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A. pleuropneumoniae 650€ / prasnici / rok diky vysoké mortalité, vysoké incidenci pleuritid a vysok
konfiskatu na jatkach

Co se tyce celého odvétvi, odhadovaly se ztraty v USA $ 32 + 30 miliond (2005) v obdobi odchovu a vykr
Lawsonia intracellularis € 329 / prasnici v pripadech hemorhagické enteritidy souvisejici s L.i.
PRRSVY

664 milliond S / rok v USA,
v Némecku (2021) 74181€/ farmu, coz odpovida 255€/ prasnici
Cina 1424.37 Y / prasnici = cca 192 €/ prasnici

M hyopneumoniae
375 az 400 milion( S / rok, s primérem 5.84S / zpenézené prase

Kombinace PRRS a Mhyo 6.69S / zpenézené prase Priklady naklad( na jednotliva on
Influenza 3.37 S / prase

PCV2: 52.6M€ pred zavedenim vakcin (2008) , 88M € (2013)
PMWS spojeny s Uhyny 84.1 £/ prase

PMWS zpenézené prase 24.5 £/ prase
SI PCV2 spojeny s Uhynem 82.3 £ / prase
SI PCV2 zpenézené prase 8.1 £/ prase



Subklinické infekce

Nevyrazné nebo chybéjici klinické priznaky
Specifika pro kazdé onemocnéni

PCV2

Edemova choroba

Lawsonia

Chripka

Salmoneldza
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Respiracni onemocnéni




Enteralni onemocnéeni

» Edémova choroba (shigatoxin)
» Lawsonia

» Salmonella




Shigatoxin Edémova choroba
Skryta hrozba

Prevalence infekce v Evropé

Studie: @ Ceska republika, Madarsko, UK a Spanélsko:
59 farem nezndmého infek&niho statusu?
® Némecko: 99 farem neznamého infekéniho statusu’
@ Belgie: 10 farem s typickymi klinickymi pfiznaky ECH (edémové choroby)?

Belgie:* [ V,
60 O/O Némecko:’
testovanych farem pozitivnich 37’4 O/o

na shigatoxin St2e testovanych farem pozitivnich
na shigatoxin Stx2e

T e

CZ, HUN, UK a ESP:*

40,6 %

testovanych farem pozitivnich

na shigatoxin Stx2e

U farem testovanych jako pozitivni je zvysené riziko:

® Propuknuti akutni formy ECH
® Negativniho efektu subklinické ECH ovliviiujici uzitkovost




Subklinicky pribéh edémové choroby muze zpusobovat
imiinnciinreci a cnivnavat riictnw’ nntencial nracat
Byl zkouman uUcinek tfi rGznych koncentraci toxind na imunitni bunky selat a jejich subpopulace.

Studie prokazala, ze:

@ Stx2e pUsobi negativné na praseci imunitni buriky svou schopnosti poskozovat
proliferativni aktivitu lymfocytd a sniZzovat zivotaschopnost bunék
@ Stx2e ovlivnil vdechny subpopulace, ale nejvice byly poskozeny praseci B buriky

Zivotaschopnost perifernich krevnich mononukleara (PBMC) po expozici Stx2e (****p< 0,0001)
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ZhorSena uzitkovost muze byt vysledkem
subklinické formy infekce ECH

Stx2e pozitivni Stx2e negativni
farmy se

SNiIZENOU @
uzitkovosti

farms "
NEJLEPSI 81,8%
uzitkovosti

STEC pozitivni farmy mély zhorsenou uzitkovost.

Farmy s nejlepsi uzitkovosti mély nizsi prevalenci
STEC (p = 0.026).




Vysledk

ECOPYORC SHIGA®

#™® ROZDIL 27g v ADG (339 — 312) :

0.6 I I
G -
roup
value > 0.4+
—
Not O]
Vaccinated Group a
vaccinated < 52-
Average daily gain 1 o
from 3 to 69 DOA, 339 312 12 0.040 0.0 : :
A

g/d

6‘& &
Body weight, kg 2 &
24.212 22.487 0.775 0.028




Vyznam dlouhodobych zaznamu dat pro vyhodnoceni u¢innosti vakcinace
subklinicka infekce Lawsonia intracellularis

LI - strevni patogen, napadajici strevni sténu, popsany subklinické pripady
Vakcinace LI ukazala v mnoha pripadech zlepsené klinické parametry jako ADWG, sniZzené ztraty etc. (ADWG

Porovnani vakcinovanych a nevakcinovanych turnusu v pripadé subklinické infekce LI
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Kontrolni paralelni studie provedena na vykrmové farmeé, S| LI anamnesticky. In total, 6 po sobé jdoucich turnus
prasat/turnus), kdy polovina zvirat byla nevakcinovana

(kontrola) a polovina vakcinovana (Porcilis® Lawsonia) v 6-7 tydnech. Hmotnost zaznamenana individualbné na\zacatk
vykrmu

» Pocatecni hmotnost (kontrola: 34.6; vakciovana: 34.6 kg) a ztraty (kontrola: 2.57%; vakcinovana: 2.82%) byly v ob
skupinach podobné

» U vsech turnust zaznamenana u vakcinovanych dohromady statisticky vyssi ADWG nez u nevakcinovanych (943g vs 921
p 0,011).

»  ADWG u jednotlivych turnust byl vys$si u 4 ze 6 (15 - 57 g/day), ale u 2 turnusu rozdily nevyznamné (rozdil pouze
5g/den)

» Zaveér a diskuze:

» Vyhodnotit dostatecny pocet turnust, v tomto pripadé pokud bychom hodnotili pouze jednotlivé turnu
chybnému zaveéru. Je treba systematicky a dlouhodoby pristup




Ucinek peroralni vakcinace na uzitkovost selat infikovanych
S.typhimurium bez vyraznych klinickych priznaku

Spanélsko, farma 3000 prasnic, vyskyt S.typhimurium velmi ¢asty, taktéZ na této farmé,

neJcakster1 projevy - prujmy, provazené zvysenou mortalitou a zhorsenymi rdstovymi schopnostmi, stav mize prechazet do
septikemii

»  Ovéreni Gcinku vakcinace pomoci komeréni S. Typhimurium vakciny - vliv na mortalitu, ADG, omezeni prdjmu a poc¢tu
nestandardu v predvykrmu.

» V této studii nevyrazna klinika s obdobimi rekurence ST, 1619 selat vakcinovanych Zivou vakcinou ST (Salmoporc®, 1ml
drench) ve 10-14 dnech vs 835 nevakcinovanych

> gﬁf-ﬁg,i é:lstaJena ve stejné hale v kotcich po 25ks, 32 replikatd pro kontrolu a 64 pro vakcinovanou skupinu, nasledné statisticka

Vysledky:

»  Pocatecni hmotnost (5.07 Kg and 5.08 Kg), incidence prdjmu nizka, velmi mirna klinika

»  Hmotnost kontrolni vs vakcinovana skupina (13.5 +0.47Kg Vs 15.1 +0.34Kg)

»  ADG (206 Vs 254 gram(/den) na konci periody a také delsi ¢as odchovu (41 Vs 39 dnl)

»  Mortalita (3.6% Vs 1.8%) a pocet nestandardui (11.9% Vs 4.7%) vyssi v kontrolni skupiné

»  Vakcinace peroralnim ,,drenchem* S. Typhimurium komercni vakcinou vyznamné zlepsila produkcni parametry v obdobi

odchovu i v prostredi subklinické infekce, kde nebyl témér zadné projevy prujmu




Systémova a RESPIRACNI ONEMOCNENI




PCV2 Si

Virus cirkuluje mezi zviraty bez zjevnych klinickych priznaku
a s minimem nebo zadnymi histopatologickymi priznaky

Monitoring vyskytu viru pomoci PCR

vV v v Vv

gPCR nizsi hodnoty (podprahové, podobné PDNS), mix zvirat s vyssimi a
nizsimi hodnotami




PCV2 SUBKLINICKE INFEKCE (PCV2-SI)
1.Za absence klinickych priznakl se objevuji snizeny denni pfirUstek a vyssi pocet nestandardni

coz se nasledneé zlepsuje po zavedené vakcinaci
2.Zadné nebo minimalni histopatologické Iéze ve tkanich (hlavné lymfoidnich).

3.Zadna nebo nizka pozitivita IHC (Immuno Histo Chemistry). Nizké mnozstvi PCV2 v lymfoidni tka
(QPCR <105-106 / g tkang).




Revisiting Porcine Circovirus Disease Diagnostic Criteria in the
Current Porcine Circovirus 2 Epidemiological Context

PCV-2 subklinickeé
infekce (PCV-2-SI)

Snizeny prumérny
denni prirastek
(pram. 10-40 g/den)
bez zjevnych
klinickych priznaku

1.Chybéjici klinické
priznaky

2.74dné nebo
minimalni
histopatologicke léze
v tkanich (hlavné
lymfoidni)
3.Nizké mnozstvi
PCV2 v nékterych
(lymfoidnich) tkanich
obvykle ve folikularni
oblasti
Kriteria 2 a 3 mohou
byt potencialné
nahrazena technikami
detekujicimi PCV2
napr. PCR




PCV2 Sl Vs PCV2 SD

PCV-2 systémové chradnuti, snizené 1.Ztrata hmotnosti a
onemocnéni(PCV-2- prirastky klinicky  bledost kize
SD) zjevné, (respiracni a/nebo

neprospivajici digestivni klinické
zvirata, doprovazeno priznaky mohou byt
nékdy respiracnimi  pritomné takeél)
nebo digestivnimi  2.Stredni az tézka
problémy lymfocytarni deplece
s granulomatdznim
zanétem lymfoidni
tkané (plus
granulomatozni zanét
v dalSich tkanich)
3.Stredni aZ vysoké
mnozstvi PCV2 v
lymfoidnich tkanich
(mnozstvi PCV2 v
dalsich tkanich je
variabilni)




Dopad PCV2
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Negativni korelace ADWG, FCR a zvysenée
naklady vs plicni skore

TABLE 2. CHANGES IN ADWG, FEED INTAKE, FCR AND PRODUCTION

COSTS ACCORDING TO LUNG LESION SCORE (UNPUBLISHED DATA).

Naklady na medikace - celosvétové hruby odhad v roce 2022 2miliardy S, do roku 2032 vzes

Mhyo podil cca 35%

Lesion score 1"“ 2‘@ 3 W 4‘@ SW
Mean % affected lung 3% 6% 12% 24% 48%
Decrease in ADWG (g) 12 25 45 90 180
Increase in feed intake (Kg) 25 5 10 20 40
Increase in FCR 0.03 0.05 0.10 0.20 0.50
€/pig €1 €2 €4 €8 €16

+ ADWG: average daily weight gain.
« FCR: feed conversion ratic,




Ceva Lung Program

Hodnoceni plic na jatkach (skoring)
Ucelena, systematicka metodologie

Jednoduchy prehled,
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»Zpétna vazba“ o prasatech na farmé (vykrm) z pohledu PRDC (APP+Mhyo)




Mhyo plicni leze

» Po infekci za 3-12 tydnu konsolidace plic a kataralni bronchopneumonie,
rizové az Sedé zmény symetricky

» Za 12-14 tydnu dochazi k vyhojeni a vzniku interlobularnich fisur

» Oboji se hodnoti na jatkach

APP plicni léze

e lokalizace zacina dorzokaudalné

. Hemorhagicka az nekroticka pleuropneumonie




» MOdlﬁed Madec Scorlng » Dorsocaudal pleurisy based on SPES

For the modified Madec score, the enzootic

Surface of the lobe affected

pneumonia-like lung lesions of each lobe

are quantified according to the following: Score 0 No lesions
Score 1 1-25 %
Score 2 26-50 %
Score 3 51-75 %
Score 4 76-100 %

< Fig 3: Percentage of total lung
capacity representated by each
lobe (Christensen 1999)

The SPES method facilitates the asses-
sment of pleural lesions according to
their location, appearance and exten-
sion. The SPES method is based on a
point system from 0 to 4 based on the

presence, the extension and position of
pleurisy observed on both lungs of each
animal directly on the slaughter line
(>table 1).

> Table 1: Modified SPES grid for chronic pleuritis score

Score Lesion characterisation
0 Absence of chronic pleurisy lesions
2 Dorso-caudal monolateral focal lesion

Bilateral lesion of type 2 or extended monolateral lesion
(at least 1/3 of one diaphragmatic lobe)

4 Severely extended bilateral lesion

(at least 1/3 of both diaphragmatic lobes)

Note: Cranio-ventral lesions previously associated with SPES score 1 is now recorded as Cranial pleurisy

> Fig 4: Scoring of
bronchopneumonia
lesions typical for EP
on the cardiac lobe*

*Courtesy of IZSLER Inst. Reggio Emilia, faly

<Fig 7: Pig lungs
on the slaughter line.
Score 2, 3 and 4 lesions

Note the characteristic
“stripping” in score 4 due

to the tenacious adhesions
between the parietal and
visceral pleura with resulting
laceration of the pulmonary
tissue during the slaughter
operations.
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Lungs
61

EP Like Lesions

492% 0.06% 1.17%

Broncho-pneumonic lungs  Affected surface/ all lungs  Affected surface / pneumonic

1.64%

Lungs with scars

lungs

1.64% 0.05

Cranial-ventral pleurisy EP Index

A.P Like Lesions

0% 0
APP Index
Dorso Caudal Pleurisy

EP Like Lesions

47.25% 4.92%

Broncho-pneumonic lungs  Affected surface / all lungs

28.57% 1.1%

Lungs with scars Cranial-ventral pleurisy

A.P Like Lesions

10.42%

Affected surface / pneumonic

lungs

72.53%

Dorso-caudal pleurisy

1.71

APP Index



@-} Hodnoceni terénniho testu

& CLP results CI RB LQC® M Hy

Broncho-pneumonic Affected surface / Affected surface / EP
lungs all lungs pneumonic lungs Index

Cirbloc MHyo 1,94% 0,02% 0,52% 0,02
Vaccination PCV2-Mhyo 19,04% 0,74% 3,77% 0,45

Animals having BP lesions with >10% of lung
parenchyma involvement, compared to animals
with no lesions (Paz-Sanchez 2021).

& Growth perforamance - ADG Weaning - slaughter (g) Animals without _ Animals with

Lesions >10% BP lesions

Vaccination PCV2- m:geg:t:a 200,8 208,8
Cirbloc Mhyo Mhyo o
u:fga:: 777 74,

561 553 o)

Daily
weight 567,2 500,8
gain (g)



@-P zaverem

& Subklinické infekce zvazovat po vylouceni vsech dalsich patoge
ramci diferencialni diagnostiky

& Projevuji se zejmena v chovech s dobrym managementem
& Pokud se neresi, maji dlouhodobé velky dopad na ekonomiku chovu

& Analyza produkcnich dat z farmy a jatek je nezbytnou soucasti pri
jejich zvladani



Nabizena vysetreni - odbér vzorku

Pitvy, odbéry vzork(
M.hyo - sérologie vs PCR
PRRS - negativni = sérologie, poz. PCR

Salmonela - naslapy, sérologie, bakteriologie
APP - sérologie (3-6-8, 1-9-11, 4-7..), APXIV toxin vs prukaz puvodce

chripka - selata od vakcinovanych prasnic, virus je Casto pritomen (vakcinace snizuje klinik
vylucovani)

A A 4 4 4 4

A

E.coli - gen pro shigatoxin a ostatni toxiny

<+ PCV2 - izolace NK a genotypizace

A

Skorovani plic na jatkach ,,Ceva Lung Program*“




Diky za pozornost
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