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Summary

Diarrhoea in calves is one of the most serious risks in calf management and causes
substantial economic losses. The objective of this paper was to evaluate the effect of selected
dietary supplements and homeopathic remedies on the health performance and the incidence
of diarrhoea in neonatal calves.

In the first experiment, 5 groups of calves with 6 calves each were created during a
year and treated by homeopathics (PVB — Diarrhées), probiotics (Lactobacillus coagulans),
prebiotics (Aschophyllum nodosum), or combination of homeopatics and probiotics. One
group was the control without this treatment. In total, 14 kinds of diarrhoea patogens were
identified in excrements of calves. The blood parameters differed between the groups
indicating the possible effect of treatment on the blood profile. Since there was no repetition
of testing variants and the seasonal effects (microclimate, patogens, feeds) could not be
excluded, the experiment failed to prove the relevance of observed effects of treatments on the
blood parameters.

In the second experiment, the undesirable seasonal effects were eliminated by a
parallel conducting the investigation on the treated group and on the control group without
treatment. In total 108 calves divided in 9 groups participated in the experiment. The groups
were treated by homeopatics, or probiotics, or combination of the two during 14 days after the
birth. As a result, significant differences between groups of the same treatment variants were
identified in several blood parameters, while the effect of the treatment was significant only in
two cases: the lower concentration of leucocytes in group treated by probiotics and a higher
concentration of GMT (gamaglutamyltransferase) in group treated by combination of
homeopatics and probiotics. These effects had very low statistical significance (P = 0.04) and
appeared as late as 29 — 52 days after last treatment.

In conclusion, no significant effects of the treatments on the blood profile of calves
were observed. This result does not exclude the possibility of positive effects of the treatments

on general health or immune status of calves.



Abstrakt

Prijmova onemocnéni piedstavuji jedno z nejvétsich rizik pti odchovu telat a
zpusobuji zna¢né ekonomické ztraty. Cilem této prace bylo zhodnotit vliv vybranych doplinkt
vyzivy a homeopatik na zdravotni stav a vyskyt priijmovych onemocnéni u telat.

V prvnim pokusu bylo 5 skupinam po Sesti telatech v pribéhu roku podavéano
homeopatikum (PVB — Diarrhées), probiotikum (Lactobacillus coagulans), prebiotikum
(Aschophyllum nodosum), nebo kombinace homeopatika a probiotika. Jedna skupina byla
kontrola bez podani piipravku. Ve vykalech telat bylo zjisténo 14 potencidlnich ptivodct
prijmu. Vybrané krevni ukazatele se liSily mezi jednotlivymi skupinami, coz by naznacovalo
vliv podavanych ptipravki. Vzhledem k tomu, Ze v pokuse chybéla opakovani jednotlivych
pokusnych variant a nebylo mozno odlisit vliv sezonnich faktorti (mikroklima, patogeny,
vyziva), nepodafilo se spolehlivé prokazat vliv ptipravkd na pozorované zmény krevnich
ukazateld.

V druhém pokusu umoznilo soubézné sledovani pokusné a kontrolni skupiny
minimalizovat vliv sezonnich faktorti. V pokusu bylo sledovano celkem 108 telat rozdélenych
do 9 skupin. Telatim v jednotlivych pokusnych variantach byla po dobu 14 dni po narozeni
podavana homeopatika, probiotika, nebo kombinace obou. Byly zjiStény priikazné rozdily
n¢kterych krevnich ukazateld mezi jednotlivymi skupinami stejné pokusné variant, ale vliv
ptipravkll byl prilkkazny jen ve dvou ptipadech: v ptipadé nizs$i koncentrace leukocytl po
podani probiotika a v pfipadé vyssi koncentrace GMT (gamaglutamyltransferazy) po podani
kombinace homeopatika a probiotika. Tyto efekty byly ovSsem jen slabé prukazné (P = 0,04) a
vyskytly se az 29 — 52 dni po poslednim podani ptipravku.

Zavérem lze konstatovat, ze nebyl pozorovan zadny vyznamny vliv podani piipravki
na krevni ukazatele. Tento vysledek nevylucuje pfipadny pozitivni vliv pfipravki na celkovy

zdravotni a imunitni stav telat.
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Uvod

Uspé&$ny odchov telat uréuje vyznamnou mérou budouci uZitkovost dospélych
zvirat a celkovou rentabilitu chovu. Prijmova onemocnéni telat predstavuji v tomto
ohledu jedno z nejzavaznéjsich rizik. Zpusobuji zastaveni rustu, ztratu hmotnosti,
oslabeni imunitniho systému a snizeni celkové Zivotaschopnosti telete a jsou tak
pricinou ekonomickych ztrat zpisobenych tthynem telat a vyssimi naklady na 1écbu.

Pro uspésny odchov telat je nutna soucinnost chovatelské, plemenaiské a
veterinarni péce. Velky duraz je pritom kladen na preventivni opatfeni v oblasti
managementu chovu, technologie ustajeni a kvality krmiva. Stale vice se uplatiuji
dopliiky vyzivy ve formé probiotik a nekonvenéni postupy jako naptiklad
homeopatie Tyto preventivni postupy podminuji welfare a imunitni odolnost
chovanych zvifat a snizuji tak rizika vyskytu onemocnéni.

V uvodnich kapitolach této prace uvadim piehled preventivnich opatieni jak
v ramci konvenéniho systému chovu, tak v oblasti nekonvenéni mediciny véetné
homeopatie. Tato opatfeni nachazi uplatnéni zvlasté v pééi o neonatalni telata, kde
prevence vyskytu prijmovych onemocnéni hraje klicovou roli a rozhoduje do zna¢né
miry o uspésnosti celého chovu.

Cilem prace bylo ziskat nové poznatky 0 vlivu dopliikii vyzivy a homeopatie
na zdravi telat na zédklad¢ experimentalni studie provedené v provoznich podminkach

dvou jihoc€eskych chovii dojeného skotu.



1. Faktory prosti‘edi ovliviiujici zdravi telat

Pravdépodobnost vzniku a Sifeni nemoci je lze vyznamné omezit vhodnymi
podminkami ustajeni a technologiemi, které akceptuji fyziologické potteby telat
(Jelinek a Koudela 2003, Novak a Mala, 2016, Novak a kol. 2016a,b). Skot ma
pomérné dlouhou dobu adaptace na prostiedi staje, i kdyz jsou rozdily mezi
jednotlivymi plemeny. Kli¢ové jsou stajové mikroklimatické podminky (teplota,
vlhkost, proudéni vzduchu), Cistota chovu, hlu¢nost nebo osvétleni (Mala a kol.
2015, 2016). Chované zviie potiebuje dostatek mista na odpocinek a spanek, prostor
na péci o vlastni télo a protahovani koncetin. Pfizptsobivost na chlad je pfitom vyssi
neZ na horko, nebot’ je jednodussi zvysit produkci tepla neZ ji snizit. Optimalni
teplota vzduchu ve stajich je pro telata 10 — 14 °C (minimum 8 °C). Dulezitou roli
pritom hraje relativni vlhkost ovzdusi. Ta vyjadiuje nasyceni vzduchu vodni parou.
Pti vysokém obsahu vodni pary ve vzduchu se snizuje schopnost ochlazovani téla
evaporaci. Tim se mtize zvife dostat do tepelného stresu i pii relativné nizké teploté
vzduchu, napfiklad jiZ pfi teploté nad 20 °C. Zdrojem pary jsou sama zvifata, mokré
plochy nebo vodni zdroje. Relativni vlhkost vzduchu by ve staji méla byt 40 — 80 %.
Relativni vlhkost vzduchu pod 35 % jiZ zpusobuje vysuSovani sliznice dychacich
trubic a snizuje UCinnost pfirozené protiinfekéni ochrany ve formé hlenového
povlaku sliznice hornich cest dychacich (Klabzuba a Koznarova 2002, Marounek a
kol. 2004, Soch 2005)

Jako indikator tepelné pohody zvifat je mozno vyuzit teplotné-vlhkostni
index (THI), ktery kombinuje efekt teploty a relativni vlhkosti. Za pohodlnou se
povazuje hodnota THI 70 nebo ménég, 75 — 78 je stresujici a hodnoty vyssi nez 78
neumoznuji jiz zvifatim udrzovat termoregulacni mechanizmy. Dal$im vyznamnym
faktorem je intenzita osvétleni, kterd by se méla ve staji pohybovat mezi 150 a 200
luxy. Idealni délka foto faze fotoperiody je 16 — 18 dni. Intenzita mensi nez 50 luxd
je skotem jiz vniména jako tma. Pozadavky na osvétleni fe$i norma (CSN 60 00 88,
Osvétlovani v zemédéelskych zavodech). U telat se jednd o 40 luxt pro fyziologické
osvétleni nebo 60 luxd pro pracovni osvétleni (Chloupek a Suchy 2008).

Proudéni vzduchu muze mit jak pozitivni G¢inek (podpora termoregulace
ochlazovanim, pfivadéni Cerstvého vzduchu) tak negativni ucinek (privan, privadéni

Skodlivych plyntl). Proudéni mize byt vifivé i pfimocaré. Ovlivnéno je to konstrukci,



systémy vétrani, vyskytem netésnosti, apod. Optimalni rychlost proudéni vzduchu by
méla byt mezi 0,1 — 0,3 m.s%, pti vysokych teplotach pak 0,5 — 1,5 m.st. Jemny
pohyb vzduchu jednim smérem v uzavieném prostoru rychlejsi nez 0,3 m.s?t se
oznacuje za pruvan a je velmi skodlivy. Zplisobuje ochlazovani jen urcité ¢asti téla,
kde pak dochazi k vazokonstrikci, nedostatecnému prokrveni, a tim k podchlazeni.
Termoneutralni zéna definuje optimalni teplotni pohodu zvifete, kdy je minimalni
metabolicka produkce tepla a energetické vydaje. V této zon¢ je vétsina produkénich
procest nejvice efektivnich. Uprostied zony je regulace télesné teploty fyzikalni,
tedy izolaci, nad a pod timto optimem je potieba jiz energetickych vydaju. Teplotni
pohoda skotu se pohybuje mezi -5 °C a 20 °C. Nad 20 °C vznika tepelny stres. Ten
zpiisobuje ztratu welfare a produkéni ztraty. Vyvolava behavioralni a fyziologické
odpovédi zahrnujici zvySeni télesné teploty a respirace a naopak sniZeni aktivity a

ptijmu potravy (Armstrong 1994, Wathes a Charles 1994, Koubkova a kol. 2002).

2. Priijmova onemocnéni telat

wevr

vytvaii v chovech velké ekonomické ztraty. Incidence v chovech kolisa mezi 10 — 90
%, pricemz mortalita se v chovech pohybuje obvykle vrozmezi 3 — 10 %.
Ekonomické ztraty zahrnuji nejen piipadnou ztratu telete, ale také sniZeni piirtstkd,
zvySené naklady na oSetfeni a 1é¢eni a naklady na prevenci (Svensson a kol. 2003,
Illek 2007).

Na vzniku onemocnéni se podili dietetické faktory, chovatelské faktory a
infekce rliznymi patogeny. Neinfekéni prijmy jsou obvykle vyvolané chybami
v krmné technice a pii zafazeni nevhodnych krmiv do krmné davky. Radi se do ti
skupin. Fermentativni prijmy je vyvolana mikrobidlni fermentaci nestravenych
peptidi nebo velmi vysoké davky laktézy. Purifikacni prijmy jsou dasledkem
hnilobnych procesii po vysokém piijmu proteind. Steatorea vznika pfi nedostate¢ném
traveni tukd, pfi pfiliSném piijmu tukl nebo pfi konzumaci nevhodného tuku. Prijmy
vyvolané chybami v krmné technice mohou byt zptisobené dlouhym intervalem mezi
pitim a naslednym pifijmem velkého a tézko zpracovatelného objemu krmiva, ale

také nadmérnym obsahu tukl v podaném mléce, nebo v nizké teploté napoje. To



vyvolava zpomalené srazeni mléka ve slezu a del$i zpracovani kaseinu (Perez a kol.
1990, Jung 2006).

Pfi¢inou prijmu je pak obvykle pfemnozeni patogennich typti zarodkl
Escherichia coli. Podle pfic¢in, klinickych i pitevnich nalezii se pak prujmova
onemocnéni oznacuji riznymi nazvy — enteritis, gastroenteritis, intoxikace,
enterotoxémie, apod. Pfi prijmech dochazi k podrazdéni stievni sliznice, ktera pak
neplni funci protibakterialni bariéry a tim se z prijmu jako piiznaku stresové situace
stava prijem infek¢ni. Prijmy jsou doprovazeny dehydrataci, ztratou znacného
mnozstvi vody, minerdlt, alkalii a zdroji energie. Dehydratace je nejdiive
izotonicka, pozdéji hypotonicka. Rychly pokles hmotnosti do 5 % se bere jako leh¢i
dehydratace, ztrata nad 10 % tcélesné hmotnosti pak jako téZka dehydratace.
Dehydrataéni Sok nastava pfi ztrat€ hmotnosti nad 12 %. Ten je ptic¢inou tmrti spolu
infekéni prijmy. Ty vznikaji u telat oslabenych, v dusledku dyspepsie nebo
v chovech snizkou trovni hygieny. Hlavni pfi¢inou jsou smiSené infekce vird,
bakterii, protozoi a plisni.

Na vzniku prijmového onemocnéni se podili predev§im tyto Ctyfi typy
Escherichia  coli: enteroxigenni (ETEC), enteropatogenni (EPEC),
enterohemorrhagicky (EHEC) a nekrotoxigenni (NTEC). ETEC je nevyznamnéj$im
patogenem u telat vraném vyvoji. Wyskytuje se asi v60 % piipadech. Jejich
disledkem je tzv. sekreéni prijem. EPEC poskozuji sliznici tenkého stfeva.
Produkuji verotoxin, ktery poSkozuje sliznici tenkého 1 tlustého stfeva. Ostatni
kmeny E.coli jsou u mladych telat méné vyznamné. Na prijmech se dale podili také
kryptosporidie, nejcastéji Cryptosporidium parvum. Prijem se vtomto piipadé
vyskytuje jiz od ¢tvrtého dne stafi a nejvyssi incidence dosahuje do dvou tydnt stafi.
Kryptosporidie jsou velmi odolné proti vSem dezinfekénim prosttedkim a ve
venkovnim prosttedi mohou pietrvavat az 6 meésich. Rozhodujicim a zivot
ohrozujicim u¢inkem priyma je ztrata tekutin a elektrolytli ve stfeveé. Pfi onemocnéni
vyvolaném E.coli dochéazi k sekretorickému prijmu (zvySena sekrece chloridu,
sodiku, bikarbonatu a vody). U ostatnich patogent dochazi k osmotickému prijmu
jako dusledku poskozeni enterocytl a enzymatickych, travicich a resorp¢nich funkci

stievni sliznice. To se tyka predevsim kryptosporidii (Jung 2006, Illek 2007).
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Mezi vyznamné patogeny se fadi rotaviry. Ty jsou jednim z nejcastéjSich
puvodct prijmi, podili se az na 50 % ptipadi. Jsou v populace Siroce rozsiteny,
predevsim serotyp A. Jsou velmi odolné a infekéni po dlouhou dobu (i del$i nez 6
mésict). Maji kratkou inkubacni dobu 12 — 48 hodin a brzy se ve velkém mnoZstvi
vylucuji prijmovymi vykaly. Telata se infikuji kratce po porodu a jsou jimi postizena
predevsim ve stati 5 — 14 dni.

Casté jsou také koranoviry — vyskytuji se u telat ve 3 — 20 % piipadi, obvykle
ve stafi do jednoho tydne. Na rozdil od rotavirové infekce postihujici jen tenké stievo
se koronaviry mohou vyskytovat také v plicnich alveolach. Mén¢ Casté jsou virus
BVD, IBR, adenoviry, astroviry a parvoviry (Jung 2006, Illek 2007).

Zakladem terapie je vC€asna rehydratace telat. Tele o hmotnosti 30 kg trpici
prijmy ma zdkladni potfebu tekutin 3 1 na den a ta se zvySuje az o 4 litry pfi tézké
dehydrataci. Pfi¢inou prijmu je pak obvykle pfemnozeni patogennich typt zarodka

Escherichia coli.

3. Prevence prijmovych onemocnéni

Prevence prijmovych onemocnéni telat zacind optimalni vyzivou, ale 1
oSetfovanim krav. Dulezité je optimalni zasobeni vysoko biezich krav bilkovinami,
mineralnimi latkami, z nich pak pfedev§im selenem a vitaminy A a E. Nezadouci na
vyvoj plodu je zvySeny pfijem energie a zkrmovani krmiv naruSenych hnilobnymi
procesy a plisnémi. Mykotoxiny se dostavaji ptes placentu do plodu a mohou pak
vyvolat zanéty placenty a narozend telata mohou mit mensi vitalitu. Mykotoxiny
snizuji  koncentraci imunoglobulini v kolostru. Koncentraci bilkovin a
imunoglobulinit v kolostru snizuje také nadmérné zkrmovani dusikatych latek
vysoko biezim kravam. Velky vyznam ma ustijeni krav, zoohygienické podminky,
hygiena porodnich boxu, nebo hygiena porodu (Jelinek a Koudela 2003, Illek 2007,
Slavik a kol. 2009).

Vedle oSetfeni telete a jeho ustdjeni v Cistém prostiedi je dilezité také v€asné
a dostate¢né napojeni kolostrem. Jednd se o sekret mlécné Zlazy, ktery se zacina
tvoftit nékolik dni pfed porodem. Po porodu se postupné méni na mléko, od kterého
se li$i barvou, vini, hustotou a slozenim. Oproti mléku obsahuje vyssi podil bilkovin,

tuku, imunoglobulinii, mineralnich latek a vitamind. Navic obsahuje biologicky
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aktivni latky, jako jsou rustové faktory — IGF-I, IGF-II, rdstovy hormon (GH),
inzulin, prolaktin, laktoferin, lysozym, interferon, cytokyny, nukleotidy,
laktoperoxidazu, kataldzu, amylazu, lipazu, antitrypsin a pomérné vysoky pocet
leukocyti. Kolostrum podporuje vznik pasivni imunity, adekvatni nutricni a
metabolicky status, ale i vyvoj a funkci gastrointestinalniho traktu a celkové ptispiva
k optimalnimu postnatalnimu vyvoji telete. Pro vyvoj imunity je kli¢ovy dostatecny
piijem kvalitniho kolostra v prvnich dvou az tfech hodinach zivota telete. Kvalita
kolostra je uréena piedev§im koncentraci imunoglobulint, ale i ostatni slozky jsou
dalezité, jako napiiklad vitamin A, E a antitrypsin. Kvalita je urovana také poctem
leukocyti a obsahem dalSich zivin a biologicky aktivnich latek. Koncentrace
imunoglobulinit v mlezivu kolisd podle stafi krav, prod€lanych onemocnéni a
kontaktu s rGznymi patogeny. Roli hraje také ro¢ni obdobi, délka stani na sucho,
mnozstvi vyprodukovaného mleziva, zdravotni stav mlécné zlazy, uroven vyzivy a
vyskyt poruch metabolismu (lllek a Kadlec 1995, Pavlata a Dvorak 2002, Lelkova a
kol. 2005, Kudrna a kol. 2009, Cermékova a kol. 2012).

Vzhledem k tomu, Ze vétSina prijmovych onemocnéni ma infekéni charakter,
zasadni vyznam v jejich prevenci maji organizacni opatieni, které zamezuji pfenosu
infekce. Jedna se predev§im o pfipravu krav na porod, udrZzovani optimalnich
zoohygienickych podminek ve stéji, pfedev§im v porodnich boxech a kotcich pro
telata. V chovech masnych plemen je tfeba dat pozor na pohyb telat ve zneciSt€éném
prostiedi zimovisté a piti kontaminované vody (Dolezal a kol. 1996)

V chovech, kde se vyskytuji problémy s prijmy, je vhodné provadét
vakcinaci krav a vysokobfezich jalovic vhodnymi vakcinami. Jedna se o zplsob
prevence pomérné finanéné€, pracovné, i organizané naro¢ny. Pouzivaji se vakciny
proti smiSenym infekcim rota a koronaviry a Escherichia coli (hlavnim pivodcim
prijmovych onemocnéni), pfiCemz je klicové dodrZet optimalni dobu vakcinace a
provedeni revakcinace. To je cCasto tézko realizovatelné. Oproti tomu, vakcinu
Rotavec Corona Ize aplikovat pouze jednou bez nutnosti revakcinace, pfi¢emz doba,
kdy se vytvaii protilatky, je pomérné dlouhd. Vakcinaci lze provadét az tfi mésice
pied porodem a protilatky jsou ve vysoké koncentraci v kolostru a po dlouhou dobu i
v mléce. Daji se pouzit také preparaty s obsahem specifickych protilatek proti
hlavnim plvodciim prijmovych onemocnéni, mraZzené kolostrum od jinych krav

nebo lyofilizované a susené kolostrum, napt. Kolostran Pulvis, Kolostran Pasta.
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Stfevni mikroflora sama o sob¢ vytvari prosttedi znemoznujici zachyceni nékterych
patogennich mikroorganismi. Dulezitou roli v prevenci prijmovych onemocnéni
hraji tedy probiotika nebot’ rychle ustavuji funkcni stievni mikrofloru dalezitou pro
fadu travicich pochodu a pro rozvoj lokalni imunity stieva (Kroupova 2002, Pavlata

a Dvoték 2002).

3.1. Dopliky vyzivy

Nerovnovahu ve slozeni stievni mikroflory Ize fesit podavanim probiotik, at’
jiz formou preparatti s kulturni mikroflérou, ¢i alespon ve formé acidofilniho mléka,
smetanovych zékvast apod. Bylo zjisténo, Ze aplikace probiotika na bazi laktobacila
pusobila stimulaéné¢ na obranny systém novorozenych telat, coz kromé zvySené
tvorby protilatek proti modelovému antigenu potvrzuje i snizeny vyskyt prijmut
v chovu telat (Nad” a kol. 1997). Podani probiotik mize omezit vyskyt prdjmd,
protoze zabranuji patogenim dostat se do bunék stievni vystelky (Gedek 1990).

Pozitivni vliv podavanych probiotik na zdravi telat a jejich ptirastky doklada
odborna literatura (Simon a kol. 2001). Pozitivni vliv probiotika Lactobacillus
acidophilus na ptirastky hmotnosti telat zjistil napiiklad Cruywagen a kol. (1996).
Gill a kol. (1987) pozoroval, Ze telata krmena probiotiky méla o 10,9 % méné
zdravotnich problémt nez kontrolni telata bez podani probiotik. Hooper (1989)
uvadi, Ze probiotika snizila vyskyt prajmt o 37,3 %. Jenny a kol. (1991) pozoroval
zlepSeni zdravotniho stavu a nizsi pocet patogent ve vykalech po podani probiotika
Bacillus subtilis.

Pro lepsi Gi€innost stievni mikroflory 1ze pouZit také prebiotik, tedy piipravka
podporujicich funkci mikroorganizmii ve stievech. Zabransky a kol. (2015) sledoval
vliv dopliikl vyZivy na pfirtistky a zdravi telat. Po narozeni byla telata rozdélena do
tii pokusnych skupin a byl jim bud’ podavan jeden z téchto doplnkil stravy:
prebiotikum Ascophyllum nodosum (motské fasy) a probioticum Lactobacillus
coagulans (= sporogenes), nebo §lo o kontrolni skupinu. Celkem pokus zahrnoval
186 telat holstynského plemene. Zdravi telat (pocet prijmt a doba trvani) a
hmotnostni piirtstky byly sledovany &tyfi tydny. Skupina s ptidavkem probiotika
mela ve veéku 28 dni vyssi prirdstky oproti kontrole (P < 0,01) a také vyssi denni

prirtstky (P < 0,001). U prebiotika z mofskych tas nebyl tento efekt zjistén.
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Raabova a kol. (2011) sledovala vliv dopliikil vyzivy na krevni ukazatele telat
Ceského strakatého skotu. Byl sledovan vliv probiotika (Lactovita), prebiotika
(Biopolym) a homeopatika) piidavanych do vody. Byly vytvoieny 3 pokusné skupiny
s piipravkem a jedna kontrolni, kazda s 6 telaty. Doplitkky vyzivy byly podavany po
dobu 14 dni. Z vena jugularis byla pak odebrana krev a stanoven obsah krevnich
ukazatel. Testovan byl rozdil mezi prvnim a druhym odbérem krve (po tiech a
sedmi dnech od zacatku experimentu). U kontrolni skupiny a u varianty s podanim
probiotik nebyl rozdil prikazny u zadného z ukazatela (P > 0,05). U skupiny
osetfené homeopatikem se snizila koncentrace hemoglobinu, leukocyti a celkové
bilkoviny a zvysila koncentrace glukézy. U skupiny s podavanym prebiotikem se
snizila koncentrace mocoviny. Prikaznost téchto rozdil byla pomérmné nizka (P <
0,05), nicméné mohly byt potencialné ptiznivé pro zdravotni stav telat. Na krevni
ukazatele mohly mit vliv i dalsi faktory prostfedi. Soch a kol. (2010) naptiklad zjistil
prikazny vliv nadmoiské vysky, sezony, plemene, pohlavi a Systému chovu na
nékteré krevni ukazatele u dojnic (koncentrace hemoglobinu, fagocytalni index,
koncentrace zinku a médi).

Sarker a kol. (2010) sledoval vliv dopliikti stravy na rast a krevni ukazatele
telat korejského Hanwoo skotu. Vedle kontrolni skupiny se jednalo 0 4 dalsi pokusné
skupiny s riznym podavanym dopliikem: antibiotikum (Neomycin), mineral illit,
probiotikum ze zelen¢ho Caje smés, a jejich smés. Hodnoty krevnich ukazatelli se
statisticky neliSily mezi skupinami (P > 0,05). Nejvyssi piirustky byly zjistény u
skupiny s antibiotiky a smési pfipravku.

Dalsi moznosti ekologického zeméd€lce jsou fytofarmaka, tedy léky, které
obsahuji vyhradné rostliny, rostlinné ¢asti, ptipadné ¢asti téchto rostlin v pivodni
nebo zpracované formé&. Néktera fytofarmaka jsou doporucovéna pro pouziti pii

terapii prijmového onemocnéni (Lorenz 2001).

3.2. Homeopatie

V podplrné terapii nebo i samostatné lze vyuzit homeopatické preparaty,
které¢ maji vyhodu predev§im v ekologickém zeméd€lstvi, kde je vyrazné omezeno
pouziti antibiotik. Proto jsou alternativni zplsoby 1écby vcetné¢ homeopatik

doporucovany také nafizenim Evropské Komise ¢. 889/2008 (Kijlstra a Eijck 2006).
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Homeopatie je 1ééebnou metodou, ktera vyuziva fenoménu podobnosti.
Pouziva 1é¢ivych latek v malych nebo velmi malych mnozstvich. Jeji filosofie je
soubor praktickych zasad, které byly formulovany pted 180 lety a od té doby se
nezménily a které se nazyvaji teoria similina. Tato filosofie u¢i, Ze skute¢na pric¢ina
onemocnéni je daleko hlubsi a méné materialistickd, nez vlastni patogen, ktery je
spiSe jejim projevem. Na odstranéni pfi¢iny nemoci je tieba pouzit 1¢k blizky trovni
pti¢iny nemoci (Castro 1990, Jouanny a kol. 1993, Lockie 2002).

K 1é¢bé prijmu se napiiklad doporucuji homeopatika z Colocynthis, Croton
tiglium a Dulcamary nebo ptipravky zhotovené z Aethusa cynapium, Allium sativa,
Arsenicum album, Camphora, China officinalis, Ipecacuanha, Veratrum album
(Macleod 2002). V piipadé prijmu zpusobenych dietickymi pfi¢inami se doporucuje
podavat Calcium carbonikum nebo Natrium carbonicum (Day 2001). Pii vyskytu
prijmi po podani antibiotik se doporucuji piipravky z Aloe, dalsi mozna slozeni
homeopatickych pfipravkt jsou naptiklad Colchicium autumnale, Calcarea
carbonica, Chelidonium majus, Phosphoricum acidum, Podophyllum peltatum,
Mercrius corrosivus (Issautier 1995).

Platnost teorie teoria similina nebyla nikdy pfesvédciveé prokazana. Pozitivni
efektu (Rijnberk a Ramey 2007, Bellavite a kol. 2006). Hektoen (2005) shrnul
dosavadni poznatky o vyuziti homeopatik ve veterinarni medicing. Dochazi k zavéru,
ze klinické studie neprokazaly presvédCive, ze by tento zpisob 1é¢by mél vliv na
zdravi zvitat. Divodem je pfedevsim to, Ze studie nebyly dostateéné extensivni nebo
nebyly provedeny podle standardnich pravidel uspotadani pokusu. Samotna hypotéza
o uc¢inku velmi nafedéného 1é¢iva navic neodpovida zddnym védeckym hypotézam,

které podle soucasnych znalosti objasiiuji vznik nemoci.

Vliv homeopatik na zdravi hospodariskych zviiat

Vysledky nékterych studii piesto nasvédcuji ptiznivému vlivu homeopatik na
zdravi nebo uzitkovost hospodaiskych zvifat. Martini a kol. (2001) uvadi, ze

v pokusech provedenych v Italii wvylécila homeopatie vétsinu z obvyklych

onemocnéni zvifat, nikoliv vSak prijmova onemocnéni neonatilnich telat.
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Homeopaticka 1écba ovlivnila také produkéni a reprodukéni parametry a tim
redukovala naklady na 1é¢bu.

Vliv homeopatika na bazi Echinacea angustifolia na hmotnost a vyskyt
prujmu u selat sledoval Soto a kol. (2008). Krom¢ kontrolni skupiny byly sledovany
dvé skupiny, kterym byl podavan roztok bez homeopatika (placebo) nebo
s homeopatikem. Kazd4d skupina byla tvofena 24 selaty. Selata s poddvanym
roztokem (placebo nebo s homeopatikem) méla mensi ztraty na hmotnosti nez
kontrolni skupina (P < 0,01 a P < 0,001). Co se ty¢e vyskytu prujmu, nebyl zjistén
zadny prikazny rozdil mezi skupinami.

Camerlink a kol. (2010) sledovali vyskyt prajmt u selat ze dvou pokusnych
skupin prasnic (celkem 52 prasnic a 525 selat). Jedné skupiné bylo podavano
homeopatikum (Coli 30K), druhé jen placebo. Selata skupiny s piidavkem
homeopatika méla méné priujmu zptisobenych Escherichia coli nez placebo skupina
(P <0,001).

Vliv homeopatik na 1écbu mirnéjSich forem klinické mastitidy v porovnani
s 1écbou antibiotiky nebo s podanim placeba byl sledovan v némecké studii Wernera
a kol. (2010). Pokus zahrnoval celkem 136 dojnic. Klinické pfiznaky se po 4 a 8
tydnech neliSily mezi skupinou oSetienou homeopatiky a skupinou s antibiotiky,
prikazny rozdil byl vSak zjistén mezi skupinami oSetfenych homeopatikem a
placebem, a to po 8 tydnech (P < 0,05). Celkova uspé&snost 1é€by byla vsak celkové
slaba u vSech skupin.

Arlt a kol. (2009) sledovali efekt dvou homeopatickych piipravkii na vyskyt
endometridy u dojnic. Jednalo se o homeopatika vyrobena na bazi Lachesis
compositum, Carduus compositum and Traumel LT. Pokus zahrnoval celkem 929
krav rozdelenych do tii skupin (dva druhy homeopatik a jedna kontrola). Vyskyt
klinické endometridy se neliSil mezi skupinami. Dojnice se neliSily ani
Vv reprodukénich ukazatelich (P < 0,05).

Vliv homeopatika na pocty somatickych bun¢k v mléce v porovnani
s kontrolou sledoval Holmes a kol. (2005) u dojnic holstynského plemene. Béhem tii
dnii bylo pokusné skupin€ podéno Sestkrat homeopatikum a odebrany vzorky mléka
na analyzu po¢tu somatickych bunék (po dobu 4 tydni). Pocty somatickych bunék se
vyznamng¢ li§ily mezi jednotlivymi dny u obou skupin (P < 0,001), ale v Zadném dni

nebyly zjistény prukazné rozdily mezi skupinou oSetfenou homeopatiky a kontrolou.
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Zacharias a kol. (2008) sledoval vliv homeopatik na vyskyt infekci ¢ervem
Haemonchus contortus u ovci. Pokusné skupiné bylo podavano homeopatiku na bazi
Ferrum phosphoricum, Arsenicum album a Calcarea carbonica. Nasledné byly
provedeny analyzy vyskytu vajicek Cerva ve vykalech a odebrany krevni vzorky.
Vysledky byly porovnany se skupinou oSetienou odcervovacim piipravkem
doramectin a s kontrolni skupinou bez oseteni. U skupiny oSetfené homeopatiky byl
zjistén mensi vyskyt vajicek ve vykalech nez u kontrolni skupiny (P < 0,01). Tyto
poCty negativné korelovaly s koncentraci hematokritu a hemoglobinu v krvi (P <
0,01). Denni ptirGstky skupiny oSetfené homeopatiky byly vyssi nez u skupiny
oSetfené antibiotiky (0 6,5 %) nebo u kontrolni skupiny (0 30 %).

Vliv homeopatik na priijmovd onemocnéni telat

Soch a kol. (2003) zaznamenal vys§i Gsp&snost homeopatického preparatu ve
srovnani s alopatickym lékem v ptipadé jeho anthelmetického efektu u klisen a jejich
htibat. Efekt obou léki byl sice srovnatelny, ale s ohledem na ekonomiku 1é¢by byl
doporuden homeopaticky preparat. Uginnost homeopatika na zlepseni zdravotniho
stavu byla zjisténa také v ptipad€ prlijmovych onemocnéni telat ve véku do tfech
tydni (Soch a Kroupova 2002). U pokusné skupiny s poddvanymi homeopatiky se
vyskytovala prlijmova onemocnéni méné casto nez u kontrolni skupiny. Také doslo
ke zkraceni celkové doby vyskytu prijmového onemocnéni u skupiny s podavanymi
homeopatiky.

Preventivni ucinek polykompozitniho homeopatika (PVB Diarhées) na
vyskyt prijmt u telat sledovala Kroupova a kol. (2007). Pokus byl proveden na
celkem 458 telatech ptevazné holstynského plemene ve véku 1- 21 dni.
Homeopatikum bylo podéno pokusné skupin€ oraln€ v davce 5 ml 1., 3. a 5. den po
narozeni. Nasledn¢ byl sledovan vyskyt prijmi a jejich konzistence. Nebyl zjistén
zadny rozdil ve vyskytu prijmda.

Podobné¢, Verdier a kol. (2003) nezjistil prikazny efekt homeopatik pii 1é¢bé
prijmovych onemocnéni ve studii provadéné ve Svédsku. V pokusu bylo pouZito
homeopatikum Podophyllum (D30) a sledovan byl pribéh a trvani prajmu
neonatdlnich telat. Pokus probihal ve 12 chovech dojeného skotu a zahrnoval 44

pokusnych telat, u kterych se spontdnn¢ vyskytlo prijmové onemocnéni. Pomér
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pohlavi byl pfiblizn¢ stejny v obou skupinach, stafi telat v oSetfené varianté bylo
pfiblizné 29 dni a v kontrolni skupiné 26 dni. Telata byla ustdjena v individudlnich
boxech. Pfi vyskytu prijmu byl telathm ordlné podavan homeopaticky piipravek
nebo placebo po dobu tii dni. Nasledn¢ byla monitorovana celkova kondice telat,
teplota téla, pfijem potravy a konzistence vykall. Nebyl vSak zjistén zadny
statisticky vyznamny rozdil v délce trvani prijmi mezi oSetfenou skupinou a

kontrolou. Primérné¢ trvaly priijmy 3 dny v obou variantach.

4. Krev a jeji sloZeni

Krev je télesnd tekutina cirkulujici v uzavieném systému a spoluvytvéaiejici
vnitini prostfedi organismu. Cirkulace je nezbytnou podminkou pro splnéni jejich
funkei, nebot’ tim udrzuje stdlost vnitiniho prostfedi a v cévni soustavé zajist'uje
propojeni vSech organti a humorélniho fizeni jejich funkci. Funkce krve zahrnuji:
dychani (pfenos O2 a COy), transport zivin, vitamint, hormoni, katabolitt, dale v
obran¢ proti mikroorganismtim, regulaci pH, osmotického tlaku, krevniho tlaku a
termoregulaci (odvodem tepla z metabolicky ¢innych vnitinich organt do plic a ke
kazi; Doubek a kol. 2003).

Intenzivni produkce a mimotfadné zmény Zivotnich podminek zplsobuji zatéz
na fyziologické funkce krve, ktera je i pfes pfitomnost homeostatickych mechanizmit
v Kkrvi patrna. Sledovani slozeni krve je proto vyznamnym kritériem pro posouzeni
fyziologického stavu organismu (Jelinek a Koudela 2003).

Krev je slozena z bunék (krevni elementy) a z krevni plazmy. Krevni bunky
tvoii Cervené krvinky (erytrocyty), bilé krvinky (leukocyty) a krevni desticky
(trombocyty). Cervena barva krve se méni podle stupné nasyceni kyslikem od jasné
cervené v tepenné krvi po tmavé ervenou v zilné krvi. Krev je tvofena z 80 % vodou
a z 20 % susinou, v krvinkach je vody 60 % a susiny 40 % susiny (Sova a kol. 1990).
SloZeni krve je ovlivnéno vékem, pohlavim, zplisobem vyzivy, druhem vyzivy a
télesnou vykonnosti zvitete. Zmény ve slozeni krve nastavaji pfi vétSin€ onemocnéni
(Schenck a Kolb 1991). Objemovy podil krvinek (hematokritova hodnota) tvoii asi
40 % krve, zbytek pfipada na krevni plazmu. Na objemovém podilu krvinek se vice

nez 99 % podili erytrocyty, jen necelé 1 % ptipada na leukocyty a krevni desticky.
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Krevni plazma, tekutina nazloutlé barvy dané barvivy, obsahuje zhruba 90 % vody a
10 % susiny, z ni pak hlavni dil tvofi plazmatické bilkoviny (Sova a kol. 1990).

Hemoglobin je krevni barvivo v krvinkach, kde tvoti asi 90 % vesSkeré suSiny
krvinky. Tato slozitd bilkovina obsahuje globin (96 %) a nespecifickou, barevnou
(protetickou) skupinu — hem (4 %), jehoZ centralnim atomem je Zelezo. Zatimco hem
je u vSech druhti obratlovct shodny, globiny jsou druhové specifické. Tim, Ze se na
zelezo hemu v plicich vaze Oz vznika z hemoglobinu oxyhemoglobin. Vazba je
nepevna a reakce je vratna: ve tkénich se kyslik pfedd builkam a tim se
oxyhemoglobin redukuje zpét na hemoglobin. Snizeny ptivod Zeleza v potravé vede
k chudokrevnosti. Fyziologické hodnoty hemoglobinu jsou pro skot 90 — 140 g.I*
(Bod’a a kol. 1990, Sova a kol. 1990).

Hematokrit je pomér mezi objemem krvinek a objemem plazmy, ktery se
zjistuje po centrifugaci krve v tzkych kalibrovanych zkumavkéach nebo kapilarach.
Hematokritova hodnota je pak odeétena jako pomér vySky sloupce usazenych
krvinek k celkovému objemu krve. (Sova a kol. 1990).

Zatimco savei Cervend krvinka je bikonkavni disk bez jadra, ryby, plazi a
ptaci maji Cervené krvinky s jadrem. Bikonkavni tvar poskytuje krvince o 30 % vétsi
povrch nez by méla ve tvaru koule. Sav¢i erytrocyt je elasticky a na jeho povrchu je
membrana pruchodna pro ionty Na+, K+ a CI- v nitru krvinky je uloZeno krevni
barvivo hemoglobin, které tam tvoii 90 % veskeré suSiny krvinky. Zbyvajicich 10 %
tvoti ostatni bilkoviny, lipidy, gluk6za, mineralni latky a nékteré enzymy. Erytrocyty
7iji 50 — 60 dnti. Cervené krvinky jsou nejdilezitéjsi soucasti krve. Kromé pienosu
kysliku z plic do tkdni a spolutcasti na pifenosu CO2 z tkani do plic se jejich
hemoglobin podili na udrzovani pH jako pufr, transportu zivin, pfedevSim
aminokyselin a schopnosti absorbovat na svlij povrch rizné jedy a piendset je do
RHS systému, kde se tyto $kodliviny detoxikuji. Na povrchu erytrocytu jsou krevni
faktory (Sova a kol. 1990).

Leukocyty (bilé krvinky) krvinky se vyznacuji pohyblivosti a adhezi k
endotelu kapilar. Améboidni pohyb jim umoznuje vystoupit z kapilar a dostat se tak
do mist jejich uplatnéni. Tento pohyb vyvoldva pfitomnost bakteridlnich toxinti a
produktii bunécného rozpadu. Pocet leukocytii v krvi je druhové specificky a kolisa
pod vlivem fyziologickych zmén. K ristu poctu leukocyti (tzv. leukocytéze) dochazi

pfi stresu, fyzické nédmaze a pifi zanétlivych procesech. Pokles leukocytii
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(leukopenie) je naopak vyvolan poskozenim mitotického déleni jejich vyvojovych
bun¢k plsobenim toxind nebo pifi nedostatku latek vyznamnych pro krvetvorbu

(Jelinek a Koudela 2003).

4.1. Metabolicky profil

Energeticky profil skotu je zavisly na pfijmu energie, vlakniny a bilkovin a
jejich nasledné metabolizace, dale na uzitkovosti, gravidité, véku a zdravotniho
stavu. Energeticky profil se stanovuje soucasné s bachorovym, dusikovym, jaternim
a acidobazickym profilem. Nespravny pfijem energie se u dobytka fadi mezi
nejcastej$i nutricni nedostatky. Nadmérny pfijem energie az do urovné + 25 % vSak
skot toleruje relativné dobie, s vyjimkou lehce stravitelnych sacharidt (Slanina a kol.

1992, Illek 2002, Pavlik a kol. 2010).

Glykémie

Nejpohotovej§im zdrojem energie jsou sacharidy, pak zejména glukoza.
Hladina glukézy v krvi se nazyva glykémie a je u riznych druht zvifat rozdilna.
Glykémie je za normalnich fyziologickych pomérti v rozmezi 80 — 100 mg % u koni
a 80 — 107 mg % u prasat. Pfi intenzivni vstfebavani glycidi muize glykémie
dosahnout az 170 mg %. U piezvykavcu je glykémie nizsi, pouze mezi 40 a 60 mg %
(Necas a kol. 2000). U telat zavisi glykémie velmi podstatné na véku. Pfi narozeni je
nizka, po pfijeti mleziva stoupa az na nejvyssi hodnoty mezi 14. — 21. dnem, s
rozvojem piredzaludku a pfechodem na glukoneogenetickou tvorbu se pak nicméné
snizuje a stabilizuje se ve veéku 2 az 3 mésice (Slanina a kol. 1992).

Hladina cukrt v tepenné krvi je vyssi nez v krvi zilné, protoze ¢ast cukri je
predavana do tkani organd, z nichz zilna krev odtéka. Prekroci-li hladina cukru v krvi
urcitou hranici (tzv. ledvinny prah), nastava pak vylucovani glukézy ledvinami, tzv.
glykosurie. ZvySeni hladiny glukézy v krvi nad fyziologickou normu se nazyva
hyperglykémie. Hyperglykémie poukazuje na sniZzené vyuzivani glukozy v tkénich
nebo na jeji nadprodukci jatry (Bod’a a kol. 1990, Jelinek a Koudela 2003). Muze byt
také zptisobena nadmérnym piivodem sacharidii v potravé a stresem (Necas a kol.

2000). Snizena hladina gluk6zy se nazyva hypoglykémie. Na hypoglykémii jsou v
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disledku zvlastnosti traveni citlivi predev§im ptezvykavcei. Pokles koncentrace
glukézy v plazmé vyvolava pocit hladu, ale také zvySenou podrazdénost a motoricky

nepokoj az svalové kiece (Reece 1998).

Cholesterol

Cholesterol patii mezi steroly. Miize byt ptivodu exogenniho (z potravy) nebo
endogenniho (je syntetizovan z acetatu v jatrech a kufe nadledvin). Cholesterol se
vytvaifi v malém mnozstvi ve vétSich buiikach, spolu s fosfolipidy je slozkou
membranovych struktur. Nejvétsi produkce endogenniho cholesterolu je ovsem v
jatrech, kde se podili na tvorbé plazmatickych lipoproteidi. Dulezitymi misty
syntézy cholesterolu jsou mimo jater také nervové tkdné, pohlavni Zlazy, kize a
mlécna zlaza. V téchto tkanich plni cholesterol dulezité strukturalni a metabolické
funkce, které jsou spojené s Cinnosti buiikovych membran a syntézou steroidnich
latek (Jelinek a Koudela 2003).

Velmi dilezita je 1 jeho Uloha v metabolickych pochodech, z nichz ty
nejvyznamnéj$i jsou, Ze se Ucastni se na tvorbé vitaminu D3, je zdkladem nékterych
hormont (kiry nadledvin, pohlavnich zl4az), uplatiiuje se pii inaktivaci jedovatych
latek, ucastni se resorpce tukli a stimuluje ukladani tuku v jatrech. MnozZstvi
cholesterolu v plazmé zavisi na predev§im na mnoZstvi pfijatého cholesterolu v
potravé, na pfijmu nasycenych a nenasycenych tuki a na pfitomnosti metabolickych
hormonti. ZvySeni hladin celkového cholesterolu mize byt vyvoldno poskozenim
jaterniho parenchymu, téZkou steatézou jater (syndrom ztuénéni krav) a cirhdzou

jater (Reece a kol. 1998, Racek a kol. 2006).

Lipidy

Zvitata pfijimaji lipidy v rostlinné a Zivoc¢iSné potravé. Patii mezi né
triglycerol, fosfolipidy, glykolipidy, steroly a steroidy a lipochromy. Pfeména lipida
probiha v lumenu a enterocytech stfeva, béhem transportu v lymf€ a krevni plazmé a
v buitkach metabolickych a cilovych tkani. Hlavnimi misty metabolismu a vyuzivani
lipidii jsou pak jatra, tukova tkaii, srdeéni a kosterni svalstvo a mlééna zlaza (Cermak

a kol. 2000, Marounek a kol. 2004).
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Lipidy slouzi jako zdroj energie piimo anebo ve formé¢ zasobniho tuku
ulozeného v organismu. Tvoii také ochranny materidl v podkoznich tkénich a
ochranny obalovy material vyznamnych organti v téle. Celkovy obsah lipida zavisi
znacn¢ na jejich pfijmu. ZvySeni hladiny celkovych lipidi byva zplsobeno
prekrmovanim lehce stravitelnymi sacharidy (zejména u dojnic v obdobi stani na
sucho, zvySenym ukladanim tukti v tkanich a jejich naslednou lipomobilizaci (po
porodu), steatdozou jater, ketézou, nebo zmeénou v enzymatickém, dusikovém,

bachorovém profilu (Reece 1998, Zarcynska a kol. 2012).

Dusikovy profil

Mocovina a amoniak jsou dilezitymi ukazateli metabolizmu bilkovin, které
spolehlivé reaguji na kvalitativni a kvantitativni stranku proteinové vyZivy.
Mocovina v krvi kolisa v zavislosti na piijmu dusikatych latek v krmivu a nardst
mocoviny provazi i nadmérny rozklad télnich bilkovin pti hladovéni (Jelinek a
Koudela 2003). Zvyseny obsah mocoviny v krvi (nad 6,6 mmol.I'Y) mize byt
vyvolan vysokym zastoupenim degradovatelnych proteini v krmné davce,
ptfekrmovanim bilkovinami, otravou mocovinou, alkalickou dysfunkci bachoru,
organickou a funk¢ni neuropatii, nebo hepatdozou. Zvysené¢ hodnoty v séru vyvolava i
zvySené odbouravani bilkovin, napf. pi1 hore¢natych stavech, traumatech,
krvaceninach, po aplikaci kortikosteroidui nebo tyroxinu, nebo dehydrataci (Slanina a
kol. 1992).

Mocovina a amoniak v krevnim séru u telat je z nutricniho hlediska
vyznamnym ukazatelem pii pfevazné mlééné vyzivé a po piechodu na rostlinnou
vyzivu. Jeji koncentrace v krevnim séru u pijicich telat (2,5 — 6,6 mmol.I"!) piimo
souvisi s kvalitativni a kvantitativni strankou dusikaté vyzivy. V zavislosti na krmeni
je mozno pozorovat odchylky v ramci referen¢niho rozpéti — do 6 hodin niZzsi,

nasledné vyssi koncentrace mocoviny (Slanina a kol. 1992).

Celkova bilkovina

Vedle sacharida a tukti jsou bilkoviny jednou z hlavnich zivin. Nékteré z nich

jsou pro zivotni pochody zvifat nepostradatelné a v jejich organismu se bud’ viibec
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nevyskytuji, nebo jejich tvorba neni dostate¢na. Do celkové bilkoviny krevni plazmy
se fadi albuminy, globuliny a bilkoviny ucastnici se na srazeni krve (fibrinogen,
protrombin a jiné srazeci faktory). Hladina celkové bilkoviny v séru nebo plazmé
nezavisi jen na mnozstvi proteint, ale také na obsahu H20 v krvi (Bod’a a kol. 1990).

Celkovy obsah bilkovin se podstatn¢ méni s vékem a pii nedostate¢ném
pfijmu tekutin nebo pii prijmech se celkova koncentrace bilkovin v krevni plazmé
zvySuje. Dlouhodoby nedostatek nepostradatelnych aminokyselin a zanétlivé
poskozeni jater je indikovano poklesem albuminii. Rovnovdha mezi piijmem a
vydejem dusiku je fyziologicky porusena pouze v mladém véku, kdy ma organismus
pozitivni dusikatou bilanci, tj. zachovava dusik pro potieby rostouciho organismu.
Aby bylo mozno ziskat ptehled o téchto pochodech, je tfeba urcitou v krevni plazmé
celkovou bilkovinu a jeji frakce (Jelinek a Koudela 2003).

Snizeni celkové bilkoviny v krevnim séru nastava pii sepsich a chronickych
zanétech, ztratami tekutin a dehydrataci pii prijmech a poceni, hore¢natymi stavy,
pfi encefalitidich a meningitidach. SniZeni stavu celkovych bilkovin pod hranici
referen¢nich hodnot je obvykle pti¢inou nizké zivotaschopnosti telat (Slanina a kol.
1992). Je vyvolano dlouhodobou negativni bilanci dusiku, nedostatkem stravitelnych
dusikatych latek v krmné davce, sniZzené syntéze proteintl, pii endoparazitézach, pfi
degenerativnich a zanétlivych procesech ledvin, pfi popaleninach a nadorovém
bujenim, kachexiich, nadmérné ztrat¢ krvacenim, nebo pfi nedostate¢né mlezivové
vyzive. Zvyseny obsah celkovych bilkovin je naopak zplisoben absolutné zvySenou
syntézou globulint pfi sepsich a chronickych zanétech, ztratami tekutin a dehydrataci
pfi prijmech a poceni, horecnatych stavech, pfi encefalitiddich a meningitidach.

(Boda a kol. 1991).

4.2. Enzymaticky profil

Enzymy jsou diagnosticky dilezité vysokomolekularni bilkoviny cirkulujici v
krvi. Jsou to katalyzatory usmériujici uréité biochemické reakce. Pii poskozeni
nekterych orgdni ve zvySeném mnozstvi prestupuji do krve, kde se stanovi jejich
aktivity (koncentrace), které se daji fotometricky dokazat. V praxi se tato
enzymatickd diagnostika vyuziva piedev§im na rozpoznani akutnich, resp.

chronickych chorob jater a skeletového svalstva. Zvyseni aktivity je tedy nepiimo
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umérné stupni poSkozeni organt. U skotu neni rozsah diagnosticky vyznamnych
enzymi zavisly na plemeni, pohlavi, krmeni nebo zootechnickych podminkach
chovu. U telat a mladych zvifat se naopak zjistuji znacné odchylky od ,,normalnich
hodnot“. U novorozenych telat jsou snizené hodnoty nékterych enzymu, které se
vSak po pftijeti kolostra, tedy v pribé¢hu 7 — 10 dni, normalizuji. Rist sérové aktivity
enzymu nastava bézn¢ v duasledku stresu (transport, manipulace, fixace, opera¢ni

zakroky) (Slanina a kol. 1992).

Alkalicka fosfatiza

Alkalické fosfataza je enzym, ktery §tépi fosfore¢né estery na volné fosfaty v
alkalickém prostiedi. Témét ve vSech organech a tkanich se nachézeji izoenzymy AF,
zvlaste pak v jatrech, v kostech, chrupavkach, v ledvinach, prostaté a slezing, ale i v
erytrocytech a leukocytech (Jelinek a Koudela 2003). Z hlediska rozdilnych polocast
rozpadu jednotlivych isoenzymi jsou z klinického hlediska vyznamné pouze jaterni a
kostni alkalicka fosfataza. Alkalicka fosfataza se téZ nachazi ve stfevni st'aveé, v moci
savcll a v malém mnozstvi ve slinach (Sova a kol. 1990). Fyziologicky zvysené
hodnoty alkalické fosfatdzy jsou zaznamenany v rlstovém veku, piip. za gravidity.
Patologicky zvySené hodnoty se mohou vyskytnout pfi otravé jaternimi jedy, rachitis,
hyperthyre6ze, malignich kostnich nadorech, zlomenindch, osteomalacii,

onemocnéni jater a ZluCovych cest (Racek a kol. 2006).

Gamaglutamyltranferdaza (GMT)

GMT je lokalizovana v membranové struktufe bunky. Jde o enzym vazany na
bunécnou membranu, ktery se vyskytuje v mnoha parenchymatéznich organech. Jeho
vyznamné aktivity se vSak zjiStuji pouze v jatrech, ledvinach, pankreatu, slezin¢ a v
tenkém stfevé (Kraft a Diirr 2001). Ke zvySeni hodnot mize dojit v dusledku vice
pficin, naptiklad akutni, fidceji pak chronické, pankreatitidy se zapojenim jater (malé
zvySeni aktivity), akutni nebo chronické hepatopatie, ¢i toxické hepatdzy, nebo pti

onemocnéni se soucasnym postizenim jater (Racek a kol. 2006).
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4.3. Mineralni profil

V organismu se vétSina mineralnich latek nachazi ve form¢ vodnych roztok,
v malé mife vSak také ve form€ pevnych nerozpustnych sloucenin, které jsou
soucasti napt. kostni tkané, zrohovatélych tutvart, srsti a pefi. Vyznamnou funkci
mineralnich latek je jejich ti¢ast na vSech metabolickych procesech., nebot’ funkce
enzym, vitaminti a hormont jsou podminény ptitomnosti jednotlivych mineralnich
latek, které ptisobi jako jejich aktivatory nebo inhibitory. Maji navic velky vyznam
pfi traveni, vstiebdvani a utilizaci vyzivnych latek v organismu a maji uzkou
souvislost s reprodukénimi a uzitkovymi vlastnostmi zvirat. Dllezité jsou téz pfi
zabezpecCovani acidobazické rovnovéhy, osmotického tlaku v organismu a pfi
udrzovani stalé reakce krve v celém téle. Mineralni latky jsou zvlast’ vyznamné pro
rostouci a gravidni zvitata fiky tomu, Ze tvorba novych bunék souvisi s ukladanim
mineralnich latek v nich. Pfi nedostatku mineralii v potravé je organismus uvoliuje v
jednotlivych tkéanich. Pfi dlouhodobém nedostatku se dostavuji poruchy, jako je
napiiklad meknuti kosti, anémie, zpomaleni nebo zastaveni ristu, sniZeni uzitkovosti
a cetné dalsi. Z téla jsou pak minerdlni latky odvadény vykaly, moci a potem
(Cermak 2000, Khalled a Illek 2012)

Jako makroprvky jsou ozna¢ovany mineralni prvky obsaZené v téle Zivocichii
v relativné velkém mnoZstvi, jako je vapnik, fosfor, hoicik, sodik, draslik, sira a
chlor. Naopak, mikroprvky jsou mineralni latky, jejichZz koncentrace je v tcle
zivocichll nizkd. Oznacuji se také jako stopové prvky — zelezo, mangan, méd’, zinek,
molybden, kobalt, selen, jod, fluor, nikl, chrom, cin, kfemik, vanad (Jelinek a
Koudela 2003, Sktivanova a kol. 2005).

Na rozdil od makroprvkl, jsou mikroprvky (stopové prvky) v tkanich
organismil obsazeny ve velmi malém mnoZstvi. Pfesto maji mimofadny vyznam v
fad€ katalytickych, enzymatickych i regula¢nich procest, jsou nutné pro Zivot a
funkci organizmu a nemohou byt nahrazené jinymi prvky nebo slouceninami a
biologickd vyznamnost jednotlivych mikroprvkli je tedy zna¢na. Deficit nebo
nadmérny pfijem mineralnich latek plisobi na organizmus nepiiznivé, dochazi k
porucham metabolizmu a karencim mikroelementl, mtize se vyskytnout az toxicky

ucinek rizikovych prvku (Slanina a kol. 1992, Jelinek a Koudela 2003).
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Vapnik

Vépnik se vstifebava piedevsim v tenkém stfeve, piic¢emz resorpce probihd
jako aktivni proces — proti koncentracnimu gradientu, pomoci specifického proteinu.
Pti vyS$Sim pfijmu je aktivni transport nasycen a dalSi vapnik se néasledné vstfebava
difuzi. Stravitelnost vapniku je ovlivnéna vice faktory, predevsim pak aciditou
sttevniho obsahu (pfitomnost kyseliny chlorovodikové umoznuje pifeménu uhli¢itanu
vapenatého na rozpustny chlorid vapenaty), hladinou vitaminu D a parathormonu
(Cermak 2000).

Dlouhodoby nedostatek vapniku vede k fadé poruch zdravotniho stavu zvifrat.
U mladat mezi né patii poruchy ristu a vyvoje kostry (kfivice — rachitida), u
dospé€lych jedincii pak osteomalacie a osteopordza. Nedostatek vapniku u telat
vznikd v disledku nedostate¢ného piisunu vapniku v pfijimané potravé, ale také v
dasledku poruchy resorpce v tenkém sttevé, oxidovaného tuku v mléénych krmnych
smésich, nespradvného poméru Ca: P, nadmérného piijmu hotciku, karenci vitaminu
D v organismu telat anebo nadmérného piijmu hot¢iku. Nedostatek Ca v potraveé
zpusobuje jeho vyplavovani z kosti a vede k méknuti kosti (Sova a kol. 1988).

Naopak nadmérny piijem vapniku vede k poklesu stravitelnosti a schopnosti
organismu vapnik mobilizovat z télesnych rezerv. Tento vysoky pfijem vapniku vede
také k poruchdm minerdlniho metabolizmu, vysokému vylucovani fosforu a
zvySenym pozadavkim na piijem celé fady dalSich prvka. Nadbytek vapniku v
krmivu pak miiZe piisobit i niZsi stravitelnost ostatnich makro- i mikroprvki (Cermak

2000).

Fosfor

Fosfor je druhy nejvice zastoupeny mineralni prvek v téle zvitat, pticemz 80
az 90 % je ulozeno v kostech a zubech a jen zbyvajicich 10 az 20 % je obsazeno v
mekkych tkanich a télnich tekutinach. Fosfor se v organizmu tedy nachéazi pfedevsim
jako osteoplasticky prvek, ale jeho biologické funkce je Siroka. Dulezity je naptiklad
pro rist a rozmnozovani bachorové mikroflory nebo pro tvorbu vitamint skupiny B,

je soucasti pufracniho systému, je také soucasti makroenergetickych vazeb (ATP,
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ADP, AMP a KP). Celkové ma tedy fosfor dilezitou ulohu v metabolizmu bilkovin,
sacharidu, tukii a pti syntéze enzymd, hormont a vitamind. Dale ma také uzky vztah
k svalové a nervové Cinnosti (Slanina a kol. 1992). Pomérné vysoka koncentrace
fosforu je v erytrocytech, svalech a nervové tkani, kde se nachéazi v organické forme
— fosfolipidy, fosfoproteidy a nukleoproteiny a dalsi. V krevni plazmé je pak fosfor
obsazen v organické i anorganické formé, pficemz koncentrace organického fosforu
v krevni plazmé je tiikrat az Ctyfikrat vy$s$i nez fosforu anorganického (Jelinek a
Koudela 2003, Skiivanova a kol. 2004).

Fosfor se vstiebava v tenkém stieve ve formé fosfatu jak difuzi, tak aktivnim
transportem. Stravitelnost fosforu je ovlivnéna piedevs§im pritomnosti iontd vapniku
a hliniku, se kterymi tvofi nerozpustné slouceniny. Mira vstiebavani je vyznamné
ovlivnéna v€kem zvifat, produkci, vyzivou a funkénim stavem sliznic traviciho
ustroji. Aktivni transport fosfatii je propojen s aktivnim i pasivnim transportem
vapniku — kdyz dojde k poklesu aktivniho vstfebavani kalcia, snizi se téz aktivni
vstiebavani fosfati. V travicim traktu je pak vstiebano asi 60 - 90 % fosfati ptijatych
v potravé (Necas a kol. 2000). Nedostatek fosforu je jest¢ vice prohlubovan
piebytkem véapniku v krmné déavce. Deficit pak vede k opozd’'ovani pohlavniho
dospivani, k porucham ovaridlniho cyklu, ke zvySeni embryonalni mortality, sniZeni
zravosti a celkoveé k hubnuti. Nedostatek fosforu pak zvySuje vyluCovéani vapniku
moci a tim zplsobuje odvapnovani kosti. U skotu souvisi nizky piijem fosforu a
vapniku s degenerativnimi zménami kloubti, kloubnich chrupavek, kosti koncetin,
panve a patefe (Cermak 2000). Naopak nadbytek fosforu naruduje pfeménu vitaminu
D na kalcitriol, omezuje vstiebavani vapniku, zinku, médi a Zeleza. Optimalni pomér

Ca:P v krmné davce by mél byt od 1,5:1 do 2:1 (Slanina a kol. 1992).

Hoicik

Dalsim makroprvkem je hoi¢ik, ktery je v organismu obsazen ve srovnani s
vapnikem a fosforem v mensim mnozstvi — 0,05 % hmotnosti téla, pficemz 65 — 70
% je ho ulozeno ve skeletu a pouze 1 % hoiciku v extracelularni tekutin€. Zbytek
hoi¢iku se nachazi v mékkych tkanich, pfedevSim ve svaloviné, jatrech a nervové

tkani (Jelinek a Koudela 2003).
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Hot¢ik je nezbytny pro tvorbu kosti, protoze pii ni funguje jako synergista
vapniku a antagonista fosforu. Naopak v procesu srdzeni krve ma hoicik opacnou
funkci nez vapnik, protoze snizuje srazlivost krve a brani vzniku trombdzy. Hoi¢ik je
soucasti mnoha enzymu, kde Casto plsobi jako aktivator téch enzymt, jejichz
pfirozenym inhibitorem je vapnik. Vytéstiuje vapnik z membranovych receptort,
uvoliiuje tak napéti a navozuje relaxaci az Gtlum. Hraje téz roli v bachorovém
metabolizmu, kde je aktivatorem vyznamnych enzymt podminujicich aktivitu
bachorové mikroflory (Cermak 2000). Vyznamny vliv ma hoi¢ik oviem také na
centralni nervovy systém. V krvi je obsazen piedev§im v erytrocytech, kde jeho
koncentrace je pomérné stdld a méni se az za vyrazné karence nebo pii nékterych
patologickych stavech. Koncentrace hoi¢iku v krevni plazmé je pfitom zavisla na
ptijmu hoi¢iku dietou a na trovni jeho vstiebavani (Jelinek a Koudela 2003).

Zvitata ziskavaji hot¢ik v potravé, vstiebava se v predni ¢asti dvanactniku,
méné jiz v zaludku, tlustém nebo slepém stfeve, a pii prezvykani i z bachoru.
Vstiebavani hot¢iku podporuje gluk6za. V mechanizmu resorpce hoi¢iku se uplatiiuji
predevSim ostatni mineralni latky nachazejici se v krmné davce, z nich pak nejvice
vapnik a fosfor. Vys§i obsah vapniku v pfijimaném krmivu snizuje ukladani hotc¢iku
v kostech, pravdépodobné vlivem antagonizmu véapniku a hotc¢iku pfi jejich ukladani
v kostech anebo vlivem ptednostniho ukladédni redukovaného mnozstvi hotciku v
mékkych tkanich (Slanina a kol. 1992).

Ptiznaky nedostatku hoi¢iku jsou indikovany poklesem jeho hladiny v krvi
(hypomagnesiemii). Mize ho vyvolat snizeny piisun hoif¢iku krmivem a nahly
pfechod na zelené krmivo s vysokym obsahem dusikatych latek, vyvolavajicich
zvySenou tvorbu amoniaku v bachoru. Vytvofeny amoniak alkalizuje totiZ bachorovy
obsah, sniZuje se pak ionizace a vyuzitelnost Mg, coz je vyznamnym faktorem pfi
vzniku tzv. pastevni tetanie. DalSim onemocnénim vyvolanym hypomagnesiemii je
také tetanie telat vyvolana nedostatkem hoi¢iku v samotné krmné davce telat. Pribéh
byva velmi akutni — pfiznaky jsou nepokoj, hyyperkineze, pokopavani koncetinami a
svalovy tfes, nasledné nastupuji az zachvaty kieci, salivace a uhyn. Po dlouhém
transportu skotu a pfi znacné stresové zatézi muze vzniknout tzv. transportni tetanie.
Zvyseny prijem hoiciku je ojedinély, piicemz zplsobi pouze zrychleni peristaltiky
stiev, ale samotnou intoxikaci nevyvola. Nadmérny piijem hoi¢iku vSak omezuje

stravitelnost a vyuzitelnost vapniku, navic zplsobuje také pokles pfijmu krmiva,
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prijmy, zpomaleni stievni peristaltiky a miize vést az k thynu (Cermak 2000, Jelinek

a Koudela 2003).

Zinek

Nejvétsi mnozstvi zinku je ve svalové a kostni tkani. Nejvyssi koncentrace je
vSak v cévnatce oka a prostaté, pomérn¢ vysoka koncentrace je také v klizi a koznich
derivatech, pankreatu, jatrech, varlatech, ledvinach a kostech. Zinek plisobi na rust,
vyvin, na reprodukcéni schopnosti, tvorbu kosti a krve. Zucastiiuje se i na
metabolizmu sacharidi, bilkovin a tukt, ale také na regulaci imunitniho systému a je
aktivatorem riznych enzymi. Zucastfiuje se na stavbé buiitkovych mitochondrialnich
a mikrozomalnich membran a chrani i pfed vné&j$imi vlivy. V Krvi je zinek obsaZzen v
krevni plazmé, erytrocytech, leukocytech a trombocytech, pfi¢emz koncentrace zinku
v krvi a krevni plazmé reaguje na zmény obsahu zinku v potrave. ZvySeny piijem
zinku zvysuje koncentraci zinku v krvi i krevni plazmé, naopak pfi karenci dochazi
ke snizeni koncentrace zinku v krevni plazmé i krvi (Jelinek a kol 2003).

Vstiebavani zinku probiha ptfedev§im v zaludku (pfezvykavci) a v tenkém
sttevé (monogastii). Utlum resorpce zptisobuje napiiklad vysoky obsah vépniku a
fosforu, médi a kadmia. U mlad’at je mira vstiebavani zinku vy$$i nez u zvirat
starSich. Resorpce zinku je snizend i v disledku nedostatku bilkovin v krmné davce
nebo v pribéhu zanétlivych procest na sliznici duodena. Nedostatek zinku sniZuje
celkovou syntézu bilkovin a vyvolava tak zpomaleni ristu. Projevuje se pak
Serosleposti, poruchami imunity, zanéty ktize, Spatnym hojeni ran a naruSenou
osteogenezi, u gravidnich zvifat vede ke zpomaleni vyvoje plodu a zvySenému
vyskytu kongenitalnich malformaci, kdy dochazi k deformacim rourovitych kosti,
kosti lebky a obratlli. Dal§imi projevy je Spatné vyuziti krmiva, jeho sniZené
pfijimani, coZz ma za nasledek Ubytek Zivé hmotnosti a dosahovéani nizkych
produk¢nich 1 reprodukcnich ukazatelti. Naopak ke zvySenému piijmu zinku jsou
zvifata pomérné tolerantni a k intoxikacim dochazi zfidka, a to az po
nékolikandsobném zvySeni koncentrace zinku v krmné dévce. Intoxikace zinkem
vedou k zéanétlivé reakci na sliznicich traviciho ustroji, poruchdm funkce jater a

ledvin (Cermak 2000, Jelinek a Koudela 2003).
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Méd’

M¢éd’ je nenahraditelny mikroelement a je nevyhnutelnad pro normalni pribch
mnohych fyziologickych a biochemickych procesti. Obsah médi v organizmu je
pomérné maly, méni se s piijmem meédi v krmivu a v organizmu se vyskytuje
pfedev§im ve formé nejriznéjSich proteinii s enzymatickou aktivitou. Nejvyssi
koncentrace médi nachazime v jatrech, ledvinach, slezing, srdci a mozku. Méd’ je
klic¢ova pro tvorbu pigmentt, elastinu, kolagenu, ovliviiuje také metabolismus kosti,
reprodukéni funkce, krvetvorbu, keratinizaci chlupii i ¢innost nervové soustavy. Je
vsak soucasti i aktivatorem také mnoha enzymu a metaloproteini (Jelinek a Koudela
2003).

Vstiebavani médi probiha pfedevSim v zaludku a pfednim useku tenkého
stteva a je tlumena ionty Ca, Zn, Mo, Fe, Cd, anorganickymi i organickymi
slouceninami siry. Vyuziti médi zavisi pfedevSim na slozeni krmné davky a na
celkovém fyziologickém stavu organizmu, pficemz prezvykavci vyuzivaji méd’ 1épe
nez ostatni zvifata. Méd’ je nutna 1 pro zivotni ¢innost mikroflory ptedZaludku.
Dlouhodoby nedostatek médi vede k porucham pigmentace srsti, poruchy plodnosti a
dochdzi k rané embryondlni mortalité. Pfi vyrazné karenci vznika také anémie,
osteoporoza, defekty na sténach aorty a cév, pfipadné az kardiomyopatie. U mlad’at
se nedostatek médi projevuje ataxii a poruchami nervové ¢innosti. Karence médi se
dale projevuje depigmentaci v okoli o¢i, poklesem obsahu médi v krevni plazmé a
nervosvalovymi poruchami, zpomalenim riistu, poklesem pfijmu krmiva a upornymi
pachnoucimi prijmy (Sanders 1983, Cermak 2000, Jelinek a Koudela 2003).

Pfi¢innou nedostatku medi byva nizky obsah médi v krmivech a mlécnych
smésich (pod 5 mg Cu.kg? susiny krmiva). Miize byt vyvolana pti nedostatku médi v
pudach pastvin a luk, pfi nevyrovnané krmné davce ve vztahu k obsahu bilkovin,
sacharidi a pfi nadmérném piijmu Ca, P, Zn, Fe, Cd, Se, Mo, S a Mn. Vys$si davky
médi maji toxicky Uc€inek, pfi¢emZ otravy se vyskytuji predevSim pifi pouZivani
pesticidi s obsahem médi. ZvySeny obsah médi v krmivu vede totiz k jeho
zvySenému ukladani v jatrech a ledvinach, pficemz k chronickym otravdm jsou
nachylna predevsim telata a ovce. Nadbytek médi vede k intoxikaci, pii které vznika
dystrofie jater, hemolyza erytrocytd, ikterus a hemoglobinuric (Sanders 1983,
Slanina a kol. 1992, Cermak 2000).
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5. Cile prace

Cilem prace bylo posouzeni vlivu doplikovych a nekonvencnich
preventivnich postupti na vyskyt priijmovych onemocnéni u telat dojenych plemen
skotu. Posuzovany byly preventivni uCinky probiotika (Lactovita), prebiotika
(Biopolym) a homeopatika (PVB — Diarhées), nebo jejich kombinace.

Testovana byla vychozi hypotéza o nulovém ucinku podévanych piipravki na
zdravi telat. Zamitnuti nulové hypotézy by pripoustélo moznost jejich preventivniho
pisobeni na zdravi telat, v opa¢ném piipadé¢ by nebylo mozno tento Gcinek nijak

podpofit.

Zadani prace obsahovalo tyto dil¢i cile:

1. Posouzeni vlivu vybranych konvencnich a nekonvenc¢nich zptisobt prevence
a jejich kombinace na vyskyt onemocnéni u telat.

2. Posouzeni vlivu vybranych prostfedki v provoznich podminkach na
hematologické parametry.

3. Posouzeni skladby mikroflory zaZivaciho traktu mezi jednotlivymi skupinami
telat.

4. Posouzeni vlivu zakladnich bioklimatickych ukazatelti (teplota, vlhkost a
rychlost proudéni stajového vzduchu a ochlazovaci veli¢ina prostiedi) na

zdravotni stav telat.

Vzhledem k tomu, Ze experimentalni uspofadani v provoznich podminkach
neumoziovalo rozli§it vliv rozdilného mikroklimatu na zdravi telat, bylo od
posledniho cile prace (4) v prubéhu pokusu upusténo.

Dobré podminky chovu ve sledovanych stajich zajistily, Ze pokusna telata
byla v dobrém zdravotnim stavu a vyskyt prijmd byl tak minimalni. Preventivni
ucinek pripravkll na vyskyt prijmu bylo tedy obtizné testovat. D4 se nicméné
predpokladat, Ze se preventivni U€inek piipravkid piiznivé projevuje také na
metabolizmu a fyziologii telat, na které Ize usuzovat podle vhodné zvolenych
krevnich ukazateld. Tyto indikatory zdravotniho stavu telat Ize vyuzit pro testovani
nulové hypotézy.

Prace se tedy zaméfila predev$im na posouzeni vlivu ptipravki na krevni

ukazatele (cil 2). Jednalo se o hematologické ukazatele (hemoglobin, erytrocyty,
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mikrohematokrit, leukocyty), mineralni profil (Zn, Cu, P, Ca, Mg v krevni plazmg),
metabolicky profil (glukéza, celkové lipidy, celkova bilkovina, cholesterol,
mocovina) a enzymaticky profil (alkalicka fosfataza, gamaglutamyltransferaza;

Tab.1)

Tabulka 1. Sledované krevni ukazatele, jejich zkratky a jednotky.

Ukazatele v krvi Zkratka Me¢érna jednotka
Hematologické Hemoglobin Hb .l
Erytrocyty Ery Tt (20207
Mikrohematokrit Hk LI
Leukocyty Leuko G.I't(10%.1%
Mineralni profil Zinek Zn pmol.1*?
Med Cu pmol.1*?
Fosfor P umol.I
Vapnik Ca umol.I
Hort¢ik Mg umol.I?
Metabolicky profil  Glukéza Gluk mmol.I*
Celkové lipidy Lipid g.It
Celkova bilkovina CB g.I?
Cholesterol Chol mmol.I*
Mocovina Mo¢ mmol.I
Enzymaticky profil Alkalicka fosfataza AF pkat.]?t
Gamaglutamyltransferaza GMT ukat.It
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6. Material a Metodika

Celkem byly provedeny dva pokusy, oba v provoznich podminkach, avSak
kazdy s jinym experimentdlnim uspoiadanim. Prvni pokus probihal ve stfedisku
ZEFA Volary (Agrokomplex Sumava), druhy ve stiedisku Petrovice (ZD Krasna

Hora nad Vltavou).

6.1. Krmeni a ustajeni telat

V obou chovech probihalo krmeni telat dvakrat denné. Telata zpocatku
dostavala mlé¢nou smés Madesan Grand v mnozstvi 4 1 ks den™®. Toto mnoZstvi se
jim s ptribyvajicim v€kem snizovalo. Napajeni zvifat mlékem bylo feSeno pomoci
plastovych kyblt s dudliky, do kterych byla za pomoci trubkového systému nalévana
mlécna smés. Po celou dobu ustdjeni méla telata neomezeny ptistup ke startérovému
krmivu COT B (startér + mackany oves + rot) a neomezeny piistup k ¢isté vodg.

V prvnim pokusu byla telata chovana skupinové, v druhém v individualnich
boxech. V obou piipadech se jednalo o Cesky strakaty skot a ustajeni bylo volné

s podestylkou slamy.

6.2. Testované pripravky

Telata byla v jednotlivych pokusnych variantach podrobena pisobeni
homeopatického piipravku nebo doplnku vyzivy (probiotikum a prebiotikum),
pfipadné jejich kombinace. Ackoliv se v piipadé¢ homeopatika jedna o zcela jiny
preventivni mechanizmem U€inku na zdravi telat, ktery muze byt léCebnym
postupem, pro zjednoduSeni jsou v této praci nazyvany vSechny tfi postupy jako
podani piipravki, nebot’ jejich aplikace byla ve vSech ptipadech ordlni v pitné vodé.
Prebiotikum bylo testovano jen v prvnim pokusu. Kontrolou byla skupina telat bez

podani piipravku.
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Homeopatikum (H)

Bylo pouzito polykompozitni homeopatikum s protiprijmovym ucinkem

PVB — Diarhées od francouzské firmy Boiron (Issautier 1995).

Homeopatikum mélo toto slozeni a ocekavané ucinky:

Arsenicum album (kysli¢nik arzenity) — pfi 1é¢b¢é skotu velice uzite¢ny 1ék na nékteré
formy prijmu telat v obdobi mlééné vyzivy, ma-li stolice mrtvolny zapach a
je doprovazena prudkym nucenim.

Calcarea carbonica (ne¢isty uhli¢itan vapenaty) — je doporu¢ovan zejména pii 1é¢bé
urc¢itych poruch kostry, napt. rachitidy a osteomalacie.

Colchicum autumnale (octn) — v praxi cenny zejména na nadymani skotu, ale i na
podzimni prijem a dyzenterie, ptipadné pii 1é€b¢ zanétu a ztuhlosti kloubil
nebo na membrandzni kolitidu a vodnatelnost s vyluCovanim malého
mnoZzstvi tmavé moci.

Chelidonium majus (vlastovi¢nik vétsi) — se uziva predevsim pii jaternich chorobach
nebo pii potizich se slezinou, ledvinami, Zluénikem, stievy a plicemi.

China (chininovnik 1ékafsky) — pfi vyCerpani po nemoci ¢i extrémni ztraté tekutin.
Takeé pii akutnich, bezbolestnych prijymech kastanové barvy.

Ipeca (hlavénka daviva) — doporucen pii prijmu mladych zvifat se sklonem k
dyzenterii s pfitomnosti krve, napf. kokcidiéza telat. Je to cenny
protikrvacivy 1€k, kdyz je krev jasné€ Cervena.

Mercurius corrosivus (chlorid rtutnaty) — vhodny zejména v praxi malych zvirat,
napf. pfi chronické nefritidé a dyzenterickych stavech, je velice uspé$ny pii
1é€bé vlhkého ekzému, ktery se objevi jako jeden ze symptomt celkového
konstitu¢niho kolapsu.

Natrium sulfuricum (siran sodny) — uzite¢ny po poranéni hlavy, které ma za nasledek
zdanlivé nesouvisejici stavy. Také na jatra pii 1écbé hepatitidy se zloutenkou.

Phosphoricum acidum (kyselina fosfore¢na) — cenna pii 1é€bé pneumonie s rychlym

nastupem u vSech druhti zvitat, dobife plisobi na mald krvaceni.
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Podophyllum peltatum (noholist) — pfi 1é¢bé gastrointestinalnich obtizi u mladych
zvitat.

Ricinus communis (skocec obecny) — ohniskem ptiznakd je u tohoto 1é¢iva v prvé
fad¢ travici ustroji, 1€¢i nevolnost a priijem, uziteCny zejména pro mlad’ata
tézce vycerpané prijmem.

Verateum album (kychavice bila) — Gi¢inny na gastroenteritidu s hrozicim kolapsem,
napt. pii kolibaciléze telat. Také uziteCny stimulant srdce v piipadech
kolapsu. N¢kdy se pii 1é¢€bé prijmu kombinuje s Arsenicem albem a Chinou,
aby Iépe zabranil dehydrataci.

Aconitum napellus (omgj Salamounek) — mél se pouzivat v ranych fazich vsech
hore¢natych onemocnéni, kdyz se nahle objevi symptomy, které se mohou
zhorSovat pfi jakémkoli extrému teplot.

Gelsemium sempervirens (jasmin vzdyzeleny) — pomoc pfi rekonvalescenci skotu po
hypomagnezemii, napomaha navraceni normalnich pohybl po injekcich
obvyklych smési, snizuje anticipacni strach a nervozitu zvifat ( Issautier

1995, Macleod 2002, Lockie 2002).

Probiotikum (L)

Jako probiotikum byla pouzita Lactovita, kterd obsahuje komplex vitamint
skupiny B a bakterie mlé¢ného kvaSeni (Lactobacillus coagulans, diive sporogenes),
¢imZ napomahd udrZovat rovnovahu stfevni mikroflory. Pti 1é¢bé antibiotiky navraci
zpét do normalu rovnovéahu sttevni mikroflory plisobenim bakterii mlééného kvaseni,
které vytvateji pfiznivé podminky pro rast stfevni mikroflory. Kompenzuje nizky
pfijem vitaminl skupiny B zplsobeny poruchami trdveni, poruchami celkového
zdravotniho stavu, v obdobi rychlého rustu nebo pii zvysené fyzické i psychické
zatézi, ale i pii infekénich nemocich, zvlasté pokud jsou doprovazeny horeckami a
prijmem. Ma tedy vliv pfedevSim na obnoveni pfirozené rovnovahy stievni
mikroflory, ptisobi vSak i proti zacpé a prijmu, potlacuje stfevni infekce a plisné,
snizuje hladinu cholesterolu, posiluje imunitni systém a zmirfiuje nezadoucich
ucinky antibiotik ve stfev€. Lactovita obsahuje spory probiotickych mlé¢nych
bakterii, vitamin B1, B2, B6, PP, bilkoviny a tuky (Anonymus 2017a).
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Prebiotikum (B)

Jako prebiotikum byl pouzit Biopolym, coz je ptipravek z hnédé moiské fasy
Aschophyllum nodosum, upravené pro piidavani do krmné davky nebo napajeci
vody. Je vhodny pro vSechny druhy a kategorie zvirat pro zlepSeni traveni, kondice a
zdravotniho stavu. Soucasné zlepSuje stravitelnost krmiva a také snizuje zapach
exkrementti. Obsahuje alginatové kyseliny ve formé alginatu sodného E 401, piisobi
piiznivé na rozvoj zalude¢ni a stfevni mikroflory a nésledné tedy také na traveni.
Krmivo je pak v zazivacim traktu efektivnéji vyuzito k vyzivé organizmu. Kromé
dietetickych ucinki pusobi Biopolym navic regeneraéné na cely organizmus,
ptiznivé ovliviiuje pigmentaci klize, srsti, tvorbu rohoviny apod. Alginatové kyseliny
siln€ omezuji tvorbu amoniaku ve zvitecich vykalech, ¢imz se zlepSuje mikroklima

prostiedi a zdravi zvifat (Anonymus 2017b).

6.3. Analyza krevnich parametri

Vzorky krve byly odebirany z vena jugularis. Jako antikoagulant byl pouzit
heparin. VSechna hematologicka vySetfeni probihala na Katedie zootechnickych véd
Zemédglské fakulty Jihoeské univerzity v Ceskych Bud&jovicich.

Koncentrace hemoglobinu byla stanovovéna fotometricky pifi vinové délce
540 nm na spektrometru SPEKOL 11 po zfedéni nesrazlivé krve transformacnim
roztokem (ferrikyanid a kyanid draselny).

Pocty leukocytd byly stanoveny jejich pocitanim v Biirkerové komurce (50
sttednich ctvercll) po ziedéni krve Tiirkovym roztokem v poméru 25 p 1 krve + 475
ul Tiirkova roztoku.

Méd’, zinek, vapnik a hoicCik v krevni plazmé byly stanoveny metodou
plamenné atomové absorpcni spektrofotometrie na spektrofotometru AAS UNICAM
969 AA Spectrometer (ChromSpec, s.r.0.). Fosfor byl stanoven metodou BIO — LA —
TEST spolecnosti PLIVA — Lachema a. s., Brno.

Z krevni plazmy byly dale stanoveny tyto ukazatele: hladina glykémie, obsah
cholesterolu, celkové lipidy, celkovd bilkovina, hladina alkalické fosfatazy a

gamaglutamyltransferazy. Tyto parametry byly stanoveny za pouziti sett BIO — LA —
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TEST spolec¢nosti PLIVA — Lachema a. s., Brno. Mocovina byla stanovena na

biochemickém analyzétoru Ellipse.

6.4. Virologicka a bakteriologicka vySeti‘eni vykala

Vzorky vykali byly telatim odebirany individudlné v druhém pokusu.
Virologicka a bakteriologicka vySetfeni byla provadéna Statnim veterinarnim
tstavem v Ceskych Bud&jovicich. Vysetfeni trusu na piitomnost rotavirové infekce
bylo provadéno pomoci imunochromatographického testu Diarlex MB, k vySetfeni

vzorki na koronaviry byl pouzit FASTtest.
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6.5. Uspoiadani 1. pokusu — Volary

V prvnim pokusu byly vytvoieny pokusné skupiny ihned po naskladnéni
Z jinych chovu. Stafi telat bylo 12 — 69 dni (Tab. 2). Thned jim zacal byt podavan
jeden ze tii piipravku (H, L, B), kombinace (H + L), nebo zadny (kontrola- K).
Postupné v pribéhu roku tak bylo vytvofeno pét skupin po Sesti telatech. Pokus
nem¢l opakovani, kazda varianta tedy probéhla jednou v obdobi od zaii 2009 do

unora 2010. Skupiny tvofil rizny pomér jalovic a byk.

Tabulka 2. Uspofadani prvniho pokusu (Molary). H — homeopatikum, L -

probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym.

. . Doba 1. odbér 2. odbér
Skupina  Naskladnéni  Pocettelat ~ V&ék  Varianta
podavani krve krve
dnt po dnt po
3 9 o o
naskladnéni  naskladnéni
1 24.9.2009 5 1 13-29 H 7 dni 5 19
2 20. 10. 2009 6 28-69 L 7 dni 6 22
3 11.11. 2009 3 3 14-40 B 7 dni 6 19
4 12.1.2010 3 3 23-37 H+L 7 dni 1 14
5 15.2.2010 4 2 14-38 Kontrola 2 15
Pribéh pokusu

Ptipravky byly podavany po dobu sedmi dni poc¢inaje dnem naskladnéni.
Homeopatikum a prebiotikum se podavaly ve vod¢ v mnozstvi 5 ml na kus a den.
Probiotikum (L) se podavalo rozpusténé ve vodé v davce jedna tableta na kus a den.
Kontrolni 1 pokusna skupina byly v pfipadé onemocnéni prijmem léceny mistné
obvyklym zptsobem s ptedpokladem, Ze v pokusné skupin€ by se mély priymy diky
podavanym preparatim vyskytovat méné casto, piipadné by mél prijem trvat kratsi
dobu.

U telat oSetfenych ptipravkem H, L, B byly po 5 — 6 dnech odebrany u

kazdého telete vzorky krve na analyzu krevnich ukazateli (prvni odbér). U skupiny
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osetfené sméesi H+L probéhl odbér krve jiz po jednom dnu, u kontrolni skupiny po
dvou dnech. Druhy odbér krve probéhl po 14 — 22 dnech od naskladnéni.

Spolecné s prvnimi odbéry krve byly vybranym telatim kontrolni 1 oSetfené
skupiny odebrany vykaly zkone¢niku, které byly nasledné podrobeny
bakteriologickému a virologickému vySetfeni na Statnim veterinarnim ustavu

v Ceskych Budgjovicich.

Vyhodnoceni pokusu

Statisticky byla testovana nulova hypotéza, Ze oSetfeni nemélo vliv na
koncentraci krevnich ukazateld. Pouzita byla jednocestna ANOVA (faktor ptipravek
s 5 hladinami, tedy véetné kontroly bez podani ptipravku). Testovan byl kazdy
ukazatel v ramci kazdého ze dvou odbéru zvlast. Vzhledem Kk uspofadani pokusu
(jedna varianta = jedna skupina bez opakovani), nebylo mozno rozlisit vliv skupiny
(sezony) a vlastniho ptipravku. Zamitnuti nulové hypotézy na zvolené hlading
vyznamnosti p = 0,05 tedy znamenalo, Ze byl zjistén vyznamny rozdil mezi
jednotlivymi skupinami, pfi¢emzZ jednou z pii¢in mohl byt podany ptipravek. Rozdil
mezi skupinami byl nasledné testovan mnohonasobnym porovnavanim post-hoc
testem (Tukeyav HSD test).

Na ptipadné pozitivni vlivy podavanych pfipravkli na krevni ukazatele
prukazné se liSici u pokusné varianty a kontroly bylo usuzovano podle porovnani
s referencnimi hodnotami pro zdravé telata. Referencni hodnoty krevnich ukazatelt
byly pievzaty z odborné literatury (Sova a kol. 1988, 1990, Slanina a kol. 1992,
Reece 1998, Jelinek a Koudela 2003)
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6.6. Uspoiadani 2. pokusu — Petrovice

V druhém pokusu (Petrovice) byli sledovani pouze bycci. Tém zacal byt
podavan ptipravek ihned po narozeni a byl podavan po dobu 14 dni. Bycci byli
chovéni v individudlnich boxech. Sledovano bylo vzdy 6 byckl oSetfenych jednim
preparatem a soucasné 6 byckll bez osetfeni jako kontrola. Téchto 12 jedincii tvotilo
pokusnou skupinu. Postupné byl pokus proveden na 9 skupinach od konce roku 2010
do podzimu 2011 (Tab. 3). Homeopatika (H) byla podavana 4 skupinam,
probiotikum (L) 3 skupinam, kombinace obou piipravkd (H + L) 2 skupinam.

Pritbéh pokusu

U kazdé skupiny (1 — 9) byly provedeny dva odbéry krve na rozbor krevnich
parametri a denn¢ byl sledovan vyskyt prijma u kazdého jedince. Odbéry krve
probihaly u celé skupiny najednou v jednom terminu. Vzhledem k tomu, Ze telata
vstupovala do pokusu v den narozeni, jejich vék se tedy v den odbéru lisil, stejné tak
jako doba od posledniho podani ptipravku. Prvni odbér tak probéhl u telat ve véku 14
— 36 dni (0 — 22 dni od posledniho podani ptipravku). Druhy odbér byl proveden po
dalsich 27 — 36 dnech (29 — 65 po poslednim podani pfipravku). U posledni, devaté
skupiny nebyl jiz druhy odbér proveden (Tab. 3).
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Tabulka 3. Uspotfadani druhého pokusu (Petrovice). H — homeopatikum, L —
probiotikum Lactovita, H+L — kombinace homeopatika a probiotika.

Skupina Piipravek Doba Pocet telat (33) | 1. odbér krve 2. odbér

podavani vék | dnipo 1.
pokus kontrola | datum
telat | odbéru

1 H 14 dni 6 6 6.12.2010 16-24 29
2 L 14 dni 6 6 41.2011 17-30 36
3 H+L 14 dni 6 6 16.3.2011 16-27 33
4 H 14 dni 6 6 18.4.2011 17-32 30
5 L 14 dni 6 6 18.5.2011 17-29 27
6 H 14 dni 6 6 14.6.2011 14-36 29
7 H+L 14 dni 6 6 13.7.2011 15-29 28
8 H 14 dni 6 6 10.8.2011 17-34 33
9 L 14 dni 6 6 12.9.2011 15-28
Vyhodnoceni pokusu

Testovana byla hypotéza, ze oSetieni nema vliv na krevni ukazatele.
Uspotradani pokusu se soubéznym chovem kontrolni skupiny umoznilo rozlisit vliv
piipravku od vlivu skupiny (sezony). Testovan byl vliv pfipravku na krevni
parametry zvlast' pro kazdou pokusnou variantu a jeden ze dvou odbéru krve. Byla
pouzita dvoucestna ANOVA s interakci S dvéma faktory: ptipravek (2 hladin —
podani ptipravku, kontrola) a skupina (varianta H — 4 hladiny, L — 3 hladiny u
prvniho odbéru, 2 hladiny u druhého odbéru, H+L — 2 hladiny). Rozdily mezi
jednotlivymi variantami u kazdé skupiny zvlast byly nasledné testovany
mnohonasobnym porovnavanim post-hoc testem (Tukeytv HSD test).

Testovany byly také rozdily v jednotlivych krevnich parametrech mezi
skupinami telat (1 — 9) bez ohledu na pokusnou variantu nebo kontrolni variantu.
Cilem bylo posoudit sezonni variabilitu téchto parametrii. Pouzita byla jednocestna

ANOVA (faktor skupina s 9 hladinami).
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V obou pokusech byly statistické analyzy provedeny v programu Statistika
7.1 (StatSoft, Inc. 2005). Na pfipadné pozitivni vlivy podavanych piipravka bylo
opét usuzovano podle referenénich hodnot pro zdrava telata prevzatych z literatury

(Sova a kol. 1988, 1990, Slanina a kol. 1992, Reece 1998, Jelinek a Koudela 2003).
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7. Vysledky

7.1. Vliv pFipravki na krevni ukazatele — \Volary

Rozdily mezi skupinami byly prikazné u vice sledovanych ukazatelti v krve
Z obou odbéru krve (Tab. 4, 5).

V obou odbérech byla zjisténa vyssi koncentrace Ca u varianty s kombinaci
homeopatika a probiotika (H + L) nez u vSech dalsich variant, véetné kontroly (Obr.
1, 2). Tento rozdil byl statisticky velmi prukazny (P < 0,001). Praimérné hodnoty
koncentrace Ca vSech variant lezely v rozmezi referenc¢nich hodnot (2,2 — 2,8
mmol.IY) a u skupin H+L a K to platilo i pro v§echna telata v prvnim odbéru a témét
pro vétsinu telat v druhém odbéru (Obr. 1, 2). Oproti tomu 25 — 50 % telat u varianty
H, L, B v prvnim odbéru a varianty H v druhého odbéru lezelo pod spodni hranici
tohoto rozmezi. Kombinace homeopatika a probiotika tedy mohla tedy mit piiznivy
vliv na vyssi piijem Ca oproti ostatnim variantam.

V krvi z prvniho odbéru mély nékteré varianty prukazné nizsi hodnoty tii
ukazatelli nez kontrola, pficemz v druhém odbéru jiZ nebyly tyto rozdily zjiStény.

Velmi prukazné to bylo u cholesterolu, kde dosahovala telata v kontrole vyssi
koncentrace nez u varianty H, L, B (P < 0,001). Tyto varianty mély primérnou
hodnotu koncentrace cholesterolu nizsi, nez jsou udavané referen¢ni hodnoty (3,11 —
4,65 mmol.I"Y), zatimco kontrola méla tuto hodnotu nad timto rozmezim. Ve
variantach H, L, B m¢lo 75 % telat niz§i hodnoty nez je toto referen¢ni rozmezi,
zatimco asi 50 % telat v kontrole mélo hodnoty nad timto rozmezim (Obr. 3).
Pozitivni vliv ptipravkl na koncentraci cholesterolu tedy neni pravdépodobny.

Kontrola méla v prvnim odbéru také vyssi hodnoty Mg V porovnani s
variantami L, B (P < 0,001). Praimérné hodnoty a hodnoty vétsiny telat ve variantach
L, B byly vsak pod spodni hranici referenénich hodnot (0,74 — 1,15 mmol.I"}),
zatimco v kontrole byly vétSinou v tomto rozmezi (Obr. 4). Opét tedy pozitivni vliv
ptipravkil na tento ukazatel neni pravdépodobny.

U alkalické fosfatazy byly zjistény vyssi hodnoty kontroly nez u skupin L, B
(P < 0,01). V tomto ptipad¢ hodnoty vSech kontrolnich telat ptesahovaly horni limit
referenéniho rozmezi (0,28 — 3 pkat.I), zatimco vice jak polovina telat skupin L a B

meéla hodnoty pod spodni hranici tohoto rozmezi (Obr. 5).
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Podani probiotik (L) a prebiotik (B) tedy mohlo v tomto pfipadé mit spise
pfispivat k nastaveni hodnot koncentrace alkalické fosfatazy blize k optimu u
zdravych telat.

Varianty H a L mély v prvnim odbéru krve vyssi hodnoty koncentrace
erytrocytl nez kontrola. Na rozdil od vySe zminénych piipadl se vSak jednalo
statisticky malo prukazny rozdil (P < 0,05; Obr. 6).

V druhém odbéru byla zjiSténa u variant H, L, B nizsi hodnota koncentrace P
a lipid nez u kontroly (P < 0,01). V piipad¢ fosforu byla naprosta vétSina hodnot
v limitech referenéniho rozmezi 2,68 — 3,7 mmol.I"t (Obr. 7). Koncentrace lipidi byla
oproti tomu u viech telat vyrazné pod referenénim rozmezim (3,05 — 3,25 g.I"%), tzn.
0,7 g.I' a mén& (Obr. 8.) Ani jeden ukazatel tedy nenaznaluje pfiznivé vlivy
podavanych ptipravkil na metabolizmus telat.

U kontroly byla zjisténa také vyssi koncentrace celkové bilkoviny, a to
Vv porovnani se skupinou H (P < 0,01). V tomto pfipadé mélo 25 — 50 % telat hodnoty
nad referenénim rozmezim (39 — 67 g.I"}), zatimco vSechny hodnoty varianty H
lezely spolehlivé v tomto rozmezi (Obr. 9). Podani homeopatika se mohlo tedy
ptiznivé projevit na snizeni vysokych hodnot koncentrace celkové bilkoviny.

V obou odbérech byly zjistény rozdily v koncentraci mocoviny mezi
jednotlivymi variantami (P < 0,01). Pouze v druhém odbéru se vSak lisila od
kontroly, a to v ptipadé varianty s kombinaci homeopatika a probiotika, kdy byly
zjistény vyssi hodnoty v porovnani s kontrolou (Obr. 10, 11). Zatimco u kontroly
lezely tyto hodnoty pod spodni hranici referen¢niho rozmezi (2,5 — 6,6 mmol.I%), u
varianty se nachazely vSechny hodnoty v tomto optimalnim rozmezi. To naznacuje
pfiznivy ucinek podavani kombinace homeopatika a probiotika na tento krevni

parametr.
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Tabulka 4. Volary — vysledné statistiky (primér a smérodatna odchylka — SD, n = 6)
krevnich ukazateli z 1. odbéru krve pro varianty: H — homeopatikum, L —
probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L — kombinace homeopatika a
probiotika, K — kontrola. Zkratky a mérné jednotky ukazateli viz Tab. 1. (P — hladina
vyznamnosti; ns P < 0,05; * P < 0,05; ** P <0,01; *** P <0,001)

Tukey test

Krevni ukazatel H - HL B : P (p <0,05)

Ery pramér 6,93 6,79 5,77 6,51 5,25 * H L>K
SD 0,58 0,67 0,82 1,39 0,65

Hb primér 156,2 1493 1183 160,0 140,3 * H, B > H+L
SD 13,0 16,6 20,7 33,9 20,9

Hk primér 0,345 0,332 0,293 0,308 0,255 ns
SD 0,042 0,035 0,049 0,092 0,056

Leuko priamér 11,27 8,77 9,72 7,87 6,50 ns
SD 2,44 2,82 2,88 2,01 3,16

Zn pramér 13,02 16,39 17,77 18,96 17,03 k3 H+L,B>H
SD 1,95 4,05 1,84 2,89 2,34

Cu priomér 13,03 10,10 14,35 11,80 13,14 ns
SD 2,11 0,70 4,44 2,95 3,29

P pramér 2,74 2,89 2,75 2,97 3,03 ns
SD 0,32 0,28 0,24 0,47 0,63

Ca primér 2,25 2,26 2,76 2,21 2,36 **%  H+L>H,L,B,K
SD 0,13 0,10 0,05 0,10 0,09

Mg pramér 0,835 0,565 0,775 0,645 1,068 o K>L,B
SD 0,054 0,093 0,391 0,063 0,284

Gluk prumér 5,08 5,75 4,80 5,14 5,74 ns
SD 0,31 0,74 0,36 1,25 0,53

Lipid pramér 0,158 0,278 0,547 0,293 0,442 €53 H+L>H
SD 0,110 0,140 0,155 0,260 0,180

CB praimér 56,38 56,07 59,45 60,10 61,27 ns
SD 5,56 4,82 7,14 5,36 3,50

Chol pramér 2,13 2,38 3,44 2,46 4,78 ***  K>H, LB
SD 0,90 0,80 1,19 0,55 0,87

Mo¢ pramér 2,41 3,48 4,52 4,42 2,90 bt H+L, B>H
SD 0,82 0,46 1,15 1,51 0,80

AF prumér 5,22 2,45 5,13 2,14 7,05 ok K>L,B
SD 2,40 0,79 1,30 1,13 2,90

GMT primér 0,522 0,220 1,167 0,612 0,650 ns
SD 0,367 0,087 1,524 0,506 0,621
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Tabulka 5. Volary — vysledné statistiky (primér a smérodatna odchylka — SD, n = 6)

krevnich ukazatelt z2. odbéru krve pro varianty: H — homeopatikum, L —

probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L — kombinace homeopatika a

probiotika, K — kontrola. Zkratky a mérné jednotky ukazateli viz Tab.1. ( P — hladina

vyznamnosti; ns P < 0,05; * P <0,05; ** P <0,01; *** P <0,001)

Tukey test
H L H+L B K
(p <0,05)
Ery pramér 6,71 6,15 5,38 5,96 5,57 ns
SD 0,60 0,59 117 1,19 0,52
Hb pramér 141,3 139,7 140,2 165,7 150,8 ns
SD 8,2 10,3 25,7 28,3 23,8
Hk pramér 0,313 0,288 0,242 0,272 0,258 ns
SD 0,041 0,028 0,062 0,069 0,039
Leuko pramér 7,65 7,62 7,18 7,80 7,46 ns
SD 1,25 1,52 1,39 1,17 2,49
Zn pramér 15,19 16,39 15,45 14,43 16,73 ns
SD 0,82 1,54 2,84 3,86 2,74
Cu pramér 10,60 10,83 12,59 12,06 13,12 ns
SD 1,48 1,53 1,99 1,30 1,59
P pramér 2,74 3,58 2,75 2,74 2,64 kel K>H,L,B
SD 0,23 0,71 0,24 0,40 0,37
Ca pramér 2,27 2,36 2,76 2,51 2,38 LA H+L > H,L,K
SD 0,28 0,09 0,05 0,15 0,19
Mg pramér 0,792 0,675 0,775 0,653 0,784 ns
SD 0,409 0,053 0,391 0,067 0,088
Gluk pramér 5,57 5,98 5,35 5,62 4,99 ns
SD 0,42 0,32 0,71 1,10 0,60
Lipid pramér 0,252 0,288 0,417 0,293 0,506 o K>H,L,B
SD 0,068 0,067 0,147 0,095 0,154
CB pramér 51,22 58,53 59,45 56,97 64,80 faled K>H
SD 5,49 3,29 7,14 2,83 6,38
Chol pramér 2,55 2,29 3,44 2,32 3,05 ns
SD 0,57 1,03 1,19 0,50 1,11
Mo¢ pramér 2,69 2,51 4,52 2,42 2,29 S H+L >H,L,B,K
SD 0,61 1,37 1,15 0,41 0,22
AF pramér 3,16 2,90 5,13 3,59 3,90 ns
SD 1,22 0,33 1,30 1,72 1,68
GMT pramér 0,262 0,237 0,348 0,362 0,342 ns
SD 0,079 0,153 0,268 0,197 0,125
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Obrazek 1. Koncentrace vapniku v prvnim odbéru krve pro varianty: H —
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —

kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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Obrazek 2. Koncentrace vapniku v druhém odbéru krve pro varianty: H —
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —

kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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Obrazek 3. Koncentrace cholesterolu v prvnim odbéru krve pro varianty: H —
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —

kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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Obrazek 4. Koncentrace hot¢ikuv prvnim odbéru krve pro varianty: H -
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —

kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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Obrazek 5. Koncentrace alkalické fosfatazy v prvnim odbéru krve pro varianty: H —
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —
kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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Obrazek 6. Koncentrace erytrocytt V prvnim odbéru krve pro varianty: H —
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —
kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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Obrazek 7. Koncentrace fosforu v druhém odbéru krve pro varianty: H —
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —

kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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Obrazek 8. Koncentrace lipidd v druhém odbéru krve pro varianty: H -
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —

kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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Obrazek 9. Koncentrace celkové bilkoviny v druhém odbéru krve pro varianty: H —
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —

kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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Obrazek 10. Koncentrace mocoviny Vv prvnim odbéru krve pro varianty: H —
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —

kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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Obrazek 11. Koncentrace mocoviny v druhém odbéru krve pro varianty: H —
homeopatikum, L — probiotikum Lactovita, B — prebiotikum Biopolym, H+L —

kombinace homeopatika a probiotika, K — kontrola
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7.2. Vliv pripravkii na krevni ukazatele - Petrovice

Vysledky z obou odbérti ukazaly vyznamné rozdily mezi skupinami ve vice
Krevnich parametrech, zatimco vliv pfipravku byl slabé prikazny jen ve dvou
ptipadech (Tab. 6 — 8). Interakce mezi skupinou a oSetfenim byla zjisténa pouze ve
skupin€ s podanim probiotika (L) u obsahu hematokritu v prvnim odbéru (Tab. 7).
Pramérné hodnoty pro kazdou variantu jsou uvedeny v tabulce 10 a podrobnéji pro

kazdou skupinu a variantu v tabulkach 1 — 4 v Piilohach.

Sezonni rozdily mezi pokusnymi skupinami

Vyhodnoceni efektu pfipravku piedchazela jesté¢ testovani rozdili mezi
skupinami 1 — 9 bez ohledu na podavany piipravek, nebo zda $lo o kontrolu.
Primérné hodnoty krevnich ukazatelti pro jednotlivé pokusné skupiny a vysledky
statistického testovani rozdilt jsou uvedeny v tabulkach 5 a 6 v Pfilohach. Pro lepsi
ptehled byly do Ptiloh vlozeny také krabicové grafy s neparametrickou statistikou
jednotlivych skupin pro ty krevni ukazatele, u kterych byly zjiStény prikazné
meziskupinové rozdily (Pfilohy obr. 1 — 23).

Nekteré krevni ukazatele u skupiny 1 (varianta H) mély v druhém odbéru
natolik odlisné hodnoty, Ze se jednalo pravdépodobné o omyl. Tykalo se to
piedevsim koncentrace celkovych lipida (Pfilohy obr. 19), cholesterolu (Ptilohy obr.
20) a GMT (Piilohy obr. 23). Nasledné proto bylo statistické vyhodnoceni vlivu
podani homeopatika (varianta H) vypocitano bez skupiny 1 a tyto vysledky jsou
uvedeny v tabulce 9. Rozdily nastaly u efektu skupiny na celkové lipidy (Lipid) a
mocovinu (Moc), které jiz nebyly priukazné (P > 0,05), a na ukazatele AF a GMT,
které zustaly prukazné, ale méné¢ (P < 0,01). Efekt homeopatika vsak zdstal

neprikazny u v§ech sledovanych ukazatelt (P > 0,05).
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Rozdily mezi pokusnou variantou a kontrolou — efekt piipravku

Utinek dopliiku stravy byl pritkazny pouze ve dvou piipadech ve druhém
odbéru:
e U varianty s podanim probiotika (L) na koncentraci leukocytt.
e U varianty s podanim kombinace homeopatika a probiotika (H+L) na
koncentraci GMT.

V obou piipadech se jednalo o velmi slabou prukaznost (P = 0,04). V prvnim
ptipad¢ byla zjisténa nizsi koncentrace leukocytl u varianty s podanim probiotika ve
srovnani s kontrolou (Tab. 7). U této varianty méla vétSina telat koncentraci
leukocytti pod referenénim rozmezim pro zdrava telata (6,2 — 12 G.I'), zatimco u
kontroly byla vétsina hodnot v ramci tohoto rozmezi (Obr. 12). Primérna hodnota
koncentrace leukocytii byla 6,14 (SD = 1,31) G.I"! u varianty s probiotikem a 7,37
(SD =1,52) G.I"! u kontroly (Tab. 10).

V druhém piipad¢ se jednalo 0 vyss$i pocet GMT u varianty s piipravkem
(H+L) nez u kontroly, pficemz koncentrace GMT u vétSiny telat odpovidala
referenénim hodnotam (0,1 — 0,6 pkat.I), viz Obr. 13. Koncentrace GMT byla u
kontroly 0,175 (SD = 0,080) pkat.I'* a u varianty s podanim ptipravku 0,286 (SD =
0,155) pkat.1* (Tab. 10).
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Tabulka 6. Petrovice — vysledek testu (ANOVA) pro variantu s podanim homeopatika
(sk. 1, 4, 6, 8). P — hladina vyznamnosti pro efekt ptipravku, skupiny a jejich
interakce; ns P < 0,05; * P <0,05; ** P <0,01; *** P < 0,001

Ukazatel 1. odbér krve 2.odbér krve
P (ptipravek) P (skupina) P (interakce) | P (ptipravek) P (skupina) P (interakce)

Ery ns * ns ns ns ns
Hb ns *xk ns ns ns ns
Hk ns ns ns ns ns ns
Leuko ns ns ns ns ns ns
Zn ns kel ns ns ns ns
Cu ns ns ns ns ns ns
P ns ns ns ns ns ns
Ca ns kel ns ns ns ns
Mg ns falola ns ns faleka ns
Gluk ns ns ns ns Fxk ns
Lipid ns * ns ns faleie ns
CB ns ns ns ns ns ns
Chol ns ns ns ns faleed ns
Mo¢ ns kel ns ns Fxk ns
AF ns ns ns ns kel ns
GMT ns ns ns ns Fxx ns
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Tabulka 7. Petrovice — vysledek testu (ANOVA) pro variantu s podanim probiotika
(sk. 2, 5, 9). P — hladina vyznamnosti efektu pfipravku, skupiny a jejich interakce; ns
P <0,05; * P<0,05; ** P<0,01; *** P <0,001

Ukazatel 1. odbér krve 2. odbér krve
P (ptipravek) P (skupina) P (interakce) | P (ptipravek) P (skupina) P (interakce)

Ery ns kel ns ns ns ns
Hb ns *xk ns ns ns ns
Hk ns *x * ns ns ns
Leuko ns ns ns * ns ns
Zn ns kel ns ns kel ns
Cu ns ns ns ns * ns
P ns ns ns ns kel ns
Ca ns ns ns ns ns ns
Mg ns falola ns ns ns ns
Gluk ns ns ns ns Fxk ns
Lipid ns * ns ns ns ns
CB ns ns ns ns ns ns
Chol ns falelel ns ns ns ns
Mo¢ ns falelel ns ns ns ns
AF ns ns ns ns ns ns
GMT ns ns ns ns ns ns
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Tabulka 8. Petrovice — vysledek testu (ANOVA) pro variantu s podanim kombinace
homeopatika a probiotika Lactovita (sk. 3, 7). P — hladina vyznamnosti efektu
pripravku, skupiny a jejich interakce; ns P < 0,05; * P < 0,05; ** P < 0,01; *** P <
0,001

Ukazatel 1. odbér krve 2. odbér krve
P (ptipravek) P (skupina) P (interakce) | P (pfipravek) P (skupina) P (interakce)

Ery ns ns ns ns ns ns
Hb ns ns ns ns ns ns
Hk ns ns ns ns ns ns
Leuko ns ns ns ns ns ns
Zn ns falaiel ns ns ns ns
Cu ns kel ns ns ns ns
P ns ns ns ns ns ns
Ca ns ns ns ns ns ns
Mg ns flehed ns ns ns ns
Gluk ns * ns ns ns ns
Lipid ns ns ns ns ns ns
CB ns ns ns ns * ns
Chol ns ns ns ns ns ns
Moc ns ns ns ns ** ns
AF ns kel ns ns ns ns
GMT ns ns ns * ns ns

57



Tabulka 9. Petrovice — vysledek testu (ANOVA) pro variantu s podanim homeopatika
bez skupiny 1 v druhém odbéru (tedy jen se skupinami 4, 6, 8) — zmény oproti
tab. 6 jsou zvyraznény. P — hladina vyznamnosti efektu piipravku, skupiny a jejich

interakce; ns P < 0,05; * P<0,05; ** P<0,01; *** P < 0,001~

Ukazatel 1. odbér krve 2. odbér krve
P (ptipravek) P (skupina) P (interakce) | P (ptipravek) P (skupina) P (interakce)

Ery ns * ns ns ns ns
Hb ns kel ns ns ns ns
Hk ns ns ns ns ns ns
Leuko ns ns ns ns ns ns
Zn ns falaiel ns ns ns ns
Cu ns ns ns ns ns ns
P ns ns ns ns ns ns
Ca ns kel ns ns ns ns
Mg ns flehed ns ns faleled ns
Gluk ns ns ns ns *kk ns
Lipid ns * ns ns ns! ns
CB ns ns ns ns ns ns
Chol ns ns ns ns *hk ns
Moc ns el ns ns ns! ns
AF ns ns ns ns ** ns
GMT ns ns ns ns ** 1 ns
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Tabulka 10. Petrovice - primérné hodnoty a smérodatné odchylky (SD) krevnich

ukazatelli telat u vSech variant: s podanim homeopatika — H, probiotika — L,

kombinace homeopatika a probiotika — H+L a u kontroly — K. Zkratky a mérné

jednotky ukazatelti viz Tab. 1.

Ukazatel 1. odbér (n 2.0dbér Lodbér 2.0dbér Lodber 2.0dbér
=24) (n=24) (n=18) (n=12) (n=12) (n=12)
Varianta
H K H K L K L K H+L K H+L K
Ery primér 5,56 5,72 6,05 6,14 5,50 5,45 5,79 5,70 6,04 5,79 5,79 6,08
SD 1,03 0,79 0,66 0,70 0,84 0,87 0,41 0,68 0,71 0,96 0,53 0,44
Hb prumér 118,2 118,1 1183 116,2 | 1049 1054 1125 1108 | 1164 116,7 111,7 1149
SD 28,2 27,7 11,6 10,1 18,9 22,3 12,8 10,3 17,2 17,0 9,1 8,7
Hk prumér 0,267 0272 0273 0,277 | 0,267 0,256 0,276 0,258 | 0,297 0,282 0,258 0,273
SD 0,061 0,056 0,039 0,041 | 0,048 0,044 0,025 0,032 | 0038 0,051 0,019 0,017
Leuko  pramér 7,46 8,19 7,66 6,84 7,07 8,17 6,14 7,37 7,39 7,28 6,93 6,88
SD 2,19 2,08 2,51 1,28 2,52 3,18 131 1,52 2,00 3,78 1,37 2,03
Zn prumér 22,44 21,82 18,35 20,00 | 21,56 20,14 20,07 20,559 | 23,47 21,98 20556 17,57
SD 6,39 6,95 391 4,54 4,18 5,38 4,12 4,27 3,06 4,70 6,36 5,16
Cu prumér 14,73 1420 13,78 12,64 | 13,71 14,72 1525 14,42 | 1251 12,81 13552 1341
SD 3,18 2,53 4,29 1,73 2,03 2,14 1,99 2,07 3,32 2,98 2,19 1,96
P prumér 2,49 2,74 2,54 2,57 2,89 2,34 2,48 2,47 2,66 2,72 2,50 2,57
SD 0,31 1,07 0,24 0,20 1,48 0,43 0,33 0,33 0,23 0,55 0,27 0,39
Ca prumér 2,18 2,21 2,36 2,37 2,45 2,40 2,34 2,37 2,45 2,44 2,40 2,40
SD 0,35 0,32 0,10 0,12 0,19 0,29 0,10 0,11 0,10 0,14 0,08 0,13
Mg pramér 0,779 0,782 0,808 0,810 | 0,704 0,673 0,774 0,768 | 0,714 0,712 0,917 0,931
SD 0,217 0259 0,209 0,140 | 0,127 0,119 0,101 0,122 | 0,132 0,122 0,166 0,184
Gluk pramér 5,02 4,662 3,19 3,39 5,86 5,52 3,39 3,24 5,67 5,62 4,52 4,86
SD 1,19 0,933 1,97 1,99 1,04 1,08 1,76 1,55 0,68 0,98 1,09 0,81
Lipid prumér 0,27 0289 0,712 0,725 | 0,286 0,306 0,333 0321 | 0,285 0,226 0,339 0,293
SD 0,14 0,117 0,773 0,789 | 0,128 0,141 0,02 0,081 | 0,141 0,069 0,091 0,122
CB pramér 69,50 70,2 75,16 7523 | 6991 70,33 73,67 7215 | 70,28 7133 76,63 7555
SD 4,40 3,56 6,56 5,49 6,04 4,15 5,24 4,61 4,43 4,06 5,79 4,26
Chol prameér 2,54 2,331 131 1,32 2,33 2,56 1,62 1,60 2,14 2,50 1,56 1,45
SD 0,84 0,61 0,67 0,67 0,68 0,53 0,53 0,47 0,64 0,49 0,31 0,57
Mo¢ prumér 2,68 2,51 2,52 2,57 2,35 2,49 2,23 2,18 2,21 2,19 1,96 2,38
SD 0,77 0,759 0,76 0,84 0,82 0,63 0,80 0,29 0,38 0,59 0,72 0,80
AF prameér 3,76 2989 4,73 4,00 3,81 3,32 4,14 4,25 5,18 4,10 5,02 3,93
SD 2,05 1,153 2,55 2,06 1,50 1,37 1,40 1,61 2,63 1,43 1,65 2,17
GMT prumér 1,061 1,045 1272 1,043 | 1544 1081 0316 0,278 | 1,330 1,121 0,286 0,175
SD 0,721 0945 1,945 1537 | 1,103 0,878 0,184 0,099 | 1,177 0,654 0,155 0,080
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Obrazek 12. Koncentrace leukocytti z druhého odbéru krve ve varianté s podanim

probiotika Lactovita (L) a v kontrole (K).
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Obrazek 13. Koncentrace GMT z druhého odbéru krve ve varianté s podanim

kombinace homeopatika a probiotika (H+L) a v kontrole (K).
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Vliv probiotika na pocet leukocytit — mnohondsobné porovndavdni

Druhy odbér krve probehl v ramci varianty s podanim probiotika jen u
pokusné skupiny 2 a 5. Ac¢koliv je tendence K niz$i koncentraci leukocytti u oproti
kontrole patrna u pokusnych variant v obou skupinach (Obr. 14), statisticky prukazny
byl tento rozdil jen u skupiny 5 (post-hoc HSD Tukeyuv test: P = 0,04).

Primérna hodnoty pokusné varianty ve skupiné 5 byla 5,58 (SD = 0,82) G.I'
(Ptilohy tab. 3), tedy pod referenénim limitem pro zdrava telata (6,2 — 12 G.I'Y). Pod
timto limitem se nachazelo vice jak 75 % telat této varianty. Oproti tomu u kontroly
byla priiméra hodnota 6,83 (SD = 1,1) G.I?%, tedy v rozmezi referen¢nich hodnot,
kde lezela také vétsina naméfenych hodnot (Obr. 14).

Koncentrace leukocytli byla tedy optimalni u kontrolni varianty a podani
probiotik nemize byt dan do souvislosti s n¢jakym pozitivnim G¢inkem na tento

krevni ukazatel.

Obrazek 14. Koncentrace leukocyti z druhého odbéru krve varianty s podanim
probiotika (L) pro pokusné skupiny 2 a 5.
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Vliv kombinace probiotika a homeopatika na GMT — mnohondsobné

porovnavani

Rozdil v obsahu GMT mezi pokusnou variantou a kontrolou byl patrny vice
skupiny 3 nez u skupiny 7 (Obr. 15). Ani u jedné skupiny se vSak nejednalo o
statisticky prikazny jev, pokud byly tyto rozdily podrobeny mnohonasobnému
porovnavani (post-hoc HSD Tukeyuv test: P> 0,05).

Pramérné hodnoty pro varianty s podanim ptipravku byly 0,35 (SD = 0,178)
pkat.1t u skupiny 3 a 0,222 (SD = 0,107) u skupiny 7. Priimérné hodnoty kontrol
byly 0,187 (SD = 0,051) pkat.I"! u skupiny 3 a 0,163 (SD = 0,106) pkat.I* u skupiny
7 (Pfilohy tab. 4), VSechny tyto hodnoty byly v rozmezi referen¢nich hodnot.

Obrazek 15. Koncentrace GMT z druhého odbéru krve varianty s podanim
kombinace homeopatika a probiotika (H+L) pro pokusné skupiny 3a 7.
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7.3. Vyskyt patogent v priajmech — \Volary

Mikrobidlni analyza vykalu telat z pokusu ve Volarech zjistila 14 druht ¢i
typt potencidlnich pavodci prijmi, které se vSak vyskytovaly nerovnomeérné
Vv pritbéhu roku a lisily se incidenci mezi jednotlivymi skupinami (Tab. 11).

Escherichia coli se vyskytovala ve v§ech pokusnych skupinach a tvorila tak
nejéastéj$iho potencialniho puvodce prijmu. Jednotlivé pokusné skupiny se od sebe
lisily ve vyskytu jednotlivych typt E.coli, kterych bylo celkem 7.

Pouze u skupiny 3 (varianta s prebiotikem B) byl zjistén vyskyt Enterococcus
spp. a to u vSech Sesti telat. ZdalSich plivodci byl zjistén Ccastéjsi vyskyt
Pseudomonas aeruginosa ve skupiné 1 (varianta s podanim homeopatika — H) a ve
skupiné 2 (varianta s podanim probiotika — L), pfi¢emz u dalich skupin jiz ve
vykalech tento druh nebyl pfitomen.

Mén¢é zastoupeny byly Enterobacter spp. (2 telata skupiny 2), Manheimia
haemolytica (4 telata, skupiny 1, 2, 4), Pseudomonas spp. (1 tele skupiny 3) a Proteus
spp. (1 tele ve skupingé 1).

Rotaviry byly zjistény u skupin 1, 2 a 3. U dalsich skupin zjistény nebyly.
Koronaviry nebyly zjistény ani v jedné skupiné.
nejmensi incidence. Jednalo se pouze o dva typy E.coli a ty se vyskytovaly jen u
dvou ze Sesti sledovanych telat, zatimco u vSech ostatnich skupin byl néktery
patogen zjistén u vSech Sesti telat pokusné skupiny.

Souvislost vyskytu patogent incidenci prijmt nebylo mozno spolehlive urcit

z diivodu skupinového ustajeni telat.
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Tabulka 11. Volary — vyskyt patogent ve vykalech telat.

Skupina  Varianta  Pohlavi EC EN ENB MH PA P PR R
1 2 3 4 5 6 7
1 H a 1 1 1 1
H 38 1 1
H 38 1 1
H 3 1 1
H 38 1
H Q 1 1 1
2 L a8 1 1 1
L a8 1 1
L 38 1
L a8 1 1 1
L a8 1 1 1 1
3 B 38 1
B 38 1 1
B a8 1 1
B Q 1 1
B Q 1 1 1
B Q 1 1
4 H+L a 1
H+L a3 1
H+L a 1
H+L Q. 1
H+L Q 1 1
H+L Q 1
K a8 1
K a8 1

Vysvétlivky k tabulce 11:

EC — Escherichia coli — se sedmi typy:
1: HLY-K99-

2: HLY+K99-

3: HLY-K-0101+

4: HLY-K99+

5: HLY+K99+

6: K99+

7: K99-

EN — Enterococcus spp.; ENB — Enterobacter spp.; MH — Manheimia haemolytica; PA — Pseudomonas
aeruginosa; P — Pseudomonas spp.; PR — Proteus spp.; R — rotaviry
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7.4. Vyskyt prajmi — Petrovice

Vyskyt prijmi a doba jejich trvani byly zjistovany individualné v druhém
pokusu V Petrovicich po dobu osmi tydni od narozeni telat. Prijmy se vyskytly jen u
osmi telat z celkem 108 telat (tedy u 8,6 % z celkového poctu), pficemz pét z téchto
telat bylo z kontrolni skupiny a tfi ze skupiny s podavanim homeopatik (Tab. 12).
Jednalo se o skupinu 18 (2 telata s podanim homeopatika), skupinu 20 (2 telata
kontroly), skupinu 21 (1 tele kontroly), skupinu 25 (1 tele s podanim homeopatika a
1 tele kontroly) a skupinu 26 (1 tele kontroly). Délka trvani prijmu byla od jednoho
do ctyt dnti.

Tabulka 12. Vyskyt prujmt a doba trvani u telat v druhém pokusu (Petrovice).

Skupina Varianta Pocet prijmtt  Poéetdni  Tyden

1 2 3 4 5 6 7 8

18 H 1 4 1
H 1 2 1
20 K 1 4 1
K 1 1 1
21 K 1 4 1
25 K 1 1 1
H 1 2 1
26 K 1 4 1
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8. Diskuze

V prvnim pokusu Vve \olarech byly zjistény vyrazné rozdily ve
sledovanych krevnich parametrech mezi pokusnymi skupinami a kontrolou. Na
zakladeé posouzeni zjisténych hodnot s referenénimi hodnotami pro zdrava telata byly
urceny tyto zmény koncentrace ukazatell S potencialné pfiznivymi G¢inky na zdravi
telat:

e zvySena koncentrace Ca u skupiny s podanim kombinace homeopatika
a probiotika (patrny v obou odbérech),

e snizeni koncentrace alkalické fosfatazy po podani probiotika nebo
prebiotika,

e sniZzeni koncentrace celkové bilkoviny po podani homeopatik,

e zvysSeni koncentrace mocoviny po podani kombinace homeopatika a
probiotika.

Tyto rozdily byly vzdy prikazné v porovnani s kontrolni variantou (bez
podani ptipravku). Otazkou je, do jaké miry se jednalo o vliv testovaného ptipravku.
Uspotadani pokusu bohuzel neumoznilo spolehlivé vyloucit vliv jinych faktort
prostfedi, protoze pokus neprobihal soucasné na pokusné varianté¢ a na kontrole,
nybrz postupné v priib&hu roku, pficemz kontrolni skupina byla sledovdna az
posledni. Vedle pouZzitého ptipravku mohly tedy vysledek ovlivnit podminky
prostifedi (mikroklima, kvalita a sloZzeni krmné davky, vyskyt patogeni ve staji,
apod.) nebo neptesnosti pii naslednych analyzach vzorkt, nebot’ ty probihaly také
sezonng a pro kazdou skupinu zvlast'.

Jeden ze sezonn€ proménlivych faktord byl vyskyt patogenli ve staji.
Mikrobialni analyza vykalt telat uréila celkem 14 druhti a typd potencialnich
pavodct prajmu (bakterii a vird). Vyskytovaly se nerovnomérné v pribéhu roku a
lisily se mezi jednotlivymi skupinami. Jak vyskyt téchto patogenid odpovidal
skute¢né incidenci prijmovych onemocnéni neni moZno stanovit, protoZze vyskyt
vyskyt patogenti byl paradoxn¢ zjistén u posledni skupiny, ktera byla kontrolou (bez
podani pifipravku).

Vyrazné rozdily v hodnotach krevnich parametri mezi jednotlivymi

skupinami telat v prub&hu roku byly dobfe patrné v druhém pokusu v Petrovicich,
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kde to jiz usporadani pokusu umoznilo rozliit. Vliv sezony, plemene, pohlavi a
systému chovu na krevni ukazatele u dojnic prokazal napiiklad (Soch a kol. 2010).
Zjistil, ze nejvice sezonné variabilni byla koncentrace hemoglobinu, fagocytalni
index a koncentraci médi a zinku.

Usporadani druhého pokusu v Petrovicich jiz umoznilo omezit puisobeni
sezonn¢ zavislych vlivil prostiedi a piesnéji interpretovat vysledky z hlediska u¢inku
testovanych piipravkl. U vétSiny krevnich ukazateli nebyly zjistény zadné prikazné
rozdily mezi pokusnou variantou a kontrolou. O moZzném vlivu nékterych
podavanych ptipravkt bylo mozno uvazovat pouze ve dvou piipadech. Jednalo jen o
velmi slab¢ statisticky prikazné efekty. Navic byly zjistény az pii druhém odbéru
krve, tedy 29 — 52 dni po poslednim podani piipravku, pii¢emz v prvnim odbéru krve
u stejnych telat se tyto ucinky neprojevily.

V prvnim piipadé se jednalo o variantu s podanim probiotika Lactovity. Podle
vysledkiit mnohonasobného porovnavani méla jedna ze dvou sledovanych skupin
Vv této pokusné varianté prikazné nizsi koncentraci leukocytii po podéani probiotika
nez U kontroly (druha skupina nikoliv). Tyto hodnoty se vsak z vice jak 75 % piipada
nachdzely pod spodni hranici referen¢nich hodnot pro zdrava telata a nenasvédCovaly
tedy ptiznivému uéinku probiotika na tento ukazatel. Takovy pokles koncentrace
leukocytt (leukopenie) mohl byt vyvolan naptiklad poskozenim mitotického déleni
jejich vyvojovych bunek plisobenim toxinti nebo pii nedostatku latek potiebnych pro
krvetvorbu (Jelinek a Koudela, 2003).

V druhém piipadé byl zjistén rozdil v koncentraci gamaglutamyltransferazy
(GMT), ktera byla vyssi u varianty s podanim kombinace probiotika a homeopatika
nez u kontroly. U zadné ze dvou skupin v ramci této varianty v$ak nebyl tento rozdil
prikazny pii testovani mnohonasobnym porovnavanim. Vliv podédni pfipravkii na
tento parametr byl tedy neprikazny.

Vzhledem Kk tomu, Ze telata byla v dobré zdravotni kondici a minimalnim
vyskytem prijmu, byly krevni ukazatele jedinym testovatelnym kritériem mozného
efektu pouzitych ptipravkl na zdravotni stav telat. Prijmy se v Petrovicich vyskytly
jen u 8,6 % telat a nebyl patrny zadny trend ve frekvenci vyskytu nebo délce trvani,
ktery by mohl byt diskutovan ve vztahu k u¢inku podavanych piipravka.

Celkové lze tedy konstatovat, ze z prvnich odbért v Petrovicich nebyl ziskan

zadny podplrny argument pro preventivni pozitivni U€inek testovaného
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homeopatika, probiotika a prebiotika na metabolicky a fyziologicky stav telat. Jediné
prikazné vysledky =z druhych odbéri je problematické davat do souvislosti
s podavanymi pfipravky z divodu slabé statistické prikaznosti, dlouhého intervalu
od posledniho podani piipravku, neprukaznosti efektu pii prvnich odbérech u
stejnych telat, ptipadné abnormalnich hodnot ukazatele (koncentrace leukocyti).

Z téchto vysledkl vyplyva, ze nebyl ziskdn zadny presvédcivy argument pro
zamitnuti nulové hypotézy 0 vlivu testovanych preventivnich postupti na krevni
ukazatele telat. K takovému zavéru dospél také Sarker a kol. (2010), ktery sledoval
vliv dopliki stravy na rist a krevni ukazatele telat korejského Hanwoo skotu.
Jednalo se 0 4 pokusné skupiny a kontrolu. Pokusnym skupinam bylo podavano
antibiotikum (Neomycin), mineral illit, probiotikum ze zeleného ¢aje smés a jejich
smé&s. Hodnoty krevnich ukazatell se statisticky neliSily mezi skupinami (P > 0,05).
Nejvyssi ptirtstky byly zjistény u skupiny s antibiotiky a smési ptipravkda.

Vliv homeopatika na 1é¢bu prijmovych onemocnéni telat neprokazal ani de
Verdier a kol. (2003). Testovano bylo homeopatikum Podophyllum D30. Na rozdil od
mé prace, bylo v tomto pfipadé podavano homeopatikum jen telatim s vyskytem
priymového onemocnéni. Kontrolni skupinou byla skupina s podavanym placebem.
Nebyl zjistén zadny prikazny rozdil v délce trvani prijmi, ani v dalSich
parametrech. Primérna délka prijmu byla 3 dny. Krevni parametry v této praci
nebyly sledovany.

Naopak k pozitivnim zjisténim ohledné G¢inku homeopatik na vyskyt projmu
dospéli Soch a Kroupova (2002). Zjistili mensi vyskyt prijmi u telat s poddvanym
homeopatikem oproti kontrole bez podani homeopatika. Pozorovali také zkraceni
dobv trvani prijmu.

Zmény krevnich ukazateli po podani prebiotika a homeopatika zjistila
Raabova a kol. (2011). Po podani prebiotika byl zaznamenan prikazny pokles
koncentrace mocoviny a po podani homeopatika pokles koncentrace hemoglobinu,
leukocyttl, celkové bilkoviny v plazmé a nardst koncentrace glukoézy. Jednalo se o
rozdily mezi prvnim a druhym odbérem krve u stejnych telat. Ty pak byly testovany
proti kontrolnim telatim bez podani téchto ptipravkl. Zjisténé zmény v krevnim
obrazu telat byly diskutovany ve vztahu k referencnim hodnotam obvyklym u
zdravych telat. Zavérem byly vysledky interpretovany jako potencidlné pozitivni

z hlediska zdravi telat a podani ptipravki bylo navrzeno jako vhodna preventivni
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terapie. Zadny prokazny u¢inek nebyl zaznamenan u podavaného probiotika.
Souvislost s vyskytem nebo dobou trvani prijmid vSak nebyla zjistovana. Jako
vhodnéjsi usporadani pokusu se vSak jevi soubézny chov kontrolni a pokusné
varianty pouzity v sou¢asné praci. Umoziuje eliminovat proménlivost fady faktort
prostiedi, jako jsou klimatické, vyzivové a hygienické podminky, jak bylo
diskutovéno vyse.

Kroupova a kol. (2007) sledovala vliv homeopatika (PVB Diarhées) na
vyskyt prijmi a jejich konzistenci u telat holStynského plemene. Nezjistila zadné
prikazné uCinky homeopatika na pribéh onemocnéni. Podobné ani Martini a kol.
(2001) nezjistil u¢inek homeopatika na snizeni vyskytu a délky trvani prijmu u
neonatalnich telat, ackoliv u jinych onemocnéni u skotu byl pfipravek uspésny.
Zabransky a kol. (2015) zjistil prikazné zvySeni piirtstki telat holstynského
plemene ve variant¢ spodavanym probiotikem, nikoliv vSak ve varianté
s podavanym prebiotikem. To by naznacovalo i celkové lepsi zdravotni stav telat
(zde vyskyt a doba trvani prijmt), ten vSak prikazny nebyl (P < 0,05).

Klicové u podobnych studii je vhodné experimentalni uspofadani, které by
umoznilo rozliit vliv prostfedi (klimatické a chovatelské podminky) od u¢inku
podavanych piipravka (Hektoen 2005). Soubézné sledovani kontrolni skupiny bez
podani piipravku nebo s podanim placeba, nejlépe ve stejné staji, tedy za stejnych
chovatelskych a hygienickych podminek, je podminkou pro statisticky podloZené
vyhodnoceni vysledk. Tento postup byl vyuzit v druhém pokusu v této praci.
Proménlivost koncentraci krevnich ukazatelti v pribéhu sezony jasné ukazaly oba
provedené pokusy a to i piesto, ze pokusy probihaly ve stejném provozu. Nelze vSak
ani vyloucit metodické chyby pii stanoveni koncentrace krevnich ukazateld.
Se vSemi témito okolnostmi je nutno u podobnych studii pocitat a vzit je v Givahu pfi
vyhodnoceni vysledku a jejich nasledné interpretaci.

Na zédkladé vysledkil této prace lze konstatovat, ze nebyly ziskany zadné
presvédcivé argumenty podporujici hypotézu o vlivu podédvanych homeopatik,
probiotik a prebiotik na krevni ukazatele telat. Vzhledem k tomu, Ze se z vétsi ¢asti
jednalo o pomérné zdrava telata, nelze vyloucit, Ze by se tyto U¢inky projevily u
oslabenych nebo nemocnych telat. Tento vysledek nevyvraci mozné ucCinky
ptipravkti na zdravi telat (welfare, psychickou pohodu, imunitni odolnost) bez

prikazné zmény krevniho obrazu.
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9. Zavér

Ve dvou chovech byly sledovany ucinky doplnkovych a nekonvencnich
preventivnich postupt na zdravi telat Ceského strakatého skotu. Testovan byl vliv
podani doplnkl vyzivy, probiotika Lactovita a prebiotika Biopolym, a homeopatika
PVB — Diarhées do pitné vody na vybrané krevni ukazatele. Kontrolou byla varianta
bez podani ptipravku. V prvnim pokusu ve Volarech byl vliv ptipravka sledovan na
celkem 30 telatech rozd€lenych do 5 skupin po 6 telatech bez opakovani jednotlivych
pokusnych variant. Byly zjistény prikazné rozdily v hodnotach krevnich ukazateld
mezi jednotlivymi skupinami. Uspotfadani pokusu vSak neumoznilo spolehliveé
rozli$it vliv pfipravku od sezonnich faktort. Jednim z nich mohl byt vyskyt patogenti
— skupiny se lisily poétem a druhem potencialnich pivodct prijmu, jichz bylo
zaznamenano celkem 14 druhd. Druhy pokus v Petrovicich byl proveden
s opakovanim a se soubézné sledovanou kontrolni skupinou. Celkem bylo sledovano
108 telat (devét skupin po 12 telatech) s malou incidenci prijma (8,6 %). Byly
zjiStény vyznamné rozdily v hodnotich nékterych krevnich ukazateld mezi
pokusnymi skupinami. Vliv pfipravku na krevni ukazatele byl slab& prikazny na
koncentraci leukocyti ve varianté spodanim probiotika a na koncentraci
gamaglutamyltransferazy (GMT) u varianty s kombinaci homeopatika a probiotika
(P < 0,05). Vysledky svéd¢i o minimalnim vlivu podavanych piipravki na krevni

ukazatele, nevylucuji vSak pfiznivy vliv na celkovy zdravotni stav telat.
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Tabulka 1. Petrovice — pramérné hodnoty a smérodatné odchylky (SD) krevnich
parametrlt Z prvniho odbéru krve u pokusné varianty s podavanim homeopatika

(H) a kontrolou (K). Zkratky a mérné jednotky ukazatelt viz Tab.1.

Ukazatel Skupina
1 4 6 8
Varianta
K H K H K H K H
Ery prumér 5,61 5,79 5,28 4,79 5,80 5,57 6,20 6,10
SD 0,75 1,10 0,87 0,99 0,80 0,32 0,58 1,22
Hb praimér  150,2 155,2 104,2 91,3 104,9 110,5 113,2 116,0
SD 27,9 19,0 25,8 18,9 17,8 7,2 8,5 17,0
Hk primér 0,287 0,297 0,253 0,225 0,268 0,267 0,280 0,278
SD 0,087 0,067 0,045 0,063 0,058 0,014 0,028 0,071
Leuko pramér 8,90 8,60 8,45 6,13 7,10 7,22 8,30 7,88
SD 2,00 3,13 2,28 1,29 1,86 2,23 2,28 1,29
Zn pramér 29,54 29,67 16,18 17,03 21,00 20,90 20,54 22,15
SD 6,38 5,70 4,21 2,97 5,08 3,90 5,08 5,50
Cu pramér 13,56 16,84 13,30 12,80 14,50 14,74 15,45 14,53
SD 3,42 4,31 181 2,33 2,10 2,32 2,56 2,71
P primér 2,54 2,38 2,49 2,53 3,28 2,33 2,63 2,70
SD 0,21 0,19 0,38 0,36 2,07 0,22 0,53 0,34
Ca primér 1,70 1,62 2,35 2,38 2,39 2,36 2,41 2,38
SD 0,08 0,05 0,11 0,09 0,13 0,14 0,13 0,17
Mg primér 0,953 1,067 0,830 0,721 0,668 0,643 0,675 0,685
SD 0,287 0,129 0,345 0,236 0,118 0,043 0,157 0,077
Gluk praimér 5,09 4,97 4,86 5,64 4,45 4,91 4,26 4,59
SD 1,11 1,69 1,05 0,41 0,51 0,99 0,95 1,34
Lipid primér 0,222 0,170 0,320 0,398 0,320 0,247 0,293 0,263
SD 0,113 0,069 0,164 0,177 0,107 0,106 0,062 0,114
CB primér 69,28 68,72 70,37 66,62 68,98 71,23 72,17 71,45
SD 3,72 3,39 4,19 4,62 3,33 4,66 2,90 3,94
Chol praimér 2,15 2,69 2,52 3,19 2,22 2,15 2,44 2,12
SD 0,77 1,08 0,32 0,91 0,23 0,30 0,92 0,48
Mo¢ primér 3,15 3,18 2,10 1,89 2,93 3,10 1,86 2,56
SD 0,67 0,57 0,34 0,13 0,48 0,85 0,68 0,61
AF pramér 2,79 3,53 3,47 4,30 3,19 4,66 2,50 2,56
SD 0,66 2,70 1,28 2,30 1,40 1,85 1,20 0,50
GMT pramér 1,574 1,438 1,347 0,785 0,677 1,565 0,596 0,518

SD 0,620 0,801 1,314 0,412 0,689 0,772 0,785 0,337




Tabulka 2. Petrovice — pramérné hodnoty a smérodatné odchylky (SD) krevnich
parametri Z druhého odbéru krve u pokusné varianty s podavanim homeopatika

(H) a kontrolou (K). Zkratky a mérné jednotky ukazatelti viz Tab.1.

Ukazatel Skupina
1 4 6 8
Varianta
K H K H K H K H
Ery pramér 6,20 6,41 5,86 5,80 6,25 6,24 6,28 5,76
SD 0,86 0,75 0,95 0,38 0,53 0,73 0,41 0,60
Hb pramér  107,5 117,6 123,2 122,6 1154 121,7 118,8 111,3
SD 12,6 10,8 34 7,6 8,1 18,2 8,6 4,6
Hk primér 0,275 0,303 0,265 0,258 0,282 0,278 0,287 0,250
SD 0,053 0,037 0,052 0,034 0,035 0,037 0,027 0,035
Leuko pramér 7,08 10,55 7,38 6,18 6,38 6,48 6,50 7,43
SD 1,47 2,60 0,94 1,77 1,62 1,28 1,03 1,76
Zn primér 22,48 17,28 18,68 18,12 19,45 20,67 19,40 17,33
SD 3,30 4,57 2,52 2,76 2,82 3,80 7,70 4,26
Cu pramér 12,64 14,87 13,17 15,60 11,28 11,33 13,48 13,30
SD 1,74 0,76 1,07 7,43 1,45 2,18 2,01 3,32
P pramér 2,54 2,45 2,60 2,54 2,57 2,65 2,55 2,51
SD 0,19 0,29 0,24 0,19 0,18 0,21 0,25 0,27
Ca primér 2,33 2,36 2,39 2,34 2,38 2,34 2,40 2,39
SD 0,20 0,12 0,06 0,09 0,06 0,15 0,11 0,05
Mg pramér 0,947 0,968 0,867 0,833 0,660 0,577 0,767 0,855
SD 0,076 0,165 0,098 0,070 0,068 0,108 0,124 0,243
Gluk pramér 0,23 0,21 4,74 4,48 3,82 3,18 4,79 491
SD 0,06 0,09 0,82 0,98 0,53 0,65 0,72 0,45
Lipid primér 2,012 1,945 0,367 0,370 0,233 0,198 0,287 0,333
SD 0,423 0,505 0,079 0,091 0,074 0,115 0,094 0,148
CB pramér 71,30 72,52 77,33 74,97 74,62 75,60 77,67 77,57
SD 4,00 3,45 7,28 4,84 1,84 11,49 5,89 3,90
Chol praimér 0,34 0,41 1,96 2,04 1,63 1,51 1,35 1,29
SD 0,11 0,05 0,38 0,38 0,28 0,40 0,26 0,25
Mo¢ praimér 3,66 3,17 2,24 2,50 2,13 1,99 2,24 2,44
SD 0,54 0,97 0,79 0,49 0,51 0,33 0,32 0,70
AF praimér 1,64 2,15 6,03 7,44 3,50 4,16 4,84 5,20
SD 0,42 0,56 1,19 2,48 0,62 0,86 2,18 2,30
GMT praimér 3,412 4,162 0,365 0,302 0,283 0,283 0,113 0,154

SD 1,325 1,745 0,168 0,095 0,249 0,115 0,065 0,076




Tabulka 3. Petrovice — pramérné hodnoty a smérodatné odchylky (SD) krevnich

parametrl u pokusné varianty s podavanim probiotika (L) a kontrolou (K). Zkratky

a meérné jednotky ukazatelll viz Tab.1.

Ukazatel 1.odbér 2.0dbér
Skupina
2 5 9 2 5
Varianta
K L K L K L K L K L
Ery praimér 4,92 570 6,15 6,04 527 476 | 5,60 582 579 576
SD 0,57 077 080 057 081 063 [0,77 024 064 0,56
Hb pramér 87,1 103,6 128,3 1165 100,8 94,7 113,8 1144 1079 110,6
SD 114 18,5 9,7 7,6 20,3 23,1 9,2 13,0 11,3 134
Hk pramér 0,225 0,283 0,290 0,293 0,252 0,225 | 0,252 0,277 0,265 0,275
SD 0,025 0,042 0,044 0,030 0,040 0,042 | 0,033 0,015 0,031 0,034
Leuko pramér 8,98 863 808 58 745 6,73 | 7,90 6,70 6,83 5,58
SD 4,28 345 195 140 328 1,70 | 1,79 153 110 0,82
Zn primér 20,19 2243 2439 2442 1585 17,84 | 24,24 23,68 16,95 16,47
SD 3,79 354 589 254 239 364 |23 129 167 211
Cu prumér 15,11 13,87 13,74 13,53 1532 13,72 | 15,95 1568 12,90 14,82
SD 1,91 2,70 2,24 1,93 2,26 1,69 1,73 2,68 0,95 1,05
P primér 2,21 357 231 252 250 257 |265 271 229 225
SD 0,69 252 017 049 029 0,22 | 0,36 021 019 0,26
Ca pramér 2,39 2,53 2,43 2,44 2,38 2,39 2,36 2,30 2,38 2,38
SD 0,51 0,26 0,15 0,10 0,06 0,17 0,13 0,09 0,10 0,11
Mg pramér 0,805 0,852 0,650 0,665 0,565 0,597 | 0,818 0,793 0,717 0,755
SD 0,084 0,075 0,065 0,064 0,034 0,059 | 0,147 0,085 0,071 0,119
Gluk praimér 5,28 5,49 5,46 5,37 5,83 6,71 1,98 2,52 4,51 4,27
SD 0,82 094 082 074 156 096 | 0,80 215 089 0,62
Lipid pramér 0,330 0,297 0,348 0,373 0,238 0,188 | 0,343 0,298 0,298 0,368
SD 0,110 0,207 0,174 0,127 0,129 0,084 | 0,108 0,089 0,039 0,109
CcB pramér 69,88 66,87 68,18 71,08 72,92 71,77 | 73,90 74,75 70,40 72,58
SD 1,52 7,05 4,87 4,18 4,34 6,32 4,49 4,78 4,38 5,89
Chol pramér 3,00 2,87 2,40 2,34 2,29 1,77 1,62 1,46 1,58 1,78
SD 0,33 047 051 057 049 054 |[052 019 047 0,72
Mo¢ pramér 1,90 1,43 2,78 3,10 2,79 2,50 2,19 2,18 2,16 2,29
SD 0,22 0,61 0,56 0,24 0,59 0,39 0,38 1,04 0,21 0,57
AF pramér 3,60 433 358 329 279 381 |442 3,75 4,08 454
SD 1,49 1,61 1,22 1,65 1,47 1,30 1,79 1,47 1,55 1,34
GMT pramér 1,508 1690 0,835 1,293 0,900 1,650 | 0,245 0,343 0,310 0,288
SD 1,254 0,923 0,548 1,250 0,645 1,266 | 0,071 0,228 0,119 0,143




Tabulka 4. Petrovice — pramérné hodnoty a smérodatné odchylky (SD) krevnich
parametri u pokusné varianty s podavanim kombinace probiotika a homeopatika

(H+L) a kontrolou (K). Zkratky a mérné jednotky ukazateld viz Tab.1.

Ukazatel 1.odbeér 2.0dbér
Skupina
3 7 3 7
Varianta
K H+L K H+L K H+L K H+L
Ery primér 5,81 6,25 5,76 5,82 5,90 5,98 6,27 5,61
SD 0,99 0,56 1,02 0,84 0,46 0,17 0,35 0,71
Hb pramér  109,6 119,8 123,8 112,9 116,6 114,9 113,2 108,6
SD 20,1 17,9 10,5 17,4 10,2 6,9 7,5 10,6
Hk primér 0,287 0,310 0,277 0,283 0,268 0,262 0,278 0,255
SD 0,052 0,032 0,055 0,041 0,017 0,008 0,016 0,027
Leuko pramér 7,47 7,23 7,08 7,55 6,17 6,35 7,60 7,52
SD 4,85 1,29 2,80 2,65 1,25 1,23 2,51 1,35
Zn prumér 25,62 25,72 18,35 21,23 18,61 20,34 16,54 20,77
SD 3,55 2,44 2,09 1,60 5,04 6,44 5,53 6,88
Cu pramér 15,47 14,87 10,15 10,15 12,69 13,32 14,14 13,72
SD 1,46 2,28 0,67 2,38 2,05 2,51 1,72 2,05
P praimér 2,71 2,77 2,73 2,55 2,52 2,64 2,62 2,36
SD 0,40 0,26 0,71 0,12 0,27 0,31 0,51 0,13
Ca pramér 2,47 2,44 2,41 2,45 2,42 2,35 2,39 2,46
SD 0,11 0,15 0,18 0,05 0,09 0,07 0,16 0,04
Mg pramér 0,807 0,780 0,617 0,648 0,967 0,947 0,895 0,887
SD 0,047 0,046 0,095 0,161 0,262 0,177 0,055 0,164
Gluk praimér 6,21 5,79 5,03 5,55 5,28 4,58 4,45 4,46
SD 0,97 0,56 0,58 0,82 0,67 1,46 0,75 0,71
Lipid pramér 0,240 0,292 0,212 0,278 0,300 0,330 0,285 0,348
SD 0,067 0,176 0,075 0,113 0,114 0,078 0,141 0,110
CB pramér 71,10 71,37 71,57 69,20 73,17 74,48 77,93 78,78
SD 4,14 5,00 4,35 3,92 3,48 4,53 3,77 6,49
Chol pramér 2,66 2,16 2,34 2,13 1,37 1,42 1,53 1,70
SD 0,54 0,74 0,43 0,60 0,37 0,21 0,75 0,35
Mo¢ praimér 2,13 2,12 2,25 2,30 1,98 1,44 2,78 2,47
SD 0,35 0,38 0,80 0,39 0,61 0,33 0,82 0,62
AF pramér 3,31 3,97 4,89 6,39 4,53 5,89 3,33 4,15
SD 1,43 0,84 1,00 3,32 2,79 1,21 1,31 1,65
GMT pramér 1,308 1,060 0,933 1,600 0,187 0,350 0,163 0,222
SD 0,863 0,894 0,332 1,441 0,051 0,178 0,106 0,107




Tabulka 5. Petrovice — pramérné hodnoty a smérodatné odchylky (SD) krevnich
ukazatelli z prvnich odbéra krve u jednotlivych pokusnych skupin a statisticka
prukaznost rozdili mezi skupinami (testovano jednocestnou ANOVOU): P — hladina
vyznamnosti, ns (P>0,05), * (P<0,05), ** (P<0,01), P*** (P<0,001)

Ukazatel Skupina P
1 2 3 4 5 6 7 8 9

Ery primér 5,70 531 603 504 610 569 579 615 502 **
SD 0,90 076 080 092 066 059 08 091 074

Hb pramér  152,7 95,4 114,7 97,8 122,4 107,7 1184 1146 97,7 falal
SD 22,9 170 189 226 10,3 133 148 129 210

Hk pramér 0,292 0,254 0,298 0,239 0,292 0,268 0,280 0,279 0,238 *
SD 0,074 0,045 0,043 0,055 0,036 0,040 0,046 0,051 0,042

Leuko pramér 8,75 8,81 7,35 7,29 6,97 7,16 7,32 8,09 7,09 ns
SD 2,51 3,71 3,39 2,14 1,99 1,96 2,61 1,78 2,52

Zn pramér 29,60 2131 2567 16,61 2440 2095 19,79 2135 16,85 ***
SD 5,77 369 291 350 432 432 233 512 311

Cu praimér 15,20 1449 1517 13,05 13,64 14,62 10,15 1499 1452 ***
SD 4,08 232 18 200 200 211 167 256 2,08

P primér 2,46 289 274 251 242 281 264 267 254 ns
SD 0,21 190 033 036 037 149 049 042 0,25

Ca pramér 1,66 2,46 2,45 2,37 2,43 2,37 2,43 2,40 2,38 Fkx
SD 0,07 0,39 0,12 0,10 0,12 0,13 0,13 0,14 0,12

Mg primér 1,010 0,828 0,793 0,776 0,658 0,656 0,633 0,680 0,581
SD 0,220 0,080 0,046 0,288 0,062 0,086 0,127 0,118 0,049 ***

Gluk primér 5,03 538 600 525 542 468 529 442 6,27
SD 1,37 0,85 0,79 0,86 0,74 0,79 0,73 1,12 1,32

Lipid pramér 0,196 0,313 0,266 0,359 0,361 0,283 0,245 0,278 0,213 **
SD 0,093 0,05 0,130 0,168 0,146 0,109 0,098 0,089 0,107

CB praimér 69,00 68,38 71,23 6849 6963 7011 70,38 7181 7234 ns
SD 341 511 4,38 4,64 4,58 4,03 4,13 3,32 5,20

Chol pramér 2,42 294 241 28 237 219 224 228 203 **
SD 0,94 0,39 0,67 0,74 0,51 0,26 0,51 0,72 0,56

Mo¢ pramér 3,16 1,67 2,12 2,00 2,94 3,02 2,27 2,21 2,65 ekl
SD 0,59 050 03 027 045 067 060 071 0,550

AF praimér 3,16 3,96 3,64 3,89 3,44 3,93 5,64 2,53 3,30 **
SD 1,91 1,53 1,17 1,83 1,39 1,74 2,47 0,88 1,42

GMT prumér 1,506 1599 1,184 1,066 1,064 1,121 1,267 0554 1275 ns
SD 0,679 1,054 0848 0974 0951 0,838 1056 0,552 1,035




Tabulka 6. Petrovice — primémé hodnoty a smérodatné odchylky (SD) krevnich

ukazateld z druhych odbéri krve u jednotlivych pokusnych skupin a statisticka

prukaznost rozdili mezi skupinami (testovano jednocestnou ANOVOU): P — hladina
vyznamnosti, ns (P>0,05), * (P<0,05), ** (P<0,01), P*** (P<0,001)

Ukazatel Skupina P
1 2 3 4 5 6 7 8

Ery prameér 6,31 571 5,94 5,83 5,78 6,24 5,94 6,02 ns
SD 0,78 0,55 0,34 0,69 0,57 0,61 0,63 0,56

Hb primér 112,6 1141 1157 1229 1093 1185 1109 1150 *
SD 12,4 10,8 8,3 5,6 119 13,8 9,0 7,6

Hk praimér 0,289 0,264 0265 0262 0,270 0,280 0,267 0,268 ns
SD 0,046 0,028 0013 0,042 0,032 0034 0,025 0,035

Leuko primér 8,82 7,30 6,26 6,78 6,21 6,43 7,56 6,97 **
SD 2,71 1,71 1,19 1,49 1,13 1,39 1,92 1,46

Zn primér 19,88 2396 1947 1840 16,71 20,06 1866 1836 *
SD 4,67 1,81 5,59 2,54 1,83 3,25 6,35 6,03

Cu primeér 13,76 1581 13,01 1439 1386 11,30 1393 1339 *
SD 1,73 2,15 2,21 5,22 1,38 1,77 1,82 2,62

P prameér 2,49 2,68 2,58 2,57 2,27 2,61 2,49 2,53 *
SD 0,24 0,28 0,28 0,21 0,22 0,19 0,38 0,25

Ca pramér 2,34 2,33 2,38 2,37 2,38 2,36 2,42 2,39 ns
SD 0,16 0,11 0,09 0,08 0,10 0,11 0,12 0,08

Mg prameér 0,958 0,806 097 080 0,736 0618 0,891 0,811 ***
SD 0,123 0,115 0214 0,083 0,096 009 0,117 0,190

Gluk praimér 0,22 2,25 4,93 4,61 4,39 3,50 4,45 4,85 wxx
SD 0,07 1,57 1,14 0,88 0,74 0,66 0,69 0,57

Lipid primér 1,978 0,321 0315 0,368 0,333 0216 0,317 0,310 ***
SD 0,445 0,007 0094 0,082 0,086 0094 0125 0,121

CB primeér 71,91 7433 7383 76,15 71,49 7511 7836 7762 *
SD 3,62 4,44 3,91 6,02 5,08 7,86 5,08 4,76

Chol prumeér 0,37 1,54 1,40 2,00 1,68 1,57 1,62 1,32 HHx
SD 0,09 0,38 0,29 0,37 0,59 0,33 0,57 0,25

Mo¢ pramér 3,42 2,19 1,71 2,37 2,22 2,06 2,62 2,34 el
SD 0,79 0,75 0,55 0,64 0,41 0,42 0,71 0,53

AF prameér 1,89 4,08 5,21 6,73 4,31 3,83 3,74 5,02 Hx
SD 0,54 1,60 2,17 2,00 1,40 0,79 1,48 2,14

GMT pramér 3,787 0,294 0268 0,333 0,299 0,283 0,193 0,132  ***
SD 1,528 0,169 0,151 0,234 0,126 0,18 0,106 0,070




Obrazek 1. Petrovice — koncentrace erytrocytti v 1. odbéru krve u pokusnych skupin

telat.
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Obrazek 2. Petrovice — koncentrace hemoglobinu v 1. odbéru krve u pokusnych

skupin telat.
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Obrazek 3. Petrovice — koncentrace mikrohematokritu v 1. odbéru krve u pokusnych

skupin telat.
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Obrazek 4. Petrovice — koncentrace zinku v krevni plazmé v 1. odbéru krve u
pokusnych skupin telat.
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Obrazek 5. Petrovice — koncentrace médi v krevni plazmé v 1. odbéru krve u

pokusnych skupin telat.
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Obrazek 6. Petrovice — koncentrace vapniku V krevni plazmé v 1. odbéru krve u

pokusnych skupin telat.
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Obrazek 7. Petrovice — koncentrace hoiciku Vv krevni plazmé v 1. odbéru krve u
pokusnych skupin telat.
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Obrazek 8. Petrovice — koncentrace lipida v 1. odbéru krve u pokusnych skupin telat.
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Obrazek 9. Petrovice — koncentrace cholesteroluv 1. odbéru krve u pokusnych

skupin telat.
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Obrazek 10. Petrovice — koncentrace mocoviny v 1. odbéru krve u pokusnych skupin

telat.
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Obrazek 11. Petrovice — koncentrace alkalické fosfatazy v 1. odbéru krve u

pokusnych skupin telat.
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Obrazek 12. Petrovice — koncentrace hemoglobinu v 2. odbéru krve u pokusnych

skupin telat.
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Obrazek 13. Petrovice — koncentrace leukocyti v 2. odbéru krve u pokusnych skupin

telat.
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Obrazek 14. Petrovice — koncentrace zinku v krevni plazmé v 2. odbéru krve u

pokusnych skupin telat.
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Obrazek 15. Petrovice — koncentrace médi v krevni plazmé v 2. odbéru krve u
pokusnych skupin telat.
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Obrazek 16. Petrovice — koncentrace fosforu v krevni plazmé v 2. odbéru krve u

pokusnych skupin telat.
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Obrazek 17. Petrovice — koncentrace hot¢iku Vv krevni plazmé v 2. odbéru krve u
pokusnych skupin telat.
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Obrazek 18. Petrovice — koncentrace glukozy v 2. odbéru krve u pokusnych skupin

telat.
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Obrazek 19. Petrovice — koncentrace lipidi v 2. odbéru krve u pokusnych skupin

telat.

Lipid ( g.I'")
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Obrazek 20. Petrovice — koncentrace cholesterolu v 2. odbéru krve u pokusnych

skupin telat.

Chol ( mmolI™")
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Obrazek 21. Petrovice — koncentrace mocoviny v 2. odbéru krve u pokusnych skupin

telat.

Moé ( mmol.I")

Obrazek 22. Petrovice — koncentrace alkalické fosfatazy v 2.

pokusnych skupin telat.
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Obrazek 23. Petrovice — koncentrace gamaglutamyltransferazy v 2. odbéru krve u
pokusnych skupin telat.
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