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Prevence mastitid s vyuzitim vakcinac¢nich protokoli
ve stadé dojnic

Souhrn

Predmétem této diplomové prace bylo sledovani a hodnoceni reakce stada dojnic na rizné
podavané antimastitidni vakciny a jejich pisobeni na sniZeni poctu zanétd a po¢tu somatickych
bunék v mléce. Literarni prehled byl zaméten na mlécnou zlazu, problematiku mastitid a jeji
puvodce. Ve stadé byly beéhem let 2012-2021 pouZity tfi komeréni vakciny a riizné€ upravovana
autovakcina. Vakciny se od sebe liSily formou a intervalem podéani, mnozstvim aplikované latky
a také obsahem patogennich kmenl.. Reakce zvifat na podavané pripravky byla rozdilna.
Dojnice se pred pouzitim vakcin potykaly s vysokym pocétem zanéti mlécné zlazy. Mésicné
bylo postizeno prumérné 14 dojnic, coz odpovida 8,1 % stada. Pfed vakcinaci dosahoval PSB
270 tis./ml. V roce 2012 byla ve stadé aplikovana prvni komer¢ni vakcina Startvac, kterd vedla
ke snizeni PSB 0 37,7 tis./ml na 2323 tis./ml, ale nesnizila poCet zanétli: mésicné bylo postizeno
mastitidou 15,2 (8,7 %) dojnic. Druhd v poradi byla aplikovana vakcina Mastivac, béhem niz
bylo mésicné léCeno se zanétem mlécné zlazy 13,3 (7,6 %) zvitat a PSB byl 225,1 tis./ml. Pfi
pouziti vakciny J-Vac byl mési¢ni vyskyt mastitid 8,7 (5,1 %) a bylo dosazeno PSB 200,7
v tis./ml. Béhem pouziti Sevaron 1 se ve stadé vyskytovalo mésicné 7,8 (4,4 %) dojnic
postizenych mastitidou, PSB dosahoval 208,7 tis./ml. Za vakcinace pfipravkem Sevaron 2 bylo
mesicné nakazeno 2.4 % dojnic s PSB 139,1 tis./ml V obdobi ockovani vakcinou Sevaron 3 byl
mezi dojnicemi 0,7% vyskyt mastitid mésicné, to odpovidalo 1,2 nakazené dojnici, PSB byl
148,5 tis./ml. Zpusob podani piipravkt zde hral velkou roli: intramuskularni podani autovakcin
Sevaron 1 a 2 (které byly aplikovany plosné vS§em dojnicim) zptsobilo u vétSiny zvifat imunitni
reakci jako zvySeni teploty, otoky v misté vpichu, embryonalni odimrté, nechutenstvi a pokles
uzitkovosti v prvnich dvou dnech po jejim podani. Aplikace ptipravku Sevaron 3, ktery mél
stejné slozeni jako Sevaron 2, probéhla intradermalné. Pfi intradermalni aplikaci nedoS§lo
k zddnému negativnimu projevu. Intradermalni podéani je bezjehelné a tudiz je Setrnéjsi
k organismu dojnice. Z vysledki bylo zjisténo, ze vakcinaci pfipravky Mastivac, J-Vac
a autovakcinou klesl ve stadeé vyskyt zanétd mlécné zlazy o 7,4 %, ze 14 postizenych dojnic
meésicne€ na 1. Pocet somatickych bunék se snizil o 121,5 tis./ml. Na zakladé dosazenych
vysledku lze fici, ze hypotéza byla potvrzena. Vakcinaci doslo ke snizeni poctu mastitid na
hladin€ vyznamnosti (P < 0,05) 1 ke snizeni PSB na hladin€ vyznamnosti (P < 0,05).

Klicova slova: dojnice, mastitida, mlécna zlaza, prevence, 1éCba, vakcina



Prevention of mastitis using vaccination protocols in dairy
herd

Summary

The subject of this thesis was monitoring and evaluation of the response of dairy herd to
different administered anti mastitis vaccines and their effect on the reduction of inflammation
and somatic cell count in milk. The literature review focused on the mammary gland, mastitis
problematics and its causes. Three commercial vaccines and variously modified auto vaccines
were used in the herd during 2012-2021. The vaccines differed in the form and interval of
administration, the amount of agent administered, and the content of pathogenic strains. The
response of the animals to the administered preparations varied. Dairy cows had a high
incidence of mammary gland inflammation prior to the use of vaccines. An average of 14 dairy
cows per month were affected, corresponding to 8.1 % of the herd. Before vaccination, the PSB
was 270 thousand/ml. In 2012, the first commercial vaccine Startvac was applied in the herd,
which led to a reduction in PSB by 37.7 thousand/ml to 232.3 thousand/ml, but did not lead to
reduction in mastitis, with 15.2 (8.7 %) dairy cows affected per month. Mastivac vaccine was
administered second, during which 13.3 (7.6 %) animals were treated with mastitis per month.
PSB was 225.1 thousand/ml. During the use of the J-Vac vaccine, the monthly incidence of
mastitis was 8.7 (5.1 %) and a PSB of 200.7 wk/ml was achieved. During the use of Sevaron 1,
the monthly incidence of mastitis in the herd was 7.8 (4.4 %) and the PSB was 208.7
thousand/ml. During vaccination with Sevaron 2, 2.4 % of dairy cows were infected monthly
with a PSB of 139.1 thousand/ml. During the Sevaron 3 vaccination period, the incidence of
mastitis among dairy cows was 0.7% per month, corresponding to 1.2 infected dairy cows. The
PSB was 148.5 thousand/ml. The method of administration of the products played a major role
here, because intramuscular administration of the auto vaccines Sevaron 1 and 2, which was
administered indiscriminately to all dairy cows, caused an immune reaction in most animals,
such as an increase in temperature, swelling at the injection site, embryonic die-off, lack of
appetite and a decrease in performance in the first two days after administration. Sevaron 3,
which had the same composition as Sevaron 2, was administered intradermally. No adverse
effects occurred with intradermal application. Intradermal administration is needle-free and
therefore more gentle on the dairy cow. The results showed that vaccination with Mastivac, J-
Vac and autovaccine reduced the incidence of mastitis in the herd by 7.4 %, from 14 affected
cows per month to 1. Somatic cell counts decreased by 121.5 thousand/ml. Based on the results
obtained, it can be said that the hypothesis was confirmed. The vaccination reduced the number
of mastitis at the level of significance (P < 0.05) as well as PSB at the level of significance (P
<0.05).

Keywords: dairy cow, mastitis, mammary gland, prevention, treatment, vaccine
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1 Uvod

Chov skotu je zékladnim odvétvim zivoci§né vyroby a ma zasadni podil na celkovych
trzbach zemédélskych podnikt. Zaroveni je zekonomického hlediska nejvice naroCnym
odvétvim zivocisSné vyroby. Zanéty mlécné zladzy jsou nejvyznamnéj§im zdravotnim
i ekonomickym problémem mlécného skotu. Patii k nejcastéj§im chorobam vyskytujicim se
v chovech dojného skotu po celém svété (Halasa et al. 2007). Na vzniku tohoto onemocnéni se
podili vnéjsi i vnitini faktory a celad fada infek¢nich agens. Nyman et al. (2007) se domnivaji,
ze vyskyt mastitid je ovlivnén manazerskymi a environmentalnimi faktory jako je ustdjeni krav,
spravné nastaveni dojiciho zafizeni, krmny rezim, hygienicka kvalita krmiva a vody, Cistota
krav, provadéni preventivnich opatieni a obecné postupy tykajici se napt. zaprahovani krav.
Nejefektivnesi je systémoveé uplatnéni preventivnich opatreni, které vede k eliminaci vzniku
mastitid 1 dalSich onemocnéni, ¢imz sniZuje aplikaci antibiotik a moZnost pfipadného vzniku
rezistence mikrobialnich ptivodct na antibiotika. Zakladnim opatienim prevence mastitid je
dodrzovani spravné rutiny dojeni vcetné dezinfekce strukl, pravidelna sanitace dojicich
zatizeni a udrzovani Cistoty boxovych lozi, podestylky a pravidelny odkliz vykalt
z pohybovych chodeb. DalSim ucinnym preventivnim opatfenim, 1 kdyz u nés ne pfili§
roz§ifenym, je vakcinace krav k posileni imunity proti pivodcim onemocnéni.

Cilem prace je vyhodnotit Gi¢innost vakcinacnich protokold v konkrétnim chovu dojnic.



2 Cil prace a védecka hypotéza

Cilem diplomové prace bylo vyhodnotit vliv vakcinace nékolika dostupnymi pfipravky na
vyskyt onemocnéni mlééné zlazy a poCet somatickych bunék v mléce ve stadé holstynskych
krav.

Hypotéza: Vakcinace krav piipravky Startvac, Mastivac, J-Vac a autovakciny proti mastitidé
specifické pro stado dojnic na farmé v Kochanové vyznamné snizuje vyskyt mastitid dojnic
a pocet somatickych bun¢k v mléce.



3 Literarni reSerse

V nasleduyjici kapitole je popsana mlécna zlaza a jeji fungovani, je zde zminéna problematika
mastitid, jeji nejcast€jsi pivodci a mikroorganismy vyskytujici se v podavanych vakcinach na
farmé v Kochanové.

3.1 Fyziologie a morfologie mlécné zlazy

Mlécna zlaza je svym fylogenetickym puvodem kozni zlazou, ktera se zaklada v raném
embryonalnim obdobi u sami¢iho i sam¢iho pohlavi (Marvan et al. 2011). PIné se vSak vyviji
jen u samic a k dokonceni jejiho rastu dochazi v obdobi biezosti (Vliegher et al. 2012). Reece
(2010) uvadi, ze se u skotu nachazi v krajiné stydké a je rozdélena na dvé poloviny vemennou
brazdou. Tyto poloviny jsou dale rozdéleny pfi¢nymi brazdami na ¢tvrtky. Kazda ¢tvrt’ mlécéné
zlazy je zakoncCena strukem. Jednotlivé ¢tvrté vemene skotu nejsou zcela rovnomérné. Biisni
byvaji Casto mensi nez zadni a tvofi zhruba 40 % hmotnosti vemene. Vzhledem k pozadavkim
na vysokou produkci mléka by vemeno melo byt polovejCitého tvaru se Sirokou zakladnou
a dobfe vyvinutym zavésnym aparatem. V kazdé Ctvrti vemene se nachdzi zlazovy parenchym.
Ten je slozen z velkého mnozstvi drobnych lalticka, které jsou spojeny intersticialnim vazivem.
Zakladni jednotkou lalicku je sekre¢ni alveolus (McGeady et al. 2006). Sekrecni alveoly,
ve kterych se tvofi mléko, jsou pomoci sekre¢nich tubula spojeny do nitrolali¢kového vyvodu,
ktery Usti ve vyvodu mezilalickovém (Marvan et al. 2011). Alveoly a tubuly jsou z vné&jsi strany
obklopeny siti plochych bunék hvézdicovitého tvaru. Tyto buiiky svymi kontrakcemi smrstuji
mlécné alveoly a tubuly a napomahaji vytlaCeni mléka do vyvodnych cest. Mezilalickové
vyvody prechazi postupnym slévanim do mlékojemu, kde se mléko shromazd'uje (Reece 2010).
Kazda ¢tvrt je zakonCena strukem uzavienym pomoci svéraCe skladajiciho se
z hladkosvalovych snopct (Marvan et al. 2011), jimz je zabranéno vytoku mléka. Tlak pfi
dojeni nebo sani zpusobuje roztazeni struku a mléko tak maze vytéct strukovym kanalkem
z mlékojemu (Reece 2010). Vliegher et al. (2012) upozoriiyji, Ze schopnost shromazdovat
mléko vyznamné rozhoduje o vhodnych intervalech mezi dojenimi, aby nedoslo ke snizeni
intenzity sekrece mléka.

Premeéna latek na prekurzory mléka probiha v nejvétsi mife v jatrech: z Zivin, které jsou
krvi dopravovany z traviciho traktu do mlécné Zlazy. Mechanickym drazdénim mlécne Zlazy
dochazi ke spusténi ejekéniho reflexu, tim k uvolnéni hormonu oxytocinu z neurohypofyzy
prostiednictvim hypothalamu. Ten se krvi dopravuje k myoepitelidlnim bunikam, které
obklopuji alveoly a vyvody mlécné zlazy a zpusobuje jejich smrsténi a zvyseni nitrovemenného
tlaku (Reece 2010). Oxytocin zacne Gc¢inkovat priblizné minutu od stimulace vemene. Stresové
faktory jako je bolest, strach, hluk atd. mizou sekreci mléka negativné ovlivnit, dopliuji
Vliegher et al. (2012). McGeady et al. (2000) se zmitiuji o vrozené absenci jedné nebo vice
mléénych zlaz a naopak o nadpocetnych bradavkach, oznacovaneych jako pastruky, které jsou
obvykle umistény kaudalnéji a dorzalnéji oproti normalnim strukiim. Ackoli jsou tyto struky
Casto zakladni a nedokonalé, mizou vylucovat mléko.



3.2 Mastitida

Mastitidy neboli zanéty mlééné zlazy jsou nejCastéjSim a nejvyznamnéj§im zdravotnim
i ekonomickym problémem chovi mlé¢ného skotu (Seegers et al. 2003). Jedna se o komplexni
velmi zavazné polyfaktorialni onemocnéni, které vede k fyzikalnim, chemickym
a bakteriologickym zménam mléka (Raynal et al. 2007). Zanét mlecné Zlazy je obvykle
disledkem invaze a kolonizace mlécné sekrecni tkan€ jednim nebo vice patogeny (England &
Heimendahl 2010). Carlén et al. (2004) tvrdi, ze zdravi vemene je ovlivnéno geneticky a to
nepiiznivé koreluje s dojivosti. Vyvoj mastitidy maze ovlivnit mnoho faktort. Castymi
pfiznaky zanétu jsou: snizend produkce mléka, bolestivost, otok mlécné zlazy, vlocky
a srazeniny v mléce, ptipadné zvysSena télesna teplota (Blowey 2016).

Mastitida neohrozuje chovy skotu jen pro snizenou produkci mléka. Negativné pusobi
také na reprodukci, ktera je pro toto odvétvi stejné dilezita jako kvalita mléka. Existuje velké
mnozstvi antimastitidnich programd, zajist'ujicich prevenci proti vzniku tohoto onemocnéni a
ruzné formy fesSeni pfi rozsifeni infekce ve stadé (Nielsen 2009). Mléko obsahuje urcity pocet
somatickych buneék (PSB), jejichz mnoZzstvi je indikatorem zdravi mlécné zlazy. Pokud je
mlécna zlaza infikovana ¢i mechanicky poSkozena, spousti se zanétliva reakce a imunitni
systém reaguje vyplavovanim bilych krvinek v misté zanétu (Schroeder 2012). Dochdzi
k nérustu poctu somatickych bunék v mléce (Futo et al. 2012). Piepers et al. (2007) uvadi, ze
pocet somatickych bun€k se pouziva po celém svété jako indikator stavu mlécné zlazy, podle
Persson & Olefsson (2011) je to nejCastéji pouzivany ukazatel a Stuhr et al. (2013) ho oznacuji
za velmi presny detektor mastitidy. Tato metoda se pouziva pro hodnoceni kvality mléka
a slouzi pro zatrazeni mléka do jakostnich tfid (Raynal et al. 2007). ZvySeni poctu somatickych
bunék v 1 ml mléka je bud disledkem zanétlivého procesu, nebo je ovlivnéno nékterym
z fyziologickych procest, jako je napf. fije nebo pokrocila faze laktace (Raynal et al. 2007).
Postizena tkan mlécné Zlazy reaguje obrannou reakci ve forme silného zanétu, leukocyty z krve
se ve velkych poctech presouvaji do alveol, aby znicily patogeny, které pronikly do mlécné
zlazy. Tim dochazi k odumirani mlékotvornych bunék, jez jsou spolecné s leukocyty mlékem
vyluovany z vemene ven (England & Heimendahl 2010).

Nejcastejsimi puvodci podilejicimi se na vzniku mastitid jsou mikroorganismy. Lze
je rozdélit do dvou rozsahlych kategorii. Prvni skupinou jsou volné se vyskytujici patogeny,
které se nazyvaji enviromentalni. Druhou skupinou jsou nakazlivé patogeny, které se Sifi
vzajemnym kontaktem mezi jedinci (Callaway & Edrington 2012). Stejn€ jako u jinych
onemocnéni muze byt projev zanétu mlécné zlazy klinicky nebo subklinicky (Aqib et al. 2019).
Klinicka forma mastitidy miva vyraznéjsi a rychlejsi prubéh. Pfi absenci 1écby muize zpusobit
trvalé zdravotni postizeni jedince 1 smrt. Pti klinickém zanétu dochazi velmi ¢asto k naruseni
celkového zdravotniho stavu, to se projevuje velmi rychlym zvySenim poctu somatickych
bunék v mléce, horeCkou, poklesem produkce mléka, nechutenstvim, apatii, zménami na
mlécne Zlaze a zménami v obsahu mléka (England & Heimendahl 2010). Subklinicka forma
mastitidy méZe pietrvavat az nékolik mésict. Casto je pokradovanim klinické mastitidy. Jednim
z ukazatell této formy je pfetrvavajici vysoky pocet somatickych bunék bez zjevnych
klinickych pfiznaki. Mléko je vizualné nezménéné, mlécna Zzlaza nevykazuje zadné
abnormality, celkova télesna teplota jedince se udrzuje v rozmezi normdalnich hodnot
a nedochazi k vyraznému poklesu produkce mléka (Aqib et al. 2019).
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Mastitida je zanétliva reakce vyvoland patogennimi mikroorganismy, které se
dostanou strukovym kanalkem do vemene, pfekonaji obranné mechanismy, za¢nou se ve
vemeni mnozit a produkuji toxiny Skodlivé pro mlé€nou zlazu. Dochazi pak k poskozeni tkané
vemene. V dusledku toho se méni slozeni mléka: dochazi k uniku krevnich slozek, sérovych
proteint, enzymu a soli do mléka. Ziejma je snizena syntéza kaseint, laktozy a snizena kvalita
tuku (Qsteras 2000). Rozsah téchto zmén je dan zavaznosti infekce (Harmon 1994). Spektrum
bakterii zpusobujicich mastitidu se ¢asto méni (Nielsen et al. 2010).

3.3 Puvodci mastitid

Puvodce mastitid I1ze z epidemiologického hlediska rozd€lit na enviromentdlni a infek¢ni. Mezi
mikroorganismy vyvolavajici nejCastéjsi infekéni mastitidy fadime hlavné stafylokoky
a streptokoky (Harmon 1994) — ty nejcast€ji zpusobuji klinickou mastitidu (Djabri et al. 2002)
a vedou k nejrozsahlej§im zménam slozeni mléka (Harmon 1994). Tyto infekce jsou nejcastéji
zpusobeny Staphylococcus aureus, Streptococci (agalactiae, dysgalactiae, uberis), Escherichia
coli a Klebsiella spp. Mensi patogeny, vCetné¢ Corynebacterium bovis a koaguldza-negativni
stafylokoky, zpusobuji pouze stfedné zavaznou infekci a jsou nejCastéji spojovany se
subklinickou mastitidou (Harmon 1994; Djabri et al. 2002). Pfi infekéni mastitidé je mlécna
Zlaza primarnim rezervoarem patogend. Enviromentalni mastitidy jsou vyvolany organismy,
které se nachazi v zivotnim prostfedi, probihaji velmi Casto akutné nebo preakutné a jsou
terapeuticky obtizné zvladnutelné. Patii sem puvodci G- bakterie, zejména enterobakterie.
Typickym zastupcem je E. coli. Vyznamne jsou také bakterie z rodu Klebsiella, Enterobacter,
Serrtia a Yersinia, které se mnozi ve stajovém prostiedi (Djabri et al. 2002). Situace ve vyskytu
klinickych i subklinickych mastitid na jednotlivych farmach mize byt velmi rozdilna (Peeler et
al. 2000; Schreiner & Ruegg 2003). Napiiklad ve Svédsku jsou nejéastéj§imi patogeny
izolovanymi v pfipadech klinickych mastitid Staph. aureus, Strept. dysgalactiae a E. coli
(Waller etal. 2009). V zavislosti na vektoru pfenosu jsou bakterie povazovany bud’ za nakazlivé
nebo za patogeny prostiedi. Staph. aureus a Strep. agalactiae jsou nakazlivé patogeny, jejichz
hlavnim rezervoarem jsou vemena infikovanych krav. Nakazlivé patogeny se §ifi z kravy na
kravu, predevsim béhem dojeni, a maji tendenci vést k chronickym subklinickym projevim
(Harmon 1994). Mezi patogeny prosttedi patii E. coli, Klebsiella spp., Strept. dysgalactiae
a Strept. uberis. Ty primarné osidluji podestylku, hnij a padu. Vétsina infekci zptasobenych
environmentalnimi patogeny je klinickd a ma kréatké trvani (Harmon 1994).

3.3.1 Streptokoky

3.3.1.1 Streptococcus uberis

Streptococcus uberis je sttevni, slizni€ni a epitelialni komenzal skotu. Bakterie ptilezitostné
napadaji mlécnou zlazu starSich krav v prostiedi silné znecisténém vykaly (Steeneveld et al.
2007). Tento kmen je zodpovédny za zhruba 20 az 30 % ptipadu klinické mastitidy u stad dojnic
v Evropé a Severni Americe. Po vstupu pfes strukovy kanalek se bakterie vaze, proliferuje
a indukuje priliv neutrofild do sekreCnich casti, coz je patrné po 24 hodinach. Nasleduje
septicky edém a nekr6za alveol. Zavaznost mastitidy se velmi li§i, je urCovana poctem

11



infikujicich organismu, virulenci kmene, imunitnim stavem dojnice, ro¢nim obdobim, paritou
a stddiem laktace (Gyles et al. 2010).

3.3.1.2 Streptococcus agalactiae

Streptococcus agalactiae je dilezitym zastupcem zpusobujicim chronickou nakazlivou bovinni
mastitidu. Zaroven zpusobuje i jina onemocnéni nesouvisejici s mléénou zlazou. Streptococcus
agalactiae je parazitem tkani a epitelu mlécné zZlazy u prezvykavcu, u clovéka je komenzalem
v gastrointestinalnim traktu. Mastitidu zpisobenou touto bakterii 1ze vyléCit (Fraser et al. 2018).

3.3.1.3 Streptococcus dysgalactiae

Streptococcus dysgalactiea se vyskytuje jako epidermalni a muko6zni komenzal vétSiny savca
a ptakll a zaroven jako patogen domacich zvirat. Nekteré jeho kmeny jsou pfic¢inou klinické
i subklinické mastitidy u skotu (Gyles et al. 2010).

3.3.2 Stafylokoky

Stafylokok je v souCasné dobé jeden z nejvyznamnéjSich ptivodct mastitidy. Zptasobuje jak
akutni, tak i chronickou formu mastitidy (Barkema et al. 2006). Na rozdil od streptokoku
nekolonizuji stafylokoky na kuazi, ale infikuji pouze mlécnou zlazu. Pokud se vyskytne
stafylokokova mastitida, je vysokd pravdépodobnost, ze akutni onemocnéni piejde do
chronické faze bez uplného vyléceni (Fraser et al. 2018). Mnoho kment Staphylococcus aureus
je rezistentnich na penicilin. Lécba subklinické infekce nebyva uspéSna. Pravdépodobnost
uspésné 1éCby zavisi na imunitnim stavu zvitete, jeho véku a patogennim kmenu. S rostoucim
veékem zvifete a zvySujicim se poftem somatickych bunék v mléce uspéSnost 1€cby klesa.
Staphylococcus aureus zpusobuje Casto az gangrendzni mastitidu. Akutni mastitida mize byt
systematicky lé€ena vhodnym antibiotikem, napfiklad erytromycinem, streptomycinem,
oxytetracyklinem nebo chlortetracyklinem (Barkema et al. 2006).

3.3.2.1 Escherichia coli

Mezi hlavni zastupce koliformnich bakterii zpusobujicich zanéty mlécné Zzlazy patii
Escherichia coli (Waller et al. 2009). Nejcastéji zpusobuje mastitidy do tfi tydnt po zasuseni,
protoze se strukovy svéra¢ déle uzavira. Projevit se muze i v prabéhu laktace z duvodu
tepelného stresu pti uléhani dojnic do mokrych hnojnych chodeb nebo ze zaplisnéného krmiva.
T-2 toxin blokuje spravnou funkci svérace struku. E. coli se v mlécné Zlaze rychle rozmnozuje
a infekce se tak rychle rozviji. Endotoxiny poSkozuji alveoly a krevni cévy, ¢imz dochazi
k nekroze postizené Ctvrti. Zpusobuje prevazné akutni a perakutni formy onemocnéni, které
Casto konci nahlym umrtim zvifete (Grohn et al. 2004). Pri akutni formé mastitidy je z postizené
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ctvrti vydojovana zluta tekutina s hrudkami. Reparace tohoto stavu trva tydny (Vefis 2017).

3.3.2.2 Klebsiella pneumoniae

Tuto bakterii najdeme predevsim v piid€, vode a na kazi vemene dojnic (Hofirek 2009). Infekce
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pneumoniae je nejcastejsi pri¢inou nahlé smrti u krav po zasuseni (VEfis 2017). Do mlécné
zlazy pronikaji bakterie neuzavienym nebo poskozenym strukovym kanalkem. Klinicky toto
onemocnéni propuka prevazné pod vlivem nepfiznivych faktort, které snizuji imunitu dojnice
(Grohn et al. 2004).

3.3.3 Clostridium

Nezpusobuji zanéty mlécné zlazy, ale jsou nedilnou soucasti vakcinanich schémat proti
mastitid&. Clostridium je grampozitivni, ty&inkovit4, anaerobni a sporotvorna bakterie. Cita 250
druhg, které 1ze nalézt v riznych prostfedich (McDonnell & Holmes 1990). Zpusobuje vazné
ekonomické ztraty v chovech skotu (Brazier et al. 2000). Exotoxiny Clostridium zpusobuji
mirné az tézké poskozeni gastrointestinalniho traktu, mékkych tkani a nervového systému.
Dulezitou prevenci je spravna hygiena a vakcinace, proto je pravidelné ockovani u¢innym
zpusobem kontroly klostridiové infekce ve svété (Carter et al. 2007). Vyhodnoceni
ekonomickych ztrat zpasobenych C. septicum je obtizné kvuli nedostatku dat. Vzhledem
k vysoké umrtnosti vSak lze odhadnout vazné poskozeni (Baldassi et al. 1985). Kontrola
C. septicum je zalozena na preventivnich meétenich a vakcinaci stdda (Thachil et al. 2013).
U skotu je casto v odchovnach podavana kombinace Ctyfcestné vakciny, ktera se sklada
z usmrcenych kultur C. chauvoei, C. septicum, C. novyi a C. sordellii. Klostridiové vakciny
Casto zpusobuji tkanové reakce a otoky, a proto by mély byt skotu podavany spise do krku
a subkutanné nez intramuskularné (Lakshmi 2016).

3.4 Prevence mastitid

3.4.1 Omezeni zootechnickych pricin vzniku mastitid

Zamezeni Sifeni puvodcti mastitid v ramci stada je hlavnim cilem preventivniho opatfeni
v chovu dojnic (Bouska et al. 2000). V patogenezi mastitid skotu maji zasadni vyznam
technologie ziskdvani mléka a technologie ustijeni — ty maji predev§im vliv na vyskyt
environmentalnich mastitid. Ust4jeni je potencialni Cinitel snizujici pfirozenou odolnost zvifat.
D¢je se tak zejména stresovymi vlivy, coz zahrnuje nepohodli zvifat, strach nebo bolest. Mize
se jednat o nevhodné mikroklima staje, nebo mechanické prekazky vedouci k poranéni
mléénych zlaz, prekazky omezujici zvifata pfi odpoCinku vleze, pfipadné omezujici jejich
pohybovou aktivitu ve volném bezstelivovém ustdjeni (Hofirek et al. 2009). Dolezal et al.
(2000) uvadi, ze pobyt krav ve stajich zvySuje vyskyt mastitid, protoze stajové prostredi je vice
zamoteno mikroorganismy, které se mnozi v organické hmote a ve vykalech. Seydlova (20006)
uvadi, ze v naSich klimatickych podminkach je ustajeno téméf 82 % dojnic ve stajich, kde
dojnice nemaji moznost pobytu venku.

De Vliegher et al. (2012) upozoriuji, ze Spatnd hygiena uz v dob¢ teleni je spojena se
zvySenou citlivosti k zanétim. Taktéz Piepers et al. (2011) zminuji vy$si pravdépodobnost
infikovani environmentalnimi patogeny kratce po porodu. Pro prevenci mastitid zpisobenych
environmentalnimi patogeny je nejvhodné&jsi volné boxové bezstelivové ustdjeni s meékkymi
matracemi. Matrace je nutné Gistit a dezinfikovat. Casto se pouziva vapno, které snizuje
pfitomnost patogent a matrace vysousi (Veauthier 2011a). Tvrdé gumové matrace jsou pro
dojnice nepohodlné a vedou k uléhani mimo boxy (Hofirek et al. 2004). Dojnice se Spinavymi

13



vemeny maji vyssi riziko mastitidy (Compton et al. 2007). Ustajeni na hluboké podestylce je
pro dojnice nevhodné (Hofirek et al. 2004). Cim v&t§i je primarni zne&isténi steliva, tim je
stelivo vIh¢i, teplota ustajovacich prostor vyssi a vede k pomnozeni bakterii (Brzdil 2011).
Owens et al. (1998) zmifiuji mouchy jako faktor pfenosu patogent na dojnice. Piepers et al.
(2011) doporucu;ji pouzit vhodnou formu kontroly vyskytu much.

Vlivy mikroklimatu staji maji vyznamnou roli, nebot’ bylo prokazano, ze vysoka teplota
(nad 25°C), vysoka relativni vlhkost vzduchu (nad 85 %) a pravan jsou vhodné faktory pro
vznik mastitid (Hofirek et al. 2004). Tepelny stres u dojnic negativné ovliviiuje pfijem krmiva,
zvySuje piijem vody a muze vést k vyraznému poklesu mlécné uzitkovosti a zméné chovani
(Tao et al. 2018). Zhorsuje také reprodukéni funkce u krav a ovliviiuje welfare zvirat, coz mize
mit dlouhodobé nésledky (Whay & Shearer 2017). Tepelny stres 1ze minimalizovat podpofenim
ptirozené vymeény vzduchu ve staji a ventilatory. Jedna se o mechanické systémy, nejCastéji
cirkula¢ni ventilatory, které misi a urychluji proudéni vzduchu ve st4ji, popisuje Mondaca
(2019). Dalsi moznosti je ochlazovani zvitat pomoci jednotek evaporacniho ochlazovani, které
jsou umistény na nosny ram situovany nad krmistém (Jezkova 2017). Znalost téchto zasad by
meéla stimulovat farméate ke zlepSeni ustdjeni a pohodli zvitat (Vliegher et al. 2012).

Technologie a hygiena ziskdvani mléka hraji vyznamnou roli zejména z hlediska
vyskytu kontagioéznich mastitid. Technologie muze pusobit jako traumatizujici faktor, ktery
zaCina pusobit jiz okamzikem odchodu dojnic z prostoru ustajeni do dojirny (Hofirek et al.
2009). Prostiedi vhodné pro dojeni by meélo byt Cisté a spliiovat hygienické pozadavky. Nemelo
by pro dojnice piedstavovat stres (Schroeder 2010). Hofirek & Haas (2003) upozoriuji, ze
pokud je zvite neklidné, Castéji kali v cekarné ¢i v dojirn€. Dodrzovani zasad hygieny ziskavani
mléka je tfeba povazovat za preventivni opatieni, kdy dochazi k minimalizaci poctu
mikroorganismui v prostiedi dojnice (Seydlova 2006). Dojnice by se mély piesouvat do ¢ekarny
a dojirny pomalou chizi, nikoli nahanénim, a travit ¢ekanim co nejméné Casu. Pfi téchto
presunech je tfeba eliminovat kiik nebo dokonce nasili.

U vysokoprodukénich zvirat mize dochazet pii naplnéné mlécné zlaze ke spontannimu
odtoku mléka. Hofirek et al. (2009) tento jev hodnoti jako rizikovy pro vznik mastitid. M1léko
kapajici z jednoho nebo vice struki je spojeno se zvySenym rizikem infekce vemene a rozvoje
mastitidy (Persson et al. 2003). Dojici stroj mize pusobit na dojnice jako vektor prenosu
infekce, ale také mize zpusobovat traumatizaci vemene (Hofirek et al. 2009). Sanitace je
dilezitym bodem pii udrzeni hygienického stavu dojiciho zatizeni. Pfiprava mlécné zlazy patii
mezi nejdalezitéjsi pracovni operace pred dojenim (Dolezal & Kopunecz 2010). Dezinfekce
strukii pfed dojenim muze byt provadéna raznymi zpasoby. Seydlova (2006) uvadi, ze
predippingem Ize snizit vyskyt zanéti zplisobenych patogeny z vnéjsiho prostiedi az 0 50-55%.
Pred vlastnim dojenim kontrolujeme, zda mlécna zlaza nevykazuje pifiznaky zanétu. Proto
provadime odstfik mléka do specialni nadoby s tmavym dnem, dale kontrolujeme ptipadny
otok, bolestivost a teplotu mlécné zlazy. Po stimulaci mlé¢né zlazy je vylu¢ovan oxytocin, proto
nesmi doba piipravy mlécné zlazy trvat pfili§ dlouho. Dojici zafizeni je nutné nasadit na suché
struky (Schroeder 2010) a nesmi dochézet k pfedojovani, respektive k dojeni na sucho, to by
predstavovalo traumatizaci struku, kterd usnadiiuje kolonizaci sliznice environmentalnimi
puvodci mastitid (Hofirek & Haas 2003). Po dojeni je naprosto nezbytné struky dezinfikovat
tzv. postdippingem — ten je kli¢ovy v prevenci environmentalnich mastitid.
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Dojnice s nadmérnou ztratou télesné kondice jsou vystaveny vysokému riziku edému
vemene, ktery je zase spojen se zvySenym rizikem mastitidy (Compton et al. 2007). Strategie
k minimalizaci ztraty télesné kondice a nadmérné mobilizace télesné tkané se tedy jevi jako
racionalni zpisob snizeni rizika mastitidy dojnic. Podle Nymana et al. (2007) bylo prokazano,
ze zkrmovani sena, senaze, cukrovarskych fizkt nebo kukufi¢né silaze pred otelenim zvysuje
riziko mastitidy. Chyby v krmeni vysokouzitkovych dojnic jsou stile Castéji spojovany
s obtiznou 1écbou mastitid (Veauthier 2011b). Vyzkum ukazal, Ze nékteré vitaminy a mineralni
latky jsou dulezité v boji proti infekcim. Slozeni mineralnich dopliika je podle Rodenburga
(2011) v mnoha ptipadech nedostate¢né. Rodenburg (2011) zminuje, ze vyvazeny pomer v§ech
zivin zlepSuje odolnost krav proti infekcim, v€etné mastitid. Byl zaznamenan pozitivni vliv
selenu a vitaminu E. Tyto prvky jsou spojovany se snizenym rizikem zanétu mlécéné zlazy,
protoze zvySuji fagocytarni aktivitu (Barkema et al. 2006). Vitamin E také pusobi pozitivné pii
snizovani otoku mlé¢né zlazy (Heinrichs et al. 2009). Barkema et al. (2006) dodava, ze nejnizsi
koncentrace vitaminu E v krvi dojnic byvé v obdobi kolem porodu. Rodenburg (2011) uvadi,
jako nedostate¢né mineralni dopliiky zejména u krav v zaprahlosti. Také krmné davky jalovic
by mély byt vhodné doplnény, aby se zajistily dostateCné zasoby minerala a vitamind v prvni
laktaci (Heinrichs et al. 2009). Dopliiovani mineralnich latek a vitamini je spojeno s vyssi
zivotaschopnosti polymorfonuklearnich neutrofilti krve a mléka (klicovych bunék ve vrozené
imunitni obrané vemena) v dob& kolem porodu u dojnic (Piepers et al. 2011). Pavlata et al.
(20006) upozoriuje na nadmérné mnozstvi jodu, ten naopak snizuje odolnost proti chorobam.
Podle Heinrichs et al. (2009), ma mé&d’ antioxidacni u€inky a mohla by snizit mastitidy u dojnic.

Mykotoxiny v krmeni predstavuji potencialni riziko pro vznik mastitid. Koliformn{
bakterie pii rozpadu uvolfiuji endotoxiny a tim kontaminuji krmivo. Pronika-li velké mnozstvi
endotoxinu pres bariéru stfeva, mize dochazet k negativnimu pusobeni na tkan mlécné zlazy
(Veauthier 2011b). Nevhodné skladovana silaz obsahuje vyssi hladinu popelovin, kyseliny
maselné, octové a také alkoholu (Jezkova 2017). Obili urcené ke krmeni musi byt pfisné
kontrolovano, aby nebylo naklicené, nebot” takové obili obsahuje vy§si mnozstvi mykotoxint
(Veauthier 2011b). Proto Nehasilova (2009) doporucuje nekvalitni krmiva z krmnych davek
vytadit. Také zdravotné nezdvadna voda je zasadni podminkou pro zajisténi zdravi dojnic
(Tichacek et al. 2007).

Jalovicky krmené mastitidnim mlékem predstavuji vyznamny rezervoar infekce pro
ostatni jedince ve stadé, pfipadné u nich mize pii zatézi vypuknout mastitida (Doktorova 2002).
Pfi zkrmovani mastitidniho mléka dochazi k zachyceni infek¢nich agens na mandlich telete.
Zarodky ve zvifeti prezivaji do oteleni a prechazeji do mléka (Doktorova 2002). Pri
dlouhodobém podavani podprahovych koncentraci antibiotik dochazi u zvifat k vytvoreni
rezistence na lécbu antibiotiky (Kofinek 1999).

3.4.2 Zasusovani dojnic

Obdobi stani na sucho by mélo predstavovat pro dojnici odpocinek a regeneraci mlécné zlazy.
Krava se béhem této doby pfipravuje na porod a naslednou laktaci (Neff & Stabel 2007).
Doporucena délka tohoto obdobi je 60 az 70 dni (Andersen et al. 2005). Obdobi stani na sucho
je dualezité pro zdravotni stav krav (Kim et. al. 2003), produkci mléka (Annen et al. 2004)
a plodnost dojnic (Beever 2006). Kratochvil (2006) oznacuje obdobi, kdy neni mlé¢na zlaza
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vydojovana, jako nejrizikov€]si pro vznik mastitid. V obdobi zprahlosti vznika 2—3x vice zanéta
mléénych zlaz nez v dobé laktace. Bradley et al. (2011) upozoriji, ze kravy mohou byt
infikovany i béhem procesu zasuSovani. Béhem stani na sucho je nutné zajistit Cisté a suché
prostfedi pro dojnice, protoze prinik environmentalnich patogeni do vemene predstavuje
zvysSené riziko (Tichacek et al. 2007). Vytvoreni keratinové zatky je obranny systém proti
pruniku mikroorganismi do mlécné zlazy v obdobi stani na sucho. Zatka se tvoii v prabéhu
prvniho tydne po zaprahnuti uvnitf strukového kanalku. Problém nastavd, kdyz se tato zatka
nevytvoii (Kratochvil 2006). Problémové uzavirani strukového kandlku mohou vyfesit
neantibiotické preparaty na zaprahovani, které uzaviou a vyplni strukovy kanalek (Tichacek et
al. 2007). ZasuSovani provadéné postupnym snizenim piijmu krmiva a snizenim Cetnosti dojent
béhem 3-5 dni dokézalo snizit inik mléka a prevalenci intramamarnich infekci (Tucker et al.
2009). Odensten et al. (2007) ovSem upozoriiuji, ze drastictéjsSi omezeni krmiva ve formé
slamové diety zpiisobuje zvysenou hladinu kortizolu, coz naznacuje vyssi miru stresu. Podle
Andersona (2005) je praxi provereno, ze rychly proces zaprahovani u zdravé mlécné zlazy
probiha bez nepfiznivych nasledki. V problémovych stadech mize zasusSeni zhorsit zdravotni
stav vemen se subklinicky probihajicimi zanéty (Tichacek et al. 2007). Klasicka antibioticka
1écba v zaprahlosti ma za cil eliminovaci stavajici infekce a prevenci novych infekci béhem
doby zaprahlosti. Vzajemny pomér té€chto dvou cilii se zaCina ménit ve prospéch prevence,
protoze v dobrych chovech klesa pocet krav, které maji infekci v dobé zaprahovani (Kratochvil
2006). Terapeuticka hladina antibiotik ve vemeni pretrvava po celou dobu stani na sucho
(Kratochvil 2006). Ve vétsin€ chovu se stala antibioticka 1écba v zaprahlosti rutinni zalezitosti
(Tichacek et al. 2007). Teale & Moulin (2012) nedoporucuji plosné uzivani antibiotik bez
predchoziho bakteriologického vysetieni. Tichacek et al. (2007) zmifiuje moznost zaprahovani
zdravych krav s poctem somatickych bunék na konci laktace do 200 tis. v ml bez pouziti
antibiotik. Jedna se o tzv. vnitini tmely (Scott et al. 2011). U nés je pfipravek dostupny pod
ndzvem OrbeSeal (Kratochvil 2000). Po oteleni je ptipravek jednoduse vydojen (Kratochvil
2006). Huxley et al. (2002) ve své studii prokazali, Ze tento prostiedek mize vyznamné snizit
pocet novych intramamarnich infekci ziskanych béhem obdobi stani na sucho. Pouziti tmela se
doporucuje vyhradné u krav bez subklinické mastitidy (Rabiee & Lean 2013). Pouze
bakteriologické vysetfeni mléka muze prokazat, ze ¢tvrt* neni subklinicky infikovana (Crispie
et al. 2004).

3.4.3 Vakcinace

Ockovani je jednou z nejucinnéjSich metod prevence nemoci. Vakcina pomaha imunitnimu
systému téla identifikovat a vymytit zivot ohrozujici patogeny (Springer & Selbitz 1999).
Vakcinace zaujima vyznamné misto v boji proti infekénim onemocnénim (Zhylkaidar et al.
2021). Moznost provadéni imunoprofylaxe u mastitid je znama po celém svéte (Scott et al.
2011). Vétsina vakcin byla zalozena na dosazeni vysoké hladiny specifickych protilatek v krvi
dojnic, které pak piechazi do mléka. Usp&ch prevence vakcin zavisi na kvalité vakcin a vEasné
proockovanosti ohrozenych populaci (Zhylkaidar et al. 2021). Imunoprofylaxe mastitid
zahrnuje postupy a prostiedky cileného zvySovani specifické imunity vici infekénimu agens
(Tichacek et al. 2007). Vakcinace proti mastitidé je nejbéznéjS§im piistupem ke zlepSeni
pfirozené imunity dojnic (Sordillo et al. 1997). Vyvoj vakciny probihal i v minulém stoleti, ale
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v té dobé nebyla ucinnost vakcin proti mastitidé potvrzena. V mlécné zlaze jsou piitomny
antibakterialni systémy, ale jejich ucinnost proti mastitidé je velmi omezena (Sordillo et al.
1997). Podle Krejciho (2006) spociva jedno z uskali v tom, ze prestup protilatek z krve do
mléka probihd aktivnim transportem nezavislym na koncentraci protilatek v krvi, ale na
fyziologickém stavu mlécné zlazy. Dalsim uskalim je nizka hladina komplementu v mléce
a nizka vykonnost neutrofili. Pro n¢€ je limitujici vysoka spotieba kysliku, ten ma v mléce
stokrat niz§i koncentraci nez v krvi. Kromé toho fagocytujici buiiky potiebuji energii, kterou
mohou Cerpat z glukdzy, t€ je vSak v mléce také velmi malo. DalSim problémem je, ze velka
cast fagocytarnich bunék fagocytuje i neSkodné tukové kapénky, ¢imz se vyCerpava jejich pocet
(Hofirek et al. 2009).

K dispozici je Siroka §kala vakcin, jednotlivé nebo v kombinacich, které se skladaji
z bakterini, toxoidu nebo jejich smési. Jednotliva vakcinace vétsinou neposkytuje adekvatni
uroven ochrany a musi po ni nasledovat posilovaci davka béhem 3—6 tydnua (Springer & Selbitz
1999). V programu tlumeni zanéti mlécné Zzlazy lze pouzit stajovou monovalentni
(Staphylococcus aureus) nebo polyvalentni (streptokoky/stafylokoky) vakcinu (Hofirek et al.
2009). Jednim z problému je vysoky pocet patogeni mastitid a jejich heterogenita.
Imunoglobuliny se do vemene dostavaji az po rozvinuti mastitidy, coz vysvétluje Spatnou
ucinnost parenteralnich vakcin starého typu (Pankey et al. 1985). Ve vakcina¢nich schématech
jsou ¢asto pouzivané polyvalentni vakciny. Jedna se o inaktivované vakciny zmiriuje Rysanek
(2010), jsou to klasické vakciny zalozené na imunogennich vlastnostech usmrcenych bakterii
ana bakteridlnich toxinech s upravenou toxicitou. Subjednotkové vakciny s purifikovanym
antigenem jsou zameéteny na protilatky proti molekulam, které na povrchu bakterii predstavuji
faktory virulence. Zikladem vakcin s deletovanymi geny jsou bakteridlni mutanty, které byly
vytvoreny tak, aby byl zjejich genomu odstranén jeden gen nebo skupina genti, kodujici faktory
virulence (Ry$anek 2010). Hogan & Smith (2003) upozoriiuji na experimentalni vyzkumy,
které dokazaly, ze souCasné vakciny s deletovanymi geny snizuji vyskyt a intenzitu prabéhu
klinickych forem mastitid zpasobenych bakterialnimi druhy rodt Klebsiella, Pseudomonas,
Serratia a Proteus. Chang et al. (2008) uvadi, ze se ve stddech dojnic bézné pouzivaji jak
komercni vakciny, tak autovakciny specifické pro stado vyuzivajici usmrcené celé bakteridlni
bunky s uspokojivymi vysledky ve vétsin€ pripadu.

Vakcina vychazejici z tohoto zakladu je nabizena americkou firmou Pfitzer pod riznymi
ndzvy Upjohn J-5, E. coli Bacterin a Enviracor J-5 a Spanélskou firmou Hipra pod nadzvem
Startvac (RySanek 2010). O vakcing jadrového antigenu J5 k prevenci koliformni mastitidy se
zminuji ve své praci autofi Hogan & Smith (2003) — ta je v USA komeréné dostupna jiz vice
nez deset let. Snizuje vyskyt koliformnich mastitid, ale zpravy o jeho uCinnosti jsou stile
kontroverzni (Tomita et al. 2000). Imunologicky zaklad Gi¢inku neni zndm. Vakcina s jadrovym
antigenem J5 je Siroce pouzivana v programech kontroly mastitidy ve stadé v USA. Podle
vétsiny (avSak ne vSech) studii, komercni vakcina snizila zavaznost onemocnéni (Erskine et al.
2002). Aplikace téchto pripravku je ve své podstaté preventivni opatieni sméfujici ke zvyseni
kvality mléka a udrzeni dobrého zdravotniho stavu dojnic (RySanek 2010). Bez ohledu na typ
pouzité vakciny vSak tato vakcina sama o sob& nemusi byt nutné ucinna nebo ekonomicka,
zejména u stadd dojnic s vysokym vyskytem mastitid (Chang et al. 2008). Kombinace vakcinace
a aplikace dalsich postupti kontroly infekce, jako jsou vynikajici hygienické postupy pfi dojenti,
lécba klinickych pripadl, segregace a utraceni infikovanych krav, jsou podle Changa et al.
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(2008) dulezitymi preventivnimi opatfenimi, ktera obvykle vedou k vyznamnému snizeni
vyskytu a trvani intramamadrn{ infekce.

Tousova et al. (2011) uvadi, ze v podminkach CR nebyly dosud ovéfeny a publikovany
vysledky aplikace této vakciny ve vztahu k ukazatelim zdravi dojnic. Podle dostupnych
informaci lze pfedpokladat, ze preventivni aplikace vakciny zvysi odolnost organismu dojnice
a projevi se pozitivné zmeénami ve slozeni mléka, poctu somatickych buné¢k, resp. vyskytu
mastitid.

3.4.3.1 Zpusoby aplikace vakcin

Ve stadé probihala aplikace vakcin nékolika zptusoby. Subkutanni podani 1éCiv predstavuji
autofi Kubova et al. (2014) jako zpusob aplikace 1éCivych latek injekci do podkozni tkané.
Subkutanni aplikace 1éCiv predstavuje méné Castou, ale velmi vyznamnou cestu podani 1éCivych
latek. Jednd se o piivod 1é€ivé latky do podkozni tkan€ s krevnimi a lymfatickymi kapildrami,
ze kterych se 1éCivo dale vstiebava (Kinnunen et al. 2014). Rychlost absorpce je pomérné nizka
a zavisla na misté a zpusobu aplikace. Je mozné ji modifikovat, zrychleni absorpce lze
dosahnout masazi ¢i prohfatim v misté vpichu, popiipadé fyzickou aktivitou, zpomaleni pak
ptisadou vazokonstrikénich latek. Nastup ucinku je v porovndni s intramuskularni aplikaci
pomalejsi. Ve srovnani s intravenozni aplikaci 1éCiv predstavuje subkutdnni podani méné
invazivni cestu (Dostdlek 2006). Po subkutanni aplikaci dochézi k vytvoreni depa v podkozni
tkdni. V zavislosti na koncentraci glykosaminu v podkozi a molekulové hmotnosti rozpus§téné
latky jsou jednotlivé molekuly 1éCiva transportovany difuzi. Pomalou difuzi z podkozi pies
lymfaticky systém do krevniho feCisté je vysvétlovan i nizsi vyskyt nezadoucich Gcinku ve
srovndni s intravendzni aplikaci (Katdare & Chaubal 2006). Intramuskularni aplikace je podle
MikSové et al. (2005) vpraveni ucinného léku do svalové tkan€. Intramuskularni injekce
podavame za ucelem terapeutickym a profylaktickym, tento typ podani zajiStuje rychlejsi
vstiebavani latek nez aplikace subkutanni. Protoze svaly jsou lépe prokrveny nez podkozni
tkan€. Intramuskularnim podanim mtzeme vpravit do organismu veéts§i mnozstvi injek¢ni latky
anespornou vyhodou je moznost aplikace 1éku silné drazdivych kize a podkozi, které tak nelze
aplikovat subkutanné.

Porovnéni aplikace intradermdlni bezjehelné a intramuskulédrni se nachédzi v Tabulce 1.
Rozdil mezi inradermalnim a intramuskuldrnim podanim je dobfe patrny na Obrazku 5
v priloze.
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Tabulka 1. Porovnani injek¢ni a bezjehelné aplikace (pfevzato od MVDr. Jifiho Maska)

Injek&ni aplikace do svaloviny

Bezjehelna aplikace do pokoZky

dostupnaost,
+ vybaveni,

samotna aplikace

neni pfenos patogen( mezi zvifaty,
méné bolestivé,
pouze lokalni reakce na k(zi,

del3i trvdni imunity a lep3i reakce imunitniho
systému,

bez vedlejsich reakci u vétiiny zvifat

moZné lokalni reakce-abscesy,

zvyiené teploty do 24 hod od aplikace —
zhor3eni reprodukce,

pokles Zravosti,

a# 3 dny od aplikace sniZeny nadoj

finanéni ndaroénost vybaveni,
zvuk pfFistroje pfFi aplikaci,

provedeni aplikace (vybaveni)
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4 Metodika

Udaje vyuzité pii zpracovani prace byly ziskany ze zaznamd shromazdénych veterinarnim
lékafem, majitelem farmy a autorkou diplomové prace za obdobi 2012-2021 na rodinné mlécné
farmé Petra Novaka v Kochanové zabyvajici se chovem holstynského skotu. Na zminéné
rodinné farmé byly od roku 2012 aplikovany u dojnic prvni vakciny proti mastitidam a byly
vyzkouSeny ruzné dostupné vakciny proti riznym puvodcim mastitid. Pfipravky byly injekéni
emulze pro skot s inaktivovanymi kmeny bakterii. Zptusob a interval podani jednotlivych
antimastitidnich pfipravka byl rozdilny a je popsan nize.

Vyskyt zanéti béhem sledovanych let byl zaznamenan do tabulek. Stejné tak pocet
somatickych bunék a pocet dojenych zvifat v jednotlivych mésicich. Pomoci grafii byl vyjadien
vyskyt mastitid a jejich Cetnost v procentech a pocet somatickych bunék (PSB). Stupnice
kombinovaného grafu vlevo znaci pocet mastitid a stupnice vpravo urcuje pocet somatickych
bunék, grafy jsou rozdéleny podle pouzité antimastitidni vakciny. Vysledky byly mezi sebou
porovnany a vyhodnoceny a ziskana data nasledné zpracovana v programu Excel.

4.1 Predstaveni podniku

Rodinna farma v Kochanové se zabyva predev§im chovem mlécného skotu a plemennych
zvirat. Novakovi hospodaii na 200 hektarech pudy a veSkeré vypéstované plodiny slouzi ke
krmeni. Na pozemcich majitele farmy jsou budovany krajinné prvky, remizky, tin€ a v polich
jsou zasety kvétinové pasy slouzici hmyzu, viz obrazek €. 8 v ptiloze. Dojeno je zde kolem 180
krav, nejvétsi zastoupeni na farmé ma holStynské plemeno, dale pak plemeno brown swiss,
nékolik kust Ceskych strak, kiizenct a nékolik plemennych zvifat wagyu. Reprodukce je feSena
inseminaci zvitat a ve velké mife embryotransfery. Plemenni byci z chovu Petra Novaka ptsobi
v mnoha chovech, ale i inseminaénich stanicich, nejen v Ceské republice.

Soucasna staj byla dokoncena a naskladnéna v roce 1997 a od té doby je ptvodni
s minimem udprav. Je vybavena ventilatory, které v horkych letnich dnech udrzuji ve staji
ptijatelné mikroklima. Rostové podlahy byly pro lepsi komfort dojnic v roce 2019 upraveny
polozenim gumovych rohozi. Taktéz doslo k upraveé stiechy, kde byla vytvorena regulovatelna
vétraci §térbina. Lehatka jsou 2x tydné nastylana pilinami. Staj je rozdélena do 5 sekci: skupina
1 a 2 maji kazda kapacitu 60 krav, ve tfetim kotci jsou kravy pied zasuSenim a ve Ctvrtém se
nachazi kravy na zaCatku laktace. V patém kotci jsou ustijeny jalovice, které se budou
zapoustet. Soucasti kravina je dojirna pro 10 krav 2 x 5 autotandem od firmy Westfalia, ktera
bude piisti rok nahrazena tfemi dojicimi roboty od firmy GEA. Kravy jsou po zaprahnuti
presunuty na pastvu, ktera se nachazi pod arealem farmy. Pivodni budova kravina slouzi jako
porodna, je rozdélena na dvé sekce, kazda o kapacité 15 ks. Je zde hlubokd podestylka a na
telici se kravy je dohlizeno kamerovym systémem. Kravy jsou na porodnu presunuty ¢trnact
dni pfed terminem porodu, po oteleni jsou nechany spolecné s telaty 4 az 5 dni. Pokud nemayji
zdravotni problémy jsou kravy prevezeny do hlavni staje a telata do aredlu teletniku. Zastavovi
bycci jsou prodavani. Telata plemenna jsou umisténa do véku 2,5 mésici v individualnich
boudach. Po odstavu jsou piemisténa do skupinovych boxt po 6 kusech. A ve véku cca 5 mésica
jsou ustdjena v teletniku. Nejstarsi jalovice jsou prevezeny do vedlejsi vesnice, kde stoji
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jalovarna. Jsou zde ustajeny do doby pied zapusténim, k inseminaci jsou dovezeny zpét do
Kochanova. Po zji§téni biezosti jsou opét dovezeny do jalovarny v ChySce, kde maji nepretrzity
piistup na pastvinu.

Vroce 1997 doslo knaskladnéni nové postavené staje zvifaty zraznych stad
importovanych pievazné z Némecka. Od roku 2000 se zvifata zacala potykat s oslabenou
imunitou a velkym poctem nemoci, z celkového mnozstvi 180 dojnic se mési¢né vyskytovalo
pramérné 27 zvifat se zanétem mlééné zlazy. V letnich mésicich bylo bézn€ mésicné 1é¢eno
kolem 40 dojnic s mastitidou. Tato neunosna situace zacala byt od roku 2005 feSena zménou
veterinarniho 1ékafe a naslednou prevenci ve stade€. Zpocatku se jednalo o posileni imunity
dojnic a zafazeni plemennych zvitat do vakcina¢nich schémat uz od narozeni.

V roce 2007 byl majitel farmy na pracovni stazi na mlééné farmeé v USA ve staté
Wisconsin, kde rodinnéd farma vlastnila 120 dojnic plemene holStyn s vysokym genetickym
potencialem. Dojnice byly ustajeny vaznym zpusobem, byly dojeny 3x denné do systému
potrubniho dojeni. Po rannim dojeni, kdy probihalo Cisténi staje, travily cas ve vybéhu. Za cely
rok se tam nesetkal s zadnym piipadem mastitidy diky vakcinam J-5. Z tohoto divodu se
rozhodl pro pouziti vakcinace ve svém stade.

4.1.1 Charakteristika stada

Primémé hodnoty ukazateld mlécné uzitkovosti krav ve stadé Petra Novaka za sledované
obdobi 2012-2021 jsou uvedeny v Tabulce 2.

Tabulka 2. Primérné hodnoty ukazateld mlécné uzitkovosti krav ve stadé

dojivost v

rok NL % tuku % bilkovin | mezidobi
2012 8 646 3,96 3,23 403
2013 8762 3,8 3,19 395,5
2014 8477 3,8 3,23 398
2015 9375 3,99 3,18 401
2016 9473 4,08 3,17 389,8
2017 10 335 4,09 3,19 404.,4
2018 9873 3,75 3,17 405
2019 10 407 3,82 3,25 408.,4
2020 10 337 3,87 3,3 428,1
2021 10 355 3,98 3,37 422.5
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4.1.2 Vakcina¢ni schémata
Casovy prehled vakcina¢nich schémat je uveden v Tabulce 3.

Tabulka 3. Vakcinacni schéma

Vakcina¢ni schéma zahajeni ukonceni
Startvac zafi 2012 prosinec 2013
Mastivac leden 2014 prosinec 2014
J-vac leden 2015 Cerven 2015
Autovakcina Sevaron 1. Cervenec 2015 biezen 2016
Autovakcina Sevaron 2. duben 2016 Cervenec 2019
Autovakcina Sevaron 3. srpen 2019 prosinec 2021

Startvac byl podan dojnicim intramuskularné pied otelenim a pak 2x béhem prvnich tfi mésict
laktace. Pusobil proti Escherichia coli a Staphylococcus aureus. Vakcina je urena ke stimulaci
aktivni imunity proti bakteriim kmene Staphylococcus aureus, koliformnim mikroorganismum
a koagulaza negativnim stafylokoktim. Obsahuje inaktivované kmeny E. coli, S. aureus. Stado
bylo vakcinované podle doporuceni v pfibalovém letaku. Davka 2 ml byla aplikovéana dojnici
zpusobem hluboké intramuskularni injekce do krénich svali. Pfipravek byl podan vSem
zaprahlym kravam od 45. do 14. dne pred terminem porodu, vysokobiezim jalovicim 45 az 30
dni ptfed otelenim. Druha davka byla aplikovand 30 dni po oteleni, tfeti davku pak dojnice
dostala za dalSi 2 mésice.

Mastivac chrani dojnici proti nejvét§imu mnozstvi patogent Streptococcus agalactiae,
Streptococcus dysgalactiae, Streptococcus uberis, Streptococcus pyogenes, Staphylococcus
aureus, Arcanobacterium pyogenes a Escherichia coli. Vakcina byla podana podle doporucenti
v piibalovém letdku kompletné vSem dojnicim bez ohledu na fazi laktace a vysokobiezim
jalovicim 60 dni pred otelenim. Probéhla dvé ockovani s odstupem 15 dnli. Vakcina (5 ml) byla
vpravena subkutdnn€, do krku nebo do zad. Imunita by se dle informaci o pfipravku méla
dostavit 8-10 dni po aplikaci druhé davky.

J-Vac byl vakcinovan intramuskularné 2ml v dob¢ zaprahnuti, 60 a 14 dni pted porodem
a pusobil pouze proti zanétim zpusobenym Escherichia coli.

Autovakcina byla specialné vyvinuta pro stado dojnic na farmé v Kochanoveé. Puvodci
mastitid byli zjiS§tovani faremni kultivaci pomoci PM testd (Obrazek 1 v piiloze). V chovu byly
postupné pouzity 3 typy této vakciny, které se lisily nasledovneé:

Autovakcina Sevaron 1 slozena ze Ctyt kmenu Klebsiella pneumoniae, Escherichia
coli, Staphylococcus aureus, Streptococcus uberis byla podana intramuskularné v§em zviratim
jednorazoveé v jediny den a byla kazdé 3 tydny revakcinovana.

Autovakcina Sevaron 2 se od predchozi liSila tim, ze byly spolecné podany pouze 2
kmeny. Vakcinacni schéma se stfidalo po tfech mésicich. Spole¢na vakcina pro Escherichia
coli a Streptococcus uberis se aplikovala po pul roce, stejné jako Staphylococcus aureus
a klebsiella. Tzn. v dubnu Escherichia coli a Streptococcus uberis, v Cervenci Staphylococcus
aureus a Klebsiella pneumoniae, v fijnu Escherichia coli a Streptococcus uberis, v lednu
Staphylococcus aureus a klebsiella pneumoniae.

Ve vakciné Sevaron 3 byly pouzity stejné kmeny bakterii jako v predeslém pripadé.
Vakcinacni schéma se stfidalo po tfech meésicich. Spole¢na vakcina pro Escherichia coli
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a Streptococcus uberis se aplikovala po pul roce, stejné jako Staphylococcus aureus a Klebsiella
pneumoniae, stejné jako v predeslém schématu pouze se liSilo podani. Aplikace pobihala
bezjehelné - intradermalné viz Obrazek €. 4 v priloze.

Dojnice reagovaly na podani jednotlivych vakcin rozdilné a kazdy ptipravek mél jiny
progres. Udaje o potu somatickych bunék byly shromazdény z vysledkd kontroly mlé&né
uzitkovosti, do které je stado zatfazeno. Kontrola mlécné uzitkovosti byla zpravidla provadéna
do 10. dne kazdého meésice. Pro lepsi piehlednost a orientaci jsem data rozdélila na obdobi,
podle aplikace jednotlivych vakcin. V pfiloze se nachazi Tabulka I, kde jsou data rozdélena
podle let. Obdobi, kdy byly jednotlivé pfipravky podany, jsou oddéleny barevné.

Bez vakcinace

Jako kontrolni obdobi bylo zvoleno obdobi 8 mésict pied uplatnénim prvniho vakcinacniho
schématu v zafi 2012, kdy nebylo stado jesté vakcinovano. Primérné hodnoty sledovanych
ukazatelll jsou uvedeny v Tabulce 4. V tomto obdobi se ve stadé vyskytovalo primémé 14
zanétl mesicné, zaroven vSak obdobi neznazoriuje nejhorsi situaci ve stadé. V predchozich
letech se ve stadé v letnich mésicich vyskytovalo bézné az 33 mastitid mési¢né. Pramérny pocet
somatickych bunék byl 270 tis./ml.

Tabulka 4. Piehled hodnocenych ukazatelti v obdobi pied pred vakcinaci

rok mesic pocCet dojnic | poCet mastitid | % mastitid PSB v tis./ml
leden 175 11 6,3 285
anor 177 15 8,5 270
brezen 177 12 6,8 299
2012 duben 179 12 6,7 336
kvéten 175 11 6,3 195
cerven 179 15 8,4 230
cervenec 172 20 11,6 285
srpen 170 17 10,0 260
mésieni X 175,5 14,1 8,1 270,0
prumeér S 3,00 3,02 1,82 40,27

Porizené zaznamy byly pfeneseny do programu MS Excel, v némz byly vypocteny zéakladni
statistické parametry (X = prumeér; s = smérodatna odchylka) a ovétena statisticka vyznamnost
rozdild mezi praméry hodnot ukazateltl jednotlivych skupin podle schéma vakcinace pomoci
T-testu.
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S Vysledky

5.1 Startvac

Zacatkem zafi roku 2012 byly na farmé aplikovany prvni vakciny znacky Startvac. Vakcina
byla ve stadé pouzivana 16 mésici. Tento pfipravek byl z komercné dostupnych vakcin
pouzivan nejdéle a obsahuje inaktivované kmeny E. coli, S. aureus. Stido bylo vakcinované
podle doporuceni v pfibalovém letaku. Davka 2 ml byla aplikovana dojnici zptisobem hluboké
intramuskularni injekce do krénich svald. Pripravek byl podan v§em zaprahlym kravam od 45.
do 14. dne pted terminem porodu. Vysokobtezim jalovicim 45 az 30 dni pfed otelenim. Druha
davka byla aplikovand 30 dni po oteleni. Tieti davku dojnice dostala za dal§i 2 mésice. Tzn.
dojnice dostala davku pred otelenim a pak 2x béhem prvnich tii mésica laktace. Tento interval
podani vakciny by mél stacit jako prevence v nejvyssi fazi laktace.

V Tabulce 5 je prehled poctu zanét, somatickych bunék a dojeného poctu zvirat a PSB
v obdobi pouziti pfipravku Startvac. Informace o poctu somatickych bunék byly prevzaty
z protokolt kontroly mlécné uzitkovosti jako pramér za celé stado. Z Grafu 1 je patrny pokles
nasledujici mésice po podani vakciny. V prvnich mésicich nemtzeme s jistotou urcit, zda byly
vysledky ovlivnény vakcinaci €i nikoliv, protoze davky vakciny byly podavany postupné
a vakcinovana byla pouze ¢ast stada. Kazdy mésic se podil vakcinovanych zvifat zvysoval,
tento ukazatel nebyl pfedmétem sledovani. V mésici zafi 2012, kdy byla vakcina podana
prvnim dojnicim, se ve stadé vyskytlo 19 pripadi mastitidy z celkového poétu 173 zvitat, toto
Cislo odpovida 11 %. Nejvice dojnic se zanétem mlécné zlazy béhem pouziti vakciny Startvac
bylo v zafi roku 2013, kdy bylo postizeno 22 zvitat (12,4 %). V této dobé€ uz ve stade rok
probihala imunoprofylaxe. Dal§im kritickym mésicem byl unor 2013, kdy se pocet zanétu
vysplhal na 21 (12 %). Vyssi vyskyt zanéta v letnich mésicich 1ze ocekavat kvtli vys$Simu tlaku
na dojnice v horkych dnech, ale v tomto pfipad€ se Cisla pfipadt nevysplhala k vySe zminénym
poctim. Cisla mastitid v letnich mésicich se piili§ neligila od mési¢niho priméru (15,2).
Stupnice kombinovaného grafu vlevo znaci pocet mastitid a stupnice vpravo urcuje pocet
somatickych bun¢k (PSB). Modré sloupce grafu znaci pocet zvifat s vyskytem mastitidy.
V Sedych sloupcich grafu vidime % zanéti béhem jednotlivych meésici. Spojnicovy graf
znazoriuje pocet somatickych bunék v mléce. Pouzité vysledky jsou souhrnem za celé stado
dojnic zarazenych v kontrole uzitkovosti. PSB by mél kopirovat sloupce grafu. Graf 1
naznacuje, ze Cetnost vyskytu zanéti mlécné zlazy se po podani vakciny po dobu 4 mésicu
mirné snizila. Pfesto primérmy pocet mastitid v obdobi vakcinace pripravkem Startvac byl ze
sledovaného obdobi nejvys$si. Praimémy PSB béhem tohoto obdobi byl 232 tis./ml. Za
sledované obdobi od zafi 2012 do prosince 2013 (16 mésict) se ve stade vyskytlo 243 zanétu.
V mésicich Cervenec, srpen a zaii mizeme vidét neobvykly vysledek, kdy je PSB na nizké
urovni a naopak vyskyt mastitid v t€chto mésicich je vysoky. Tento jev lze vysvétlit tak, ze se
jednalo o environmentalni zanéty mlécné zlazy, které byly zjiStény a vytazeny. Pokud by zanéty
mély subklinicky projev, pravdépodobné by nebyly zji§tény a zvysily by PSB. DalSim moznym
vysvétlenim by mohl byt vyskyt intramamarni infekce az po odbéru vzorka kontroly mlécné
uzitkovosti, tedy v druhé poloviné mésice.
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Tabulka 5. Ptehled obdobi béhem pouziti pripravku Startvac

rok mesic | pocet dojnic | poCet mastitid | % mastitid |PSB v tis./ml
zaf 173 19 11,0 262
2012 fijen 173 14 8,1 280
listopad 179 11 6,1 228
prosinec 178 16 9,0 314
leden 176 16 9,1 346
unor 175 21 12,0 240
biezen 172 10 5,8 185
duben 180 11 6,1 264
kvéten 176 11 6,3 158
2013 cerven 174 16 9,2 267
cervenec 174 18 10,3 136
srpen 178 14 7,9 127
zaf 178 22 12,4 119
fijen 177 15 8,5 255
listopad 170 14 8,2 259
prosinec 173 15 8,7 276
mésieni X 1754 15,2 8,7 2323
pramer S 2,74 3,43 1,96 65,74

Graf 1. Frekvence vyskytu mastitid v jednotlivych mésicich beéhem pouziti vakciny Startvac
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5.2 Mastivac

V lednu 2014 byl zvifatim aplikovan piipravek mastivac. Pfipravek se pouZziva pro aktivni
imunizaci proti klinické 1 subklinické mastitidé skotu, produkované nasledujicimi
mikroorganismy: Streptococcus agalactiae, Streptococcus dysgalactiae, Streptococcus uberis,
Streptococcus pyogenes, Staphylococcus aureus, Arcanobacterium pyogenes a Escherichia
coli. Vakcina byla podana podle doporuceni v ptibalovém letaku kompletné vSem dojnicim bez
ohledu na fazi laktace a vysokobfezim jalovicim 60 dni pred otelenim. Probéhla dvé oCkovani
s odstupem 15 dni. Vakcina byla vpravena subkutanné, do krku nebo do zad. Imunita by se dle
informaci o pfipravku méla dostavit 8-10 dni po aplikaci druhé davky. Obé davky (kazda Sml)
vakcinace byly podény v lednu.

Mastivac byl ve stadé aplikovan 12 mésici. Béhem meésice ledna se ve stadé
vyskytovalo 23 zanéti (13,5 %) to byl nejvyssi vyskyt béhem pouziti tohoto pfipravku.
V tnoru, nasledujicim mésici byl vyskyt mastitid o polovinu nizsi 11 (6,5 %). Je tedy vidét
reakce na vakcinu uz dva tydny po podani druhé davky. V meésicich bfezen az Cervenec
nepiekrocil pocet zanéti (7,9 %). Nejnizsi % zanéth (4,1) bylo v Cervenci, ve stade se nakazilo
7 dojnic. Revakcinace celého stdda byla provedena v srpnu. V tomto byl ve stadé opét vysoky
vyskyt zanétt 21 (12,1 %). Z grafu 2 je patrna imunita trvajici 6 mésict po o¢kovani. Primérny
PSB béhem obdobi vakcinace pripravkem Mastivac byl 225 tis./ml. PSB v lednu 2014 kdy byl
poprvé podan Mastivac byl 258 tis./ml. V poslednim mésici prosinci PSB dosahoval 128 tis./ml.
Béhem roku doslo k poklesu o témét 50 %.

Tabulka 6. Piehled obdobi beéhem pouziti pripravku Mastivac

rok mesic pocet dojnic | poCet mastitid | % mastitid | PSB v tis./ml
leden 170 23 13,5 258
unor 169 11 6,5 291
brezen 175 11 6,3 254
duben 175 8 4,6 225
kvéten 176 11 6,3 246
2014 cerven 178 14 7,9 240
cervenec 172 7 4,1 220
srpen 174 21 12,1 230
zari 174 18 10,3 225
fijen 175 12 6,9 235
listopad 178 10 5,6 149
prosinec 174 13 7,5 128
mésiéni X 174,2 13,3 7,6 225,1
prumeér S 2,64 4,76 2,79 43,10
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Graf 2. Frekvence vyskytu mastitid v jednotlivych mésicich beéhem pouziti vakciny Mastivac
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5.3 J-VAC

J-Vac byl vakcinovan intramuskularné v dobé zaprahnuti, 60 a 14 dni pfed porodem a pusobil
pouze proti zan€tim zpusobenym Escherichia coli. Prvni davka vakciny J-Vac byla zvifatim
podéana v lednu roku 2015. Jednalo se o bakterinovy toxoid Escherichia coli. Tento piipravek
je ucinny proti mastitidé zpusobené Escherichia coli a endotoxémii zpusobené E. Coli
a Salmonella typhimurium. Aplikace pfipravku probéhla podle informaci v ptibalovém letaku.
Davka 2 ml byla vpravena intramuskularné€ nebo subkutanné dojnicim pfi zaprahnuti
ajalovicim v 7. meésici brezosti. Revakcinace byla provedena 1 az 3 tydny pfed terminem
porodu. Pfipravek byl pouzivan 6. meésicl. Primémy mésicni pocet mastitid za obdobi
pouzivani J-Vac dosahoval 8,7 (5,1 %). Nejvyssi pocet mastitid byl v mésicich tnor (7,6 %),
Cerven (6,9 %) a leden (6,5 %). Naopak nejméné zanét bylo v dubnu 2015, kdy bylo postizeno
5 dojnic (1,7 %). Tyto tdaje jsou dobie patrné z Grafu 3. Primérny PSB béhem obdobi
vakcinace piipravkem J-Vac (6 mésict) byl 200,7 tis./ml.
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Tabulka 7. Prehled obdobi béhem pouziti piipravku J-Vac

rok meésic pocet dojnic | poCet mastitid % mastitid | PSB v tis./ml

leden 168 11 6,5 218

unor 170 13 7,6 214

i 172 8 4,7 209

2015 biezen

duben 172 3 1,7 197

kvéten 170 5 2,9 164

cerven 175 12 6,9 202
mésiéni X 171,2 8,7 5,1 200,7
pramer S 2,19 3,68 2,15 17,83

Graf 3. Frekvence vyskytu mastitid v jednotlivych mésicich béhem pouziti vakciny J-Vac
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5.4 Autovakcina Sevaron 1

Vakcina byla vyvinutd z patogennich kmend nejCastéji se vyskytujicich ve stadé dojnic
v Kochanové. Ty byly detekovany pomoci PM testd. Autovakcina od firmy Sevaron byla
poprvé pouzita 10. Cervence 2015. Vakcina byla slozena ze 4 kment Klebsiella pneumoniae,
Escherichia coli, Staphylococcus aureus, Streptococcus uberis a byla aplikovdna
intramuskularné v§em zviratim jednorazoveé v jediny den, kvili snaze o sjednoceni vakcinaci
celého stada. Kazdé 3 tydny dochazelo k revakcinaci. Takto probihala imunizace po celé obdobi
(9 meésicl) pouziti ptipravku Sevaron 1.

Reakce stada na tento pripravek byla rizna, témer vSechna zvifata méla lokalni otok
v misté vpichu o priméru cca 5 cm. Dochdzelo k nechutenstvi, starsi zvifata na 5. a vyssi laktaci
se svakcinaci huafe vypotradavala, objevila se u nich zvySena teplota, dochazelo
k embryondlnim oddmrtim, kravy se telily o 3 tydny dfive. Snizena zravost a pokles produkce
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mléka se projevoval po kazdém ockovani. Tyden po prvnim podani vakciny klesl v bazénovém
vzorku mléka PSB na 50 tis./ml. Za obdobi pouziti prvni autovakciny se ve stadé vyskytovalo
pramérné 7,8 intramamarnich infekci za mésic. V Cervenci roku 2015, pocet zanétt dosahl Cisla
18 (10,1 %), toto Cislo bylo zaznamenano jako poslednim nejvyssi vyskyt. PocCet zanéth mlécné
zlazy od této doby tuto hranici nepiekonal. Nasledujici mésic bylo nakazeno mastitidou 13
zvitat (7,3 %). Nejnizsi pocet zanéti byl v mésicich fijen a listopad, kdy se v kazdém mésici
vyskytly pouze 2 zanéty (1,1 %). Primérny PSB béhem obdobi vakcinace piipravkem Sevaron
1 (9 mésict) byl 208,7 tis./ml. Oproti pfedchozimu obdobi byl PSB mirné vyssi.

Tabulka 8. Ptehled obdobi béhem pouziti pripravku Sevaron 1

rok mesic pocet dojnic | poCet mastitid | % mastitid PSB v tis./ml
cervenec 178 18 10,1 207
srpen 178 13 7,3 201
zari 179 9 5,0 192
fijen 174 2 1,1 241
2015 |listopad 174 2 1,1 211
prosinec 173 3 1,7 214
leden 172 7 4,1 219
unor 178 9 5,1 204
bfezen 177 7 4,0 189
mésieni X 1759 7,8 4,4 208,7
prﬁmér S 2,47 5,01 2,80 14,66

Graf 4. Frekvence vyskytu mastitid v jednotlivych meésicich béhem pouziti vakciny Sevaron 1
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5.5 Autovakcina Sevaron 2

Vakcina byla upravena tak, ze byly aplikovany misto ¢ty kment dva. V dubnu 2016 byla
podana autovakcina proti Escherichia coli a Streptococcus uberis. V Cervenci byly podany
zbylé dva kmeny, Staphylococcus aureus a Klebsiella pneumoniae. Tzn., ze vakcinace
probihala kazdé tii mésice a stfidaly se tyto dvé vakciny. K upravé doslo primarné kvuli
velkému zasahu do imunitniho systému zvirat pfedchozim postupem aplikace antimastitidni
vakciny. Rozdéleni vakciny nepfispélo ke zlepSeni situace, snizeni zravosti bylo stale patrné.
Nedochazelo k nému kazdé tfi tydny, jak tomu bylo v ptipadé predchozi vakcinace, ale po tfech
mesicich, kvili zvétSeni intervalu imunoprofylaxe. Nejvyssi vyskyt mastitid 12 (6,7 %) byl
v meésici dubnu 2016, kdy probihala vakcinace a srpnu 2017, kdy bylo postizeno 13 dojnic (7,6
%). Toto zvySeni ukazuje na zapomenutou vakcinaci v mesici ¢ervenec. Zapomenuta vakcinace
v byla pfesunuta na mésic srpen. Patrny nartst po¢tu dojnic se zanétem mlécné zlazy, mohl byt
Caste¢né zpusoben horkym pocasim. Praimémy PSB béhem obdobi vakcinace autovakcinou
specifickou pro stado 2 (40 mésicti) byl 139 tis./ml.

Tabulka 9a. Prehled obdobi béhem pouziti ptipravku Sevaron 2

ok mésic pocet dojnic | pocet mastitid | % mastitid ESS]/Bm\{
duben 179 12 6,7 253
kvéten 177 7 4.0 201
cerven 176 5 2.8 208
éervenec 173 7 4,0 155
2016 srpen 173 2 1,2 143
zaf 175 8 4.6 158
fijen 176 9 5,1 155
listopad 179 4 2,2 150
prosinec 177 10 5,6 159
leden 175 4 2.3 101
unor 176 5 2,8 107
bfezen 172 6 35 125
duben 171 4 2,3 113
kvéten 173 5 2,9 113
2017 cerven 176 3 1,7 163
cervenec 173 5 2,9 106
srpen 171 13 7,6 143
zari 174 2 1,1 122
fijen 170 2 1,2 113
listopad 168 3 1,8 132
prosinec 172 0 0,0 127
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Tabulka 9b. Prehled obdobi béhem pouziti ptipravku Sevaron 2

leden 173 5 2,9 150
unor 178 0 0,0 135
biezen 175 0 0,0 122
duben 175 6 3,4 111
kvéten 180 4 2,2 115
Cerven 181 8 4.4 122
2018 gervenec 174 5 2,9 126
Cervenec 174 5 2,8 126
srpen 174 5 2,9 131
zaf 172 3 1,7 138
fijen 173 1 0,6 144
listopad 173 0 0,0 146
prosinec 173 1 0,6 144
leden 176 4 2,3 147
unor 177 2 1,1 150
biezen 171 0 0,0 104
2019 duben 176 6 3.4 131
kvéten 178 1 0,6 139
cerven 177 3 1,7 141
cervenec 177 0 0,0 134
mésieni X 174,7 43 2,4 139,1
prumér S 2,79 3,19 1,81 28,77

Graf 5. Frekvence vyskytu mastitid v jednotlivych mésicich beéhem pouziti vakciny Sevaron 2
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5.6 Autovakcina Sevaron 3

Podani ptipravku proti mastitidé Sevaron 3 probihalo stejné jako v predeslém obdobi pouze
byla zména v poddni vakciny. Novinkou bylo intradermalni poddni. Revakcinace probihala
kazdé tfi mésice a stfidaly se dvé vakciny Escherichia coli + Streptococcus uberis
a Staphylococcus aureus + Klebsiella pneumoniae. Cilem intradermalniho podani bylo snizit
jiz zminované omezeni pfijmu krmiva po intramuskuldrni aplikaci vakciny. Tento typ podani
byl zasadni pro sjednoceni vakcinaci celého stdda.

Béhem pouziti pripravku Sevaron 3 se ve stadé za sledované obdobi 29 mésicu
vyskytovalo primérné 1,2 zanéti mési¢n€, toto Cislo odpovida 1,2 % stada. Primérny PSB byl
148.5 tis./ml. Nejvyssi pocCet zanéti byl ve stadé v Cervnu 2020 a dubnu 2021, kdy bylo
nakazeno 6 dojnic (3,4 %). V zafi 2019 se nachéazelo ve stadé 5 (2,8 %) postizenych zvifat
mastitidou. Naopak celkem Sestnact mésict byl ve stadé€ nulovy vyskyt mastitidy. Tato bilance
je dobfe pozorovatelna z Grafu 6.

Tabulka 10a. Prehled obdobi beéhem pouziti vakciny Sevaron 3

PSB v
rok mesic pocet dojnic | pocCet mastitid | % mastitid | tis./ml
srpen 180 1 0,6 147
zari 179 5 2,8 150
2019 fijen 177 0 0,0 104
listopad 173 0 0,0 131
prosinec 173 0 0,0 139
leden 169 0 0,0 150
anor 176 3 1,7 131
bfezen 176 0 0,0 133
duben 177 4 23 146
kvéten 178 1 0,6 142
2020 cerven 178 6 34 147
cervenec 172 0 0,0 167
srpen 173 0 0,0 168
zari 169 2 1,2 179
fijen 168 0 0,0 125
listopad 175 0 0,0 148
prosinec 178 1 0,6 137
leden 176 1 0,6 126
tnor 179 0 0,0 144
2021 bfezen 182 0 0,0 174
duben 174 6 3,4 182
kvéten 176 1 0,6 164
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Tabulka 10b. Ptehled obdobi béhem pouziti vakciny Sevaron 3

cerven 176 3 1,7 189

cervenec 173 1 0,6 194

srpen 171 0 0,0 166

2021 zafi 175 0 0,0 128

fijen 174 0 0,0 136

listopad 177 0 0,0 112

prosinec 178 0 0,0 147

mé&siéni X 175,2 1,2 0,7 148.5
prameér S 3,33 1,85 1,05 21,80

Graf 6. Frekvence vyskytu mastitid v jednotlivych mésicich beéhem pouziti vakciny Sevaron 3
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6 Shrnuti vysledki a diskuze

Ve sledovaném stadé bylo pouzito Sest vakcin. U péti vakcin byl prokazan pozitivni vliv
vakcinace dojnic proti mastitidé. Ockovani piipravkem Startvac nevedlo ke snizeni poctu
zanéta.

Béhem sledovaného obdobi 10 let dochazelo k postupnému zlepSovani situace ve stade
(Graf 7). V obdobi, kdy dojnice nebyly vakcinovany, byl vyskyt mastitid v pruméru 14,1
ptipadd, to odpovidalo 8,1 % z poctu krav ve stadé. Pramér PSB v této dobé dosahoval 270
tis./ml. Prvni pouzita vakcina Startvac byla aplikovana po 9 meésici. OCkovani pfipravkem
Startvac nevedlo ke snizeni poCtu zanétd, ale mél vliv na snizeni PSB o 37,7 tis./ml oproti
kontrolni skupin€. Béhem tohoto obdobi bylo zaznamenano prumérné 15,2 piipadi mastitid
(8,7 %) mesicné, PSB dosahoval 232, 3 tis./ml. Mastivac byl aplikovan 12 mésicti a béhem jeho
pouzivani byl prumérny mésicni poCet zanéti mlécné zlazy 13,3, coz odpovida 7.6 % z poctu
krav ve stadé a PSB byl 225, 1 tis./ml. Vakcina J-Vac byla podavana dojnicim 6 mésict a za tu
dobu byl praimérny vyskyt mastitid 8,7 (5,1 %) mési¢né. PSB byl 200,7 tis./ml. Aplikace
vakciny specifické pro stado Sevaron 1 probihala 9 mésicti. Béhem této doby byl primérmny
mésicni vyskyt zanéti mlécné zlazy 7,8 (4,4 %) a PSB dosahoval 208 tis./ml. Nejdelsi obdobi
(40 mesicu) bylo stado vakcinovano pripravkem Sevaron 2. Béhem této doby byl primérny
pocet mastitid 4,3 (2,4 %), PSB byl 139 tis./ml. V poslednim sledovaném obdobi s pouzitim
ptipravku Sevaron 3 bylo ve stad€ postizeno prumérné 1,2 dojnic mési¢né, toto ¢islo odpovidalo
0,7 %. Statistickd vyznamnost byla vyhodnocena pomoci T-testu. Vyslednd hodnota p=0,011
dokazuje statisticky prukazny rozdil ve vyskytu mastitid mezi skupinami krav. V ptipadé€ poctu
somatickych bunék v mléce byla zjisténa hodnota p=0,002.

Tabulka 11. Primérné hodnoty sledovanych ukazatelt podle pouzitého vakcinacniho
schematu

(n= psoi“:};?:lnaésicﬁ) pocet dojnic | pocet mastitid | % mastitid | PSB v tis./ml
bez vakcinace |X 175,5 14,1 8,1 270,0
(n=8) S 3,00 3,02 1,82 40,27
Startvac X 1754 15,2 8,7 2323
(n=16) S 2,74 3,43 1,96 65,74
Mastivac X 174,2 13,3 7,6 225,1
(n=12) S 2,64 4,76 2,79 43,10
J-Vac X 171,2 8,7 5,2 146,1
(n=6) S 2,19 3,68 2,99 97,71
Sevaron 1 X 1759 7,8 4,4 208,7
(n=9) S 2,47 5,01 2,80 14,66
Sevaron 2 X 174,7 4,3 2,4 139,1
(n=41) s 2,79 3,19 1,81 28,77
Sevaron 3 X 175,2 1,2 0,7 148,5
(n=29) S 3,33 1,85 1,05 21,80
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Graf 7. Prehled pouzitych pripravka a jejich vyvoj
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V obdobi, kdy dojnice nebyly vakcinovany, dosahoval vyskyt mastitid prameéru 14,1,
coz odpovidalo 8,1 %. PSB v této dobé dosahoval 270 tis./ml. Pfipravek Startvac mél vliv na
snizeni PSB o 37,7 tis./ml. Béhem tohoto obdobi bylo zaznamenano pramérné 15,2 (8,7 %)
zanéti mésicn€. Jednotlivé antimastitidni vakciny prispély ke snizeni poCtu zanéti mlécné
zlazy a PSB (poctu somatickych bunék) v mléce.

Vakcinu Startvac podrobilo vyzkumu hned nékolik autort, ktefi dospéli k raznym
vysledkim. Freick et al. (2016) hodnotili vyskyt mastitid zpisobeny patogenem S. aureus.
Brezi jalovice, stejn€ jako kravy s ruznymi klasifikacemi zdravotniho stavu vemene, byly
ockovany komercni vakcinou a porovnavany se stadovymi kolegynémi, které byly ockovany
vakcinou specifickou pro stido obsahujici S. aureus (Best Vac) nebo neockovanymi. Mastitida
S. aureus byla vyznamné niz§i u krav, které byly vakcinovany ve srovnani s dojnicemi
nevakcinovanymi. U krav, které sledovali Bradley et al. (2015) bylo u prvni skupiny oc¢kovani
podano podle doporuceni na etiketé, u druhé byla vakcina aplikovana 90 dni po Gvodni
vakcinaci a tfeti skupina byla ponechana bez vakcinace, aby fungovala jako kontrolni.
Ockovani podle doporuceni na etiketé¢ vedlo k vyznamnému snizeni zavaznosti klinické
mastitidy. Bylo také zjisténo, ze kravy vakcinované produkovaly vyznamné vice mléka nez
neockované kravy.

V jiné terénni klinické studii byla také hodnocena komer¢ni vakcina Startvac. Do studie
byly ndhodné vybrany kravy ze sedmi riznych mléénych farem, kterym byla poddna vakcina
podle doporuceni na etiketé. V prvnich 120 dnech laktace nebyl mezi zadnou ze tii skupin
signifikantni rozdil v incidenci nebo prevalenci klinické nebo subklinické mastitidy (Bradley et
al. 2015). Vysledek tohoto vyzkumu by mohl vysvétlovat to, ze po 16. mésicni dobg, kdy bylo
stado dojnic v Kochanové imunizovano piipravkem Startvac, nedoslo k vyraznému zlepseni ve
vyskytu mastitid.

Vysledky této prace se shoduji s vyzkumem Landin et al. (2015). Ti hodnotili vliv
ptipravku Startvac ve dvou velkych §védskych mlécnych stadech, kde byly kravy ockovany
podle doporuceni na etiketé. V zadném ze zkoumanych parametrii nebyly mezi ockovanymi
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aneockovanymi skupinami zadné vyznamné rozdily. Tato studie dospéla k zavéru, ze
vakcinace pomoci komer¢ni polyvalentni vakciny nebyla pfinosna.

Schukken et al. (2014) sledovali kravy, vakcinované pripravkem Startvac, po dobu 21
meésict a analyzovali miru vyléCeni mastitidy, miru novych infekci, prevalenci a trvani infekci.
V této studii bylo zji§téno, Ze vakcinace vede k mirnému snizeni vyskytu novych piipada
mastitidy zptsobenych S. aureus a koaguldza-negativnim stafylokokem. Navic ockovani vedlo
k prudkému zkraceni doby trvani mastitidy. Kravy byly vakcinovany 3krat intramuskularné
v dvoutydennich intervalech. Vakcinované kravy tvotily detekovatelné protilatky priblizné 4
tydny po imunizaci. S. aureus nebyl izolovan z mléka oc¢kovanych krav, zatimco u 75 %
neoCkovanych krav byly bakterie izolovany z jejich mléka. Zminéna studie ukazala, ze by tato
komerc¢ni vakcina mohla chranit kravy pred intramamarni infekci béhem laktace (Chang et al.
2008).

Dalsi komercni vakcina (hlavné proti mastitid€) S. aureus byla hodnocena v rozsahlé
terénni studii ockovani. Vakcinované jalovice byly sledovany po dobu 2 let po ockovani.
Protilatky byly detekovany u vSech vakcinovanych krav jiz 4-5 tydnt po primarni imunizaci
a pretrvavaly po celou dobu experimentu. Vyskyt mastitid a produkce mléka byly vyznamné
odli$né mezi ockovanymi a neo¢kovanymi skupinami. Vysledky naznacuji, ze tato komercni
vakcina vyvolala kromé specifické ochrany proti S. aureus 1 nespecifické zlepSeni zdravotniho
stavu vemene (Leitner et al. 2003). Podle vysledki vyzkumu (Leitner et al. 2003; Chang et al.
2008; Schukken et al. 2014) ma ptipravek Startvac pozitivni vliv na mastitidy zptisobenymi
S. aureus. Lze tedy predpokladat, ze mastitidy ve stadé€ dojnic v Kochanoveé v letech 2012-2013
byly zpisobeny jinymi patogeny.

Pripravek J-Vac pusobici proti mastitidam E. coli, mohl byt béhem sledovaného obdobi
ucinny diky tomu, Ze se jednalo praveé o puvodce zanéti vyskytujicich se ve stade. Autovakcina
specificka pro stado (Best Vac) byla testovana u btezich jalovic i dospélych krav ve stadech
dojnic proti mastitidé S. aureus. Vysledky byly také porovndny s kravami ve stejném stade,
které byly vakcinovdny pomoci vakciny Startvac. Vakcina specifickd pro stido vedla
k vyznamnému snizeni prevalence mastitidy u vakcinovanych krav podobné jako vysledky
ziskané komer¢ni vakcinou. Parametry produkce mléka se také vyznamné zlepSily
u vakcinovanych krav (Freick et al. 2016).

V studii Czernomysy-Furowicz et al. (2014), byla hodnocena ucinnost autovakciny
specifické pro stddo samotné nebo v kombinaci s intramamarni antibiotickou terapii s pouzitim
cefuroximu pii eliminaci infekce S. aureus ve stadé s vysokym vyskytem subklinickych
mastitid. Dospélo se k zaveru, ze kombinace antibiotikum/autovakcina byla ti¢innou metodou
k odstranéni subklinickych problémt s mastitidou zptisobenou S. aureus v tomto stadé. Dle
studie klinicka mastitida nebyla u vakcinovanych krav zaznamenéana po dobu nejméné 2 let.

Pozitivni vysledky autovakciny specifické pro stado potvrdil ve svém vyzkumu Magas
etal. (2013). Polyvalentni autovakcina specifickd pro stido obsahujici S. aureus a S. agalactiae
byla uc¢inna. Slobodanka et al. (2008) ve své studii pripravili z bunék S. aureus autovakcinu
specifickou pro stddo. Vakcina vedla k vyznamnému snizeni vyskytu subklinickych
a klinickych mastitid u vakcinovanych krav.

Intradermadlni poddni vakciny lze porovnat s vysledky Maska et al. (2022). Stejné jako
v nasem piipad¢ doslo k poklesu mastitid po zatazeni bezjehelné aplikace vakcin. V Grafu 8 je
zobrazena redukce vyskytu mastitid v pribéhu jejich profylaxe. Modelové stado holstynskych
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dojnic, 5 rokd, 3 roky intramuskularni a 2 intradermalni antimastitidni vakcinace dojnic.
Z komer¢nich vakcin byl nejnizsi PSB u pripravku J-Vac. Ze vSech pouzitych ptipravku byl
nejniz§i beéhem pouzivani ptipravku Sevaron 2.
Graf 8. Redukce vyskytu mastitid v priabéhu jejich profylaxe (MVDr. Jifi Masek)
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7 Zavér

Predmétem této diplomové prace bylo sledovani a hodnoceni reakce stada dojnic na rizné
podavané antimastitidni vakciny a jejich plisobeni na snizeni poctu zanéti mlécné zlazy a poctu
somatickych bunék v mléce. Stanovend hypotéza: Vakcinace krav piipravky Startvac,
Mastivac, J-Vac a autovakciny proti mastitidé specifické pro stddo dojnic na farmeé
v Kochéanové vyznamné snizuje vyskyt mastitid dojnic a pocet somatickych bunék v mléce.

Béhem sledovaného obdobi 10 let dochazelo k postupnému zlepSovani situace ve stadé.
Megsicni vyskyt zanéti mlécné zlazy klesl ze 14 (8,1 %) dojnic postizenych mastitidou na 1zanét
mési¢ne (0,7 %). Vakcinaci dojnic doSlo ke snizeni poCtu zanéti mlécné zlazy na hladiné
vyznamnosti (P < 0,05). PoCet somatickych bunék klesl o 121,5 tis./ml z 270 tis./ml na 148,5
tis./ml. Pokles poctu somatickych bun¢k v mléce se pohyboval na hladin€¢ vyznamnosti (P <
0,05). Nejlepsich vysledki bylo dosazeno bezjehelnou aplikaci autovakciny Sevaron 3
zapocatou v srpnu 2019. Pripravek byl pouzivan 29 mésicl, z tohoto obdobi se 16 mésict
nevyskytl zadny zanét mlécné zlazy.

V soucasné dobé se ve stadé dojnic v Kochanoveé diky vakcinaci proti mastitidam
vyskytuji zanéty prevazné zptsobené mechanickym poskozenim struku (naslaply struk). Proto
doporucuji zmensSit koncentraci zvifat v jednotlivych sekcich, aby mély dojnice dostatek
volnych lehacich mist.

Chovatelim, ktefi maji ve stadé problém s vysokym vyskytem mastitid, doporucuji
pouziti antimastitidni vakcinace.
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Obrazek 2 Kultivace Klebsiella pneumoniae
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8.2 Tabulky

Tabulka Ia. Primérné hodnoty ukazateld v jednotlivych letech sledovani s vyznacenim obdobi pouziti daného vakcina¢niho schématu

ukazatel leden unor bfezen duben kvéten Cerven Cervenec srpen zafi fijen listopad prosinec
pocet zanétu 11 15 12 12 11 15 20 17 19 14 11 16
20 | pocet dojnic 175 177 177 179 175 179 172 170 173 173 179 178
12| % zanéti 6,3 8,5 6,8 6,7 6,3 8,4 11,6 10,0 11,0 8,1 6,1 9,0
PSB v tis./ml 285 270 299 336 195 230 285 260 262 280 228 314
pocet zanétu 16 21 10 11 11 16 18 14 22 15 14 15
20 | pocet dojnic 176 175 172 180 176 174 174 178 178 177 170 173
13| % zanéta 9,1 12,0 5,8 6,1 6,3 9,2 10,3 7,9 12,4 8,5 8,2 8,7
PSB v tis./ml 346 240 185 264 158 267 136 127 119 255 259 276
pocet zanéth 23 11 11 8 11 14 7 21 18 12 10 13
20 | pocet dojnic 170 169 175 175 176 178 172 174 174 175 178 174
14 | % zanéta 13,5 6,5 6,3 4,6 6,3 7,9 4,1 12,1 10,3 6,9 5,6 7,5
PSB v tis./ml 258 291 254 225 246 240 220 230 225 235 149 128
pocet zanéth 11 13 8 3 5 12 18 13 9 2 2 3
20 | pocet dojnic 168 170 172 172 170 175 178 178 179 174 174 173
15 | % zanéta 6,5 7,6 4,7 1,7 2,9 6,9 10,1 7,3 5,0 1,1 1,1 1,7
PSB v tis./ml 218 214 209 197 164 202 207 201 192 241 211 214
pocet zanéth 7 9 7 12 7 5 7 2 8 9 4 10
20 | pocet dojnic 172 178 177 179 177 176 173 173 175 176 179 177
16 | % zanéta 4,1 5,1 4.0 6,7 4.0 2,8 4.0 1,2 4,6 5,1 2,2 5,6
PSB v tis./ml 219 204 189 253 201 208 155 143 158 155 150 159
pocet zanéth 4 5 6 4 5 3 5 13 2 2 3 0
20 | pocet dojnic 175 176 172 171 173 176 173 171 174 170 168 172
17 | % zanéta 2,3 2,8 3,5 2,3 2,9 1,7 2,9 7,6 1,1 1,2 1,8 0,0
PSB v tis./ml 101 107 125 113 113 163 106 143 122 113 132 127




Tabulka Ib.

ukazatel leden unor biezen duben kvéten Cerven Cervenec srpen  zafi fijen listopad prosinec

pocet zanétu 5 0 0 6 4 8 5 5 3 1 0 1

20 | pocet dojnic 173 178 175 175 180 181 174 174 172 173 173 173

18 | % zanétu 2,9 0,0 0,0 3.4 2,2 4.4 2,9 2,9 1,7 0,6 0,0 0,6
PSB v tis./ml 150 135 122 111 115 122 126 131 138 144 146 144
pocet zanétt 4 2 0 6 1 3 0 1 5 0 0 0

20 | pocet dojnic 176 177 171 176 178 177 177 180 179 177 173 173

19 | % zanéta 2,3 1,1 0,0 3.4 0,6 1,7 0,0 0,6 2,8 0,0 0,0 0,0
PSB v tis./ml 147 150 104 131 139 141 134 142 147 170 162 149
pocet zanétt 0 3 0 4 1 6 0 0 2 0 0 1

20 | pocet dojnic 169 176 176 177 178 178 172 173 169 168 175 178

20| % zanéta 0,0 1,7 0,0 2,3 0,6 3.4 0,0 0,0 1,2 0,0 0,0 0,6
PSB v tis./ml 150 131 133 146 142 147 167 168 179 125 148 137
pocet zanétt 1 0 0 6 1 3 1 0 0 0 0 0

20 | pocet dojnic 176 179 182 174 176 176 173 171 175 174 177 178

21| % zanéta 0,6 0,0 0,0 3.4 0,6 1,7 0,6 0,0 0,0 0,0 0,0 0,0
PSB v tis./ml 126 144 174 182 164 189 194 166 128 136 112 147

Legenda: Obdobi pouziti jednotlivych vakcina¢nich schémat

Vakcinacni schéma zahajeni ukonceni Barevné rozliseni v tabulce

Bez vakcinace leden 2012 srpen 2012 |

Startvac zafi 2012 prosinec 2013 |

Mastivac leden 2014 prosinec 2014 | |

J-vac leden 2015 Cerven 2015 | |

Autovakcina Sevaron 1. Cervenec 2015 biezen 2016 |

Autovakcina Sevaron 2.

duben 2016

Cervenec 2019

Autovakcina Sevaron 3.

srpen 2019

prosinec 2021
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