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ΕΠΙ ΜΙΑΣ ΠΕΡΙΠΤΩΣΕΩΣ ΧΡΟΝΙΑΣ ΠΑΣΤΕΡΙΑΙΑΣΕΟΣ 

-ΑΠΟΣΤΗΜΑΤΙΚΗΣ ΜΟΡΦΗΣ-TOY ΚΟΝΙΚΛΟΥ 
Ύπο 

Α. Γ. Φραγκοπούλου καΐ Χ. Τ. Παπαδοπούλου 

Κτηνιάτρων 

Ή παστεριδίασις του κονίκλου αποτελεί ώς γνωστόν μικροβιακον 

νόσημα, θανατηφόρου συνήθως άπολήξεως, οφειλόμενον εις την Pa-

steurella multocida. 

Ή νόσος εμφανίζεται υπό τρεις μορφάς : τήν ύπεροξείαν, την οξείαν 

και τήν χρονίαν. Αί συνηθέστεροι μορφαί της νόσου είναι ή ύπεροξεΐα 

και ή οξεία τοιαύτη, ενώ ή χρονία παστεριδίασις τοϋ κονίκλου παρου­

σιάζεται σπανιώτερον. 

Κατά τήν ύπεροξείαν μορφήν, ή νόσος έκδηλουται κατόπιν επωά­

σεως 24—72 ωρών, ή διάρκεια της νόσου δεν υπερβαίνει συνήθως τάς 

24 ώρας, απολήγει δε πάντοτε εις τον θάνατον του ζώου, συνεπεία ση­

ψαιμίας. 

Ή οξεία μορφή, ήτις εμφανίζεται συχνότερον, έκδηλουται μετ' έ-

πώασιν 4—6 ήμερων, διαρκεί 4—10 ημέρας και απολήγει συνήθως εις 

τον θάνατον. Αί νεκροτομικαί αλλοιώσεις της μορφής ταύτης εντοπίζον­

ται συνήθως επί τών πνευμόνων (πνευμονία), δύνανται όμως να άνευρε-

θώσιν τοιαυται και επί του γαστρο-εντερικού σωλήνος. 

Δελτ. Έλλην. Κττιν. Έτ., 1970, Τ. 21, τ. 3. 
»Ελήφθη προς δημοσίευσιν τήν 11-7-1970. 
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Ή χρονία παστεριδίασις του κονίκλου, χαρακτηριζόμενη ώς άτυ­

πος μορφή, έκδηλοοται ώς έπιπεφυκΐτις, άρθρίτις, ρινΐτις, ώτΐτις ή υπό 

μορφή ν ύποδορείων αποστημάτων. Τα ύποδόρεια ταύτα αποστήματα, ά-

ποτελοδντα τήν πλέον συνήθη έκδήλωσιν της μορφής ταύτης, εντοπίζον­

ται μεμονωμένως επί διαφόρων σημείων του σώματος, κυρίως δε επί της 

κεφαλής και του τραχήλου. 

Ή έξέλιξις των αποστημάτων τούτων άλλοτε μεν είναι ταχεία, άλ­

λοτε δε βραδεία. Εντός 10—12 ήμερων συνήθως ταύτα καθίστανται λίαν 

εμφανή, το μέγεθος δε τούτων ποικίλει από λεπτοκαρύου μέχρις καρύου 

τοιούτου. 

Κατά τήν ταχείαν έξέλιξιν του αποστήματος το ζώο ν εμφανίζεται 

πυρέσσον, το δε απόστημα μαλθακόν κατά τήν άφήν. 'Εσωτερικώς τοϋ-

το περιέχει πυκνόρευστον ούσίαν, άοσμον, λευκοφαίου χροιάς. Ή φλε­

γμονώδης επεξεργασία δύναται να προσβάλη και τα γειτνιάζοντα προς 

το απόστημα μαλθακά μόρια της χώρας ταύτης (ιστούς, αδένας, αρθρώ­

σεις κλπ.), με αποτέλεσμα βαρείας έπιπλοκάς της νόσου. 

Έκτος της ανωτέρω περιγραφείσης μορφής των αποστημάτων, ταύ­

τα εϊναι δυνατόν να έμφανισθώσι και ώς ψ υ χ ρ ά α π ο σ τ ή μ α τ α . Ή 

μορφή αύτη των αποστημάτων τυγχάνει λίαν δυσχερούς διαγνώσεως, καθ' 

οτι ταύτα παρουσιάζονται υπό μορφή ν μικρών ογκιδίων, μή συμπαγούς 

συστάσεως, αρχικώς ελεύθερα, ακολούθως δε στερεώς συνδεόμενα μετά 

τών υποκειμένων μαλθακών μορίων, έκλαμβανόμενα ούτω ώς νεοπλαστι-

καί έπεξεργασίαι. 

'Επί αμφοτέρων τών ανωτέρω περιγραφέντων περιπτώσεων εμφανί­

σεως αποστημάτων (ψυχρών ή θερμών) της χρονίας μορφής παστεριδιά-

σεως του κονίκλου, τό υπό της νόσου προσβεβλημένον ζώον εμφανίζει 

προϊούσαν άπίσχνανσιν, συνοδευομένην συνήθως ύπό ανορεξίας και μει­

ωμένης ζωτικότητος. Έ π ί τών περιπτώσεων τούτων ή ΐασις επέρχεται 

αυτομάτως λόγω ούλοποιήσεως τών αποστημάτων, άλλως ό θάνατος απο­

τελεί μοιραίαν άπόληξιν, λόγω εγκατασταθεί ση ς βαρείας καχεξίας ένεκα 

σοβαρών λειτουργικών διαταραχών, ιδία δυσφαγίας εξ εντοπίσεων είς τήν 

χώραν τών μασητήρων μυών και του ρινοφάρυγγος. 

Ουδεμία θεραπευτική αγωγή απεδείχθη αποτελεσματική έναντι τής 

χρονίας μορφής τής παστεριδιάσεως του κονίκλου. Ή δι' αντιβιοτικών 

θεραπεία, ήτις επιχειρείται είς τάς περιπτώσεις ταύτας, δεν δίδει τα ανα­

μενόμενα αποτελέσματα. 

Ή καλλίτερα μέθοδος αντιμετωπίσεως τής νόσου εϊναι ή άπομά-

κρυνσις και ή θανάτωσις απάντων τών ασθενών ή υπόπτων τής νόσου 

κονίκλων, ό εμβολιασμός τών νεοεισαχθέντων είς τήν έκτροφήν, ώς καί 



147 

-ιών απολύτως ύγειών τοιούτων. Ό εμβολιασμός θα άποβή ετι αποτελε­

σματικός έάν προς τον σκοπον τούτον χρησιμοποιηθώ αύτεμβόλιον. 

Ή διάγνωσις της νόσου δέον όπως στηρίζεται έπί της μικροβιολο-

7ΐκής εξετάσεως καί της απομονώσεως τ,ου παθογόνου αιτίου, ως επίσης 

-και επί της ιστολογικής τοιαύτης, εφ* όσον τα αποστήματα ευρίσκονται 

•ώς ψυχρά τοιαύτα, προς τον σκοπον όπως άποκλεισθώσιν τυχόν νεοπλα-

στικαί έπεξεργασίαι. 

Λόγω του γεγονότος ότι ή χρονία μορφή της παστεριδιάσεως του 

κονίκλου εμφανίζεται σπανίως καί επειδή ή κλινική καί νεκροτομική 

διάγνωσις ταύτης δεν είναι ευχερής, συγχεομένη πολλάκις μεθ' έτερων 

χρονίων νοσημάτων του κονίκλου, ακόμη δε ή άποστηματική μορφή της 

νόσου ευκόλως δύναται να έκλειφθή ώς νεοπλασία, έθεωρήσαμεν σκόπι-

>μον όπως περιγράψωμεν εν περιστατικόν παστεριδιάσεως κονίκλου, χρο­

νιάς άτυπου άποστηματικής μορφής, διαγνωσθέντος εν τω Κτηνιατρικά) 

Μικροβιολογικά Ίνστιτούτω 'Αθηνών καί περιγραφομένου δια πρώτην 

«φοράν εν τη χώρα μας. 

ΗΜΕΤΕΡΟΝ ΠΕΡΙΣΤΑΤΙΚΟΝ 

Τήν 22-10-1969 προσήλθεν ή κ. Λ. Κ., εκ Νεαπόλεως 'Αττικής, 

προσκομίσασα δύο πτώματα κονίκλων ώς καί έτερον κόνικλον άσθε-

νοϋντα. 

Ώ ς μας έπληροφόρησεν ή ιδιοκτήτρια διατηροϋσεν αυτή μετά τοϋ 

•συζύγου της έκτροφήν εκ 50 περίπου κονίκλων, από μηνός δε καί πλέον 

τίρχισαν να προσβάλλωνται σποραδικώς οι κόνικλοι της εκτροφής εκ προϊ­

ούσης καχεξίας, επί διαφόρων δε σημείων του σώματος των παρετηρή-

<θησαν, μετά παρέλευσιν ολίγοον ήμερών/ όγκοι διαφόρου μεγέθους-

Κατ' αρχήν ή ιδιοκτήτρια ύποψιασθείσα κοκκιδίασιν έχρησιμο-

ποίησεν άντικοκκιδιακόν, παρ' ολα ταύτα όμως ουδεμία βελτίωσις παρε-

τηρήθη, αντιθέτως δε νέα κρούσματα έσημειούντο εις τήν έκτροφήν. Θά­

νατοι μεταξύ τών προσβληθέντων ήρχισαν να έμφανίζωνται σποραδικώς, 

ώς δε ή ιδιοκτήτρια της εκτροφής μας έδήλωσεν, άπωλέσθησαν συνολι­

κώς 5 κόνικλοι, ένόσησαν δε έτεροι 10 περίπου. 

Τήν 26-10-1969 προσήλθεν εκ νέου ή εν λόγω ιδιοκτήτρια προσ­

κομίσασα έτερον πτώμα κονίκλου. 

Έ κ τής γενομένης ύφ' ημών εξετάσεως, τόσον τών άσθενούντων 

•όσον καί τών πτωμάτων, προέκυψαν τα εξής : 

α) Κλινική εξέτασις : παρετηρήθη άπίσχνανσις βαρείας μορφής, 

•ευμέγεθες δε όγκίδιον σκληρας συστάσεως, συμπαγές καί ψυχρόν κατά 

τήν άφήν, άνευ άλγους, εντοπισμένον επί τής ύπογναθίου χώρας, έδρα-
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ζετο τόσον επί του όστοΰ της κάτω γνάθου όσον και έπί τών μαλθακών 

μορίων της χώρας ταύτης. Χαρακτηριστική δυσκινησία της κροταφο-

γναθικής διαρθρώσεως έμπόδιζεν την έλευθέραν κίνησιν της κάτω γνά­

θου, με αποτέλεσμα την δυσφαγίαν και άπίσχνανσιν. Μετά την άφαίρεσιν 

του όγκου υπεβλήθη ούτος είς ίστολογικήν και μικροβιακήν έξέτασιν. 

β) Νεκροτομικά ευρήματα : ουδέν άξιοσημείωτον παρετηρήθη 

κατά τήν έπακολουθείσασαν νεκροτομή ν τών πτωμάτων, τόσον είς τήν 

θωρακικήν όσον και τήν κοιλιακήν κοιλότητα, πλην μιας γενικευμένης, 

άπισχνάνσεως. Ή παρουσία ευμεγέθους όγκου, μεγέθους λεπτοκαρύου, 

έπεσημάνθη άλλοτε μεν εν τη φαρυγγική χώρα και άλλοτε εν τή ύπο-

γναθίω τοιαύτη. Έκτος του αφαιρεθέντος όγκου, εφ'όλων τών πτωμάτων,. 

ώς και του άσθενοΰντος κονίκλου, έγένοντο ίστολογικαί και μικροβιολο-

γικαί εξετάσεις ώς επίσης μικροβιολογικοί εξετάσεις έγένοντο και επί 

τών ετέρων οργάνων. 

γ ) Ιστολογική έξέτασις : τεμάχια μικρού μεγέθους προερχόμενα 

εκ του ογκιδίου, έμονιμοποιήθησαν εντός φορμόλης 10% και τομαί πα­

ραφίνης πάχους 5μ. έχρώσθησαν δι' αίματοξυλίνης—έοσίνης. 

'Αφθονία μικροαποστημάτων, διαφόρου μεγέθους, παρετηρήθησαν 

διάσπαρτα εντός της σκληρας ταύτης επεξεργασίας. Πολλά τών μικροα­

ποστημάτων τούτων έπεκτείνοντο εντός της μάζης του ύπογναθίου σια-

λογόνου άδενος, ώς επίσης και μεταξύ τών μυϊκών δεσμίδων τών μαση­

τήρων μυών της μεσογναθίου χώρας. 

Τα μικροαποστήματα ταύτα συνίστανται κυρίως έκ πολυμορφοπύ­

ρηνων λεμφοκυττάρων, άτινα έμφανίζουσιν τήν μεγίστην αυτών πυκνό­

τητα περί τό κέντρον του μικροαποστήματος, συνεχώς δε άραιούμενα 

περί τήν περιφέρειαν τούτου. 

Μεγάλη ποσότης χάλαρου συνδετικού ίστου παρεμβάλεται μεταξύ 

τών μικροαποστημάτων, ένω άφθονα τριχοειδή αιμοφόρα αγγεία, μετά πο­

λυαρίθμων αιμορραγικών εκχυμώσεων καί εντόνου περιαγγειακής λεμφο­

κυτταρικής διηθήσεως, έμφανίζοντο.ι τόσον εντός του χάλαρου συνδετι­

κού ιστού όσον και εντός της μάζης τοΰ ύπογναθίου σιαλογόνου ά­

δενος. 

Έ π ί λίαν προκεχωρημένων μορφών της νόσου παρατηρούνται ά­

φθονοι νεκρωτικαί έστίαι έντοπιζόμεναι κυρίως είς τό διαχωριστικόν 

οριον μεταξύ τοΰ μικροαποστήματος καί της άδενικής μάζης, ώς καί εν­

τός τούτου, ενώ ουδεμία έκ τών νεκρωτικών τούτων εστιών ένετοπίσθη 

εντός τής μάζης τοΰ άδενικοΰ ίστοΰ. 

δ) Μικροβιολογική έξέτασις : έγένοντο κατ' αρχήν μικροσκοπικοί 

εξετάσεις επιχρισμάτων ληφθέντων τόσον έκ τών ψυχρών διογκώσεων 

όσον καί έκ τών διαφόρων σπλαγχνικών οργάνων τοΰ πτώματος. CH μι-
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κροσκοπική αυτή έξέτασις, γενομένη επί επιχρισμάτων νωπών, ως και 

κατόπιν χρώσεως τούτων δια τών γνωστών μεθόδων, ουδέν άπέδειξεν. 

Έ ν συνεχεία έγένοντο εμφυτεύσεις υλικού ληφθέντος εκ του εσω­

τερικού των όγκων, ώς και εξ ετέρων οργάνων, εντός διαφόρων θρεπτι­

κών υποστρωμάτων, εις αίματοϋχον άγαρ, εις άγαρ όρου ϊππου 10%, εις 

Desoxycholate Lactose άγαρ, εις VF άγαρ ώς και εις Sabouraud άγαρ. 

Έ ξ όλων τών καλλιεργηθέντων υποστρωμάτων σημαντική άνάπτυ-

•ξις παρετηρήθη εις το αίματοϋχον άγαρ, ώς και το άγαρ όρου και μό­

νον δι' εκείνο το παθολογικόν ύλικον όπερ προήρχετο εκ τών όγκων, 

ενώ εις άπαντα τα λοιπά θρεπτικά υλικά ουδεμία αξία λόγου άνάπτυξις 

παρετηρήθη. 

Ό απομονωθείς εις καθαράν καλλιέργειαν μικροοργανισμός ένε-

φάνιζεν όψιν μικροβακίλλου, Gram αρνητικού με τάσιν προς διπολικών 

χρώσιν. Εϊχεν δε τάς ακολούθους βιοχημικός και βιολογικός ιδιότητας : 

έστερεΐτο κινητικότητος, παρήγαγεν ίνδόλην, ήτο αρνητικός εις το ύλι-

κόν του Citrate, έζύμη την σακχαρόζην και γλυκόζην, δεν έζύμη δε τήν 

λακτόζην, ραφινόζην και ραμνόζην. 

Έ κ καλλιεργειών επί ζωμού όρου 24 ωρών έγένοντο ένοφθαλμί-

σεις επί πέντε λευκών μυών ύποδορείως και επί ετέρων πέντε ένδοπερι-

τοναϊκώς δια ποσότητος 0,5 ml. Έ κ τών ενοφθαλμισθέντων λευκών μυών 

εθανον άπαντα τά πειραματόζοία εντός του χρονικού διαστήματος τών 

24—48 ωρών. Έ κ τών θανόντων άπεμονώθη μικροοργανισμός όστις πα-

ρουσίαζεν τους αυτούς μορφολογικούς, καλλιεργητικούς κλπ. χαρακτήρας 

με τον αρχικώς ένοφθαλμισθέντα τοιούτον. 

Έ Κ τών ανωτέρω προκυψάντων μορφολογικών, καλλιεργητικών, βιο­

χημικών και βιολογικών ιδιοτήτων του άπομονωθέντος μικροοργανισμού, 

προκύπτει ότι ούτος ανήκει εις τήν Pasteurella multocida. 

Σ Υ Ζ Η Τ Η Σ Ι Σ 

Ή παστεριδίασις του κονίκλου είναι μεταδοτικόν νόσημα προκα­

λούσα συνήθως τον θάνατον τοΰ ζώου εντός βραχυτάτου χρονικού δια­

στήματος, λόγω σηψαιμίας. 

'Ενίοτε όμως ή νόσος εμφανίζεται και υπό τήν χρονίαν αυτής μορ-

φήν, χαρακτηριζόμενη ν, εκτός της χρονίας εξελίξεως και άπισχνάνσεως 

και έκ της δημιουργίας ψυχρών αποστημάτων επί διαφόρων σημείων τοΰ 

•σώματος. 

Ή χρονία αύτη μορφή της νόσου, συνοδευομένη υπό ψυχρών απο­

στημάτων, δύναται να χαρακτηρισθή και ώς άτυπος μορφή παστεριδιάσεως 
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του κονίκλου, ώς δέ έκ της ελληνικής κτηνιατρικής βιβλιογραφίας εξά­
γεται, αΰτη περιγράφεται δια πρώτην φοράν έν τη" χώρα μας. 

Έν τη διεθνή επίσης βιβλιογραφία λίαν σπανίως άνευρίσκονται. 
περιγραφαί της μορφής ταύτης της νόσου. Οί Lesbouyries και Berthelon· 
(6) περίγράφουσιν τήν νόσον ταύτην ώς επίσης και οί Fontaine και Me-
gret (4). 

Ή διάγνωσις της μορφής ταύτης της νόσου είναι δυσχερής έκ μό­
νης τής κλινικής ή νεκροτομικής εξετάσεως. Συνήθως τα ψυχρά απο­
στήματα, έμφανίζοντα σκληράν σύστασιν, εκλαμβάνονται ευκόλως ώς 
νεοπλαστικαί έπεξεργασίαι. Δια τον λόγο ν αυτόν ακριβώς δέον όπως εκ­
τελείται ιστολογική έξέτασις προς άποκλεισμόν τών νεοπλαστικών τού­
των επεξεργασιών, έν συνεχεία δέ μικροβιολογική τοιαύτη, ήτις και θα. 
θέση τελικώς τήν διάγνωσιν. 

Σ Υ Μ ί Ι Ε Ρ Α Σ Μ Α 

Περιγράφεται μία περίπτωσις χρονιάς άτυπου άποστηματικής μορ­
φής παστεριδιάσεως του κονίκλου, διαπιστωθείσα έργαστηριακώς, δια 
τής απομονώσεως του παθογόνου παράγοντος. Δια τής γενομένης ιστολο­
γικής εξετάσεως άπεκλείσθη ή περίπτωσις νεοπλαστικής επεξεργασίας, 
και απεδείχθη οτι επρόκειτο περί φλεγμονώδους τοιαύτης. Δια τής μι­
κροβιολογικής εξετάσεως επετεύχθη ή άπομόνωσις μικροοργανισμού ό­
στις δια τών βιοχημικών, βιολογικών κλπ. δοκιμασιών απεδείχθη οτι α­
νήκει εις τήν Pasteurella multocida. 

Ή μορφή τής νόσου ταύτης, παρά τήν σπανιότητα ην εμφανίζει, 
φαίνεται υφισταμένη tv τη χώρα μας προσβάλλουσα σποραδικώς και σπα­
νίως τάς έκτροφάς τών κονίκλων, δι' ο δέον όπως επί παρομοίων περι­
πτώσεων να λαμβάνωνται υπ' όψιν τα ανωτέρω περιγραφέντα κλινικά, νε-
κροτομικά κλπ. ευρύματα, να αποστέλλεται δέ παθολογικόν ύλικόν είς τα 
Εργαστήρια δια τήν ακριβή διάγνωσιν τής νόσου ώς και τήν εγκαιρον 
λήψιν τών ενδεικνυομένων προς καταστολήν τής νόσου μέτρων. 
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S U M M A R Y 

A case of chronic form of pasteurellose—atypic 
abscess type— of rabbit. 

By A. G. Fragopoulos and Cb. T. Papadopoulos * 

The authors describe a case of chronic form Pasteurellose, atypic 
abscess type, in a rabbit farm around the Athens. 

In this farm a small number of rabbits presented a progressive 
cachexia and a small, soft and cold mass around the head and neck 
area. 

The histologic examination of it excluded the neoplastic dissor-
ders and the bacteriological examination succeeded the isolation of a 
microorganism presented morphological, biochemical and biological 
attributions like Pasteurella multocida. 

* Veterinary Bacteriological Institute. Iera Odos str., No 75, Athens 
(T.T. 301), Greece. 
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R E S U M E 

Sur un cas de pasteurellose chronique—atypique du type abcés-
chez le lapin. 

Les auteurs décrivent un cas de pasteurellose chronique du 
type abcès, dans un élevage des lapins près d' Athènes. 

Dans cet élevage un petit nombre des lapins présentaient une ca­
chexie progressive et de petites masses molles et froides autour du cou. 

L' examen histologique a exclu les processus neoplasiques. L' e-
xamen bactreriologique a abouti à Γ isolement d' un microorganisme 
qui présentait les attributs morphologiques, biochimiques et biologiques 
de Pasteurella multocida. 
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