
spraw weterynaryjnych, z powodów in-

nych niż choroby zakaźne, a zwłaszcza 

w związku z lokalnymi zagrożeniami spo-

wodowanymi przez niebezpieczną żyw-

ność lub pasze.

Pewne znaczenie w zakresie źródeł 

prawa sanitarnego i weterynaryjnego 

mogą mieć również akty prawa miejsco-

wego wydawane w związku ze stanem 

klęski żywiołowej, na podstawie ustawy 

z 18 kwietnia 2002 r. o stanie klęski ży-

wiołowej (9).

Piśmiennictwo

 1. Boć J.: Źródła prawa administracyjnego. W: Prawo admi-
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 2. S. Sagan, Prawo konstytucyjne Rzeczypospolitej Polskiej. 
Warszawa 2001, s. 41.

 3. Dąbek D.: Prawo miejscowe, Warszawa 2007, s. 80.

 4. Dz.U. nr 91, poz. 577 z późn. zm.
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Problems associated with Aujeszky’s disease 
eradication program in swine

Pejsak Z.1, Lipowski A.1, Szweda W.2, Department 
of Diseases of Swine, National Veterinary Research 
Institute in Pulawy1, Department of Infectious and 
Parasitic Diseases, Faculty of Veterinary Medicine, 
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Aujeszky’s disease (AD), eradication program was in-
troduced in Poland in May 2008, on the strength of 
Ministry Council Regulation from 19 March 2008. 
The advancement level of the fi rst step of the pro-
gram in diff erent provinces is signifi cantly diverse and 
epizootic situation (4.52% infected herds), less ad-
vantegous than assumed (1% infected herds). In the 
parts with large density of pig population this per-
centage exceeds 7% and in some districts or villag-
es even 20–30%. Wrong presumption caused that 
accepted solutions hamper. in some situations, the 
eff ective and acceptable AD eradication from pig 
producers and breeders points of view. The strategy 
of AD eradication in Poland is based on two meth-
ods: vaccination-eradication and administrative. As-
sessing hitherto realization of the program it must 
be stated, that many actions taken by the Veterinary 
Inspection raise reservations resulting from imperfec-
tion of the mentioned Regulation. One of them is too 
restrictive procedures for pig farms contaminated as 
well as situated in the contaminated area. The rea-
son of problems is low precision concerning criteria 
for district veterinary surgeons to choose a method 
of ADV eradication. It must be very clearly empha-
sized, that administrative method should be used 
only in the fi nal stage of eradication. From the mo-
ment of deleted vaccines elaboration the basic and 
commonly applied method of gradual ADV eradica-
tion from pig herds in all countries is vaccination-
eradication program. This method enables almost 
normal production managed by owners of infected 
herds and herds situated in the contaminated area 
only with some restrictions concerning animal trade 
and strict compliance with vaccination program. On 
many reasons, also social, it is necessary to enable 
the Veterinary Inspection to take the way allowing 
an easier benefi t from commonly used “vaccination-
eradication” method provided that actual obligato-
ry Resolution will be amended.

Keywords: Aujeszky’s disease, pigs, eradication program.

W następstwie ukazania się rozporzą-

dzenia Rady Ministrów z 19 mar-

ca 2008 r. w sprawie wprowadzenia pro-

gramu zwalczania choroby Aujeszkyego 

u świń rozpoczęto w Polsce, w maju br., 

działania zmierzające do eradykacji wiru-

sa choroby Aujeszkyego z naszego tery-

torium. Ogólnopolski program został po-

przedzony programem pilotażowym, któ-

ry wdrożono w województwie lubuskim na 

podstawie rozporządzenia Rady Ministrów 

z 22 czerwca 2006 r. w sprawie wprowadze-

nia programu zwalczania choroby Aujesz-

kyego u świń na obszarze województwa lu-

buskiego oraz później rozporządzenia Rady 

Ministrów z 24 sierpnia 2007 r. w sprawie 

wprowadzenia programu zwalczania cho-

roby Aujeszkyego u świń na obszarze wo-

jewództwa lubuskiego w 2007 r.

Aktualnie programem zwalczania obję-

te są wszystkie województwa. Stopień za-

awansowania pierwszego etapu programu, 

to jest pierwszego pobierania próbek krwi, 

jest w poszczególnych województwach wy-

raźnie zróżnicowany, na co wskazują dane 

zawarte w tabeli 1. Wyniki badań serologicz-

nych zamieszczone w tabeli 2 dowodzą, że 

sytuacja epizootyczna naszego kraju, śred-

nio około 4,52% gospodarstw zapowietrzo-

nych, jest mniej korzystna niż zakładano. 

Dane dotyczące rozprzestrzeniania się wi-

rusa choroby Aujeszkyego są jeszcze bar-

dziej niepokojące, jeżeli weźmie się pod 

uwagę dane z województw o największej 

liczbie i gęstości populacji świń (wielkopol-

skie, kujawsko-pomorskie). W wojewódz-

twach tych odsetek stad serologicznie do-

datnich po pierwszym pobraniu próbek 

krwi kształtuje się na poziomie – odpo-

wiednio 7,92 i 7,28%.

Bardzo różnie przedstawia się sytuacja 

w poszczególnych powiatach. Są takie, 

w których odsetek stad zakażonych wiru-

sem choroby Aujeszkyego sięga 20%. Po-

dobnie kształtuje się sytuacja epizootyczna 

w omawianym zakresie na poziomie gmin 

oraz wiosek. Są takie, gdzie odsetek stad 

zakażonych przekracza 30%.

Reasumując ten fragment, można na 

podstawie dotychczas uzyskanych danych 

stwierdzić, że średni dla Polski odsetek 

gospodarstw zapowietrzonych jest istot-

nie wyższy od spodziewanego. Niemniej 

jednak jest wielokrotnie niższy od reje-

strowanego w takich krajach, jak Niem-

cy, Holandia czy Belgia. Niestety, w nie-

których powiatach sytuacja w zakresie 

intensywności rozprzestrzeniania się wi-

rusa choroby Aujeszkyego jest podobna 

do tej, którą rejestrowano w krajach Eu-

ropy Zachodniej.

Przygotowując rozporządzenie w obec-

nej formie uznano, że odsetek stad zaka-

żonych będzie oscylował w granicach 1%. 

Wskaźnik ten przyjęto, opierając się na 

wcześniejszych, wyrywkowych rezultatach 

badań serologicznych, z których wynikało, 

że średni odsetek seroreagentów dla wirusa 

choroby Aujeszkyego wahał się w poszcze-

gólnych latach, od 1990 r. do 2007 r., od 

0,65 do 1,23% (1, 2, 3), a także na podsta-

wie wyników badań serologicznych uzyska-

nych w trakcie realizacji pilotażowego pro-

gramu zwalczania choroby Aujeszkyego na 

obszarze województwa lubuskiego. Błęd-

ne co do wysokości przyjętego wskaźnika 

 5. Dz.U. nr 69, poz. 625 z późn. zm.

 6. Dz.U. nr 132, poz. 662 z późn. zm.

 7. Dz.U. z 2001 r. nr 142, poz. 1591 z późn. zm.

 8. Dz.U. nr 91, poz. 578 z późn. zm.

 9. Dz.U. nr 62, poz. 558 z późn. zm.
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założenie legło u podstaw przyjęcia w roz-

porządzeniu rozwiązań nieprzystających 

do sytuacji, w której odsetek stad zakażo-

nych w niektórych regionach jest stosun-

kowo wysoki. Przyjęte rozwiązania utrud-

niają w określonych sytuacjach, skuteczne, 

efektywne ekonomicznie i akceptowalne 

z punktu widzenia producentów i hodow-

ców świń zwalczanie choroby.

Biorąc pod uwagę wysoce zróżnicowa-

ne natężenie występowania wirusa choro-

by Aujeszkyego na terenie Polski za zasad-

ną, można uznać przyjętą dla naszego kra-

ju strategię zwalczania choroby w oparciu 

o dwie metody, to jest metodę „szczepie-

nie–eliminacja” oraz metodę administra-

cyjną. Jest rzeczą oczywistą, że druga me-

toda może być skuteczna tylko wtedy, gdy 

obowiązywać będzie w kraju ścisły nadzór 

nad obrotem zwierzętami i nie będzie moż-

liwości niekontrolowanego wprowadzania 

na teren województw o niskiej seroprewa-

lencji wirusa choroby Aujeszkyego (np. lu-

buskie, zachodniopomorskie) świń z obsza-

rów o intensywnym rozprzestrzenianiu się 

tego drobnoustroju. Na razie warunek ten 

nie został spełniony.

Oceniając dotychczasową realizację 

programu, należy stwierdzić, że szereg po-

dejmowanych przez Inspekcję Weteryna-

ryjną działań budzi zastrzeżenia co do ich 

słuszności. Problemy Inspekcji Weteryna-

ryjnej wynikają przede wszystkim z niedo-

skonałości cytowanego na wstępie rozpo-

rządzenia, wymagającego jak najszybszej 

nowelizacji, która natychmiast powinna 

być przyjęta przez Rząd i wprowadzona do 

stosowania. Każdy tydzień zwłoki w tym 

zakresie naraża na poważny uszczerbek 

budżet państwa oraz wizerunek Inspek-

cji Weterynaryjnej i prywatnie praktyku-

jących lekarzy.

Jedną z zasadniczych wad aktualnego 

rozporządzenia jest nadmierna restryk-

cyjność w zakresie postępowania w chlew-

niach zapowietrzonych oraz w chlewniach 

zlokalizowanych w obszarze zapowietrzo-

nym. Szczególnie niekorzystne konsekwen-

cje wynikają z pkt 3.3.1. – Postępowa-

nie w przypadku stwierdzenia lub podej-

rzenia choroby; w tym przede wszystkim 

stwierdzenie, że: „Nakazy i zakazy, o któ-

rych mowa w podpunktach 1, 2 tego punk-

tu, wprowadza powiatowy lekarz wetery-

narii (PLW), w drodze decyzji w stadach, 

którym nadano status stad w obszarze za-

powietrzonym”.

W następstwie zapisów wynikających 

z przytoczonych punktów zablokowany 

zostaje w zasadzie cykl produkcyjny, co 

musi prowadzić do upadku nie tylko go-

spodarstwo zapowietrzone, ale także go-

spodarstwa znajdujące się w obszarze za-

powietrzonym.

Przyczyną problemów jest też mała pre-

cyzyjność co do kryteriów, którymi powi-

nien kierować się powiatowy lekarz wete-

rynarii, decydując się na sposób eradykacji 

wirusa ze swojego terenu. Należy podkre-

ślić, że jego decyzja nie może się opierać 

wyłącznie na danych dotyczących określo-

nego powiatu. Musi ona być uzależniona 

od sytuacji w powiatach ościennych, nawet 

w całym województwie, a także od innych 

uregulowań, w tym obowiązujących w da-

nym momencie zasad nadzoru nad obro-

tem zwierzętami.

Dowolność we wspomnianym zakre-

sie jest przyczyną różnego podejścia po-

wiatowych lekarzy weterynarii do sposobu 

Województwo

Liczba stad

przewidzianych 
do zbadania

zbadanych % stad zbadanych

Dolnośląskie 10 756 133 1,23

Kujawsko-pomorskie 42 620 24 968 58,58

Lubelskie 56 439 5563 9,8

Lubuskie 3725

Łódzkie 44 515 19 010 42,70

Małopolskie 21 889 422 1,9

Mazowieckie 25 069 1962 7,8

Opolskie 12 581 2136 16,97

Podkarpackie 25 187 8094 32,13

Podlaskie 15 196 1031 6,78

Pomorskie 15 055 7045 46,79

Śląskie 10 906 7917 72,59

Świętokrzyskie 21 286 8625 40,51

Warmińsko-mazurskie 11 699 8109 69,31

Wielkopolskie 49 924 26 227 52,53

Zachodniopomorskie 7369 5415 73,48

Razem 374 216 126 657 33,84

Województwo
Liczba stad

zbadanych zapowietrzonych % stad zapowietrzonych

Dolnośląskie 133 0 0

Kujawsko-pomorskie 24 968 1818 7,28

Lubelskie 5563 2 0,03

Lubuskie brak danych brak danych

Łódzkie 19 010 402 2,11

Małopolskie 422 0 0

Mazowieckie 1962 93 4,74

Opolskie 2136 7 0,32

Podkarpackie 8094 176 2,17

Podlaskie 1031 2 1

Pomorskie 7045 13 0,19

Śląskie 7917 158 1,99

Świętokrzyskie 8625 753 8,73

Warmińsko-mazurskie 8109 228 2,81

Wielkopolskie 26 227 2079 7,92

Zachodniopomorskie 5415 3 0,05

Razem 126 657 5734 4,52

Tabela 1. Zaawansowanie realizacji programu zwalczania choroby Aujeszkyego u świń (pierwsze pobranie pró-
bek krwi) w poszczególnych województwach (do 31 sierpnia 2008 r.)

Tabela 2. Wyniki badań serologicznych stad świń w poszczególnych województwach w kierunku obecności prze-
ciwciał przeciwko wirusowi choroby Aujeszkyego (do 31 sierpnia 2008 r.)
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zwalczania choroby Aujeszkyego. Wydaje 

się, że wielu z nich uwierzyło, że najprost-

szą i najkrótszą drogą eradykacji wirusa 

ze swojego powiatu jest likwidacja admi-

nistracyjna stad, w których stwierdzono 

wyniki dodatnie.

Należy bardzo wyraźnie podkreślić, 

opierając się na doświadczeniach kra-

jów, które zwalczyły już chorobę Aujesz-

kyego, że administracyjna metoda era-

dykacji wirusa tej choroby z określone-

go regionu jest sposobem najdroższym. 

Metoda ta powinna być stosowana wy-

łącznie w końcowej fazie eradykacji wi-

rusa z danego obszaru, wtedy gdy: odse-

tek stad serologicznie dodatnich jest mi-

nimalny, istnieje pewność, że wszystkie 

inne znajdujące się w danym regionie sta-

da są wolne od wirusa oraz, co jest rów-

nie ważne, nie ma możliwości wprowa-

dzenia do regionu uwalnianego tą metodą 

świń ze stad o nieznanym statusie epizo-

otycznym w zakresie choroby Aujeszky-

ego (ścisły nadzór nad obrotem). Warto 

wspomnieć, że w USA zdecydowano się 

na zastosowanie tej metody w stosunku do 

zaledwie kilku ferm, a w Niemczech oraz 

Holandii dosłownie do pojedynczych go-

spodarstw po intensywnych szczepieniach 

całego pogłowia przez kilka lat i wykaza-

niu badaniami serologicznymi bardzo ni-

skiej seroprewalencji.

Nigdzie, w okresie po opracowaniu 

szczepionek delecyjnych, metody tej nie 

wprowadzono natychmiast po pierwszym 

pobraniu próbek krwi. W Polsce w pierw-

szej fazie zwalczania choroby Aujeszky-

ego zlikwidowano z powodu stwierdze-

nia dodatnich wyników serologicznych 

624 stada (do 31 sierpnia 2008 r.). Co 

gorsza, przy likwidacji chlewni w wielu 

przypadkach nie brano pod uwagę za-

pisu rozporządzenia mówiącego o ko-

nieczności wykorzystania gospodarczej 

wartości stada.

Należy zadać sobie pytanie, dlaczego 

w tuczarniach czy w chlewniach, w któ-

rych stwierdzono wyniki dodatnie, zamiast 

administracyjnej metody zwalczania nie 

wprowadzono szczepień wszystkich zwie-

rząt (vaccination), a później eliminacji (era-

dication) tylko tych zwierząt stada podsta-

wowego, które reagują dodatnio.

Zasada szczepienie-zwalczanie (vac-

cination-eradication) jest od momentu 

opracowania szczepionek delecyjnych, 

podstawową i powszechnie stosowaną 

we wszystkich krajach metodą stopnio-

wego uwalniania stad od wirusa choroby 

Aujeszkyego. Sposób ten umożliwia wła-

ścicielom stad zakażonych, a tym bardziej 

stad wolnych od wirusa, a zlokalizowa-

nych w obszarze zapowietrzonym, prowa-

dzenie prawie normalnej produkcji, z za-

strzeżeniem, że świnie ze stada zakażone-

go – szczepionego mogą trafi ć wyłącznie 

do rzeźni, lub – w przypadku obrotu pro-

siętami – do stada o takim samym statu-

sie epizootycznym.

Warto przypomnieć, że, zgodnie 

z art. 41 ust. 1 ustawy z 11 marca 2004 r. 

o ochronie zdrowia zwierząt oraz zwal-

czaniu chorób zakaźnych zwierząt (Dz.U. 

nr 69, poz. 625) w przypadku uzyskania 

przynajmniej jednego pozytywnego wy-

niku badania w stadzie, powiatowy lekarz 

weterynarii nadaje mu status stada zaka-

żonego oraz wyznacza je jako ognisko cho-

roby. Wiąże się to z zakazem wydawania 

świadectw zdrowia dla świń, z wyjątkiem 

transportów kierowanych bezpośrednio do 

rzeźni wyznaczonej przez powiatowego le-

karza weterynarii, obostrzeniami w zakre-

sie oczyszczania i odkażania miejsc, przed-

miotów oraz środków transportu, z któ-

rymi miały kontakt zwierzęta zakażone; 

a także zakaz używania knurów do krycia 

naturalnego. Ponadto powiatowy lekarz 

weterynarii nakazuje niezwłoczne przepro-

wadzenie szczepień świń w stadzie.

Powyższe nakazy i zakazy stosuje się 

także do stad, którym nadano status stad 

potencjalnie wolnych od wirusa choroby 

Aujeszkyego u świń, położonych w odległo-

ści około 1,5 km od ogniska choroby.

Bardzo precyzyjne muszą też być regu-

lacje dotyczące zasad prowadzenia szcze-

pień. Według sprawdzonych we wszystkich 

krajach prowadzących programy zwalcza-

nia choroby Aujeszkyego szczepienia w sta-

dzie przeprowadza się zgodnie z następu-

jącymi zasadami: 

1.  Przy wprowadzaniu szczepień stado 

podstawowe powinno zostać zaszcze-

pione dwukrotnie z zachowaniem od-

stępu 4-tygodniowego (tzw. szczepie-

nie podstawowe).

2.  Kolejne szczepienie w stadach zakażo-

nych powtarza się co 4 miesiące, a w sta-

dach wolnych od wirusa, ale zlokalizo-

wanych w strefi e zapowietrzonej, co 6 

miesięcy.

3.  Szczepieniu podlegają wszystkie zwie-

rzęta stada podstawowego, niezależnie 

od ich stanu fi zjologicznego.

4.  Wszystkie zwierzęta stada podstawowe-

go powinny zostać zaszczepione w jed-

nym czasie.

5.  Prosięta od loch szczepionych nale-

ży zaszczepić dwukrotnie – pierwsze 

szczepienie przeprowadza się między 

10 a 12 tygodniem życia, drugie szcze-

pienie przeprowadza się pomiędzy 14 

a 16 tygodniem życia.

6.  Prosięta od loch nieszczepionych podda-

je się szczepieniu w 6 i 10 tygodniu życia.

7.  Tucznikom powyżej 6 miesiąca życia 

znajdującym się w stadzie należy po-

dać trzecią dawkę szczepionki.

8.  Loszkom własnego chowu wykorzy-

stywanym do odnawiania stada pod-

stawowego należy podać trzecią dawkę 

szczepionki w 6 miesiącu życia; kolej-

ne szczepienia, tak jak w stadzie pod-

stawowym, należy powtarzać co 4 mie-

siące.

9.  Wprowadzane z zewnątrz zwierzęta 

(loszki, knurki) przeznaczone do od-

nawiania stada podstawowego, przed 

wprowadzeniem do gospodarstwa po-

winny być zaszczepione dwukrotnie 

z zachowaniem odstępu 4-tygodnio-

wego (drugie szczepienie powinno być 

przeprowadzone nie później niż 7 dni 

przed wprowadzaniem do stada); kolej-

ne szczepienia, tak jak w stadzie podsta-

wowym, należy powtarzać co 4 miesią-

ce, a w stadach wolnych od wirusa zlo-

kalizowanych w strefi e zapowietrzonej 

co 6 miesięcy.

10.  Do szczepienia świń powinny być sto-

sowane wyłącznie szczepionki delecyj-

ne, gE ujemne, zawierające wirus po-

zbawiony glikoproteiny gE.

Szczepienia powinny być kontynuowane do 

czasu, aż drogą normalnej lub, lepiej, przy-

spieszonej wymiany zwierząt stada, usunię-

te zostaną wszystkie osobniki stada pod-

stawowego. Po tym fakcie powiatowy le-

karz weterynarii nakazuje przeprowadzenie 

badań serologicznych świń we wszystkich 

szczepionych stadach. Ich celem, przy kon-

tynuacji szczepień, jest wykrycie i wyelimi-

nowanie ze stada podstawowego wszyst-

kich świń, u których w wyniku przeprowa-

dzonych badań laboratoryjnych, uzyskano 

wyniki dodatnie albo wątpliwe.

Na zakończenie należy podkreślić, że 

zaprezentowane w tej publikacji stanowi-

sko odnośnie do zasadności wykorzystywa-

nia metody „szczepienie-eliminacja”, jako 

podstawowej w programie zwalczania cho-

roby Aujeszkyego, a metody administracyj-

nej jako tej, która powinna być ewentualnie 

stosowana tylko w końcowej fazie uwalnia-

nia regionu od omawianej choroby lub też 

wykorzystywania jej w regionach o niewiel-

kiej liczbie ognisk choroby, nie jest orygi-

nalne, czy też nowe. O celowości takiego 

postępowania informowano w przeszłości 

wielokrotnie (1, 2, 3, 4, 5).

Przyjęty w naszym kraju, przez nie-

których powiatowych lekarzy weteryna-

rii, sposób wyłącznie administracyjnego 

zwalczania choroby nie może być uzna-

ny za właściwy, niezależnie od organiza-

cyjnych lub innych przyczyn uzasadnia-

jących decyzje o przyjęciu tego sposobu 

postępowania.

Dlatego też w trybie niezwykle pilnym 

należy znowelizować niedoskonałe roz-

porządzenie oraz zweryfi kować dość po-

wszechną obecnie przyjętego podejścia od-

nośnie do sposobu eradykacji wirusa cho-

roby Aujeszkyego w regionie. Oczywiste 

jest, że u podstaw przyjętej strategii jest 

wspominane w tym artykule niedoskona-

łe rozporządzenie.
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Warto powtórzyć, że metoda admini-

stracyjna ma swoje zastosowanie, ale tyl-

ko tam, gdzie mamy pewność (albo prawie 

pewność), że od likwidacji stada (kilku stad) 

zależy decyzja o uznaniu regionu (powiatu) 

za wolny od wirusa choroby  Aujeszkyego.

Z wielu powodów (także społecz-

nych) konieczne jest umożliwienie In-

spekcji Weterynaryjnej wejścia na dro-

gę umożliwiającą łatwiejsze korzystanie 

z powszechnie stosowanej we wszyst-

kich rozwiniętych rolniczo krajach świata 

metody „szczepienie-eliminacja”, a wa-

runkiem nieodzownym powyższego jest 

nowelizacja obowiązującego aktualnie 

 rozporządzenia.
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Aktualne dane na temat sytuacji 
epizootycznej w zakresie afrykańskiego 
pomoru świń

Iwona Markowska-Daniel

z Zakładu Chorób Świń Państwowego Instytutu Weterynaryjnego – Państwowego Instytutu 
Badawczego w Puławach i Krajowego Laboratorium Referencyjnego do spraw ASF

Na mocy rozporządzeń ministra rol-

nictwa i rozwoju wsi z 2004 r. (Dz.U. 

nr 251, poz. 2513) i z 2008 r. (Dz.U. nr 118, 

poz. 757) Laboratorium Zakładu Chorób 

Świń Państwowego Instytutu Weteryna-

ryjnego – Państwowego Instytutu Badaw-

czego w Puławach zostało powołane jako 

Krajowe Laboratorium Referencyjne dla 

badań prowadzonych w kierunku rozpo-

znawania afrykańskiego pomoru świń 

(African swine fever – ASF). W związku 

z pełnieniem tej funkcji uznano za celowe 

przedstawienie aktualnych danych na te-

mat sytuacji epizootycznej i przypomnie-

nie najważniejszych faktów dotyczących 

tej choroby. Do zachęcenia lekarzy wete-

rynarii zainteresowaniem się zagadnie-

niem afrykańskiego pomoru świń skłania 

także obserwowana od czerwca ubiegłe-

go roku złożona sytuacja epidemiologicz-

na w omawianym zakresie na Kaukazie 

i wynikające z niej potencjalne ryzyko 

dla hodowli trzody chlewnej w Europie. 

Wprawdzie w naszym kraju dotychczas 

nie rejestrowano przypadków omawianej 

choroby, jednakże, ze względu na doko-

nujące się na świecie gwałtowne zmiany 

w postaci postępującej globalizacji, zacie-

rania się granic państwowych, szeroko za-

krojonej, wręcz stale wzrastającej bezpo-

średniej komunikacji ludzi i zwierząt oraz 

wymiany towarów z wieloma państwami 

na świecie, istnieje potencjalne zagroże-

nie tą zarazą.

7 maja br. odbyło się w Hanowerze ko-

lejne doroczne spotkanie krajowych labo-

ratoriów referencyjnych do spraw afrykań-

skiego pomoru świń. Wzięli w nim udział: 

przedstawiciel Dyrekcji Generalnej ds. 

Zdrowia i Ochrony Konsumentów Unii 

Europejskiej (DG SANCO), reprezentanci 

krajów UE, Norwegii i Szwajcarii oraz go-

ście z USA, RPA i Rosji, natomiast nie było 

delegatów z Gruzji, pomimo zaproszenia 

do uczestnictwa w obradach reprezentan-

tów z regionu kaukaskiego. Podczas spo-

tkania omówiono aktualną sytuację w za-

kresie występowania afrykańskiego pomo-

ru świń na Sardynii, Kaukazie i w Afryce, 

kładąc nacisk głównie na monitoring labo-

ratoryjny i rozpoznawanie choroby z wyko-

rzystaniem technik molekularnych (1).

Afrykański pomór świń należy do cho-

rób podlegających obowiązkowi urzędo-

wego zgłaszania i zwalczania. Jak wiado-

mo, jest to wyjątkowo groźna, nieuleczalna, 

wysoce zakaźna i zaraźliwa, wirusowa cho-

roba świń domowych wszystkich ras oraz 

dzików. Rezerwuarem wirusa afrykańskiego 

pomoru świń mogą być także dzikie świnie 

afrykańskie (Potamochoerus porcus, świnia 

rzeczna, bush pigs), guźce (Phacochoerus 
africanus, warthogs) oraz kleszcze z rodza-

ju Ornithodorus (2, 3). Wszystkie inne ga-

tunki zwierząt domowych, poza Sus dome-
stica oraz dzikami (Sus scrofa), są niewraż-

liwe na zakażenie tym wirusem.

Chorobę charakteryzują objawy kli-

niczne i zmiany sekcyjne podobne do 

ostrej postaci pomoru klasycznego świń, 

a zwłaszcza wysoka gorączka, znaczne po-

większenie śledziony, dużego stopnia wy-

broczynowość oraz sięgająca 100% śmier-

telność (4, 5).

Wystąpienie przypadków afrykańskie-

go pomoru świń jest przyczyną niezwykle 

poważnych strat ekonomicznych, związa-

nych zarówno z masowymi padnięciami 

zwierząt, kosztami eradykacji, jak i wypłatą 

odszkodowań, a przede wszystkim wstrzy-

maniem obrotu i eksportu świń oraz arty-

kułów żywnościowych wyprodukowanych 

z mięsa wieprzowego (6, 7, 8).

Występowanie

Po raz pierwszy afrykański pomór świń 

został stwierdzony i opisany przez Mont-

gomerego, w 1921 r., w Kenii (9). Na Ryc. 1. Występowanie afrykańskiego pomoru świń od stycznia do czerwca 2007 r. (wg OIE)
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