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Klinické vySetfeni mlééné zlazy a diagnostika mastitid

Klinické vySetifeni mlééné Zlazy zahrnuje:
e Adspekci
e Palpaci a vysetieni ptislusnych miznich uzlin

e VysSetfeni sekretu mlécné Zlazy

ADSPEKCE

Vemeno posuzujeme ze vSech stran. Hodnotime:
1) Zavésny aparat mlééné zlazy
2) Tvar a velikost vemene / jednotlivych ¢tvrti
3) Symetrii vemene
4) Barvu kuze a vyskyt eflorescenci pfipadné traumat

5) Velikost, tvar a postaveni struki

6) Odkapavani mléka

1) Zavésny aparat mlééné zlazy je fyziologicky pevné upnuty k bfi$ni sténé a spodiné panve
a méa ovaly obvod. Je tvofen pevnym elastickym vazivem, které obdavéd sekrecni
parenchym a vyvodné cesty a rozd¢luje zlazovy parenchym na lalti¢ky a laloky. Uprostied
mezi pravou a levou polovinou vemena tvofi pevnou piepazku (podélna mezivemeni
brazda). Poloviny jsou rozdélené mél¢imi priénymi brazdami na piedni a zadni Ctvrte.
S nabyvajicim vékem a poctem laktaci muze tento aparat ochabnout (=povoleni
zavésného aparatu). Toto povoleni dava predispozici pro vznik traumat a zanét. Taktéz

zpisobuje potize pfi strojnim dojeni.

Obr. 1: Fyziologicky pevn¢ upnuty zavésny Obr. 2: Povoleni zavésného aparatu



2)

3)

4)

Z chovatelského hlediska je u kravy pozadovano vemeno polo-vejcitého tvaru
S dostatenym objemem a Sirokou zakladnou. Tvar a velikost vemene jsou dany
plemennou piislusnosti a poradim laktace, stadiem laktace a doby od posledniho dojeni.

U kravy jsou fyziologicky zadni ¢tvrté vEtsi nez predni (pfedo-zadni asymetrie). Naopak,
leva a prava pulka vemene by mély byt navzajem symetrické.

Barva ktize vemene je fyziologicky rtizové pifipadné pigmentovana. Pii akutnim zanétu
mlécné zlazy postizend Ctvrt zrudne. Pfi gangrendznich mastitiddch se miize vemeno
zbarvit do tmavofialové az ¢erné barvy. U primitivnich plemen je mlé¢nd zlaza vyrazné
osrsténa, zatimco u mléénych plemen osrsténi vyrazné ubyva. U masnych plemen dochazi
predevs§im k poranéni struku mladétem pii sani, zatimco u mléénych plemen na volném
ustdjeni dochazi k poranéni strukl nejcastéji ptislapnutim jinou dojnici piipadné poranéni
dojicim zatizenim a technologiemi ustéjeni.

Obr. 3: Papilom

5) Struk je tlustosténna kuzelovita nebo valcovita trubice, ktera reguluje a odvadi mléko

Z vemena a reguluje jeho uvoliiovani navenek. Uvnitf struku je strukové ¢ast cisterny a na
jeho hrotu se u skotu nachazi strukovy otvor (zakonceni strukového kanalka).Strukovy
kanalek je velmi Uzky, mirn€ roztazitelny, pfiblizn€¢ 8-12 mm dlouhy. V jeho okoli je
soustfedéna hladka svalovina, ktera vytvaii vili neovladatelny svéra¢ strukového
kanalku. Sliznice strukového kanalku je rozbrazdéna vertikaln¢ probihajicimi podélnymi
fasami, které¢ se u vnitiniho vstupniho otvoru do strukového kanalku paprscité do kruhu
rozbihaji a vytvaii zde rizici zvanou Furstenbergerova roseta. V dnesni dob¢ se kladou
velké naroky na vlastnosti strukt kviili optimalizaci strojniho dojeni. Nejvhodnéjsi je jeho
kuzelovity  tvar  sdobrym  odSkrcenim od  dolnitho  klenuti  vemene.
Dale miizeme pozorovat vyskyt pastrukii. Dle schopnosti odvadét mléko se déli se na
nefunkéni a funkéni. Nefunkéni nepredstavuji zadny problém, zatimco funkéni pastruky
muzou byt vstupni branou infekce a miize nimi dochézet ke ztratam mléka. Pfi neodborné
amputaci pastrukd hrozi vznik permanentni pistéle.



Obr. 4: Nefunk¢ni pastruky na zadnich ¢tvrtich

6) Mekodojné kravy (=samovolné odkapavani az teCeni mléka) piedstavuji zvySené riziko
pro vznik mastitid. K odkapavani mléka muze dochazet v obdobi kolem porodu, nebo pti
dlouhém ¢ekani pred dojenim anebo kvuli nefunkénosti sfinkter — poranénim, pfipadné
v disledku subklinické hypokalcémie (pomalé a nedostate¢né uzavirani svéract
strukového kanalku).

Patologické nalezy:

o atrofie ctvrté (= zmenseni velikosti ¢tvrté) je dana zaprahnutim této ¢tvrté anebo
destrukci parenchymu zptsobenou tézkym chronickym zanétem

o otok— fyziologicky se vyskytuje kolem porodu, v jiném obdobi je to mozny
ptiznak akutniho zanétu mlécné Zlazy nebo se jednd o stagnacni edém zplsobeny
jinymi onemocnénimi

o Vhrez strukového kandlku a nasledny vznik hyperkeratinizace — zptisoben
vysokym podtlakem v dojicim zafizeni nebo pfedojovanim (dlouhym dojenim),
ktery je predispozi¢nim faktorem pro vzniku mastitid

Obr. 5: Vyhiez strukového kanalku



o

dermatitis uberoinguinalis - prostor mezi vemenem a stehnem

PALPACE

Hodnotime:

1)
2)
3)
4)

1)

2)

3)

4)

Teplota
Bolestivost

Elasticita a konzistence parenchymu a vyvodnych cest mlécné zlazy

Mizni uzliny

Obr. 6: Posouzeni teploty ¢tvrté

Teplotu jednotlivych ¢tvrti hodnotime porovnanim ¢tvrti navzajem. ZvySena teplota
jedné ctvrti mize byt ptiznakem zanétu mlécné Z1azy.

Pti bolestivosti postizené ¢tvrti pozorujeme po dotyku a palpaci obranné reakce zvitete
— kopani, ustoupeni od bolestivého podnétu apod.

Fyziologicky by mél byt parenchym mlééné zlazy lalic¢kovité homogenni konzistence.
Parenchym by mél byt na pohmat tuho-elasticky. Zatvrdla a hrudkovita struktura
mlécné zlazy napovida o chronické, nebo v minulosti prodélané infekci.

Palpace Inn. supramammarii — pfi mastitidé vétsinou dochazi ke zvétseni piislusné
mizni uzliny (leva / prava). U krav které netrpély mastitidou, jsou tyto mizni uzliny
velmi tézko palpovatelné.



Obr. 7: Zvétsena prava supramamarni mizni uzlina

VYSETRENI SEKRETU MLECNE ZLAZY

Pted samotnym odstfikem se musi struky dikladné ocistit. Preferuje se sucha toaleta pomoci
jednorazovych utérek. Pfi €isténi dochazi ke stimulaci ml. zlazy a k nasledné ejekcei (exkreci)
mléka.

Poté posuzujeme prvni 3—4 odsttiky z jednotlivych strukd v nadob¢ s ¢ernym dnem.
Fyziologicky sekret mlécné zlazy:

- mléko, kolostrum, sekret ze zaprahlé mléc¢né Zlazy (homogenni, nezapachd)
Patologicky sekret mlécné zlazy:

- sekret mléku podobny s vlo¢kami, sekret mléku nepodobny, hnis, mléko s krvi, krev

e Sekret mléku podobny s
SEKRET MLECNE . .
. . vlockami
Mlécny sekret bez | _— ZLAZY
smyslovych zmén
Sekret mléku nepodobny
ZDRAVA NEKLINICKA KLINICKA
MLECNA ZLAZA MASTITIS MASTITIS

NK - TEST

KULTIVACE mléka




Tab.1: Rozdéleni mastitid

Klinické | Smyslové | Podet SB K“ﬁg;m
ptiznaky na zmény nad 100 ai)o entl v
MZ miéka | tis/ml | P05
mléce
Zdrava MZ negativni negativni | negativni | negativni

FORMY
MASTITIS

Subklinicka mastitis

negativni

Negativni

pozitivni

pozitivni

(vétsinou
G+

bakterie)

NEKLINICKE

Latentni infekce

negativni

negativni

negativni

pozitivni

(vétsinou
G+

bakterie)

Nespecificka mastitis

negativni

negativni

pozitivni

negativni

NK test (California mastitis test)— stajovy test (rychly vysledek)

Timto testem se detekuje zvySeny pocet somatickych bunék. Somatické bunky (SB) je nutno
vnimat jako pfirozenou soucast mléka. V mléce se b&zné vyskytuji dva zakladni typy
somatickych bunék:

- epitelialni buiiky — odloucené bunky tkani a vystelky mléc¢né zlazy (2-15%)

- leukocyty — do mléka se dostavaji z krevniho fecisté. K zakladnim typim leukocyti
v mléce patii makrofagy (35-80%), polymorfonukleary - hl. neutrofily (10-25%)a
lymfocyty (20-30%).




U prvotelek je za hrani¢ni hodnotu pro zdravou mléénou zlazu povazovana hodnota do
100 000 SB/ml mléka. Na konci laktace se piipousti az 200 000 SB/ml mléka.

Vzhledem k tomu, Ze zakladnim mechanismem zvyS$ovani po¢tu SB v mléce jsou onemocnéni
mlécné zlazy (pfedev§im mastitidy), je zvyseni poctu SB chapéano jako vyznamny indikétor
zdravotniho stavu vemene.

Na zvySeny pocet SB ma vliv celd fada dalSich faktort jako je napt. délka laktace (vyssi pocet
SB u starodojnych krav nebo naopak v kolostru), fije, ro¢ni obdobi (nejvyssi pocty SB v 1ét¢),
stres, Spatna kvalita krmiv (mykotoxiny, vysoky piijem kys. maselné, amoniaku a biogennich
aminl), metabolické poruchy (ketéza, bachorovd acidéza), snizeny piijem selenu, zinku,
meédi, vit. A, vit. E .

Princip: Test funguje na zéklad¢ destrukce cytoplazmatické membrany SB a nasledné reakce
s DNA za vytvoreni koagulace (gelu) rizné intenzity — ¢im husté&jsi gel, tim vice somatickych
bunék. Na zékladé¢ zmény barvy zaroven detekujeme zménu pH mléka (zvySeni pH u
mastitidniho mléka).

Cinidlo dezinfek¢ni

livaneénik nadoba s ¢ernim
dnem

Obr. 8: Souprava pro stajovou diagnostiku mastitid

Provedeni: Pocet somatickych bun¢k se nehodnoti z prvnich odstiikd, pred provedenim testu
nekolikrat odsttikneme mléko. Poté se 2 ml vzorku mléka z kazdé individudlni ¢tvrti smicha
s 2 ml reagen¢niho roztoku. NK test se provadi na posuzovaci palet¢, ktera se sklada ze ctyt
misek (1 miska = posouzeni 1 ¢tvrti vemene)Videol.mp4

Vysledek: Po smichani mléka a ¢inidla dojde pii pozitivité ke koagulaci. Reakei hodnotime
okamzit¢. Jeji intenzitu hodnotime jednim az ¢tyimi kiizky:




0 homogenni smés

+ /- zvInény film na dné€ misky pfi naklanéni, reakce po cca 60 sec mizne

200 000 — 400 000 SB/ml

+ tvorba filmu na dné€ misky v Sikmém pohledu, stékani pti slévani

400 000 —1 200 000 SB/ml

++  jemna sraZenina, ktera se pfi krouzeni sbaluje do stfedu misky, odkapnuti pfi slévani, 1
200 000 5 000 000 SB/mi

+++  vytvoreni velké srazeniny (gelu), které tvoii na dné misky reliéf, ktery prominuje nad
uroven dna, srolovani pii slévani, >5000 000SB/ml

++++ sekret mléku nepodobny

Interpretace: Na zéklad€ pozitivni reakce vyhodnotime vyskyt neklinické formy mastitidy.
Dle intezity reakce miZzeme vyhodnotit pfiblizny pocet SB/ml mléka.

Dalsi moznosti detekce neklinické mastitidy na farme je vyuziti pfistroje

Mé&Fi¢ somatickych bunék (Del_aval)

DeLaval méfi¢ somatickych bunck je pfenosny analyticky pfistroj, ktery nabizi zvySenou
kontrolu kvality ml¢ka ve stdji. Méteni SB je zaloZzeno na principu optického méteni. Po
vlozeni testovaci kazety dostaneme piesné a spolehlivé hodnoty somatickych bunék ze vzorka
mléka. Hodnoty jsou vyobrazeny na displeji b&hem 45 sekund po vlozené speciadlni
vzorkovaci kazety do pfistroje.



Obr. 9: Analyticky pfistroj DeLaval

Mérna vodivosti mléka

Konduktivita je mira koncentrace ionizovatelnych anorganickych a organickych soucasti
roztoku. Jednotkou vodivosti (konduktance) je siemens (S) a jednotkou konduktivity je S-m™.

Miléko je slaby elektrolyt. Zdravé mléko ma mérnou vodivost okolo 0.4 S'm™. Podle zmény
vodivosti miizeme rozpoznat napi. mléko mastitidnich krav, u kterych dochazi ke zvySeni
koncentrace soli v mléku (pfedevsim chloridll) a tim ke zvySeni vodivosti. Zaroven dochazi
ke snizeni koncentrace laktdzy v mastitidnim mléce.

PUVODCI MASTITID

Hlavnimi povodci infekénich mastitid jsou bakterie. Nicménég, na vzniku par mastitid se
mohou podilet i viry (BHV1, BHV4, PI3), kvasinky, plisné a fasy (Candida, , Aspergillus,
Galactomyces a Prototheca).

Bakterie vyvolavajici mastitidy se z hlediska jejich vyskytu a cest pfenosu rozd€luji na dvé
zékladni skupiny:

Puvodci environmentalni




- Zdrojem je obsah GIT a kuze. Jejich vyskyt staji je spojovan zejména s nizkou tirovni
hygieny prostfedi

- Puvodci: Zejména G- fekalni mikroorganismy jako je Escherichia coli, Enterobacter
spp., Klebsiella spp., Serratia spp. ale také G+ Streptococcus uberis a nékteré
koagulaza negativni stafylokoky z kiize

- Klinicky obraz: Koliformni piivodci vyvolavaji t€zké akutni parenchymatozni
mastitidy a malokdy se podileji na vzniku subklinickych ¢i latentnich mastitid

- Terapie: Pokud dokaZeme piitomnost G- bakterii v mléku a krava nema narusen
celkovy zdravotni stav, antibiotika se nepodavaji

- Prevence: dezinfekce lehacich mist, dezinfekce strukti pred a po dojeni, pfisné sterilni
intramamarni aplikace, Giprava provozniho rezimu tak, aby se dojnice vracely z dojirny
do cistych stdji se zalozenym cerstvym krmivem

Puvodci kontagiozni/infek¢éni

- Jsou vazany na prostfedi mlééné Zlazy a cesta pienosu je prostfednictvim
kontaminovaného mléka piedevsim pti dojeni na dojirné

- Puvodci: Stafylococcus aureus, nékteré koaguldaza negativni stafylokoky,
Streptococcus agalactiae, Streptococcus dysgalactiae,dale Mycoplasma bovis

- Klinicky obraz: Nejcasté€ji zpusobuji subklinické, ptip. latentni infekce

- Terapie: Hlavni strategie boje s t€émito ptivodci — 1é¢ba v obdobi stani na sucho
(zaprahovani dojnic s vyuzitim vhodného AML aplikovaného intramamarng)

- Prevence: sanitace a udrzba dojiciho zafizeni, dezinfekce struki pfed dojenim,
pouzivani jednorazovych utérek, prace v rukavicich, mezidezinfekce strukovych
nasadcti po vydojeni kazdé kravy

Faremni (stajova) kultivace

Pro stanoveni bakteridlniho piivodce mastitid (klinickd / neklinickd mastitida) a rozhodnuti o
nasledné terapii lze vyuzit princip faremni kultivace. Na trhu jsou k dispozici 3 riizné systémy
faremnich kultivaci:

e 3 M PetriFILM
e PM test (PureMilk Test)
e MicroMast Test

Jednotlivé systémy faremni kultivace se lisi ve schopnosti identifikace patogenuti na skupinu
¢i druh a vcené za vySetfeny vzorek mléka. Vybér vhodného systému faremni kultivace
zavisi na spektru puvodcl mastitid na konkrétni farmé. Toto spektrum je vchovu s
uzavienym obratem stada velmi stabilni v Case.



MicroMast — postup vysetieni

Odbér vzorkii:

Jednou z hlavnich podminek je asepticky odbér vzorku mléka!Video2.mp4

etanol

bunicina

Obr. 10: Sada pro asepticky odbér mléka pro kultivaci

Postup kultivace:

rukavice

Sterilni odbérovky

Nasledné se vzorek nanese jednordzovou sterilni kliCkou na selektivni pidy na specidlné
upravené kultivaéni misce (1/3 selektivni pro G- bakterie, 1/3 selektivni pro G+ bakterie, 1/3
neselektivni médium). Takto naockované miska se inkubuje pfi teploté 37 °C. Po zhruba 20
hodinach (=dalsi dojeni od odbéru vzorku) se zhodnoti vysledek kultivace a rozhodne se o
postupu 1é¢by. Do 24 hodin od odbéru vzorku se zahaji cilena 1é¢ba vhodnymi antibiotiky.

Odecteni vysledkii:

selektivni
pro G-

selektivni pro
G+ bakterie

Obr. 11:MicroMast test s G+ pivodci

neselektivni médium




selektivni pro

G+ bakterie
selektivni pro G-
bakterie
neselektivni
médium

Obr.12: MicroMast test s G- puvodci

Doplitujici informace:

Misku s bakterialnimi koloniemi je mozné pouzit knaslednému zjisténi citlivosti
k antibiotikim v laboratofi klinické mikrobiologie. Systém MicroMast snizuje spotiebu
antibiotik a pomaha zvysit efektivitu 1é¢by (selektivni pudy v misce— oddéleni G+/G-
bakterit).

Nasledné mlizeme blize identifikovat bakterie pomoci kataldzovéhotestu a stafylokoky
pomoci kouguldzového testu.

Obecni principy terapie mastitid

G+ ptivodci mastitid-> lécba AML (antimikrobialny latky)

G- pivodci mastitid -> bez naruseni celkového zdravotniho stavu, AML se nepouzivaji

O zplsobu aplikaéni formy AML (lokdlni do vemene a/nebo celkova injekéné) se
rozhodujeme na zéklad¢ zavaznosti klinického stavu, podle faze laktace kravy a aktualni
uzitkovosti. Obecné — ¢im zavazné&j$i je mastitida, ¢im vysSi je uzitkovost a bliz§i doba
vyskytu mastitidy ke vztahu k poslednimu oteleni, voli se spiSe celkové podani antibiotik. Pti
intenzivnich terapeutickych protokolech se Casto kombinuje lokalni i1 celkova antibioticka
terapie.



