kierunku uzyskania p repara tu  o najw iększej skuteczności, 
najlepszego surow ca i ustalen ia pory  zbioru. Te zagadnienia, jak  rów 
nież opracow anie m etody oznaczania alkaloidów  stanow ią tem at dalszej 
pracy.

Г. С т ш е л е ц к а ,  3.  В у й ц я к

НОВЫЙ ПРЕПАРАТ ПРОТИВ ВШИВОСТИ

Препараты, убивающие насекомых, полученные из травы Delphinium consolida, 
были подвергнуты биологическому и химическому изучению. Количество алка
лоидов, содержащихся в экстрактах, определялось при помощи модифицирован
ного метода. При биологических исследованиях, как в лабораторных так и в прак
тических условиях, полученные препараты оказались высоко токсичными для 
вшей и их яиц. Эти препараты могут полностью заменить применяемый довольно 
широко до сих пор саббадиловый спирт. Они не уступают по своим качествам 
используемого в настоящее время препарата ,,Дерритоль”. Для получения хоро
ших результатов необходимо 2-х  часовое воздействие этих экстрактов.

Н. S t r z e l e c k a ,  Z. W ó j c i a k

A NEW INSECTICIDE AGAINST HEAD LICE

An insecticide obtained from local material (Delphinium consolida L.) was inve
stigated with biological and chemical methods.

The alcaloids present in the obtained extracts were titrated by a modified che
mical method.

Biological examinations in the laboratory and in the field showed a high toxicity  
of the substance on lice and nits. The new insecticide may substitute the Acetum  
Sabadillae. Its effectiveness is not inferior to Derritol being now in use. For sa
tisfactory results no less than a 2h exposition is necessary.
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Zolia W ójciak, Hanna Krzywicka

ODKAŻANIE BIELIZNY ŚRODKAMI CHEMICZNYMI
CZ. II.

ZASTOSOW ANIE AKTYW OW ANYCH ROZTW ORÓW  CHLORAMINY

Z Zakładu Dezynfekcji, Dezynsekcji i Deratyzacji 
Państwowego Zakładu Higieny

W  now ych podręcznikach z zakresu dezynfekcji wym ienione są wśród 
środków  dezynfekcyjnych aktyw ow ane roztw ory chloram iny, z podaniem  
sposobu ich przygotow yw ania i określeniem  w arunków  stosow ania 
w prak tyce (3, 4, 5). Przy tym w jednym  tylko ze źródeł autor przestrzega 
(5), że aktyw ow ane roztw ory chloram iny pow odują odbarw ienie tkanin, 
poza tym  nie ma w ogóle wzm ianki o oddziaływ aniu tych roztw orów  na 
odkażane przedm ioty. W zgląd ten, zwłaszcza przy odkażaniu bielizny, 
również musi być w zięty pod uwagę.

Zgodnie z danym i z piśm iennictw a bardzo znaczne zwiększenie w łas
ności odkażających chloram iny po dodaniu do jej roztw oru soli am ono
w ych stw ierdzono już w poprzedniej pracy nad skutecznością roztw orów  
dezynfekcyjnych stosow anych do odkażania bielizny (6).

Przy badaniu na testach  z płótna, zakażanych zaw iesiną gronkow ca 
złocistego z dodatkiem  80% surow icy końskiej, jako ochrony białkow ej, 
otrzym ano dobre wyniki dezynfekcji stosując niżej podane stężenia 
aktyw ow anych roztw orów  chloram iny w odpow iednich czasach:

w stężeniu 0,5% po czasie, działania — 5 min.
w stężeniu 0,25%) i 0,1% po czasie działania 15 min.
w stężeniu 0,05% po czasie działania 30 min.

O trzym ane w yniki w skazyw ały istotnie na możliwość przeprow adza
nia dezynfekcji bielizny w roztw orach aktyw ow anych w czasie znacznie 
krótszym  i stosow ania niższych stężeń, aniżeli przy użyciu zw ykłych 
roztworów chloram iny. W  skali krajow ej dałoby to możność zaoszczę
dzenia dużych ilości chloram iny, a zarazem  obniżenie kosztów i uspraw 
nienie procesu odkażania bielizny.

Stwierdzono jednak, że po zaktyw ow aniu wzm aga się również n ieko
rzystne oddziaływ anie roztw orów  na tkaninę, której w łókna mogą ulec 
osłabieniu.

Podczas gdy m oczenie w 3%-owych roztw orach chloram iny, w których 
próbki p łótna były 20-krotnie pozostaw iane w ciągu 12 godzin, nie. po
w odow ało osłabienia płótna, to po zastosow aniu aktyw ow anych roztw o
rów w stężeniach 0,5% i 0,25% w ystąpiło dość znaczne zm niejszenie w y
trzym ałości próbek dezynfekow anych, odkażanie w tych sam ych w arun
kach w roztw orach bardziej rozcieńczonych — 0,1% i 0,5%-owych — nie 
w yw ierało szkodliwego wpływu.
Przegląd E pidem iologiczny — b
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CZĘŚĆ DOŚWIADCZALNA

O becne badania m iały na celu określenie niszczącego działania ak ty 
w ow anych roztw orów  chloram iny przy stosow aniu ich w  czasie znacznie 
krótszym , lecz w ystarczającym  do uzyskania pełnej skuteczności odka
żania.

A by umożliwić porów nyw anie w yników , przy jęto  jednakow y okres 
m oczenia — 1 godz. — dla różnych stężeń roztworów. Równocześnie 
bardziej szczegółowo opracow ano w arunki odkażania przy zastosow aniu 
testów  z laseczką sienną, jako  przedstaw icielem  m ikroorganizm ów  za
rodnikujących.

M etodyka badań była  ta  sama, jak  w  p racy  poprzedniej. Przedm iotem  
badań były  roztw ory chloram iny aktyw ow ane dodatkiem  chem icznie 
czystego siarczanu, azotanu lub chlorku amonu. Sole te  dodaw ano w róż
nych wagowo ilościach w stosunku do chloram iny w roztworze. Dzia
łanie roztw orów  badano w zakresie stężeń 1%, 0,5%, 0,25% i 0,10%. W  b a
daniach bakteriologicznych stosow ano jako testy  krążki p łó tna nasycone 
zaw iesiną zarodników  laseczki siennej bez ochrony białkow ej oraz z do
datkiem  80% surow icy końskiej. Równolegle — w celu określen ia  oddzia
ływ ania na włókno moczono kaw ałki płó tna o wym. 40 X 80 cm we 
w szystkich badanych  roztw orach, a następnie płukano dokładnie pod 
bieżącą w odą i suszono w tem peraturze pokojow ej.

W roztw orach 0,25%-wych moczono podw ójne próbki, w celu podda
nia jednej z nich wraz z próbą kontrolną, moczoną w czystej wodzie, 
p ran iu  m echanicznem u. M iało to na celu stw ierdzenie, w jakim  stopniu 
przyczynia się do uszkodzenia p łótna pran ie m echaniczne z użyciem  
chem icznych środków  piorących.

OMÓWIENIE WYNIKÓW

W yniki badan działania bakteriobójczego roztw orów  w stosunku do 
laseczki siennej przedstaw ia tabela I. Podane liczby oznaczają procenty  
zabicia testów  z laseczką sienną przy 20 pow tórzeniach.

T a b e l a  I

Roztwory 1%-we spow odow ały zabicie w co najm niej 90% testów  bez 
ochrony białkow ej już po 30 m inutach działania, zaś roztw ory 0,5%-we. 
dopiero po upływ ie 2 godzin.



N r  2 O D K A Ż A N IE  B IE L IZ N Y  Ś R O D K A M I C H E M IC Z N Y M I 191

W  prak tyce  należy zawsze liczyć się z zanieczyszczeniem  bielizny 
substancjam i organicznym i (krew, śluz, ropa, w ydaliny). W obec czego 
z punktu  w idzenia p rak tyk i dezynfekcyjnej należy wziąć pod uw agę 
w yniki o trzym ane na  testach  z ochroną białkow ą. W  tym  w ypadku roz
tw ory  1% i 0,5%-we by ły  skuteczne przy działaniu w czasie 2 godzin 
z w yjątk iem  0,5%-go roztw oru z siarczanem  amonu.

C h l o r a m i n a  a k t y w o w a n a w %
Siarczanem amonu Azotanem отопи Chlorkiem amonu

R.yc. 1. Wytrzymałość płótna po dezynfekcji (x =  próbki prane w pralni mechanicznej).

W yniki badań w ytrzym ałości odkażanego płótna podane są na rye, 1
i w tabeli II. W ytrzym ałość płótna w yrażona jest, w kilogram ach obcią
żania, pod wpływ em  którego paski p łótna o w ym iarach 50X200 mm ule
gały  zerw aniu.

T a b e l a  II
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Obliczone z danych tabeli II spółczynniki regresji, w yrażające zależ
ność oddziaływ ania roztw orów  na w ytrzym ałość płótna od stężenia roz
tw orów  — wynoszą:

dla chloram iny +  siarczan amonu — 7,2 
,, ,, +  azotan am onu — 4,3
,, ,, +  chlorek amonu — 4,1

W artości te w skazują na bardzo dużą zależność działania niszczącego 
od stężenia roztw orów ; jak  widać jednak  z tabeli II, płótno w  granicach 
badanych stężeń nie uległo dużemu osłabieniu.

Płótno odkażane w roztw orach 1%-wych utraciło od 5,3% do 10,5% w y
trzym ałości w porów naniu z kontrolą; płótno odkażane w roztw orach 
0,5%-wych utraciło  od 3,6% do 8,1% w ytrzym ałości początkow ej. Próbki 
odkażane w roztw orach 0,25% i 0,10%-wych nie uległy osłabieniu, z w y
jątkiem  1 próby m oczonej w 0,25% roztw orze chloraminy, aktyw ow anym  
azotanem  amonu. Zm niejszenie w ytrzym ałości wynosiło 3,8% w  porów na
niu z próbą kontrolną. W szystkie pozostałe próby w ykazyw ały naw et 
zw iększenie w ytrzym ałości. To pozorne wzm ocnienie płótna mogło w y
niknąć z w iększego skurczenia się płótna, czyli tzw. „zbiegnięcia się" 
pod wpływ em  środka chemicznego, w skutek czego paski o szerokości 
50 mm zaw ierały w iększą ilość nici, aniżeli takie same paski p łótna kon
trolnego m oczonego w  wodzie.

Jeśli porów nam y te dane z w ynikam i prób w ytrzym ałości płó tna p ra 
nego w pralni, to widoczne jest, że stosow anie naw et 1%-wych ak tyw o
w anych roztw orów  chloram iny nie pow oduje w iększego osłabienia płótna 
aniżeli p ran ie w pralni m echanicznej z użyciem  m ydła i środków  
piorących. Np. w ytrzym ałość płótna, k tóre nie było odkażane, a ty lko 
20-krotnie prane w pralni, była o 11,4% m niejsza aniżeli w ytrzym ałość 
płótna kontrolnego (tylko moczonego w  wodzie). Podobnie osłabienie 
prób płótna odkażanego w 0,25%-owych aktyw ow anych roztw orach 
chloram iny i p ranych  m echanicznie wynosiło od 13,9% do 17% w skutek 
sum ow ania się dztiałania niszczącego (pralni i odkażania).

Jeśli w ytrzym ałość tych ostatnich prób porów nam y z w ytrzym a
łością kontrolnego płótna pranego w pralni, to osłabienie.' ich wynosi 
od 2% do 6,3%.

WNIOSKI

Biorąc pod uw agę skuteczność bakteriobójczą badanych roztw orów  
i v/yniki prób w ytrzym ałości tkanin  odkażanych stw ierdzić można, że 
przy dezynfekcji bielizny chorych, u k tórych nie w ystępuje zakażenie 
bakteriam i zarodnikującym i, mogą być zastosow ane 0,25%-we i 0,1%-we 
aktyw ow ane roztw ory chloram iny i czas działania 30 min. N atom iast 
gdy zachodzi potrzeba zniszczenia bakterii zarodnikujących należy b ie
liznę moczyć w roztw orach o stężeniu 1% w ciągu 2 godzin.
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3. В у й ц я к ,  Г. К ш и в и ц к а

ДЕЗИНФЕКЦИЯ БЕЛЬЯ ХИМИЧЕСКИМИ ПРЕПАРАТАМИ. СООБЩЕНИЕ II.
ПРИМЕНЕНИЕ АКТИВИРОВАННЫХ РАСТВОРОВ ХЛОРАМИНА

С о д е р ж а н и е

Исследовалось бактерицидное действие растворов хлорамина в концентрациях 
1%, 0,5%, 0,1°/о и 0,25%, активированных солями аммония, а также их влияние 
на прочность полотна.

При экспериментальном заражении полотна золотистым стафиллококком, были 
эффективны растворы 0,25% и 0,1% при воздействии в течение 30 минут, в то же 
время при заражении сенной палочкой требовалась концентрации 1% и 2-х ча
совое воздействие. Эти концентрированные растворы не нарушали прочность 
ткани в такой степени, в какой это бы имело значение при дезинфекции.

Z. W ó j с i a k, Н. К г z у w  i с к а

DISINFECTION OF LINEN WITH CHEMICALS.
II. APPLICATION OF ACTIVATED CHLORAMIN SOLUTIONS

S u m m a r y

Both, the bactericidial effectiveness of ammonium salts-aotivated chloramin solu
tions (1%, 0,5%, 0,1%, 0,25%) and their influence on the toughness of the linen 
were investigated.

In the course of experimental contamination of the linem with Staphylococcus 
aureus, the 0,25 and 0,1% solutions acting 30 min. were effective. Linien contamina
ted by Вас. subtilis needed a  1% sol. acting 2 h.

The above mentioned concentrations of the disinfectant did not damage the 
toughness of the linen in such a degree as to affect its practical application.
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BIBLIOGRAFIA SŁUŻBY ZDROW IA W  POLSCE 

W  X IX  i XX WIEKU

1956 г., str. 355, zł 90.50

Praca zaw iera spis piśm iennictw a z zakresu organizacji 
służby zdrow ia i pokrew nych działów na przestrzeni II połow y 
XIX w ieku i I połow y w ieku XX. W ybrane zagadnienia do
tyczą higieny osobistej i publicznej, chorób zakaźnych i zaw o
dowych, ośw iaty  sanitarnej, bezpieczeństw a i higieny pracy, 
opieki nad m atką i dzieckiem  oraz s truk tu ry  i organizacji 
służby zdrowia! Praca jest przeznaczona dla organizatorów  
i adm inistratorów  służby zdrowia, a także dla lekarzy  p rak ty 

ków  i specjalistów  różnych dziedzin m edycyny.



Józef Kostrzewski

W SPOMNIENIE O ROMANIE NITSCHU 
W  ZWIĄZKU Z JEGO ZAPATRYW ANIAMI NA PRZYRODĘ 

WIRUSA USTALONEGO

Roman Nitsch  urodził się w  Podchybiu obok W adow ic dnia 5. IX. 
1873 roku. W  W adow icach uczęszczał do szkoły podstaw ow ej, do 
gim nazjum  w Krakowie. W  r. 1893 zapisał się na W ydział Lekarski UJ. 
Stopień doktora med. uzyskuje w r. 1899 i zostaje asystentem  przy  ka
tedrze bakteriologii i h ig ieny U. J. W  r. 1907 otrzym uje ty tu ł docenta 
U. J. Potem  w yjeżdża do Paryża i Szwajcarii. W  latach  1910— 1919 jest 
bakteriologiem  m iejskim  w Krakowie. W  czasie I w ojny  św iatow ej jest 
przez k ilka m iesięcy kierow nikiem  w ojskow ej pracow ni bakterio logicz
nej i zakładu szczepień przeciw  w ściekliźnie byłej tw ierdzy  Krakowa. 
W  r. 1915 m ianow any nadzw yczajnym  profesorem  obejm uje katedrę  bak
teriologii i h ig ieny przy U. J. W  r. 1919 pow ołany na katedrę  bakteriologii 
U niw ersytetu  w W arszaw ie w yjeżdża na stałe z Krakowa. W  czasie oku
pacji p racu je  w Szpitalu D zieciątka Jezus jako  bakteriolog. Bierze udział 
w tajnym  nauczaniu. Zmarł w W arszaw ie dnia 29. III. 1943 r. w  następ
stw ie przebicia w rzodu żołądka, na  k tó ry  cierpiał od szeregu lat.

Poprzestaję na tych  danych. Życiorysu nie kreślę, bo takow y, pióra 
osoby do tego najbardziej upraw nionej — znajdu je  się w redakcji A rchi
wum H istorii i Filozofii M edycyny. Podaję natom iast od siebie, co n a 
stępuje. Prof. dr R. Nitscha  znałem  zrazu z posiedzeń naukow ych w  K ra
kowskim  Tow arzystw ie Lekarskim  i ze spotkań okolicznościowych, 
wl czasie k tórych, podobnie jak  inni, prosiłem  o w skazów ki i rady  do ty
czące zagadnień naukow ych. N atom iast w  czasie I w ojny św iatow ej 
przez k ilka m iesięcy (koniec 1916 i początek 1917) pracow ałem  pod k ie
runkiem  prof. R. Nitscha  w zakładzie w ojskow ym , o którym  wyżej 
wspom niałem.

Prof. Nitsch  stale zam yślony i skupiony, mimo okazyw anej mi życzli
wości zawsze m nie onieśm ielał. Spotykałem  się z nim ty lko w  spraw ach 
zawodowych. Udzielał mi rad i pouczeń skoro to uznał za w skazane lub 
ilekroć się do Niego zwróciłem  z prośbą. Prof. R. Nitsch  był małomówny, 
ale Jego rady, choć zwięzłe, były  zawsze jasne  i w yczerpujące. Od czasu 
w yjazdu prof. R. Nitscha  do W arszaw y już się z nim nie stykałem .

W  czasie tych  kilku m iesięcy p racy  pod kierunkiem  R. Nitscha  w idzia
łem w  nim badacza szczerze, oddanego przedm iotow i sw ych prac. Ale 
nie zdawałem  sobie spraw y ani wówczas, ani długie lata  jeszcze potem, 
podobnie jak  w szyscy inni, ze znaczenia osiągnięć naukow ych R. Nitscha. 
M yślę o w ynikach badań, jak ie  R. Nitsch, podów czas asysten t przy k a 
tedrze bakteriologii i h ig ieny U! J., przeprow adził nad zarazkiem  
w ścieklizny w  latach  1903— 1906 (Buli. Intern. de l’A cadem ie des Scien
ces de Cracovie: C lasse des Sciences m athem. et naturelles 1904, 1905, 
1906).
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R. Nitsch  na podstaw ie doświadczeń w ykazał, że dotychczas n ie
jedno błędne zapatryw anie  przy jęte  było w nauce za obow iązujący 
pewnik. M iędzy innymi R. Nitsch  dowiódł, że głównym  siedliskiem  za
razka w ścieklizny nie jest rdzeń przedłużony, tylko substancja szara pół- 
kól m ózgowych. Ale najw ażniejsza jest przestroga, jaką  nam zpstawił R. 
Nitsch. Przytoczę ją  w cudzysłowie, w pierw  jednak  objaśnię, że w r. 1903 
w strzyknął sobie prof. Nitsch  świeżo sporządzoną zaw iesinę z rdzenia k ró
lika padłego na skutek zakażenia go zarazkiem  w ścieklizny usta lo 
nym. Zabieg zniósł bez szkody. W  r. 1904 naw iązując do tej spraw y pisze 
R. Nitsch: ,,Zarazek w ścieklizny dośw iadczalnej (virus fixe) z rdzenia, 
zaszczepiony naw et w świeżym  stanie i w znacznej ilości pod skórę, jest 
nieszkodliw y dla człowieka. Możliwe, żę w niek tórych  (?) przypadkach 
może zaszkodzić, a naw et śmierć wyw ołać. Ta możliwość nakazuje, nam 
być ostrożnym i i nie szczepić każdem u człow iekowi bez względu na w iek
i istan ogólny od razu w ielkich ilości szczepionki ze świeżego rdzenia 
(M edycyna, 1904).

N ieco dalej podam, jak ie  dane, dowodzą słuszności przestrogi prof R. 
Nitscha. Uważam jednak  za w łaściw e zwrócić uw agę Czytelnika na to, 
ile cichego bohaterstw a w‘iązało się z powyższym  doświadczeniem . Ale 
dla każdego, którem u danym  było znać prof. Nitscha, jest izeczą jasną, 
że powyższej próby, wobec zastrzeżeń, jak ie  wym ienia, mógł dokonać 

, li tylko na sobie samym.
W racam  do myśli przew odniej, by  objaśnić, że spostrzeżenia zbierane 

w związku z m asowym  uodparnianiem  psów przeciw  wściekliźnie, jak ie  
przeprow adza się w Polsce od r. 1949, potw ierdzają w całej rozciągłości 
słuszność przestrogi prof. Nitscha.

A więc R. Nitsch  swymi zapatryw aniam i na w łasności zarazka usta lo
nego wyprzedził dzisiejszy stan  w iedzy w tym  przedm iocie o całe pół 
wieku.

Ale na tym nie koniec. R. Nitsch  był jednym  z pierw szych spośród 
tych, k tórzy mówią o krótszym  okresie w ylęgania w ścieklizny u szcze
pionych ochronnie-leczniczo od okresu w ylęgania w ścieklizny u nie 
uodparnianych (Przegl. Lek. 1906). R. Nitscha  dręczył niepokój, czy 
szczepienia ochronno-lecznicze w n iek tórych  przypadkach nie szkodzą, 
w pływ ając na przyspieszenie zejścia śm iertelnego? Poruszył tę spraw ę 
jako  w ym agającą dalszych dociekań. Zapowiedział, że do niej w krótce 
powróci. A jednak  nie powrócił. Dlaczego? Jest rzeczą bardzo w skazaną 
przypom nieć dzisiaj zarów no przestrogę, jak  i niepokój R. Nitscha, gdyż
i przestroga i niepokój profesora łączą się ściśle z zachow aniem  dobrego 
im ienia szczepień ochronno-leczniczych przeciw  w ściekliźnie u czło
wieka, jakim  się do niedaw na cieszyły.

Jeszcze na jedną rozpraw kę R. Nitscha  zwrócę uwagę. W  czasie po
bytu  profesora w Paryżu panoszyła się tam że, podobnie jak  w  różnych 
stronach Francji, cholera. Nie było natom iast cholery  w W ersalu. 
R. Nitsch  dociekając przyczyny tego zjaw iska uznał za w łaściwe zbadać 
pod względem  bakteriologicznym  pow ietrze w Paryżu i W ersalu. O ka
zało się, że pow ietrze w W ersalu  zaw iera daleko więcej niż w Paryżu 
drobnoustrojów  tłum iących wzrost przecinkow ców  cholery. Spostrzeże
nia swego R. Nitsch  nie w yzyskał w odpowiedni sposób.' Dlatego pozo
stało ono tylko spostrzeżeniem , a nie stało się odkryciem. Mimo to R. 
Nitscha  należy zaliczyć do poprzedników  odkryw ców  antybiotyków
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(Buli. Intern, de L’Academ ie des Sciences de Cracovie. Classe des Scien
ces mathem. et naturelles. 1908). Doniosłość w niosków  opartych na omó
w ionych pracach  uśw iadam iam y sobie dopiero w kilkadziesiąt lat po 
ich ogłoszeniu. I to nie na skutek  badań pracow nianych. Bo naukow e 
rozpraw ki Romana Nitscha  nikogo nie zachęciły do zajęcia się nimi. 
Ogłoszone w w ydaw nictw ach naukow ych spoczyw ały dotychczas na 
półkach księgozbiorów  nie budząc zaciekaw ienia. Dopiero bieg w ydarzeń 
życiow ych dowiódł ich słuszności. Św iadectw o najlepsze.. Dowód n a j
bardziej przekonyw ający.

Tym skrom nym  wspom nieniem  pragnę zwrócić uwagę, ile wdzięczności
i uznania jesteśm y winni Prof. Dr Romanowi Nitschowi  za osiągnięcia 
naukow e z czasów, kiedy był jeszcze asystentem  U niw ersytetu Jag ie lloń
skiego.

Я. К o c t ш e в с к и

ВОСПОМИНАНИЕ О РОМАНЕ НИЧУ В СВЯЗИ С ЕГО ВЗГЛЯДАМИ  
НА ПРИРОДУ ФИКСИРОВАННОГО ВИРУСА

J. K o s t r z e w s k i

REMEMBRANCE ON ROMAN NITSCH IN CONNECTION WITH HIS VIEWS 
ON THE NATURE OF THE VIRUS FIXE



OSTRE CHOROBY ZAKAŹNE, Tom I

PRACA ZBIOROWA POD REDAKCJĄ STANISŁAWA WSZELAKIEGO 

1956 г., s. 662, ryc. 86, zł 53.—

Tomy II, III i IV tego dzieła zostały  już w ydane, obecnie 
ukazuje się tom I obejm ujący część ogólną, a w ięc dzieje 
nauki o choroibach zakaźnych, podstaw y epidem iologii, p a to 
fizjologię ogólną chorób zakaźnych, naukę o zakażeniu, teo re 
tyczne podstaw y zjaw isk odpornych oraz szereg innych roz
działów om aw iających zm iany w e krwi, ro<lę narządów  wydal- 
nych i inne zagadnienia zw iązane z pow staw aniem , przebie

giem i szerzeniem  się chorób zakaźnych w  ogóle.



PARAZYTOLOGIA LEKARSKA 
NA XIII WSZECHZWIĄZKOWYM ZJEŻDZIE HIGIENISTÓW, 
EPIDEMtOLOGÓW, MIKROBIOLOGÓW I INFEKCJONISTÓW  

W  LENINGRADZIE (1956 r.)

Zainteresow anie parazytologów  XIII W szechzw iązkow ym  Zjazdem  
Higienistów , Epidemiologów, M ikrobiologów  i Infekcjonistów  w ynikało  
z nast. przesłanek: 1) Parazytologia lekarska  w ZSRR jest przedm iotem  
zainteresow ań higienistów , epidem iologów  i specjalistów  w zakresie 
chorób zakaźnych, z czego może w ynikać syntetyczny charak ter prac. 
2) Parazytologia radziecka zajm uje poczesne m iejsce w świecie. 3) ZSRR 
jest bogaty  w różne „biotopy", zam ieszkały przez różnorodną ludność, 
posiada okolice o różnorodnym  klim acie — co stanow i ciekaw e podłoże 
dla badań epidem iologiczno-parazytologicznych.

N a Zjazd zgłoszono prace z zakresu helm intologii, protozoologii i en to 
mologii.

Zagadnienia helm intologii om awiano przew ażnie w  pracach  dotyczą
cych tzw. „sanitarnej ochrony" osiedli, jak  badania  gleby, w ody rzecz
nej, kanałów , ścieków, a również i warzyw, owoców na zanieczyszczenie 
jajam i geohelm intów  w zależności od w arunków  klim atycznych i in. 
Schorzenia w yw ołane glistą i w łosogłów ką w ystępują na całym  obszarze 
ZSRR, na terenach  daleko-w schodnich dużą rolę odgryw ają schorzenia 
w yw ołane przez Ancylostom a duod. O pracow ano nowe zasady filtrow a
nia wody, oczyszczania gleby, udoskonalono m etody unieszkodliw iania 
odpadków, przy czym zdyskw alifikow ano stosow aną daw niej m etodę 
torfow o-fekalnych kom postów  dla niszczenia jaj robaków.

Biohelm intozy były  tem atem  prac Agranowskiego,  k tó ry  opracow ał 
800 przypadków  diphyllobotriasis  (Leningrad, lata  pow ojenne) zwrócił 
uw agę na d ługotrw ałe nosicielstw o bruzdogłow ców  i podał sposób po 
stępow ania z rybam i, zakażonym i plerocerkoidam i. W  odniesieniu do 
w łośnicy stw ierdzono na Dalekim W schodzie naturalne ogniska tego 
schorzenia.

Podjapolskaja  w prow adziła w swej poglądow ej pracy  pojęcie k lasyfi
kacyjne robaków  „synatropow ych", zaliczając do nich ow sika i tasiem ca 
karłow atego. O w sik nie potrzebuje gleby, tasiem iec karłow aty  — pośred
niego gospodarza, oba do rozw oju potrzebują człowieka.

Praca referatow a Szichobałowej  i wsp. om aw iała znaczenie immuno- 
diagnostyki robaczyc dla w ykryw ania  w czesnych okresów  zakażenia. 
Zagadnienia protozoologii by ły  reprezentow ane przez skrom ną liczbę 
prac z zakresu trzew nej leishm aniozy, lam bliazy* i zim nicy ujm ujących 
te zagadnienia z punktu  w idzenia naturalnej ogniskow ości i profilaktyki.

* Lambliazę potraktowano w  ścisłym związku z czerwonką bakteryjną. Współ
zależność flory i £auny jelitowej była zresztą tematem szeregu prac, które nabrały 
pewnego rozgłosu.

Felicja Wysocka
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Zagadnienia entom ologii są w ZSRR tem atem  prac licznych autorów. 
Badania te są prow adzone w laboratoriach  i ogniskach endem icznych 
oraz epidem icznych chorób transm isyw nych.

Spośród licznych zgłoszonych na Zjazd prac należy w yróżnić prace 
Petriszczewoj, Beklemiszewa, Dunaewa, Gałuzo, Karpowa  i in. dotyczące 
przenosicieli duru kleszczowego, gorączki pappatacii, leptospiroz, leish- 
maniozy, w iosenno-letniego zapalenia mózgu, riketsjoz.

O ddzielnym  rozdziałem  badań z tej dziedziny są prace nad skutecz
nością środków  ow adobójczych, prow adzone w laboratoriach  i terenie.. 
Przebadano 140 związków w stosunku do kom arów, m uch i kleszczy. 
Prace Iw annikow ej  dostarczają ciekaw ych danych o rozw oju odporności 
kleszczy na DDT i 6-chlorocykloheksan.

Kiern i wsp. w ykonali in teresu jącą pracę nad stosow aniem  dezyn- 
sekcyjnych earozoli. Na zakończenie można podać następującą kró tką 
charak terystykę  radzieckich prac z zakresu parazytologii zgłoszonych 
na Zjazd.

1) Przew ażały prace helm intologiczne w ujęciu  sanitarno-higienicz- 
nym  oraz entom ologiczne — w ujęciu epidem iologicznym  z położeniem  
nacisku na profilaktykę. 2) Praw ie w szystkie prace nosiły charak ter 
praktyczny. 3) Brak doniesień o typie w yłącznie klinicznym  oraz stu
diów nad biologią czy m orfologią pasożytów ; nie pośw ięcono w iększej 
uwagi zagadnieniom  leczenia chorób pasożytniczych. 4) Choroby paso
żytnicze są trak tow ane tak  samo jak  choroby pochodzenia b ak te ry j
nego — w sensie ich epidem iologicznego opracow ania.

Ф. В ы с о ц к а

ВОПРОСЫ МЕДИЦИНСКОЙ ПАРАЗИТОЛОГИИ НА ХП1 СЪЕЗДЕ  
ГИГИЕНИСТОВ, ЭПИДЕМИОЛОГОВ, МИКРОБИОЛОГОВ 

И ИНФЕКЦИОНИСТОВ В ЛЕНИНГРАДЕ (1956 Г.)

F. W y s o c k a

MEDICAL PARASITOLOGY ON THE XIII-TH CONGRESS OF HIGIENISTS^ 
EPIDEMIOLOGISTS, MICROBIOLOGISTS AND INFECTION1STS OF THE 

USSR HELD AT LENINGRAD, 1956.
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ZURNAŁ MIKROBIOLOGII, EPIDEMIOLOGII i IMMUNOBIOŁOGII 1956

Nr U

Zdanow W. M. — Problemy zapobiegania i likwidacji chorób zakaźnych w  ZSRR. 
Somowa A. G., Gerasjuk Ł. G. — Zagadnienie czynnego swoistego zapobiegania go
rączce Q. Zubkowa R. I., Fedorowa N. I., Kalm ykow N. Ł. — Doświadczenie z ma
powym szczepieniem przeciw gorączce Q. II. Późne wyniki szczepienia.., Bektemirow  
T. A., Tarasewicz I. W., Karulin В. E. — Charakterystyka ogniska endemicznego 
gorączki Q na Krymie. Fedorowa N. L, Bektemirow T. A., Tarasewicz I. W., Kerba-  
baew E. B., Semaszko Ł. Ł. — Zagadnienie rozprzestrzenienia gorączki Q wśród ro
botników zakładów przeróbki bawełny. Zmaewa Z. М., Miszczenko N. K., Pczelkina  
A. A — Spontaniczne zakażenie Hyolomrna anatolicum zarazkiem gorączki Q w po
łudniowej Kirgizji. Pczelkina A. A., Zmaewa Z. М.. Zubkowa R. I. — Gorączka Q 
w północnym Kazachstanie. Kulagin S. М., Silicz W. A. — Gorączka Q w  okręgu 
groznieńskim. Kuroczkina A. M. — O gorączce Q w północnym Kazachstanie. Kula
gin S. М., Sokołowa N. F. — Zagadnienie unieszkodliwiania różnych obiektów, za
każonych zarazkiem gorączki Q. Kekczeewa N. G., Kokorin I. N. — Szczepienie 
i chemiowakcynacja w  riketsjozie Q u białych myszy. Dawydow W. M. — Doświad
czenie z diagnostyką serologiczną nietypowych postaci duru wysypkowego. Grennaus
G. L, Galczuk N. A. — Metodyka wykonania odczynu aglutynacji z riketsjami w  du- 
ize  wysypkowym. Reformatskaja A. F. — Kliniczna charakterystyka duru wysypko
wego w Ałma-Ata w  latach 1949—1955. Kruglikow W. М., Szalnewa А. М., Guzaczewa  
W. J., Zajcew A. A., Pokrowskaja E. ий7. — Źródła zakażenia leptospirowego w  przy
rodzie. Werszilowa P. A., Gołubewa A. A. — Uogólnione dane co do epidemiologicz
nej skuteczności szczepienia ludzi przeciw brucelozie żywą szczepionką Instytutu 
Epidemiologii i Mikrobiologii im. N. F. Gamalei AMN ZSRR. — Zubkowa R. I. — 
Rozmieszczenie typów fagowych pałeczki duru brzusznego w ZSRR. Kulemina M. A. 
Klasyfikacja wodnych epidemii duru brzusznego. Berdyewa S. I. — Działanie her
baty na pałeczkę czerwonkową Flexnera. Szamraewa S. A. — Badanie właściwości 
wirusa odry hodowanego w hodowli tkankowej Sergiew P. G., Rjazancewa N. E, 
Smirnowa E. W. — Badanie na małpach wirusa odry przeprowadzonego przez 
organizm szczenięcia. Markowicz A. W., Worobiew A. A. — Ilościowe prawa dyna
miki odporności po jednokrotnym zaszczepieniu antygenem adsorbowanym.

Nr 12

Timakow W. D., Skawronskaja A. G. — Zmienność kierowania właściwości bak
terii grupy durowo-okrężnicowej w  warunkach naturalnej biocenozy jelita królika. 
Muromcew S. N. — Zagadnienia powstawania gatunku w mikrobiologii lekarskiej. 
Palant B. Ł., Fintiktikowa R. P. — Właściwości uodporniające pełnych antygenów  
pałeczki kokluszowej unieszkodliwionych swoistymi surowicami, zawierających 
egzo- i endotoksynę tego zarazka. Iwanowa S. P. — Hemaglutynina pałeczki koklu
szowej III. Właściwości przeciwhemaglutynacyjne surowic odpornościowych. I V /Od
powiedź organizmu na działanie hemaglutyniny w zakażeniu kokluszowym. Mamaewa 
E. A., Krutkowa A. S. — Pożywki do bakteriologicznej diagnostyki kokluszu, do
stępne w  szerokiej praktyce laboratoryjnej. Wolowicz N. Lejkina М. M. — Me
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toda oznaczania toksygenności maczugowców błonicy in vitro  i perspektywy jej za
stosowania. I. Oznaczenie toksygenności czystych i mieszanych hodowli maczugowca 
błonicy. Romanow G. W., Szueerson A. N. — Agar fosforowo-peptonowy do oznacza
nia toksygenności hodowli maczugowców błonicy. Mitelman М. М., Buszuewa G. I., 
Elfimowa W. Z. — Badanie adsorbowanej oczyszczonej anatoksyny błoniczej. Sucz-  
kowa К. I. — Doświadczenie z różnicowaniem serologicznym maczugowców błonicy 
i dyfteroidów. Swetowidowa W. M. — Badanie świeżo wyosobnionych szczepów ma
czugowca błonicy w  dynamice procesu zakaźnego. Dodonow W. N., Tawrowskaja  
E. W. — Zagadnienie epidemiologii gośćca dziecięcego. Czerkasowa N. S. — Zagad
nienie zachorowalności na czerwonką dzieci wczesnych grup wieku. Gorickaja W. 
W., Udobickaja E. F., Simonenko E. N., Czernomordik A. B. — Materiały do pozna
wania jelitowej fauny pasożytniczej u dzieci ze żłóbków. Żak S. P. — Kombinowane 
działanie hemotoksyn Cl. perfringens i oedematiens. Moroz A. F. — Dynamika pow- ' 
stawania in vitro  form bakterii opornych na antybiotyk gryzeminę. Anina-Radczenko  
N. D. — Obecność antyhialuronidazy w  surowicach przeciw brucelozie. Wygodczi-  
kow G. WV, Sokołow S. K., Kolesnikowa M. Ch., Curinowa E. G., Simonjan К. C., 
Kaszinccwa N. S., Gilgut E. A. — Doświadczenie z porównawczym badaniem różnych 
metod zapobiegania tężcowi u nieszczepionych. Bierne i czynne metody zapobiegania. 
Sterchowa N. N., Mirzoewa N. M. — Gorączka Q w Azerbajdżanskiej SRR. — Mo- 
naenkow A. M. — Wpływ zmian funkcjonalnych na działalności kory mózgowej na 
reaktywność imunologiczną. Litwak R. W. — Niektóre fizjologiczne wskaźniki i ich 
wahania u dorosłych i nowourodzonych królików. Czernomordik A. B. — Czerwony 
barwnik pałeczki ropy błękitnej. Metelkin A. I. — Metodyczne zasady współczesnego 
nauczania mikrobiologii.

CESKOSLOVENSKA EPIDEMIOLOGIE, MIKROBIOLOGIE, 
IMUNOLOGIE 1956, V.

Nr 6

Strauss J. — Wirusologiczne wykazanie ornitozy u ludzi i kaczek w  Czechosłowacji. 
Raskovo. H., Sobek V. — Wpływ endotoksyny durowej na eksteroceptywne i intero- 
ceptywne odruchowe akcje. Km ety  E., Keleti J. — Skutek niektórych substancji de
zynfekcyjnych na leptospiry. Km ety  E., Piesko I., Chyło E. — Znaczenie epidemio
logiczne świń jako rezerwuarów leptospir. Barta O. — Odczyn konglutynacyjny ab
sorpcji dopełniacza w  brucelozie bydła i ludzi. Pfivora M. — Czy heksachlorcyklo- 
heksan (HCH) jest trujący.

THE JOURNAL OF HIGIENE 1956, v. 54 

Nr 4

Mead Т. H. — Objaw ujawniania u faga 13 Pseudomonas aeruginosa. Shewell J., 
Long D. A. — Różnica gatunkowa w  związku z wynikiem działania octanu korty- 
zonu ria wagę ciała, poziom ^-globuliny i krążącej antytoksyny. Muirhead-Thomson  
R. C. — Rola, jaką grają komary terenów leśnych z rodzaju Aedes w  przenoszeniu 
myksomatozy w  Anglii. Muirhead-Thomson R. C. — Badania terenowe nad rolą 
Anopheles atroparvus w  przenoszeniu myksomatozy w  Anglii. Andrewes С. H., 
Muirhead-Thomson R. C., Stevenson J. P. — Badania laboratoryjne nad Anopheles 
atroparvus w  związku z myksomatozą. Annear D. I. — Przechowywanie bakterii 
drogą wysuszania w  kłaczkach wysuszonego peptonu. Annear D. I., Beswick T. S. L. 
Uwaga o przechowywaniu wirusa grypy. Williams R. E. O., Lidwell О. М., Hirch A. —
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Flora bakteryjna powietrza w pomieszczeniach zajmowanych przez ludzi. Reid D. D., 
Lidwell О. М., Williams R. E. O. — Liczby bakterii w  powietrzu jako wskaźniki hi
gieniczne powietrza. Marmion B. P., Harvey M. S. — Zmieniająca się epidemiologia 
gorączki Q w  południowo-wschodnim obszarze Wielkiej Brytanii. I. W okręgu m iej
skim. II. (Marmion i Stoker M. G. P.) — W dwu okręgach wiejskich. Cruickshank 
J. C. — Niekompletne przeciwciała w  doświadczalnym zakażeniu brucelą. Smith  
С. E. G. — Wyosobnienie trzech szczepów typu 1 wirusa dengi z miejscowej epi
demii na Malajach. Gulasekharam J., Velaudapillai Т., Niles G. R. — Wyosobnie
nie sałmoneli ze świeżej ryby sprzedanej na targu rybnym w  Kolombo. Chu D. C. 
Y. Hoyt R. E., Pickett M. J. — Rozpuszczalność antygenu Vi Salmonella typhi. 
Chu D. C. Y., Hoyt R. E., Pickett M. J. — Uodpornienie przeciw antygenom Vi 
i O Salmonella typhi  przy użyciu stałego antygenu w  oleju roślinnym.

ZEITSCHRIFT FUR HYGIENE UND INFEKTIONSKRANKHEITEN 1956, B. 143.

H. 2

Bubudieri B. — Leptospira Mini nowy typ serologiczny chorobotwórczych leptospir 
Hanf U. — Badania nad wrażliwością in vitro Actinomyces israeli na erytromy
cynę, magnamycynę, polimyksynę B, bacitracynę, neomycynę, tyrotrycynę, ksanto- 
cyklinę i supratryeynę. Wildfuhr G. — Badania doświadczalne nad opornością tok
soplazm. Fischer G. W. — Próby leczenia doświadczalnej pleśniawki uczynnionej 
aureomycyną. Berger K. — Wirus ospy krowiej a wirus krowianki. Simon C. — 
Możliwości wzbogacenia Listeria monocytogenes w  płynnych hodowlach wstępnych. 
Herzberg K., May G. — Badania nad momentem powstania pierwszej cząstki 
spontanicznego faga pałeczki okrężnicy. Wildfuhr G. — Różnicowanie serologiczne 
typów salmonel w  mieszanych zakażeniach. Wigand R. — Doświadczenia z mikro- 
metodą odczynu wiązania dopełniacza. Sprossig М., Schabinski-Stepan M — Wpływ 
czynnika z rzeżuchy (Tropaeolum maius) na wewnątrzkomórkową syntezę wirusa.

H. 3

Weyer F L i p p e l t  H.  — Przyczynek do zagadnienia ornitozy gołębi w  Niemczech. 
Ritzerfeld W. — Badania nad kombinowanym działaniem penicyliny i aureomy- 
cyny na gronkowce. Knapp W. — Odczyn aglutynacyjny i jego osobliwości w  roz
poznawaniu serologicznym zakażeń wywołanych przez Pasteurella pseudotuber
culosis u ludzi. Haussmann H. G., Grafe A. — Dezynfekcja wirusa grypy, świnki 
i Newcastle w  środowisku bezbiałkowym. Grafe A., Haussmann H. G. — Dezyn
fekcja wirusa grypy, świnki i Newcastle w  środowisku adsorbującym. Gangel G., 
Themann H. — Badania nad działaniem pewnych antybiotyków na hodowle lepto
spir.

ZENTRALBLATT FUR BAKTERIOLOGIE, PARASITENKUNDE, 
INFEKTIONSKRANKHEITEN UND HYGIENE 1956, В. 167.

H 1

Bulling E — Hodowla wirusa wścieklizny w  jaju kurzym. Lennartz H., Pette H., 
Kersting G., Mannweiler K. — Patogeneza doświadczalnej poliomyelitis. II. Biada
nia nad wpływem  kortyzonu na wrażliwość i przebieg zakażenia. Bierkowski E., 
Hackenthal H. — Przynależność typowa szczepu maczugowca błonicy Park Wil
liams VIII. Brede H. D. — Jakościowe wykazywanie przeciwciał dla leptospir w  prób
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kach wysuszonej Krwi. Schwarz P., Gumhold-Josipović L, Cirić M. — Selektywny  
agar z siarczynem ołowiu do wyosabniania salmonel. ВьЪе F. W. — Nowe synte
tyczne podłoże dla grupy durowo-rzekomodurowo-okrężnicy. Jeney E., Zsolrai T. — 
Próby wykrycia nowych środków tuberkulostatycznych. I. Pochodne hydrazyny, 
kwasy karbonowe, fenole, związki czteroamoniowe i ich związki pośrednie. II. Ba
dania doświadczalne nad mechanizmem działania pochodnych hydrazydu kwasu cy- 
janooctowego. III. Organiczne związki siarki. Gal D., Keleti Th. — Dane co do działa
nia promieni kosmicznych na bakterie. Staib F. — Rhodotorula, jej występowanie 
w ciele ludekim. Kauffmann F., Hofmann S., Platz С. — Nowy typ Salmonella: S. 
dahlem (48:k:e,n,”zi5). Bierschenk H. — Pomocniczy środek do przygotowania za
wiesin bakteryjnych.

H. 2

Heicken K., Spicher G. — Kinetyka unieczynniania i uczynniania fagów. Haenel H., 
Miiller-Beuthow  W. — Ilościowe badania porównawcze liczby drobnoustrojów w kale 
ludzi i pewnych kręgowców. Marcuse К., Henze В. — Badanie osób nowoprzvjmo- 
wanych do szpitala na chorobotwórcze drobnoustroje jelitowe. Zimmermann  W. — 
Oporność na zakażenie w  świetle endokrynologii. Bóhm L. K., Supperer R. — Przy
czynki do poznania zwierzęcych pasożytów. Linhartova A. — Doświadczalna pneumo- 
cystoza u szczurów.

H. 3

Schwóbel W., Mayr A. — Hodowla wirusa krowianki w hodowli tkanki językowej 
bydlęcej. Slonim D. — Przyczynek do zagadnienia pokrewieństwa antygenowego w i
rusa czechosłowackiego kleszczowego zapalenia mózgu z wirusem louping-ill i wirusem  
rosyjskiego wiosenno-letniego zapalenia mózgu typu wschodniego. Stener  W. — Bada
nia nad tworzeniem barwika przez Micrococcus pyogenes. Markov К. I., Saev G. 
К. — Penicylina i tiamina czynnikami wzrostowymi dla gronkowców. Adam  W. — 
Próby pasterylizacji sproszkowanego żółtka jaj zakażonych salmoneiami. De Vries 
J., Strikwerda R. — Przypadek klinicznej listeriozy wymienia u bydła. Hubrig Th., 
Rohr E. — Charakterystyczny wzrost Vibrio \  fetus (bydła) na agarze z krwią. 
Walther H. J. — Wykazywanie bakterii denitryfikujących za pomocą naftionianu 
sodu. K m ety  E., Piesko I., Chyło E. — Dalsze wyniki badania leptospiroz w  Sło
wacji. Jeney E., Zsolnai T. — Próby wykrycia nowych środków tuberkulostatycz
nych. IV. Badanie działania chemoterapeutycznego pewnych pochodnych hydrazyny 
i organicznych związków siarki na doświadczalną gruźlicę świnek morskich.

H 4

Raśka K., Syrućek L. — Przyczynek do epidemiologii Q-riketsjozy. Schierholz H., 
Jeder R. — Badania kinetyKi rozpadu nadtlenku wodoru wj^wołanego przez pa
łeczki Banga. Wagener K., Thiel W., Hensel. L. — Objaw wzrastania na ścianki 
probówki jako cecha rodzajowa i typowa prątków gruźlicy. Biischer-Daubenbiichel 
L., Gillissen G., Harth H., Turba F. — Wykazanie kwasu mykolowego i kwasów  
ftionowych prątków gruźlicy. Jacherts D. — Agar DSS, wieloważne podłoże do odróż
niania maczugowców błonicy i pseudobłonicy. Henneberg G., Drescher J. — Badania 
nad szczepionkami wolno wchłaniającymi się. Linzenmeier G. — Ocena uproszczo
nej metody stref zahamowania. Gellert R. — Wpływ zmian metodyki na wynik  
biologicznego odczynu «rozcieńczeń przy badaniu działania antybiotycznego in vitro. 
Taubeneck U. — Unieczynnianie penicyliny przez pałeczki rodzaju Proteus.
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SOMOWA A. G., GERASJUK Ł. G.: Zagadnienie czynnego swoistego zapo
biegania gorączce Q. Z. М. E. I. 1956, 11, 12—17.

Badania przeprowadzano na terenie kombinatu mięsnego. Za pomocą odczynu w ią- , 
zania dopełniacza z R. burneti stwierdzono ex post u 15,25% przebadanych pra
cowników przebycie gorączki Q (zbadano 413 osób). Uzyskiwano miana od 1:10 
do 1:160.
4

W sierpniu 1955 roku rozpoczęto szczepienia Szczepiono podskórnie w dawkach 
od 0,25 do 1 ml w odstępach tygodniowych, trzykrotnie. Zaszczepiono 435 osób, u któ
rych przed szczepieniem odczyn wiązania dopełniacza z R. burneti był ujemny. 
Ogólne odczyny poszczepienne stwierdzano w 1,1%, miejscowe w  3,4% przypadków. 
Przeważały odczyny słabe. Silny odczyn miejscowy (ropień) obserwowano w  3 przy
padkach. Następnie zaszczepiono 342 osoby nie badane uprzednio serologicznie. 
Różnic w odczynach poszczepiennych nie obserwowano.

Stwierdzono, że przeciwciała we krwi szczepionych pojawiają się stosunkowo 
późno. Wzrost miana odczynu wiązania dopełniacza od 1:10 do 1:640 (średnio 1:75) 
obserwowano po 2 miesiącach u 40,11% trzykrotnie zaszczepionych. Najwyższe miana 
stwierdzano u osób, u których minął najdłuższy okres od szczepienia. Od 34 osób 
z, odczynem ujemnym pobrano powtórnie krew po 6 miesiącach. U 9 spośród nich 
odczyn był dodatni (od 1:10 do 1:160).

Grupę 130 osób zaszczepiono dwukrotnie z 20—30-dniową przerwą. Przeważały 
odczyny miejscowe. W 2 miesiące po szczepieniu zbadano surowice 28 osób. U 9 
stwierdzono miano od. 1:10 do 1:40. u pozostałych odczyn był ujemny.

J. Ładosz

KULAGIN S. М., SOKOŁOWA N. F.: Zagadnienie unieszkodliwiania różnych 
objektów zakażonych zarazkiem gorączki Q. Ź. М. E. I. 1956, 11, 43—45.

R. burneti jest dość odporna na warunki zewnętrzne i środki chemiczne. Utrzymuje 
sit, w wodzie w temp. 20—22° przez 260 dni, w mleku do 273, w mięsie do 30, w  so
lonym mięsie do 150 dni, wysuszona w tkaninie bawełnianej do 40 dni (okres obser
wacji). R. burneti ginie w  ciągu 1—5 min. po zadziałaniu na wodne zawiesiny 5% 
roztworem fenolu, 2—3% roztw. chloraminy, 2% roztw. wapna chlorowanego, 0,2% 
roztw. chloraminy aktywowanym siarczanem amonu, 0,03—0,03% wodno-gliceryno- 
wym roztw. heksyl- i heptylrezorcyny, a także przy ogrzewaniu do 100°.

Autorzy polecają następujące sposoby dezynfekcji
W gospodarstwach hodowlanych, w  których badaniami serologicznymi stwierdza 

się gorą*czkę Q oraz w  zakładach związanych z przeróbką produktów hodowli, poza 
szczepieniami ochronnymi i zaopatrzeniem pracowników w  odzież ochronną ko
nieczne jest systematyczne przeprowadzanie odkażania. Nawóz uprzednio zwilżony 
należy codziennie wyprzątać i składać na kompost. Błony płodowe i łożysko w w y
padku poronienia należy przenieść w  szczelnej skrzynce i zakopać lub spalić, po 
czym skrzynkę zdezjmfekować 10% roztw. wapna chlorowanego. Łopatę lub widły 
użyte do usuwania łożyska zanurzyć w 5% fenolu lub lizolu nie mniej niz na go
dzinę. Podłogę i ziemię, gdzie nastąpiło poronienie, zdezynfekować 20% roztw. wapna

Przegląd Epidemiologiczny — 7
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chlorowanego, oczyściścić, a następnie powtórnie odkazić tym samym roztworem. 
Ściany, przegrody, pomieszczenia itp. bielić 10% roztw. wapna chlor, lub 20% roztw. 
wapna świeżo gaszonego.

Odzież ochronną bawełnianą gotować przez 30 min. z 1% roztw. ługu lub 2% 
roztw. sody, następnie prać. Gumowe buty, fartuchy, rękawiczki itp. myć w 5% 
roztw. fenolu lub lizolu albo w  2% roztw. chloraminy. Ręce dezynfekować 2% roztw. 
chloraminy lub 2,5% glicerynowym roztw. heksyl- i heptylrezorcyny, a następnie 
myć wodą z mydłem.

W pracy podany jest sposób postępowania z zakażonym mlekiem i mięsem uży
wanym do produkcji.

W szpitalach i domach, gdzie znajdują się chorzy na gorączkę Q, konieczne jest 
odkażanie wszystkich wydalin chorego. Plwocinę wraz z naczyniem należy gotować 
w 2% roztworze sody w  zakrytym naczyniu przez 15 min. od momentu zagotowania. 
Mocz i stolec należy zasypać suchym wapnem chlorowanym w ilości 200 g na 1 litr 
wydalin, wymieszać i pozostawić w zakrytym naczyniu przez 2 godziny. Bawełnianą 
bieliznę, odzież ochronną należy gotować przez 15 min. w 2% roztw. sody. Po
mieszczenie należy sprzątać na mokro 3% roztworem chloraminy, ścierki używane 
do sprzątania odkażać gotowaniem, naczynia chorego gotować przez 15 min.

J. Ładosz
\

PALANT B. Ł., FINTIKTIKOWA Rł. P.: Właściwości uodporniające pełnych  
antygen ów  pałeczki kokłuszow ej un ieszkodliw ionych sw o is tym i surowicami,, 
zaw iera jących  egzo- i endoloksynę tego zarazka. Ż. М. E. I. 1956, 12, 12—17.

W pracy podane są wyniki badań nad skutecznością kombinowanego preparatu na
zwanego przez autorów mieszaniną subneutralną. Sposób przygotowania preparatu 
podany w pracy. Preparat zawierał w 1 ml po 15 Dim egzo- i endotoksyny zobojętnio
nych swoistymi surowicami króliczymi lub baranimi i 0,25—0,5 Dim nie zobojętnio
nych substancji toksycznych. Szczepienia przeprowadzano na białych myszach, 
technika podana w  pracy.

Myszy szczepione trzykrotnie powyższym preparatem były po 10 dniach od ostat
niego wstrzyknięcia niewrażliwe na 10 Dim pał. krztuścowej, 20 Dhn egzotoksyny 
i 50 Dim endotoksyny tego zarazka. Myszy kontrolne ginęły w 100% od 1—2 Dim 
hodowli i egzotoksyny pał. krztuśca.

Własności uodporniające preparatu po 6 miesiącach przechowywania w tempe
raturze pokojowej nieco sit; obniżały, były jednak jeszcze dość wysokie.

Kontrola surowic szczepionych myszy po 50 dniach od ostatniego wstrzyknięcia 
preparatu wykazała ich wystarczającą aktywność.

J. Ładosz

CZERKaSOWA N. S.; Zagadnienie zachorowalności na czerwonkę dzieci 
w czesnych grup w ieku. Ż. М. E, I. 1956, 12, 54—57.

. 0 
W okresie od 1. I. do 25. XI. 1954 roku przeprowadzano badania na obecność pałe
czek czerwonki u ciężarnych kobiet. W 3,07% przypadków stwierdzono pałeczki 
z grupy Flexnera. Matki zakażone pałeczkami czerwonki były źródłem zakażenia 
dla swoich dzieci, głównie w  pierwszych miesiącach ich życia. W związku z po
wyższym autorka wyciąga następujące wnioski:

Celem zapobiegania czerwonce u noworodków i niemowląt wszystkie kobiety 
ciężarne winny być poddawane dokładnym systematycznym badaniom na czerwonkę,
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wszystkimi metodami nieszkodliwymi dla przebiegu ciąży. Biorąc pod uwagę fakt 
wykrywania jednorazowym badaniem niskiego odsetka zakażeń wskazane jest po
wtórne badanie bakteriologiczne, szczególnie jeżeli na podstawie wywiadu lub prze
biegu klinicznego można stwierdzić kontakt z chorym na czerwonkę lub objawy 
choroby. Wszystkie kobiety ciężarne zakażone czerwonką winny podlegać leczeniu 
przed porodem. Dzieci zakażonych matek winny być umieszczone w  osobnej ewidencji 
w dziecięcych punktach konsultacyjnych.

W pracach sanitarno-oświatowych wśród kobiet należy szczególną uwagę zwrócić 
na zapobieganie czerwonce wśród dorosłych i dzieci. Wskazane jest systematyczne 
badanie personelu zakładów dziecięcych i domów porodowych celem wykrycia osób 
zakażonych pałeczkami czerwonki.

J. Ładosz

STRAUSS J.: Wykazanie wirusologiczne ornitozy u ludzi i kaczek w  Czecho
słowacji. Cesk. epid. mikrob, imunol. 1956, V, 6. 281—291.

W roku 1955 i na początku 1956 wyosobniono w  czasie epidemii w Czechosłowacji 
10 szczepów wirusa # ornitozy. Trzy szczepy pochodziły z plwociny ludzi chorych, 
z których dwie osoby były zatrudnione przy zbieraniu pierza drobiu, a trzecia uległa 
zakażeniu laboratoryjnemu. Dalsze 7 szczepów wyosobniono ze śledziony kaczek, po
chodzących z okręgów epizootycznych. Próby wyosobnienia szczepów ornitozy z gęsi, 
gołębi, wróbli, jaskółek, różnych dzikich ptaków, gryzoni, kotów nie dały wyniku.

Wyosobnione szczepy przebadano porównawczo wobec szczepu ornitozy gołębi 
otrzymanego z Holandii. Nie stwierdzono większych różnic miedzy szczepami czes
kimi a holenderskim co do okresu wylęgania u białych myszy po zakażeniu do- 
mózgowym, donosowym i dootrzewnowym, co do przebiegu zakażenia u myszy, co 
do wielkości LDr)0, wzrostu wirulencji przy pasażowaniu, co do adaptacji do za
rodków kurzych i wreszcie co do antygenu grupowego w  odczynie wiązania dopeł
niacza i krzyżowej odporności. Natomiast czeskie szczepy nie wywoływały u gołębi 
po zakażeniu domózgowym ciężkiego zapalenia opon i mózgu, jak to czynił szczep 
holenderski, nie dawały też objawów chorobowych u młodych szczurów zakażonych 
domózgowo ani wysięku otrzewnowego u myszy zakażonych dootrzewnowo, które to 
właściwości cechowały szczep holenderski. Stwierdzono wreszcie pokrewieństwo 
antygenowe szczepów czeskich z wirusem lymphogranuloma venereum  w  odczynie 
wiązania dopełniacza.

E. Wojciechowski

LOW D. G., HIATT C. W., GLEISER C. A., BERGMAN E. N. Doświadczalna 
psia leptospiroza. I. Zakażenie Leptospira icterohaemorrhagiae u młodych psów. 
J. infect. Dis. 1956, 98, Nr 3, 249—259.

Zakażono 73 psy w Wieku od 2 do 6 miesięcy życia szczepem L. icterohaemorrhagiae 
ĆF-1, jedną część leptospirami z hodowli na podłożu Fletchera, a drugą część za
wiesiną wątroby i nerek zakażonych chomików. U 20 psów nie stwierdzono objawów  
klinicznych zakażenia, u 18 psów łagodny przebieg zakażenia, u 22 psów umiarko
wane objawy, a u 12 ciężki przebieg. U psów, u których przebieg określono jako 
bezobjawowy stwierdzono jedynie w 5. dniu po zakażeniu tonsillitis; leptospiry uda
wało się wyosobnić z krwi do 3. dnia po zakażeniu. W grupie o łagodnym przebiegu 
zakażenia stwierdzano w 2. dniu po zakażeniu gorączkę, a od 5. dnia zapalenie 
gardła, trwające do 10. dni oraz ból w okolicy nerek. Leptospiry wyosobniano z krwi 
do 4. dnia po zakażeniu. Psy przebywające zakażenie przy umiarkowanych objawach
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wykazywały krótkotrwałą gorączkę, tonsillitis na początku zakażenia, brak apetytu, 
dalej żółtaczkę z bilirubinurią trwającą do 7.—10. dnia; we krwi wykazywano lepto- 
spiry do 5. dnia po zakażeniu. W grupie psów chorujących ciężko wyosobniano lepto- 
spiry z krwi do 5—6 dni, żółtaczka i bilirubinurią pojawiały się od 4. dnia i nasilały, 
od 5. dnia obserwowano wystąpienie wybroczyn na migdałkach i wyciek wodnisty 
z nosa, na 6. dzień psy były bardzo osłabione, odwodnione, śmierć następowała zwykle 
na 7. dzień przy objawach zupełnej utraty sił, krwawienia z błon śluzowych i uremii. 
Żółtaczka wystąpiła ogółem u 47% psów zakażonych i wykazano anatomopatolo- 
gicznie uszkodzenie komórek wątroby. Leptospiry wyosobniono ogółem od 97% psów  
zakażonych w  okresie od 2. do 8. dnia po zakażeniu, przy czym okres leptospiremii 
był skorelowany z ciężkością objawów klinicznych

E. Wojciechowski

WILLIAMS R. E. O., LIDWELL О. М., HIRCH A.: Flora bakteryjna powie
trza w  pomieszczeniach zajmowanych przez ludzi. Journ. Hyg. 1956, v. 54, 
Nr 4, 512—523.

W ostatnich czasach odżyła sugestia, że liczby bakterii w powieirzu rrogą być użyte 
jako wskaźnik zdrowia otoczenia. Pod tym kątem widzenia przebadali autorzy florę 
bakteryjną w 6 szkołach podstawowych w Middlesex w Anglii, pobierając próbki 
wielokrotnie przez zastosowanie specjalnego zbieracza powietrza, przez wystawianie 
otwartych płytek z agarem surowiczym i specjalnym podłożem wybiórczym dla pa
ciorkowców. Ponadto badania takie przeprowadzono w  różnych urzędach, sklepach, 
fabrykach i pociągach metra.

W 29 próbkach powietrza z klia.s szkolnych wyrosło 930 kolonii bakteryjnych, 
w tym ziarenkowców (bez gronkowców i paciorkowców) 81,6%, dyfteroidów 6,8%r 
aerokoków 3,3%, paciorkowców 3,1%, pał. okrężnicy 2,7%, tlenowców zarodnikują
cych 1,0%, gronkowców złocistych 0,3% i innych 1,3%. Wśród paciorkowców było 
zieleniejących 44,7%, Str. salivarius 25,5%. enterokoków 20,2%, paciorkowców nie- 
hemolizujących 7%, paciorkowców z hemolizą  ̂ 2,6%. Przy porównywaniu z innymi 
środowiskami okazało się, że najwięcej kolonii bakteryjnych wyrosło z powietrza 
młodszych klas szkolnych, nieco mniej w klasach starszych, zaś w fabrykach, urzę
dach i wagonach metra nawet w czasie nasilenia ruchu cyfry kolonii były znacznie 
niższe i tylko w bardzo ruchliwych biurach zbliżały się do cyfr w klasach szkolnych.

Następnie przeprowadzono analizę wpływu różnych czynników mogących zmie
niać liczby bakterii w klasach szkolnych, jak: ruchliwość dzieci, częstość rozmów, 
wietrzenie i inne. Wykazano, że cyfra kolonii Str. salivarius wiązała się ściśle z na
sileniem rozmow uczniów. Ogólna liczba bakterii była natomiast zależna od wenty
lacji, a w mniejszym stopniu od nasilenia rozmów. Natomiast zarówno cyfra kolonij 
Str. salivarius, jak i ogólna liczba bakterii były w pewnym stopniu skorelowane 
z ogólnym nasileniem ruchliwości dzieci w klasie. W klasach naświetlanych pro
mieniami poza fiołkowymi stwierdzono mniejsze cyfry Str. salivarius i wystąpiła tam 
też mniejsza zależność tych cyfr od nasilenia rozmów. Autorzy doszli do wniosku, 
że większość kolonii Str. salivarius w powietrzu klas szkolnych pochodziła z gór
nych dróg oddechowych uczniów i ta właśnie część paciorkowców była wrażliwa na 
naświetlanie promieniami pozafiołkowymi. Mniejszia część tego drobnoustroju po
chodziła z innych źródeł i była mniej wrażliwa na naświetlanie. Większość pozo
stałej flory bakteryjnej w powietrzu klas pochodziła prawdopodobnie z wtórnych 
źródeł, jak odzież, pyt, podłogi i innych.

E. Wojciechowski



ST R E SZ C Z C Z EN IA  2 0 9

REID D. D., LID WELL О. М., WILLIAMS R. E.' O.: Liczby bakterii w  powie
trzu jako wskaźniki higieniczne powietrza. Journ. Hyg. 1956, v. 54, Nr 4, 
524—532.

W czasie stosowania naświetlania promieniami pozafiołkowymi w klasach szkolnych 
przeprowadzono badania nad zależnością liczb bakterii w powietrzu klas a ryzy
kiem zakażeń u dzieci. Określano zależność między liczbami kolonii Str. salivarius 
lub ilością całkowitej flory bakteryjnej powietrza a występowaniem wtórnych za
chorowań na odrę i inne zakażenia. Stwierdzono wyraźną korelację między liczbami 
Sir. salivarius a ryzykiem przeniesienia odry, natomiast nie było takiej korelacji 
w stosunku do innych zakażeń dróg oddechowych. Liczba ogólna bakterii w po
wietrzu nie wydawała się być wskaźnikiem higieny powietrza w sensie wpływu na 
szerzenie się zakażeń dróg oddechowych.

E. Wojciechowski

MARMION B. P., HARVEY M. S.: Zmienna epidemiologia gorączki Q w po- 
ludniowo-wschodnim obszarze Wielkiej Brytanii. I. W okręgu miejskim. Journ. 
Hyg. 1953, v. 54. Nr 4, 533—546.

Przeprowadzono badania epidemiologiczne w dwóch miastach w hrabstwie Kent, 
leżących blisko siebie na południowo-wschodnim wybrzezu Anglii. W miastach tych 
nie ma rzeźni ani innych przedsiębiorstw przeróbki materiału zwierzęcego, nie ma 
leż w ich obrębie gospodarstw mlecznych. Najbliższa okolica jest uboga w zwie
rzęta domowe (np. 48 owiec na 100 akrów). W miastach tych przebadano serolo
gicznie odczynem wiązania dopełniacza w kierunku gorączki Q mieszkańców, którzy 
w okresie od końca r. 1948 do początku r. 1954 chorowali na zapalenie płuc lub inną 
chorobę gorączkową nie rozpoznaną. Na 446 takich osób przeprowadzono dokładne 
badanie kiiniczno-epidemiologiczne u 160 osób. Wśród nich 22 osoby wykazały do
datni odczyn wiązania dopełniacza z antygenem Q w mianach od 1:40 w górę, 
a u jednej osoby dodatkowo rozpoznano gorączkę Q w szpitalu londyńskim. 
Wszystkie te 23 osoby (14°/o) podały w anamnezie chorobę sugerującą gorączkę Q. 
Wśród nich było 12 mężczyzn (większość w wieku 21—50 lat) i 11 kobiet (również 
od 21 lat w górę). Choroba wystąpiła u nich w  różnych miesiącach roku, od stycz
nia do października. Wywiad epidemiologiczny ustalił, że osoby te używały w w ięk
szym zakresie surowego mleka niż reszta objęta wywiadem oraz częściej stykały  
się ze zwierzętami lub ich produktami, jak również zamieszkiwały bliżej potencjal
nych źródeł zakażenia. Z mleka dostarczanego do miast wyosobniono szczepy R. 
burneti. Fakt ten łącznie z danymi epidemiologicznymi sugeruje, że przypadki go
rączki Q w obu badanych miastach są prawdopodobnie mlekopochodne.

E. Wojciechowski

MARMION B. P., STOKER M. G. P.: Zmienna epidemiologia gorączki Q w  po
łudniowo-wschodnim obszarze Wielkiej Brytanii. II. W dwu okręgach Miej
skich. Journ. Hyg, 1956, v. 54, Nr 4, 547—561.

Opracowano epidemiologicznie przypadki gorączki Q, które miały miejsce w  latach 
1949—54 w dwóch miejscowościach wiejskich, jednej w hrabstwie Kent, a drugiej 
w Cambridgeshire w Anglii. Obie te miejscowości mają podobną topografię; 
w pierwszej (Rommey Marsh) istnieją liczne hodowle owiec, w  drugiej (Chatteris- 
Witchford) owiec jest bardzo mało, natomiast w obu miejscowościach liczba sztuk 
bydła jest podobna. W Romney Marsh przebadano serologicznie w kierunku go
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rączki Q 95 osób, które przebyły zapalenie płuc lub chorobę gorączkową nierozpo
znaną, zaś w Chatteris-Witchford przebadano 50 takich osób. W pierwszej miejsco
wości 14% zbadanych osób wykazało dodatni wynik wiązania dopełniacza z anty
genem Q w  mianie 1:40 lub wyższym, czyli przebyło z wielkim prawdopodobień
stwem  gorączkę Q, zaś w drugiej miejscowości nie było zachorowań na gorączkę Q. 
W toku dochodzeń epidemiologicznych wykazano w Romney Marsh dwa główne 
źródła zakażenia, mianowicie owce i zakażone mleko krowie, a tylko kilka osób za
kaziło się prawdopodobnie pośrednio. Poszukiwanie innych rezerwuarów zarazka 
(króliki dzikie, inne gryzonie, ptactwo) nie dało wyników. Brak zachorowań w Chatte- 
ris-Witchford wzbudził zainteresowanie, gdyż znaczna część mieszkańców spożywa 
tam surowe mleko krowie i styka się z bydłem. Badanie tego bydła nie wyjawiło
obec ności zakażenia. ,IT . . , . .E. Wojciechowski

CHU D. C. Y., HOYT R. E., PICKETT M. J.: Uodpornianie przeciw antygenom  
Vi i O Salmonella typhi przy użyciu stałego antygenu w oleju roślinnym. Journ. 
Hyg. 1956, v. 54. Nr 4, 592—596.

Sporządzono ze szczepu Ty2 S. typhi, zawierającego antygeny O.H i Yi, szczepionkę 
drogą wyciągania zawiesiny alkoholem absolutnym, wysuszenia i zawieszenia w far
maceutycznym oleju arachidowym w stosunku 20 mg suchej masy bakterii na 40 mi 
oleju.

Działanie uodporniające tej szczepionki badano na królikach, szczepiąc je jedno
krotnie podskórnie dawką 2 ml. Celem kontroli zaszczepiono drugą grupę królików  
zawiesiną wysuszonych bakterii na roztworze fizj. soli, a trzecią grupę królików  
zwykłą handlową szczepionką TAB. W 5., 10., 30., 240. i 720. dniu po zaszczepieniu 
badano surowicę tych królików na poziom aglutymn dla zawiesiny szczepu S. typhi 
0-901 i dla antygenu Vi używając do tego celu pałeczki Ballerup (XXIX, Vi). Kró
liki szczepione szczepionką olejową wykazały o wiele wyższe miana aglutynacyjne 
dla 0-901 i utrzymujące się dłużej niż króliki zaszczepione pozostałymi typami szcze
pionki. Aglutyniny dla antygenu Vi wykazały tylko króliki po szczepionce olejowej, 
a nie wykazały ich w ogóle króliki pozostałych grup doświadczalnych.

Wykonano następnie odczyn ochronny na myszach podając im dootrzewnowo 
surowicę królików szczepionych (po 1 ml), a w V2 godziny później dawkę badawczą 
szczepu Ty2 (około 1X109 pałeczek w 0,5 ml objęt.). Z 20 myszy grupy kontrolnej 
padły wszystkie po 20 godzinach, zaś z 20 myszy doświadczalnych padła tylko jedna. 
W następnym doświadczeniu uodporniono myszy czynnie wstrzykując im po 0,5 ml 
szczepionki olejowej, drugiej partii po 0,5 ml szczepionki handlowej, a trzeciej sam  
olej arachidowy. Po 18 dniach wstrzyknięto wszystkim myszom zawiesinę żywych 
pałeczek Ty2 w  stężeniu 1X109. Partia myszy po szczepionce olejowej przeżyła 
w 95°/o, po handlowej w 55%, a po samym oleju tylko w 25%.

W dyskusji autorzy podkreślają, że przy sporządzaniu szczepionek salmonelowych  
nie mogą wejść bakterie w  kontakt z wodą (antygen Vi ulega wypłukaniu) oraz 
przypuszczają, że szczepionka olejowa z salmonel ekstrahowanych alkoholem abso
lutnym może być praktycznie najskuteczniejsza. £  Wojciechowski

BABUDIERI B.: Leptospira Mini nowy typ serologiczny chorobotwórczych 
leptospir. Ztschr. Hyg. Infektionskr. 1956, 143, H. 2, 121—126.

W r. 1941 wyosiobnił Mino we Włoszech z krwi dwóch chorych zatrudnionych na 
połach ryżowych szczepy leptospir serologicznie identyczne, lecz różniące się od innych
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m anych typów leptospir; wykazały one tylko pewne pokrewieństwo z grupą hebdo-  
madis. W r. 1955 został wyosobniony przez autora od chorej również zatrudnionej 
na polach ryżowych nowy szczep leptospiry podobny do wyosobnionych przez Mino. 
Szczepy te okazały się immunobiologicznie podobne do szczepu „Szwajizak“ z grupy 
hebdomadis, wyosobnionego w r. 1954 przez Smitha, Browna i Tonge w północnym  
Queenslandzie w Australii. W toku analizy serologicznej szczepy włoskie, dla któ
rych autor proponuje nazwę Leptospira mini, wykazały pełny biotyp (AB), podczas 
gdy szczep Szwajizak — niepełny (A). Leptospira mini należy więc do grupy sero
logicznej hebdomadis; jest ona słabo zjadliwa (świnki morskie zakażone wykazały 
tylko krótkotrwałe podniesienie temperatury bez żółtaczki) i wydaje się, że jej zna
czenie w patologii ludzkiej jest ograniczone.

E. Wojciechowski

WEYEK F., LIPPELT H.: Przyczynek do zagadnienia ornitozy gołębi w  Niem
czach. Ztschr. Hyg. Infektionskr. 1956, 143, H. 3, 223—246.

W liamburskim Instytucie Tropikalnym przeprowadzono badania gołębi w  kierunku 
ornitozy. posługując się metodą dootrzewnowego zakażania myszy zawiesiną śle
dziony i nerek gołębi oraz metodą wiązania dopełniacza z surowicami gołębi. Na 
112 gołębi schwytanych w różnych dzielnicach Hamburga, klinicznie i w obrazie 
sekcyjnych zupełnie zdrowych, wyosobniono wirus ornitozy od 11 (9,8%). Na 104 go
łębie u 25 (24°/o) wykazano przeciwciała wiążące dopełniacz z antygenem ornitozy 
i od 4 takich gołębi wyosobniono wirus. W sumie gołębie hamburskie są w 28,6u/o 
podejrzane o zakażenie ornitozą. Przebadano także 95 gołębi chorych lub podej
rzanych (26 pochodziło z Hamburga a reszta z północnych i południowych Niemiec)
i stwierdzono u 30 zakażenie wirusem ornitozy (9 z Hamburga i 21 z innych miej
scowości).

Szczepy wirusa ornitozy wyosobnione od gołębi różniły się biologicznie od w i
rusa psitakozy, a zwłaszcza wykazały mniejszą zjadliwość dla myszy po zakażeniu 
dootrzewnowym. U zakażonych myszy wydalał się wirus z moczem i kałem; w na
rządach utrzymywał się przy życiu co najmniej do 60 dni po zakażeniu.

Mimo tak dużego odsetka zakażonych gołębi w  Niemczech liczba ludzkich przy- 
padków ornitozy spowodowanej przez zakażone gołębie jest bardzo mała. Jednak 
ze względu na lekki, a nawet bezobjawowy przebieg zakażenia u ludzi nie wszystkie 
przypadki są rejestrowane i jest ich prawdopodobnie więcej, niż się przypuszcza. 
O wiele częstsze są w Niemczech zakażenia od papug i te wymagają energicznych 
środków ochronnych.

E. Wojciechowski

GOHAR M. A., EISSA A. A.: Wybuch zatrucia pokarmowego gronkowcowego.
Ztschr. Hyg. Infektionskr. 1956, 142, H. 5, 389—395.

Zatrucia pokarmowe pochodzenia bakteryjnego są bardzo częste w  Egipcie, zwłaszcza 
w lecie. Autorzy przedstawiają wybuch o charakterze jednolitym, obejmujący dużą 
liczbę osób, który wystąpił po wypiciu napoju zwanego ,rsobia“; później wystąpiły 
dwa dalsze wybuchy obejmujące 300 i 19 osób po wypiciu podobnego napoju. Sobia 
jest to napój kwaśny, przygotowany w specjalnych sklepach w  Egipcie z polerowa
nego ryżu gotowanego, poddanego kwaśnej fermentacji; w  czasie przygotowywania 
masa ryżowa jest urabiana rękami. Autorzy przebadali bakteriologicznie ten napój,
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następnie w ydzieliny  nosa, gardła i skórę rąk personelu, który sporządzał napój, 
w reszcie także napój przygotow any w  laboratorium  przez jednego z pracow ników  
sklepu w ytw arzającego ten artykuł. Z próbki napoju w yosobniono hem olizujący  
szczep Staph, aureus, koagulazododatni i produkujący enterotoksynę; reszta flory  
w  napoju były to laseczki kw. m lekowego, Str. lactis, drożdże i hem olizujący antra- 
koid. Na 7 osób personelu sklepu u 2 w yosobniono Straph. aureus z rąk, u jednego  
z nosa i u jednego z nosa i rąk. D w ie osoby były w olne od gronkowca. W szystkie te 
szczepy były koagulazododatnie, a enterotoksynę produkow ały tylko 2 szczepy po
chodzące ze skóry rąk; obecność enterotoksyny sprawdzano na m łodych kotach i na
2 w olontariuszach, u których w ystąpił typow y obraz zatrucia. Badanie napoju przy
gotow anego w  laboratorium  przez pracow nika sklepu w  różnych stadiach jego pro
dukcji w ykazało, że enterotoksyna tw orzy się przed dodaniem  zakw asu do m asy ry
żowej; w idocznie flora zakw asu ham uje rozwój gronkowca.

E. Wojciechowski

ROHDE R.: Występowanie domowych endemii powodov^anych przez Salmo
nella montevideo w  hamburskich klinikach dziecięcych. Zentrbl. f. Bakter. 
Paras. Infkr, Hyg. 1956, 166. H. 1, 67—72.

W lecie r. 1955 w  w ielu  ham burskich klinikach dziecięcych chorow ały niem ow lęta  
na krw aw ą biegunkę. B akteriologiczne badanie w ykazało w tedy  w ystępow anie  
w  kale salm onel S. orion i 5. vianhattan, dotąd nie spotykanych na tym  terenie. 
Te typy salm onel były w tedy w yosobnione rów nież od św iń i z zagraniczne] mączki 
rybiej służącej do tuczenia świń. Dzieci m ogły się zakazić przez surow ą wątrobę 
św iń  podaw aną im w  celach leczniczych. W następnej epidem ii w  szpitalu dzie
cięcym  w yosobniono S. montevideo  (6,7:g,m,s:—); typ ten rów nież stwierdzono  
uprzednio w  m ączce rybnej i z tego powodu przypuszczano, iż dzieci zakaziły się  
drogą podobną jak w  poprzednich epidem iach. Jednak przekonano się, że chore 
dzieci nie otrzym ały surow ej w ątroby świń. Źródło zakażenia nie zostało w ięc  
ujawnion- Drogą kontaktow ą zakażenie rozszerzyło się w krótce na cały  szpital, 
pr^" głów ną rolę w  przenoszeniu zarazka odegrał personel pielęgniarski. Z rąk
jednej z p ielęgniarek w yhodow ano S. montevideo. Autor dopuszcza m ożliwość, że 
zw yczajna dezynfekcja rąk naw et z 4—5 m inutow ym  kontaktem  skóry ze środkiem  
dezynfekcyjnym  nie w ystarcza do zabicia w szystk ich  zarazków. W yosobniono rów 
nież szczepy S. montevideo  z ręczników  personelu w  oddziałach niem ow lęcych. P o
żyw ien ie dla dzieci i n iem ow ląt badane w ielokrotnie n ie dało dodatnich w yhodow ali. 
Stałe badanie kału personelu pielęgniarskiego doprowadziło do w ykrycia nosiciel
stw a u jednej siostry; w yłączen ie jej z pracy doprowadziło w krótce do w ygaśnięcia  
epidem ii. N ależy podkreślić, że istn iały  duże trudności z leczeniem  niem ow ląt, gdyż 
zakażenie przez 6’. montevideo  nie poddaw ało się działaniu antybiotyków . W iele 
dzieci oddano do domu pod opiekę rodziców  jeszcze w  stanie nosicielstw a zarazka; 
część z nich po oddaniu do żłóbków  spow odow ała now e zachorow ania i epidem ie w  3 
innych szpitalach dziecięcych. Badania bakteriologiczne kału chorych dzieci często  
daw ały w ynik  ujem ny; autor tłum aczy to' działaniem  faga. W jednym  z takich  
przypadków  bakteriologicznie ujem nych w yosobniono siln ie działający szczep faga. 
W m ateriale sekcyjnym  w yosobniono S. montevideo  z błony śluzow ej jelita, z ś le 
dziony, płuc i w ydzieliny gardła; przem aw ia to za tym , że zakażenie ma charakter 
ogólnej sepsy i że objaw y płucne w  czasie choroby są natury sw oistej. Ogółem  po
tw ierdzono w  Ham burgu bakteriologicznie ponad 100 przypadków  tej salm onelozy.

E. Wojciechowski




