Utmutaté a kiskér6dzék pestiséhez

A kiskér6dz6k pestise (peste des petit ruminants, PPR) a juhok és a kecskék heveny, lazas
altaldnos tlnetekkel, a szaj és az emészt6csatorna nydlkahdartydjanak gyulladasaval jaro,
bejelentési kotelezettség ala tartozé betegsége, amelyet egy a Paramyxoviridae csalddba
tartozé 6nallé morbillivirus okoz. A betegség jelentés gazdasagi karokkal jar.

A PPR Afrikaban, az Arab-félszigeten, a Kozel- és Kozép-Kelet nagy részén, valamint Kozép- és
Délkelet Azsidban is jelen van. Dél-Afrika még mentes a kiskérédz&k pestisétdl, de ugy tiinik,
hogy a betegség ebbe az iranyba terjed. Térokorszagban, Eurdpa kdzvetlen szomszédsagaban,
endémidsan jelen van a betegség. 2018-ban Bulgariaban, ahol korabban még soha nem fordult
eld, tort ki a betegség, melyet a bolgar hatésagok hatékonyan megfékeztek.

A PPR megbetegiti a juhokat és a kecskéket, és esetenként a vadon éI6 kiskérédzGk is
érintettek lehetnek. Tekintettel arra, hogy PPR megbetegedést néhany alkalommal tevékben,
szarvasmarhaban és bivalyokban is kimutattak, ezek az allatfajok is fogékonynak tekinthet&ek,
bar a virus terjesztésében jatszott lehetséges szerepiik még nem tisztazott.

A PPR a kiskér6dz6k egyik legfert6z6bb betegsége. A fert6zés altaldban a fert6zott allatok
valadékaival torténd kozvetlen érintkezés Utjan terjed. A fert6zés korai szakaszaban, a lazas

id&szak idején, minden valadékban nagy szamban van jelen a virus. Az allatok kéhdgése és a
tlisszogése révén virulens aeroszol jut a levegGbe, emiatt az dllomanyon belll, az egymashoz
kozel 1évé dllatok kozott levegd utjan gyorsan terjed a virus. A viruslrités a lappangasi
szakaszban, az els6 klinikai tlinetek megjelenése el6tt kezd6dik, és a gydgyulast kdvetben akar
tobb mint 2 hénapig is eltarthat.

Az allatok fert6zott takarmany vagy viz fogyasztasaval is megfert6z6dhetnek. Az eteték és
itatok, valamint a szennyezett alom is kézvetett fert6zési forrds lehet, de csak rovid ideig,

mert a PPR virusa, akar az 6sszes tobbi morbillivirus, nem képes sokaig tulélni a kdrnyezetben.

Ellendlloképessége:

A virus érzékeny a hére, az ultraibolya sugdrzasra és a kiszaradasra, ezért a kdrnyezetében
hosszabb ideig nem képes tulélni. Azonban arnyékos részeken és normal kornyezeti
hémeérsékleten akar 72 éraig is fert6z6képes marad. A virus pH 5 és 10 kozott stabil, pH 4 alatt
és pH 11 felett inaktivalddik. A virus a legtobb fert6tlenit6szerre érzékeny. Hiitott és
fagyasztott husban hosszu ideig tulél.



Tiinetek:

A lappangdsiidé altaldban 4-6 nap, de 3 és 10 nap kozo6tt valtozhat. A fogékony populdcidkban
az elhullasi ardny 50-80%.

A korkép nagyon hasonlit a keleti marhavészre.

A PPR-t ,stomatitis pneumoeneteritis komplex”-ként szoktak leirni, amely elnevezés jol
mutatja, hogy hogyan milyen elvaltozasokat okoz a virus az emésztérendszer és a légzdszervek
nyalkahartyajan.

A leggyakrabban el6fordulé heveny forma mellett a PPR el6fordulhat perakut, félheveny és
szubklinikai formaban is, fligg6en a faj, a fajta és a fert6zott allat fogékonysagatol.

Heveny formdban fordul el6 jellemz6 ra a laz, savés szem- és orrfolyds, hasmenés és

tidégyulladas, valamint kimaroédasok a kiilonb6z6 nydlkahartyakon, kiilondsen a szajban.

A 13z akdr 41°C-os is lehet és 3-5 napig is eltarthat, az allatok levertek, étvagytalanok, a
szutyakjuk kiszarad. Amennyiben az allat nem hullik el, a kezdetben savés szem- és orrfolyds
fokozatosan nyakos-gennyessé valik és kb. 14 napon keresztil fennmarad.

A laz kialakulasatol szamitott 4 napon beliil az iny bévérdvé valik, és a szajlregben elhalasok,
kimarodasok alakulnak ki, ami fokozott nydlelvalasztdssal jar. A kimarédasokat elhalt, fehéres,
pépes szovet boritja, ami émelyit6 szagot araszt, amikor az allat kinyitja a szajat.

Kés6bbi stadiumban gyakori a vizszer(, véres hasmenés. Tiddgyulladas, kohogés, |égzési zorej
és feler6sodott hasi légzés is el6fordul. A megbetegedési arany 100% is lehet, sulyos
esetekben nagyon magas elhullasi ardnnyal.

Ha a betegségtdl korabban mentes teriileten jelenik meg a PPR, akkor a betegség klinikai
megjelenése leggyakrabban heveny. llyen esetben a megbetegedési és az elhullasi arany a faj
és fajta fliggvényében alakul, de elérheti akar a 90-100%-ot.

4 hdénaposnal idésebb fiatal kecskéknél, amelyeket mar nem védenek a materndlis
ellenanyagok, perakut format is megfigyelték a betegséget. A lappangasi id6 kb. 3 nap. A

betegség ugyanazokkal a klinikai tiinetekkel kezddédik: magas lazzal (40-42 °C), amit a
nyalkahartyak vértolulasa, vizeny6s szemek és savds orr- és szemfolyas kovet. Ez a forma
azonban gyorsabban lezajlik. 5-6 nap elteltével a fert6zott allatok 100%-a elpusztul, még
akkor is, ha nem jelentkeznek kimardédasok, hasmenés vagy masodlagos bakterialis fert6zés.

A félheveny forma, a mikrobidlis szov6dmények gyakori el6forduldsa ellenére, a betegség

legkevésbé sulyos formaja. Nem jar az allat elhullasdval. 5 nap lappangasi id6 utan a betegség
egy-két napig tartd, mérsékelt lazat (39-40 °C) okoz. Az 6sszes tobbi klinikai tiinet enyhe és



észrevétlen maradhat. Az orrlyukak koril kis mennyiségli beszaradt valadék, felrakddas
képzddik, ami a diagndzist egy masik betegség, a varas szdajfajas felé terelheti.

A PPR szubklinikai formaban is el6fordulhat, ami tiinetmentes. A tlinetek hidnyaban csak
szerolégiai vizsgdlatokkal dertlhet ra fény.

Amennyiben egy allomany tobb juhaban vagy kecskéjében hirtelen
jelentkezik szem- és orrfolyassal kisért 1az, akkor meriiljon fel a PPR
gyanuja és azonnal értesiteni kell az ellato allatorvost, valamint a
helyi allategészségligyi hatosagot!

Korbonctan:

Boncoldskor kimarddasok figyelhet6k meg a szajtdl egészen a bend6-recésgyomor dtmenetig.
A kilsé ajkak mentén kérges var lathaté. A gyomorban és a bélben altaldban vérzéses
gyulladas talalhato, és az ileo-caecalis &tmenet is gyakran érintett. A Peyer-plakkokban gyakori
az elhalds. A vastagbél és a végbél hosszanti nydlkahartyared6i mentén jellegzetes, egyenes
vérzések (zebracsikok) lathatdak, de ez nem allando lelet.

A nyirokcsomdék megnagyobbodnak, a Iépben és a majban elhaldsok lehetnek.

A tliddben interstitialis bronchopneumonia és gyakran masodlagos bakteridlis tiidégyulladas
taldlhato.

Differenciadl diagnozis:

o kecskék fert6z6 tids- és mellhartyagyulladdsa

o kéknyelv-betegség

e pasteurellosis (PPR-nél masodlagos fert6zés is lehet)
e varas szajfajas

e ragadods szdj- és koromfajas

e egyéb kimarddassal vagy hdlyagokkal jaro betegségek
e coccidiosis

Laboratoriumi vizsgdlat:

1. Szeroldgiai vizsgalat (ELISA):

A vizsgdlatot a Nébih ADI budapesti és debreceni telephelye végzi.

Szeroldgiai vizsgalatra (ELISA) jol lezart, alvadasgatlot nem tartalmazé vércsGbe levett nativ
vért kell bekildeni. A vér mennyisége legalabb 1,5-2 ml legyen, a savod ne legyen hemolizalt
és a csovon jol [athatéan fel kell tiintetni annak az allatnak az azonositdjat, amibdl a vért
levették.A vérvétel utan a laborba kiildésig a vér 4°C-on tarolandd!



2. PCR vizsgalat
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A PPR megerdGsitéséhez a virus jelenlétének kimutatasa sziikséges.
A vizsgalatot a Nébih ADI budapesti és debreceni telephelye végzi real-time PCR médszerrel.

2.1. PCR vizsgdlatokhoz tiinetet nem mutaté allatokbdl j6l lezart, EDTA-s vércs6be vett vért

kell bekildeni (mas véralvadasgatld nem jo). Vérvételkor a csovet tobbszor at kell forditani,
hogy a csé falrél a véralvaddsgatld jol bele tudjon oldédni a vérbe. A vér mennyisége legalabb
1,5-2 ml legyen, és a csévon jol [athatdan fel kell tlintetni annak az allatnak az azonositéjat,
amibdl a vért levették.A vérvétel utan a laborba kiildésig a vér 4°C-on tarolandé!

2.2. El6 tiinetet mutaté allatbdl elsédlegesen orrtampon, szemtampon mintat kell venni,

opcionalisan a 2.1. pontban leirtak szerint, EDTA-s vércs6be vett vér is kiildhet6.

Elhullott vagy leélt dllatokbdl (amelyek tiineteket mutattak vagy kérbonctani elvdltozdsaik

PPR-e utalnak) els6dlegesen orrtampont, szemtampon, nyirokcsomat, tiidét kell vizsgalatra
kiildeni. Opcionadlisan a 2.1. pontban leirtak szerint, EDTA-s vércs6be vett vér is kiildhet6.

Tamponminta esetén viszkdz tampont kell hasznalni (vattatampon keriilendd) és a mintat az
eredeti, szallité médiumot nem tartalmazé cs6ben kell laboratériumba kildeni. A csévon jol
l[athatoan fel kell tiintetni annak az allatnak az azonositdjat, amibdl a mintat levették. A minta
a laborba kiildésig a vér 4°C-on tarolandd!

A szervmintakat csavarkupakos, mlanyag mintaszallité edénybe kell venni, és a mintatarold
edényen jol lathatéan fel kell tiintetni annak az allatnak az azonositéjat, amibél a mintat
levették. A minta a laborba kiildésig a vér 4°C-on tarolandd!



Képgaléria

Gyulladas a kot6hartyan és gennyes szemvaladék PPR-rel fert6zott kecskében

Nydakos-gennyes orrfolyas PPR-rel fert6z6tt kecskében
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Kimarddasok, 1ézidk a szajnydlkahartyan PPR-rel fert6zott kecskében




kecske.
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Var a szaj- és orrnyilas koril PPR-rel fert§zott kecskében



Korai elvaltozasok PPR-rel fert6zott kecskében. A szajnyalkahartyan elhalt sejtekbél allé fehér rész lathata.

»Zebracsikok” a vastagbél nyalkahartyajan PPR-rel fert6z6tt kecskében



