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Slika 2. Diferencirane somatske stanice

Ima li razlike u odnosu pojedinih stanica u normalnom mlijeku i proizvoda iz Zli-
jezde zahvaéene upalom?

S obzirom da su funkcije ovih stanica specificne, raspodjela ili distribucija tih
stanica se razlikuje. U zdravom pak mlijeku, najvise je makrofaga i limfocita. Ipak,
ima i situacija kada je i kod niskog broja somatskih stanica poviSena vrijednost

polimorfonuklearnih leukocita. To je rani znak infekcije i pocetak obrambene re-
akcije u vimenu.




Skupina autora patentirala je diferenciranje (razlikovanje) somatskih stanica i
njihovo brojéano iskazivanje. Metoda je prakti¢na i dodatna je pomo¢ u dijagno-
stici mastitisa. Rezultate treba tumaciti uvazavajuéi ukupni broj somatski stanica
(SSC) i odnos pojedinih vrsta stanica u mlijeku. Tako ¢e u mlijeku zdravog vimena
broj somatskih stanica biti ispod 200 000/ml uz istovremeno nizak broj diferen-
ciranih stanica.

U pocetku mastitisa broj somatskih stanica bit ¢e nizak, ali ¢e se drasti¢no po-
vecati udio polimorfonuklearnih neutrofila (PMN). U stanjima akutnog mastitisa
oba pokazatelja bit ¢e poviSena, a u sluc¢aju kronitnog mastitisa broj somatskih
stanica bit ¢e visok, a broj diferenciranih stanica nizak, s najveé¢im udjelom ma-
krofaga. Slika 3 prikazuje odnos triju populacija diferenciranih stanica (DSCC) u
odnosu na broj somatskih stanica (SCC).

Metode odredivanja diferenciranih somatskih stanica

Ovaj se pregled temelji na metodi koju je razvio Foss iz Danske, kompanija koja
razvija analiticke uredaje za Siroki dijapazon analiza u poljoprivredi i gotovim pro-
izvodima. Metoda je provjerena i patentirana. Istovremeno odreduje broj somat-
skih stanica (SCC) i broj diferenciranih stanica (DSCC). Mjeri 600 uzoraka u satu.
Koristi se bojanje fluorescentnom akridin naran¢astom bojom, uzorak mlijeka se
inkubira 1 minutu na 40°C i osvjetljavaju se stanice laserom, tri detektora mjere
fluorescentni signal na dva kanala i dobije se scater prema granulaciji

unutarstanicnih struktura. Jedan kanal prikaze ostale komponente mlijeka (bak-
terije, masne kapljice), a drugi prikaze somatske stanice. Nakon toga prikazuju se
somatske stanice, determiniraju makrofagi i skupina koja sadrzi PMN i limfocite.
Konacno broj DSCC ¢ini postotak skupine limfocita i PMN. Postotak makrofaga
izraCunava se racunski.

Metoda je specificna, pouzdana, ponovljiva, robusna. Uzorak mlijeka treba pregle-
dati unutar 4 dana, a kao konzervans koristi se bronopol.

Zakljucak: uz ve¢ postojece informacije o broju somatskih stanica (SCC), broju
diferenciranih somatskih stanica (DSCC) daje detaljniji uvid u trenutno stanje mli-
jeéne Zlijezde i omoguéava brzu i detaljniju dijagnostiku mastitisa, kao i razvoj
boljih metoda kontrole i menadzmenta.




Slika 3. Udio A) limfocita, B) makrofaga i C) polimorfonuklearnih neutrofila
(PMN) odredenih FOSS DSCC metodom koristegi fluorescentnu mikroskopiju,
u odnosu na SCC. Preuzeto iz: Schwarz D. https://www.fossanalytics.com/-/
media/files/documents/papers/raw-milk-testing-segment/dscc--a-rationale-for-
the-parameter.pdf
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Uvod

Suhostaj je razdoblje u proizvodnom ciklusu kojem proizvodaci godinama posve-
¢uju premalo paznje. Struka smatra da su suhostaj i prijelazno razdoblje (tranzi-
cijski period) iznimno vaZni sa nadolazecu laktaciju. Stete koje nastaju kao po-
sljedica loSe provedenog suhostaja i prijelaznog razdoblja kod visokomlijecnih
krava mogu iznositi do 5000 kn u narednoj laktaciji. Mastitis je reakcija organiz-
ma krave na infekciju sekretornog dijela vimena, dok Intramamarna infekcija ne
zahvaca sekretorni dio vimena. Ova dva pojma svakako treba razlikovati prilikom
dijagnostike i lijecenja upala vimena.

Period suhostaja vazan je za optimiziranje proizvodnje mlijeka i zdravlja krave u
slijedecoj laktaciji. Kvalitetno provedenim preventivnim mjerama u suhostaju u
iducoj laktaciji proizvodnju mlijeka moZzemo povecati za 300-600 kg. LoSim po-
stupcima | hranidbom u prijelaznom periodu isto tako moZemo smanjiti proizvod-
nju i kvalitetu mlijeka u narednoj laktaciji za priblizno istu koli¢inu.

Mlijecne krave tijekom Zivota prolaze brojne tranzicijske periode i prilagodbe. Lak-
taciju i suhostaj treba bioloski i fizioloski promatrati kao pravilno izmjenjivanje pe-
rioda iznimno teskog rada i nuznog odmora. Proizvodnja mlijeka je nakon poroda
20 - 25% manja nego u punoj laktaciji kod multiparnih Zivotinja i 15% manja kod
primiparnih Zivotinja. Prosjecna krava najceSée dostize punu laktaciju 8 - 10 tje-
dana nakon poroda. Cak i u punoj laktaciji 20% (ponekad i vise) mlijeénih alveola
moze biti involuirano. Nakon $to krava postigne punu laktaciju (junice 85 — 90 dana,
akrave 60 - 65 nakon poroda) postepeno se Siri regresija i involucija vimena uz po-
sljeditno smanjenje proizvodnje mlijeka. Proizvodnja se mlijeka smanjuje 6 — 10%
mjesecno kod krava, dok se kod junica smanjuje 5 — 6% mjesecno.




Suhostaj je period visokog rizika za nastanak mnogih bolesti pa tako i za nasta-
nak mastitisa. Tijekom suhostaja ¢esto se razvijaju nove infekcije koje uzrokuju
pojavu klinickih mastitisa u ranoj laktaciji. (BRADLEY ET AL. 2015) U raznim tjele-
shim sustavima krave, poglavito u mlije¢noj Zlijezdi, tijekom suhostaja dogadaju
se brojne anatomske i fizioloSke promjene. Optimalna duZina suhostaja iznosi 45-
60 dana. Kod krava u prvoj laktaciji optimum je 55 — 60 dana, a za drugu laktaciju
i starije krave oko 45 dana.

Suhostaj se, obzirom na fizioloSke promjene u mlijecnoj Zlijezdi, moze podijeliti
u tri perioda:

1. regresija ili aktivna involucija
2. pasivne involucije
3. period regeneracije ili kolostrogeneze

1. Regresija ili aktivna involucija — prestanak muznje - 3 do 4 tjedna suhostaja

Dolazi do nakupljanja tekuéine u vimenu unutar 2 do 3 dana. Koli¢ina mlijeka
se znacajno smanjuje 4 dana involucije. Koli¢ina tekuc¢ine (mlijeka) nastavlja
se smanjivati 16 do 30 dana. U periodu aktivne involucije dolazi do porasta
antimikrobne aktivnosti. Znacajnu ulogu ima laktoferin kojem raste koncen-
tracija. Veze se na Fe** u sekretu mlijecne Zlijezde. IskoriStava Zeljezo koje je
potrebno bakterijama za normaln rast (E. coli). Laktoferin isto tako ima vaznu
ulogu u kontroli aktivosti leukocita prilikom fagocitoze. U periodu aktivne in-
volucije dolazi do porasta protutijela IgG, IgA i IgM.

Stopa infekcije uzrokovana kontagioznim i uvjetovanim mikroorganizmima
vrlo je visoka u prva dva tjedna suhostaja. Za to postoji viSe razloga. Pocetkom
suhostaja prestaje redovita evakuacija mikroorganizama muznjom vimena 2
do 3 puta dnevno. Ne vrsi se dezinfekcija sisa; dezinfekcija smanjuje broj mi-
kroorganizama koji Zive na koZi sisa i ulazu u sisni kanal. Na pocetku i krajem
suhostaja poviSen je pritisak u vimenu, sisni se kanal Siri omogucavajuéi laksi
ulaz mikroorganizmima.

2. Period pasivne involucije nema definiran pocetak i kraj. Predstavlja period tije-
kom kojeg je mlijecna Zlijezda u stanju potpune involuiranosti; mlijecna Zljezda
je u fazi odmora.

3. Period regeneracije zapoc€inje nakon perioda odmora. Stvaraju se nove mli-
jecne sekretorne stanice i zapocinje proizvodnja kolostruma oko 2 tjedna prije
termina poroda.




Kolostrogeneza se deSava 1 do 3 tjedna prije poroda. Poveéana je osjetljivost
na nove infekcije zbog nekoliko ¢imbenika.

Dolazi do nakupljanja poveéane kolic¢ine tekucine i dilatacije sisnog kanala
kroz €iji otvor dolazi do povecanog ulaska bakterija. Smanjen je broj leukoci-
ta pa time i smanjena sposobnost fagocitoze. Bakterije iskoristavaju sastojke
mlijeka za rast i umnazanje. Pred kraj ove faze polako dolazi do prestanka dje-
lovanja terapije u suhostaju — antimikrobni lijekovi su pri kraju svojih aktivnih
koncentracija kada jo$ uvijek mogu djelovati na mikroorganizme. Kao poslje-
dice navedenih ¢imbenika javljaju se smanjena kvaliteta mlijeka i pogorSanje
zdravlja Zivotinja poglavito zdravlja vimena.

Trajanje svakog od tri navedena perioda suhostaja ovisi o hormonalnim ¢imbe-
nicima, specificnostima zdravlja vimena te postupcima specificnim za svaku
farmu.

Postupci zasusenja

Prilikom zapocinjanja suhostaja najvazniji postupak je prilagodba hranidbe na na-
dolazeéi ciklus u zivotu mlijecnih krava. Slobodno mozemo tvrditi da je uspjesna
izbalansiranost hranidbe tijekom suhostaja kljuéna za zdravlje vimena u samom
suhostaju, ali i za cijelu iduéu laktaciju. Isto tako sama naredna laktacija zavisi o
uspjesnosti tranzicijske hranidbe. Sve greske u hranidbi tijekom suhostaja odra-
zit ¢e se nepovoljno na narednu laktaciju. Pocetak prilagodbe hranidbe zapocinje
ve¢ dva tjedna prije odredenog termina zasus$enja prelaskom na kvalitetno sijeno
i manje koliCine silaze (odrzavanje proteinskog dijela obroka i podizanje udjela
sirove vlaknine u ukupnom obroku). Ovo sluzi da bi se resice unutar buraga sma-
njile i na taj nacin dolazi do tzv. »odmora« buraga koji je neophodan za dobar
start u iducoj laktaciji. Osim vimena, burag takoder treba odredeni period odmo-
ra i pripreme za nagli pocetak iduce laktacije. Istovremeno smanjujemo koli¢inu
koncentrata u obroku ¢ime smanjujemo energetsku vrijednost obroka. Ovo je od
kljuéne vaznosti kako se krave koje tada veé¢ proizvode relativno male koliCine
mlijeka ne bi udebljale jer im ta energija viSe ne treba za sintezu mlijeka nego ¢e
biti pohranjena kao masne rezerve. Postoje i zagovornici ograni¢avanja kolicine
pitke vode na pocetku suhostaja, ali ne bismo preporuéili ovu metodu, pogotovo
ako se krave zasusuju tijekom vrugih ljetnih mjeseci.

Idealna tjelesna kondicija kod zasuSenja bi trebala biti izmedu 3,5 i 3,75. Krave
koje su mrsavije od 3,5 teSko ¢e nadoknaditi neminovni gubitak 0,5 do 1 boda do
kojeg dolazi nakon telenja u prva 3-4 tjedna zbog negativne energetske bilance.




Jednostavno receno u prvih mjesec dana krava ne moZe pojesti hrane kolike su
njene potrebe za proizvodnju mlijeka.

Ako pak krava ude u suhostaj sa tjelesnom kondicijom oko 4 ili viSe, takve krave
redovito izgube viSe od 1 boda nakon telenja. Sposobnost mobilizacije masti iz
vlastitih rezervi im je smanjena te kod njih ¢esto dolazi do metabolickih poremet-
nji kao Sto su ketoza, masna jetra i dislokacija siriSta. Jo$ jedan negativan aspekt
debelih krava je otezano telenje takvih Zivotinja zbog poveéane koli¢ine masti
unutar zdjelice koja smanjuje prohodnost porodajnog kanala.

Da bi odrzali tjelesnu kondiciju krava oko 3,5 osim prilagodbe hranidbe na pocet-
ku suhostaja i balansirane hranidbe kroz sredinu suhostaja, na kraju suhostaja (2
- 3 tjedna prije telenja) trebamo ponovno postupno uvoditi koncentrat. Pri kraju
suhostaja i gravidnosti rast teleta je najveci pa veliku koli¢inu hranjivih sastojaka
krava troSi na rast teleta. Isto tako, koncentrat ¢ée ponovno potaknuti rast resica u
buragu koje su tijekom suhostaju prakticki nestale zbog nedostatka koncentrata,
a velike koliGine sirove vlaknine.

Ovako prilagodenom hranidbom buragove resice ¢e se produziti kroz 2 - 3 tjedna
pred telenje tako da veéom povrSinom budu spremne na resorpciju veée koliCine
hranjivih tvari i energije iz koncentrata. Na taj nacin maksimalno ¢emo smanjiti
efekt negativne energetske ravnoteze u prvih 4 do 6 tjedana nove laktacije. Krava
¢e manje smrSaviti nakon poroda, brZze postiéi vrhunac laktacije i duze zadrZati
plato visoke proizvodnje uz optimalno opée zdravstveno stanje, pogotovo ouva-
no zdravlje vimena.

Medu nasim uzgajivaima goveda Cesto se postavlja pitanje da i je bolje naglo
zasusenije ili postepeno zasusivanje?

Kod naglog zasuSenja laktacija traje 305 dana, nakon ¢ega prestaje muznja, najce-
Scée uz aplikaciju antibiotske terapije za zasusSenje i odvajanje krava u suhostaju.

Kod postepenog zasuSivanja muznja traje oko 291 — 298 dana. Posljednja 1-2
tjedna laktacije u hranidbi se uobicajeno koristi samo kvalitetno sijeno, a poneki
stocari ograniCavaju i pristup vodi za napajanje. Istovremeno smanjuju frekven-
ciju muznje sa 2X dnevno na 1X dnevno i odvajaju krave koje ulaze u suhostaj od
ostatka krava u laktaciji. Nuzno je napomenuti kako ovakav pristup eventualno
mozemo preporuciti kod ekstenzivnog uzgoja manjeg broja Zivotinja koje nisu vi-
sokoproduktivne. Stres koji bi drasti¢ne promjena hrane i nedostatak vode napra-
vili u ovom delikatnom periodu, visokoproduktivne krave koje prakticki cijeli svoj
proizvodni vijek provode balansirajuci izmedu zdravlja i bolesti, teSko bi podnijele
bez ozbiljnih zdravstvenih problema.




Vazno je napomenuti kako je higijena i prozracivanje objekata u kojima borave
krave od velike vaznosti kod smjesStaja krava u suhostaju. Nazalost krave u su-
hostaju i junice Cesto se zanemaruju Sto se tice smjestaja i higijene dok je sva pa-
7nja usmjerena na krave u laktaciji. Cesta je velika vlaga u objektima &to uzrokuje
porast veceg broja bakterija pa tako i onih koje su uzro€nici mastitisa.

Mnoga istazivanja perioda suhostaja donijela su iste ili slicne spoznaje kojih mo-
ramo biti svjesni prilikom zasusSivnja mlijecnih krava.

® 50% krava ima otvoren sisni kanal 1 tjedan nakon zasuSivanja
® 23% krava ima otvoren sisni kanal 6 tjedana nakon zasusivanja

® 47% krava proizvodilo je viSe od 20 kg mlijeka pri zasuSenju i imalo je otvoren
sisni kanal nakon 6 tjedana

Krave koje su kasnije razvile kreatinski ¢ep imaju 4x vecu vjerojatnost od razvoja
infekcije tijekom suhostaja uvjetovanim uzrocnicima iz okolisa (streptokoki, en-
terokoki).

Zasusenje antibiotskim intramamarnim injektorima DA ili NE?

U danasnje vrijeme ovo je sve ¢eSca dilema medu farmerima zbog stalnog pri-
tiska javnosti i preispitivanja pretjerane upotrebe antibiotika u svjetlu javnog
zdravstva. Razvijene drzave Europske unije, kao i SAD zadnjih godina donose niz
restriktivnih zakona opcenito prema upotrebi antibiotika, narocito onih prema
upotrebi istih u svrhu prevencije. Jo§ pedesetih godina proslog stoljeéa done-
Sen je Plan u 5 toc¢aka u borbi protiv mastitisa koji je uspjesno obuzdao Sirenje
mastitisa uzrokovanog zaraznim uzro¢nicima. Jedna od tocaka je bila lijecenje
antibioticima svih Cetvrti svih krava koje se zasusuju. Stavljanje intramamarnih
antibiotskih injektora definitivno je dobra veterinarska praksa, ali ako je provo-
dimo na osnovi prethodne bakterioloSke pretrage i antibiograma. Na taj nacin
lijeCimo bolesne Cetvrti antibioticima na koje su uzrocnici osjetljivi kako bi osigu-
rali bakteriolosko izljecenje. Stavljanje antibiotskih injektora za zasuSenje svim
kravama dovodi do pretjerane i nepotrebne upotrebe antibiotika kod Zivotinja koje
to ne trebaju. Na taj naCin povecava se mogucnost pojave rezidua u mlijeku. Isto
tako moze doéi i do pojave rezistencije pojedinih uzrocnika na neke antibiotike
zbog njihove ucestale primjene. (C. SCHERPENZEEL 2017; C. G. M. SCHERPENZEEL
ET AL. 2018)

Ipak ovakva praksa zasuSenja svih krava antibiotskim injektorima za suhostaj
kod nas je jos uvijek najpopularnija. Razlog tome je ponajprije zbog nesrazmjera
u cijeni lijecenja i bakterioloskih pretraga. Naime bakterioloska pretrage svih ce-




tvrti vimena na uzrocnike mastitisa s pripadaju¢im antibiogramom, viSekratno je
skuplja od samog lijecenja svih Cetvrti uobi¢ajenim antibioticima za zasusenje. Iz
tog razloga, vecina farmera Zeli biti relativno sigurna da ¢e eventualne infekcije
vimena koje su subklinicki bile prisutne tijekom laktacije uspjeti izlijeciti tijekom
suhostaja.

Selektivno ili neselektivno zasusenje antibioticima?
Ovo je, uz pitanje antibiotici DA ili NE, drugo esto pitanje medu farmerima.

Kod selektivnog zasusenja potrebno je odrediti inficirane ili potencijalno infici-
rane Cetvrti ili krave. Na taj nacin ¢emo smanjiti troSkove za lijecenje, upotrebu
antibiotika i moguéu pojavu rezistencije bakterija. Odluku donosimo na osnovu
bakterioloske pretrage i broja somatskih stanica (BSS). (CAMERON ET AL. 2015;
PATEL ET AL. 2017)quarter-level selective dry cow therapy (SDCT Najces¢i prag
za BSS je BSS > 200.000/ml kada se odluéujemo za zasusivanje pomocu antibio-
tika. (ZEccoNI ET AL. 2019)the application of selective dry cow therapy will have
a profound impact on Italian dairy herds, very likely affecting both milk yield and
quality. Identifying cows to be treated at drying off is crucial for farmers and heal-
th authorities, therefore it is necessary the definition of a consistent and certified
procedure. This article reports the results of a study aiming to identify which SCC
threshold would be the most appropriate to identify cows to be treated and the
potential consequences of different selection protocols on udder health after ca-
Iving under field condition. Last milk test record before drying off and the average
of lactation milk test records were considered on a database including 45,682
cow from 709 herd. Five different threshold were considered (50,000; 100,000;
150,000; 200,000; and 250,000 cells/mL Krave/Cetvrti sa BSS < 200.000/ml sma-
traju se neinficirane pa ne apliciramo antibiotike ve¢ koristimo sisne zatvarace,
unutarnji ili vanjski (sprijecavaju novu IMI). Mnoga su istraZivanja provedena u
pokusaju da se dode do zakljucka da li je bolja selektivna ili neselektivna meto-
da, ali odgovori su i dalje nekonzistentni. Neka istraZivanja preferiraju selektivnu,
neka neselektivhu metodu, dok neka isti¢u kako nema znacajnijih razlika. (VAN-
HOUDT ET AL. 2018; WINDER ET AL. 2019)with the individual somatic cell count
(SCC.

Prilikom lije¢enja vimena u suhostaju dostupni su ham antibiotski intramamarni
injektori, sisni zatvara¢i ili kombinacija navedenih. U svakom slu¢aju cilj je izlije-
¢enje postojece infekcije i sprjecavanije nastanka nove. Logicno je da npr. primje-
na samo sisnih zatvaraca, nece izlijeciti postojecu infekciju, ali u kombinaciji s
antibioticima moze biti uspjesnija nego koriStenje samih antibiotika.




Postoje vanjski i unutarnji sisni zatvaraci. Vanjski se sisni zatvaraci obi¢no se
koriste u kombinaciji sa intramamarnom aplikacijom antibiotika. Izgledaju kao
omotac na sisi »poput druge koZe«. Apliciraju se uobicajeno odmah prilikom
zasusenja. Ovisno o proizvodu i vremenu aplikacije (bolje se odrzavaju tijekom
hladnog vremena), obi¢no dolazi do njihovog skidanja nakon desetak dana od
postavljanja na sise. PoZeljno je ponoviti aplikaciju 2 tj. prije poroda kada zbog
pojacanog pritiska mlijeka na vime i sisni kanal, moZe doéi do otvaranja sisnog
sfinktera i ulaska patogenih mikrooganizama u vime neposredno prije telenja.

Unutarnji sisni zatvaraci apliciraju se u unutrasnjost sise nakon zasusenja. Mogu
se aplicirati samostalno ili uz antibiotike. Gel ispunjava dolji dio cisterne sprijeca-
vajuéi ulazak bakterija. Nakon poroda potrebno ih je u potpunosti izmusti (izlaze
u obliku grudastog, mrvicastog sadrzaja).

Antibiotici koji se apliciraju prilikom zasusenja imaju viSu koncentraciju djelat-
ne tvari tijekom duzeg vremenskog perioda. Zbog toga su efikasniji kod lije¢enja
subklinickih infekcija. Stopa izlijeCenja za veéinu uzrocnika je od 70 do 90%. Tre-
ba posebno napomenuti da je stopa izlije¢enja za bakteriju S. aureus jako niska,
osobito za stare infekcije, ali je ipak visa nego kod lijecenja u laktaciji.

Prevencija novih infekcija u suhostaju

Lijecenje u suhostaju smanjuje pojavnost novih infekcija za 50 do 75%, posebno
infekcija sa streptokokima iz okoliSa. Rizik od infekcija ovom skupinom mikro-
organizama osobito je velik odmah nakon zasusSenja. Smanjenjem broja novih
infekcija tijekom suhostaja smanjujemo i moguénost nastanka novih klinickih
infekcija u slijedecoj laktaciji.

Visekratna aplikacija antibiotika kod zasusenja

Aplikacija viSe od jednog injektora u pojedinu Cetvrt nije se pokazalo u€inkovitim.
Ovim se postupkom zapravo samo povecava mogucnost prekoraCanje karence za
pojedini antibiotik, pojava rezidua u mlijeku kao i moguca kasnija rezistentnost na
primjenjeni antibiotik. Dodatna aplikacija nakon zasusivanja isto tako donosi do-
datni rizik od unosa bakterija. Svakako je preporuka jedan aplikator u jednu Cetvrt.
Antibaketrijska zastita traje 2-4 tjedna ovisno o pripravku koji smo upotrijebili.

Ostali cimbenici koje treba uzeti u obzir

Krave u suhostaju moraju biti smjeste u Ciste i prozracne staje. Osobita paznja
mora biti posveéena lezajevima koji moraju biti suhi, Cisti i mekani. Vlazno lezi-




Ste povecava mogucnost infekcije vimena, osobito krajem suhostaja kada krece
kolostrogeneza. Stres smanjuje otpornost krava i junica Sto dovodi do sinteze
kolostruma slabije kvalitete.

Hranidba: lako se na prvi pogled ne €ini tako, hranidba je u direktnoj vezi sa pojav-
noS¢éu mastitisa. Adekvatna hranidba potrebna je za normalnu funkciju imunolos-
kog sustava, kao i pove¢anu otpornost krave prema nastanku mastitisa.

Opskrba antioksidansima (vitamini i minerali) moZe tijekom suhostaja preven-
tivno djelovati na pojavnost uvjetovanih mastitisa. Hipokalcemija, ketoza, NEB
predisponirajuci su ¢cimbenici za nastanak mastitisa u ranoj laktaciji.

Cijepljenje: Ne postoji cijepivo koje se moze upotrijebiti protiv svi mikroorganiza-
ma, uzrocnika mastitisa. Razlicita cijepiva najcescée se koriste na velikim farma-
ma u SAD | UK. Cijepiva ne smanjuju broj nastalih infekcija, ali znatno ublazavaju
njihovu klinicku manifestaciju i skraéuju trajanje infekcije. Vakcinacija ne moze
nadomjestiti propuste loSeg smjestaja i higijene tijekom suhostaja.

Zakljucci

@ Prevencija i lijeCenje u suhostaju ima pozitivne ucinke na slijedecu laktaciju
® Treba smanijiti unos energije 1 - 2 tjedna prije zasuSenja

® Naglo zasusSenje ili postupno zasusenje ovisno o proizvodnji

® Trajanje suhostaja: junice 60 dana, krave 45 dana

@ Selektivno zasusSivanje BSS < 200000/ml

@ Vakcinacija ne moze nadomijestiti losu higijenu i smjestaj tijekom suhostaja
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Uvod

Pocetak laktacije (tranzicijski period) predstavlja kriticni period za svaku kravu i
odgovoran je za 50 % oboljenja na farmi. lako viSe od 50% krava ima neki subkli-
nicki poremecaj tijekom tranzicije, tesko je odrediti koji od njih predstavlja pri-
lagodbu na novonastale uvjete, a koji je patologija i gdje je granica izmedu njih.
Nadalje mnoge studije pokazuju da gotovo sve krave iskuse odredeni stupanj
sistemske upale tijekom tog vremena. Klasi¢ni pogled na bolesti tranzicijskog
perioda govori nam da je povec¢ana potreba za proizvodnjom mlijeka glavni uzrok
problema u tom razdoblju. Poveéana potreba za energijom aktivira oslobadanje
neesterificiranih masnih kiselina (NEFA) iz masnih depoa koje jetra nije u stanju
preraditi Sto dovodi do zamaséenja jetre, ketoze i drugih popratnih bolesti. Ovo
glediste, medutim, ne uspijeva naci znacajnu povezanost izmedu metabolickih i
infektivnih bolesti i $tetnog utjecaja visokoenergetskog obroka koji treba podrza-
ti visoku proizvodnju. Na primjer, u istrazivanjima gdje se je kravama u odmakloj
laktaciji apliciralo veée doze NEFA, nije se uspjelo dobiti klinicku sliku masne jetre
i ketoze. Trenutno, sve je veéi broj dokaza da bakterijski endotoksini sudjeluju kao
uzrocnici veéine bolesti tranzicijskog perioda.

Probavni trakt

Za sve unutar probavnog trakta moZzemo reci da je »tehnicki« izvan tijela. On je
odgovoran za funkciju probave i apsorpcije hranjivih tvari. Zatim prevenira infil-
traciju parazita i drugih patogena, enzima, kiselina i toksina u organizam. Zbog
svoje velike povrSine, uz sebe veze 70% imunosnog sustava. Imunoloski odgovor
crijeva snazniji je i aktivniji od buragovog zbog vece prisutnosti imunoloskih sta-
nica i obrambenih mehanizama.

Prehrana s visokim udjelom Zitarica (Skroba) potrebna je za proizvodnju mlijeka i
rast, ali je i potencijalno Stetna za zdravlje buraga zbog njihove poveéane fermen-
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tabilnosti Sto predstavlja glavni ¢imbenik rizika za razvoj acidoze. Nadalje, poveca-
nje dijetalnog Skroba povezano s takvim obrocima, ¢esto rezultira poveéanjem u
buragu neprobavljenog dijela (bypass) koji zatim dolazi do distalnih dijelova crijeva.
Probava u tankim crijevima je ucinkovitija, ali kako se poveéava kolicina Skroba koji
dolazi do tankog crijeva, njegova probavljivost se kao i u buragu smanjuje.

Promjene u dostupnosti $kroba dovode do sli¢nog povecanja proliferacije mikro-
ba i nakupljanja bakterijskih komponenti poput lipopolisaharida (LPS), bioaktiv-
nih amina i drugih toksi¢nih spojeva kako u buragu tako i u crijevima. Unato¢
sli¢nosti u procesima koji se dogadaju na oba mjesta, ucinci acidoze Stetniji su u
crijevima nego u buragu zbog razlika u njihovoj gradi jer je jednoslojni stupcasti
epitel debelog crijeva osjetljiviji na kiselo okruzenje i bakterijske komponente od
slojevitog epitela buraga, ¢ak i kad se uzme u obzir zastitni ucinak sloja sluzi
debelog crijeva koji burag nema.

Sto su lipopolisaharidi?

Lipopolisaharid je glikolipid ugraden u vanjsku membranu gram-negativnih bak-
terija. Za makroorganizam predstavlja jaki imunostimulirajuéi i imunomodulira-
juéi endotoksin. U gram-pozitivnih bakterija tu ulogu ima lipoteihoi¢na kiselina.
Primjeéena je sposobnost endotoksina da iz tkiva sluznice gastrointestinalnog
trakta, mlijecne Zlijezde i maternice lako prolazi u sistemsku cirkulaciju. Jednom
kad su usli u cirkulaciju, endotoksini pridonose bolesti bilo izravno, putem izazi-
vanja upalnog odgovora ili posredno putem drugih faktora poput pretjerane reak-
cije prirodnih zastitnih mehanizama domacina.

Glavni izvor endotoksina u mlijecnih krava je probavni trakt koji je pun gram-po-
zitivnih i gram-negativnih bakterija. Hranidba s visokim udjelom Zitarica mijenja
okoli$ i sastav mikroflore u crijevima $to vodi do oslobadanja velike kolicine lipo-
polisaharida (LPS) i posljedi¢no inducira upalni odgovor.

Sto je sindrom propusnih crijeva?

Poznato je da nekoliko ¢imbenika utjece na sindrom propusnih crijeva (SPC):
gladovanje, dijetalne promjene (pad pH), toplinski, osmotski, oksidativni stres,
socijalni i psiholoski stres, sistemska upala i sve bolesti koje ostecuju funkci-
ju crijevne barijere. Ovi ¢imbenici pojedinacno, a ¢eS¢e u kombinaciji, djeluju na
stjenku crijeva na nacin da oSte¢uju vezu izmedu stanica i tako stjenka postaje
propusna za LPS i druge toksine iz lumena crijeva. Razdoblje laktacije kada je pri-
sutna najve¢a kombinacija Stetnih ¢imbenika je zapravo njen pocetak. Tada je pri-
sutna smanjena konzumaciju hrane, sistemska upala zbog procesa telenjainagla
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promjena prehrane karakterizirana ubrzanim pove¢anjem udjela fermentabilnih
ugljikohidrata u odnosu na koli¢inu vlaknine u obroku. Stetan ucinak viSestruko
se povecéava u razdoblju toplinskog stresa.

Mehanizam djelovanja lipopolisaharida

LPS prodiru u cirkulaciju, jetru i limfne évorove i izazivaju imunolosku reakciju
- upalu. LPSom izazvana upala ima veliku energetsku cijenu jer preusmjerava
hranjive sastojke dalje od procesa koji podrzavaju sintezu mlijeka (i rast) i time
narusava

proizvodnju. ImunoloSke stanice postaju osjetljivije na inzulin i troSe, nakon
aktivacije, velike koli¢ine glukoze kako bi podrzale svoju brzu proliferaciju i bio-
sintetske procese. Suprotno tome, upala izaziva na inzulin rezistentno stanje u
iznimne je vaznosti napomenuti da aktivirane imunoloSke stanice energiju vise
ne dobivaju oksidativnom fosforilacijom (u mitohondrijima) ve¢ samo aerobnom
glikolizom (u citoplazmi) koja omogucuje brzi izvor energije, ali je manje efika-
sna od oksidativne fosforilacije (Warburgov ucinak). Tako umjesto proizvedenih
36 molekula ATP (adenozin trifosfat) od molekule glukoze, imamo samo dvije.
U praksi to znaci da imunolo$ki sustav potrosi priblizno jedan kilogram glukoze
kroz 12 sati i to iznimno neefikasno! LPS se iz organizma eliminiraju pomocu
makrofaga i lipoproteina.

Djelovanje toplinskog stresa na sindrom propusnih crijeva

Toplinski stres je uz acidozu glavni pogodovni ¢imbenik za nastanak SPC. Za vri-
jeme toplinskog stresa, krv je usmjerena u ekstremitete i kozZu i stoga je smanjen
dotok hranjivih tvari i kisika u stanice crijeva (enterocite). Posljedicno dolazi do
hipoksije i oSte¢enja enterocita. Osim toga, smanjen unos hranjivih tvari poveca-
va osmolarnost u buragu i crijevima $to vidimo kao rjedu stolicu. Crijevne resice
bivaju drastino skracene i oSte¢ene pa je smanjena resorpcija hranjivih tvari.
Povecava se prostor izmedu enterocita i LPS prodiru u krvotok, a zatim u jetru.
U aktiviranom imunoloskom sustavu, na djelu je opet Warburgov ucinak ¢ime se
djelomicno objasnjava pad proizvodnje tijekom toplinskog stresa.

Veza LPS i SPC s drugim bolestima

® Acidoza uz toplinski stres predstavlja jedan od glavnih pogodovnih ¢imbenika
za SPC i to ona uzrokovana Zitaricama jer izaziva sistemsku upalu dok acidoza
uzrokovana peletiranom djetelinom ne izaziva.




@ Laminitis je definiran kao asepti¢na upala koriuma gdje kao posljedica acidoze
nastali biogeni amini, histamin i endotoksini (LPS) djeluju na razgradnju mikro-
vaskularnih struktura u papku. Tako nastala povecana propusnost krvnih Zila
dovodi do oticanja i boli.

® Mastitis moZemo promatrati na dva nacina. U jednom predstavlja izvor endo-
toksina zbhog Stetnog djelovanja gram-negativnih i gram-pozitivnih bakterija sa
svim posljedicama koje takva generalizirana upala donosi. U drugom slucaju,
mastitis je posljedica ve¢ postojeceg prodora LPSa (endotoksina) u cirkulaci-
ju. Takva sistemska endotoksemija odgada i usporava migraciju neutrofila na
mjesto upale u vimenu, smanjuje im funkcionalnost te je pogodovni faktor za
nastanak mastitisa.

® Zaostajanje posteljice definira se kao nemoguénost njezinog izbacivanja unu-
tar 24 sata nakon telenja. Nefunkcioniranje imunosnog odgovora pri tome ima
znacajnu ulogu. Manjak neutrofila i njihova oslabljena funkcija, zbog djelo-
vanja LPSa, umanjuje mogucnost izbacivanja posteljice. Posljedi¢no nastali
metritis i endometritis kasnije predstavljaju novi izvor endotoksina koji djeluju
ne stanice. Za posljedicu, imamo nastanak cista na jajniku i slabiju plodnost
uz napomenu da se Stetni ucinak na reprodukciju nastavlja i nakon sto je izvor
endotoksina nestao.

® Masna jetra karakterizirana je nakupljanjem triglicerida u stanicama jetre. Ne-
koliko nedavnih istraZivanja ukazuju da mastitis i metritis imaju veliki u¢inak
na nastanak masne jetre jer predstavljaju izvor LPSa. LPS djeluju na poveéano
otpustanje NEFA iz masnih zaliha i u jetri se vezu za lipoproteine kako bi se
eliminirali iz organizma. To blokira izbacivanje triglicerida iz jetre gdje se oni
tada pojacano nakupljaju.

@ Vazna cinjenica je da pri endotoksemiji dolazi pojave hipokalcemije jer kalcij
blokira neutralizaciju endotoksina putem makrofaga. Ovo treba uzeti u obzir
kod terapije endotoksemije kao i jedan od uzroka hipokalcemije.

® Ketoza se definira kao poveéanje cirkulacije ketonskih tijela uz smanjenje uno-
sa hrane, proizvodnje mlijeka i povecani rizik od razvoj drugih bolesti u prijela-
znom razdoblju. Krave u ketozi imaju povecane LPS veé i prije telenja. Kako je
put eliminacije NEFA putem lipoproteina blokiran, dolazi do nakupljanja masti
u jetri i put razgradnje NEFA usmjeren je prema nastanku ketonskih tijela.




Dijagnoza, terapija i preventiva

Ono Sto treba imati na umu kad govorimo o nekoj bolesti i poremecaju, pa tako i
u slucaju SPCa, da se nikad ne radi o samo jednom uzroku i jednom pogodovnom
faktoru, ve¢ je uvijek u pitanju viSe njih. Kod svake od prije navedenih bolesti tre-
ba uzeti u obzir moguénost da je i SPC ukljucen u njezin nastanak. Kad kontrolom
probave pojedinacne Zivotinje i cijele grupe uocimo rjedu balegu s lose probavlje-
nim sadrzajem i traccima sluzi, opravdano éemo posumnjati da imamo prisutan i
SPC. Kako klinicka slika izgleda u praksi?

Na farmi su nam ucestali slucajevi hipokalcemije nakon telenja. Osim na regula-
ciju minerala u obroku, Sto éemo prvo pogledati, paznju treba obratiti i na mogu-
¢i suviSak energije, a manjak proteina u obroku prije telenja. U takvom sluéaju,
imamo porast LPSa ve¢ prije telenja za Ciju je detoksikaciju potrebna smanjena
koli¢ina kalcija u krvi uz pojavu da krave nemaju apetita na pocetku laktacije.

Mjerenjem BHB (betahidroksi-butirat) iz krvi sedmi dan nakon telenja pratimo
pojavnost ketoze tipa Il. Ovaj tip ketoze uvijek vezemo uz debele krave. Medutim
ne pokazuju sve debele krave poviSeni BHB, niti poviSeni BHB uvijek zahtijeva
terapiju.

Ketozu ¢emo terapirati kada je povisen BHB, kada krava ne raste s proizvodnjom,
slabijeg je apetita, letargina i poviSene temperature, ali neéemo u slucaju da je
samo poviSen BHB, a odli¢nog je apetita, raste na mlijeku, dobro izgleda i bez
temperature je. U slucaju problema s pojavom ketoze u stadu, nakon $to provje-
rimo stanje kondicije krava za telenje, provjerit ¢emo balansiranost obroka prije i
nakon telenja kako bi eliminirali SPC kao moguéi uzrok problema.

Cest je slu¢aj da nam koncepcija tijekom godine u pojedinim razdobljima neo-
bjasnjivo padne. Ovdje ne mislimo na pad uzrokovan toplinskim stresom. Ako
vodimo biljeske kada je bila odredena promjena obroka, mozemo pokusati naéi
vezu s padom koncepcije i opravdano posumnjati na SPC.

Preporuke u preventivi i terapiji nisu nista novo i svi ih u svom radu koristimo. U
terapiju endotoksemije uvijek treba ukljuciti infuzije glukoze i raditi na uspostav-
ljanju normalne probave ako je izvor toksina SPC.

Osim Sto ¢emo lijeCiti konkretnu bolest koja se klinicki manifestira, bitno je po-
traziti glavni uzrok (uzroke) bolesti. Zdrava probava je svakako prvi preduvjet. Cilj
nam je smanijiti svaki stres, prevenirati acidozu, maksimizirati unos suhe tvari i
»hraniti burag«. Osim toga, treba prevenirati infekciju i smanjiti propusnost cri-
jeva. Klju¢ hranidbe je uravnotezen obrok: ne previse, ali ne i premalo, veé¢ tocno




koliko treba (goldilocks diet). Postoje naravno i preparati koji mogu pomo¢i. To
su razliciti probiotici i imunomodulatori, uz napomenu da oni nisu tu da rijeSe
problem ve¢ da malo pomognu u njegovu rjeSavanju.
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Danasnja vremena optereéuju mljekarsku proizvodnju vjerojatno kao nikada do
sada. Trzi$na cijena mlijeka, cijena ulaznih sirovina te ostali nepovoljni uvjeti, po-
stavljaju veliki izazov za sve proizvodace.

Uginiti proizvodnju ekonomski isplativom moZemo na nekoliko nacina:
1. smanjenjem troSkova

2. povecanjem proizvodnje

3. kombiniranjem prve dvije metode

Jedan od nacina povecanje proizvodnje mlijeka po kravi je poveéanje broja dnev-
nih muznji.

Goveda pripadaju razredu sisavaca (Mammalia) koji broji preko 5500 vrsta. Po-
sebnost sisavaca, kako im i ime govori, je akt sisanja kojim podmladak dobija hra-
nu.Ucestalost sisanja ovisi o vrsti, njenom nacinu Zivota, veli¢ini, dobi podmladka
itd. Tako tobol¢ari sisaju prakti¢no stalno, zdrebad 7-17 puta dnevno, a neke vrste
tuljana 1 puta tjedno.

Telad ovisno o starosti sisa 4-10 puta dnevno. Kako najveci broj mljekara krave
muze 2x dnevno (i pri robotskoj muznji krave se muzu 2,1 do 3,2 x dnevno), vidlji-
vo je da je to u prirodi ucestalije.

Muznja krava je radna operacija koja zahtijeva puno rada i puno vremena, narav-
no da time raste i troSkovna strana. S drugog nacina gledanja povecanje broja
muznji povecava i proizvedenu koli¢inu mlijeka. To rada dilemu $to je bolje za
mljekare te koliko puta dnevno musti krave.

® 1 x/d (rijetko) pad mlijecnosti 40-50 %
® 4x/d (rijetko) 35% mlijeka i troskovi 50%, vrijemel!!
® 2x/d najcesca frekvencija muznje
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Nesporna je Cinjenica da povecéanje frekvencija muznje donosi veéu produkciju
mlijeka (ako istoj kravi muzemo pola vimena 2x dnevno a drugu polovinu 3x dnev-
no, razlika u produkciji kre¢e se izmedu 16 i 40 %).

Koli¢ina proizvedenog mlijeka ovisi o puno ¢imbenika (dob krave, laktacijski dan,
genetski potencijal), a jedni od najznacajnijih su koli¢ina sekretornog tkiva u vi-
menu, te koli¢ina proizvedenog mlijeka.

Proizvodnja mlijeka je pod endokrinom i autokrinom kontrolom. Postoji balans
izmedu sistemske i lokalne sekrecije mlijeka. Povecanje broja muznji djeluje na
tijelo krave momentalno, te kroz kraéi i duzi vremenski period.

1. Momentalo dolazi do uklanjanja povratnih mehanizama za proizvodnju mlijeka
(FIL Feedback inhibitor of lactation)

2. U roku od tjedan dana dolazi do poveéanja obujma stanica mlije¢nog parenhi-
ma

3. U roku od mjesec dana broj stanica mlije¢nog parenhima raste

FIL (Feedback inhibitor of lactation) je protein stanica mlijecnog parenhima.

Funkcija FIL-a In Vitro:

@ Smanjuje sekreciju u stanicama mlijenog parenhima
@ Stimulira intracelularnu razgradnju kazeina
@ Smanjuje broj prolaktinskih receptora u stanicama mlijecnog parenhima

Kada mlijeko napusti alveole (krava je pomuzena ili posisana) raste sekrecija pro-
laktina, tlak u vimenu pada, Fil se uklanja iz alveola.

Kada se mijeko sintetizira u alveolama raste tlak u vimenu, aktivira se simpaticki
sustav, pada protok krvi s njim i dosupnost hormona prolaktina u vimenu te pre-
staje produkcija mlijeka.

Optimalan razmak izmedju muznji znatno utjece na proizvodnju mlijeka.Trebao bi
biti pravilan (2x muZznja 12 sati, 3x muZnja 8 sati). Nakon 13 sati izmedu muznji
proizvodnja mlijeka znatno pada. To je iznimno vidljivo kod visoko proizvodnih
krava.

Iz gore navedenog mozemo vidjeti da povecanje frekvencije muznje s 2x na 3x
dnevno ima znaéajne pozitivne ucinke na proizvodnju mlijeka (povecanje proi-
zvodnije oko 25%).

Perzistencija laktacije se isto tako produzava. Junice pri 3x dnevnoj muznji daju
u laktaciji 30 % viSe mlijeka u odnosu na 2x dnevnu muznju.




Broj somatskih stanica zbog ¢eSée evakuacije mlijeka iz vimena isto tako pada.

Trokratna muznja osim toga pozitivno utjece i na zdravlje stada te manji broj ugi-
nuéa (prolazi manje vremena od pojave prvih znakova bolesti i reakcije na iste).

Svi ovi navedeni razlozi rezultirali su uvodenjem trokratne muznje na FMK Zitar,
Kaplena u ozujku 2015.

Farma ima 350 krava, trokratno se muzlo cijelo stado. Prva muznja zapocinje
u 6 sati, druga u 14 sati a treéa u 22 sata, uz iznimno postovanje vremenskog
razmaka od 8 sati izmedju muzniji. Izmuziste je 2x 10 muznih mjesta s brizm izla-
skom(side by side). Boksovi u kojima borave krave su izrazito blizu izmuzistu, te
krave vrlo malo vremena provode izvan svojih mjesta.

Tablica prikazuje kretanje kolic¢ine mlijeka po mjesecima:

Mjesec Proizvodnja (1)
Veljaca 2015. 33,12
Ozujak 2015. 36,45
Travanj 2015. 38,21
Svibanj 2015. 41,52
Lipanj 2015. 40,38

Srpanj 2015. 39,19




_ Miesee | Proizodna )

Kolovoz 2015. 38,15
Rujan 2015. 37,16
Listopad 2015. 38,97
Studeni 2015. 39,86
Prosinac 2015. 40,78
Sijecanj 2016. 41,50
Veljaca 2016. 41,70
Ozujak 2016. 42,50
Travanj 2016. 42,80
Svibanj 2016. 43,14

Parametri mlijeka u tom vremenskom periodu su bili:

| Miesee | mm () [ mbeo [stBMCy] ss [ w0

Sijecanj 2015 3,86 3,55 9,06 389.849  29.447
Sijecan;j 2016 3,66 3,56 9,08 236.030  21.648
Travanj 2016 3,73 3,47 8,99 264.208  21.251

Medutelidbeno razdoblje:

® 2014. 393 dana
® 2015. 405 dana
Servis period:

® 2014. 61

® 2015. 64

U konacnici uvodenjem trokratne muznje povec¢ana je dnevna proizvodnja mlijeka
preko 25%.




Koje su prednosti trokratne muznje prema dugogodi$njoj primjena na farmi Ka-
pelna?

1. povecanje proizvedene koli¢ine mlijeka

2. smanjenje somatskih stanica(pobolj$ano zdravlje vimena)

3. poboljsanje zdravlja stada

4. smanjeni broj uginuéa te remont stada

Koje su mane trokratne muznje?

1. blagi pad mlijene masti, mlijecnih bjelancevina te bezmasne suhe tvari

2. povecanje troSkova muznje za 1/3 (higijenska sredstva za njegu vimena, struja
i voda)

3. povecanje troska placa (viSe radne snage, nocni sati)
4. smanjeno je vrijeme za popravke izmuzista
5. odvoz mlijeka radi kapaciteta laktofriza mora biti tocan

Zakljucak

Trokratna muznja pruza puno prednosti. Fizioloski bolje odgovara kravama.Tro-
kratna muznja ¢esto zna biti kompromis (farmer prvo pomuze sve krave i odmah
nakon toga muze ponovno odredene grupe) te izostaje pravi efekt samog poveca-
nja broja muznji. Zelimo li izvuéi svu dobrobit iz poveéanog broja muznji moramo
biti ekipirani te dosljedni.







ZAHVALA

Na ovogodiSnjem savjetovanju uzgajivaca goveda predavanja su pripremili slije-
dedi predavaci: doc. dr. sc. Zdravko Bara¢, Drago Udbinac, struc. spec. ing. agr.,
prof. dr. sc. Ante Ivankovié, prof. dr. sc. Pero Miji¢, prof. dr. sc. Darko Grbesa, prof.
dr. sc. Matija Domacinovié, prof. dr. sc. Josip Leto, prof. dr. sc. Vesna Gantner, izv.
prof. dr. sc. Miljenko Konjacié¢, Rodoljub DZakula dr. med. vet., prof. dr. sc. Zoran
Grgié, izv. prof. dr. sc. Antun Kosteli¢, prof. dr. sc. Marcela Speranda, prof. dr. sc.
Goran Bacig, dr. sc. Berislav Vuli¢ i Vedran Bogdanovié, dr. med. vet. Zahvaljuje-
mo im se $to su u svojim prakti¢no primjenjivim izlaganjima uzgajivacima pruzili
nove spoznaje i informacije.

Zahvaljujemo se sudionicima panel rasprave »Stanje i perspektiva govedarstva
- pogled s pozicije mladih poljoprivrednika« te dr. sc. Draganu Soli¢u na vodenju
rasprave. Zahvaljujemo se dr. sc. Mariji Spehar na vodenju rasprava o predava-
njima. Zahvalnost takoder dugujemo pokrovitelju savjetovanja, Ministarstvu po-
ljoprivrede.

Unato¢ ogranicenjima zbog pandemije COVID-19 ovogodi$nje savjetovanje oku-
pilo je najistaknutije uzgajivace goveda u Republici Hrvatskoj, Sto potvrduje da je
prijenos znanja i informacija te razmjena iskustava itekako vazna u ovako sloze-
nim uvjetima.

Zahvaljujemo se svima koji su na bilo koji nac¢in pomogli u organizaciji i odrzava-
nju »16. savjetovanja uzgajivaca goveda u Republici Hrvatskoj«.

Organizacijski odbor
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