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Souhrn

Cilem prace je vypracovat detailni uceleny literarni pfehled se zamérenim na vyskyt
mastitid u dojného skotu. Bakaladrska prace se zabyva problematikou vzniku, projeva,
diagnostiky, IéCby a prevence zanétl mlécné zlazy.

Prvni ¢ast prace se vénuje mlécné Zlaze, jejimu wvyvoji, anatomii, funkci a
obranyschopnosti. Znalost anatomie, fyziologie, patologie a moznosti [éCby mlécné Zlazy je
nezbytna pro rozpoznani onemocnéni, jeji [écbu a regeneraci. To je dllezité, protoZze mlécna
Zlaza je velmi nachylna k infekci, traumatickym poranénim a dalSim onemocnénim.

Dalsi ¢ast je zamérena na samotné zanéty mlécné Zlazy. Pfedevsim priciny jejich vzniku
a samotny vznik. V rdmci pricin vzniku jsou predstaveny tfi biosystémy podilejici se na vzniku
a rozvoji mastitid. Nasleduje rozdéleni na zdravou mlécnou Zlazu a jednotlivé formy zanét(
mlécné Zldzy. Kategorizace probihd na zakladé poctu somatickych bunék, duikazu
mikrobidlnich plvodcl mastitid a biochemickych zmén ve sloZeni mléka. Dale jsou zde
popsany jednotlivé formy zanétl mlécné Zlazy.

V nésledujici kapitole prace jsou pak popsani nejvyznamnéjsi pivodci onemocnéni,
véetné projevl onemocnéni jimi zpUsobenych. Nebot kazdy patogen vyvolava jiné priznaky
onemocnéni a samotné onemocnéni riznymi patogeny je jinak zavaziné.

Nasleduje kapitola zamérujici se na diagnostiku mastitid. Je zde popsdna klinicka
diagnostika, moznosti diagnostiky pfimo na farmé a to pfedevsim za pouziti rychlych stajovych
testl a v neposledni fadé laboratorni vysetieni vzork( mléka.

Dadle jsou popsany moznosti IéCby, prvni pomoci pfi projevech onemocnéni a podpUlirné
|éCby, provadéné prfedevsim za pomoci enzymoterapie. Jako moznosti |éCby jsou uvedeny a
popsany antibioticka a homeopaticka Iécba.

Samostatnou kapitolu déle tvofi prevence vzniku zanétl mlécné Zlazy. V této kapitole je
popsana technologie ustdjeni a to véetné mikroklima staji a teplotné vlhkostniho indexu. Poté
je zde uvedena technologie a hygiena ziskavani mléka, management obdobi stdni na sucho a
moznost vakcinace.

Na zavér jsou v praci popsany moznosti Slechténi dojnic na odolnost vici mastitidam a
ekonomické dopady mastitid.

Klicova slova: Mastitida, dojeny skot, prevence, NK test, pavodci zanétu mlécné zlazy



Detection, treatment and prevention of mastitis in the
course of dairy cattle

Summary

The goal of this work is to develop a detailed comprehensive literature overview
focusing on the occurrence of mastitis in dairy cattle. The bachelor's thesis deals with the issue
of the origin, manifestations, diagnosis, treatment and prevention of inflammation of the
mammary gland.

The first part of the work is focused on mammary gland, its development, anatomy,
function and defense mechanisms. Knowledge of anatomy, physiology, pathology and
treatment options for the mammary gland is essential for disease recognition, treatment and
regeneration. This is important because the mammary gland is very prone to infection,
traumatic injury and other diseases.

The next part is focused on the inflammations of the mammary gland itself. Primarily,
the causes of their creation and the creation itself. Within the causes, three biosystems
involved in the creation and development of mastitis are presented. This is followed by a
division into a healthy mammary gland and individual forms of mammary gland inflammation.
Categorization is based on the number of somatic cells, evidence of microbial agents of
mastitis and biochemical changes in the composition of milk. Furthermore, individual forms
of mammary gland inflammation are described as well.

The following chapter describes the most important pathogens of the disease,
including the manifestations of the disease caused by them. Because each pathogen causes
different symptoms of the disease and the disease itself by different pathogens is otherwise
serious.

The following chapter is focused on the diagnosis of mastitis. It describes the clinical
diagnostics, the possibilities of diagnostics directly on the farm, especially using rapid stable
tests and, last but not least, laboratory examination of milk samples.

Furthermore, the possibilities of treatment, first aid in the event of disease and
supportive treatment are described, performed mainly with the help of enzyme therapy.
As treatment options are listed and described antibiotic and homeopathic treatments.

A separate chapter also consists of the prevention of inflammation of the mammary
gland. This chapter describes the housing technology, including the microclimate of the
stables and the temperature and humidity index. Then there is the technology and hygiene of
milk production, management of the dry period and the possibility of vaccination.

Finally, the work describes the possibilities of dairy breeding for resistance to mastitis
and the economic impact of mastitis.

Keywords: Mastitis, dairy cattle, prevention, NK test, mastitis pathogens
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1  Uvod

V poslednich desetiletich doslo k vyznamnému zvyseni intenzity produkce ve vétSiné
odvétvi zemédélské vyroby. Tento fakt dokazuje vyrazné zvySeni mlééné uzitkovosti dojnic.
Trvaly narast uZitkovosti ve stadech dojeného skotu je mnohdy spojen s poruchami
zdravotniho stavu dojnic. Produkéni choroby jsou z hlediska ekonomiky chovu velkym rizikem
(Hofirek 2004a).

Jednim z produkénich onemocnéni jsou zanéty mlécné zlazy (Hofirek 2004a). Navzdory
praktikovani programl pro prevenci mastitid (Vakkamaki et al. 2017), je toto onemocnéni
v chovech dojeného skotu stale celosvétové nejvyznamnéjsi (Hagnestam-Nielsen &
@stergaard 2009). Jedna se o ekonomicky nejnakladnéjsi onemocnéni dojnic (Deshapriya et
al. 2019), které postihuje jak zvifata v laktaci, tak i zaprahlé jedince (Hofirek et al. 2009).
Dasledkem mastitid je snizeni mnozstvi i kvality nadojeného mléka (Deshapriya et al. 2019),
v pfipadé zdvaznych onemocnéni mize vést az k utraceni zvitete (Palii et al. 2020).

Mastitidy jsou komplexni multifaktoridlni onemocnéni (De Vliegher et al. 2018),
v jejichZ patogenezi se uplatfiuje Sirokd Skala mikrobidlnich plvodcu, jedinec a fada faktor(
vnéjsiho prostredi (RySanek 2004). To je podstatné nejen z pohledu terapie vzniklého zanétu
(Hogan & Smith 1998), ale zaroven pro vypracovani ucinnych program( prevence mastitid
(Tan¢in & Tancinova 2008).

Pti zanétech mlécné Zlazy lze rozliSovat nékolik kategorii zavaznosti dle priznakd
onemocnéni (Scott et al. 2011). Ve vSech pripadech je nezbytna véasna diagnostika (Lakshmi
2016). Diagnostika je nutnd k zajisténi maximalniho Ucinku |écby (Mansion-de Vries et al.
2014). Vcasna a specifickd |écba snizuje zavaznost onemocnéni. Celosvétovym problémem se
stala nar(stajici rezistence bakterii z dlivodu rozsahlého pouzivani antimikrobialnich latek. Pro
stanoveni vhodné antibiotické 1é¢by je proto nutnd bakterialni izolace a hodnoceni citlivosti
na antibiotika (Ceniti et al. 2017).

Cilem prevence v chovu by mélo byt zamezeni Sifeni plvodct v rdmci stada (Bouska et
al. 2006). Strategie tlumeni vyskytu pivodcl vychazi ze znalosti jejich prenosu a Sifeni. V ramci
komplexniho systému tlumeni vyskytu zanétl mlécné zlazy se doporucuje napftiklad spravna
technika dojeni, pravidelna udrzba dojicich zafizeni, vysoky standard hygieny prostredi a
mlécné Zlazy Ci pravidelnd a pecliva evidence nalez(i na mlécné Zlaze (Pavlata 2015).

Mastitidy musi byt vZzdy feSeny na Urovni stdda, proto musi byt i preventivni opatteni
provadéna na urovni celého stada (Scott et al. 2011).



2 Cil prace

Cilem prace bylo vypracovat detailni uceleny literarni prehled se zaméfenim na vyskyt
mastitid u dojeného skotu. Prace byla v prvé fadé detailné zamérena na pfriciny vzniku
mastitid. Dalsim cilem bylo popsat projevy rlznych forem mastitid. Dil¢im cilem bylo poté také
popsat spravnou diagnostiku, Ié¢eni a nasledky tohoto onemocnéni pfedevsim na produkéni
schopnost dojnic. Poslednim dil¢im cilem byla prevence vzniku zanétl mlécné Zlazy.



3 Literarnireserse
3.1 MIlécna zlaza

MIécnd Zzlaza je hlavnim mistem syntézy a sekrece mléka. Jednd se o kozni zlazu,
nachdzi se tedy vné télni dutiny. Z evolu¢niho hlediska je mléénd Zldza dojnice jednou
z nejpokrocilejSich forem mlécnych Zlaz. Vemeno primérné dojnice holstynského skotu muze
pfi vstupu do dojirny vazit az 50 kg. Mléko je syntetizovano v mikroskopickych alveolach,
odkud odtékd do mléénych cisteren, to umozriuje dojnici nahromadit vice mléka mezi dvéma
dojenimi (Padney et al. 2018).

Znalost anatomie, fyziologie, patologie a moznosti [éCby mlééné Zlazy je nezbytna pro
rozpoznani poranéni ¢i onemocnéni, jeji Ié¢bu a regeneraci. Nebot vemeno je velmi nachylné
k infekci, traumatickym poranénim a dalSim onemocnénim (Padney et al. 2018).

3.1.1 Vyvoj mlécné Zlazy

Mlécna Zlaza je jednou z mala télnich zlaz, kterd podstupuje opakované cykly ristu,
funkéni diferenciace a regrese. Vyvoj struktur mlécné Zlazy je nazyvan jako mamogeneze,
kterd zacind béhem raného vyvoje plodu a pokracuje v pribéhu laktace (Razaei et al. 2016).

Pfi narozeni je vemeno slozené zdo jisté miry vyvinutych strukd a zlazovych
mlékojem, stroma je ¢lenéno a prostoupeno tukem. Ovsem vyvodné kanalky jsou kratké a
omezené na oblast Zzlazového mlékojemu (Reece 2009). Do obdobi pohlavni dospélosti roste
mlécna Zlaza jen velmi malo, prevainé pribyva tukovd a pojivova tkan. V obdobi puberty
dochazi vlivem hormonu k rychlému vyvoji, kdy se na ukor tukové tkané zvétsuji a rostou
mlékovody a mlécné alveoly (Bouska et al. 2006). Samici pohlavni hormony jsou az do puberty
pfitomné ve velmi malém mnoZstvi. Na pocatku puberty jsou na zakladé estralniho cyklu
v cyklickych intervalech z pfedniho laloku hypofyzy uvoliovany folikulostimulaéni hormon
(FSH) a luteiniza¢ni hormon (LH). Aktivitou FSH a LH jsou stimulovany vajecniky k vylu¢ovani
samicich pohlavnich steroidnich hormon(, estrogen(l a progestinll. Z progestinl jsou to
predevsim progesteron a estradol, kdy progesteron je vylucovan prevazné béhem lutedlni faze
a estradiol béhem folikularni faze. Reakce mlécné Zldzy na estradiol a progesteron je
podminéna spoluptsobenim dvou hormont adenohypofyzy, kterymi jsou prolaktin a rlstovy
hormon. V pribéhu prvnich cykll dochazi ke ztlusténi, prodluZovani a vétveni kandlkd,
nasledné pak k diferenciaci kanalk(l v alveoly. PIné vyvinuty systém kandlkd v mlééné Zlaze
maji jalovice jiz ve véku 18 mésicl (Reece 2009).

K nejvétSimu rdstu mlécné Zldzy dochazi az béhem brezosti vreakci na vyssi
hormonalni koncentrace. Dochazi ke vstfebavani tukové tkané a jejimu nahrazeni kanalky,
lalG¢kovymi alveoly, krevnimi a lymfatickymi cévami a strukturou pojivové tkané zdvésného
ustroji. Rast alveoll a kanalkl pokracuje po celou dobu gravidity. Pfi mamogenezi je tedy
uplatfiovan vliv estrogen(, progesteronu, prolaktinu spolu s placentarnim laktogenem,
rastového hormonu, inzulinu a kortikoidl. Hlavnim zdrojem estrogenld je placenta,
progesteronu potom zluté télisko (Jelinek et al. 2003; Reece 2009).
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3.1.2 Anatomie mlécné zlazy

MIécna Zlaza skotu je uloZena v oblasti stydké krajiny, kde je rozdélena na pravou a
levou polovinu podélnou mezivemennou brazdou a vazivovou prepazkou. Na kazdé strané se
nachazi dvé funkéni étvrté (Padney et al. 2018). Kazda ¢tvrt je tvofena parenchymem a
vyvodnym systémem, ktery vyustuje 8-12 otvory do mlékojemu (Hofirek et al. 2009).
Mlékojem je rozdélen na dvé &asti, a sice &ast Zlaznatou a €ast strukovou. Cast, ze které se
mléko vydojuje, se nazyva struk. Kazda ¢tvrt ma vlastni struk (Reece 2009) dlouhy 6-8 cm
s obvodem 8-10 cm u kofene struku. Ve struku je uloZena strukovd ¢ast mlékojemu (viz
Obrazek 1). U strukové ¢asti mlékojemu zacina kanalek nazyvany strukovy kanalek. V misté
vyusténi mlékojemu do strukového kandlku se nachazi Fiirstenbergova rozeta, bohaté krvené
cirkularni ztlusténi sliznice, které je vyznamné pro odtok mléka a zaroven pro ochranu mlééné
Zlazy pred infekci (Hofirek et al. 2009). Ve sténé struku okolo strukového kanalku se nachazi
vlakna hladké svaloviny (Reece 2009), pusobici jako zevni svalovy svérac strukového kanalku.
Délka strukového kanalku je 8-10 mm a Sifka 5-7 mm (Hofirek et al. 2009).

Obrézek 1 Rez levou polovinou vemene kravy

g4 Zevni stydka tepna Povrchova
Fﬂ, [ _Zevni stydka zila nadbriskova zila Ni sy
Nadvemenna mizni 21\ sVemenné mizni cévy ¢
uzlina \ T D T D ey
\ n&wﬂ,’%%t/x D

MezilalG¢kovy vyvod

Nitrolalokovy mlékovod
Mezilalokovy mlékovod

~Zlaznata ¢ast miékojemu
Otvory mezilalokovych miékovod(

\ \

\

\FUrstenbergova rozeta

Strukova ¢ast mlékojemu

Vertikalni
rasy

Strukovy
kanal

(Reece 2011)

U mlécné Zlazy je Zzadouci, aby byla soumérna se Sirokou bazi a pfimérenym zavésnym
aparatem pfiléhajicim ke spodiné bricha. Méla by se nachazet ve vzdalenosti minimalné 45-
50 cm od zemé. Samotné struky by mély dosahovat optimalni délky, byt pevné a na konci
mirné zaoblené (Hofirek et al. 2009).

Ptivod krve do mlécné Zlazy je extrémné dllezZity pro jeji funkci, nebot z krve pochazi
viechny prekurzory mléka. U vysokoprodukénich dojnic prochazi mlécnou zlazou 400-500 |
krve pro tvorbu 1 | mléka. Celkové se v mlé¢né Zlaze nachazi asi 8 % celkového objemu krve
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(Padney et al. 2018). Krevni zasobeni zabezpecuji tepny, odtok krve pak Zily. Do kazdé poloviny
vemene privadi krev zevni stydka tepna, ktera ji dale, pomoci pfedni a zadni vemenné tepny,
déli do predni a zadni ¢tvrti. Odvod krve zajistuje zevni stydka Zila, kterd ji navraci do zadni
duté zZily. Vemenem dale prochazi velké, klikaté mlécné Zily, které mizi v takzvané mlécné
studance, odkud vstupuji do vnitini hrudni Zily a dale do predni duté Zily (Reece 2009).

3.1.3 Funkce mlécné Zlazy

Zakladnimi funkcemi mlécné Zlazy je sekrece, shromazdovani a ejekce mléka. Pro
tvorbu mléka je nezbytné dokonalé zasobeni vemene krvi. Krev pfivadi do mlécné zlazy vétsinu
prekurzoru pro tvorbu mléka, které jsou v alveoldch a tubulech preménovany na mlécné slozky
(Jelinek et al. 2003). Mezi prekurzory pro tvorbu mléka Ize zaradit napfiklad kyselinu octovou
a kyselinu mlé¢nou, které jsou vyznamné pro tvorbu mlééného tuku. Vétsina proteinl je
syntetizovana z aminokyselin (Reece 2009). Pro syntézu laktézy (mlééného cukru) je hlavnim
prekurzorem glukdza (Liu et al. 2013). DalSimi metabolickymi prekurzory jsou napfiklad acetat
(prekurzor mlééného tuku) ¢i propionat (prekurzor glukézy) (Farmer et al. 2008). Prekurzory
vznikaji metabolismem z krmné ddvky mimo mlécnou Zlazu. K pfeméné Zivin na prekurzory
dochazi predevsim v jatrech a bachoru (Jelinek et al. 2003).

Vyznamnou roli v sekreci mléka hraje nervova soustava (Jelinek et al. 2003). Zahdjeni
tvorby mléka je mozné diky pusobeni mnoha hormont, predevSim pak hypofyzarniho
prolaktinu. Pro udrZeni laktace je vSak nezbytnd tada dalSich hormont, jako
adrenokortikotropni hormon (ACTH), somatotropni hormon (STH), tyroxin, inzulin,
kortikosteroidy, parathormon (Hofirek et al. 2009; Reece 2009).

Ve vyvodnych cestdch je pred dojenim pfitomno 5 — 20 % z celkového objemu mléka
(Tancin a Tanc¢inova 2008). Uvolnéni mléka je uskutec¢riovano diky reflexni reakci mlécné Zlazy
vyvolané podminénymi stimuly (¢ichovymi, zrakovymi, sluchovymi) a nepodminénymi reflexy
jako je stimulace vemene nebo strukl (Hofirek et al. 2009). Drazdénim receptor(i vemene
dojde k vyvolani nervového impulzu, ktery mifi do mozku, kde se vylouci oxytocin (Watters et
al. 2012). Oxytocin je z neurohypofyzy pfivadén do vemene, kde vyvolava smrsténi
myoepitelovych bunék na mléénych alveolach a tubulech. Smrsténim myoepitelovych bunék
dochazi ke spusténi mléka (Hofirek et al. 2009; Reece 2009). K projeveni plisobeni uvolnéného
oxytocinu dochdzi do 30-60 sekund a trva 3-7 minut (Hofirek et al. 2009). Uvolnéni oxytocinu
je spojeno se stavem klidu zvifete, v pfipadé stresovych situaci, pocitu strachu ¢i zneklidnéni
zvitete dochazi k uvolnéni adrenalinu, ktery inihibuje jeho Gc¢inek (Hofirek et al. 2009; Reece
20009).

3.1.4 Obranyschopnost mlécné zlazy

Mlécna Zldza je chranéna fadou obrannych mechanizmd, ty lze rozdélit na dvé
kategorie, kterymi jsou specifickd imunita a nespecificka imunita (Sordillo et al. 1997). Pro

Specificka imunita je proto pro tento ucel pfilis pomald a je vyuzivdno predevsim vykonnych
funkci nespecifické imunity (Krejci et al. 2012).
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Na obranyschopnost mlécné Zlazy ma dle Krejc¢iho et al. (2012) zasadni vliv také
Slechténi. Pfedevsim strukovy kanalek, u kterého je jeho délka a uzavirtelnost dobrou bariérou
proti proniknuti infekce. Dlouhé a uzké kandlky oviem snizuji dojitelnost. Slechténim na
vysokou uZitkovost a dobrou dojitelnost, tak dochazi ke snizeni schopnosti mlécné zlazy branit
se infekci (Krejci et al. 2012).

V obrané mlécéné zlazy se dale uplatiuji rezidentni obranné mechanizmy, které tvofti
nespecifické obranné prostiedky klzZe, sliznic a bunécna ochrana. Do bunécné ochrany
muzZeme zaradit makrofagy, lymfocyty, neutrofilni granulocyty, NK - burky (,natural killer
cells”, velké lymfocyty), buriky epitelové vystelky a dendritické buriky. Dale se zde uplatiuje
indukovana obrana, obsahujici mechanizmy rozpozndavani, aktivace, diapedéze (prostup bilych
krvinek ptes cévni sténu) a migrace burniek zanétu (Sordillo et al. 1997; Toman et al. 2009).

Mezi vyznamné rezidentni mechanismy pasivni ochrany jsou fazeny predevsim
keratinocyty a epitelidini bunky, konkrétné jejich pfirozenda obména spjatd s deskvamaci
(olupovani epitelu). Permanentni odlu¢ovdni povrchovych bunék véetné pfilnutych
mikroorganism{ je vyznamnym faktorem pasivni obrany. Nedilnou soucasti je i mazova zatka
zvana laktosebum tvofend modifikovanym koznim mazem. Podstatnd je pfedevsim rychlost
obnovy laktoseba, kazdym dojenim je totiz vyplavovana a musi byt znovu vytvorena. Samotné
dojeni je vyznamnou soucdsti obrany, nebot fedi mlécny sekret a zaroven dochazi
k vyplavovani velké casti dosud nepfilnutych bakterii a deskvamovanych bunék spolu
s pfilnutymi mikroorganismy. Ddle se zde uplatiuji latky imunitni odpovédi, které se
v mlé¢nych sekretech vyskytuji jen v relativné nizké koncentraci, jejich mnoZstvi vSak stoupa
v pfipadé probihajici infekce (Krejéi et al. 2012). Radime sem napfiiklad
laktoferin - glykoprotein, ktery vadze ionty Zeleza, trasferin, laktoperoxidazu, lyzozym a dalsi
(Rainard & Riollet 2006). Samotné buriky imunitniho systému jsou jednou z nejvyznamnéjsich
slozek obrany mlécné Zlazy, predevsim jeho nespecifické slozky jako jsou neutrofily,
makrofagy, NK - bunky a epiteldIni buriky, ve zdravé Zlaze jsou pfitomny pouze v malém
mnozstvi, pfi infekci jejich pocet vyznamné narUstd (Krejci et al. 2012).

Aktivni indukovana obrana je daleko vyznamnéjsi. Nastava v pfipadé, ze se predchozi
infekci nepodafilo zastavit rezidentnimi mechanismy obrany. Zakladnim prvkem aktivni
obrany je zanétlivd reakce, jeden z nejvyznamnéjSich mechanismd obrany. V pfipadé, kdy
infekéni plvodce pronikne az do mlééného parenchymu, je nejucinnéjsi obranou rychld a
vysoce Ucéinnd zanétliva reakce. Ta zahrnuje mechanismy rozpoznavani, aktivace, diapedéze
(prostup bilych krvinek pres cévni sténu) a migrace bunék zanétu, paralelné vznikaji

.....

.....

bariéry (Krejci et al. 2012).

Ovsem i vySe popsané nastroje obrany jsou limitovany. Naptiklad zdsobeni kyslikem je
limitujicim faktorem pro baktericidni ucinky neutrofild a makrofagl, v mléce je ovSsem jeho
koncentrace stokrat nizsi nez v krvi. Fagocytdza je zavisla na energii ziskdvané predevsim
z glukdzy, v mléce je vSak tento sacharid obsazen v minimalnim mnozZstvi. Dale neutrofily a



makrofagy dochazi k fagocytéze prirozenych komponent mléka. V neposledni radé také
baktericidni funkce neutrofild nezajistuje stoprocentni eliminaci bakterii. Obecné nejvétsi
omezeni obranyschopnosti mlécné Zzlazy nastava v obdobi aktivni involuce mlécné Zzlazy
a v postpartalnim obdobi (Toman et al. 2009).



3.2 Zanéty mlécné zlazy

Zanét mlécné Zlazy neboli mastitida je nejcastéji |é¢ené onemocnéni dojnic, které
postihuje vSechny chovy (Baumgartner 2011). Onemocnéni je charakteristické fyzikalnimi,
chemickymi a bakteriologickymi zménami mléka a patologickymi zménami Zlazové tkané
vemene (Sar 2019). Jedna se o endemické onemocnéni, které ma v mnoha chovech vyznamné
ekonomické dopady, z divodu snizené mlécné uzitkovosti dojnic, snizené kvality nadojeného
mléka nebo nutnosti jeho likvidace, vyssiho stupné brakace a vyssich naklad(i na veterindrni
osSetfeni i praci (Hogeveen & Osteras 2005). Mastitidy jsou jednim zekonomicky
zhruba 50 % dojnic, pficemz onemocnéni jedné ¢tvrti béhem laktace sniZzuje produkci o cca
10-12 %. Financéni ztraty v dUsledku onemocnéni mastitidami jsou zhruba 300 EUR na kravu a
rok (Hofirek et al. 2009).

3.2.1 Priciny vzniku onemocnéni

Mastitidy jsou multietiologicka komlexni onemocnéni. Existuji tfi biosystémy, které se
podileji na jejim vzniku a rozvoji. Lze do nich zaradit hostitele, jako makroorganismus,
patogeny, tedy mikrobialni plivodce a vnéjsi prostredi (Sar 2019), uplatriované pomoci Siroké
Skaly faktor( (Hofirek et al. 2009).

3.2.1.1 Dojnice jako hostitel

Sama dojnice se diky svym predispozicim k vnimavosti nebo odolonosti podili na vzniku
onemocnéni. Tyto predispozi¢ni faktory Ize rozdélit do Etyf skupin, a sice faktory morfologické,
fyziologické, imunologické a genetické (Hofirek et al. 2009).

Mezi morfologické faktory lze zaradit tvar vemene a struk(, zakonceni strukovych
kanalk( ci vyskyt pastrukl (Hofirek et al. 2009). Prvni obrannou linii pfed proniknutim
mikroorganismU do téla predstavuje anatomické usporadani strukd (Rainard & Riollet 2006).
Dojnice s velkymi previslymi vemeny a struky kuZelovitého tvaru jsou nachylnéjsi k zanétu
mlééné Zlazy, stejné jako dojnice s kratkymi a / nebo Sirokymi strukovymi kanalky (Scott et al.
2011).

Z fyziologickych faktord je zasadni tvorba keratinové zatky, kterou produkuje
epidermis strukového kanalku. Ta vykazuje antibakteridlni ochranné ucinky v obdobi,
kdy dojnice neni v laktaci (Rainard & Riollet 2006), utésnuje strukovy kanalek a zabranuje
vstupu bakterii (Scott et al. 2011). U krav vnimaveéjsich k mastitidam byl v keratinové zatce
prokazan vyssi obsah kyseliny linolové a kyseliny olejové. S ohledem na prinik patogent
do vemene je dalsi vyznamnou slozkou odolnosti uzaviraci schopnost strukového kanalku
(Hofirek et al. 2009). Strukovy kandlek uzavird svérac, ktery v pribéhu dojeni relaxuje a po
dojeni zlistava otevien po dobu jedné nebo i vice hodin. Mezi faktory vedouci k netdplnému
uzavreni strukového kanalku a nasledné vyssimu riziku napadeni patogeny, Ize zaradit vysoky
podtlak pti dojeni, l1éze na konci struku, omrzliny struku ¢i nedostatecnou stimulaci vemene



pred dojenim (Rainard & Riollet 2006). Dojnice s extrémnimi hodnotami délky dojeni jsou
nachylné;jsi ke vzniku zanétl mlécné Zlazy. | pravidelné dojeni hraje duleZitou roli v obranné
mlééné Zlazy, nebot jsou pfi ném vyplavovany bakterie ze strukového kanalku, mlékojemu a
vyvodnych cest (Hofirek et al. 2009).

Imunologické faktory maji plvod v systémovych nespecifickych i specifickych
obrannych mechanismech, ale zaroven se zde uplatniuji i lokdlni obranné mechanismy. Tyto
mechanismy vytvari celek, ktery ma branit priniku patogent do mlécné zlazy. Oba systémy
jsou propojeny krevnimi a lymfatickymi cévami (Hofirek et al. 2009).

Nepfimo ovliviuji vnimavost k mastitiddm genetické faktory, skrze faktory
morfologické, fyziologické a imunologické, nebot ty jsou do jisté miry dédicné. V soucasné
dobé jsou pro plemenitbu plemenni byci vybirani na zakladé selekénich indext, které umoznuji
postihnout nékteré znaky, jako jsou napfiklad rychlost dojeni, tvarové vlastnosti vemene
i pocet somatickych bunék (Hofirek et al. 2009).

3.2.1.2 Patogeny mlécné Zlazy

Dalsi skupinou uplatnujici se pfi vzniku mastitid jsou mikroorganismy (Hofirek et al.
2009). Dle zdroje infekce lze mastitidy rozdélit na environmentdlni a kontagidzni.
Environmentalni mastitidy jsou vyvolany bakteriemi, které kolonizuji vemeno z prostredi
dojnice, napriklad z podestylky, hnoje ¢i pudy. Kinfekci nejcastéji dochazi mezi dojenimi
(Baumgartner 2011). NejbéznéjsSimi patogeny této skupiny jsou gramnegativni (G°) bakterie,
zejména enterobakterie, nejtypictéjsi je Escherichia coli. Dale jsou vyznamné bakterie rodu
Enterobacter, Serratia Ci Klebsiella, které jsou bézné pritomné predevsim v podestylce, ale i
mimo ni. Tyto mastitidy probihaji velmi ¢asto akutné ¢i perakutné a jsou velmi obtizné
|écitelné (Hofirek et al. 2009).

Oproti tomu pfi kontagidznich mastitidach je zdrojem etiologické agens mléénd Zlaza a
k infekci dochdzi obvykle pfi dojeni. Toto onemocnéni nejéastéji vyvolavaji Streptococcus
agalactiae, Staphylococcus aureus ¢i Mycoplasma sp. (Baumgartner 2011). Kontagiéznim
mastitiddm je v zemédélskych podnicich vénovdna prioritni pozornost. Dochazi k realizaci
rdznych antimastitidnich programd, které sice Uspésné tlumi vyskyt kontagindznich mastitid,
avsak dochazi k vzestupu frekvence environmentalnich (Hofirek et al. 2009).

3.2.1.3 Faktory zevniho prostredi

Dle Hofirka et al. (2009) je poslednim biosystémem pUlsobicim v etiologii mastitid zevni
prostredi, které se uplatiiuje ve vzajemné interakci mnoha CinitelQ, kterymi jsou zvlasté:
1. Technologie a hygiena ziskavani mléka
Ro¢ni obdobi, ustajeni a welfare
Vyziva, technologie krmeni a faze zaprahnuti
Zatéz pfi porodu

vk wnN

Péce o paznehty



Technologie a hygiena ziskavdni mléka mulze pUsobit jako traumatizujici faktor
(RySanek 2004). Mezi rizikové faktory souvisejici s rozvojem kontagiéznich mastitid Ize zaradit
funkci dojiciho zafizeni, stav strukového nasadce (Noordhuizen & Da Silva 2009), nebo
prilisSnou hmotnost samotného dojiciho zafizeni. Dale je problematické chybné nasazovani
strukovych nasadcl nebo jejich nasilné snimani, pfilis vysokd nebo naopak nizkd pulzace ci
prilisny podtlak dojiciho zatizeni. (Hofirek et a. 2009). Dojici zatizeni mlze plisobit také jako
prenasec a Sifit infekci ze Ctvrti na ¢tvrt ¢i od dojnice k dojnici (Scott et al. 2011). Vyznamné
jsou také podméty podilejici se na utlumu ejekce mléka a snizeni vydoje, coz vede dale
k rozvoiji klinickych mastitid u latentné infikovanych zvifrat, jako jsou strach, bolestivé podnéty
¢i nasilné zdsahy na zvitatech (Hofirek et al. 2009).

DalSimi dllezitymi faktory jsou ro¢ni obdobi, ustdjeni a welfare zvifat. V této souvislosti
pusobi nepfiznivé predevsim plisobeni chladu, vihka a nadmérné proudéni vzduchu ve staji.
Jako prevence mastitid kladné plsobi ustdjeni s Cistou slaménou podestylkou a castym
odklizenim vykal(i, oproti tomu vyskytu mastitid nahrava volné ustajeni se zanedbatelnym
podestylanim (Hofirek et al. 2009). Pocet mikroorganismd na struku je pfimo Umérny poctu
mikroorganismi v podestylce. DlUkladnd péce o podestylku je nezbytnda pro prevenci
environmentalnich mastitid (Hogan & Smith 1998). DUlezZita je také Cistota samotnych dojnic
a dezinfekce stdji. Frekvence mastitid je nejvyssi mezi kvétnem a cervencem, kdy v dlsledku
zvyseni teplot dojnice konzumuji méné krmiva a je jim proto pfedkladano vice jadrného na
Ukor objemného, ¢imz dochazi ke vzniku acidézy bachorového obsahu a prudkému narlstu
pripadl mastitid (Hofirek et al. 2009). Teplota a relativni vihkost vyznamné ovliviiuji pocet
mikroorganismU ve staji. Sprdvné vétrani navic zabranuje vzniku teplotniho stresu krav a
snizuje riziko bakterialni kontaminace (Richter & Karrer 2005).

Vyziva a technologie krmeni jsou podstatné pro zdravi dojnice a zasadni pro schopnost
krav dosdhnout a udrzet vysokou Uroven produkce. Zabezpecuji odpovidajici metabolismus,
syntetické procesy v mlécné Zlaze a odpovidajici funkce ochrannych mechanismu. VyzZiva by
méla byt umérna fazi reprodukéniho cyklu a méla by zajistovat, resp. udriovat odpovidajici
télesnou kondici. Nevyvazena vyZiva vede k porucham metabolismu. Napriklad nedostatecna
krmna davka dojnice vede ke vzniku subklinické ci klinické ketdzy, nebo prekrmovani mlze byt
rizikovym faktorem pro ztu¢néni jater. Je prokazano, ze nadmeérna télesna kondice vede ke
vzniku kataralnich mastitid ¢i kolimastitid (Hofirek et al. 2009).

Podstatnd je i péce o paznehty a zatéz pfi porodu. Zanedbdani péce o paznehty vede
k vyskytu hnisavych projevl (napfiklad laminitidy, nekrobacil6zy a dalsi), coz zhorSuje hygienu
stdji a projevuje se zvySenim frekvence vyskytu mastitid. Zatéz pfi porodu Uzce souvisi
s prekrmovanim. Vlivem prekrmovani dochazi ke ztu¢néni dojnic, a tim ke zuzZeni porodnich
cest, coz je problém zejména pfi porodech vétsich telat samciho pohlavi. Nastdva pak
interakce mezi snizovanim mnozstvi télniho tuku, nadmérnou zatézi pti porodu a rozvojem
mastitid (Hofirek et al. 2009).
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3.2.2 Vznik zanétu mlécné Zlazy

Vznik mastitid je podminén mnoha etiologickymi faktory a zaroven plsobenim rady
mikrobidlnich pavodcl. Ty ve spolecné interakci urcuji charakter, projevy a rychlost probihajici
infekce. Podstatné jsou cesty prliniku patogenl do vemene a obranyschopnost mlécné zlazy.
Moznostmi priniku patogent do vemene jsou galaktogenni, hematogenni a lymfogenni cesta.
Nejvyznamné;jsim zplisobem je prinik galaktogenni cestou. Mikroorganismy se dostavaji pres
strukovy kanalek, mlékojem a mlékovody az do mlécnych alveold (Hofirek et al. 2009).

3.2.3 Kategorizace zdravi a forem zanétt mlécné zlazy

Dle Hofirka a Haase (2003) byly pro moznost objektivniho hodnoceni jakosti mléka a
zdravotniho stavu mlécné Zlazy z podnétu Mezindrodni mlékarské federace (International
Dairy Federation) experty koncipovany urovné zdravi mlécéné zlazy. Do kategorii je zafazujeme
na zakladé poctu somatickych bunék, dikazu mikrobialnich ptvodc( mastitid a biochemickych
zmén ve slozeni mléka nasledovné:

A. Zdrava mlécna Zlaza:

- Na mlécné Zlaze nejsou zjistovany zadné klinické zmény

-V mléce téz nejsou zmény zjistovany

- Pocet somatickych bunék je <100 000 (200 000) / ml

-V mléce nejsou zjistovany patogeny mlécné zlazy

B. Latentni infekce mlécné zlazy:

- Na mlécné Zlaze nejsou zjistovany zadné klinické zmény

-V mléce téz nejsou zmény zjistovany

- Pocet somatickych bunék je <100 000 (200 000) / ml

-V mléce jsou zjistovany patogeny mlécné Zlazy

C. Nespecificky zanét mlécné zlazy:

- Na mlécné Zlaze jsou zjistovany klinické zmény

- (nebo) jsou zjistovany zmény v mléce

- Pocet somatickych bunék je >100 000 (200 000) / ml

-V mléce nejsou zjistovany patogeny mlécné zlazy

D. Zanét mlécné Zlazy:
a. Subklinicky zanét
- Klinické pfiznaky nejsou zjistovany
- Zmény v mléce nejsou zjistovany
- Pocet somatickych bunék je >100 000
-V mléce jsou zjistovany patogeny mlécné Zlazy
b. Klinicky zanét
- Jsou zjistovany klinické ptiznaky
- Jsou zjistovany zmény v mléce
- Pocet somatickych bunék je zvysen
-V mléce jsou zjistovany patogeny mlécné Zlazy
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3.2.4 Formy zanétu mlécné zlazy

Dle Hofirka et al. (2009) se mlzZe zanét mlécné Zlazy projevit ve formé subklinické nebo
klinické (Hofirek et al. 2009). Klinicka mastitida mGze probihat perakutné, akutné, subakutné
nebo chronicky (Hofirek & Haas 2003).

3.2.4.1 Subklinicka mastitida

Pfi subklinické formé je ve vemeni pfitomna infekce i pfes to, Ze nejsou patrné zadné
vnéjsi zmény, které by ji naznacovaly (Blowey & Edmondson 2010). Tato mastitida je
charakteristickd zvySenym pocétem somatickych bunék v mléce, ovsem bez viditelnych
klinickych pfiznak( zanétu na vemeni (Bouska et al. 2006). Mléko je po smyslové strance beze
zmén, ovsem pfi varu zpravidla dochazi ke srazeni. U mléka dochazi k navySeni poctu
somatickych bunék nad 100 000/ml, nalezu patogent béhem mikrobiologického vysSetfeni,
ke zménam biochemickych parametrl a zvyseni jeho elektrické vodivosti. Mezi biochemické
zmény lze fadit zvySeni pH mléka, zvySeni hladiny chlorid(i a sodiku v mléce, snizeni mnoZstvi
laktdzy Ci snizeni koncentrace kyseliny citrénové (Hofirek et al. 2009). Subklinické mastitidy se
vyskytuji, pokud nedojde k bakteriologickému vyléCeni klinické mastitidy a zarodky dale
prezivaji v mlécné Zlaze (Bouska et al. 2006).

Ve vétsiné pripadl se subklinické mastitidy projevuji jako stadovy problém, nebot
v pfipadé vyskytu patogenl je jisty predpoklad sifeni infekce na dalsi dojnice a vznik klinickych
mastitid. Tim je ohroZena rentabilita chovu, protoze muze dojit k vyznamnému poklesu trzni
produkce mléka. Infekéni tlak na mléénou Zlazu se zvySuje systematicky, pokud nebylo
zavedeno zadné ucinné osetreni, trvaji nepfiznivé hygienické podminky a pocet infikovanych
dojnic ve stadé stoupa. Pri boji se subklinickymi mastitidami je tedy tfeba brat celé stado jako
jednotu. Redeni této formy zanétu mlééné #lazy je nezbytnym Ukolem pro zajisténi zdravi
mlécné Zlazy (Hofirek & Haas 2004a).

3.2.4.2 Klinicka mastitida

Také v pripadé klinické mastitidy je v mléce zvySen pocet somatickych bunék, jsou
prokazani plvodci zanétu a biochemické zmény mléka. Mimo jiné jsou pfitomny klinické
priznaky rGzné intenzity (Hofirek et al. 2009), jako je zarudnuti, zvySenad teplota ¢i bolestivost
vemene. Zaroven dochdzi ke zméné konzistence mléka, jako je tvorba vloéek, pripadné az
vylucovani mléku nepodobného sekretu (Bouska et al. 2006). Klinickou mastitidu lze dle
intenzity projevl rozdélit do tfi stupnu, které urcuji progndzu a zplsoby terapie (Hofirek et al.
2009).

3.2.4.2.1 Subakutni mastitida

U klinické mastitidy mirného stupné, téz nazyvané jako subakutni mastitida, zpravidla
neni naru$en celkovy zdravotni stav dojnice (Opletal & Simerda 2017), nedochéazi ke zménam
triasu, neméni se ani prijem potravy (Hofirek et al. 2009). Klinicky jsou prokazovany pouze
zmény v mléce, kterymi jsou vlo¢ky pfedeviim v prvnich stficich nadoje (Opletal & Simerda
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2017). Mlécny sekret je nékdy vodnaty, avSak mléku podobny. Jedna se nejcastéji o zanéty
vyvodnych cest, nej¢astéjsimi plivodci jsou streptokoky (Hofirek et al. 2009), coz je ovsem
nutné dokdazat bakteriologickym vyserenim (Scott et al. 2011).

3.2.4.2.2 Akutni mastitida

Na onemocnéni mlécné Zlazy ma tato forma procentudlné jen maly podil, avsak
predstavuje rozsahly problém. V problémovych chovech se jejich podil pohybuje mezi 3 -8 %
a vice. V chovech s dobrou urovni zdravi mlé¢né Zlazy v rozmezi pouze 0,5 — 2 % (Hofirek &
Haas 2004b).

V pfipadé klinické mastitidy stfedniho stupné jsou detekovatelné jisté klinické
priznaky, kterymi jsou bolestivost, otok a zvySend teplota postizené Ctvté Ci Ctvrti (Scott et al.
2011), zvétSeni supramamarnich miznich uzlin, snizeny pfijem potravy, a s nim souvisejici
snizené prezvykovani, tachykardie a zvySenad teplota dojnice samotné. Jedna se bud’ o akutni
zanét mlékovodu, kdy je mléény sekret mléku podobny, vodnaty a jsou pritomny vliocky, nebo
jde i o zanét zlaznatého parenchymu mlécné Zlazy, pak je sekret az hnisavy (Hofirek et al.
20009).

Poslednim a nejzavainéjSim stupném zdnétu mlécné Zzlazy je klinickd mastitida
vysokého stupné, u které jsou velmi vyrazné klinické pfiznaky. Postizené ¢tvrté jsou velmi
oteklé, zarudlé, tuhé a velice bolestivé. Supramamarni mizni uzliny jsou zvétSené a bolestivé,
je vyrazné zvySena také tepova a dechovd frekvence, narusSen celkovy zdravotni stav.
V dusledku nepfijimani potravy se vyskytuje anorexie, zaroven také dehydratace. Dochazi az
k toxémii, syndromu ulehnuti a ¢asto az k toxickému Soku. Nejc¢astéji je tento stupen mastitidy
zpUsoben bakteriemi Staphylococcus aureus, Streptococcus uberis i koliformnimi bakteriemi
jako je Escherichia coli (Hofirek et al. 2009; Scott et al. 2011).

3.2.4.2.3 Chronickd mastitida

Vychazi z akutni formy zanétu. Na mlécné Zlaze i v sekretu jsou pozorovatelné rlzné
vyrazné klinicky zjistitelné zmény. Velmi zalezZi na délce trvani a charakteru zanétu (Opletal &
Simerda 2017). Nemusi byt pFitomny viechny klasické znaky zanétu. Zpravidla chybi zména
triasu, postizena Ctvrt zlstavd obvykle zvétsend, bolestivost je mirnad (Hofirek 2004b). Lze
nahmatat rlizné tuhé vazivové provazce a uzly, v disledku nahrazovani parenchymu vemene
vazivovou tkani. Sekret mlécné Zlazy je vétSinou rizné zménény, pritomny v malém mnozstvi
a objevuji se v ném vlo¢ky (Opletal & Simerda 2017).
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3.3 Nejvyznamnéjsi ptivodci onemocnéni

V prostredi dojnic jsou rozsifeny mikroorganismy zpUsobujici zanéty mlécné zlazy,
které tak predstavuji neustdlou hrozbu (Opletal & Simerda 2017). Nejéast&j$imi pdvodci
mastitid u dojnic jsou bakterie (stafylokoky, streptokoky, koliformni bakterie, mykoplazma),
viry, plisné a kvasinky (Kubekova 2007).

3.3.1 Staphylococcus aureus

Staphylococcus aureus je celosvétové pric¢inou subklinickych zanétl mlécné Zzlazy
dojnic (Coelho et al. 2011). Je velmi ¢astym plvodcem mastitid, jeho zastoupeni je az 20 %
(Opletal & Simerda 2017). Cetnost jeho vyskytu zavisi na Grovni veterinarni péce a hygieny
chovu (Smola & Haas 2004). Je oznacovan za plvodce tzv. letnich mastitid (Kubekova 2007).
K prenosu dochdazi mezi dojnicemi (De Vliegher et al. 2012). Hlavnim zdrojem infekce jsou
infikovana vemena, léze strukd a strukové kandlky (Andrews et al. 2004), zafizeni a nacini
pouzivané k dojeni a samotni doji¢i (De Vliegher et al. 2012).

Nejcastéji infekce probiha subklinicky, v nékterych pfipadech prechazi do chronického
stavu. V takovém pripadé se projevuje zvySenym PSB (pocet somatickych bunék) a zvySenou
elektrickou vodivosti mléka. V nékterych ptipadech se subklinicka forma v okolo porodnim
obdobi projevi klinicky v akutni podobé. Zasazené ¢tvrti vemene jsou pak zvétSené a bolestivé.
Sekret je vodnaty s obsahem vloéek. Dojnice ma zvySenou teplotu a nizkou produkci mléka
(Hofirek et al. 2009).

S. aureus je jednim z nejobtiznéji kontrolovatelnych patogend mastitid (Barkema et al.
2006). Odolava nepftiznivym vlivim prostredi, napfiklad pti teploté 60 °C dochdzi k jeho znic¢eni
az za 60 minut. Ddle je schopen existovat v podobé biofilmu, proto na povrchu kliZze a srsti,
v organickych zbytcich nebo v zaschlém hnisu z(stava Zivotaschopny nékolik mésicl. Soucasné
ho Ize nalézt na sténdch a podlahach stdji, soucastech dojicich zarizeni a pomlckach
k o$etfovani dojnic (Opletal & Simerda 2017). Z vysledkd studie Lee et al. (2014) vyplyva, Ze
témér 45% S. aureus izolovanych zrGznych zdroji je schopno produkovat biofilm na
polystyrenu, nerezové oceli ¢ gumé. Zadny viak nebyl schopen produkovat biofilm na silikonu
(Lee et al. 2014). Vyznamny je zaroven fakt, Ze je S. aureus odolny vici Ucinku béznych
dezinfekci (Opletal & Simerda 2017).

Staphylococcus aureus je schopen vytvofit si znacnou rezistenci vici antibiotické |écbé.
Zaroven pronika do parenchymu vemene a dochazi k tvorbé fibrézni tkdné, kterd chrani
patogen pred kontaktem slé¢ivem (Opletal & Simerda 2017). Mira vylééeni klesd se
stoupajicim vékem dojnice (Barkema et al. 2006). Nejvyssi mira vyléceni je u zvifat na prvni a
druhé laktaci. U starSich dojnic je béznd mira vyléceni okolo 25 % (Andrews et al. 2004).
Barkema et al. (2006) uvadéji, Ze mastitida vyvolana S. aureus ma v zadnich ¢tvrtich nizsi miru
vylééeni ve srovnani s prednimi c¢tvrtémi. Chronicky infikované dojnice jsou prakticky
nevylécitelné (Andrews et al. 2004).
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3.3.2 Koagulaza- negativni stafylokoky

V mnoha zemich se staly koaguldza-negativni stafylokoky (CNS) nejéastéjSim izolatem
mastitidy (Pyorala & Taponen 2009). Obecné jsou prevladajici pficinou subklinickych mastitid
u prvotelek v obdobi po porodu (De Vliegher 2012). CNS jsou nejcastéji oznacovany jako jedna
skupina, ovsem skladaji se z mnoha rlznych druht. Nejcastéji diagnostikované druhy jsou
Staphylococcus  chromogenes, Staphylococcus simulans, Staphylococcus  xylosus,
Staphylococcus epidermidis, Staphylococcus hyicus, Staphylococcus hemolyticus (Thorberg et
al. 2009).

CNS nejsou tak patogenni jako ostatni patogeny zanétl mlécné Zlazy. Z toho divodu
zGstava infekce obvykle subklinickd (Pyorédlda & Taponen 2009). CNS nemaji schopnost
zpUsobovat tézké mastitidy. Mohou vsak pretrvdvat v mlééné Zlaze a mirné zvySovat PSB
v mléce (Taponen & Pyorala 2009).

De Visscher et al. (2016) provedli studii, kdy zkoumali 103 krav a 53 jalovic ze
13 rliznych farem. Z vysledk je patrné, Zze prevladajicimi druhy CNS zpUsobujicimi mastitidy
byly Staphylococcus chromogenes, Staphylococcus cohnii a Staphylococcus sciuri.
Staphylococcus chromogenes byl zaroven jedinym druhem izolovanym ve vSech stadech.
Staphylococcus hyicus vyvolal mastitidu pouze u prvotelek (De Visscher et al. 2016).

Mezi environmentdlni plvodce lze zaradit S. cohnii, S. equorum, S. sciuri a S.
saprophyticusa. Kontagindznim plvodcem je S. chromogenese (De Visscher et al. 2016).

3.3.3 Streptococcus agalactiae

Tato grampozitivni bakterie (G*) (Nickerson 2011) je vysoce kontagindznim plvodcem
zanéth mlécné Zlazy (Scott et al. 2011). Podobné jako Staphylococcus aureus se prendsi
z dojnice na dojnici (Keefe 2012) a to predevsim béhem dojeni (Carillo-Casas & Miranda-
Morales 2012). Pfi nedostatecné hygiené vemene a bez pouZiti u¢innych kontrolnich opatreni
se ve stadé Sifi velmi rychle. Prostfednictvim infikovaného mleziva dochazi i k ndkaze telat
(Nickerson 2011). K prenosu infekce dochazi také prostrednictvim hmyzu. Ve vnéjSim
prostredi dokaze prezivat nékolik tydn(, ovsem neni schopen se rozmnozZovat (Hofirek et al.
2009). Obvykle se do stada dostava nakupem infikovanych dojnic nebo infikovanyma rukama
dojice (Scott et al. 2011).

Nejcastéji nakaza S.agalactiae probihda subklinicky nebo chronicky. Subklinické formy
se Casto po porodu rozvijeji v akutni mastitidy. Dochazi k poklesu uzitkovosti (Hofirek et al.
2009), mléko je mirné zabarvené do cervena s obsahem vlocek (Nickerson 2011).

Mira vyléceni S. agalactiae je obvykle velmi vysokd (Keefe 2012), protoZe reaguje velmi
dobfe na antibiotickou terapii (Scott et al. 2011). Pti spravné lécbé zanét ustupuje po 10 - 14
dnech a dochazi k vylééeni dojnice. V opacném pripadé prechdzi onemocnéni do chronické
formy, postizena ¢tvrt je zmensena a tuzsi konzistence (Hofirek et al. 2009).
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3.3.4 Streptococcus dysgalactiae

Tento pUvodce ma jak kontagindzni, tak environmentalni rozsifreni (Andrews et al.
2004). Za zdroj infekce lze povaZovat infikované mléko. Ve stadé se objevuji jen ojedinélé
pripady (Hofirek et al. 2009), které nemaji nakazlivy charakter. Vyskytuje se na sliznici nosu,
hitanu, na mlééné #laze a sliznici pochvy krav (Opletal & Simerda 2017). Je pfitomen na
mandlich, pfendsi se proto také olizovanim. K jeho vyskytu bézné dochdzi u zaprahlych dojnic
nebo jalovic pfed porodem (Scott et al. 2011). Syrové mléko s timto patogenem je zdroj
infekce i pro ¢lovéka (Hofirek et al. 2009).

Nakazy timto patogenem se vyznacuji rychlym nastupem symptom( akutniho zanétu
(Opletal & Simerda 2017). Reakce na lé¢bu je obvykle rychld a podobné jako u S. agalactiae je
mira vyléceni vysoka (Andrews et al. 2017).

3.3.5 Streptococcus uberis

Jedna se o environmentalni patogen (Zadoks et al. 2001). Vyskytuje se na k(zi, v dutiné
ustni, bachoru a konecniku (Hofirek et al. 2009). Za primarni zdroj infekce je povazovan pravé
stfevni obsah (Opletal & Simerda 2017). S. uberis je ¢astou pticinou mastitid u dojnic v obdobi
stdni na sucho (Zadoks et al. 2001). V mlécné Zlaze mohou pretrvavat tyto patogeny i nékolik
mésich (Hofirek et al. 2009). Ve stajovém prostiedi preziva dlouhou dobu. Je vyznamnym
patogenem chovd, které nejsou postizeny infekci S. agalactiae. V pripadé jeho pritomnosti
v mléce, jsou zhorieny organoleptické vlastnosti z n&j vyrobenych vyrobkg (Opletal & Simerda
2017).

Infekce probiha vétSinou subklinicky (Kubekova 2007), mlZe se ale rozvinout
v klinickou formu s akutnim nebo chronickym pribéhem. Rozviji se obvykle pfi chybném
zaprahovani ¢i nedostatecné hygiené mlécné Zlazy. Antibioticka terapie je mnohdy diky
resinstenci méné Uspésnd nez u S. dysgalactiae (Hofirek et al. 2009).

3.3.6 Koliformni mastitidy

Pavodci koliformnich mastitid jsou predevsim Escherichia coli, Klebsiella pneumoniae,
Enterobacter aerogenes Ci Citrobacter spp. (Andrews et al. 2004). Tito pavodci nemaji oproti
mastitidam zplsobenym stafylokoky a streptokoky kontagindzni charakter. Ke vstupu bakterii
do mlééné 7lazy dochazi z vnéj$iho prostfedi (Opletal & Simerda 2017). Koliformni bakterie se
nachazi a mnozi v podestylce a vykalech (Tancin & Tancinova 2008). Mnozstvi koliformnich
bakterii v prostredi se zvysuje s rostouci teplotou a vlhkosti (Hogan & Smith 2012).

Koliformni bakterie se v mléce rychle mnozi (Tan¢in & Tancinova 2008) a produkuji
toxiny (Hogan & Smith 2003). Toxiny se vstfebavaji do krve, ¢imz dochazi k akutni klinické
mastitidé. Dojnice ma vysokou teplotu, infikovana Ctvrt je otekla a citlivd na dotek. Obranné
mechanismy vemene dokazi nicméné velmi rychle eliminovat bakterie (Hogan & Smith 2003),
ovsem toxiny pretrvavaji (Tanc¢in & Tancinova 2008). Az 50 % takto infikovanych dojnic musi
byt vyfazeno z chovu (Andrews et al. 2004). Subklinicky ¢i chronicky pribéh je u tohoto
patogenu velmi sporadicky (Hofirek et al. 2009).
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3.3.6.1 Escherichia Coli

E. Coli je jednim z nejcastéjSich plvodclh environmentdlnich mastitid (Hofirek et al.
2009). Tento patogen je ve velké mire pritomen ve stolici (Scott et al. 2011). K infekci mlécné
zldzy mGzZe dojit vSemi 3 cestami. Tedy galaktogenni, hematogenni ¢i lymfogenni cestou.
Nejcastéji k infekci dochazi na zacatku nebo na konci obdobi stani na sucho (Hofirek et al.
20009).

Mastitida zplsobena E. coli se mlze projevovat od subklinické infekce mlécné Zlazy az
po zdvainé systémové onemocnéni (Suojala et al. 2013). Obvykle probiha formou klinické
akutni mastitidy (Zadoks et al. 2011; Blum et al. 2014). BEhem nékolika hodin od nakazy dojde
ke zvétSeni a ztvrdnuti mlécné Zlazy. Zaroven je vemeno teplejsi, klize napjata a aZ cyanotické
barvy. Soucasné jsou zvétSené a bolestivé mizni uzliny. Mléko rychle méni konzistenci a
pozdéji se v ném vyskytuji hnisavé vlocky. Dochazi ke zméné TRIASu, kdy ma dojnice horecku,
vysoky tep a rychle a povrchné dycha. Zviteti se chvéje svalstvo, zastavuje se prezvykovani,
dochazi k dehydrataci. Obvykle konéi Uhynem zvirete (Hofirek et al. 2009).

Vzhledem k rychlosti pribéhu obvykle dochazi k diagnostice pozdé a nemuze tak byt
v€as zahajena ucinna lécba (Hofirek et al. 2009).

3.3.7 Mycoplasma bovis

V Evropé je mastitida zplUsobend Mycoplasma bovis vainou, i kdyz sporadickou
chorobou (Nicholas et al. 2016). Hlavnim zdrojem infekce je infikované zvife (Hofirek et al.
2009). Nejcastéji se do stada dostava s nové nakoupenymi zvifaty (Kubekova 2007). Je proto
vhodné nakupovat zvifata pouze zchovl prostych M. bovis (Nicholas et al. 2016).
Mykoplasmatické mastitidy jsou vysoce nakazlivé, mohou se tak ve stadé rychle Sifit (Scott et
al. 2011). Infikované zvite vylucuje M. bovis piedevsim mlékem, respiracnim a genitalnim
aparatem. K prenosu dochazi kontaminovanymi predméty, dojicim strojem, dojicem i
podestylkou (Hofirek et al. 2009).

Pribéh onemocnéni je v pfipadé M. bovis velmi variabilni (Hofirek et al. 2009).
Mykoplasma muze zpUsobit subklinickou, klinickou ¢i chronickou mastitidu (Gonzalez &
Wilson 2003). Obvykle se vyskytuje s ndhlym nastupem (Scott et al. 2011). U dojnic se objevuje
horecka, postizena Ctvrt je tuhd, natekld, ale nebolestiva (Hofirek et al. 2009). Zaroven jsou
zvétSené mizni uzliny (Scott et al. 2011). V mléce jsou obsazeny Sedobilé viocky. Po vice nez
tydnu upadd mlécnd produkce, napadeny jsou vSechny ¢tvrté, sekret je Sedozeleny a zakaleny.
Dale se objevuji v sekretu vlocky. Za dalsi 2-3 tydny dochazi ke zmenseni ctvrti. V mlééné zlaze
se jiz nenachazi Zadny funkéni Zlaznaty parenchym (Hofirek et al. 2009).

Zasadni je vCasna diagnostika a oddéleni infikovanych krav od stada, aby se zabranilo
dalsimu Sifeni (Nicholas et al. 2016). Problematicka je i kultivace tohoto patogenu, kdy se musi
pro detekci vyuzivat jiné speciadlni techniky (Scott et al. 2011). Pokud byly vzorky mléka
zamrazeny, je vyrazné snizena moznost detekce M. bovis (Biddle et al. 2004).
Mykoplasmaticka mastitida je obvykle nelécitelnd (Nicholas et al. 2011). Scott et al. (2011)
uvadi, Ze musi byt vétsina krav z produkce vyrazena.
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3.4 Diagnostika

Diagnostika je nezbytna pro zajisténi maximalniho ulinku lécby spolu s minimem
investic (Mansion-de Vries et al. 2014). Monitorovani zdravi vemene neni mozné bez
dostupnych a spolehlivych diagnostickych metod. Tyto metody jsou neustdle vylepSovany
s ohledem na presnost, cenu ¢i snadnost provedeni. Nejcastéji vyuzivanymi diagnostickymi
metodami jsou sledovani po¢tu somatickych bunék, bakteriologicka kultivace (Lam et al. 2009)
a NK — testy (Hofirek et al. 2009). Déle Ize pouzit metody jako méreni elektrické vodivosti,
technologie polymerazové retézové reakce (PCR) (Lam et al. 2009) nebo biochemické
vysSetieni mléka (Hofirek et al. 2009).

Zakladem diagnostiky je provedeni klinického vySetfeni. PFi klinickém vySetreni je
posuzovana tkan mlécné zlazy, kiize vemene, vyvodné cesty, struky a sekrecni schopnost
(Hofirek & Haas 2004a). Dale je zjistovana anamnéza, hlavni informace o konkrétnim zvireti
(genotyp, plemeno, pocet laktaci, dfivéjsSi onemocnéni mlécné Zlazy, brezost, poruchy ejekce
mléka apod.) a celém stadé (velikost stdda, uzitkovost a kvalita produkovaného mléka,
technologie ziskavani mléka apod.) (Hofirek et al. 2009).

Pti vySetfeni vemene se adspekci vySetfuje velikost, poranéni klze, zevni Usti
strukového kandlku a pfipadné anomalie struku. Palpacné je zjistovana elasticita klze,
konzistence parenchymu, velikost lymfatickych uzlin, napli mlééné Zlazy mlékem a dojitelnost
(Hofirek et al. 2009).

Pro smyslové hodnoceni sekretu mlécné Zlazy je vhodné pouzit nadobu s cernym
dnem, do které se oddoji nékolik stfik(i mléka. Posuzuje se barva, konzistence a viiné. Mléko
muZe obsahovat vlocky, krev nebo hnis (Hofirek et al. 2009). Abnormalni mléko, ba dokonce i
ta nejmensi srazenina, mlze signalizovat, Ze v dané Ctvrtiné néco neni v pofadku (Lam et al.
2009). Diagndzu lze urcit na zadkladé vysledkl klinického, sekre¢niho a mikrobiologického
vysSetreni (Hofirek & Haas 2004a).

3.4.1 Diagnostika ve staji

Cim dFive je nemoc detekovana, tim mensi jsou ekonomické dopady. Proto je snaha
vyvinout spolehlivé diagnostické nastroje pro pouziti na farmé (Ashraf & Imran 2018). V praxi
jsou v chovech nejcastéji vyuzivany rychlé stajové testy poskytujici rychlou orientaci ve
zdravotnim stavu mlécéné zlazy (Hofirek et al. 2009).

NejlevnéjSim, nejpouzivanéjSim a nejrychlejsSim screeningovym testem je Kalifornsky
test na mastitidy (NK — mastitis test). Test je zaloZen na detekci zvySeného mnozstvi jadernych
bunéénych slozek zanétlivych bunék, nebot pfi infekci v mléce prevlddaji zanétlivé buriky.
NK - test spolehlivé ukazuje zdvaznost infekce, protoZze pomérné presné odrdzi hladinu PSB
(poctu somatickych bunék) (Lakshmi 2016). Jako barevny indikator se v NK - testu poziva
fenolova cerven. Pro rozruSeni bunécnych struktur leukocytl je pouZit louh sodny. K
reakénimu roztoku se prida cerstvé nadojené mléko (po odstfiknuti prvnich strik() v poméru
1:1, obvykle 2 ml mléka a 2 ml roztoku (Hofirek et al. 2009). Promichd se jemnym krouzZivym
pohybem (Scott et al. 2011). Po smichani zacne cinidlo narusovat a rozpoustét bunécné
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struktury leukocytll a z jader se uvolfiuje DNA (Lakshmi 2016). Slozky bunécného jadra se
shlukuji a stavaji se viditelnymi jako gel. Cim vice gelovitd smés je, tim vy3si je odhadovany PSB
(Hagemann 2021). Tabulka 1 ukazuje, jak se zvySuje PSB, soucasné s nim roste mnozstvi tvorby
gelu (Lakshmi 2016) a dochdzi ke zméné barvy (Hofirek et al. 2009).

Tabulka 1 Intenzita reakce NK testu s ohledem na PSB

Stuperi reakce | Primérny PSB / ml | Konzistence Barva reakce

-0 <200 000 Nezménénd Bledé rlizova
-/+0,5 150 000 — 500 000 S jemnym filmem Slabé Cervenad

+1 400 000 -1 000 000 | Gelifikuje Cervena

++2 800 000 —5 000000 | Sbaluje se Purpurové cervend
+++3 >4 000 000 Netece Purpurové fialova
++++4 Smyslové viditelné velmi znecisténé mléko

(Hofirek et al. 2009)

Dalsi pouzivanou screeningovou metodou je stanoveni elektrické vodivosti (EC) mléka
(Hofirek et al. 2009). Elektrickd vodivost je dana koncentraci aniontli a kationtd v mléce
(Norberg et al. 2004). Zvysené koncentrace Na a Cl ¢i snizené koncentrace K v mléce vede ke
zvyseni jeho EC (Kandeel et al. 2019). Zména EC je jedim z prvnich projev( zacinajici nové
infekce (Lakshmi 2016). Snimace elektrické vodivosti mléka jsou jiz zabudovany ve vétsiné
automatickych dojicich systémU a méfi tak EC béhem dojeni (Norberg et al. 2004). Lze vyuzit
rovnéz ruéni mérice, které jsou vyuzivany predevsSim pro rutinni screening pfed dojenim.
Zvysena elektrickd vodivost u konkrétni dojnice je znamenim k dalSimu vySetfeni zvirete
(Lakshmi 2016). Hodnoty elektrické vodivosti v mléce zdravych ctvrti mohou byt vysoce
variabilni s ohledem na fazi laktace, interval mezi dojenimi ¢i plemeno (Hamann & Zecconi
1998). EC ma ve srovnani s NK testem nizsi citlivost (Hofirek et al. 2009). Hodnoty EC ve
zdravych a nemocnych Ctvrtich uvadi tabulka 2 (Janzekovic et al. 2009).

Tabulka 2 — Elektricka vodivost mléka ze zdravych a nemocnych Ctvrti

Rozdil mezi EC mléka ze ¢tvti | Vodivost mléka z jedné Ctvrti

evvs

Zdravd mlécna zlaza <0,6 <5,5
Podezfeld ¢tvrt 0,6-0,9 55-6,4
Mastitida >1 >6,5

(Janzekovic et al. 2009)

Na farmé lze také provadét kultivace vzorkG mléka pomoci rychlych kultivaci
na selektivnich padach. Vyznamnym kladem tohoto zplsobu vysSetfeni mléka je rychlost
ziskani vysledku. Jiz za 24 hodin jsou ziskany zakladni informace o tom, jestli je kultivované
mléko negativni i pozitivni (Pavlata 2015). Ke kultivaci jsou vyuzivany kultiva¢ni misky se tremi
druhy agar(. Selektivni ptady potlacuji ¢i podporuji rlist zakladnich skupin patogend. Diky tomu
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v jedné Casti narustaji G* plivodci, ve druhé G™ a v posledni streptokoky ¢i kvasinky (Lago et al.
2011). Sofistikovanéjsi systémy kultivace umoznuji dalsi rodovou klasifikaci G* bakterii na
Streptococcus sp. a Staphylococcus sp. a hodnoceni pfitomnosti Staphylococccus aureus
v mléce (Ganda et al. 2016). Diky orientacni znalosti plvodce Ize navrhnout uc¢innou lécbu
(Pavlata 2015). Za pouziti systémU kultivace na farmé lze sniZit pouziti intramamarnich
antibiotik o polovinu (Lago et al. 2011), pricemz ucinnost |écby se zvysSi az 0 92 % (Prasek et al.
2010). To zaroven poskytuje ekonomické vyhody, snizenim naklad(i na lécbu, zlepsenim
klinické ucinnosti lécby a poklesem mnozstvi vyfazeného mléka (Prasek et al. 2010; Lago et al.
2011).

3.4.2 Laboratorni vysetieni mléka

Na klinickou diagnostiku a rychlé stajové testy navazuje laboratorni vysetfeni mléka.
Toto vySetfeni probiha v akreditované laboratofi, kam chovatel vzorky zasila. Nejcastéji je
laboratorni diagnostika vyuzivana pro urceni pivodc(, kvantitativni stanoveni PSB ¢i stanoveni
biochemickych zmén mléka vzniklych nasledkem zanétu. Laboratorni vySetfeni svym nalezem
zavrsuje diagnostickou cinnost (Hofirek et al. 2009).

Za standardni metodu diagnostiky mastitidy je povazovano mikrobiologické vysetteni
(Souza et al. 2016). Bakteriologickou kultivaci je mozné provadét na urovni stada, dojnice i
Ctvrtiny vemene (Lakshmi 2016). Vzorky pro vySetfeni na Urovni stada se odebiraji co nejdrive
po nadojeni z cisterny po ddkladném promichani z hloubky 40-50 cm. Ctvrtové vzorky jsou
odebirany bezprostifedné pred dojenim po ocisté a dezinfekci struku a oddojeni prvnich stfik(
(Hofirek et al. 2009). Mikrobiologickd diagnostickd metoda pfinadsi spolehlivé a
reprodukovatelné vysledky, avsak za cenu dlouhé doby expozice nejméné 48 hodin (Mansion-
de Vries et al. 2014). Historické vysledky bakteriologické kultivace mohou poskytovat stadové
informace, které mohou byt pouZity pfi optimalizaci [éCby budoucich pripadl mastitidy (Lam
et al. 2009).

Dalsi laboratorni metodou vysSetfeni mléka je cytologické vysetreni (Hofirek et al.
2009). Pfi cytologickém vysetfeni je zjisStovan PSB (Duarte et al. 2015). Monitorovani
koncentrace PSB v mléce je nejcastéji uplatnovanym indikatorem sledovani mastitidy,
predevsim subklinickych forem (Addis et al. 2016). Za zdravé Ize povazovat vemeno, z néhoz
ma mléko koncetraci PSB 100 000 — 200 000 / ml (Lakshmi 2016; Weerda & Veauthier 2020).
Laboratorni metodou stanoveni PSB je mikroskopické vySetfeni za pouZiti protokold barveni
bunék. Jedna se o levnou metodu, ktera je vSak ¢asové narocna (Sharma et al. 2011; Martins
et al. 2019). Alternativou jsou pocitadla bunék, bud na zakladé zobrazovacich technik nebo
pratokové cytometrie. Nejmodernéjsi zafizeni pritokové cytometrie dokdze zméfit az 600
vzork( za hodinu a je kompatibilni s automatizovanymi systémy dojeni (Martins et al. 2019).

Ackoli je k dispozici fada laboratornich nastroju pro diagnostiku mastitid, nejsou pfilis
Casto vyuzivany. Dlvodem mohou byt souvisejici naklady ¢i delsi ¢as k dosazeni vysledku.
Casové zpoidéni vice ne? 24 hodin mezi vzorkovanim a vysledkem neni v praxi povazovéno za
vhodné pro zacileni |éCby klinické mastitidy (Griffioen et al. 2016).

20



3.5 Terapie

Mastitida narusuje zdravi a dobré Zivotni podminky dojnice. Zaroven vede ke znacnym
ekonomickym ztratdm (Kromker & Leimbach 2017). Proto je nezbytné zapocit 1é¢bu ihned
po zjisténi mastitidy, tim dochazi ke zvyseni jeji Uspésnosti. Nelé¢eni mastitidy vede k tézkému
poskozeni parenchymu, snizeni sekrece mléka az nezddoucimu zaprahnuti (Liska 2006).
Vyznamem |écby je omezit pfitomnost patogen( a jimi produkovanych toxin(. To by mélo vést
k obnové zdravi vemene i samotné dojnice s minimem nepfiznivych dlsledkl (Tichacek et al.
2007). Idealnim vysledkem |écby je dlouhodobé preziti kravy a jeji vysokd produkce kvalitniho
mléka (Erskine et al. 2003).

Jako prvni pomoc je dllezité vydojeni postizené ctvrti, to by se mélo provadét
co nejcastéji. K podpore uvolnéni mléka z mlécné zlazy lze injekéné aplikovat oxytocin (Liska
2006).

K vybéru vhodné lécby je nezbytné znat nékteré informace, jakymi jsou povaha a
zavaznost infekce, anamnéza postizené dojnice (napftiklad stadium laktace, pocet brezosti,
historie onemocnéni) a mira infekce ve stadu (Pokludova et al. 2007). Zvolit Ize 1é¢bu lokalni
nebo celkovou. Lokalni terapie je provdadéna intramammarni aplikaci léCiv. Oproti tomu pfi
celkové terapii se |éCiva podavaji parenteralné (mimo travici trakt, napfiklad injekéné,
infuzné), nebo Ize vyuzit kombinaci intrammarni a parenterdlni |éCby (Hofirek & Haas 2003).

Dle veterinarniho zdkona je nezbytné vést o jakékoli Ié¢bé evidenci s pfisluSnou
dokumentaci a popisem |éceni (LiSka 2006).

3.5.1 Antibioticka lécba

Antibioticka |écba klinickych a subklinickych zanétl mlécné zlazy je zavedenou soucasti
program( kontroly mastitidy (Gomes & Henriques 2016). Vyuziti antimikrobidlnich latek
k lécbé zanétl mlécné zlazy je velmi narocné. Predevsim s ohledem na velkou variabilitu
etiologie a plvodcli tohoto onemocnéni. U klinickych forem je antibioticka lé¢ba indikovana
béhem laktace, oproti tomu u subklinickych forem je vyuZivana zpravidla na konci laktace
(Hofirek et al. 2009).

Pro maximalizaci ucinkd |éCby je nezbytné znat konkrétniho plvodce onemocnéni.
Antimikrobidlni |é¢ba klinické mastitidy je doporuc¢ovana pouze v pripadé, kdy je detekovan
plavodce (Roberson 2003). Zaroven s plvodcem je nutné znat jeho citlivost ke konkrétnim
antibiotikim (Tichacdek et al. 2007). Znalost téchto vysledk( laboratornich rozbor( je nezbytna
pro cilenou ATB (antibiotickou) terapii (Hofirek et al. 2009). Barlow (2011) naopak uvadi,
Ze testovani citlivosti pro vybér ATB pro lécbu mastitid skotu bylo vradé publikaci
zpochybnéno.

Pro mirnou az stredné tézkou mastitidu by méla byt volena lokalni antibioticka terapie
(Mainson-de Vries et al. 2015). Dle Pokludové et al. (2007) se intramammarni pfipravky
vyuZivaji k lé¢bé klinickych mastitid, subklinickych mastitid v posledni fazi laktace ¢i jako
prevence pfi zaprahovani. Lokalni l1é¢bu lze vyuZit v pfipadech, kdy neni narusen celkovy
zdravotni stav dojnice. Ponékud limitujici je fakt, Ze s rostouci mlé€nou produkci se vyplavuje
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také vice antibiotika z tkani. Zakladem Uspésné lokdlni terapie je udrzet potifebnou koncetraci
ATB v mlécné Zlaze dostatecné dlouhou dobu (Tichacek et al. 2007). Intramammarni [écbu E.
coli mastitid nelze vzhledem k jeji u¢innosti doporucit (Suojala et al. 2013).

Tézké pripady klinické mastitidy se systémovym onemocnénim krav pfedstavuji vysoké
riziko septikémie a mély by byt vidy lé¢eny systémovou ATB terapii (Kromker & Leimbach
2017). Nejcéastéji jsou vramci systémové terapie pouZivany parenterdini ATB v kombinaci
s intramammarnimi (Hofirek et al. 2009). V takovém ptipadé je nezbytné vyuzivat antibiotika
pro intrammarni a parenteralni aplikaci se synergickym (soucinné plsobicim) u¢inkem. Nesmi
dochazet ke kombinaci bakteriostatickych a bakteriocidnich ATB (Hofirek & Haas 2003).
Kombinace intrammarni a parenteralni ATB terapie se vyuziva k |éCbé S. aureus a S. uberis
mastitid (Scott et al. 2011).

3.5.2 Homeopaticka lécba

Homeopatie je kompletni lé¢ebna metoda, jejimz zakladem je podobnost. Vychazi
z principu, kdy podobné se |é¢i podobnym. Latka, ktera dokaze rozladit organismus, také
dokdze tento stav Iécit (Jificka 2006). Homeopaticka lécba ma vyuZiti predevsim
v ekologickych chovech. Pouziti antibiotik v takovych chovech je omezeno zakonem (Zeise &
Fritz 2019).

U akutnich mastitid vybird homeopat vhodné léCivo zasi dvaceti dostupnych
homeopatik, kterd maji ve svém klinickém obraze problematiku mastitid. Lze vyuZzit jeden lék
nebo kombinaci nékolika (Jificka 2006).

Dle vysledkl studie Zeise & Fritz (2019) se uspésnost homeopatické lécby klinické
mastitidy pohybuje vrozmezi 14 — 87 % (primérné 45 %). Oproti tomu antibioticka lécba
dosahuje Uspésnosti 0 — 83 % (priimérné 53 %). Pfi kombinaci antibiotické a homeopatické
terapie Ize dosahnout miry vyléceni az 99,5 %. V pripadé bakteridlniho plvodce je antibioticka
|écba o0 30 % ucinnéjsi nez homeopaticka (Zeise & Fritz 2019).

Egan (1998) provedl dotaznikovy prizkum, ve kterém oslovil 234 irskych farmaru. Vice
nez 20 % z dotdzanych uvedlo, Ze nékdy pouzili homeopatické pripravky u mastitidnich dojnic.
Témér polovina z nich pak tvrdila, Ze homeopaticka |é¢ba fungovala (Egan 1998).

3.5.3 Podptirna lécba

Antibiotickou |é¢bu Ize efektivné doplnit dalSimi terapiemi napomahajicimi rychlejSimu
a efektivnéjSimu uzdraveni vemene. Jednou ztakovych terapii je enzymatickd terapie.
Do postizené ctvrté jsou aplikovany enzymy (napfiklad papain, bromelain, trypsin,
chymotrypsin). Enzymy mohou zmirnit zanét a zamezit Sifeni plvodce. Enzymoterapie snizuje
intenzitu zanétu a umoznuje snizit davku antibiotik (Bakes & lllek 2006).

Bez ohledu na stupen mastitidy se u vSech pripadl klinické mastitidy doporucuje

Podplrnou terapii lze vyuzit také v pripadé tézkého zanétu mlécné zlazy, kdy dochazi
k naruseni celkového zdravotniho stavu. Doporucuje se pfidavek glukézy, vitamint, vapniku
a pripravkl na podporu cinnosti srdce do 20 — 40 litr(i fyziologického roztoku (Liska 2006).
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3.6 Prevence

Dle Bousky et al. (2006) je smyslem preventivnich opatieni v chovech dojeného skotu
eliminace Siteni plvodcl zdnétl mlécné Zlazy vramci stdda. Pfi vytvareni preventivnich
programl je tedy nutné obsahnout nejrizikovéjsi Useky z hlediska zdroje infekce a cesty jeho
prfenosu (Bouska et al. 2006). Dle Kovace (2001) to znamenad zajistit dojnicim vysoky
zoohygienicky standard.

Nejefektivnéjsi uplatnéni technologické prevence je jiz v dobé vyvoje a konstrukce
technologickych linek. Zasadni vyznam pfi vzniku onemocnéni maji technologie ustajeni
a technologie ziskavani mléka (Ry$anek 2004). Dle Seydlové (2006) by mélo byt cilem kazdého
chovatele snizit vyskyt mastitid pod Uroven 3 % dojenych krav za mésic. Takové hodnoty lze
docilit pouze dlouhodobym zabezpecenim suchého a Cistého prostredi pro dojnice (Seydlova
2006). Pokludova et al. (2007) uvadi, Ze ke snizeni vyskytu mastitid v chovech vyznamné
napomahd vyvazend vyziva, zpusob ustajeni, rezim dojeni a celkové zoohygienické podminky
chovu.

3.6.1 Technologie ustajeni

Dle Hofirka et al. (2009) je pro vyskyt environmentalnich zanétl mlécné Zlazy
nejvyznamnéjsi technologie ustajeni. Nevhodné reSené stdje, nefungujici ventilace ¢i Spatna
péce o podestylku vedou ke zvyseni vlhkosti, a tim k vhodnéjsSim podminkam pro mnozeni
patogenu (Jezkovd 2020). Ke zvySeni podilu environmentalnich pldvodct mastitid dochazi
z dvodu zhorsené kvality stdjového prostredi (Zelinkova 2008). Environmentalni mastitidy
zpUsobené bakteriemi se vyskytuji témér dvojndsobné oproti kontagindznim (Seydlova 2006).
Dle Dolezala et al. (2000) jsou diky nasim klimatickym podminkam dojnice nejcastéji chovany
po cely rok ve stdjich. Ve stajovém prostredi se vyskytuje vétsi podil mikroorganismu
mnozicich se ve vykalech a organické hmoté, ¢imz se u dojnic zvySuje vyskyt zanétli mlécné
Zlazy (Dolezal et al. 2000).

Ustdjeni by mélo vytvaret podminky, ve kterych mohou zvitata plné realizovat své
produkéni schopnosti. Pfedevsim by prostorové pozadavky mély zvifatim umoznit chovat se
dle svych pfirozenych potreb (Galik 2015). Z pohledu Siteni infekce je nejvyznamnéjsi stavebni
reSeni lozi, délka a Uprava podlah. Podlahy by mély byt hladké, rovné a dostatecné dlouhé,
aby nemohly byt znedistovany vykaly (Kova¢ 2001). Veissier et al. (2004) poukazuji
na skutecnost, Ze vétsSina loZi je ¢asto uzkych a kratkych.

3.6.1.1 Mikroklima stdji a teplotné vihkostni index

Vyznamnou roli v rozvoji mastitid, a to jak environmentdlnich, tak kontagindznich,
sehravaji podminky mikroklimatu ve staji. Bylo prokdzano, Ze prlvan, vysoka relativni vihkost
(nad 85 %) a vysoka teplota (nad 25 °C) jsou vyznamnymi faktory pro vznik mastitid. Za priivan
je povazovano proudéni vzduchu v zimé nad 0,5 m/s a v [été nad 1 m/s (Rysanek 2004).
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Teplotni optimum u krav je v rozmezi 5 — 20 °C (Schweifer 2011). Pfi vyssich teplotach
prochazi tepelnym stresem. Tepelny stres vede ke zvysSeni hladiny stresového hormonu
kortizolu v krvi. ZvySeni hladiny kortizolu v krvi vede k imunosupresi (imunitni systém neni
zcela schopen reagovat na cizorodé latky) a sniZzuje se schopnost neutrofilll rozpoznavat,
pohlcovat a zabijet bakterie zplsobujici mastitidy (Nickerson 2014). Omezeni pusobeni
tepelného stresu snizuje i vyskyt mastitid (Dahl 2018).

Celosvétové se k hodnoceni vlivu vnéjSiho prostfedi na zvifata vyuziva teplotné
vlhkostni index (THI) (Kamaradovd et al. 2008). Teplotné vlhkostni index vyjadfuje vliv
tepelného stresu na dojnice a odpovida kombinovanému Ucinku teploty a relativni vihkosti na
zvitata. Jak ukazuje obrdzek 2 pfi THI 68 — 71 na dojnice nepusobi teplotni stres (Nickerson
2014). Dle Zejdové et al. (2014) je za limitujici hodnotu THI, jejiz prekroéenti jiz mGze znamenat
pro dojnice teplotni stres, obecné povazovdna hodnota 72. Hodnota THI 76 jiz predstavuje
mirny az stfedni (viz obrazek 2) diskomfort kravy. BEhem mirného stresu dochazi ke zvyseni
télesné teploty, rychlosti dychani, zvySenému slinéni a spotfebé vody. Zaroven dochazi
ke snizeni pfijmu potravy, reprodukéni schopnosti a denni dojivosti. Pokud se teplotni stres
stava silnym (THI 80-89), télesna teplota dale roste, zvife lapd po dechu, nadmérné slini a ma
zvysSenou spotiebu vody. Pokud se nezméni podminky prostfedi, mize dojit ke krecim
az uhynu zvirete (Nickerson 2014).

Obrazek 2 Hodnoty teplotné vihkostniho indexu
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Jingar et al. (2014) provedli studii, pti které zjistovali vliv riznych roénich obdobi
na vznik mastitid s ohledem na teplotné vlihkostni index. Pro studii pouZili 4520 zdznamu
laktace za obdobi 12 let. Dle vysledkd ma ro¢ni obdobi vyznamny vliv na projev mastitid. Horké
a vlhké klima vyskyt mastitid u dojnic vyrazné zvysuje (Jingar et al. 2014).

Také Vitali et al. (2016) studovali vliv ro¢nich obdobi a THI na vznik mastitid. Zkoumali
udaje zaznamenané béhem dvou let. K hodnoceni pouzili 1200 denné dojenych holstynskych
krav. Tepelny stres byl zaznamenan v obdobi od kvétna do fijna. Mimoto byl zaznamenan
vyrazny narast pfipadd mastitid v mésici breznu. Jak ukazuje graf 1, nejvyssi riziko vyskytu
mastitid bylo v letnim obdobi, konkrétné v ¢ervenci. Nizsi vyskyt onemocnéni béhem srpna a
zari autofi vysvétluji moznou brakaci dojnic, které onemocnély na pocatku léta. Vysledky
potvrzuji negativni vliv tepelného stresu na zdravi vemene dojnice (Vitali et al. 2016).

Graf 1 Mira sezénniho vyskytu klinické mastitidy (IRCM)
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(Vitali et al. 2016)

Tepelny stres negativné ovliviiuje pohodli krav, pfijem krmiva a nasledné i dojivost.
Je proto nezbytné bojovat proti horkému ¢i vihkému prostredi, které muize vést ke vzniku
mastitid. Nejpodstatnéjsi je dostatek Cerstvé, Cisté, chladné pitné vody a pouziti chladicich
mechanismu. Mezi chladici mechanismy Ize zaradit ventilatory, mlzice ¢i komercni chladice
(Nickerson 2014). Dle Dahla (2018) je podstatné, aby vSechny dojnice mély pfitup do stinu,
a to bez ohledu na to, zda jsou chovany ve staji ¢i na pastvé. Je vhodné podpofit pfirozenou
vyménu vzduchu ve stdji otevienim vSech oken a dvefi. Pfi vystavbé novych stdji je na misté
pozadovat priéné vétrani, kterého Ize dosdhnout spravnou orientaci stdje. Zaroven je vhodné
se vyhybat ustajeni velkého mnozstvi krav na malém prostoru (Schweifer 2011).
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3.6.1.2 Vlastni ustdjeni

Zdroji patogenl environmentdlnich mastitid jsou predevsim mo¢, vykaly, stelivo, voda,
krmivo, prach, Spina a blato. Nejvyznamné;jsim zdrojem kontaminace struku je praveé stelivovy
materidl. Mira bakterialni kontaminace podestylky zavisi na jeji primarni kontaminaci, teploté
prostfedi a vlhkosti materidlu. Pro prevenci je vyznamna jakost stelivové sldmy, nizka vihkost
a nizkd teplota prostredi (Rysanek 2004). Dle Dolezala (2011) jsou pozadavky na loZe pro
dojnice dané. Je nezbytné, aby bylo mékké, snadné k oSetfovani, hygienické a cenové Gnosné
(Dolezal 2011). Pro udrzeni Cistoty povrchu téla dojnic je nezbytné dostatecné mnozstvi
kvalitni podestylky a pravidelné odklizeni vykalt (Novak et al. 2018).

Dle Franquesa & Herrera (2021a) je z bakteriologického hlediska pisek jako podestylka
prvni volbou pro eliminaci bakterii. Jako anorganicky material nepodporuje rast bakterii.
Riziko vzniku mastitid je tedy nizsi. Vyzaduje ovSem specidlni systémy pro manipulaci
s hnojem, které byvaji drahé. Pfechod stavajicich farem na pouziti pisku mlze byt velkym
problémem (Franquesa & Herrera 2021a). Také dle DoleZala (2011) je z hygienického hlediska
pisek bezkonkurenéné nejlepsi. Tento autor vSak uvadi téz problematiku zpracovani kejdy,
kdy pisek poSkozuje mechanismy cerpadel ¢i ,zarUstani” jimek sedimentem. Z uvedenych
dlvod( neni tato technologie v Evropé pfiliS vyuzivana (Dolezal 2011). RySanek (2004) pisek
a kamennou drt jako stelivo nedoporucuje. Problematicka je jeho nizka absorbéni schopnost
a negativni vliv na welfare zvifat (Ry$anek 2004).

Nelze jednoznacné doporucit ani fezané stelivové materidly, jakymi jsou napfiklad
hobliny, piliny ¢i sldmova fezanka (Rysanek 2004). Pfestoze mohou piliny a hobliny dojnicim
poskytovat dobry komfort, je jejich pouZiti problematické. Nebot jako organicky materidl
mohou byt vyznamnym zdrojem bakterii zpUsobujicich mastitidy skotu. Je vhodnéjsi vyuzivat
piliny naptiklad ze starého nabytku ¢i jinych konstrukci. Piliny jsou tak mnohem sussi
a obsahuji méné bakterii (Franquesa & Herrera 2021b).

NejbéZznéji pouzivanym podestylkovym materidlem sohledem na dostupnost
a ekonomiku je slama (Dolezal 2011; Franquesa & Herrera 2021b). Existuji studie dokazujici,
Ze je slama dokonalym materidlem pro mnozeni bakterii druhu Streptococcus. | zde je klicova
udrzba a denni nastylani (Franquesa & Herrera 2021b). Slama jako podestylka ma vsak velkou
nevyhodu, nebot postrada kompaktnost, a tak nedrzi na lozi (Dolezal 2011).

V soucasné dobé je velmi ¢asto pouzivanym materidlem separat z kejdy. Za urcitych
podminek skvéle splfiuje pozadavky na welfare, Cistotu zvifat, hygienu loze, a také zdravi
paznehtd. Je nutné pouzivat kejdovy separat o susiné vice nez 30 %. Doporucuje se smisit
v poméru 1 : 3-4 s jemné mletym vapencem (Dolezal 2016). Franquesa & Herrera (2021b)
upozoriuji na skuteénost, Ze se opét jedna o organicky materidl, a tak mohou byt bakterialni
kontaminace a jejich rGst velmi rychlé. Podstatné je kazdy den pridavat novy separat
a provzdusnovat pro snizeni vlhkosti (Franquesa & Herrera 2021b).

Jednou z mozZnosti, jak vyuzivat separat z kejdy, je jeho pfeména na plastické stelivo.
Toto stelivo vyrazné zvysuje welfare zvifat. U zvifat chovanych na plastickém stelivu se zvysila
Cistota povrchu téla oproti béziné podestylanym stajim zhruba dvojndsobné, predevsim
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v oblasti vemene a strukl. Ro¢ni spotfeba plastického steliva pro jedno ustajovaci misto je
cca 8 m3 (Jelinek et al. 2010).

Dle Seydlové (2006) neni zcela idedIni ani pouZiti pryZovych matraci. Casto zde nejsou
pouzivany ty nejkvalitnéjSi a nedochdzi k dostatecnému ¢cisténi a nasledné dezinfekci
(Seydlova 2006). Matraci existuje obrovsky vybér od zmékcéenych rohozi po vyhfivané, nebo
chlazené vodni matrace (Dolezal 2011). Vodni matrace mohou na rozdil od matraci z pevnych
materiadl( absorbovat také bocni zatiZzeni, a tak sniZovat tfeni a zatéZovani kloubl (Jezkova
2017).

Infekéni tlak v lehacich boxech Ize sniZovat pridavanim aditiv do podestylky (Hogan et
al. 2007). Nejcastéji pouzivané aditivum je uhli¢itan vapenaty. Uhli¢itan vapenaty podestylku
vysusuje a zvysuje jeji pH, ¢imZ dochazi ke snizeni vyskytu koliformnich bakterii a bakterii rod(
Stretococcus a Klebsiella. Pridani 0,5 — 1 kg vapence do podestylky sniZzuje rist bakterii a s tim
spojeny vyskyt mastitid. U¢inek vapence je kratkodoby. Aby doslo k zachovani jeho efektu,
je nezbytné ho pridavat kazdy den (Hogan et al. 1999; Franquesa & Herrera 2021b). Dolezal
(2011) uvadi experiment, ktery dokazuje silné redukéni Ucinek vapence na patogeny, a zaroven

Dle RySanka (2004) je pro prevenci mastitid nejvhodnéjsi volné boxové bezstelivové
ustajeni za pouziti mékkych matraci. Pro dosazeni dostatec¢né hygieny loZe je tfeba kazdorocni
dlkladna ocista matraci vysokotlakym Cisticem (Dolezal 2011).

3.6.2 Technologie a hygiena ziskavani mléka

Na dojirné se pfenadsi predevsim kontagindzni mikroorganismy, a sice z mlécné Zlazy
infikovanych dojnic na mlé¢nou Zlazu zdravych dojnic. Mezi preventivni opatfeni
uskutecnovana na dojirné Ize zaradit dukladnou sanitaci a udrzbu dojicich zafizeni, pouzivani
jednordzovych utérek, dezinfekci strukli pred dojenim ¢i dodrzovani doporuceného poradi
krav na dojirné. Doporucenym poradim muze byt napfiklad — 1. otelené prvotelky/kravy, 2.
skupina rozdoj, 3. produkéni skupiny, 4. konec laktace a posledni skupinou jsou chronicky
infikované ¢i nemocné dojnice (Pavlata 2015).

Dle Rysanka (2004) lze mezi prvky technologie ziskavani mléka uplatiujici se
v patogenezi mastitid zaradit pohyb zvirat ze staje do dojirny, dojici stroj, pracovni postup
dojeni a sanitaci dojiciho stroje. Doba pobytu v cekarné, mimo vlastni stdj, by neméla
presdhnout 60 — 90 minut pfi dojeni 2x denné. V pfipadé dlouhého pobytu dojnic v ¢ekarné
se zvySuje Cetnost vzdjemného vysavani. Plocha pro jednu dojnici by v ¢ekarné neméla byt
mensi neZ 1,4 m? (Ry$anek 2004).

Rutina dojeni ma zdsadni vliv na zdravi mlécné Zlazy i kvalitu mléka. Vyznamnou roli pfi
Cetnosti vyskytu mastitid sehrdva naruseni intervalu mezi dojenimi (Dolezal 2016). Dle
Dolezala (2016) neni optimalni rytmicita dojeni 2x za 12 nebo 3x za 8 hodin dodrZzovana az u
65 % Ceskych farem. Dle Tancina & Tancinové (2008) ma zvyseni frekvence dojeni z 2x na 3x
denné pfiznivy vliv na pocet somatickych bunék (PSB). Diky ¢astéjSimu vyprazdnovani vemene
pti dojeni 3x denné se sniZzuje PSB a zdroven se zamezuje mnozeni bakterii v mléce (Tancin &
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Tancinova 2008). Vicecetné dojeni pfinasi zkraceni doby onemocnéni mlécné Zlazy o 3 dny,
coz ma velky ekonomicky vyznam (Stadnik & Krohova 2005).

3.6.2.1 Pracovni postup a hygiena dojeni

Oddojenim prvnich stfikl se kontroluje zména konzistence mléka, a zaroven se
vylucuje infikované mléko ze strukového kandlku. Tento proces je vhodné zaradit pred hygienu
vemene. V pripadé opacného postupu mUze dochazet vlivem masaze k nasavani infikovaného
mléka zpét do hornich ¢asti vemene (Tancin & Tancinova 2008). K odstfiknuti je vhodné pouzit
nadobku s ¢ernym dnem (Zelinkova 2008). Naprosto nevhodné je odstfiknuti na podlahu, do
ruky dojice ¢i do utérky (Dolezal 2011). Zaroven nesmi dojit k potfisnéni rukou ¢i obleceni
dojice, koncetin dojnice, ani okoli (Zelinkova 2008).

Mezi faktory ovliviujici pravdépodobnost vzniku novych mastitid patfi kvalita toalety
vemene pred dojenim a dezinfekce strukl mlécéné Zlazy (predipping pred dojenim a
postdipping po dojeni) (Seydlova 2003). Dobie provedena ocista a dezinfekce vemene pred
dojenim vyznamné zabranuje prenosu kontagindznich mastitid (Kudélova & JakeSova 2019).
Rizikovym faktorem je pfedevsim nevhodnd toaleta vemene pred dojenim, kdy dojde k pouziti
utérky na vice dojnic, ¢imz dochazi k Siteni zarodk(. Lze vyuZit mokrou ¢i suchou toaletu
(Zelinkova 2008). Mokra toaleta je vyuzivana jen v pripadé silné znecisténych mléénych zlaz
(RySanek 2004). Pfi mokré toaleté dochazi ke smaceni celého povrchu klze, coz je velice
rizikové (Zelinkova 2008). MUzZe dochazet ke stékani kontaminované vody po strukach, ¢imz
muze dojit k proniknuti patogen do vemene (Hinnies 2021). Zelinkova (2008) oznacuje
za nejvhodnéjsi suchou toaletu a dezinfekci pred dojenim s pouzitim striktné individudlnich
jednorazovych utérek.

Predipping (dezinfekce mlécéné zlazy prfed dojenim) sniZuje vyskyt mastitid
zpUsobenych patogeny z vnéjsiho prostredi az o 50 — 55 %. Predipping lze provadét bud
za pomoci dezinfekéni pény, nebo se struk otira jednordzovou papirovou utérkou predem
namocenou v dezinfekénim roztoku (Seydlova 2006). Pfi pouziti dezinfekéni pény se do ni
ponofi % struku na dobu 30 sekund. Struk se ndsledné osusi jednordzovou utérkou (Hinnies
2021).

Dojici stroj je nezbytné nasadit na suché struky (Schroeder 1997). Dulezité je dodrzeni
¢asu mezi stimulaci vemene a nasazenim dojici soupravy. Tento interval by se mél pohybovat
v rozmezi mezi 1 — 1,5 minuty. Dodrzenim tohoto ¢asu se zvySuje nddoj a vyrazné klesa pocet
bakterii v mléce. Prodlouzeni intervalu na 3 — 5 minut znamena nizsi nadoj az o 16 % (Tancin
& Tancinova 2008).

Strukovy kanalek je nutné po dojeni oSetfit dezinfekénim postdippingem (Seydlova
2006). Pokud se jedna o bariérovy prostfedek, vytvari navic mechanicky ochranny stit okolo
struku, ktery brani praniku patogen( na kGzi struku a do strukového kanalku (Seydlova 2003).
Studie, kterou provedl|i Martins et al. (2017) uvadi, zZe u strukd dezinfikovanych bariérovymi
dezinfekénimi prostfedky byla Sance na ziskani klinické mastitidy o 46 % nizsi nez u strukd,
které byly dezinfikovany postdipy bez bariérové ochrany. Aplikovany postdip by mél dobre
a rychle zasychat (Seydlova 2006).
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3.6.2.2 Dojici stroj

Dojici stroj se uplatriuje jako vektor prenosu patogenl mastitid nebo jako zranujici
Cinitel. Vektorem pasivniho pfenosu muze byt strukova ndvlecka. Opotfebované navlecky maji
uvniti malinké prasklinky, do kterych se nedostane sanitacni prostfedek, kde mohou zUstavat
bakterie. Je tedy podstatné dodrzovat terminy Zivotnosti technologickych prvk(, jak je uvadi
vyrobce a véas navlecky vyménovat (Rysanek 2004).

Gasparik & Stadnik (2019) poukazuji na fakt, Ze jsou dojirny obvykle nastavené dle
doporuceni vyrobce, coz nemusi vyhovovat véem dojnicim. Je tak vhodné nastaveni
optimalizovat dle specifik daného stada (Gasparik & Stadnik 2019). Machalek et al. (2007)
v tabulce 3 uvadi doporucené parametry dojicich zafizeni pfi dojeni vysokouzitkovych dojnic.
Vlivem vysokého tlaku muiZe dochazet ktraumatizaci struku, vyvoldni hyperkeratdzy
(nadmérnému ztlusténi kize) strukového svérace a nasledné vyhrezu strukového kandlku
(Zelinkova 2008). Dlouhodobé poskozovani strukového kanalku se pozdéji projevuje zvySenim
poctu somatickych bunék a vyssi nachylnosti vemene k nemocem (Edwards et al. 2013).

Tabulka 3 — Doporucené parametry dojiciho zafizeni pro dojeni vysokouzitkovych dojnic

Parametry dojiciho zafizeni Hodnota
Jmenovity podtlak (kPa) 40-43
Charakter pulzace asynchronni
Rychlost pulzace (pulz(/min) 50-60

(Machalek et al. 2007)

Dalsi z moznosti, jak snizit infekcni tlak ve stadé je mezidezinfekce strukovych nasadca.
Mezidezinfekce mlze byt soucdsti technologického vybaveni dojirny, pfipadné lze nahradit
ruénim vystrikavanim strukovych nasadcl, ¢i jejich ponorfovanim do kyble s dezinfekci
po kazdé dojnici (Zelinkovd 2008). Pouziti u¢inné mezidezinfekce vyznamné omezuje prenos
patogenu zbytky mléka ve strukovych navleckach z dojnice na dojnici. Je prokazano, Ze jakakoli
mezidezinfekce, od jednoduché po automatickou zabudovanou do dojiren, zaruuje
minimalizaci pfenosu kontagindznich plvodcd, a tim lepsi zdravotni stav dojnice (Seydlova
2003). V pripadé poutziti automatické mezidezinfekce se riziko prenosu kontagindznich
patogenul sniZuje az 0 90 % (Seydlova 2001).

3.6.3 Obdobi stani na sucho

Dle Zelinkové (2010) je pro kontrolu zanétl mlécéné Zzldzy v chovech klicovy
management suchostojného obdobi. Prioritou by méla byt prevence novych
intramammmarnich infekci v obdobi stani na sucho (Zelinkova 2010). Obdobi stani na sucho
je vyznamné pro dalsi produkci mléka a zdravi mlééné zlazy. Obdobi stani na sucho by nemélo
byt kratsi nez 45 dni. Idealné by mélo trvat okolo 60 dni (Tanc¢in & Tancinova 2008).

Obdobi zaprahovani je nejrizikovéjSim obdobim z pohledu vzniku novych infekci
mlécné Zlazy. V poslednich dvou tydnech laktace vznikd 40 — 50 % novych infekci. Déje se tak
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predevsim z dlivodu zastaveni dojeni, a tim vyplavovani infekénich agens ze struku (Tancin &
Tancinova 2008). Strukovy kandlek se na za¢atku stani na sucho uzavira pomalu, naopak 1 -3
tydny pred otelenim se znovu otevira (Seydlova 2011).

Svou roli hraje kvalita ustdjeni. Pocet novych vyskytli mastitid az 90 dnu po oteleni ma
pfimou souvislost s nedodrzovanim hygieny ustdjeni u vysokobrezich dojnic. Je vhodné ustdjit
zaprahlé dojnice ve vyhrazeném kotci. Podstatné je dodrzovani pfijatelného poctu zvirat
v kotci. Vyskyt mastitid vyrazné snizuje moznost ustdjeni zaprahlych dojnic na pastvé nebo
alespon s pristupem do vybéhu (Seydlova 2011).

Dle Tanc¢ina & Tancinové (2008) je aplikace intramammarnich ATB urcenych pro
zaprahnuti velmi ucinné. V pfipadé vhodné |éCby v zaprahlosti Ize dosahnout vyléceni az
71,5 % chronicky infikovanych dojnic se subklinickym pribéhem mastitidy (Zelinkova 2007).
Intrammarni aplikace ATB pfi zaprahovani je indikovana u dojnic, které vykazuji PSB vyssi nez
200 000 / ml (Hofirek et al. 2009). Nevyhodou uZivani antibiotik preventivné pfi zaprahovani
je vzrastajici rezistence patogent vici ATB (Hofirek & Haas 2003).

Alternativou k antibiotické 1é¢bé v zaprahlosti je pouZiti tzv. jilovych zatek (Scott et al.
2011). Tyto tmely se aplikuji intrammarné pti zaprahovani. Neobsahuji antimikrobidlni latky,
ale vytvafri ve strukovych kanalcich zatku, poskytujici bariéru pfed vstupem mikroorganism
zpUsobujicich mastitidy do vemene. Misto tmelu Ize aplikovat husty dip. Tento dip se aplikuje
zvenku na struk, kde rychle zasycha. Dojde k vytvoreni elastického filmu, ktery je mechanickou
zabranou praniku patogen( z prostiedi do mlécné Zlazy (Hofirek et al. 2009).

3.6.4 Vakcinace

Povédomi o mozZnosti vakcinace proti zanétim mlécné Zlazy je po celém svété (Scott
et al. 2011). Jeji pouziti je mozné v pripadé, kdy se dlouhodobé nedafi eliminovat onemocnéni
mastitidami a dosahovat tak poZzadované kvality mléka. V USA jsou pouZivany 4 druhy vakcin.
Jejich poutziti vSak nesnizuje ¢etnost vyskytu onemocnéni, ale pfedevsim v letnim obdobi tlumi
projevy koliformnich mastitid. V Evropé je dostupnd vakcina Startvac od Spanélské spole¢nosti
Hipra (Cermékova 2015). Vakcina Starvac je vhodna k imunizaci zdravych krav a jalovic ¢&i stad
s opakovanym vyskytem zanét( mlécné Zlazy. Redukuje vyskyt subklinickych mastitid, snizuje
incidenci a zavaznost klinickych prznak( zanétd mlécné zlazy zpusobenych CNS (koagulaza-
negativni stafylokoky), koliformnimi mikroorganismy nebo S. aureus (Rysanek 2010).

Tousovd et al. (2011) hodnotili ve svém experimentu vliv vakcinace pfipravkem
Startvac na zdravotni stav dojnic po porodu vyjadieny PSB v mléce, vyskytem mastitid u
prvotelek a obsahem tuku a bilkovin v mléce. Pouziti vakciny vedlo ke snizeni PSB v mléce a
zaroven ke snizeni Cetnosti zdnétll mlécné Zlazy. Obsah tuku a bilkovin nebyl zménén.
Vakcinace sice prinasi nadklady na jeji zakoupeni a aplikaci, ovsem nizsi PSB znamena lepsi
zpenézéni mléka a zvySeni objemu prodaného mléka diky nizSimu vyskytu mastitid. To vede
ke zlepSeni rentability produkce mléka, a zaroven se zlepsi zdravotni stav dojnic a dojde ke
snizeni poctu vyrazenych dojnic (TouSova et al. 2011).
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3.7 Slechténi dojnic na odolnost viiéi mastitidam

Zavadilova (2019) uvadi zménu genetického zalozZeni krav jako dlouhodobou mozZznost
snizovani vyskytu mastitid u dojnic. Pokud dochazi k cilenému vybéru jedinct s plemennou
hodnotou pro nizsi vyskyt nemoci, s kazdou generaci se vici nim zvySuje geneticka odolnost
(Zavadilova 2019). Proveditelnost Slechténi ¢astecné zalezi na dédicnosti znakd pouZitych
pro méreni odolnosti proti chorobam (Stear et al. 2001).

Davodem k vyuziti Slechtitelskych postupl je zaroven fakt, Ze dojnice geneticky
odolnéjsi proti nemocem |épe zvladaji i horsi podminky prostredi (Zavadilova 2019). Selekce
na odolnost vic¢i mastitiddm zaroven zvysuje odolnost vici jinym chorobam, zvysuje plodnost
a dlouhovékost (Martin et al. 2018). Zména genotypu je trvala a dochazi k jejimu prenosu
do dalsich generaci (Zavadilova 2019). Dle Weigela & Shooka (2018) mlze geneticka selekce
pUsobit na trvalé zvySeni odolnosti proti mastitidé.

Hodnoty dédivosti pro vyskyt klinickych mastitid se pohybuji v rozmezi 0,01 — 0,1
(Martin et al. 2018). Zavadilova et al. (2013) uvadi, Ze dédivost klinickych mastitid u
hol$tynského skotu v Ceské republice dosahuje hodnoty 0,09. Vzhledem k nizké dédivosti (do
10 %) Ize vyskyt mastitid ovlivnit az z 90 % prostiedim (Zavadilova 2019).

Mlécna produkce geneticky nepfiznivé koreluje s vyskytem mastitid (Martin et al.
2018). Pritchard et al. (2013) uvedl|i genetickou korelaci 0,27 — 0,33 mezi vyskytem mastitid
a dennim nadojem. Vysledky studie Negussie et al. (2008) ukazuji, ze selekce pro zvyseni
mlécné produkce v ¢asné laktaci ma negativnéjsi vliv na genetickou odolnost vic¢i mastitidé,
oproti selekci na vyssi uzitkovost v pozdni fazi laktace.

Heringstad et al. (2007) ve své studii prokazali, ze aktivhim vybérem otcl vynikajici
genetické hodnoty v selekci proti mastitiddm lze dosdhnout snizeni genetické hodnoty
pro nachylnost k onemocnéni. V paté generaci selekce mély dojnice selektované na odolnost
vici mastitidam primérny vyskyt onemocnéni méné nez 5 %. V pripadé krav Slechténych
na vysokou produkci byl vyskyt zanétl mlécné Zlazy vyssi nez 25 % (Heringstad et al. 2007).

Odolnost vici mastitiddm koreluje i s nékterymi parametry anatomie vemene dojnic.
Hloubka a uchyceni vemene hraji vyznamnou roli v nachylnosti k mastitidam. Vy3si a tésnéji
upevnéna vemena mivaji nizsi PSB, coZ predstavuje nizsi riziko vzniku mastitid (Rupp &
Boichard 2003). Oproti tomu hluboké vemeno je geneticky spjato s vy$sim vyskytem klinickych
mastitid (Zavadilova et al. 2017). Primérnd geneticka korelace mezi PSB a mastitidou je 0,7.
PSB je tedy dobrym genetickym prediktorem mastitid, a lze ho tedy pouzit ve Slechtitelskych
programech ke zvyseni presnosti vybéru (Berry et al. 2011). Dle Zavadilové et al. (2017) je
spojen geneticky dany vyssi PSB s geneticky podminénym ¢&astéjSim vyskytem klinickych
mastitid u dojnic.

Dle Zavadilové et al. (2017) je predpokladem pro Slechténi na zlepseni zdravotniho
stavu dostatek podkladovych materiald. V Ceské republice byla z tohoto ddivodu v roce 2017
spusténa webova aplikace ,, Denik nemoci a l1é¢eni”, kam mohou jednotlivé chovy zapisovat
udaje o dojnicich, jejich diagndzach a provedenych uUkonech (Kasna 2019). Je vhodné
zaznamendvat veskery vyskyt zdnétll mlécné Zzlazy u dojnic. V pfipadé, Ze je zaznamenavan
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i konec |éceni a zasaZzena ¢trvt vemene, Ize u po sobé nasledujicich onemocnénich lépe rozlisit,
zda pokracuje stejny ptipad, ¢i jde o pfipad novy. Minimalni interval mezi rGznymi ptipady je
8 dni (Zavadilova et al. 2017).

Informace o genetickych korelacich mezi onemocnénim mastitidou k produkénim a
reprodukénim znakdm jsou podstatnym podkladem pro vyvoj Slechtitelskych postup(. Zdravi
dojnic je dllezité, proto je tfeba sledovat znaky zdravi, vytvaret databdze a vyhodnocovat
plemenné hodnoty pro onemocnéni (Zavadilova et al. 2017).
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3.8 Ekonomické dopady mastitid

Mezi chorobami, které ovliviiuji rentabilitu chovu zvitat, je mastitida povaZzovana
za jednu z nejndkladnéjsich z hlediska ztrat produkce (Sinha et al. 2014). Naklady jsou
zpusobené ztratami, ke kterym dochdzi z dlvodu snizeni produkce a snizeni ceny mléka kvali
jeho horsi kvalité (Hogeveen et al. 2011; Jingar et al. 2017). Barton (2018) uvadi, zZe v pfipadé
opakovanych vyskytd mastitid dochdzi ke snizeni uZitkovosti az o 12,5 %. Po prodélané
mastitidé se také sniZuje syntéza hlavnich komponent mléka, jakymi jsou tuk, bilkoviny
a laktdza, coz ovliviiuje cenu mléka pfi zpenézovani (Barton 2018). Zaroven byaji také nalady
spojovany s cenou veterindrniho vysSetreni, lé¢bou, reps. léCivy a vysSi brakaci dojnic
(Hogeveen et al. 2011; Jingar et al. 2017). Hoogeven et al. (2011) uvadi, Ze celosvétové se
pohybuji odhady ekonomickych ztrat zplsobenych mastitidou vrozmezi 61 az 97 EUR
na kravu a rok. Dle Tesfaye et al. (2010) jsou ztraty vyssi na velkych farmach, kde dosahuiji
az trojndsobku oproti malym farmam. Ekonomiku mastitid je nutné fesit na drovni farmy.
Ekonomika mastitid sama o sobé zdvisi na mistnich a regiondlnich epidemiologickych,
manazerskych a ekonomickych podminkdach (Seegers et al. 2003).

Dle Dolezala et al. (2000) se ekonomické ztraty zplUsobené mastitidami odhaduiji
pomérné obtizné, predevsim s ohledem na rliznou intenzitu zanétl mlécné Zlazy (klinicky
a subklinicky priibéh), rozdilné metody terapie a prevence, Ci jejich plsobeni na celou fadu
ukazatel(.

Heikkild et al. (2018) zkoumali specifické patogenni dopady mastitidy na produkci
mléka dojnic. Do vyzkumu provadéného v letech 2010, 2011 a 2012 vyuZili zaznamy 20 234
finskych dojnic. Do studie bylo zahrnuto 6 nej¢astéjsich patogen, kterymi jsou Staphylococcus
aureus,CNS, Escherichia coli, Corynebacterium bovis, Streptococcus uberis a Streptococcus
dysgalactiae. Ke ztraté produkce mléka vedla mastitida zplUsobena kazdym patogenem.
Dvéma nejcastéji detekovanymi patogeny byly Staphylococcus aureus a CNS. Nejvétsi zratu
10,6 % mléka za laktaci zpUsobila Escherichia coli mastitida, nasledovala Corynebacterium
bovis mastitida se ztratou 7,4 %. U Staphylococcus aureus byla ztrata 7,1 %. Mastitidy
zpUsobené streptokoky dosahovaly ztraty v rozmezi 3,7 — 6,6 % mlécné produkce. Negativni
vliv na produkci méla téz mastitida zplisobena CNS se ztratami 5,7 % (Heikkila et al. 2018).

Financni ztraty zplsobené mastitidou se lisi podle zavaznosti onemocnéni, dosahované
urovné mlééné uzitkovosti a fazi laktace, ve které se dojnice nachazi. Jak uvadi tabulka 4,
mléka oproti dalSim lakta¢nim tfetindm (Lihrmann 2011).

Dale je v praxi pozorovano snizeni mlé¢né uzitkovosti v dalsSim prabéhu laktace tzv.
»laktaéni propad”. Vyse laktacéniho propadu se odviji od obdobi vyskytu zanétu mlécné Zlazy.
Cim dfive se mastitida objevi, tim vy$si je laktaéni propad (viz tabulka 4) (Lithrmann 2011).

Nejvétsi podil na ekonomickych ztratach tvofi ztraty mléka (40 %), nasledované netto

evvs

Je tedy zfejmé, jak vyhodna je efektivni |écba zvifete, aby doslo k minimalizaci ztrat mléka
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a dojnice mohly byt dlouhodobé vyuzivany k produkci mléka. Pro udrzeni nizkych financnich

ztrat, je nutné vyuziti vSech moznosti redukce vyskytu mastitid ve stadé (Lihrmann 2011).

Tabulka 4 Naklady jedné klinické mastitidy v zavislosti na tfetiné laktace

1. tfetina | 2.tretina | 3. tretina
Vyskt mastitid (%) 70 20 10
Mnoistevni ztraty mléka (kg) 296 216 152
Ztrata trzeb za mléko (€) 104 76 53
Laktacni propad (kg) 423 296 169
Ztrata trZeb z dtivodu laktaéniho propadu (€) 148 104 59
Néklady na lécbu (€) 80 80 80
Naklady na diagnostiku (€) 15 15 15
Cas straveny dal$im o3etfovanim (hod) 2,3 2,3 2,3
Ohodnoceni viceprace chovatele (€) 28 28 28
Netto naklady na obménu stada (€) 125 125 125
Celkové ztraty mléka (kg) 719 512 321
Celkové naklady (€) 500 427 361
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4 Zavér

Zanét mlécné Zlazy je celosvétové rozsifené ekonomicky vyznamné onemocnéni. Pri
mastitidach dochazi ke snizeni uzitkovosti, zhorSeni kvality mléka a zdravotniho stavu mlééné
Zlazy, v tézsich pripadech i celé dojnice. To vie spolecné s naklady na Ié¢bu ma zasadni vliv na
ekonomiku chovu.

Prace byla v prvé fadé detailné zamérena na pficiny vzniku mastitid. Na vzniku mastitid
se soucasné podili nékolik ¢initel(. Jsou jimi patogeny, samotnda dojnice a faktory vnéjsiho
prostredi. V pripadé pritomnosti patogenl, sniZzeni obranyschopnosti dojnice a nedostatecné
hygieny chovu muzZe dojit ke vzniku onemocnéni.

Dalsim cilem bylo popsat projevy raznych forem mastitid. Mastitidy se vyskytuji
v subklinické a klinické formé. Pfi subklinické formé nejsou patrné vnéjsi priznaky, zvysuje se
pocet somatickych bunék v mléce a méni se jeho biochemické parametry. Tato forma je
odhalena az diky pouZiti diagnostickych metod. V pfipadé klinické mastitidy jsou patrné také
vnéjsi pfiznaky, jakymi je pfedevsim zména konzistence mléka, napfiklad tvorba vlocek. Dale
Ize klinickou formu dle projevia rozdélit do tfi stupnd. Projevy mohou byt od pouhych zmén
mléka, pres bolestivost, otok a teplotu vemene, az po naruseni celkového zdravotniho stavu
dojnice. Z akutni formy se v uréitych pripadech muze rozvinout forma chronicka.

Diléim cilem poté bylo popsat spravnou diagnostiku, |éceni a ndsledky tohoto
onemocnéni predevsim na produkéni schopnost dojnic. Véasna diagnostika je rozhoduijici pro
uspésnost lécby. Zakladem diagnostiky je klinické vySetfeni a smyslové vySetfeni sekretu
mlécné zlazy. Na farmach jsou dale hojné vyuzivany rychlé stajové testy tzv. NK — testy, méreni
elektrické vodivosti mléka ¢i kultivace vzorkd mléka pomoci rychlé kultivace na selektivnich
padach. Pro uréeni pavodcl je nejvhodnéjsi vyuzit vySetieni mléka v akreditované laboratofi.

Léébu je nebytné zapocit ihned po zjisténi onemocnéni. Zakladem je pravidelné
vydojovani mléka z postizené cCtvrti. Po zjisténi plvodcl lze nasadit vhodnou antibiotickou
|écbu. V ekologickych chovech je mnohdy vyuZivdna homeopatickd léc¢ba. Jako podplrnou
[éCbu Ize vyuZit enzymoterapii, ktera snizuje intenzitu zdnétu a umoziuje tak snizit davku
antibiotik. ldealnim vysledkem |é¢by je dlouhodobé preziti dojnice a jeji vysokd produkce
kvalitniho mléka. V pfipadé neléceni mize dojit k tézkému poskozeni parenchymu vemene a
snizeni sekrece mléka az zaprahnuti. Opakované vyskyty mastitid u dojnic vyznamné snizuji
produkci mléka. V nésledujici laktaci je také pozorovan tzv. ,laktacni propad”. Prodélany zanét
mlécéné Zldzy ma navic vliv na syntézu hlavnich komponent mléka, jakymi jsou laktdza,
bilkoviny a tuk.

Poslednim dil¢im cilem prace byla prevence vzniku zanétl mlécné Zlazy. Dodrzovani
preventivnich opatreni je nejlepsim zpUsobem, jak predejit vzniku a naslednému Sifeni
mastitid. Je nezbytné zajistit dojnicim vysoky zoohygienicky standard. Pro vznik onemocnéni
je zasadni technologie ustdjeni, technologie a hygiena ziskdvani mléka ¢i management
suchostojného obdobi. Jednim z preventivnich opatieni mize byt i vyuziti vakcinace.

Cilem prace bylo vypracovat detailni uceleny literarni prehled se zamérenim na vyskyt
mastitid u dojeného skotu. VSechny stanovené cile byly v rdmci prace splnény. Mastitidy jsou
problémem na vétSiné farem a je tfeba snaZit se snimi bojovat. NejefektivnéjSim a
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ekonomicky nejvyhodnéjSim bojem proti mastitiddam je snaha predchdazet samotnému
onemocnéni a to pfedevsim za pouziti preventivnich opatfeni. Tim Ize sniZit ztraty spojené
s onemocnénim, ndklady na veterindrni vysetreni, Ié¢bu a obmeénu stada.
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6 Seznam pouzitych zkratek a symbolu

ATB Antibiotikum

CNS Koaguldza-negativni stafylokoky
EC Elektrickd vodivost

FSH Folikulostimulaéni hormon

G* Grampozitivni

G Gramnegativni

LH Luteinizaéni hormon

PSB Pocet somatickych bunék

THI Teplotné vlhkostni index

48



