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Craup4dax B., Illyasy M, — Bausgaume 3aMopaXuBaHua
HAa BLIKHBAEMOCTh K TEIJIOYCTOHYMBOCTE #u30PaHHBIX
UITAMMOB HaJo4ex Salmonella

Onpenensany BBIKMBAEMOCTE M TEIJIOYCTOMHMBOCTL
manoyek S, typhimurium u S, dublin npu ux 3amo-
PaXMBaHMM MXPaHEHUM B TedeHue 6 Mec. B TeMm. —10
n —18°C,

O ONBITOB MCIIONB30BaNiM 48-uacoBble Oy IBbOHHBIE
KYJbTYDPBI. MeccilelOBAHUA BBIKMBAEMOCTU M TEILJIO-
YCTOMYMBOCTH OaKTepuii NPOBOAMIM 4Yepe3 6 4. a Tak-
XKe uepe3s 2, 7. 14. 30, 60. 90, 120, 150 u 180 zamert 3amo-
paRHBaHUSA.
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OT™MeTHy, 4r0 3aMOopazKMBaHMe S,
S. dublin B Temm.
UX PenyKIMN.

Mceaenyeybie GakTepuu, 3aMOPaKMBAEMEBIE U Xpaiin-
Mple B TeMn. —10 31 —18°C, oTamualnTes Meubliei
TEHJIOYCTOMUMBOCTLIO HYeM 0 34 MOparKuBaHNA,

XpaHeHue GakTepsyii B TeMIl. 10°C Br3nBago Kax
GOJIBIIYI0 PeIyKimio o000UX BMUIGE. TAaK ¥ OOJBIIEE
DOHMZKEHME UX TeNI0yCcTOMYIBOCTH M0 CPAaBHEHUIO ¢
Temn. —18°C.

ITTaMmm S, typhimurium oTaudaica 60IblueN Bbl-
KHAaeMOHTM M TENJOYCTOMUYMBOCTBIO ueM S dublin,

ryphimurium mu
—~10 1 —18°C BexeT X MOCTOSHHOM

Stanczak B., Szule M. — The influence of freezing
on survival of thermoresistance of chosen strains of
Salmonella

survival and thermoresistance of Salmonella typhi-
murium and S. dublin after freezing and storage at
—10 and —18°C for 6 months have been examined.
For the experiments 48 h old broth cultures of these
bacteria were used and survival and thermorezistan-
ce were determined after 6 n and after 2, 7, 14, 30,
60, 90, 120, 150 and 180 days since freezing. It was
found that freezing of S. typhimurium and S. dublin
at —10 and at —18°C leads to their constant repro-
duction. The examined bacteria after freezing and
storage at —10 and at —18°C reveal a lower thermo-
resistance than before freezing. Storage at —10°C
caused both a greater reduction of the number of
these twn species of bacteria and their thermoresi-
stance than storage at —18°C. S. typhimurium strain
revealed higher survival and thermoresistance than
S. dublin.

FIZJOLOGIA | PATOLOGIA ROZRODU
ORAZ SZTUCZNE UNASIENIANIE

MALGORZATA POZOR

Wybrane problemy okresu pourodzeniowego u zrebigt

Katedra Rozrodu Zwierzat AR, Al

Zdrowe, w pelni rozwiniete Zrebie jest pra-
wie zupelnie samodzielne zaraz po urodzeniu.
Samo wstaje, znajduje wymie matki i zuezyna
ssa¢ siare. Niejednokrotnie zdarza sie jednak,
ze w okresie pourodzeniowym (do 4 dni po pe-
rodzie) wystepujg zaburzenia, ktore czynig zre-
bie niezdolnym do Zycia. Straty w naszej ho-
dowli koni wynikajace z padnie¢ Zrebigt wkrot-
ce po urodzeniu sg zbyt wysokie (2). Wlasciwy
dozér i opieka nad klaczg ciezarna i noworod-
kiem moze w wielu wypadkach uchroni¢ Zzre-

bie przed ciezkimi zaburzeniami, a nawet
$miercig.

Niestety, niewiele informacji spotykamy w
polskim pidmiennictwie na temat whitciwe],
fachowej opieki nad nowo narodzonym zre-
biceiem i udzielania mu pomocy w razie wy-
stapienia odchylen \,:I normy. Dlatego wyda-
walo sie celowe zebraniz aktualnvel danveh
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dotyczgeych tych zagadnien
tury.

Rossdale (9) dzieli zaburzenia wystepujgce
u nowo narodzonych zrebigt na cztery grupy.
W pierwszej umiescil choroby zakazne, W dru-
gle] pourodzeniowy zespol nieprzystosowania,
zaburzenia dotyczace wezesnakow (zywe Zre-
bigta urodzone pomiedzy 300 a 320 dniem cig-
zy) 1 zrebigt niedorozwinietych (urodzone po
uptywie 320 dnia cigzy), u ktorych stwierdza sie
wychudzenie, stabosé i zmniejszony odruch ssa-
nia, a takze brak zdolnosei do zachowania po-
zycji stojacej (13) oraz zatrzymanie smolki.
Grupa trzecia obejmuje przypadki schorzen
rozwijajgeych sie w okresie zycia plodowego,
takie jak: przykurcze $ciggnowe, przepukliny,
brak jednej lub obu galek ocznych, czy roz-
szczepienie podniebienia. Przyczynami tych os-
tatnich zaburzen sa gléwnie uwarunkowania

z dostepnej litera-
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venetyezne, czynniki zakazne, lexkl stosowane

podezas cia inne su D.st'il'li_ jc ktore pl?c cho-

dzg przez bariere lozy gru-

pie Rossdale (9) Z.I‘.llll.'_ak.l.l bar dm u,mlxo W vEte-
nemolityczng objawiajacg sl

pu 1:1&
naj 1

Zym napiciu sie
siary

=niem po

PLETWSE

Grupa I

1. Chorobyv zakazne

Organizm NOwo '_.Ialzr;-ia\'r h yr(—ﬂqt nie jest
zdolnv 3 7 iweial., Nie prze-
chodza ko matki w
czasie zvcia | zrodlem im-
munocrlobuh ktérg zdrowe

zrebleta Ssg zara: urodzeniu, Dlatego tfez
zrebie w pmm"zrch sodzinach po urodzeniu
jest szczeg6lnie wrazliwe na mfekc;e Do za-
kazen moze dochodzic¢ ]UZ w okresie przeduro-
dzeniowym poprzez tozysko w przypadkach ist-
nienia infekecji zakaznvch klaczy. Objawv ta-
kiego zakazenia manifesiula sie zazw} W
ciggu pierwszych 12 godzin zycia. Po:.z::: kfm 0
u ~horych zrehbigt wystepuje sennosc, oslabie-
nie, stopniowa utrata checi ssania i trudnosci
w utrzymaniu sie w pozycji stojacej (8, 9).

Zaraz po urodzeniu zrebieta moga zakazic
sie drobnoustrojami chorobotworczym: poprzez
przewod pokarmowy, uklad oddechowy Iub
przez kikut pepowiny. Sposrod drobnoustrojow
wywotujacych choroby zakaZzne Zrebigt w okre-
sie do 4 dni po urodzeniu spotykane sa: Actino-
bacillus equuli, Streptococcus sp. (m.in. Strep-
tococcus hemolityczny typ C Lancefield wy-
wolujgcy zapalenia pluc u zrebiat), Escherichi
coli, Salmonella typhimurium oraz Wwirusy
(Equid herpesvirus I, Cytomegalovirus) (3, 8).
W zaleznos$ci od zjadliwosci czynnika etiologicz-
nego i odpornosci zwierzecia, przebieg choroby
moze by¢ rozny. Stan zZrebigt moze sie zmie-
nia¢ bardzo gwaltownie i w ciagu kilku godzin
wygladajgca poczatkowo mniegroznie infekeja
moze doprowadzi¢ do Smierci. Dlatego tak waz-
na jest obserwacja zachowania sie zrebigcia w
pierwszych dniach po porodzie i :wentualnie
szybka interwencja lekarska w razie stwierdze-
nia symptomodw zakazZenia.

Grupa 1I.
1. Pourodzeniowy zespét nieprzystosowania

Zespot ten charakteryzuje sie calym komp-
leksem zaburzen w zachowaniu sie Zrebiecia.
Czesto w pierwszych minutach po urodzeniu
zrebie sprawia wrazenie zupelnie zdrowego.
Dopiero po uplywie ok. 30 min. jego zachowa-
nie odbiega od normy. Normalne zwierze
wkrotce po urodzeniu przewraca sie na mostek
tak, aby usprawni¢ proces oddychania. Niedlu-
go potem podejmuje pierwsze proby wstania,

odnalezienia gruczolu mlekowego matki 1 ssa-
nia (7, 11, 12). Zrebie cierpi na zespOl nie-
przystosowania nie potrafi przybra¢ prawidio-
we] postawy i samodzielnie dotrze¢ do wymie-
nia, Czasem przybiera pozycje siedzgcego psa
i wydaje glos podobny do szczekania psa. Wi-
doezna jest wzmozona aktywno$S¢ migsniowa
przejawiajaca sie gwaltownymi ruchami glowy,

szyi, konczyn. Jesli uda sie zrebieciu wstac,
probuje ono galopowa¢, lecz najeczeSciej zderza
sie ze sciana. W niektoryeh wypadkach objawy

takie moga wystepowac dopiero po pierwszym
ssaniu siary, po czym odruch ssania nagle za-
nika. Jest to jeden z sygnalow pozwalajgcych
odréznié ten zespél od zakazenia, podczas kto-
rego odruch ssania zanika stopniowo. W cigz-
kich przypadkach zrebie zostaje wkrétce dot-
kniete atakiem drgawek, ktore najczesciej prze-
chodzg w stan s$pigczki konczacej sig smiercig
srebiecia. Jezeli jednak uda sie ZzZrebieciu po-
moc przezyé ataki drgawek, istnieje szansa je-
go uratowania. W lzejszych przypadkach ataki
drgawek nie wystepuja, natomiast wyrazny jest
brak zainteresowania otoczeniem, sztywna, nie-
ruchoma postawa (podobna do manekinu), bgdz
wystepowanie bezcelowe] wedréwki po boksie.
Moze sie réwniez zdarzyc, ze nie zaobserwu-
jemy ww. typowych objawéw zespolu  nie-
przystosowania. Zrebie sprawia wrazenie bar-
dzo ostabionego, nie wstaje, nie przejawia che-
ci ssania (6, 9, 10).

Najczestszg przyczyng opisanych zaburzen sa
zmiany w centralnym systemie nerwowym.
Podczas sekeji czesto znajdowano: rozlegle wy-
lewy podoponowe, obrzeki modzgu, miejscowe
martwice (10). Prawdopodobnie byly to skutki
niedotlenienia spowodowane diuzszymi zmiana-
mi cisnienia tetniczego przed, w czasie i po po-
rodzie. Przypadki te.sa bardzo czesto opisy-
wane U ludzi. Do trwalych zmian w central-
nym systemie nerwowym moze wiec doj$¢ pod-
czas silnego ciagniecia Zrebiecia przy przecho-
dzeniu klatki piersiowej zrebiecia przez mied-
nice matki. Sytuacja ta moze spowodowac
chwilowe zatrzymanie akcji serca, duze waha-
nia ci$nienia tetniczego, lub nawet zlamania ze-
ber. Jesli w modelu typowego zachowania sie
wystepujg jakies odchylenia, Rossdale (10) zale-
ca sprawdzanie stanu neurologicznego zwierze-
cia. Prosta probg, ktéra w sposob bardzo ogdlny
pomoze nam w rozpoznaniu zaburzen neurolo-
gicznych jest tak zwana ,,préba skrzyzowanego
prostownika”, Polega ona na obserwacji zrebie-
¢cia trzymanego na rekach przez jedna osobe.
Zrebie zdrowe utrzymuje glowe podniesiong
do gory, konczyny ,zewnetrzne” pod wpltywem
dotyku reki trzymajacego sa biernie zgiete, a
przeciwleglte wyprostowane, Natomiast u Zre-
biecia dotknietego zespolem nieprzystosowania
ta postawa nie wystepuje i gtowa oraz konczy-
ny zwisajg bezwladnie. Odruchy kohczyn mo-
zemy roéwniez sprawdzié w szezegolowym ha-
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daniu neurologicznym zwierzecia, przeprowa-
dzonym w pozyeji lezacej bocznej (1). Przy-
kladowo odruch ,skrzyzowanego prostownika”
wywola¢ mozna poprzez zgiecie konczyny le-
zgee] wyzej. badz tez po wywolaniu odruchu
zginania konczyny przez zadraznienie zakon-
czen czuciowych skory okolicy . peciny. Kon-
czyna lezgca nizej wyprostowuje sie gwaltow-
nie. Ta reakcja charakterystyczna jest tylko dla
miodych zrebigt. Mozna jg wywota¢ jedynie do
3-go tygodnia zycia. Pdzniej na skutek rozwo-
Ju systemu nerwowego, niektére odruchy cha-
rakterystyczne dla zrebigt znikaja, np. ,odruch
wyprostowania konczyny"” (gwaltowne wypro-
stowanie koniczyny z wyrzutem po przeprosto-
waniu stawu pecinowego) mozna wywolac je-
dynie przez 18 godz. po porodzie. Dluzsze wWy-
stgpowanie tej reakeji moze Swiadezyé o nie-
dojrzalosci lub niedorozwoju ukladu nerwowe-
go (1).

Opieka nad zwierzeciem dotknietym Zespo-
lem nieprzystosowania powinna byé¢ bardze
troskliwa i umiejetnie prowadzona. Przy Wy-
stapieniu nadpobudliwosci: gwaltownych ru-
chow konezyn, tulowia, zaleca si¢ przytrzyma-
nie zrebiecia reka, aby w ten sposéb wygasié
niewlasciwe odruchy Zrebiecia. Jesli atak jest
bardzo silny konieczne jest stosowanie $rod-
KOW uspokajajacych, takich jak diazepan (3
mg/kg ciezaru ciala im., iv.), barbiturany (np.
phenobarbital — dawka nasycajaca 20 mg'kg
clezaru ciala, podtrzymujaca 9 mg/ks ciezaru
ciala) lub phenytoin (10—20 mg iv., 5 mg/min.)
Wskazane jest utizymanie zwierzecia w po-
zycji bocznej lezacej, co ulatwia przytrzyma-
nie zrebigcia w czasie ataku drgawek oraz po-
zwala na latwiejsze podanie dozylne s$rodkow
leczniczyeh. Jezeli jednak zrebie probuje prze-
wroci¢ sig na mostek nalezy mu pomée w cely
usprawnienia oddychania (10)

Podstawowym problemem u zwierzat cier-
pigeych na opisany zespdl jest wlasciwe ich
zywienie. Najezesciej w stadninach i w gospo-
darstwach indywidualnyeh zrebieta ostabione,
nie potrafiqee ssaé siary matki dokarmia sic z
butelki poprzez smoczek. Nie zawsze jednak
osigga sie zamierzony cel. Przy nieprawidlo-
wosciach dotyczacych proceséw ssania lub poly-
kania doprowadzic mozemy do aspiracji mleka
do ukladu oddechowego. Zawsze przed TOZPO-
czeciem  sztueznego karmienia malezy wiee
sprawdzic obecnos¢ i prawidlowosé odruchow
ssania 1 polykania (9). Odruch ssania mozna
latwo zbadaé przez wprowadzenie palea do ja-
my gebowej zrebiecia. Natomiast prawidlowe
polykanie mozemy zaobserwowaé podczas Wpro-
wadzania sondy nosowo-zolgdkowej do przely-
ku. Widzimy woéwcezas charakterystyczny ruch
krtani i kosci gnykowyceh (1). W wypadku wy-
stgpienia zaburzen nawet jednego z tych od-
ruchdéw konieczne jest padawanie pokarmu zre-
bigeiu poprzez sonde nosowo-zotadkowa (Sr
7—9 mm) (3, 9). U zrebiat lezacych mozliwa jest
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tylko ta metoda. Moze byc ona uzupeiniona
przez dozylne ,,odzywianie” plynami odzywezy-
mi. Za zastosowaniem tej laczonej metody prze-
mawia fakt, ze pelne zywienie poprzez sonde
moze doprowadzic¢ do rozszerzenia zoladka, nie-
droznosci jelit, wzdeé czy innych problemow
zoladkowo-jelitowych. Natomiast przejscie je-
dynie na droge¢ pozajelitowego podawania sub-
stanc]i odzyweczych, posrednio spowoduje usz-
kodzenia blony sluzowej zoladka i jelit na sku-
tek braku tresci pokarmowej w $wietle prze-
wodu pokarmowego (10). :

Drugim waznym zagadnieniem jest utrzyma-
nie rownowagi wodno-elektrolitowej. Przy wy-
stapieniu zespolu nieprzystosowania czesto do-
chodzi do zachwiania tej réwnowagi. Zasady
dotyczgce doboru i ilosei Srodka nawadniajgce-
go 1 dostarczajgcego utracone elektrolity sa po-
dobne jak u zwierzat w kazdym innym wieku.
Nalezy jednak wzia¢ pod uwage inne proporcje
przestrzeni wodnych u miodych zwierzat i w
konsekwencji zastosowat odpowiednie dane w
obliczaniu bilansu wodno-elektrolitowego. Kami
L wsp. (4) donosza, iz érednia objetosé osocza u
nowo narodzonego 2rebiecia stanowi 7,07%
(£ 0.46) cigzaru ciala tzn. dwukrotnie mniej niz
u doroslych. Przestrzen wodna zewnatrzkoméor-
kowa wynosi 439% ciezaru ciala, w trzecim
tygodniu 34,5%, a u dorostych 31,5%. Przed roz-
poczeciem terapii konieczne jest zatem oblicze-
nie rozmiaru deficytéw poszczegélnych elektro-
Litow. Rossdale (10) podaje wzdér do ich obli-
czenia. 0,3 < ciezar ciala w kg X podstawowy
deficyt w mmol/l. Na przyklad u 50 kg zrebie-
cla przy cigzkich drgawkach lub biegunkach
deficyt podstawowy dwuweglanow moze wy-
nosi¢ 12 mmol/l, dlatego istnieje potrzeba
wprowadzenia droga dozylng 180 mmol dwu-
weglanéw np. w postaci 300 ml 5% dwuwegla-
nu sodu. Chociaz dwuweglan sodu jest hogaty
w sod, ryzyko przeciazenia organizmu sodem
moze by¢ mniejsze u noworodkéw niz u doro-
slych z powodu szybkiego wydalania go przez
nerki.

U nowo narodzonego zZrebiecia temperatura
krytyczna wynosi +14°C, ale juz w wieku 18
godzin +8°C. Temperatura rektalna stabili-
zuje sie w kilka godzin po urodzeniu w
okolicy 38,5°C = 1°C. Zwierzeta z powaznymi
zaburzeniami neurologicznymi nie potrafia
utrzymac odpowiedniej temperatury ciala.
W czasie ataku drgawek dochodzi ona do
41°C, a potem opada gwaltownie. Nalezy
wiee zabezpieczy¢ zrebigciu odpowiednic wa-
runki uniemozliwiajgee nadmierna utrate cie-
pla poprzez odpowiednia izolacje podlég, sScian,
stropéw i nakrywanie derka, Cierpliwa opieka
nad noworodkiem dotknietym przejSciowym
zaburzeniami neurologicznymi moze doprowa-
dzi¢ do pelnego powrotu do zdrowia. Potrzeba
udzielania statej pomocy choremu Zrebieciu,
nieustanne podtrzymywanic funkeji zyciowych
moze trwaé¢ wiele dni. a nawet tvoodni.
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). Zrebieta — wezesniaki i Zrebigta niedoroz-
winiete
Zrebieta nie w pelni rozwinigte oraz wczes-
niej ur wymagaja specjalnej opieki, po-
dobnie zrebieta cierpigce na pourodzenio-
WYy nieprzystosowania. Nie wysigpujd
u mich objawy nerwowe ] dmierna ak-

os¢ miesniowa, ,,szczekanie”, czy bezcelo-
krazenie po boksie, jednakze podirzymy-
funkeji zyciowych, stala opieka, wzmo-
hrona przed infekcjami jest niejedno-
edna. Nie potrafia one bowiem
samodzielnie

zazwycza]j pohiera¢ pokarmu,
maja klopoty ze wstawaniem, czy utrzyma-
niem sie ma nogach. Czesto widoczna jest u

nich nadmierna gietkosé konczyn, zle ukgto-
wanie peciny wzgledem podloza, wiotkosc
uszu, mickko$¢ nozdrzy. Jest to m.in. spowo-
dowane niedojrzaloscig tkanki lgcznej, a zwla-

szcza niedostatecznym  wyksztalceniem  sig
wiokien kolagenowych (1). Wszystkie te obja-
wy stopniowo zanikaja, jesli zrebie utrzymy-

nowiednich warunkach zoohi-
gienicznych, prawidiowo jest zywione i chro-
nione przed mozliwoscia zakazenia. Po kilku
dnach lub tygodniach takie zwierze nie uste-
puje w niczym swoim roéwiesnikom,

wWane e5 w O

3. Zatrzymanie smoiki

W polskich stadninach problem ten rzadko
wystepuje, gdyz powszechnie jest stosowana
metoda profilaktycznego wlewu doodbytnicze-
go zaraz lub w kilka godzin po urodzeniu. Na-
lezy jednak zwrocic uwage w pierwszych
dniach po porodzie na prawidlowosc perystal-
tvki jelit poprzez obserwacje¢ wydalania katu.

Grupa IIIL

Przyczyny zaburzen rozwojowych u koni nie
sg jeszceze dobrze poznane, Ogolnie uwaza sig,
ze anatomiczne wady Zrebigt spowodowane sg:
genetycznymi uwarunkowaniami--jednego lub
obojga rodzicéw, uszkodzeniem chromosomow
plemnika lub komérki jajowej, ktére moze
wystepowac podczas procesu zaplodnienia, a
takze infekcja wirusow lub bakterii. Nie wy-
klucza sie roéwniez toksycznego dzialania le-
kéw, ktére moga przenikaé przez lozysko kla-
czy 1 uszkadza¢ rozwijajacy sie piéd. Toksycz-
ne dziatanie lekéw lub infekecje wirusowe sa
szczegolnie niebezpieczne w okresie pierwszych
40 dni cigzy. Pod wpltywem {ych czynnikow
moga wystepowa¢ u zrebigt takie zaburzenia,
jak: rozszerzenie podniehienia, wady serca,
niedorozwoje konczyn lub galek ocznych. Na-
tomiast w okresie pdzniejszym ecigzy czynniki
te mogy powodowac przykurcze sSciegnowe i
zmiany w kosciach Zrebigt

U zrebigt rasy czystej krwi arabskiej zostal
opisany zespdt hraku odpornoéei (CID). Zrebie-

ta dotkniete tym schorzeniem uwarunkowa-
nym genetycznie nie produkuja limfocytow. W
okresie pierwszych miesiecy zycia odpornosc
ich jest podtrzymywana tylko przez ciala od-
pornosciowe przedostajgce sie z mlekiem mat-
ki. Jednak z reguly padaja do 4 miesigea zycia.

Grupa 1V
1. Choroba hemolityczna zrebiat

Mechanizm choroby hemolitycznej polega na
wytworzeniu si¢ w organizmie matki przeciw-
cial skierowanych przeciw czynnikowi A za-
wartemu w czerwonych krwinkach plodu (po-
dobny do czynnika Rh). Ptéd jest bezpieczny
wewnatrz macicy matki, gdyz przeciwciala nie
przechodzg przez bariere lozyskowa. Dopiero
po napiciu sie siary bogatej w immunoglobuli-
ny dochodzi do hemolizy erytrocytow uczulo-
nego noworodka. Pierwsze objawy sa widoczne
po 24—48 godzinach. Sa to: przyspieszenie tem-
pa oddechu, ogélne ostabienie, fala tetna wi-
doczna w rynience jarzmowej, zazdélcenie blon
sluzowych i czerwona barwa moczu. Szybka
interwencja lekarska jest konieczna. Jedynym
ratunkiem jest transfuzja pelnej krwi (8).

Podsumowanie

Nalezy stwierdzi¢, ze zachowanie si¢ zdro-
wego zrebiecia po porodzie jest bardzo charak-
terystyczne i przebiega wg schematu, opisa-
nego szczegdlowo przez Rossdale (11), a takze
Tischnera i wsp. (12). Przy wystapieniu wyzej
opisanych schorzen okresu pourodzeniowego u
zrebiat schemat ten ulega zaburzeniu. Aby w
pore ustalic prawidlowe rozpoznanie i rozpo-
czg¢ skuteczne postepowanie nalezy:

— przesledzi¢ przebieg porodu

— obserwowaé¢ zachowanie sie zrebiecia w
pierwszych godzinach po urodzeniu

— zbada¢ podstawowe parametry kliniczne
jak: temperatura, tetno, oddechy.
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