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PROFILAKSA, IMUNOPROFILAKSA I TERAPIJA
STAFILOKOKNIH MASTITISA®
PROFILAXIS, IMMUNOPROPHYLAXIS AND THERAPY OF
STAPHYLOCOCCAL MASTITIS

Slobodanka Vakanjac, V. Pavlovié, N. Pavlovi¢**

Zapaljenje mlecne Zlezde, mastitisi krava predstavijaju jedan od
najaktuelnijih problema u intenzivnoj proizvodnji mleka, nanoseci ve-
like ekonomske gubitke, koji se Cak i u razvijenim zemljama u posled-
njoj deceniji, javljaju od 20 do 80 posto. Na osnhovu programa nad-
leZnog Ministarstva, veterinarska sluZba Republike Srbije je obavezna
da prati, otkriva suzbija i kontrolise infektivno zapaljenje mlec¢ne Zlezde
izazvano stafilokokom ili streptokokom. Dugogodisnjim razli¢itim pristu-
pom lecenja mastitisa nisu postignuta odgovarajuca reSenja, pa je
problem mastitisa i dalje prisutan i aktuelan. Spre¢avanje prodora pa-
togenog uzroénika u mleénu Zlezdu, njegovo naseljavanje i raz-
mnoZavanje, namecu stalnu potrebu za redovnim kontrolama mleka i
preduzimanje preventivnih i terapijskih mera da bi se smanjilo nasta-
janje mastitisa. Imunizacija i imunoterapija mastitisa su nove i veoma za-
nimljive oblasti za nau¢no istraZivanje i rad. Poslednjih decenija razvi-
jaju se veoma uspesno vakcine protiv stafilokoknih mastitisa, ¢iji uspeh
se ogleda u smanjenju pojavijivanja klini¢kih i supklini¢kih mastitisa.

Kljuéne reéi: mastitis, stafilokoke, streptokoke, imunoprofilaksa,
terapija

Uvod / Introduction

Zapaljenje mleCne zlezde, mastitisi krava predstavljaju jedan od naj-
aktuelnijih problema u intenzivnoj proizvodnji mleka, nanoseci velike ekonomske
gubitke, koji se €ak i u razvijenim zemljama u poslednjoj deceniji, javljaju od 20 do
80 posto. Dugogodisniji razliciti pristupi leCenju mastitisa nisu dali odgovarajuée
reSenje, pa je problem mastitisa i dalje prisutan i aktuelan. Danas se mastitis de-
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finiSe kao odgovor mle¢ne Zlezde na prisustvo mikroorganizama. Odgovor moze
da bude izrazen u klini¢koj formi (klini¢ki mastitis) sa rasprostranjenos¢u od 1 do
3 posto i u supklini¢koj formi (supkliniCki mastitis) sa rasprostranjeno$cu vise od
30 posto [Stojanovi¢ 2001].

Na osnovu programa nadleznog Ministarstva, veterinarska sluzba Re-
publike Srbije je obavezna da prati, otkriva, suzbija i kontroliSe infektivno zapa-
lienje mle¢ne zlezde izazvano stafilokokom ili streptokokom.

Stafilokoke u akutnoj formi mogu da izazovu teSke, maligne mastitise
u vidu granulomatoznih promena. Koza je cijanoti¢na, zazarena, a u parenhimu
se javljaju nekroti¢na zariSta. Krvni sudovi u akutnoj formi stafilokoknog mastitisa
Cesto tromboziraju. Javlja se visoka temperatura od 41 do 42°C, ubrzan puls, gu-
bitak apetita, prestanak prezivanja, a zahvacena Cetvrt je tvrda, bolna i zacrvenje-
na. Tokom 24 Casa moZe da nastane gangrenozno zapaljenje vimena, koje
postaje modro i tamno. Ovaj stadijum bolesti ¢esto prati toksemija. Mleko je
promenjene boje i veoma Cesto sadrzi krvne ugruske. Hroni¢ne forme stafi-
lokoknog mastitisa uglavnom cesto prolaze i kao supklini¢ki oblici oboljenja
mle¢ne Zlezde. Zahvacene Cetvrti najceS¢e prati vezivno-tkivha induracija
Zlezdanih acinusa, kao i atrofija Cetvrti sa polipoznim zadebljanjima sluzokoze cis-
terne. Mleko, uglavnom, nije promenjeno, a produkcija je smanjena.

Profilaksa mastitisa / Prophylaxis of mastitis

Profilaksa mastitisa kod krava podrazumeva niz aktivnosti koje treba
da se preduzmu da ne bi pojavio mastitis. Obavezna je svakodnevna kontrola vi-
mena, kao i ispunjenje osnovnih zoohigijenskih i zootehni¢kih uslova. Pranje vi-
mena pre svake muze, pravilna ru¢na i masinska muza, kao i potapanje sisa u
dezinficijens, predstavljaju nezaobilazne Cinioce u suzbijanju mastitisa. Ru¢na
muza sa povijenim palcem kod meko muznih krava uzrokuje oStecenje sfinktera
sisnog kanala, pa omogucava nesmetan prodor mikroorganizma u vime [12].
MasSinska muza aparatima sa poremec¢enim pulzatorom i loS§im vakuumom, kao i
istroSenost sisnih ¢aura, otvara mogucnost isteka infekcije mle¢ne Zlezde i masti-
tisa. Nepravilno koriS¢enje aparata za muzu je glavni faktor pojavljivanja sup-
kliniCkih mastitisa [6]. Za spreCavanje Sirenja infekcije vimena u zapatima muznih
krava i za spreavanje kolonizacije sisnog kanala, obavlja se dezinfekcija vimena
pre muze, dezinfekcija sisnih ¢aSa izmedu dve muze i dezinfekcija papila posle
muze. Dezinfekcijom papila krava posle muze smanijuje se broj infekcija vimena u
stadu [6]. Za dezinfekciju papila posle muze koriste se dezinficijensi koji u sebi
sadrze i repelente protiv ujeda insekata, a da pri tome ne oSteéuju kozu papila,
potpomazu saniranje lezija, uniStavaju mikroorganizme i odbijaju insekte, a ne
utiCu na zdravstvenu ispravnost mleka. Danas su u upotrebi preparati koji ispu-
njavaju ove zahteve i pripadaju grupi jodofornih preparata, hipohloridnih i hlor
heksidnih preparata. Dezinfekcija aparata za muzu i sisnih Caura ili ¢aSa obavlja
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se tako $to se sisne Caure potope u dezinficijens. Moguce je da se sisne ¢aure po-
tope i u toplu vodu u trajanju od deset minuta, ali taj nacin dezinfekcije usporava
muZzu, a sisne Caure brze propadaju, sto omogucava veéu mogucénost infekcije.
Povratno ispiranje vodom pri temperaturi od 85°C u trajanju od pet sekundi sma-
njuje kontaminaciju sisnih ¢aura bakterijama i pogodna je za izmuzista tipa riblje
kosti.

Terapija mleéne zlezde / Therapy of mammary gland

Terapija mle¢ne Zlezde u zasuSenju podrazumeva lokalnu aplikaciju
antibiotika posle poslednje muze. Ovaj postupak moze da se smatra i preventiv-
nim, s obzirom da u narednoj laktaciji treba da se obezbedi §to duzi period neinfi-
ciranosti vimena. Terapija u zasu$enju treba da se sprovodi antibioticima Sirokog
spektraili ciljanim preparatima prema uradenom antibiogramu [12]. S obzirom da
se u supklinickom toku bolesti obavezno u laktaciji leCe infekcije vimena izazvane
bakterijama Streptococcus agalactiae i Staphylococcus aureus, dok se ostali
uzro¢nici samo identifikuju, kada treba da se uradi antibiogram i za ostale uz-
roCnike, kako bi se u zasuSenom periodu lecili odgovaraju¢im antibiotikom [4].
Pravilno izvedena terapija u zasu$enju sprecava da nastanu nove infekcije u
zasu$enom periodu i smanjuje broj starih infekcija vimena [11]. Treba da se napo-
mene da se u ovom periodu izle€i oko 80 posto krava obolelih od mastitisa izazva-
nog bakterijom Staphylococcus aureus u odnosu na oko 40 posto izleCenja u lak-
taciji.

Terapija akutnog i hroni¢nog stafilokoknog mastitisa sprovodi se lo-
kalno (intracisternalno) i parenteralno. Lokalna terapija se sastoji u tome da obo-
lele krave treba da se odvoje i izmuzu posle zdravih Zivotinja. Ako dijagnoza stafi-
lokoknog mastitisa nije sigurna ili potvrdena, treba da se koristi lokalna intracister-
nalna aplikacija antibiotika Sirokog spektra (500 mg ampicilina, 200 do 300 mg ce-
falosporina ili 500 mg tetraciklina, pri ¢emu treba biti oprezan, jer nadrazuju vime)
[4]. Pre tretmana Zivotinji treba da se da 20 i.j. oksitocina intravenozno, dobro da
se izmuze, a obolela Cetvrt treba dobro da se ispere fizioloSkim rastvorom [14].
Terapija treba da se ponavlja na svakih 12-24 ¢asas. Kod parenteralne terapije
mora da se ima u vidu da je zbog infekcije vimena naruSena barijera krv-mleko i
stoga nije omogucen prolazak antibiotika kroz lipidnu membranu u obimu kao §to
je to kod o¢uvanog vimena. U tim slu¢ajevima indikovano je davanje pentamat-hi-
drohlorpenicilina (5-10 miliona/i.j. i makrolidnih antibiotika 3-5 g eritromicina, ti-
lozin) [4]. U praksi su se dobro pokazali antibiotici koji nisu osetljivi na enzim peni-
cilinazu (Oksicilin 400-1000 mg/po Cetvrti), koju sintetiSu ove stafilokokne bak-
terije.
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Imunoprofilaksa mastitisa izazvanog bakterijom Staphylococcus
aureus | Immunoprophylaxis of mastitis caused by Stapohylococcus aureus

Vakcina moze da se aplikuje intramamarno, parenteralno-supkutano
u regiju vrata i direktno u supramamarni limfni ¢vor ili u njegovu okolinu. Apliko-
vanje vakcine direktno u mle¢nu zlezdu uglavnom se ne primenjuje, zbog velikog
otoka i reakcije same mle¢ne zlezde na nosace u vakcini. Jo§ uvek su podeljena
misljenja o efikasnosti davanja vakcine u supramamarni limfni évor ili supkutano u
regiju vrata. Aplikacijom vakcine u limfni vor se postize nesto visi titar antitela u
mleku, nego aplikacijom vakcine parenteralno u regiju vrata. Ali, takav nacin
aplikacije vakcine uzrokuje jako lokalno zapaljenje limfnog Cvora, koji otiCe i
veoma je bolan [9]. Zbog toga se sve viSe istrazivaca opredeljuje za davanje
vakcine parenteralno-supkutano u regiju vrata ili supkutano u regiju limfnog
¢vora, jer je takav nacin jednostavan za aplikovanje, a izbegnute su i lokalne reak-
cije tkiva na vakcinu [Giraudo 1997, Watson 1996].

Veoma detaljan opis eksperimenta i na€ina vakcinisanja dao je Wat-
son [15]. Vakcina je pripremljena kao monovalentna, ali od nekoliko sojeva
bakterije S. aureus. Upotrebljeni su sojevi S. aureus JG80, CH-1, 195Q i S. aureus
32V koji su izolovani iz mleka krava oboleleih od klinickog mastitisa. Komponenta
C vakcine sadrzavala je mritve bakterijske ¢elije soja JG80 u koli¢ini od 10'° bak-
terija u mililitru. Komponenta T napravljena je od soja JG80 i sadrzavala je toksoid
od istog broja mikroorganizama kao komponenta C. Komponenta G je priprem-
liena od soja 195Q i inaktivisanog toksina. Eksperiment se sastojao od dve grupe
krava (pet oglednih krava i sedam kontrolnih). Vakcina se sastojala od 1 ml kom-
ponente C i po 0,5 ml komponente T i G. Dekstran sulfat (400 mg) i 3 ml
Freundovog nekompletnog adjuvansa dodati su vakcini. Ogledna grupa krava je
vakcinisana dva meseca pre teljenja duboko intramuskularno u glutealnu musku-
laturu i revakcinisana posle tri meseca na isti nacin. VesStacka infekcija je izazvana
intramamarnom aplikacijom bakterije S. aureus 195Q (50 cfu-colony forming
units), u koli€ini od 1 ml u svaku Cetvrt u vreme revakcinacije. Nakon infekcije Cetiri
kontrolne krave pokazale su znake klinickog mastitisa, sa poremecajem opsteg
zdravstvenog stanja i promenama u mleku, dok vakcinisane krave nisu ispoljavale
znake mastitisa. Nivo specifiCnih pseudokapsularnih antitela vakcinisanih grupa
krava pokazao je znatno povec¢anje u odnosu na kontrolne jedinke. Nivo spe-
cificnih pseudokapsularnih antitela bio je visok kod vakcinisanih grla.

Veoma zanimljive rezultate dobio je Nickerson [8], kada je vakcinu
protiv infekcije vimena izazvane bakterijom S. aureus aplikovao na dva razli€ita
nacina u periodu zasu$enja krava. Jedna grupa krava primila je vakcinu intra-
muskularno, druga supkutano u regiju supramamarnog limfnog ¢€vora, a tre¢a
grupa krava nije vakcinisana. Cetiri nedelje kasnije pokusalo se sa ve$tadkom in-
fekcijom intramamarnom aplikacijom bakterije S. aureus. Rezultati intramamarnih
infekcija su pokazali da se u kontrolnoj grupi kod 92 posto krava javio mastitis. U
eksperimentalnim grupama krava bolji rezultati su dobijeni u grupi krava kojima je
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vakcina aplikovana intramuskularno, gde je 36 posto krava pokazalo znake masti-
tisa u odnosu na grupu krava kojima je vakcina data u regiju limfnog ¢vora, gde je
60 posto krava obolelo od mastitisa.

Sliéno prethodnim vakcinama, Guidry [1994] je vakcinu pripremio
tako Sto je S. aureus inaktivisao 1% formalinom, ispirao je fosfatnim puferom i do-
dao dekstran sulfat. Vakcina je sadrzavala 5x10° CFU/ml (colony forming
units/ml), 500 mg dekstran sulfata i aplikovana je u supramamarni limfni &vor. Nivo
specifi¢nih stafilokoknih antitela IgG4 u serumu pokazao je znac€ajni porast (oko 1
apsorbanca-OD) u odnosu na kontrolnu grupu (P<0,01) i odrzavao se na vi-
sokom nivou i vie od 120 dana.

Nordhaugova [9] monovakcina sastojala se od formalinom inaktivi-
sanih ¢elija bakterije S. aureus i inaktivisanog alfa i beta toksina. Kao adjuvans se
koristilo mineralno ulje i deterdzent (Montanide 103, Francuska) kao gotov i
zasti¢en dodatak. Jedna doza od 2,5 ml ove vakcine sadrzavala je 25x10° CFU i
4 mg o i B toksoida, a aplikovana je grupi od 58 krava, u regiju supramamarnog
limfnog ¢€vora. Kontrolnu grupu Cinilo je 50 muznih krava. Efekti vakcine su
praceni kroz pojavljivanje manifestacije simptoma klini¢kih i supklini¢ih mastitisa i
promene broja SCC u mleku. Rezultati su pokazali da su u kontrolnoj grupi tri
krave imale znake klinickog mastitisa izazvanog bakterijom S. aureus, za razliku
od vakcinisane grupe krava kod kojih nije bilo klini¢kih mastitisa. Supklini¢ki mas-
titisi su se javili kod 14 posto zivotinja u kontrolnoj i 8,6 posto u vakcinisanoj grupi
krava. Broj SCC u mleku tokom celog perioda laktacije, statisticki nije znacajno
povecan izmedu kontrolne i vakcinisane grupe.

Polivalentna vakcina Girauda i sar [3] sastojala se od S. aureus-a RC-
1v, S. aureus-a RC-2, Streptococcus uberis RC-3 i Streptococcus agalactiae RC-4.
Sve bakterijske ¢elije su inaktivisane formalinom (0,4% vol/vol). Svaka doza od
5 ml vakcine sadrzavala je 1x10'® CFU/ml (colony forming units/ml), S. aureus,
4x109 CFU/ml (colony forming units/ml), Streptococcus spp. i ¢vrstog dela kap-
sule S. aureus-a RC-1v u koli¢ini od 1x10'° éelija u mililitru, $to je bilo oko 5 mg
kapsule po dozi vakcine. Aluminijum hidroksid se dodao kao adjuvans u koli¢ini
od 3,5 posto wt/vol (teZina/volumen). Efekat vakcine prac¢en je kroz pojavljivanje
klinickih i supklini¢kih mastitisa i broja SCC u mleku. Rezultati vakcinisanja kod
eksperimentalne grupe krava ukazuju da je ukupan broj klini¢kih i supklini¢kih
mastitisa (4,1% i 2,5%) znacajno nizi nego kod krava kontrolne grupe (10,2%). Ovi
rezultati ukazuju na veliko smanjenje klini¢kih i supklinickin mastitisa izazvanih
bakterijom S. aureus. Nije ustanovljeno da se broj somatskih ¢elija (SCC - -
somatic cell count) znagajno povecao kod vakcinisanih u odnosu na kontrolnu
grupu krava, §to autor tumaci kao dobru osobinu vakcine, jer je broj somatskih
¢elija (SCC) u mleku manji od 500 000, Sto ukazuje da je mleko higijenski ispravno
za upotrebu.

Ispitivanjem efikasnosti vakcine protiv bakterije S. aureus, u kojoj se
kao adjuvans koristio rekombinovan bovini interleukin-2 (rBolL-2), pratili su u
svom radu Derosa i sar [2]. Efekti vakcine ispitivani su merenjem titra antitela po-
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sle poku$aja intramamarne infekcije unoSenjem 100 kolonija S. aureus-a. Bovini
rekombinovani interleukin kao adjuvans pokazao je znatno visi titar antitela u
mleku u odnosu na ostale ispitane grupe.

Jedan sasvim nov pristup imunizovanju mle¢ne zlezde dao je O'Brien
[10] koiji je od bakterije S. aureus izdvojio polisaharide serotipa 5, 8, i 336 i njih
konjugovao u biodegradabilne partikule koje su po sastavu poly-DL-lactid-co-
glikolid. Partikule imaju funkciju stimulacije stvaranja antitela. Konjugovani polisa-
harid je emulgovao sa Freundovim adjuvansom. Posle jednokratne aplikacije obe
vakcine, kod svih oglednih Zivotinja je ustanovljen zna¢ajno visok nivo antitela
IgG; i 1IgG, bez povecéanja nivoa IgM klase imunoglobulina. Antigeni ugradeni u
partikule su od 20 do 52 nedelje posle imunizovanja Stitili mle€nu Zlezdu od ad-
herencije bakterije S. aureus, spreavajuci aktivaciju imunskog odgovora, od-
stranjujuci neutrofile. Ovaj pristup reSavanju problema mastitisa, jednokratnim
aplikovanjem antigena koji osigurava dug period imunosti mleCne zlezde, otvara
novi put reSavanju problematike mastitisa.

Mastivac-l je =zaStiCeni patent Leitnera i sar [7] pod brojem
PTC/IL98/00627, a predstavlja visoko specificnu vakcinu protiv mastitisa izazva-
nog bakterijom S. aureus. Vakcina je ispitana na 228 oglednih krava i 224 kontrol-
na grla. Mastitis se javio kod 3 od 228 oglednih (1,3%) krava i 6 od 224 (2,7%)
krava kontrolne grupe. Zbog malog broja mastitisa u obe grupe vrednosti nisu
mogle statistiCki da se obrade. Isti je slu€aj i sa brojem SCC u mleku.

Jedan novi prilaz naginu pripreme i davanja vakcine koji bi mogao da
omoguci Siroku primenu, prikazuje Carter [1] u svom najnovijem radu. Osnovu
vakcine €ini plazmid humanog citomegalovirusa sa ubac¢enim delom genoma koji
kodira sintezu proteina A i GFP (Green Fluorescent protein). Ova vakcina je aplik-
ovana pomocu injektora koji omogucavaju ubacivanje materija pod odredenim
pritiskom (Ped-o-Jet). Vakcina je aplikovana Seste, Cetvrte i druge nedelje pred
ocCekivani partus u intravulvarnu mukozu. Eksperiment je podeljen u tri grupe koje
su se razlikovale po nosacu vakcine. Prva grupa je dobila vakcinu koja sadrzi slani
rastvor (deset krava), drugoj grupi krava se dodao aluminijum fosfat (10 krava) i
treca je kontrolna (10 krava).

Povecan nivo specifi¢nih antitela na protein A izmeren je kod Sest od
deset krava, a na GFP (Green Fluorescent protein) izmereno je kod dve od deset
oglednih krava. Celularni imuni odgovor na protein A detektovan je kod Cetiri od
deset krava, a na GFP nije izmeren celularni odgovor. Fosfatni nosac je povecao ti-
tar antitela na protein A koji ostaje dugo povecan u cirkulaciji. Na ovaj nagin pri-
premljena vakcina moze da bude kao efikasni stimulator imunog odgovora u
borbi sa upornim intramamarnim infekcijama izazvanim bakterijom S. aureus.

NasSa iskustva govore u prilog upotrebi vakcina u profilaksi mastitisa
izazvanih bakterijom Staphylococcus aureus. Vakcinu smo pripremili od dva soja
Staphylococcus aureus, stajskog soja JR3 koga smo izolovali sa ogledne farme i
referentnog soja S. aureus 2286. Inaktivacija patogenih sojeva izvedena je upotre-
bom 0,4% vol/vol formalina. Doza vakcine je bila 5 ml po kravi i sastojala se od
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inaktivisanih bakterijskih ¢elija S. aureus JR 3 u koli¢ini od 1x10'° CFU/ml i 5 mg
SM kapsule soja S. aureus 2286. U ogled smo ukljucili 50 gravidnih, muznih krava
holStajn-frizijske rase, pribliznog uzrasta (4-5 godina). Dvadeset pet krava je
vakcinisano dva meseca pred teljenje i revakcinisano mesec dana pred ocekivani
termin teljenja. Vakcina je aplikovana supkutano u regiju vrata, u dozi od 5
mililitara. Preostalih 25 krava predstavljalo je kontrolnu grupu, kojoj je data pla-
cebo vakcina (5 ml sterilnog fizioloSkog rastvora).

Iz mleka eksperimentalnih jediniki S. aureus je izolovan na pocetku
ogleda, odnosno pred zasus$enije, iz mleka sedam krava (33,3%). U istom periodu,
u kontrolnoj grupi, S. aureus je izolovan iz mleka Cetiri krave (19%). Na kraju ek-
sperimenta supklini¢ki mastitisi izazvani bakterijom S. aureus izolovani su iz mleka
tri krave eksperimentalne (vakcinisane) grupe (14,2%) i iz mleka osam krava
(38%) kontrolne grupe. KliniCki mastitisi izazvani bakterijom S. aureus nisu usta-
novljeni kod vakcinisanih krava, a u kontrolnoj grupi krava potvrdeni su mikro-
bioloskim metodama kod tri (14,2%) grla. Broj SCC u 1 ml mleka u kontrolnoj
grupi, sa poc¢etnom vrednosti, 100 posto pada na 47 posto, a kod eksperimen-
talne grupe broj SCC sa 100 pada na 80 posto od pocetne vrednosti, ali se
zadrzava u dozvoljenim fizioloSkim granicama. Nivo antitela kontrolne grupe veci
za 20 posto od eksperimentalne do drugog meseca posle teljenja. Pocetkom
treCeg meseca nivo antitela eksperimentalne grupe krava veci je za oko 8 posto u
odnosu na iste vrednosti u kontrolnoj grupi, a Cetvrtog i petog meseca vrednosti
su vece za oko 3 posto, a krajem petog meseca rastu do 18 posto od pocetne
vrednosti. Ovi rezultati ukazuju na mogucnost smanjenja pojavljivanja klini¢kih
supklini¢kih mastitisa izazvanih bakterijom S. aureus upotrebom imunoprofilakse
kao novog pristupa borbi protiv mastitisa izazvanog bakterijom S. aureus.
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ENGLISH

PROPHYLAXIS, IMMUNOPROPHYLAXIS AND THERAPY OF STAPHYLOCOCCAL
MASTITIS

Slobodanka Vakanjac, V. Pavlovic, N. Pavlovic

Inflammation of the mammary gland, mastitis, in cows presents one of the
most acute problems in intensive milk production, incurring huge economic losses which
reach from 20-80% even in developed countries in the past decade. On the grounds of the
programme of the respective Ministry, the Veterinary Service of the Republic of Serbia is
obliged to monitor, detect, curb and control infective inflammation of the mammary gland
caused by staphylococcus and streptococcus. Long-term different approaches to mastitis
treatment did not result in the required solution, so that the problem of mastitis is still pres-
ent and acute. In order to prevent the infiltration of the pathogenic cause into the mammary
gland, its populating and multiplication, it is necessary to maintain constant and regular
controls of milk, as well as undertake of preventive and therapeutic measures aimed at re-
ducing the incidence oif mastitis. Immunization and immunotherapy of mastitis are new
and very interesting areas for scientific investigations and work. In the recent decades vac-
cines against staphylococcal mastitis are being successfully dveleoped, whose success is
reflected in the reduced incidence of clinical and subcilinical mastitis.

Key words: mastitis, staphylococcus, streptococcus, immunoprophylaxis, therapy

PYCCKUN

NMPODUITAKTUKA, UMMYHOMNPO®UITAKTUKA U TEPAMNUA
CTA®UITIOKOKKOBbIX MACTUTOB

CnobopgaHka BakaHsy, B. MasnoBuy, H. MNaBnosuy

BocnaneHve Mono4HOW >Xenesbl, MacTUTbl KOPOB MPeACTaBNSOT CO60M
O4WH NH Hanbonee aKTyallbHbIX npoéneM B UHTEHCUBHOM NMpon3BoACTBE MOJ10Ka, HaHOCA
60nbLUME 9KOHOMMYECKME yLep6bl, KOTOPbIE AaXe U B Pa3BUTbIX CTPaHax B NocregHeM
pecatunetum, asnatotca ot 20 go 80%. Ha ocHoBe nporpammbl MUHMCTEpPCTBA, BETEPU-
HapHas cnyx6a Pecnybnuku Cepbun obssaHa cneavTb, OTKPbIBaTb, NOAABMATL U KOH-
TPONMpoBaThb MHPEKLMOHHOE BOCMANIEHME MOJIOYHOM XKeNne3bl BbI3BAHO CTahUIIOKOKKOM
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WU CTPENTOKOKKOM. MHOroneTHvue pasnuyHble AOCTYMbl JIEYeHUI0 MacTuTa He Janu
COOTBETCTBYIOLLEE pelleHune, Aa npobreMa MacTuTa 1 Aanblue NPUCYTCTBYIOWas U aKTy-
anbHas. MpepynpexaeHue NpopbiBa NAaToOreHHoro BO3byAuTeNs B MOSOYHYIO XXerneay,
€ro nocefieHMe U pPasMHOXEHWE, HAbPachIBaKOT MOCTOSHHYIO HYXXAY 3a pPerynsipHbIMU
KOHTPOSIAMU MOJIOKa CIIOBHOM NpeAnpuMaHne NpeBeHTUBHbBIX M TepaneBTUHecKX Mepo-
NPUATUN C LeNbo YMEHbLUEHNS BO3HUKOHOBEHMS MacTuTa. IMMyHU3auusi u MMMyHoTepa-
M1s MacTUTa HOBbIE M OYeHb 3aHMMaTesbHble 0611acTu A4S HAYYHOro UCCrefoBaHus U
Tpyaa. MocnegHux AecATUNETUA pa3BnBalOTCS O4EHb YCMELLIHO BaKLMHbI NPOTUB cTadu-
NTOKOKKOBbIX MacTUTOB, Yell YCrex OCMaTpbiBAETCsl B YMEHbLUIEHUN SIBMIEHWUIA KIIMHUYEC-
KUX U NOAKIMHUYECKMX MacTUTOB.

KntoyeBble cnoBa: MacTMTOB, CTahMITOKOKM, CTPENTOKOKK, MMMYHOMPOMIaKTMKA,
Tepanus
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