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ryjnej. Schorzenie uogolnilo sie i objelo po 2 tygo-
dniach ponad 60% poglowia. W czternastym dniu
choroby wezwano lekarza weterynarii, ktory stwier-
dzil zej$cie $miertelne jednej sztuki i stan agonalny
u 2 sztuk (padly w tym samym dniu).

U pozostatych zwierzat chorych stwierdzono oso-
wialo§é, przyspieszone tetno, temperature w normie
lub lekko podwyzszong (39,5—40,7°C) i zmniejszony
apetyt. W najciezszych przypadkach stwierdzano $lu-
zowy wyciek z oczu. U wszystkich chorych zwierzat
stwierdzano pienistg biegunke o r6znym stopniu na-
silenia z domieszkyg krwi i strzepkami widéknika.
Z przeprowadzonego wywiadu wynikalo, ze zwie-
rzeta oproécz siana dostawaly mieszanki tre§ciwe oraz
pojone byly wodg z rzeki i stawu w zwigzku z bra-
kiem studni w gospodarstwie. Przeprowadzone ba-
danie sekeyjne 3 sztuk wykazalo przeladowanie ksigg
silnie zbitg tre$cia pokarmowsg, jelita cienkie stabo
wypelniore, w jelitach grubych — tres¢ pokarmowa
z domieszkg krwi i wiloknika, §ciana jelit grubych
obrzekla, nacieczona krwig i silnie pofaldowana.
Innych zmian anatomo-patologicznych nie stwierdzo-
no. Do badan laboratoryjnych pobrano wycinki na-
rzgdéw wewnetrznych, chorobowo zmienionych jelit
grubych wraz z trescig pokarmowsa oraz probki paszy
tre§ciwej. Badania prowadzono w kierunku bakterio-
logicznym, chemiczno-toksykologicznym, biologicz-
nym oraz parazytologicznym. Wynik badania bak-
tericlogiczanego, chemiczno-toksykologicznego i bio-
logicznego — negatywny. W Kierunku parazytolo-
gicznym badano preparaty bezposrednio wykonane
7 zeskrobin chorokowo zmienionych bton $§luzowych
jelit grubych. Tre§¢ jelit grubych badano metody
{lotacyjna Filileborna. W preparatach bezpos$rednich
stwierdzono liczne oocysty Eimeria bovis i Eimeria
ziirni. Wyniki uzyskane metoda flotacyjng pokrywatly
csie w zasadzie z rezultatami uzyskanymi metoda
preparatéw bezposrednich. Tlo§¢ oocyst w prepara-
tach bezposrednich byla jednak znacznie wyZsza niz
w metodzie flotacyjnej. W zwigzku z tym wydaje
sie by¢ bardziej pewna diagnoza na podstawie bada-
nia preparatéw bezposrednich z zeskrobin chorobowo
zmienionych wycinkéw jelit grubych niz badanie ka-
tu metoda flotacyjng. Wycinki jelit grubych przesla-
no do badania w Zakladzie Parazytologii Instytutu
Weterynarii w Pulawach gdzie uzyskano potwierdze-
nie powyzszego rozpoznania (nr badamia 396/67). Na
rodstawie obrazu klinicznego i anatomo-patologicz-
rego oraz wynikow badan laboratoryjnych zdiagno-
zowano schorzenie jako kokcydioze bydla.

Leczenie.

Zastosowano diete, wywar Iniany i drozdze parzo-
ne oraz podawano Sulfametazyne sodowg w daw-
kach 0,15 g/kg. wagi zywej pierwszego dnia i 0,75
g/kg w ciggu trzech nastepnych dni wg Jonsa (3).
Stosowano poza tym preparaty furanowe (Furazol
i Furacoccid) w dawkach 8 mg/kg w przeliczeniu na
nitrofurazon (przez okres 7 dni) wg. Chomienki (2).

W czasie kontrolnego badania po uplywie 14 dni
od rozpoczgcia leczenia stwierdzono poprawe apety-
tu i zanik biegunki u wszystkich sztuk, Cztery buka-
ty, u ktérych przebieg choroby byl najcieiszy wy-
kazaly stabszg kondycje. W pobranych od nich prob-
kach kalu twierdzono u 2 sztuk pojedyncze oocysty
Coché‘i. Na uwage =zasluguje fakt, ze przebywajgce
w tej samej oborze przez caly okres choroby buhajki
rasy mizinno ezarno-bialej, pochodzace z innych tere-
now tut. wojewoddztwa mie wykazaly zadnych obja-
wow chorobowych.

Wnioski
1.,W zwiazl;u z rozwojem hodowli mtodego bydia
rzeznego nalezy zwrocié uwage na mozliwogé wysta-
pienia kokeydiozy bydta.

2. W przypad_kach wystapienia krwawych biegunek
u bydla, powinno sie uwzgledni¢ poza badaniem
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bakteriologicznym i toksykologicznym roéwniez ba-
danie parazytologiczne.

3. W dostepnej literaturze nie spotkano zalecen
stosowania zwiagzkow furanowych przy kokcydiozie
bydla natomiast wyniki wiasnych spostrzezen wska-
zuja na celowo$é stosowania tych preparatéow obok
sulfamidow.

4. Na podstawie wlasnych obserwacji nalezy sa-
dzi¢ ze wcezesne rozpoznanie schorzenia 1 szybkie
rozpoczecie leczenia przy uzyciu sulfametazyny i pre-
paratéw furanowych rokuje pomyslne wyniki le-
czenia,
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KILKA UWAG Z WEASNEJ PRAKTYKI
ZWALCZANIA SCHORZEN U CIELAT

Jedna z glownych przyczyn strat nowo narodzo-
nych cielagt, sg zaburzenia w czynnoéciach -przewodu
pokarmowego oraz ukladu oddechowego. Schorze-
nia te sg przede wszystkim nastepstwem zlego utrzy-
mania, bledéw dietetycznych oraz samej higieny i spo-
sobu pojenia noworodkow. Doniostg role w odpor-
noéci nowo narodzonych cielgt odgrywa siara, bo-
wiem zawiera bogaty zestaw przeciwcial oraz ele-
mentéw  witaminowo-mineralnych  gwarantujgcych
wysoks odporno$é noworodka na czynniki Srodowis-
ka zewnetrznego. Dawka siary uzalezniona jest od
wagi zywej cielecia i powinna by¢ dostosowana in-
dywidualnie dla kazdej sztuki. Bledny jest przyjety
zwyczaj w hodowli wielkostadnej, lgczenia karmie-
nia nowo narodzonych cielat z udojem kréow. Zacho-
dzi woéwezs zasadniczy blad dietetyczny, bowiem cie-
leta otrzymujg pokarm 3 razy dziennie w duzych
ilesciach przy stosunkowo malej pojemnosci Zolgd-
ka (trawienca). Wyglodzone cieleta polykaja mleko
z naczynia duzymi haustami i wtedy okolo 1/3 do-
staje sie do trawienca, a reszta zalega w zwaczu
stanowige doskonaly pozywke dla flory bakteryjne].
Tego rodzaju dyspepsje pokarmowe oraz drzemigea,
fakultatywnie chorobotwoéreza flora bakteryjna, przy
niecdpowiednich warunkach $rodowiska zewnetrzne-
g0, sg przyczynag calego szeregu schorzen noworod-
kow, jak rowniez cielgt starszych. Nadmierna wil-
gotnosé, przeciagi, niska temperatura oraz obecnosé
w powietrzu amoniaku, w znacznym stopniu obnizajg
sily obronne cielecia, stwarzajgc warunki sprzyja-
jace pojawieniu sie réznych chordb zakaznych tak
przewodu pokarmowego, jak i ukladu oddechowego,
a przede wszvstkim enzootycznej bronchopneumonii.

W okresie lata takim czynnikiem usposobiajgcym
do enzootycznej bronchopneumonii cielat, moze by¢
przegrzanie noworodkow.

Obserwacje wlasne poczyniono podczas rocznej opie-
ki nad wypaialnig cielat w PGR ,,W. L.”, ktérej wa-
runki zoohigieniczne wozostawialy wiele do zyczenia.

Budynek wynajalni adaptowany =z chlewni jest
bardzo niski, o$wietlenie pomieszczenia stabe, brak
odpowiedniej wentylacji i kanalizacji. W stosunku
do powierzchni, wychowalnia byla nladmiernie za-
geszczona., Znajdowaly sie w niej cieleta w wieku
od kilku tygodni do 6 miesiecy.

U chorych cielgt obserwowano ogélne posmutnie-
nie, osowialosé, staby apetyt, przyspieszenie odde-
chow, wycdgganie glowy, rozstawianie konczyn
przednich, kaszel napadowy zwlaszcza rano, mniej
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lub bardziej obfity wyciek z nosa, poczgtkowo suro-
wiczy, pozniej §luzowo-ropny. Ostuchiwaniem lklatki
piersiowej stwierdzono zaostrzenie szmeru peche-
rzykowego, natomiast opukiwanie klatki piersiowej
nie wykazywalo odchylen od normy. Cieplata ciala
w wiekszosci wypadkow pozostawala w granicach
normy, tylko w sporadycznych wypadkach byla pod-
wyzszona do 41°C. W pojedynezych przypadkach po-
wyzsze objawy ustepowaly samoistnie w przeciggu
kilku do kilkunastu dni i cieleta powracaty do zdro-
wia. Wigkszos¢ chorych cielat pomimo leczenia ogdl-
nego (antybiotyki, witamina A-+D,) oraz preparatow
0 dzialaniu bodicowym, byla kierowana do uboju z
koniecznoéci. Zdarzaly sie rowniez upadki $miertelne.
Sekeyjnie lub badaniem poubojowym stwierdzono
odoskrzelowe zapalenie plue, przy czym zmiany obej-
mowaty zwykle platy przednie i Srodkowe, rzadziej
przeponowe. Tkanka plucna byla stwardniala, bez-
powieirzna, konsystencji opornej barwy szaro-czer-
wonej. Wezly chtonne $rodpiersiowe w  wiekszosei
wypadkéw byly nieznacznie powiekszone, przekrwio-
ne, na przekroju wilgotne.

Migsien sercowy w sporadycznych przypadkach wy-
kazywal zmiany zwyrodnienia miazszowego, ponadto
w nielicznych wypadkach obserwowano zmiany za-
palne jelit cienkich o charakierze niezytowym. Kli-
niczne objawy chorobowe, jak rowniez zmiany sek-
cyine i poubojowe przemawialy wyraznie za enzo-
otycznym zapaleniem plue, co w pewnym stopniu
potwierdzilo ujemne badanie bakteriologiczne ZHW
V/35767/67 (wyslano zapalnie zmienione wycinki
pluc z prosbg o badanie w kierunku pasterelli).

Biorac pod uwage wyniki otrzymane przez Ste-
pkowskiego 1 Woloszyna, zdecydowano podawaé do-
tchawicowo antybiotyki. Stosowano 1 dziennie
mieszaning penicyliny proc. 600 tys. oraz 0,5 strepto-
mycyny, w wodnym roztworze w ilosci 10—15 ml
roztworu, przez 3 kolejne dni. W czwartym dniu po-
dano kazdemu leczonemu cieleciu 0,5 oxyterracyny
domig$niowo. W podany sposéb leczono 20 sztuk cie-
Igt, w wieku 4—12 tygodni z. bardzo wyraznymi ob-
jawami chorobowymi. Juz po dwéch kolejnych do-
tchawicowych iniekcjach zaobserwowano wyrazng
poprawe.

Po 10 dniach od ukonczenia terapii antybiotykami,
cieleta powrdcily do normy, kaszel oraz inne objawy
chorobowe ustapily. Wobee zadawalajgcych wyni-
kow terapii dotchawicowej antybiotykami, podano
dodatkowo w tym dniu doustnie po 5 ml Vitazolu
na sztuke oraz powt6rzono te dawke po tygodniu.
Dalsza kontrola po 4-ch tygodniach i nastepna po
6 tygodniach, wykazala calkowity powr6t do zdrowia
wszystkich leczonych cielat oraz wyraznie lepsze
przyrosty wagowe cielgt leczonych od pozostalych
zdrowych w ilodel 47 sztuk.

Otrzymane wyniki na do§é duzej grupie zwierzat
Z zaawansowanymi objawami chorobowymi, wskazu-
ja na celowodé dotchawicowego stosowania antybio-
tvkéow w praktyce terenowej przy leczeniu enzo-
otycznej bronchopneumonii cielat.

Nalezy nadmieni¢ ze tak w czasie terapii, jak i po
Jej ukonczeniu warunki Srodowiskowe oraz zywie-
niowe nie ulegly zmianie, Natomiast wéréd cielgt
wdrowych w liczbie 47 sztuk, zaobserwowano w tvm
czasie u kilku sztuk objawy charakterystyezne dla
poczgtkowego okresu enzootycznej bronchopneumonii,
a w grupie cielat leczonych mie notowano nawrotow
choroby.

W trakcie prowadzonych obserwacji w grupie cie-
Iat leczonych dobito na polecenie zootechnika 2 cie-
leta z powodu silnej biegunki i braku apetytu. Jed-
nak ogoélnie biorgc, dotchawicowe podawanie anty-
biotykéw okazalo sie skuteczne przy enzootycznej
bronchopneumonii cielat.
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PROBY LECZENIA ZAPALENIA
OTRZEWNEJ U BYDLA

Zagadnienie leczenia zapalenia otrzewnej u bydia,
w praktyce weterynaryjnej nalezy do malo opraco-
wanych. U zwierzat spotykamy sie z zapaleniem ot-
rzewnej prawie zawsze jako procesem wtoérnym. Po-
woduja je zwykle: schorzenia narzgdéw jamy brzusz-
nej, inwazje pasozytéw do jamy brzusznej, jak tez
powiktania po operacjach na narzgdach jamy
brzuszne]. U bydla bardzo czesto przyczyng powsta-
wania zapalenia otrzewnej, sg ciala obce przedosta-
jgce sie do czepca, punkcje i ciecia zZwacza wykony-
wane przy ostrych wzdeciach. Przy ostrych rozla-
nych zapaleniach otrzewnej, niekiedy w ciggu kilku-
nastu godzin dochodzi do $mierci zwierzecia. U byd-
ta zapslenia otrzewnej przewaznie przebiegaja po-
woli, przechodzgc niejednokrotnie w forme prze-
wleklg, ktéra moze trwaé kilka miesiecy. Czesto
u sztuk takich obserwuje sie jedynie spadek wydaj-
nosci 1 postepujace chudniecie,

Ogo6lem leczono 9 przewleklych zapalen otrzewnej
u krow w tym 3 o charakterze surowiczo-wiékniko-
wym, 2 rozlanym ropnym, oraz 4 przypadki rozleg-
tych zrostéw 1lgcznotkankowych powierzchni zwaeza
z otrzewna.

Sposréd 9 leczonych krow, w jednym tylko wy-
padku skierowano krowe do uboju ma skutek niskie]j
wydajnosci mleka, pozostate 8 krow doszto do pier-
wotnej kondycji 1 mleczno$ci. Przedstawiono metodg
postepowania przy leczeniu zapalenia otrzewne] u
kréw, przy pomocy ktérej uzyskano pomy$lne wy-
niki.

1) Ciecie powlok brzusznych, w miejscu tak jak do
operacji ciecia zwacza (operacje przeprowadzono na
zwierzeciu stojgcym w znieczuleniu miejscowym przy
uzyciu Srodkéw uspokajajgcych).

2) Usuniecie wloknika z jamy brzusznej oraz ro-
zerwanie ,na tepo” =zrostéw lgcznotkankowych
otrzewnej ze Zwaczem.

3) Upuszcezenie plyndow wysiekowych z jamy brzusz-
nej przez naciecie powlok (dlugosci ok. 2 em.) w naj-
rizszym punkcie brzucha.

4) Kilkakrotne ptukanie jamy brzusznej stabymi
roztworami antyseptycznymi (1—2% roztwér nad-
manganianu potasu, rywanolu lub chloraminy A),
a mnastepnie wprowadzenie do jamy otrzewnowei
masci hydrokortizonowych, antybiotykéw w postaci
madci 1 zawiesin olejowych (stosowano antybiotyki
zawieszone w olejowym roztworze Wit. A).

5) ZatozZenie sgczka w miejscu naciecia w najniz-
szym punkcie brzucha.

6) Postepowanie pooperacyjne opieralo sie na =za-
chowaniu diety poétgtodowe], zapewnieniu wydatnego
ruchu, uzupelnieniu plynéw ustrojowych i dootrzew-
nowym podawaniu antybiotykoéw zawieszonych w ole-
jowym roztworze witaminy A.
Przedstawiono trzy przypadki
otrzewnej.

leczenia zapalenia

Przypadek 1.

Krowa ncb, 1. 4. z wywiadu dowiedziano sie, ze
wilasciciel w ciggu roku dokonal 3-krotnie punkecji
zwacza podczas ostrych wzdeé, po ktérych zauwazyt
jedynie zmniejszenie sie wydajno$ci mleka i spadek
kondycji W ostatnich dniach przed doprowadzeniem
krowy do lecznicy, wlasciciel stwierdzil postepowy
spadek mleczno$ci stekanie zwlaszeza po nakarmie-
niu, oraz nieznaczne zaparcia. Badaniem klinicznym
stwierdzono C— 38,6, T 50/min, O — 20/min,
ostabienie i zwolnienie ruchéw zZwacza, reakcje do-
datniie ma niektére proby bolowe, (préba drazkowa,
chwyt grzbietowy, opukiwanie). Tre§é zwacza po-
brana przez sonde wykazywala pH=5 oraz 15 wy-
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