Medycyna Wet. 49 (11) 1993

497

Pismiennictwo

1. Adams J. L., Czupryiiski Ch. J.: Leukocyte Biol. 48, 48, 1990,

2. Alspaugh J. A.,, Granger D. L.: Infect. Immun. 59, 2291, 1091,

3. Athamna A., Ofek I., Keisar Y., Markowitz S., Dutton G. S,
Sharon N,.: Infect. Immun. &9, 1673, :991.

. Bendizen K.: Immunol. Celters, 19, 183, i988.

. Blanchard D. K., Michelini-Norris M. B., Peatson C., McMillen
S., Djeu J. Y.: Infect. Immun. !3, 1396, 1991.

6. Brandwein S R.: J. Biol. Chemistry, 31, {524, 2983

7. Cenct E., Bartocci A., Puccetti P., Mocci S.,
Bistoni F.: Infect. Immun. 59, 568, 1991.

8. Charley B, Laverne S., Lavenat L.:
pathol. 25, 117, 1992,

9. Chiodint R. J., van Kruinigen H. J., Merkal R. S.: Cornell Vet.
T4, 217, 1984,

Stanley E. R.,

Vet. Immunol. Immuno-

10. Caruso J, P., Ross R, F,; Am. J. Vet. Res. 31, 227, 1990.

11. Dents M.: Infect. Immun. 79, 705. 1991,

12. Denis M.: Tnfect. Immun. 59, 1857, 1991.

13. Deepe G. S., Bullock W. E.: &ur. J. Microbiol Infect. Dis. 9,
377, 1990.

14. Ellis J. A., Lairmore M. D., O'toole D. T., Campos M.: Infect.
Tmmun. £9, 3254, 1991.

15. Filesch I. E. A, Kaufmann S. H. E.: Infect. Immun. 59, 3213,
1991.

16. Forman A. J., Babiuk L. A.: Infect. Immun. 35, 1041, 1982.

17. Goitsuka R., Ohashi T., Ono K, Yasukawa K., Koishibara Y.,
Fukut H., Ohsust Y., Hasegawa A.; J. Immunol. 144, 2599. 1999,

18. Griot C., Burge M., Vandevelde M., Peterhans E.: Acta Neuro-
pathol '8, 195, 1989,

19. Hashimoto T.: Infect. Immun. 9, 3555, 1991.

20. Hamilton Th. A, Adams D. O.. Immunology Today v. 8, 151,
1987.

21. Harmon B. G., Gilscon J. R.: Am. J. Vet. Res. 51, 72, 1990.

22. Hen~icks P. A J., Verhoef J., Nijkamp F. P.: Vet. Res. Cum-
mun. 10, 165, 1986,

23, Lane T. E., Wu-Hsieh B. A, Howard D, H.: Infect. Immun. 59,
2274, 1991,
24. Lederer J. A., Czuprynski C. J. Vet. Immunol. Immunopathol.

23, £01, 1989,

45. Lodmell D. L., Bergmaen R. K., DBlcom M, E, Ewalt L C,
Hadlow W, J., Race R. E.: Experimental Biology Med. 195, 75,
1697,

. Lohmann-Matthes M. L.
1981.

Haematol. Blood Transfusion, 27, 49,

27, Markham R. J. F., Wilkiz B. N.. Am. J. Vet, Res. 41, 18, 1989.

28, May S. A, Hooke R. E., Lees P.: Vet. Immunol. Immunopatol.
24, 169, 1990.

29. Moriis D. D.. Moore J. N, Crowe N.. Am. J. Vet. Res. 52, 1565,
1991.

37. Oghler J. R., Herberman R. B,. Campbeil J. R., Djeu J.: Cellu-
lar Immnol. °9, 238, 1977.

31, Unszaard G.: Acta path. microbiol. scand. Sect. C, 23, 179, 1978.

32. Rinehart J. J., Orser M., Kaplan M. E.: Cellular Immunol. 44,
131, 1979,

33, Kouzer C. A, Cerami A: Mol. Biochem. Parasital. 2. 31. 1980.

34, Schaffner A, Douglas H., Braude A. I, Davis C. E. Infect
Immun. £2, 1109, 1983.

35. Seethanathan P., Bottoms G. D, Scahazfer K.. Am. J. Vet. Res.
51, 1221, 1999.

35. Suzukt T.. FASEB Tournal, 5. 187, 1991.

37. Watanabe K., Ka7jaja K., Yamade T. Fukazawa Y.. Infect.
Immun. 59, 521. 1991,

38. Wing E. J., Gardner J. D, Ryning F. W_ Remington J. S.
Nature. 238. r42 1977.

39, Whitehurst C. F., Day N. K, Gengozian N.: J. Immunol. Met-
hods. 131. 15, 1990.

49, Woldehiwet Z., Sharma R.: Scand. J. Immunol. 35, Suppl (11).
75, 1992,
Adres autora: dr Krzysztof Kostro, ul. Weteranow 42/24, 27-044

Lublin

MARTIAN KONDRACKI, ZYGMUNT DEMBINSKI *,
EDWARD MALINOWSKI ** KAZIMIERZ BIENIEK

Skutecznos¢ preparatu

Bioflumeq w leczeniu

syndromu bronchopneumonii cielat

Zaklad Choréb Bydla i Owiec Instytutu Weterynarii Al. Partyzantow 57, 24-100 Pulawy
* Zaklad Profilaktyki Nieplodnosei Instytutu Weterynarii Oddziat w Swarzedzu,

ul. Poznanska 35,

62-020 Swarzedz

# 7aktad Fizjologii Rozrodu i Gruczolu Mlekowego Instytutu Weterynarii,
Oddzial w Bydgoszczy Al. Powstancoéw Wlkp. 10, 85-89) Bydgoszcz

Summary

Efficacy of Bisflumeq in the treatment of broncho-
pneumonia in calves

The study was carried out on two farms (A and
B) involving 60 calves, aged 1—2 months, with the
signs of bronchopneumonia. Calves from farm A
showed severe bronchopneumonia signs (high tem-
perature) while animals from farm B displayed
signs of moderate bronchopneumeonia as well as
diarrhoea. In each farm the calves were divided
into two equal groups. The calves of group I were
treated with Bioflumeq, a soluble powder containing
flumequine as an active ingredient. The calves of
group Il were also given antibacterial drugs for
5 days. During clinical examination lasting 7—10
days the following aspects were registered: respi-
ratory rate, nasal discharge, cough, rectal tempe-
rature, appetite, general condition and diarrheea.
The results indicated that Bioflumeq reduced cli-
nical signs of severe bronchopneumonia after 7 days.
Better effects were observed in calves with made-
rate signs of brenchopneumeonia and diarrhoea. The
calves recovered after 5 days and diarrhcea disap-
peared after 3 days.

Choroby ukladu oddechowego stanowig gtéwng
przyczyne strat hodowlanych i ekonomicznych w

okresie cdchowu cielgt (5). Wystepowanie ich zwig-
zane jest z licznymi drobnoustrojami oraz mnogos-
cig czynnikow predysponujacych o charakterze nie-
zakaznym. Do objawoéw chorobowych ze strony ukla-
du cddechowego wskutek bleddéw dietetycznych do-
sy¢ czesto dolagcza sie biegunka. Ziozona etiologia
tych chordb, a zwlaszeza enzootycznej bronchopneu-
monii, stwarza duze trudnos$ci w doborze wiasci-
wego postepowania terapeutycznego. Stad tez poja-
wienie sie nowego chemioterapeutyku wzbudza na-
dzieje na bardziej skuteczne zwalczanie tego syn-
dremu chorobowego.

Ostatnio Biowet-Gorzéw wyprodukowal nowy,
syntetyczny preparat p.n. Bicflumeq, w ktéorym sub-
stancjg czynna jest chinolowa pochodna kwasu kar-
boksylowego — flumechina. Badania in vitro i in
vivo wykazaly wysokag aktywnosé tego chemiotera-
peutyku w odniesieniu do bakterii z rodzaju E. coli,
Salmonella, Pasteurella, Haemaphilus, Staphylococ-
cus, Aeromonas i innych (1, 6, 7, 8). Dodatkowsy zale-
tg jest fakt, Ze nie wykazano rozwijania sie na flu-
mechine tzw. opornosci zakaznej, ktéra przez plazmi-
dy rozprzestrzenia sie szybko wérod drobnoustrojow
(6). Z danych pismiennictwa wynika, ze flumechina
dziata korzystnie w przypadkach biegunek i infekcji
drog oddechowych wystepujacych u cielgt i prosiat
(3, 6). Chemioterapeutyk ten w postaci preparatu
Iméguyl (Rhéne Mérieux) zastosowany zostat po raz
pierwszy w Polsce, z dobrym skutkiem, w leczeniu
choréb bakteryjnych wywolanych przez pateczke
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okreznicy i salmonele u kurezat i kaczek (4). Duza
skutecznose tego preparatu wykazano rowniez przy
terapii kolibakteriozy prosiat (7). Iméguyl produko-
wany przez Biowet-Drwalew przeznaczony jest
gltéwnie dla drobiu i ryb. Dotychczas nie opubliko-
wano wynikow badan wykonanych w Polsce nad
stosowaniem flumechiny w schorzeniach u cielat.

Celem badan byla ocena przydatnosci prep. Bio-
flumeq (Zaklady Farmaceutyczne Biowet-Gorzow)
w terapii choréb przebiegajacych z gtownymi obja-
wami ze strony ukladu oddechowego i ewentualnie
towarzyszgca im biegunkg u cielat.

Material i metody

Badania przeprowadzono w 2 gospodarstwach o lgezne]
ohsadzie 220 cielgt, w wieku 1—2 miesiecy. W gospodar-
stwie A glownym problemem byly choroby ukiadu odde-
chowego. Zwierzeta wykazywaly calkowity lub czesciows
utrate apetyiu, osowialosé, kaszel, Sluzowy lub sluzowo-
-ropny wyeciek z nosa. lekko podwyiszong cieplotg clala,
a niekiedy gorgezke do 412°C. W okresie poprzedzajacym
obserwacije z chorobowo zmienionych narzadow wewnetrz-
nych padiych zwierzat izolowano drobnoustroje z rodzaju
Pasteurella (P. multecida ¢ P. hemolitica), a takie E. coli.
Do do$wiadezenn wybrano 40 chorych cielat, ktére podzie-
lono na 2 té6wne grupy i poddano szczegdlowym obser-
wacjom klinicznym.

Cieleta grupy I otrzymywaly 2 razy dziennie przez 5 ko-
lejnych dni, doustnie wraz z mlekiem. Bicflumeg w daw-
ce 0,12 g/kg m.e. Zwierzetom grupy II podawano w analo-
giczny sposob Vetacykling, po 50 mg/kg m.e. Efektywnosé
terapeutyezna stosowanych preparatow oceniano na pod-
stawie ustepowania objawow klinicznyeh, ze szezegdlnym

Tab. 1. Ocena stanu zdrowotnego cielat

Liczbe \ Wspbdl-

Obserwacje kliniczne ) .
punktowi czynnik

Liczba cdd:chéw: 15—10 l
40—50 |

< 50

brak

surowicze-sluzowy

1- lub 2-stronny

sluzowo-ropny

i- lub 2-stronny

brak

lagodny

silny

38,6-—390,6°C

40,0—10,5°C

< 40,5°C

ncrmalny

zmnizjszony

brak
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Wiycizk z ncsa:
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Cieplcia ciata:
(rektalna)
Apestyt:

Ogoblna kondycja:

Bizgunka:

WO LON M W Wh = W=
(¥

Suma wspdlczynnikéw ] 17

Obja¢nienie: suma punkiéw okreslajacych nasilenie objawow
dzielcra przez 17 = wskaZnik éredniego stanu zdrowia (SS2).

uwzglednieniem cieploty wewnetrznej craz przyrostu masy
ciala w czasie 28 dni.

W gospodarstwie B liczgcym 100 cielat, oprécz syndro-
mu charakterystycznego dla bronchopneumonii, u czesch
zwierzat wystepowala biegunka. Bezposrednimi badaniami
objeto 20 chorych cielgt podzielonych rowhniez na 2 grupy,
po 10 sztuk kazda. Grupie I, w ktorej oprocz objawow
plucnych stwierdzono takze biegunke u 8 cielat, podawano
Bioflumeqg w identyezny sposoéb jak w gospodarstwie Al
W grupie II, o dominujacych objawach chorobowych ze
strony ukiadu oddechowego, stosowano domigsniowo 1 raz
dziennie penicyline proe, (1500000 jm.) lacznie ze strepto-
mycyna (1 g) przez okres 5 dni oraz jednorazowo po 5 ml
Biotropine. Skutecznosé leczenia w gospodarstwie B oce-
niano na podstawie: liczby oddechow, wycieku z nosa.
kaszlu, cieploty ciala, apetytu, wygladu kalu oraz cgolnej
kondycii. Rejestrujge wymienione objawy kliniczne okre-
$lano stan zdrowotny cielagt wedlug schematu proponowa-
nego przez Espinasse 1 Visa (2). Kryteria oceny badanych
symptoméw checrobowych przedstawiono w tab. 1. Na pod-
stawie tego schematu oceniano $redni stan zdrowotny
(S3Z) cielat.

$3Z = liczba oddechéw X 3 + wyciek z nosa X 2 + ka-
szel X 1 + cieplota ciala X 3 + apetyt X 3 + kondycja
® 2 + biegunka X 3 = ...... /17.

Zastosowanie réznych wspolezynnikow wskazuje na waz-
nosé poszczegbdlnych symptomoéw w procesie chorobowym.
Stan zdrowia/choroby uznano =za: normalny, gdy SSZ=
=1,0—1,1, lagodny, gdy SSZ= 1219, ciezki, gdy SSZ—
=20 i wigcej. Okres obserwacji klinicznych u wszystkich
zwierzat wynosil 7—10 dni.

Wyniki i omowienie
Uzyskane wyniki przedstawiono w tab. 2 i na rye.
1. Badanija przeprowadzone w gospodarstwie A wy-
kazaly, ze u cielgt chorych na bronchopneumonie
zarowno Bioflumeq, jak i Vetacyklina daly podobny
efekt terapeutyczny. U wszystkich zwierzat zaobser-
wowano wyrazng poprawe stanu zdrowia po 3 dniach

podawania lekéw. Przed leczeniem $rednia goraczka
wyncsila w grupie 1 40,8, a w grupie IT 40,7°C.

Spadek wartosci zblizonych do fizjologicznych
$sZ
1.8+
§ \ Grupa |
16 \ ------- Grupa |l

14—
1,2
10-

1 T T T T T 1

] 2 3 4 5 6 7

dni obserwacji

Rye. 1. Sredni stan zdrowotny (SSZ) badanych cielat w

gospodarstwie B

Tab. 2. Srednia cieplota ciala (°C) badanych cielat w gospodarstwie A (n = 20)

Grupa ) Dzien obserwac]i

i 1 | 2 | 3 4 l 5 ] 6§ | 7 | 10
Grupa 1 40,8 40,1 40,0 39,6 I 39,5 ‘ 39,3 29,2 . 39,3
(Bioflumesq) 40,5—41,2 40,0—40.9 39,8—40,6 39,3—40.6 39,3—140,0 39,0—40,2 39,1—39,7 39,2—39,5
Grupa II I 40,7 40,3 40,1 39,7 ‘ 39,5 39,2 39,3 ‘ 39,2
(Vetacyclina) 39,9—141,2 30.8—41.0 39,9-—40.9 39,3—40,1 39,2—40,5 39,0—39,9 39,0—39.8 39,0—39,6
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stwierdzecno w 4. dniu obserwacji, kiedy to $rednia
cieplota ciala w obu grupach wynosita 39,6 i 39,7°C.
W pojedynczych przypadkach podwyzszona ifempe-
ratura wewnetrzna utrzymywata sie jednak do 6
dnia. Wraz ze spadkiem cieploty ciata ustepowala
dusznc’é, liczba cddechow wracala do normy i po-
prawiai sie apetyt. Tyiko sporadycznie wystepowat
jeszeze kaszel 1 surcwiczy wyciek z nosa. Za zdrowe
uznano staco dopiero po 7—I10 dniach od rozpocze-
cia leczenia. Nalezy przy tym podkreslie, ze u cie-
lat ctrzymujacych Bioflumeq obserwowano szybszy
przsbieg rekenwalescencii, czego efektem byly lep-
sze przvrosty wagewe. Sredni przyrost mas
w ckresie 28 dni, w grupie cielgt leczonych prep.
Bicflumeq wyniést 16,6 = 2,50 kg, natomiast w gru-
p'e, w ktérej stosowano Vetacykline 14,7 £ 3,20 kag.
Uzyskane wyniki w gospodarstwie A pozwalaja
stwierdzi¢, ze Bioflumeg wykazuje wlasciweicei lecz-
nicze w ostrych przypadkach schorzen ukladu od-
dechowego u cielgt. Spodziewany efekt terapeutycz-
ny nie jest jednak natychmiastowy.

W gespedarstwie B, w ktdrym nasilenie chjawow
chorobowych ze strony uktadu oddechowego nie bylo
tak ostre, a cieplota ciala cielat nie przekraczala
40,1°C, uzyskano lepsze efekty lecznicze. Z uwagi
na to, ze zwierzeta cprécz objawow pluenych wy-
kazywaiy biegunke, skutecznos$¢ stoscwanych lekdw
ccenianc na podstawie ustepowania wszystkich ob-
jawow chorochowych, tj. poprawy sredniego stanu
zdrowotnego (SSZ). Wyniki przedstawione na ryc. 1
wskazuja, ze SSZ przed przystgpieniem do leczenia
byl gorszy w grupie cielat, u ktérych stosowano
Bicflumeq niz u cielgt ofrzymujgcych penicyline ze
streptomycyng craz Biotropine. Wskaznik SSZ w
grupie T wynesit 1,768, a w grupie II 1,48. Wynikato
te przede wszystkim z faktu, ze u 8 cielgt grupy 1
wystepcwala biegunka, a tylko u jednego w grupie
I1. Stan zdrowotny cielat leczonych prep. Bioflumeqg
juz nastepnego dnia ulegt poprawie i w zwigzku
z tym wskaznik SSZ spadi do 1,54. Po 3 dniach bie-
gunka ustgpila u 6 cielgt, a u 2 pozostalych utrzy-
mywala sie jeszcze do dnia nastepnego. W tym sa-
mym czasie ustepowaly pozostate objawy chorobo-
we. Jedynie sporadyczny kaszel i surowiczo-$luzowy
wyciek z nosa utrzymywal sie u 2 cielat przez na-
stepne 3—4 dni. Po 4-krotnym podaniu leku stan
zdrowotny tej grupy zwierzat mozna bylo uznat za

zadowalajgcy, bowiem wskaznik SSZ wynosit po-
nizej 1,2.

U cielat, ktére byly leczone za pomoca iniekeji
penicyliny ze streptomycyng, cbjawy chorcbowe po-
czatkowo ustepowaly wolniej, ale mimo to w 4 dniu
wekainik SSZ zréwnal sie z grupg I i wynosit 1,39.
Pc b-dniowej terapii 1 w fej grupie zwierzat wszy-
stkie kliniczne objawy chorobowe ustapily.

Uzyskane wyniki w gospodarstwie B sugeruja, ze
Bicflumeq wykazuje duza skutecznosé lecznicza przy
lagodnym przebiegu schorzen pluc, ktorym towarzy-
szy biegunka. Wiadomo, ze w takich przypadkach
uzyte w do$wiadezeniu antybiotyki nie w pelai sg
skuteczne. Pecnadfo nalezy mie¢ na uwadze fakt, ze
cheeiaz pomyéiny efekt terapeutyczny uzyskano w
obu grupach, to jednak w leczeniu cielgt grupy II
zastosowano 2 antybiotyki i preparat bodzcowy, na-
tomiast w grup’e 1 -— tylko Bicflumenq.

Wyniki przeprowadzonych badan wskazuja, ze
Ricflumeg moze vozszerzyC ascrtyment preparatéw
stcsowanych w leczeniu infekeyjnych choréb uktadu
oddechcwege, a takze zapalen przewcdu pokarmo-
wego wystepujacych w ckresie cdchowu cielat.

Wnioski

1. Bioflumeq jest preparatem przydatnym w le-
czeniu bronchopneumonii cielgt, przy czym efekt
terapeutyczny uzalezniony jest od przebiegu tej cho-
ooy,

2. Skuteczngéé preparatu jest wicksza w przy-
padkach tagcdnego przebiegu tego schorzenia z wy-
stepujsca jednoczesnie biegunkg niz u clelgt z na-
silcnymi objawami ze strony ukladu oddechowego
i wysoka gorgezka.
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SHAFREN D. R, TANNOCK G. A.,, GROVES P. J.: Odpo-
wiedZz humoralna po podaniu réoznymi drogami szczepionki
przeciwko wirusowemu zapaleniu mozgu i rdzenia ptakow.
(Antibedy respenses to avian encephalomyelitis virus vacci-
nes when administered by different routes). Aust. Vet. J.
69, 272-—275, 1992 (11)

Stosujac metode ELISA okreslono natezenie odpornosci
humcralne] u kurczat szczepionych w wieku 12—14 ty-
godni szczepionkami handlowymi przeciwko wirusowemu
zzpaleniu moézgu 1 rdzenia ptakéw. Szczepionki podawano
z woda pitng z dodatkiem 1%¢ mleka w proszku, wzglednie
podawano do worka spojowkowego. We wszystkich bada-
niach stosowano szczepionke AEV opartg o szczzp I wirn-
sa w mianie 10318 EID50 w dawce. Po zaszczepieniu 5%
kurczat podajgc szczepionke dospojéwkowo pojawiala sie
znacznie nizsza odporno$é anizeli po zaszczepieniu 1(% po-
pulacji. Przeciwciala matczyne utrzymywaly sie u kurczgt
przez okres 21 dni zycia. Kurczeta w wisku 1 dnia o
adsorpceji surowicy przy diugosci fali 492 ponizej 0.3 byty
w pelni wrazliwe na domézgowe zakazZenie szczepem
neurotropowym wirusa (szczep Van Roeckel) w dawce 10¢
EID50.

G.

CARR J., WALTON J. R.: Flora bakteryjna ukladu mo-
czowego Swin z zapaleniem pecherza moczowego, miedni-
czek nerkowych i nerek. (Bacterial flora of the urinary tract
of pigs associated with cystitis and pyelonephritis), Vet,
Rec. 132, 575—577, 1993 (23)

Badaniom baktericlogicznym poddano 23 $winis z rzapale-
niem pecherza moczowego, miedniczek nerkowych i nerek.
Eubacterium suis wyosobniono z 21 przypadkdéw chorobo-
wych, przy czym u wszystkich $win ta bakteria domino-
wala we florze ukladu moczowego. E. suis wystepowal w
53 na 69 badanych miejsc w dalnym odcinku ukladu mo-
czowego. Actinomyces pyogenes wystepowal w dolnym
odcinku ukladu mcczowego i w pochwie 2 §win. Escherichia
coli wystepowala w 43 na 69 miejsc badanych w dolnym
odcinku drég moczowych, u 13 $win w pochwis, 14 w
cewce moczowej, 16 w pecherzu moczowym, Proteus
i Pseudomonas wystepowaly u niewielkiego odsetka cho-
rych zwierzat., Blizej niezidentyfikowane paciorkowce
i Enterococcus faecalis wystepowaly w ropnym zapaleniu
cewki moczowe]j, zapaleniu miedniczek nerkowych 1 nerek.

G.



