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MVDr. Frantisek Tulis

e 2011 ukonceni studia na Fakulté veterinarniho Iékarstvi

e 2011 - dosud asistent Kliniky chorob prezvykavcl a prasat

* Behem studia praxe - technik u veterinarniho |ékare v chovech skotu
* 2011 - 2014 spoluprace s ordinaci na mala zvirata

* Od roku 2012 vlastni praxe

e Soucasnost praxe - 2 (3) veterinarni |ékari

‘SkOt (dojnice, KBTPM, IS byku, obchodni staje), mali
pFeiV\'/kavci, kone, prasata, drabez, (es, wa)



Antiinfekcni imunita

* Pasivni (kolostralni imunita, aplikace protilatek - hyperimunni séra)

 Aktivni (infekce, imunizace - aplikace vakciny)



Vakcinace = Aktivni imunizace

* Velmi dobry nastroj na omezeni vlivu infekCnich onemocnéni v
chovech

* Snizeni spotreby IéCiv (antibiotika, NSAID, atd.)
e Zvyseni urovne pohody zvirat

= ekonomicky efekt



Ekonomicky efekt - zisk na investici 1€

* Vakcinace BRD 9,20 €
* Vakcinace Mastitis 2,57 €
 Vakcinace a testace antigenu BVD 2,07 €

* Zdroj Bovine immunity (HIPRA)



RESPIRACNI SYNDROM

VLIV PRODELANE ,,.CHRIPKY*“ NA PARAMETRY CHOVU
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RESPIRACNI SYNDROM

VLIV PRODELANE ,,CHRIPKY“ NA PARAMETRY CHOVU

MASNY CHOV
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Typy vakcin

Ziva atenuovana (vétsinou virus, méné ¢asto bakterie), Zivy, oslabeny plvodce,
nevyvola klinické onemocnéni, ale navozuje vyraznou imunitni odpovéed

Inaktivovana (mrtvy pavodce - predevsim bakterie) obsahuje celou bakterii
- bakterin, nebo produkt bakterie - toxin (toxoidova)

Subjednotkova - klicové antigeny navazany na nosic (protein)

S deletovanym genem(vetsinou virus) avirulentni s omezenou replikaci - ziva
atenuovana vakcina s vysokou bezpecnosti

Vektorova vakcina - do nepatogenniho organismu vneseny geny protektivnich
proteiny (poxviry)

* DNA vakciny - neobsahuje antigenni proteiny, ale NK, ktera tyto proteiny koduje,
dlouhodoba stimulace imunitniho systému

* Markerové vakciny, Ize rozpoznat postvakcinacni a postinfekcni protilatky



Rozdéleni vakcin dle typu mikroorganismu

 Proti virim (BVD, IBR, BRSV, PI3)

* Proti baktériim (E.coli, Salmonella, Cl.chauvoei)

* Proti toxinum (Cl.perfriengens toxoid, H.somni.)

* Proti mykdézam (Trichoben)

* Proti parazitim( kryptosporidium, plicni Cervivost, toxoplasma)



Rozdéleni vakcin dle vyroby

Komerecni Autogenni
* Obsahuji nejcastéjsi patogenni * \/lyroba by méla navazovat na
typy puvodce velmi dobrou diagnostiku v

chovu (puvodce neni v komeréni

* Ovérena ucinnost hal Ll .
vakciné a je opravdu puvodcem)

e Ovérena bezpecnost
P e Uzavreny obrat stada

* Pouzitelne napric chovy * Neni ovéfena ucinnost a

* Obsahuji antigeny typu toxoid, bezpeénost

lykoproteiny, leukotoxin
SIVIOP y Y  Jednodussi konstrukce vakciny



Rozdeleni vakcin dle pocCtu antigenu

Monovalentni Polyvalentni
* Proti jednomu pUvodci a * Proti vice puvodcim

jednomu typu puvodce * Proti vice typum jednoho

plvodce



Rozdéleni dle vytvoreni protilatek

Matek a predani protilatek, pasivné
ziskana imunita potomstva

Rota, Corona, E.coli (rotavec corona, Rotagal, Kolibin RC Neo, BioBos RCC)

Clostridiové infekce (covexin, Bravoxin)

Kryptosporidium (soviis cryptium)

Bovinni respiracni syndrom (soviiis rsp, Hiprabovis Balance, BioBos, Rispoval, Divence Tetra)

BVD ( Mucosiffa, Hiprabovis Balance, Rispoval, Divence Tetra)

Aktivni imunizace jednotlivych
kategorii

IKKS Moraxella bovis (voraxebin Neo)
Leptospira iosos1)

Clostridiové infekce (covexin, ravoxin, Heptavac)
Bovinni respiracni syndrom

BVD

IBR

Coronavirus BCOV (naslagen 0)

BRSV (nasym)

Histophilus somni Lkt + Mannheimia heamolytica iptabovis somni)
Mastitis (usac, startvac)

Q-horecka (coxevac)

TriChOfytéza (Trichoben AV, Trichoben)



Rozdéleni vakcin dle mista aplikace

Humoralni imunitni odpoveéd
* Parenteralné podané — subkutanni, intramuskularni
* Intradermalni (bunécna imunitni odpovéd)

Imunitni odpoved na sliznicich
* Intranasalni

* Peroralni
e Intramamarni (nedspésny pro vyvolani odpovédi plvodcu mastitis)!



/asady vakcinace

 \Vakcinace je primarné urcena pro zdrava zvirata
* \V obdobi vakcinace by méla mit zvirata klid
* VVakcinace a imunitni reakce jsou narocné na energii a ziviny



/asady vakcinace — kdy vakcinovat?

* VVSeobecna doporuceni, ¢ekat na tzv. okno, kdy poklesnou materské protilatky

Specifické protilatky zUstavaji v obéhu rizné dlouho dobu

Mnozstvi AB zavisi na mire absorpce, pavodci, katabolismu pfi vystaveni
onemocneni

Polocas rozpadu AB proti virovym onemocnénim je 13-36 dn
Detekovatelnost delsi BRSV 5-6,5 més., IBR 2-10 més., P13 5-6 més., BVD 3-7,5 més.

Titr AB je velmi variabilni, protektivni hladinu materskych protilatek vlastné nejde
v praxi urcCit - patogen, expozice, podminky chovu



Vakcinace tvari tvar materskym protilatkam

* U telat s vysokym titrem matersky protilatek muze byt sérokonverze
po podani parenteralni vakciny nizka

 Tato vakcinace vSak muze prodlouzit pritomnost materskych
protilatek

* Dochazi k imunologickému primingu
* Negativni dopad na bunkami zprostredkovanou imunitu ?7??



/asady vakcinace — odstup mezi davkami

* Existuji vakcinacni protokoly pro telata do 2. mésice véku s cetnosti
vakcinace 1x tydné, toto je obtizné odUvodnitelné

* Prilis Casta vakcinace muze vést k antigenni toleranci, neni Zzadna
reakce na antigen

* Dobra imunitni odpoved vyzaduje Cas, aby probéhla expanze, ale i
apoptdza urcitych linii bunék (T a B bunék)

* Muze dochazet ke vzniku autoimunitnich reakci



/asady vakcinace — odstup mezi davkami

e Radéji podat vice antigenl najednou, nezZ jednotlivé a casto
(polyvalentni vakciny)

e Odstup mezi ruznymi vakcinami - 14 dni
* Odstup mezi davkami jedné vakciny - dle vyrobce, dle adjuvans
(3 tydny az 45 dni) dulezita role sloZeni adjuvans



Vakcinace — tvorba vakcinacnhiho schématu

* Musi vychazet z podminek pro dany chov, zdravotniho stavu zvirat a
zastoupeni patogenu - ovéerené diagnostikou

e Zohlednit potreby a moznosti chovu, rychlost obratu zvirat

e \VétSina vakcin na respiracni choroby ma po 1. a 2. davce dobu trvani
imunity 180 — 200 dni, 3. davka je nutna



VVakcinace - Respiracni syndrom

* Intranasalni vakcinace

* Parenteralni vakcinace

* Vakcinace matek

 VVakcinaci nelze provést eradikaci



Respiracni syndrom

e Studie z 23 farem v USA, do 120. dne stari
onemocneélo poprvé BRD 40% telat jalovic

Cambridge university-Michal W.Overton

incidence do 30 dne po narozeni 35,20%
incidence mezi 30-60 dnem po narozeni | 26,80%
incidence mezi 60-90 dnem po narozeni 20,30%
incidence mezi 91-120 dnem po narozenil 17,70%
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Vakcinace - intranasa

* Efektivni mechanismus indukce lokalni sliznicni imunity
e Schopna vyvolat lokalni i systémovou imunitni odpoved
* Produkce IgA

* U&innd i pfi matefskych protilatkach

e Systémova odpovéd - priming

» Kratkodoba (3-4 mésice)

e Uéinnost prokazana

 Lze vakcinovat opakovaneée

* |n vakcinovana zvirata mensi pravdépodobnost poskozeni plic, néz pouze
parenteralné vakcinovana



Vakcinace - parenteralni s.c. i.m.

* S.C. a .M. podani neni podstatny rozdil na imunitni odpovéd, ale
nebezpeci nezadoucich ucinku

* Nastup imunity v tydnech
* Tvorba IgM a I1gG

* Hlavni Ucinek snizeni zavaznosti priznaku, mortality a snizeni
vylucCovani ptuvodcu

U respiracnich chorob nezamezi prenosu plvodce

* | vakcinovany jedinec muze mit na sliznicich puvodce, nebo
onemocnét



Vakcinacni schéma - chov masného skotu

Kolostralni protilatky o
L] .
~ Hladina

LN chranénosti
S

~—
"o

Stop
interference
s vakcinaci

70.-100. den
véku 2.
rchol RS

Narozehi 20. den /

véku .

1.vrchol
RS ~ 10-12 més.stafi

f f 4.tydny f Odstav M.haemolytica

35.-40.den

62.-64.dens.c. : ;
I(S—l? den.ll B s.c. M.haemolytica M.haemolytica HIStOF_)hIIUS
ni ranasaini Histophilus somni Histophilus somni somni
vakcina BRSV BRSV BRSV
1.déavka 2.dévka Booster vakcina

3.davka



Vakcinace -schéma

\ 4 4 \ 4

—

Narozeni 10-14 den. 28.den Za 4.tydny revakcinace
Inatranasalni s.c. M.haemolytica vany
vakcina PI 3,BRSV

Schéma pro podnik s uzavienym obratem stada. Jedno stredisko.



Vakcinace Clostridium

C.perfriengens typ A - hemorhagic bowell syndrom - syndrom
krvavého streva, hlavné jaro, podzim




Moznosti vybéeru vakcin

Bravoxin [Covexin [Miloxan
C.perfriengens typ.A alfa toxoid I.U. 0,5 0,9x
C.perfriengens typ.B+C toxoid I.U. 18,2 12,4min.10
C.perfriengens typ D I.U. 5,3 5,1min.5
C.chauvoei celé buriky % ochrany 90iobsahuje [x
C.novyi toxoid I.U. 3,8 1,2 3,5
C.septicum toxoid I.U. 4,6 3,6 2,5
C.tetani toxoid I.U. 4,9 2,5min. 2,5
C.sordelli toxoid I.U. 4,4 0,8min.90%
C haemolyticum toxoid I.U. 17,4 16,5




Vakcinace Clostridium

 Vakcinaci Clostridium spp. by meéla byt zarazena mezi zlaty standard
vakcinaci, spolecné s Rota, Corona, E.coli

e Zdravotni problémy spojené s komplexem Clostridium maiji narustajici
tendenci

e U podniku s kejdovym hospodarstvim a BPS, vakcinace automaticky
soucast schématu



|dealni schéma pro plosSnou vakcinaci

e Zasusené revakcinovat jednou davkou 3 tydny pred porodem

1.davka 4tydny 2.davka 6.mésicl 3.davka

1 & U
)




Dojnice nevakcinované plosné + jalovice brezi

Zaprah 7.tyden 1.davka Clos.vakc. 5.tyden Rotavec 3.tydna p.p 2.davka Clos.vakec.

! !

—



Vakcinace jalovic

* Cim del&i interval mezi podanim 1. a 2. davky tim lépe pro dojnici a

te I e (Toto jsem prevzal od MVDr. Josefa Krejciho — nejlepsiho imunologa v téhle republice)

* Podat prvni davku jesté na odchovné, pocatek 6. mésice brezosti

1.davka
poc. 6.mésice brezosti prevoz revakcinace 3 tydny pred porodem

! ] ¥ ¥
—



/asady vakcinace telat - proc tele i dojnici?

* Pri prechodu na objemy dostanou telata stejné objemy jako dojnice,
ale jiz nejsou v tomto stari chranéna kolostralnimi protilatkami a
muzZou se objevit nahlé uhyny — zejména je-li v chovu C.perfriengens
typ A - toto mohu potvrdit 2x250 kg byk bohuzel vakcinovan pouze
Miloxanem, perakutni pribéh maligniho edému

 Dalsi rody clostridii, pri transportech a stresech délajici problémy a to
C.piliformes, zpusobuje kapky krve v trusu, neni ve vakcinach, ale
otevira sténu strevni pro dalSi druhy

* Toto Clostridium bylo diagnostikovano u mnoha telat po transportu, s
i bez priznakd v pomérné velké studii



Vakcinace telat

* Pri velkych problémech kombinace matky + telata

* Telata mozné vakcinovat jiz od druhého tydne, bez ohledu na
materskeé protilatky, posune se revakcinace

* Vakcinované matky, vakcinace telat po 21. dnu zivota

* Na jednom chovu nemam vakcinované matky, zaCinam sedmy den
Zivota



\/ o

Vakcinace — hodnoceni ucinnosti

* USG
e Statistika
e Specializované programy



USG

Plice bez zmén Plice se zménami - komety




USG - byci nevakcinovani

4 } Abscess
apsule

Pus-filled center




USG - byci vakcinovani




Plicni skore dle usg

* Skore 0 — normalni zdravé plice

e Skére 1 — zesileni pleury, mozné pro intersticialni onemocnéni, kdyz je
difuzni

e Skore 2 — lobarni léze slabé plicni konsolidace

e Skore 3 — lobarni léze, plna konsolidace v celé sile jednoho laloku

e Skére 4 — 2 lobarni léze, plna konsolidace 2 lalokd

e Skére 5 — 3 a vice |ézi, plna konsolidace 3 a vice lalokU

* Vysetreni je limitovano hmotnosti zvirat



Vakcina — overeni Ucinnosti

2019 1. - 10. més.

2020 1. - 10. més.

2019 2020
Kategorie dle hmotnosti v kg Kategorie dle hmotnosti v kg
Mésic 0-99 100-149 |150-199 |200-249 ([250-299 |[>300 NP>100 Mésic 0-99 100-149 |150-199 |200-249 (250-299 NP>100
Leden 22 37 18 4 0 0 0 Leden 8 2 3 0 0 0 6
Unor 21 5 6 1 0 0 0 Unor 1 1 0 1 0 0 9
Bfezen 10 5 0 1 0 0 0 Brezen 4 0 4 0 0 0 3
Duben 5 4 2 1 0 0 4 Duben 4 1 2 0 0 0 2
Kvéten 2 4 3 0 0 0 2 Kvéten 2 3 2 0 0 0 3
Cerven 5 3 3 0 3 0 0 Cerven 1 0 3 0 0 0 4
Cervenec 5 7 2 0 0 0 4 Cervenec 1 0 3 1 0 0 3
Srpen 8 13 10 1 0 0 7 Srpen 1 0 1 2 0 0 6
Zat 2 1 2 0 0 0 0 Zari 5 3 3 1 0 1 1
Rijen 14 6 1 3 0 0 1 Rijen 6 2 1 0 0 0 0
Suma 94 85 47 11 3 0 18 Suma 33 12 22 > 0 0 37
: 20191.-10.més Nutné poraky celkem  [NP>100kg|% NP>100kg |- 2020 Rok Uhyn+NP kusy>100kg
Uhyn celkem ks 240 100% - Uhyn celkem ks 72 100% 2019 258
0-99g 94| 39,16%||1.-10.mes.2019 18 64,29%| |0-99kg 33| 45,83%
>100kg 146] 60,80%[1 1 %< 9000 37 92 50%| 21008 39| 54,17% 2020 109




Q-horecka - farma 1

Onemocnéni reprodukéniho aparatu 1.-9.mésic

Endometritis Metritis Zadriené l0Zko Rozpad embrya

18
16
14

12
10

o N & o 0

W 2020 m2021



Q-horecka - farma 1

2019 2020 2021
Inseminacni index Inseminacni index Inseminacni index
Brezi Vsechny |Brezi Vsechny |Brezi Vsechny
1.laktace 2,43 5 2 3,63 1,62 2
2.laktace 2,4 3,2 2,4 3,4 1,71 1,71
3. avyssi 3,33 6,22 1,71 3,14 2,06 2,82
Vsechny 2,73 4,73 1,93 3,33 1,84 2,32
2019 2020 2021
Ins. interval [SP Ins. interval [SP Ins. interval [SP
1.laktace 80,58 144 76,93 125 69,47 99
2.l1aktace 89,6 144 71,14 146 76,29 94
3. avyssi 71,58 135 72,63 101 61,2 109
Vsechny 79 140 73,63 113 66,67 103




Q-horecka - farma 2

2020 2021
Ins. interval |SP Ins. index|Ins. interval |SP Ins. index
1.laktace 127,5 189,33 1,66 103,6 108,25 1,25
2.l1aktace 94,25 162,75 2 99,7 135,3 1,6
3. a vyssi 100,8 127,4 1,5 79,2 83,75 1,5
VsSechny 107,5 159,83 1,72 94,2 109,1 1,45




Vakcinace — limity

Zdroj: Bovine immunity, Hipra
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i FIGURE 5. Herd immunify



Vakcinace - limity

e Ustajeni (pocet zvirat, kvalita staje, presuny)
* \lyziva

* Provedeni vakcinace

e Uskladnéni |éCiv



/aver

 Vakcinace je velmi dobrym nastrojem ke kontrole infekénich
onemocneéni ve stade

e Jeji uc€innost neni a nemuze byt 100%
» Uginnost vakcinace se projevuje aZ po deldi dobé&, v fadu mésicll az rok(

* \lysledek vakcinace je zavisly na dobré diagnostice a znalosti podminek
chovu
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