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Opisane ponizej przypadki niedowladu spa-
stycznego bydla réznig sie postacig kliniczna od
przedstawionych w dwu poprzednich wtasnych
publikacjach (6, 7). Poro6wnanie ryc. 3, 51 7 z
ryc. 1 daje podstawowe pojecie roznicy. Przy
jednej z form wystepuje czeste znamienne
unoszenie, wzglednie wyrzucanie ku tylowi
jednej z tylnych konezyn, przy drugiej zjawis-
ko to nie jest obserwowane. Pierwszg uwaza
Hickman (3) za nastepstwo przykurczu (con-
tractura) m. brzuchatego (m. gastrocnemius),
a nie za zmiane wywotang skurczem spastycz-
nym tego mie$nia. Wiekszo$¢ jednak autorow
prac z lat ostatnich (4, 5) nadaje chorobie o ta-
kich objawach miano paresis spastica. Wydaje
sie, ze stanowisko Hickmana jest odosobnione.

Ogoblnie jest przyjete, ze tak czy inaczej
ttumaczona utomno$¢ jest chorobg dziedziczaca
sie jak cecha recesywna.

Przypadki wilasne dotyczg 3 buhajow w
wieku: 8 miesiecy, 16 miesiecy i 3 lata. Dwa
pierwsze byly wlasnoscig gospodarzy indywi-
dualnych z okolic L. Trzeci jest reproduktorem
w PZUZ w Z.

Osobniki mlodsze sa potomkami jednego ojca,
buhaja o nazwie ,Imar”’ z WPZUZ w L. ,Imar”
nie wykazuje objawow niedowladu spastycznego.
Réwniez wirod potomstwa nie obserwowano dotad
cielat dotknietych tg chorobg. Dane buhaja sa na-
stepujace: Imar 142 G rasy ncb wur, 29.XI1.1964 r.
Pochodzenie dwu mlodych buhajéw ustalono na pod-
stawie ewidencji inseminatoréw oraz badania grup
krwi. Mtodszy buhaj (ryc. 2, 3) bez nazwy (BN) ur.
w pazdzierniku 1967 r. rasy ncb po matce rasy nch
mial pochodzenie ustalane wg grup krwi jednostron-
nie, poniewaz krowa zostala sprzedana przed zglo-
szeniem przypadku. Starszy o nazwie ,,Imyk” (ryc. 4,
5) rasy ncb, urodzony 6.IV.1967 r. byl po matce rasy
necb, krowie o nazwie ,,Karma”, ktorej rodowéd przed-
stawia sie jak nizej:

/

,Karma” Nr 35
ur. 1960
N\,
M — ,Kawka”

Pochodzenie buhaja ,Imyk” bylo okreslane dwu-
stronnie. Stwierdzenia pochodzen wustalanych przez
Laboratorium Grup Krwi Zakladu Hodowli Bydla
WSR w Krakowie (138/68 z dnia 16.X.13€8) orzekszja,
ze obydwa buhaje moga byé potomkami ,Imara”.

Dane 3 buhaja z PZUZ w Z sg nastepuigce:
buhaj ,,Eldrik” Nr lic. 856 G Pz rasy ncb ur. 16.X.65,
z hodowli PGR Przyboréwka pow. Szamotuly woj.
poznanskie (ryc. 6, 7, 8).

Rozwdj obydwu mtodszych zwierzat nie byl jedna-
kowy. Przebieg choroby w obu przypadkach byl po-
dobny. Pierwszy 8 miesieczny (BN) od 3 miesiecy
zycia przejawiat sktonno§é do okresowego trzymania
cofnietej ku tylowi uniesionej sztywnej lewej tylnej
koficzy (ryc. 3). Objaw potegowal sie z uplywem
czasu. Ulomnosé rozwijata sie powoli. W ruchu zwie-
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rze wysuwalo tylne konczyny ku prz-dowi z pewna
trudnoscig. Nie uniemozliwiato to jednak chodzenia.
Kiedy ciele stato lewa tylna konczyna dotykata okre-
sowo koncami racic ziemi (ryc. 2). Byla ona przy tvm
zgieta w stawie kolanowym, a wyprostowana w sko-
kowym. Przy cofaniu tej konczyny, lub proébie lep-
szego jej obarc-enia, nastepowalo mniej lub bardzie]j

Ryc. 1. Buhaj ,,Jup:ter” 185 G. Cbjasnienia w tekscie

nagte wyrzucenie jej w tyl i unoszenie przez kilka-
nascie sekund ponad terenem (ryec, 3). Druga tylna
konczyna byta sztywna, wyprostowana w stawach,
gtownie skokowym. Wtasciciel taczyl niedowtad z roz-
nymi niejasno przedstawianymi wypadkami. Cielak
rozwijal sie zle, byl maly, czesto lezal i chudl zna-
cznie.

Drugi buhaj 16 miesieczny (,,Imyk”) od 2 miesiecy
po urodzeniu cofal ku tylowi sziywng lewg tylna
konczyne. Objaw spastyczny wystgpil niepostrzeze-
nie. Poczatkowo malo zaznaczony powiekszal sie z
czasem, Chwilowe cofanie konczyny zmienilo sie nie-
mal w stale trzymanie jej uniesionej ponad ziem's.
Buhaj rost do$¢ dobrze. Jednakze po 16 miesigcach
wielkoéé jego nie byla jeszeze taka jak to mozna
bylo przewidywaé (ryc. 4, 5). W tym przypadku jest
trudno dobrze ocenié przyrost na wadze i ogdlny roz-
waj zwierzecia.

;O — ,,Lutke Eduard” 4256 PR 3

O — ,Laspost” 1918-K /\

M — ,Afke” 273-299086

9
/O ?

M — 2

U obydwu buhajow obserwowano we wczesnych
okresach ich zycia stabe zgiecie konczyn przedaich w
stawach nadgarstkowych 1 stawach palcowych. W
terminie po6zniejszym, kiedy je badano, tendencje do
takiego ustawienia koniczyn wykazywal chwilami
buhaj starszy (ryc. 4).

Trzeci buhaj przejawial takie same symptomy nie-
dowladu spastycznego dopiero po ukoniczeniu dwu
lat (ryc. 6, 7). O rozwoju jego choroby brak blizszych
danych.

W formie klinicznej niedowladu, wystepuja-
cej u trzech opisywanych buhajow konczyna
bardziej dotknieta zmiang patologiczng jest
zgieta w stawie kolanowym a wyprostowana w
stawie skokowym (ryc. 2, 4, 6). Jest ona przez
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Ryc. 3. Cielak BN. Objasnienia w tekécie

to ,,za krotka” by mogla dobrze siega¢ do pod-
foza. Z tej przyczyny nie jest obarczona i nie
ma oparcia o ziemie a przy prébie lepszego
ustawienia jej lub cofniecia zostaje WYTIZuco-
na ku tytowi.

W przypadkach niedowladu spastycznego po-
przednio oglaszanych buhaje mialy tylne kon-
czyny wyprostowane w obydwu wspomnianych
stawach (ryc. 1). Dtugosé zadnej z konczyn nie
byla ,skrocona” zgieciem stawu kolanowe-
go. Byly one przez to w przyblizeniu , réwne”
i obarczane w niemal réwnym stopniu.

Odmiennos¢ omawianych form niedowladu
spastycznego mozna tlumaczy¢ przedstawiaja-
cym sie roznie w tych dwu postaciach stosun-
kiem stopnia skurczu spastycznego m. brzucha-
tego i m. zginacza palcowego powierzchownego
do stopnia skurczu m. czworoglowego uda. W
pierwszej formie niedowladu m. brzuchaty
i m, zginacz palcowy powierzchowny sa w sta-
nie silniejszego skurczu spastycznego niz m.
czworoglowy uda. Powoduje to zgiecie stawu
kolanowego i wyprostowanie stawu skokowego.
Druga konczyna tylna, mniej dotknieta nie-
dowladem, ma mieénie w stanie bardziej wy-
rownanego skurczu spastycznego i jest przez
to ,,dtuzsza” i obarczana. _

W drugiej formie klinicznej niedowladu
miesnie uda i podudzia sg niemal jednakowo
skurczone. Przez to konezyny sa wyprostowane
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w stawach, a zwierze, jak wyzej podano, opiera
sie na nich jednakowo (ryc. 1).

Nalezy zaznaczyé, ze zgiecie stawu kolano-
wego przy réwnoczesnym — wyprostowaniu
stawu skokowego jest w pewnym stopniu u
bydla mozliwe, poniewaz nie ma u tych zwie-
rzat, tak silnie zaznaczonej jak u koni, zalez-
nosci czynnosciowej miedzy stawem kolano-
wym a skokowym. U jednokopytnych przeja-
wia sie ona niejako ,,przymusowym”, jedno-
czesnym zginaniem lub prostowaniem obydwu
stawow. Zalezno$¢ tg warunkujg u konia m.
strzalkowy trzeci (m. fibularis tertius) i pas-
mo pietowe (tendo solei). Obydwa te elementy
sg catkowicie usciegnione. U bydia m. strzal-
kowy trzeci jest zbudowany z wlékien miesnio-
wych, a pasmo pietowe nie wystepuje. Stad
mozliwe jest zgiecie stawu kolanowego z jed-
noczesnym wyprostowaniem stawu skokowego
w taki sposéb jak to skrajnie zaznacza sie u ko-
nia po peknieciu m. strzatkowego trzeciego.

Przy badaniu bydla podejrzanego o niedo-
wlad spastyczny w formie opisywanej u trzech
buhajéw, mozna wywolaé wyrzucenie konezy-
ny ku tylowi przez cofniecie zwierzecia uchwy-
conego za glowe. Udaje sie to tatwo tylko
u cielat.

Symptom z cofnieta ku tytowi konczyna
przypomina stan przy zadzierzgnieciu rzepki,
lub zwichnieciu mie$nia dwuglowego uda.
Przy zadzierzgnieciu koniezyna nie daje sie bier-
nie zginaé — szczegblnie w stawie kolanowym.
Bierne zgiecie stawéw konczyny tylnej jest na-

2 G i

Ryc. 4. Buhaj ,,Imyk”. Objasnienia w tekS$cie

Ryc. 5. Buhaj ,,Imyk”. Objasnienia w teks$cie
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Ryc. 6. Buhaj ,,Eldrik”. Objasnienia w tekscie

Ryc. 7. Buhaj ,,Eldrik”., Objasnienia w tekscie

tomiast mozliwe przy niedowlaczie spastycz-
nym, jezeli czynnoéé tg wykonuje sie powoli.

Przy zwichnieciu m. dwuglowego uda, ktore
polega na przesunieciu sie glowy krzyzowe]
tego miesnia poza kretarz wiekszy po przerwa-
niu sie przyczepu tej glowy na kretarzu, obser-
wuje sie znieksztalcenie zarysoéw okolicy stawu
biodrowego. Cofnieciu sztywnej konczyny ku
tytowi nie towarzyszy jej unoszenie. Przy po-
ruszaniu sie zwierzecia glowa miesnia prze-
suwa sie na kretarzu z charakterystycznym
»przeskakiwaniem”.

Obydwie przypadlosci pojawiajg sie bardziej
nagle niz niedowlad spastyczny, ktéry rozwija
sie powoli.

W przypadkach wlasnych skurcz spastyczny
miesni byl silniej wyrazony w konczynie
lewej. Leipold i wsp. (5) podobny stan stwier-
dzali czesciej w konczynie prawej. Wydaje sie,
ze zlozenia takie sg sprawa przypadku.

W celu obiektywnego wykazania, ze przy-
czyng nieprawidlowego ustawienia konczyn jest
rrzy niedowladzie spastycznym nadmierny
skurcz mies$ni 2 nie zadzierzgniecie rzepki, lub
inna podobnej natury zmiana, mozna przepro-
wadzi¢ akinezje (cze$ciowg) miesni konczyn
tylnych przez podanie intraduralne (epidural-
ne) miedzy I a II kregiem ogonowym polokainy.
Srodek znieczulajacy ostabi przewodnictwo w
nerwach ruchowych, nastepstwem czego bedzie
zmniejszenie sie skurczu mies$ni konczyn tyl-
nych. Daje to w efekcie znikniecie symptomu
unoszenia cofnietej ku tutowi konezyny i pra-
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widlowe jej ustawienie z przywréceniem kata
w stawie skokowym, ktorego wielko$¢ nie be-
dzie sie r6zni¢ od norm podawanych w pis-
miennictwie (9).

Prébe z akinezjg przeprowadzono uprzednio
w badaniach wlasnych trzykrotnie (6, 7) z wy-
nikiem podobnym. Pierwszy raz w 1965 r. W
1967 r. opublikowal takg probe Leipold i wsp.
(5). Srodek znieczulajgcy podawano intradu-
ralnie przez igte wprowadzona miedzy odcin-
kiem ledzwiowym a krzyzowym kregoshlupa.

W przypadkach opisywanych podano buhajo-
wi ,,Eldrik” intraduralnie miedzy I a II kre-
giem ogonowym 40 ml 1,5% polokainy. Po up-
lywie 12 minut zwierze chodzito i stalo niemal
prawidlowo (ryc. 8) przez okres okolo 15 minut.
Po tym polozylo sie. Dzialanie srodka znieczula-
jacego ustgpilo po uplywie okolo 1,5 godziny.

Proba moze mie¢ pewne znaczenie w ustala-
niu patogenezy choroby. Dowodzi ona, ze zmia-
na ma charakter zjawiska, w ktérym znaczny

Ryc. 8. Buhaj ,,Eldrik”. Objasnienia w tekS$cie

,,Imyk”
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Ryec. 10. Zdjecie rtg stawu skokowego prawego buhaja
»lmyk”
udzial bierze ulklcd nerwowy. Nie mozna jed-
nek na jej podstawie stwierdzi¢ czy skurcz
miesni jest tylko uwarunkowany procesem pa-
tologicznym w ukladzie nerwowym, jak to wi-
dzi Christensen (1), czy tez istota jego polega
na wiekszej pobudiiwosci mies$ni, jaka moze
rezneczy¢ sie w pierwszych okresach ich dege-

Ryc. 11. Zdjecie rtg stawu skokowego lewego buhaja
14 miesiecznego nie zdradzajacego objawdéw niedowta-
du spastycznego

e 2

neracji, co przyjmuje na podstawie swych ba-
dan Schmahlstieg (10).

Proba moze by¢ jednak, jak sie wydaje, w
auzym stopniu dowodem, Ze posta¢ kliniczna
niedowladu, przy ktorej zwierze trzyma kon-
czyne tylng cofnietg ku tylowi, nie jest nastep-
stwem przykurczu (contractura) miesnia brzu-
chatego, lecz jest wywolana jego zmieniong
czynnoscig. W tym swietle mniej jest prawdo-
podobne twierdzenie Hickmana (3), wymienio-
ne na wstepie.

Zmiany w stawach skokowych, wystepuijgce
przy niedowladzie spastycznym, a obserwowa-
ne w obrazie rtg, sa typowe dla choroby i moz-
na przy ich obecnosci stawia¢ pewniej diagno-
ze. Byly one opisywane w pismiennictwie (2,

Ryc. 13. Zdjecie rtg wymacerowanych kosci stepu

lewego buhaja ,,Imyk”

&). Sa to zmiany wtérne, wywolane silg spas-
tycznie skurczonych miesni. Wiekszo$¢ z nich
ksztaltuje sie przed ukonczeniem osteogenezy,
a mianowicie te ktore powstajg przy chrzast-
kach nasadowych lub chrzgstkach oddzielajg-
cych inne punkty kostnienia. Wediug Wokkena
ostogeneza konczy sie u bydla w okresie od
2 lat i 6 miesiecy do 2 lat i 9 miesiecy. Jezeli
niedowlad rozwinie sie p6zniej zmian tych nie
bedzie. Obecno$é zmian moze byé¢ u starszych
buhajow pcdstawa do stwierdzenia kiedy roz-
poczely sie pierwsze objawy choroby.
Ksztaltowanie sie zmian w strukturze kosci
piszezelowej i kosci stepu powoduje diugotrwa-
ty, ciaglty. spastyczny skurcz miesni konczyn
tylnych, gtdwnie m. brzuchatego (m. gastrocne-
mius). Miesien ten ma przyczep na koncu gu-
za pietowego. Ciagnie on guz ze znaczna sila,
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ktéra prostuje maksymalnie staw skokowy.
Przy tym dzialaniu odlgcza sie od guza punkt
kostnienia, znajdujacy sie na jego koncu w
miejscu przyczepu sSciegna (ryc. 9). Na obrazie
rtg zaznacza sie fo wyraznym rozszerzeniem
linii chrzastki odgraniczajgcej ten punkt od
kosci pietowej. Rozszerzenie jest w tylnej czes-
ci linii wieksze. Linia jest nieréwna co jest wy-
nikiem zaburzen w procesie osteogenezy. Ko-

Ryc. 13, Zdjecie rtg wymacerowanych kosci
prawego buhaja ,,Imyk”

stepu

niec guza, uksztaltowany przez punkt kostnie-
nia, jest sila miesnia wyciggniety i ostro za-
konezony (ryc. 9, 10). Mozna to lepiej stwier-
dzi¢ przez porownanie z takim samym koncem
guza zwierzecia zdrowego (ryc. 11).

Silne prawie nadwyprostne ustawienie stawu
skokowego, ,,wylamuje” ku przodowi step lgcz-
nie z koscig piszczelows. Dzialanie to rozcze-
pia polaczenie miedzy trzonem tej koSci a jej
nasadg dolng to jest w linii chrzastki nasado-
wej (epiphyseolysis) (ryc. 9). Zaznacza sie to
wyraznie na zdjeciu rtg w ujeciu bocznym
wrebem w przednim odcinku linii. Wokot roz-
czepienia rozrasta sie ko§¢ w formie matej
exostozy $wiadczgcej o zaburzeniach w osteo-
genezie (ryc. 9, 10).

Dalsze zmiany polegaja na wygieciu sie guza
pietowego w strone kosci piszczelowej, nieregu-
larnym ukladzie beleczek kostnych guza, wi-
docznym na zdjeciu rtg preparatu kostnego
wymacerowanego (ryc. 12). Zaznacza sie to wy-
raznie w stepie konczyny lewej w wiekszym
stopniu objetej niedowladem. Poréwnanie ryec.
12 z ryc. 13, przedstawiajacym step konczyny
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prawej, w ktorej objawy niedowladu i spas-
stycznego skurczu mie$nia byly stabiej wyra-
zone, umozliwia poznanie zmian, ktére pow-
staja w guzie pietowym.

Na kosci pietowej, w miejscu, w ktorym
opiera sie ona swa czeScig dolng o krawedz
tylng nasady kosci piszczelowej, powstaje wy-
cisk; widoczny dobrze na preparacie anato-
micznym (na ryc. 12 ponizej dolnego konca
drutu, lgczacego, wierzchotkowy punkt kost-
nienia guza pietowego z guzem). Wycisk ten
jest nastepstwem silnego przylegania guza do
kosci piszezelowej.

Dwa mlodsze buhaje byly poddane ubojowi.
Badanie histologiczne ich mézgéw jest wyko-
nywane w Katedrze Anatomii Zwierzat Wydz.
Wet. WSR w Lublinie. Wstepne obserwacje po-
zwolily stwierdzi¢ obecnos¢ wakuoli w neuro-
nach jader czerwiennych (nucleus ruber),
a wiec obecno$¢ takich samych zmian jak opi-
sywane w poprzednich publikacjach (6, 7). Do-
kladne wyniki badan bedg podane w péZniej-
szym terminie.

Celem praktycznym powyzszej publikacji jest
podanie klinicznej metody diagnozowania nie-
dowladu spastycznego bydla. Rozpoznanie te]
choroby oparte wylgcznie na innych podsta-
wach jost jak dotad zupelnie niepewne.

Dane zawarte w pracy moga byé¢ przydatne
przy przeprowadzaniu oceny cielat.
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Jepaumoscku M. — Kuannnueckme (opMbl cnacrmiec-
KOTO Ir2pe3a KPYIHOro pPOraroro CKOTA.

Omnucanu 3 ciayyas cHacTUUecKoro rnapeza y 3 6blI-
KOB (8 mec., 16 mec. m 3 r.). OmnyMcaHHBIN IIape3 Xapak-
Tepu3yeT BLIOpackiBaHMe HAa3aja OxHOI Oojee mopa-
JKEHHOM 1mporeccoM 3agHeir koumeunoctu (dor. 3, 5,
7). Otro gBieHme Hano OOBACHATL [IPEBOCXOACTBOM
cIacTUYecKOoTo crmasma m. gastrocnemius i m. flexor
digitalis pedis superficialis mag cmasmom m. quadri-
ceps femoris. Tagkoe pPacIOJOKEHME CMJ MBI} BbI-
3pIBaeT M3TMB CcycTaBa KOJIEHA NPEHATCTBYIOIIMI KU-
BOTHOMY HaiTH OIIOPY Ha KOHedHoctu (doT. 2) M BO
BpeMS XOJIa ABJAMOLMICA NPUYMHON BHE3AMMHOTO IBVI-
JKEHIUA Ha3ajg U IOTOM BBEPX KOHEYHOCTH. B caydasx
napesa, B KOTOpBLIX m. gastrocnemius m m. quadriceps
femoris oamMnaxoBo cmacTUMecKM coRpalleHbl obe 3azm-
HME KOHEYHOCTM CTOAT NDAMO ynupasch 006 3eMiio B
ommHaroBoit cremenu (¢or. 1), a BO BpemMa Xoja KU-
BOTHOE He BbIOpackiBaeT KOHETHOCTM Ha3aj,.

YV obonx maammnx O6bIKOB (8 u 16 mec.) ycTaHOBUIU
THIOBBIEe M3MEHEHMd B KOCTAX cTynHdA: epiphyseolysis,



Nr 9

B epiphysis distalis tibiae, osteoporosis u HempaBMJIb-
HOE DPAacroJo¥KeHne KOCTHBIX IIJJACTMHOK B IHTOUYHOM
fyrope 1 OTOPBAHME TaM TYHKTa KocTeobpa3oBaHMA
(dor. 9, 10, 12, 13). ¥ oxHOTrO ObIKA NMPOBEIM HACTUUHYIO
AKMHE3MIO MBIIIL] 3aHMX KOHEYHOCTEN IIpPM IIOMOIIN
MHTPALYPAJLHOTO BBeneHuA (Mexay I u II XBOCTOBBIM
no3eoHKoM) 40 Ma 1,5% HoBokamHa. CnactudeckKas Cy-
mopora BMECTe ¢ TeHAEHIMe)! N0 BhIOpachbIBaHWUA Ha3a[
OOHOII M3 3aJHMX KOHEYHOCTeli McHe3HyJsa B OK. 12
MMHYT IIOCJI€ BIPBICKMBAHMA, B CBA3M ¢ ocaabieHnem
IPOBOAIMOCTY B ABUIATENbHBIX HEPBax 3ajHMX KOHEU-
HOCTE1. DT0 COCTOAHNE yIEPKMBAJOCh OK. 15 MMH.; I10-
TOM OBIK JIOZKMJICS M Jexasa ok, 1,5 gaca,

Lewandowski M. — Clinical forms of spastic paresis
in cattle.

The author described 3 cases of spastic paresis in
bulls (8 months, 16 months and 3 years old) (fig. 2—
7). The clinical form of the presented cases characte-
rises by throwing out one of the more affected be-
hind legs (fig. 3, 5, 7). This process is related with
the predominance of the spastic contraction of m.
gastrocnemius and m. flexor digitalis pedis superfi-
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cialis upon m. quadriceps femoris. Such picture of
action of muscular forces causes the flection of knee
joint unaebling to lean a leg on the ground (fig. 2),
and during the movement causes its sudden retrac-
tion and elevation. In the case of paresis in which m.
gastrocnemius and m. quadriceps femoris are equally
contracted spastically legs are straight and situated
on the ground at the same degree (fig. 1), The mo-
ving animal does not throw any leg back. The ty-
pical changes in the tarsus bones were found in two
younger bulls: epiphyseolysis of the distal epiphysis
of tibia, osteoporosis and irregular position of bone
trabecules in the heel tuber and breaking of the ossi-
fication point in the hleel tuber (fig. 9, 10, 12, 13). In
one bull (fig. 6 and 7) a partial akinesis was carried
out with 40 ml of 1.5% novocaine injected intradurally
between the 1st and 2nd vertebra. The signs of spa-
stic paresis together with the tendency of throwing
out one of the behind legs ceased after 12 min. since
the diminution of motoric nerves conduction in the
behind legs. Such a state lasted for about 15 min.
and then the animal laid down and rested in that po-
sition for 1.5 hrs.

Badania nad mastifis u kiéow w woj. gdanskim
|. Ocena stanu zdrowotnego gruczotow mlecznych krow
rasy ncb hodowli wielkostadnej

Zaklad Higieny Weterynaryjnej w Gdansku
Kierownik: dr A. CZARNOWSKI

W krajach o rozwinietej produkeji hodowla-
nej, problem zdrowotno$ci gruczotow mlecz-
nych kréw jest bardzo powaznym zagadnieniem
ekonomicznym 1 higienicznym. W Polsce,
pierwszy Chodkowski w latach 1948—54 (2, 3,
4, 5, 6, 7) podjat badania zmierzajgce do inwen-
taryzacji bakteryjnych schorzen gruczolow
mlecznych na terenie kraju oraz ich profilak-
tyki i leczenia. Wisniewski i wsp. (34) wprowa-
dzili terenowy odczyn komoérkowy (CMT test)
i prébe Hotisa do masowe] terenowej diagno-
styki mastitis, co umozliwia szybkie rozpoz-
nawanie tego schorzenia. Trudnosci w zapobie-
ganiu i zwalczaniu mastitis polegajg na nie-
zwykle zlozonym tle etiopatologicznym tego
schorzenia. Sposrod czynnikéw o zdecydowanie
ujemnym wpltywie na zdrowotno$¢ gruczotow
mlecznych krow, wysuwajg sie na pierwsze
miejsce braki higieny srodowiska oborowego i
nieodpowiednie warunki pielegnacji zwierzecia
(22), oraz nieodpowiednia higiena udoju a
szczegblnie niewlasciwie prowadzony udoj me-
chaniczy (14, 21, 36).

Mimo, ze problem mastitis istnieje od 40 lat,
nic nie stracit na aktualnosci w epoce anty-
biotykow. Badania Chodkowskiego (7) wy-
kazaly, ze w Polsce, srednio 29% krow posiada
gruczoly mleczne zakazone paciorkowcami bez-
mlecznoscei, 3% gronkowcami, a 15% krow cho-
ruje na mastitis o przebiegu Kklinicznym. W
woj. gdanskim autor ten stwierdzit w 1953 r.
(7) u kréow hodowli wielkostadnej 44% pacior-
kowcowych zakazeh gruczolow mlecznych, 4%

zakazen gronkowcowych i 19% klinicznych przy-
padkéw mastitis. Wisniowski i wsp. (34) wy-
kazali na terenie woj. bydgoskiego zakazenia
bakteryjne wymienia u 51% (39,1% ¢wiartek
wymienia) krow hodowli wielkostadnej. Wsrod
zbadanego poglowia przewazaly przypadki za-
kazenia paciorkowcem bezmiecznosci u 38,2%
(23% cwiartek wymienia). Gronkowce patogen-
ne autorzy wykazali u 11% kréw. Badania Hry-
niewicza (16) w woj. poznanskim przeprowa-
dzone na 2500 krowach, wykazaly 55,5% bak-
teryjnych =zakazen gruczotow mlecznych. W
NRD ocenia sie wystepowanie stanow zapal-
nych gruczoléw mlecznych kréw wywotanych
glownie przez paciorkowce bezmleczno$ci na
10—20% (24, 31, 38). W Nowej Zelandii zaka-
zenia gruczoiow mlecznych kréw utrzymuja
sie stale na poziomie 11—12% (12).

Celem podjetych badan wtasnych jest ana-
liza aktualnej sytuacji zdrowotnej gruczoléw
mlecznych krow hodowli wielkostadnej woj.
gdanskiego, ktorg cechuje w ostatnich latach
dynamiczny rozwdj. Ponadto, wyniki badan
majg stanowi¢ podstawe do oceny niektérych
strat ekonomicznych jakie z powodu mastitis
ponosi rolnictwo woj. gdanskiego.

Material i metody

Badania w kierunku mastitis przeprowadzono w
réznych porach roku od konca 1966 do 1968 r. u 3413
krow rasy nchb, réznego wieku w 31 oborach PGR,
w 2 oborach RRZD, w 1 oborze CNOS, IUNG, POHZ
i Spotdzielni Produkeyjnej. W badaniach uwzglednia-
no: stan Kkliniczny poszezegélnych éwiartek wymie-
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