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vaccinul BIOGAN PUppy

vaccin special pentru vaccinarea timpurie a cateilor impotriva jigodiei si

parvovirozei, de la varsta de 5 saptamani

Vaccinul Biocan Puppy poate fi combinat cu vaccinul Biocan C impotriva virozei
coronare, ambele vaccinurise aplicd subcutanatin doze de 1 ml

La verificarea parvovirusului de vaccinare din vaccinul Biocan Puppy a fost
demonstrata eficienta inalta a vaccinarii si la cateii tineri (cu varsta de 5 pana la
6 saptamani), protejati prin nivelele inalte de antigene de colastra.

Datorita vaccinului inactivat impotriva parvovirozei, se exclude aparitia asa
numitului golimunitar la cdtei.

Vaccinul Biocan Puppy cu continut de virus viu de jigodie are o imunogenitate
excelenta.

Vaccinul inactivat impotriva parvovirozei permite vaccinarea catelelor gestante
(21 pana la 14 de zile inainte de nastere), fapt ce duce la o protectie eficienta a
cateilor cu anticorpide colastra

La prima vaccinare a exemplarelor este obligatorie revaccinarea, iar pentru
mentinerea imunitatii se recomandd revaccinarea anuala

vaccinu BiOcan G

vaccin destinat imunizarii active a cateilor cu varsta de peste
5 saptamani impotriva virozei coronare.

Biocan C este destinat vaccinarii cateilor cu varsta de peste 5 saptamani,
recomandandu-se ca revaccinarea sa se faca intr-un interval de 2-3 saptamani
dela primavaccinare.

Acest tip de vaccin este indicat in primul rand in caz de situatii infectioase
nefavorabile, in conditii dificile zoo-igienice, in perioade de aparitie a bolilor
diareice. Tn astfel de cazuri este posibild combinatia Biocan C cu Biocanem
Puppy, Biocan DP sau Biocan DHPPi.

Titrele de protectie ale anticorpilor impotriva simptomelor clinice ale virozei
coronare apar in jurul saptdmanii 14-21, revaccinarea fiind obligatorie dupd
14-21zile. Vaccinarea protejeaza impotriva infectiei timp de 6 luni.

Cu ajutorul vaccinului se poate atenua eliminarea si rdspandirea virusului prin
scaun, lucru foarte important in crescatoriile cu o concentratie mare de cainisi
in azilele de caini. Vaccinul este destinat atenudrii rdspandirii manifestarilor
clinice ale bolii ca urmare a infectdrii cu virusul virozei coronare la caini.

Solutia injectabild, in volum de 1 ml, este destinata aplicdrii subcutanate, cel
mai bine Tn zona omoplatilor siintre omoplati.
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o Nimeni nu va ofera mai mult
pentru protectia cateilor

vaccin viu bivalent destinat vaccinarii cateilor cu varsta de peste 6
saptamani impotriva jigodiei si parvovirozei

Cateii sunt complet protejati la 2 pand la 4 saptdmani dupad
revaccinare

Durata imunitatii, pentru ambii antigeni, este de cel putinun an.

Vaccinul Biocan DP poate fi folosit independent sau simultan cu vaccinurile
lichide Biocan (LR, C, R, L) siTn paralel cu vaccinurile Biocan, conform schemei de
vaccinare recomandata.

Doza este de 1 ml, indiferent de varsta si greutatea exemplarului si se aplica
subcutanat

vaccin Biocan P

vaccin viu monovalent pentru vaccinarea impotriva parvovirozei a
cateilor care au depasit varsta de 6 saptamani

Prin teste s-a verificat posibilitatea de aplicare simultand a acestui vaccin cu
vaccinul Biocan C

Doza de vaccinare este del mlsivaccinul se aplicd subcutanat

Dup vaccinarea cu vaccinul Biocan P a fost confirmata prin teste clinice reactia
sub forma de creare a unor titre mari de anticorpiimpotriva parvovirusului

Vaccinul cu continut de virus viu de jigodie este foarte imunogen.

Se recomandd revaccinarea in intervalul 2-4 saptdmani cu vaccinuri din seria
Biocan, de exemplu Biocan DHPPi sau DHPPi + L

GU VACCINURILE BIDGAN SUNTETI PREGATITI PENTRU ORIGE SITUATIE

Situatie infectioasa
Varsta
catelului - Nefavorabila Nefavorabila
Favorabila R N
parvoviroza jigodia
5—6saptamani Puppy (P)+C Puppy (DP, DHPPi) +C
7—8saptamani Puppy (P)+C Puppy (DP, DHPPi)+C
8—10sdptamani DHPPi+L DHPPi +L DHPPi+L
12-16saptamani | DHPPi+LR(R) DHPPi+LR (R) DHPPi+LR (R)
Vaccinare anuala DHPPi+LR(R) | DHPPi+LR(R) DHPPi+LR (R)

Nota:
Vaccinul din paranteze (P, DP, DHPPi) reprezint3 posibilitatea de a valorifica vaccinuri alternative sin seria Biocan.
Vaccinurileinsemnate +C, +L, +LR se pot aplica simultan sauimpreund cu alte vaccinuri.

[ GONFORMITATE GU GERINTELE GODULUI FARMAGEUTIG EURDPEAN, GARANTAM FIABILITATEA
9l SIGURANTA IN GAZUL INTREBUINTARII LA O VARSTA FRAGEDA A GATEILOR




o Vaccinul Biocan B

steaua fixa a gamei de vaccinuri Biocan
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Avand in vedere diferentierea antigenelor OspA la
fiecare genospecie r. Borrelia, in Europa nu exista o
reactivitate incrucigata. Dupad vaccinarea are loc formarea
de anticorpi impotriva principalilor antigeni —lipoproteinele
OspA, alti antigeni OspB minoritari si antigeni nespecificati.
Antigenul superficial OspA este je exprimat la na borreliile
localizate in intestinul cdpusei care nu a aspirat si serveste la
colonizarea vectorului, adicd a capusei. Bacteria se
transfera in corpul gazdei cu sange cald numai in cazul in
care, dupa aspirarea sangelui, se creeaza in finvelis
antigenul OspC. Pentur ca vaccinarea sa fie eficienta trebuie
ca in sdngele gazdei cu sange cald sa fie prezenti anticorpi
impotriva antigenului OspA, deja Tnainte de muscdtura
cipusei. impreuna cu complementul cu anticorpi impotriva
OspA participa la stagnarea cresterii si colonizarii glandelor
salivare la capusa care a aspirat sange de la cainele, pisica
sau calul vaccinat. Deci, imunitatea post-vaccinare incepe
deja Tn capusa, prin impiedicarea transferului borreliei in
organismul gazdei.

Graficul supravietuirii antigenelor pe durata de 12 luni
dupavaccinarea cuvaccinul BiocanB
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Supravietuirii antigenelor pe durata de 12 luni dupa vaccinarea cu vaccinul Biocan B

Vaccinul Biocan B, prin continutul de tipuri Borrelia afzelii si
Borrelia garinii, respecta predominanta acestor bacterii pe
teritoriul Europei, care au fost confirmate in ultimii ani si pe
teritoriul nostru.

Este foarte eficient si protector — protejeaza cu siguranta
timp de 12 luni cainii vaccinatiTmpotriva boreliozei Lyme.

Caracteristici
®

m Biocan B este un vaccin inactivat impotriva Bolii
Lyme, care contine genospecii europene. Este
destinat vaccinarii cainilor cu varsta de peste
doisprezece saptamani, iar in cazul primei vaccinari
catelul trebuie revaccinat dupa 2-4 saptamani.

m Se aplica subcutanat sau intramuscular, intr-o
dozade1ml.

m Perioada ideala pentru vaccinare o reprezinta
lunile de iarna si primele luni ale primaverii.

m Vaccinul este compatibil cu celelalte vaccinuri

din seria de vaccinuriBiocan.

| !

Simptome de imbolnavire 1a anumite sopecii de animale - %

Susceptibilitate organismului la infectia cu bacteria Borrelia burgdorferi depinde de sensibilitatea individuala

siaspeciei. in general la caini, infectia nu este urmata de leziuni epidermice eriteme, cum este in cazul omului. P = |
. . . . Sloveta, g, BT
Cele maifrecvente simptome Simptome mai putin normale ﬂiucan'ﬂ
1
Simptome LB la caine Schiopatare, mers cu durere, Simptome de nefrita, miocardita
umflaturi ale articulatiilor — artrita 'E‘a. ?_‘;’"
Simptome LB la pisica Schiopatare, mers teapan Febrd, anorexie, anemie,apatie
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Pentru manifestdrile hepatitei infectioase este raspunzator
virusul DNA raspandit ubicvitar, incadrat in adenovirusi si
denumit CAV 1. Tn afara lui a fost demonstrata experimental si
existenta unui alt agent viral - canine acidophil cell hepatitis
virus. Cu toate ca pana in prezent nu reusit izolarea acestui
virus, de multi ani este considerat a fi pricina hepatitei cronice
urmatd de ciroza hepaticd. Tmpreund cu bacteria Leptospira
interrogans var. grippothyposa, acesti doi agenti virali sunt
legati de manifestarile hepatitei cronice la caini.

Virusul hepatitei infectioase CAV 1 este foarte asemanator
virusului laringotraheitei CAV 2, chiar daca difera antigen si
genetic. Prezenta demonstrata a anticorpilor la populatia
nevaccinata demonstreaza posibilul mers subclinic al bolii.
Hepatita adenovirala la animalele de casa a fost descrisd in anul
1947. La vulpi, infectia cu acest virus este denumita ca fox
encephalitis. Virusul CAV 1 este periculos nu numai pentru
animalele de prada canine dar si pentru reprezentantii familiei
Ursidae si Mustelidae. Virusul este foarte rezistent in mediul
fnconjurator, supravietuieste si cateva saptamani in secretii si
excretii, fiind eliminat timp de cateva luniin principal prin urina.
Latransmiterea virusului pot participa activ si ectoparazitii, insa
nu a fost demonstrata transmiterea virusului CAV1 pe cale
aeriana. In prezent, aparitia bolii este izolat4 in teritoriile unde
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Antigenul de vaceinare CAV 2 din gama de vaceinuri BIOCAN
Ill'lltBanZﬁ suficient impntriva Ilepatitei iﬂfﬂﬂ!iﬂﬂ% 12 cdini

s-a facut vaccinarea in masa. Exemplarul nevaccinat se poate
imbolnavi la orice varsta, iar urmarile pot fi frecvent fatale.
Animalele sensibile se infecteaza oral sau nazal si viremia are
loc la cinci zile dupa inmultirea in tinzile si in ganglioni. Virusul
este tipic prin propria hepatotropie si prin afinitatea simultana
cu endoteliile vasculare. Ficatul este organul vizat de actiunea
citotoxica a virusului, prezenta lui in celulele hepatocite si
Kupfer fiind documentata de incluziunea intracelulara. De
asemenea atacda bulbii oculari si deterioreaza epiteliul
glomerilor renali; este responsabil de manifestarile uveitei si
ale edemului corneei. in cazul unei evolutii per-acute, moartea
subitd poate avea loc deja la cateva ore dupa primele
simptome, fapt care face ca proprietarii de multe ori sa
presupuna ca ar fi vorba despre otravire. Dintre primele
simptome clinice fac parte: voma, diareea, febra, care pot fi
urmate de tuse, marirea ganglionilor, ca urmare a disfunctiei
hepatice apar anomalii in condensarea sangelui, ascita
urmata de diateza abdominala si/sauicter. Dupa o saptamana
pot apare simptomele ,ochiului albastru”, care apare la
aproximativ o cincime dintre cainii bolnavi datorita CAV 1.
Forma neurologica a infectiei, tipica manifestarilor de ataxie,
pierdere a orientarii si orbirea, este destul de rara la caini si este
mai mult ca sigur cauzata de genul neurotropic al virusului CAV
1. Tn cazul unei evolutii acute a infectiei pot fi depistate in
tesutul ficatului numeroase focare de necroza hepatocelulara.
n cazul simptomelor neurologice, in decursul autopsiei, sunt
depistate edemul cerebral si petechie ca urmare a endoteliului
vascular, fiind degenerati si neuronii. Daca evolutia bolii are un
caracter cronic, ficatul prezinta semne de hepatita cronica,
eventual de ciroza, adica este mai mic, mai rigid, mai noduros.
Sunt depistate frecvent splenomegalia, infarcturile in zona
coronara a rinichilor, sangerdrile pe seroze sau in aparatul
digestiv. in afara de serologie, la diagnosticare se poate folosi si
demonstrarea prezentei virusului in tesutul ficatului prin
metoda imuno-fluorescentei. Bineinteles cd prin aceasta
metoda virusul nu poate fi confirmat in celulele hepatice timp
de cateva zile de la infectare. Metoda PCR reprezinta o metoda
sensibila utilizata pentru demonstrarea prezentei virusului in
mostra de tesut.

Puii ar trebuie sa fie vaccinatila scaderea sub 1:100 a titrului
de anticorpi materni. Pentru imunizarea organismelor
exemplarelor sensibile impotriva virusului CAV 1 se foloseste n
vaccin cu continut de CAV 1, iar ca metoda de alternativa de
prevenire a hepatitei infectioase adenovirale se foloseste
vaccinarea cu virus CAV 2. Vaccinurile care contin CAV 1 au
cauzat o serie de reactii secundare nedorite, de obicei sub
forma de nefrite sau uveite si edem al corneei, avand loc
inmultirea virusului in tesuturile rinichilor si extinderea lui in
mediu. Vaccinurile cu continut de CAV 2 viu sunt complet
competente si genereaza imunitatea pe termen lung chiar dupa
aplicarea uneidoze.
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Eficienta vaccinelor Biocan DHPPi, Biocan DHPPi -+ L
si Biocan DHPPi -+ LR in protectia cateilor si cainilor
maturi impotriva virusului hepatitei infectioase i
laringotraheitei este verificata prin teste de celenza.
Se efectueaza in conformitate nu numai cu codul
farmaceutic european, dar in plus i cu cel american.

n decursul testului challenge organismele cateilor sensibili
fara anticorpi sunt expuse genului viral al virusului CAV 1.
Conform codului farmaceutic european, in testul challenge
sunt efectuat sunt incadrati 7 pui in varsta de peste sase
saptamani, fara anticorpi impotriva adenovirusului canin. Cinci
catei sunt vaccinati conform modului recomandat, iar doi
formeaza grupa nevaccinatd de control. La douazeci si una de
zile de la vaccinare se administreaza intramuscular tuturor
cateilor genulviral CAV 1. Cateii sunt monitorizati periodic timp
de trei saptamani, exemplarele cu manifestari clinice grave de
infectie cu CAV 1 fiind sacrificate in mod uman. Testul este
considerat nul si trebuie repetat in cazul in care unul sau doua
exemplare din grupa de control nu mor ca urmare a infectiei
provocate de CAV 1 sau daca nu prezinta simptome tipice
provocate de aceasta infectie. Vaccinul este corespunzator
daca cateii vaccinati isi pastreaza o stare buna de sanatate, fara
simptome clinice ale bolii provocate de CAV 1, cu exceptia unei
trecatoare temperaturirectale marite.

Conform codului farmaceutic american, in testarea
challenge sunt incadrati 25 de catei sensibili, dintre care 12
exemplare sunt vaccinate si 5 exemplare formeaza grupa de
control. Pentru confirmarea sensibilitatii la CAV 1 sunt recoltate
probe de sange, in ser stabilindu-se anticorpii de neutralizare a
virusului. Tn diluarea finald 1:2 la folosirea 50-300 TCID,,
adenovir canin, serul trebuie sa fie negativ la anticorpi. Virusul
de vaccinare trebuie sa provina din pasajul cel mai superior al
virusului-mama ( Master Seed Virus —in continuare MSV).
Tnaintea stabilirii cantittii de virus de vaccinare se efectueaza
vaccinarea a 20 de caini, 5 caini din grupa de control ramanand
nevaccinati. Testul challenge se efectueaza cel mai devreme la
14 zile de la vaccinare, sub forma de administrare intravenoasa
a virulentului CAV 1, expediat sau aprobat de APHIS ( Animal
and Plant Health Inspection Service). Animalele se
monitorizeaza zilnic, timp de 14 zile. Testul este nul si trebuie
repetat in cazul in care cel putin 4 din 5 caini din grupa de
control nu prezintda simptome clinice grave de hepatita
infectioasa. MSV nu este corespunzator daca cel putin 19 din 20
de catei vaccinati nu raman fara simptome de infectie in
perioada de supraveghere. Dacda nu a avut loc stoparea
folosindu-se seria de testare anterioara, la fiecare trei ani se va
efectua repetat testarea imunogend a MSV. in testare sunt
incadrati 10 caini sensibili, din care 8 cateii se vaccineaza iar 2
formeaza gura nevaccinata de control. Trebuie ca Thainte de
vaccinare sa se stabileasca titrul virului din vaccin si sd se
verifice sensibilitatea. La 14 zile de la vaccinare se analizeaza

mostrele de sange ale serului virusului prin test de neutralizare
si se stabileste titrul de anticorpi impotriva CAV. Testul este nul
si trebuie repetat Tn cazul in care controalele raman
seronegative in diluarea finald de 1:2. MSV nu este
corespunzator daca cel putin 6 din 8 cdini vaccinati nu ating un
titru de anticorpi de cel putin 1:10, dupd diluarea finala a
serului. MSV este corespunzator daca toti cainii vaccinati nu
prezinta simptome clinice, in timp ce la ambele controale au
aparut simptome clinice grave. Testul este nul si trebuie repetat
daca ambele exemplare din grupa de control nu prezinta
simptome grave de hepatitda infectioasa. MSV nu este
corespunzator daca vre-un cdine dintre cei vaccinati simptome
de hepatita infectioasa.

Literaturd uzati:
Dennis B. De Nicola,DVM, PhD, Dipl ACVP, Maine, USA: The Liver: Cytologic features of common metabolic, inflammatory and neoplastic conditions,
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Antigenul de vaccinare al virusului hepatitei a satisfacut exigenfele stricte al codului
farmaceutic european Si ale celui american, care sunt indispensabile pentru aprobarea gamei de
vaccinuri Biocan pentru protectia cainilor impotriva virusului hepatitei infectiose. Testele
challenge au demonstrat o protectie excelenta dupa vaccinarea cu vaccinul Biocan DHPP.
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Tn ultimii zece ani, leptospiroza la caini se prezinta in
principal ca o crizd renald acuta. Numai un procentaj
redus de pacienti este spitalizat cu simptome de criza de
ficat sau o combinatie a ambelor sindromuri mentionate.
Din acest motiv se recomanda ca examenul serologic al
titrelor anticorpilor impotriva leptospirelor sa fie incadrat
in planul de diagnosticare al tuturor pacientilor cu poliurii
si polidipsii. La unii pacienti, sindromul PU/PD cu
izostenurie simultana este frecvent un simptom a acestei
boli. In afard de PU/PD, la caini mai apare si apatia, voma,
seme de burta acuta, eventual icter si astma. Dintre alte
semne fac parte complicatiile sub forma de DIC si SIRS,
insa destul de rar apar afectiuni ale plamanilor legate de
vasculitate. Au fost inregistrate si cazuri de intususceptie
la cainii cu leptospiroza, cu siguranta legata de
mobilitatea anormala a intestinelor ca urmare a uremiei,
eventual datorita actiunii directe a bacteriei asupra
peretilor intestinelor! Rezultatele examenelor de
laborator sunt relativ nespecifice si fluctueaza de la
leucocitozd, anemie, trombocitopenie temperata,
azotemie, elevare a enzimelor hepatice, hipoproteinemie
urmata de proteinurii pana la hematurii cu
trombocitopenie impulsivd cu prelungire dramatica a
timpilor de coagulare. Prognozarea pacientilor cu criza
renald acuta este foarte bunain cazul in care terapia a fost
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inceputa din timp, in timp ce procentajul exemplarelor
care supravietuiesc poate fin in jur de 80 %. in urma unui
tratament corespunzator, managementul corect al
pacientului suferind de leptospiroza se poate face fara
urmari. Cele mai frecvente urmari ale infectiei care
trebuie combatute, in afara crizei renale cronice, sunt
reprezentate de criza hepatica cronica si uveita. in trecut,
in datele referitoare la prognozare s-a pus un accent
major pe rezultatele examenului histopatologic al
biopsiei renale, insa s-a renuntat la acesta datorita
riscurilor marilegate de efectuarea biopsiei si de multe ori
datorita insuficientei prezentei probelor de tesut
recoltate. Prognoza poate fi enuntata cu o precizie mare
in baza raportului dintre UP/UC si albumine /creatinina,
precum si cu ajutorul concentratiei de albumina din
plasma. Daca raporturile dintre UP/UC si Alb/Crea sunt
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reduse si nivelul de albumina se afle in limitele normei,
prognoza poate ficonsideratd ca una buna.

Chiar daca la diferentele din manifestarile clinice ale
infectiei contribuie diferite tipuri de serotipi, in general se
poate spune ca simptomele crizei renale sunt majoritare.
Infectia cu serotipul L. grippothyposa este responsabild in
principal de simptomele hepatitei mai expresive sau
dominante. Cainii din rasele mari care trdiesc la tara
reprezintd grupa de caini cea mai afectatd. Tnsd nu sunt
exclusi de la infectie nici cainii din rasele mici crescuti in
orasele cu o concentratie mare de rozatoare. Mult timp,
cainii mici, de obicei cu varsta sub patru ani, au fost
considerati a fi grupa cea mai amenintatd. Tn urma
studiului prezentat de prof. Frederik Gaschen la congresul
WSAVA din Dublinu Tn anul 2008, cea mai humeroasa
categorie de varsta o reprezinta insa cainii cu varsta intre
patru si zece ani . Mai simplu — de leptospiroza se
imbolnaveste orice caine care este la timpul nepotrivit la
locul nepotrivit. Evolutia bolii este grava in special la cateii
cu varsta sub sase luni. O intrebare fard raspuns ramane
inca de ce o incidenta disproportional mai mare este
inregistratd la ciobanestii germani, chiar si in regiunile in
care aceasta rasa nu este atat de populara ca la noi.
O ipoteza posibila vorbeste despre influenta
imunodeficientei IgA la ciobanestii germani si prin
aceasta insuficienta imunitara a mucoasei, care joaca un
rolimportantin protectia impotriva acesteiinfectii.
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Cainii joacd un rol important in transmiterea
serotipului Leptospira canicola, in timp ce rozatoarele

afsi aduc aportul la raspandirea Leptospira
icterohaemorrhagiae. Leptospira canicola este si un
serotip pe care cainele il elimina prin urina dupa infectare,
si acest lucru timp de mai multi ani, ceea ce face din
infectarea cu acest serotip o problema foarte serioasa.
Cainele poate deveni un mediu rezervor chiar siin cazul in
care a fost vaccinat! Transmiterea Leptospira canicola
imediat dupa terminarea tratamentului cu antibiotice a
fost descrisa la un procent mic de pacienti. Leptospira
icterohaemorrhagiae este eliminatd in mediu prin urinad
timp de cateva luni, Leptospira grippothyposa cateva zile
pand la cateva siaptimani. in ultima vreme devine
important in primul rand serotipul mentionat la urma,
fmpreund cu L. pomona a bratislava. Datorita vaccinari,
s-a redus semnificativ frecventa aparitiei serotipurilor
L. canicola si icterohaemorrhagiae. Vaccinarea, in afara
de aspectul medical, reduce si frecventa aparitiei
serotipurilorin randul animalelor care reprezinta mediire
colectare. Indispensabilitatea vaccinarii periodice este
dovedita in principal de faptul ca titre mari de anticorpi
impotriva serotipurilor canicola si icterohaemorrhagiae
apar la animalele nevaccinate, deci nu poate fi vorba
despre o posibild eradicare a acestor agenti patogeni. In
special in cazul in care forma clinica a bolii provocate de
serotipurile grippothyposa si pomonaapare apare intr-o
masura mai mare.
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Proba de eficienta a gamei de vaccinare Biocan cu continut
de antigen leptospiric din productia Bioveta, a.s. lvanovice na
Hané a fost efectuata ulterior stabilirii dozei challenge
corespunzatoare. Obiectivul testelor efectuate in cadru
dezvoltarii vaccinelor a fost acela de a proba daca vaccinurile
din gama Biocan destinate protectiei impotriva leptospirozei
protejeaza impotriva semnelor de infectie si a un efect
favorabil impotriva infectiei cdilor urinare si eliminarii
leptospirelor. Testele au fost efectuate in conformitate cu
cerintele Codului farmaceutic european si au confirmat
aparitia si durata suficienta a imunitati.

Evaluarea aparitiei imunitatii

n conformitate cu cerintele Codului farmaceutic european,
cateii, cu varsta si origine identica, au fost impartiti in 3 grupe a
cate 20 de exemplare. in fiecare grupé a fost testat unul din cei
trei serotipi continutiin vaccin.

10 cateii cu varsta de 8 saptamani dintr-o grup au fost
vaccinati la varsta de 8 saptamani cu o doza de vaccin Biocan
DHPPi+L si revaccinati dupa 4 saptamani cu o doza de vaccin
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Biocan DHPPi+LR. Alti 10 catei au constituit grupul de control al
cateilor nevaccinati. La 4 sdptamani dupa revaccinare, adica la
varsta de 16 saptamani, toti cei 20 de catei au fost supusi
intraperitoneal testului challenge prin cultura serotipului
leptospiric in cauzd. Prima grupd de caini experimentali a fost
supusa testului challenge cu serotipul L. grippotyphosa, a doua
a fost supusa testului challenge cu serotipul L. canicola si a treia
grupa a fost supusa testului challenge cu serotipul
L. icterohaemorrhagiae. Tn intervale periodice de timp a fost
urmarira temperatura corpului, conditia fizica, semnele de
conjuctivitate, icterul, evaluarea efectuandu-se cu ajutorul
sistemului de scor. In anumite intervale de timp au fost
recoltate probe de sange pentru stabilirea leucocitelor, pentru
analiza biochimica (ALT,ALP, bilirubind), pentru cultivarea in
mediu viu. Examenul serologic, prin metoda microaglutinare
(MAT), s-a efectuatinainte de testul challenge, in ziua 0 siTn ziua
28. si In ziua testului challenge. Cultivarea probei de urina
recoltate prin cistocenteza s-a efectuat nainte de testul
challengesiinintervale periodice dupa testul challenge.

Evaluarea duratei imunitatji

n conformitate cu cerintele Codului farmaceutic european,
cateii, cu varsta intre 66-79 zile si de origine identica, au fost
Tmpartiti in 3 grupe . In fiecare grupé a fost testat unul din cei
trei serotipi continuti in vaccin. Intotdeauna, 10 citei din
fiecare grupa au fost vaccinati cu vaccinul Biocan DHPPi+ L si
ulterior revaccinati dupa 4 sdptamani cu vaccinul Biocan
DHPPi+LR. La 12 luni dupa vaccinare, adica la varsta de 15 luni,
in fiecare din cele 3 grupe, s-e efectuat testul challenge prin
aplicarea a 5 ml suspensie de leptospire din serotipul dat. Cateii
au fost monitorizati timp de 28 de zile. temperatura corpului a
fost masurata pe cale rectala timp de 1 saptamana dupa testul
challenge. Probele de sédnge pentru recultivare au fost recoltate
n ziua testului challenge si in zilele urmatoare; in intervale de
7 zile au fost recoltate probe de sdnge pentru stabilirea
leucocitelor si pentru analiza biochimica. Tn ziua
3.,5.,8.,11.,14.,21 si 28., prin cistocenteza s-a colectat o proba
de urina pentru cultivareain mediu viu.
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REZULTATE

Rezultatele obtinute sunt prezentate exemplificativ in tabelele de mai jos.

A. Aparitia imunitatii

L. grippotyphosa
Colectare Colectare Colectare .
Grupa Neanimsle | leptosprede | leptospece | leptospede | SRS
cultivare in sange | cultivareinurind | cultivare rinichi
Vaccinati 10 2 0 0 1
Nevaccinati 10 10 3 3 10
L. canicola
Vaccinati 10 2 0 0 1
Nevaccinati 10 8 4 2 9
L.icterohaemorrhagiae
Vaccinati 10 2 0 0 2
Nevaccinati 10 8 4 1 10

Dinrezultatele obtinute prezentate rezulta:

La 4 saptamani dupa revaccinare, adica la varsta de 16 saptamani, cateii
vaccinati au fost suficiente de protejati impotriva simptomelor clinice ale
bolii siimpotriva eliminarii leptospirelor prin urina.

B. Durata imunitatii

L. grippotyphosa

Colectare Colectare Colectare .
Grupa e | s, | annomrete, | et | e
Vaccinati 9 1 0 0 1
Nevaccinati 9 8 5 5

L. canicola
Vaccinati 10 1 0 0 2
Nevaccinati 10 8 3 3 10
L.icterohaemorrhagiae

Vaccinati 8 1 0 0
Nevaccinati 10 9 3 3 9

Dinrezultatele obtinute rezulta:

Goncluzie

Cateii vaccinati cu vaccinul DHPPi/L3
la varsta de 8 saptamani si revaccinati
ulterior cu vaccinul DHPPI/L3R la varsta
de 12 saptamani, conform testului
challenge efectuat la cateiiin varsta de16
saptamani dupa metodica Codului
farmaceutic european, sunt protejati
impotriva a trei serotipi Leptospira
interrogans continutiin vaccin.

Cateii vaccinati cu vaccinul Biocan
DHPPi+ L la varsta de 8 saptamani si
revaccinati ulterior cu vaccinul Biocan
DHPPi +LR la varsta de 12 saptamani,
conform testului challenge efectuat la
cateii in varsta de 15 saptamani dupa
metodica Codului farmaceutic
european, sunt protejati impotriva a trei
serotipi Leptospira interrogans continuti
invaccin.

Chiar daca verificarea eficientei
vaccinului prin testele challenge este cea
mai exigentd metoda, este in schimb
extrem de obiectivd. Pentru analizarea
eficientei vaccinului este indispensabila si
izolarea tuturor celor trei serotipi
Leptospira interrogans din probele de
lichide si tesuturi recoltate si confirmarea
prim metode serologice. Cateii sunt
suficient de protejati la 4 saptamani dupa
efectuarea revaccinarii, in acest fel cateii
vaccinati fiind protejati timp de un an.
Pentru a se mentine imunitatea
protectivd Tmpotriva leptospirozei este
obligatorie revaccinarea periodica anuala.
Rezultatele atinse in cadrul verificarii
vaccinului Biocan L Biocan LR sunt in
conformitate si cu datele mentionate in
literatura mondiala de specialitate
referitoare la durata de un an a imunitatii
dupa vaccinarea cainilor cu vaccinuri
unicelulare.

Literaturd uzata::

Nepefeny J., Vrzal V., Chumela J., Veterinafstvi 2007, 624-
628, Ovéreni ucinnostivakciny protileptospirdze pst

Claus A., Maele I., Pasmans F., Gommeren K., Daminet S,
Vlaams Diergeneeskundig Tijdschrift, 2008, 77,
Leptospirosis in dogs: a retrospective study of seven clinical
casesin Belgium

Chew Dennis J., Proceedings of NAVC , Causes and
Prevention of Acute Intrinsic Renal Failure

Brown, C.A., Leptospira interrogans serovar grippothyposa
infection in dogs, JAVMA 209, 1265-1267, 1996

Jansen A., Schoneberg I., Frank Ch., Alpers K., Schneider T,,
StarkK., Leptospiros in Germany, 1962-2003, www.cdc.gov
Gaschen F., Canine Leptospirosis, Proceedings of the 33rd
WSAVA 2008,Dublin

Lunn K, Bolin C., Olsen Ch., www.vin.com , Update on
Leptospirosis

La un dupa revaccinare, adica la varsta de 15 saptamani, cateii vaccinati au fost suficiente
de protejatiimpotriva simptomelor clinice ale bolii siimpotriva eliminarii leptospirelor prin urina.

CONTENTS

next page




—
- —
L [ -
= == T
- = i el
L -4 s a—

frosan
Ao
- R

. Glasificarea agentului patogen al dermatofitozei la cdini

Familia Microsporum este incadratd in grupa de ciuperci
keratozice Tmpreuna cu familia Trichophyton si Epidermophyton.
Ciuperca Microsporum canis provoaca o infectie pana la 98 % dintre
pacienti, agentul patogen al bolii fiind in cazuri izolate Microsporum
gypseum sau Trichophyton mentagrophytes. Expusi la boald sunt
cateii, cainii batrani, exemplarele slabite sau cainii imunodeficitari,
nsa destul de frecvent si exemplarele cu infectii parazitare de piele,
cum ar fi de exemplu cheiletieloza, demodicoza sau exemplarele cu
pureci. Infectia apare uneori si la femelele gestante sau care
aldpteaza, care infecteaza direct cateii din puiat. Aceasta familia face
parte din ciupercile zoofite datorita capacitatii ei de a transmite
M.canis si M.gypseum de pe pielea si blana pisicii si cainelui la om si
provocdrii de simptome clinice ale dermatofitozei. Extinderea este
pe scara mondiald, factori de predispozitie fiind umezeala si
temperatura ridicata a mediului, concentratia mare de caini sau de
oamenidin azilele de caini.

Infectia are loc prin contactul cu hifele sau conidiile, de obicei prin
contactul direct ntre exemplarele bolnave sau purtatorii
asimptomatici, eventual indirect, cu ajutorul insectelor sau blanii
infectate, ori prin solzii de piele, piepteni sau foarfeci. Rezistd mai
multe luni sau chiar ani in mediul din blana sau pielea descuamata.
Sporiisunt sensibili la mijloacele normale de dezinfectie.

Simptomele clinice apar dupa 2-4 saptamani. Ciupercile se
inmultesc si ataca zonele keratozice, adica unghiile, blana si partea
superioara a pielii, insa boala nu afecteaza mucoasa. Leziunile tipice
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rotunde cu extremitdti eritematoase si cu aspect "de pudra" sau
caderea blanii, nu reprezinta o conditie obligatorie. Primele focare
apar in primul rand pe pavilioanele urechilor, pe falci si pe membrele
din fata, putand fi si usor piretice. In anumite forme de intensitate se
pot apare inrosiri, eruptii solzoase pana la descuamari, blana poate
avea un aspect tocit, ,rasd”. In stadiul avansat al bolii are loc
contopirea focarelor in cruste intinse, putand apare in acelasi timp si
onicomicoza. Dermatofitoza generalizatd apare sporadic, de obicei
sub forma de dermatite seboreice, insotite de hiperkeratoza. La cdinii
cu dermatofitoza se intdlnesc destul de frecvent simptomele de
foliculite sub forma de papul si pustuld, in acest caz pruritul fiind mai
intensiv. Foliculita primara stafilococe nu afecteaza insa pavilioanele
si falcile, localizandu-se mai degraba in zona trunchiului, eventual pe
membre sau pe labe, ca o consecintd a alergiei sau a endocrinopatiei.
O exceptia e o reprezinta cazul de foliculita secundara stafilococa, ca
o complicatie ademodicozei.

Unele familii de M.canis prezinta o imunofluorescenta verde
datorita influentei radiatilor UV, putand fi detectate cu ajutorul
lampii Wood deja n a saptea zi dupd infectare, inainte de simptomele
clinice. Tns& rezultatul negativ nu exclude dermatofitoza! Examenul
microscopic al mostrei de piele sau de blana poate confirma prezenta
hifelor sau al conidiilor, diagnoza definitiva fiind bazata pe cultivarea
pozitiva. Pentru cultivare sunt din nou luate probe de piele sau de
blana, cel mai bine cu ajutorul metodei Mc Kenzie , cu o periuta de
dinti. Mediul comercializat DTM (Dermatophyte Test Medium)
contine fenol rosu de indicare, modificarea culorii in rosu fiind o
dovadd a cresterii dermatofitelor. Conform concluziilor anumitor
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studii, temperatura mediului si cantitatea de material recoltat
influenteaza cresterea ciupercilor pe DTM. Dacd medicul veterinar
doreste sa fie pe deplin sigur si Tncearca sa evite rezultatele negative,
se indica trimiterea la laborator a materialului recoltat. Aici, dupa
cultivarea pe mediu, din coloniile pufoase de culoare alba cu
sedimentati galbena sunt prepara preparate microscopice care
servesc la determinarea organismuluiin crestere.

Prevenirea dermatofitelor cauzate de Microsporum canis

Pentru a se impiedica raspandirea infectiei micotice se impune
izolarea exemplarelor bolnave. Ar trebuie examinate si animalele
care au intrat in contact cu exemplarele bolnave. Eventual, diagnoza
poate depista purtatori asimptotici. Este indispensabila eliminarea
surdei micotice din mediu (epiderma descuamatad, blana, paturile,
covoarele), cel mai bine cu ajutorului unui aspirator cu filtru eficient
si cu ajutorul unor mijloace conventionale de dezinfectare. Asanarea
mediului ar trebui sa se efectueze o datd la trei zile sitThca o datd lao
lund dupa ce cultivarea micotica va fi negativa al toate animalele. Se
recomanda folosirea manusilor la manipularea si la tratarea
(tundere, baie) exemplarelor bolnave.

Vaccinul Biocan M are o eficientda excelentda in prevenirea si
terapia bolilor micotice de piele la caini. Efectul lui profilactic si
terapeutic a fost verificat printr-o serie intreaga de teste challenge.
Testele clinice au fost efectuata la puncte de lucru de pe intreg
teritoriul Rep. Cehe, inclusiv in clinici pentru maladii la animalele
tinere sila Universitatea veterinar-farmaceutica.

Prepararea vaccinul s-a efectuat in baza unei rezistente obtinute
confirmate impotriva dermatofitozeila animalele care au suferit acut
de boald. Are un rol important impotriva infectiei micotice prin
imunitatea intermediatd de celule. Tn principal celulele Langerhans
localizate Tn epiderma, care prezintd antigeni ai ciupercilor T-
limfocite, sunt indispensabile pentru reactia de inductie imunitara.
Un rol propriu il au si keratinocitele care produc citocine care la
randul lorindeparteaza reactiile inflamatorii, si leucocitele neutrofile
simacrofage, ca celule cu efect citotoxic.

Vaccinele vii s-au aratat a fi cele mai eficiente in lupta impotriva
ciupercilor dermatofite. Si in timpul reactiei la ciupercile atenuate
sunt activate celulele macrofage si alte celule imunocompetente, in
primul rand T limfocitele. La animale a fost demonstrata reactivitatea
imunitare incrucisata, ceea ce inseamna ca animalele, dupa infectare
sau dupa vaccinare, rezista nu numai la infecti provocate de acelasi
tip de ciuperca, dar sila alte tipuri de ciuperci dermatofite.

Probe de eficientd a vaceinului la céini cu varsta de la 3 Ia 6 luni

in total 16 citei cu varstd de 3-9 luni au fost imunizati
intramuscular cu 1 mlvaccin intr-un interval de 14-21 zile, alti 2 caini
au fost vaccinati cu a treia doza | un interval de 18 zile de la a doua
vaccinare. La 30 de zile dupa vaccinare s-a efectuat testul challenge
cu genospecia virulenta Microsporum canis la 18 cdinivaccinatisila9
caini nevaccinati. Genospecie de testare challange in volum de 1 mil.
CFU pentru un caine a fost inoculat Tn pielea usor scarificata, pe o
suprafata de 10x10 cm. Exemplarele testate au fost supravegheate
timp de 49 dezile, iar din locurile de inocularea cu culturd de ciuperca
au fost luate probe de examinare. Eficienta vaccinului a fost
confirmatd de rezultatele testului challenge, care a demonstrat
univoc o leziune epidermica mai moderatd, caracterizata prin solzi
marunti, pe o suprafatd mai mica si pe o durata de timp de 23 de zile,
in timp ce la cainii din grupa de control leziunile epidermice au fost
mai extinse care au durat pe toata durata de monitoring, adica pana
laziua49 delatestul challenge.

Probele de eficientd a vaccinului Biocan M Ia un an de la vaccinare

7 cateiin varsta de 3 luni au fost vaccinati intramuscular si au fost
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revaccinati la 21 de zile de la prima vaccinare. Toate animalele
imunizate si trei catei nevaccinati au fost testati prin test challenge la
un an dupa revaccinare. Genospecia virulenta Microsporum canis
B-710afostinoculata intr-o doza de 350.000 CFU pentru un cdine, pe
epiderma scarificatd pe o suprafatd de 6 x 8. Cainii au fost
monitorizati pe o duratd de 44 de zile dupa testul challenge. S-au
examinate biopsiile de piele de la animalele pozitive si probele de
bland de la animalele pozitive si negative, recoltate la finalul
experimentului. 6 din cei 7 cadtei vaccinati au prezentat semne de
imbolnavire cronica, leziunile epidermice disparand la 44 zile dupa
testul challenge. Un singur cdine din aceastd grupa a prezentat
semne neinsemnate pana la sfarsitul monitorizarii. Toate animalele
din grupa de control au prezentat simptome clinice pe toata perioada
monitorizarii. Rezultatele au confirmat cultivarea. Testul a confirmat
protectia impotriva ciupercii Microsporum canis la un an dupa prima
vaccinare si dupd revaccinarea ulterioara la varstade 3 luni.

Verificarea eficientei terapeutice a vaccinului Biocan M

22 de catei cu varste de 2,5-3 luni au fost infectate epicutanat cu
genospecia virulenta Microsporum canis 1 950 000 CFU la un catel.
8 catei au fost vaccinati intramuscular cu 1 ml de vaccin Biocan M in
perioada n care au aparut primele leziuni epidermice — 14 zile dupa
testul challenge. A douavaccinare s-a efectuat dupa 14 zile, iar 4 cdtei
din aceastd grupa au fost vaccinasi pentru a treia oara dupa 14 zile.
4 catei nevaccinati au servit ca grupa de control. Cainii au fost
monitorizati pe o duratd de 70 de zile, timp n care au fost supuse
observarii leziunile micotice epidermice. Leziunile clinice au dispdrut
cu mult mai rapid la exemplarele vaccinate comparativ cu cele
nevaccinate, fapt care a confirmat efectul terapeutic foarte bun al
vaccinuluiBiocan M.

Bioca n M inj. ad us. vet.

Vaccin inactivat impotriva dermatofitozei
provocate de Microsporum canis

m Destinat vaccinarii cainilor cu varsta
de peste 8 saptamani
m Se aplicd adanc intramuscular

B Este necesara revaccinarea in caz de
aplicare profilactica. Revaccinarea se
efectueaza de doua ori intr-un interval
de 10-21 zile in cazul in care vaccinul se
utilizeaza terapeutic

Vacein unic
mondial impotriva
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in tratamentul otitei externe pseudomonade

Avand in vedere amploarea factorilor care provocatori si
complicatori care Tsi aduc aportul la manifestarile clinice, otitele fac
parte dintre cele mai complicate boli dermatologice. Otita
pseudomonada si rezistenta ei la terapii reprezinta un motiv frecvent
pentru vizitarea specialistului dermatolog, de obicei datorita
rezistentei bacteriei la o serie intreaga de antibiotice administrate
local si otitei medie care ulterior se complica in otita externa cronica.
Una dintre posibilele cauze a rezistentei impotriva Pseudomonas
aeruginosa, confirmate in laborator, o reprezintd realitate conform
careia antibioticul administrat local atinge o concentratie mai mare pe
mucoasa decat in cazul testelor de sensibilitate din laborator. Este insa
oportun ca in caz de suspiciune la otita pseudomonada externd si/sau
medie sa se atraga atentia crescatorilor despre dificultatea terapiei
reprezentatd de rezistenta la antibioticele locale. Studiile rezumative
recente au demonstrat surprinzator ca argumentele pro si contra
intrebuintdrii anumitor tipuri de antibiotice nu suntintrutotul univoce.
Nu fintotdeauna este indispensabila administrarea antibioticelor
deoarece acelasi serviciu 1l pot oferi preparatele locale cu continut de
substante dezinfectate care sunt aplicate in mod corespunzator in
canalul auditiv.

Multi dermatologi considera ca otita pseudomonada reprezintd o
problema cu totul specifica. Dupa cat se pare nu este chiar asa pentru
ca otita legatd de izolarea Pseudomonas aeruginosa, bacil gram-
negativ,este o complicatie secundard si deci necesita o abordare
complexa. Pseudomonas spec. si alte ramuri gram-negative nu sunt
izolate in conditii fiziologice din mucoasa canalului auditiv. Otita
pseudomonada externd prin secretia pronuntat infectd, purulents,
frecventhemo-purulentd, care este insotita de inflamatii grave, dureri,
inrosiri si ulceratii. Un pas indispensabil pentru tratarea cu succes a
otitei il reprezinta indepartarea exsudantului si a detritusului din
canalul auditiv, calmarea inflamatiei, eliminarea bacteriei
Pseudomonas aeruginosa si mentinerea mediului din canalul auditiv
intr-o stare care sa nu permita aparitia unei infectii secundare
provocate de acest bacil. Agentul patogen genereaza pana la 35 % din
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cazurile de otita externa si, in baza multor studii de specialitate, este a
doua bacterie cultivats cel mai frecvent. In cazul depistérii ramurilor si
a unui numar mare de neurocite, citologia, ca importanta etapa de
diagnosticare, trebuie completata cu cultivarea microbiologica.
Cultivarea microbiologica este fintrutotul indispensabild la toti
pacientii cu otita recurentd si/sau care nu reactioneaza la tratament si
n caz de otita medie dovedita. Otita medie nu poate fi exclusa nici in
cazul absentei modificarilor pe timpan, pe oasele si lichidele din bulla
tympanica in cazul examenului roentgen sau la examinarea cu ajutorul
MR. Examinarea citologica, care ar trebui sa se efectueze repetat in
decursul tratamentului, serveste la verificarea eficientei terapiei. Tn
cazul in care otita externa si cea medie evolueaza simultan, se
recomanda trimiterea la cultivare microbiologica a ambelor probe
recoltate, intotdeaunaseparat.

Hll:llll‘i de lll‘EIIiSIIIIZi!iI!, care creeaza conditii propice pentru

dezvoltarea infectiei si pot reprezenta ulterior un factor de complicare
avindicariicomplete (cum ar fi de ex. stenoza canalului auditiv):

B inchegarea canalului auditiv — stenoza, hiperplazia,cantitatea de
par, auricula suspendata

B Umiditatea — baile si tratamentele frecvente care perturbeaza
functionarea stratum corneum si stratul de cerumen

B Obstructii—polipi, tumori, rotocoale de vata
B Afectiunide sistem—imunosupresie, febra
B Tratament—iritare cu preparate de curdtare a canalului auditiv

Pana la 80 % din cazurile de otita vizeaza cainii care au pavilioanele
urechilor lungisi atarnate

Cel putin la prima examinare trebuie acordata o atentie deosebita
anamnezei, deoarece prin informatiile obtinute poate fi depistatd
cauza primard a otitei cronice sau a celei care nu reactioneaza la
tratament.

—
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Gauze primare:

Atopie, alergie la alimente, reactie de frica
Corpuristrdine—fire deiarba
Paraziti—Otodectes, Demodex
Neoplazie, polipi

Defectiunea cheratinizarii — predispozitia anumitor rase (de ex.
cocherspaniol, WHWT)

B Endocrinopatie—hipotireoza, sindromul Cushing

Factori de complicare

B Infectii — Staphylococcus intermedius, Escherichia coli,
Pseudomonas aeruginosa, Proteus si Klebsiella sp.

B |nfectiezimogena

B Hiperplazie, fibroza, stenoza

B Otitd medie — in acelasi timp poate fi si 0o cauza primara a otitei
recurente, dupa care urmeaza fibroza si calcificarea canalului auditiv

Cele mai frecvente cauze ale esuarii tratamentului otitei

pseudomonade:

Umezeala in canalul auditiv si pH-ul marit

Intervalele lungi intre fiecare ingrijire

Spalaturi efectuale neprofesional

Otita medie omisa si/sau netratata, ca o complicatie a
otitei externe care necesitd aplicarea sistematica de

antibiotice timp de cel putin 3-6 saptamani

La Tnceputul tratamentului otitei pseudomonade proprietarii ar
trebui sa fie avertizati despre faptul ca este vorba despre o problema
costisitoare si exigenta in timp. Acest lucru in special daca este vorba
despre o evolutie cronicd a bolii complicata de modificariireversibile in
inchegarea canalului auditiv si/sau despre o otitd medie.

indepértarea cerumenului si a exsudatului , care este inactivats
ulterior de antibioticele administrate, din lumenul canalului auditiv,
reprezintda procedee cheie pentru succesul tratamentului otitei
pseudomonade. Daca in decursul ingrijirii la domiciliu proprietarii nu
sunt capabili sd fingrijeascd adecvat zilnic, este indispensabila
indepdrtarea ambulanta, si destul de frecvent in stare de anestezie
generala, a acumularii de exsudant si a detritusului de tesut. Unele
preparate care contin acid salicilic, cum ar fi Otipur sol. ad us. vet, au
deja un efect antibacterian si impotriva zimogenilor din familia
Malassezia. Alegerea antibioticului corespunzator este o problema
care depinde se rezultatele cultivarii microbiologice si de
antibiograma. Gentamicina, care este o componentd a Otibiovin sol.
ad us.vet., este un medicament care poate fi ales pentru tratarea otitei
pseudomonade. Tn urma rezultatelor studiilor canadiene din anul
2006, 90 % din izolatii gram-negativi sunt sensibili la actiunea
gentamicinei. Se recomanda ca aplicarea Otibiovin-ului sa se faca in
intervale de cateva minute dupa curdtarea canalului auditiv. Se
recomanda ca in caz de otitd externd sa se prelungeasca durata
tratamentului pana la 3 saptamani. Daca este vorba despre otita
cronicd, este indispensabild prelungirea terapiei pana la cel putin 4
saptdmani. Tn multe cazuri, in pofide terapiei corecte si combinate,
reactia la medicatie nu are loc. in astfel de cazuri cel mai oportun este
sa se efectueze ablarea completd a canalului auditiv sau osteotomii
bulbului.

- OTIBIOVIN......

.
|
Y

4 Compozitie - 20 ml:

Speciile de animale vizate: Caini, pisici.

i:&:;.ﬁaﬁmmwh__%" reguld de 5 -7 zile, insa cel mult 12 zile (3 zile dupa disparitia semnelor de boald).

%m- : : Mod de aplicare: Administrare auriculara, local in canalul auditiv exterior.

.S : L . Instructiune pentru o administrare corecta: Se recomanda ca dupa picurare sa se maseze usor
(B! ohedpi zona din jurul urechii, pentru ca preparatul sd patrunda in tesut. In cazuri neglijate cu formare de

j Indicatie: Otita externa si dermatine superficiale provocate
- . de microorganisme sensibile la substantele din preparat.

Triamcinoloni acetonidum 10 mg, Acidum salicylicum 100 mg, Gentamycini sulfas 40 mg,
Carbethopendecinii bromidum 2,5 mg, etanol, apa distilata.

cruste se recomandd muierea prealabila a tesutului si indepartarea crustelor cu penseta.

Dozarea pentru fiecare specie: La inceputul tratamentului, preparatul se picura in canalul auditiv
de 3 -4 xzi, dupa 3 zile de 2 — 3 x zi, in cantitati de 4 — 5 picdturi. Durata tratamentului este de

“"OTIPUR.....

Indicatii: Preparat pentru curatarea atenta canalului auditiv exterior la caini si la pisici.
La dizolvarea cerumenului si a impuritatilor si permite alte tratamente ale eventualelor otite.
Compozitie - 1 g: Acid lactic 10,0 mg, Acid salicilic 1,2 mg, Karbethopendeciniumbromid 5,0 mg, Propylenglykol ad 1,0 g.

Contraindicatii: Nu sunt cunoscute.

Pregatirea pentru administrare: Se desurubeaza aplicatorul prelungitor si se scoate garnitura de etansare.

Dupa aceea, se insurubeaza la loc aplicatorul prelungitor si se indeparteaza capacelul de protectie de la capatul lui.
Aplicare: Apasandu-se usor de impinge preparatul in canalul auditiv exterior. In cazuri neglijate este eficienta
indepartarea cu penseta a crustelor muiate si a dopurilor de superficiale. Printr-o masare ugoara se elibereaza
cerumenul acumulat dupa care acesta se indepdrteaza cu un tampon pana la eliberarea completd a canalului auditiv.

Ambalaj: 1 x 60 g, 1 x 200 g in flacoane din plastic.
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Printre reprezentantii anchilostomilor de animale este o serie
intreagd de paraziti cu potential zoonotic, care cauzeaza cel mai
frecvent leziuni epidermice cum este ca sindromul larva migrans
cutanea la oameni. Este una dintre cele mai frecvente infectii de
piele pe care turistii le aduc din concediile de la mare. Tn conditiile
noastre climatice se infecteaza de obicei persoanele care lucreaza
in agriculturd si copii care umbla descult in nisip sau in iarba
contaminata cu larve infectioase. Leziunile epidermice sub forma
de modificari cu caracter serpigios urmate de inrosire si prurit apar
de abia dupa 2-3 zile dupa patrunderea larvei in piele si pot dura
mai multe saptamani sau luni, timp in care larva progreseaza in
piele. Chiar daca boala dispar spontan, este vorba despre o
afectiune foarte nepldcuta. Este posibil ca uneorilarva epidermica
migrans s3 se complice intr-o infectie bacteriand. in cazul
A.caninum, nu este obligatoriu sa se opreascd numai la o infectie
de piele, ci dupa migrarea in intestine parazitul poate provoca o
enterita eozinofild. Dificultatea diagnosticarii la oameni, caini si
pisici consta din faptul ca lipsesc oudle din excremente si ca
simptomele clinice ale bolii sunt provocate de larve complet
dezvoltate! Pacientii pot suferii de dureri de abdomen si de diarei,
cateii sunt anemici si au un scaun cu amestec de sange si analiza
probei de scaun este negativa. Numai depratizarea din timp si
periodica limiteaza contaminarea si infestarea mediului cu oud de
anchilostomi, a caror eliminare din mediu este extrem de
complicata, chiarimposibila.

Uncinaria stenocephala este reprezentantul cel mai frecvent
de anchilostom vulpesc Tn conditiile noastre geografice, un alt
reprezentant important al anchilostomilor la caine fiind
Ancylostoma caninum sila pisici Ancylostoma tubaeformae. Acesti
viermi marunti se propaga in mediu prin excremente deja la 2-3
saptamani de la infectarea cu larva. O sursa de larve inactivate o
pot constitui rozatoarele vanate de caini sau de pisici, in intestinele
carora larvele se activeaza. La animalele cu varsta de peste 3 lunio
pare din larve este imediat inhibata in tesuturi. Inhibarea larvelor
se poate face siin mucoasa intestinelor. in afard de transmiterea pe
cale orala si epidermica, puii se potinfecta si galactogen, iarin cazul
A. caninum si trans-placentar. Activarea larvelor in timpul gestatie
este motivul transferului galactogen. Tn cazul A. tubaeformae, la
puii de pisicd nu are loc transferul trans-placentar si galactogen,
fiind posibila numai infectia pe cale orald sau cutanata. Dupa
transferul pe cale cutanata larvele migreaza in plamani, o astfel de
invazie masiva putand cauza pneumonie. Prin tuse, din plamani
larvele ajung Tn aparatul digestiv unde se fixeaza pe mucoasa,

o Multumita Ganiverm nu va
intra sub piele...
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formand ulceratii pe locurile de fixare. A.caninum si
A.tubaeformae si-au dezvoltate trei perechi de dinti pentru fixarea
pe mucoasa. Larvele si adultii A. caninum sunt capabili ca in 24 de
ore sa aspire pana la 0,1 ml, ceea ce poate avea urmari fatale
pentru cateii toy de rase mici si pentru pisici. Pentru
anchilostomiaza cateilor este caracteristica chiar anemia
normocitarna normocroma acuta, care trece in stadiul cronic sub
forma de anemia microcitara.énat. Catei pot fi anemici si datorita
anemiei grave provocate de transferul galactogen pot deceda deja
la varsta de 1-2 saptamani. Si acesti catei elimind ouad de la varsta
de zece zile. De acest lucru trebuie sa se tina cont la fiecare catel
anemic. Deoarece parazitul afecteaza vilii intestinali, au loc
frecvent pierderi de proteine in lumenul intestinului fapt care este
urmat de hipoproteinemie.
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Giclul de viata

Terapie

Ouale in stadiul de morula sunt eliminate prin scaun deja la
noua zile dupa infectie. La 2-3 zile, din oua se elibereaza in mediu
larvele infectioase, durata acestui interval de timp depinzand de
umiditate si temperaturd. Larvele sunt distruse n principal de
temperaturi sub punctul de inghet, Uncinaria sp. este in general
mai rezistentd. in conditii climatice propice supravietuiesc in
pamant chiar si cateva luni. Parazitii maturi si larvele se fixeaza pe
mucoasa aparatului digestiv, digera tesuturile cu ajutorul
enzimelor si produc substante anticoagulante. Nu este obligatoriu
ca anchilostomii sa ramana fixati intr-un loc, ci se pot ,muta” pe
mucoasa intestinald. Exemplarele mature supravietuiesc n
intestine pandla24deluni.

Giclul de viata al Ancylostoma fubaeformae

Inactivare in tesuturi

.. (muschi, lipide)
Pisica

3

Reactivare posibild

Intestinul pisicii

%er os
l& infectarea ROZdtoare
per os pielii

Larva
epidermica migrans Ou in stadiu
Infectarea de moruld

P rozatorului
Larve in iarba

Larva L1se

dezvolta in ou

Larva infectioasd L 3

Oamenii se infecteaza prin
contactul direct cu solul contaminat

‘ Analiza flotanta a probei de scaun ar trebuie sa se efectueze lao
proba recoltata de cel mult doua ore. Daca acest lucru nu este
posibil, proba trebuie pastrat in frigider pentru analiza ulterioara.
Metodica corectd necesita in jur de 5 grame de excrement si 10 ml
solutie de flotatie. Emulsia filtrata obtinuta se agita centrifug intr-o
eprubeta conica de 15 mm timp de 5 minute, la o turatie de 1200
rotatii/minut. Dupa agitare se lasa sa se linisteasca timp de inca 10
minute si apoi se recolteaza stratul de suprafata pentru proba de
examinare sub microscopul cu o marire de zece ori. Pentru
identificarea precisa a parazitului de utilizeaza marirea o de 40 de
ori. In cazul in care examenul este pozitiv va fi doveditd prezenta
unor oua cu pereti subtiri cu, continut in stadiu de moruld. Nu
existd o tehnica de diagnosticare care sa fie capabila sa prezinte
perioada prepatentd. Din acest motiv este indispensabila
deparazitarea de rutind a cateilor.
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Terapia curentd antihelminticd nu asigura eliminarea din
tesuturi a larvelor infectate in stadiul trei. Tn cazurile cu evolutie
grava deparazitarea trebuie completata cu o terapie complexa care
sa includa infuzii sau terapii de infuzii, administrarea de vitamine,
de substante minerale sau diete stricte cu proteine.

CAINE PISICA
A.caninum U.stenocephala | A.tubaeformae
PYRANTEL + + +
PRAZIQUANTEL + + +
FENBENDAZOL + + =

Deparatizarea trebuie efectuata si la femelele gestante inainte
de a naste. Administrarea de fenbendazol atenueaza intensitatea
transportului galactogen. Se recomanda verificarea eficientei
deparazitarii prin controlul periodic al scaunului, cel putin 3-4 oriin
primul an de viata si apoi 1-2 ori pe an. Limitarea miscarii cainelui
sau a pisicii in natura si indepartarea excrementelor din parcuri si
din apropierea spatiilor locuite de oameni, reduc incidenta
aparitiei anchilostomilorin natura.

®
Canivermo. s

Antiparazitarimpotriva viermilor ovali si plati
Tablete 0,7g,0,175¢

1tableta - 0,7 g contine: Fenbendazolum 150mg
. Pyranteliembonas 144 mg

& Praziquantelum 50mg
1tableta- 0,175 g contine: Fenbendazolum 37,5mg
Pyranteliembonas  36,0mg
4 Praziquantelum 12,5mg

Speciile de animale vizate
Caini, pisici. Felinele sianimalele de prada canine.

Boli cauzate de limbricii si teniile de caini, pisici, felinele si
animalele de prada canine. (Toxocara canis, Toxocara cati,
Toxascaris leonina, Uncinaria stenocephala, Ancylostoma
caninum, Trichuris vuplis, Echinoccus granulosus, Echinocccus
multilocularis, Dipylidium caninum, Taenia spp., Multiceps
multiceps, Mesocestoides spp.).

Dozare, mod de administrare

Catei, rase de caini si pisici mici

1 tabletda 0,175g1a 0,5 - 2 kg g.v.

1/2 tabletd 0,7 g sau 2 tablete 0,175 gla 2 -5 kg g.v.
Caini din rase mijlocii

1 tabletd 0,7 g sau 4 tablete 0,175 gla 5- 10 kg g.v.
Cainii din rase mari si felinele mari

1 tabletd 0,7 g la fiecare 10 kg g.v.

Se recomanda deparazitarea uniforma a cateilor de la varsta de
3 pana la 12 saptamani, intr-un interval de 3 saptamani si apoi
periodico datdla 3 luni.

Medicamentul se administreaza pe cale orald, dintr-o data. in
cazul animalelor de prada (feline, canine) din gradinile
zoologice, circuri s.a se recomanda ca tabletele macinate sa fie
amestecate in functie de greutatea animalului in bulgari de
carne macinata care se vor impartii animalelor in custi, Thainte
de masa de dimineata.
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Babesioza este prima infectie parazitara transmisa de cdpusa care
a fost descrisa detaliat. Infectia a fost depistata pentru prima data de
medicul roman Victor Babes, in anul 1888, la bovine sila ovine. Ulterior
a fost diagnosticatd in SUA, la bovine in anul 1893 siin anul 1934 a fost
inregistrat primul caz de babesioza la cdine. Cea mai mare crestere a
numarului de cazuri de babesioza la caini a avut loc in anii noudzeci din
secolul trecut. Tn Europa, parazitoza se poate intdlni in zona Marii
Mediteraneene, unde vectorul este Rhipicephalus sanguineus. Pe
teritoriul Europei de nord, mai concret in Polonia, Belgia si Olanda,
unde au fost de asemenea depistate cateva cazuri de babesioza,
parazitul este transmis de Dermacentor reticulatus.

Reprezentanti babesiozei, parazitii intraeritrocitari unicelulari,
sunt Tmpartiti Tn doua grupe, grupa de babesii mari, cu marimi de 3-6
um si grupa de babesii mici, cu mdrimi de 1-3 um. Babesia canis este
incadrata intre babesiile mari si este impartita in trei subspecii: B.canis
canis, B. canis vogeli si B.canis rossi. Aceste doua subspecii au
caracteristici si diferente proprii referitoare nu numai la impartirea
georaficd, darsilatipul de vector gradul de patogenitate. Babesia canis
vogeli are o patogeneza temperata pana la medie, este raspanditd pe
scara mondiald si este transmisa de cdpusa de céini (Rhipicephalus
sanguineus). Babesia canis canis este mediu patogend, apare pe
teritoriul Europei si este transmisd de Dermacentor reticulatus. A treia
specie Babesia canis rossi este caracterizatd prin aparitia endemicd pe
continentul african, unde este transmisd de cdpusa Haemaphysalis
leachi si este foarte virulenta. Babesioza la caini poate fi provocata de
cca. opt specii sau subspecii diferite genetic de Babesia. in afard de cele
mentionate mai sun mai sunt importante si tipurile B. gibsoni (izolata
pentru prima data in California in anul 1991), B. conradae, Theileria
annae (endemica in Spania), B.felis si B. canis presentii si multe alte
tipuri fara nenumite din familia Babesia. Patogeneza si manifestarile
clinice ale babesiozei la pisici sunt mai puti cunoscute si nu sunt
descrise In mod corespunzator. O exceptie este Babesia felis, care este
bine concretizata la pisicile siameze si orientale care trdiesc pe
teritoriul Republicii Africa de sud. Sunt predispuse la babesioza si
cateva rase de caini, in Europa terierul Yorkshire si dobermanul, in USA
si In Asia fiind descrisa sensibilitatea pentru pitbull terier si pentru
greyhound.

Sporozoitii infectiosi patrund in corpul gazdei, cdine sau pisica, o
datd cu saliva capusei in timpul absorbirii sangelui. Eritrocitele se
descompun in timpul fazei de diviziune asexuald, in functie de
cresterea si eliberarea merozoitilor, care ataca ulterior alte eritrocite.
Merozoitii, sub formd de formatiuni de picaturi albastre, apar in
eritrocite de obicei in pereche, dupa divizarea binara, sau se gasesc in
eritrocite patru forme cu aspect cruce malteza. Cu exceptia
transmiterii de catre capusa, cdinele si pisica se pot infecta si prin
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 TOP SPOT ON STRONGER

reduce semnificativ riscul de transmitere a babesiozei...

muscatura; o alta posibilitate o reprezinta si infectarea in urma
intrebuintarii unor ace sau a instrumentarului chirurgical nesterilizat,
sau in urma infectdrii prenatale a fetusului. Infectia grav patogena
Babesia gibsoni a fost diagnosticata chiar si la cateii de 3 zile! La
pacientii cu babesioza nu este o raritate aparitia infectiilor concurente
transmisa de capuse, cum ar fi de ex. ehrlichioza, hemobartoneloza
sau hepatozoonoza.

Simptome clinice

Perioada de incubare este de la 10 pana la 28 de zile. Simptomele
clinice ale babesiozei sunt relativ caracteristice, diferentiind insa prin
intensitate. S-au observat apatia temporara, febra si anemia pana la
trombocitopenie si icter urmate de hemoglobinurie, astma si
splenomegalie. Gravitatea manifestdrilor clinice depinde de
patogenitatea familiei Tn cauza si de starea sistemului imunitar al
cainelui sau a pisicii. Nu reprezinta o raritate nici moartea cauzatd de
hemoliza masiva acutd, anura sau oliguria cauzata de necroza masiva a
tesuturilor si de sindromul DIC. Hemoliza si trombocitopenia depind
de destructia conditionatd imunitar. Petechia si echimozele vizibile pe
gingii si pe suprafetele ventrale sunt provocate de trombocitopenie
si/sau trombocitopatie. Un mers aparte al bolii, destul de grav, il are
parazitoza la cateisi la puii de pisica, precum si infectia cauzata de tipul
B. canis vogeli. B.canis se poate prezenta la exemplarele tinere numai
sub forma de anemie, la multe exemplare mature infectia avand loc
asimptotic. Complicatiile sunt reprezentate de simptomele
neurologice, cum ar fi de ex. spasmele corpului intreg provocate de
ischemia cerebrald. Babesioza cerebrala este descrisa la un procentaj
redus de pacienti, insd este urmatd de o mortalitate relativ mare. in
astfel de cazuri, simptomele neurologice depind de eliberarea
mediatorilor inflamatorii si de hipoxia tesuturilor legata de
secvestrarea eritrocitelor infectate in vasele sanguine cerebrale.
Acidoza metabolicd si azotemia apar pana la 40 % din pacientii infectati
cu Th. annae.

—
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Cand se poate diagnostica babesiozid? Tn cazul in care apar
urmatoarele simptome:
Anemie +/- hemoliza
Icter
Trombocitopenie, sifara anemie
Hiperglobulie
Splenomegalie
Hemoglobinurie

Cainii care au suferit de infectie devin purtatori ai surdei de
infectie, chiar daca au fost supusi unei terapii corespunzatoare. La muti
caini infectia evolueaza subclinic, chiar si in timpul parazitemiei si/sau
al unei boli concurente. La pisici, infectia sub-clinica se manifesteaza
prin apatie si prin anemie medie urmata de oboseald. Splenectomia
sau aplicarea unor medicamente
imunosupresive este periculoasa
pentru acesti pacienti.

in decursul diagnosticarii
trebuie neaparat tinut cont
de faptul ca nici un test nu
este exact si senzitiv
suta la sutd. O metoda
destul de sensibila o
reprezinta identificarea
parazitului in proba de
sdange colorata cu
ajutorul colorantului
comercial Diff Quik sau
cu ajutorul colorantilor
dupa Wright sau dupa
Giemsy, care confera o
certitudine de aproximativ
suta la suta cd este vorba
despre aceasta parazitozad.
Parazitemia se afla intr-
un interval amplu, de
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la 0,0001 % pana la mai mult de 10 % eritrocite, iar o probabilitate
mare a captarii o ofera sangele obtinut din pavilionul rechii sau din
gheare. Diagnostica la un pacient cu infectie cronica sau la pacientii
asimptotici este mai dificild. Metoda PCR este o metoda relativ
oportuna pentru depistarea purtdtorilor latenti si pentru stabilirea
tipului precis. Se foloseste si la examinarea animalului nhainte de
import sau la donatorii de sange, putand fi folosita si pentru
diferentierea babesiilor mari de cele mici, fapt hotarator pentru
alegerea terapiei. Recoltarea probelor se face intr-o eprubetd cu un
indicator EDTA, iar sangele ar trebui recoltat Tnaintea initierii
tratamentului. Tn serologie se folosesc standard si de mut timp
metodele IFAT sau ELISA. Diagnosticarea poate fi suplimentata cu un
examen complet de laborator care, prin disbalanta elactrolita sau prin
anormalitatea echilibrului acidobazic poate depista eventualele
modificariale organelor.

Principii de prevenire

Aplicarea periodic a preparatelor antiparazitare, in special in
zonele endemice. Folositi in acest scop preparatul cu permetriné Top
Spoton Stronger

A se aplica Top Spot on Stronger cel putin cu 24 de ore inainte de a
plecaintr-o cdldtoricu destinatie in zone in care a apdrut babesioza

Controlul zilnic al bldnii siindepdrtarea cdpuselor

Controlul serologic al cdinilor importati, al cdinilor care revin din
concediu din zone endemice si al cdinilor donatoride sdnge

Garacteristica

Substanta activa - permetrina

Eficienta impotriva purecilor - 3 luni, impotriva capuselor - 4
saptamani
Actiune deinsecticid si de repelent

Dozare ergonomica cu un aplicator, direct pe pielea cainelui, fard a se
improgca mainile

Un aplicator pentru1s kg
Excelenta toleranta locala si generala

Ambalaj: 1x1 ml ( Dog S), 2x1 ml ( Dog M), 3x1 ml (Dog L), 50x1 ml
(ambalaj clinic)
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Nytazina in preparatul KYIAZIN BIO 2 Y0 inj. ad us. vet

0 componenta verificata si sigura a protocolurilor de anesteziologie
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Actiunea xylazinei

. Xylazina este un derivat de thiazind asemanator clonidinei, cu
efect sedativ, hipnotic, de anestezic local, hipotensiv si, in functie de
tipul de specificatie, si cu efect de analgezic puternic si de miorelaxant
central. Efectul ei excelent de analgezic visceral, comparabil cu cel al
butorphanolului sau al mepiridinei, este apreciat in special la cai. Unul
dintre multele studii a demonstrat nu numai cel mai bun efect
analgezic, dar si faptul ca efectul xylazinei dureaza 90 de minute,
comparativ cu butorphanolul (cca. 60 minute) si cu meperidina (numai
30-35minute).

Xylazind actioneaza ca un angonist adrenergni alfa 2, ceea ce
reduce eliberarea de noradrenalina. Efectul lui miorelaxant este
utilizat in eliminarea tonusului muscular marit, in principal ca
urmare a administrarii de chetamina. Avand in vedere ca animalele
nu isi pierd complet capacitatea de reactionare la semnalele sonore,
se recomanda ca anestezia sa se faca intr-un loc linistit. Faptul cd nu
produce excitare reprezinta un avantaj indiscutabil al xylazinei.

Concentratiile plasmatice maxime sunt atinse, la toate tipurile, in
decursul a 12-14 minute de la administrarea intramusculara.
Accesibilitatea biologica difera foarte mult dupa administrarea i.m., si
este de 50-90% la cdine, 17-73% la oaie si 40-48% la cal. Xylazina este
transformata biologic foarte rapid si complet intr-o cantitate mare de
metaboliti. Eliminarea se face 70 % prin excremente si 30 % prin urina.
Dupa aplicarea intramusculara sau intravenoasa, eliminarea are loc de
obicei o data cu repriza plasmatica, in intervalul 23-60 de minute, in
functie de specia de animal. Repriza elimindrii complete nu depinde de
modul de aplicare si de doz3, fiind Tn intervalul 2-3 ore. Cele mai mar
concentratii sunt atinse in ficati si in rinichi. La cai, efectul apare dejala
1-2 minute dupa administrarea intravenoasa, cu efect maxim dupa
3-10minute, putand dura pandla 1,5 ore. Xylazina stimuleaza distinct
parasimpaticul, ceea ce poate duce la scdderea tensiunii si la
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bradicardie. La inceput, dupa aplicarea xylazinei, creste presiunea
sangelui, apoi are loc hipotensiunea, care este mai intensiva dupa
administrarea intravenoasa. Influenta asupra respiratiei este
individuala, specifica pentru fiecare specie, putand apare la cdini si la
pisici (In primul rand la rasele brahicefalice) in functie de marimea
dozeiadministrate.

La caini si la pisici, efectul xylazinei se incepe pana in 5 minute in
cazul administrarii intravenoase si pana in 10-15 minute in cazul
administrarii intramusculare sau subcutanate. Analgezia este insa
destul de scurta —numai 15 — 30 de minute. Sedatia dureaza cca. 1-2
ore, animalul revenindu-si complet dupa 2 — 4 ore. Comparativ cu
rumegatoarele, caii, cdinii si pisicile sunt de zece ori mai putin sensibili.
Bovinele tolereaza triplul dozei recomandate, caii si cainii pana la de
zece ori mai mult. Substanta eficienta continuta in preparat nu are un
potential mutagen si nici nu existd nici un fel de date despre
cancerigenitatea acestor substante.

Avantajele xylazinei
@

B in functie de dozi si eventual de combinarea cu alte substante,
xylazina este destinata sedarii, analgeziei si miorelaxarii totale.

B Interval mare de dozare in functie de specie, tipul de indicatie si
protocolul anesteziologic selectat

B Posibilitate de administrare intravenoasd, intramusculara si
subcutanata.

B Administrareaintravenoasa garanteaza initierea rapida a efectului
B Se metabolizeaza complet sifoarte rapid in organism.

B Cuajutorul xylazinei este atinsa o buna analgezie viscerala la cai

B 1n functie de specia de animal si de starea lui de sanitate, la toate
animalele de casa se poate prelungi administrarea repetatd a 1/3 din
dozainitiala stabilita.

B Dozele normale nu cauzeaza depresii marcante ale respiratiei si
activitatii cardiace

Dozare

Xylazina din preparatul Xylazin Bio 2 % inj. se administreaza
independentin doze de 0,6 -1mg/kg g.v. (3-5 ml/100 kg g.v.), incet i.v.
n timpul efectului maxim, la 2-5 min. dup3 injectare, se manifest3
individual si diferentiat sedatia, in cazul dozarii la limita superioara a
intervalului de miorelaxare se manifesta ataxia si analgezia
nesemnificativa.

in cazul unor examindri, tratamente sau interventii chirurgicale
dureroase, cand pacientul este in picioare sau culcat, preparatul se
administreaza Tn combinatie cu analgezice, hipotonice, anestetice
injectabile sau inhalatorii. Combinatiile cele mai frecvent
intrebuintate pentru interventiile asupra pacientului culcat: xylazina
1,1 mg/kg g.v. lenti.v., dupa 2-3 min. chetamina 2,2 mg/kg g.v. rapid
i.v. Culcarea spontana are loc de la 45 secunde pana la 3 min. Durata
difera major individual, de la 4 pana la 30 de minute. Anestezia se
poate prelungii prin administrarea a 1/3 panala 1/2 din dozele initiale,
in momentul in care apar semne de trezire. Efectul preparatului
dureaza 20-30 min. si se pierde dupa 60 min.

Pentru initierea uni anestezii generale injectabile, in scopul unor
interventii de scurta durata, sau ca introducere pentru anestezia
inhalatoare, se administreaza 0,5-0,8 mg xylazina/kg g.v. i.v., dupa 3-5
min. guaifenezind 8-10 g/100 kg g.v. rapid si precis i.v. si imediat
thiopental 4-6 mg/kgg.v.i.v.
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Se acord3 prioritate administrdrii intramusculare. in cazul
administrariii.v. se reduce dozai.m. cu 1/3 panala 1/2 si se aplicd lent.
Marimea dozei intramusculare se raporteaza la nivelul efectului
solicitat.

Sedatie pentru linistire si interventii marunte sub anestezie locala -
0,25 ml/100kgg.v.i.m.

Sedatie medie, relaxare slabd si analgezie - 0,5 ml/100 kg g.v.i.m.
Sedatie puternica cu depresie pronuntata CNS, relaxare musculara de
duratd lungd analgezie medie -1ml/100kgg.v.i.m.

Efectul sedativ al Rometar-ului la bovine, in functie de marimea dozei
si de modul de administrare, incepe n cazul injectdrii i.m. dupa 5-10
min., in cazul administrariii.v. dupa 1-3 min., durand de la 30 min. pana
lacatevaore.

Analgezie simiorelaxare 45 panala 90 minut.

Pentru sedatie 0,05 mg/kg g.v., pentru anestezie generald 0,2-0,4
mg/kg g.v. i.m. La capra, in cazul unei doze mai mari, apare inhibitia
respirarii, bradicardia si salivarea.

P ——
m
Pentru sedatie -1-3 mg /kg g.v. (0,05-0,15 ml/1kg g.v.) i.m. dupa 24 de

ore de flimanzire si de premedicatie a atropinei 0,05 mg/kg g.v.s.c. sau
i.m.

Dozarea la limita inferioara a intervalului se alege pentru pacientii
batrani, obezi, cu o greutate corporalda mai mare si cu o stare a sanatatii
inrdutatitd. In cazul raselor mari de caini (dogul, basetul) poate apare
ocazional timpatia. in combinatie cu anesteticele locale, injectabile si
inhalatorii generale, pentru examindri, tratamente sau interventii
chirurgicale dureroase. in combinatie cu doze de Rometar si cu
anestezicul folosit, se reducla ¥ sau 1/3.

Pentru sedatie 1-2 mg na kg. g.v. (0,05-0,1 ml/kg g.v.) s.c. sau i.m.
(doza la limita superioara a intervalului cauzeaza depresii respiratorii)
obligatoriu dupa 24-36 ore de flamanzire si de premedicatie a
atropinei. Frecvent apare vomitare in perioada de initiere a efectului.
in combinatie cu anestezicele injectabile (cel mai frecvent cu
chetamina), pentru initierea anestezie generale in cazul majoritatii
interventiilor chirurgicale.

—
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MVDr. Stanislav Mazanek, PhD.
Gradina zoologica a orasului Brno

Vaccinarea periodica a pochivnicilor din gradinile zoologice nu este
in prezent reglementatd de nici un ordin al SVS CR (autoritatea
veterinara din CZ), o exceptie constituind-o situatia infectioasd
exceptionald. Masurile luate nu demult, legate de aparitia bluetongue,
ne-au afectat numaiin domeniul preventieisi in realizarea transferului
animalelor pe teritoriul republicii, respectivin alte tari. Vaccinareanua
fost ordonata si, din cate stiu, nu s-a efectuat nici in majoritatea
gradinilor zoologice din Europa.

Vaccinarea propriu-zisa este urmata de alte masuri de preventie.
Am asanat arealul si obiectele expozitilor conform planurilor
actualizate DDD. in lunile cdlduroase ne intalnim la animalele mari cu
inflamatii epidermice provocate de insectele intep&toare. In gradina
noastrd zoologica trebuie sa aplicam insecticide in primul rand la
poneii de calarie si la camile. La asanarea grajdurilor folosim Neocidol
EC 600 sol., Neostomosan sol. Chiar daca ambele preparate sunt
destinate tratarii animalelor, Tn urma aplicarii prin pulverizare se
intalnesc reactii de protectie la o serie intreaga de specii. La
subcopitate suntem multumiti de actiunea prelungitd a insecticidului
Coopers Spot On insecticide sol. (deltametrin), la cai Top Spot on
Stronger (permetrina).

Primavara si toamna, in colaborare cu Institutul de parazitologie
VFU, verificdm eficienta actiunilor precedente de dehelmintizare.
Situatia parazitologica, la pochivnicii din ZOO Brno este de mult timp
favorabild. Din pdcate intensificarea schimbului de animale, solicitarea
permanenta a padocurilor si absenta spatiilor de carantina au dus la
crestere riscurilor de infectie la anumite specii de animale. Tn primul
rand depistarea unei prezente masive a Parascaris equorum la zebra
Grevy (import din Polonia) si a Trichuris spp. la elanul european
(import din Elevetia), au influentat nefavorabil relatiile din expozitii si
prin aceasta starea de sdnitate a celorlalte animale. in cazul zebrei
Grevy 0,1 a fost vorba mai mult ca sigur despre masuri neglijente luate
in timpul transportului, iar in cazul elanului european a fost vorba
despre o femeld provenita dintr-un cuplu e gemeni si deci cu o
constitutie mai slaba si mai sensibila la infectii. Spectrul de
antihelmintice oferite nu este vast. De facto, alternam bendazolii si
ivermectina. Tntr-o mai micd méasura aplicim cerbilor rafoxanid cu
mebendazol.

Pentru imparicopitate ne convine Antiverm grn.(mebendazol).
Urmaérim in mod special si deparazitdm individual manjii de zebr. in
urma cu cativa ani ne-a murit un manz de cinci luni ca urmare a
infectarii masive cu Parascaris equorum. Chiar daca i-am administrat
intensiv antihelmintic, se pare ca manzul, crescut impreund cu mama
intr-o boxd, nu a asimilat eficient preparatele. Subcopitatelor
administram Fenbendazol 4% plv.(fenbendazol) uniform sau, dupa
indicatii, pe durata a cincizile. in cazul animalelor mari este importanta
pentru noi concentratia preparatului si volumul mic prezentat.

© Masuri preventive la copitate in conditiile
Gradinii zoologice a orasului Brno.

Camilele refuza cantitatile de preparate cu concentratie fenbendazol
2,5% administrate.

Ivermectina o administram p.o. (lvomec 0,6% plv.) s.c.,,din mana“
sau de la distanta (suflatoare, pusca) (Biomec 1% inj.), tinand cont de
iritarea locala care apare n cazul administrarii i.m. Avand in vedere
pretul si problema asimilarii, nu folosim paste pentru majoritatea
animalelor cu care nu se poate intra direct in contact. O exceptie o
reprezinta manjii, daca exista posibilitatea imobilizarii lor manuale.

Pentruimunizarea pasiva a animalelor, procedam automat in cazul
puilor primiti pentru a fi crescuti artificial, stimuland in acelasi timp
imunitatea si administrand preparate probiotice. La manji folosim
serul Tmpotriva paraliziei Polyequan inj., la puii de rumegatoare
administram obligatoriu Immulyzin inj. pentru protectia coli-
infectiilor. La ranirile destul de frecvente ale copitatelor, in cazul
animalelor nevaccinate, administram in primul rand serul hiperimun
impotriva tetanosului Clotean inj. Consideram ca vaccinele impotriva
infectiilor clostridiene reprezinta un mijloc bun de preventie, in special
pentru animalele la care apare frecvent gastroenterita. Am trecut la
imunizarea renilor polari si renilor europeni. De asemenea am
mentinut imunitatea la antilopele gnu albastre si |a girafele reticulare,
specii la care in trecut ne-am intalnit cu Tmbolnaviri. Luam in
considerare vaccinarea lamelor tinere la care enterotoxemia este
frecvent descrisa. Sunt disponibile pe piata preparatele Miloxan inj. si
Covexin 8inj.

Imunizarea activa a animalelor cabaline exotice imita schemele de
vaccinare folosite pentru vaccinarea cailor. Zebrele le pastram imune
impotriva gripei si tetanusului cu ajutorul vaccinului Fluequin T inj.,
magarii si catarii cu ajutorul vaccinului Cloteid 4 inj. Am fost martor in
alte gradini zoologice la evolutia stadiului final al tetanosului la
magarul somalez si nu subestimez preventia nici la alte specii de
animale care de obicei sunt foarte vitale si rezistente. Cu vaccinul

Cloteid 4 inj. imunizam camilele din Lumea noua si din cea veche.
Comparativ cu camilele, riscul de imbolnavire la lamele este mult mai
mic. Va trebui sd ne gandim serios la masurile de vaccinare a
elefantilor, deoarece majoritatea cazurilor de infectie cu Clostridium
tetani sfarsesc letal. Extindem schema noastra de vaccinare ca reactie
la cerintelor importatorilor. in majoritatea cazurilor cei mai exigenti
sunt cei din republici din fosta Uniune Sovietica, care, in afara de
numarul de vaccinari, solicitd o serie intreaga de examene de laborator
neobisnuite pentru regiunea noastrd. Ingrijirea veterinard din
gradinile zoologice se bazeazd pe preventie si pe abordarea
necomerciala a tratamentului pacientului de mare valoare economica
si morala. Vaccinurile sigure si celelalte preparate reprezintda o
contributie excelenta la stabilitatii si prosperitatii cresterii copitatelor
exotice.
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BIOMEC 10 mg/ml solutie injectabild

(lvermectinum)

Substanta activa: lvermectinum 10,0 mgin 1 ml
Substante ajutatoare: Glycerolformal, Propylenglykol

Indicatii: BIOMEC 10 mg/ml — solutie, este indicat pentru tratamentul
eficient si pentru impiedicarea rdspandirii urmatoarelor boli parazitare:

Bovine

Viermi ovali gastrointestinali (maturi si in stadiu de evolutie):

Ostertagia ostertagi (inclusiv larve inhibate), Ostertagia lyrata, Haemonchus
placei, Trichostrongylus axei, Trichostrongylus colubriformis, Cooperia
oncophora, C. punctata, C. pectinata, Oesophagostomum radiatum,
Bunostomum phlebotomum, Nematodirus helvetianus (maturi), N. spathiger
(maturi), Strongyloides papillosus (maturi), Toxocara vitulorum (maturi),
Trichuris spp. (maturi)

Nematode pulmonare: Dictyocaulus viviparus

Helminte oculare: Thelazia spp. (maturi)

Strechii (stadii parazitare): Hypoderma bovis, Hypoderma lineatum
Sarcopti: Psoroptes bovis, Sarcoptes scabiei var. bovis

Paduchi: Linognathus vituli, Haematopinus eurysternus, Solenopotes
capillatus

BIOMEC 10 mg/ml inj. se poate intrebuinta ca adjuvant la impiedicarea
raspandirea paduchilor (Damalinia bovis) si a sarcoptilor (Chorioptes bovis),
nsd eliminarea completa nu este obligatorie.

Persistenta eficientei la bovine: BIOMEC 10 mg/ml inj. administrat in doza
recomandata de 1 ml/50 kg greutate vie, impiedica eficient rdspandirea
Haemonchus placei Trichostrongylus axei timp de 14 zile, a Ostertagia
ostertagi radiatum 21 zile si a Dictylocaulus viviparus 28 zile dupa tratare.

Ovine:

Viermi ovali gastrointestinali:

Haemonchus contortus, Ostertagia circumcincta, Trichostrongylus axei
(maturi), T. colubriformis, T. vitrinus, Nematodirus filicolis, N.spathiger (stadii
imature), Cooperia curticei, Oesophagostomum columbianum, O. venulosum
(maturi), Chabertia ovina, Trichuris ovis (maturi), Strongyloides papillosus
(stadii de evolutie), Gaigeria pachyscelis

n cazul benzimidazolului la familiile rezistente Haemonchus contortus si
Ostertagia circumcincta are loc si reprimarea raspandirii.

Nematode pulmonare: Dictylocaulus filaria, Protostrongylus rufescens
(maturi)

Baze de noapte (toate stadiile de larve): Oestrus ovil

Scabie: Psoroptes conmmunis var. ovis (1), Sarcoptes scabiei, Psorergates ovis

(1) La tratamentul impotriva scabiei psoroptove ovine, injectia se
administreaza de doud ori intr-un interval de 7 zile.
Administrarea unei singure doza poate reduce
numai numdrul de sarcopti si sa lase impresia ca
scabia a fost eradicata clinic.

Porcine:
Viermi ovali gastrointestinali:

Ascaris suum (maturi si L4), Hyostrongylus
rubidus (maturi si L4),
Oesophagostomum spp. (maturi si L4),
Strongyloides ransomi (maturi)

Nematode pulmonare: Metastrongylus
spp. (maturi)

Alti viermi: Stephanurus dentatus
(maturi si L4)
Paduchi: Haematopinus

suis

500 mi

Pogistrald ko SR087A7-2 Scabie: Sarcoptes scabiei
Fouzs rn svilale. var. suis
iimw nlﬂrm Contraindicatii: A se

administra exclusiv
subcutanat. A nu se
administra
intravenos sau
intramuscular.

A nu se administra in
timpul lactatiei.

A nu se administra in

timpul lactatiei si cu 28 de zile inainte de fatare in cazul animalelor care
produc lapte pentru consumul alimentare.

Efecte nedorite: Au fost observate afectiuni trecdtoare la unele animale dupa
administrarea subcutanatd. Poate fi remarcate infectii reduse ale edemelor
tesuturilor moi. Aceste reactii dispar spontan.

Speciile de animale vizate: Bovine, ovine, porcine.
Dozarea pentru fiecare specie, calea si modul de administrare:

Bovine: Se administreaza subcutanat numai in doze de 1 ml/50 kg greutate
vie (corespunde dozei recomandate de 0,2 mg de ivermectind/ kg g.v.).
Administrarea se efectueaza subcutanat, in pielea libera de sub sau de supa
omoplat. Tn caz de streche subcutanati, bovinele trebuie tratate de abia
dupa terminarea atacului bazelor.

Ovine: Se administreaza subcutanat numai in doze de 0,5 ml/25 kg greutate
vie (corespunde dozei recomandate de 0,2 mg de ivermectina / kg g.v.).
Administrarea se efectueaza subcutanat, in pielea liberd de sub spete. Tn
cazul in care administrarea dozei se face Tnainte ca oile s fie tunse trebuie
verificat daca acul a patruns prin [ana in piele. La tratamentul impotriva
scabiei ovine, injectia se administreaza de doua ori intr-un interval de 7 zile.

Porcine: BIOMEC 10 mg/ml — solutia injectabila trebuie administrata exclusiv
subcutanat, in zona cefei, in doza recomandatd de 1 ml na 33 kg g.v.
(corespunde dozei recomandate de 0,3 mg de ivermectina/ kg g.v.). Solutia se
poate administra prin intermediul oricarui dozator standard automat sau cu
injectia. La tratamentul impotriva scabiei ovine, injectia se administreaza de
doud ori intr-un interval de 7 zile.

Perioada de protectie:
Ovine, porcine: carne: 28 zile
Bovine carne: 49 zile

Lapte - a nu se administra in timpul lactatiei si cu 28 de zile Tnainte de fatare
in cazul animalelor care produc lapte pentru consumul alimentare.

GI.OTEID 4 inj. ad us. vet.

Vaccin impotriva tetanosului

Compozitie - 1 ml: Anatoxinum tetanicum purificatum 30 I.U.,
hidroxid de aluminiu 2%, mertiolat de sodiu, solutie
fiziologica

Indicatii: Pentru imunizarea activa a cabalinelor, bovinelor,
ovinelor, caprelor si cainilor impotriva tetanusului, de la
varsta de 3 luni.
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Contraindicatii: Animalele bolnave, slabite si in

convalescenta.

Efecte nedorite: Nu sunt cunoscute. @m
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Speciile de animale vizate: Cabaline, bovine, ovine capre si gkl
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Dozare: 1 ml, dupa trei saptamani de la revaccinarea in
acelagi mod. Alt booster de doza trebuie aplicat la 2 ani dupa
vaccinare (la cai dupd 4 ani).

Modul si calea de aplicare: Intramuscular, in musculatura
gluteald
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FLUEQUIN T adus.vet,

pentru cai, serveste la vaccinarea preventiva a cailor
impotriva gripei si tetanosului

O doza de vaccinare contine:
Virus influensis A/Equi 1/Praha 56 inactivat,
min. 160 HAU

Virus influensis A/Equi 2/Morava 95 (tip european)
inactivat min. 320 HAU

Virus influensis A/Equi 2/Brno 97 (tip american)
inactivat min. 320 HAU

Anatoxinum tetanicum purificatum min. 150 IU
Initierea imunitatii: O imunitate solida se initiaza la 14

panad la 21 de zile dupa revaccinare.
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Fluequin T

in lupta cu variabilitatea virusului de gripa Ia cabalina

Durata imunitatii: impotriva gripei 6 luni dupa
vaccinarea de baza, impotriva tetanusului 12 luni dupa
vaccinarea de baza

Vaccinul se administreaza adanc intramuscular, intr-o
doza de 1 ml.

Zaccinare de baza: Prima injectie la varsta de 3 pana la
6 luni, a doua injectie dupa 4 pana la 6 saptamani.

Revaccinare: prima revaccinare (a treia doza) se
administreaza impotriva gripei la 6 luni dupa vaccinarea
de baza, iar impotriva tetanosuluila 12 luni.

O alta revaccinare impotriva gripei se efectueaza la
fiecare 6-12 luni, in functie de situatia infectioasa, iar
impotriva tetanosului la 12 luni.

Revaccinarea iepelor gestante se efectueaza in ultimul
trimestru de graviditate, cel mai tarziu cu o luna inainte
de nastere.

Nota: Avand in vedere imunitatea colostrala, in cazul
manjilor nascuti de la iepe demonstrabil vaccinate
inainte de nastere, se recomanda ca acesti manji sa fie
vaccinati la varsta de 6 luni.

next page

—




Gripa cabalina este o infectie virala care, la fel ca in cazul
celorlalte specii de animale, este consideratd a fi extrem de
contagioasad. Pe plan mondial, focarele de infectie apar neregulat,
de obicei in timpul transportului cailor cu ocazia concursurilor sau
expozitiilor internationale. Unele dintre ultimele epizootii (bilant
in iulie 2009) au fost raportate in noiembrie 2008 pe teritoriul
Indiei, in iunie 2008 in Egipt, in mai 2008 in Scotia si in noiembrie
2007 in Elvetia. Tn ianuarie 2008, prin metoda PCR si prin izolarea
pe celulele de pui de gdind,a fost confirmat virusul gripei la
aproximativ jumatate din totalul de 50 de cai bolnavi clinic aflati in
grajdurile din Velkd Chuchle. Aceste mici enzootii trebuie luate Tn
considerare pe viitor, chiar dacé se face o vaccinare eficienta. Tn
anul 2007, influenza a aparut pe teritoriul Australiei care a fost ferit
de infectii. Din luna august pana in luna septembrie 2007 virusul s-
a raspandit in Noul Wales de Sud printre 75 mii de cai. Aproape in
aceeasi perioada, medici au izolat virusul influenzei H3N8 din
proba nazala recoltata de la un pur-sange febril din Miho Training
Center Japonia, tara care timp de 36 de ani a fost ferita de virusul
gripei. Tn plus, in ambele cazuri s-au imbolndvit cai vaccinati
corespunzator. Tn Japonia si in Australia a fost izolat un virus
asemanator virusului A/eq/South Africa/03 si A/eq/Wisconsin/03,
care in anul 2004 a fost recomandat ca o genospecie oportuna
prepararii comerciale a vaccinelor. insd aceste vaccinuri nu au fost
disponibile in momentul izbucnirii focarelor de infectie. in prezent
raman ferite de infectie numai tarile insulare — Islanda si Noua
Zeelanda.

Agentul patogen al gripei cabaline, ortomixovirus familia A, a
fost izolat pentru prima datd Tn anul 1956 in Republica Ceha si
primit insemnarea H7N7. Virusii sunt clasificati in baza numarului
de hemaglutinine si neuraminidaze din tegumentul virusului. in
functie de apartenenta la familie si de specia animala, de locul si
data izolarii, virusul izolat la noi a primit Tnsemnarea
A/Eql/Praque/56, mai nou A/eq/Praque/56[H7N7]. in anul 1963
in Statele Unite ale Americii a fost izolat un alt virus necunoscut
pana atunci, care n baza structurii antigene a fost insemnat H3N8
si a primit denumirea A/Eq2/Miami/63, in prezent
A/eq/Miami/63[H3N8]. Acest subtip de virus s-a raspandit foarte
rapid Tn intreaga lume si a substituit subtipul initial H7N7, care este
considerat afi disparut sau care apare extrem de izolat. Virus H3N8
este foarte variabil antigen, cel initial A/eq/Miami/63[H3N8] fiind
deja Tnlocuit cu alte genospecii. Familiile se diferentiaza prin
originea lor si se impart in familii americane si auro-asiatice.
Variabilitatea virusului gripei este datd de capacitatea driftului
antigen (avansuli antigen), ceea ce reprezinta modificari
permanente mici in proteinele principale de suprafata -
hemaglutinine si neuraminidaze, si shiftul antigen (fractiune
antigend), in decursul careia unul sau ambii antigeni se modifica
complet, ceea ce duce laaparitia unuinou subtip.

Virusul provoaca Tmbolnavirea cailor, magarilor, mulilor si
catarilor, Tnsd a fost confirmata si prezenta infectiei la zebre.
Morbiditatea depinde de tipul de virus, de doza de virus si
sensibilitatea exemplarului, fiind Tn jur de 80-90 %, mortalitatea
este in jur de 1% panad la 20%. Infectia este periculoasa pentru
animalele nevaccinate, imunodeficitare sau altfel slabite si pentru
manji. Se raspandeste prin aerosoli in randul animalelor bolnave,
dar si indirect prin intermediul ustensilelor sau a mijloacelor de
transport; si omul si are aportul sau la transmitere. Infectia apare
frecvent o data cu noile exemplare din herghelii. Din acest motiv se
recomanda carantina de 21 de zile, chiar daca s-a facut vaccinarea
periodica recomandata. Masurile de carantind sunt intrutotul
indispensabile in cazul in care noul exemplar prezinta simptome de
infectie a cailor respiratorii. Printre altele, carantina corecta consta
si din dezinfectarea constantd a mainilor, a Tmbracdmintei
personalului si a ustensilelor de ingrijire. Tipic, perioada de
incubare este foarte scurta, de la 1 la 3 zile, numai in cazuri
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exceptionale putand dura 7 zile. Deja in aceastd perioadad, prin
secretiile din aparatul respirator, calul 1i infecteaza pe ceilalti cai
sensibili din crescatorie, ajungandu-se la capacitatea maxima de
eliminare a particulelor de virus in perioada in care calul este febril.
Sunt sensibili Tn primul rand manjii in perioada de intdrcare, la cae
se dezvoltda o pneumonie virald gravd. Simptome caracteristice
infectiei aparatului respirator sunt febra sau temperatura corporala
crescutd, limfadenopatia, slabiciunea musculara si oboseala sunt
rar urmate de stopul cardiac cauzat de miocarditd. Mai putin
frecvente sunt complicatiile sub formad de infectii bacteriene
secundare, cum ar fi pneumonia, pleurita sau purpura hemoragica.
La caii maturiimunocompetenti simptomele aparintimp de 1 sau 2
saptamani. Tnsa, incé 10 zile dupa disparitia simptomelor, caii sunt
infectati si elimina virusul in jurul lor. La transmiterea virusului in
crescatorii 1si aduc aportul si caii vaccinati, care nu prezinta
simptome, precum si caii bine dotati imunitar la care infectia are un
cursasimptomatic.

Diagnosticarea bolii Tn crescatorii se bazeaza pe anamneze,
situatiile din crescatorii si pe rezultatele examenului clinic. La
confirmarea agentului patogen al infectiei se foloseste izolarea
virusului din probele recoltate din nas sau lavajul traheal prin
metoda izolarii directe a virusului pe o cultura de celule de pui de
gaina, sau prin metoda RT-PCR . Pentru metoda de diagnosticare
serologica, cu ajutorul testului de inhibare prin hemaglutinare, sunt
necesare doua probe pereche de sange recoltate in intervalul a 2
saptamani.

Singura metoda de prevenire a gripei o reprezinta vaccinarea cu
un vaccin care sa corespunda recomandadrilor comisiei OIE. Aparitia
gripei la caii vaccinati periodic, asa cum s-a intamplat in cazurile de
epidemie din Japonia si Australia, dovedeste indispensabilitatea
inovarii permanente a vaccinurilor. Este important in primul rand
continutul in vaccina a doua familii diferite de subtipuri H3N8, acest
lucru in dependenta de extinderea geografica si de actualitatea
familiei de virusi in localitatea Tn cauza. Este Tnsd indispensabil ca la
prepararea vaccinului s3 se contacteze virologii si epidemiologii
veterinari si sa se tina cont de aparitia noilor familii virale izolate in
localitateaTn cauza.

Societatea Bioveta, a.s. colaboreaza cu virologi remarcati,
ceea ce permite o cercetare permanenta, o dezvoltare a
productiei de vaccinuri impotriva gripei in conformitate cu
situatiainfectioasa actuala si cu recomandarile OIE.

Literatura uzata:

OIE Terrestrial Manual 2008, Chapter 2.5.7. Equine influenza

EquiFluNet News 2008, www.EquiFluNet

P.Lany,P.Jahn, D.Zendulkova,Z.PospiSil: Influenza koni, Veterinafstvi 2004, 54:24-27

P.Jahn, P.Lany, Aktualni poznatky o influenze koni, sbornik prednasek spole¢nosti Bioveta 2006

P.Jahn: Evropské sympozium o infekénich nemocech u koni, Veterinafstvi

Mill Hill, Export Surveillance Panel on Equine Influenza Vaccines, Conclusions and Recommendations,
News from Colleagues, January 2008, 42-45
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o Vaccinarea cu vaccinuri din productia

societatii Bioveta, a. s. — simpla protectie a
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Mixomatoza iepuerilor

Virusul foarte rezistent al mixomatozei, din familia
Poxviridae, genul Leporipoxvirus, a fost izolat Tn urma cu mai
bine de o sutd de ani ca agent patogen al mixomatozei
iepurilor. Exista ramuri de virusuri cu o tropie evidenta fata
de piele, altele au afinitate catre aparatul respirator si ochi.
Responsabil de extindere virusului Tn Europa este
microbiologul francez prof. P.F. Armand Delille, care in urma
efortului de a reduce populatie de iepuri salbatici de pe
domeniul sdu a reusit sa infecteze doud exemplare. Tns3 in
decursul a patru luni, boala s-a extins pe o arie de 50 km,
avand urmari devastatoare pentru populatia de iepuri
salbatici sidomestici, deoarece s-a extins in toatd Europa.

Boala Tnca mai este acuta in special datorita inmultirii
excesive a vectorilor — tantarilor, iar in populatia de iepuri
salbatici a purecelui de iepure. Se extinde si direct intre
iepuri, prin aer, praf, dar siindirect prin intermediul uneltelor
din crescatorii.

Dupa terminarea perioadei de incubare, care este intre
2-10 zile, apare un edem pe pleoapa, o scurgere din sacul
conjunctival, Tnrosirea scleroticii, febra si apatie. Ulterior
scurgerea devine purulenta, apar scurgerilamembre, in zona

iepurilor impotriva infectiilor fatale

nasului, obrajilor, lobilor urechilor si organelor genitale. in
majoritatea cazurilor iepurele moare pana in 48 de ore.
Forma cronica, caracteristica formarii mixomilor este mai
putin obisnuita, iepurii slabesc, sunt deshidratati, au
probleme respiratorii si mor panad in 2 saptamani. La un
procent mare de animale infectate se inregistreaza si
pneumonia purulentda cauzata de infectia bacteriana
secundara, eventual, la forma fara mixomi, pneumonia este
provocata de virusul cu tropism fata de tesutul plamanilor.

Terapie, preventie
@

Nu exista o terapie specificda. Un mod eficient de
prevenire a contaminarii il reprezinta vaccinarea din timp si
periodicd a iepurilor. Este ideald vaccinarea de masa in
crescatorii impreuna cu masurile de zoo-igiena, cum ar fi
carantina animalelor noi pe o durata de cel putin doud
saptamani, utilizarea unei Tmpletituri dese si sitele de
protectie care sa limiteze accesul insectelor intepatoare,
precum si controlul ectoparazitilor, inaltimea optima si
dezinfectia consecventa. Populatia de iepuri salbatici care
rezistd virusului poate deveni un rezervor infectios pentru
iepurii de casa.

NU UITATI SA VAGGINATI PERIODIG IEPURII IMPOTRIVA CIUMEI SI MIXOMATOZEN
CU EXGELENTELE VAGGINURI ALE GOMPANIEI BIOVETA, a. 5. Republica Geha
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Protectia eficienta aiepurilor impotriva mixomatozei este
asigurata cu ajutorul vaccindrii. Vaccinurile impotriva
mixomatozei din productia societatii Bioveta a.s. sunt:
vaccinul monovalent MYXOREN si vaccinul combinat
PESTORIN MORMYX.

Giuma iepurilor

Ciuma iepurilor, o boala virala foarte contagioasa, a fost
confirmata pentru prima data n anii optzeci. Originea acestui
virus virulent nu este cunoscuta intr-u totul, agentul patogen
fiind se pare calicivirusul avirulent, care a aparut in populatia
de iepuri salbatici. in anul 1984 a aparut epidemia de cium3
din China care in decursul a 10 luni a provocat moartea a 14
milioane de iepuri de casa. Agentul patogen este Lagovirus
familia Caliciviridae, un virus foarte rezistent in mediu, cu
doua subtipuri — RHDV si RHDVa. Se extinde prin contactul
direct si indirect prin uneltele de crescatorie, apa si hrana,
insectele reprezentand si ele un vector. Sursa virusului o
reprezintd secretiile oronazale, scurgerile din sacul
conjunctival si secretiile din caile respiratorii. Morbiditatea
este de 30—100 %, mortalitatea atingdnd 40—100 %. Se pare
caiepurii tineri sunt rezistenti la infectie datorita antigenelor
maternale. Tn general se imbolnavesc exemplarele cu varsta
de peste 8 saptdmani. In cazul infectiei acute, iepurele moare
pana in 36 de ore, aproape fara simptome sau cu aparitia
febrei. Forma acutd a bolii este insotitda de simptome
neurologice, cum ar fi opistotonus, miscari necoordonate,
convulsii si modificarea comportamentului, mai tarziu
probleme respiratorii, cianoza si epistaxis. La animalele care
supravietuiesc acestui stadiu, apar simptome de hepatita,
slabire simor dupa cateva saptamani.

Terapie si preventie

Nu exist o terapie specificd. in cazul epidemiei de cium3
inrandul populatiilor de iepuritrebuie respectata o carantina
strictd, eradicarea fiind posibila prin desfiintarea
crescatoriei, dezinfectie, depistare si carantina, exemplarele
moarte trebuie sa fie imediat indepartate. La fel ca in cazul
mixomatozei, Tn zonele in care trdieste o populatie de iepuri
salbatici, respectarea masurilor de prevenire este foarte
complicata si chiar imposibila. Singura masura eficienta de
prevenire o reprezintd vaccinareaiepurilor impotriva ciumei.

VACCIN iMPOTRIVA CIUMEI Sl

MIXOMATOZEI

PESTORIN MORMYX

Inj. sicc. ad us. vet.

B Vaccin pentru vaccinarea de
protectie prin injectarea impotriva
mixomatozei si ciumei iepurilor,
de la varsta de 10 saptamani

B 1n caz de situatii nefavorabile de
contaminare vaccinarea se poate
face la varsta de 6 saptamani,
cu revaccinarea dupa 4 saptamani

B La exemplarele de prasila se
recomanda revaccinarea intr-un

interval de 6 luni

B Pentru iepurii de hobby este
disponibil si in ambalaje de cate

o doza
B Dozare 1 ml

PESTORIN MORMYX
— impotriva a doua maladii,

a un singur pref
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Vaccinuri unice ale societatii Bioveta, a.s. destinate
imunoprofilaxiei si imunoterapiei dermatofitozelor

-

animalelor de casa $i de gospodarie

Societatea Bioveta,a.s. este un producator traditional de
vaccinuri impotriva dermatofitozelor. in urma cu deja 30 de ani
cercetatorii nostri au pregatit primul vaccin comercial
impotriva dermatofitozei, sub denumirea de Trichoben inj. sicc.
Este vorba despre un vaccin unic, verificat in timp, care face
parte dintre preparatele cu cel mai mare succes al firmei pe
piata autohtonasi pe cea mondiala.

Trihofitoza la bovine este o zoonozd 99,1 % din cazuri
cauzata de dermatofitul zoofit Trichophyton verrucosum Bodin.
Avand in vedere ca Trichophyton verrucosum este foarte
rezistent si supravietuieste Tn mediu 6 pana la 8 ani, aceste
vaccine reprezinta un ajutor binevenit in eradicarea
patogenului din cireada si din mediu. Boala este raspandita pe
plan mondial si, in afara de faptul ca poate cauza mari pierderi
materiale, nu este neglijabil nici riscul de infectie al omului.
Vaccinarea profilactica este o componenta a masurilor de
prevenire. In anul 1974 s-a efectuat in Rep. ceha vaccinarea in
masa. Multumita acestei practici veterinare, pana in anul 1980
s-a redus cu 73 % numarul de focare si pana in anul 1983
tricofitoza bovind a fost aproape eradicata in Rep. Ceha.

Trichoben inj. sice. ad us. vet.

este un vaccin viu liofilizat, destinat aplicarii adanci
intramusculare. Datorita efectului sdu excelent se foloseste in
tratamentul tricofitozei din cirezi si la lichidarea focarelor
epidemiologice.
® Dozare — viteii de la 3 sdptdmani pana la 3 luni — 2x2,5 ml,
in intervalul 10-14 zile; viteii cu varsta peste 3 luni — 2x5,0 ml,
in intervalul 10-14 zile
B in cazul administrarii terapeutice, a treia dozd se poate
aplica intr-un interval de 2 — 4 saptamani, in functie de
intensitatea modificarilor epidermice

B La animalele imunizate, imunitatea apare pana intr-o luna
dupa revaccinare si dureaza cel putin un an.
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B Un rol important in protectia organismului impotriva
tricofitozei 1l are imunitatea celulara, partiala si umorala

B Vaccinul este caracterizat prin siguranta si eficienta

B Daca animalul este vaccinat cu acest tip de vaccin, nu se
recomanda administrarea pe cale orald a unor medicamente
cu efect antimicotic

B Durata de sigurantd — maso 14 zile

B Duratd de expirare — 2 ani

® Vaccinul ar trebui sa fie consumat pana in doua zile dupa
dizolvare

Prin aplicarea noului vaccin KOLIBIN RG NED
protejati viteii nou nascuti impotriva
infectiilor aparatului gastrointestinal

® Vaceinul inactivat KOLIBIN RG NEQ inj. ad us. vet.

este destinat imunizarii vacilor de prasila gestante,
gonitoarelor si vacilor din crescatoriile contaminate sau cu
pericol de aparitie a gastroenteritelor virale (rotavirus bovin
si corona-virus) sau a etiologiilor bacteriene (E. coli
enteropatogene) la vitei.

Compozitia unei doze de vaccinare—2 ml:
Rotavirus bovinuminact. ante-inactivare min. 10° TKID,,
Rotavirus bovinum inact. ante-inactivare min. 10° TKID,,

3 serovari inactivati din familiile enteropatogene E. coli —
08:K35, K99; 09:K35, K99; 0101:K30, K99 ante-inactivare
min. 1,71 x 10° CFU

Vaccinarea gonitoarelor gestante si a vacilor induce crearea
substantelor colostrale specificate impotriva antigenelor virale
si bacteriene prezente in vaccin. Viteii care sunt alaptati de la
mame sunt protejati impotriva infectiilor pe cale colostrala si
lactogen3 in decursul primelor 2 —4 saptadmani de viata. in cazul

—
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viteilor hraniti cu colastra de la vaci
vaccinate, protectia pasiva incepe
dupa initierea hranirii cu colastra si
dureaza pana la terminarea hranirii
(adicd pe durata primelor 2-3
saptamanide viata.).

Se recomanda vaccinarea tuturor
vacilor de prasila din crescatorie si
hranirea viteilor cu o cantitate
suficienta de colastra, cel tarziu 6 ore
dupa nastere.

Perioade de protectie: Fara perioade
de protectie.

Pentru initierea imunitatii, vacile care
fncd nu au fost vaccinate sau
gonitoarele gestante, se vaccineaza de
2x intr-uninterval de 21 zile, 7 panala
5 saptamani si 4 pana la 2 saptamani
inaintea primului termen de fatare.
Alta vaccinarea se efectueaza 1x, cu 4
pana la 2 saptamani tnainte de fiecare

Protejati cireada impotriva infectiei
contagioase kerato-conjunctivita

Vaccinarea cirezii cu vaccinul MORAXEBIN, care
contine tipul de bacterie fibrila Moraxella bovis, ar
trebui efectuata inaintea inceperii sezonului de pascut
si Tnaintea inceperii sezonului cald, insotit de cresterea
aparitiei numarului de insecte purtatoare ale infectiei.
Este ideala combinarea imunizarii active cu preparate
de limitare a aparitiei insectelor in grajduri si pe pasune.
Vaccinul MORAXEBIN nu poate fi aplicat in perioada
izbucnirii infectiei in cireada. Vaccinul nu serveste la
eliminarea infectiei, titrele postvaccinale ale
anticorpilor au sarcina de a atenua gravitatea
simptomelor si de a influenta pozitiv evolutia bolii. Tn
acelasi timp, vaccinarea reduce probabilitatea infectiei
concurente provocate de bacteriile r.Neisseria si r.
Mycoplasma. S-a dovedit cd anticorpii tip IgA detectati
in lacrimi, au un rol important in rezistenta impotriva
IKS. Animalele cu titre IgA reduse in lacrimi sunt mai
expuse la aceastd boald bacteriana oculara.

urmator termen de fatare. Vaccinul se
administreaza intramuscular, cel mai
binein regiunea gluteala.

MORAKEBIN NED inj. ad us. vet.

vaccin inactivat impotriva kerato-conjunctivitei infectioase bovine

Doza de vaccinare este de numai 2 ml,
administrarea este intramusculara.
Dupa vaccinare are loc intreruperea
reactiilorinlocul de aplicare.

100 ml contine antigenul Moraxella bovis inactivata min. 2,5x10" CFU
Solutie injectabila pentru administrarea parenterala.

Indicatii cu precizare pentru specia de animale vizata: Pentru imunoprofilaxia kerato-
conjunctivitei infectioase bovine, de lavarstade 1 luna.

S Din punct de vedere imunologic este necesara vaccinarea in masa a tuturor animalelor
A g&é sensibile inaintea sezonului de pascut.
73
JE ﬁ Interactiunea cu alte preparate medicale si alte forme de interactiune: Trebuie
o respectat uninterval de minim 14 zile de la aplicarea altor vaccinuri.
I

Kounm
_RC Neo

Dozare si mod de administrare: Vaccinul se
administreaza de 2x intr-un interval de 14 zile, in doze

Vot de 2 ml, intramuscular in portiunea musculaturii
ot i, QESIE[]PHAN jugulare, in apropierea ganglionului ante-omoplat.
; :;.:L:.'-:,‘.:f: E.HEH:E,HU Perioade de protectie: Fard perioade de protectie.
i L i Durata de intrebuintare: 18 luni.
""00 | 4 ety ”.,.h"'-l Termen de intrebuintare dupa prima deschidere
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Schema recomandata de Tntrebuintare a preparatelor pentru bovine Kolibin RC Neo si Oestrophan

Kolibin RC Neo
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2-3 saptamani inainte de prima fatare si inainte de fiecare alta fatare ulterioara :E 1 1
i i ] -~ i i
| IR | i© | | estrophan
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T i Stimularea rutului (aplicare repetata in
3 Numainainte de ?r/ma fatare % 3 3 ¢ functie de stare ciclului de reproducere)
] ] ] ] i
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| | | ] ] ]
) Gestatie 280 zile — ' i i )
| ' Doud luni inainte de fatare, | ;
stat pe uscat
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Imaturitatea sistemului imunitar al viteilor nou-nascuti este
responsabild Tn mare madsura de sensibilitatea viteilor la agentii
patogeni din mediu. Chiar daca sistemul lor imunitar
reactioneaza la antigenii din mediu, nu este capabil sa asigure o

protectie adecvatd organismului vitelului. Daca vitelul nu
primeste de la mama o cantitate suficienta de anticorpi in
urmatoarele zile sau chiar saptamani este expus pericolului de
aparitie a colisepticemiei, diareii, pneumoniei sau poliartritei.
Crearea activa de anticorpi incepe de la varsta de 2-3 saptamani,
iar viteii sunt complet imunocompetenti de la varsta de 3 luni.
Cea mai critica perioada este reprezentata de primele cateva zile
de dupa nastere, cand morbiditatea si mortalitatea cauzate de
diarei si pneumonii sunt foarte mari. in aceastd perioada vitelul
este complet dependent de anticorpii primiti din colastra si din
lapte. Comparativ cu laptele, colastra este mai consistentd,
contine pand la 22 % de substante uscate si, in afara de
continutul de imunoglobuline, este o sursa de cazeind, grasime si
vitamine, in primul rand de vitamine A si E. Colastra are si o
influenta pozitiva asupra motricii aparatului digestiv si a
eliminadrii meconiului. Multumita continutului de transferina si
lactoferind, care fixeaza fierul, isi aduce aportul la limitarea
dezvoltariisi Tnmultiriiin intestine a bacteriilor.

Anticorpii din colastra tip IgG sunt absorbiti prin mecanismul
de pinocitozad din lumenul intestinal numai timp de 24 de ore
dupa nastere, deoarece dupa aceasta durata de timp celulele
specializate ale epiteliului mucoasei sunt descuamate. Tn acest
interval de timp anticorpii din lumenul intestinal sunt protejati
impotriva digerarii prin inhibitorul de tripsina. Pentru a se pastra
capacitatea de aparare este necesar ca nivelul de anticorpi din
serul vitelului sa atinga cel putin 10 g/l imunoglobuline clasa G.
Tnsa este logic c3, cu cat concentratia de 1gG din ser este mai
mare, cu atat mai bine este protejat vitelul impotriva infectiilor.
Reusita receptionarii de anticorpi din colastra este influentata de
mai multe circumstante, dintre care fac parte Tn primul rand:

previous page

TENTS

o mronusu GAMMAVIT BIO

|a depasirea perioadelor critice din viata viteilor!

perioada corespunzatoare de primire a colastrei, cantitatea de
colastra primita, calitatea colastrei si eentuala contaminare a
colastrei cu agenti patogeni.

Perioadain care vitelul primegste pentru prima data colastra
este fundamentald pentru capacitatea de supravietuire a lui.
Primele cateva ore de dupa nastere sunt considerate a
reprezenta perioada ideald pentru a bea colastra. Este foarte
improbabil ca nivelul de anticorpi sa atinga valori optime in cazul
n care vitelul va bea pentru prima datd colastrd la 12 ore dupa
nastere. Intarzierea primirii colastrei face parte dintre cele mai
frecvente cauze a esecului transportului pasiv de anticorpi
(Failure of Pasive Transfer - FPT). Studiile cercetdtorilor canadieni
si americani au confirmat ca sindromul apare de abia la 35-40 %
dintre viteii din aceasts regiune. In pofida faptului ci absorbtia
de anticorpi este o chestiune de numai cateva ore, primirea
colastrei pe durata urmatoarelor zile sau chiar sdptdmani este si
ea importantd. Anticorpii din colastrd ingreuneazd fixarea
patogenilor pe mucoasa intestinald si sunt importanti in
principal in lupta impotriva infectiilor virale. Au un efect local
care reduce aparitia de diarei la vitei In timpul urmatoarelor
saptamani. Chiar daca in colastra sunt continute mai multe
substante indispensabile pentru intarirea capacitatii de aparare
a organismului vitelului, rolul principal in protectia Tmpotriva
infectiilor 1l au anticorpii tip 1gG. in afard de anticorpii 1gG, care
formeaza pana la 90 % din totalul de imunoglobuline, colastra
contine si 6 pana la 10 % anticorpi IgM si IgA. Continutul mediu
de anticorpi din colastra este in jur de 50-60 grame intr-un litru
de colastra. nsa exista diferente semnificante intre probele de
colastra sisuntinintervalul 20-150g/I.

Vitelul nou-nascut ar trebuie sa bea pentru prima data cca.
1,5-2,0 litrii de colastrd. Volumul optim de colastra primit Tn
primele sase ore dupa nastere poate fin cel mai pracis prin
calcularea din procentul de greutate. Acest volum ar trebui sa fie
de cca. 5-6 % din greutatea vitelului, ceea ce insemna ca, un vitel
cu o greutate de 40 kg. ar trebui sa primeasca pentru prima data
cel putin 5 litrii de colastra. Primirea unei alte cantitatiidentice ar
trebuisa se faca dupdalte 8 ore.

Mortalitatea in primele 8 saptamani la viteii de 2 zile, cu un
nivele scazute de imunoglobuline, este aproape dubla
comparativ cu viteii care au nivele optime de anticorpi.
Cantitatea de anticorpi asimilati este conditionata de nivelul de
anticorpi primiti si de eficienta absorbtiei imunoglobulinelor
(AEA - apparent efficiency of IgG absorption), care formeaza
cca. 30-35 % cu un maxim de 50 %. Eficienta absorbtiei reduce
durata de maturizare a epiteliilor intestinale si creste productia
de enzime intestinale. Tnchiderea intestinald incepe deja la
cateva ore de la nastere, reducerea absorbtiei anticorpilor I1gG
fiind de 2 g/l la fiecare 30 minute. Majoritatea studiilor au
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confirmat proportionalitatea lineara dintre nivelele de anticorpi
serici si din colastra. In cazul vitelului care a primit un litru de
colastra absorbtia de anticorpi va fi mai mare decat in cazul
vitelului care a primit 2 litrii de colastra. Primirea unei cantitati
mai mici de colastra puternic concentrata este ideala. Nivelul de
anticorpi din ser este si el proportional volumului de sange al
vitelului nou-nascut, adica, cu cat vitelul este mai mare, cu un
volum mai mare de sange, cu atat concentratia de anticorpi din
ser este mai mica. Astfel se explicd realitatea conform careia
vitelusele nou-nascute au o concentratie mai mare de anticorpi
comparativ cu taurasii. Identic este si in cazul concentratiei de
anticorpi din colastrd. Daca mama produce un volum mare de
colastra, concentratia de anticorpi dintr-o unitate de colastra va
fi mai mica. Capacitatea de absorbtie a anticorpilor din lumenul
intestinal depinde si de continutul de bacterii din intestine.
Imediat dupd nastere, aparatul digestiv al vitelului este steril.
Dupa cateva ore intestinele sunt colonizate, ceea ce accelereaza
maturizarea mucoasei intestinale si reduce ulterior eficienta
absorbtiei.

Diferentele mari in continutul de proteine din fiecare proba
de colastra genereaza permanent intrebarea, cata colastra ar
trebui sa primeasca de fapt vitelul. Aceste diferente ale
concentratiei de anticorpi din colastra sunt date de ,calitatea
mamei”. Sunt direct proportionale cu varsta si anamneza
mamei, depind de ras, volumul de colastra si de anotimp. Vacile
de lapte mai batrane, care in decursul vietii au fost supuse unui
numar mai mare de agenti patogeni, produc colastra cu un
continut mai mare de IgG comparativ cu cele care au vitel pentru
prima data. Colastra este mai concentrata la prima mulge decat
la urmatoarele mulgeri. Dupa unele studii, la a doua mulgere
corasla contine deja numai 65 % anticorpi comparativ cu prima
mulgere, iar mostra de colastra recoltatd la a treia mulgere
contine numai 40 % din concentratia initiala.
Studiile clinice au confirmat corelarea dintre continutul de
anticorpi si rasa mamei. De exemplu, vacile din rasa Holstein,
comparativ cu vacile Ayrshire si Friesian, au o eficienta mai mare
de absorbtie a imunoglobulinelo (AEA). Continutul de
imunoglobuline din serul vacilor Holstein este insa mic, cea mai
mareconcentratie IgG fiind la vacile Jersey. Nu trebuie dezbatuta
amanuntit influenta subinteleasa a hranei si starea alimentara a
mamei, chiar daca este juninca sau vaca de lapte, asupra calitatii
colastrei. Mamele care sunt bine sau foarte bine hranite au un
nivelinalt sau peste medie de IgG silgM in colastra.

n legstura cu nivelul de anticorpi din colastra, mai trebuie
mentionat si rolul vaccinarii in perioada statului pe uscat, care
poate Tmbundtatii marcant calitatea colastrei. Datoritad
progresiei estrogenuluiin serul mamei, primii IgG Tncep sa apara
n colastrd deja la 5 saptdmani inainte de nastere. in epiteliul
glandei mamare se afla receptori specifici pentru fixarea IgG,
fapt pentru care concentratia de anticorpi IgG din colastra este
de trei sau de doud ori mai mare in serul mamei. in afara de
aceasta, tot aici se concentreaza si anticorpii tip IgM si IgA.

Procedeele si tehnologiile noi, care suplimenteaza
corespunzdtor transferul de anticorpi in colastrd, ajutd la
depésirea perioadei critice prenatale. in cazul primirii intarziate
a colastrei, atunci cand se bea o colastra cu un nivel redus de
anticorpi 1gG sau in cazul viteilor dupa o nastere intarziata,
Gammavit Bio poate reduce riscul de aparitie a complicatiilor de
sanatate, in principal al diareilor sau al infectiilor bacteriene. Tn
acelasi timp preparatul Gammavit Bio asigura transferul de
vitamine E, a caror carente sunt destul de mari in crescatoriile
noastre.

——mll] previous page TEN

GAMMAVIT BIO

praf pentru prepararea unei solutii perorale

1g de preparat contine:

Tetracyclini hydrochloridum 30 mg
Immunoglobulinum bovinum 20 mg,
Tocoferoli alfa acetas 1,2 mg
Retinoli acetas 8 000 IU.

Indicatii: Afectiuni gastrointestinale la vietii nou-nascuti.

Peroral. Doza se amesteca in cca. 200 ml ceai, corasla
sau apa, se incalzeste la temperatura de 25-30°C.

Nu se recomandd combinarea cu alte antibiotice cu
spectru restrans si cu preparate care contin antibiotice
din grupa penicilinei.

A nu se provoca voma in cazul folosirii accidentale. A se
clati gura. A se clati cu apa suficienta. A se apela la medic
n cazul in care apar efecte nedorite.

Tn cazul in care preparatul concentrat intré in contact cu
pielea, a se spala imediat locul afectate cu o cantitate
suficienta de apa. A se dezbrdca imbracamintea si
incdltamintea murdarite. A se apela la medic in cazul in
care apar efecte nedorite.

Sa se indeparteze lentilele de contact in cazul in care
ochii au fost atinsi de preparatul concentrat. A se clati
imediat cu apa suficienta ochii si locurile de sub pleoape.
A se tine ochii deschisi in timpul clatirii. A se apela la
medic in cazul in care apar efecte nedorite.

Masuri speciale de pastrare:

A nu se pastra la indemana copiilor.

A se pastra la o temperatura de 25 °C.

A se pastra intr-un loc uscat.

A se pastra in ambalajul original.

A nu se folosi dupa expirarea perioadei de valabilitate
mentionate pe ambalaj.

A se consuma imediat dupa diluare!

Marimea ambalajului: 25 g
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De ce sunt atat de importante preparatele antianemice
pentru cresterea unor purcei sanatosi?

Anemia la purcei, datorata lipsei de fier, reprezinta o mare
problema in crescatoriile de porci. Purceii au in corp dupa
nastere numai cca. 50 mg de fier, in principal in ficat, ceea ce nu
reprezintd o rezerva suficient de mare. Cerintele organismului
lor care creste foarte repede sunt insd mult mai mari, acest
lucru datorat in principal activitdtii producere a sangelui.
Purceii isi maresc de cca. cinci ori greutatea in decursul primei
luni de viata, pierderi de sange inregistrandu-se la castrarea sau
laschimbareadintilor.

Metabolismul fierului din interiorul celulelor este influentat
de cantitatea de fier fixat pe proteinele de transport (transferin)
si de alimentare (ferritin), care mentin u nivel netoxic al fierului
in celule. Ca urmare a insuficientei de alimentare cu fier se
reduce crearea de feritind si transferind. Ca urmare, se reduce si
numarul de receptori pentru transferina de pe suprafata
membranelor celulelor. Reducerea patrunderii transferinei in
celulele tesuturilor si organelor este considerata a fi cauza
principald a fincetinirii (chiar stagnarii) cresterii in cazul
deficientei de fier. Necesarul zilnic de fier pentru crearea
hemoglobinei, mioglobinei si enzimelor cu continut de fier este
n jur de 7-10 mg, n timp ce scroafa, prin aldptare, furnizeaza
numai o cantitate de cca. 2 mg de fier pe zi. Continutul de fier
din lapte nu se poate mari prin aplicarea fierului la scroafa
gestanta sau care aldpteaza. in trecut, purceii obtineau fier prin
ramarea in sol, Tnsa in cazul crescatoriilor intensive de astazi, in
hale, au pierdut aceasta sursa. Daca fierul nu este furnizat, deja
dupa 2 saptamani purcelul este afectat de anemia hipsocroma
microcitard. Deficitul de fier din organism influenteaza si
functionare sistemului imunitar, deoarece la purceii anemici
este redus numarul de leucocite, in primul rand cel de
granulocite neutrofile si eozinofile. Acesti purcei sunt mai
sensibili la infectiile bacteriene si virale ale sistemului
gastrointestinal, iar evolutia infectiei parazitare Trichuris suis
este mult mai grava decat in cazul purceilor cu un nivel suficient
de hemoglobina.

NTENTS

Anemia, care poate apare pentru prima data deja in jurul
celei de-a zecea zi de viata, este urmatda de paloare a
mucoaselor si a pielii, purceii incep sa fie astmatici, apatici,
refuza hrana, slabesc si au par lung si moale. Datorita hipoxiei
tesuturilor, purceii se afla in stare de acidoza metabolica. Are
loc atrofierea vilozitdtilor intestinale si disbacteriemia
intestinala. Frecvent, sub forma de complicatie, apare diareea
virala sau bacteriana. Este posibil sa aparda diferente in
intensitatea si perioada de initiere a simptomelor in randul
purceilor din acelasi puiat.

Ca animal anemic este considerat purcelul cu un nivel al
hematocritului sub 80 g/I, hematocritul poate atinge si valori
mai mici de 30 %.

Tratarea si prevenirea

Cea mai eficienta si mai fiabild metoda de tratarea anemiei
consta din aplicarea parenterald a preparatelor cu continut de
fier. Aplicarea pe cale orala poate fi urmata de complicatii sub
forma absorbtie deficitara care destul de frecvent este insotita
de afectiuni diareice la purcei. Dotarea cu fier trebuie efectuata
deja din a treia zi dupa nastere, in musculatura de pe fata
gluteald sau in musgchii gatului, eventual in muschii femuro-
popliteali.

n astfel de cazuri fierul este fixat pe dextranul din dextranul
fierului trivalent . Dextranul de fier este rapid asimilat pe
locurile de aplicare, disparand complet dupa cca. 1 saptamana
de la aplicare. Dupa aplicarea in muschi, molecula de dextran
este identificata ca o molecula straina, care este instantaneu
fagocitata si descompusa de lisozime. Dupa aceea, fierul se
depune sub forma de feritind si se fixeaza in sange pe
transferind. Prin acest mecanism este impiedicata influenta
toxica a fierului liber si fierul este astfel transportat imediat
catre maduva si tesuturi. Nivelul de hemoglobina si nivelul de
hematocrit se modifica rapid dupa administrarea fierului, deja
dupa4-5ziledelaaplicare.
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Garacteristici farmaceutice dinamice ale preparatelor

Imunoglobulina porcind furnizeaza organismului pe cale
pasiva anticorpi, complexul de dextran are puternice efecte
anabolice la purcei, stimuleaza sinteza de proteine, crearea de
hematit si sistemele nespecifice de protectie a organismului.
Cuprul participa la transportul rezervei de fier in anumite
organe, in primul rand in splina si ficat, catre acele locuri din
celule unde se face incorporare biosintetica a fierului in
hemoglobind sau a altor albumine hematice si a Fe-
flavoproteine. Cobaltul este un important micronutrient cu
mare eficienta biologica, in principal sub forma de vitamina

B12. Fiind un cation bivalent, este si un activator al anumitor
enzime, cum ar fi dipeptidaza si dehidrogenaza. Actiunea
fiziologica a vitaminelor din grup B este foarte vasta.
Comparativ cu rumegatoarele, la porcine resorbtia vitaminelor
din grup B, create in intestinul gros, se face numi limitat, fapt
pentru care, furnizare unor doze optime di aceste vitamine in
hrand sau pe cale parenterala este forte importanta.

Substantele active biologic continute in preparate
completeaza insuficienta lor din organismele animalelor, iar
surplusul lor de degradeaza pe cale biologica.

Preparatele contin imunoglobuline porcine $i administrarea lor
mareste rezistenta purceilor in perioadele critice de dupa nastere

Substante curative in 1 ml de preparat:

Immunoglobulinum suillum nativum 50,0 mg
Dextraferranum 7,0 mg
Thiamini hydrochloridum 0,03 mg
Riboflavinum 0,0114 mg
Pyridoxini hydrochloridum 0,0028 mg
Nicotinamidum 0,4284 mg
Calcii pantothenas 0,016 mg
Cupri chloridum 0,02707 mg
Cobaltosi chloridum anhydricum 0,00266 mg

Solutie injectabila

Lichid vascos de culoare inchisa, rosu-maro

Cantitati administrate si mod de administrare:

Purcei de la varsta de 10 zile 3 ml

Purcei de la varsta de 10 pana la 20 de zile 5 ml

Purcei de la varsta de peste 20 zile 10 ml

Se administreaza intramuscular, dintr-o data sau repetat dupa
7 - 10 zile. La purcei, administrarea cea mai eficientd este la
2. - 4. zile dupa nastere.

GAFERVIT
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Speciile de animale vizate: Purcei.

Indicatii cu precizare pentru specia de
animale vizata: Anemie, hipoglobulinemie,
casexie, incetarea dezvoltarii, afectiuni legate
de intdrcare (diarei, inapetentd s.a.),
defectiuni de metabolism la purcei.

Nu trebuie respectate perioade de protectie
dupa administrarea preparatului. Perioada
de intrebuintare a acestor preparate este de
2 ani, in ambalaje nedeteriorate si de 28 de
zile dupa deschiderea ambalajului intern.
Preparatul a se depozita in frigider, la o
temperatura de 2 panila 8 °C.

Substante curative in 1 ml de preparat:

Serum suillum nativum 0,8 ml
Dextraferranum 7 mg
Thiamini hydrochloridum 0,03 mg
Riboflavinum 0,0114 mg
Pyridoxini hydrochloridum 0,0028 mg
Nicotinamidum 0,4284 mg
Calcii pantothenas 0,016 mg
Cupri chloridum 0,02707 mg
Cobaltosi chloridum anhydricum  0,00266 mg

Solutie injectabila

Lichid vascos de culoare inchisa, rosu-maro
Cantitati administrate si mod de administrare:
Purcei de la varsta de 10 zile 5 ml
Purcei de la varsta de 10 pana la 20 de zile 10 ml
Purcei de la varsta de peste 20 zile 20 ml

Se administreaza intramuscular, dintr-o data sau repetat dupa
7 - 10 zile. La purcei, administrarea cea mai eficienta este la

GAFERVIT mite
inf. ad . v,

2. - 4. zile dupa nastere.

Pentru prevenirea si tratarea anemiei folositi noile preparate inregistrate
GAFERVIT — solutie injectabila $i GAFERVIT mite — solutie injectabila
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Parvoerysin inj. ad us. vet.
Vaccin inactivat impotriva parvovirozei si

® Scroafele se vaccineaza cu
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; ; ; cu o doza Kolierysin Neo, pentru L. SN Aot ; ..:«
= rujetului porcin ) ysin' P Rokovac Neo inj. ad us. vet. Rhinisin DNT inj. ad us. vet. mu,e,ilﬁﬂmmﬁ
. . . protectia purceilor fiind .. . .. .. . .. L X . gty i psart
® Contine 4 genuri puternic oo o . Vaccin impotriva coli infectiilor enterale si Vaccin impotriva rinitei atrofice la porci, cu Bt ez mintlocida 5
. indispensabild revaccinarea cu . . . . < . . . detsita bronghisaptiod
imunogene . . . rotavirusului porcin cu factori de aderenta continut de toxoid dermonecrotoxic Agon | frucdn
Erysin single shotinj. ad us. vet o urs dosd oroteiear t vaccinul Kolisin Neo dupa (0147:K88 ab, 0149:K88 ac, 0101:K99 pasteurella multocida typ D, suspensie S i :
Yy g Ll G U L ® O singurd dozd protejeaza timp de 10-14 zile. ins3 i tarzi " ’ ’ L VP, susp AR e ol 4™
-14 zile, Insa nu mal tarziu cu 987P si 0101:K99:F41), serveste la incitarea Thiaersaliam, Emuislo olei. FY=0

celulara Bordetella bronchiseptica si
imunitatii colostrale si lactogene pentru Pasteurella multocida
protejarea purceilor pe timpul alaptarii. PY

® Vaccin inactivat impotriva rujetului 6 luni impotriva rujetului embrionii
porcin si fetii impotriva parvovirusului,
® Contine 4 genuri puternic pe toata durata gestatiei, impiedica

14 zile Tnainte de fatare Tpiisnh podn: intramust s ™

Imunitatea impotriva rujetului se
initiaza dup 21 zile, protectie timp ® Doza de vaccinare este formatd din

Vaccinul este destinat vaccinarii

imunogene
Imunizare de la varsta

replicarea parvovirusului in
organele genitale ale vierilor

de 6 luni.

2 ml, care se aplica intramuscular

porcilor cu varsta de peste 6 luni, in
scopul imunizarii pasive a purceilor
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. : ® Purcelele si scroafele cu purcei se 5 ;
C s A . . “ « ® Aplicare 2 ml, intramuscular nou-nascuti .
de 8 saptamani ® Aplicare intramusculard, doza 2 ml P vaccineazs de doud ori la un interval de &\ Polypleurosin APX PLUS IM
® Este suficientd o singurd aplicare - . 2-4 saptamani, a doua vaccinare cel acanuipoate Tl administrat ce inj. ad us. vet.
subcutanats a 2 ml de vaccin . . Kolisin Neo inj. ad us. vet. tarziu 2 sdptamani inainte de termenul tarziu cu 2 sapvtamanl inainte de Vaccin combinat cu continut de bacterii A.
o _ Kollerysm NeO inj. ad us. vet. Vaccin impotriva coli infectiilor enterale la de fatare presupus. Alt3 revaccinare se termenul de fatare presupus pleuropneumoniae, serotip 2 si 9 si toxoide
® Protectie insa ﬂe la 21 de zile, ' Vaccin bivalent inactivat impotriva coli purceii sugari, continand serotipuri efectueazd cel térziu la patru pané la ® Seaplicd adanc intramuscular dupd  APX I-lll, bacterii Pasteurella multocida A si
vaccinul protejand timp de 6 luni infectiilor enterale si rujetului porcin. selectate E.coli cu factori de aderenta doud s3ptdmani inainte de fiecare alt3 ureche, intr-o doz3 de 2 ml. far3 D si Bordetella bronchiseptica
® Adjuvantul uleios este foarte bine ® Contine serotipuri selectate E.coli K88(F4), K99(F5), 987P(F6) si F41 si care fatare asteptata. a se tine cont de greutatea ® Purceii i scroafele se vaccineazi
tolerat factori de aderentd produc enterotoxine termolabile LT. ®  Scroafele cu purcei vaccinate predau animalului intramuscular cu o dozé de 1,0 ml
K88(F4),K99(F5), 987(F6), F41 si ® \Vaccinul este destinat imunizarii imunitatea colostrala purceilor, acestia ) . ) . . ) . N '
. .. o . L ® Scroafele si purcelele se imunizeazd Purceii se vaccineaza de la varsta
care produc enterotoxine scroafelor gestante, purceii fiind fiind protejati impotriva antigenilor doz3 |a 8-6 siptimani inai de 6 siptamani si se revaccineaz
Parvosin — OL inj. ad us. vet. termolabile LT in combinatie cu protejati pe timpul aldptarii de la continuti de vaccin pe perioada ;u (f)v 0zala o sap.tama[u Inainte dupd 22 o ténﬁéni
® Vaccin inactivat monovalent impotriva 4 genuri puternic imunogene mama imunizat3 aldptarii de la mama vaccinata. e aEarev, S? r.eAvac.cmeaza fu P pu
parvovirusului porcin parvovirus suis E.rhusiopathiae ® Vaccinul se aplics cel tarziu cu ® Marime pachet: 1x10 ml, 10x10 ml, 4—2vsaptam'an| inainte de fatafe. ® urma de baza de scroafe se
512 HA ® Vaccin este destinat imunizirii RN P . c 1x20 ml, 10x20 ml, 1x50 ml, 12x50 ml, Alta revaccinare se efectueaza cu vaccineaza cu 6-4 saptamani si se
- o ex A i zari 5 saptdmani inainte de fatare, 24x50 ml, 1x100 ml, 12x100 m, o0 doza la 3-2 inainte de fiecare alta revaccineaza dupa 2-3 siptamani;
® S I 2-4 t t - S s A ;
€ aplica cu 2—4 saptamani inainte scroafelor gestante, purceii fiind cu revaccinare la 2-3 saptamani 5 5 ; .
de imperechere roteiati pe timpul al3otsrii de |a ntotd Tainte de alt4 3 20x100 ml, 1x250 ml, 12x250 ml, fatare asteptata. revaccinarea scroafelor se repet
T 3 5 p ) ! p ' E’ p (iIntotdeauna Tnainte de alta fatare) 20x250 ml intotdeauna cu 3-2 siptimani
® Este suficientd o singurd doza mama imunizata ® Dozi 2 mlintramuscular. inainte de termenul de fitare
® Aplicare intramusculara, doza 2 ml
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Infectia cu rotavirus

Raspandirea pe scara mondiald a virusilor al caror RNA este
format din 11 segmente, care sunt prezenti in majoritatea
crescatoriilor si in anumite regiuni, afecteaza chiar si 100% din
crescatori. In baza diferentierii dintre proteinele virale si acizii
nucleici, sun clasificate in mai multe grupe — A, B, C a E, cea mai
virulenta fiind grupa A. Frecventa aparitiei fiecarui tip nu este
concretizatd cu certitudine deoarece aceasta realitate nu are de
fapt nici o importanta. Rotavirusul porcin face parte dintre virusii
relativ rezistenti, care timp de cateva minute supravietuiesc la
temperaturi Thalte; la un pH 3-9 si la temperaturi de panala 20° C
infectia rezista pana la 9 luni. Rezistenta in mediul exterior ajuta in
principal la raspandirea virusului in randul populatiei de porcine.
Infectia vizeaza Tn principal purceii care nu au primit cantitatile
necesare de colastra si la care, de la varsta de 5 sdaptdmaniin sus, s-
aredus substantial concentratia de anticorpi din lapte. incepand cu
aceasta varsta purceii devin sensibili la infectii, Tnsa nu este
neapdrat ca infectia sa se transforme intr-o boala clinica. Cu toate
acestea, se imbolnavesc clinic pana la un sfert din purceii infectati
cu rotavirus, fara a se tine cont de faptul ca pot apare riscuri de alte
infectari bacteriene, cum ar fi de ex. coli-infectiile enterale.

Scroafa reprezinta sursa de virus pentru purcelul care se
infecteaza pe cale orala. Virusul se multiplica ulterior in celulele
epiteliale din jejun pana la ileus. Se inmulteste extrem de intensiv
n principal in primele 24-96 de ore dupa infectie, ceea ce cauzeazd
atrofii si fuziuni ale vililor si hiperplazii ale lacunelor. Chiar daca se
reduce nivelul de lactoza, digerarea si asimilarea lactozei nu este
afectats. Tnsa au loc treptat perturbari ale absorbtiei, apare
scaunul diareic cu diferite intensitati si continut de cantitati maride
particule virale. Daca nu apare o complicatie sub forma de infectie
bacteriana, simptomele disparin decursul unei saptamani.

Durata de incubare variazi de la 12 pané la 14 ore. in lunile de
iarna infectia are o evolutie mai grava la purcei. Mai intai apare
aversiunea, refuzul miscarii si apatia, dupa care urmeaza diareea
profunda de culoare galben-deschis cu continut de fulgi. Purceii
care deja nu mai sunt aldptati au un scaun mai degraba de culoare
gri-inchis. Chiar daca simptomele dispar in decursul a 7 zile,
scaunul diareic poate persista inca 1 pana la 2 saptamani. Purceii
intdrcati, la care diareea a disparut dupa 2-3 sdptdamani, fac mai
bine fatd infectiei. In functie d varsta, pierderea in greutate a
purceilor nu se modificd, ci din contrd se reduce substantial.
Mortalitatea este marita substantial de coli-infectia acutd, care
este tipica pentru prima perioada de viata si este raspunzatoare de
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deshidratarea acuta si de reducerea absorbtiei. Rolul rotavirusilor
la purcei in perioada dintre a saptea si a zecea zi de dupa intdrcare
nu este Tnca atat de importantd, insa la aceasta varsta complica
evolutiainfectiei E.coli.

Rotavirusul este considerat a fi un important patogen ca
contribuie la patogeneza diareilor la purceii alaptati si proaspat
intdrcati. Constatarile patologice sub forma de stomac si intestine
umplute cu lapte si intestine umplute cu un lichid lactat colorat fac
parte dintre constatarile normale, la fel ca lipsa tipica necrozei
epiteliului. Tn continutul intestinului gros particulele de rotavirus
sunt usor de detectat cu ajutorul microscopului electronic sau prin
electroforeza. RNA-ul virusului se poate identifica cu ajutorul PCR.
in multe cazuri rezultatele sunt interpretate eronat deoarece
destul de frecvent rotavirusul participa numai la etipatogeneza
diareii si nu este unul dintre agentii provocatori! Anticorpi
materiali persista Tn serul purceilor timp de 7 saptamani, iar
anticorpi postinfectiosi aproximativ 5-8 sdptamani.

P Terapia si preventia
Nu exista o terapie specifica a infectiei cu rotavirus. Este

importantd aplicarea solutiilor electrolitice exemplarelor
deshidratate.
Administrarea antibioticelor corespunzdtoare asigura

controlul infectiei bacteriene secundare, in principal al coli-
infectie.

Aparitia virusului Tn mediu poate fi limitatd cu ajutorul
sistemului turnus all-in-all-aut, intr-un interval de 2-4 zile, cu o
dezinfectie simultana eficienta, adica o dezinfectie bazatd pe
peroxid sau cloruri.

Prin respectarea carantinei se poate Tmpiedica raspandirea
virusuluiin randul exemplarelor sdndtoase si bolnave.

—
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Goli-infectia la purceii nou nascuti i la cei intarcati

. Bacteriile E.coli sunt o componentd importanta a microflorei
intestinale si numai anumite familii, care dispun de factori
apartenenti virulentei, provoacd imbolnavirea. De asemenea,
infectia este limitatd de varsta si nu apare la exemplarele mature
dotate cu o imunitate buna. Tns3, exemplarele mature reprezinti o
sursa de infectie pentru purcei si sunt responsabile de provocarea
de enzootiiin crescatorii.

Agentii patogeni E.coli, capabili de a produce toxine, complica
destul de frecvent infectia cu rotavirus. Insa, infectia primaré viral3,
ca factor de predispunere, nu reprezinta o conditie obligatorie
pentru valorificarea acestui agent patogen. Familiile E.coli
hemolitice dar si nehemolitice, dintre care o serie de E.coli
hemolitice sunt nepatogene, provoaca infectii la purceii sugarisila
cei intarcati. Fimbriile, care asigura fixarea bacteriei pe mucoasa
intestinald sunt raspunzatoare de patogenitate. Aceste fimbrii
adezive sunt insemnate ca F4, F5, F6 si F18 si, in afara de faptul ca
raspund de fixarea pe mucoasa intestinala, provoaca si
simptomele de diaree. Bacteriile se inmultesc extrem de rapid pe
mucoasa, formand apoi in acest loc un strat continuu. Diferite
tipuri de bacterii, care diferentiaza prin factorii de colonizare,
provoaca diaree la purceii sugari si la ei intarcati. La purceii sugari,
de obicei cu varstad 4 de zile, se intalnesc fimbriile de fixare F4 (K88),
F5(K99) si F6 (987P). Familiile cu factorii de colonizare F18 nu sunt
capabile sa colonizeze intestinul purceilor sugari, populand
intestinul de abia dupa intdrcare. La purceii intdrcati, in afara de
familiile cu factor de colonizare F18, mai apar si bacteriile cu factor
de colonizare F4. La aceastd categorie de purcei primele semne de
diaree apar aproximativ la 3-5 zile dupa intarcare, cand nivelele
anticorpilor maternali scad sub nivelul protectiv.
Bacteriile, care provoaca purceilor diarei si deshidratare, produc
enterotoxine, ceea ce le incadreaza in grupa de enterotoxigene -
ETEC. ETEC se fixeaza pe mucoasa si produc una sau mai multe
enterotoxine Sta (STI), STb (STIl) sau LT, termolabile sau
termostabile. Acest al doilea factor de virulenta este reprezentat
de toxinele care provoaca secretii si retin apa in lumenul intestinal.
Tns& actiunea lor este locald si nu produc simptome de sistem.

Caracteristicile ETEC Categoria de varsta

Grupa Fimbrie Toxine Hemolizind Sugari ntércati
08 K99 STa - Ano Nu
09 K99, 987P Sta - Ano Nu
020 987P STa - Ano Nu
0101 K99 Sta - Ano Nu
0141 987P STa - Ano Nu
08 K88 LT, STh+ STa + Ano Da
0149 K88 LT, STh, + Sta + Ano Da
0157 K88 LT, STb + STa + Ano Da
0138 F18ab, F18ac STa, STb + Stx2e + Ne Da
0139 F18ab STa, STb + Stx2e + Ne Da
0141 F18ac STa, STb + Stx2e + Ne Da
0157 F18ac STa, STb + Stx2e + Ne Da

Sursd: Wilson RA, Francis DH, 1986;1 Imberechts H et al;4 and Diagnostic Laboratory Records, South
Dakota State University Animal Disease Research and Diagnostic Laboratory, Brookings, SD 57006

Tn crescétorii se imboln&vesc purceii care nu au primit anticorpi
impotriva factorilor de colonizare ETEC, care in marea majoritate a
cazurilor sunt purcei proveniti de la scroafe nevaccinate. La
scroafele mai batrane poate avea loc inductia imunitatii ca urmare
a primirii repetate pe cale orald a ETEC din mediu. Tn timpul
lactatiei scroafa transmite purceilor anticorpi prin lapte, care
protejeaza suficient purceii pe toatd durata alaptarii, adica pana la
intdrcare. In cazul in care scroafele nu au in lapte anticorpi
impotriva factorilor de colonizare mentionati sau daca scroafele
intrerup brusc alaptarea, In mediul in care sunt prezenti ETEC are
loc infectarea si colonizarea rapida a intestinului subtire al
purceilor. Ulterior apare la purcei diareea apoasa, fara sange, care
contine o concentratie mare de ETEC si purceii mor subit Tn urma
simptomelor de deshidratare.

Simptomele coli-infectiei apar la purcei in ziua 3-5 dupa
intdrcare, Tnsa mucoasa intestinald a purcelului este sensibild la

infectie deja la cateva minute dupa intarcare si bacteriile se pot fixa
pe mucoasa intestinalda. De multe ori pot muri acut mai multe
exemplare fara ca simptomele diarei sd apara in crescdtorie si
purcei care mor astfel prezintd numai simptome de deshidratare
grava. Temperatura corporala se afla in limitele normalului, insa la
masurarea temperaturii se poate depista scaunul diareic care pana
in acel moment nu a fost evident in mediu si nici pe piele. in timp ce
la purceii sugari, mucoasa intestinala este afectata fara infectie fara
modificari, In cazul purceilor intarcati va prezenta deja modificari
inflamatorii pronuntate. Modificarile inflamatorii grave sunt
provocate in principal de cu factori de virulenta 0149:F4. Culoarea
si nici consistenta diareii nu sunt semnificative pentru infectia
E.coli, de obiceilipsesc semnele de sangerare si amestecul de puroi
in scaun. Tn unele crescatorii morbiditatea este in jur de 70 %, un
procentaj asemanator atingandu-l si mortalitatea in primele zile de
dupa nastere. De la varsta de 2 saptamani mortalitatea scade
dramaticsub 10 %.

n caz de mortalitate trebuie stabilit agentul patogen. Avand in
vedere ca bacteriile E.coli reprezintd o componentd naturala a
microflorei intestinale, se recomanda tipizarea precisa a familiei,
inclusiv stabilirea factorilor virulenti. PC R este metoda senzitiva
care identifica fiecare genotip de bacterie. Diferentierea precisd a
familiilor patogene de cel nepatogene este foarte importanta
pentru alegerea terapiei corecte.

RO KOVAC N EO inj.ad us. vet.

vaccin inactivat impotriva coli-infectiilor enterale si provocate
derotavirusi, cu continut de factori de colonizare recomandati

Compozitia unei doze de vaccin (2 ml):

Rotavirus suis inact. min. 10°° TCID,,, max. 10°° TCID,,
Escherichia coli inact. 0101:K99 (F5)
Escherichia coli inact. 0147:K88 (F4)
Escherichia coli inact. 0149:K88 (F4)
Escherichia coli inact. K85:987P (F6)
Escherichia coli inact. 0101:K99:F41 (F5, F41)

Speciile de animale vizate: Scroafe gestante si scroafe cu purcei.

min. 5,4x10™ CFU,
max. 5,4x10'*° CFU

Vaccinul contine tipuri selectate de seruri E. coli (0147:K88 ab, 0149:K88 ac,
0101:K99, 987P si 0101:K99:F41) enteropatogene pentru purcei sugari, cu
continut de antigene fimbriale protective si care formeaza enterotoxina
termolabila LT si rotavirus inactivat porcin. Antigenele din vaccin activeaza
sistemul imunitar si producerea de anticorpi dupa aplicarea intramusculara in
corpul exemplarului vaccinat. Pe toatd perioada de aldptare, mamele
vaccinate si revaccinate protejeaza pe cale colostrald si lactogena purceii nou
nascuti Tmpotriva infectiei provocate de rotavirus si impotriva colibacilozei
enterale.

Vaccinul, ca antigen strdin in organism, este degradat treptat de sistemul de
protectie al exemplarului.

Indicatii cu precizare pentru specia de animale vizata: Pentru imunizarea
scroafelor gestante si scroafelor cu purcei impotriva coli-infectiilor enterale si
provocate de rotavirus, pentru initierea imunitatii colostrale si lactogene
pentru protectia purceilor pana la intarcare.

Efecte nedorite (frecventa si gravitatea): in locul de aplicare al vaccinului
pot apare reactii locale adecvate care sunt reabsorbite spontan in decursul a
2 saptamani dupad vaccinare. Nu se poate exclude reactia hipertensiva
individuala la un numar limitat de exemplare, care poate fi insa depasita
printr-un tratament obisnuit conservativ.

Intrebuintarea in decursul gestatiei, lactatiei sau a fatarii: Datorita
antigenului inactivat, purificarii si compozitiei vaccinului se poate exclude
influenta negativa a vaccindrii animalelor gestante. Vaccinul este destinat
aplicarii animalelor gestante.

Dozare, mod de administrare: Doza - 2 ml, intramuscular.

Vaccinare de baza: Scroafe cu purcei si scroafe gestante — se aplicd 2 injectii
intr-un interval de 2 pana la 4 saptamani, a doua injectie se aplica cu 2
saptamani inainte de termenul de nastere

Revaccinare: Se aplica 1 injectie (2 ml) cu 4 pana la 2 saptamani inaintea
fiecdrui termen de nastere.

Scroafele vaccinate predau imunitatea colostrala purceilor care sunt

protejati impotriva antigenelor continute in vaccin pe toata durata alaptarii
de la mama vaccinata.
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Posibilitati de imunoprofilaxie = Rokovac Neo

‘ Pentru profilaxie este indispensabil ca vaccinul administrat
scroafei fnainte de a naste sa contina factorii de colonizare
corespunzatori. Se recomanda ca vaccinele sa contina factorii
F4,F5 a F6, sau bacterii cu acesti factori — fimbrii de fixare prin
intermediul carora are loc colonizarea intestinului purcelului nou
nascut. Imunoprofilaxia pentru purceii intarcati nu este inca
solutionata si in astfel de cazuri trebuie inceput tratamentul cu
antibioticein functie de rezultatele antibiogramei.

Verificarea eficientei vaccinului Rokovac Neo si protectia
purceilor impotriva rotavirusului

. Scroafele gestante au fost vaccinate intramuscular, in zona
para-auriculara si revaccinate in acelasi mod dupad 28 de zile. Doud
scroafe gravide nevaccinate au constituit grupa de control.

Recoltarile de sange s-au efectuat la fiecare scroafa vaccinata si
din grupa de control din v. c. cran., la vaccinare, revaccinare si la
nastere.

Efectuarea probeila purcei

Purceii mamelor vaccinate si nevaccinate au fost monitorizate
zilnic, din ziua nasterii pana la finalul testului. La varsta de 5 zile
purceii tuturor mamelor au fost infectati peroral cu 5 ml suspensie
cu continut de rotavirus porcin.

Cu o zi Tnaintea testului challenge, 1n ziua testului si la 7 zile
dupa test s-au luat probe din scaunul fiecarui purcel pentru a se
stabili rotavirusul. Probele de scaun au fost prelucrate prin pasarea
pe o linie celulara si ulterior, prin testul de imunofluorescenta s-a
efectua demonstrarea prezentei rotavirusuluiin culturi.

Examenul serological scroafelor
Titrele de anticorpi de neutralizare din serul scroafelor in
perioada de vaccinare, de revaccinare side nastere

Scroafa | Titrul de anticorpi de neutralizare impotriva rotavirusului, stabilit in serul scroafelor

nr. La vaccinare La revaccinare La nastere
115 <4 1:64 1:512

116 <4 1:32 1:1024

117 <4 1:64 1:512

118 <4 1:64 1:256

119 <4 1:32 1:512

120 <4 <4 <4

121 <4 <4 <4

La purceii mamelor vaccinate nu s-au descoperit modificdri ale
stdrii de sanatate in perioada de monitorizare, adica in intervalul
de la nastere pana la terminarea testului. in grupele cu purcei de
control proveniti de la mame nevaccinate s-au descoperit de la
prima si a doua zi dupa infectie simptome de imbolnavire enteral3,
care la Tnceput s-a manifestat prin aversiune, voma si ulterior
diaree, care au durat 3-5 zile in urma cdrora purceii au murit,
respectiv au fost sacrificati.

Monitoring-ul excretiei rotavirusului in scaun, dupa testul
challenge

La grupa de purcei proveniti de la mame vaccinate s-a
descoperit eliminarea virusului numai la 8 din numarul total de 41
de exemplare si numai in a doua si a treia zi dupa infectie. La toti
purceii de control proveniti de la mame nevaccinate s-a descoperit
eliminarea virusului din prima, respectiv a doua zi dupa testul
challenge, pe toatd durata testului pana la finalul monitoring-lui.

Scroafa Numdrul de purcei la care a fost demonstrata prezenta

rotavirusului in scaun dupa infectie, din numarul total nascuti si infectati
Puiat de la mame vaccinate
1/8
2/9
3/9
0/7
2/8
Puiat de la mame nevaccinate
7/7
7 9/9
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La prima vaccinare cu vaccinul Rokovac Neo nu a fost
demonstrata prezenta anticorpilor de neutralizare Tmpotriva
rotavirusului la scroafele vaccinate si nici la cele nevaccinate. Dupa
revaccinarea scroafelor vaccinate, in ziua 28 dupa vaccinare, s-au
descoperit titre de anticorpi de neutralizare intr-o rarefiere de la
1:32 5i 1:64. La aceste scroafe, in timpul nasterii, s-au stabilit titre
de anticorpi de neutralizare 1:256 pana la 1:1024. in aceastd
perioadd nu s-au descoperit anticorpi de neutralizare Tmpotriva
rotavirusuluila scroafele de control nevaccinate.

Dupa testul challenge nu s-au descoperit simptome de boli
diareice la purceii proveniti de la mame vaccinate cu sarja de vaccin
de proba. La toti purceii de la mame nevaccinate infectia cu
suspensii cu continut de rotavirus a provocat simptome
caracteristice bolii, care la inceput s-au manifestat prin anorexie si
vomaiar ulterior prin diaree cu sfarsit letal.

Numai la 8 din numarul total de purcei de la mame vaccinate s-
a dovedit eliminarea pe timp scurt a virusului in scaun. Comparativ
cu aceasta, latoticei 16 purcei de la scroafe nevaccinate eliminarea
rotavirusului s-a dovedit de laziua 1 sau 2 de dupa infectare panala
sfarsitul monitoring-ului.

Prin testul challenge efectuat la purceii de la scroafe
vaccinate si de control (nevaccinate) a fost dovedita eficienta
impotriva rotavirusului a vaccinului ROKOVAC inj. ad us. vet.
administrat prin modul recomandat de aplicare.

Literaturd uzata: David H. Francis, PhD, Enterotoxigenic Escherichia coli infection in pigs and its diagnosis,
Journal of Swine Health and Production— Vol.10, ¢islo 4,171-175

R Sellwood, Escherichia coli-associated porcine neonatal diarrhea: antibacterial activities of colostrum
from genetically susceptible and resistant sows, Infect Immun. 1982 February; 35(2): 396-401.

Moon H.W., Booher S.L., Cornick N.A., Hoffman L.J., Prevalence of Virulence Factors Among Escherichia
coli, lowa State University, www.extension.iastate.edu

Guimaraes W.V., Henriques M.R., Silva C.C., Santos L.F., Santos D.L.,Costa W.M.T., Santos J.L, Presence of
Virulence Factor Genes in E.coli Isolated from Piglets Determined by Multiplex PCR, Proceedings of the
19th IPVS Congress, Copenhagen, Denmark, 2006 - Volume 2

Alexa P., Problematika koliinfekci selat, Zemédélec 19/09

John M. Fairbrotheral c1, Eric Nadeaual and Carlton L. Gylesa2, Escherichia coliin postweaning diarrhea
in pigs: an update on bacterial types, pathogenesis, and prevention strategies, Animal Health Research
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n crescatoriile de p&sari, comparativ cu cele
de alte animale domestice, sunt conditii
prealabile foarte bune pentru asigurarea
unei bune stiri de sénitate a animalelor. Tn
aceste crescatorii se pot creste indivizi de
aceeasi varsta si de aceeasi origine, cu
posibilitatea de fincarcare si descdrcare
uniforma a animalelor si cu posibilitatea
asanarii de calitate a spatiilor crescatoriilor.
Cu toate acestea, in marile crescatorii de
pasari apar grave probleme de sanatate, care
aucaurmariserioase pierderieconomice.

Pentru a se asigura sdndtatea si utilitatea
animalelorin marile crescatorii de pasari sunt
importanti urmatorii factori:

Zoo-igiena consecventd

Alimentatia de calitate

Profilaxie:

nespecifica —vitamine,

substante minerale si probiotice

specificd —imunoprofilaxie

sub forma de vaccinare

Societatea Bioveta, a.s. a dezvoltat siascoscu
succes pe piata o grupa de vaccinuri destinata
asigurarii sanatatii si utilitatii din marile
crescatoriide pdsari—grupa ORNI vaccinului.

Tn Romania sunt inregistrate doud vaccinuri

virale monovalente care se pot folosi cu
eficienta in crescatorii de inmultire, in cele de
ouatsiin crescatoriile de broileri.
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ORNIBRON .t

vaccin viu liofilizat Tmpotriva
infectarii cu bronsita aviara,
contine genul de virus H 120 al
bronsitei infectioase tip
Massachussets, Tnmultit la
embrionii de pui SPF, cu un titru
minim de 10° pe doz&

ORNIBUR 5o

vaccin viu liofilizat Tmpotriva
infectarii bursitei aviare IBVD OP
23, cu un titru minim de 10° pe
dozad, Tnmultit la celulele
embrionilor de pui, obtinuti din
oua SPF.

Vaccinele ORNIBRON si ORNIBUR
se pot aplica peroral si intra-
conjunctiv. Vaccinele sunt
destinate vaccindrii in masa si
celeiindividuale.

Vaccinurile ORNIBRON si ORNIBUR
se pot aplica peroral si intra-
conjunctiv. Vaccinurile sunt
destinate vaccinarii in masa si celei
individuale.

Antigenele vaccinului pentru pasari corespund cerintelor actuale ale medicinii

veterinare. Vaccinurile sunt fabricate si testate in conformitate cu principiile Practicii
Corespunzatoare de Productie (GMP) si cu cerintele Uniunii Europene.
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BOVITUBAL 28.000
BOVITUBAL 20.000, AVITUBAL 25.000

Preparatele de tuberculinare a animalelor ale societatii

Bioveta, a.s. corespund celor mai

exigente directive europene

Tubertculinarea reprezinta cea mai
raspanditd metoda de diagnoza intravitala a
tuberculozei la animale. Motivul il reprezinta
in primul rand simplitatea si fiabilitatea
modului de diagnosticare. Tuberculinele
produse in societatea Bioveta, a.s. corespund
heanoyict 44 normelor europene. Preparatele contin
riw " tuberculine obtinute prin tratarea termica a

T ' produselor cultivate si tratarea bacteriei
Mycobacterium avium, care are capacitatea de a dovedi o
hipersensibilitate intarziatd la animalele sensibilizate Tmpotriva
microorganismelor de tip identic.. De asemenea, este minimalizata si
aparitia reactiilor nespecifice nedorite. Pentru tuberculinarea
bovinelor si celorlalte familii de animale se foloseste Bovitubal 50.000
inj., iar pentru tuberculizarea pasarilor se intrebuinteaza preparatul
Avitubal 25.000in;j.

BOVITUBAL 28.000 inj. adus. vet.
° BOVITUBAL 50.000 inj. ad us. vet.

Indicatie—bovine, ovine, capre, porcine, cai si caini
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Se aplica intradermic, intr-o doza de 0,1 ml
Tuberculinarea bovinelor

B Aplicarea se efectueaza la imbinarea partii posterioare si a celei
mijlocii a treimii gatului, intradermal, in pielea neafectata

B Locul de aplicare trebuie tuns si dezinfectat, iar, inainte de
aplicare, grosimea pielii trebuie mdsurata cu ajutorul unei
rulete

B Dacd aplicarea s-a facut in mod corespunzator, in locul injectat
se formeaza un ganglion.

B Reactia se examineaza dupa 72 de ore de la aplicarea advectiei,
palpandu-se pielea si masurandu-se pielea cu ajutorul ruletei.
Numarul de reactie 1l reprezinta diferenta dintre grosimea pieli
inainte de aplicare si cea de dupa aplicare.
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Evaluare

Rezultat negativ — amplificarea ganglionului dermic este mai
micad de 2 mm

Rezultat dubios — amplificarea ganglionului dermic este intre
2-4 mm, fara tumefactie, exudare, necroza durere

Reactie pozitiva — amplificarea ganglionului dermic este mai
mare de 4 mm, tumefactie, exudare, necroza, durere

(Informatii precise privind tuberculinarea altor animale sunt
mentionate in foaia volanta din ambalaj)

° AVITUBAL 23.000 inj. ad us. vet.

Indicatie
Diagnoza alergenad a tuberculozei pasarilor
Tuberculinarea comparativa a bovinelor

Tuberculinarea simpla a porcinelor

Seaplicdintradermal, intr-odoza de 0,1 ml

Tuberculinareabovinelor

Doza de 0,1 ml se aplica in lobul urechii, cel de-al doilea lob
servind ca mijloc de control. Tn cazul unei apliciri corecte, pe
locul injectarii se formeaza o umflatura lenticulara.

Reactia va fi analizatd dupa 48 de ore. Ca dovada a unei reactii
pozitive va fi considerata umflatura inrosita a lobului urechii,
comparativ cu cel de-al doilea lob, de control.

Tuberculinarea porcinelor

TENTS

Intradermic se aplica 0.1 ml,
2-3 cm de la baza lobului urechii, in piele, pe partea dorsala.

Reactia va fi analizatd dup& 48 de ore. in cazul unei reactii
pozitive, in locul aplicarii apare o umflaturd inrositd, insotita de
un eritem, eventual cu o necroza centrala. In crescatoriile in
care tuberculoza nu apare, efectul pozitiv al reactiei il
reprezinta umflatura cu un diametru de 2 cm, iar umflatira cu
un diametru intre 10—20 mm va fi considerata dubioasa.
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Tuberculinarea bovinelor

B Principiul de tuberculizare
comparativa este reprezentat de
aplicarea simultanad a tuberculinei
bovine si a celei aviare. Se efectueaza
de abia dupa 42 de zile dupa
tuberculizarea simpla i serveste la
verificarea rezultatelor tuberculizarii
simple. Ambele tubercule se aplica
intr-o doza de 0,1 ml, identic, ca in
cazul tubercularii simple.
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B Reactiava fi analizats dup 72 de ore; e e 8
ambele reactii fiind analizate in functie
de cheia de analizare a rezultatelor tuberculizarii simple cu
tubercule bovin.

B Ase pastra laintr-un loc uscat si intunecat, la o temperatura de
la2 panila8°C.

W Preparatele sunt stabile timp de 24 de luni. A se intrebuinta cel
mult dupa 10 ore de la despachetare.

Gonjugat antirabic $i negativ

Compozitie: Imunoglobulind specifica izolata din ser hiperimun
antirabic ovin, fixat chimic cu fluorescein isotiocianat (FITC) si pastrata
n stadiu liofilizat.

Conjugatul negativ este imunoglobulina izolatd din ser normal ovin,
fixat chimic cu FITCsi pastratin stadiu liofilizat.

intrebuintare: La diagnosticarea rabiei prim metoda de
imunofluorescenta directa (IF).

Mod de intrebuintare: Conjugatele se dizolva in dizolvantul alaturat
(solvent a cate 1 ml) si se dizolva in continuare cu 20 % suspensie din
creieri normali de soareciin solutie fiziologica PBS cu pH = 7,4 1n raport
1 + 7, eventual mai mare (diluare de lucru). Dupa ce s-au uscat,
mostrele din materialul de analiza se fixeaza cu flacara, se suprapune
un strat de conjugat diluat si pun la pastrat intr-o camera umeda intr-
untermostat de incubare, timp de 30 de minute la o temperaturd de 37
°C. Apoi preparatele se clatesc cu PBS si se spald de 3 x la 10 minute in
PBS si la urma se clatesc in apa distilata. Dupa uscare, preparatul se
aseazainglicerina de amortizare 80 % (pH =7,4) si se examineaza cu un
microscop fluorescent.

Specificatiile de control ale fluorescentei:
Conjugat pozitiv + preparat negativ
Conjugat negativ + preparat pozitiv

Ambalaj: Set 5x 1
Set: 1 ml conjugat antirabic liofilizat
1 ml conjugat negativ liofilizat

Durata deintrebuintare: 2 ani.
Depozitare: intr-un loc uscat si intunecos, la o temperaturd de 2—8 °C.

Lichidarea ambalajelor: Ambalajele preparatului si orice fel de resturi
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de continut de preparat se lichideaza in sigurantd, conform legislatiei
valabileintarain care se intrebuinteaza.

Nota: Dupd diluare se poate depozita max. panala 2 luni, conjugatul de
lucru diluat pand la 1 sdptdmana (depozitat la o temperatura de
2-8°C).

Antigen Mycoplasma gallisepticum colorat

Compozitie: Suspensie inactivata de cultura de genospecie
Mycoplasma gallisepticum (M 37) in solutie fiziologica de amortizare.
Suspensia este coloratd cu diamant-fuchsin 0,015 % si conservata cu
1 % sulfat de neomicinad (Mycerin). Ca stabilizator, tamponul contine
0,1% gelatina si 0,15 % zaharoza. Continutul de 0,4 % de citrat de sodiu
permite analiza sangelui proaspat.

Indicatii: Pentru diagnosticarea serologica micoplasmozei la pasari cu
ajutorul probei rapide de aglutinare, la analiza sangelui sau a plasmei
sanguine.

Efectuarea probei: Se efectueazd pe o placutd de aglutinare la
temperatura lamei suport de 20 °C. O picturd (0,05 ml -0,1 ml) de
antigen se amesteca cu aceeasi cantitate de sange sau de ser sanguin
de analiza. Dupd amestecarea perfectd cu o baghetd de sticla si dupa
inclinarea oscilatorie a lamei de sticld se studiaza reactia timp de
3 minute, pe unfundal alb.

Evaluarea probei: Reactia pozitiva se manifestd prin crearea de fulgi
rosii care n timpul inclinarii lamei de aglutinare se pot depune pe
extremitatile picaturii in decursul decolorarii suspensiei. Tn cazul unei
reactii negative, amestecul de sange sau de ser sanguin cu antigen
ramane uniform tulburat. O reactie dubioasa este atunci cand are loc
atunci cand se formeaza graunte fine fara ca suspensia sa se
limpezeasca.

Ambalaj: Preparatul este umplut in flacoane de penicilind a cate 3 ml,
inchise cu un dop injectabil din cauciuc si cu manson de protectie din
aluminiu.

Ambalare—2x3 mlin cutie din carton.
n fiecare ambalaj se afla o foaie volanti informativa aprobats.

Pastrare: A se pastra intr-un loc uscat si intunecos la o temperatura de
2péanila8°C.

Lichidarea setului: Ambalajele preparatului si orice fel de resturi de
continut de preparat se lichideaza conform normelorin vigoare.

Termen de expirare: 6 luni
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SOLICITATI LA DISTRIBUITORUL
DUMNEAVOASTRA

Tn Romania, distributia este asigurati de urmatorii distribuitor:

S.C. Maravet srl
Str. Europa Nr.9
430 000 Baia Mare , Romania

tel/fax : +40 262 211 964
office@maravet.com

Www.maravet.com
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Bioveta, a. s.
Komenského 212

hioveta
-,’ 683 23 lvanovice na Hané
Czech Republic
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S.C. Farmavet S.A.

333 Calea Giulesti str. Sector 6, 060 269 Bucuresti
T: +40 21 221 99 60, F: +40 21 220 69 32

Dr. Lucian Gabor
lucian.gabor@farmavet.ro
M:+40744 388074

Dr. Mihai Danes
mihai.danes@farmavet.ro
M:+40744 371841
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tel.: +420 517 318 601

fax: +420 517 363 319
e-mail: comm@bioveta.cz
http://www.bioveta.cz
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