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Wierzbowski S., Nowakowski W., Wayda E., KuZniak
S. — Relation antibiotic content and bacterial con-
tamination of a bull frozen semen

Addition of antibiotics to semen has become the
routine in semen production. However, the semen
prepared in such a way sometimes shows a high de-
gree of barteria. Examinations concerned semen fro-
zen in pellets, Penicillin added to 328 actually exa-
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mined ejaculates from 16 Artificial Insemination
Centres was within 0.5—3733 iu/ml., while strepto-
mycin was 158—1000/ml of semen in 340 ejaculates
from 17 Artificial Insemination Centres. Irrespecti-
vely of the content of the antibiotic added, about
50% of produced semen was free from bacteria. No
relation between the amount of the antibiotics added
and number of bacteria contaminating semen was
found.

Kontrola okresu poporodowego u bydta w NRD.

. Fizjologiczny przebieg okresu poporodowego®

Klnika Polofnictwa 1 Zaburzed Rozrodu Zwierzat Wydzialu Produkell Zwierzece]
i Weterynarll Uniwersytetu Humboldta, Reinhardtstrasse 4, 1040 Berlin

Efektywnosé produkeji zwierzecej w stadzie
podlega w znacznym stopniu wplywowi warun-
kow zoohigienicznych. Jest ona gwarantowa-
na tylko wtedy, kiedy otrzymujemy od jednej
krowy przynajmniej jedno ciele w roku. Jezeli
zostaje przekroczony ekonaomicznie optymalny
okres miedzywycieleniowy 360 dni, nalezy sie
wtedy liczyé ze stratami mleka w wysokosci
46—94%. Do strat mleka dochodzi réwniez
wtedy, gdy rytm wycieleniowy odbywa sig w
odstepie 310 dni. Jezeli wyjdziemy z zaloze-
nia, ze przecietna dlugosé ciazy u bydia wyno-
si 282 dni, to do zakonczenia jednego roku po-
zostaja 83 dni i w tym okresie powinno sig
osiagna¢ ponowne zacielenie. Dlatego nalezy
postepowaé tak, aby zwierzeta bardzo szybko
po porodzie znowu byly gotowe do zaplodnie-
nia.

Populacja bydta w NRD obejmowala w ro-
ku 1980 5722500 zwierzat, w tym 2137900
krow. Okoto 14% wszystkich krow przebywa w
fermach przemysiowych, 60% zwierzat stoi w
oborach z wiecej jak 200 stanowiskami, a po-
zostale 26% w zakladach o mniejszej niz 200
liczbie stanowisk.

Wskaznik zapladnialnosci po pierwszym una-
sienianiu wynosit w roku 1980 53,3% (wielkos¢
docelowa do roku 1985 — 55%), okres przesto-
ju 61 dni (wielkos¢ docelowa do 1985 — 50—
60 dni), a okres miedzyciazowy dochodzit do 91
dni. Osiggniecie tak wysokich parametrow do-
celowych zaklada wysoki poziom kontroli zo-
ohigienicznej przeciwdzialajacej zakloceniom
reprodukeji, ktore rowniez w NRD sg czestymi
przyczynami czasowych ograniczen w uzytko-
waniu bydla. Podczas gdy zaburzenia plodno-
§ci u mlodego bydla wystepowaly w roku 1980
ze stosunkowo maly czestotliwoscia (6,8%) i by-
ty w cieniu chordb infekcyjnych i inwazyj-
nych (zapalenia pluc 17,3%, parazytozy 9,9%)
oraz zaburzen zywieniowych i metabolicznych
(7,7%), to u kréow staly na czele statystyki za-

*) Czg§é I referatu wystoszonego na 21 Sesji Naukowe]
Sekeji Fizjologii i Patologll Rozrodu oraz Sztucznego Unasle-
niania PTNW, Szczecin 22—23.IX.1982 r.

chorowan. Zaburzenia plodnosci stanowily

37,5%, mastitis 37%, schorzenia racic 10%, za-

burzenia zywieniowe i metaboliczne 7,1% wszy-

stkich przypadkéw zachorowan kréw mlecz-
nych. )

Z przeglgdu miedzynarodowego piSmiennic-
twa wynika, ze liczne badania dotyczg znacze-
nia okresu poporodowego dla reprodukeji po-
glowia bydla. Pokazujg one, ze cigza, porod i
rozpoczynajaca sie laktacja wymagajg — mie-
dzy innymi réwniez w zaleznosci od wysokosci
laktacji — okres$lonych warunkéw chowu, zy-
wienia 1 kontroli, jesli ponowna cigza ma na-
stapi¢ wkrotce po poprzedniej. Zdolnosci ada-
ptacyjne i poziom odpornosci organizmu zwie-
rzecego mogsg zostaé obnizone w wyniku wie-
lostronnych obcigzen. Takze rdézne komplika-
cje poporodowe i zachorowania, szczegdlnie za-
burzenia metaboliczne i schorzenia macicy, mo-
gg powstawaé¢ latwiej niz w okresie pdzniej-
szym fazy reprodukcyjnej. Te komplikacje po-
porodowe prowadzg w koncu réowniez do upo-
§ledzenia kondycji reprodukcyjnej. Systema-
tyczne badania przeprowadzone przede wszyst-
kim przez Scholz i wsp. (5), Barth (2), Bach
(1) w wielkich stadach NRD i przez — przy-
kladowo — Teschner (6) i Hiittel (4) na ma-
lych stadach wykazalty, ze 20—30% krow w
stadach z przecietng ptodnoscia, a w stadach
problematycznych do 50% zwierzat wykazywa-
lo zaklocenia okresu poporodowego, ktdére sig
wprawdzie klinicznie nie manifestowaly, ale od-
dzialywaly na poézniejszg zdolno$é do zaplod-
nienia.

Tym samym nalezy traktowaé choroby o-
kresu poporodowego jako ekonomicznie znaczg-
ce czynniki zakldcajgce reprodukcje bydia. Z
powyzszego wynikaja nastepujace pytania:

1. Co rozumiemy pod podjeciem normalnego
przebiegu okresu poporodowego i jak go
diagnozowac?

2. Jakie stany, wzglednie jakie kliniczne obja-
wy nalezy uwazaé¢ za nienormalne?

3. Jakie skutki ma zaklécony okres poporodo-
wy na dalszg plodnosc?
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Tab. 1. Kliniczne zmiany ukladu rozrodczego bydla przy niezakléconym przebiegu okresu poporodowego

Liczba
dni po Macica Szyjka macicy Lochia [ Jajniki
porodzie
Bezppé- Masa 9 kg, Scianka 2 mm grubo$ci | Szeroko Krwawo-czerwone, CJ. grav.
rednio | otwarta rzadkie
3—4 | Wielkoé¢ macicy zredukowana do | Przeswit na Krwawo-czerwone do | C.l. grav. degenerujgce
| 50%, grubosé Scianki 15—20 mm, | dwa palece brazowych, rzadkie
poczatek zatracania sie struktury
brodawkowatej, leukocyty, makro-
fagi tkankowe, degeneracja tlusz-
czowa. ‘ |
| |
8—9 | 2/3 mniejsza, $ciana 10—23 mm Bez przes’witu'I Brazowe, zoltawe, ge- | C.1. w réinych sta-
mozna rektalnie uchwycié. ste, glowny wyplyw | diach degeneracji, po-
| ‘ zakonczony | czgtek wzrostu peche-
| | rzykow
14 Mozna zebraé rektalnie w dlon, Bez pﬂ:ze:‘.wilu! Sluzowate z szarozbl- | Wzrost pecherzykéw, 1
procesy wydalania zakonczone. | fymi ktaczkami, sekre- : owulacja w 15 dniu po
‘ | | cja skgpa porodzie
|
25 Epitelizacja zakonczona Stan prawie | Sekrecja mata, $luzo- | Cyklicznie aktywne
[ wyjsciowy wata
30 Wielkosé wyjsciowa | Stan koncowy| Klarowny éluz | 2 owulacja w 32 dniu
l | po porodzie

Objasnienie: c.l. grav., — corpus luteum graviditatis.

4. Jakie sg przyczyny zaklocen okresu popo-
rodowego?

5. Jakie zabiegi terapeutyczne nalezy stoso-
wac przy zakloceniach okresu poporodowe-
go?

6. Jakie znaczenie majg systematyczne kon-
trole okresu poporodowego w zrozumieniu
opieki zoohigienicznej stad w NRD?

Normalny przebieg okresu poporodowego

Pod pojeciem normalnego przebiegu okre-
su poporodowego nalezy rozumieé przebiegajg-
ce po porodzie regresywne i inwolucyjne zmia-
ny narzgdu rodnego, ktore doprowadzajg ma-
cice w fizjologicznie krotkim czasie do anato-
micznego i funkcjonalnego stanu, umozliwia-
jacego przyjecie zygoty i dalszy jej rozwaj.

Procesy inwolucji macicy zachodzg najsil-
niej w ciggu pierwszych 9 dni po porodzie. W
okresie tym, okre§lanym jako stadium glow-
ne poporodowe, wystepuje szczegdlna podat-
no$¢ na zaburzenia poporodowe. Po stadium
glownym nastepuje stadium $rodkowe okresu
poporodowego. Trwa ono u pierwiastek do o-
kolo 21 dnia po porodzie, a u wielorodek do
25 dnia po porodzie. Po tym nastepuje stadium
koncowe okresu poporodowego.

Jak wynika z do$wiadczenia, kontrole okre-
su poporodowego nalezy przeprowadzié¢ ko-
niecznie pod koniec stadium gléwnego, aby do-
statecznie wczesnie rozpoznaé¢ opdznienia w in-
wolacji i aby mie¢ na to wplyw. Pod koniec
pierwszego tygodnia po porodzie macica zmniej-
sza sie przy niezakldéconym okresie poporodo-
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wym do polowy swojej wielkosci poczgtkowej,
lochia wyplywa obficie jako krwawoczerwona
do brgzowej wydzielina i staje sie geSciejsza.
Przy rektalnej palpacji macica wykazuje kon-
trakcje, a na jajnikach mozna diagnozowaé cor-
pus luteum graviditatis i tworzgce sie peche-
rzyki (stadium F,—F,). W drugim tygodniu po
porodzie macica przyjmuje tylko 1/3 swaojej
wielko$ci wyjsciowej, wyplyw lochii zmniejsza
sie, staje sie bardziej $luzowaty i jasniejszy.
Rozwo6j pecherzykéow jajnikowych staje sie wy-
razniejszy. Poprzednie corpus luteum gravidi-
tatis uwstecznia sie i daje sie wyczué jako cor-
pus artreticum. Od trzeciego tygodnia po po-
rodzie macice mozna zebraé w dioni i osiaga
ona, na koncu stadium s$rodkowego, prawie
wielko$¢ macicy nieciezarnej. W 15 dniu po po-
rodzie mozna u czesci krow (22%) stwierdzié
pierwsze owulacje, ktore przebiegajg z reguly
bez zewnetrznych objawdéw rui. Powstajgce w
dojrzewajgeych pecherzykach estrogeny sty-
mulujg inwolucje. System retikularno-histocy-
tarny macicy jest odpowiedzialny za wzmozong
infiltracje leukocytéw w $cianie wzglednie
Swietle macicy. Przez to zostaje wspomagana
obrona swoista i sg niszczone bakterie dosta-
jace sie do macicy. Wspomaga ten proces sa-
mooczyszczanie poprzez wyplyw lochii i przy-
spieszona epitelizacja endometrium.

Druga owulacja wystepowala u wiekszosci
badanych przez nas zwierzat okolo 32 dnia po
porodzie i wypadala tym samym w ostatnim
odcinku okresu poporodowego (stadium konco-
wym) (3). Stadium koncowe jest fazg przej-
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sciowa do gotowosei do zaplodnienia i obejmu-
je u pierwiastek okres od 22 do 42 dnia po
porodzie, a u wielorodek od 26 do 50 dnia po
porodzie. Podczas gdy w pierwsze] polowie
stadium koncowego mozemy poprzez rektalng
palpacje obserwowac klinicznie procesy goje-
nia i regeneracji na podstawie grubosci scian
i konsystencji rogéw macicy, to dalsze procesy
regeneracji az do restitutio ad integrum sg dla
rektalnych badan palpacyjnych nieuchwytne,
poniewaz zachodzg one W wymiarach mikro-
skopowych. Przebyte ciaze moga byé w tym
okresie stwierdzone w macicy jedynie histolo-
gicznie. Chociaz w drugiej polowie stadium
koficowego nie mozna diagnozowaé klinicznie
anomaliobw w stosunku do niecigzarnej macicy,
to u pewnej czesci kréw procesy regeneracyj-
ne nie s3 jeszcze calkowicie zakonczone.

Unasieniania przy drugiej owulacji, ktora w
wiekszosci przypadkow nastepuje okolo 32 dnia
po porodzie, sg jeszcze za Wczesne, aby osiag-
naé¢ dobry wskaznik zapladnialno$ci. Do na-
stepnej, trzeciej owulacji (okoto 50 dnia po po-
rodzie), endometrium regenerowalo sig 0gol-
nie rzecz biorge catkowicie. Dlatego ta ruja po-
winna byé¢ wykorzystana do sztucznego zaplo-
dnienia. Tabela 1 podaje jeszcze raz przeglad
niektorych istotnych, widocznych zmian kli-
nicznych ukladu rozrodczego bydta, ktore cha-
rakteryzuja niezaklocony przebieg okresu po-
porodowego.

Jako praktyczne mozliwosci diagnostyczne
do obserwacji przebiegu okresu poporodowego
stoja nam do dyspozycji przede wszystkim rek-
talna i w pierwszych dwoch dniach po poro-
dzie — o ile to konieczne — pochwowa palpa-
cja wzglednie eksploracja narzadu rodnego, o-
bok oceny ogélnego stanu zdrowia (tempera-
tura ciala, apetyt, wydajnos¢ mleczna, uklad

krazenia itp.). Nalezy jeszcze raz zaznaczye, ze
hadania rektalne i kontrola pochwowa za po-
mocg wziernika powinny byé stosowane tak
czesto, jak to mozliwe. Zmiany lochii i poz-
niejsze lokalne zmiany zapalne macicy nie da-
ja sie stwierdzi¢ wylgcznie poprzez kontrole
per rectum. Wielko$¢, konsystencja i gotowose
do kontrakeji macicy wzglednie ilosé i konsy-
stencja lochii znajdujgcych sie w jamie maci-
cy sa szczegblnie interesujace. Ilosé, barwa,
konsystencja i won lochii dostarczajg dobrych
diagnostycznych wskazowek, ktore razem z dia-
gnoza palpacyjng umozliwiajg oceng procesow
inwolucji i regresji.

Analityczne badania hormonalne, szezegoblnie
profile progesteronu, estrogenu i LH, sg dal-
szymi kryteriami, kiére moga podbudowat dia-
gnoze kliniczng. W praktyce metody te sg do-
stepne lekarzowi weterynarii przy obserwacji
plodnosci stada tylko w rzadkich przypadkach,
tak, ze przewaznie do oceny przebiegu okresu
poporodowego uzywane sg charakterystyki kli-
niczne.
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FERNIE D. S, RIPLEY P. H., WALKER P. D.: Dy-
senteria Swin: dzialanie ochronne na doswiadezalne
gakaZenie po jednorazowej parenteralnej immunizacji
inaktywowana Treponema hyodysenteriae, (Swine dy-
sentery: proteciion against experimental challenge fol-
lowing single dose parenieral immunization with in-
activated Treponema hyodysenteriae). Res. vet. Sci. 35,
217—221, 1983 (2).

Prosieta w wieku 3—4 tygodni zaszezepiono domigs-
niowo formolowa szezepionka zawierajacg T. hyody-
senteriae z adjuwantem olejowym, wzglednie 13
szezepionka lacznie ze szczepionkg formolowg zawie-
rajaca Campylobacter coli. Po 4 tygodniach po szcze-
pieniu te prosigta oraz prosigia nie szczepione (kont-
rola) zakazono doustnie hodowlg homologicznego szcze-
pu T. hyodysenteriae i eksponowano na kontakt z
prosietami chorymi na dyzenterie. Zachorowania wy-
stapily u 2 z 5 prosiat szczepionych T. hyodysenteriae,
3 z 5 szezepionych szczepionks zawierajacg T. hyody-
centeriae i C. coli i u wszystkich prosigt z grupy
kontrolnej. Wszystkie szczepilone prosigta przezyly za-
kazenie, podezas gdy 4 z 5 prosigl nie szezepionych
padlo. Szczepienie obnizalo przy lym czas trwania
i nasilenie objawéw chorobowych i zmniejszalo uby-
tki masy ciala.

G.

ACREE W. M., EDWARDS B. G., FULLER R. H,
BANDY D. M.: Dalsze badania nad odpornoscia bier-
ng przeciwko parwowirusowi pséw przekazywana
przez matke i rezultaty szczepienia w psiarniach.
(Further studies on canine parvovirus maternal im-
munity and successful vaccination in kennel situa-
tions). Vet. Med. small anim. Clin, 78, 913—916,
1983 (6).

Efekty uodpornienia czynnego szczeniat przeciwko
parwowirozie zaleza od poziomu przeciweial przeka-
zanych szezenietom przez matke. Przy wysokim po-
ziomie tych przeciwcial w surowicy szczeniat, szcze-
pienie mie daje oczekiwanych efektéw. Badania wy-
\k.azaly, ze u suk nie szczepionych miano przeciw-
cial parwowirusowi psébw wynosilo 1:26 725, podczas
gdy u suk szczepionych osiagnelo ono wartosé
1:.183 015. U szezeniat w wieku 5 tygodni od matek
nie szczepionych miano tych przeciweial wynosilo
1:129, za$ u szczeniat od matek szczepionych 1:2035,
Uwzgledniajac spadek miana przeciwcial nabytych w
fS:pOS()‘b bierny wraz z wiekiem szczeniat, wskazane
jest szczepienie szezenigt pochodzacych od matek nie
szezepionych w wieku 5, za§ od matek szczepionych
w wieku 9 tygodni Zycia.

G.
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