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ΔΕΛΤΙΟΝ ΤΗΣ ΕΛΛ. Κ.ΤΗΝ. ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ 1977, Τ. 28, τ. 3 

ΗΠΑΤΩΜΑ ΤΗΣ ΙΡΙΔΙΖΟΥΣΗΣ ΠΕΣΤΡΟΦΑΣ 

Ύπο 
Γ. ΠΝΕΥΜΑΤΙΚΑΤΟΥ* και Χ. ΠΑΠΑΔΟΠΟΥΛΟΥ** 

HEPATOMA OF HATCHERY RAINBOW TROUT 

By 
G. PNEUMATICATOS and CH. PAPADOPOULOS 

S U M M A R Y 

The author describe, for the first time in Greece, a neoplastic disorder in the liver of hatchery 
rainbow trout. The disease observed in a fishery of the North part in Greece (EPIRUS). 

The Gross lesions of the liver tissue are extended, because of the presence of tumorous tis­
sue, and is likely to show yellowish discoloration, possibly from bile which has been secreted by 
the neoplastic cells. 

Microscopically it may differ from the healthy liver tissue. The lobular architecture is disar­
ranged because is diveloped a connective tissue and highly neoplastic cocciomatosis. In advanced 
stages the whole hepatic cells are substituted by connective cells and neoplastic tumor cells. Lipi­
dosis is pronounced and cirrhosis also. 

ΠΡΟΛΟΓΟΣ 

Ύπο την έπωνυμίαν «ήπάτωμα» είς την ίριδίζουσαν πέστροφαν (Hepatoma 
of Hatchery Rainbow trout), είναι γνωστή νεοπλαστική τις επεξεργασία τοΟ ή­
πατος συχνάκις άπαντωμένη είς τον χώρον τών πεστροφοκαλλιεργειών. 

Είς τήν ίχθυοπαθολογίαν σήμερον δχει επικρατήσει ή ονομασία αύτη της 
νόσου είς τήν ίριδίζουσαν πέστροφαν, ένώ παλαιότερον ήτο γνωστή ύπο δια­
φορετικός ονομασίας δπως : «κυστική έκφύλισις τοΟ ήπατος», «ήπατικόν άδε-
νοκαρκίνωμα», «κίρρωσις του ήπατος» και άλλαι. 

Ή Plehn (1909) ύπήρξεν ή πρώτη ήτις περιέγραψε τήν νόσον, ύπό μορ­
φή* μεμονωμένων περιστατικών εμφανίσεως δγκων, έ>ί τοΟ ήπατος τής ίριδι-
ζουσης πέστροφας. "Αργότερον καί άλλοι έρευνηταί ήσχολήοησαν μέ τήν νό­
σον, δπως οί Haddow καί Blake (1933), ως καί οί Castelnuovo καί Rizzo 
(1938). 'Από τήν εποχή ν δμως καθ' ή ν ήρχισεν ή συστηματική καί εντατική 
καλλιέργεια τής ίριδιζούσης πέστροφας των Ιχθυοτροφείων, το ήπάτωμα διε-
δόθη τα μέγιστα είς τρόπον ώστε να δχη προσλάβει σήμερον έπιζωοτικόν χα­
ρακτήρα είς άρκετάς έκτροφάς. Ύπο τήν μορφήν αυτήν παρετηρήθη κατά 

* Κ την. Ινστιτούτο Ύγιβνής καί Τεχν. Τροφ. 

· · Κτην Ίνστ. Λοιμ. καί Παρασ. νοημ. 'Αθηνών. 
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πρώτον είς τήν Ίταλίαν ύπό του Scolari (1953), ώς καί των Nigrelli (1954) και 
του Rucker κ.ά (1961), είς τάς Η.Π.Α. ύπο των Wood καί Larson (1961), είς 
τήν Γαλλίαν ύπο του Besse κ.ά (1960), είς τήν Ίαπωνίαν ύπο των Honma και 
Shirai (1959), είς τήν Γερμανίαν ύπο των Reichenbach καί Klinke (1959), τοΰ 
Wiesner (1961) καί των Wonder καί Otto (1969), ώς καί άλλαχοο. 

Ή νόσος απαντάται σήμερον είς δλας τάς χώρας δνθα εκτρέφεται ή ίριδί-
ζουσα πέστροφα εντός τεχνικών δεξαμενών. Έν Ελλάδι, παρά τήν άπο αρκε­
τών ετών συστηματικήν καλλιέργειαν της ίριδιζούσης πέστροφας ή νόσος πε­
ριγράφεται δια πρώτην φοράν. 

Τό πλέον ευπαθές είς τήν νόσο ν είδος ίχθύος είναι ή ίριδίζουσα πέστροφα 
τών Ιχθυοτροφείων (Salmo Gardneri). Έπιστεύετο αρχικώς δτι κληρονομικοί 
παράγοντες συνέβαλλον τά μέγιστα είς τήν εμφάνισαν τής νόσου, ή ύπόθεσις 
δμως αύτη έγκατελείφθη άργότερον. 'Αντιθέτως ουδεμία προσβολή παρετηρή-
θη έπί τοΰ είδους της Ευρωπαϊκής πέστροφας (Truta Fario), παρά τό γεγονός 
δτι αμφότερα τά είδη διετηρώντο άπό κοινού ύπό τάς αύτάς ακριβώς συνθή-
κας μέ τήν ίριδίζουσαν πέστροφαν. 

Κλινικώς προσβάλλονται ύπό της νόσου πέστροφαι σχετικώς μεγάλης η­
λικίας, αίτινες εμφανίζουν ώρισμένα χαρακτηριστικά εξωτερικά ευρήματα έπί 
τη βάσει τών οποίων γίνεται, έν πρώτοις, ή διάγνωσις της νόσου. Τά ευρήμα­
τα αυτά είναι: Ή παρουσία συμπαγών όζιδίων αμέσως όπισθεν του στηθιαίου 
πτερυγίου, μεγάλη διόγκωσις της κοιλίας καθ' δλην αυτής τήν έκτασιν, προε­
ξέχουσα έδρα, άμαύρωσις τοΰ δέρματος καί ενίοτε αναιμία τών βραγχίων. 

Κατά τήν διατομήν τής κοιλίας τό ήπαρ εμφανίζεται διογκωμένον, τόσον 
κατά τά αρχικά στάδια της νόσου όσον καί κατά τά προκεχωρημένα τοιαΰτα. 
Έπί της επιφανείας αύτοΰ παρατηροΰνται αρχικώς νεοπλαστικαί έπεξεργασίαι, 
μικροΰ μεγέθους καί χροιάς ύπολεύκου ή φαιοκιτρίνης, ένώ ή σύστασις του 
εμφανίζεται σκληρή. Κατά τήν διατομήν τοΰ οργάνου διακρίνεται ευχερώς ή 
διείσδυσις τής νεοπλαστικής επεξεργασίας εντός τοΰ ήπατικοΰ παρεγχύματος. 
Κατά τά προκεχωρημένα στάδια τής νόσου καί κυρίως έπί τών αναπαραγωγι­
κών ατόμων (θηλέων), αμέσως μετά τήν διάνοιξιν τής κοιλιακής κοιλότητος, 
παρατηρείται ή παρουσία άρκοΰντος ορώδους άσκιτικοΰ ύγροΰ, αίμορραγι-
κοΰ, ύποκιτρίνης χροιάς, λίαν διογκωμένον καί διηθημένον ύπό έντονων νεο-
πλαστικών επεξεργασιών, μεταξύ δέ της εξωτερικής επιφανείας τοΰ οργάνου 
ώς καί τής εσωτερικής τοιαύτης τών κοιλιακών τοιχωμάτων παρατηροΰνται 
συμφύσεις αρκετά εκτεταμένοι. Κατά τό προκεχωρημένον αυτό στάδιον της 
νόσου τό ήπαρ εμφανίζει λιπώδη ύφήν, ύποκιτρίνην χροιάν ή σπογγώδη ύφήν 
μετά αίμορραγικών ζωνών έπί τής επιφανείας του. 

Αίτιολογικώς κατά τό παρελθόν τό ήπάτωμα άπεδόθη είς διαφόρους παρά­
γοντας, δπως είς κληρονομικήν προδιάθεσιν, είς έπίδρασιν τοΰ περιβάλλον­
τος, είς μολυσματικά αίτια κ.λ.π. Άργότερον δμως άπεδόθη είς διαιτητικούς 
παράγοντας, δεδομένου δτι εμφανίζεται κατόπιν ώρισμένης διατροφής. Διε-
μορφώθησαν τοιουτοτρόπως δύο υποθέσεις, ύπό τών διαφόρων ερευνητών, έξ 
ών ή πρώτη υποστηρίζει τήν χορήγησιν καρκινογόνου τινός ουσίας εντός τοΰ 
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σιτηρεσίου της ίριδιζούσης πέστροφας, ή δέ έτερα είς τήν χορήγησαν μιας μή 
γενικώς ισορροπημένης διατροφής, ήτις δύναται να προκαλέση έκφύλισιν των 
ηπατικών κυττάρων μέ συνέπειαν ύπερπλασικά φαινόμενα. Τα αποτελέσματα 
τής πειραματικής αναπαραγωγής τής νόσου δικαιώνουν τήν πρώτην ύπόθεσιν, 
διότι απεδείχθη δτι ή νεοπλαστική επεξεργασία τού" ήπατος τής πέστροφας 
προκαλείται μετά τήν χορήγησιν ουσίας τινός ήτις εΓναι γνωστή ώς καρκινο­
γόνος δια αρκετά ζώα, τής άφλατοξίνης, ήτις παράγεται και εκκρίνεται ύπό ώ-
ρισμένων στελεχών του μύκητος aspergilus flavus. Τό προϊόν εκκρί­
σεως του μύκητος τούτου δύναται να άναπτυχθή είς ώρισμένα γεωργικά προϊ­
όντα, κυρίως δμως είς τα φυστίκια (άραχίς) ώς και έπί τών σπόρων τοΰ βάμ­
βακος ύπό θερμοκρασίαν 30° C και ύγρασίαν 80 - 85 %. 

Ώς έν αρχή ανεφέρθη ή νόσος παρατηρείται συνήθως έπί πεστρόφων με­
γάλης σχετικώς ηλικίας. Ή πλέον ευπαθής είς τήν νόσον ηλικία προσβολής 
φαίνεται δτι είναι ή τοιαύτη τών 4 - 8 ετών, καθ' ή ν παρατηρείται τό ύψηλώ-
τερον ποσοστόν νοσήσεως, κυμαινόμενον άπό 20 - 30 % περίπου. Κατά τό 
στάδιον αυτό τής νοσήσεως παρουσιάζονται έπί τοο ήπατος όζίδια, σφαιρικού 
σχήματος και ύποκιτρίνης χροιάς, άτινα είναι διεσπαρμένα και έπί έτερων 

σπλαγχνικών οργάνων ώς τών νεφρών, τοΰ σπληνός, τοο περισπλαγχνικοΰ 
λίπους, τών ωοθηκών τών βραγχίων κλπ. Είναι συνεπώς εύκολος ή διάγνωσις 
τής νόσου έπί τών προκεχωρημένων κυρίως σταδίων αυτής, ένώ κατά τα αρ­
χικά τοιαύτα απαιτείται και ιστολογική έξέτασις. 

ΗΜΕΤΕΡΑΙ ΠΑΡΑΤΗΡΗΣΕΙΣ 

Ή νόσος διεπιστώθη παρ' ήμΐν είς ίχθυοτροφεΓον πέστροφας Ιδιοκτησίας 
Δ. Β. τής περιοχής Ηπείρου. Έξετάσθησαν συνολικώς 18 προσβληθέντες ί-
χθύες ηλικίας 1,5-3 ετών περίπου, οϊτινες μακροσκοπικώς ένεφάνιζον αρκε­
τά λίαν συμπαγή όζίδια, μετρίου μεγέθους, κείμενα όπισθεν και εκατέρωθεν 
τοΰ στηθιαίου πτερυγίου. Παρετηρήθη επίσης μεγάλη διόγκωσις τών κοιλια­
κών τοιχωμάτων, ώς και μελανή χροιά τοΰ δέρματος έπί τής ραχιαίας και κοι­
λιακής χώρας τών προσβεβλημένων Ιχθύων. 

Κατά τήν διατομήν τοΰ κοιλιακού τοιχώματος έπεσημάνθη ή παρουσία ί-
κανής ποσότητος ορώδους άσκιτικοΰ ύγροΰ, κιτρινερύθρου χροιάς, μετά πη­
γμάτων αίματος εντός αύτοΰ, ένώ τό ήπαρ εμφανίζεται καλώς προβαλόμενον 
έκ τής^διατομής τής κουλ,ίας κατά τό έν τρίτον περίπου τοΰ όγκου του. Δι' α­
φαιρέσεως τών κοιλιακών τοιχωμάτων και εξαγωγής τών σπλάγχνων έξ αυ­
τής, παρετηρήθη δτι τό ήπαρ ένεφάνιζεν μακροσκοπικώς διόγκωσιν διαφόρου 
βαθμοΰ, αναλόγως τής προσβολής του, έπί δύο δέ περιπτώσεων παρουσίαζεν 
δγκον διπλάσιον σχεδόν τοΰ κανονικού, ό δέ βαθμός έκφυλίσεως τών ηπατι­
κών κυττάρων ήτο διάφορος έκυμαίνετο δέ άπό 10% μέχρις 80 -90 % τής συ­
νόλου ηπατικής μάζης. Ή χροιά τοΰ ήπατος ήτο ύποκιτρίνη, μετά μεγάλου α­
ριθμού νεοπλαστικών επεξεργασιών, διαφόρου μεγέθους έπί τής επιφανείας 
του. Κατά τήν διατομήν τό ηπατικό παρέγχυμα ένεφανίζετο εδθρυπτον, μετά 
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λιπώδους υφής έπί της επιφανείας του, ένώ προσβολή έτερων σπλαγχνικών 
οργάνων δέν παρετηρήθη. 

Δια τήν μικροσκοπική ν έξέτασιν τών αλλοιώσεων τοΰ ήπατικοΰ παρεγχύ­
ματος ελήφθησαν τα ήπατα έξ απάντων τών νοσούντων πεστρόφων, τόσον 
κατά τα αρχικά δσον και κατά τα προκεχωρημένα στάδια τής νόσου. Έμονι-
μοποιήθησαν έπί 24ωρον εντός ουδετέρου διαλύματος φορμόλης 10% και έ-
νεκλείσθησαν ακολούθως εντός παραφίνης. Τομαί πάχους 5μ έχρώσθησαν δι' 
αίματοξυλίνης - έωσίνης καί έξητάσθησαν μικροσκοπικώς. 

Κατά τά αρχικά στάδια τής νόσου παρατηρείται ή άνάπτυξις μιας συνδετι­
κής υπερπλασίας εντός τοο ήπατικοΰ παρεγχύματος, συνοδευομένης ύπό ανα­
γεννητικής ύπερπλαστικής κοκκιωματώσεως. *Αμφότεραι αί νεοπλαστικαί αδ-
ται έπεξεργασίαι άρχονται έκ τών περιφερικών στοιβάδων τοο ηπατικού παρε­
γχύματος, όπου κυρίως παρατηρούνται κατά τά αρχικά στάδια τής νόσου, α­
κολούθως δέ επεκτείνονται συνεχώς όδεύοντες προς τό κέντρον τής ηπατικής 
μάζης καί τελικώς καλύπτουν τό σύνολον σχεδόν τοο ηπατικού παρεγχύμα­
τος. Ή συνδετική αύτη υπερπλασία άρχεται εμφανιζόμενη ύπό μορφήν συνδε­
τικών δοκίδων, αΐτινες διακλαδιζόμεναι πολυσχιδώς είσχωροΟν εντός τοΰ η­
πατικού παρεγχύματος καί διαχωρίζουν τό τελευταΐον τούτο είς κυψελοειδείς 

σχηματισμούς, ανωμάλου σχήματος καί διαφόρου μεγέθους, περικλείοντας 
διάφορον αριθμόν κοκκωδών κυττάρων. 

Τά κοκκιωκύτταρα εμφανίζονται σχηματικώς όμοια περίπου τών συνήθων 
ηπατικών κυττάρων, διαφέροντα ελαφρώς τών τελευταίων τούτων ώς προς τό 
μέγεθος, καθ' δτι είναι μεγαλύτερα αυτών, μετά βασοφίλων κυτταροπλαστικών 
κοκκίων καί ανωμάλου διατάξεως, προς σχηματισμόν τών ηπατικών δοκίδων. 
Αί φυσιολογικοί κυτταρικοί ήπατικαί δοκίδες συνίσταντια συνήθως έκ δύο η­
πατικών κυττάρων, ένώ παρατηρούμεν ενταύθα τήν παρουσία ν 4 - 6 συνήθως 
κυττάρων είς τον σχηματισμόν τών δοκίδων τών κοκκιωκυττάρων. 

Κατά τά αυτά αρχικά στάδια τής νεοπλαστικής επεξεργασίας παρατηρούν­
ται είσέτι άρκεταί νησίδες ηπατικών κυττάρων έμφανιζόντων χαρακτηριστικός 
εκφυλιστικός αλλοιώσεις, αί κυριώτεραι τών οποίων είναι ή κενοτοπιώδης έκ-
φύλισις τοΰ κυτταροπλάσματος τών ηπατικών κυττάρων καί ή άθροισις εντός 
τοΰ κυτταροπλάσματος τών ηπατικών άφθονων κιρρωτικών ουσιών. 

Μέ τήν έξέλιξιν τής νόσου ή ανωμαλία τής ηπατικής υφής καθίσταται έτι 
έντονωτέρα, δια τής εμφανίσεως λίαν ευρέων συνδετικών δοκίδων, αΓτινες α­
ναπτυσσόμενοι ύπερμέτρως καί διακλαδιζόμεναι ποικιλοτρόπως, καλύπτουν 
τό μέγιστον τοΰ ήπατικοΰ παρεγχύματος (ηπατική κίρρωσις). Ό αριθμός καί 
τό μέγεθος τών νεοσχηματισθεισών, κυψελίδων καθίσταται μεγάλος, ένώ ό εν­
τός αυτών νεοσχηματισθείς άδενοματώδης ίστός καθίσταται έτι πυκνώτερος. 
Παρετηρήθη επίσης κατά τό στάδιον αυτό άγγειοτελεκτασία μετά αίμορραγι-
κών νησίδων εντός τοΰ νεοπλαστικοΰ Ιστοΰ, ώς καί διαπλαστικά φαινόμενα έ­
πί τών επιθηλιακών κυττάρων τοΰ ενδοθηλίου τών χοληφόρων αγγείων, μέ α­
ποτέλεσμα τήν έμφάνισιν χοληφόρου νεοπλαστικής επεξεργασίας. 

Κατά τά τελευταία στάδια τής νόσου Ô χαλαρός συνδετικός Ιστός τών ή-
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πατικών δοκίδων αναπτύσσεται ύπερμέτρως, αί δέ πρωτογενείς, δευτερογενείς 
και τριτογενείς συνδετικοί δοκίδες συμπλέκονται αλλήλων μέ αποτέλεσμα τον 
σχηματισμον αντιστοίχως πρωτογενών, δευτερογενών και τριτογενών κυψελι­
δικών λοβίων, ατινα είναι διαφόρου μεγέθους πληρούμενα ύπο νεοπλαστικών 
κυττάρων, τών ήπατοκυτταρικών καρκινωματωδών κυττάρων, ένώ το ήπαρ έν 
τω συνόλω αύτοΰ εμφανίζει πλέον χαράκτη ριστική ν καρκινωματώδη ύφη ν, 
τών αμιγών ηπατικών κυττάρων παντελώς έξαφανισθέντων ή παραμενόντων 
είς λίαν περιορισμένον αριθμόν, μετά χαρακτηριστικής δμως μεταβολής τής 
δομής των, λόγω πυρηνοκινησίας και πυρηνολυσίας ώς και τελείας έξαφανί 
σεως τής κυτταροπλασματικής αυτών ουσίας. 
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Είκών 1: Χαρακτηριστική άνάπτυξις της ίνώδους ύπερπλαστικης επεξεργασίας εντός τοϋ ηπα­
τικού παρεγχύματος. Χρώσις Η. Ε. Χ 160. 

ΕΙκών 2: Εντός της Ινώδους ύπερπλαστικης επεξεργασίας, διακρίνονται κοκκώδη λόβια είς 
διάφορα στάδια αναπτύξεως. Χρώσις Η. Ε. Χ 160. 
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Είκών 3: Έν κοκκώδες λόβιον περιέχον μεγάλον αριθμόν κοκκιωκυττάρων, ένώ πέριξ τούτου 
παρατηρείται πυκνή συγκέντρωσις συνδετικού Ιστού. Χρώσις Η. Ε Χ 630. 
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Είκών 4: Τρία αρκετά ανεπτυγμένα κοκκώδη λόβια εντός τοΰ ηπατικού παρεγχύματος, έπί προ-
κεχωρημένου σταδίου της νόσου. Χρώσις Η. Ε. Χ 63. 
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Είκών 5 : Εκτεταμένη συνδετική πυκνή υπερπλασία καί πολυάριθμα, διαφόρου βαθμού άναπτύ 
ξεως, κοκκώδη λόβια. Χρώσις Η. Ε. Χ 63. 



ΕΙκών 6: Κοκκώδη κύτταρα έμφανίζοντα εκτεταμένη ν λιπώδη έκφύλισνν τοΰ κυτταρόπλασμα 
τος, ενώ ό πυρήν των μετατίθεται είς την περιφέρειαν τοΰ κυττάρου. Χρώσις Η. Ε. Χ 400. 
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