Respiracni onemocneni



Respiracni onemocneéni

* VVelmi Casté onemocneéni, ekonomicky zavazné
* PUvodci respiracnich onemocnéni napadaji i jiné organové systémy
* Patologické zmeény neodpovidaji klinickému obrazu onemocnéni

* Onemocneéni jiz v prvnich tydnech zivota, ale i dospela
zvirata

 Zmény po prodelaném onemocneéni jsou trvalé o ovlivnuji jedince po
cely zivot!!!!

* Plice jsou oknem zdravi telete. Indikatorovy organ.
Prednaska Terri Ollivett, D.V.M.



Plice jsou oknem zdravi telete

e Selhani prenosu kolostralnich protilatek - poskozeni plic
* Prujmy = poskozeni plic

* Septikémie - poskozeni plic

* Spatna vyziva > poskozeni plic

» Spatné prostiedi > poskozeni plic

* Chladovy stres - poskozeni plic

* Tepelny stres - poskozeni plic



Predispozice u skotu pro vznik respiracniho
onemocneni

Anatomickeé

Velky a drsny povrch nosohltanové mandle
Anatomie hltanu = retrogradni drenaz

Dlouhy tracheobronchialni strom = velky objem
mrtvého prostoru

Vysoky stupen lobulizace plic a mnoho
intersticidlni tkané vede k relativné nizké
elasticité

Malé plice vzhledem k velikosti zvirete

Fyziologické

Retrogradni drenaz z hltanu

Vysoky arterialni tlak v plicich = vznik plicni
hypertenze

Snizeni ventilace v chladném prostredi

Nizka funkcni rezidualni kapacita plic (Exspiracni
rezervni objem + rezidualni objem, rezervoar pro
vzduch a pomaha udrzovat stalou koncentraci
dychacich krevnich plynQ v krvi)

Vysoka senzitivita pro zmeény vnéjsiho prostredi

Predispozice pro urcité rody baktérii
M.haemolytica (prase ne)



Puvodci respiracniho onemocneni

Milady skot

Bovinni rhinitida A
Bovinni coronavirus
BRSV

P13

P.multocida
M.haemolytica
B.threhalosi
H.somni
Mycoplasma
(IBR,BVD)

Dospély skot

NejCastéji

Mannheimia haemolytica
Pasteurella multocida

BRSV??

Biberstenia threhalosi - Pasteurella
threhalosi



Priznaky respiracniho onemocneéni

* Pocatecni — svedéni oci, vytok z oci, salivace, povislé usni boltce,
olizovani nosnich direk, pocinajici inapetence

» Stredni — zvysena télesna teplota, letargie, ospalost, natahovani krku,
vytok z nozder, pocinajici kasel, sklonéni hlavy x naklon hlavy!!!

e Tezké — horecka, ztizené dychani, kasel, zména vytoku vodnaty -
hlenovity - hlenohnisavy (pozdé na dobry vysledek |écby), dochazi ke
konsolidaci plic

Zdroj: The eyes have it when detecting EARLY Calf Respiratory Disease,
Tiago Tomazi DVM



University of Wiscosin — Calf Health Score

* Parametry serazené dle zavaznosti (skore O - 3)
- Rektalni teplota
- Kase
- Vytok z nozder

- Vytok z oci
- Pozice usi
Alespon dva parametry > 2 = klinické respiracni onemocnéni = |écba




BOVINNI RESPIRACNI

SYNDROM (BRS)

Skérovaci tabulka pro priznaky onemocnéni

dychaciho ustroji telat

> o F Teplota = p
Skore Stupen, Zavaznost v rekiu °C Kasel Vytok z nozder
X ] Zdravé tele 38,5 Zadny Mimy, iry Normdaini
X
Q 1 Mimé pimaiky 38,6-29,0 Vyvolatelny ' Omezeny, J?dn?shcnny, ﬁe;?f:tnl uchem
a neopakovany nasedly ¢i hlavou
N\
N - - - - -, - -
& 2 Stredne zavazne 29.1-39.5 Vyvolatelny™ Oboustranny, nepiiméfeny, Jednostranny
% pfiznaky S : a opakovany nasedly pokles ucha
Q
. i 3 Klopeni ucha,
3 Zavazné piiznaky Vice jak 39,5 Frgkvem‘m: Nodmerny,. obqusﬂonny nachylovani hlavy,
mimovolny hnisavy . L,
oboustranny pokles usi

* Kasel se da vyvolat fiakem prsti na chrupavku pridusnice - tésné za hrtanem



Normadilni &isty Zpravidla jednostranné Oboustranny zakaleny Vydatny oboustranny
SN i A nebo intenzivni hlenovy SRS 73
serozni vytok zakaleny vytok V10K hleno-hnisavy vytok

-

VZHLED OKA

Vetsi oboustranny

ok Silny o¢ni vytok

Naklon&nd hlava
&i oboustranny
prolaps ucha

Potfepavani uchem Mirny jednostranny

Normalni
nebo hlavou prolaps ucha

PRO ZVIRATA. PRO ZDRAVI. PRO VAS.
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Bovine respiratory disease scoring system for pre-weaned dairy calves’*’

Clinical sign Score if normal Score if abnormal (any severity)*

Eye discharge |0

Or
Nasal discharge | 0

Or
Ear droop or
Head tilt 0 S

Or

Cough 0 Nocough 2 Spontaneous cough
Breathing 0 Normal 2 Rapid or difficult breathing
Temperature 0 <1025°F |2 2102.5°F

Add scores for all clinical signs, if total score is 2 5, calf may be positive for bovine respiratory disease®

1. Love WJ, Lehenbauer TW, Kass PH, Van Eenennaam AL, Aly SS. (2014) Development of a novel clinical sconng sy=tem for on-farm diagnosis of bovine respiratory disease in pre-weaned dairy calves ¢ D
PeerJ 2:6238 https/ipeer com/articles/238 e

2 Aly S5, Love W, Williams DR, Lehenbauer TW, Van Eenennaam AL, Drake C, Kass PH, Farver TB. (2014) Agreement between bavine respiratory disease scoring systems for pre-weaned dairy cales . A pp Sto r
Animal Health Research Reviews 15. 2 Pages 148-150 hifp Jjournals cambridge. orgfrepo A94AI150

3 Love WU, Lehenbauer TW, Van Eenennaam AL, Drake CM, Kass PH, Farver TB, Aly SS. Sensttivity and specfficity of on-farm scoring systems and nasal culture to detect bovine resprratory disease v v
complex in prewweaned dairy calves J Vet Diagn Invest. 2016 Mar 28(2).119-28. hitp.fwww ncbinim nif. gov/pubmed/26796957 . GETIT ON
»* Google Play

ywnload on the

4 Any abnormality including, but not limited to, the examples shown in the above pictures
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0

Calf Health Scoring Criteria
0 | 1 | 2 [ 3
Rectal temperature
100-100.9 | 101-101.9 [ 102-102.9 | 2103
Cough
None Induce single cough Induced repeated Repeated

coughs or occasional
spontaneous cough

spontaneous coughs

Nasal discharge

Normal serous
discharge

Small amount of
unilateral cloudy

| Eye scores

Bilateral, cloudy or
excessive mucus

discharge

Copious bilateral
mucopurulent

discharge -

discharge

Normal

Ear scores
Normal

Small amount of
ocular discharge

’ Ear flick or head
shake

Moderate amount of
bilateral discharge

Heavy ocular
discharge

Head tilt or bilateral
droop

‘ Slight unilateral droop l




Score 0 Score 1 Score 2 Score 3

Save Score o




Skore 2

Skore 3



Skoére O




Skore 1

Skore 2



Klinicka pneumonie

Plicni skére
Levy kranidlni lalok - 2
Pravy kranialni lalok - 3




Klinicka pneumonie — 24 dni staré tele

Mirnd anapetence

Mirny kasel

Teplota

USG - zména

Amoxicillin i.m. 5dni + Flunixin
i.m. 3dny

Zmeéna na pravém strednim
laloku




Subklinicka pneumonie

Levy kranidlni
lalok — skére 3
Pravy stredni
lalok — skére 2
Pravy kranialni
lalok — skére 3
Celkové skore 4



Teorie ledovce

Telata klinicky nemocna - viditelné
priznaky respiracniho onemocnéni

Telata, ktera maji Iéze na plicich
zplUsobené plvodci respiracnich
— onemocnéni, ale nevykazuji

klinické onemocnéni




Dyspnea - |

Temperature -

Eye Discharge -

Nasal Discharge -

Ear -

Cough -

I

I 1 1 1
100 0 100 200 300 400

' Consolidation and abnormal cinical sign ~ ~ Consolidiation and no clinical sign
1 No consolidation and abnormal clinical sign B No consolidation and no clinical sign



Respiracni syndrom

Faktory pro vznik Faktory proti vzniku
Systém diagnostiky

* PQOvodci

* X obranyschopnosti Vybér zvirat k |écbé

 Stresory (klima, chyby ustajeni, transport, odstav) Posileni imunity

« Spatna vyziva (kvalita,slozeni)

Systém prevence

* Chybéjici systém prevence

e Chybna lécba

Omezeni stresoru

Dalsi infekce







Vztah mezi faktory prostredi a puvodci

Faktor Viry Bakterie

Teplo PI3 M.heamolytica
Chlad BHV 1,4 P. multocida
Vlhko BVD H.somni

Prach BRSV Mycoplasma bovis
Poranéni Adenovirus Truperella pyogenes
Unava Coronavirus

Dehydratace Enterovirus

Vyziva Reovirus

Odstav Influenza D

Doprava

* Prevzato z Food Animal Practice, Bovine respiratory disease, July 2020



Plisné - Mykotoxiny

e Stachybotryotoxin

- typicky pro objemnad krmiva
- produkt plisné Stachybotris alterans
- ve vlhkém pocasi se rychle mnozi
- vhodné podminky jsou ve stohované slamé a sené
- v pici pretrvava dlouho
- prezvykavci velmi citlivi
e .

UcCinky

- Agresivni

- Krvaceniny GIT, podkozi, plicni parenchym

- Poskozeni kostni dfené =% anemie, leukopenie

- Poskozeni jater, ledvin



PUvodci BRSV

e Zvetsené hrubé plice
* Intersticialni pneumonie

* Infekce i pres kolostralni protilatky
 Humoralni protilatky neposkytuji potfrebnou ochranu
* Prehnana reakce imunitniho systému

* Nejvéetsi vyznam v ochrané - sliznicni imunita



PGVOdCi BRSV - 4 tydny staré tele, 2 dny po transportu uhyn - BRSV,BCoV —
PCR z PLIC

!

Calves are at greater risk of BRD after transportation and on
arrival at the feedlot.




Puvodci Histophilus somni

* Sepse

* Respiracni onemocnéni
* Nekrotizujici Myocarditis
* Meningoencephalitis

* Vasculitis

* Polyserositis

e Otitis media

* Poruchy reprodukce

* Orchitis, Epididymitis
 Pricina abortu




BRSV + Histophilus somni

* \/lyrazné plicni léze

* H.somni-vyznamné ovliviuje plodnost byku




Mycoplasma bovis

* Pricina pneumonie, mastitis, endometritis, endokarditis, otitis media




Koronavirus — BCOV 1, BCOV 2

* Tfi onemocnéni zpusobena coronavirem

- WD - winter dysentery - hemoragicka dysenterie dospelého skotu
(respiracni onemocnéni dospélého skotu - tézky prubeh, ¢asto fatalni)

- CD - calf diarhea - enteritis u telat (1 - 3 meésice starych)
- BRDC - bovine respiratory disease (2 - 6 mésicu stara )

Horecka, dusnost, inapetence, dechova tisen, kasel, rhinitis, ztrata
hmotnosti, pneumonie, nekrotické leze v plicich, smrt (5. -36. den  po
pocatku onemocnéni)

* Predispozicni faktory - preprava, michani zvirat z ruznych farem, vysoka
koncentrace novych patogenu

* Nejvice v prvnich tydnech po pfichodu na odchovnu



Tele 4 tydny stare, 7 dni po prevozu-BCoV




Nni vzor

Skore 1 - intersticia

Zdrsnéni pleury

Ocas komety
B - linie
Plicni raketa

Efekt snéhové boure — obraz
intersticialni pneumonie — virova
pheumonie




Puvodci Mannheimia haemolytica

* Pokud neni gen pro leukotoxin - malé poskozeni tkané

* Gen pro leukotoxin - velké poskozeni tkanée
Vznik fibrindzni pleuropneumonie

* Hlavni je ochrana pred ucinky leukotoxinu

* Serotyp 1/ genotyp 2 — pneumonie

» Serotyp 2 / genotyp 1 u zdravych telat

(zdroj - Veterinary Clinics-Food Animal Practice, Ruminant diagnostics and interpretation)

Smisena infekce M.haemolytica, Proteus, E.coli




Puvodci Pasteurella multocida

* Mechanismus vstupu do plic a jejich kolonizace jsou nejasné

* Viry a mykoplazmata mohou pusobit synergicky a dovolit baktérii byt
patogenni

* Intranasalni vakcinace proti virovym patogenum snizuje kolonizaci plic
* Faktory které pomahaji kolonizaci DCD

Kombinace virovou infekci

Transport

Hladovéni

Zmeny skupin

Teplotni zmény

Neefektivni ventilace



Smisena infekce-4 meésice stara jalovice

P.multocida
M.Haemolytica
BCoV

BRSV

PI3




Skore plic - hodnoceni nalezu

© »

dimay  Using lung ultrasound as a management tool
Prehrat pozdéji Sdilet

DALSI VIDEA

ultrasound
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Bvk 110kg, 7 dni po nakupu

BCoV
M.Haemolytica
BRSV

Lobarni léze

Costochodralni
spojeni

Pleurdlni
vypotek

Lobarni léze




Pleuropneumonie

Pleuralni vypotek (pleural effusion)

Reakce pleury parietalis

Vypotek

Poskozeni pleury
visceralis




Skdre 5 s abscesem




Abscedace




Vakcinace - Respiracni syndrom

* Intranasalni vakcinace

e Parenteralni vakcinace

* Vakcinace matek

* Vakcinaci nelze provést eradikaci



Ekonomicky efekt — zisk na investici 1€

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

* Zdroj Bovine immunity (HIPRA)



Vakcinace moznost prevence — tvorba
vakcinacniho schématu

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

e Zohlednit potreby a moznosti chovu, rychlost obratu zvirat

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



/asady vakcinace — odstup mezi davkami

* Radéji podat vice antigenl najednou, nez jednotlivé a ¢asto
(polyvalentni vakciny)

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



Moznosti vakcinace

e \Vakcinace intranasalni

 VVakcinace parenteralni



/

Nni

Vakcinace - intranasa

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

 U&inna i pfi matefskych protilatkach

e Systémova odpovéed - priming

e Kratkodoba (3-4 meésice)

* Uéinnost prokazana

 Lze vakcinovat opakované

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



ni s.c.i.m.

Vakcinace - parentera

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

e Nastup imunity v tydnech
* Tvorba IgM a IgG

* Hlavni ucinek snizeni zavaznosti priznakl, mortality a snizeni
vylucovani puvodcu

e U respiracnich chorob nezamezi prenosu puvodce

* | vakcinovany jedinec muze mit na sliznicich pivodce, nebo
onemochét



Vakcinacni schéma - chov masného skotu

Kolostralni protilatky

~ Hladina

LA chranénosti
.

-y
" .

Stop
interference
s vakcinaci

s

20. den
véku

1.vrchol
RS

Narozepi

Ll

6-10 den.
Inatranasalni
vakcina

f 4.tydny

35.-40.den

s.c. M.haemolytica
Histophilus somni
BRSV

1.davka

70.-100. den
véku 2.
rchol RS

*

62.-64.dens.c.
M.haemolytica
Histophilus somni
BRSV

2.ddavka

Odstav

10-12 més.stari

M.haemolytica
Histophilus
somni
BRSV
Booster vakcina
3.davka



/aver

* Neustale vysvétlovat chovatelim, jaké ztraty pro né respiracni
onemocnéni znamenaji a jak poskozuji dobré zivotni podminky jejich
zvirat

* Diagnostikovat, vytvaret preventivni programy a dobre |écit v nasSich
chovech






Dekuji za pozornost
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