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ΔΕΛΤΙΟΝ ΕΛΛ. ΚΤΗΝ. ΕΤΑΙΡΕΙΑΣ, 1979, Τ. 30. τ. 1 

ΝΕΕΣ ΑΝΤΙΛΗΨΕΙΣ ΓΙΑ ΤΗΝ ΑΙΤΙΟΛΟΓΙΑ, ΔΙΑΓΝΩΣΗ ΚΑΙ ΚΑΤΑ­
ΠΟΛΕΜΗΣΗ ΤΗΣ ΛΕΥΚΩΣΗΣ ΤΩΝ ΒΟΟΕΙΔΩΝ 

Ύπό 

Ι. ΔΗΜΗΤΡΙΑΔΗ* 

Ή λεύκωση των βοοειδών (Λ.Β.) αποτελεί κατά τήν τελευταία 10-ετία ένα 
άπό τα πιό μεγάλα προβλήματα της βοοτροφίας στην Ευρώπη και στην 'Αμε­
ρική. Σε μια επισταμένη έρευνα στην Κάτω Σαξωνία της Δ.Γερμανίας, οί οι­
κονομικές ζημίες, μέσα σέ 13 έτη, πού οφείλονται στην Λ.Β. υπολογίζονται ά­
νω τών 3 δισεκατομ. δρχ (14). 

Το Διεθνές γραφείο έπιζωοτιών στο Παρίσι δίνει, λόγω της σπουδαιότητος 
της νόσου, μεγάλη σημασία στην έρευνα της (5). 'Επειδή ή άγελοδοτροφία 
στή χώρα μας γίνεται μέ ζώα προελεύσεως βασικώς εξωτερικού, θα πρέπει Ί­
σως νά γίνει τό συντομώτερον μία επισταμένη ορολογική έπιζωοτολογική έ­
ρευνα, και άφοΰ δημιουργηθούν οί κατάλληλες προϋποθέσεις (εξειδίκευση, κα­
τάλληλα υλικά), νά γίνεται επιβεβαίωση τών πιστοποιητικών υγείας τών ζώων 
προελεύσεως εξωτερικού. 

Λεύκωση διαπιστώθηκε σέ διάφορα είδη ζώων. Ό υπαίτιος ιός ανήκει 
στους ONKORNA ιούς (τύπου C,RNA) καί μόνον όρολογικώς διαφέρει ό 
ιός τών διαφόρων ειδών ζώων. 

Λέγοντας λεύκωση των βοοειδών εννοούμε διάφορες παθολογικές κατα­
στάσεις τοΰ δικτυοενδοθελιακοΰ συστήματος καί τών λεμφοκυττάρων 
(9,17,18). 

Ή υπόθεση, δτι ή Λ.Β. οφείλεται σέ ΐό, επιβεβαιώθηκα μόλις τό 1969 μέ 
τήν άμεσο απόδειξη τοΰ ίου μέ ηλεκτρονικό μικροσκόπιο (1). 'Αμέσως μετά έ­
γινε ή απομόνωση καί καλλιέργεια τοΰ ίοΰ, ή αναπαραγωγή της νόσου καί οί 
επί μέρους εξετάσεις τών ιδιοτήτων τοΰ ίοΰ (1,2,3,4). 

Ή Λ.Β. διακρίνεται στην ένζωοτική (Ε.Λ.Β.), στην σποραδική (Σ.Λ.Β.), 
καθώς καί στην δερματική, ανάλογα μέ τον υπαίτιο παράγοντα (19,50). 

Ή Ε.Λ.Β. οφείλεται σέ ιό καί δέν έχει καμία σχέση μέ τήν Σ.Λ.Β. (18). 
Ή Ε.Λ.Β., λόγω της μολυσματικότητός της καί τών μεγάλων ζημιών πού 

προξενεί, αποτελεί σήμερα σέ πολλές χώρες της Ευρώπης καί λοιπού κόσμου 

"Κτηνιατρικό 'Ινστιτούτο 'Αφθώδους Πυρετού, Άγ. Παρασκευή 'Αττικής 
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£να άπό τα πιο μεγάλα και δύσκολα προβλήματα της κτηνοτροφίας 
(15,16,20,21). 

Κλινική εικόνα και παθογένεια της Ε.Λ.Β. 

Ή Ε.Λ.Β. εξελίσσεται συνήθως σε δύο κύριες φάσεις, με διαφορετικά συμ­
πτώματα σέ κάθε φάση. 

Στην αρχική φάση, τό πιό χαρακτηριστικό καί παθογνωμονικό της νόσου 
είναι ή έντονη αύξηση τοϋ αριθμού των λεμφοκυττάρων στο αίμα (10). Ό 
αριθμός των λεμφοκυττάρων εξαρτάται φυσιολογικά άπό τήν ηλικία του ζώου 
(τά νεαρά ζώα έχουν περισσότερα λεμφοκύτταρα κατά κυβ. χιλ. αίματος) καί 
κυμαίνεται μεταξύ 10.000-5.000 λεμφοκύτταρα κατά κυβ. χιλ. Μία παροδική 
αύξηση των λεμφοκυττάρων οφείλεται συνήθως σέ παθολογικές καταστάσεις 
άσχετες με τήν Ε.Λ.Β., Οπου ό αριθμός των λεμφοκυττάρων αυξάνει σταθερά. 
Στην αρχική αυτή φάση ή νόσος δέν προξενεί άμεσες οικονομικές ζημίες 
(πτώσυ της παραγωγής ή της γονιμότητος κ.λ.π) καί τά ζώα δέν παρουσιά­
ζουν κλινικά συμπτώματα (9,16). Δύο εβδομάδες εως τρεις μήνες μετά τήν 
μόλυνση ανιχνεύονται τά πρώτα ειδικά αντισώματα (ορολογικά). 

Στην δεύτερη φάση οι ζημίες εΐναι άμεσες καί μεγάλες. Όρισμένα άπό τά 
μολυσμένα ζώα παρουσιάζουν όγκους κυρίως στα λεμφογάγγλια καθώς καί σέ 
διάφορα άλλα σημεία του σώματος (σηκώτι, νεφρά, στομάχι κ.λ.π). 

Ή παρουσία όγκων δέν γίνεται πάντα κλινικώς αντιληπτή καί μόνον κατά 
τήν κρεωσκοπία εντοπίζονται σαφώς. Ή παρουσία όγκων μπορεί νά προξενή­
σει στο ζώο γενικές ενοχλήσεις (αδιαθεσία, πτώση παραγωγής), όχι χαρακτη­
ριστικές για τή νόσο (18.22). 

Ή δημιουργία Ογκων απαιτεί χρόνο καί γι' αυτό οί πρώτοι όγκοι εντοπί­
ζονται, συνήθως σέ ζώα ηλικίας 4-8 ετών καί σέ ποσοστό 10-30% τών αιμα­
τολογικά θετικών ζώων καί σέ άγνωστο ποσοστό ζώων, στα όποια δέν διαπι­
στώθηκε τό πρώτο στάδιο (αύξηση τοΰ αριθμού τών λεμφοκυττάρων) τής νό­
σου (11.13,23). 

Οί παράγοντες πού προξενούν όγκους δέν είναι γνωστοί. Επίσης δέν εξη­
γήθηκε ακόμη ό λόγος πού δημιουργούνται όγκοι μόνο σέ όρισμένα αίματο-
λογικώς θετικά ζώα. Μία εξήγηση ίσως είναι, ότι τά ζώα σφάζονται, πολλές 
φορές, προτού προλάβουν νά δημιουργήσουν όγκους (18). 

Σέ πολλά ζώα, αντίθετα, παρατηρούνται όγκοι χωρίς νά διαπιστωθεί προη­
γουμένους ή νόσος (24). 

Χρόνος επωάσεως τής Ε.Λ.Β. 

Ό χρόνος, άπό τήν μόλυνση μέχρι πού νά παρατηρηθεί αύξηση τών λεμ­
φοκυττάρων, δέν είναι σαφώς περιορισμένος καί κυμαίνεται, ανάλογα μέ τή 
ηλικία τοΰ ζώου καί τον τρόπο μολύνσεως άπό 3 μήνες μέχρι 13 ετη 
(16,25,26), ενώ τό χρονικό διάστημα μεταξύ μολύνσεως καί εμφανίσεως τών 
πρώτων ειδικών αντισωμάτων είναι 2 εβδομάδες 'έως τρεις μήνες (27). 
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Αίτιολογία της νόσου. 

'Από τις αρχές τοΰ αίώνα ύποτίθονταν, οτι ή λεύκωση οφείλονταν σέ ιό (29). 
Παράλληλα έγιναν όμως πολλές προσπάθειες συσχετισμού της νόσου με τό 
περιβάλλον, τους κληρονομικούς παράγοντες, τήν ηλικία ή μέ άλλους μολυ­
σματικούς παράγοντες, πού θά μπορούσαν να συμβάλλουν ή και νά προκαλέ­
σουν λεύκωση (17). Το 1969 γιά πρώτη φορά αποδείχθηκε σαφώς μέ ηλεκ­
τρονικό μικροσκόπιο ό υπαίτιος ίός της νόσου (1,3). 

Μετάδοση της Ε.Λ.Β. 

Ή Ε.Λ.Β. μπορεί νά μεταδοθεί οριζόντια, δηλαδή δια άμεσου ή έμμεσου 
επαφής μέ μολυσμένα ζώα και μέ τήν κατανάλωση νωπού μη παστεριωμένου 
γάλακτος μολυσμένων αγελάδων. Μετάδοση τής νόσου μέ έξωπαράσιτα θεω­
ρείται επίσης δυνατή (15,24,25,30). 

Ή κάθετη μετάδοση τής νόσου γίνεται από τήν μητέρα στό έμβρυο διά 
τοΰ πλακούντος (31,32,33). Μέ σπέρμα μολυσμένων ταύρων δέν γίνεται κάθε­
τη μετάδοση τής νόσου, ενώ ή χρησιμοποίηση μολυσμένων ταύρων στην 
όχεία συμβάλλει στην οριζόντια μετάδοση αυτής (34,35). 

Ή συνύπαρξη λοιπόν ύγειών και μολυσμένων ζώων συμβάλλει άνετα 
στην μετάδοση τής νόσου. Ό ίός τής Ε.Λ.Β. μπορεί νά μεταδοθεί επίσης στά 
πρόβατα, ενώ δέν πρέπει νά έχει σχέση μέ άλλα ζώα και μέ τόν άνθρωπο 
(1,2,7,8,18,23,30,36). 

Διάγνωση τής Ε.Λ.Β. 

Μιά έγκαιρη κλινική διάγνωση τής νόσου δέν είναι δυνατή, διότι τά κλινι­
κά συμπτώματα εμφανίζονται μόλις κατά τήν τελευταία φάση. Γι' αυτό ή διά­
γνωση βασίζεται ουσιαστικά σέ μεθόδους πού θά μπορούσαν νά εντοπίσουν 
τά θετικά ζώα κατά τήν αρχική φάση τής νόσου. Τέτοιες μέθοδοι, πού στην 
εξέλιξη τοΰ χρόνου χρησιμοποιήθηκαν γιά τήν διάγνωση τής Ε.Λ.Β., είναι 
ιστολογικές εξετάσεις καθώς αιματολογικές και ορολογικές εξετάσεις (17,37). 
Μεταξύ αυτών τών μεθόδων, ή αιματολογική μέθοδος, αν καί έχει αρκετά 
μειονεκτήματα, έδώ καί πολλά χρόνια αποτελεί τήν πιό κατάλληλη μέθοδο γιά 
έπιζωοτολογικές έρευνες. Μετά όμως άπό τήν απομόνωση καί καλλιέργεια 
τοΰ ίοΰ, οί ορολογικές εξετάσεις [εκτροπή τοΰ συμπληρώματος καί κυρίως ή 
άνοσοδιάχυση (3,5,6)] φαίνεται νά έχουν περισσότερη αποτελεσματικότητα 
άπό τήν αιματολογική, ένώ οί ιστολογικές καί άνατομοπαθαλογικές επιβε­
βαιώνουν απλώς μιά διάγνωση μετά θάνατον. 

Ή αιματολογική μέθοδος. 

Βασίζεται κυρίως στον αυξημένο αριθμό τών λεμφοκυττάρων. Ζώα πού 
παρουσιάζουν όχι παροδική άλλα συνεχόμενη αύξηση τών λεμφοκυττάρων, 
θεωρούνται ώς θετικά. Έγιναν πολλές προσπάθειες συσχετισμού καί αξιοποιή­
σεως διαφόρων παρατηρήσεων, ώστε νά γίνει μιά κλείδα βάσει τής οποίας νά 
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γίνεται ή διάγνωση τόσο σε μεμονωμένα ζώα, οσο και σέ ολόκληρες εκτρο­
φές. Για τον σκοπό αυτό λήφθηκε ύπόψιν ή σχέση τοϋ αριθμού των λεμφο­
κυττάρων ώς προς τον ολικό αριθμό των λευκοκυττάρων καθώς και ή ηλικία 
και ή φυλή (12,14,38,39,40,41). Ό υπολογισμός γίνεται με τον τύπο: ολικός 
αριθμός λευκοκυττάρων κατά κυβ. χιλ. x % λεμφοκυττάρων: 100. 

ΠΙΝΑΚΑΣ 1 

ΚΛΕΙΔΑ ΑΙΜΑΤΟΛΟΓΙΚΗΣ ΔΙΑΓΝΩΣΕΩΣ ΤΗΣ Ε.Λ.Β. 

ΒΟΟΕΙΔΗ Λεμφοκύτταρο (ανά κυβ. χιλιοστ.) 
ΗΛΙΚΙΑΣ Φυσιολογικά Μέτρια — αυξημένα Πολύ 

αυξημένα 

< 8.500 
< 7.500 
< 6.500 
< 6.000 
< 5.500 

8.500 -
7.500 -
6.500 -
6.000 -
5.500 -

10.500 
9.500 
8.500 
8.000 
7.500 

> 10.000 
> 9.500 
> 8.500 
> 8.000 
> 7.500 

Στον πίνακα 1 φαίνεται ή κλείδα λεύκωσης γιά την διάγνωση της Ε.Λ.Β. 
πού ισχύει σήμερα σέ ορισμένα Ευρωπαϊκά κράτη της Κοινής 'Αγοράς 
(11,14). 

Μέ τήν βοήθεια τών αιματολογικών εξετάσεων πολλές χώρες μπόρεσαν να 
περιορίσουν σημαντικά τήν Ε.Λ.Β. Στην Κάτω Σαξωνία της Δ.Γερμανίας τό 
1965 άπό τίς 56.174 εκτροφές πού εξετάστηκαν οί 6.211 ( = 11,1 % ) εκτρο­
φές ήταν αιματολογικά θετικές. Βάσει τών αίματολογικών εξετάσεων εφαρμό­
στηκαν διάφορα υγειονομικά μέτρα μέ αποτέλεσμα, μέσα σέ μιά ΙΟετία οί θε­
τικές περιπτώσεις να περιοριστούν σέ 4.238 (= 4,9%) εκτροφές άπό τίς 
87.098 εκτροφές πού εξετάστηκαν συνολικά (42). Παρά τίς συστηματικές προ­
σπάθειες δεν εκριζώθηκε ή νόσος επειδή μέ τήν αιματολογική εξέταση διαπι­
στώνονται μόνον εκείνα άπό τα θετικά ζώα, πού ήδη έχουν αυξημένο αριθμό 
λεμφοκυττάρων μέ αποτέλεσμα νά διαιωνίζεται ή νόσος. Ή αίματολογική εξέ­
ταση έχει μόνον τότε διαγνωστική αξία σέ μεμονωμένα ζώα, δν αυτή επανα­
ληφθεί καί άν ληφθεί ύπ' όψιν ή γενική κατάσταση τόσο του ζώου όσο καί 
τών άλλων ζώων όλης της εκτροφής (9,12). 

Ή αξιοποίηση τών αποτελεσμάτων τών αίματολογικών εξετάσεων γίνεται 
ώς έξης (14,47): 

Ό αριθμός τών λεμφοκυττάρων ενός ζώου μπορεί νά χαρακτηριστεί ώς 
«φυσιολογικός», «μέτρια αυξημένος» ή «πολύ αυξημένος» (βλέπε καί πίνακα). 
Ή τελική διάγνωση της Ε.Λ.Β. σέ μεμονωμένα άτομα γίνεται μόνον ύστερα 
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άπο επανειλημμένες αίματολογικές εξετάσεις, λαμβάνει πάντα ύπ' Οψιν την 
υγιεινή κατάσταση των ζώων και εκφράζεται «αίματολογικώς αρνητικό» «αί-
ματολογικώς οποπτο» ή «αίματολογικώς θετικό» ανάλογα μέ τό τελικό αποτέ­
λεσμα. 

Μετά από μία αιματολογική εξέταση μιας εκτροφής θεωρείται αυτή αρνη­
τική δταν κατά τα τρία τελευταία χρόνια δέν διαπιστώθηκε (κλινικώς ή άνατο-
μοπαθολογικώς) όγκος και κανένα άπό τά ηλικίας άνω των δύο ετών ζώα της 
εκτροφής δέν παρουσίασε αύξηση τών λεμφοκυττάρων κατά τό τελευταίο 12 
μηνο. 

Τέτοιοι σταυλοι πρέπει νά εξετάζονται κάθε χρόνο και ή αγορά ζώων να 
γίνεται μόνο άπό αρνητικές εκτροφές. 

Μιά εκτροφή χαρακτηρίζεται ώς ΰποπτη ώς προς Ε.Λ.Β., αν κατά τά τρία 
τελευταία χρόνια παρατηρηθεί σέ èva ή σέ περισσότερα ζώα (κλινικώς ή άνα-
τομοπαθολογικώς) όγκος, αλλά καμία σημαντική αύξηση τών λεμφοκυττάρων 
σέ άνω τών δύο ετών ζώα τής εκτροφής ή τουλάχιστον σέ èva άνω τών δύο 
ετών ζώο παρατηρηθεί «πολύ αυξημένος» αριθμός λεμφοκυττάρων. 

Ή εκτροφή αυτή απαλλάσσεται τής υποψίας αν τά ζώα, πού παρουσίασαν 
αύξηση τών λεμφοκυττάρων, σέ δύο τουλάχιστον αίματολογικές εξετάσεις τό 
ένωρίτερον 2 μήνες μετά τήν τελευταία εξέταση, παρουσιάζουν φυσιολογικό 
αριθμό λεμφοκυττάρων, ή μετά τήν γενική σφαγή τών ζώων τής εκτροφής 
αγοραστούν ζώα άπό αρνητική εκτροφή, ή μετά τήν σφαγήν τών αιματολογι­
κά και τών κλινικά θετικών ζώων, τά άνω τών δύο ετών ζώα τής εκτροφής σέ 
δύο τουλάχιστον αίματολογικές εξετάσεις σέ 6-9 μήνες μετά τήν σφαγή, δέν 
παρουσίασαν αύξηση τών λεμφοκυττάρων. 

Μιά εκτροφή θεωρείται θετική ώς προς Ε.Λ.Β., αν σέ ένα ή περισσότερα 
ζώα τής εκτροφής διαπιστώθηκαν κατά τά τελευταία τρία έτη Ογκοι (κλινικώς 
ή άνατομοπαθολογικώς) καί σέ μιά αιματολογική εξέταση τουλάχιστον ένα, ά­
νω τών δύο ετών, ζώο τής εκτροφής έχει «πολύ αυξημένο» αριθμό λεμφοκυτ­
τάρων ή σέ ένα ή περισσότερα, άνω τών δύο ετών, ζώα τής εκτροφής σέ δύο 
αίματολογικές εξετάσεις μέ ενδιάμεσο χρονικό διάστημα τουλάχιστον 4-6 μη­
νών, διαπιστωθεί στα ϊδια ζώα καί στις δύο φορές «πολύ αυξημένος» αριθμός 
λεμφοκυττάρων. 

Ή θετική εκτροφή αναθεωρείται αρνητική δν όλα τά ζώα τής εκτροφής 
σφαγοΰν καί ή αγορά ζώων γίνει άπό αρνητικές εκτροφές ή αν μετά τήν σφα­
γήν όλων τών ζώων τής εκτροφής, πού είχαν πολύ αυξημένο αριθμό λεμφο­
κυττάρων, καθώς τών κλινικώς θετικών καί τών απογόνων των, τά υπόλοιπα 
ζώα άνω τών δύο ετών, τουλάχιστον σέ 6 αίματολογικές εξετάσεις, σέ 6 μη­
νών διάστημα (δηλαδή έπί 3 χρόνια) δέν παρουσιάζουν αυξημένο αριθμό λεμ­
φοκυττάρων καί έν τώ μεταξύ κανένα ζώο δέν παρουσιάζει (κλινικώς ή άνατο­
μοπαθολογικώς) όγκους. 

Ή ορολογική διάγνωση τής Ε.Λ.Β. πέρασε πολλά στάδια εξελίξεως (43,44). 
Τό 1972 χρησιμοποιήθηκε γιά πρώτη φορά ή άνοσοδιάχυση σέ άγαρ για τήν 
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άνίχνευση ειδικών αντισωμάτων κατά του ίου της Ε.Λ.Β. (18,45) 
Παράλληλες συγκριτικές εξετάσεις της άνοσοδιάχυσης, του άνοσοφθορι-

σμοΰ, της εκτροπή του συμπληρώματος και άλλων μεθόδων, απέδειξαν δτι οί 
ορολογικές μέθοδοι δίνουν ικανοποιητικά αποτελέσματα. Ό άνοσοφθορισμος 
έχει την μεγαλύτερη ευαισθησία ενώ ή άνοσιοδιάχυση δέν είναι τόσο ευαίσθη­
τη. Ή αιματολογική μέθοδος, σέ σύγκριση μέ τίς ορολογικές μεθόδους, είναι 
πολύ πιο λίγο ευαίσθητη. Έκτος άπό τήν μειωμένη ευαισθησία τής αίματολο-
γικής μεθόδου ακόμη καί τα αποτελέσματα της δέν συμπίπτουν πλήρως μέ 
εκείνα τών ορολογικών εξετάσεων (6,28,36,47,48). 

Τελικά ή άνοσιοδιάχυση αποδείχθηκε ως ή πιο φθινή, εύκολη καί πρακτι­
κή μέθοδος διαγνώσεως τής Ε.Λ.Β. καί έτσι χρησιμοποιείται τελευταίως ευ­
ρέως για έπιζωοτολογικές εξετάσεις (18). 

Ή σποραδική λεύκωση τών βοοειδών, αντίθετα προς τήν Ε.Λ.Β., εμφανί­
ζεται σποραδικά. Μέσα σέ μιά εκτροφή διαπιστώνεται (κλινικώς ή άνατομοπα-
θολογικώς) όγκος σέ ένα ζώο (άσχετου ηλικίας) χωρίς καμία αύξηση τών λεμ­
φοκυττάρων στό ϊδιο ζώο ή σέ μερικά άλλα ζώα τής εκτροφής. 'Επίσης σέ κα­
νένα ζώο τής εκτροφής δέν ανιχνεύονται ειδικά αντισώματα κατά τοϋ ίου, τής 
Λ.Β. καί ποτέ δέν απομονώνεται ό ιός καί γενικά δέν δείχνει να είναι μεταδο­
τική καί γιαυτό δέν έχει καί ιδιαίτερη σημασία (14). 

Βασικώς όταν μιλάμε για λεύκωση τών βοοειδών εννοούμε τήν Ε.Λ.Β. λό­
γω τής μεταδοτικότητος καί τών οικονομικών επιπτώσεων πού έχει στην 
Κτηνοτροφία. 

Στην Ελλάδα περίπτωση Ε.Λ.Β. αναφέρεται τό 1969 άπό τους Βλάχος καί 
Σεϊταρίδης (49). Οί ίδιοι συγγραφείς αναφέρουν επίσης μιά περίπτωση δερμα­
τικής μορφής σέ αγελάδα ηλικίας 7 ετών. 

Ή δερματική μορφή τής νόσου είναι σπάνια. Περιπτώσεις δερματικής 
μορφής παρατήρησε ό BENDIXEN (50) στή Δανία σέ ζώα κυρίως νεαράς 
ηλικίας. Ή δερματική μορφή πρωτοεμφανίζεται μέ κνιδώσεις στό δέρμα πού 
στην συνέχεια εξελίσσονται σέ όζους μεγέθους πυγμής παιδιού. Συγχρόνως 
δημιουργούνται δγκοι στα λεμφογάγγλια καί σέ διάφορα εσωτερικά όργανα. 

Στό αίμα, έκτος άπό τήν εμφάνιση πρωτογενών κυττάρων ομοίων μέ λεμ-
φοβλάστες, δέν παρατηρείται καμία ποσοτική αλλαγή. 

Σ υ μ π έ ρ α σ μ α : 

Ένας σημαντικός αριθμός ζώων αναπαραγωγής στην Χώρα μας είναι 
προελεύσεως εξωτερικού (κατά τήν τελευταία ΙΟετία έχουν εισαχθεί περίπου 
40.000 ζώα αναπαραγωγής) οπού ή Ε.Λ.Β. ενδημεί καί αποτελεί ένα άπό τά 
πιο μεγάλα κτηνοτροφικά προβλήματα. 

Τόσον αυτά τά ζώα, όσο καί οί απόγονοι των (κάθετος μετάδοση τής νό­
σου) μπορούν να είναι φορείς του ιού τής Ε.Λ.Β. 

Ή νόσος είναι πολύ μεγάλης σημασίας καί ή εκρίζωση της, όπως καί σέ 
άλλες περιπτώσεις, θα ήταν αποτελεσματική πρωτοΰ ακόμη πάρει διαστάσεις. 



- 6 7 -

Γιά τό σκοπό αυτό επιβάλλεται ϊσως να γίνει τό συντομώτερο μια έπιζωο-
τολογική αιματολογική και ορολογική εξέταση ενός μεγάλου αριθμού βοοει­
δών αναπαραγωγής και να γίνει èva πρόγραμμα αντιμετωπίσεως του προβλή­
ματος. 

Ζώα εισαγωγής, άσχετα άπό τό πιστοποιητικό υγείας πού πρέπει να συνο­
δεύει èva ζώο, βάσει προδιαγραφών, νά ελέγχονται όρολογικώς και αίματολο-
γικώς ώς προς τήν Ε.Λ.Β. 

ΒΙΒΛΙΟΓΡΑΦΙΑ 

Για τήν αναφερομένη βιβλιογραφία μπορούν οι ενδιαφερόμενοι να απευθυν­
θούν στον συγγραφέα. 
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