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Wilk i baranek

Spragniony baranek zszedf do strumienia, aby ugasic¢
pragnienie. Nagle pojawit sie gfodny wilk, ktory dfugo juz
rozglqgdat sie za czyms do jedzenia. Widzgc baranka,
zaatakowat go w ten sposob: ,, Jak mozesz, ty zuchwaly
szkodniku, przeszkadzac¢ mojemu czystemu strumieniowi?
Zostaniesz ukarany za swojq zbrodnie!”

Skruszony baranek odpowiedziat: ,,Przebacz, wilku,

i nie ztosc sie. Zastanow sie, jak moge mqcic dla
ciebie wode, stojqc znacznie nizej od ciebie, aby woda
plyneta od ciebie do mnie, a nie ode mnie do ciebie?

»T0 ty mqcisz wody!” krzyknqgt wilk. ,,Masz ztq wole
przeciwko mnie. Dobrze wiem, jak oczernites mnie w zeszfym
roku!”

»Nie urodzitem sie w zesztym roku”, méwi jagnie,
»W koncu nadal sse mleko!”

»~Wiec byt twoim bratem!” — ryknqt wilk.
»Nie mam brata” — odpowiedziatf baranek.

W konicu byt to ktos z twojej rodziny. Dobrze wiem, jak mnie
nienawidzicie wy, wasi pasterze i psy, styszatem o tym.
Musze sie za to zemscic!”

Nastepnie, ignorujgc krzyk baranka, krwiozerczy wilk ztapat
go, udusit i potkngt w cieniu lasu.

Szanowna Pani doktor, Szanowny Panie doktorze,

Nie tylko bajki w krélewstwie zwierzat, a przede
wszystkim prawdziwe historie, ktdre dziejg sie wokét
nas ludzi, potwierdzajg, ze powody i uzasadnienia
aktéw realizowanych przez silniejszych sg zawsze
lepsze, mocniejsze i zawsze sie jakie$ znajda.
Przystowie méwi nam, ze madrzejszy wycofuje sie,
ale zycie czesto pokazuje nam, ze madrzejszy
wycofuje sie tak dtugo, az stanie sie idiotg. Tak wiec
zastanéwmy sie za kazdym razem nad miarg naszej
madrosci.

Sezon urlopowy juz zanamii BIOVETA wraca do Was z
kolejnym numerem naszego magazynu, w ktérym
pragniemy przedstawi¢ Wam kolezanki i kolegéw
z branzy i jednoczesnie podzieli¢ sie z Wami ich
doswiadczeniami z praktyki weterynaryjnej — dr
Hubert Klimaszewski z Podlasia z tematyka
profilaktyki bydta (str. 10), dr Wojciech Kupinski
z regionu tdédzkiego nt. choréb oddechowych trzody
chlewnej (str. 12) oraz dr Oliwia Gulinska z
Ciechanowa podzieli sie informacjami z dziatu
okulistyki zwierzgt towarzyszgcych (str. 18).

Ze wzgledu na powtarzajace sie liczne pytania, nie
tylko lekarzy, uzupetniliSmy niniejszy numer
magazynu o artykut opisujgcy co robié przy kontakcie
ze szczepionkg doustng podczas szczepienia

dywanowego lisow rudych przeciwko wsciekliznie
(str. 4). Z pozostatych tematdéw, ktére Panstwo
znajdziecie na nastepnych stronach polecam:

O skuteczne zabezpieczenie cielgt przeciwko
chorobom oddechowym (str. 6);

O Nowa taksonomia (Gldserella) znanego czynnika
(Haemophilus) powodujgcego chorobe Glassera
u $win (str. 16);

O wykorzystanie kwasu hialuronowego w
medycynie koni (str. 21);

O dlaczego warto szczepié psy przeciwko
leptospirozie (str. 24);

O najbardziej aktualny i delikatny temat:
myksomatoza krélikow (str. 26);

Wraz z catym zespotem BIOVETA Polska mamy
nadzieje spotkac sie osobiscie z Paristwem na jednym
zjesiennych wydarzen weterynaryjnych.

Tomas Ganger
Country Manager
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Nachodzi sezon szczepien lisow
I jenotow Wojewscztve
Zgodnie z ROZPORZADZENIEM MINISTRA ROLNICTWA pomorside .
| ROZWOJU WSI z dnia 17 grudnia 2013 r., w Polsce od Wojewddziwo warminsko-mazurskie
wielu lat przeprowadza sie szczepienia lisow przeciwko zachodniopomorskie
7. e . w
wsciekliznie. B 0 9t <
Wojewddzki lekarz weterynarii, po przeprowadzeniu RgreE-pomorsye
analizy ryzyka oraz po uzgodnieniu z Gtownym
Lekarzem Weterynarii, przeprowadza szczepienia @ wojqumy.o
. . 2 . Wojewodztwo maggwiegkie
ochronne na terenie catego wojewddztwa, na ktérym  wojewsdziwo wielkopolskie
wyznaczono strefe ochronng. Wyktadane sg wéwczas S— ®
specjalne przynety zawierajgce atenuowany wirus @
wscieklizny. i6dzkie 00
B H Wi odztwo
Na terenie PO.|SkI ,d(.) czerwca 2022 rc')ku' odnotowano d&ﬁ:squm ; °, Wojewddztwo
33 przypadki wscieklizny. Zestawienie dotyczgce Wojewsdziwo
przypadkéw wscieklizny u zwierzat innych niz Wojewodztwo $wiglokizyskie
nietoperze stwierdzonych w Polsce w 2022 r. (stan na ’ Wojewddztwo
7.06.2022r.) znajduje sie w ponizszej. g
Wojpewodztw
m&mm wdkamﬂcklg
Wojewddztwo Powiat Liczba przypadkéw | Gatunki
w2022 r.
lubelskie rycki 2 lisy
mazowieckie | gostynifiski 2 lisy zobowigzani zaszczepié psy przeciwko wiciekliznie w terminie
miriski 3 lisy(2) i kot (1) 30 dni od dnia ukoriczenia przez psa 3. miesigca zycia,
otwocki 6 lisy (5) i pies (1) a nastepnie nie rzadziej niz co 12 miesiecy od dnia ostatniego
radomski 3 lisy (2) i pies (1) szczepienia. Jednoczesnie, majgc na uwadze liczne przypadki
szydtowiecki 1 lis wystgpienia choroby, w tym u zwierzat domowych, Gtéwny
m. st. Warszawa | 11 lisy Lekarz Weterynarii apeluje o szczepienie przeciwko wsciekliznie
) rowniez kotow. Obowigzek dodatkowych szczepien kotéw
wegrowski 1 borsuk . . . L L
o : w obszarze zagrozonym powieksza sie z miesigca na miesigc.
wotominski 1 lis . .
W czerwcu 2022 roku obejmowat nastepujace tereny:
Swigtokrzyskie | starachowicki 2 lisy . . o . . .
skarzveKi ’ s miasto st. Warszawa; powiat minski; powiat otwocki; powiat
2 garwolinski; powiat kozienicki; powiat radomski; miasto
SUMA 33 Radom; powiat zwolenski; powiat wotominski; powiat
szydtowiecki; powiat warszawski zachodni; powiat ptocki;
powiat gostyninski; miasto Ptock; powiat ptonski; powiat

Gtéwny Lekarz Weterynarii przypomina, ze zgodnie z art. 56

ustawy z dnia 11 marca 2004 r. o ochronie zdrowia zwierzat oraz
zwalczaniu choréb zakaznych zwierzat, na terytorium Polski
obowigzkowemu szczepieniu przeciwko wsciekliznie podlegaja
psy po ukoriczeniu 3 miesigca zycia. Posiadacze pséw s3

sochaczewski; powiat nowodworski; powiat legionowski;

powiat wegrowski.

Obecnie w Europie wolne od wscieklizny (wystepujacej u
ssakéw nieposiadajgcych zdolnosci aktywnego lotu) sg
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nastepujace kraje: Austria, Belgia, Czechy, Estonia, Finlandia,
Francja, Niemcy, Wtochy, Luksemburg, Szwajcaria, Holandia,
Litwa, totwa, Stowacja, Stowenia.

Uzyskanie statusu kraju wolnego od wscieklizny ma
podstawowy warunek: w ciggu ostatnich dwdch lat nie wykryto
zadnego przypadku wystgpienia wscieklizny u ludzi, zwierzat
domowych lub dzikich (z wytaczeniem nietoperzy) z wyjatkiem
infekcji importowanej w sposéb mozliwy do udowodnienia
(importowane zwierze, powrdt turysty zarazonego na
wakacjach itp.), ktéra nie byta wtdrnie rozszerzona na
terytorium panstwa.

Nie udato sie osiggngc celu Komisji Europejskiej UE, aby
wszystkie kraje miaty status- wolne od wscieklizny do 2020 roku.

Programy profilaktyki wscieklizny koncentrujg sie na czterech
kluczowych obszarach: wscieklizna w populacji, dzikie
zwierzeta, przenoszenie sie na psy (i inne zwierzeta domowe)
oraz przenoszenie z psa na cztowieka.

Wscieklizna w populacji dzikich zwierzat

Wirus Lyssavirus z rodziny Rhabdoviridae, jest w kregu
zainteresowan epidemiologdéw od dawna.

Wirus ten utrzymuje sie w populacjach ssakéw o bardzo
zréznicowanym sposobie zycia: od owadozernych nietoperzy
zyjacych w koloniach po samotne lisy polarne. Dlatego przy
planowaniu programoéw ochrony zwierzgt domowych i ludzi
przed tg chorobg, nalezato wzig¢ pod uwage rozprzestrzenianie
sie wirusa wsrod dzikich zwierzgt. W celu zwalczania wscieklizny
u liséw/zwierzat wolnozyjacych wprowadzono doustne
szczepionki przeciwko wsciekliznie (Oral Rabies Vaccination). Sg
one obecnie uznawane za najskuteczniejszg metode zwalczania
i eliminacji wscieklizny w populacjach zwierzat wolno zyjacych
w Europie Zachodniej i Srodkowej. W Polsce rezerwuarem
wirusa wscieklizny jest lis rudy, dlatego na obszarach o
najwiekszym ryzyku wystgpienia wscieklizny Inspekcja
Weterynaryjna prowadzi szczepienia lisbw wolno zyjgcych. Od
chwili wprowadzenia ORV liczba przypadkéw wscieklizny u
zwierzat w Europie systematycznie spada.

Szczepionka doustna dla lisdw jest zapakowana w blistr
aluminiowo-plastikowy (patrz obr.) zatopiony w mieszance
pokarmowej, stanowigcej przynete. Podczas gryzienia wirus
jest uwalniany z opakowania, a poprzez btone $luzowga jamy
ustnej i migdatki wnika do organizmu i stymuluje powstawanie
odpornosci. Odpornos¢ powstaje najpdzniej po 21 dniach i
utrzymuje sie co najmniej 1 rok.

Obecnie stosuje sie zrzuty szczepionek z samolotéw pod
kontrolg urzadzen GPS (w terenach mocno zurbanizowanych
rozktadana recznie) 1-2 razy w roku w ilosci od 15 do 30 dawek
na km” w zaleznosci od aktualnej sytuacji epidemiologicznej i
zageszczenia populacjiliséw.

Doustne szczepienie lisow i jenotdw zapobiega pdzniejszemu
przenoszeniu wirusa na zwierzeta domowe lub bezposrednio
przez zarazonego lisa - na cztowieka. Kazdego roku na $wiecie na
wscieklizne umiera okoto 60 000 oséb.

Kontakt ze szczepionka dla lisow... co robic?

Dystans miedzy dzikg natura, a siedliskami ludzi caty czas sie
zmniejsza. Z tego powodu coraz czesciej dochodzi do
bezposredniego kontaktu ludzi i zwierzat domowych ze
szczepionkg doustng dla lisdw.

Jak postepowac w takich przypadkach?

W badaniach laboratoryjnych przeprowadzanych podczas
opracowywania doustnych szczepionek przeciwko wsciekliznie
lisow wykazano, ze produkt ten nie jest niebezpieczny dla pséw
i kotow.

Uzyskane wyniki testdw pokazujg wysoki stopien bezpieczen-
stwa preparatu przy jednoczesnym zachowaniu doskonatych
wtasciwosci immunogennych. Ponadto, dawka zakazna dla
lisdw jest kilkukrotnie nizsza niz dla innych ssakow i ptakéw.
Zgodnie z dokumentami rejestracyjnymi, szczepionki doustne
dla liséw nie sg przeznaczone do szczepienia pséw, ani innych
zwierzat domowych. Jednakze, dziesieciokrotna dawka
szczepionki nie wywiera zadnego niepozadanego efektu na
gatunek docelowy ani na inne gatunki zwierzat (np. koty,
gryzonieitp.).

Decyzja dotyczaca postepowania po ekspozycji zwierzecia
domowego na szczepionke nalezy do lekarza weterynarii.

Zalecenia w przypadku kontaktu ludzi ze
szczepionka

W razie przypadkowego kontaktu z substancjg aktywna
szczepionki nalezy natychmiast umy¢ skére wodg i mydtem,
nalezy zwrdcic sie o pomoc lekarska i pokazaé lekarzowi ulotke
informacyjng albo etykiete. Warto zaznaczy¢, iz sam kontakt
z produktem, nie oznacza kontaktu z wirusem wscieklizny.
Aby tak sie stato musi dojs¢ do uszkodzenia wewnetrznego
aluminiowo-plastikowego rdzenia zatopionego w przynecie.
Dopiero w chwili przegryzienia opakowania wirus zostaje
uwolniony.

W przypadku kontaktu cztowieka z wirusem wscieklizny istniejg
oficjalne rekomendacje wydane przez Gtoéwnego Inspektora
Sanitarnego. Ostateczna decyzja dotyczaca wdrozenia
odpowiedniego postepowania zostawiona jest lekarzowi
medycyny.

Proponowane $rodki pierwszej pomocy dla oséb bezposrednio
po zetknieciu sie z ptynem szczepionkowym, powinny by¢
zgodne z zaleceniami WHO przedstawionymi w przewodniku
WHO dotyczacym profilaktyki przed i po ekspozycji na
wscieklizne (PEP) u cztowieka.

Kazda osoba prywatna, lekarz medycyny lub lekarz weterynarii
majg w trybie 24/7 dostep do aktualnej tresci Charakterystyki
Produktu Leczniczego Weterynaryjnego oraz do Ulotki
Informacyjnej produktu pod linkiem:

https://rejestrymedyczne.ezdrowie.gov.pl/rpl/search/public

Lek. wet. Matgorzata Budzyriska-Gazdowicz

Bibliografia: Komunikat Gtéwnego Lekarza Weterynarii dotyczacy stwierdzeni
32-33 przypadku wscieklizny u zwierzat w 2022 r.




Sluzé6wkowa droga immunizacji
bardzo miodych cielqgt -
czy jest skuteczna?

Cieleta rodzg sie z rozwijajagcym sie, ale jeszcze nie w petni
funkcjonujgcym uktadem odpornosciowym. Osiggniecie jego
petnej dojrzatosci moze zajgc co najmniej szes¢ miesiecy. To, co
robimy, aby pomdc tym zwierzetom zbudowaé odpornosé w
pierwszych tygodniach i miesigcach zycia, ma duzy wptyw naich
produkcyjnos¢ w pdziniejszych okresach. Podstawowym
warunkiem optymalizacji programow odchowu cielagt sg
zbilansowane zywienie oraz profilaktyka choréb zakainych
zwigzanych z mfodym wiekiem zwierzat. Prewencja
zachorowan cielgt rozpoczyna sie juz na poziomie ptodu,
poprzez szczepienie jatowek i krow w ostatnich miesigcach
cigzy. Ze wzgledu na obecnos¢ specyficznej bariery tozyskowej
wystepujgcej u bydta, najwazniejszym zrédtem zapewniajgcym
potomkowi ,,odpornosé bierng" jest siara podana nie pdzniej
niz 4 godziny po porodzie. Dobre zarzgdzanie okotoporodowe
wymaga doskonatej organizacji pracy, niebagatelne znaczenie
ma przede wszystkim czynnik ludzki. Oczywiscie niezaleznie od
tego istnieje wiele kwestii moggcych przyczyniac sie w roznym
stopniu do ograniczenia skutecznosciimmunologicznej ochrony
siarowej noworodka. W takich sytuacjach aktywna profilaktyka
jawi sie jako najefektywniejsza metoda minimalizacji ryzyka
infekcji u cielagt w tak mtodym wieku.

PRZED LATY, nawet w kregu zawodowym lekarzy weterynarii
przewazat poglad, ze szczepienia noworodkéw do pewnego
wieku nie sg zbyt skuteczne. Whnioski te oparto gtéwnie na
obserwacjach efektéw po dojelitowym, domiesniowym czy

podskérnym podaniu preparatu. Badania jasno pokazuja, ze
krazace we krwi cielecia przeciwciata matczyne pochodzace z
siary mogg istotnie wptywac na wytworzenie sie odpowiedzi
poszczepiennej, zmniejszajac ilos¢ poszczepiennych przeciwciat
u mtodego zwierzecia. W sytuacji, kiedy uzywamy szczepionki
zawierajgcej zywy, ostabiony wirus, przeciwciata matczyne
moga go zneutralizowa¢ zanim jeszcze uktad odpornosciowy
zdazy odpowiednio zareagowacd na jego podanie - tym samym
niweczgc spodziewany efekt szczepienia. Zaktadalismy, ze
szczepienie cielgt w mtodym wieku jest nieskuteczne, poniewaz
przeciwciata matczyne neutralizujg antygeny wprowadzone
poprzez szczepienie (znane jako interferencja przeciwciat
matczynych). Istnieje tez mozliwosé¢, ze uktad odpornosciowy
zdazy zareagowac, jednak jego odpowiedZ nie jest
wystarczajgco silna, a tym samym nadal nie w petni skuteczna.
W przypadkach, kiedy okazywato sie, ze ochrona poszczepienna
nie jest skuteczna powstawaty wnioski, ze programy szczepien
ochronnych cielat nalezy odtozy¢ do wieku 2 —3 miesiecy, kiedy
to poziom matczynych przeciwciat spada do bezpiecznego
poziomu i uktad odpornosciowy cielecia rozwinie sie natyle, aby
odpowiedzig na immunizacje byto wytworzenie odpowiedniej
ilosci przeciwciat. Stabg strong tych zatozen jest fakt, ze do tego
czasu ciele jest szczegdlnie narazone na infekcje zaréwno
oddechowe, jak i zotgdkowo-jelitowe, ktére sg istotnym
zagrozeniem nie tylko dla zdrowia, ale i zycia mtodych zwierzat.



OBECNIE, dzieki nowemu spojrzeniu na funkcjonowanie uktadu
odpornosciowego u bydta, oraz badaniom naukowym
prowadzonym w kierunku jak najdoktadniejszego zrozumienia
funkcjonowania uktadu odpornosciowego bton sluzowych jamy
ustnej, nosa i jelit noworodkdw uznano, ze oba systemy réznig
sie na tyle, ze pojawit sie nowy poglad co do skutecznej ochrony
cielat w tak mtodym wieku. Btony $luzowe stanowig ,wejscie”
dla wielu choréb zakaznych. Naukowcy oraz lekarze sg Swiadomi
jak duze znaczenie ma odpowiedZ immunologiczna sluzéwki.
Spowodowato to rozwdj szczepionek wykorzystujgcych
sluzéwkowa droge immunizacji, gtéwnie doustngi donosowg, w
celu stymulacji odpowiednio jelitowej i nosowo-gardtowe;j
tkanki limfatycznej. Droga doustna jest problematyczna u
bydta i innych przezuwaczy, u ktérych prawdopodobna jest
degradacja antygenu w zwaczu przed przejsciem do jelita.
Najkorzystniejszg formag aplikacji szczepionek jest w tej chwili
podanie donosowe.

Podstawowym argumentem przemawiajacym za stosowa-
niem sluzoéwkowej drogi immunizacji jest jej brak interferencji
z przeciwciatami matczynymi, co daje mozliwos¢ szczepienia
cielat juz w bardzo mtodym wieku. W szczegdélnosci zywe
szczepionki wstrzykiwane (podskérnie lub domiesniowo)
wprowadzajg do organizmu zmodyfikowany zywy wirus, ktory
jest warunkiem wstepnym do zainicjowania powstania
odpornosci przeciwko chorobom. Przeciwciata matczyne
przenoszone przez siare moze: rozpoznajg zmodyfikowany
zywy wirus jako zagrozenie i atakujg go, a ostatecznie,
ostatecznie blokujg oczekiwany efekt podania szczepionki.
Kolejnym powodem jest fakt, iz wiekszos¢ zakazen
bakteryjnych czy wirusowych inicjuje lub wptywa na proces
chorobotwérczy na powierzchni btony Sluzowej. W takich
przypadkach bardzo czesto, aby uzyskaé ochronng odpowied?
immunologiczng wymagane jest podanie szczepionki na btone
Sluzowa. Istotne zakazenia nalezgce do tej grupy obejmuja
infekcje zotadkowo-jelitowe spowodowane enterotoksyczng
E. coli (ETEC), rotawirusem, kaliciwirusem oraz infekcje drég
oddechowych wywotanych przez mykoplazme, wirus grypy lub
bydlecy syncytialny wirus oddechowy.
W przypadku wiekszosci tych infekcji
pobudzenie lokalnej odpornosci
w miejscu zakazenia ma kluczowe znaczenie
dla optymalnej ochrony. Indukcja
wydzielania IgA stanowi gtéwny mechanizm
efektorowy lokalnej adaptacyjnej
odpowiedzi immunologicznej, a zatem
stanowi gtéwny cel wiekszosci szczepionek
Sluzowkowych. Oprdcz IgA przez
powierzchnie btony s$luzowej przesigkaja

g =

spray donosowy,

stanowi pobudzenie cytotoksycznych komédrek T (CTL). Jest to
kolejny wazny cel szczepionek $luzowkowych. Jednak do tej
pory wykazano, ze tylko bardzo niewiele szczepionek
eksperymentalnych indukuje CTL, przy czym wiekszos¢ tych
preparatow to zywe szczepionki atenuowane. Podanie
domiesniowe czy podskdrne szczepionki nie sg w stanie
zainicjowac reakcji odpornosciowej i tworzenia sie IgA na
btonach sluzowych nosa, jamy ustnej, ptuc czy jelit. Wzigwszy
pod uwage fakt, ze gtdwng przyczyng upadkéw nowo
narodzonych i mtodych cielat sg infekcje jelitowe i drog
oddechowych, to mozliwo$¢ zabezpieczania bton s$luzowych
daje wielu hodowcom ogromne szanse na znaczgce
ograniczenie strat hodowlanych i ekonomicznych w stadach.
Inne powody wykorzystania §luzéwkowych drég immunizacji
to mozliwos¢ podania szczepionki bez iniekcji, a co za tym idzie
zmniejszenie odczyndw w miejscu podania.

Liczne badania prowadzone nad ,,strukturg" i funkcjami uktadu
odpornosciowego Sluzowki cielgt pokazaty, ze jest on na tyle
dobrze rozwiniety juz pod koniec rozwoju prenatalnego, iz z
powodzeniem moze petni¢ funkcje prozakaznej bariery
praktycznie natychmiast po urodzeniu. Istotnym jest tu takze
fakt, ze poziom przeciwciat matczynych obecnych w wydzielinie
sluzéwki cielecia po porodzie bardzo szybko spada i znika w
ciggu 3 -5 dni. Jama nosowa jest obszarem zasiedlonym gesto
przez tzw. , komorki dendrytowe', sg to wyspecjalizowane
komorki lezace ,,tuz'" pod powierzchnig btony Sluzowej
wysScietajgcej gérne drogi oddechowe. Moga one
transportowac bodziec z miejsca wnikniecia do okolicznych
weztéw chtonnych, generujgc tym samym dodatkows i jeszcze
silniejszg odpowiedz catego organizmu na czynnik zakazny.

Respi

intranad’=

0zpuszczalnik
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przeciwciat w obrebie btony Sluzowej NI

zachodzi tam zdecydowanie sprawniej niz
np. w przewodzie pokarmowym. Inng wazng




Zalety immunizacji sSluzowkowej

J Indukuje odpornos¢ ochronng w miejscu infekcji

J Indukuje odpornos¢ ogdlnoustrojowsy i sluzéwkowa

J Skuteczna w obecnosci przeciwciat matczynych

. Brak reakcji w miejscu iniekcji, brak koniecznosci stosowania igiet
. tatwosc podania

Powyzsza wiedza spowodowata rozwdj nowego typu
preparatow dla bydta tj. szczepionek donosowych jako
skuteczny sposéb na ,,ominiecie' ,,neutralizujgcego"
oddziatywania przeciwciat matczynych na odpowied?
immunologiczng cielat oraz pobudzenie miejscowej
odpowiedzi immunologicznej bton $luzowych. Daje to
mozliwo$¢ skutecznej ochrony zdrowia i zycia cielgt juz w
pierwszych tygodniach zycia.

\

Zalecenia dla szczepionki donosowej:

B zapewnij sobie pomoc przy stosowaniu
u starszych cielagt z odruchami obronnymi

B zawsze postepuj zgodnie z instrukcjami
producenta

B uzyj odpowiedniego aplikatora,
strzykawki lub dozownika

B podaj odpowiednig dawke, najlepiej
po 1 ml do kazdego nozdrza

B upewnij sie, ze szczepionka ma kontakt
ze $ciang nosa po podaniu

B utrzymuj glowe zwierzecia lekko
odchylonga podczas aplikacji

B podaj szczepionke najlepiej w ciggu
1 godziny od rozcienczenia

- J

lek. wet. Roma Buczkowska

Bibliografia:
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“Mucosal delivery of vaccines in domestic animals”; Vet. Res. 37 (2006)
487-510, INRA, EDP Sciences, 2006

—-8-—



BioBos Respi 2

intranasal

Zywa szczepionka ‘
donosowa do aktywnej %,
immunizacji cielat e

od 10. dnia zycia

przeciwko BRSV oraz PI3 spray donosowy,

1 x 5 dawek

BioBos Respi

intranad’= -

liofilizat i rozpuszczalnik
do sporzadzania zawiesiny

o«

! zpuszczalnik
liofilizowanych suzs!

{1 =5 dawek

SZCZEPIONKA OPRACOWANA
SPECJALNIE Z MYSLA O MLODYCH
ZWIERZETACH, PRZECIWKO
- WIRUSOM NAJCZESCIEJ
‘i ' ODPOWIEDZIALNYM ZA CHOROBY
ODDECHOWE BYDtA

Korzysci ptynace z wyboru nowoczesnego,
donosowego aplikatora:

® oryginalny, stozkowaty ksztatt aplikatora wykonanego
z elastycznego tworzywa zapewnia idealne podanie
szczepionki do miejsca docelowego

® wygodny i skuteczny sposdb aplikacji

® stabilnos¢ aplikatora podczas obstugi, nie spada,
nie zostaje w ciele zwierzecia

opakowanie dostosowane do potrzeb uzytkownika -
5 szt. w kartonowym pudetku

wybrany w drodze testdw aplikator to maksymalna
skutecznos¢ i bezpieczenstwo donosowej aplikacji

Sposob uzycia:

aplikator nasadzi¢ na strzykawke zawierajaca
dawke szczepionki

O /-

T

aplikator przytozy¢ szczelnie do jednego z nozdrzy,
jednoczesnie zastaniajac drugie nozdrze dtonia

naciskajac ttok zaaplikuj po 1 ml zawiesiny
do kazdego z nozdrzy osobno



LSStaramy sie szukaé nowych drog

rozwoju 1 innowacyjnosci.

* 2

Lek. wet. Hubert Klimaszewski, Gabinet Weterynaryjny BOVIVET

Od najmtfodszych lat zaangazowany w pomoc w prowadzeniu
hodowli bydta w matym rodzinnym gospodarstwie. Kierowany
pasjg ukonczyt w 2014 roku studia na Uniwersytecie
Warminsko-Mazurskim w Olsztynie. Swojg kariere zawodowa
zwigzat z leczeniem bydta mlecznego, dlatego tez jest w trakcie
specjalizacji z zakresu rozrodu zwierzat. W 2017 roku zatozyt
wtasny gabinet i chociaz przyznaje, ze poczatki byty bardzo
trudne, to ogromne wsparcie rodziny i bliskich przyjaciot
pozwolito mu budowadirozwijac firme.

Znajdujemy sie w najbardziej bior6znorodnym wojewddztwie
na terenie Polski, podlaskie to takze ogromne zréznicowanie
pod wzgledem etnicznym i kulturowym. Jak wyglada praca
lekarza terenowego w tak wyjatkowym miejscu?

Nie narzekamy na nude. Na obecng chwile pracujemy w terenie
w zespole trzech lekarzy weterynarii, poszukujemy takze
kolejnych ragk do pracy. Caty czas staramy sie szuka¢ nowych
drég rozwoju i innowacyjnosci. Od roku wdrozyliSmy
laparoskopie jako standard w chirurgii lewostronnego
przemieszczenia trawienca, jak i metode diagnostyczng —
laparoskopie zwiadowczg. Dato nam to mozliwo$¢ zdobycia
wielu nowych doswiadczent i umiejetnosci, ktére sg bardzo
potrzebne, aby nie popadac w rutyne i monotonie. Moja praca
na przestrzeni tych 8 lat zmienita sie znaczaco. Kiedys byta to
gtownie praca fizyczna - duzo zabiegdw manualnych typu
odjecie tozyska, wlewy domaciczne, sondowanie czy kroplowki.
Dzi$, z wiekszosciag hodowcdw na co dzien skupiamy sie nad
rozwigzywaniem probleméw i udoskonalaniem schematéw
profilaktyki. Bardzo lubie zajmowac sie rozrodem, ktory czesto
stanowi lustro powiekszajgce, w ktorym odbijajg sie btedy
popetnione na innych obszarach. Oczywiscie wcigz istniejg
ludzie, ktorym jest ciggle Zle i wciaz sie "nie optaca" hodowaé w
odpowiednim standardzie.

Wspomina Doktor o udoskonalaniu schematéw profilaktyki,
na czym ono polega?

Duzo uwagi poswiecamy szczepieniom i catym schematom
szczepien, aby uzyskaé zadowalajgce efekty podchodzimy do
probleméw danego hodowcy indywidualnie, bardzo czesto
zwierze nie moze zosta¢ zaszczepione dywanowo, lecz w
odpowiednim okresie. Okres powycieleniowy jest kluczowym
momentem, ktdéry rzutuje na catg laktacje. Dlatego poza
przygotowaniem zywieniowym i metabolicznym dodatkowa
immunizacja przynosi pozgdane efekty. W wielu stadach krowy
W momencie zasuszania sg dodatkowo szczepione preparatem
BioBos Respi 4 lub BioBos Respi 3, a takze Kolibin RC Neo.
Dzieki takiemu postepowaniu czesto eliminujemy
wystepowanie klinicznych objawéw wirusowych infekcji
goérnych drég oddechowych oraz biernie wspieramy cieleta
przeciwciatami siarowymi, a jesli zastosujemy tez immunizacje
donosowa, przy uzyciu BioBos Respi 2, to w wiekszosci
przypadkéw mozemy zapomnie¢ o BRDC. Skutecznos¢ takiego
szczepienia oceniam bardzo wysoko.

Jakie dodatkowe zabiegi profilaktyczne zaleca Pan Doktor?
Oczywiscie zalecamy catg game zabiegdw w celu poprawy
zdrowia i dobrostanu zwierzat. Bardzo wazne jest dbanie o
kondycje skéry przez co rozumiemy szeroko pojetg higiene w
catej oborze, ale takze regularne kapiele, czy korekcje racic.
Czesto mimo najlepszych standardow nie jestesmy w stanie
unikng¢ takich choréb jak grzybica skéry wywotana przez
Trichophyton Verrucosum, dlatego niejednokrotknie ratujemy
sytuacje szczepionkg Trichoben AV, ktéra znacznie ogranicza
kosztyistraty wywotane przez chorobe.

Czy w odczuciu Pana Doktora w ostatnich latach zmienia sie
podejscie do leczenia bydta?

Zmienia sie. Coraz mniej leczymy, a coraz wiecej zapobiegamy.
Nieustannie pracujemy nad rozrodem i nad poprawa
wskaznikdw rozrodowych stada. Czesto wymaga to scistej
wspotpracy z hodowcg nad schematami synchronizacji rui i
owulacji, tutaj niezmiennie od lat pracujemy ze sprawdzonym
preparatem Oestrophan, ktéry jest podstawg kazdego
programu. Wielkimi krokami wchodzg ograniczenia w
stosowaniu antybiotykéw co stanowi ogromne wyzwanie dla
lekarzy i hodowcow. Rutynowo o tym informujemy i stopniowo
przyzwyczajamy do leczenia nakierowanego oraz do pobierania
jak najwiekszej liczby préb do badan. Gdy tylko jest to mozliwe
rezygnujemy z uzycia antybiotyku i w moim odczuciu juz
zmniejszyliSmy ich stosowanie. Jest to obszar, w ktérym jest
jeszcze wiele do zrobienia, a niestety braki kadrowe nie
pozwalajg na podjecie tematu na petng skale. Czesto
zastanawiam sie, jak bedzie wyglagdat nasz zawdd za 10 - 20 lat i
pozostaje to wielkg zagadkga. Dalszy rozwdj i dostep do nowych
technologii z pewnoscig poprawi skutecznosé leczenia. Czekam
z niecierpliwoscig na wyniki badan preparatéow biologicznych
bakteriofagowych w leczeniu standw zapalnych gruczotu
mlekowego, a w przysztosci moze i innych narzagddw, co bytoby
krokiem milowym w ograniczeniu uzycia antybiotykdw, a nawet
eliminacji czynnika chorobotwadrczego ze stada. Weterynaria od
zawsze mnie zaskakuje i daje motywacje aby i$¢ do przodu i sie
rozwija¢ wktadajgc w to cate serce.

Wywiad przeprowadzita dr n.wet. Magdalena Marszatek
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Seria BioBos Respi oraz BioBos IBR marker inact.

Firma Bioveta oferuje swoim klientom kompleksowy program
szczepien przeciwko zespotowi oddechowemu bydta. W
portfolio posiada serie szczepionek BioBos Respi i BioBos IBR,
chronigcych zwierzeta przed gftéwnymi patogenami
atakujgcymi uktad oddechowy. Produkty z tej serii cieszg sie
coraz wiekszym zainteresowaniem wsrod lekarzy weterynarii
nie tylko w Czechach czy Polsce, ale rowniez na wielu rynkach
zagranicznych w Europie, Azji, Afryce i Nowej Zelandii.
Donosowy preparat BioBos Respi 2 ma swojg szczegdlng role w
programach szczepien bydta przeciwko BRDC ze wzgledu na
zdolnos¢ inicjowania skutecznej odpowiedziimmunologiczneju
10-dniowych cielgt, nawet w obecnosci nieokreslonego
poziomu przeciwciat matczynych pochodzgcych z siary.
Poniewaz szczepionki donosowe majg inny i szybszy sposéb
oddziatywania na uktad odpornosciowy cielecia, praktycznie
eliminuja ryzyko , interferencji z przeciwciatami matczynymi”.
Uktad odpornosciowy cielgt w gérnych drogach oddechowych
reaguje szybciej i skuteczniej niz ma to miejsce w przypadku
odpowiedzi ogdlnoustrojowej, dzieki czemu zastosowanie
szczepionkijest jak najbardziej uzasadnione. Pozwala to unikng¢

Linia BioBos

J A

~ BioBos Respi 2%&
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konfliktu, ktory moze wystgpi¢ podczas ,,zderzenia" z wyzszymi
poziomami przeciwciat matczynych przeciwko konkretnemu
antygenowi. Nalezy zauwazy¢, ze nawet w gospodarstwach, w
ktorych krowy wytwarzaja wystarczajaca ilos¢ wysokiej
jakosci siary, dajac w ten sposob przyzwoitg bierng odpornos¢
swojemu potomstwu, kompleksowe programy szczepien sg
dobrym ,,ubezpieczeniem" dla zdrowia catego stada. U tych
zwierzat przeciwciata humoralne wystepujgce we krwi ogdlnie
neutralizujg wstrzykniete szczepionki, a tym samym zmniejszajg
tez skuteczno$¢ kolejnych szczepied przypominajgcych.
Jednakze przeciwciata matczyne w jamie nosowej cielecia
zanikajag w ciggu trzech do pieciu dni od urodzenia, dajac
mozliwos¢ wczesniejszej i efektywniejszej drogi podania
antygenu. Dotychczasowe badania potwierdzaja, ze
najlepszym sposobem zabezpieczenia noworodka cielecia
przed BRDC jest aplikacja szczepionki donosowej w pierwszych
tygodniach zycia i nastepnie po 2—3 miesigcach kontynuacja
szczepien iniekcyjnych produktami o szerokim spektrum
dziafania.

Skuteczna ochrona stad bydta przy
uzyciu preparatow jednego producenta

; BioBos IBR
y marker inact
¢ BioBos ’
' Respi 4
1 t Y
- } - |
H i lioBos IBR
P b5 BioBos Iltqil. ] 100 ml mier inact, =
l itk - - - b
o ~ _B o
5 5=
% o
' TR

Szczepionka

BioBos Respi 2

BioBos Respi 3

BioBos Respi 4

BioBos IBR marker

intranasal inact.
Sktad wirus BRSV-atenuowany wirus BRSV-inaktywowany wirus BRSV-inaktywowany BHV-1-inaktywowany
wirus Pl-3-atenuowany wirus PI-3-inaktywowany wirus PI-3-inaktywowany
Mannheimia haemolytica- Mannheimia haemolytica-
inaktywowana inaktywowana
wirus BVD-inaktywowany
Wiek 0Od 10. dnia zycia Od 8. tygodnia zycia* Od 8. tygodnia zycia* Od 3. miesigca zycia**
Dawka 2 ml 2 ml 2 ml 2ml
Sposdb donosowo podskornie, podskadrnie, domiesniowo, dwa
podania po 1 ml do kazdego nozdrza rewakcynacja po 2—-4 tyg. rewakcynacja po 2—4 tyg. podania w odstepie 3 tyg.

Czas trwania
odpornosci

12 tyg.
po jednej dawce

6 m-cy po szczepieniu
podstawowym

6 m-cy po szczepieniu
podstawowym

6 m-cy po szczepieniu
podstawowym

Zalecenia

W hodowlach gdzie
zachorowania dotycza
cielat ponizej 3. m-ca zycia

Jako kontynuacja szczepien
BioBos Respi 2 w stadach
wolnych od BVD

Jako kontynuacja szczepien
BioBos Respi 2 w stadach
ze zdiagnozowanym BVD

Aktywne uodparnianie
od zakazenia (BHV-1),
ograniczenia intensywnosci
i czasu trwania objawow
klinicznych IBR

* Mozliwos¢ szczepienia ciezarnych krow i jatéwek- szczepienie i doszczepienie, odpowiednio w okresie 5 - 7 tygodhni i 2 - 4 tygodnie przed spodziewanq datg porodu.
**Moze byc stosowany w okresie ciqzy i laktacji.
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~Przede wszystkim profilaktyka”

Rozmawiam z lek. wet. Wojciechem Kupinskim. Doktor pracuje w wojewddztwie tddzkim,
gtdwnie na terenie powiatu piotrkowskiego. Obszar ten znany jest z wysokiego zageszczenia
trzody chlewnej. Znajdujg sie tutaj zarowno chlewnie dziatajgce w cyklu otwartym jak i
zamknietym.

Pracuje Doktor na terenie o wyjgtkowo duzym zageszczeniu
trzody chlewnej. Jakie s3 najwieksze wyzwania na tak
specyficznym obszarze?

Wyzwan jest bardzo wiele. Jest to nieustanna walka o zdrowie
stad klientow. Duza rotacja przywozonych warchlakéw wptywa
na bardzo duza liczbe patogendw. Spore zageszczenie hodowli
wptywa na tatwos¢ zakazenia sie stad blisko usytutowanych,
szczegblnie patogenami, ktére powodujg choroby uktadu
oddechowego. Z racji specyfiki terenu obserwuje takze
sezonowos¢ wystepowania niektorych chordb, np. grypa, App,
mykoplazmowe zapalenie ptuc, zwigzane z pracami polowymi i
wywozem gnojowicy.

Jakg Doktor stosuje profilaktyke? Czy zmienito sie podejscie
do niej na przestrzeni ostatnich lat?

Profilaktyka to wazny aspekt mojej pracy. W sytuacji, gdy duza
chlewnia graniczy z inng duza chlewnia jest to jedyne wyjscie,
ktére mozna zastosowacé by mieé jak najlepsze wyniki
produkcyjne. Z drugiej strony mamy tez pewnos¢, ze zdgzymy
zareagowac nim wybuchnie tzw. ,,pozar na chlewni”. Na terenie
gdzie pracuje najwiecej uwagi skupiam na profilaktyce zakazen
App, rézycy, PCV czy PRRS. Profilaktyka oczywiscie zmienia sie

ek wet. WOjcieEh Kupiriski
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biezgco. Dzi$ czytam, ze jest juz 20 serotypow App, a kilka lat
temu byto ich 14. Zmieniajg sie tez sktady szczepionek, zeby
bardziej odpowiadaty serotypom wystepujacym w Polsce lub na
danym terenie. Klienci zaufali szczepionkom szczegdlnie, ze
koncowe parametry produkcyjne sg lepsze niz przed
zastosowaniem szczepien.

Zainteresowat mnie Doktor App. Czy mogtby Pan powiedzie¢ ‘
cos$ wiecej o tej chorobie?

Jest to choroba powodowana przez Actinobacillus pleuro-
pneumoniae, szczegblnie grozna w stadach tucznikow.
Przenoszona jest w migdatkach i gérnych drogach oddechowych
na krétkie dystanse drogg kropelkowa. Zarazi¢ mogg sie Swinie L

od okresu odsadzenia do korica tuczu. Rzadko wystepuje u loch. »

Postac¢ choroby moze by¢ nadostra, ostra lub podostra. Infekcja

niekiedy powoduje w szybkim okresie duzg upadkowos¢, N

a tym samym duze straty ekonomiczne. Zwierzeta chore sg

apatyczne, wystepuje sinica ryja, dusznosé, oddychanie typu s
brzusznego, zasinienie skoéry. Wysoka temperatura powyzej '
41,5°C. Z jamy ustnej wydostaje sie czerwona piana, ustaje
spozycie paszy. W obrazie anatomopatologicznym wystepuje

widknikowe zapalanie optucnej ptucnej i sciennej, ptuca sg N
obrzekte, bezpowietrzne, przekrwione z licznymi silnie
odgrodzonymi zmianami w migzszu. W tchawicy i w oskrzelach \ ’

wystepuje wysiek krwisto-pienisty.

Czy sq jakie$ czynniki sprzyjajace wystepowaniu choroby?

Tak. Przede wszystkim brak kwarantanny po zakupie nowych

zwierzat. W ten sposdb mozna wprowadzi¢ nosicieli do stada.

Poza tym stres jest czynnikiem sprzyjajgcym wystepowaniu \

wielu choréb, takze App. Stres moze by¢ powodowany " . h
przemieszczaniem sie zwierzat, przegrupowaniem kojcow, zbyt ‘

gestg obsada. Nagte zmiany temperatury, zmiana zywienia,

nieprzestrzeganie zasady cate puste-cate petne réwniez
przyczynia sie do wystepowania choroby. App wystepuje
najczesciej w okresie zwiekszonej wilgotnosci, czyli w sezonie
jesienno-zimowym i zimowo-wiosennym.

Co pomaga w diagnostyce choroby? Jakie badania nalezy
wykona¢?

Bardzo pomocne sg badania laboratoryjne. Zwykle wysyta sie
wymaz z tchawicy, oskrzeli lub wycinki z granicy miedzy zdrowa
a chora tkanka ptucng. Dodatkowo mozna pobierac wycinki lub
wymazy z migdatkdw. Laboratorium okresla serotyp App.
Postaci chroniczne lub przewlekte mozna zdiagnozowad
wykonujgc odpowiedni test ELISA. W stadach zamknietych
wazne jest wykonywanie badan monitoringowych.

Jak skutecznie leczy¢ te chorobe?

W mojej praktyce najlepsze efekty uzyskuje przy uzyciu
antybiotykéw takich jak: marbofloksacyna, tulatromycyna,
fluorochinolony, amoksycylina oraz sulfonamidy z
trimetoprimem. Czesto stosuje leczenie tgczone — antybiotyk
rozpuszczany w wodzie do picia oraz w formie iniekcyjnej,
zwtaszcza u zwierzat stabszych, poniewaz niechetnie
podchodzg do wody, aby pobraé rozpuszczony w niej
antybiotyk. Przez to, ze w ptucach tworzg sie ropnie, moze
dochodzi¢ do ponownego nadkazenia zwierzat, dlatego nalezy
ciggle kontrolowadé status zdrowotny stada.
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Na jakie szczegoty zwraca Doktor uwage przy szczepieniu? Jakie sg najwieksze plusy szczepienia zwierzat przeciwko

Szczegotdw jest duzo, przede wszystkim zwracam uwage na: App?

Przede wszystkim redukcja $miertelnosci stada, zmniejszenie
objawoéw ze strony uktadu oddechowego. Zmniejsza sie tez
zauwazalnie ilo$¢ stosowanych antybiotykow, poprawia sie
wspotczynnik konwersji paszy. Tucz trwa krocej, przez co
mozemy hodowac w ciggu roku wiecej $win. Przektada sie to
na korzysci ekonomiczne.

1. badania laboratoryjne, aby dobraé szczepionke do
serotypu wystepujgcego w stadzie,

2. szczepionke z odpowiednim serotypem, najlepiej taka,
ktéra ma w swoim sktadzie toksoidy oraz kilka serotypow
(np. Biosuis 2,9,11 — potgczenie serotypdéw 2, 9, 11 oraz
toksoidéw Apx |, 11, 1ll) oraz z niskg objetoscig dawki i silnie
immunogennym adiuwantem, aby zminimalizowa¢
mozliwe odczyny czy poszczepienne dziatania
niepozadane,

Z jakimi szczepami App ma Pan najczesciej do czynienia?

Na terenie, na ktdrym pracuje najczesciej wystepujg szczepy

) ) o 2, 6. Zdarzajq sie réwniez 319 oraz 12.
3. warunki przechowywania szczepionki podczas:

® transportu do lecznicy; Z jakimi jeszcze chorobami ma Pan problem?

® przechowywania w lodéwce;

o Problemem s3 zespoty chorobowe, ktére powoduje wieksza
® transportu szczepionki na ferme;

ilos¢ patogenow, np. PRDC, PMWS. Nalezy wtedy podjac

4. badanie kliniczne zwierzat przed zaszczepieniem; dziatania kompleksowe. Nie tylko podanie lekéw, wdrozenie
5. odpowiednie przygotowanie i zastosowanie szczepionki, profilaktyki, ale takze zmiana organizacji pracy na fermie,
czyli: zmiana przyzwyczajen personelu, wiele czynnosci

® czas ogrzania szczepionki do temperatury ciata dodatkowych, do ktorych wszyscy musza sig stosowac.

zwierzecia;

® odpowiednig ilos¢ i dtugosc igiet potrzebnych do
iniekcji;

® sam moment iniekcji, zeby mie¢ 100 % pewnosci, ze
dawka zostata podana zwierzeciu;

Dziekuje za rozmowe.

Wywiad przeprowadzita
lek. wet. Aleksandra Matysiak-Wrdbel

® zachowanie zwierzat po szczepieniu (wstrzas).
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Nowa taksonomia (Glaserella) znanego czynnika

(Haemophilus) powodujgcego chorobe Gldssera u Swin

Bakteria Glédsserella (Haemophilus) parasuis jest powszechng
czescig mikroflory uktadu oddechowego swin, ktéra indukuje
specyficzng chorobe swin, tak zwanq ,,chorobe Glédssera”. W
ostatnich latach czesto jest rédwniez jednym z czynnikéw
etiologicznych zespotu oddechowego swiri (PRDC). Wraz ze
wzrostem koncentracji produkcji wieprzowiny zwieksza sie
obcigzenie stresem zwierzgt hodowlanych i bakteria ta odgrywa
coraz wiekszg role. Ma rowniez duze znaczenie ekonomiczne,
powoduje straty w tuczu we wspdfczesnych fermach trzody
chlewne;j.

Historia

Choroba zostata opisana juz w 1910 r. u prosiat.
Charakteryzowata sie zapaleniem bton surowiczych i stawow.
Wyizolowano poczatkowo drobnoustroje bakteryjne, takie jak
Haemophilus suis, nazwe zmieniono pdzniej na Haemophilus
influenzae suis.

Nazwy Haemophilus parasuis uzywano od 1976 r., aw 2019 .
nazwa zostata zmieniona na Gldsserella parasuis.

Czynnikinicjujacyijego wtasciwosci

G. parasuis nalezy do rodziny Pasteurellaceae. Jest bakterig
aerobowga lub fakultatywnie beztlenowg, nieruchoma,
polimorficzng w ksztatcie. Jest bardzo wrazliwa na $rodowisko
oraz srodki dezynfekujgce, poza gospodarzem nie przetrwa
dtugo. Na podstawie powierzchniowych antygendow
bakteryjnych opisano 15 serotypdw o réznym stopniu
zjadliwosci. Zjadliwe szczepy mozna odréznié od niezjadliwych
metodg biologii molekularnej (PCR). Obraz kliniczny infekcji
jest wysoce zmienny w zaleznosci od zjadliwosci szczepu.
Rdéznicowanie szczepdw zostato skonsolidowane na podstawie
klasyfikacji serologicznej wg badania Kielsteina i Rappa-
Gabeirlsona, tzw. schemat KRG. Ten schemat oparty jest na
termostabilnym rozpuszczalnym antygenie wykrywanym przez

test ID i rozrézniajgcym 15 referencyjnych serotypdéw. Pozostaje
jednak proporcjonalny do testu identyfikacji ID duzy odsetek
szczepdw nietypowych, a takze opisano reakcje krzyzowe
miedzy serotypami. Z tych powoddw izolaty sg obecnie
poddawane serotypowaniu G. parasuis przy zastosowaniu
hemaglutynacji posredniej (IHA), ktéra wykazuje wyzsza
specyficznosé. Mozliwe jest rowniez okreslenie typowania przy
zastosowaniu nowoczesnych metod biologii molekularnej
(PCR). Na podstawie typowania mozna stwierdzié, ze szczepy:

1) izolowane z zapalnych bton surowiczych i infekcji
ogdlnoustrojowych majg bardzo podobny profil DNA,

2) izolowane z zapalenia ptuc sg stosunkowo jednorodne, ale
réznig sie od szczepdw z infekcji ogdlnoustrojowych,

3) niepatogenne sg wysoce heterologiczne i rozne od
patogennych

Epizootiologia

Zakazenie w hodowli zwykle odbywa sie enzootycznie i
catkowicie dominuje przenoszenie choroby przez kontakt
bezposredni. Szczepy patogenne sg najczesciej zawleczone do
hodowli przez zakup zwierzat z zarazonych gospodarstw. W
przypadku wprowadzenia czynnika inicjujgcego do hodowli,
wszystkie grupy wiekowe sg podatne na infekcje, a takze we
wszystkich grupach mozliwy jest wybuch choroby. Podobna
sytuacja wystepuje w zarazonych hodowlach, podczas inwazji
nowego, zjadliwego szczepu.

W gospodarstwach zarazonych enzootycznie rezerwuarem sg
zainfekowane lochy — prosieta zarazajg sie podczas ssania —
czyli juz w okresie do odsadzenia. Czestotliwos¢ wydalania
szczepOw patogennych przez lochy jest stosunkowo niska,
dlatego zwykle tylko mata grupa prosiat jest zakazona szczepami
patogennymi, przeciwko ktérym tworzy wtasng odpornosc. Te
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prosieta stajg sie pdzniej nosicielami subklinicznymi. Inne
prosieta, ktére nie sg zarazone szczepami patogennymi, s3
chronione w tym okresie dzieki odpornosci siarowe]. W okresie
odchowu prosiat, zwykle okoto 5-6 tygodnia zycia zmniejsza
sie poziom przeciwciat siarowych i zwieksza sie czestos$¢
wydalania szczepéw patogennych u nosicieli subklinicznych
pod wptywem czynnikéw stresowych. Oznacza to zarazanie
innych zwierzat bez odpornosci siarowej, ktore nie wyksztatcity
odpornosci poinfekcyjnej od okresu ssania. Dlatego tez w tym
czasie znacznie wzrasta ryzyko klinicznego pojawienia sie
infekcji. Zjadliwos¢ ma wtedy najwiekszy wptyw na rzeczywisty
przebieg infekcji szczepami patogennymi. Wedtug zjadliwosci
szczepy G. parasuis mozemy podzieli¢ natrzy grupy:

Zjadliwo$¢ poszczegolnych serotypow Gldserella parasuis

Stopien zjadliwosci | Serotypy Zjadliwosé

Awirulentne imato | 2,3,4,6,9,11,15 | Wczesna kolonizacja organizmu,

zjadliwe szczepy poczatek zapalenia bton
surowiczych, bez rozwoju
choroby ogo6lnoustrojowe;j

Srednio zjadliwe 12,14 Nie sg gtbwnym patogenem,

szczepy odsetek szczepdw wywotujacych
zapalenie ptuc bez zapalenia
bton surowiczych

Wysoce zjadliwe 1,5,10,13 OpdZniona kolonizacja

szczepy organizmu, pojawia si¢ zapalenie
bton surowiczych i choroba
ogdlnoustrojowa

Objawy kliniczne

Obserwujemy bardzo szybko po wystgpieniu choroby i mamy
podostry lub ostry przebieg choroby, czesto choruja zwierzeta
w dobrym stanie. Dla ogdlnych objawdéw choroby
charakterystyczna jest wysoka gorgczka, apatia, utrata
apetytu, dusznos¢, obrzek stawow, ochwat i zaczerwienienie
koncowych partii ciata. Czasami pojawia sie podskdrny obrzek
powiek i uszu. W wielu przypadkach mozna zaobserwowac
objawy zapalenia opon i mdzgu. Dotkniete zwierzeta sa
niespokojne, czesto wstajg, krzycza z bdlu, zaciskajg zeby i maja
inne objawy nerwowe, takie jak ruchy ptywajace i drzenie.
Chodzenie jest powolne i trudne, nieskoordynowane i czesto
zwierzeta przyjmujg pozycje ,siedzgcego psa”. W diagnostyce
réznicowej brane sg pod uwage inne choroby wirusowe i
bakteryjne przebiegajgce z gorgczka, np. Actinobacillus
pleuropneumoniae, Streptococcus suis, Erysipelothrix
rhusiopathiae, Mycoplasma hyorhinis, wirus grypyiin.

Zmiany anatomo-patologiczne

Typowe sg witdknikowe lub surowiczo-wtéknikowe zapalenie
optucnej, zapalenie osierdzia, zapalenie stawow i ropne
zapalenie opon mézgowych. Badanie histopatologiczne zmian
wykazuje obecnosé wtdknikowo-ropnego zapalenia z naciekami
neutrofilii i monocytow. Wysoko wirulentne szczepy moga
powodowac ostrg posocznice, nagta Smierc¢ zwierzecia bez
typowych zmian anatomo-patalogicznych.

Diagnostyka

Diagnoze stawia sie na podstawie: badania klinicznego, badania
epizootiologicznego, badania anatomo-patologicznego i
badania laboratoryjnego. Badanie laboratoryjne jest oparte
gtéwnie na bezposredniej hodowli G. parasuis. W interpretacji
badania nalezy zauwazy¢, ze G. parasuis jest powszechny, a wiec
jego izolacja z drég oddechowych moze nie potwierdzi¢
ogdlnoustrojowego zakazenia tg bakterig. Diagnostycznie
istotne jest w tych przypadkach wyizolowanie bakterii z mézgu
lub stawéw. Z powodu bardzo duzej zmiennosci antygenowej i
wszechobecnego wystepowania G. parasuis nie ma testu
serologicznego, ktéry wykrytby obecnos¢ swoistych przeciwciat
oznaczeniu diagnostycznym i zwykle nie jest wykonywany.

Terapia i immunoprofilaktyka

Do terapii G. parasuis w hodowli mozna zastosowac zarowno
antybiotyki jak i szczepienia. Jednak konieczne jest rowniez
uswiadomienie sobie, ze czynnikiem predysponujgcym do
rozwoju choroby sg niesprzyjajgce warunki zoohigieniczne,
niewtasciwe odzywianie i zte zarzadzanie hodowla. Lek nalezy
podawacé w oparciu o okreslenie wrazliwosci, ale ogdlnie G.
parasuis jest wysoce podatny na antybiotyki, szczegélnie
skuteczna jest amoksycylina. Leczenie powinno by¢
rozpoczete, gdy tylko pojawig sie pierwsze objawy kliniczne
choroby, poniewaz Swinie leczone na wczesnym etapie infekgcji
sg zwykle w stanie wyzdrowiec. Innym sposobem radzenia sobie
z infekcjg jest szczepionka. Czynniki wirulencji i antygeny
ochronne nie sg obecne w G. parasuis, ale potwierdzono, ze
istnieje serotypowo specyficzna odpornos¢. Inaktywowane
szczepionki zawierajgce okreslone serotypy sg najbardziej
odpowiednie do immunoprofilaktyki swin. Najwazniejszym
czynnikiem skutecznosci szczepionki jest zastosowanie w niej
odpowiedniego szczepu szczepionkowego, w szczegolnosci
czesto wystepujgcego wysoce zjadliwego serotypu.

Szczepienie loch przed porodem, a nastepnie szczepienie
prosigt po odsadzeniu zapewni odpowiednig ochrone
najmiodszym warchlakom poprzez siare. Nastepnie pozadany
jest harmonogram szczepien opracowany w taki sposéb, aby
zapewni¢ odpornos¢ nawet w pozniejszym wieku po
odsadzeniu.

BIOSUIS
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Najczesciej spotykane problemy
okulistyczne zwierzqgt towarzyszqcych

Lek. wet. Oliwia Gulinska

Absolwentka Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej SGGW
w Warszawie. Od 3. roku studiow swoje zainteresowania
kierowata ku chirurgii i diagnostyce obrazowej. Dyplom lekarza
weterynarii uzyskata w 2011r. W 2017r. zdobyta tytut Specjalisty
Chorob Psow i Kotow, a w 2021r. tytut Specjalisty Radiologii
Weterynaryjnej. Jest cztonkiem Wschodnioeuropejskiego
Towarzystwa Okulistyki Weterynaryjnej (EESVO) oraz
uczestnikiem wielu szkoleri pod okiem najlepszych polskich
okulistow. Od 2021r. wtascicielka zaktadu leczniczego dla
zwierzqt - Eyeris Przychodnia Weterynaryjna w Ciechanowie.
Prywatnie wtascicielka 2 pomeraniandw oraz kota brytyjskiego,
mitosniczka ksiqzek biograficznych, historycznych oraz filmow
kryminalnych.

Kiedy odwiedzi¢ lekarza weterynarii specjalizujacego sie w
okulistyce zwierzat?

Pierwsze objawy nie muszg pojawiac sie z dnia na dzien. Ciggte
pocieranie oczu tapka, intensywny wyptyw biatej lub zielonej
wydzieliny, zaczerwienione spojéwki, ,biata plama” na oczach
jak to okreslajg wtasciciele to tylko niektdre z sygnatow. Klient
przewaznie zgtasza sie do swojego lekarza pierwszego kontaktu,
ktéry kieruje na badanie okulistyczne. Badanie wykonywane
jest za pomocga specjalistycznego sprzetu m.in. lampy
szczelinowej, oftalmoskopu do badania dna oka czy tonometru
do pomiaru ci$nienia wewnatrzgatkowego. Dzi$ mamy
mozliwos¢ zrobienia zdjec¢ siatkdwki przy pomocy fundus-
kamery czy wykonania badania ERG siatkéwki. Mozna je
zdecydowanie odnies¢ do badania okulistycznego
wykonywanego u ludzi.

_18_



Czy choroby oczu zwierzat s3 podobne do choréb oczu ludzi?
Zdecydowanie tak! Wiele jednostek pokrywa sie z tymi u
cztowieka. Trzeba takze zaznaczy¢, ze niektére rasy psow czy
kotéw sg predysponowane do okreslonych jednostek jako
chordb wrodzonych bardziej niz inne np. zespét CEA (Anomalia
Oczu Collie) u np. owczarkéw australijskich. Odczuwanie bédlu
zwigzanego w problemami okulistycznymi jest podobne do bdlu
odczuwanego przez cztowieka.

Jakie sg najczesciej spotykane i najpopularniejsze problemy,
z ktérymi zgtaszaja sie klienci na badanie okulistyczne?
Odpowiedz na to pytanie jest bardzo szeroka. Gtéwnie s3 to
wrzody rogéwki, urazy przedniej czesci oka m.in. perforacje do
komory przedniej, zespdét plam tzowych, entropium lub
ektropium, zwichniety gruczot trzeciej powieki, zespét suchego
oka, jaskra, problemy z siatkdwka no i oczywiscie zaéma.

Zespot plam tzowych, co to takiego i czy da sie to w ogdle
wyleczy¢?

Problem szczegdlnie wystepuje u pséw ras o jasnym
umaszczeniu, takich jak maltanczyki czy shih tzu, lecz zdarza sie
réwniez u psow o ciemnym ubarwieniu. Zabarwienie wokodt
oczu zwigzane jest z ciggtym wylewaniem sie tez w okolicy oka,
czego najczestszg przyczyng jest niedrozny system nosowo-
tzowy. Problem mozna wyeliminowac stawiajgc odpowiednig
diagnoze, ktdrg najczesciej jest niedroznos¢ punktdéw tzowych
réznego tta, nieprawidtowy wzrost wtoséw w kierunku oka tzw.
trichiazis a takze nieprawidtowe uksztattowanie powiek-
entropium. Szczegdlny problemem stanowig tu rasy z krétkim
pyszczkiem, na przyktad mopsy, buldogi, u ktérych czesto
wystepuje kilka zaburzen jednoczes$nie. Zesp6t ten mozna leczyé
poprzez chirurgiczng plastyke powiek tzw. kantoplastyke. Na
dzien dzisiejszy stosuje osobiscie do tego laser CO2, ktory
wypala draznigce wtoski.

A co z urazami rogéwki? Perforacjami do gtebszych czesci
oka?

Jest to takze bardzo rozlegly temat. Cze$¢ wrzoddw, urazéw
rogowki mozna leczyc¢ farmakologicznie. Wiadomo klient czesto
oczekuje, ze efekt bedzie szybki, a oko wrdci do normalnego
wygladu sprzed urazu. Kazdy pacjent jest inny. Antybiotyki
stosowane miejscowo o szerokim spektrum np. Biodacyna w
kroplach podawana 5x dziennie to czesto lek po ktéry siegam.
Jednak regeneracja rogowki ktéra zbudowana jest z 3 warstw,
gdzie jej Srodkowg warstwe tworzg gtéwnie wtdkna kolagenowe
ktérych regeneracja bywa czasem czasochtonna, dlatego alby
efekt byt lepszy stosuje takze preparaty nawilzajagce rogéwke
oraz przyspieszajace jej gojenie tj. Hyaluronan 10 mg/ml
zarejestrowany takze dla psow i kotéw z 1% kwasem
hialuronowym. W odrdéznieniu do komercyjnych sztucznych tez
z apteki jest gesty przez co utrzymuje sie dos¢ dtugo na
powierzchni gatki ocznej, tagodzi, przyspiesza regeneracje
wtdkien kolagenowych oraz jest bardzo wydajny. Wracajac do
bardzo gtebokich ubytkéow rogdéwki oraz perforacji nalezy
rozwazyc¢ leczenie chirurgiczne, ktére jest w takich przypadkach
nieodzowne.

Zaéma to chyba najpopularniejsza choroba oczu u ludzi

i zwierzat?

Budowa gatki ocznej zwierzat jest zblizona do budowy oka u
cztowieka. Réznice polegajg m.in. na obecnosci makaty

odblaskowej na dnie oka. Soczewka jest elementem, ktory
podobnie jak u cztowieka ulega zmianom zaémowym na skutek
chordb ogdlnoustrojowych np. cukrzyca, choréb samej gatki
ocznej czy na skutek urazu. Za¢éma moze by¢ takze choroba
wrodzong lub nabytg na tle naturalnego procesu starzenia sie
gatki ocznej zwigzanego z wiekiem. Pierwszym objawem, jaki
zauwaza wtasciciel jest ,mleczne oko” ktdérego postep
zmetnienia pogtebia sie wraz z uptywem czasu. Kolejnym
problemem staje sie wpadnie na przeszkody czy ,nietrafianie w
drzwi”. Wieczorem zwierze niechetnie chodzi na spacery i staje
sie coraz bardziej apatyczne. Zaéma nie jest bolesna, moze
prowadzi¢ do catkowitej Slepoty, czy tez do wtdérych nastepstw
w gatce ocznej, ktore juz bedg manifestowaé sie bolesnoscia.
Jedynym sposobem leczenia zaémy jest chirurgiczne leczenie
metodg fakoemulsyfikacji oraz wstawienie nowej soczewki. Nie
istniejg farmakologiczne metody leczenia zaémy. Zadne krople
czy leki podawane doustnie nie cofng juz wystepujacych zmian.
Woczesna diagnoza i poznanie przyczyny moze jedynie pomoc w
zwolnieniu postepu choroby.

A co z tg jaskrg? Na czym doktadnie polega?

Jaskra jest chorobg, w ktdrej dochodzi do podniesienia cisnienia
wewnatrzgatkowego oka. Charakterystycznymi objawami sg
zaczerwienione spojowki, powiekszenie gatki ocznej oraz
bolesnos¢ przy dotykaniu. Nieleczone schorzenie prowadzi do
catkowitej Slepoty. Znaczace jest jak najszybsze udanie sie do
lekarza ze wzgledu na szybki postep choroby i brak reakcji na
podawane zbyt pdino leki. Cisnienie srodgatkowe nie ma
zwigzku z cisnieniem ogdlnoustrojowym i leki podawane w celu
obnizenia cisnienia w oku nie wptywajg na ogdlne cisnienie
krwi. Przyczyny jaskry sg rézne. Moze ona pojawiac sie
samoistnie, badz by¢ efektem innych choréb gatki ocznej np.
zwichnietej soczewki, choroby nowotworowej gatki ocznej lub
jej okolicy i elementéw do niej przylegajgcych. Leczenie polega
na podawaniu lekdw zmniejszajgcych cisnienie
wewnatrzgatkowe tj. dorzolamid, tymolol czy latanoprost, przez
co mozliwe jest zachowanie wzroku. Jezeli podawanie lekow
jest nieefektywne zaleca sie zabieg chirurgiczny.




W przypadku gdy zwierze nie widzi juz zupetnie, odczuwa
znaczng bolesnos¢ lub nie reaguje na podawane leki mozna
wykonaé zabieg ablacji ciata rzeskowego lub ostatecznie
enukleacje. Wiaze sie to z poprawg komfortu zycia zwierzecia,
eliminuje dolegliwosci bélowe oraz nie ma koniecznosci
podawania lekéw do korica zycia.

Wisniowe oko - co to takiego?

W przysrodkowej czesci kazdego oka znajduje sie fatd spojowki
nazywany trzecig powieky. Ochrania oko mechanicznie oraz
bierze udziat w produkcji tez. Nierzadko zdarza sie, ze gruczot
znajdujacy sie pod trzecig powieka ,wypada” co jest dobrze
widoczne w postaci rézowego, gtadkiego, btyszczacego tworu
na ksztatt wisienki w przysrodkowym kacie oka. Czesto zdarza
sie, ze schorzenie to dotyka szczegdlnie pséw mtodych oraz w
$rednim wieku. Problem ten wystepuje takze u kotdéw, lecz
znacznie rzadziej. Leczenie opiera sie gtéwnie na chirurgicznym
umocowaniu gruczotu, by nie byt on widoczny i nie ulegat
postepujgcym zmianom chorobowym. Jezeli po pierwszym
wypadnieciu gruczotu szybko odwiedzimy lekarza weterynarii
jest mozliwe wmasowanie gruczotu na swoje miejsce wraz z
zastosowang farmakoterapig. Metoda ta w porédwnaniu do
chirurgicznej interwencji, nie gwarantuje, ze schorzenie nie
nawrdéci.

Entropium i ekropium to takze nazwy nieco egzotyczne. Co
doktadnie oznaczajg?

Wady budowy powiek - naleza do nich zaburzenia takie jak
ektropium, czyli wywiniecie powieki na zewnatrz, i entropium,
czyli podwiniecie powieki w kierunku gatki ocznej. Sg to choroby
dziedziczne, do ktérych predysponowane sg niektére rasy.
Bernardyny, cane corso, bassety sg przedstawicielamirasdla

ktérych charakterystyczne jest wywiniecie powiek, sharpei,
shih tzu, chow-chowy sg rasami, ktére dotyka gtownie
wwiniecie powiek na skutek nadmiernej ilosci skory na gtowie
lub krétkiego pyszczka. Poprzez nieprawidtowg budowe powiek
oko nie jest odpowiednio chronione przed czynnikami
Srodowiskowymi, natomiast w przypadku wwiniecia powieki
moze dojs¢ do draznienia gatki ocznej przez rzesy, co wigze sie ze
statymi problemami. Przewlektymi konsekwencjami wad
budowy powiek jest zapalenie spojéwek, nieprawidtowy
wyptyw, fzawienie, niegojace sie zapalenia rogéwki prowadzace
od czesciowego do catkowitego ograniczonego pola widzenia i
dyskomfortu zwierzecia. Leczenie polega na przeprowadzeniu
operacji, ktéra koryguje budowe powiek.

Zwierzeta, podobnie jak ludzie, cierpig na réznorodne
schorzenia narzgdu wzroku. Powyzszy artykut przedstawia tylko
wybrane najpopularniejsze jednostki, z ktérymi spotykamy sie
najczeéciej. Swiadomoé¢ mozliwoéci wizyty u lekarza
specjalizujgcego sie w okulistyce weterynaryjnej pozwala
bardzo czesto uratowac¢ wzrok naszego pupila oraz poprawic
komfort jego zycia. Badanie okulistyczne i zabiegi
przeprowadzane przy uzyciu specjalistycznego sprzetu,
podobnie do medycyny ludzkiej, umozliwiajg objecie opieka na
najwyzszym poziomie naszego ukochanego psa czy kota.

Wywiad przeprowadzita dr n.wet. Magdalena Marszatek
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WYKORZYSTANIE
KWASU ;
HIALURONOWEGO;

W MEDYCYNIE
. KONI

Kwas hialuronowy to liniowy polisacharyd, ktéry stanowig
czasteczki kwasu D-glukuronowego potgczone wigzaniem
(1;3) z N-acetylo-D-glukozaming potaczonych miedzy sobg
wigzaniami 8 (1;4). Jest to substancja naturalnie wystepujaca w
wielu tkankach organizmdéw zwierzecych np.: tkanka tgczna,
tkanka chrzestna, ciatko szkliste, maz stawowa.

W celach medycznych niegdys pozyskiwany byt m.in. z grzebieni
kogucich, aktualnie uzyskiwany na drodze fermentacji
bakteryjnej szczepdw Streptococcus spp. Ta metoda
pozyskiwania zapewnia niskie poziomy toksycznych
metabolitdéw, a zatem wysoki stopien czystosci preparatéw.

Kwas hialuronowy w ochronie stawow

Bedac sktadnikiem mazi stawowej kwas hialuronowy (HA)
bierze udziat w ochronie chrzgstek stawowych przed
degradacja, dzieki swojej strukturze oraz niebywatej zdolnosci
wigzania wody ma dziatanie lubrykujgce i amortyzujace.
Ponadto wykazuje réwniez dziatanie przeciwzapalne. Posiada
takze wysokie powinowactwo do receptora CD44 btony
komérkowej, ktory jest wyrazany przez wiele typéw komoérek, w
tym: leukocytédw i synowiocytow. HA moze modulowac
odpowiedZ zapalng poprzez rézne mechanizmy, takie jak
zmniejszenie syntezy prostaglandyn prozapalnych oraz redukcje
reaktywnych form tlenu. Uwaza sie, ze HA ma kluczowy wptyw
na czynnosciowe cechy reologiczne i biochemiczne mazi
stawowej. Pokrywajgca powierzchnie stawu maz dziata nie tylko
jako Srodek poslizgowy, stuzy ona jako medium do transportu
sktadnikéw odzywczych do chondrocytéw. Oprécz HA w
sktadzie mazi stawowej znajduje sie lubrycyna (biorgca udziat w
tworzeniu struktur przestrzennych polimeréw HA), biatka
osocza krwi (albuminy, y-globuliny) oraz powierzchniowo
czynne fosfolipidy. W ptynie stawowym czasteczki kwasu
hialuronowego tworzg tréjwymiarowg strukture, ktdra
odpowiada za jego wtasciwosci lepkosprezyste i ma kluczowe
znaczenie w amortyzacji wstrzgsow powstatych w wyniku
normalnej aktywnosci. Maz stawowa zdrowego konia zawiera
HA o sredniej masie czgsteczkowej 2-3 x 106 Da, a jego stezenie

wynosiod0,33-1,5 mg/ml.

W wyniku mikrourazéw, przecigzen stawdw, a takze istnienia
ubytkéw w obrebie chrzastki, czy tez w warstwie podchrzestnej
kosci chondrocyty stajg sie aktywne metabolicznie i inicjujg
procesy zapalne. Wydzielajg kilka cytokin prozapalnych, ktére
dziatajg synergistycznie stymulujgc synteze enzymow
rozktadajacych chrzastke. Kluczowe z cytokin to interleukiny: IL-
1, IL-6 oraz TNF. Cytokiny prozapalne aktywujg inne zapalne
chemokiny, takie jak np. biatka chemotaktyczne monocytow.
Rozwijajacy sie stan zapalny prowadzi do degradacji chrzastki
stawowej, macierzy zewngtrzkomorkowej, a takze do
zmniejszenia zaréwno masy czgsteczkowej, jak i stezenia HA w
mazi stawowej. Zmiany te przektadajg sie bezposrednio na
spadek witasciwosci lepkosprezystych ptynu stawowego, co w
konsekwencji powoduje przyspieszenie rozwoju dalszych zmian
zwyrodnieniowych. Osteoarthritis jest to najczestsza choroba
stawodw zaréwno ludzi, jak i koni, jest schorzeniem przewlektym
i postepujgcym, stanowi wazng przyczyne bdlu, niepetno-
sprawnosciiistotne obcigzenie ekonomiczne.

Obecne strategie leczenia choroby zwyrodnieniowej stawow
majg na celu ztagodzenie objawodw, takich jak bél, minimalizacje
stopnia degradacji chrzastki stawowej, obrzeku, réznych stopni
kulawizny, ograniczenia tworzenia sie osteofitow i standw
zapalnych. Jednym z najczestszych podejs¢ do leczenia jest
suplementacja HA. Przeprowadzane od lat badania wykazaty, ze
suplementacja HA moze ttumi¢ produkcje IL-1, obnizaé ogdlng
zapalng odpowiedZ cytokin, zmniejsza¢ stres oksydacyjny,
zwieksza¢ wtasciwosci lepkosprezyste mazi stawowej, co
przektada sie na ztagodzenie objawdéw bélowych i zwiekszanie
mozliwosci ruchowych.
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Aktualnie w ortopedii koni wykorzystujemy 3 mozliwe drogi
podania HA:

- podanie doustne — jest to forma najtatwiejsza, mozliwa do
wykonania przez wiasciciela zwierzecia. Na rynku jest cata gama
suplementow zawierajgcych HA w rdézinych stezeniach i
kombinacjach substancji dodatkowych. Moga to by¢ granulaty,
proszki, czy tez syropy. Ograniczenia co do stosowania tej formy
podazy HA dotycza rzeczywiscie przyjetej przez konia dawki
(wydmuchiwanie proszkéw, niedojadanie), stopnia wchtaniania
w przewodzie pokarmowym, sumiennosci dawkowania przez
opiekuna, czasu potrzebnego do wysycenia organizmu.
Problemem moga by¢ tez konie wybredne, ktére nie chcg zjadaé
tego typu preparatow.

- podanie dostawowe - jest uznang terapig w leczeniu choroby
zwyrodnieniowej stawdw na catym sSwiecie, jednak i ono ma
swoje ograniczeniaizagrozenia. Najczesciej do wykonania takiej
iniekcji zwierze musi by¢ poddane sedacji, a pomimo tego tzw.
Ltrudni pacjenci” mogg stanowic zagrozenie dla lekarza, obstugi
oraz samego siebie. Nalezy pamieta¢ o zasadzie, zeby nie
naktuwaé wiecej niz 3 stawow jednego dnia. Po wykonane;j
iniekcji dostawowej konia nalezy wytgczyc¢ z treningdw na min. 3
dni. Ponadto nalezy pamietac, ze kazde podanie dostawowe jest
obarczone ryzykiem zainfekowania stawu. Ta droga podania
wykorzystywana jest szczegdlnie gdy problemem objety jest 1-2
stawy.

- podanie dozylne — jest bezpieczne, nie wymaga specjalnego
przygotowania, proste w wykonaniu. Stanowi bardzo dobre
rozwigzanie w przypadku probleméw wielostawowych oraz
trudnych pacjentéw. Nie ma koniecznosci przetrzymywania
konia w boksie, czy przerywania treningéw (jesli kon nie kuleje),
a sama iniekcja moze by¢ wykonana nawet podczas zawoddow
(po zgtoszeniu u lekarza zawoddw). Kwas hialuronowy nie jest
uznawany za substancje dopingujaca. Przy tego typu podaniu
uzyskujemy szybka dystrybucje do stawodw, czy tez pochewek
Sciegnowych i doskonate efekty terapeutyczne. Podanie tg
drogg jest szczegdlnie wykorzystywane u koni w sezonie
startowym jako poprawa ogdlnej mobilnosci i ochrona przed

Kwas hialuronowy w okulistyce

Dzieki swoim wtasciwosciom HA jest z powodzeniem stosowany
takze w okulistyce. Doskonale nawilza, fagodzi podraznienia,
chroni rogéwke przed wysychaniem. Ponadto dzieki zdolnosci
do hamowania mediatoréw zapalenia (IL-1, TNF), aktywnosci
fagocytarnej granulocytéw, hamowaniu proliferacji i migracji
limfocytow zmniejsza stan zapalny. Poniewaz przyspiesza
proliferacje komérek nabtonka rogdéwki wptywa korzystnie na
procesy regeneracyjne. Powszechnie stosowany jest we
wszelkiego rodzaju stanach zapalnych rogdéwki i spojowki,
uszkodzeniach rogdéwki, wrzodach rogédwki. Hyaluronan
10 mg/ml stosowany w okulistyce tagodzi dyskomfort i
bolesnos¢ oka w przebiegu proceséw zapalnych, nie zaburza
widzenia i nie wykazuje dziatania toksycznego. Mozna go
stosowac rownolegle z lekami sterydowymi, NLPZ oraz
antybiotykami powszechnie uzywanymiw okulistyce.

lek. wet Angelika Orlewicz
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HYALURONAN
10 mg/ml

SKtAD:
Hyaluronian
sodu 10 mg/ml

HYALURONAN

I mgimil, roztwior do wstrmg
dnoka dia koni, peow | kets

Wtacznie dla zwierzat.

HYALURONAN) 10 mg/ml

roztwor do wstrzykiwan
i podawania do oka
dia koni, psow i kotaw

DAWKOWANIE:
Ogdlnie: i.v. lub s.c.

a) Konie: Dawka: zwykle 6 ml (60 mg) i.v.

llo$¢ dawek: 3-7 dawek, optymalnie 5.

Odstep miedzy dawkami: 3-9 dni, optymalnie 7.
b) Psy, koty: Dawka: zwykle 3-5 ml

Ilos¢ dawek: 3-7, optymalnie 5

Odstep miedzy dawkami: 3-9 dni, optymalnie 7.

Mechanizm dziatania Hyaluronanu w stawach:

poprawia lepkos¢ i tréjwymiarowos¢ mazi stawowe;j
reguluje sktad mazi stawowe;j
odgrywa role w odzywianiu chrzastki stawowej

dziata przeciwzapalnie: hamuje chemotaksje
i fagocytoze granulocytow, zmniejsza produkcje
prostaglandyn prozapalnych

Krople do oczu
Dawkowanie: 1-2 krople do worka spojéwkowego
co 2—12 godzin.
Dtugos¢ podawania: 5-60 dni, (ostry stan zapalny

5-7 dni, przewlekte schorzenia - az do uzyskania
poprawy, réwniez permanentnie).

Hyaluronan w okulistyce:
lubrykuje:

B fagodzi podraznienia

B chroni przed wyschnieciem
pobudza procesy regeneracyjne:

B przyspiesza proliferacje komaorek nabtonka rogowki
zmniejsza stan zapalny:

B hamuje mediatory zapalenia (IL-1, TNF)

B hamuje aktywnos¢ fagocytarng granulocytow
B redukuje uwalnianie prostaglandyn

B hamuje proliferacje i migracje limfocytow



Leptospiroza psow
— dlaczego warto szczepic?

Leptospiroza, nazywana réwniez chorobg Stuttgarcka, jest
grozng zoonoza wywotywang przez kretki z rodzaju Leptospira.
Najczesciej atakujgcymi psy kretkami w Europie s3: Leptospira
interrogans serowary Canicola, Icterohaemorrhagiae,
Bratislava oraz Leptospira kirschneri serowar Grippotyphosa.
Do niedawna uwazano, ze jest to problem jedynie psow
mysliwskich, pracujgcych oraz osobnikéw zyjacych w obszarach
wiejskich i podmiejskich. Najnowsze doniesienia naukowe
wskazuja jednak, ze choroba ta jest istotnym zagrozeniem
rowniez dla psow zwigzanych wytgcznie ze Srodowiskiem
miejskim. Badania przeprowadzone w Tajlandii wskazujg na
zwiekszone ryzyko wystepowania choroby takze u pséw
zywionych surowym miesem.

Do zakazenia dochodzi drogg bezposrednig lub posrednig
podczas kontaktu bton $luzowych lub uszkodzonej skory z
zakazonym moczem gryzoni, zwierzat dzikich, zwierzat
gospodarskich. Patogenne serowary moga przezywaé w
sprzyjajacym srodowisku wiele tygodni (np. zbiorniki stojacej
wody). Choroba moze przybiera¢ postac ostrg lub podostrg,
przebiegajacy z zespotem krwotocznym oraz niewydolnoscig
watroby i zapaleniem nerek, lub posta¢ przewlekty, a nawet
bezobjawowg, prowadzgcg z czasem do $rdodmigzszowego
zapalenia nerek. Charakter objawdéw klinicznych i stopien
uszkodzenia narzadow wewnetrznych zalezg od serowaru, jego
zjadliwosci, przyjetej dawki oraz wieku i stanu uktadu
odpornosciowego zwierzecia.

Nalezy pamietaé, ze leptospiroza jest najpowszechniejszg na
Swiecie zoonozg, kazdego roku odnotowuje sie okoto 10 min
zachorowan. Najczesciej chorujg ludzie z grupy podwyzszonego

ryzyka, majacy kontakty ze zwierzetami. Cztowiek zakaza sie
bezposrednio przez jame ustng, uszkodzong skére, spojowki,
btone Sluzowg nosa, naturalne otwory ciata oraz posrednio
przez spozycie miesa zakazonych zwierzat. Choroba szerzy sie
przez kontakt ze zwierzetami chorymi lub siewcami zarazkow, a
takze przez zywnos$¢, wode i glebe zanieczyszczong
leptospirami. U ludzi choroba ma z reguty przebieg dwufazowy.
Faza pierwsza, ostra lub posocznicowa, zaczyna sie nagle i trwa
okoto tygodnia. Cechuje sie nieswoistymi objawami, takimi jak:
gorgczka, béle gtowy, wymioty, wybroczyny na spojéwkach. W
fazie drugiej choroby (faza immunologiczna), ktdra wystepuje u
czesci pacjentéw, pojawia sie odpowiedzimmunologiczna,
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leptospiry sg wydalane z moczem. Moze ona
trwaé¢ ponad 30 dni, podczas ktdorych
wystepuje gorgczka i béle miesniowe.
Z6ttaczka wystepuje u 5-10% pacjentéw i wtedy
choroba ma czesto ciezki przebieg. Zajete sa:
nerki, watroba i osSrodkowy ukfad nerwowy.

Rozpoznanie leptospirozy pséw na podstawie
objawoéw klinicznych i badan laboratoryjnych jest
bardzo trudne, ze wzgledu na brak objawdw
patognomicznych. Chorobe nalezy podejrzewac
przy ostrym zachorowaniu, ktéremu towarzyszy
gorgczka, hemoglobinuria, niedokrwistos¢ oraz
uszkodzenie nerek i/lub watroby. Jednakze, obraz
kliniczny leptospirozy jest takze typowy dla
babeszjozy, powszechnie wystepujacej w wielu
regionach naszego kraju, dlatego prawdopodobnie wiele
przypadkéw leptospirozy psdw pozostaje nierozpoznanych.
Leptospiroze nalezy takze braé¢ pod uwage u psow z
niewyjasnionymi zaburzeniami pracy nerek lub watroby,
zaburzeniami w rozrodzie oraz z zapaleniem btony naczyniowej
oka. W celu potwierdzenia choroby wskazane jest wykonanie
badan serologicznych, w tym przypadku testu mikroaglutynacji
ptytowej (microagglutination test — MAT). Uzyskanie wysokiego
miana w jednym badaniu w stosunku do jakiegos$ serowaru
pozwala podejrzewac leptospiroze, ale nie stanowi jej
ostatecznego potwierdzenia. Dlatego zasadg jest wykonywanie
dwdch badan serologicznych tego samego pacjenta w odstepie
7-14 dni (tzw. badanie par surowic). Przynajmniej czterokrotny
wzrost miana $wiadczy o ostrej leptospirozie. Przy ostrym
przebiegu choroby zaleca sie wykonanie testu PCR. Metoda ta
pozwala réwniez na bardziej precyzyjne okreslenie serowaru
drobnoustroju. Takze w tym wypadku wynik ujemny nie
wyklucza choroby i powinien by¢ rozpatrywany w potgczeniu z
objawami klinicznymi i badaniem serologicznym. Test PCR
mozna wykorzysta¢ w celu wykrywania leptospir w moczu pséw
podejrzanych o przewlekte nosicielstwo.

Skutecznos¢ terapii ostro i podostro przebiegajacej leptospirozy
zalezy od wdrozenia intensywnego postepowania objawowego
i przyczynowego. U wielu pacjentdw wymagane jest
postepowanie przeciwwstrzgsowe oraz wyréwnanie
odwodnienia i leczenie kwasicy metabolicznej. Podaje sie tez
leki przeciwwymiotne i pozajelitowo leki blokujgce receptor H2.
Prowadzi sie rowniez leczenie hepatoprotekcyjne.
Antybiotykoterapie powinno sie wprowadzi¢ natychmiast w
przypadku podejrzenia choroby, poniewaz im szybciej zostanie
rozpoczete leczenie, tym wieksze sg szanse na cofniecie sie
uszkodzen tkanek spowodowanych przez leptospiry.
Antybiotykiem z wyboru jest doksycyklina w dawce 5 mg/kg
m.c., podawana co 12 godzin. Rokowanie u psow, u ktérych nie
doszto do powiktan jest na ogdtdobre.

W badaniach dotyczacych skutecznosci szczepien przeciwko
leptospirozie wykazano, ze czas utrzymywania sie odpornosci
poszczepiennej jest w znacznym stopniu zalezny od rodzaju i
sktadu preparatu. Kluczowym celem szczepienia przeciwko
leptospirozie jest ochrona przed rozwojem objawow
klinicznych oraz zapobieganie siewstwu leptospir z moczem.
Gtéwnym problemem w tym wypadku pozostaje nie tyle
immunogennosc szczepionki, co jej sktad, a zwtaszcza zgodnosc
z serowarami lokalnie wystepujgcymi u pséw. W naszej strefie
geograficznej nalezy zwrdéci¢ uwage na obecnos$¢ serowarow:
Icterohaemorrhagiae, Canicola, Grippotyphosa, Bratislava.

Immunoprofilaktykg swoistg przeciwko leptospirozie powinny
zostac objete psy z grupy podwyzszonego ryzyka oraz zyjgce na
terenach endemicznego wystepowania choroby. Szczenieta
powinno sie szczepi¢ dwukrotnie w odstepie trzech - czterech
tygodni, zazwyczaj zaczynajgc od 12. tygodnia zycia, jesli
sytuacja epizootyczna tego wymaga, mozemy wykonac
pierwszg wakcynacje wczesniej. Szczepienie przypominajace
przeciwko leptospirozie wykonujemy corocznie. Zaleca sie, aby
szczepienia przeprowadzac¢ w okresie wczesnej wiosny, tak by
najwyzszy poziom odpornosci przypadat na okres zwiekszonego
ryzyka wystepowania choroby.

Szczepionki przeciw leptospirozie psow uchodzity za szczegdlnie
alergenne ze wzgledu na znaczne zanieczyszczenie albuminami
surowicy bydlecej (BSA), niezbednej w procesie produkcji. W
trosce o bezpieczenstwo stosowania producenci udoskonalili
proces powstawania produktu, dzieki czemu wiekszos¢
obecnych na rynku szczepionek przeciwko tej jednostce
chorobowej podlega intensywnemu procesowi filtracji,
prowadzgcemu do usuwania nadmiaru albuminy bydlece;j.

Dlaczego wiec warto szczepic psy przeciwko leptospirozie? Jest
to trudna do zdiagnozowania jednostka chorobowa, czesto o
ciezkim przebiegu, ktdorej diagnostyka nie nalezy do
najtanszych, a ponadto pamietajmy, ze mamy do czynienia z
grozng zoonozg. Jednoczesnie wysoka skutecznos¢ i
bezpieczenstwo szczepionek przemawia za
immunoprofilaktyka u psich pacjentéw.

dr n.wet. Magdalena Marszatek
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Linia szczepionek Biocan NOVEL

stwarza szeroki wachlarz mozliwosci stosowania réznych
programéw szczepien. Wybdr schematu zawsze ostatecznie
nalezy do lekarza prowadzgcego i zalezy od sytuacji
epidemiologicznej w regionie oraz warunkéw zycia danego
osobnika.

Najwazniejsze zalecenia_wydane przez Swiatowe
Stowarzyszenie Lekarzy Weterynarii Matych Zwierzat mowig,
aby podczas szczepien zasadniczych dla szczenigt ostatnig
dawke poda¢ w wieku co najmniej 16 tygodni, a nastepnie
dawke przypominajaca
w wieku 6 lub 12
miesiecy z uwagi na
przeciwciata uzyskane
od matki. Ponadto
WSAVA rekomenduje,
aby szczepienia
przypominajgce na
podstawowe choroby
zakazne u dorostych
osobnikéw odbywaty
sie nie czesciej niz co 3
lata.

ERERE

Biocan NOVEL w petni wpisuje sie w te rekomendacje,
umozliwiajac lekarzom szczepienie na podstawowe choroby
zakazne co 3 lata (Biocan NOVEL DHPPi; Biocan NOVEL
DHPPi/L4; Biocan NOVEL DHPPi/L4R) oraz coroczng
rewakcynacje przeciwko parainfluenzie i leptospirozie (Biocan
NOVEL Pi/L4). Szczepienia przeciwko wsciekliznie nalezy
wykonywac co roku ze wzgledu na obowigzujace, krajowe
przepisy prawa (Biocan NOVELR).

"_

| Biocan -
_'“ P / Pu i miix Resp
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Zalecany schemat szczepieri — linia Biocan NOVEL

Wiek szczeniecia

5-6 tygodni

Niekorzystna

Korzystna .
parwowiroza

Puppy

7-8 tygodni DHPPi Puppy (DHPPi)
8-10 tygodni DHPPi/L4 DHPPi/L4
14-16 tygodni DHPPi/L4R DHPPi/L4R
Pi/L4 Pi/L4
Coroczna rewakcynacja I{{ Ié
Przypominajgce po 3 latach DHPPi/L4R DHPPi/L4R

Sytuacja epidemiologiczna

Niekorzystna Niekorzystna Niekorzystna

noséwka leptospiroza parainfluenza
Puppy Respi
Puppy (DHPPi) Puppy (DHPPi) DHPPi
DHPPi/L4 DHPPi/L4 DHPPi/L4
DHPPi/L4R DHPPi/L4R DHPPi/L4R
Pi/L4
I{{ Pi/L4 (mozna co 6 mc) Respi
DHPPi/L4R DHPPi/L4R DHPPi/L4R
/’ e “\ ;' m—— ‘\

Biocan NOVEL Pi/L4

B |dealna szczepionka w nowoczesnych
schematach szczepien

B 4 najwazniejsze serowary Leptospiry
B Atenuowany wirus parainfluenzy
B Od 6. tygodnia zycia
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B Najbardziej aktualny i delikatny temat:

Myksomatoza krolikow

. b
R
|:| No information
I Never reported
I Not reported in this period
I Suspected
Il !nfection/Infestation )
[ Clinical disease
I Disease limited to one or more zones
I.-_Disease suspected but not confirmed, limited to one or more zones

-t -
.

A

Wektor myksomatozy (gryzqce owady) rozprzestrzenia swoj czynnik sprawczy (rodz. Leporipoxvirus) w populacji wrazliwych

zywicieli (w tym krdlikéw domowych)

Myksomatoza krélikdw to klasyczna choroba wirusowa, ktéra
wystepuje na terenie Czech od 1954 roku a w Polsce
pierwsze przypadki myksomatozy odnotowano w 1955 r.
Od dziesiecioleci wydaje nam sie, ze wiemy o niej wszystko i
z powodzeniem mozemy uzywac szczepionki do walki z nia.
W ostatnich latach stopniowo zaczat pojawiaé sie problem
z myksomatozg. Chorowaty cate stada nieszczepionych
krélikow. Pojawiaty sie przypadki wystepowania choroby
u prawidtowo zaszczepionych krélikow. CzesSciej niz kiedy-
kolwiek w przesztosci rozwineta sie u nich tagodna
myksomatoza, tylko z miejscowym zajeciem kilku weztéw
chtonnych, prawdopodobnie ptucnych. Z drugiej strony
odnotowane zostaty rasy, u ktorych szczepienie chronito kroliki
idealnie, a myksomatoza wystgpita u nieszczepionych krélikéw
na poczatku sezonu.

Teraz jest dobry czas na zastanowienie sie nad przyczynami
problemu myksomatozy u zaszczepionych krélikdw.

B 100% skuteczno$¢ kazdej szczepionki jest idealistyczna.
W warunkach terenowych nalezy bra¢ pod uwage od 5
do 10% przypadkdéw zachorowan nawet u ponownie
zaszczepionych mtodych krolikow.

B Nie w kazdym organizmie powstaje, nawet w idealnych
warunkach, wystarczajgca odpornosé, aby zapewnic
ochrone . W przesztosci, przed 1990 rokiem, uznano,
ze rzeczywista skutecznosc szczepionki wynosi 80%.

m Kondycja i zdrowie oraz wiek szczepionych zwierzat
réwniez majg wptyw na tworzenie odpornosci. Kroliki
szczepione tuz po pierwszym miesigcu zycia, majg gorsza
odpowiedz immunologiczng, a ponowne szczepienie
po szesciu tygodniach jest w tym przypadku absolutnie
konieczne.

B Odpornos¢ poszczepienna na pewno nie trwa caty rok i,
najwyrazniej w krytycznym sezonie wystepowania
komarodw, nie utrzymuje sie nawet 6 miesiecy, wiec
ponowne szczepienie powinno nastepowacé
po 4 miesigcach.

B Znaczenie moze mie¢ réwniez jakos¢ samego szczepienia,
btedy aplikacji mogg catkowicie zniszczy¢ szczepionke
i straty mogg siegac kilkudziesieciu procent. Nalezy jednak
podkresli¢, ze nieszczepione kroliki w tej samej lokalizacji
byty w 100% dotkniete myksomatozg.

Mozna wiec postawic¢ hipoteze , ze w ostatnich latach
rozprzestrzenit sie prawdopodobnie ,naprawde silny” szczep
wirusa myksomatozy. U krélikdw z obnizong odpornoscig
nawet pomimo szczepien pojawiajg sie zachorowania

na myksomatoze.
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Zalecenia dotyczgce praktyki nie moga by¢ inne niz
Sciste przestrzeganie sprawdzonych procedur:

B Podstawowe szczepienie w wieku od 10. tygodnia zycia.
B Ponowne szczepienie mtodych zwierzat po 4 miesigcach.

B W miejscowosciach o niekorzystnej sytuacji
epidemiologicznej szczepic¢ od 4. tygodnia zycia
z powtdrnym szczepieniem po 6 tygodniach, ponowne
szczepienie po 4 miesigcach.

® Na terenach o niekorzystnej sytuacji epidemiologicznej
przeprowadzi¢ dwa szczepienia rocznie u krolikow
hodowlanych (szczepienie wiosna z doszczepieniem
latem).

B Zastosowac szczepionke w ciggu maksymalnie 4 godzin
po rozcienczeniu, chroni¢ zrekonstytuowang szczepionke
przed bezposrednim dziataniem promieni stonecznych i
temperaturg powyzej 30 °C.

Podstawowe fakty o MYKSOMATOZIE:

Czynnik sprawczy Leporipoxvirus jest przenoszony
w naszych warunkach gtéwnie przez komary.

Czestos¢ wystepowania myksomatozy krélikéw jest
zwigzana z porg roku, obecne warunki klimatyczne
powodujg wzrost populacji komardw.

Wirus myksomatozy jest bardzo zmienny, pojedyncze
szczepy roznig sie zakaznoscia, patogennoscig, powoduja
bardzo réznorodne objawy kliniczne rowniez zalezne

od ogdlnego stanu odpornosci krélikow.

Zmiennos$¢ objawow klinicznych w szerokim zakresie
nasilenia zostata opisana w przesztosci dla dwdch
podstawowych form - obrzekowa z obrzekami w tkance
podskdrnej na gtowie, uszach i tutowiu oraz forma

z przewagg objawow ptucnych.

ODPORNOSC PO ZASTOSOWANIU MYXORENU
POJAWIA SIE 5. DNIA PO SZCZEPIENIU, JEST W PELNI
ROZWINIETA 9 DNI PO SZCZEPIENIU.

Choroba dotyczy krolikdw w wieku powyzej 1. miesigca
do pdznego wieku niezaleznie od wczesniejszych szczepien
w przesztosci.

Oprdcz wptywu na komaorki wtdkniste przerwanej tkanki
tacznej (powstawanie obrzekéw) nalezy podkresli¢ wptyw
immunosupresyjny tej choroby. U krélikow dotknietych
dodatkowo patogenami, takimi jak Pasteurella, kokcydia,
encephalitozoon, wystepuje nizsza skutecznosc
szczepienia.

DO PODSTAWOWYCH DZIAtAN PROFILAKTYCZNYCH
CHRONIACYCH PRZED MYKSOMATOZA NALEZY:
STOSOWANIE ZYWYCH ATENUOWANYCH SZCZEPIONEK
ORAZ ZABEZPIECZENIE HODOWLI PRZED KOMARAMI

Autor: MVDr. Miloslav MARTINEC, Ph.D
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unoprofilaktyka chorob krolikéw przy
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uzyciu preparatow jednego producenta

MYXOREN

SZCZEPIONKA PRZECIWKO
MYKSOMATOZIE KROLIKOW

Pestorin Mormyx

SZCZEPIONKA PRZECIWKO
POMOROWI | MYKSOMATOZIE

- ’ UPSORIN-OL. e
E

o e—y

Pestorin

SZCZEPIONKA PRZECIWKO
POMOROW!I KROLIKOW

PASORIN-OL

SZCZEPIONKA PRZECIWKO
PASTERELOZIE
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Wasze pytania —
nasze odpowiedzi

1. Czy szczepionke BioBos Respi 2 intranasal mozna podac¢
cieletom domig$niowo lub podskérnie?

Podanie domiesniowe czy podskdrne szczepionki u bardzo
mtodych cielat nie inicjuje reakcji odpornosciowej i tworzenia
sie IgA na btonach $luzowych nosa, jamy ustnej, ptuc czy jelit.
Istotnym jest tu takze fakt, ze poziom przeciwciat matczynych
obecnych w wydzielinie $luzédwki cielecia po porodzie bardzo
szybko spada i znika w ciggu 3-5 dni. Poniewaz szczepionki
donosowe majg inny i szybszy sposob oddziatywania na uktad
odpornosciowy cielecia praktycznie eliminujg ryzyko
,interferencji z przeciwciatami matczynymi”. Uktad
odpornosciowy cielat w gérnych drogach oddechowych reaguje
szybciej i skuteczniej niz ma to miejsce w przypadku odpowiedzi
ogolnoustrojowej, dzieki czemu zastosowanie szczepionki
donosowej jest tu jak najbardziej uzasadnione. Pozwala to
unikng¢ konfliktu, ktdry moze wystgpi¢ podczas ,,zderzenia" z
wyzszymi poziomami przeciwciat matczynych przeciwko
konkretnemu antygenowi.

BioBos Respi

intranad’=

“w  spray donosowy,
s== liofilizat i rozpuszczalnik

“=.  do sporzadzania zawiesiny
1 = 5 dawek

!

SO pioveta B -
= ! Wk F

] :

2. Czy szczepionki BioBos Respi 3 i BioBos Respi 4 mozna
stosowac u ciezarnych krow?

Tak, obie te szczepionki moga by¢ stosowane w okresie cigzy.
Szczepienie i rewakcynacje nalezy przeprowadzi¢ odpowiednio
w okresie 5 - 7 tygodni i 2 - 4
tygodnie przed spodziewang
datg porodu. W celu ochrony
najmtodszych cielat poprzez
przeciwciata matczyne nalezy
dopilnowaé¢ prawidtowego
odpojeniasiarg noworodkow.

3. Kiedy uzyskamy petng odpornos¢ po zastosowaniu
szczepionki TRICHOBEN AV?

Petna odpornos¢ wyksztatca sie po miesigcu od podania dawki
przypominajgcej szczepionkiitrwa minimum 12 miesiecy.

4. U niektorych zwierzat po szczepieniu preparatem
TRICHOBEN AV pojawiajq sie strupy na ciele. Jaki jest tego
powod?

Niekiedy u zwierzat szczepionych w trakcie inkubacji
trichofitozy moze dojs¢ do uaktywnienia postaci bezobjawowej
choroby. Przejsciowo stan kliniczny sie pogarsza, jednak zmiany
trichofityczne na skdérze zwierzat ustepujg bez dalszych
zabiegdéw leczniczych. Pojawiajg sie wtedy cienkie
powierzchniowe strupy o $rednicy 1-2 cm, ktére samoistnie
znikajg w ciggu 2 -4 tygodni.

5. Jakie s3 zalecenia dotyczace podania preparatu
TRICHOBEN AV?

B Nie nalezy wykonywad innych zabiegéw
immunoprofilaktycznych 10 dni przed pierwszg i 20 dni po
drugiej dawce szczepionki.

® Nie nalezy podawac doustnych lekéw o dziataniu
przeciwgrzybiczym przez okres 35 dni od pierwszej iniekcji.

B W przypadku koniecznosci antybiotykoterapii u cielat
mozna stosowac penicyline, streptomycyne, tylozyne,
tetracykline lub sulfonamidy, bez ryzyka ostabienia efektu
dziatania szczepionki.

B Nalezy zaszczepi¢ wszystkie zwierzeta w stadzie.
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6. Szczepionka BioBos IBR marker inact. jest szczepionka
markerowa. Co to oznacza?

Szczepionki tego rodzaju zawierajg czgsteczke wirusa BHV-1 z
brakujgcym genem glikoproteiny E (gE). Niekiedy preparaty te
okresla sie z angielskiego mianem DIVA (Differentiating of
Infected from Vaccinated Animals). Wybor gE jako markera
wynika z przeprowadzonych eksperymentéw, zaréwno in vivo
jak i in vitro. Glikoproteina E nie jest niezbedna do replikacji
wirusa w zakazonych komadrkach, co umozliwito opracowanie
szczepionki. Rdwnoczesnie
jednak wywotuje odpowiedz D

serologiczng po zakazeniu co  + BioBos IBR
pozwala na przeprowadzenie J marker inac*
diagnostyki réznicowej. ’
Stosowanie szczepionek
markerowych w potgczeniu z - [ a—
testami diagnostycznymi 800 il e s R

S0 dawek = o

pozwalajgcymi wykry¢
obecnos$¢ przeciwciat
przeciwko gE umozliwia
odrdzinienie zwierzat
zdrowych (zaszczepionych) od
zakazonych.

FEEN -

7. Kolibin RC Neo - dlaczego szczepimy ciezarne krowy
ijatowki?

Szczepienie ma na celu czynne uodparnianie ciezarnych jatéwek
i krow przeciwko chorobom przewodu pokarmowego
wywotywanymi przez rotawirusy, koronawirusy oraz
enteropatogenne szczepy E. coli. Jednak gtéwnym zadaniem
szczepionki jest bierne uodpornienie cielgt. Wytworzone przez
ciezarne krowy i jatowki przeciwciata pobrane przez cieleta z
siarg chronig je przed groznymi infekcjami przewodu
pokarmowego.

Jednym z najwazniejszych etapéw w odchowie cielgt jest
odpajanie ich siarg w odpowiednim momencie. Pierwsze
podanie siary oseskowi powinno nastgpi¢ maksymalnie do 2
godz. po wycieleniu— przyswajalnos¢ przeciwciat jest najwyzsza
W pierwszej godzinie zycia i wynosi ona okoto 65-70 % w
stosunku do iloSci przyjetej w siarze. Wazne jest aby ilosc siary
pobranej przez cielaka przed uptywem doby od wycielenia
wynosita ok. 4-5 litrow (okoto 10 % masy ciata). U cielat
karmionych mlekiem matki oraz u cielgt karmionych siarg
pochodzgcg od
szczepionych kréw,
odpornos$é¢ bierna
pojawia sie wraz z _ I
rozpoczeciem /
karmienia. Odporno$¢ / Ko
bierna utrzymuje sie do 7 R
momentu zakonczenia /
karmienia siarg. Cieleta
karmione mlekiem
matki sg odporne na
infekcje dzieki
odpornosci nabytej z
siary oraz mleka przez
pierwsze 2-4 tygodnie
zycia.

o !
BIN

rostwor do wstrayk'

dia |

8. Dlaczego w preparacie Lineomam LC zastosowano
potaczenie linkomycyny z neomycyng?

Linkomycyna posiada silnie dziatanie na bakterie Gram -
dodatnie, szczegdlnie Staphylococcus sp. oraz Streptococcus
sp., a takze mykoplazmy. Neomycyna natomiast posiada
szerokie spektrum aktywnosci zaréwno przeciw bakteriom
Gram — dodatnim, wtgczajac w to Staphylococcus sp. i
Streptococcus sp., jak i Gram — ujemnym wtgczajgc w to E. coli,
Aerobacter sp. i Proteus sp. Badania in vitro wykazaty, ze
potaczenie linkomycyny z neomycyng ma dziatanie
bakteriobdjcze przeciw Staphylococcus aureus i Escherichia coli
oraz dziatanie bakteriostatyczne przeciw Streptococcus.
Skojarzone dziatanie linkomycyny i neomycyny poszerza
spektrum dziatania leku oraz znacznie poteguje jego
bakteriobdjcze wtasciwosci. Oba te antybiotyki wykazujg
dziatanie synergistyczne. Kombinacja linkomycyny z neomycyna
znajduje szczegdlne zastosowanie w zwalczaniu infekcji
powodowanych przez gronkowce penicylinazo-dodatnie oraz
penicylinazo-ujemne.

lek. wet Roma Buczkowska

24 x10 ml

ineomam LC

!, 330 mg,/10 mi + 100 000 1U/10 ml roztwor dowymieniowy

H Lickomycyna
Neomycyny siarczan

Wasze pytania —
nasze odpowiedzi
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pracownicy B S B Czeski producent PLW z ponad 100 letnia tradycja

B Cata produkcja usytuowana w jednej miejscowosci
w potudniowych Morawach - Ivanovice na Hane

B Innowacyjna linia na najwyzszym poziomie technologicznym

- B Produkcja wg standardow GMP, GLP, EU Pharmacopoeia,
KATEGORIE t \_' e ISO 9001, 14000

PRODUKTOW
B Dopuszczenie do sprzedazy na rynkach USA i Japonii

m Lider europejskiego rynku w sprzedazy szczepionek przeciwko
wsciekliznie liséw rudych

m Lider dunskiego rynku w sprzedazy szczepionek przeciwko
PROPUKTY \ pleuropneumonii Swin
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