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NAJ^E[]A VIRUSNA OBOLJENJA TELADI U
INDUSTRIJSKOM ODGOJU

MOST FREQUENT VIRAL DISEASES IN CALVES IN INDUSTRIAL

PRODUCTION CONDITIONS

S. Lazi}, T. Petrovi}, Diana Lupulovi}, D. Bugarski, I. Pu{i}*

Virusna oboljenja teladi predstavljaju zna~ajan zdravstveno-ekonom-
ski problem dana{njeg, industrijskog odgoja goveda. Uzgoj ve}eg broja teladi na
malom prostoru, ~esto u jednom objektu predstavlja idealan preduslov za nasta-
nak i razvoj mnogih oboljenja virusne etiologije. Pored navedenog u industrijskom
na~inu odgoja goveda, odnosno teladi, pa`nja se poklanja populaciji, a malo indi-
vidui. Ponekad se de{ava da osnovne biolo{ke karakteristike gajenja goveda
budu podre|ene tehnolo{kim zahtevima industrijskog na~ina gajenja, {to nemi-
novno dovodi do pojave razli~itih individualnih reakcija. Razli~ite individualne
reaktivnosti predstavljaju potencijalnu opasnost za pojavu mnogih oboljenja, a
posebno virusne etiologije.

Ukoliko se `eli da se analizira u~estalost pojavljivanja oboljenja teladi
virusne etiologije onda se ona mogu da grupi{u u dve osnovne grupe. Jednu
grupu ~ine oboljenja respiratornih organa, koja se manifestuju simptomima respi-
ratornog sindroma, a drugu grupu predstavljaju oboljenja organa digestivnog
trakta u vidu gastrointestinalnog sindroma.

U kompleksnoj etiologiji respiratornog sindroma smatra se da domi-
nantnu ulogu imaju virusi i to pre svega virus IBR-a ili gove|i herpesvirus-I (BHV-
1), zatim virus parainfluence 3 (Pi-3), virus bovine virusne dijareje (BVD), bovini
respiratorni sincicijalni virus (RSV), ali i drugi virusi, kao {to su adenovirusi, rinovi-
rusi, koronavirusi, mogu da imaju uticaj na pojavu respiratornog sindroma. Respi-
ratorni sindrom retko biva uzrokovan jednim virusnim agensom, ve} naj~e{}e
me{anim virusnim, ali i bakterijskim infekcijama. Me{ane virusne infekcije ~esto
zavr{avaju fatalnim ishodom. Ova pojava je uo~ljiva kada je `ivotinja inficirana vi-
rusom BVD. Poznata je ~injenica da BVD virus deluje izrazito imunosupresivno na
mnoge }elije i efektore imunog sistema, pa na taj na~in omogu}ava nastanak i
razvoj drugih infekcija. virusi mogu da uzrokuju pojavu respiratornog sindroma
~ak u 100% slu~ajeva. Visok morbiditet je karakteristi~an za infekciju teladi viru-
som IBR-a. Pored uzrokovanja respiratornog sindroma, ovaj virus se danas sve
~e{}e pominje kao uzro~nik meningo-encefalitisa kod teladi.

Dosada{nja istra`ivanja etiologije gastrointestinalnog sindroma uka-
zuju da pored bakterija i virusi mogu da budu zna~ajan etiolo{ki faktor. Rotavirusi,
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coronavirusi, adenovirusi, parvovirusi, herpesvirusi (IBR virus), pestivirusi (BVDV)
mogu da budu uzro~nici gastrointestinalnog sindroma. Smatra se da u etiopato-
genezi ovog sindroma virusi mogu da budu uzro~nici u oko 10% slu~ajeva.

U radu je opisana etiopatogeneza oboljenja teladi virusne etiologije,
koja se naj~e{}e susre}u u industrijskom na~inu gajenja goveda.

Klju~ne re~i: tele, virusna oboljenja, industrijski odgoj

* Dr Sava Lazi}, vi{i nau~ni saradnik, mr Tama{ Petrovi}, istra`iva~ saradnik, Diana Lupulovi}, is-
tra`iva~ pripravnik, mr Dejan Bugarski, istra`iva~ saradnik, Ivan Pu{i}, istra`iva~ pripravnik, Nau~ni
institu za veterinarstvo „Novi Sad”, Novi Sad

** Rad je finansiran sredstvima Ministarstva za nauku, tehnologiju i razvoj R. Srbije po projektu BTR
4331

BELA KRVNA SLIKA KOD ZDRAVIH KRAVA I KRAVA
OBOLELIH OD DISLOKACIJE SIRI[TA NA LEVO

WHITE BLOOD CELL COUNT IN HEALTHY COWS AND COWS WITH

LEFT ABOMASAL DISPLACEMENT

H. [amanc, Biljana Radoji~i}, I. Vujanac*

Ispitivanjem bele krvne slike kod krava hol{tajn rase (n=40) nepos-
redno pred teljenje utvr|en je prose~an broj leukocita x = 7,28 � 2,68 x 109

l i broj
neutrofilnih granulocita x = 3,84 � 2,01 x 109

l. Kod krava, kod kojih nije nastala
promena polo`aja siri{ta posle teljenja, prose~an broj leukocita pre teljenja je bio
x = 6,43 � 2,08 x 109

l, a broj neutrofilnih granulocita x = 3,34 � 1,15 x 109
l.

Krave kod kojih je utvr|ena promena polo`aja siri{ta (n = 8) prose~an broj leu-
kocita pre teljenja je bio x = 8,25 � 3,62 x 109

l, a broj neutrofilnih granulocita
3,47 � 1,96 x 109

l. Desetog dana posle teljenja kod zdravih krava prose~an broj
leukocita je bio x = 7,38 � 1,98 x 109

l, a neutrofilnih granulocita x = 4,04 �1,38 x
109

l. Kod krava sa promenom polo`aja siri{ta broj leukocita je bio x = 9,52 �

2,11 x 109
l, a broj neutrofilnih granulocita x = 6,09 � 1,84 x 109

l. Dobijeni rezul-
tati ispitivanja ukazuju da promene bele krvne slike kod krava, neposredno pre tel-
jenja, a pre pojavljivanja uo~ljivih klini~kih simptoma bolesti ukazuju na
mogu}nost pojave promene polo`aja siri{ta. Posle teljenja, kod obolelih `ivotinja
ove promene su jo{ izra`enije, tako da su leukocitoza i neutrofilija redovan hema-
tolo{ki nalaz kod krava sa promenom polo`aja siri{ta na levo.
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Navedene hematolo{ke promene mogu da budu jedan od poka-
zatelja u ranom otkrivanju patofiziolo{kih poreme}aja koji prethode nastajanju
dislokacije siri{ta muznih krava.

Klju~ne re~i: krava, dislokacija siri{ta, leukociti, neutrofilni granulociti

* Dr Horea [amanc, profesor, dr Biljana Radoji~i}, profesor, Ivan Vujanac, asistent, Fakultet veteri-
narske medicine, Beograd

SADR@AJ LIPIDA I GLIKOGENA U JETRI VISOKO-
PRODUKTIVNIH MLE^NIH KRAVA U PERIPARTALNOM

PERIODU
LIPID AND GLYCOGEN CONTENT IN LIVER OF HIGH-YIELD DAIRY

COWS IN PERIPARTAL PERIOD

R. \okovi}, H. [amanc*

Od krava hol{tajn rase u visokom graviditetu i ranoj laktaciji biopsijom
su uzimani uzorci tkiva jetre za patolo{ko-histolo{ka ispitivanja. Sadr`aj masti u
hepatocitima je odre|ivan stereometrijskom metodom izra~unavanjem volumen-
ske gustine, a glikogena semikvantitativno mikroskopskim pregledom ise~aka
bojenih metodom po Bestu.

Patolo{ko-histolo{kim ispitivanjem uzoraka tkiva jetre kod zdravih,
steonih i tek oteljenih krava nisu utvr|ene masna infiltracija i degeneracija }elija je-
tre a hepatociti su u potpunosti ili delimi~no ispunjeni glikogenom.

Kod krava obolelih od ketoze patolo{ko-histolo{kim ispitivanjem uzo-
raka tkiva jetre su utvr|ena masna infiltracija i degeneracija hepatocita, razli~itog
intenziteta. Samo kod jedne krave obolele od ketoze utvr|en je blagi stepen
masne infiltracije, kod {est krava srednji stepen masne infiltracije i degeneracije, a
kod tri krave te`ak oblik zama{}enja }elija jetre.

Koli~ina glikogena u hepatocitima je u negativnoj korelaciji sa stepe-
nom masne infiltracije i degeneracije. Pri te{kom stanju zama{}enja u citoplazmi
hepatocita u potpunosti nedostaje glikogen.

Klju~ne re~i: krava, peripartalni period, jetra, lipidi, glikogen

* Dr Radojica \okovi}, docent, Agronomski fakultet, ^a~ak; dr Horea [amanc, profesor, Fakultet vet-
erinarske medicine, Beograd
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HIRUR[KI TRETMAN KRAVA SA DISLOKACIJOM SIRI[TA
NA LEVO

SURGICAL TREATMENT OF COWS WITH LEFT ABOMASAL

DISPLACEMENT

H. [amanc, D. Jankovi}, I. Vujanac*

Naj~e{}i oblik dislokacija siri{ta je promena polo`aja na levu stranu
(88%).

Ukoliko se konzervativnim metodama le~enja ne postignu zadovol-
javaju}i rezultati, pristupa se hirur{kom zahvatu, koji za sada daje najvi{e izgleda
za povoljan ishod.

Kod levostrane dislokacije siri{ta preporu~uju se dve hirur{ke metode
tretmana. U jednom slu~aju direktno se fiksira zid siri{ta za zid abdomena (abo-
mazopeksija), a u drugom slu~aju za zid abdomena se pri~vr{}uje omentum
(omentopeksija). Od ukupnog broja obolelih `ivotinja na jednoj farmi krava
hol{tajn rase (n=308) operativno je le~eno 72 posto `ivotinja (n = 222) hirur{kom
metodom pri~vr{}ivanja omentuma za zid abdomena. Prate}i servis period kod
zdravih i krava le~enih operativno od dislokacije siri{ta, uz primenu antibiotske
terapije u toku pet dana, ustanovljeno je da servis period kod tretiranih grla traje
kra}e (prose~no je 143 dana) u odnosu na krave koje nisu bolovale niti su u istom
periodu tretirane antibioticima (prose~no 157 dana). To ukazuje da operativni tret-
man ne uti~e nepovoljno na reprodukciju krava.

Klju~ne re~i: krava, dislokacija siri{ta, hirur{ki tretman

* Dr Horea [amanc, profesor, Du{an Jankovi}, asistent, Ivan Vujanac, asistent, Fakultet veterinarske
medicine, Beograd
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UTICAJ PERORALNOG DAVANJA PROPIONATA NA
KONCENTRACIJU KORTIZOLA, INSULINA I GLIKOZE U

KRVI TELADI RAZLI^ITOG UZRASTA
EFFECT OF PERORAL ADMINISTRATION OF PROPIONATE ON

CORTISOL, INSULIN AND GLYCOSE CONCENTRATION IN BLOOD OF

CALVES OF DIFFERENT AGE

Biljana Radoji~i}, H. [amanc, I. Ivanov*

Na savremenoj farmi intenzivnog uzgoja visoko-mle~nih krava rase
hol{tajn, za ispitivanja su odabrana klini~ki zdrava telad (n=10), `enskog pola. Is-
pitivanja su obavljena na istoj teladi u razli~itim periodima razvi}a (15 dana, 2 i 4
meseca uzrasta).

Odmah posle uzimanja obroka, uvek u isto vreme, teladima se per-
oralno davao rastvor Na-propionata (0,5 g na kg/t.m).

Krv je uzimana iz vene jugularis neposredno pre i jedan i tri ~asa posle
davanja Na-propionata. U krvi je odre|ivana koncentracija glikoze Dextrostix tra-
kama (refraktometar po Eytonu).

U sve`em krvnom serumu odre|ivana je koncentracija kortizola i insu-
lina RIA metodom u INEP-u (Zemun).

Posle peroralnog davanja Na-propionata teladi, nastalo je zna~ajno
pove}anje koncentracije kortizola u krvi teladi u uzrastu od 4 meseca, jedan i tri
~asa posle davanja (p<0,01); povi{enje koncentracije insulina u krvi teladi u
uzrastu od 2 meseca tri ~asa posle (p<0,05), i povi{enja koncentracije glikoze u
krvi teladi uzrasta od 2 meseca jedan ~as posle davanja propionata (p<0,05).

Pri peroralnom davanju Na-propionata teladima, zna~ajne promene
nastaju u koncentraciji kortizola u krvi, kod teladi u uzrastu od 4 meseca, kada je
ve} razvijena funkcija pred`eludaca, a propionat nastaje u ve}im koli~inama
razlaganjem ugljeno-hidratnih komponenti hrane, pod uticajem mikroflore bura-
govog sadr`aja.

Klju~ne re~i: tele, propionat, kortizol, insulin, glikoza

* Dr Biljana Radoji~i}, profesor, dr Horea [amanc, profesor, dr Ivan Ivanov, profesor, Fakultet veteri-
narske medicine, Beograd
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SASTOJCI KOLOSTRUMA PRE I POSLE TELJENJA KRAVA
HOL[TAJN-FRIZIJSKE RASE

COLOSTRUM CONTENT BEFORE AND AFTER DELIVERY IN

HOLSTEIN-FRIESIAN COWS

J. Bojkovski, Sun~ica Borozan, I. Jo`ef, H. [amanc

U tehnologiji uzgoja teladi ishrana se u po~etku bazira isklju~ivo na
ishrani kolostrumom, a potom mlekom. Nakon toga u ishranu se uvode druga hra-
niva da bi se posle tri meseca mleko potpuno isklju~ilo iz ishrane. Kolostrum je
hrana teleta u prvim danima `ivota. Pored osnovnih organskih sastojaka kolos-
trum sadr`i biolo{ki aktivne supstancije (mnogobrojni faktori rasta) ali i supstan-
cije kao {to su laktoferin, transferin i pojedini hromoni. U prepartalnom periodu
sekrecije kolostruma koncentracije nekih sastojaka, a i biolo{ki aktivnih supstan-
cija, zna~ajno rastu i mogu da budu vi{e nego u krvi majke. U uzorcima kolos-
truma pre i posle teljenja odre|uje se kocnentracije proteina, lipida laktoze, kalci-
juma i fosfora. Pored toga, u uzorcima kolostruma se odre|ivala suva materija i
elektrohemijska reakcija. Iz dobijenih rezultata se uo~ava da ne postoje zna~ajna
odstupanja koncentracija ispitivanih parametara u uzorcima kolostruma uzetih
pre i posle teljenja. Jedino za koncentraciju proteina je utvr|ena razlika koja je na
samoj granici statisti~ke zna~ajnosti (x = 138,54 � 25,13 : 113,87 � 41,10 gr/l).

Osim toga, veoma je interesantno da pojedina~ne vrednosti koncen-
tracije proteina u kolostrumu posle teljenja zna~ajno vi{e variraju nego pre tel-
jenja. S obzirom da se vrednosti ve}ine ispitivanih parametera zna~ajno ne men-
jaju u kolostrumu u periodu oko teljenja, dalja istra`ivanja treba da se usmere ka
istra`ivanju dinamike kretanja koncentracije pojedinih frakcija u kolostrumu, ali na
zna~ajno ve}em broju uzorka.

Klju~ne re~i: krava, kolostrum, protein, lipid, laktoza, kalcijum, fosfor

* Dr Jovan Bojkovski, docent, dr Sun~ica Borozan, docent, Fakultet veterinarske medicine, Beograd;
Ivica Jo`ef, dipl. vet., PIK „Be~ej”, dr Horea [amanc, profesor, Fakultet veterinarske medicine,
Beograd

376

Vet. glasnik 57 (5 - 6) 371 - 377 (2003) P r i l o g



UTICAJ RAZNIH ^INILACA NA INFEKCIJE MLE^NE
@LEZDE BAKTERIJAMA VRSTE STAPHYLOCOCCUS AUREUS

EFFECT OF DIFFERENT FACTORS ON MAMMARY GLAND

INFECTION WITH STPHYLOCOCCUS AUREUS BACTERIA

A. Jur~evi~, A. Pengov

Cilj na{eg istra`iva~kog rada je bio da utvrdimo na koji na~in odre|eni
~inioci (okolina, le~enje, preventiva, `ivotinja) uti~u na infekciju vimena bakterijom
Staphylococcus aureus (Staph. aureus).

Anketom smo prou~ili uticaj raznih ~inilaca na u~estalost infekcije
bakterijom S. aureus. Utvrdili smo da su preventiva, le~enje na osnovu rezultata
bakteriolo{kih ispitivanja i antibiograma i eliminisanje negativnih uticaja okoline
osnova za smanjenje u~estalosti oboljenja vimena.

Rezultate ankete smo proverili metodom analize varijanse i utvrdili da
uticaj okoline signifikantno odstupa od drugih ~inilaca (preventiva, le~enje i dijag-
noza bolesti `ivotinja). Na{i rezultati pokazuju da odgajiva~, uz dobru preventivu i
dobro le~enje mastitisa, ~esto zaboravlja na „{talu” odnosno na okolinu u kojoj se
zadr`avaju krave. Lo{i uslovi u {tali negativno uti~u na otpornost krava i istovre-
meno omogu}avaju postojanje i razmno`avanje patogenih vrsta bakterija. Pored
lo{ih uslova u {talama, ne sme se zaboraviti ni preventiva i terapija upale mle~ne
`lezde. Na osnovu na{ih prethodnih istra`ivanja ŠPengov i saradnici, 2000¹, za
terapiju upale mle~ne `lezde preporu~ujemo da se koristi kombinacija amoksicil-
ina i klavulonske kiseline, a kao preventiva upale mle~ne `lezde da se upotrebi
mast za vime.

Klju~ne re~i: mastitis, Staphylococcus aureus

* Alen Jur~evi} dr.vet.med. Lek d.d. Verov{kova 57, 1000 Ljubljana, Slovenija; Prof. dr. Andrej Pen-
gov dr. vet. med. Institut za mikrobiologiju i parazitologiju, Veterinarski fakultet, Gerbi~eva 60, 1000
Ljubljana, Slovenija
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IMUNOLOGIJA MLE^NE @LEZDE*

IMMUNOLOGY OF THE MAMMARY GLAND

M. Lazarevi}**

Mle~na `lezda je organ specifi~ne gra|e koji kao osnovni zadatak
ima snabdevanje mladunaca hranljivim i drugim, biolo{ki aktivnim sup-
stancijama, u prvim nedeljama ili u zavisnosti od vrste, mesecima `iv-
ota. Na ovaj na~in se produ`ava period tesnog kontakta majke i poto-
maka, {to je neophodno za njihov pravilan razvoj. Ve}ina mladunaca
sisara se zbog specifi~ne gra|e placente ra|a sa fiziolo{kom agama-
globulinemijom tako da preko kolostruma majke sti~e prvu specifi~nu
za{titu protiv patogenih mikroorganizama. Osim toga, ova `lezda je
preko izvodnih kanala u neposrednom kontaktu sa spolja{njom sredi-
nom tako da postoji velika verovatno}a za nastanak infekcije. Iz tog
razloga neophodni su za{titni mehanizmi koji bi spre~avali ove infek-
cije. Jasno je da postoji tesna veza izme|u imunolo{kog sistema i
mle~ne `lezde i taj odnos je centralni predmet ovoga rada. U njemu su
prikazani osnovni mehanizmi odbrane mle~ne `lezde koji su podeljeni
u dve razli~ite kategorije: nespecifi~ni (uro|eni) i specifi~ni imuni me-
hanizmi. Sekret mle~ne `lezde sadr`i vi{e tipova leukocita kao {to su
limfociti, makrofagi i neutrofili, kao i 2 posto epitelnih }elija. U proseku
se u mililitru mleka iz zdravog vimena nalazi 0,2 x 106 somatskih }elija.
Od toga broja ve}inu ~ine makrofagi (58 %) i limfociti (28 %) dok manji
deo (12 %) somatskih }elija ~ine polimorfonukleari (PMN). U radu se
razmatraju osobine i glavne funkcije ovih }elijskih vrsta.

Klju~ne re~i: mle~na `lezda, imunitet, somatske }elije

Zna~aj mle~ne `lezde u evoluciji `ivotinjskog sveta mo`da se najbolje
uo~ava iz ~injenice da je cela klasa najslo`enijih `ivih organizama dobila naziv ba{
po ovom organu (Mammalia – sisari). Tokom evolucije, sa uslo`njavanjem gra|e i
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* Rad primljen za {tampu 28. 7. 2003. godine
** Dr Miodrag Lazarevi}, redovni profesor, Fakultet veterinarske medicine, Beograd



funkcija `ivih organizama, mladuncima je bilo potrebno sve vi{e vremena da
dostignu dovoljan stepen zrelosti za samostalan `ivot. Zbog toga je bilo neo-
phodno da se produ`i period tesnog kontakta majke i potomaka i tako omogu}i
njihov pravilan razvoj. Zanimljivo je da i du`ina graviditeta pokazuje velike varija-
cije kod razli~itih vrsta i da je manje - vi{e srazmerna veli~ini novoro|enih mla-
dunaca a obrnuto srazmerna vrednostima bazalnog metabolizma. Mo`e se re}i i
da je period sisanja tako|e srazmeran du`ini trajanja graviditeta.

Sekrecija mle~ne `lezde omogu}ava vezu izme|u majke i novo-
ro|en~eta neposredno posle partusa koja, pre svega, ima osnovu u nutritivnim
potrebama mladun~eta. Crevo novoro|en~eta je i va`an limfoidni organ i glavno
mesto kontakta sa antigenima koji se neposredno dopremaju mlekom. Tokom
prvih dana `ivota novoro|en~eta, postoji jak porast celularne aktivnosti izazvan
}elijskim deobama i uspostavljanjem razli~itih fiziolo{kih funkcija. Ove aktivnosti
su izra`ene na mestu prvih kontakata sa velikim brojem antigena, kada je neo-
phodno da se uspostavi brz i adekvatan odgovor. U tom odgovoru u~estvuju lim-
foidne i nelimfoidne }elije mleka, citokini, imunomodulatorne supstancije kao {to
je kazein, faktori rasta i druge.

Jedino kod primata i u maloj meri kod mesojeda i glodara, placenta
dozvoljava transfer antitela iz cirkulacije majke u cirkulaciju ploda, ~ime nastaje
prirodni pasivni imunitet. I pored pobolj{anja higijenskih mera i tehnolo{kog na-
pretka, intramamarne infekcije (IMI) ostaju i dalje uzrok velikih finansijskih gubi-
taka u industriji mleka. Noviji podaci iz razvijenih zemalja ukazuju da se izdaci za
preveniranje intramamarnih infekcija u toku jedne godine mere stotinama miliona,
pa ~ak i milijardama dolara. Gubici prouzrokovani IMI nastaju usled manje proiz-
vodnje mleka, tro{kova klanja i zamene obolelih `ivotinja u stadu, kao i veterinar-
skih usluga i upotrebe antibiotika u preventivne i terapijske svrhe. Osim toga,
upotreba antibiotika pove}ava rizik od pojavljivanja mikroorganizama rezistentnih
na pojedine lekove. Prema tome za razvoj nove strategije vakcinacije, kao i efi-
kasniju imunostimulaciju radi prevencije IMI i borbe protiv njih neophodno je do-
bro poznavanje lokalnih imunolo{kih mehanizama.

U peripartalnom periodu organizam krave mora da odr`i tri va`ne
fiziolo{ke funkcije kako bi se izbeglo pojavljivanje oboljenja. To su, pre svega,
adaptacija buraga na obrok koji odgovara pove}anim metaboli~kim zahtevima,
odr`avanje kalcemije u fiziolo{kim granicama i sna`an imunski odgovor Š1¹.

Radi celovitog sagledavanja ove problematike neophodno je da se
imaju u vidu i neimunolo{ki mehanizmi odbrane koji su operativni na nivou
mle~ne `lezde.

Keratinizovani epitel – Sisni kanal predstavlja komunikaciju izme|u
mle~ne `lezde i spolja{nje sredine i njegov zid je oblo`en vi{eslojnim epitelnim
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}elijama koje sadr`e keratin. Ove }elije se kontinualno obnavljaju i osim toga {to
predstavljaju fizi~ku barijeru imaju ulogu u eliminaciji patogenih mikroorganizama
deskvamacijom. U prvoj nedelji laktacije krava veliki procenat IMI nastaje zbog
izostanka mu`e ili sisanja kada nema eliminacije mikroorganizama. Kasnije se na
vrhu sise formira keratinski ~ep. Ovaj ~ep nastaje i normalno, 7 do 10 dana pred
teljenje i ima istu za{titnu ulogu. U keratinu su prisutne i antibakterijske sup-
stancije kao {to su katjonski proteini, masne kiseline dugih lanaca i ksantin-
oksidaza. Katjonski proteini se elektrostati~kim silama vezuju za bakterijski zid
koji o{te}uju tako da bakterije postaju osetljivije na promene osmotskog pritiska
Š2¹.

Laktoferin – Laktoferin je glikoprotein koji ne sadr`i hem, ali vezuje
gvo`|e i poznat je po bakteriostatskom delovanju. Vezuju}i gvo`|e laktoferin
spre~ava bakterije da sinteti{u dismutaze koje bi neutralisale slobodne radikale i
zbog toga olak{ava njihovu destrukciju. Koncentracija laktoferina u sekretu
mle~ne `lezde se pove}ava u toku perioda involucije, a udvostru~ava u toku infek-
cije. U periodu kada nastaje kolostrum u krvi se smanjuje koncentracija lakto-
ferina Š1¹.

Kazein – Enzimskom razgradnjom kazeina nastaju kazecidin i izra-
cidin koji ispoljavaju antibakterijsku aktivnost posebno prema streptokokama i
stafilokokama Š3¹.

Kada je re~ o neutrofilnim granulocitima i makrofagima te{ko je da se
napravi granica izme|u nespecifi~nog i specifi~nog delovanja. Ove }elije mogu
da obavljaju fagocitozu i bez u~e{}a antitela, ali su i neutrofili i makrofagi mnogo
efikasniji ako su bakterije opsonizovane. Osim toga, makrofagi posle obrade
prezentuju antigene limfocitima tako da su aktivno uklju~eni u imuni odgovor.
Zbog toga }e njihove funkcije biti obja{njene u slede}em poglavlju.

Sve bakterije koje izazivaju mastitis predstavljaju ekstracelularne pa-
togene i za sada nema dokaza o postojanju imunskih mehanizama direktno pos-
redovanih }elijama kao {to su citotoksi~ni T limfociti. T }elije ipak imaju ulogu u
etiopatogenezi mastitisa zbog toga {to stvaraju citokine koji aktiviraju makrofage
ili kao Th }elije.

Specifi~na odbrana u mle~noj `lezdi je zasnovana, pre svega, na hu-
moralnim faktorima Š4¹ i postoje ~etiri razli~ita operativna mehanizma koji se
me|usobno dopunjuju:

1. Fagocitoza (naj~e{}e posle opsonizacije),
2. Neutralizacija toksina,
3. Anti-adhezivno delovanje specifi~nih antitela i
4. Direktna liza patogena posredovana antitelima (za gram negativne

bakterije).
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Fagocitoza je svakako najefikasniji odbrambeni mehanizam u mle~noj
`lezdi. Ona se sastoji od prepoznavanja, adhezije i inkorporisanja patogena sa
njegovom posledi~nom razgradnjom. Razgradnja se ne de{ava uvek i postoje
mikroorganizmi koji ~ak mogu i da se dele u fagocitima. ]elije koje vr{e fagoci-
tozu u vimenu su neutrofilni granulociti i makrofagi. Njihov broj i aktivnost variraju
u zavisnosti od faze laktacije i vrste sekreta (tabela 1). Za fagocitozu nije uvek neo-
phodno prisustvo antitela, ali se ovaj proces vi{estruko intenzivira opsonizacijom.
Neutrofilni granulociti iz mleka imaju receptore za Ig G2 a makrofagi i za Ig G1.
Ako do|e do aktivacije sistema komplementa dodatnu opsoninsku aktivnost ima i
C3b komponenta.

Skoro svi mikroorganizmi koji izazivaju mastitis stvaraju toksine koji
o{te}uju }elije uklju~uju}i i neutrofilne granulocite i makrofage (leukocidin). Ovi
toksini su dobri antigeni i sadr`e mnogobrojne epitope koji stimuli{u }elije imun-
skog sistema. Nastala antitela mogu da neutrali{u toksine in vitro i in vivo Š5¹.

Danas je poznato da se patogene bakterije vezuju za membrane }elija
doma}ina preko posebnih receptora komplementarnih glikoproteinskim moleku-
lima fibrinonektina koji je sastojak bazalne membrane. Ako je epitel o{te}en mik-
rolezijama usled traume ili delovanja toksina veliki broj epitopa na molekulu fi-
bronektina postaje dostupan bakterijskim receptorima {to olak{ava njihovu ad-
heziju Š6¹. Antitela usmerena protiv bakterijskih antigena mogu da prekriju njihove
receptore i na taj na~in spre~e adheziju.

Neka antitela na epitope E. coli imaju sposobnost sna`ne aktivacije
sistema komplementa tako da u prisustvu seruma nastaje liza ovih bakterija Š7¹.

Podaci u literaturi o broju somatskih }elija u mleku zdravih krava vari-
raju ali se ve}ina autora sla`e u tome da se on kre}e u granicama od 100 000 do
300 000/ml. U mleku od subklini~ki inficiranih ~etvrti vimena on se pove}ava do
750 000/ml Š4¹. Kod klini~kih mastitisa ovaj broj se meri milionima i dominiraju po-
limorfonuklearni leukociti koji naseljavaju vime privu~eni hemotakti~kim supstan-
cijama.

Posebno su zanimljivi makrofagi koji imaju vi{e uloga u odbrani
mle~ne `lezde od infekcija. Ove }elije vr{e fagocitozu, uklanjaju kapljice masti u
fazi involucije i u~estvuju u imunskom odgovoru obradom i prezentacijom anti-
gena limfocitima. Veliki broj makrofaga se nalazi u slojevima ispod alveolarnog
epitela i epitela sprovodnih kanala. Makrofagi vimena imaju u svojoj membrani re-
ceptore za Ig G1 i Ig G2 molekule. Makrofagi mle~ne `lezde su u prvom redu neo-
phodni zbog sekrecije hemotakti~nih faktora za neutrofile i citokina kao {to je IL-1.
Ove }elije gajene u kulturi sa bakterijskim lipopolisaharidima ili sa Staphylococcus
aureus-om indukuju produkciju IL-1 koji u~estvuje u aktivaciji B i T limfocita. Mak-
rofagi mle~ne `lezde tako|e imaju sposobnost da posle stimulacije mitogenima
(pokeweed mitogen - PWM) u kulturi }elija pove}avaju proliferaciju limfocita iz krvi
i mle~ne `lezde. Makrofagi mle~ne `lezde ipak slabije prezentuju antigene od mo-
nocita periferne krvi. Oni tako|e imaju slabiju sposobnost od monocita da izazovu
specifi~nu proliferaciju T limfocita stimulisanih antigenima, a tako|e imaju i slabiju
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ekspresiju antigena glavnog histokompatibilnog kompleksa II od monocita iz krvi.
Tako|e, lipopolisaharidi E. coli ne dozvoljavaju pove}anje ekspresije molekula
MHC II koji predstavljaju polimorfne membranske proteine neophodne T limfoci-
tima za prepoznavanje specifi~nih stranih proteina Š8¹. Procentualna zastuplje-
nost pojedinih }elijskih vrsta je prikazana u tabeli 1.

Tabela 1. Procentualna zastupljenost }elija u sekretima mle~ne `lezde
Table 1. Relative cellular composition of mammary gland secretions

Polimorfo-
nukleari /
Polymorpho-

nuclears

Makrofagi /
Macrophages

Limfociti /
Lymphocytes

Epitelne }elije /
Epithelial cells

Mleko / Milk 3 80 16 2

Kolostrum / Colostrum 62 35 4 0

Sekret u fazi zasu{enja /
Secretion indry period

3 89 7 1

U sekretu dobijenom u fazi zasu{enja dominiraju makrofagi, a u kolos-
trumu polimorfonuklearni leukociti. Postoje podaci da postoji vi{e subpopulacija
neutrofilnih granulocita sa razli~itim funkcijama i njihovo bolje upoznavanje mo`e
da doprinese razvoju novih metoda za kontrolu mastitisa. Polimorfonuklearni leu-
kociti se posle infekcije brzo osloba|aju iz kostne sr`i i migriraju u vime privu~eni
hemotakti~kim supstancijama. Posle fagocitoze oni mogu da uni{te patogene
mikroorganizme proteoliti~kim enzimima ili „respiratornim praskom” uz posre-
dovanje slobodnih radikala. Njihova migracija i sam proces fagocitoze su posre-
dovani „ligand” molekulima ~iju ekspresiju kontroli{u citokini koje stvaraju leuko-
citi i endotelijalne }elije kao odgovor na infekciju Š9¹. Ova transformacija normal-
nog sekreta mle~ne `lezde u kome je prisutan mali broj }elija u sekret koji za
kratko vreme postaje bogat }elijama i produktima zapaljenja predstavlja norma-
lan proces odbrane. Ukoliko somatske }elije brzo migriraju iz cirkulacije u mle~nu
`lezdu i sposobne su da elimini{u izaziva~e zapaljenja (bakterije) regrutovanje
leukocita prestaje i broj somatskih }elija se ubrzo vra}a u normalu. Ukoliko,
me|utim, bakterije pre`ive nastaje masivno nadiranje leukocita koje rezultira
o{te}enjem mle~nog parenhima. U migraciji neutrofila u tkivo mle~ne `lezde za
vreme intramamarne infekcije u~estvuje interleukin 8 (IL-8). U krajnjoj liniji, treti-
ranje zara`enih oglednih jedinki anti-IL-8 antitelima smanjuje hemotakti~ku aktiv-
nost Š10¹.

U mleku mogu da se na|u i eritrociti u koncentraciji od 0,5 do 1,5 x
106/ml, ali za njihov broj ne postoje standardne vrednosti Š11¹.

Zastupljenost pojedinih subpopulacija limfocita Š12¹ u krvi i sekretu
mle~ne `lezde prikazana je u tabeli 2.
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Tabela 2. Subpopulacije limfocita u sekretima mle~ne `lezde (%)
Table 2. Lymphocyte subpopulations in mammary gland secretions

Limfocitne subpopulacije (%) / Lymphocyte subpopulations (%)

B limfociti /
B lymphocytes

T limfociti /
T lymphocytes

NK }elije /
Epithelial cells

Periferna krv / Peripheral blood 21,2 66,4 9,4

Sekret u fazi zasu{enja /
Secretion in dry period

2,8 88,1 5,4

Kolostrum / Colostrum 3,5 89 15,1

Kao {to se uo~ava iz prikazanih podataka dominantna populacija
}elija su T limfociti, ali njihova uloga nije jo{ uvek sasvim razja{njena. Za vreme
laktacije procenat T limfocita je izme|u 41,7 i 62,2 posto sa prose~nim odnosom
CD4+ : CD8+ manjim od 1 (0,85) nasuprot onome koji se nalazi u krvi (1,53). Ovi
limfociti u~estvuju u specifi~nom imunskom odgovoru, sti`u u mezenterijalne lim-
fne ~vorove i recirkuli{u na nivou imunskog sistema sluzoko`a. Oni imaju ulogu u
indukciji i supresiji imunolo{kog odgovora koji nastaje kao odgovor na odre|ene
antigene, kao i u nastanku imunolo{ke memorije. Za vreme zasu{ivanja u~e{}e T
limfocita opada sa prestankom sinteze i dosti`e plato 48 ~asova posle poro|aja.
Za vreme mastitisa izazvanog sa S. aureus i E. coli procenat T CD4 limfocita
varira, a pove}an je tako|e i odnos CD4:CD8 na vrednost ve}u od 1. Za vreme
stimulacije mitogenima (Con A, PHA i PWM) limfociti mle~ne `lezde imaju spo-
sobnost da proliferi{u, ali ne{to slabije od limfocita krvi. ]elijske kulture mononuk-
leara krvi stimulisane sa Con A ili PHA, kojima je dodat sekret mle~ne `lezde, po-
kazuju manji stepen proliferacije u funkciji pove}anja koncentracije sekreta. Prolif-
eracija mononukleara mle~ne `lezde se zna~ajno poja~ava posle stimulacije istim
mitogenima u prisustvu autolognog seruma. T limfociti produkuju i citokine kao
odgovor na prepoznavanje stranih peptida vezanih za molekule MHC II ili za mito-
gen i indukuju aktivaciju drugih tipova }elija kao {to su B limfociti, makrofagi i ne-
limfoidne }elije. Mononukleari mle~ne `lezde neposredno posle stimulacije sa
Con A produkuju interleukin-2 u istoj ili ve}oj meri od mononukleara krvi. Neki fak-
tori („transformi{u}i faktor rasta � - TGF-� ) mogu da izazovu hiporeaktivnost lim-
focita mle~ne `lezde inhibicijom produkcije IL-2 od strane mononukleara. Prolif-
eracija mononukleara iz krvi se menja u toku perioda zasu{ivanja a stimulacija mi-
togenima Con A i PHA je manja u vreme oko poro|aja. Tokom poslednje nedelje
graviditeta (nedelju dana pre poro|aja) nivo lokalnih IL-2 zna~ajno opada po-
ve}avaju}i tako rizik za nastanak novih intramamarnih infekcija Š13¹.

T limfociti mle~ne `lezde imaju tako|e sposobnost proliferacije u
prisustvu specifi~nih antigena. [ta vi{e, limfociti iz krvi su sposobni za proliferaciju
u prisustvu specifi~nih antigena (S. aureus) prezentovanih preko makrofaga
mle~ne `lezde, ali slabije nego u prisustvu tog antigena kada on sadr`i monocite
iz krvi.
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Poznato je da se baktericidna aktivnost mononuklearnih }elija mle~ne
`lezde zna~ajno pove}ava u prisustvu interleukina 2 Š14¹. U toku mastitisa zna~aj-
no se smanjuje broj B limfocita u krvi, {to je verovatno posledica njihove selek-
tivne migracije u supramamarne limfne ~vorove Š15¹. Detaljan prikaz funkcije po-
jedinih }elija imunskog sistema i njihove uloge u prevenciji mastitisa krava mo`e
da se na|e u studijima Nonneckea i Harpa Š16¹ i Sordilla i sar Š17¹.

U sekretima mle~ne `lezde krava zastupljene su tri klase imunoglobu-
lina: Ig A, Ig M i Ig G (1 i 2). U tabeli 3 prikazane su njihove koncentracije u mg/ml
kao srednje vrednosti nekoliko detaljnih studija.

Tabela 3. Koncentracija imunoglobulina u sekretima mle~ne `lezde
Table 3. Concentration of immunoglobulin in lacteal fluids

Ig A Ig M Ig G1 Ig G2

Serum / Serum 0,37 3,0 11,2 9,2

Kolostralna surutka /
Colostrum whey

4,7 7,1 48,2 4,0

Mle~na surutka / Milk whey 0,08 0.08 0.5 0.06

Bez obzira na ~injenicu da je koncentracija imunoglobulina u mleku
zna~ajno manja nego u serumu i kolostrumu, treba imati u vidu koli~inu mleka
koja se stvori tokom dana. Jasno je da je ukupna koli~ina imunoglobulina u mleku
velika, {to ukazuje na odbrambeni potencijal ovog organa. Imunoglobulini sek-
reta mle~ne `lezde poti~u iz seruma, odakle prelaze transudacijom ili selektivnim
transportom, ili se sinteti{u lokalno u samoj `lezdi. Postoje podaci koji ukazuju da
se Ig A i Ig G 2 sinteti{u lokalno, dok Ig G 1 poti~e iz seruma Š18¹. Na~in prodiranja
antigena je veoma va`an za razvoj efikasnog humoralnog odgovora na nivou
mle~ne `lezde. Peroralno uno{enje antigena pove}ava na nivou mle~ne `lezde ti-
tar specifi~nih antitela Ig G1 i Ig G2, dok je prisustvo izotipova Ig M i Ig A slabo ili
nedetektibilno. Intramamarna imunizacija uzrokuje povi{enje koncentracije svih
klasa imunoglobulina kako u krvi tako i na lokalnom nivou i evidentno je da }e pro-
dukcija Ig G1 i Ig A biti posredovana lokalnim B limfocitima. Radi efikasne imuni-
zacije, infuzija antigena treba da se obavi za vreme involucije ili perioda
zasu{enja.
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IMMUNOLOGY OF THE MAMMARY GLAND

M. Lazarevi}

The mammary gland is an organ of specific structure whose elementary task
is to supply offspring with nutritive and other biologically active substances during the first
weeks, or, depending on the species, the first months of life. This prolongs the period of
close contact between the mother and her young, which is necessary for their regular
growth. Most mammal offspring are born with physiological agammaglobulinaemia, be-
cause of the specific structure of the placenta, so that they receive the first specific protec-
tion against pathogenic microorganisms through colostrum. Furthermore, this gland is in
direct contant with the outer environment through the secretory ducts, so that there are
great possibilities for the occurrence of infections. It is therefore necessary to secure pro-
tective mechanisms which would prevent such infections. It is clear that there is a distinct
connection between the immunological system and the mammary gland, and that link is
the central topic of this paper. It presents the basic mechanisms of mammary gland de-
fense which are divided into two categories: nonspecific (innate) and specific immune re-
sponse. The mammary gland secretion contains several types of leukocytes, such as lym-
phocytes, macrophages, and neutrophiles, as well as 2% epithelial cells. On the average,
there are 0.2 x 106 somatic cells in one mililiter of milk. Macrophages account for most of
these (58%), as well as lymphocytes (28%), while a smaller number of somatic cells (12%)
are polymorphonuclears (PMN). The paper considers the characteristics and main func-
tions of these cell types.

Key words: mammary gland, immunity, somatic cells
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IMMUNOLOGIÂ MOLO^NOY @ELEZÀ

M. Lazarevi~

Molo~na® `eleza ®vl®ets® organom u kotorogo specifi~eskoe stroe-
nie, a ego osnovna® zada~a - obespe~enie molodn®ka pitatelÝnìmi i drugimi bio-
logi~eski aktivnìmi veÈestvami na pervìh nedel®h `izni, ili - u drugih vidov
`ivotnìh - na pervìh mes®cah `izni. Takim obrazom, prodlevaets® period tesnogo
kontakta materi s potomkom, ~to neobhodimo dl® pravilÝnogo razviti® posled-
nego. BolÝ{instvo detenì{ey u mlekopitaÓÈih, po pri~ine specifi~eskogo stro-
eni® placentì ro`daÓts® s prisuÈey fiziologi~eskoy agammaglobulinemiey,
itak, oni polu~aÓt pervuÓ specifi~eskuÓ zaÈitu protiv boleznetvornìh mikro-
organizmov - ~erez molozivo materi. Krome togo, Ìta `eleza imeet pr®moy kontakt
s naru`noy sredoy ~erez vìvodnìe kanalÝcì, poÌtomu estÝ bolÝ{a® vero®tnostÝ
vozniknoveni® infekcii. PoÌtomu neobhodimì zaÈitnìe mehanizmì kotorìe
predotvrat®t takie infekcii. Âsno, ~to suÈestvuet tesna® sv®zÝ me`du immu-
nologi~eskoy sistemoy i molo~noy `elezoy i Ìto otno{enie ®vl®ets® cen-
tralÝnìm predmetom nasto®Èego truda. V trude predstavlenì osnovnìe meha-
nizmì zaÈitì molo~noy `elezì, kotorìe razbitì na dve kategorii: nespeci-
fi~eskie (vro`dennìe) i specifi~eskie immunnìe mehanizmì. V vìdeleni®h
molo~noy `elezì soder`its® neskolÝko tipov leykocitov, v tom ~isle lim-
focitì, makrofagi i neytrofilì, a tak`e 2 procenta ÌpitelialÝnìh kletok. V
srednem v millilitre moloka iz zdorovogo vìmeni imeets® 0,2 h 106 somati~eskih
kletok. Iz Ìtogo koli~estva - bolÝ{instvo - makrofagi (58%) i limfocitì (28%),
v to vrem® kak menÝ{a® ~astÝ (12%) somati~eskih kletok - Ìto polimorfno-

®dernìe (PMN). V trude obsu`daÓts® svoystva i glavnìe funkcii dannìh kle-
to~nìh vidov.

KlÓ~evìe slova: molo~na® `eleza, immunitet, somati~eskie kletki
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PATOGENEZA MASTITISA PRE@IVARA*

PATHOGENESIS OF RUMINANT MASTITISES

S. Bobo{, Branka Vidi}**

Zdravstveni poreme}aji vimena obuhvataju: upale parenhima `le-
zde (mastitis); sistema mlekovoda (galaktoforitis) i sisa (thelitis); po-
vrede sisa i tela `lezde; funkcionalne smetnje; deformitete; oboljenje
ko`e vimena, bilo samostalno ili kao simptom osnovnih bolesti; pa-
tolo{ke edeme vimena; oboljenja limfnog sistema vimena (limfnih ~vo-
rova i limfnih sudova).

Ove smetnje uglavnom se javljaju nezavisno jedne od drugih.
Ipak, uzimaju}i u obzir sva prethodna saznanja, diferencijalno-dija-
gnosti~ka i prognosti~ka stanovi{ta, ~esto je jasno uo~ljiva uska po-
vezanost izme|u pojedinih smetnji. Naro~ito su mastitisi patogenetski
vi{estruko vezani za smetnje i oboljenja vimena. Oni, me|u oboljenji-
ma vimena, u svakom pogledu imaju najva`niju ulogu ({irenje bolesti,
ekonomski zna~aj i primena tretmana). Ukupni bakteriolo{ki rezultati
uzoraka mleka pokazali su zna~ajne razlike u u~estalosti pojavljivanja
Staphylococcus aureus, mogu}e saprofitske mikroflore i negativne re-
zultate izme|u perioda ispitivanja. O~ito je da uranjanje sisa u dezinfi-
cijens smanjuje brojnost populacije patogenih bakterija i spre~ava nji-
hovo razmno`avanje na vrhovima sisa i distalnih delova ductus papi-
laris-a. Svrha dezinfekcije vrhova sisa posle mu`e nije samo da se
elimini{e postoje}a infekcija, ve} i da se spre~i preno{enje mikroflore
sa vimena na vime, odnosno sa krave na kravu.

Klju~ne re~i: pre`ivar, patogeneza, mastitis

Mastitis podrazumeva upalu mle~ne `lezde u celini, sa njenim de-
lovima za proizvodnju, akumulaciju i izlu~ivanje mleka. Ova upala mo`e da bude u
akutnom ili hroni~nom stadijumu. Simptomi mogu da imaju formu klini~ki mani-
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festovanog mastitisa (mo`e da se ustanovi ispitivanjem ~ula) ili supklini~kog mas-
titisa (mo`e da se ustanovi isklju~ivo laboratorijskim pregledom mleka, odnosno
na osnovu smanjene proizvodnje mleka pojedinih ~etvrti). U zavisnosti od lo-
kaliteta upalnog procesa – u oblasti sise, vi{im delovima mlekovoda ili u paren-
himu – u okviru mastitisa mogu da se izdvoje thelitis (upala sise) i galaktoforitis
(upala sistema mlekovoda). Iz patogeneze upale vimena proizilazi da se veoma
~esto pojavljuju i galaktoforomastitisi, zna~i me{ovite forme, kod kojih se u prvom
planu klini~ke simptomatike javljaju ~as akutne upale parenhima vimena, ~as
hroni~ne upale mlekovoda.

Podela ili klasifikacija mastitisa s jedne strane ima didakti~ke ciljeve,
sa druge strane predstavlja osnovu za dijagnosti~ke, profilakti~ke i terapijske
mere za borbu protiv mastitisa, jer se op{tepoznatim klasifikacijama mastitisa
omogu}ava jedinstvena i integrisana akcija.

Istorijski gledano, klasifikacije mastitisa odslikavaju skup saznanja o
etiologiji i simptomatici upala vimena.

Princip etiolo{ke klasifikacije mastitisa je naro~ito funkcionalan sa as-
pekta bakteriolo{ke dijagnostike. Za klini~kog veterinara ovaj princip etiolo{ki
orijentisanog opisa mastitisa ima dva nedostatka: prvo, ima znatno manje klini~ki
razdvojivih formi mastitisa nego uzro~nika. Drugo, bakteriolo{ki nalaz dolazi
znatno kasnije nego klini~ka dijagnoza. Zato se de{ava da bakteriolo{ko ispiti-
vanje uzoraka mleka, naro~ito kod supklini~kih mastitisa, ne daje uvek pozitivne
nalaze. Za terapiju i eradikaciju mastitisa tako|e je veoma va`no da se uzme u ob-
zir etiologija, tj. mikrobiolo{ki uzro~nici bolesti.

Paralelno etiolo{koj podeli, tj. bakteriolo{ki orijentisanoj podeli masti-
tisa, mastitisi se dalje dele po karakteristi~kim morfolo{kim nalazima, pri ~emu se
javljaju dijagnoze kao kataralni, hemoragi~no-nekroti~ni i granulomatozni masti-
tis. Jedan deo ovih nalaza mo`e da ustanovi i klini~ar, neposredno na `ivotinji. Eti-
olo{ki i morfolo{ki orijentisani nalazi se dopunjavaju i doprinose nau~no osnova-
noj dijagnozi mastitisa. Radi karakterizacije zdravstvenog stanja vimena Me|una-
rodno udru`enje mlekara je predlo`ilo shemu koja uzima u obzir sadr`aj }elije i
nalaz patogenih mikroorganizama u uzorcima mleka.

Tabela 1 dopu{ta samo orijentisane iskaze. Ona ne uzima u obzir
nesigurnost iskaza jednog mikrobiolo{kog ili citolo{kog pregleda mleka i relativ-
nost utvr|ivanja prisustva „patogenog mikroorganizma”. Tako|e, nije definisan ni
poreme}aj sekrecije sa pove}anjem }elijskog sadr`aja. Klini~ki simptomi masti-
tisa nisu uzeti u obzir u ovoj shemi. Izme|u latentne infekcije parenhima i infekcije
ili naseobine ograni~ene na sisni kanal, tako|e, nisu uzete u obzir.
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Tabela 1. Kategorizacija zdravstvenog stanja vimena na osnovu pregleda ~etvrti vimena
(DVG, 1994)

Table 1. Categorization of medical condition of udder based on examination of its quarters

Broj somatskih }elija (SCC)
SCC/ml mleka /

Number of somatic cells
SCC/ml milk

Patogeni vimena / Pathogenes

neotkriveni /
undetected

otkriveni /
detected

100 000 Normalna sekrecija /
Normal secretion

Prikrivena infekcija /
Covert infection

100 000 Nespecifi~ni mastitis /
Non-specific mastitis

Mastitis /
Mastitis

Druge klasifikacije su epizootiolo{ki orijentisane. Pri tome se radi
ve}inom o zdravstvenim problemima vimena usled delovanja uzro~nika mastitisa
na nivou zapata. Na primer, zapati mogu da se smatraju „slobodnim”, tj. bez po-
jave Streptococcus (Str.) agalactiae, „malo” ili „jako” zahva}enim (sa razli~itim
procentom naknadne izolacije Str. agalactiae); mogu da se nalaze (u pogledu
odre|enog uzro~nika) u stadijumu „akutnog porasta izlo`enosti” ili da budu
„hroni~no zara`eni”. U zavisnosti od svrstavanja u jednu od ovih kategorija i na
osnovu preovla|uju}ih uzro~nika bolesti, moraju da preduzmu specifi~ne mere.
Treba ista}i da osnovu za sve podele zapata uvek predstavljaju klini~ke i bakteri-
olo{ke dijagnoze stanja kod svih krava u zahva}enom zapatu. Veliki zna~aj na
nivou zapata, pored ZPV imaju i Staphylococcus, Actinomyces (A.) pyogenes,
Mykoplasma, Prototheca, povremeno i druge streptokoke.

Intenzivna fizi~ko-hemijska i citolo{ka istra`ivanja mleka u okviru ispiti-
vanja lekova i ispitivanju odbrambenih reakcija vimena ukazala su na to da se u vi-
menu mogu da se jave stanja nadra`enosti, odnosno aktivisane }elijske reakcije i
oslabljenog tkiva, koje nemaju izrazito upalni karakter. Isto tako, one mogu da
predstavljaju i fazu koja prethodi upali vimena i ~esto je veoma te{ko povu}i pravu
granicu izme|u njih. Dokaz njihove povezanosti sa odre|enim uzro~nikom, u
ve}ini slu~ajeva, ne uspeva. Nadra`ajna stanja, kod kojih nema klini~ki manifes-
tovanih promena na tkivu vimena ili u mleku, pored ostalog, karakteri{e i:

• porast broja }elija,
• smanjenje sadr`aja laktoze,
• pove}ana specifi~na elektri~na provodljivost,
• promene sastava proteina i elektrolita u mleku.
Od supklini~kih mastitisa sa sli~nim promenama u mleku ovakva

upalna stanja se razlikuju po slabijoj ispoljenosti same promene i njenom kratkom
trajanju. Smanjenje proizvodnje mleka (functio laesa) koje uvek prati supklini~ke
mastitise, ovde se ne javlja.

Uzroci za ovakva nadra`ajna stanja mogu da predstavljaju:
• primena medikamenata na vime, na primer sasu{ena mesta pod

antibioti~kom za{titom,
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• zaustavljanje mleka kratkotrajnim prekidom redovne mu`e, na pri-
mer, nedovoljno izmuzanje pojedinih ~etvrti (uglavnom tehni~ki uslovljeno),

• prolazna mehani~ka optere}enja vimena, npr. „'slepa mu`a”' ili
zamena sisaljki.

Ova nadra`ajna stanja mogu da imaju inicijalnu ulogu u patogenezi
mastitisa .

Tako|e je veoma va`no da se razgrani~e oboljenja vimena, naro~ito
infekcije u u`em smislu, od naseljavanja sisnog kanala mikroorganizmima, u kome
mogu da se na|u i mikroorganizmi patogeni za vime. Ovo naseljavanje koje je u
uskoj vezi sa bakterijskom florom na ko`i vimena i sisa, va`no je iz dva razloga. S
jedne strane, ono deluje u smislu bakterijskog antagonizma, koji je sastavni deo
odbrambenog mehanizma, kojim raspola`e vime protiv galaktogenih infekcija i
koji je koncentrisan u vrhu sise. Eksperimentalno je dokazano da normalna flora
sisnog kanala inhibira rast ve}eg broja mikroorganizama, naro~ito gram-pozitiv-
nih, patogenih za vime. S druge strane, utvr|eno je da patogene stafilokoke i
streptokoke nedeljama mogu da naseljavaju sisni kanal i da se tamo razmno`a-
vaju (stvaranje kolonija), a da ne mora da nastane infekcija cisterne i parenhima
vimena, niti mastitis. Dok laktosebum inhibira rast nekih uzro~nika mastitisa
(gram-negativnih), druge (kao na primer Staphylococcus aureus i Staphylococ-
cus epidermitis, kao i streptokoke) na svojoj povr{ini imaju komplekse masnih
kiselina i proteina, koji predstavljaju medijatore adherencije sa sisnim kanalom.

Prilikom procene zna~aja mastitisa treba po}i od toga da su oni
veoma ~esta pojava kod krava u zemljama sa razvijenom proizvodnjom mleka. To
je jasno i na osnovu orijentacionih podataka iz me|unarodne literature:

• ^ak i u dobro organizovanim zapatima mle~nih krava skoro svaka
druga krava u toku laktacije pokazuje klini~ki manifestovan mastitis; uglavnom in-
deks mastitisa iznosi 1,0-1,5 Š11¹.

• Ukupan broj krava sa klini~ki obolelim vimenom konstantno je od 1
do 2 posto i u zapatima sa malim procentom zdravstvenih poreme}aja vimena.
Zapati sa povi{enim stepenom ovih poreme}aja i odre|enim procentom obolje-
nja >2 % i preko toga uzrokuju poreme}aj rentabilnosti farme i ekonomske gubi-
tke.

• ^ak i ako broj }elija u ukupnoj koli~ini mleka u zapatu ne prelazi
300 000/ml i klini~ko zdravstveno stanje vimena je dobro, mora da se ra~una da
10 do 15 posto ~etvrti pokazuje znake supklini~kog mastitisa.

• Mastitisi su u svetu uzrok 20 do 30 posto preranih od ukupnih ugi-
nu}a krava usled bolesti Š6¹.
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• Ve} kod gravidnih junica mogu da se jave infektivna oboljenja vi-
mena (infekcije izazvane sa Actinomyces pyogenes, Streptococcus agalactiae) i
druge smetnje koje predisponiraju mastitise. Ova pojava ponegde izaziva is-
klju~ivanje i do 10 posto `ivotinja iz uzgoja Š1¹.

Tabela 2. Higijenski kvalitet mleka prema standardima zemalja ~lanica IDF (1998) /
Table 2. Hygiene quality of milk according to standards of IDF member-states (1998)

Zemlja /
Country

Bakteriolo{ki kvalitet
Broj mikroorganizama u 1 ml

mleka /
Bacteriological qality

Number of microorganisms in 1 ml milk

Broj somatskih }elija
u 1 ml mleka /

Number of somatic cells in
1 ml milk

Klasa I /
1st class

Mleko sa
reakcijom /
Milk with
reaction

Klasa I /
1st class

Mleko sa
reakcijom /
Milk with
reaction

Austrija / Austria > 100 000 > 600 000 < 350 000 > 750 000

Australija / Australia < 80 000 > 1 000 000 < 250 000 > 800 000

Belgija / Belgium < 100 000 4 mo>100 000 < 400 000 4 mo>400 000

Kanada / Canada < 100 000 > 100 000 < 500 000 > 500 000

Danska / Denmark < 30 000 >100 000 < 300 000 > 400 000

Finska / Finland < 50 000 >100 000 < 250 000 > 700 000

Francuska / France < 50 000 >100 000 < 200 000 > 400 000

Nema~ka / Germany < 100 000 >100 000 < 400 000 > 400 000

Gr~ka / Greece >100 000 > 400 000

Ma|arska / Hungary < 100 000 >1 000 000 < 400 000 > 1 000 000

Irska / Ireland < 50 000 >500 000 < 250 000 > 400 000

Izrael / Israel < 40 000 < 300 000

Japan / Japan < 300 000 >1 000 000 < 300 000 > 1 000 000

Holandija / The Netherlands < 100 000 < 400 000

Norve{ka / Norway < 20 000 >100 000 < 200 000 > 400 000

Novi Zeland / New Zealand < 500 000 >500 000 < 400 000 > 400 000

[vedska / Sweden < 100 000 < 400 000

Ju`na Afrika / South Africa < 50 000 < 250 000

Velika Britanija / Great Britain < 20 000 < 150 000 > 400 000

Zimbabve / Zimbabwe < 50 000 >500 000 < 300 000

Stafilokoke i streptokoke su ~est nalaz kod mastiti~nog mleka. Iz dru-
gih zemalja sti`u i druga~iji nalazi, a osnovni navodi iz ovog istra`ivanja uglavnom
se poklapaju.
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Gubitak mleka kod akutnih mastitisa, pri ~emu mleko nije za promet
sve do klini~kog ozdravljenja `ivotinje i do zavr{etka izlu~ivanja medikamenta.
Tako|e, ukupna produktivnost `ivotinje sa akutnim mastitisom trpi zna~ajne
promene usled poreme}aja kod uzimanja hrane, razmene materija i krvotoka. Ovi
poreme}aji se poja~avaju sa intenzitetom op{tih poreme}aja izazvanih mastiti-
som.

Uzrok smanjene proizvodnje je zamena tkiva koje proizvodi mleko
vezivnim tkivom. Po{to je ovaj proces ireverzibilan a kompenzacija drugim ili no-
vonastalim delovima `lezde (ovo drugo samo kod veoma mladih krava) samo je
delimi~no mogu}a, ovaj oblik smanjene proizvodnje javlja se tokom celog
perioda laktacije, ~esto i do`ivotno. Kod visokomle~nih krava, koje imaju opti-
malnu ishranu, ovaj oblik smanjene proizvodnje ima mnogo ve}i zna~aj nego kod
krava sa generalno lo{ijom proizvodnjom. Veliki broj autora Š9, 16, 1¹ naveo je po-
datke o dugotrajno redukovanoj proizvodnji mleka posle izle~enja klini~kih masti-
tisa, i za le~ene ~etvrti oni su od 15 do 30 posto. [to se ti~e ukupnog broja le~enih
krava, mora da se uzme u obzir da zdrave ~etvrti delom mogu da kompenzuju
proizvodnju mleka.

Prevremeno zalu~enje junica i krava usled mastitisa zna~ajno op-
tere}uje reprodukciju zapata i sve ostale tro{kove. Oboljenja vimena u velikoj meri
su uzrok toga {to „vremensko iskori{tenje” krava u Nema~koj trenutno iznosi 3
laktacije, a u na{oj zemlji 3,2 Š5¹, a povoljno je 5 laktacija. Prevremeno zalu~enje
bikovskih majki vezano je sa gubitkom potencijalne genetske informacije, napre-
dak kod uzgoja je usporen i prose~an `ivotni vek krava u zapatu je smanjen.
Upale vimena kao oboljenja koja izazivaju prevremeno izlu~enje mle~nih krava su
na jednom od tri prva mesta, pored poreme}aja plodnosti i oboljenja papaka.

Za smanjeni kvalitet sve`eg mleka izazvan mastitisom i proizvodne
gubitke u mle~noj industriji od ekonomskog zna~aja za farmera, pre svega, odgo-
vorni su supklini~ki i hroni~ni mastitisi; postoji uska povezanost izme|u promena
mleka uslovljenih mastitisom i parametara za kvalitet sve`eg mleka. Slede}i oblik
smanjenja kvaliteta koji, pored gubitaka u proizvodnji, predstavlja i opasnost za
zdravlje ljudi, je kontaminacija sve`eg mleka antibioticima. Poku{aj borbe protiv
ove pojave je uvo|enje karence za stavljanje mleka u promet posle antibiotskog
tretmana mle~nih krava i testiranje inhibitora u mleku. Karenca, u zavisnosti od
medikamenta i primenjene doze, iznosi od 3 do 12 dana (6-24 mu`e).

Tro{kovi le~enja i saniranja. Tro{kovi proizvodnje po jednom litru
mleka u prvom redu uklju~uju tro{kove hrane i uvo|enja `ivotinja, kao i tro{kove
tehni~ke opreme i zarada zaposlenih. Pod tro{kovima veterinara, koji iznose uk-
upno 1 do 5 posto proizvodnih tro{kova mleka, naro~ito oni koji se odnose na
osiguravanje zdravlja vimena. Ukoliko su neophodna izlu~enja inficiranih krava
(ponekad celi zapati pod mastitisama izazvanim mikoplazmama, nokardijama i
prototekama), ponovno uspostavljanje zapata slobodnog od odre|enog uz-
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ro~nika mastitisa ili neki posebno intenzivni dijragnosti~ki, terapijski, higijenski ili
dezinfekcioni postupci, to sa sobom nosi zna~ajna ekonomska optere}enja.

Kod upale vimena navedene ~injenice odre|uju na veoma komplek-
san na~in brzinu, karakter i pojavni oblik klini~kih simptoma, kao i du`inu i ishod
bolesti:

• patogenost i virulentnost uzro~nika,
• predisponiraju}i faktori i dejstvo telesnog imuniteta,
• funkcionalno stanje mle~ne `lezde i pojava tzv. barijere krv-vime,
• delotvornost tretmana.
Patogenost i virulentnost mikroorganizama varira u odnosu na spe-

ciju, tip i lokaciju skoro 200 bakterijskih vrsta i predstavnika gljivica i algi, koji su
ve} opisani kao uzro~nici mastitisa. Koli~ina potrebna da izazove infekciju (infek-
tivna doza) razlikuje se od uzro~nika do uzro~nika.

Prilikom posmatranja zajedni~kog delovanja uzro~nika i predisponi-
raju}ih faktora, {to je osnovno za nastanak mastitisa i daje im karakter infektivne
faktorske bolesti, moraju da se uzmu u obzir i putevi infekcije.

Galaktogeni put infekcije / Galactogenic pathway of infection

Prodiranje patogenih mikroorganizama u unutra{njost vimena odvija
se preko sisnog kanala i dalje preko cisterne i mlekovoda do alveolarnih {upljina.
Ovaj put koristi ve}ina uzro~nika mastitisa. Za infekciju kokama ovo je i jedini put.
Prvo „sukobljavanje” tkiva vimena i uzro~nika, uklju~uju}i tu i o{te}enja tkiva,
doga|a se kod galaktogenih infekcija epitela alveola i mlekovoda.

Hematogeni put infekcije / Hematogenic pathway of infection

Za humane i bovine mikobakterije, brucele i listerije, ovo je jedini put
infekcije. Primarna mesta kontakta sa ovim uzro~nicima su, shodno tome, interal-
veolarno i interlobularno vezivno tkivo vimena, u okolini krvnih sudova. Od stvar-
nih izaziva~a mastitisa Esherichia coli je ta za koju se pretpostavlja ovaj put infek-
cije. E.coli je tako|e uzro~nik iz okoline (galaktogeni put infekcije). Kod visoke
koncentracije na podlozi, u stelji, na ko`i vimena i sisnim gumama uvek treba da
se ra~una sa u~estalim koli-mastitisima, pri ~emu je neophodno dejstvo predis-
poniraju}ih faktora.

Limfogeni put infekcije / Limphogenic pathway of infection

Ovde se {irenje uzro~nika odvija u limfnim otvorima i du` limfnih su-
dova, pri ~emu primarne portale ulaza i razmno`avanja predstavljaju rane (pre-
vashodno male ranice koje se lako previde) na vimenu ili ubodi insekata sa
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alergijsko-toksi~nim mestima reakcije. Deo infekcija vimena izazvanih sa Actino-
myces pyogenes koristi ovaj put, kao i klostridije, nekroza-bakterije, a mogu}e i
Staphylococcus aureus. Ipak, za ove uzro~nike je, pre svega, karakteristi~an ga-
laktogeni put infekcije.

Odbrambeni sistem / Defense system vimena po~iva kako na me-
hani~kim principima (mlaz sekreta i sfinkter sise), kao i na }elijsko-biolo{kim, tj.
enzimskim i nespecifi~nim imunobiolo{kim dejstvima. Kao odbrambeni princip
veoma je zna~ajan efekat ispiranja, tj. mle~ni mlaz usmeren napolje. On doprinosi
i „samopre~i{}avanju” vimena i deluje protiv galaktogenih, ascendiraju}ih infek-
cija, ali obavlja i rastvaranje uzro~nika i toksina.

U funkcionalnom smislu barijera sisa obuhvata mehani~ko dejstvo
sfinktera sise, koji u zasu{enom vimenu oja~ava stvaranjem ~epa od ostruganih
epitelija, keratina, masti i laktoze. Ovde se ubraja i veoma brz proces nastanka i
lju{}enja ro`natih supstancija sa baktericidnim svojstvima (laktosebum), kao i lo-
kalni }elijski imunitet (oblici koji li~e na limfne folikule) u oblasti Furstenbergove
rozete. Osim toga, sisni kanal je naseljen mikroorganizmima koji pokazaju an-
tagonisti~ko delovanje protiv patogenih uzro~nika.

Komponente odbrane od infekcije u unutra{njosti vimena su:
• nakupine limfati~nih }elija u zidovima cisterne sisa i `lezde, kao i

mlekovodi,
• vi{e reakcija tkiva kao odgovor na upalni nadra`aj: hiperemija, ek-

sudacija i proliferacija. Ovde se ubrajaju i atrofija i zamena tkiva koje proizvodi
mleko vezivnim tkivom,

• baktericidno i bakteriostati~ko dejstvo sekreta vimena na osnovu
delovanja makro i mikrofaga i delovanja laktoferina, lizozima, laktoperoksidaza-
tiocijanat-vodonikperoksid-sistema i drugih ~inilaca rezistencije (komplement,
propredin i opsonin).

Iz do sada navedenog proizilazi da se ovi odbrambeni principi na
razli~ite na~ine aktiviraju i deluju tokom razli~itih razvojnih faza mle~ne `lezde, od-
nosno laktacije. Sa ovim su povezani i razli~iti i tipi~ni oblici mastitisa.

Patogenezu upala vimena dalje odre|uje i morfolo{ki i funkcionalni
oblik slojeva tkiva koje se nalazi izme|u sistema {upljina i sistema krvnih sudova
vimena. Ova takozvana krv-vime barijera suprotstavlja se uzro~nicima, njihovim
toksinima, ali i medikamentima. Ova barijera sastoji se od slojeva tkiva i }elijskih
membrana. Na ovim grani~nim slojevima ogledaju se svi odlu~uju}i stadijumi
upalnih procesa: o{te}enje }elija, eksudacija, poreme}aj cirkulacije i proliferacija.
U slu~aju galaktogene infekcije uzro~nici i njihovi toksini mogu da probiju ovu
barijeru i da dospeju u krvotok. Ali i u pravcu krv-sistem {upljina vimena uzro~nici
mogu da na|u svoj put (hematogene infekcije); kod intoksikacija i te{kih po-
reme}aja metabolizma toksi~ne supstancije (sastojci mokra}e, a posebno keton-
ska tela) dospevaju u mleko, koje tako|e lokalno nadra`uje mle~nu `lezdu. Sli~no
kao kod alveolarnih i mlekovodnih {upljina i sistema krvnih sudova postoje
barijere i izme|u sistema {upljina vimena i sistema limfnih sudova. Barijere krvnih
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i limfnih sudova–vimena imaju veliku ulogu kod raspodele antibiotika i sulfona-
mida u vimenu i krvi. Preko njih imunoglobulini i ostali sastojci krvi (albumini
krvnog seruma i hloridi) dospevaju u mleko. Za patogenezu mastitisa, kao i za po-
javljivanje klini~kih simptoma i promene sastava i fizi~kih svojstava mleka kod
razli~itih oblika mastitisa zna~ajno je to da propustljivost barijere krv-vime
zna~ajno varira. Propustljivost tkiva vimena je naro~ito velika tokom hormonski
uslovljene pripreme za laktaciju i u kolostralnom periodu, kao i u stadijumu akutne
upale.

Kako dijagnostika mastitisa tako i prognoza i procena uspeha terapije
pod velikim su uticajem vremenskog aspekta patogeneze mastitisa. Tok upalnih
procesa u vimenu sa sigurno{}u mo`e da se prati samo kroz ciljane eksperi-
mente, gde se bakterije i njihovi toksini aplikuju intramamarno u definisanim
koli~inama. Ovakva ispitivanja daju jasnu sliku o toku bolesti, koja je u principu
primenljiva na ve}inu spontano nastalih mastitisa. Pri tome, treba po}i od tri pret-
postavke:

• Patogeni vimena imaju odlu~uju}u ulogu u nastajanju i pojavlji-
vanju klini~kih formi mastitisa, u etiolo{kom i patogenetskom smislu. Ovo ni u
kom slu~aju ne isklju~uje va`nu ulogu predisponiraju}ih faktora, ~ije dejstvo na
pojavu i tok mastitisa jo{ uvek nije dovoljno razja{njeno.

• Galaktogeni put je preovla|uju}i za veliki broj patogenih mikroor-
ganizama, ~ak jedini put njihovog prodiranja u unutra{njost mle~ne `lezde.

• Svaka od ispitanih formi mastitisa (pomo}u klini~kog pregleda tkiva
vimena, mleka ili zasu{enog sekreta, odnosno prekolostruma) polazi od jednog
akutnog upalnog procesa. Ovde je pitanje da li on proti~e klini~ki jasno, ~ak dra-
mati~no, kao na primer kod infekcija vimena koliformnim mikroorganizmima ili
prolazi protrahovano, preko mnogobrojnih klini~ki manje ili vi{e manifestnih formi
mastitisa, kao kod infekcije izazvane sa Streptococcus agalactiae.

O brzini kojom vime reaguje govore rezultati eksperimenata kod kojih
su ispitivane reakcije vimena (elektri~na provodljivost, sadr`aj }elija i laktoze u
mleku, imunolo{ke reakcije i podba~aji u proizvodnji mleka) bile su najizra`enije
najkasnije 12-24 ~asa nakon mu`e koja je usledila odmah posle infekcije. Ovi po-
daci o toku i brzini reakcija vimena i celog organizma, koji se dobijaju kod eksperi-
mentalno izazvanih akutnih mastitisa, mogu da se dopune rezultatima patolo{ko-
morfolo{kih ispitivanja tkiva vimena kod spontano obolelih krava. Pri tome, neo-
phodne su i informacije o procesima subakutnih i hroni~nih pojavnih formi masti-
tisa. Tako histolo{ki mo`e da se utvrdi da su mehanizmi {tetnog delovanja razli~iti
kod razli~itih uzro~nika mastitisa.

Jedna grupa bakterija – ovde se ubrajaju, pre svega, Escherichia coli,
Klebsiele, Clostridiae, Staphylococcus aureus, kao i aflatoksin – deluju, u prvom
redu, preko svojih osobina da o{te}uju lokalne sudove, odnosno mikrocirkulaciju,
eventualno u vezi sa osloba|anjem histamina, kao {to je poznato da deluje E. coli.
Posledica ovako ozbiljnog poreme}aja lokalne cirkulacije dolazi brzo do regresiv-
nih promena alveola i sitnih mlekovoda (uslovljenih manjkom O2), {to ~esto
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uzrokuje nekrozu resice. Lokalni odbrambeni mehanizam, koji se prevashodno
izra`ava kroz iseljavanje neutrofilnih granulocita u tkivo, veoma je ograni~en u po-
gledu eliminisanja navedenih uzro~nika. Kod nepravovremenog tretiranja bolesti
usled resorpcije toksina i Escherichiae coli i obimnog rasipanja histamina mo`e
da nastanu o{te}enje krvotoka, te{ki op{ti poreme}aji ~ak i smrt, dok preuranjeni
tretman zahteva sprovo|enje Restitutio ad integrum. Od ovog mehanizma
o{te}enja treba razgrani~iti neposredno dejstvo na epitel i delimi~no leuko-
takti~ko dejstvo jednog dela uzro~nika. Ovde se ubrajaju Streptococcus agalac-
tiae, streptokoke drugih serolo{kih grupa, odre|eni toksini Staphylococcus au-
reus, citocidno dejstvo hlamidija i produkata raspadanja mikoplazmi, prototeka i
verovatno, i rikecija. Kod svih ovih specija na po~etku bolesti (u zavisnosti od
osobina uzro~nika i rezistencije tkiva doma}ina) uo~ljive su razli~ito rasprostran-
jena, manje ili vi{e te{ka, primarna o{te}enja alveolarnog epitela, koje karakteri{u
nadimanje }elija, zadr`avanje masti i odumiranje }elija. Rano nastaje sna`na imi-
gracija neutrofilnih granulocita u alveole. Oni su uglavnom usmereni na fagoci-
tozu sastojaka mleka kao {to su masti i kazein, a manjim delom na fagocitozu mik-
roorganizama. Kod napredovanja o{te}enja epitela uskoro nastaje op{ta atrofija
alveolarnog epitela i smanjenje alveola, ~ime se u zahva}enim resicama zaustav-
lja stvaranje sekreta ili se javlja mala koli~ina sekreta koji skoro da ne li~i na mleko.
Istovremeno, intralobularno, usled antigenskog nadra`aja mikroorganizma, us-
postavljaju se specifi~ni odbrambeni procesi u obliku iseljavanja, odnosno raz-
mno`avanja limfocita, }elija plazme i makrofaga. Procesi ove vrste uo~ljivi su ve}
5 do 10 dana od po~etka bolesti.

Ako se kona~no u posmatranje uklju~i i functio laesa kao jedan od
klasi~nih simptoma upale, pregledi jasno pokazuju da akutni, klini~ki manifes-
tovani mastitisi veoma ~esto prelaze u supklini~ke forme, koje imaju kao posle-
dicu trajno smanjenu mle~nost na zahva}enim ~etvrtima. To odgovara opisanom
procesu zamene mle~nog tkiva vezivnim tkivom posle akutnih mastitisa (postin-
flamatorna fibroza vimena). U oblasti sitnih intralobularnih mlekovoda ogledaju se
iste reakcije kao i u alveolama. Zidovi srednjih i velikih mlekovoda, kao i cisterni
podle`u ~esto fibroznim omota~ima, koji u slu~aju hroni~nog galt-mastitisa „`u-
tog mleka”' mo`e da se javi ~ak i u obliku polipoznih izraslina u oblasti cisterne.

1. Bobo{ S., Ili} M., Vidi} Branka, Bo`i} M.: Primena odre|enih mera za suzbi-
janje stafilokoknog mastitisa na jednoj farmi krava u na{im proizvodnim uslovima. Veteri-
narski glasnik 11-12, 803-807, 1991. - 2. Bramley A. J.: Infection of the udder with coagu-
lase negative Microcci and Corynebacterium bovis. Procedings of Seminar on mastitis
control. IDF, Bruxeles, 377-381, 1975. - 3. Carroli E. J., Schalm O.W.: Journal of Dairy sci-
ence, H.9, 1444-1949, 1962. - 4. Cullor J.: Today's milk: On-farm practises to keep it safe.
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PATHOGENESIS OF RUMINANT MASTITISES

Bobo{ S., Vidi} Branka

Health disorders of the udder include:
Inflammation of gland parenchim (mastitis), milk lead system (galactoforitis)

and nipples (telitis); nipple and gland injuries; functional disturbance; deformities; gland
skin disease (as itself or as a symptom of basic illness); pathological swelling of udder; ud-
der lymph sistem disease (lymph nuts and leads).

These disturbances are mostly autonomous in their appearance. However, on
the basis of different diagnostic and prognostic view-points it is clear that there is a connec-
tion between them. As udder diseases and functional disturbances, mastitises are most fre-
quent and significant because of their characteristics (spreading of illness, economic im-
portance, treatment). Aggregate results of bacteriology in milk samples revealed signifi-
cant differences of the frequency of Staphyloccoccus aureus, a possibly saprophytic mi-
croflora, and the negative yields between examination periods. Obviously, nipple immer-
sion into the disinfectant would reduce the population of specific bacteria and stop them
from occupying the tips of the nipples and the distal portions of the ductis papilaris. Thus
the aim of nipple disinfection after milking is not to eliminate an already existing infection
but to prevent the udder-to-udder or cow-to-cow transfer of the microflora.

Key words: ruminant, pathogenesis, mastitis
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PATOGENEZ MASTITA U @VA^NÀH @IVOTNÀH

S. Bobo{, Branka Vidi~

Zabolevani® vìmeni vklÓ~aÓt: vospalenie parenhimì `elezì (mas-
tit); sistemì molo~nìh protokov (galaktoforit) i soskov (telit); travmì soskov i
tela `elezì; funkcionalÝnìe rasstroystva; urodstva; zabolevani® ko`i vìmeni
- samosto®telÝnìe ili kak simptom osnovnoy bolezni; patologi~eskie Ìdemì
vìmeni; zabolevani® limfati~eskoy sistemì vìmeni (limfati~eskih uzlov i
limfati~eskih sosudov).

Ïti naru{eni® v osnovnom voznikaÓt nezavisimo drug ot druga. Od-
nako, prin®v vo vnimanie vse predvaritelÝnìe svedeni®, differencialÝno-
diagnosti~eskie i prognosti~eskie soobra`eni®, ~asto ®vno nablÓdaets® tesna®
sv®zÝ me`du otdelÝnìmi rasstroystvami. Osobenno mastit patogeneti~eski mno-
gostoronne sv®zan s rasstroystvami i zabolevani®mi vìmeni. Sredi zabolevaniy
vìmeni, mastitu prinadle`it va`ney{a® rolÝ vo vseh otno{eni®h (rasprostra-
nenie bolezni, Ìkonomi~eskoe zna~enie i primenenie le~ebnìh procedur). ObÈie
bakteorologi~eskie rezulÝtatì analizov prob moloka svidetelÝstvuÓt o zna~i-

telÝnoy raznice v nali~ii Staphylococcus aureus, vozmo`noy saprofitnoy mikro-
florì i otricatelÝnìh rezulÝtatah me`du periodami issledovaniy. O~evidno,
za s~et zama~ivani® soskov v dezinficiruÓÈee sredstvo sokraÈaets® ~islen-
nostÝ popul®cii boleznetvornìh bakteriy i predotvraÈaets® ih razvitie na

verhu{kah soskov i distalÝnìh u~astkah ductus papilaris. CelÝÓ dezinfekcii
verhu{ek soskov posle doyki ®vl®ets® ne tolÝko podavlenie suÈestvuÓÈey in-
fekcii, a tak`e - predotvraÈenie pereda~i mikroflorì ot odnogo k drugomu
vìmeni,to estÝ ot odnoy k drugoy korove.

KlÓ~evìe slova: `va~noe `ivotnoe, patogenez, mastit
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IMUNOPROFILAKSA BOVINIH MASTITISA*

IMMUNOPROPHYLAXIS OF BOVINE MASTITIS

V. Pavlovi}, Slobodanka Vakanjac**

Mastitis predstavlja veliki ekonomski i zdravstveni problem u za-
patima mle~nih krava. Dugogodi{nji razli~iti pristupi le~enja mastitisa
nisu dali adekvatno re{enje, pa je problem mastitisa i dalje prisutan i
aktuelan. Le~enje mastitisa antibioticima daje zadovoljavaju}e rezul-
tate, ali ono sa sobom nosi tro{kove u le~enju i odbacivanju mleka.

Iz svih navedenih razloga, mogu}nost iznala`enja novih re{enja
stalno prisutnog problema mastitisa se ogleda u novoj oblasti nau~nog
ispitivanja, a to je imunoprofilaksa. Dosada{nje vakcine protiv mastitisa
su jo{ uvek nedovoljno efikasne u {iroj praksi i na nivou su eksperimen-
talnih vakcina. Sve stajske vakcine na kojima se do sada radilo, poka-
zuju zna~ajan eksperimentalni uspeh. Taj uspeh se ogleda u zna~aj-
nom pove}anju titra antitela u serumu (ali ne i u mleku), kao i u smanje-
nju pojave klini~kih i supklini~kih mastitisa me|u oglednim i kontrolnim
`ivotinjama. Ipak se i dalje smatra da je imunoprofilaksa kao jedan od
metoda prevencije zapaljenja vimena i pojave mastitisa, jo{ uvek nedo-
voljno istra`eno polje nau~nog rada.

Mnogi nau~nici se bave problematikom pravljenja vakcina protiv
mastitisa, ali slo`enost same mle~ne `lezde, kao i specifi~na pro-
pustljivost barijere krv-mleko, smanjuje uspe{nost ovih napora.

Klju~ne re~i: mastitisi, vakcina, imunoprofilaksa krava

Mastitisi predstavljaju jedan od najaktuelnijih problema u intenzivnoj
proizvodnji mleka, nanose}i velike ekonomske gubitke, koji ~ak i u ekonomski
razvijenim zemljama iznose od 20 do 80 %. Dugogodi{nji razli~iti pristupi le~enju
mastitisa nisu dali odgovaraju}e re{enje, pa je problem mastitisa i dalje prisutan i
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aktuelan. Spre~avanje prodora patogenih mikroorganizama u mle~nu `lezdu, nji-
hovo naseljavanje i razmno`avanje name}u stalnu potrebu za redovnim kontro-
lama mleka kao i preduzimanje preventivnih i terapijskih mera u cilju smanjenja
nastanka mastitisa. Smatra se da tri ~inioca imaju osnovnu ulogu u nastanku mas-
titisa, a to su nehigijensko dr`anje i ishrana, nepravilna eksploatacija, a posebno
mu`a i infekcija kao neposredan uzrok pojave mastitisa.

Ispunjavanje osnovnih zoohijenskih i zootehni~kih uslova u stadima
muznih krava podrazumeva svakodnevnu kontrolu vimena i prevenciju mastitisa,
a koje se posti`e svakodnevnim obeveznim pranjem vimena pre svake mu`e kao i
pravilna ru~na ili ma{inska mu`a, uz sve ovo potrebno je i nezaobilazno je pota-
panje sisa u dezionficijens posle mu`e. Nepravilna ru~na mu`a kao i ma{inska
mu`a aparatima sa poreme}enim pulzatorom ili lo{im vakuumom otvora mo-
gu}nost infekcije mle~ne `lezde i nastanak mastitisa. Potapanje sisa u dezinfi-
cijens posle mu`e zna~ajno smanjuje broj bakterija u sisnom kanalu i na taj na~in
smanjuje mogu}nost njihovog prodora u vime.

Kao preventivna mera podrazumeva se i terapija krava u zasu{enju
koja podrazumeva lokalnu aplikaciju antibiotika posle poslednje mu`e. Terapija
krava u zasu{enju treba u narednoj laktaciji da obezbedi {to du`i period neinficira-
nosti vimena, a obavezna je kod dijagnostikovanih supklini~kih mastitisa izazva-
nih mikroorganizmima kao {to su Staphylococcus aureus i Streptococcus agalac-
tiae. Ovi preparati su obele`eni da se koriste u periodu zasu{enja, a pokrivaju
kompletnu antibiotsku paletu lekova.

Cilj antibiotske terapije je da uni{ti patogene mikroorganizme, a da ne
izazove o{te}enja na mle~noj `lezdi. Eliminacija mikroorganizama iz vimena za-
visi od koncentracije i vrste antibiotika kao i od na~ina primene i vremena aplika-
cije. Supklini~ke mastitise izazvane Str. agalactiae i Staph. aureus-om neophodno
je da se le~e odmah po otkrivanju. Supklini~ki mastitisi izazavni Str. agalactiae izu-
zetno uspe{no se le~e preparatima na bazi penicilina, ili eritromicina. Terapija se
primenjuje samo lokalno dva puta dnevno, u dobro izmu`enu obolelu ~etvrt.
Supklini~ki mastitis izazvan Staph. aureus-om tako|e treba le~iti samo lokalno,
preparatima na bazi amininoglikozida, tri dana, mada je uspe{nost ove terapije
veoma mala i iznosi negde oko 40%. Terapiju klini~kih mastitisa treba prvenstveno
usmeriti prema simptomima bolesti. Antibiotska terapija se kod klini~kih mastitisa
provodi parenteralno i lokalno uz istovremenu intravensku primenu glikoze, rast-
vora elektrolita i vitamina.

Lokalna i parenteralna terapija antibiotika kao i primena odgovara-
ju}ih zoohigijenskih i zootehni~kih mera, pravilna mu`a i ishrana smanjuju pojavu
mstitisa i daju adekvatne rezultate. Problem mastitisa je i dalje prisutan u intenziv-
noj proizvodnji mleka pa je bilo nepohodno da se re{enja tra`e u modernijim pris-
tupima, a to su imunoprofilaksa i imunoterapija koja je usmerena na pronala`enje
efikasnih vakcina protiv mastitisa.

Radovi iz oblasti vakcinacije protiv mastitisa pre`ivara ukazuju na
ograni~en uspeh u dobijanju zna~ajnijih rezultata imunoprofilakse. Jo{ pre 80 go-
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dina je pokazano da supkutana injekcija `ivog Str. aureus-a kod ovaca izaziva
znatnu otpornost na eksperimentalni stafilokokni mastitis. U bli`oj pro{losti pot-
vr|eno je da „`ive” Staph. aureus vakcine daju znatnu za{titu protiv eksperimen-
talnih mastitisa ovaca, dok sa inaktivisanim uzro~nicima vakcine nisu efikasne.
Imunoprofilaksa protiv mastitisa tokom sedamdesetih godina temeljena je na poli-
vakcinama koje su u svom sastavu imale imunogene sojeve stafilokoka, strep-
tokoka i koliformnih bakterija, egzotoksine i endotoksine. Polivalentne vakcine
nisu se u praksi pokazale kao uspe{ne, pa je napu{ten taj sistem pravljenja
vakcine i otpo~ela je proizvodnja monovakcina koje daju mnogo bolje rezultate.

Veliki broj radova u svetskoj literaturi posve}en je pravljenju eksperi-
mentalne vakcine protiv mastitisa prouzrokovanog Staph. aureus-om. Staphylo-
cocus aureus je mikroorganizam koji izaziva te{ke akutne mastitise veoma ~esto
sa promenom op{teg stanja kao i supklini~ke forme mastitisa.Terapija ovih masti-
tisa ne daje uvek zadovoljavaju}e rezultate i to je jo{ jedan razlog zbog kojeg se
re{enje problema ovog mastitisa tra`i u kvalitetnoj vakcini.Vakcina protiv mastitisa
izazvanog Staph. aureus sadr`i inaktivisane }elije Staph. aureus. Veliki broj radova
ukazuje da se pored inaktivisane }elije Staph. aureus vakcini mogu dodati, u cilju
pove}anja efikasnosti i alfa i beta toksoidi, kao i delovi kapsule. Predhodno nabro-
jane vakcine imale su kao adjuvans aluminijum hidroksid ili mineralno ulje. Noviji
pristup pravljenju vakcine daje Wotson Š33¹ tako {to je upotrebio inaktivisani
}elijski toksoid Staph. aureus, a kao adjuvans koristio je dekstran sulfat. Isti autor
navodi da dekstran sulfat dovodi do pove}anja nivoa IgG2 i da u kombinaciji sa
mineralnim uljem daje obe}avaju}e rezultate. Noviji literaturni podaci ukazuju da
vakcina koja je sastavljena od alfa toksoida, kapsularnog polisaharida (CPS) i
fibronectin-binding proteina (FnBP) zna~ajno podi`e nivo imunoglobulina i uka-
zuje na mogu}nost stvaranja subjedini~nih vakcina u budu}nosti. Ova vakcina je
za sada ispitana samo na pacovima, ali ukazuje na nove mogu}nosti pravljenja
subjedini~nih vakcina. Jedan sasvim nov pristup imunizaciji mle~ne `lezde dao je
O'Brien Š17¹ koji je lisat Staph. aureusa inkorporisao u biodegrabilne mikrosfere
koje imaju funkciju stimulacije produkcije i opsonizacije antitela.

Vakcina mo`e da se aplikuje intramamarno, parenteralno (supkutano)
u regiju vrata i direktno u supramamarni limfni ~vor. Aplikacija vakcine direktno u
mle~nu `lezdu je uglavnom napu{tena, zbog velikog otoka i reakcije same
mle~ne `lezde na vakcinu. Autori su za sada podeljeni u mi{ljenju oko efikasnosti
davanja vakcine u sam supramamarni limfni ~vor ili supkutano u regiju vrata.
Aplikacija vakcine u limfni ~vor daje ne{to vi{i titar antitela u mleku, nego aplika-
cija vakcine parenteralno u regiju vrata. Ali takav na~in alplikacje vakcine dovodi
do jakog lokalnog zapaljena limfnog ~vora, koji je otekao i veoma bolan. Zbog
toga se sve vi{e nau~nika opredeljuje za noviji pristup davanja vakcine paren-
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teralno-supkutano u regiju vrata, jer takav na~in aplikacije je jednostavan za
rukovanje, a izbegnute su i lokalne reakcije tkiva na vakcinu.

Literaturni podaci ukazuju da je period pred telenje najpogodniji ter-
min za aplikaciju vakcine. Mada se u literaturi nalaze podaci da je vakcina davana
kravama posle teljenja kao i neposedno pred samo teljenje, ali visina titra antitela
u krvi i mleku nije zadovoljavaju}a pa se sve ~e{}e radi vakcinisanje u periodu
zasu{enja. Podaci u literaturi o vremenu davanja revakcine su jako razli~iti, tako
da neki autori pi{u da je vreme za revakcinaciju najbolje u periodu mesec dana
od vakcinisanja, a neki autori predla`u da to bude i pet meseci kasnije od davanja
vakcine.

Do{ada{nji rezultati vakcinacije protiv Staph. aureus-a dovode do
smanjenja broja klini~kih i supklini~kih mastitisa kod vakcinisanih grla od 20% do
40%, kao i do pove}anja nivoa IgG u serumu vakcinisanih jedinki. Dobijaju se
opre~ni rezultati o broju SCC u mleku.U nekim radovima opisuje se zna~ajno
pove}anje broja SCC, za razliku od drugih radova gde statisti~ki nema zna~aj-
nijeg pove}anja broja SCC vakcinisanih grupa krava u odnosu na kontrolne
grupe.

Streptococcus agalactiae je naj~e{}i izaziva~ mastitisa iz ovog roda
mikroorganizama. Izaziva ~esto akutne kataralne mastitise koji dovode do pre-
stanka lu~enja mleka, odnosno presu{enja vimena. Strptococcus agalactiae do-
minira kao izaziva~ supklini~kih mastitisa na ve}ini farmi mle~nih krava.Terapija
antibioticima je zadovoljavaju}a ali ipak infekcija sa streptokokama se odr`ava u
visokom procentu na farmama krava, {to je jedan od razloga da se napravi ek-
sperimentalna vakcina koja }e smanjiti infekcije izazvane ovim mikroorganizmom.
Veliki broj radova ukazuje da vakcina koja je napravljena od inaktivisane bak-
terijske }elije smanjuje pojave klini~kih i supklini~kih mastitisa. Preliminarni ek-
sperimentalni uspeh postigla je vakcina protiv Streptococcus uberis bazirana na
plazminogen aktivatoru, PauA (total antigen) i Protein G agaroza (depleted anti-
gen), {to je znatno razli~it pristup izradi vakcina u odnosu na druge do sada ek-
sperimentalne ili komercijalne vakcine protiv mastitisa. Na~in aplikacije i period u
kojem se daje vakcina je sli~an kao kod vakcine napravljene sa stafilokokama.

Esherihia coli izaziva akutne mastitise, ~esto sa promenom op{teg
stanja, toksemijom, parezom zadnjih ekstremiteta i visokom temperaturom. Ovaj
mastitis zaheva kompleksnu parenteralnu terapiju antibioticima, velikim koli~i-
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nama infuzije i potpornom vitaminskom terapijom. E. coli je veoma dobar imuno-
gen za razliku od predhodnih mikroorganizama {to olak{ava i pojednostavljuje
pravljenje efikasne vakcine.Veoma dobre rezultate postigla je vakcina protiv koli-
formnih mikroorganizama, tj. E. coli, vakcina po imenu J5, koja je napravljena od
takozvanog Core-antigena ili J5 bakterina. U ovom trenutku je to jedina visoko efi-
kasna vakcina, koja daje za{titu ne samo protiv razli~itih sojeva E. coli, ve} i protiv
drugih koliformnih bakterija. Krave se vakcini{u sa J5 vakcinom po preporuci ISU
Dairy-Ames u toku servis perioda i revakcini{u 6 do 8 nedelja pred poro|aj.

Vakcina napravljena od `ivih mikroorganizama Mycoplasme bovis po-
kazala je dobre rezultate, pove}avaju}i nivo specifi~nih antitela u serumu (IgG,
IgM) kao i smanjuju}i broj klini~kih i supklini~kih formi mastitisa izazvanih Myco-
plasmom.

Premda sve ove vakcine pokazuju zna~ajan eksperimentalan uspeh,
koji se ogleda u pove}anju titra antitela u serumu, ali ne i u mleku, kao i u smanje-
nju pojave klini~kih i supklini~kih mastitisa me|u oglednim kravama ili u tretiranim
zapatima, smatra se da je imunoprofilaksa u le~enju zapaljenja vimena jo{ uvek
nedovoljno istra`eno polje nau~nog rada. Mnogi nau~nici se bave problematikom
pravljenja vakcine protiv mastitisa, ali slo`enost same mle~ne `lezde, kao i spe-
cifi~na propustljivost barijere krv-mleko smanjuje uspe{nost ovih napora. Dobre
rezultate pokazale su autohtone vakcine, napravljene ciljano za odre|enu farmu
na osnovu poznavanja i procene „kretanja” zdravstvenog stanja vimena.
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IMMUNOPROPHYLAXIS OF BOVINE MASTITIS

V. Pavlovi}, Slobodanka Vakanjac

Mastitis poses a major economic and health problem in herds of dairy cows.
The many years of taking different approaches to treating mastitis have not resulted in an
adequate solution, so that the problem of mastitis is still present and acute. The treatment
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of mastitis using antibiotics yields satisfactory results, but it implies substantial costs for
treatment and losses in rejecting milk.

Due to the above reasons, a new area of scientific research offers possibilities
for finding new solutions to the ever present problem of mastitis - immunoprophylaxis. Vac-
cines against mastitis available at this time are still not sufficiently effective in general prac-
tice, and they are at the level of experimental vaccines. All barn vaccines which have been
worked on so far have been significantly experimentally successful. The success is in a sig-
nificant increase in the antibody titer in serum (but not in milk), as well as in reducing the in-
cidence of clinical and subclinical mastitis cases among experimental and control animals.
Nevertheless, it is still believed that immunoprophylaxis, as a method for preventing inflam-
mation of the udder and the occurrence of mastitis, is still an insufficiently investigated field
of scientific research.

Many scientists are engaged on the problem of finding a vaccine against mas-
titis, but the coplexity of the mammary gland and the specific permeability of the blood-milk
barrier do not permit these efforts to be as successful as they might be if this were not the
case.

Key words: mastitis, vaccine, immunoprophylaxis, cows

IMMUNOPROFILAKTIKA BOVINIH MASTITOV

V. Pavlovi~, Slobodanka Vakan®c

Mastit predstavl®et soboy bolÝÈuÓ Ìkonomi~eskuÓ i zdravoohrani-
telÝnuÓ problemu v plemennìh priplodah molo~nìh krov. Mnogoletnie razli~nìe
podstupì le~eni® mastita ne dali adekvatnoe re{enie, da problema mastita i
dalÝ{e prisutstvuÓÈa® i aktualÝna®. Le~enie mastita antibiotikami daÒt udov-
letvoritelÝnìe rezulÝtatì, no ono s soboy nosit rashodì v le~enii i otbrasìva-
nii moloka.

Iz vseh vì{e privedÒnnìh pri~in vozmo`nostÝ naho`deni® novìh
re{eniy posto®nno prisutstvuÓÈey problemì mastita osmatrivaets® v novoy
oblasti nau~nogo ispìtani®, a Ìto immunoprofilaktika. Bìv{ie do sih por vak-
cinì protiv mastita vsÒ eÈÒ nedostato~no Ìffektivnìe v bolee {irokoy prak-
tike i na urovne ÌksperimentalÝnìh vakacin. Vse hlevnìe vakcinì na kotorìh do
sih por rabotalosÝ, pokazìvaÓt zna~itelÝnìy ÌksperimentalÝnìy uspeh. Ïtot us-
peh osmatrivaets® v bolee zna~itelÝnoe uveli~enie titra antitel v serume (no ne
i v moloke), slovno i v umenÝ{enii ®vleni® klini~eskih i podklini~eskih masti-
tov me`du opìtnìmi i kontrolÝnìmi `ivotnìmi. VsÒ taki i dalÝ{e s~itaets®,
~to immunoprofilaktika kak odin iz metodov prevencii vospaleni® vìmeni i
®vleni® mastita vsÒ eÈÒ nedostato~no issledovanna® oblastÝ nau~noy rabotì.

Mnogie u~Ònìe zanimaÓts® problematikoy delani® vakcin protiv mas-
tita, no slo`nostÝ samoy molo~noy `elezì slovno i specifi~nostÝ propuskaemo-
stÝ barÝera krovÝ - moloko, umnÝ{aet uspe{nostÝ Ìtih usiliy.

KlÓ~evìe slova: mastitisì, vakcina, immunoprofilaktika korov
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BIOLO[KI AKTIVNA JEDINJENJA U KOLOSTRUMU:
ZNA^AJ I MOGU]NOST POVE]ANJA NJIHOVE

RESORPCIJE*

BIOLOGICALY ACTIVE COMPOUNDS IN COLOSTRUM: SIGNIFICANCE

AND POSSIBILITIES FOR INCREASING THEIR RESORPTION

D. Gvozdi}, V. Stoji}, H. [amanc, Natalija Fratri}, I. Vujanac**

Kolostrum doma}ih `ivotinja sadr`i mnogobrojne biolo{ki aktivne
materije u koje se ubrajaju faktori rasta sli~ni insulinu I i II (IGF-I i II), in-
sulin, faktor rasta epidermisa (EGF), imunoglobulini, laktoferin, trans-
ferin i drugi. Mnoga od ovih biolo{ki aktivnih jedinjenja imaju utvr|enu
ulogu i deluju kao faktori rasta, hormoni ili imaju druga regulatorna
dejstva. Uno{enjem kolostruma u organizmu novoro|enih jedinki nas-
taju mnogobrojne metaboli~ke i endokrine promene, a rast i funkcion-
alno sazrevanje je najvi{e izra`eno u sluzoko`i digestivnog trata. Razvoj
ovog organskog sistema modifikovan je delovanjem ve}eg broja bio-
aktivnih jedinjanja koji poti~u iz kolostruma, ali njihovi efekti za sada
nisu sasvim ispitani. Resorpcija bioaktivnih jedinja iz kolostruma mo`e
da bude specifi~na (zavisna od receptora na endotelnim }elijama) i ne-
specifi~na, ali nisu dovoljno istra`eni mehanizmi resorpcije pojedinih
biolo{ki aktivnih jedinjenja. S druge strane, poznati su odre|eni teh-
nolo{ki postupci i supstancije kojima mo`e da se pospe{i transfer
bioaktvnih materija iz kolostruma u cirkulaciju novoro|enih jedinki, i
time izazove porast njihove koncentracije u krvi mladunaca. Potpuni
zna~aj ovih tehnolo{kih postupaka i supstancija jo{ uvek nije potpuno
istra`en, kao i mogu}i sistemski efekti biolo{ki aktivnih materija posle
resorpcije iz kolostruma.

Klju~ne re~i: kolostrum, imunoglobulini, insulin, IGF-I, II, zeolit
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Vreme neposredno posle partusa je mo`da jedan od najkriti~nijih
perioda za opstanak i dalji normalan razvoj mladih jedinki sisara. Sve do partusa
opstanak mladunaca u potpunosti zavisi od snabdevanja kiseonikom i hranljivim
materijama preko placente, da bi posle partusa mlada jedinka zapo~ela samosta-
lan `ivot. Za vi{e od trideset godina osnovnih i primenjenih istra`ivanja u oblasti
razvojne biologije sisara, ispitani su mnogi stresni faktori koji uti~u na opstanak
jedinki u ranom postnatalnom periodu. I pored obilja informacija na ovu temu, vi-
sok stepen morbiditeta i mortaliteta jo{ uvek predstavlja zna~ajan problem u vet-
erinarskoj i medicinskoj praksi.

Ispitivanja o prisustvu, zna~aju i na~inu resorpcije biolo{ki aktivnih
molekula u mleku zapo~eta su pre mnogo godina i to je doprinelo da se od tada
zna~ajno pove}a koli~ina informacija o ovom problemu. Me|u najbolje ispitane
biolo{ki aktivne supstancije u mleku se ubrajaju mnogobrojni faktori rasta, ali i
supstancije kao {to su laktoferin, transferin i pojedini hormoni (insulin). Stimula-
torni efekat kolostruma i mleka na rast i razvoj gastrointestinalnog trakta (GT) za-
visi od prisutnih faktora rasta Š1, 2, 3¹. Ovi faktori rasta predstavljaju ve}i broj pro-
teina i peptida sposobnih da stimuli{u rast i/ili diferentovanje }elija GT. U od-
re|enom periodu reproduktivnog ciklusa (period rane involucije, prepartalni i
postpartalni period sekrecije kolostruma) koncentracija nekih biolo{ki aktivnih
supstancija zna~ajno raste i mo`e da bude vi{a nego u krvi majke (slika 1). Efekat
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toku prepartalnog i postpartalnog perioda, kao i laktacije (Blum & Baumrucker, 2002)
Figure 1. Relative changes in concentration of bioactive matter in colostrum and milk during

prepartal and postpartal periods and lactation



biolo{ki aktivnih materija u kolostrumu na novoro|ene jedinke mo`e, kao {to je to
u slu~aju GT, da bude lokalan, ali i op{ti, sistemski, efekat. Najbolji primer za to su
imunoglobulini G (IgG): oni se nalaze u visokoj koncentraciji u sekretu mle~ne
`lezde krava neposredno pred partus, sisanjem kolostruma novoro|ena telad
unose veliku koli~inu IgG u digestivni sistem, i posle apsorpcije se pojavljuju u vi-
sokoj koncentraciji u krvi teladi Š13¹.

Jasno je da biolo{ki aktivne supstancije u kolostrumu i mleku mogu
da deluju na razvoj digestivnog trakta ili organizma u celini. Trenutno se ispituje bi-
olo{ki efekat ovih materija, razlike u sastavu kolostruma kod pojedinih vrsta `ivot-
inja, placentarni transfer, kao i razli~itost u ontogenezi odre|enih tkiva i organa. S
druge strane, u poku{aju da se opravda primena mnogih vrsta zamena za mleko,
koje ne sadr`e ve}inu bioaktivnih supstancija, u poslednjih 20 godina nagomilali
su se podaci koji ukazuju da nema razvojnih anomalija kod dece hranjene zame-
nom za mleko Š14¹, a sli~ni podaci postoje i kod teladi posle ishrane zamenom za
kolostrum Š15¹. U ovom radu }e biti navedeni podaci o vrstama i efektima ve}eg
broja biolo{ki aktivnih supstancija na gastrointestinalni trakt, metabolizam i en-
dokrini sistem kod novoro|ene teladi i prasadi, kao i metode koje pove}avaju ste-
pen resorpcije biolo{ki aktivnih materija iz kolostruma. U daljem razmatranju ovih
faktora neka pitanja zaslu`uju posebnu pa`nju: 1) koje su to vrste i priroda bi-
olo{ki aktivnih molekula, 2) koja je koncentracija optimalna za normalan razvoj
podmlatka, 3) kakvi su efekti pojedinih biolo{ki aktivnih suspstancija na organi-
zam novoro|en~adi, i 4) kakve su mogu}nosti za pove}anje stepena njihove re-
sorpcije iz kolostruma.

Mle~na `lezda sinteti{e kolostrum pred kraj graviditeta i izlu~uje ga u
prvih 48 ~asova od partusa. Ovaj sekret mle~ne `lezde zna~ajno se razlikuje od
mleka, kako u pogledu koli~ine proteina, tako i vrste sastojaka koji se u njemu na-
laze. U kolostrumu se u toku prva 24 ~asa nalazi znatno ve}a koli~ina proteina, od
~ega ¾ predstavljaju imunoglobulini i jedan deo albumina koji poti~e iz krvne
plazme (proteini mle~nog seruma). Ostatak proteina ~ini kazein, ali se ve} nakon
48 ~asova njihov odnos menja tako da 75 posto proteina predstavlja kazein, dok
udeo proteina mle~nog seruma opada na 25 posto. To istovremeno predstavlja
po~etak sekrecije pravog mleka. Koncentracija razli~itih faktora rasta i insulina u
kolostrumu i mleku prikazana je na tabeli 1.
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Tabela 1. Koncentracija pojedinih faktora rasta i insulina (�g/L) u kolostrumu i mleku kod
razli~itih vrsta doma}ih `ivotinja i ~oveka (Donovan i sar., 1994) /

Table 1. Concentration of some growth factors and insulin (�g/L) in colostrum and milk of
different species of domestic animals and humans

Vrsta / Species Kolostrum / Colostrum Mleko / Milk Referenca / Reference

IGF-I

Goveda / Cattle 234±27 4.4±0.9 Vega i sar., 1991

226±38 24±2.0 Malven i sar., 1987

Ovce / Sheep 50-500 – Simmen i sar., 1988

Svinje / Swine 39±22 11.4±1.4 Donovan i sar., 1994

Konji / Horses 259±10 11±1 Donovan i sar., 1994

IGF-II

Goveda / Cattle 217±20 2.9±1 Vega i sar., 1991

467±46 117±10 Malven i sar., 1987

Svinje / Swine 82.3±57.5 16.8±5.6 Donovan i sar., 1994

Koze / Goats – 106 Prosser i sar., 1991a

Insulin / Insulin

Goveda / Cattle 37±14 5.5±0.6 Malven i sar., 1987

21.2±14.4 – Ballard i sar., 1982

327±42 46±19 Aranada i sar., 1991

Ovce / Sheep 144±30 46±19 Falconer i sar., 1984

Svinje / Swine 12.3±3.3 1.6-3.3 Jeager i sar., 1987

Konji / Horses 7.8±0.6 0.14±0.01 Donovan i sar., 1994

EGF

Goveda / Cattle 4-8 2 Iacopetta i sar., 1992

Ovce / Sheep 2±0.3 <0.8 Gow i sar., 1991

Svinje / Swine 1500 ±525 160-240 Jaeger i sar., 1987

5±0.9 – Vaughan i sar., 1992

Ljudi / Humans 21.5±5 2.6±0.3 Read i sar., 1984

Kod `ivotinja (goveda, svinje,ovce i konji), kod kojih gra|a posteljice
ne dozvoljava transplacentalni prolazak imunoglobulina (Ig) mladunci se ra|aju
skoro bez Ig u krvnom serumu. U fiziolo{kim uslovima pasivnu imunolo{ku za{titu
mlade jedinke sti~u resorpcijom intaktnih maj~inih Ig iz kolostruma (IgG, IgA, IgM)
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Š31, 32¹. Gastrointestinalni trakt novoro|en~adi je propustljiv za intaktne molekule
Ig Š33, 34¹. Apsorpcija kolostralnih imunoglobulina odvija se procesom pinocitoze
epitelnih }elija sluzoko`e tankih creva. Celi molekuli imunoglobulina prolaze kroz
ove }elije u limfni sistem, a zatim u cirkulaciju. Resorpcija intaktnih molekula Ig
vremenski je ograni~ena, a najve}a je u prvih 6 ~asova posle ro|enja Š31, 35, 36¹.
Sposobnost apsorpcije svih klasa Ig opada vrlo brzo u toku 24 ~asa od ro|enja,
jer se epitelne }elije creva zamenjuju zrelijom }elijskom populacijom koja vi{e
nema tu sposobnost Š37¹. Najve}i broj autora se sla`e sa tim da 38 ~asova posle
uzimanja kolostruma prestaje resorpcija Ig Š38¹.

Kolostralni imunoglobulini su glavni nosilac humoralnog imuniteta
kod mladih novoro|enih jedinki u prvih nekoliko nedelja `ivota. Upravo iz ovih
razloga mnogi autori su se bavili istra`ivanjem faktora koji uti~u na pove}anje re-
sorpcije kolostralnih Ig. Kao va`ni faktori pokazali su se : na~in uzimanja kolos-
truma, vreme prvog uzimanja kolostruma, koncentacija Ig u kolostrumu, du`ina
apsorpcije iz digestivnog trakta Š31, 39, 40, 41, 41a¹, uticaj tireoidnih hormona, kli-
matskih ~inilaca Š42¹, efekat sredine i stresa Š31a, 44¹, kao prisustvo mineralnih
adsorbera {tetnih produkata (klinoptilolit) Š45, 71, 51¹.

Insulin i faktori rasta sli~ni insulinu (IGF-I i IGF-II) pripadaju jednoj fa-
miliji peptida u kojoj se tako|e nalazi i relaksin. Insulin, IGF-I i IGF-II se nalaze u
statisti~ki zna~ajno ve}oj koncentraciji u kolostrumu svinja i goveda u pore|enju
sa kolostrumom ljudi ili pacova Š3¹, ali ove razlike u koncentraciji nisu vi{e tako
zna~ajne kada zapo~ne sekrecija pravog mleka.

Insulin se nakuplja u mle~noj `lezdi i nalazi se u visokoj koncentraciji u
kolostrumu krava, svinja i ljudi. Mere}i arteriovensku razliku u koncentraciji insu-
lina u mle~noj `lezdi kod goveda Malven i sar. Š18¹ ustanovili su da se insulin
veoma efikasno koncentruje u sekretu mle~ne `lezde, koja ga preuzima iz krvo-
toka brzinom od 3.94 U/dan. Od toga se oko 62 % (2.46 U/dan) pojavljuje u mleku.
Insulin je jedan od prvih proteina za koji je dokazano da se nepromenjen resor-
buje iz digestivnog trakta novoro|enih jedinki. Ukoliko se insulin aplikuje per os
novoro|enim teladima Š5¹ ili prasadima Š6¹ nastaje hipoglikemija, {to jasno uka-
zuje da se nesmetano resporbuje i uti~e na pove}anje potro{nje glikoze. Novija is-
pitivanja su, me|utim, dala kontradiktorne rezultate u vezi resorpcije insulina.
Pra}enjem koncentracije insulina kod novoro|ene prasadi i teladi hranjenih
kolostrumom ili obi~nim mlekom pokazalo se da je nivo insulina u krvi dva do
~etiri puta ve}i pri ishrani kolostrumom Š7, 8¹. Ovi rezultati su podr`ali prvobitnu
tezu o resorpciji insulina iz digestivnog trakta novoro|en~adi. No, ova ispitivanja
nisu se bavila pitanjem da li je pove}ana koncentracija insulina posledica
pove}ane resorpcije ili stimulacije endogene sekrecije insulina. S druge strane,
izgleda da je endogena sekrecija insulina u periodu od 24 do 48 ~asova posle par-
tusa minimalna Š9¹.
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Faktori rasta sli~ni insulinu (IGF-I i IGF-II) su polipeptidi molekulske
mase oko 7.5 kDa koji se podudaraju oko 70 posto u amino-kiselinskom sastavu,
dok je sli~nost u odnosu na molekul proinsulina oko 50 posto Š10¹. Svoje biolo{ke
efekte ostvaruju u prvom redu preko IGF receptora tipa I, koji su strukturno sli~ni
insulinskim receptorima. Oni se sastoje od dve ekstracelularne �-subjedinice
povezane disulfidnim mostovima sa dve �-subjedinice, koje poseduju transmem-
branski domen i intracelularni deo sa aktivno{}u tirozin kinaze. Pored toga IGF-II
se vezuju za receptore tipa II, koji su monomeri, mase 250 kDa Š10¹.

Ispituju}i endokrini profil i koncentraciju IGF faktora u serumu teladi
hol{tajn-frizijske rase, Nikoli} i sar. Š1996¹, potvr|uju ranije nalaze da nivo IGF-I u
krvnom serumu predstavlja pokazatelj prirasta kod teladi, mada nije ustanovljena
korelacija izme|u nivoa IGF-I i telesne mase teladi pri ro|enju. U novijim ispitivan-
jima Nikoli} i sar. Š12¹ ukazali su da je koncentracija IGF-II kod novoro|ene teladi
hol{tajn-frizijske rase dvostruko vi{a od koncentracije IGF-I faktora. Koncentracija
IGF-I kod teladi `enskog pola hol{tajn-frizijske rase neposredno posle partusa
bila je 8.8 nmol/l, dok je koncentracija IGF-II bila skoro dvostruko vi{a, 23.5 nmol/l.
Pored toga, u kolostrumu goveda se nalazi jedan oblik „skra}enog” molekula IGF-
I (des-IGF-I) kome na N-terminalnom kraju nedostaje tripeptid Gly-Pro-Glu ŠFran-
cis i sar., 1986¹. Ovaj oblik IGF-I ~ini oko 50 posto ukupnog IGF-I u kolostrumu
goveda, ali se u pravom mleku nalazi svega oko 3% des-IGF-I.

Za razliku od insulina i relaksina, IGF-I i IGF-II u krvi se nalaze gotovo
isklju~ivo (95-99%) u kompleksu sa nekoliko vrsta insulin-vezuju}ih proteina
(IGFBP). Kod ~oveka i pacova je odre|ena struktura {est posebnih vrsta IGFBP
Š46¹. U serumu se nalazi najvi{e IGFBP-3 koji se dodatno ve`e za jednu kiselu
komponentu u serumu i nastaje kompleks molekulske mase od 150 kDa, koji ne
prolazi kroz endotel krvnih sudova. Time se opstanak IGF u serumu produ`ava na
10 do 15 ~asova Š47¹.

Ve}i broj autora je izu~avao mehanizam resorpcije IGF iz digestivnog
trakta novoro|ene teladi Š48, 49¹ i prasadi Š50¹. Tako su Baumrucker i sar. Š48¹ is-
pitivali vreme i stepen apsorpcije radioaktivno obele`enog Š125I¹IGF-I kod teladi i
ustanovili da se resorbuje svega oko 12 posto aplikovanog obele`enog IGF-I. [ta
vi{e, ispitivanja kod prasadi sa aplikovanjem radioaktivno obele`enog IGF-I su
pokazala jo{ manji stepen resorpcije (svega 5%) Š50¹. Stoji} i sar. Š51¹ nalaze da
je koncentracija IGF-I u krvnom serumu novoro|ene prasadi posle uzimanja
kolostruma 13.7±4,9 nmol/l, pri ~emu se na taj stepen resorpcije mo`e aktivno da
uti~e dodavanjem mineralnog adsorbera na bazi klinoptillita.

U poku{aju da se utvrdi efekat IGF-I i IGF-II na organizam novoro|ene
prasadi i teladi ve}i broj istra`iva~a je potvrdio ~injenicu o vrlo malom stepenu nji-
hove intestinalne resorpcije, i nije otkrio neke zna~ajne sistemske efekte ovih bi-
olo{ki aktivnih materija Š52, 53¹. Me|utim, ustanovljen je zna~ajan uticaj na porast
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mase tkiva digestivnog trakta, visinu vilusa, kao i pove}anje aktivnosti enzima u di-
gestivnim sekretima. Tkivo koje je najosetljivije na delovanje IGF je sluzoko`a ile-
uma, a zanimljivo je da se tu ostvaruje i najve}i efekat kod oralne aplikacije insu-
lina Š54¹. Ovi nalazi ukazuju da se efekti insulina preko insulinskih receptora, kao i
IGF-I te IGF-II preko tipa I IGF receptora, verovatno ostvaruju sli~nim mehaniz-
mom.

Epidermalni faktor rasta (EGF, urogastron kod ljudi) je polipeptid mo-
lekulske mase oko 6 kDa koji se sastoji od 53 amino-kiseline i pripada familiji fak-
tora rasta u kojoj su jo{ transformiraju}i faktor rasta � (TGF-�), amfiregulin, kao i
ve}i broj virusnih regulatornih faktora. Zajedno sa TGF-�, EGF je jedan od glavnih
peptida koji reguli{u rast i razvoj kod sisara Š55¹. Mada je strukturna sli~nost
izme|u molekula EGF kod razli~itih vrsta oko 50 posto, to omogu}ava postizanje
istog efekta nezavisno od porekla EGF. Da bi se postigao efekat potrebno je vezi-
vanje EGF za receptore u membrani ciljne }elije, a dalje preno{enje signala u unu-
tra{njost }elije se ostvaruje preko citoplazmatskog domena koji ima aktivnost ti-
rozin kinaze. Posledice dejstva EGF su proliferacija i diferentovanje ciljnih }elija, i
mo`e da se ostvari i posle dejstva TGF-� na isti tip receptora.

Koncentracija EGF u kolostrumu je razli~ita i zavisi od vrste `ivotinja.
Tako su Jaeger i sar Š24¹ ustanovili da je koncentracija EGF u kolostrumu svinja
oko 100 puta ve}a nego kod drugih vrsta. Kasnije su radovi ukazali na znatno ni`u
koncentraciju EGF u kolostrumu svinja (oko 5 mg/l, Vaughan i sar, 1992) Š27¹.
Sli~no kao i IGF-I, i EGF je stabilan posle uno{enja kolostruma i dospeva netaknut
do tankog creva. Read i sar Š1987¹ nalaze da se posle intragastri~ne infuzije ra-
dioaktivno obele`enog EGF novoro|enoj jagnjadi 70 do 90 posto aplikovane
doze mo`e da na|e u tankom crevu. Mali broj ispitivanja se bavio efektima EGF
kod pre`ivara, a vi{e podataka ima o njegovom dejstvu kod prasadi. Ustanovljeno
je da EGF in vitro stimuli{e biosintezu proteina u }elijama mukoze jejunuma Š56¹,
kao i da mo`e da podstakne oporavak crevne sluzoko`e posle virusne infekcije
Š57¹.

Ispitivanja Talukdera i sar. Š58¹ su ukazala da postoji efikasna re-
sorpcija laktoferina (Lf) i transferina (Tf) iz kolostruma. Koncentracija Lf u krvnoj
plazmi pre uzimanja kolostruma iznosi 240±18.7 ng/ml. Posle uzimanja kolos-
truma dolazi do naglog porasta, pa je tako posle prvog ~asa koncentracija Lf 2.4
puta vi{a od po~etne vrednosti, posle tri ~asa 4.8 puta, a posle {est ~asova 10.2
puta vi{a u odnosu na koncentraciju Lf pre uzimanja kolostruma. Najvi{a mogu}a
vrednost porasta koncentracije je zabele`ena osam ~asova posle uzimanja kolos-
truma, kada je koncentracija Lf u krvnoj plazmi bila 2412.5±331.1 ng/ml. Pos-
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tepeni pad koncentracije je zabele`en 10. ~asa neonatalnog `ivota, kada je nivo Lf
u krvnoj plazmi bio 1790±124.5 ng/ml. Na drugoj strani, nivo Lf u plazmi kontrolne
jedinke napajane fiziolo{kim rastvorom bio je 245 do 320 ng/ml.

Koncentracija Tf u krvnoj plazmi pre uzimanja kolostruma bila je
100.9±6.3 mg/ml, da bi 2. ~asa porasla tri puta, a 4. ~asa pet puta u odnosu na
po~etnu vrednost. Najve}a mogu}a koncentracija Tf u plazmi nalazi se 8. ~asa, i
iznosi 819.9±12.8 mg/ml, da bi 12. ~asa bio ustanovljen pad koncentracije na
657.3±14.4 mg/ml.

Transportovanje makromolekula iz kolostruma u krvnu plazmu odi-
grava se putem specifi~ne (vezane za receptor) ili nespecifi~ne transcitoze Š59¹.

Laktoferin se, najverovatnije, resorbuje putem specifi~ne transcitoze
koja zavisi od prisustva odre|enih receptora na enterocitima. Postojanje ovih re-
ceptora je potvr|eno kod prasadi Š60¹, mi{eva Š61¹ i fetusa ljudi Š62¹. Harada i sar.
Š62¹ pokazali su da se kod novoro|ene prasadi napajane gove|im kolostrumom
efikasno mo`e da resorbuje Lf. S druge strane, EGF se kod novoro|enih pacova
resorbuje kako specifi~nom endocitozom, koja zavisi od postojanja receptora,
tako i nespecifi~nim procesom difuzije hidrosolubilnih materija Š63¹.

Prirodni zeolit / Natural zeolite

Zeolit je mineral sastavljen od silicijuma, aluminijuma, kiseonika i dru-
gih hemijskih elemenata. Prilikom zagrevanja izgleda kao da klju~a, pa je po tome
i dobio naziv (od gr~kih re~i zeo - vriti, klju~ati i litos – kamen). Po definiciji zeoliti su
hidratisani alumosilikati alkalija i zemnoalkalnih katjona koji poseduju trodimenzi-
onalnu kristalnu strukturu.

Osnovnu strukturnu jedinicu zeolita ~ini tetraedar ~iji centar predstav-
lja atom silicijuma ili aluminijuma, a na uglovima se nalaze ~etiri atoma kiseonika.
Zeolitska struktura je porozna i ima kanale napunjene vodom (pre~nici kanala su
od 2 do vi{e od 7 angstrema, mogu da predstavljaju 50 posto ukupne zapremine
minerala zeolita). Ako se Si +4 u tetraedru zameni Al+3 to omogu}ava vi{ak nega-
tivnog naelektrisanja koji se onda kompenzuje jednovalentnim ili dvovalentnim
katjonima (Na+, K+, Ca++, Ba++) koji se ugra|uju zajedno sa molekulima vode u
kanale zeolitskog minerala. Osim silicijuma i aluminijuma iz strukture minerala koji
se izmenjuju u izuzetnim uslovima, ostali katjoni mogu lako da se zamene drugim
katjonima na ~emu se zasniva osobina katjonske izmene. S obzirom da sadr`e
kanale u kojima se nalaze joni i molekuli vode koji slobodno mogu da se kre}u,
zeoliti imaju sposobnost da primaju i gube vodu.

Ako se voda ukloni iz {upljina, onda molekuli koji imaju manji pre~nik
od ulaza u kanal mogu da pro|u, tj. mineral ih adsorbuje na unutra{njoj povr{ini
dehidrovanih {upljina. Molekuli ve}eg pre~nika ne mogu da u|u u {upljine miner-
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ala, pa to opona{a sistem „molekulskog sita”. Pored sposobnosti zeolitskih min-
erala da razdvajaju molekule na bazi njihove veli~ine, molekuli sa stalnim dipo-
lima, tako|e, mogu da budu adsorbovani (polarni CO2 se selektivno adsorbuje u
odnosu na nepolarni CH4). Azot (N2) se selektivno izdvaja iz vazduha, dok je ad-
sorpciona selektivnost prema vodi ve}a od bilo kog gasa ili te~nosti.

S druge strane, izmenjivi katjoni u zeolitu relativno lako mogu da se
zamene ili uklone dejstvom aktivnijih katjona u rastvoru. Zeolitski minerali pose-
duju karakteristi~an model selektivne jono-izmene. U toku izmene, katjoni iz rast-
vora se umre`avaju u ~esticu zeolitskog minerala, nastaje izmena pozicije na kojoj
se nalazi drugi katjon i ako je katjon iz rastvora na vi{em stepenu selektivnosti za
dati zeolitski mineral on zamenjuje postoje}i katjon iz strukture koji sada prelazi u
rastvor. U prakti~nim uslovima, na kapacitet izmene uti~u mnogobrojni faktori: pH,
temperatura, konkurentnost katjona, izbor rastvara~a, vrste prisutnih katjona,
koncentracija rastvora i prisustvo agregata.

Do danas je prona|eno oko 50 razli~itih vrsta prirodnih zeolitskih min-
erala, dok je oko 100 vrsta sintetizovano. Prirodni zeolitski minerali su razli~itog
hemijskog sastava, a time i kvaliteta. Najva`niji prirodni zeolitski minerali su: anal-
cim, {abazid, klinoptilolit, erionit, fajazit, hejlandit, laumonit, mordenit i filipsit.
Naj{iru primenu od svih zeolitskih minerala ima mineral klinoptilolit, ~ija je formula
jedini~ne }elije (N3K3)(Al6Si30O72) x 24H2O. Kod klinoptilolita prednost u zameni
imaju ve}i katjoni. Njegova selektivnost prema amonijaku (NH4

+) iskori{}ena je za
razvoj procesa jono-izmene, za uklanjanje NH4

+. Afinitet klinoptilolita prema NH4
+

i K+ je osnova za {iroku primenu zeolita u poljoprivredi i sto~arstvu. Zeolita ima
posebno u izobilju u sedimentnim stenama vulkanskog porekla. Sedimentne
zeolitske stene (zeolitski tufovi) sadr`e naj~e{}e 50 do 90 posto ~istog minerala.
Sadr`aj zeolitskog materijala u tufu odre|uje kvalitet sirovine i njenu dalju upo-
trebu. Srbija raspola`e le`i{tima zeolitskog tufa koji sadr`i u visokom procentu kli-
noptilolit kao osnovni zeolitski mineral. Najbogatija i najkvalitetnija le`i{ta nalaze
se u Vranjskoj regiji.

Primena zeolita u sto~arstvu / Use of zeolite in cattle breeding

Danas se pouzdano zna da dodatak prirodnih zeolita u ishrani svinja,
`ivine, pre`ivara i drugih `ivotinja bitno uti~e na rast `ivotinja i efikasnost ishrane.
Pored ovoga, pojavljivanje enteritisa, proliva i drugih intestinalnih oboljenja su
izrazito smanjeni kada se zeolit dodaje dnevnim obrocima `ivotinja. Zeolitom su
postignuti odli~ni rezultati u korekciji ambijentnih uslova u objektima za odgoj `iv-
otinja (smanjena je potro{nja energije za zagrevanje i ventiliranje objekta, a
ujedno su smanjena frekvencija i stepen oboljenja disajnih organa).

Bugner Š64¹ utvrdio je pozitivan efekat dodatog zeolita u hranu na pro-
izvodne rezultate u tovu pili}a i }uri}a. U ogledima sa zeolitom, Petrovi}eva Š65¹
ukazala je da se prirodni zeoliti sa velikim uspehom mogu da primene za po-
bolj{anje ambijentnih uslova u objektima za tov pili}a. Zeolit, tako|e, uti~e na
pove}anje proizvodnih rezultata kod pili}a u tovu. Na kraju tova, pili}i imaju ve}u
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telesnu masu, morbiditet i mortalitet su smanjeni, a manji je i utro{ak hrane za
kilogram prirasta ŠPali} i sar., 1989¹.

Wilson Pond Š66¹ ustanovio je da zeolit, dodat u hranu kod pre`ivara,
poseduje sposobnost da ve`e vi{ak amonijaka u pred`elucima ~ime spre~ava
njegovo nakupljanje do toksi~nog nivoa, ali ujedno deluje i kao izvor amonijum
jona koje onda otpu{ta lagano i postepeno, {to ima veliku va`nosti za mikrobi-
jalnu sintezu proteina u pred`elucima pre`ivara.

Kod nas su ra|eni eksperimenti da se ispita efekat dodatog zeolita u
hranu `ivotinja sa aspekta mikotoksikoza. Raji} i sar. Š67¹ ispitivali su uticaj prepa-
rata zeolita „Mikozela” dodatog u hranu za suprasne krma~e koja je bila kon-
taminisana ohratoksinom na rezultate pra{enja. Dodatkom Mikozela u hranu
smanjuje se broj mrtvoro|ene i avitalne prasadi. Ispitivanja su jasno ukazala da
ovaj preparat zeolita ima visok stepen apsorpcije aflatoksina iz unete hrane, a is-
tovremeno ne apsorbuje vitamine i amino-kiseline.

Stankov i sar. Š68¹ ispitivali su uticaj „Mikozela” na zdravstveno stanje i
proizvodne rezultate zalu~ene prasadi, dodavanjem 0.2% „Mikozela” u hranu. Re-
zultati su pokazali da su morbiditet i mortalitet prasadi manji nego kod prasadi
kontrolne grupe i da su prose~na telesna masa i prirast ogledne grupe prasadi bili
ve}i u pore|enju sa kontrolnom grupom, dok je konverzija hrane smanjena.

Upotreba mineralnog adsorbera na bazi klinoptilolita (dobijenog teh-
nolo{kom preparacijom zeolitskog tufa sa Zlatokopa) i njegov pozitivan efekat na
apsorpciju po~eli su da se sve vi{e koriste i primenjuju poslednjih godina kod
doma}ih `ivotinja Š69, 70, ??, 45, 71¹.

Stoji} i sar. Š45, 71¹ ispitivali su uticaj prirodnog zeolita na bazi klinopti-
lolita pod komercijalnim nazivom „Min-a-zel” (pripremljenog u suspenziji) na ste-
pen resorpcije kolostralnih imunoglobulina kod novoro|enih `ivotinja, prvenstve-
no teladi i prasadi. Rezultati su pokazali da mineralni adsorber na bazi klinopti-
lolita, dodat u kolostrum u koncentraciji 5 g/l, uzrokuje zna~ajno pove}anje ap-
sorpcije kolostralnih IgG kod teladi. Stoji} i sar. Š71¹ tako|e su dokazali da
prisustvo mineralnog adsorbenta u digestivnom traktu novoro|ene prasadi
zna~ajno pove}ava apsorpciju kolostralnih imunoglobulina. Preparat „Minazel”
koji se koristio u ogledima je komercijalni preparat i predstavlja suspenziju miner-
alnog adsorbera baziranog na zeolitskom tufu („Min-a-zel”, ITNMS, Patentni za-
vod, Beograd) koji sadr`i 90 posto aktivne komponente zeolitskog minerala kli-
noptilolita. Najnovija istra`ivanja su pokazala da primena preparata Min-a-zel S
kod novoro|ene prasadi mo`e da omogu}i statisti~ki zna~ajno pove}anje kon-
centracije IGF-I u krvnom serumu u odnosu na ishranu isklju~ivo kolostrumom
Š51¹. Tako|e je utvr|eno pove}anje koncentracije insulina u krvnom serumu
prasadi tretirane Min-a-zelom, ali usled velikih individualnih varijacija, pove}anje
od 20 posto nije bilo statisti~ki signifikantno.
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Kolostrum doma}ih `ivotinja sadr`i veliki broj biolo{ki aktivnih materija
u koje se ubrajaju faktori rasta I i II sli~ni insulinu (IGF-I i II), insulin, faktor rasta epi-
dermisa (EGF), imunoglobulini, laktoferin, transferin i drugi. Mnoga od ovih bi-
olo{ki aktivnih jedinjenja imaju utvr|enu ulogu i deluju kao efektori humoralne
imunosti, faktori rasta, hormoni ili imaju druga regulatorna dejstva, dok su kom-
pleksne interakcije izme|u pojedinih faktora rasta nepoznate i predstavljaju novo
podru~je za istra`ivanje. Faktori rasta prisutni u kolostrumu ili mleku, svoje dejstvo
ostvaruju na prvom mestu uticajem na sluzoko`u digestivnog trakta, ali ne smeju
da se isklju~e sistemski efekti biolo{ki aktivnih materija, posle njihove resorpcije iz
digestivnog trakta. Procesi resorpcije biolo{ki aktivnih materija mogu da budu
specifi~ni i nespecifi~ni, i nalazi se pod uticajem velikog broja faktora. Mineralni
adsorber na bazi klinoptilolita ima stimulativni efekat na resorpciju biolo{ki aktiv-
nih materija iz kolostruma, {to je dokazano kada su u pitanju molekuli Ig, insulina i
IGF-I. Mehanizam na koji na~in mineralni adsorber, kada se na|e u digestivnom
traktu, ispoljava ovaj efekat nije u potpunosti razja{njen, ali ono {to je sigurno, nje-
govo prisustvo ima pozitivan efekat na pove}anje koncentracije ovih biolo{ki ak-
tivnih jedinjenja u krvi novoro|ene teladi i prasadi koji se napajaju kolostrumom.
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BIOLOGICALY ACTIVE COMPOUNDS IN COLOSTRUM: SIGNIFICANCE AND POS-

SIBILITIES FOR INCREASING THEIR RESORPTION

D. Gvozdi}, V. Stoji}, H. [amanc, Natalija Fratri}, I. Vujana

Colostrum in domestic animals contains numerous bioactive substances like
insulin and insulin-like growth factors (IGF-I and IGF-II), epidermal growth factor (EGF), im-
munoglobulins (Ig), lactoferin (Lf), transferin (Tf) and others. Many of them have distinct
functions and stimulate growth and glucose utilization, or have some other, still unknown
regulatory function. Bioactive substances influence growth and development of the gastro-
intestinal tract (GT), and cause many metabolic and endocrine changes in the neonate. Re-
sorption of the bioactive substances from the GT of the neonate could be a specific, recep-
tor dependant, or nonspecific process, and in many cases the exact mechanism has not
been completly elucidated. On the other hand, there are technological procedures and su-
bstances that could effectively increase concentration of some bioactive compounds in the
systemic circulation of the neonate. We are still unaware of the full importance of these
technological procedures and products, partly because of the very complex additive
and/or synergic effects of the different bioactive substances from the colostrum on the
newborn animals.

Key words: colostrum, immunoglobulins, insulin, IGF-I, II, zeolite

BIOLOGI^ESKI AKTIVNÀE SOEDINENIÂ V KOLOSTRUME:
ZNA^ENIE I VOZMO@NOSTI UVELI^ENIÂ IH REZORBCII

D. Gvozdi~, V. Stoi~, H. [amanc, Natali® Fratri~, I. Vu®nac

Kolostrum doma{nih `ivotnìh soder`it ~islennìe biologi~eski ak-

tivnìe veÈestva v kotorì vhod®t v ~islo insulinu podobnìe faktorì rosta I i II
(IGF-I i II), insulin, faktor rosta Ìpidermisa (EGF), immunmoglobulinì, lakto-
ferin, transferin i drugie. Mnogie iz Ìtih biologi~eski aktivnìh soedineniy
imeÓut ustanovlennuÓ rolÝ i deystvuÓt kak faktorì rosta, gormonì ili imeÓt
drugie regul®tornìe deystvi®. Vno{eniem kolostruma v organizem novo-
ro`dënnìh otdelÝnìh `ivotnìh voznikaÓt ~islennìe metaboli~eskie i Ìndokr-
innìe izmeneni®, a rost i funkcionalÝnoe sozrevanie bolÝ{e vsego vìra`eno v
slizistoy obolo~ke piÈevaritelÝnogo trakta. Razvitie Ìtoy organi~eskoy sis-
temì modificirovan deystviem bolÝ{ego ~isla bioaktivnìh soedineniy pro-
isho`denim iz kolostruma, no ih Ìffektì poka ne sovsem ispìtanì. Rezorbci®
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bioaktivnìh soedineniy iz kolostruma mo`e tìtÝ specifi~eska® (zavisima® ot
receptorov na ÌndotelÝnìh kletkah i nespecifi~eska®, no ne dostato~no issle-
dovanì mehanizmì rezorbcii nekotorìh biologi~eski aktivnìh soedineniy. S
drugoy storonì, izvestnì opredelënnìe tehnologi~eskie postupki i substancii,
kotorìmi mo`no uskoritÝ transfer bioaktivnìh veÈestv iz kolostruma i cirku-
l®ciÓ novoro`dënnìh otdelÝnìh `ivotnìh, i tem vìzvatÝ rost ih koncentracii v
kroi detënì{ey. Polnoe zan~enie Ìtih tehnologi~eskih postupkov i veÈestv vsë
eÈë ne vpolne issledovano, slovno i vozmo`nìe sistemnìe Ìffektì biologi~e-
ski aktivnìh veÈestv posle rezorbcii iz kolostruma.

KlÓ~evìe slova: kolostrum, immunoglobulinì, insulin, IGF-I, II, zeolit
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UDK 619:616.3-008.1:636.084.1:.2

KLINI^KA PATOLOGIJA POREME]AJA VARENJA KOD

TELADI U MLE^NOJ FAZI ISHRANE*

CLINICAL PATHOLOGY OF MILKING CALVES DIGESTION DISORDER

B. Fatur**

Period od ro|enja do zalu~enja je veoma osetljiv za `ivotinje u
neonatalnom ili preruminalnom periodu. Normalno zalu~enje mo`e da
bude uspe{no 6 do 8 nedelja posle poro|aja. Ukoliko imunitet kroz
kolostrum nije postignut na vreme, telad u mle~noj fazi ishrane su jako
podlo`na bakterijskim ili virusnim infekcijama. Sa druge strane, veoma
su ~esti poreme}aji varenja i oni ~ine tre}inu naj~e{}ih poreme}aja u
ovom periodu. Pored gubitaka u toku samih poro|aja, me|u kojima su
na prvom mestu dystocia, upale plu}a i prolivi su veoma ~esti. Sve to
zahteva dugotrajno i skupo le~enje, ali ono ~esto ne daje rezultate.
Nisu retki dehidratacija i smrt. Etiolo{ki razlozi nisu poznati. Mogu}i
razlozi su neodgovaraju}a ishrana krava ili steonih junica, problemi
higijensko-sanitarne prirode i lo{e staranje o neonatalnim teladima.
Zaga|eno mleko ili njegove zamene su glavni izvor zaraza. Ovi prob-
lemi su o~iti na gazdinstvima na kojima vlasnici ili radnici nemaju os-
novno znanje o fiziologiji, anatomskim promenama i principima odgoja
`ivotinja u preruminalnom periodu. U vreme zalu~enja, telad mogu da
imaju ozbiljne probleme ukoliko se sa ishranom suvom materijom ne
po~ne na vreme. Zbog svega toga, normalna mikroflora i fauna ne
mogu da preuzmu normalnu funkciju za varenje u buragu.

Klju~ne re~i: tele, klini~ka patologija, ishrana mlekom

U najosetljivijem periodu `ivota, od ro|enja pa do zalu~ivanja, proce-
nat obolevanja i uginu}a teladi je veoma visok. U SAD-u ~ak tvrde da gubici u
takozvanom neonatalnom ili preruminalnom periodu dosti`u 8,2 posto, a posle
zalu~ivanja samo 2,2 posto. Pored gubitaka u toku samih poro|aja, zbog razli~itih
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etiolo{kih razloga, me|u kojima je na prvom mestu dystocia, upale plu}a i prolivi
su drugi naj~e{}i razlog smrtnosti kod teladi. U uterusu majke plod je za{ti}en od
mikroorganizama, temperaturnih kolebanja, poreme}aja varenja i drugih stresnih
situacija. Ako krava ili steona junica imaju adekvatnu ishranu, tele }e dobiti
potrebnu koli~inu belan~evina, ugljenih hidrata, minerala i vitamina i ono }e da
raste u zadnjem mesecu steonosti, u proseku 0,5 kg/dan.

Za obezbe|ivanje uspe{ne zdravstvene za{tite moraju da budu do-
stignuti navedeni ciljevi:

– solidan imunitet neposredno posle poro|aja,
– smanjivanje stresnih situacija,
– direktno spre~avanje i le~enje bolesti,
– smanjenje procenta smrtnosti,
– dostizanje dobre kondicije,
– dostizanje optimalnog prirasta,
– optimalizacija genetskih proizvodnih potencijala,
– razvijanje povoljnih reproduktivnih parametara (kroz selekciju u

budu}nosti),
– produ`avanje perioda proizvodnje i eksploatacije `ivotinje,
– optimalna proizvodnja (mleko, meso)
– dobar kvalitet mleka i mesa.
U dostizanju tih ciljeva zna~ajnu ulogu imaju pozitivni i negativni uti-

caji proizvodnje (management influences) i uticaji okoline (enviromental factors).
Ovi faktori zajedni~kim imenom mogu da se nazovu stres. Stres uti~e na fiziolo{ke
procese i pona{anje `ivotinja u negativnom, odnosno pozitivnom smislu, a odgo-
vor same jedinke je u vidu pojave bolesti ili dobre i zdrave proizvodnje.

^inioci rizika koji uti~u na pojavljivanje bolesti kod preruminalnih teladi
su:

– anatomske razlike izme|u teladi i odraslih pre`ivara,
– fiziolo{ke razlike,
– uticaj menad`menta,
– uticaj okoline,
– nestru~nost, neznanje,
– infekcije.

Kod novoro|enog teleta po svojoj zapremini siri{te je najve}i organ
trbu{ne duplje. Kod odrasle jedinke smanjuje se na 11 posto, odnosno zapremina
pred`eludaca se polako pove}ava sa po~etkom njihove aktivnosti koja po~inje u
tre}oj, odnosno ~etvrtoj nedelji `ivota. Druga anatomska specifi~nost je pojavlji-
vanje ezofagealnoga `leba (esophageal groove), neposredno pre obroka i pred-
stavlja „by pass” odnosno direktnu mogu}nost prolaska mleka iz jednjaka u
siri{te. Kanal se privremeno formira, samo za vreme uzimanja hrane. Sastavljen je
iz tkiva rumena i retikuluma. Najkvalitetniji stimulans za njegovo aktivisanje, koje je
nervno stimulisano, predstavlja akt sisanja. Zamene za mleko, niska koncentra-
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cija belan~evina, kao i drugi razlozi mogu da uzrokuju nepotpunu izgradnju ezo-
fagealnog kanala i na taj na~in nepotpun prelazak hranljivih supstancija u siri{te,
{to rezultuje pojavom zdravstvenih problema. U preruminalnom periodu samo
siri{te i intestinalno varenje obezbe|uju dovoljnu koli~inu energije i amino-kiselina
za razvoj teleta.

Tele se ra|a, prakti~no, sterilno i sa nerazvijenim pred`elucima. To
onemogu}ava varenje u onom smislu kako se ono odvija kod odraslih pre`ivara
(fermentacija ugljenih hidrata i belan~evina). Zato se u preruminalnom periodu
varenje u siri{tu odvija kao kod monogastri~nih `ivotinja. Prvih 14 dana `ivota tele
potpuno zavisi od kolostruma, mleka ili zamena za mleko. Sa po~etkom uzimanja
sena, sila`e ili druge hrane po~inje da se razvija i esencijalna mikropopulacija u
pred`elucima. Taj period je veoma osetljiv na stres. Nepravilan razvoj mikroflore i
mikrofaune (gre{ke u ishrani) uzrokuje patolo{ko varenje u pred`elucima. Razvoj
ruminalne aktivnosti zavisi od perioda mle~ne ishrane i koli~ine mleka, po~etka
ishrane suvim hranivima i od vrste suvih hraniva. U normalnim uslovima pred`e-
luci po~inju da se razvijaju u tre}oj nedelji `ivota. U punoj aktivnosti su izme|u
tre}eg i ~etvrtog meseca `ivota.

Za tele posle ro|enja prva i najva`nija hrana je kolostrum. Kolostrum
je osnovni izvor energije za razvoj `ivotnih funkcija novoro|ene `ivotinje, kao i
nezamenljiv izvor imunoglobulina za odbranu `ivotinje od bakterijskih i virusnih in-
fekcija. Tele se ra|a bez ikakve za{tite, zato je veoma va`no da dobije kolostrum
{to pre i to 15 minuta do jednog sata posle poro|aja. Nedostatak ili slab imu-
nolo{ki kvalitet kolostruma, predstavljaju veliki rizik za pojavljivanje bolesti i ugi-
nu}e.

Kolostrum se lu~i preko vimena majke neposredno pre i kratko vreme
posle poro|aja. Samo prva mu`a ili sisanje predstavljaju pravi i punovredni kolos-
trum. Mleko kasnijih mu`a sadr`i sastojke koji imaju ni`e nutritivne i imunolo{ke
vrednosti. Kolostrum sadr`i mnogo imunoglobulina (cca 80 – 85% IgG, cca
7%IgM, cca 7%IgA) koji se preko epitela tankog creva apsorbuju u limfni sistem i
cirkulaciju. Va`no je da se zna da je proces prelaska imunoglobulina iz creva u
cirkulaciju mogu} samo u prva 24 ~asa `ivota. Ve} 6 ~asova posle poro|aja pro-
hodnost se smanjuje za 30 posto, dok se posle 24 ~asa ova aktivnost smanjuje na
svega 11 posto. Na ovaj na~in posisani kolostrum „umiva” (bathes) lumen diges-
tivnog trakta i sa prisutnim imunoglobulinima spre~ava prijanjanje patogenih mik-
roorganizama za zid creva. Ovaj lokalni efekat smanjuje pojavljivanje proliva u
prvim nedeljama `ivota. Zna~aj i uloga kolostruma su od izuzetne va`nosti za
po~etak `ivota teleta, {to potvr|uje i 25 godina klini~kih iskustava u zdravstvenoj
za{titi teladi. [to ranije prvo sisanje i {to ~e{~a slede}a sisanja u prvom danu `ivo-
ta, obezbe|uju optimalne uslove za dalji razvoj teleta. Sisanje u prvim danima po-
sle poro|aja je va`no za normalan razvoj organa za varenje. Neredovno napa-
janje uzrokuje veliki broj razvojnih i zdravstvenih problema i gubitaka. Tako Welc-
man i Baust (1987) pi{u o ulceracijama siri{ta kod teladi koja su tovljena za meso i
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zaklana u uzrastu 5 do 6 meseci. Zamenama za mleko je bilo hranjeno 66 posto
tih teladi.

Zalu~ivanje teladi treba da se obavi u uzrastu od 6 do 8 nedelja. Sa
zalu~ivanjem tele u potpunosti prelazi na potro{nju voluminozne hrane. Ranije
zalu~enje je interesantnije za proizvo|a~e zbog plasmana mleka na tr`i{te. S
druge strane, postavlja se pitanje da li su pred`eluci dovoljno razvijeni da preu-
zmu ruminalno razlaganje ugljenih hidrata. U Sloveniji, u uslovima ekstenzivne
proizvodnje, telad se u pravilu zalu~uje u uzrastu od 6 nedelja.

Smetnje u varenju su, pored respiratornih bolesti, naj~e{}i zdravstveni
problem kod teladi na sisi. Osnovni razlog tih problema je u nepravilnoj ishrani
krava i junica u kasnom stadijumu steonosti. Ovakva ishrana povla~i za sobom
nedovoljno snabdevanje ploda i posledi~no te{ke poro|aje, kao i ra|anje avitalne
teladi. Gre{ke u menad`mentu kao {to je, na primer, kasno zasu{enje krave, do-
vodi do toga da je kolostrum slabog kvaliteta i ni`ih imunolo{kih vrednosti. U izu-
zetnim okolnostima kolostralni imunitet mo`e da izostane. Uzrok mo`e da bude u
prekasnom prvom sisanju ili napajanju teleta posle ro|enja i re|i obroci mleka
prvog dana `ivota. Ako normalno razvijeno tele ne dobije kolostrum odmah nakon
{to se oporavi od poro|aja, ono po~inje da li`e zidove u staji i jede prljavu pros-
tirku. Sve ovo omogu}ava akutnu infekciju neza{ti}ene `ivotinje. Pored ovih os-
novnih gre{aka, za zdravlje novoro|enih `ivotinja va`ni su i faktori rizika:

– higijena mle~ne `lezde,
– higijena kolostruma, mleka i zamena za mleko,
– higijena opreme,
– u~estalost sisanja, odnosno napajanja u toku dana,
– temperatura mleka,
– higijena staje (boksa),
– temperaturne oscilacije u staji,
– izuzetno niske temperature,
– nedovoljna ventilacija,
– visoka vla`nost,
– prisutnost {tetnih mikroorganizama.

Naj~e{}u komplikaciju u procesu varenja kod teladi na sisi predstavlja
pojavljivanje proliva „calf scour”, odnosno, „calf diarrhea”. Treba naglasiti, da je u
pitanju uslovni sindrom sa sli~nim simptomima, ali razli~itim etiolo{kim uzro~ni-
cima.

Zajedni~ko u svemu je da se zbog razli~itih razloga smanjuje ap-
sorpciona funkcija crevnog zida. Jako se pove}ava sekrecija u crevni lumen, dok
gubitak telesnih te~nosti i elektrolita „vodi” u akutnu dehidraciju i depresiju `ivot-
inje. Infekcije digestivnog trakta mogu da budu tako ozbiljne da o{te}uju ~ak i
crevni zid. Gubici su veliki, naro~ito kod mla|e teladi. Novija klini~ka ispitivanja
dokazuju da su telad na sisi, koja dobiju kolostrum „on time” za{ti}ena u dovoljnoj
meri i sa vidljivo ni`om incidencijom obolevanja.
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Prolivi, prema uzro~nicima koji ih izazivaju dele se na: virusne, bak-
terijske, parazitske, protozoarne i nutritivne.

Virusni prolivi / Viral diarrhea

Rota virus izaziva proliv u prvim danima `ivota pa do mesec dana sta-
rosti. Obolele `ivotinje bale i imaju profuzan vodenasti izmet `u}kastozelenkaste
boje. Tele je depresivno i gubi apetit. Javlja se i supklini~ka forma bolesti sa spon-
tanim ozdravljenjem. Smrtnost je oko 50 posto.

Corona virus napada `ivotinje starije od {est nedelja. @ivotinje nisu de-
presivne, proliv traje nekoliko dana i o{te}uje sluzoko`u creva. Dehidracija se
poja~ava. Izmet je ka{ast, tamnozelene do svetlosme|e boje. Smrtnost je oko 25
posto. U nekim dr`avama postoje vakcine protiv rota i korona virusa. U praksi se
koriste dva na~ina vakcinacije: oralna vakcinacija teladi prilikom ro|enja ili par-
enteralna vakcinacija majke 12 do 6 nedelja pre poro|aja i neposredno pre
poro|aja.

Kod teladi na sisi mogu}e su jo{ infekcije izazvane sa parvovirusima,
astrovirusima, kalicivirusima i bredavirusima. Njihova patogeneza nije jasna.
Verovatno imaju ulogu u me{anim infekcijama.

Bakterijski prolivi / Bacterial diarrhea

Kolibaciloza je uslovna bolest. E. coli, pored svoje fiziolo{ke uloge u
crevima, mo`e da izazove i proliv. Naj~e{}e se radi o komplikaciji primarne vi-
rusne lezije sluzoko`e creva. Prisutna je progresivna dehidracija koja, ako se ne
terapira, dovodi do uginu}a. Ta~na dijagnoza se postavlja bakteriolo{kom anali-
zom organa. Na tr`i{tu postoji vakcina kojom se vakcini{u majke od {est do tri
nedelja pre poro|aja.

Enterotoksemi~na forma kolibaciloze se javlja od 4. do 7. dana `ivota.
Karakteri{e je te~an, pastozan izmet belo`ute boje „beli proliv”. @ivotinja pokazuje
slabost, apati~nost i nedostatak apetita.

U akutnom obliku bolesti uginu}e nastupa za 5 dana. Enterotoksi~ni
sojevi E. coli, koji izazivaju proliv vezuju se za crevne resice a enterotoksin, koji se
tom prilikom osloba|a prouzrokuje hipersekreciju te~nosti i elektrolita. Usled toga
nastaju metaboli~ka acidoza i hipoglikemija, kao hiperkalijemija koja je kardio-
toksi~ne prirode.

Mogu} je i tre}i oblik infekcije uzrokovane sa E. coli a to je enterohe-
moragi~na infekcija (EHEC). Javlja se kod teladi u dobu od dve nedelje pa do dva
meseca `ivota. Radi se o enterohemoragi~nom kolitisu izazvanom verotoksinom.
Nastaju povrede sluzoko`e kolona i povrede kapilara {to uzrokuje pojavljivanje
krvavog proliva.

Naj~e{}i uzro~nici proliva kod teladi su bakterije iz roda Salmonella.
Napadaju telad u uzrastu od nedelju dana. Naj~e{}e je u pitanju me{ana infekcija
uzrokovana virusima, {to pogor{ava prognozu. Uzro~nici su serotipovi: S. typhy-
murium, S. dublin i S. enteritidis. Izvor infekcije su ljudi klicono{e, obolele `ivotinje
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i voda. Bakterija proizvodi toksin koji izaziva {ok i smrt. Klini~ki znaci bolesti su
proliv, krv i fibrin u izmetu, visoka telesna temperatura, somnolencija.

Enterotoksemi~na trovanja izazvana sa Clostridium perfringens sero-
tip B, C i D se re|e javljaju. Znaci su iznenadan proliv sa primesama krvi. Na po-
javu ovih infekcija veliki uticaj imaju iznenadne klimatske promene, nagle prome-
ne obroka i ostale gre{ke u menad`mentu.

Parazitski prolivi / Parasitic diarrhea
Na prvom mestu je kokcidioza, koju u na{im uslovima izazivaju E. zur-

nii i E. bovis. Ovde se radi o invaziji parazita u tankom crevu. Razlog su stres i slabi
uslovi proizvodnje, prevelika populacija i nepravilnosti u ishrani. Izmet je ka{ast sa
primesama krvi. Uginu}a su posledica obi~ne sekundarne infekcije nastale zbog
pada otpornosti organizma.

U parazitske infekcije koje izazivaju prolive kod teladi ubrajaju se i in-
vazije sa Cryptosporidium parvum. To je protozoa, koja lako mo`e da se zameni sa
Eimerio. Pojavu kriptosporidioze karakteri{u iznenadan proliv i brza smrt. Razvoj
klini~kih znaka naj~e{}e nastaje u kombinaciji sa: E. coli, salmonelama, BDV, ko-
rona i rota virusima, kao i lo{im uticajima okoline, prehrane i nedovoljnog pasiv-
nog transfera imunoglobulina. Javlja se izme|u prve i tre}e nedelje `ivota. Proliv
je `utosive boje. Mortalitet je visok zbog neuspe{ne terapije kriptosporidioze i
zbog dodatnih komplikacija drugih patogenih agenasa.

Va`an etiolo{ki ~inilac je i BDV, koji u akutnom stadijumu izaziva veliku
smrtnost i ekonomske gubitke, slabi kondiciju teladi, pa su ona nesposobna za
dalju proizvodnju.

Usled smanjene imunolo{ke otpornosti proliv kod teladi mogu da iza-
zovu i Corynebacterium pyogenes, Pseudomonas aeruginosa, Streptococcus
pyogenes i Chlamydia spp.

Zbog preobilne ishrane mlekom i zamenama za mleko i neredovne
ishrane gladne teladi nastaju nutritivni prolivi. Primarni razlog nastanka proliva je
nepravilno varenje mleka. I tu su uzro~nici proliva bakterije i to mle~no-kiselinske,
koje su sastavni deo normalne mikropopulacije digestivnog trakta teladi na sisi.
Nastaje preobilna fermentacija {e}era (laktoza) u debelim crevima, ~emu sledi
pove}ana koli~ina mle~ne kiseline, porast osmotskog pritiska i pad pH vrednosti
u crevima. Posledi~no se javlja proliv razli~itog intenziteta.

1. Gregorovi} V.: Bolezni in zdravstveno varstvo pre`vekovalcev. 4.izd. 1. del,
Ljubljana 1992. - 2. Bradford P. Smith: Large Animal Internal Medicine. St. Louis, Baltimore,
Philadelphia, Toronto 1990. - 3. Jazbec I., Sku{ek F.: Bolezni goved. Ljubljana 1991. - 4. Ra-
dostits O. M., Blood D. C., Gay C. C.: Veterinary Medicine. 8th ed. London, Philadelphia,
Sydney, Tokyo, Toronto 1994.
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CLINICAL PATHOLOGY OF MILKING CALVES DIGESTION DISORDER

B. Fatur

The period from calving untill normal dry food feeding is very sensitive for pre-
ruminat animals. Normal weaning can be successful at 6 to 8 weeks post partum. Young
milking calves are very susceptible to bacterial or viral infection if immunity is not reached
through colostrum on time. On the other hand indigestions are very frequent and account
for one-third of the most frequent disorders in young calves. Parturition losses (dystocia)
and respiratory diseases are more frequent. The final result of negative environmental and
management influences can be the onset of acute or chronic diarrhea associated with
long, expensive and often unsuccessful treatment. Acute dehydration and death are not so
rare. Etiological reasons are known, it is possible define them: unadequate feeding of preg-
nant cows and heifers in late stages of pregnancy; hygiene problems and bad manage-
ment of neonate calves. Contaminated milk, starters and milk substitutes are the main
source of scours. These problems are evident on farms where owners or workers do not
have the elementary knowlege about physiology, anatomic differences and management
principles for preruminant animals. At weaning time calves can develop serious problems
when dry feeding does not begin on time. For does that reason normal micro flora and
fauna are not able to accept normal function for ruminal digestion.

Key words: calf, clinical pathology, milk diet

KLINIKOPATOLOGIÂ RASSTROYSTV PIÇEVARENIEÂ U TELÂT NA
PODSOSE

B.Fatur

Period ot otela do otÍema ®vl®ets® vesÝma trudnìm dl® `ivotnìh v
period posle otela ili v pred`va~nìy period. NormalÝnìy otÍem dol`en proi-
zoyti uspe{no 6-8 nedelÝ spust® posle otela. Esli immunitet ne polu~en svoevre-
menno ~erez molozivo - tel®ta v period podsosa budut o~enÝ vospriim~ivì k bak-
terialÝnìm i virusnìm infekci®m. S drugoy storonì, vesÝma ~asto imeÓt mesto
rasstroystva piÈevareni® i oni sostavl®Ót odnu tretÝ naibolee ~astìh ras-
stroystv v dannìy period. Krome gibeli tel®t v te~enie otela, osnovnoy pri~inoy
kotoroy ®vl®ets® distoci®, tak`e o~enÝ ~asto imeÓt mesto pnevmoni® i diare®.
Vse Ìto trebuet prodol`itelÝnogo i dorogo le~eni®, odnako i ono ~asto ne daet re-
zulÝtatov. Neredko proishodit degidrataci® i gibelÝ. Ïtiologi® ne vì®snena.
Vozmo`nìe pri~inì sleduÓÈie: nesootvetstvuÓÈee kormlenie korov ili nete-
ley, gigieni~esko-sanitarnìe problemì i plohoy uhod za tel®tami posle otela.
Osnovnìm isto~nikom zarazì ®vl®ets® zagr®znennoe moloko ili zamenitelÝ mo-
loka. Takie problemì nablÓdaÓts® v hoz®ystvah v kotorìh vladelÝcì libo ra-
bo~ie ne obladaÓt osnovnìmi znani®mi po fiziologii, o izmeneni®h v anatomii i
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o principah vìraÈivani® `ivotnìh v do`va~nìy period. Vo vrem® otÍema, mogut
vozniknutÝ serÝeznìe problemì v slu~ae nesvoevremennogo na~ala skarmlivani®
suhogo korma tel®tam. V rezulÝtate Ìtogo, normalÝna® mikroflora i fauna ne mo-
gut vz®tÝ na seb® normalÝnuÓ funkciÓ piÈevareni® v sì~uge.

KlÓ~evìe slova: tel®t, klinikopatologi®, tel®t v period podsosa
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KLINI^NA PATOLOGIJA PREBAVNIH MOTENJ PRI

MLE^NIH TELETIH

B. Fatur*

V najbolj ob~utljivem obdobju `ivljenja od rojstva pa do odstavitve sta
odstotek poginov in frekvenca obolenj zelo visoka. V ZDA ugotavljajo, da izgube v
tako imenovanem neonatalnem ali preruminalnem obdobju dosegajo celo 8,2%,
po odstavitvi pa le 2,2%. Poleg izgub na porodih zaradi razli~nih etiolo{kih razlo-
gov, med katerimi je na prvem mestu dystocia, so bolezni kot driske in plju~nice
drugi najpogostej{i razlog smrtnosti pri teletih. Pred rojstvom je plod za{~iten v
materinem uterusu pred mikroorganizmi, temperaturnimi spremembami, prebav-
nimi motnjami in drugimi stresi. ^e ima krava oz. breja telica primerno oskrbo, bo
novorojeno tele oskrbljeno v zadostni meri z beljakovinami, ogljikovimi hidrati,
minerali in vitamini in bo prira{~alo zadnji mesec brejosti v povpre~ju 0,5 kg/dan.

Za zagotavljanje u~inkovitega zdravstvenega varstva morajo biti
dose`eni naslednji cilji:

– nastanek solidne imunosti neposredno po porodu,
– zmanj{evanje stresa,
– neposredno prepre~evanje in zdravljenje bolezni,
– zmanj{evanje % smrtnosti,
– doseganje dobre kondicije,
– optimalno prira{~anje,
– vspodbujanje genetskih proizvodnih potencialov,
– razvoj ugodnih reprodukcijskih parametrov (pri nadaljnjem razvoju

plemenskih `ivali),
– dalj{anje aktivnega proizvodnega obdobja,
– optimalna proizvodnja (mleko, meso),
– dobra kvaliteta mleka in mesa.
Za doseganje teh ciljev pa so pomembni pozitivni in negativni vplivi

reje (management influences) in vplivi okolja (environmental factors), ki jih poi-
menujemo lahko z besedo stres. To je negativni oz. pozitivni vpliv na fiziolo{ke

321

Uvod / Introduction

* Dr Bogo Fatur, dr vet. med., Veterinarska ambulanta „Idrija”, Idrija, Slovenija



procese `ivali in na njeno obna{anje in njen odgovor v obliki bolezni oz. dobre in
zdrave reje.

Med faktorje tveganja pri pojavu bolezni pri preruminalnih teletih
pri{tevamo:

– anatomske razlike med teletom in odraslimi pre`vekovalci,
– fiziolo{ke razlike,
– vpliv managementa,
– vpliv okolja,
– nezadostno znanje,
– infekcije.

V za~etku predstavlja siri{~nik okoli polovico celotnega obsega `elod-
ca. Pri odrasli `ivali pa se zmanj{a na 11% oz. volumen pred`elodcev se pola-
goma pove~a z za~etkom svoje aktivnosti, ki se za~ne v tretjem oz. ~etrtem tednu
po rojstvu. Druga anatomska posebnost je nastanek ezofagealnega kanala (eso-
phageal groove) neposredno pred obrokom in predstavlja by pass oz. nepos-
redno mo`nost prehoda mleka iz po`iralnika v siri{~nik. Kanal je za~asna tvorba,
ki po hranjenju zgine in je sestavljen iz razli~nih tkiv rumena in reticuluma. Stimula-
cija nastanka je nevrolo{ka in najkvalitetnej{i stimulus predstavlja akt sesanja.
Mle~ni nadomestki, majhna vsebnost beljakovin in drugi razlogi omogo~ajo lahko
nepopolno tvorbo ezofagealnega kanala in s tem nepopolni prehod hranilnih
teko~in v siri{~nik, nepopolno, prebavo in resorbcijo, posledi~no zdravstvene
motnje. V preruminalnem obdobju samo siri{~nik in intestinalna prebava zago-
tavljata primerno koli~ino energije in amino kislin za razvijajo~o se `ival.

Tele se rodi prakti~no sterilno in z nerazvitimi pred`elodci. To one-
mogo~a tako prebavo, kot jo poznamo pri odraslih pre`vekovalcih (fermentacija
ogljikovih hidratov in beljakovin). Zato v preruminalnem obdobju njegova prebava
deluje s siri{~nikom kot pri monogastri~nih `ivalih. Prvih 14 dni `ivljenja je tele po-
polnoma odvisno od kolostruma, mleka ali mle~nih nadomestkov. Ko `ival za~ne
jesti tudi seno, sila`o in drugo krmo se za~ne po~asi razvijati esencialna mikropu-
lacija v pred`elodcih. Ta razvoj je zelo ob~utljiv in strese. Nepravilen razvoj mikro-
flore in mikrofavne (napake v krmljenju) vodijo v patolo{ko prebavo v pred`elod-
cih. Razvoj ruminalne aktivnosti je odvisen od obdobja krmljenja z mlekom,
za~etka krmljenja suhe krme, koli~ine mleka in druge suhe krme. V normalnih po-
gojih se za~nejo pred`elodci razvijati po drugem tednu starosti. Pred`elodci so v
polni dejavnosti med tretjim in ~etrtim mesecem starosti.

Prva in najpomembnej{a hrana po rojstvu teleta je kolostrum. Je os-
novni energetski vir, za razvoj `ivljenjskih funkcij novorojenega teleta, ter nenado-
mestljivih protiteles za obrambo `ivali pred bakterijskimi in virusnimi infekcijami.
Tele se rodi prakti~no brez imunske za{~ite, zatorej je zelo pomembno da prejme
kolostrum ~im prej po porodu, v 15 minutah do ene ure. Pomanjkanje ali nizka
vrednost kolostralne imunosti predstavlja veliko tveganje za nastanek bolezni in
izgub.
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Kolostrum se izlo~a iz vimena matere neposredno pred in kratek ~as
po porodu. Samo prva mol`a ali sesanje predstvavlja pravi in polnovredni kolos-
trum. Mleko kasnej{ih mol` vsebuje ni`je vrednosti nutritivnih in imunskih ses-
tavin. Kolostrum vsebuje mnogo imunoglobulinov (80 – 85% IgG, cca 7% IgM, cca
7% IgA), ki se absorbirajo preko intestinalnega epitelija v limfni sistem in telesno
cirkulacijo. Pomembno je vedeti, da je proces prehajanja imunoglobulinov iz ~re-
vesja v cirkulacijo aktiven le prvih 24 ur `ivljenja. @e prvih 6 ur po porodu se aktiv-
nost prehoda zmanj{a za 30%, po enem dnevu pa aktivnost prehajanja pade na
vsega 11%. Tako v naslednjih dneh zau`iti kolostrum »umiva« (bathes) lumen pre-
bavil in s prisotnimi imunoglobulini prepre~uje pripenjanje patogenih mikroorgan-
izmov na ~revesno steno. Ta lokalni efekt zmanj{uje incidenco drisk v prvih tednih
`ivljenja. Zato sta pomen in vloga kolostruma izjemna v za~etku `ivljenja telet. Pet-
indvajset let klini~nih izku{enj v zdravstvenem varstvu telet potrjuje opisana
dejstva s posebnim poudarkom. Da je dovolj zgodnje prvo sesanje in pogosta na-
dalnja sesanja v prvem dnevu `ivljenja zagotavljajo optimalne pogoje za nadaljnji
razvoj teleta. Sesanje v prvih dneh post partum je pomembno za normalen razvoj
prebavil. Nedosledno napajanje lahko vodi do {tevilnih razvojnih in zdravstvenih
te`av in izgub. Tako Welcman in Baust (1987) poro~ata o ulceracijah siri{~nika pri
teletih pitanih na meso in zaklanih v starosti 5-6 mesecev. Kar 66% teh `ivali je bilo
krmljenih z mle~nimi nadomestki.

Odstavljanje telet je primerno pri 6 – 8 tednih starosti. Z odstavitvijo naj
bi se za~el popoln prehod na voluminozno krmo. Zgodnej{e odstavljanje, je za
farmarje finan~no zanimivej{e zaradi proizvodnje mleka z trg. Vendar se postavlja
vpra{anje ali so pred`elodci toliko razviti, da lahko prevzamejo ruminalno fer-
mentacijo ogljikovih hidratov. V pogojih ekstenzivne reje v Sloveniji se teleta pravi-
loma odstavljajo v {estem tednu starosti.

Prebavne motnje so poleg respiratornih bolezni najpogostej{a zdrav-
stvena motnja pri sesnih teletih. Osnovni razlog teh te`av lahko le`i v nepravilni
prehrani krav in telic v pozni brejosti. Vse to se pomeni nezadostno oskrbo plodov
in posledi~no pripelje pogosto v te`ke porode, rojstvo nevitalnih telet itd. Nepravil-
nosti v managementu kot npr. pozna prepozna presu{itev vimena vodijo, do
kolostruma slab{e kvalitete in ni`jih vrednosti kolostralne imunosti. V izjemnih ok-
oli{~inah kolostralna imunost lahko izostane. Vzrok lahko le`i v prepoznem prvem
sesanju oz. napajanju teleta po rojstvu in preredki obroki mleka v prvem dnevu
`ivljenja. ^e normalno razvito tele ne dobi kolostruma kmalu po tem ko si opo-
more od rojstva, bo za~elo pobirati nastilj z umazanih tal in lizati stene hleva. Vse
to omogo~a akutne infekcije nezavarovane `ivali. Poleg teh osnovnih napak so za
zdravje novorojenih `ivali pomembni {e naslednji faktorji tveganja:

– higiena mle~ne `leze,
– higiena kolostruma, mleka in mle~nih nadomestkov,
– higiena opreme,
– frekvenca sesanj oz. napajanj na dan,
– temperatura mleka,
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– higiena hleva,
– temperaturne spremembe v hlevu,
– izjemno nizke temperature,
– nezadostno prezra~evanje,
– visoka vlaga,
– prisotnost {kodljivih mikroorganizmov.

Najpogostej{e prebavne motnje preruminalnih telet se ka`ejo v obliki
razli~nih drisk »calf scour« oz. »calf diarrhea«. Poudariti moramo, da je gre za po-
gojni sindrom z podobnimi simptomi in razli~nimi etiolo{kimi vzroki.

Skupno dogajanje je v tem, da se zaradi razli~nih vzrokov absorb-
cijska funkcija ~revesne stene zmanj{a. Mo~no se pove~a sekrecija v ~revesni lu-
men. Izguba telesnih teko~in in elektrolitov vodi v akutno dehidracijo in depresijo
`ivali. Infekcije predvem ~revesnega trakta so lahko tako resne, da po{kodujejo
~revesno steno. Izgube so ve~je predvsem pri mlaj{ih teletih. Sodobne klini~ne
raziskave ka`ejo, da so sesna teleta, ki dobijo kolostrum »on time« zadovoljivo
za{~itena in imajo zna~ilno ni`jo incidenco bolezni.

Driske delimo glede na povzro~itelje na: virusne; bakterijske, parazit-
ske, protozojske in nutricijske.

Virusne driske:
Infekcija z rota virusom povzro~a drisko od prvih dni `ivljenja do

enega meseca starosti. Prizadete `ivali se slinijo in imajo profuzno vodeno blato,
rumene do zelene barve. Prisotna je depresija in izguba je{~nosti. Mogo~a je tudi
subklini~na oblika s spontano ozdravitvijo. Smrtnost okoli 50%.

Corona virus prizadene obi~ajno `ivali starej{e od {estih tednov. @ivali
niso depresivne. Driska poteka ve~ dni in prizadene intestinalno sluznico. Stopn-
jujo~a dehidracija. Mazavo blato od temno zelene do svetlo rjave barve. Smrtnost
okoli 25%.

V nekaterih dr`avah je na razpolago vakcina priti rota in corona infek-
cijam. Obstajata dva na~ina. Neposredna oralna vakcinacija telet ob rojstvu ali
parenteralna vakcinacija mater 12- 6 tednov pred porodom in neposredno pred
porodom.

Pri sesnih teletih so mogo~e infekcije z: Parvovirusi, astrovirusi, cali-
civirusi in bredavirusi. Njihova patogeneza {e ni jasna. Verjetno imajo vlogo v
me{anih infekcijah.

Bakterijske driske:
Kolibaciloza je pogojna bolezen. E. coli lahko poleg svoje fiziolo{ke

vloge v ~revesju, povzro~i tudi drisko. Obi~ajno gre za komplikacijo primarne vi-
rusne po{kodbe intestinalne sluznice. Prisotna je progresivna dehidracija, ki brez
medicinskih ukrepov vodi v smert. To~na diagnoza je mogo~a z bakteriolo{ko
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preiskavo organov. Na trgu obstaja vakcina s katero cepimo matere 6 – 3 tedne
pred porodom.

Enterotoksemi~na oblika kolibaciloze se pojavi med 4. in 7. dnevom
starosti. Za njo je zna~ilno teko~e pastozno blato belo-rumene barve »bela
driska«. @ival ka`e slabost, depresijo in neje{~nost. V akutnih primerih pogin v 5
dneh. Enterotoksi~ni sevi E. coli, ki povzro~ajo drisko se pripenjajo na ~revesne
resice in enterotoxin, ki se spro{~a povzro~a hipersekrecijo teko~in in elektrolitov.
Zaradi tega nastane metaboli~na acidoza, hiperkaliemija, ki je kardiotoxi~na in hi-
poglikemija.

Mo`na je {e tretja oblika infekcije z E. coli in to enterohemoragi~na in-
fekcija (EHEC). Tu gre za enterohemoragi~ni kolitis pri teletih med dvema ted-
noma in dvema mesecema starosti. Nastanejo po{kodbe sluznice v kolonu, ki jih
povzro~a verotoxin. Pri tem se po{kodujejo tudi kapilare in prihaja do simptomov
krvave driske.

Infekcija s salomonelami je obi~ajno najpogostej{a driska. Prizadene
en teden stara teleta. Obi~ajno gre za me{ano infekcijo z virusi, kar poslab{a
prognozo. Povzro~itelji so serotipi: S. typhymurium, S. dublin, in S. enteritidis. Vir
infekcije so: klicenosci-ljudje, obolele `ivali, voda. Bakterija proizvaja toxin, ki vodi
v {ok in smrt.

Klini~ni znaki so: driska, kri in fibrin v fecesu, visoka temperatura, som-
nolenca.

Enterotoxemi~ne zastrupitve s Clostridium perfrigens serotip: B, c in D
so redkej{e. Znaki so nenadna driska s primesjo krvi v blatu. Na pojav tovrstnih in-
fekcij imajo velik vpliv nenadne spremembe klimatskih pogojev, nagla spre-
memba obroka in druge nepravilnosti v managementu.

Parazitarne driske:
Med slednje sodi na prvem mestu kokcidioza, ki jo v na{ih okoli{~inah

povzro~ajo: E. zurnii in E. bovis. Gre za invazijo parazitov v tanko ~revo. Razlog je
stres, slabi pogoji reje. Prevelika populacija, nepravilnost pri krmljenju. Ka`e se v
mazavem blatu s primesjo krvi. Pogini so posledica obi~ajne sekundarne infekcije
ob padcu odpornosti.

Med parazitske invazije, povzro~itelje drisk pri teletih {tejemo tudi in-
vazije z Cryptosporidium parvum. Gre za protozojski organizem, ki ga lahko
zamenjujemo z Eimerio. Pojav kriptospridioze je zna~ilen z nenadno drisko in hi-
tro smrtjo. Do razvoja klini~nih znakov obi~ajno pride v kombinaciji z: E. coli, salo-
melami, BDV, corona in rotavirusi ob slabih vplivih okolja, prehrane in neza-
dostnem pasivnem transferu IG. Pojavi se obi~ajno med prvim in tretjim tednom
starosti. Driska je rumene do sive barve. Mortalnost je visoka zaradi neuspe{ne
terapije proti kriptosporidiji in zaradi dodatnih komplikacij z drugimi patogenimi
agensi.
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Pomemben bolezenski dejavnik je BVD, ki vakutni obliki povzro~i ve-
liko {kodo na kondiciji `ivali in povzro~a velike izgube zaradi poginov in neprimer-
nosti za nadaljnjo rejo `ivali.

Pri zmanj{ani imunski obrambi lahko povzro~ajo drisko telet tudi: Co-
rynebacterium pyogenes, Pseudomonas aeruginosa, Streptococcus pyogenes in
Chamydia spp.

Zaradi preobilnega krmljenja z mlekom ali mle~nimi nadomestki,
neredno krmljenje la~nih telet vodi v nutritivne driske. Pri teh je primarni razlog ne-
pravilna prebava mleka. Seveda so tudi tu povzro~itelj bakterije in to mle~nokislin-
ske, ki so sestavni del normalne mikropopulacije prebavil mle~nih telet. Pride do
preobilne fermentacije sladkorjev (laktoza) v debelem ~revesju, temu sledi
pove~ana koli~ina mle~ne kisline, porast osmotske vrednosti in padec pH vred-
nosti v ~revesni vsebini. Temu sledi bolj ali manj intenzivna driska.
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UDK 619:616.33-001.6:636.2

ETIOPATOGENEZA PROMENE POLO@AJA SIRI[TA GOVEDA*

ETIOPATHOGENESIS OF ABOMASAL DISPLACEMENT IN CATTLE

H. [amanc, Z. Damnjanovi}, D. Jankovi}, I. Vujanac, N. Radakovi},

L. Mandi}**

Dislokacija siri{ta predstavlja topografsku gastropatiju, pri kojoj
postoji promena polo`aja ovog organa, a istovremeno i dilatacija koja
mo`e da ima razli~it intenzitet. U zapatima visoko-mle~nih krava po-
javljivanje bolesti varira u {irokom rasponu (od 1 do 18 %). U zapatima
krava isto~no-frizijske rase dislokacija siri{ta je dijagnostikovana u 1 do
3 posto `ivotinja, a u zapatima krava hol{tajn rase ustanovljena je kod 5
do 18 posto `ivotinja. Naj~e{}I oblik dislokacije siri{ta je promena
polo`aja na levu stranu (88 %). Postoji zna~ajno sezonsko variranje u
pogledu pojavljivanja dislokacije siri{ta. Oko dve tre}ine slu~ajeva dis-
lokacije siri{ta dijagnostikuje se od oktobra do aprila. Bolest se ~e{}e
javlja kod krava sa vi{e laktacija. Tako je utvr|eno da se kod prvo-
telkinja pojavljuje kod 27,8 posto, od drugog do petog teljenja kod 66,7
posto, a posle {estog odnosno sedmog teljenja kod 5,5 posto krava.

Odgovor �-}elija endokrinog pankreasa za lu~enje insulina na nastalu
hiperglikemiju, pri primeni probe optere}enja glikozom, smanjen je
kod krava kod kojih postoji promena polo`aja siri{ta na levo, a kod
promena polo`aja siri{ta na desno postoji stalna hiperglikemija. Pri-
menjena proba optere}enja glikozom ukazuje na poreme}aj funkcije
endokrinog pankreasa kod obolelih `ivotinja. Ispitivanjem AmI genoti-
pova u zapatu krava hol{tajn rase u odnosu na pojavljivanje dislokacije
siri{ta utvr|eno je da nastanak ove bolesti ne mo`e da se pripi{e gen-
etskoj predispoziciji.

Klju~ne re~i: krava, dislokacija siri{ta, etiologija, patogeneza
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Promena polo`aja siri{ta svrstava se u grupu najva`nijih zdravstvenih
problema visoko-mle~nih krava. Iako se bolest spominje jo{ krajem XIX veka, prvi
put je opisana u literaturi u Engleskoj i Americi, a zatim u Nema~koj, Holandiji,
Danskoj i u Austriji.

U poslednje tri decenije pro{loga veka publikovani su mnogobrojni ra-
dovi u kojima se opisuju slu~ajevi dislokacije siri{ta, ali ne vi{e kao sporadi~ne
bolesti, ve} kao bolesti koje se sve ~e{}e dijagnostikuje u zapatima visoko-
mle~nih krava Š10, 12, 14, 15, 19, 24, 25¹. Prema mi{ljenju svih istra`iva~a, sve
u~estalije pojavljivanje dislokacije siri{ta kod goveda moglo bi se da tuma~i
utvr|enom primenom novih dijagnosti~kih metoda, ali i stvarnim pove}anjem
broja slu~ajeva sa ovom anatomskom gastropatijom. Prema podacima nekih
autora Š18¹ dislokacija siri{ta se kod krava isto~no-frizijske rase pojavljuje u 1 do 3
posto slu~ajeva, kod krava hol{tajn rase od 5 do 18 posto slu~ajeva, dok su
slu~ajevi dislokacije siri{ta kod autohtonih rasa daleko re|i. Ovi podaci jasno uka-
zuju da ova bolest ima veliki zdravstveni i ekonomski zna~aj. Ekonomske {tete su
znatne i odra`avaju se u raznim vidovima. Izvestan, ali manji broj `ivotinja oboli
pod te{kim klini~kim simptomima i ugine(dislokacija siri{ta u desno i torzija).
Najve}i broj obolelih `ivotinja se izle~i (hirur{kim metodama naj~e{}e), ili ozdravi
spontano. U retkim slu~ajevima obolele `ivotinje ne pokazuju jasne klini~ke simp-
tome bolesti, ali postepeno mr{ave i daju manje mleka.

Dislokacija siri{ta se kod krava u najve}em broju slu~ajeva pojavljuje
u zimskom periodu, odnosno od oktobra do aprila. Sasvim je sigurno da ovo ne
treba da se dovodi u vezu isklju~ivo sa klimatskim uticajima, jer je to period u toku
godine kada je ishrana druga~ija, `ivotinje se manje kre}u, a u zapatu ima najvi{e
teljenja Š18¹. Mnogobrojni istra`iva~i su ispitavali u~estalost pojavljivanja disloka-
cije siri{ta u odnosu na uzrast `ivotinje.

Petty Š14¹ je ustanovio da od ukupnog broja dijagnostikovanih
slu~ajeva, samo u 18,9 posto su bile prvotelkinje, dok su preostalih 81,1 posto bile
krave sa vi{e od dva teljenja.

Na osnovu vi{egodi{njeg pra}enja ove bolesti na jednoj farmi u na{oj
zemlji, Stamatovi} i saradnici Š17¹ do{li su do podataka da je procenat pojavlji-
vanja bolesti u zapatu od 9,3 do 18 posto, pri ~emu se bolest kod prvotelkinja po-
javljuje kod 27,8 posto, od drugog do petog teljenja kod 66,7 posto, a posle {es-
tog i sedmog teljenja bolest se javlja kod 5,5 posto krava.

Odnos vremenskog intervala od teljenja do pojavljivanja dislokacije
siri{ta tako|e je bio predmet mnogobrojnih istra`ivanja. Iz dobijenih rezultata
uo~ava se da je u 80 posto slu~ajeva dislokacija siri{ta dijagnostikovana u peri-
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odu do 30. dana posle teljenja. To ukazuje na mogu}nost da nastajanje ove
bolesti mo`e da bude u vezi sa poro|ajem i zdravstvenim stanjem `ivotinje u
najranijoj fazi laktacije Š10, 14, 15, 17, 18, 25¹.

Coopock Š2¹ upore|uju}i proizvodnju mleka izme|u dva zapata,
utvrdio je da je pojavljivanje dislokacije siri{ta daleko u~estalije u zapatu krava sa
ve}om proizvodnjom mleka. Krave kod kojih je dijagnostikovana dislokacija
siri{ta davale su, u proseku, manje mleka nego zdrave krave iz istog zapata.
Me|utim, u prethodnoj laktaciji ove krave su imale ve}u proizvodnju mleka nego
krave kod kojih nije nastala promena polo`aja siri{ta. Iz ovih podataka mo`e da se
izvede zaklju~ak da su krave kod kojih se pojavljuje dislokacija siri{ta bolje
mlekulje nego ostale krave iz zapata,odnosno da pripadaju populaciji krava sa
ve}om proizvodnjom mleka.

Do danas jo{ nije u svim pojedinostima rasvetljena etiopatogeneza
promene polo`aja siri{ta kod goveda. Prema najranijem shvatanju glavne
promene nastaju u poslednjoj fazi graviditeta kada gravidni rog uterusa potiskuje
burag i siri{te, pogotovo tokom poslednjih dana graviditeta. Pove}ani gravidni rog
materice potiskuje burag na gore, a siri{te napred i levo. Zbog toga postoji
mogu}nost da se posle teljenja i involucije genitalnih organa u trbu{noj duplji
stvori ve}i prostor za pomeranje i promenu polo`aja siri{ta. U takvim uslovima fun-
dusni deo siri{ta, u kome se naj~e{}e nakupljaju ve}e koli~ine gasova {iri se i
postepeno utisne izme|u predvorja buraga i donje buragove vre}e. Ove topograf-
ske promene postaju sve izra`enije kako se bli`i teljenje. Ako siri{te i posle teljenja
ostane u ovom polo`aju, zbog daljeg nakupljanja gasova u fundusnom delu, pos-
toji mogu}nost da na ovaj deo nale`e buragova vre}a koja jednostavno popun-
java nastalu prazninu u trbu{noj duplji posle povla~enja gravidnog roga materice.
Na taj na~in fundusni deo siri{ta koji se delom nalazi ispod donje buragove vre}e,
kasnije za sobom povla~i i kaudalni deo siri{ta pomeraju}i se sve vi{e u prostor
izme|u levog abdomilanog zida i samog buraga. Drugim re~ima, u poslednjoj fazi
graviditeta siri{te privremeno mo`e da bude dislocirano iz svog anatomskog
polo`aja. Ako se posle poro|aja u fundusnom delu i dalje nakupljaju gasovi, ovaj
deo siri{ta mo`e da ostane „zarobljen” izme|u buraga i abdominalnog zida. U
daljem toku, jako meteorizovani fundusni deo siri{ta se pomera na gore prema re-
barnom luku, sve do gladne jame Š2, 18¹.

Ovo gledi{te nisu prihvatili mnogi istra`iva~i. Smatra se da mehani~ki
uticaji nemaju presudan zna~aj u nastajanju dislokacije siri{ta. Po njihovom shva-
tanju, primarnu ulogu u etiologiji nastajanja ove bolesti imaju hipotonija i atonija
siri{ta sa nakupljanjem ve}e koli~ine gasova u njegovom fundusnom delu. Fun-
dusni deo siri{ta, koji je ina~e sme{ten ispod buraga, kada se ispuni gasovima i
primi oblik polulopte, mo`e da „sklizne” ispod buraga prema levom abdominal-
nom zidu. Sve dok je fundusni deo siri{ta ispod levog luka rebara proces je rever-
zibline prirode. Me|utim, ako siri{te dospe u polo`aj izme|u buraga i torako-ab-
dominalnog zida, zbog jako izra`enog meteorizma fundusnog dela i uticaja kon-
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trakcija buraga, vi{e ne postoji mogu}nost da se spontano vrati u po~etni polo`aj
Š18¹.

U literaturi se navodi veliki broj ~inilaca koji mogu da izazovu pojavu
atonije siri{ta. Me|utim, gre{ke u ishrani i poreme}aji u metabolzimu kod visoko-
produktivnih krava su od presudnog zna~aja. Na to ukazuje i ~injenica da se dis-
lokacija siri{ta naj~e{}e javlja u populacijama krava koje daju ve}e koli~ine mleka,
a ~ija se ishrana zasniva na koncentrovanoj i so~noj hrani, a manje na gruboj, ka-
bastoj hrani. Osim toga, nagle promene u re`imu ishrane, naro~ito kada nema do-
voljno kabaste hrane, mogu da budu neposredan povod za nastajanje dislokacije
siri{ta Š5, 18¹.

Da bi se objasnila veza izme|u odstupanja u ishrani posebno u peri-
partalnom periodu i pojavljivanja dislokacije siri{ta u prvim nedeljama laktacije,
utvr|eno je da ve}i udeo koncentrovane hrane u obroku prouzrokuje pove}ano
stvaranje u pred`elucima i ve}i priliv ni`ih masnih kiselina u lumen siri{ta. Istovre-
meno, u lumenu siri{ta pove}ava se koli~ina gasova i menja njihova proporcija.
Osim toga,ustanovljeno je da se dva ~asa posle uzimanja obroka bogatog lako
svarljivim ugljenim hidratima ubrzava pasa`a sadr`aja iz pred`eludaca u siri{te, a
u znatnoj meri usporava pasa`a iz siri{ta u lumen creva. Na ovaj na~in mo`e da se
objasni mehanizam nastajanja atonije i meteorizma siri{ta kao inicijalnih
poreme}aja u patogenezi dislokacije siri{ta Š16¹. Hipokalcemija je tako|e dove-
dena u vezu sa promenom u motalitetu siri{ta, s obzirom na poznatu ~injenicu da
je kalcijum odgovoran za kontraktilnost glatke muskulature. Sa druge strane,
nekoliko autora je izvestilo o povoljnom u~inku kalcijuma pri tretmanu dislokacije
siri{ta Š1, 27¹. Kod krava sa promenom polo`aja siri{ta vrednosti kalcemije su na
donjoj fiziolo{koj granici i zna~ajno su ni`e u odnosu na vrednosti kod zdravih `iv-
otinja Š4¹. Prema nekim autorima vrednosti kalcemije ni`e od 1,97mmol/l pred-
stavljaju faktor rizika u etiologiji nastanka dislokacije siri{ta Š9, 11, 13¹. Kada se hi-
pokalcemija pojavljuje istovremeno sa metboli~kom alkalozom pove}ava se broj
dislokacije siri{ta kod krava Š8, 26¹. Na osnovu do sada postignutih rezultata
mo`e da se zaklju~i da je hipokalcemija jedan od predisponiraju}ih faktora za
nastajanje ove bolesti, me|utim ona nije odlu~uju}i faktor.

Kod krava koje su obolele od dislokacije siri{ta, kod kojih je polo`aj
siri{ta promenjen na desnu stranu trbu{ne duplje, utvr|eno je da nastaju
promene u koncentraciji glikoze u krvi, pri ~emu glikemija prelazi fiziolo{ke
granice Š21¹. Na osnovu toga mo`e da se pretpostavi da se u toku bolesti
naru{ava funkcija pankreasa, naro~ito endokrinog pankreasa.

Rezultati probe optere}enja glikozom potvr|uju ovu pretpostavku
Š21¹. U mnogim slu~ajevima bolesti poreme}aj funkcije pankreasa ima presudan
zna~aj za ishod bolesti. Naime, relativno kratak tok bolesti kod dislokacije siri{ta
na desno mo`e da se pripi{e akutnoj slabosti pankreasa zbog poreme}aja nje-
gove vaskularizacije i ote`anog ili prekinutog oticanja soka iz pankreasa u dude-
num Š18¹.
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Mali broj podataka iz literature ukazuje na mogu}nost predispozicije
odre|enih rasa u nastanku dislokacije siri{ta kod goveda. Me|utim, rezultati sve
vi{e pokazuju da genetska predispozicija nije zna~ajan etiolo{ki ~inilac. Ispitivan-
jem AmI genotipova u zapatu krava hol{tajn rase utvr|eno je da je dislokacija
siri{ta u celoj populaciji raspore|ena pribli`no isto unutar ispitivanih genotipova
serumske alfa amilaze. Na osnovu ovih rezultata, nastanak dislokacije siri{ta, pro-
cenjeno u odnosu na genotipove alfa-amilaze, ne mo`e da se pripi{e genetskoj
predispoziciji Š22¹.

U poslednje vreme ima sve vi{e podataka koji ukazuju na povezanost
dislokacije siri{ta sa puerperalnim poreme}ajima (puerperalna hipokalcemi~na
pareza, hepatopatije i endotoksemije). [amanc i saradnici Š23¹ navode da su ugo-
jenost krava i „masna” jetra stanja koja predisponiraju nastajanje vi{e razli~itih
oboljenja krava u periodu oko teljenja, me|u kojima ubrajaju i promenu polo`aja
siri{ta. Na po~etku laktacije postoji stanje negativnog bilansa energije. Kao posle-
dica toga obavlja se intenzivna mobilizacija energetskih prekurzora iz telesnih de-
poa organizma. Kod pojedinih `ivotinja mobili{u se zna~ajno ve}e koli~ine masti
iz depoa nego {to su stvarne potrebe njihovog organizma. Usled poja~ane lipo-
mobilizacije brzo se iscrpljuju rezerve, pa i one deponovane u trbu{noj duplji,
stvara se vi{e prostora i mogu}nosti za pomeranje i promenu polo`aja siri{ta.

Leukocitoza sa neutrofilijom skoro su redovno hematolo{ki nalaz kod
krava sa promenom polo`aja siri{ta, naro~ito kod promene na desno. Ovaj nalaz
se tuma~i kao odgovor organizma na endotoksemiju, zapaljenjske promene na
sluzoko`i siri{ta, a ne retko i peritoneuma. U nekim slu~ajevima ova stanja prati i
hipergamaglobulinemija, verovatno, kao posledica zapaljenjskih promena u or-
ganizmu i prisustva mikroorganizama i njihovih toksina u sistemskoj cirkulaciji Š3,
7, 6¹. Pored toga {to endotoksemija prouzrokuje leukocitozu i neutrofiliju, ona je
povod i za nastajanje hemokoncentracije Š7¹. Zapravo, endotoksemija mo`e da
prouzrokuje vi{e sistemskih poreme}aja kao posledica hipotenzije i pove}ane
propustljivosti krvnih sudova. Sa pove}anjem propustljivosti zida krvnih sudova
stvaraju se uslovi za prolazak albumina i drugih koloida koji za sobom povla~e
vodu u intersticijalni prostor Š3¹.

Po svemu sude}i, uslovi dr`anja i na~in ishrane krava sa visokom pro-
izvodnjom mleka, su primarni, predisponiraju}i ~inioci u nastajanju promene
polo`aja siri{ta kod krava. Otvoreno je pitanje mehanizma koji posreduju izme|u
poreme}aja metabolizma koji su uslovljeni na~inom ishrane i dr`anja `ivotinja i
poreme}aja motaliteta siri{ta i pasa`e sadr`aja iz njegovog lumena. Stoga, mo`e
da se smatra da je dislokacija siri{ta bolest polifaktorijalne prirode u odnosu na
predispoziciju njenog nastanka. Me|utim, od svih promena metabolizma koji
mogu da nastanu pod uticajem velikog broja ~inilaca, u odnosu na ovu bolest
siri{ta, izgleda da su zna~ajne samo one koje uti~u na motoriku pred`eludaca i
siri{ta.
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1. U zapatima visoko-mle~nih krava pojavljivanje dislokacije siri{ta
varira u {irokom rasponu (od 1 do 18%). U zapatima krava isto~no-frizijske rase
dislokacija siri{ta je dijagnostikovana u 1 do 3 posto `ivotinja, a u zapatima krava
hol{tajn rase ustanovljena je kod 5 do 18 posto `ivotinja.

2. Naj~e{}i oblik dislokacije siri{ta je promena polo`aja na levu stranu
(88 %). Bolest se ~e{}e javlja kod krava sa vi{e laktacija. Kod prvotelkinja se po-
javljuje kod 27,8 posto, od drugog do petog teljenja kod 66,7 posto, a posle {es-
tog, odnosno sedmog teljenja kod 5,5 posto krava.

3. Postoji zna~ajno sezonsko variranje u pogledu pojavljivanja dis-
lokacije siri{ta. Oko dve tre}ine slu~ajeva dislokacije siri{ta dijagnostikuje se od
oktobra do aprila.

4. Ispitivanjem AmI genotipova u zapatu krava hol{tajn rase u odnosu
na pojavljivanje dislokacije siri{ta utvr|eno je da nastanak bolesti ne mo`e da se
pripi{e genetskoj predispoziciji.

5. Primenjena proba optere}enja glikozom ukazuje na poreme}aj
funkcije B-}elija endokrinog pankreasa kod obolelih `ivotinja.

6. Dislokacija siri{ta je bolest polifaktorijalne etiologije i kompleksne
patogeneze. Od svih mehanizama koji su uklju~eni u patogenezu bolesti pre-
sudnu ulogu imaju oni koji deluju inhibitorno na motori~ku aktivnost pred`e-
ludaca i siri{ta.
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ETIOPATHOGENESIS OF ABOMASAL DISPLACEMENT IN CATTLE

H. [amanc, Z. Damnjanovi}, D. Jankovi}, I. Vujanac, N. Radakovi}, L. Mandi}

Abomasal displacement presents topographic gastropathy, where this organ
has changed its position, and there is simultaneous dilatation which can vary in intensity.
The incidence of this disorder in herds of high-yield dairy cows varies to a great degree (1 to
18 %). Abomasal displacement was established in herds of East-Frisian cows in 1 to 3%
animals, and in Holstein cow herds in 5 to 18 % animals. The most frequent abomasal dis-
placement is to the left (88%). There is significant seasonal variation in the incidence of
abomasal displacement. About two-thirds of cases of abomasal displacement are diag-
nozed from October until April. The disorder appears more frequently in cows with re-
peated lactations. It has been established that it appears after the first calving in 27.8%
cases, after the second to fifth calving in 66.7% cases, and after the sixth and seventh calv-
ing in 5.5% of the cows. The response of endocrine pancreas B-cells for insulin secretion to
hyperglycaemia caused by appllying an excess-glucose test is reduced in cows with left
abomasal displacement, and there is constant hyperglycaemia in cows with right abo-
masal displacement. The excess-glucose test indicates a disrupted function of the endo-
crine pancreas in diseased animals. It has been determined through examinations of Aml
genotypes in Holstein cow herds in connection with the appearance of abomasal displace-
ment, that the occurrence of this disorder cannot be attributed to a genetic predisposition.

Key words: cow, abomasal displacement, etiology, pathogenesis

ÏTIO-PATOGENEZ SMEÇENIÂ SÀ^UGA U KRUPNOGO ROGATOGO SKOTA

H. [amanc, Z. Damnjanovi~, D. Jankovi~, I. Vujanac, N. Radakovi~,
L. Mandi~

SmeÈenie sì~uga predstavl®et soboy topografi~eskuÓ gastropatiÓ
pri kotoroy imeet mesto izmenenie polo`eni® dannogo organa a odnovremenno i
ras{irenie, kotoroe mo`et bìtÝ raznoy intensivnosti. ZabolevaemostÝ v stadah
vìsokoproduktivnìh doynìh korov silÝno koleblets® (ot 1 do 18%). V stadah
korov ostfrizskoy porodì smeÈenie sì~uga prodiagnosticirovali u 1-3% `ivot-
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nìh, v to vrem® kak v stadah korov gol{tinskoy porodì rasstroystvo vì®vili u 5-
18% `ivotnìh. Naibolee ~astìm vidom smeÈeni® sì~uga ®vl®ets® dislokaci®
vlevo (88%). Sezonì zna~itelno otli~aÓts® drug ot druga v otno{enii zabolevae-
mosti dislokaciey sì~uga. Okolo dvuh tretey slu~aev smeÈeni® sì~uga diagnosti-
ciruÓt v period ot okt®br® do aprel®. BoleznÝ voznikaet ~aÈe u korov imeÓÈih
neskolÝko laktaciy. Itak, vì®snili, ~to u pervotelok voznikaet u 27,8% `ivot-
nìh, ot vtorogo do p®togo otela - u 66,7%, v to vrem® kak posle {estogo i sootvets-

venno sedÝmogo otela - u 5,5% korov. Otvet �-kletok Ìndokrinnoy pod`eludo~noy
`elezì po vìdeleniÓ insulina na voznik{uÓ giperglikemiÓ, pri primenenii
opìta glÓkoznoy nagruzki, snizils® u korov u kotorìh estÝ dislokaci® sì~uga
vlevo, v to vrem® kak pri smeÈenii sì~uga vpravo imeet mesto posto®nna® giper-
glikemi®. Primenennìy opìt glÓkoznoy nagruzki svidetelÝstvuet o naru{enii
funkcii Ìndokrinnoy pod`eludo~noy `elezì u zabolev{ih `ivotnìh. Proverka

genotipov Aml v stade korov gol{tinskoy porodì po vozniknoveniÓ smeÈeni®
sì~uga svidetelÝstvovala o tom, ~to vozniknovenie dannoy bolezni nelÝz®
s~itatÝ geneti~eski obuslovlennìm.

KlÓ~evìe slova: korova, dislokaci® sì~uga, Ìtiologi®, patogenez
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UDK 619:616.33-001.6:636.2

DISLOKACIJA SIRI[TA KOD GOVEDA*

ABOMASAL DISPLACEMENT IN CATTLE

B. Zemlji~**

Leva dislokacija siri{ta mo`e se tretirati, izme|u ostalog, i kori-
ste}i tehniku valjanja i perkutane peramedialne abomasopeksije kori-
ste}i drvenaste fiksatore od drenovine. Ovaj metod je pouzdan, brz i
ekonomi~an.

Klju~ne re~i: mle~ne krave, leva dislokacija siri{ta, dijagnoza, hirur{ki
tretman, perkutana fiksacija, troakar

Dislokacija siri{ta u krava muzara u intenzivnoj proizvodnji naj~e{}a je
u prvih osam nedelja posle poro|aja, i to kod visoko-produktivnih krava, koje su
prekomerno hranjene koncentratima, lako svarljivim ugljenim hidratima i hranom
koja ima nedostatak celuloznih vlakana. U najve}em broju slu~ajeva dislokacija
se de{ava kod krava koje su ranije imale problema sa indigestijama raznih ste-
pena ili posle poro|ajnih komplikacija. U proseku, 40 posto svih muzara postpar-
talno ima problema sa retencijom sekundina, posledi~nim metritisima i komplika-
cijama mastitisa. Verovatno}a nastanka dislokacije siri{ta je mnogo ve}a kod
krava koje su u vreme zasu{enja bile hranjene nedovoljno kabastim hranivima sa
malo strukturnih vlakana.

Znamo bar dva bitna razloga za razvoj dislokacije siri{ta. Najva`nija je
atonija siri{ta, sa posledi~nim vi{kom proizvodnje gasova u njemu. Kada je siri{te
puno gasova, verovatno}a njegovog „putovanja” po trbu{noj {upljini postaje
maksimalna. U pravilu, siri{te se okre}e na levo, ali i desna dislokacija nije toliko
retka.
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Hipokalcemije – po pravilu krave muzare pre poro|aja dobijaju obrok,
u kojem je korelacija izme|u katjona i anjona pozitivna, {to uzrokuje hipokalce-
miju. Ni`e vrednosti Ca2+ na}i }emo kod krava u zasu{enju naj~e{}e 14 dana pre
poro|aja i tokom celog perioda rane laktacije. Kod krava, kod kojih postoji hipo-
kalcemija, verovatno}a dislokacije siri{ta je sedam puta ve}a nego u krava, kod
kojih su minerali u ravnote`i. Verovatno}a nastanka dislokacije siri{ta tri puta je
ve}a posle tre}eg poro|aja. Ve}i rizik hipokalcemije postoji i kod visoko produk-
tivnih krava sa negativnim energetskim bilansom, jer u tom slu~aju kalcijum pada
zbog lipolize i naslaganja kalcijevih soli sa masnim kiselinama u ekstravazalnom
prostoru.

Nedovoljna koli~ina strukturiranog krmiva, velike koli~ine brzo svarl-
jivih masnih kiselina, koje nastaju zbog vi{ka ugljenih hidrata i manjka celuloznih
vlakna destimuli{u kontrakcije buraga. Zbog neaktivnosti pred`eludaca razvija se
sistemska metaboli~na alkaloza, {to je predispozicioni uzrok za nastanak disloka-
cije siri{ta. Zbog svega toga nastaje opstrukcija abomazusa, pa sledi refluks HCl,
koji prolazi nazad u retikulum, a ne u tanko crevo, kako bi moralo da bude. Bio-
hemijski se nalazi vi{ak bikarbonatnih jona.

Endotoksemija – svaka endotoksemija, prouzrokovana gram-negativ-
nim bakterijama, koje prouzrokuju mastitise i metritise, uzrokuje atoniju pred`e-
ludaca sa posledi~nom acidozom.

� Polako napreduju}a anoreksija sa hipogalakcijom i gubitkom kondi-
cije. @ivotinja gubi u proseku dva do ~etiri kilograma od telesne mase na dan, pa
mnogo puta zavr{i u klanici bez prave dijagnoze.

� Krave odbijaju da jedu koncentrat, i jedu samo sve`u travu ili seno.
� Kod trijasa po pravilu, nema odstupanja.
� Prelaz u hroni~nu sekundarnu ketozu, koja ne odgovara ni na bilo

koju terapiju.
� Izmet je, po pravilu guste, tamnosme|e boje ili skoro te~an i jako

zaudara. Krave sa retkim, te~nim izmetom imaju, po pravilu, lo{u prognozu is-
hoda bolesti. S vremena na vreme u stolici mogu da se na|u veliki nesvareni de-
lovi hrane, {to je patognomoni~ni znak za bolesti siri{ta.

� I kod leve i kod desne dislokacije siri{ta mo`emo dijagnostikovati iza
trinaestog rebra prema paralumbalnoj jami, siri{te ispunjeno gasovima. Pri levoj
dislokaciji nalazi se siri{te ispunjeno gasovima izme|u buraga i abdominalnog
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zida u visini od 10. do 13. rebra umesto prazne paralumbalne jame i timpanije tog
dela.

� Pri rektalnoj palpaciji ne nailazi se na siri{te. Pri levoj dislokaciji na-
lazimo burag u sredini trbu{ne duplje, koji sa vremenom postaje sve mekaniji i
prazniji, ispunjen gasom i te~no{}u. Pri desnoj dislokaciji siri{ta u 20 do 30 posto
slu~ajeva mo`e da se na|e pri rektalnom pregledu velika kurvatura siri{ta, koje je
napunjena gasom.

� S vremena na vreme mo`e da se opazi lagana kolika, koja se te{ko
zapa`a. Volumen buraga se smanjuje, a trbu{ni zid ventralno postaje sve konkav-
niji. Biohemijski se registruje hipokalcemija sa blago otvorenim pupilama koje
veoma sporo reaguju na svetlost. Patognomini~ki se nailazi na atoniju ili hipo-
toniju buraga, pa u podru~ju izme|u 9. i 13. rebra tipi~an „ping”. Va`no je kod
toga, da pribli`no 15 do 20 posto svih levih dislokacija ne proizvodi „ping”, (zvuk
puknutog lonca) zbog toga je, u takvim slu~ajevima, dijagnoza dosta te{ka.

Klini~ka patologija / Clinical pathology

� Ograni~ena metaboli~ka alkaloza sa blagom hipohloremijom (90
–95 mmol/l).

� Lagana hipokalijemija (3,2 – 3,5 mmol/l).
� Lagana ketonurija sa hipokalcemijom i ketozom.

Diferencijalna dijagnoza / Differential diagnosis

Leva dislokacija siri{ta

� Primarna ketoza (pogotovo bez patognomoni~nog „pinga”),
� „Ping” buraga, koji je ni`i i kombinuje se pozitivnom rektalnom pre-

tragom

Desna dislokacija siri{ta

� Primarna ketoza.
� Dilatacija rektuma ili spiralnog kolona ili u ekscesnim primerima

uterus ispunjen gasom ili te~no{}u.
� Peritonitis.

Terapija / Therapy

Uvek veoma uspe{na ako je izvedena posle pravilne dijagnoze. Mo`e
da se primeni medikamentozna terapija ili uobi~ajena hirur{ka, koja mo`e da
bude klasi~na ili perkutana.

Medikamentozna terapija

� 500 ml kalcijumovog boroglukonata i.v. ili s.c.
� 650 ml 40 % glikoze i.v.
� propilen glikol u dozi dva puta 250 g dnevno p.o.
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� glikokortikosteroidi i.m.
� pomo}na terapija metritisa i mastitisa.

Perabdominalna korekcija leve dislokacije siri{ta /
Perabdominal corection of left abomasal displacement

Metoda je jeftina, ne {teti kravi, uvek mo`e da se upotrebi kao prvi
izbor, jer je kasnije mogu}e da se primeni neka od radikalnijih hirur{kih terapija.

� Krava se obori na desnu stranu i ve`u joj se oba para nogu.
� Krava se okrene na le|a, pa „valja” abdomen `ivotinje, masa`om, na

levu ili desnu stranu 5 do 10 minuta. Odluka o du`ini vremena ovog valjana zavisi
od perkutane auskultacije i postavljanja dijagnoze.

� Na kraju krava se okrene na levu stranu.

U proseku 40% dislokacija se tim na~inom mo`e re{iti, a metoda je po-
godna upravo zbog niske cene i mogu}nosti nadgra|ivanja drugim metodama.

Perkutana abomasopeksija po Grymer – Sterneru /
Percutaneous abomasopexy according to Grymer-Sterner

Mo`e da se uradi klasi~nim kitom za abomasopeksiju ili mo`e da se
uradi po modifikovanoj metodi „Podpe~an” sa troakarom i drvenim fiksatorima.

@ivotinja se sedira 2% xilazinom (Rompun) u dozi izme|u 2,0 do 3,0 ml
i.v, zavisno od telesne mase. Obori se na desnu stranu, posle toga se preokrene
na le|a, pa se u tom polo`aju zadr`i neko vreme, da siri{te ispunjeno gasovima
dobije mogu}nost i vreme „prelaska” na ventralni abdominalni zid. Abdomen
krave mo`e nekoliko puta da se pretrese, da bi se omogu}ilo pozicioniranje siri{ta
levo uz belu abdominalnu liniju. Posle brijanja i sterilizacije podru~ja, auskultaci-
jom se dijagnostikuje „ping”, pa kada se na|e levo od bele linije po~ne se sa
brzim pomeranjem `ivotinje u desnu stranu, i nazad, da bi se omogu}ilo da siri{te
zauzme svoj fiziolo{ki polo`aj.

Posle toga, po Sterneru se troakarom prvi put ubada 10 cm desno od
bele linije i 20 cm kaudalno od procesusa ksifoideusa. U troakar se uvede dr`a~
siri{ta i izvu~e troakar. Isti postupak se ponavlja 15 cm kaudalnije, pa se posle ve-
zuju oba konca, i ostavlja se konac na tom mestu 6 nedelja. Posle zavr{ene inter-
vencije krava se okre}e na desni bok. Celokupna intrevencija traje pribli`no 15 mi-
nuta.
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Metoda je interesantna sa veterinarskog stanovi{ta zbog brzog
izvo|enja, malog tro{ka i relativne neinvazivnosti. Mora da se zna da je za uspeh
operacije potrebna dobra, pravilna dijagnoza, i pored toga mo`e da se dogodi da
rezultat nije povoljan za `ivotinju i vlasnika. Ipak, mislimo da je ovo metoda izbora,
jer je brza, jeftina i ima dosta povoljne rezultate.

Negativne strane metode su da: bode se troakarom bez ekzaktnog
znanja o ta~nom mestu rada, pa zbog toga nismo sasvim sigurni da li smo
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Slika 2. Shema uvo|enja modifikovanih fiksatora po Sterneru u lumen siri{ta
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cavity

Slika 1. Shema modifikovanog fiksatora po Sterneru
Figure 1. Schematic presentation of fixator according to Sterner
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pri~vrstili siri{te ili mo`da ne{to drugo. Kao posledica gre{aka mo`e da nastanu
peritonitis, celulitis, mo`e da se izazove potpuna opstrukcija svih pred`eluca,
tromboflebitis supkutanih abdominalnih vena, a i evisceracija na mestu trokiranja.

Uprkos svemu, mislimo da je metoda dobra i uspe{na.

Druge hirur{ke metode / Other surgical methods

� Desna omentopeksija
� Abomazopeksija
� Leva abomazopeksija.

Preventiva i nadzor bolesti / Prevention and monitoring of the disease

Uvek je potrebno da se ima kontrola nad na~inima ishrane u vreme
zasu{enja krava. Potrebno je da se uvek daje dovoljno strukturiranog vlaknastog
hraniva. Neophodno je da se vodi ra~una o tome, da travna sila`a nije ekvivalent
senu. Posle hranjenja bar 50 posto krava u zapatu mora da po~ne da pre`iva.
Zasu{ene krave moraju da dobija na dan 3,5 kg sena. Da bi se postigla pravilno
acido-bazno ravnote`a moraju da se dodaju anjonske soli. Time se onemogu}ava
nastanak hipokalcemije, {to prouzrokuje blagu acidozu. To prouzrokuje aktivaciju
karbonata iz kostne sr`i, {to rezultira u aktiviranju Ca2+ i P+. Acidoza prouzrokuje
pove}anu apsorbciju kalcijuma iz creva, a velike koli~ine kalcijuma u hrani zna~e
da obrok nije ukusan za `ivotinju.

1. Chamberlain A. Wilkinson J. M.: Feeding the Dairy Cow, Lincoln, Chal-
combe Publications, 1996. - 2. Guard C.: In Large Animal Medicine 2nd ed. P.B Smith;
Mosby, 836-876, 1996. - 3. Radostits O. M., Leslie K. E., Fetrow J.: Dairy Cow Feeding, in:
Herd Health 2nd ed. Philadelphia: W. B Saunders Company, 227-301, 1994. - 4. Radostits
O. M., Blood D. C., Gay C. C.: Veterinary Medicine 8th ed. London: Baillere Tindall, 157-312,
1994. - 5. Podpe~an O., Sa{a Podpe~an: Terapija leve dislokacije siri{~nika s tehniko val-
janja in perkutane paramedialne abomasopeksije z drenovimi fiksatorji pri kravah v mle~ni
proizvodnji, Zbornik 5. konference veterinarjev Slovenije, Brdo, 2000.
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ABOMASAL DISPLACEMENT IN CATTLE

B. Zemlji~

Left abomasal displacement can be treated among other techniques also with
the rolling technique accompanied with a percutaneus paramedian abomasopexy using
toggle pin fixators of cornel wood. This method is reliable, quick and cheap.

Key words: dairy cattle, left abomasal displacement, diagnostic, surgical tretment,
percutaneous fixation, toggle pin

DISLOKACIÂ SÀ^UGA U KRUPNOGO ROGATOGO SKOTA

B. ZemlÝi~

Levoe smeÈenie sì~uga mo`no le~itÝ, me`du pro~im, ispolÝzu® teh-
niku prikatìvani® i ~erezko`noy paramedialÝnoy abomazopokcii, ispolÝzu® fi-
ksatorì iz kizilÝnika. Ïto skorostnoy metod, on nade`en i Ìkonomi~en.

KlÓ~evìe slova: molo~nìe korovì, levoe smeÈenie sì~uga, diagnoz,
hirurgi~eskoe le~enie, ~erezko`na® fiksaci®, troakar
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DISLOKACIJA SIRI[^NIKA (LEVA ALI DESNA) PRI GOVEDU

B. Zemlji~*

Med metode sanacije leve dislokacije siri{~nika sodi tudi tehnika
valjanja in perkutane paramedialne abomasopeksije z drenovimi fiksa-
torji, ki je u~inkovita, hitra in poceni.

Klju~ne besede: krave molznice, leva dislokacija siri{~nika,
diagnostika, kirur{ka terapija, perkutana fiksacija, toggle pin

Dislokacija pravega `elodca pri kravah molznicah je najpogostej{a v
prvih osmih tednih po porodu, praviloma pri visoko proizvodnih `ivalih, ki jih pre-
komerno hranimo z lahko prebavljivimi ogljikovimi hidrati in s premalo strukturira-
nimi vlakninami. Ve~ina krav z diagnozo dislokacija siri{~nika ima predhodno
te`ave v obliki indigestij razli~nih stopenj ali pa poporodnih te`av. Pribli`no 40%
vseh krav z dislokacijo siri{~nika ima po porodu te`ave zaradi zaostale posteljice,
posledi~nega metritisa ali pa mastitisa. Mo`nost nastanka dislokacije siri{~nika je
bistveno vi{ja pri tistih kravah, ki jim v ~asu presu{itve pokladajo hrano s premalo
strukturirane vlaknine in ki nagibajo h poporodni hipokalcemiji.

Poznamo dva temeljna razloga za nastanek dislokacije siri{~nika.
Najpomembnej{i sta atonija in pove~ana proizvodnja plinov v siri{~niku. Ko se
atoni~ni siri{~nik napolni s plinom je verjetnost in mo`nost njegovega potovanja
po trebu{ni votlini mo~no pove~ana. V pravilu potuje na levo, a tudi desni odmiki
niso redki.
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• Hipokalcemije - obrok krav molznic v ~asu presu{itve, ki ima pravi-
loma pozitivno kationsko-anionsko razmerje predstavlja enega pomembnih
vzrokov hipokalcemije pri kravah takoj po porodu. Ni`je vsebnosti kalcija se
za~no pojavljati od pribli`no dveh tednov pred porodom in skozi vso obdobje
zgodnje laktacije. Pri kravah s hipokalcemijo je verjetnost dislokacije siri{~nika do
sedem krat ve~ja, kot pri kravah z uravnove{enim mineralnim statusom. Prav tako
je veliko ve~ja verjetnost, da bodo `ivali razvijale tak{no stanje po tretji laktaciji.
Dodatne komplikacije z mastitisom ali metritisom, kjer se pojavi anoreksija
razli~nih stopenj, hipokalcemijo samo {e pove~ajo. Pove~an rizik nastanka hipo-
kalcemije nastane tudi pri visoko proizvodnih kravah z negativnim energijskim
razmerjem, saj kalcij pade zaradi lipolize in nalaganja soli kalcija z ma{~obnimi
kislinami v ektravazalnem prostoru.

• Neprimerna koli~ina strukturne vlaknine – velike koli~ine lahko
hlapnih ma{~obnih kislin, ki prihajajo v vamp vplivajo direktno na gibanje vampa.
Vampova neaktivnost vpliva na nastanek in razvoj sistemske metabolne alkaloze,
ki jo vedno zaznamo pri kravah z dislokacijo siri{~nika. Ker imamo opraviti z funk-
cionalno obstrukcijo siri{~nika, prihaja do refluksa hipokloraste kisline nazaj v
vamp, namesto v tanko ~revo. Sistemsko se pojavi relativen prese`ek bikarbonat-
nih ionov.

• Endotoksemija – vsaka endotoksemija, ki jo povzro~ijo gram nega-
tivne bakterije, ki povzro~ajo mastitis ali metritis bistveno pripomore k nastanku
vampove staze in posledi~no vampove acidoze.

Proizvodnja plinov v siri{~niku je direktno povezana z vsebnostjo
lahko prebavljivih ogljikovih hidratov v hrani krave molznice in v negativni korela-
ciji s koli~ino strukturne vlaknine v obroku. Krma, ki povzro~a pove~ano ustvar-
janje plina je na primer koruzna sila`a z velikim odstotkom zrnja, preve~ vla`na ko-
ruza in visoko energijski dodatki krmi.

• Po~asi napredujo~a delna anoreksija in hipogalakcija z izgubo tele-
sne kondicije. Prizadete `ivali izgubljajo 2 - 4 kg na dan in pogosto kon~ajo v klav-
nici brez pravilno postavljene diagnoze.

• Izbir~nost pri hranjenju – `ivali pogosto zau`ijejo samo krmo ali
sve`o travo, no~ejo pa nobenih koncentratov.

• Praviloma normalen trias.
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• Kroni~na sekundarna ketoza, ki na enostavno terapijo ne reagira.
• Blato je lahko gosto, celo trdo ali pa temno rjavo in teko~e. Krave z

zelo redkim, smrde~im in temno rjavim blatom imajo v pravilu slab{o prognozo.
Ob~asno opazimo v blatu velike neprebavljene dele, ki so na splo{no patogno-
moni~ni za bolezni siri{~nika(atonija siri{~nika s sekundarno dilatacijo povezave
med prebiralnikom in siri{~nikom).

• Pri levi ali desni dislokaciji lahko dijagnosticiramo za trinajstim re-
brom v lakotnici s plinom napolnjen siri{~nik. Pri levi dislokaciji najdemo s plinom
napolnjeni siri{~nik med vampom in trebu{no steno v vi{ini med 10. in 13. rebrom
in namesto normalne sod~kaste oblike trebuha, je opaziti napetost v levi lakotnici.
Pri desni dislokaciji opazimo napeto desno lakotnico.

• Pri rektalni palpaciji praviloma ne zaznamo siri{~nika. Pri levi dis-
lokaciji je vamp porinjen na sredino in s~asoma postaja vedno bolj mehek in na-
polnjen s plinom in teko~ino. Pri desni dislokacij lahko v kak{nih 20 – 30 %
primerov tipamo veliko kurvaturo s plinom napolnjenega siri{~nika.

• Ob~asno opazimo pri kravah z dislokacijo lahen koli~ni nemir, ki pa
ga praviloma nepazljivo oko ne zazna. Vampov volumen se zmanj{a, trebu{na
stena se ventralno uslo~i, lastnik praviloma pove, da je krava »pretrgana«. Vse to
spremlja lahna hipokalcemija s {irokimi pupilami, ki zelo po~asi reagirajo na svet-
lobo. Vamp je hipotoni~en ali celo atoni~en in ob auskultaciji v podro~ju med 9. in
13. rebrom praviloma zaznamo kovinski zvok »pinga«. Samo v~asih se ping raz-
teza do sredine lakotnice. Pri tem je pomembno, da pribli`no 15 – 20% levih dis-
lokacij sploh ne proizvede »pinga«, zato je diagnoza praviloma zelo te`ka. »Ping«
je tipi~en visoko frekven~en, metalen ton, ki ga daje z zrakom napolnjen organ v
abdominalni votlini, kjer je zrak »ujet«. Zaznamo ga s hkratnim auskultiranjem in
perkusijo po abdominalni steni. Praviloma uporabljamo za perkusijo hrbtno stran
kazalca ali sredinca, s katerima udarjamo po abdominalni steni.

Klini~na patologija
• Blaga metabolna alkaloza z blago hipokloremija (90 –95 mmol/l), v

ve~ini primerov zaradi refluksa HCl iz premaknjenega in napetega siri{~nika nazaj
v vamp.

• Mo`na je blaga hipokaliemija (3,2 –3,5 mmol/l) – alkaloza vodi do
nizkega K zaradi izgub skozi urinarni trakt in menjavo teko~ine med krvno plazmo
in okolnim tkivom. Kalij je zni`an tudi zaradi anoreksije.

• Blaga ketonurija z menjajo~o se hipokalcemijo (68 – 80mmol/l)
povezano z ketozo.

Diferencialna diagnoza
Leva dislokacija siri{~nika:
• Primarna ketoza (posebej pri dislokaciji brez »pinga«)
• Vampov »ping« - praviloma ni`ji ton, ne toliko metalen. Napet vamp

vedno tipamo preko rektuma.
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Desna dislokacija siri{~nika
• Primarna ketoza
• Dilatiran rektum ali spiralni kolon, napolnjen cekum ali polna mater-

nica
• Peritonitis

Terapija
Vedno je uspe{na, ~e je izvedena takoj. Lahko se odlo~amo med me-

dikamentozno terapijo in repozicijo, ki je lahko klasi~na kirur{ka ali perkutana.

Medikamentozna terapija
• 500 ml kalcijevega glukonata i/v ali s/c
• 650 ml 40% glukoze
• aplikacija propilen glikola v dozi 250g/2x dnevno p/o
• glukokortikoidi i/m
• terapija mastitisa in morebitnega metritisa

Perabdominalna korekcija leve dislokacije siri{~nika
• Podremo kravo na desno stran, zve`emo oba para nog
• Obrnemo kravo na hrbet in jo intenzivno stresamo z leve na desno

pribli`no 5 –10 minut. Potreben ~as dolo~imo z auskultacijo in dolo~anjem
»pinga«.

• Na koncu jo prevr`emo na levo stran

Kirur{ka terapija
• Desna omentopeksija
• Abomasopeksija
• Leva abomasopeksija
• Operacija s pomo~jo Sternerjeve igle s perkutano fiksacijo siri{~nika
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Tehnika valjanja
@ival smo sedirali z 1,5 ml 2% xylazina (Rompun-Bayer) i.v. , nato smo

jo s pomo~jo vrvi povalili na desni bok. Sledila je postavitev `ivali v dorzalni
polo`aj, v katerem je bila nekaj minut, kar omogo~i plinu v siri{~niku, da se dvigne
in razporedi v podro~ju levo od bele linije, siri{~nik pa se zaradi polo`aja za~ne
pomikati proti desni. V tem ~asu smo obrili podro~je desno od bele linije med
zadnjim rebrnim lokom, ksifoidnim podalj{kom in popkom in podro~je o~istili. Z
auskultacijo in perkusijo smo s pomo~jo zna~ilnega timpani~nega zvoka na levi
strani dolo~ili polo`aj siri{~nika. @ival smo nato iz dorzalnega polo`aja po~asi za-
nihali proti desni in nato valjenje sunkovito usmerili nazaj v dorzalni polo`aj. To je
povzro~ilo nihanje siri{~nika in njegovo repozicijo iz levega lateralnega v fiziolo{ki
polo`aj. Z auskultacijo in perkusijo smo repozicijo potrdili v dorzalnem polo`aju
`ivali.

Tehnika transabdominalne fiksacije siri{~nika
Za tehniko fiksacije smo uporabili trokar in 7 cm dolge in 0.5 cm {iroke

drenove fiksatorje. V sredino smo izvrtali luknjo in skozi napeljali neresorptivno
svilo {t. 2, dol`ine 30 cm.

V podro~ju desne ventralne trebu{ne stene, 10 cm desno od bele linije
in 20 cm kaudalno od sternalnega podalj{ka smo z auskultacijo in perkusijo
dolo~ili mesto, kjer je bil timpani~ni zvok najizrazitej{i. Na tem mestu smo `ival
trokirali in skozi no`nico trokarja uvedli drenov fiksator. No`nico smo nato izvlekli,
svilo pa zategnili navzgor in s tem fiksirali steno siri{~nika ob ventralno trebu{no
steno. Svilo, ki je ostala na povr{ini smo pritrdili na svitek kaliko povoja in s tem
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prepre~ili. da bi se razrahljala in izmuznila v trebu{no votlino. Postopek smo pono-
vili 15 cm kaudalno.

Po kon~anem postopku smo `ival povalili na desni bok in ji
omogo~ili, da je vstala. Svilo in povoj smo po {estih tednih odstranili.

Preventiva in nadzor nad boleznijo
Vedno je potrebno imeti nadzor nad prehrano v ~asu presu{itve. Za-

gotoviti je potrebno dovolj strukturne vlaknine, vlaknina v travni sila`i ni ekvivalent
senu. Po hranjenju mora vsaj 50% krav za~eti s pre`vekovanjem. Presu{ene krave
bi morale dobiti dnevno najmanj 3,5 kg sena. Za vzpostavljanje pravilnega acido-
baznega razmerja je primerno hraniti v ~asu presu{itve kravam anionske soli, kot
dodatek normalni krmi. To prepre~uje nastanek subklini~nih ali celo klini~nih hipo-
kalcemij, kar zaradi negativnega kationsko-anionskega razmerja vodi v povsem
blago acidozo. Ta blaga acidoza aktivira karbonate iz kostnih rezerv, kar pomeni
tudi aktiviranje Ca in P. Na ta na~in se pove~a tudi absorbcija Ca iz prebavnega
trakta. Prakti~no to pomeni 150g dodatkov kalcijevih soli na kravo na dan. Kravi v
laktaciji bi morali dodajati kalcijevih soli v obroku celo do 1% vsega obroka.
Pomembno pa je, da bi moralo biti v normalni dieti presu{enih krav, ki jim ne doda-
jamo anionskih soli v dnevnem obroku manj kot 20 g Ca na `ival na dan, da na ta
na~in prepre~imo nastanek hipokalcemije in da organizem ostane sposoben mo-
bilizacije iz rezerv ves ~as pred in po porodu. Tako majhno koli~ino Ca pa zelo
te`ko dose`emo v normalno pripravljeni hrani.

1. Chamberlain A. Wilkinson J.M. Feeding the Dairy Cow, Lincoln, Chalcombe
Publications, 1996. - 2. Guard C. In Large Animal Medicine 2nd ed. P.B smith; Mosby, 1996:
836 –876. 3. Radostits O.M. Leslie K.E. Fetrow J. Dairy Cow Feeding, in: Herd Health 2nd
ed. Philadelphia: W.B Saunders Company, 1994: 227 – 301. - 4. Radostits O.M. Blood D.C.
Gay C.C. Veterinary Medicine 8th ed. London: Baillere Tindall, 1994: 157 –312. - 5.
Podpe~an O. Sa{a Podpe~an Terapija leve dislokacije siri{~nika s tehniko valjanja in perku-
tane paramedialne abomasopeksije z drenovimi fiksatorji pri kravah v mle~ni proizvodnji,
Zbornik 5. konference veterinarjev Slovenije, Brdo: 2000
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UDK 619:616.986.7:636.2.034

LEPTOSPIRA interrogans SEROTIP hardjo KOD MUZNIH

KRAVA*,

LEPTOSPIRA interrogans SEROTYPE hardjo IN DAIRY COWS

Branka Vidi}, S. Bobo{**

Podaci o infekciji izazvanoj sa L.hardjo kod muznih krava u svetu
ukazuju na njenu zna~ajnu ulogu u nastajanju zdravstvenih i ekonom-
skih problema. L. interrogans serotip hardjo opisana je kao uzro~nik
poba~aja, ra|anja mrtve ili slabo vitalne teladi, agalaktije, mastitisa i ni-
ske plodnosti kod krava. Dva genotipa L. hardjo su identifikovana kod
krava hardjopraitno i hardjobovis. Serolo{kim ispitivanjima ustanovljen
je drasti~an porast inficirnosti ovom leptospirom kod krava. L. hardjo je
adaptirana za goveda kao primarnog doma}ina, tako da se infekcija u
zapatima odr`ava i ukorenjuje zbog permanentnog prisustva izvora in-
fekcije. Smatralo se da su ovce slu~ajni doma}in, me|utim novija ispiti-
vanja sugeri{u da su ovce jo{ jedan doma}in za odr`avanje ovog sero-
tipa leptospira. L. hardjo je zna~ajna i sa aspekta zdravlja ljudi, naro~ito
onih koji su profesionalno izlo`eni infekciji. Infekcija izazvana sa L.
hardjo otkriva se primenom serolo{kih testova i dokazivanjem lepto-
spira.

U terapiji leptospiroznih infekcija streptomicin (DSM) smatra se
lekom izbora. Terapija sa oksitetraciklinima kod klini~kih mastitisa bila
je tako|e efikasna. Tretman u ranoj fazi bolesti je najuspe{niji. Jednok-
ratna primena streptomicina u inficiranim zapatima redukuje du`inu tra-
janja izlu~ivanja leptospira urinom ~ime se prevenira {irenje infekcije
kontaminisanim urinom.

Osnovne komponente plana u kontroli leptospiroza su: serolo{ka
ispitivanja, higijensko-zdravstvene mere, eliminacija `ivotinja izlu~i-
va~a leptospira urinom, terapija, vakcinacija i karantin.

Klju~ne re~i: muzna krava, infekcija leptospirama, L. hardjo
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Podaci o infekciji izazvanoj sa L.hardjo kod muznih krava u svetu uka-
zuju na njenu zna~ajnu ulogu u nastajanju zdravstvenih i ekonomskih problema.
L. interrogans serotip hardjo opisana je kao uzro~nik poba~aja Š2, 16, 25¹, ra|anja
mrtve ili slabo vitalne teladi Š2, 30, 42¹, agalaktije Š14, 39¹, mastitisa Š21, 24¹ i niske
plodnosti kod krava Š11, 34¹. Serolo{kim ispitivanjima {ezdesetih godina us-
tanovljen je drasti~an porast infekcije ovom leptospirom kod krava Š14, 27, 39,
42¹. Ispitivanja u Engleskoj, Severnoj Irskoj, Australiji, Novom Zelandu i SAD uka-
zuju da su infekcije izazvane sa L.hardjo vrlo rasprostranjene u zapatima krava
~ija prevalencija prevazilazi pojavu L. pomona Š4, 8, 18, 19¹. L. hardjo je adapti-
rana za goveda kao primarnog doma}ina, tako da se infekcija u zapatima odr`ava
i ukorenjuje zbog permanentnog prisustva izvora infekcije. Krave inficirane sa
L.hardjo izlu~uju leptospire urinom i u toku nekoliko godina Š24¹.

Dva genotipa L. hardjo su identifikovana kod krava hardjopraitno i
hardjobovis Š37¹. U goveda na podru~ju SAD dominira serotip hardjobovis, dok su
u Velikoj Britaniji potvr|eni izolati koji pripadaju serotipu hardjopraitno. Do danas
su dokazane dve genotipske varijacije serotipa hardjopraitno.

Ellis i sar. Š14¹ prvi su saop{tili o izolaciji L. hadjo iz mleka i urina krava
sa klini~kim mastitisom. Smatralo se da su ovce slu~ajan doma}in, me|utim no-
vija ispitivanja Š9, 19, 31¹ sugeri{u da su ovce jo{ jedan doma}in za odr`avanje
ovog serotipa leptospira. U prirodnim uslovima, pored goveda i ovaca mogu da
se inficiraju konji Š34¹ i ljudi Š20, 46¹. L. hardjo je zna~ajna i sa aspekta zdravlja
ljudi, naro~ito onih koji su profesionalno izlo`eni infekciji. U pojedinim zemljama
leptospiroza kod ljudi izazvana ovim serotipom leptospira naj~e{}e se serolo{ki
evidentira Š20, 46¹. U Engleskoj, 1978. godine potvr|ena su 33 slu~aja humane
leptospiroze izazvane sa L. hardjo, pre svega, kod muza~a Š18¹.

Patogene leptospire svrstane su u jednu vrstu, L. interrogans koja
sadr`i vi{e od 212 serotipova svrstanih u 23 serolo{ke grupe Š34¹. Procedura koja
ve} dugo dominira u klasifikaciji leptospira je metoda unakrsne aglutinacije posle
apsorpcije heterolognih antigena. Taj sistem je ocenjen kao subjektivan. Alterna-
tivna klasifikacija je na osnovu hemijskih ispitivanja, odnosno analize DNA.
Gravekamp i sar. Š23¹ primenom polimerazne lan~ane reakcije (PCR) detektovali
su sedam vrsta patogenih leptospira: L. interrogans, L. borgpetersenii, L. weilii, L.
noguchii, L. santarosai, L. meyeri i L. kirschneri Š23¹. Za detekciju i identifikaciju
serotipova L. interrogans koristi se analiza DNA, analizom restriktivne endonuk-
leaze (REA). Ova metoda je veoma osetljiva, jednostavna, postupak je automati-
zovan i daje pouzdane rezultate Š23, 36¹. Primenom postupka REA mogu da se
diferenciraju razli~iti sojevi odre|enih serotipova leptospira, kao i patogenost so-
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jeva. Sojevi L. interrogans mogu da se identifikuju i primenom specifi~nih monok-
lonskih antitela Š35, 36¹. Primenom slot-blot hibridizacije DNA ustanovljeno je da
L. interrogans serotip hardjo genotip hardjopraitno i genotip hardjobovis imaju
me|usobno malo genetske sli~nosti, a genotip hardjobovis i u pore|enju sa dru-
gim serotipovima L. interrogans. Na osnovu ovih ispitivanja razlikuju se L. interro-
gans serotip hardjo genotip hardjopraitno i L. borgpetersenii serotip hardjo geno-
tip hardjobovis Š33¹.

Podaci o infekciji izazvanoj sa L. hardjo kod muznih krava u svetu uka-
zuju na njenu zna~ajnu ulogu u nastajanju zdravstvenih i ekonomskih problema
Š2, 4, 18, 24, 27, 43, 45¹. Dosada{nja ispitivanja su pokazala da je infekcija
izazvana sa L. hardjo naj~e{}i uzro~nik poba~aja izazvanih leptospirama Š16, 30,
34¹. L. interrogans serotip hardjo je adaptirana na goveda kao primarnog do-
ma}ina. Karakteristike infekcije kod primarnog doma}ina su: visoka osetljivost na
infekciju, endemska transmisija agensa u doma}inu rezervoaru, relativno niska
patogenost za doma}ina, prvenstveno hroni~ni tok infekcije, re|e akutna infek-
cija. Ekonomski gubici se ispoljavaju kroz reproduktivne poreme}aje ili mastitise, i
ostaju prikriveni u du`em vremenskom periodu. L. hardjo perzistira u bubrezima i
genitalnom traktu inficiranih `ivotinja, humoralni odgovor na infekciju je nizak {to
predstavlja te{ko}e kod dijagnostikovanja, kao i niska efikasnost vakcinacije kao
preventivne mere. Infekcijama izazvanim sa L.hardjo kod slu~ajnih ili povremenih
doma}ina (ovce i ljudi) manifestuje se ~e{}e kao akutna infekcija sa visokom pa-
togeno{}u za doma}ina. Uzro~nik kratko perzistira u bubrezima i antitelni odgo-
vor na infekciju je visok, {to olak{ava postavljanje dijagnoze Š4, 34¹.

Izvor infekcije su inficirane `ivotinje koje zaga|uju prostirku, vodu ili
preko urina. Pre`ivljavanje leptospira u spolja{njoj sredini zavisi u mnogome od
sastava zemlji{ta i vodnog re`ima u endemskom podru~ju. Leptospire su osetljive
na isu{ivanje i na promene pH vrednosti, pH vrednost ni`a od 6 i ve}a od 8 deluje
inhibitorno na leptospire. Temperature ni`e od 7 do 10 oC ili vi{e od 34 do 36 oC
nepovoljne su za pre`ivljavanje leptospira. Vlaga je presudan ~inilac za odr`a-
vanje leptospira u zemlji{tu. Mo`e da opstane ~ak i 183 dana u vla`nom zemlji{tu,
ali pre`ivi samo 30 minuta posle isu{ivanja. Na zemlji{tu, pod prose~nim uslo-
vima, leptospire pre`ivljavaju najmanje 42 dana. Leptospire dugo pre`ivljavaju u
otvorenim povr{inskim vodama, du`e u staja}oj vodi nego u teku}oj. Kontamina-
cija sredine i mogu}nost opstanka u spolja{njoj sredini pod odgovaraju}im
uslovima uzrokuje visok stepen pojavljivanja oboljenja kod `ivotinja. Zbog va`no-
sti vode kao jednog od ~inilaca u lancu infekcije, novi slu~ajevi bolesti se naj~e{}e
javljaju tokom ki{nih perioda.

Hroni~no inficirane `ivotinje izlu~uju leptospire urinom i vi{e godina
Š4, 29¹. L. hardjo mo`e da bude izolovana iz gravidnog i negravidnog uterusa kod
prirodne i ve{ta~ke infekcije, kao i iz genitalnog trakta prirodno inficiranih bikova
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Š14, 16¹. Leptospire se izlu~uju i posle partusa i poba~aja. Inficirani bikovi lepto-
spire mogu da izlu~uju semenom u kome se agens nalazi samo nekoliko dana
Š34¹. Leptospira hardjo se izlu~uje iz genitalnog trakta 8 dana posle poba~aja ili te-
ljenja, a u jajnicma i uterusu mo`e da se otkrije 90. dana posle eksperimentalne in-
fekcije Š17¹, kao i kod prirodno inficiranih krava Š18¹. L. hardjo predstavlja rizik za
ljude, pre svega, muza~e. Najverovatniji put infekcije jeste penetracija kroz konju-
nktive ili preko ko`nih lezija.

Leptospire prodiru u organizam kroz lediranu ko`u ili sluzoko`u. Na
mestu inficiranja nema lokalne reakcije ve} leptospire aktivnim kretanjem prodiru
u krvotok i uzrokuju septikemiju. Intenzitet klini~kih manifestacija u toku sep-
tikemi~ne faze varira i mogu da se jave groznica, anoreksija ili je infekcija inapar-
entna. L. hardjo ne proizvodi hemolizin i ne izaziva intersticijalni nefritis. Raz-
mno`ava se samo u gravidnom uterusu i mle~noj `lezdi u fazi laktacije, a posle-
dica toga je septikemija, a zatim abortus i/ili mastitis. Kao posledica stvaranja spe-
cifi~nih antitela u krvi leptospire bivaju fagocitovane i nestaju iz tkiva i organa, izu-
zev delova tela ili organa u kojima molekuli antitela ne prolaze ili sporije penetri-
raju: lumen bubre`nih tubula, o~i, mozak i fetus. Leptospire se najdu`e zadr`a-
vaju u bubrezima. Eksperimentalno `ivotinje mogu da se inficiraju preko konjunk-
tiva Š42¹, intranazalno Š5¹, a intrauterini put infekcije se naj~e{}e koristi Š5, 43¹.

Klini~ke manifestacije infekcije izazvane sa L. hardjo su poba~aj Š15,
30, 39, 43¹ ili mastitis Š13, 24¹. U zapatima krava sa visokim procentom serolo{ki
pozitivnih grla, poba~aji se registruju pojedina~no i kao osnovna klini~ka manifes-
tacija prisustva infekcije izazvanih sa L. hardjo. U zapatima sa hroni~no inficiranim
grlima poba~aji se javljaju uglavnom kod junica. Poba~aji naj~e{}e nastaju u
drugoj polovini graviditeta. Vremenski period od inficiranja do pojavljivanja po-
ba~aja du`i je nego kod ostalih serotipova leptospira, od 6 do 8 nedelja. Ve}ina
abortusa se javlja krajem godine, kada su prisutni visoka vla`nost i niske tempera-
ture, {to pogoduje transmisiji leptospira. Poba~aji mogu da se jave kao jedini do-
kaz prisustva infekcije u zapatu. Smatra se da L. hardjo nije specifi~ni uzro~nik
poba~aja Š4, 7¹. Eksperimentalnim zara`avanjem gravidnih krava sa L. hardjo re-
produkovani su poba~aji, a {to je potvr|eno u vi{e radova. Pored poba~aja
ustanovljena je mumifikacija fetusa, ra|anje mrtve i avitalne teladi Š2, 39, 42¹. U
pojedinim zemljama u~e{}e L. hardjo kao uzro~nika poba~aja kod krava je oko 2
posto, i ne pridaje mu se ve}i zna~aj Š7, 8¹. Nasuprot ovim podacima Ellis i sar.
Š15¹ ustanovili su poba~aje vezane za infekciju izazvanu sa L. hardjo u visokom
procentu (42%), a {to je potvr|eno izolacijom uzro~nika iz tkiva fetusa. U za-
patima inficiranim sa L. hardjo registrovano je pova|anje u visokom procentu {to
je dovedeno u vezu sa prisutnom infekcijom. Ispitivanja Dhaliwala i sar Š11¹ uka-
zala su da je L. hardjo uzrok niskog fertiliteta, kada se radi o novim infekcijama u
zapatu. Uspostavljanje prirodnog imuniteta u zapatima krava hroni~no inficirana
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sa L. hardjo reproduktivne sposobnosti se vra}aju na normalu. Ovi podaci uka-
zuju da primena vakcinacije mo`e da bude veoma zna~ajna u kontroli niskog fer-
tiliteta.

Klini~ko stanje kod krava pre bi se ozna~ilo kao agalaktija ili „sindrom
pada mle~nosti” pre nego pravi mastitis Š13, 24¹. Ukoliko se infekcija javlja prvi put
u zapatu, mastitisi nastaju naglo, i zahvataju do 50 posto krava istovremeno i
uzrokuje drasti~an pad mle~nosti Š24¹. Kod `ivotinja se javljaju groznica, anorek-
sija, ote`ano kretanje i agalaktija. Mleko je `utonarand`asto, sa primesama krvi i
velikim brojem leukocita. Mleko mo`e da sadr`i veliki broj grudvica i ima gumastu
konzistenciju. Vime je bez spolja{njih znakova zapaljenja i naj~e{}e su zahva}ene
sve ~etvrti. Proizvodnja mleka je zna~ajno smanjena i to je prvi znak prisustva in-
fekcije izazvane sa L. hardjo. Proizvodnja se vra}a na normalu za tri nedelje, po-
nekad i kasnije, me|utim ima krava koje zasu{e Š13, 24¹. Prisustvo leptospira u
mleku direktno je posledica leptospiremije, a mo`e da se otkrije i pove}anjem
broja }elija u mleku. Porast broja }elija u mleku i produ`eno niska proizvodnja
mleka znaci su koji govore o mogu}oj infekciji izazvanoj sa L. hardjo u zapatu
krava. Supklini~ka infekcija izazvana sa L. hardjo naj~e{}e se ispoljava u smanje-
noj proizvodnji mleka koja mo`e da traje mesecima Š24¹. Sullivan i Collan Š39¹
utvrdili su da su se samo kod 3 posto krava mogle da ustanove klini~ke promene,
dok je istovremeno konstatovana velika rasprostranjenost supklini~kih infekcija, i
pad proizvodnje mleka do 30 posto.

Dijagnoza infekcije izazvane sa L.hardjo bazira se na primeni se-
rolo{kih testova i detekcije leptospira. Za direktnu mikroskopiju koriste se krv, ho-
mogenat tkiva ili urin. Krv se kod bakterijemije uzima asepti~no, a kao antikoagu-
lans se koristi Na-oksalat, jer Na-citrat spre~ava rast leptospira Š5¹. Za ispitivanje
se naj~e{}e koristi urin posle centrifugovanja. Ako se radi o profuznoj leptospiru-
riji direktna mikroskopija mo`e da bude uspe{na. Kada se ispitivanje ne obavlja
neposredno uzorcima urina se dodaje 10% formalin. Direktna mikroskopija je
neizvesna iz dva razloga: leptospire se ne boje uobi~ajenim tehnikama bojenja i
ne vide se obi~nim svetlosnim mikroskopom. Mikroskopija u tamnom polju je
slabo osetljiv postupak i veoma te{ko je diferencirati leptospire od artefakta. Spe-
cijalnim tehnikama bojenja (Levaditi i Warthin-Starry metoda) leptospire mogu da
se ustanove u ise~cima tkiva, materijalima dobijenim biopsijom ili pri obdukciji
Š38¹. Test fluorescentnih antitela koristi se za detekciju leptospira u tkivima i urinu,
a za ispitivanje mo`e da se koristi sve` ili zamrznuti materijal koji se ispituje Š5¹.
Primena ovog postupka zahteva posedovanje kvalitetnog antiseruma. Ovom me-
todom leptospire se dobro uo~avaju, postupak je metodolo{ki prihvatljiv, a bitan
nedostatak je taj {to ne mo`e da se identifikuje serotip leptospira. Tehnika fluores-
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centnih antitela je osetljivija nego mikroskopija u tamnom polju za detekciju lep-
stospira u urinu i tkivima. Preporu~uje se i bojenje imunoperoksidazom Š4¹.

Izolacija leptospira je skup postupak, spor za rutinsku dijagnostiku, ali
predstavlja najbolji dokaz za postavljanje dijagnoze. L. hardjo mo`e da se izoluje
kulturelno ili kori{}enjem laboratorijskih `ivotinja Š1, 4, 5, 24, 26¹. Na pote{ko}e
kod izolacije leptospira ukazali su mnogi istra`iva~i a {to je posebno karakteristika
za L. hardjo Š1, 5, 18¹. Leptospire mogu da se izoluju iz krvi, urina, mleka, tkiva i
poba~enih plodova. Za kulturelni pregled potrebno je da se koriste sve`i uzorci za
ispitivanje. Vrlo izra`eni zahtevi za rast ove leptospire uslovili su iznala`enje selek-
tivnih podloga za njenu izolaciju Š1, 12, 26¹. Preporu~uju se podloge koje u svom
sastavu sadr`e serum kuni}a (5 - 10%), serumski albumin, Na-piruvat (100 �g/ml).
Dodavajem podlozi 200 �g/ml 5-fluorouracila spre~ava se rast ostalih bakterija, ili
se u istu svrhu mogu da koriste furazolidon i neomicin (5 �g/ml). Vankomicin i
nalidiksi~na kiselina koriste se za izolaciju leptospira iz sperme. Adler i sar Š1¹ pre-
poru~uju selektivnu podlogu koja predstavlja EMJH-medijum sa 6 antibiotika i an-
timikotika za izolaciju L. hardjo iz urina i homogenata tkiva. Inokulisane hranljive
podloge inkubi{u se na 28 oC i mikroskopski ispituju u nedeljnim intervalima, do
tri meseca. U polute~nim podlogama rast leptospira se uo~ava u obliku prste-
nova, nekoliko milimetara ispod povr{ine podloge. Kada se `eli da izbegne {tetan
efekat mleka i urina na leptospire materijal koji se ispituje zasejava se na ~vrste
podloge Š43¹. Hranljive podloge su neadekvatne u slu~aju malog broja leptospira
u ispituju}em materijalu i u tim slu~ajevima, koriste se laboratorijske `ivotinje
(kuni}, jednodnevni pili}i, zlatni hr~ak i naj~e{}e, zamorci).

Da bi se potvrdila dijagnoza leptospiroznog poba~aja leptospire mo-
raju da se doka`u u tkivima fetusa ili da se detektuju antitela u te~nostima fetusa.
Hibridizacija nukleinske kiseline je osetljiva, brza i serotipski specifi~na metoda za
dokazivanje leptospira u te~nostima i tkivima i ima prednosti u odnosu na kul-
turelni pregled i dokazivanje leptospira metodom fluorescencije Š5, 41¹. Po-
limerazna lan~ana reakcija (PCR-test) je vrlo osetljiv i specifi~an postupak za do-
kazivanje leptospira u urinu i homogenatu tkiva Š21, 36¹. Ima sposobnost za ot-
krivanje malog broja leptospira u ispituju}im materijalima inficiranih krava i za
brzo dobijanje rezultata. ELISA test za detekciju leptospira i detekciju L. hardjo iz
klini~kog materijala pokazao se kao brz, osetljiv, automatizovan i na osnovu toga
prihvatljiv postupak za rutinsku dijagnostiku Š5, 35¹. Radioimunolo{ka proba (RIA)
i enzimskoradioimunolo{ka proba (ERIA) zahtevaju specijalne uslove, stru~no
osoblje i adekvatnu tehni~ku opremljenost. Pomenute metode su osetljive, ali je
njihova primena limitirana za rutinsku dijagnostiku Š4, 34¹.

Veoma izra`eni zahtevi za rast ove leptospire uslovili su da se dijag-
noza naj~e{}e zasniva na zna~ajnom pove}anju titra antitela u parnim uzorcima
seruma. Me|utim, serolo{ki testovi u dijagnostici leptospiroze imaju i izvesna
ograni~enja: antitela ne mogu da se otkriju na po~etku infekcije, imunolo{ki odgo-
vor je slabiji kada se primenjuje antibiotska terapija, pozitivan serolo{ki nalaz ne
mora da bude posledica oboljenja, nego i znak prethodne infekcije, aktivne imuni-
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zacije, kao i pasivnog imuniteta Š4, 34¹. Imunolo{ki odgovor posle vakcinacije je
te`ak za diferencijaciju od prirodne infekcije, s obzirom da ne postoje testovi za
njihovo razlikovanje. Najvi{e kori{}ena serolo{ka metoda je mikroskopska agluti-
nacija (MA). Kao antigen se koristi `iva kultura leptospira, a u upotrebi je i formal-
izirani antigen (0,3% formalina u krajnjoj koncentraciji). Inaktivisani antigen je po-
desan za komercijalne svrhe i mo`e da se koristi i u postupku aglutinacije na pred-
metnici Š4¹. Kod `ivotinja u akutnom stadijumu infekcije dijagnoza mo`e da se
postavi na osnovu visine titra antitela u akutnoj fazi i rekonvalescenciji. Me|utim,
ako su u pitanju poba~aji ili ra|anje mrtve teladi kada je infekcija usledila 5 do 6
nedelja pre poba~aja, titar specifi~nih antitela mo`e da bude nizak, tako da parni
uzorci seruma mogu da imaju malu dijagnosti~ku vrednost kod abortusa izazva-
nih sa L. hardjo Š18, 43¹. Higgins i sar Š24¹, kod krava koje su pobacile utvrdili su
isti ili ni`i nivo antitela u serumu 14. dana od poba~aja. Kao najbolji indikator
poba~aja izazvanih sa L.hardjo je dokazivanje infekcije u poba~enom fetusa. Se-
rolo{ki se ispituju uzorci krvi iz srca fetusa tako da su detektovana antitela fetalnog
porekla, s obzirom da cirkuli{u}a antitela ne prolaze placentarnu barijeru. Prime-
nom MA otkrivaju se uglavnom IgM kao i IgG antitela. Metoda je manje osetljiva
za detekciju izlu~iva~a leptospira kod hroni~nih infekcija, kada je imunolo{ki
odgovor nizak Š4, 8, 16¹. Nizak titar aglutinina mo`e da bude dijagnosti~ki
zna~ajan u nevakcinisanim zapatima krava kao indikator endemske infekcije Š34,
40¹. RVK je ocenjena kao osetljivija metoda za otkrivanje akutnih infekcija izazva-
nih sa L. hardjo i za detekciju izlu~iva~a leptospira urinom za razliku od mikro-
skopske aglutinacije Š25¹. ELISA-test (IgM i IgG) ima izvrsnu specifi~nost i osetl-
jivost, postupak je automatizovan i pogodan je za ispitivanja {ireg obima Š6, 9,
36¹. ELISA je osetljivija metoda od MA za dokazivanje antitela kod prirodno i
ve{ta~ki inficiranih `ivotinja, ali je nepodesna za diferenciranje vakcinalnog od in-
fektivnog imunolo{kog odgovora, kao i za detekciju sekundarnog imunog odgo-
vora vakcinisanih `ivotinja koje su naknadno inficirane sa L. hardjo Š44¹.

Lateks aglutinacija (LA) je metoda koja ima prednost u odnosu na mik-
roskopsku aglutinaciju i ELISA-test (IgM), jer se antitela za L. hardjo mogu da ot-
kriju ranije. Za sada se koristi kod ispitivanje uzoraka seruma ljudi Š3¹. Indirektna
hemaglutinacija (IHA) tako|e je pokazala ve}u specifi~nost i osetljivost u odnosu
na MA Š4, 34¹.

U terapiji leptospiroznih infekcija streptomicin (DSM) smatra se lekom
izbora. Ispitivanjem osetljivosti 18 izolata L. hardjo utvr|eno je da je uzro~nik bio
osetljiv na penicilin G, ampicilin, tetraciklin, eritromicin i streptomicin Š32¹. Tret-
man u ranoj fazi bolesti je najuspe{niji. U toku pojave leptospiroze kod mle~nih
krava meri se temperatura dva puta dnevno i svaka `ivotinja sa povi{enom
telesnom temperaturom tretira se dihidrostreptomicinom (25 mg/kg). Kod krava
sa mastitisom klini~ki odgovor je bio zadovoljavaju}i. Istovremeno je smanjen
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rizik od mogu}ih pojavljivanja poba~aja, me|utim tretman sa streptomicinom je
neefikasan za adekvatno odstranjivanje leptospira iz genitalnog trakta Š6, 16, 18¹.
Jednokratna aplikacija streptomicina kod prirodno inficiranih krava spre~ila je
izlu~ivanje L hardjo urinom do 16. nedelje nakon tretmana. Ukoliko se tretira ceo
zapat krava izlu~iva~a laptospira, novi slu~ajevi infekcije nisu registrovani Š22¹.
Tretiranje krava streptomicinom, jednokratno ili u toku pet uzastopnih dana, posle
ve{ta~ke infekcije izazvane sa L. hardjo, primenom PCR metode uo~en je pre-
stanak izlu~ivanja leptospira urinom ve} dva dana posle tretmana. Istovremeno,
konstatovano je da su te `ivotinje imale nizak serolo{ki odgovor u pore|enju sa
netretiranim grlima. Tretirane krave nisu ponovo izlu~ivale leptospire u toku
slede}a ~etiri meseca Š21, 22¹. Jednokratna primena streptomicina u inficiranim
zapatima redukuje du`inu trajanja izlu~ivanja leptospira urinom, ~ime se preve-
nira {irenje infekcije kontaminisanim urinom.

Osnovne komponente plana za kontrolu leptospiroza, a time i infekcije
izazvane sa L.hardjo su: serolo{ka ispitivanja, higijensko-zdravstvene mere, kara-
ntin, vakcinacija i eliminacija `ivotinja-izlu~iva~a leptospira urinom. Iskorenjivanje
leptospiroze detekcijom i eliminacijom `ivotinja izlu~iva~a za sada je te{ko prih-
vatljiv postupak, s obzirom na probleme identifikacije izlu~iva~a leptospira. Se-
rolo{ki pozitivne `ivotinje intermitentno mogu da izlu~uju leptospire, stoga je neo-
phodno obavljati dodatne urinokulture da bi se dobio prihvatljiv nivo ta~nosti. To
predstavlja problem jer je ispitivanje skupo i zahteva dug vremenski period. S
druge strane, `ivotinje koje izlu~uju leptospire mogu da imaju nizak nivo antitela u
serumu koji se primenjenim serolo{kim postupkom (MA) ne mo`e da detektuje,
posebno ako su `ivotinje tretirane antibioticima. Predla`e se, iz prakti~nih razloga,
da sumnjive i pozitivne reaktore treba smatrati izlu~iva~ima i odstraniti ih iz zapata
ili ih tretirati na odgovaraju}i na~in sve dok se ne sprovede odgovaraju}e ispiti-
vanje urina. Uspe{na kombinacija serolo{kih ispitivanja, odvajanja starosnih kate-
gorija grla, vakcinacija, primena ve{ta~kog osemenjavanja, utvr|ivanje reproduk-
tivnih poreme}aja i izolacija zapata od mogu}ih spolja{njih izvora infekcije mogu
da elimini{u transmisiju L. hardjo. Potencijalne junice za remont stada treba da se
odgajaju odvojeno od krava iz zapata posle odbijanja, a ako se primenjuje vakci-
nacija u zapatu moraju da budu vakcinisana mesec dana pre uvo|enja u zapat.
Kada se program eradikacije sprovodi kompletno, `ivotinje koje se uvode u zapat
moraju dvokratno da budu serolo{ki pregledane, dve nedelje pre uvo|enja `ivoti-
nja u zapat. Ispitivanje urina je po`eljno ukoliko za to postoje adekvatni uslovi. Da
bi program eradikacije uspeo, bitna su finansijska sredstva, mere higijene i vakci-
nacija. Vla`na podru~ja treba da se dreniraju ili ograde, obori i staje kao i pribor,
da se dezinfikuju. Kontrola leptospiroze goveda zasniva se na merama prevencije
infekcije u i izvan zapata. Priplodne `ivotinje treba da budu vakcinisane i / ili treti-
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rane antibioticima, a radi svo|enja infekcije na minimum goveda treba da se dr`i
dalje od ovaca.

Vakcinacija protiv leptospiroze krava je sada op{te prihva}ena me-
toda u kontroli ove bolesti, a najefikasnija mera za kontrolu i prevenciju klini~ke
leptospiroze i poba~aja kod goveda je kombinacija vakcinacije sa terapijom anti-
bioticima (DSM-25 mg/kg) Š4, 34¹. Vakcine koje su u upotrebi sadr`e leptospire
inaktivisane formalinom, a kao adjuvans se koristi stipsa ili Al-hidroksid. Lepto-
spire se kultivi{u u podlogama bez proteina (sinteti~ki medijum), da bi se po-
javljivanje anafilakti~kih reakcija svelo na minimum. Tako pripremljene vakcine
kada su testirane na zamorcima mogu da izazovu anafilakti~ku reakciju. Sa-
op{teno je vi{e radova koji se odnosi na efikasnost vakcina protiv leptospiroze Š5,
6, 10, 18¹. Polivalentni bakterini trebalo bi da sadr`e enzootske serotipove lepto-
spira, karakteristi~ne za odre|eno podru~je, zbog toga {to ne postoji unakrsna
za{tita izme|u serotipova. Tako vakcinacija petovalentnom vakcinom u kojoj je i L.
hardjo, nije za{titila krave ni junice od infekcije izazvane sa L. hardjo {est meseci
posle vakcinacije. Kod krava je ustanovljeno izlu~ivanje leptospira urinom, a kod
junica su registrovani reproduktivni poreme}aji (avitalna ili mrtvoro|ena telad) Š6¹.
Vakcina pripremljena u SAD (petovalentna) slab je imunogen, stvara nizak nivo
aglutinina u serumu kod vakcinisanih krava i ima kratkotrajan imunitet Š5¹. Vakcina
pripremljena od L. hardjo genotip hardjobovis je bolji antigen nego L. hardjo
genotip hardjopraitno, mereno visinom titra aglutinina kod vakcinisanih `ivotinja
Š5¹. Vakcine koje sadr`e kompletan Freundov adjuvans stimuli{u stvaranje vi{ih
nivoa antitela, ali to nije uticalo na bolju za{titu Š4¹. Kada se radi o L. hardjo krave
moraju da se vakcini{u dva puta godi{nje u toku pet godina. Program po~inje
vakcinacijom junadi u uzrastu od ~etiri do {est meseci. Ako se radi o endemskim
podru~jima predla`e se vakcinacija bikova, junica i krava. Junice se vakcini{u pre
dovo|enja u objekte sa starijim kategorijama `ivotinja, a zapat se remontuje iz
stada serolo{ki negativnih `ivotinja. Pitanje da li otpo~eti sa programom vakcina-
cije treba da se razmatra paralelno sa ekonomskim {tetama koje nastaju u zapatu.
Ukoliko je bolest prisutna u klini~koj formi, sa visokim titrom antitela, ili je veliki broj
`ivotinja serolo{ki pozitivan, sve klini~ke slu~ajeve i pozitivne reaktore treba treti-
rati sa DSM, a negativne `ivotinje vakcinisati. To sve prati odgovaraju}a higijena
prostora. Jedna od varijanti programa, a koja ima i prakti~nu prednost, je vakcina-
cija svih krava u zapatu i jednokratni tretman sa DSM (25 mg/kg), svih steonih
krava.

Problem primene vakcinacije je prisutan i u centrima za VO, po{to se
sa trenutno dostupnim serolo{kim testovima ne mogu da razlikuju vakcinalni od
infektivnog imunolo{kog odgovora. Dokazano je da leptospire pre`ivljavaju u
nezamrznutoj spermi, sa ili bez antibiotika, kao i u zamrznutoj spermi bez antibio-
tika Š16, 17, 18, 34¹. Kada se punomasno mleko koristi kao razre|iva~ za spermu
bikova transmisija leptospira kontaminisanim semenom onemogu}ena je zbog
antileptospiralnog liti~nog faktora koji se nalazi u kravljem mleku Š4¹. U mnogim
zemljama preduzete su mere za spre~avanje preno{enja leptospira spermom,
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tako bikovi sa titrom aglutinina 1:100 ne mogu da u|u u centar za VO. S druge
strane, odluka o isklju~enju bikova, naro~ito onih sa izvanrednim genetskim po-
tencijalom na osnovu cirkuli{u}ih antitela mo`e da se dovede pod znak pitanja
Š34¹. Kingscot Š28¹ navodi da perzistencija antitela kod bikova mo`e da bude
posledica leptospira koje su prisutne u cerebrospinalnoj te~nosti, u kojoj mogu da
budu otkrivene najmanje godinu dana posle infekcije. U zavisnosti od razvitka
osetljivih i pouzdanih metoda identifikacije inficiranih bikova, dodavanje antibio-
tika u spermu ostaje najbolje prakti~no sredstvo kontrole preno{enja leptospira
ve{ta~kim osemenjavanjem.

Preventivna vakcinacija se koristi kada se `ele da izbegnu {tete
nastale kod klini~ke forme leptospiroze (poba~aji i mastitisi), ali to je nedovoljno
za eliminisanje izlu~iva~a leptospira urinom, a time ostaje prisutan rizik transmisije
agensa na mlade `ivotinje Š4¹. U pojedinim zemljama prisutan je problem humane
leptospiroze u vezi sa L. hardjo, pre svega kod muza~a, gde se prihvata jedan al-
ternativni program: vakcinacija ljudi, za{tita od kontaminisanog urina, vakcinacija
`ivotinja vakcinama efikasnim da elimini{u leptospire iz bubre`nih tubula i tretman
antibioticima Š4, 7, 34¹.
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LEPTOSPIRA interrogans SEROTYPE hardjo IN DAIRY COWS

Branka Vidi}, S. Bobo{

Data on L. hardjo infection of dairy cows in the world pint out its important role
in the occurrence of health and economic problem. L. interrogans serotype hardjo has
been described as the cause of miscarriages, stillbirts, or the birhs of poorly vital calves,
agalactia, mastitis, and low fertility in cows. Two L. hardjo genotypes have been identified in
cows, namely, hardjopraitno and hardjobovis. Serological investigations have established
a drastic increase in this leptospiral infection in cows. L. hardjo has become adapted to cat-
tle as the primary host, so that an infection is maintained in herds and becmes deeply
rooted because of the permanent presence of the source of infection. It was believed that
sheep were accidental hosts, but the latest research suggest that they are yet another, tran-
sitory, host for maintining this leptospira serotype. L. hardjo is also imortant from the aspect
of human health, especially of persons who are professionally exposed to this infection. L.
hardjo infection is detected using serological tests and by proving the presence of lepto-
spira.

The medicine of choice in the therapy of leptospiral infections is streptomycin
(DSM). Therapy using oxytetracyclines for clinical mastitis was also proven effective. Treat-
ment is most successful in the early stage of the disease. A single dose of streptomycin ad-
ministered in infected herds reduces the duration period of leptospira excretion through
urine, thus preventing the spread of infection thorugh contaminated urine.

The basic components of the plan to contain leptospira are the following: se-
rological investigtions, sanitary-higiene measures, the elimination of animals which excrete
leptospira through urine, therapy, vaccination, quarantine.

Key words: dairy cow, leptospiral infections, L. hardjo
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LEPTOSPIRA interogans SEROTIP hardjo V DOYNÀH KOROV

Branka Vidi~, S. Bobo{

Dannìe o infekcii s L. hardjo v doynìh korov v mire ukazìvaÓt na eë
zna~itelÝnuÓ rolÝ v voznikonovenii zdravoohranitelÝnìh i Ìkonomi~eskih prob-

lem. L. interrogans serotip hardjo opisna kak vozbuditelÝ vìkidì{ey, ro`deni®
mërtvìh ili slabo vitalÝnìh tel®t, aglaktii, mastita i nizkoy plodnosti v korov.

Dva genotipa L. hardjo identificirovanì v korov hardjoprailno i hardjobovis. Se-
rologi~eskimi ispìtani®mi ustanovlen silÝnodeystvuÓÈiy rost infekcii Ìtoy

leptospiroy v korov. L. hardjo adaptirovana dl® krupnogo rogatogo skota kak
pervi~nogo hoz®ina, tak, ~to infekci® v plemennìh priplodah soder`aet i uko-
ren®et iz-za permanentnogo prisutsvi® isto~nika infekcii. S~italosÝ, ~to ovcì
slu~aynìy ho®in, me`du tem bolee novìe ispìtani® vnu{aÓt, ~to ovcì eÈë odin

hoz®in dl® soder`ani® Ìtogo serotipa leptospirov. L. hardjo zna~itelÝna® i v as-
pekte zdorovÝ® lÓdey, osobenno the, kotorìe profesionalÝno izlo`enì infek-

cii. Infekci® s L. hardjo otkrìvaets® primeneniem serologi~eskih testov i do-
kazìvaniem leptospirov.

V terapii leptospiroznìh infekciy streptomicin (DSM) s~itaets®
lekarstvom vìbora. Terapi® s oksitetraciklinami u klini~eskih mastitov bìla
tak`e Ìffektivna. Le~enie v ranney faze bolezni naibolee uspe{na®. Odnokrat-
noe primenenie streptomicina v inficirovannìh plemennìh priplodah reduci-
ruet dlinu izlu~eni® leptospirov mo~evinoy ~em preveniruet ras{irenie infek-
cii kontaminirovannoy mo~evinoy.

Osnovnìe komponentì plana v kontrole leptospiroza sutÝ: serolo-
gi~eskie ispìtani®, gigieni~esko-zdravoohranitelÝnìe meropri®ti®, Ìlimina-
ci® `ivotnìh izli~eni® leptospirov mo~evinoy, terapi®, vakcinaci®, karantin.

KlÓ~evìe slova: doynìh korov, leptospiroznìh infekciy, L. hardjo
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UDK 619:616.986.7:614.4:636.2

EPIZOOTIOLOGIJA I MERE SUZBIJANJA LEPTOSPIROZE U

ZAPATIMA GOVEDA*

EPIZOOTIOLOGY AND MEASURES FOR REPRESSING LEPTOSPIROSIS

IN CATTLE HERDS

B. Kisin, Mira @ivadinovi}**

Leptospiroza je uzrok ogromnih gubitaka kod uzgoja goveda i
predstavlja veliki zdravstveno-higijenski problem za ljude. Zbog toga
smo poku{ali da ispitamo situaciju u na{em regionu u toku perioda od
15 godina, od 1988. godine do 2002. godine. Time smo stekli uvid u
rasprostranjenost ove bolesti u na{oj epizootiolo{koj oblasti, {to se
ti~e i `ivotinjske i humane populacije.

Klju~ne re~i: goveda, leptospiroza, epizootiologija, mere suzbijanja

Leptospiroza je akutno, subakutno ili hroni~no oboljenje razli~itih
vrsta `ivotinja i ~oveka, naj~e{}e enzotskog karaktera. Ponekad se javlja u vidu
zatvorenih epizootija. Kao bolest doma}ih `ivotinja i ~oveka ve} godinama je pri-
sutna na na{em podru~ju, kao i regionu koji mu gravitira. Leptospirozu uzrokuje
mikroorganizam iz familije Spirochetaceae, genus Leptospira. Utvr|eno je da
postoji 208 serovarijeteta razvrstanih u 23 serogrupe, koje se me|usobno razli-
kuju po antigenskoj strukturi. Na{ region je veoma specifi~an po konfiguraciji
zemlji{ta i po postojanju velikog broja kanala, blizine reke Dunav, kao i po karak-
teristikama samih farmi. Na epizootiolo{kom podru~ju koje „pokriva” Veterinarski
specijalisti~ki institut „Sombor” nalazi se devetnaest govedarskih farmi. Ve}inom
su to stare farme sa zastarelom tehnologijom proizvodnje, slabijim mogu}no-
stima za odr`avanje op{te higijene (slaba ventilacija, iz|ubravanje i veliki proce-
nat vlage), {to pru`a dobre uslove za nastanak i {irenje ove bolesti. Lo{i zoo-
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higijenski uslovi, kao i razli~iti mikro i makro klimatski ~inioci pogoduju po-
javljivanju i odr`avanju infekcije. Nespecifi~ni ~inioci deluju na pove}anje pri-
jem~ivosti organizma prema infekciji, kao i na tok i ishod oboljenja. Te{ko je re}i
da li su pogodnije prilike za infekciju izazvanu leptospirama za vreme stajskog ili
pa{nog dr`anja.

Leptospiroza je i zoonoza, a ~ovek se inficira patogenim serotipovima
leptospira od obolelih `ivotinja ili klicono{a kao primarnih izvora infekcije ili
sekundarnih iz spolja{nje sredine. Pod prirodnim uslovima infekciji su najvi{e
izlo`eni ljudi koji rade na pirin~anim poljima, ribari i ljudi koji se kupaju i rado bo-
rave u blizini staja}ih voda kao i veterinari radnici u klani~noj industriji i sli~no. Epi-
zootiologija leptospiroze je znatno komplikovanija od epidemiologije, jer je u pri-
rodnim uslovima mogu}e unakrsno preno{enje patogenih leptospira izme|u
raznih vrsta doma}ih `ivotinja. Iz obolelog organizma leptospire se, uglavnom,
izlu~uju urinom, izmetom i mlekom. @ivotinje se naj~e{}e inficiraju hranom ili vo-
dom u kojoj perzistiraju leptospire, preko povre|ene ili vodom macerirane ko`e,
kao i kroz povre|enu sluzoko`u nosa i konjunktiva. Oboljenje je naj~e{e}e sezon-
skog karaktera, mada mo`e da se javlja i kontinualno tokom ~itave godine. Nizin-
ska podru~ja sa mo~varnim tlom, kao i neutralna i slabo alkalna reakcija zemlji{ta i
vode pogoduju odr`avanju uzro~nika. Najpovoljnija sredina za rast leptospira je
ona ~iji pH iznosi od 7,2 do 7,4 . Neutralni i slabo alkalni mediji kod povoljne tem-
perature predstavljaju pogodnu sredinu za razmno`avanje leptospira pogotovo
ako su kontaminisani ekskretima inficiranih `ivotinja i tada postaju izvor infekcija
za `ivotinje i ljude. Za najpovoljnije medije za `ivot i razmno`avanje leptospira
smatraju se mo~varna podru~ja du` reka i kanala, staja}e vode i bare, ribnjaci,
pirin~ana polja, blato i mulj. Ova mesta se naj~e{}e kontamini{u fecesom i urinom
inficiranih glodara, doma}ih i divljih `ivotinja ili iz odvodnih kanala svinjskih obora
ili staja. Oboljenje se kod doma}ih `ivotinja naj~e{}e pojavljuje u toku ki{nih go-
dina, naro~ito u periodu od maja do septembra na podvodnim nizinskim teren-
ima. Tako da smatramo da su u proteklom petnaestogodi{njem periodu na na{em
terenu bili zastupljeni optimalni uslovi za `ivot i razmno`avanje leptospira.

U toku petnaestogodi{njeg istra`ivanja pojavljivanja i kretanja lepto-
spiroze na na{em epizootiolo{kom podru~ju, koristili smo krvne serume goveda
sa 19 govedarskih farmi. Zakonom o zdravstvenoj za{titi `ivotinja propisuju se
mere za spre~avanje pojavljivanja zaraznih bolesti, pa je tako obuhva}ena i
obavezna kontrola `ivotinja na leptospirozu. Dr`aoci `ivotinja, u skladu sa ovim
zakonom, du`ni su da izvade krv `ivotinja i dostave je u laboratoriju. Na ovaj na~in
do{li smo do krvnih seruma, koje smo zatim ispitali na prisustvo specifi~nih an-
titela za leptospirozu testom mikroskopske aglutinacije. Analize seruma sa privat-
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nog sektora radile su se samo u slu~ajevima sumnje na bolest ili za izdavanje
zdravstvenih uverenja kod transportovanja `ivotinja.

Serolo{ku dijagnostiku kod ljudi radili smo u saradnji sa Infektivnim
odeljenjem Medicinskog centra „Dr Radivoj Simonovi}” iz Sombora od koga smo
dobijali krvne serume ljudi.

Kao antigen za izvo|enje reakcije aglutinacije koristili smo `ive kulture
9 serolo{kih tipova: L. australis, L. bataviae, L. canicola, L. grippotyphosa, L.
icterohaemorrhagiae, L. tarassovi, L. hardjo, L. pomona i L. sejroe.

Tabela 1. Pregled rezultata dijagnosti~kog ispitivanja krvnih seruma goveda na teritoriji
Zapadno-ba~kog okruga u periodu od 1988. do 2002. godine

Table 1. Survey of results of diagnostic serum examinations in cattle in the West Ba~ka district
from 1988 unitil 2002.

Godina /
Year

Broj pregledanih krvnih se-
ruma /

Number of examined blood
serums

Pozitivni reaktor /
Positive reactor

Postotak pozitivnih reak-
tora /

Percent of positive reactors

1988. 6849 26 0.38

1989. 6086 110 1.80

1990. 4006 16 0.39

1991. 3879 1 0.02

1992. 6117 18 0.29

1993. 7499 6 0.08

1994. 10719 88 0.82

1995. 9509 941 9.89

1996. 6546 590 9.01

1997. 6265 256 4.09

1998. 6917 590 8.53

1999. 7538 628 8.33

2000. 6436 443 6.88

2001. 6026 429 7.11

2002. 6869 910 13.2

Iz tabele 1 se uo~ava koliko je krvnih seruma goveda pregledano od
1988. do 2002. godine. Tako|e, mo`e da se uo~i da je broj seropozitivnih `ivotinja
u stalnom porastu. U 1988. godini bilo je svega 0.37 posto obolelih `ivotinja u od-
nosu na broj pregledanih, da bi se taj broj popeo na 13.2 posto u 2002. godini.
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Evidentno je da je na na{em podru~ju leptospiroza goveda naj~e{}e
prouzrokovana sa L. hardjo, tako da je kod tri govedarske farme prisutno ma-
sovno pojavljivanje oboljenja uzrokovanog ovim serolo{kim tipom leptospira.

Uporedo sa ispitivanjem krvnih seruma kod goveda, na jednoj od infi-
ciranih farmi vr{eno je i izolovanje leptospira iz urina, organa poba~enog fetusa i
organa uginulog teleta. Materijal je zasejavan na D`onsonovu (EMJH) podlogu sa
dodatkom 5 fluoro-uracila. Iz urina, kao i iz organa poba~enog fetusa i uginulog
teleta uspela je izolacija leptospira, me|utim, nije ura|ena serotipizacija. Po{to je
ta farma inficirana serolo{kim tipom L. hardjo, predpostavka je da i izolovane lep-
tospire pripadaju ovom serolo{kom tipu.

Tabela 2. Pregled rezultata dijagnosti~kog ispitivanja krvnih seruma ljudi na na{em
podru~ju u periodu od 1988 do 2002. godine /

Table 2. Survey of results of diagnostic serum examinations in humans in our district from 1988 until 2002.

Godina /
Year

Broj pregledanih
krvnih seruma /

Number of examined blood
serum

Pozitivni reaktor /
Positive reactor

Postotak pozitivnih
reaktora /

Percent of positive reactors

1988. 31 2 6.45

1989. 9 0 0

1990. 9 0 0

1991. 3 0 0

1992. 11 0 0

1993. 14 0 0

1994. 36 18 50.00

1995. 61 13 21.31

1996. 117 20 17.09

1997. 79 4 5.06

1998. 122 7 5.74

1999. 77 7 9.09

2000. 50 2 4.0

2001. 36 3 8.3

2002. 35 6 17

Iz tabele 2 mo`e da se uo~i kako je kretanje leptospiroze kod ljudi vrlo
varijabilno. U 1988. godini bilo je 6,45 posto obolelih, zatim nekoliko godina nije
bilo registrovanih obolelih, da bi se 1994. godine postotak obolelih u odnosu na
broj pregledanih krvnih seruma popeo do ~ak 50 posto, zatim je varirao iz godine
u godinu sa tendencijom rasta, do 17 posto u 2002. godini.
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Kao i kod drugih zaraznih bolesti doma}ih `ivotinja, profilaksa lepto-
spiroze mo`e da se podeli na op{tu i specifi~nu. Cilj prve je spre~avanje uno{enja
zaraze u zdrave zapate stoke, a druge imunobiolo{ka za{tita `ivotinja. Kod lepto-
spiroze op{toj profilaksi pripada mnogo ve}a uloga nego kod drugih zaraznih
bolesti, zato {to je usko povezana sa izvorom infekcije. Ni kod jedne zarazne
bolesti nema toliko raznovrsnih izvora zaraze kao kod leptospiroze. Radi spre~a-
vanja uno{enja leptospira u zapate stoke slobodne od leptospiroze i njeno
odr`avanje u spolja{njoj sredini preduzimaju se mere:

• nabavka priplodnih `ivotinja samo iz registrovanih i kontrolisanih za-
pata slobodnih od leptospiroze, a nabavljene `ivotinje moraju da budu negativne
na ovo oboljenje,

• sva novonabavljena grla prethodno treba da se dr`e trideset dana u
karantinu, a u toku karantina `ivotinje moraju da se ispitaju na leptospirozu,

• priplodni zapati treba da se ispitaju na leptospirozu najmanje jed-
nom godi{nje,

• priplodne `ivotinje u centrima za ve{ta~ko osemenjavanje treba da
se ispitaju dva puta godi{nje,

• pregledati spermu `ivotinja koje se uvoze za ve{ta~ko osemenja-
vanje,

• sprovesti sve op{te mere koje se sprovode kod ostalih zaraznih
bolesti.

Pre dono{enja odluke o izvo|enju imunoprofilakse potrebno je da se
ispita zastupljenost serotipova leptospira u odre|enom zapatu, kao i visina titra
kod svih grla. Kada se utvrdi seroprevalencija, kod celog zapata pristupa se anti-
biotskom tretmanu svih seropozitivnih grla. Ako se antibiotici daju parenteralno
terapija treba da traje od 5 do 7 dana, uz primenu vitaminske terapije. Uspeh tera-
pije je mnogo ve}i ako je vremenski period kra}i od momenta inficiranja `ivotinja
do po~etka le~enja antibioticima, to jest, uspeh terapije je najve}i u prvom tret-
manu. Svaki naredni antibiotski tretman daje sve slabije rezultate. Posle prvog
tretmana treba da se pristupi vakcinaciji `ivotinja i to u zavisnosti od serotipa. Na
na{em terenu najzastupljeniji serotip leptospira je L. hardjo. Posle odre|ivanja se-
rotipa pristupa se vakcinaciji svih grla u zapatu inaktivisanom monovalentnom
vakcinom protiv L. hardjo. Sam program sanacije leptospiroze za svaku farmu pri-
prema se za period od pet godina. Sanacija leptospiroze je vrlo kompleksan po-
sao koji zahteva visoku stru~nost i znatna materijalna sredstva.

Na osnovu petnaestogodi{njeg istra`ivanja i pra}enja epizootiolo{ke
situacije u regionu Sombora, mo`e da se ka`e da je ovo podru~je zbog svojih ge-
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olo{kih i klimatskih karakteristika endemsko u odnosu na pojavljivanje i raspros-
tranjenost leptospiroze.

U preveniranju i suzbijanju leptospiroze doma}ih `ivotinja, profilaksa
i terapija zauzimaju primarno mesto.

Kao serolo{ka metoda, metoda aglutinacije predstavlja sigurnu i
pouzdanu metodu dijagnostikovanja leptospiroze kod `ivotinja i ljudi.

Striktna primena Programa mera zdravstvene za{tite `ivotinja, kojom
je predvi|eno serolo{ko ispitivanje krvnih seruma `ivotinja, bar jednom godi{nje,
uslov je za adekvatno pra}enje, kontrolu i mogu}u eradikaciju ove bolesti.
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EPIZOOTIOLOGY AND MEASURES FOR REPRESSING LEPTOSPIROSIS IN COW

HERDS

B. Kisin, Mira @ivadinovi}

Leptospirosis is a cause of great economic damages in cattle-breeding, and it
is a great sanitary problem for human health. Therefore we tried to examine the situation in
our area, through a period of 15 years, from the in year 1988. until year 2002. We gained in-
sight into the spread of the sickness on our epizootic area, both for the animal population
and for the human population.

Key words: cattle, leptospirosis, epizootiology, measures for repressing
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ÏPIZOOTIOLOGIÂ I MERÀ BORÃBÀ S LEPTOSPIROZOM V STADAH KRS

B. Kisin, Mira @ivadinovi~

Leptospiroz ®vl®ets® pri~inoy ogromney{ih poterÝ pri vìraÈivanii
korov i predstavl®et dl® lÓdey krupney{uÓ sanitarno-gigieni~eskuÓ problemu.
PoÌtomu, mì popìtalisÝ issledovatÝ situaciÓ v na{em regione v 15-letniy peri-
od 1988-2002 g. Takim obrazom, mì polu~ili svedeni® o rasprostranenii dannogo
zabolevani® v na{ey Ìpizooti~eskoy zone, sredi `ivotnìh i sredi lÓdey.

KlÓ~evìe slova: krupnìy rogatìy skot, leptospiroz, Ìpizzotiologi®,
merì borÝbì
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