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Schorzenia okresu poporodowego u loch charakte-
ryzuj¹ siê g³ównie zapaleniem gruczo³u mlekowego
(mastitis), zapaleniem macicy (metritis) i bezmleczno�-
ci¹ (agalactia), okre�lane terminem � Mastitis-Metri-
tis-Agalactia (MMA). Z przegl¹du pi�miennictwa
(3-5, 7, 10-12, 16-18, 20, 21, 25, 27) wynika, ¿e zespó³
MMA jest schorzeniem wieloczynnikowym, ma ró¿ny
przebieg i kilka postaci. Stosunkowo najwiêcej badañ
dotycz¹cych etiologii zespo³u MMA po�wiêcono czyn-
nikom infekcyjnym. Wykaza³y one (3, 4, 8, 10, 11,
15-19, 23, 24, 26, 27), ¿e czynnikiem bakteryjnym
w rozwoju schorzenia s¹ najczê�ciej pa³eczki okrê¿ni-
cy (ok. 60% przypadków), chocia¿ mog¹ te¿ wystêpo-
waæ zaka¿enia mieszane, np. wspólnie ze Streptococ-
cus agalactiae, Staphylococcus aureus, Bacterium
proteus i innymi.

Patogeneza bezmleczno�ci poporodowej loch zosta-
³a przedstawiona przez wielu autorów (7, 14-16, 18,
22, 23, 25). Badania te wykaza³y, ¿e zachorowania loch
z objawami MMA zwi¹zane s¹ z wysokim poziomem
endotoksyn produkowanych przez bakterie Gram-ujem-

ne, g³ównie E. coli. Bakterie te oraz ich endotoksyny,
z regu³y obecne w przewodzie pokarmowym, przewa¿-
nie nie przedostaj¹ siê do uk³adu kr¹¿enia, bowiem
napotykaj¹ na barierê b³ony �luzowej jelit. W razie
jednak zadzia³ania na samicê, zwi¹zanego z porodem
stresu b¹d� innych, niekorzystnych czynników �rodo-
wiskowych, mo¿e nast¹piæ przemieszczenie siê znacz-
nych ilo�ci endotoksyn do krwi obwodowej i wywo³aæ
endotoksemiê. Stwierdzono (7, 15, 17, 18, 23, 24, 26),
¿e podanie lochom w iniekcji w pierwszych dniach po
porodzie niewielkich dawek endotoksyny powoduje
wyst¹pienie klinicznych objawów MMA oraz zaburzeñ
produkcji hormonów, g³ównie prolaktyny. W zwi¹zku
z tym nastêpuje wyra�ny wzrost poziomu glikokor-
tykoidów w surowicy krwi samic, które otrzyma³y
wspomnian¹ endotoksynê. Wysoki poziom hormonów
korowo-nadnerczowych mo¿e byæ jedn¹ z przyczyn za-
burzeñ w stymulowanym przez TFH (hormon uwalnia-
j¹cy tyreotropinê) procesie uwalniania prolaktyny. O�
podwzgórzowo-przysadkowa, kontroluj¹ca procesy
produkcji i uwalniania prolaktyny jest szczególnie wra¿-

Skuteczno�æ preparatu Finadyne w profilaktyce
i terapii zespo³u MMA u loch

KAROL KOTOWSKI, ANDRZEJ SZROM*, RAFA£ DU�**

ul. Kombatantów 10, 63-600 Kêpno
*Gabinet Weterynaryjny, ul. Kluczborska 13, Staro�cin, 46-112 �wierczów

**Ferma �wiñ, 49-212 Kolnica

Kotowski K., Szrom A., Du� R.
Efficacy of Finadyne in the control and therapy of MMA syndrome in sows

Summary
The aim of the study was the evaluation of the preventive and therapeutic efficacy of Finadyne in the event
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females were included per group. Each sow of the experimental group was injected intramuscularly with
Finadyne at a dose of 2 ml/50 kg b.w. (2 mg of flunixin/kg b.w.), and, if necessary, the injection of the product
was repeated after 24 hours. The females of the control group were not treated with medicines at all. In total,
the MMA syndrome occurred in 5 sows (23.80%) in the experimental groups in both farms, while 7 sows in the
control groups (33.33%) were affected. Number and body weight of piglets at birth date were very similar in
the tested groups. However, subsequently during the newborn piglets� lives the yield expressed by daily gains
were statistically significant (p £ 0.05) to the advantage of litters of the experimental sows. This is a measur-
able indicator of Finadyne action. In the group of the sows treated with Finadyne, the diarrhoea signs were
found in 5 litters (23.80%), while in the control groups in 7 litters (33.33%). In the experimental groups, 11
piglets died up to 21 day of life, i.e. 4.70%, while in the control groups � 16 newborns (6.86%), i.e. 2.16%
piglets more. It was also discovered that administration of the product to sows after farrowing had a positive
influence on fertility, as well as an impact on mating efficacy and rejection rate. All in all, 95.20% of sows of
the experimental groups were effectively inseminated, while 90.40% in controls.
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liwa na dzia³anie endotoksyny w okresie laktogenezy,
czego nie obserwuje siê u samic po podaniu endotok-
syny w 6. dniu laktacji (24). Znajomo�æ roli i znacze-
nia endotoksyn w patogenezie zespo³u MMA upowa¿-
nia do stwierdzenia, ¿e ograniczenie ich dzia³ania mo¿e
stanowiæ istotny element prowadzenia skutecznej pro-
filaktyki i terapii schorzenia.

Celem badañ by³o okre�lenie mo¿liwo�ci ogranicze-
nia wystêpowania zespo³u MMA u loch w wyniku pro-
filaktycznego podania preparatu Finadyne (w postaci
Flunixin meglumine) oraz wp³ywu tego preparatu na
efekty produkcyjne badanych grup zwierz¹t.

Materia³ i metody
Badania przeprowadzono w dwóch hodowlach �wiñ, o zbli-

¿onych warunkach �rodowiskowych. Stado podstawowe szcze-
piono przeciwko ró¿ycy, kolibakteriozie prosi¹t noworodków
i parwowirusowemu zaka¿eniu �wiñ. W produkcji nie prze-
strzegano zasady �ca³e pomieszczenie pe³ne, ca³e pomieszcze-
nie puste�.

Gospodarstwo A � stado podstawowe liczy³o 70 loch rasy
wielka bia³a polska i polska bia³a zwis³oucha (wbp × pbz), 10
loszek oraz 26 warchlaków remontowych rasy pbz oraz 2 knu-
ry rasy pietrain × duroc i wbp. Prosiêta odsadzano w wieku od
4 do 6 tygodni, przy �redniej masie cia³a (m.c.) ok. 10 kg i prze-
mieszczano do odchowalni. Gospodarstwo prowadzi³o tylko
odchów prosi¹t, które sprzedawa³o sta³ym odbiorcom, przy m.c.
ok. 20 kg. �redni odchów od lochy w miocie wynosi³ ok. 11
prosi¹t. W trakcie porodu i w okresie poporodowym ciê¿arne
lochy by³y nadzorowane ca³odobowo przez obs³ugê chlewni.
Kojce porodowe by³y �cielone s³om¹ oraz wyposa¿one w jarz-
ma dla loch. Prosiêta dogrzewano przy pomocy promienników
podczerwieni. W ¿ywieniu zwierz¹t stosowano mieszanki pe³-
noporcjowe, produkowane w gospodarstwie na bazie w³asnych
komponentów paszowych, zgodnie z zaleceniami zawartymi
w normach ¿ywienia �wiñ (1) przy sta³ym dostêpnie do wody
z poide³.

Gospodarstwo B � stado podstawowe sk³ada³o siê z 45 loch,
rasy wbp × pbz i 5 loszek remontowych oraz 1 knura rasy hamp-
shire. �redni wiek odsadzanych od loch prosi¹t waha³ siê od
35 do 42 dni, przy m.c. ok. 12 kg. �rednio od lochy odchowuje
siê w miocie 10 prosi¹t. Przebieg porodów jest czê�ciowo nad-
zorowany przez obs³ugê, a noworodki s¹ ogrzewane lampami
podczerwieni. Prosiêta po od³¹czeniu przemieszcza siê do od-
chowalni, gdzie ¿ywione s¹ ad libitum paszami w³asnej pro-
dukcji, w oparciu o ziarna zbó¿ (pszenica, pszen¿yto, jêczmieñ,
owies) oraz premiksy paszowe firmy BASF Polska.

Zwierzêta. Badaniem objêto 42 lochy w wieku 1-3 lat oraz
469 prosi¹t urodzonych przez te samice. W ka¿dym gospodar-
stwie zwierzêta podzielono losowo na 2 grupy, tj. do�wiad-
czaln¹ i kontroln¹. W gospodarstwie A w ka¿dej grupie by³o
po 9 loch, a w gospodarstwie B po 12. Zwie-
rzêta do�wiadczalne otrzymywa³y Finady-
ne, a kontrolnym nie podawano ¿adnych
leków.

Preparat. Finadyna, firmy Schering-
-Plough (Lucerne), jest sterylnym wodnym
roztworem do wstrzykiwañ, zawieraj¹cym
w 1 ml 50 mg fluniksyny w postaci Fluni-
xin meglumine oraz 5 mg fenolu jako �rod-
ka konserwuj¹cego. Flunixin meglumine
jest silnym niesterydowym, nienarkotycz-
nym �rodkiem przeciwbólowym o w³a�ci-
wo�ciach przeciwzapalnych, wykazuje dzia-

³anie przeciwtoksyczne i przeciwgor¹czkowe. Producent zale-
ca stosowanie preparatu u �wiñ dla z³agodzenia stanu zapalne-
go i bólu, szczególnie przy zespole MMA.

Postêpowanie. Po zakoñczonym porodzie ka¿da locha gru-
py do�wiadczalnej otrzyma³a w iniekcji domiê�niowej Finady-
ne, w dawce 2 ml/50 kg m.c. (2 mg flunixin/kg m.c.), w razie
potrzeby iniekcjê powtarzano po 24 godzinach. Obserwacjê
stanu zdrowia �wiñ do�wiadczalnych i kontrolnych prowadzo-
no przez 3 kolejne dni po porodzie. Dwa razy dziennie (rano
i wieczorem) mierzono wewnêtrzn¹ ciep³otê cia³a (w.c.c.),
przyjmuj¹c za górn¹ granicê fizjologiczn¹ 39,5°C. Notowano
odchylenia w stanie zdrowia zwierz¹t ze szczególnym uwzglêd-
nieniem gruczo³u mlekowego oraz charakteru wyp³ywów z dróg
rodnych. Ponadto rejestrowano czas wyst¹pienia rui po od³¹-
czeniu prosi¹t oraz skuteczno�æ krycia.

W odniesieniu do prosi¹t pochodz¹cych zarówno od loch
do�wiadczalnych, jak i kontrolnych, notowano nastêpuj¹ce
wska�niki: �redni¹ liczbê prosi¹t ¿ywych w miocie oraz ich
�redni¹ m.c. w miocie, dobowy przyrost m.c. do 21. dnia oraz
liczbê prosi¹t pad³ych od urodzenia do 21. dnia ¿ycia.

Otrzymane wyniki poddano analizie statystycznej przy po-
mocy testu t-Studenta.

Wyniki i omówienie
Dane dotycz¹ce stanu klinicznego badanych loch po

porodzie, pod wzglêdem wystêpowania zaburzeñ prze-
biegaj¹cych z objawami zespo³u MMA przedstawia
tab. 1. W gospodarstwie A w grupie do�wiadczalnej
zespó³ MMA wyst¹pi³ u dwóch loch, natomiast w gru-
pie kontrolnej odnotowano w trzech przypadkach.
W gospodarstwie B schorzenie to wyst¹pi³o u trzech
loch do�wiadczalnych, za� w grupie samic kontrolnych
u czterech. £¹cznie zachorowa³o 12 loch. U 7 odnoto-
wano zmiany patologiczne w gruczo³ach mlekowych.
Obserwowano wyra�ne stwardnienie spowodowane sta-
nem zapalnym pakietów sutkowych. Proces ten czê�ciej
dotyczy³ pakietów dog³owowych ni¿ doogonowych.
U pozosta³ych loch notowano objawy ze strony dróg
rodnych. Wystêpowa³y one w postaci �luzowo-ropnych
lub ropnych obfitych wyp³ywów z pochwy. £¹cznie
w grupach do�wiadczalnych w obydwu gospodarstwach
notowano ni¿szy odsetek zwierz¹t z podwy¿szon¹ w.c.c.
w porównaniu z grup¹ loch kontrolnych. Nie stwier-
dzono jednak istotnych ró¿nic miêdzy warto�ciami �red-
nimi przy p £ 0,05. Czêstotliwo�æ wystêpowania wy-
p³ywów z dróg rodnych by³a zbli¿ona w obydwu gru-
pach loch do�wiadczalnych, a czas ich utrzymywania
by³ krótszy o 3-4 dni w porównaniu do samic grup kon-
trolnych.
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Tab. 1. Wystêpowanie zespo³u MMA
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Stwierdzono, ¿e
w grupie loch otrzy-
muj¹cych Finadyne
schorzenie zwykle
przebiega³o w po-
staci ³agodnej (pod-
klinicznej) w 2.
dniu po porodzie.
U chorych zwierz¹t
obserwowano os³a-
bienie apetytu, nie-
znaczny obrzêk jed-
nego lub kilku gruczo³ów mlekowych, natomiast z po-
chwy wyp³ywa³ surowiczy lub surowiczo-�luzowy p³yn
zapalny. Wewnêtrzna ciep³ota cia³a loch nie przekra-
cza³a 39,8°C. W grupie loch kontrolnych schorzenie
manifestowa³o siê wyra�nymi objawami, jak: brak ape-
tytu, zaleganie, brak zainteresowania prosiêtami, obfi-
ty wyp³yw surowiczo-ropnego p³ynu zapalnego z dróg
rodnych, a zmienione chorobowo gruczo³y mlekowe
by³y obrzêk³e, zaczerwienione i stwardnia³e. Wewnêtrz-
na ciep³ota cia³a loch dochodzi³a do 40,5°C. Wyst¹pi³
spadek mleczno�ci loch, co by³o widoczne w zachowa-
niu siê noworodków. Podawanie chorym zwierzêtom
antybiotyków w postaci gotowych preparatów, jak Com-
bi-Ject (Dopharma BV) lub Pen-Strep (Norbrook)
w dawce zalecanej przez producentów leków, tj. odpo-
wiednio 1 ml/10-20 kg, i 1 ml/25 kg m.c., �rodków
kurcz¹cych miê�nie g³adkie, tj. oksytocyna � 20-30 j.m.
i flunixin w dawce 2 ml/50 kg m.c. w iniekcji domiê�-
niowej na lochê, dawa³o efekt u wiêkszo�ci zwierz¹t
po jednorazowym leczeniu. W trzech przypadkach le-
czenie powtarzano 2-krotnie, natomiast w jednym przy-
padku zmieniono antybiotyk dla uzyskania pe³nego
powrotu lochy do zdrowia i mleczno�ci. Otrzymane
wyniki koresponduj¹ z efektami badañ innych autorów
(5, 9) stosuj¹cych leki z grupy NSAID.

Uzyskane wyniki produkcyjne w poszczególnych
gospodarstwach i grupach prosi¹t przedstawiono
w tab. 2. Zarówno liczba, jak i masa cia³a prosi¹t w dniu
urodzenia by³a bardzo zbli¿ona w badanych grupach.
Natomiast w pó�niejszym okresie ¿ycia noworodków
efekty produkcyjne, wyra¿aj¹ce siê dziennymi przyros-
tami m.c., by³y statystycznie istotne (p £ 0,05) na ko-
rzy�æ pochodz¹cych od loch grup do�wiadczalnych.
Ró¿nica by³a równie¿ widoczna miêdzy gospodarstwa-
mi (tab. 2), aczkolwiek nie by³a ona
istotna statystycznie. Przyrost m.c.
prosi¹t-osesków uwa¿a siê za najbar-
dziej wymierny wska�nik mleczno�ci
loch, w tym przypadku jest wska�ni-
kiem skuteczno�ci dzia³ania prepara-
tu Finadyne, poprzez dzia³anie stymu-
luj¹ce wydzielanie prolaktyny (22).

Z obserwacji poczynionych w trak-
cie badañ wynika równie¿, ¿e nowo-
rodki loch, którym podawano flunixin
by³y bardziej ¿ywotne. Stwierdzono,

¿e w mniejszym stopniu zapada³y na biegunkê, która
dotyczy³a pojedynczych prosi¹t w miocie. St¹d mo¿na
przyj¹æ, ¿e noworodki te by³y lepiej zaopatrzone w prze-
ciwcia³a, które s¹ szczególnie istotne z punku widzenia
zdrowotno�ci prosi¹t. W grupie loch otrzymuj¹cych
Finadyne objawy biegunki u prosi¹t odnotowano w 5
miotach, natomiast w grupach kontrolnych w 7 mio-
tach, przy czym chorowa³a wiêksza liczba prosi¹t
w miocie. W dwóch przypadkach chorowa³y wszyst-
kie noworodki w miocie, które pochodzi³y od loch z ob-
jawami zespo³u MMA. Rzutowa³o to na straty prosi¹t,
które w grupach kontrolnych by³y wy¿sze, aczkolwiek
ró¿nica ta nie by³a istotna (tab. 2). £¹cznie w grupach
do�wiadczalnych do 21. dnia ¿ycia pad³o 4,7% prosi¹t,
natomiast w grupach kontrolnych 6,86%. Podkre�liæ
nale¿y, ¿e padniêcia mia³y miejsce zasadniczo w pierw-
szym tygodniu ¿ycia noworodków i by³y spowodowa-
ne przygnieceniem przez lochê, s³abym rozwojem, a tak-
¿e biegunk¹. Przedstawione wy¿ej dane wskazuj¹ na
skuteczno�æ preparatu Finadyne w odchowie prosi¹t
w pierwszych 3 tygodniach ¿ycia.

Wp³yw podawania preparatu na termin wyst¹pienia
rui u loch po od³¹czeniu od prosi¹t ilustruje tab. 3. Po-
danie flunixin meglumine wp³ynê³o korzystnie na p³od-
no�æ loch. Znalaz³o to wyraz w skróceniu czasu od od³¹-
czenia prosi¹t do wyst¹pienia rui. Mia³o to tak¿e wp³yw
na skuteczno�æ krycia oraz odsetek wybrakowañ. £¹cz-
nie w grupach do�wiadczalnych skutecznie pokrytych
zosta³o 95,2% loch, natomiast w kontrolnych 90,4%.

Otrzymane rezultaty badañ mo¿na ³¹czyæ z dzia³a-
niem preparatu Finadyne. Jak wynika z danych pi�mien-
nictwa (6, 13, 14, 28), fluniksyna, podobnie jak keto-
profen czy kwas tolfenamowy, nale¿y do grupy leków
niesterydowych (NSAID) o dzia³aniu przeciwzapalnym.

Tab. 2. Efekty produkcyjne badanych zwierz¹t
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anlortnok 21 531 52,11 85,1 47,5 b 891,0 b 53,7

Obja�nienia: a, b � ró¿nice istotne dla p £ 0,05

Tab. 3. Termin wyst¹pienia rui u loch po odsadzeniu prosi¹t oraz skuteczno�æ
krycia
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Leki tej grupy (NSAID) s¹ szeroko stosowane w prak-
tyce do leczenia endotoksemii i schorzeñ miê�niowo-
-szkieletowych u ró¿nych gatunków zwierz¹t. Mog¹ one
byæ stosowane w terapii skojarzonej z antybiotykami
w wielu chorobach infekcyjnych, takich jak zapalenie
wymienia i zapalenie p³uc oraz stawów. Jak w przy-
padku wiêkszo�ci NSAID uwa¿a siê, ¿e dzia³anie flu-
niksyny sprowadza siê do blokowania metabolizmu
kwasu arachidowego i syntezy prostanoidów. Hamo-
wanie aktywno�ci enzymu cyklooksygenazy (COX)
uznaje siê (28) za podstawowy mechanizm dzia³ania
tych leków. Z badañ wynika (13, 14), ¿e fluniksyna,
a tak¿e ketoprofen i kwas tolfenowy hamowa³y u ciel¹t
syntezê surowiczego tromboksanu (Tx)B2 i wysiêko-
wej PGE2 oraz hamowa³y uwalnianie beta-glukuroni-
dazy. Zmniejsza³y tak¿e reakcjê obrzêkow¹ na �ródskór-
nie wstrzykniêt¹ bradykininê i hamowa³y tworzenie
jonów O

2
 przez neutrofile in vitro. Ponadto wykazano,

¿e cyklooksygenaza katalizuje przemianê pier�cienio-
wych endonadtlenków prostaglandyny (PGG2 i PGH2)
do eikozanoidów (PGE2 i PGI2), które maj¹ w³a�ci-
wo�ci prozapalne. W ostatnich latach wykazano tak¿e,
¿e leki z grupy NSAID mog¹ dzia³aæ skutecznie nieza-
le¿nie od hamowania cyklooksygenazy (13, 14).

Badania w³asne wykaza³y przydatno�æ fluniksyny
w profilaktyce i terapii zespo³u MMA. Podawanie pre-
paratu mia³o wp³yw na efekty produkcyjne prosi¹t, które
objawia³y siê zwiêkszonymi przyrostami masy cia³a,
wzrostem prze¿ywalno�ci noworodków, zmniejszon¹
zachorowalno�ci¹ (biegunki prosi¹t ss¹cych).

Maciory, u których stwierdzono zespó³ MMA pro-
dukuj¹ znacznie mniej mleka, co uniemo¿liwia pobra-
nie przez prosiêta w³a�ciwego poziomu przeciwcia³
matecznych (siary). Stan ten prowadzi w efekcie do strat
w produkcji trzody chlewnej. Profilaktyczne podanie
lochom po porodzie fluniksyny w przypadkach zagro-
¿enia zespo³em MMA, czêsto przebiegaj¹cym podkli-
nicznie, mo¿e zwiêkszyæ produkcjê mleka oraz popra-
wiæ wyniki produkcyjne lochy i jej miotu.

Zaburzenia w przebiegu procesów fizjologicznych,
które zachodz¹ u loch po porodzie, zw³aszcza obec-
no�æ endotoksyn bakteryjnych w przebiegu choroby
i podczas leczenia antybiotykami, wymagaj¹ zastoso-
wania preparatów o silnym dzia³aniu przeciwzapalnym,
przeciwgor¹czkowym, przeciwbólowym i unieszkodli-
wiaj¹cym efekt dzia³ania endotoksyn. Takie dzia³anie
wykazuje fluniksyna, która podana z antybiotykami
szybko normalizowa³a temperaturê cia³a chorych loch,
³agodzi³a procesy zapalne gruczo³ów mlekowych oraz
macicy i doprowadza³a do poprawy stanu klinicznego
chorych zwierz¹t. Stosowanie leków z grupy NSAID
wp³ywa równie¿ na lepsz¹ dystrybucjê antybiotyków
w organizmie (2). Na podstawie wieloletniej w³asnej
praktyki terenowej stwierdzono, ¿e efekty skojarzonej
terapii NSAID z antybiotykami s¹ znacznie korzystniej-
sze ni¿ w przypadku podania samego antybiotyku. Czas
leczenia jest krótszy, a lochy szybciej powracaj¹ do
zdrowia i produkcji prawid³owego poziomu mleka.

Reasumuj¹c mo¿na stwierdziæ, ¿e ograniczenie dzia-
³ania endotoksyn mo¿na uzyskaæ przez profilaktyczne
stosowanie u loch po porodzie preparatu Finadyne.
Skojarzone iniekcje Finadyne i antybiotyków okaza³o
siê skuteczn¹ metod¹ w leczeniu zespo³u MMA.
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