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SZÉLES KÖRŰ VÉDELEM AZ ÚJSZÜLÖTT  
BORJAK HASMENÉSE ELLEN

BIZTOSÍTSA BORJÁNAK A LEHETŐ  
LEGJOBB ÚJSZÜLÖTTKORT



Az újszülöttkori hasmenés 
világszerte a borjak egyik 
legjelentősebb betegsége, 
amely nagy gazdasági 
veszteségeket okoz tejelő- és 
húsmarhákban egyaránt.  

E veszteségek nem kizárólag a gyógykezeléssel 
és az elhullással kapcsolatos jól ismert rövid távú 
költségekből adódnak, hanem az állatok jövőbeli 
termelőképességére gyakorolt kedvezőtlen hatásból is.
A normális egészségi állapot helyreállításához hosszú 
gyógyulási időre van szükség.

Az újszülött borjak hasmenésének kóroktana 
összetett, és abban a bélcsatornát károsító kórokozók 
(vírusok, baktériumok vagy paraziták), a borjú és 
a környezeti tényezők kölcsönhatásai is szerepet 
játszanak.
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PREVENCIÓ

A BORJAK ÚJSZÜLÖTTKORI HASMENÉSÉNEK LEGFŐBB FERTŐZŐ OKAI

Kórokozó Életkor Fertőződési mód

Vírusok
Rotavírus 5–14 nap Fekális-orális

Koronavírus 5–30 nap Fekális-orális és orrváladék

Baktériu-
mok

Escherichia coli (ETEC) 1–5 nap Fekális-orális

Clostridium perfringens A, B, C 1–15 nap és idősebb Fekális-orális

Salmonella sp.
4–28 nap  

és idősebb

Fekális-orális 60%  
és a nyálkahártyákon  

keresztül

Paraziták 
(protozoa)

Cryptosporidium parvum
5–20 nap  

(gyakran 7–10 napos 
kortól)

Fekális-orális (a bélsárral ürülő 
oocysták már fertőzőképesek)

Giardia duodenalis
5–30 nap (15 naposnál 

idősebb)
Fekális-orális

Eimeria sp.
2–6 hónap (3 hetes kortól 

lehet diagnosztizálni)

Fekális-orális (a bélsárral ürülő 
oocystáknak sporulálódniuk kell, 

hogy fertőzőképessé váljanak)

AZ ÚJSZÜLÖTT BORJAK 
EGÉSZSÉGÉVEL 

FOGLALKOZÓ, GYORSAN 
FEJLŐDŐ TUDOMÁNYÁG 

AZ ÁLLOMÁNY-
EGÉSZSÉGÜGYI 

ALAPELVEK 
ÚTMUTATÁSAIT KÖVETVE 

EGY INTEGRÁLTABB 
MEGKÖZELÍTÉS FELÉ 

MOZDULT EL.

Az újszülött borjak hasmenését előidéző kórokozók nagyon hosszú ideig képesek túlélni a környezetben, ahol csak a 
megfelelő pillanatra várnak, hogy betegséget okozzanak. Emiatt rendkívül fontos egy teljes körű prevenciós programot 
alkalmazni, amely a megfelelő kezelési és vakcinázási programok mellett magában foglalja a magas színvonalú 
állathigiénia biztosítását is (az alomanyag megfelelő gyakoriságú cseréje, az állattartó épületek takarítása és fertőtlenítése).

*az E. coli és a Salmonella esetében nem állnak rendelkezésre adatok a betonpadozaton való túlélési időre vonatkozóan

A FERTŐZŐ ÁGENSEK TÚLÉLÉSE A KÖRNYEZETBEN

Escherichia coli Rotavírus,  
koronavírus Salmonella Kokcidiumok, 

Cryptosporidium

A beteg borjú általi 
ürítés időtartama 1–2 nap 2–6 nap 10–40 nap 10 nap

Túlélés a bélsárban 2–3 hónap 5–6 hónap 6 hónap – 2 év 1–2 év

Túlélés a szalmán 2–3 hét 5 hónap 4 hónap 1–2 év

Túlélés
a betonpadozaton - 6–12 hónap - 1–2 év
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PREVENCIÓ

A MEGELŐZÉSI/ 
KEZELÉSI PROGRAM 
MEGHATÁROZÁSA ÉS 
VÉGREHAJTÁSA 

Az újszülöttkori hasmenés diagnózisának felállítása után 
a gazdaságban háromszintű intézkedési programra van 
szükség:
• �Az állathigiénia, a tartás és a kolosztrummenedzsment 

javítása a felmérés eredményei alapján.
• �A kezelési programok beállítása a mintavizsgálati 

eredményeknek megfelelően (kórokozók, antibiotikum-
érzékenység…). Tartsuk szem előtt, hogy a vírusok, 
a baktériumok és az egysejtűek esetében más és 
más kezelési, megelőzési és környezet-fertőtlenítési 
módszert kell alkalmazni.

• �Az újszülöttkori borjúhasmenés előfordulási gyakorisá-
gának csökkentéséhez fontos egy preventív megköze-
lítést használni. Az anyaállat vakcinázása bizonyítottan 
hatásos megelőzési módszer, amely erősíti az újszülött 
borjak vírusokkal és baktériumokkal szembeni specifikus 
„védettségét”. Ha a bélsármintákban Cryptosporidium 
parvum mutatható ki, az újszülött borjak már az élet első 
napjától kezdve megvédhetők olyan készítményekkel, 
melyek a Cryptosporidium okozta hasmenés  
megelőzésére, előfordulási gyakoriságának  
mérséklésére és a környezet fertőzési nyomásának 
csökkentésére szolgálnak.

A NÉGYLÉPÉSES PROGRAM:

Az állomány teljesítménye csak úgy tartható a megfelelő szinten, ha az újszülöttkori hasmenést sikerül 
megelőzni és leküzdeni. E nagy veszteségeket okozó probléma megoldásának legfontosabb lépései az 
állománymenedzsment és telepi menedzsment gyakorlat értékelése, az előforduló kórokozók megfelelő 
azonosítása, valamint a kolosztrum minőségének és borjak általi felvételének elemzése. A sikerhez 
elengedhetetlen a helyes megelőzési és kezelési program kiválasztása. Az alábbiakban összefoglalt négylépéses 
program hasznos eszköz lehet az újszülött borjak egészségének javítására a problémákkal küzdő telepeken.1

A HASMENÉS  
VALÓSZÍNŰ  OKAINAK 
ÉRTÉKELÉSE – KÓRELŐZMÉNY 

Az egyes gazdaságokban jelentkező újszülöttkori 
hasmenés kivizsgálási folyamata során a 
hasmenéses probléma lehetséges okainak listája 
már felállítható a gazdákkal és az állatorvosokkal a 
borjúmenedzsmentről és az érintett állatok típusáról 
folytatott mélyreható beszélgetés alapján is.

A legfontosabb vizsgálandó területek:
• Az érintett állatok életkora
• Kolosztrummenedzsment
• Borjútakarmányozási program
• Tartási körülmények
• Betegségek korábbi előfordulása a gazdaságban
• Jelenleg alkalmazott kezelések, illetve vakcinázási és 
   megelőzési programok.
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2 DIAGNÓZIS 

A fertőző mikroorganizmusok által előidézett 
bélbetegségek mintavétellel és tesztekkel 
diagnosztizálhatók. Az állománydiagnózis felállításához 
a következőket kell tekintetbe venni:
• �A klinikai tünetek értékelése és (elhullás esetén) 

kórbonctani vizsgálat
• Laboratóriumi vizsgálat – (bélsárminták, vérminták,  
   a kórbonctani vizsgálat során vett szövetminták)
• Telepi diagnosztikai vizsgálatok bélsármintákból  
   (E. coli, rotavírus, koronavírus, Cryptosporidium 
   parvum és Clostridium perfringens)
• Az eredmények értékelése

Telepi diagnosztikai vizsgálatok: könnyű és gyors 
módszer. A hasmenéses esetek telepi vizsgálatára 
szolgáló tesztkészletekkel a mintavétel után néhány 
percen belül diagnózishoz lehet jutni.

A KOLOSZTRUM- 
MENEDZSMENT  
ÉRTÉKELÉSE 

A kolosztrum minősége és kezelése a borjak egészségének 
legfontosabb kockázati tényezője. A borjak megfelelő 
védelméhez nélkülözhetetlen, hogy a születés után a lehető 
leghamarabb elegendő mennyiségű és kitűnő minőségű 
kolosztrumhoz jussanak hozzá. A kolosztrumban lévő 
ellenanyagok helyi védelmet nyújtanak a borjú belében, de 
egy részük a véráramba is felszívódik. Mivel az ellenanyagok 
felszívására való képesség nagyon gyorsan csökken,  
a megfelelő kolosztrumfelvétel kulcsfontosságú.

A legfontosabb vizsgálandó területek:
• �A kolosztrumfelvétel ideje (hány órával a születés 

után), a felvett kolosztrum mennyisége és a 
kolosztrum minősége (kolosztrométerrel vagy 
refraktométerrel meghatározott minőség)

• Az IgG-koncentráció vagy az összfehérjeszint  
   mennyiségi meghatározása a borjúvérsavóban  
   (2–6 napos borjaktól vett vérmintákban).
•  Megfelelő bizonyíték.

1
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A HASMENÉS VALÓSZÍNŰ OKAINAK 
ÉRTÉKELÉSE – KÓRELŐZMÉNY
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PREVENCIÓ

1 INJEKCIÓ – TRIPLA VÉDELEM

A rendkívül kényelmesen alkalmazható Bovilis® 
Rotavec® Corona szokatlanul nagy hatékonyságot 
mutat a borjak három fő vírus- és baktérium-
kórokozója ellen. Egyedülálló alkalmazási módjának 
és a széles vakcinázási időablaknak (az ellés előtti 12. 
héttől a 3. hétig) köszönhetően ez a vakcina nagyon 
kényelmesen használható csoportos vakcinázásra.

1. HASZNÁLJA A BOVILIS® ROTAVEC® CORONA 
VAKCINÁT A HASMENÉST OKOZÓ LEGFONTOSABB 
KÓROKOZÓK ELLEN!

A Bovilis® Rotavec® Corona védelmet nyújt 
az újszülöttkori borjúhasmenés (NCD) 3 fő 
kórokozója ellen:

• �Enterotoxin-termelő E. coli: 1 és 5 napos kor között 
fordul elő, súlyos kiszáradást és elhullást okoz.  
A Bovilis® Rotavec® Corona megakadályozza az  
E. coli bélfalhoz tapadását, ezáltal pedig csökkenti 
a betegség súlyosságát.

• Rotavírus: 5 és 14 napos kor között fordul elő,  
magasabb megbetegedési arányt okoz, mint 
amekkora elhullási arányt, és rendkívül gyakori. 
A Bovilis® Rotavec® Corona csökkenti a 
vírusrészecskék ürülését a rotavírussal fertőzött 
borjakból, így csökkenti az új fertőződések számát.

• Koronavírus: 5 és 30 napos kor között fordul elő, 
súlyosabb bélkárosodást okoz, így hosszabb a 
felgyógyulási idő. A Bovilis® Rotavec® Corona 
csökkenti a fertőzött egyedek vírusürítését, 
valamint az új fertőződés lehetőségét, így jobb 
gyarapodást biztosít a borjak számára.

A Bovilis® Rotavec® Corona védelmet nyújt az E. coli F5 
(K99), a szarvasmarha-rotavírus 6-os szerotípus és a 

szarvasmarha-koronavírus ellen.

2. �MINDÖSSZE EGYETLEN, KÉNYELMESEN 
IDŐZÍTHETŐ ÉS BEADHATÓ INJEKCIÓ.

• �Egyinjekciós alapvakcinázás: biztonságosabb 
és kényelmesebb az állatok és a vakcinázó 
személyzet számára egyaránt (kevesebb emberi 
munka, kevesebb megfogás, kevesebb stressz, 
kisebb sérülésveszély, mivel a vakcinázás 
megismétlésére nincs szükség) – a vakcinázási 
program követi az állatjóléti tendenciákat

• �Csak 1 alkalmazás – kitűnő az üszők számára
• �Széles vakcinázási időablak az anyaállatok 

számára az ellés előtti 12. héttől az ellés előtti 
3. hétig: lehetőség van egy nagyobb állatcsoport 
vakcinázásra való előkészítésére vagy az egész 
állomány vakcinázására 1 nap alatt (szezonális 
ellési rendszerrel rendelkező húsmarha- vagy 
tejelőmarha-állományok)

• �Kis térfogatú vakcinadózis: 2 ml
• �Könnyen beadható: intramuscularis alkalmazás

3. �A BOVILIS® ROTAVEC® CORONA VAKCINÁVAL 
LEHETŐSÉG VAN EGY RUGALMAS, A VALÓDI 
TELEPI SZITUÁCIÓHOZ ADAPTÁLT VAKCINÁZÁSI 
PROGRAM KIALAKÍTÁSÁRA:

• �A Bovilis® Rotavec® Corona kombinálható más 
Bovilis vakcinákkal és borjúnevelési stratégiákkal 
a betegségek és kórokozók telepi előfordulási 
gyakoriságának jelentős csökkentése és az 
állatok kitűnő jövőbeli termelésének biztosítása 
érdekében.

* Az alapvakcinázási programot követően Bovilis® Bovipast® RSP emlékeztető oltást kell adni, ha az állatokat nem vakcinázták az élet első hónapjaiban

Bovilis® 
Bovipast® RSP

Bovilis® 
Intranasal® 

RSP Live

Bovilis® 
Bovipast®  
RSP

Az ellés előtti  
12. és 3. hét között

Bovilis® 
Bovipast®  

RSP

Bovilis® 
Rotavec®  

Corona
Bovilis® BVD

Kifejezetten magas potenciális kockázat a Légzőszervi- (BRD), az Újszülötkori borjúhasmenés (NCD), és a vírusos hasmenés (BVD) 
megbetegedésekre. Mannheimia haemolytica előfordulása a fiatal állatoknál vagy domináns jelenléte a telepen.
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PREVENCIÓ

4. BIZTOSÍTSON TÖBB KOLOSZTRÁLIS ELLENANYAGOT A BORJAK SZÁMÁRA A BOVILIS® ROTAVEC® CORONA 	
     VAKCINÁVAL!

Az anyaállatokban használt Bovilis® Rotavec® Corona és a fiatal borjakban alkalmazott Bovilis® Bovipast® RSP 
szinergista módon hatva javítja a borjak egészségügyi mutatóit és jobb egészségügyi állapotot biztosít, mivel 
csökkenti mind az újszülöttkori hasmenéses, mind a tüdőgyulladásos esetek számát. A Bovilis® Rotavec® Corona 
vakcinával oltott anyaállatok borjai a születést követően erősebbek, egészségesebbek és kevésbé fogékonyak a 
légzőszervi betegségek iránt!

3. táblázat: Az üszők egészség-monitorozási eredményei a választásig

A CRYPTOSPORIDIUM PARVUM OKOZTA ÚJSZÜLÖTTKORI HASMENÉS 

Az anyaállatok Bovilis® Rotavec® Corona vakcinázása csökkenti a fiatal borjak légzőszervi betegségeinek 
előfordulási gyakoriságát.2

A Cryptosporidium parvum egy terjedőben lévő, 
hasmenést okozó enterális kórokozó, amely 
újszülött vagy immunszuppresszált emlősökben 
(köztük emberben) különösen súlyos betegséget 
okoz.
A szarvasmarha cryptosporidiosisa világszerte 
elterjedt, a szarvasmarha állományok oocysta 
ürítésére vonatkozó prevalencia-vizsgálatok szerint 
14%-os előfordulási gyakoriságtól, több mint 80%-os 
esetszámmal is találkozhatunk.
Az e parazita által okozott újszülöttkori 
borjúhasmenés rendszerint magas megbetegedési 
aránnyal, de alacsony elhullási aránnyal jár.3

A betegséget túlélő borjak fogyást és növekedésbeli 
visszamaradást mutatnak.

A CRYPTOSPORIDIOSIS KLINIKAI TÜNETEI

• �Eleinte csak étvágycsökkenés és levertség 
jelentkezik, hasmenés nélkül

• �Több napon át tartó intermittáló, enyhe-középsúlyos 
hasmenés

• �A hasmenés nem reagál a szokásos terápiákra
• �Kiszáradás és – ami még fontosabb – fogyás 

és elhullás jelentkezik, különösen azokban az 
esetekben, amikor az állatok egyidejűleg más 
kórokozókkal is fertőzöttek

• �Az elhullási arány rendszerint 5% és 10% között van, 
de elérheti a 25%-ot is

• �Ha nem kezelik, a betegség rendszerint 7–15 napig 
áll fenn

A szarvasmarhák a C. parvum jelentős forrásai 
és szerepet játszanak e zoonózis emberekre való 
átterjedési ciklusában, akár közvetlenül, akár a 
környezet és a víz szennyezése révén.4

A cryptosporidiosis elleni védekezés a borjak, valamint 
az e parazitával való érintkezés veszélyének kitett telepi 
dolgozók és más személyek egészségének védelme 
szempontjából egyaránt fontos.

Környezet
Fekális-orális 

újrafertőződés

Más borjak 
fertőződése

Belső 
újrafertőződés

A C. PARVUM FEJLŐDÉSMENETE

• �A felnőtt állatok kis mennyiségben oocystákat üríthetnek 
a bélsarukkal anélkül, hogy klinikai tüneteket mutatnának 
(hordozó állatok)

• �Ezek az oocysták az ellés közben és közvetlenül a születés 
után megfertőzik az újszülött borjakat

• �Miután a borjú megfertőződött, a C. parvum gyorsan 
elszaporodik és a bélfal súlyos károsodását okozza.

• �A kezdeti fertőződéstől számítva 4 napon belül a borjak 
nagy mennyiségben kezdenek oocystákat üríteni a 
környezetükbe.

• �Ez fertőzési forrásként szolgál a többi borjú számára, 
illetve a fertőzött borjú gyors újrafertőződését 
eredményezi.

• �Rövid időn belül a környezet masszív fertőződése 
következhet be.

• �A C. parvum oocysták majdnem minden antimikrobiális 
és kokcidiumellenes szerre rezisztensek, és ellenállnak a 
legtöbb fertőtlenítőszernek is.

• �Vastag sejtfaluk miatt az oocysták hosszú időn át életben 
maradhatnak a környezetben.

A GAZDASÁGI VESZTESÉG FORRÁSAI

• Jelentős mértékű súlyveszteség
• Súlyos növekedésbeli visszamaradás
• Jelentős tejhozamcsökkenés

Hasmenés (borjakban 
30 napos korig)

Tüdőgyulladás (borjakban 
30 napos korig) BRD a választás előtt

Bovilis® Rotavec® Corona 33 % 0 % 8 %

Negatív kontroll 91 % 27 % 64 %

GYÓGYKEZELÉS
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GYÓGYKEZELÉS

A CRYPTOSPORIDIOSIS ELLENI   
SIKERES VÉDEKEZÉS NÉGY SZAKASZBÓL ÁLL:

1. SZAKASZ – DIAGNÓZIS

A fertőző mikroorganizmusok által előidézett 
bélbetegségek friss bélsárminták vizsgálatával 
diagnosztizálhatók. Az állományokból történő 
mintavételkor a következőket kell figyelembe venni:
• Egy legalább öt beteg állatot tartalmazó állatcsoporttól kell  
   mintát venni
• A bélsármintákat az állatból és nem a padozatról kell    
   gyűjteni.
• Az ideális az, ha 7-12 napos borjakból vesznek mintákat,  
   ugyanis a természetesen fertőződött borjak nagy  
   százaléka ebben a korban oocystákat ürít
Kórbonctani vizsgálattal a legsúlyosabb kóros elváltozások 
a vékonybél distalis szakaszában találhatók. Az újszülöttkori 
borjúhasmenés különböző okainak azonosításához 
laboratóriumi vizsgálatok szükségesek. A C. parvum 
diagnosztizálására a bélsár flotációs vizsgálatát gyakran 
alkalmazzák  (cukoroldatokat ne használjunk a flotációhoz!), 
a tárgylemezek festésére pedig Giemsa vagy saválló festési 
          eljárásokat használnak.

2. SZAKASZ – KEZELÉS

A gyors klinikai gyógyulás biztosítása érdekében 
az összes klinikai tüneteket mutató hasmenéses 
borjút a következőképpen kell kezelni:
• �Halocur adása 2 ml/10 ttkg dózisban szájon át naponta,  

7 egymást követő napon át, közvetlenül a tej-/tejpótló-
itatás után.

• Különösen a kiszáradás és a láz megszüntetésére tüneti  
   kezelést is alkalmazni kell.

A beteg borjak Halocur-ral való kezelése csökkenti a 
klinikai tüneteket és az elhullási arányt, emellett javítja a 
súlygyarapodást. Egy egész állatcsoport egyidejű kezelése 
az oocysta-ürítés jelentős mérséklése révén csökkenti az 
újrafertőződési arányt.

HELYSZÍNI DIAGNÓZIS A TELEPEN   
– KÖNNYŰ ÉS GYORS MÓDSZER

A HELYSZÍNI VIZSGÁLATRA SZOLGÁLÓ TESZTKÉSZLETEK A MINTAVÉTEL 
UTÁN PERCEKEN BELÜL DIAGNÓZIST ADNAK.

A KÖVETKEZŐ KÓROKOZÓKRA LEHET VIZSGÁLNI: ROTAVÍRUS, 
KORONAVÍRUS, ESCHERICHIA COLI, CRYPTOSPORIDIUM PARVUM.

3. SZAKASZ – MEGELŐZÉS

Azt követően, hogy a C. parvum fertőzöttséget 
diagnosztizálták a telepen és a kezdeti 
járványesetet sikerült elfojtani, az összes újszülött 
borjúra kiterjedő prevenciós programot kell indítani 
a Halocur alkalmazásával.
Kezeljen minden újszülött borjút Halocur-ral:
• a születés után 24 órán belül
• 2 ml/10 ttkg dózissal, szájon át
• naponta egyszer, 7 egymást követő napon át
• közvetlenül a tej- vagy tejpótló-itatás után

4. SZAKASZ – A TELEPI MENEDZSMENT 
GYAKORLAT JAVÍTÁSA

A parazita természete és a kevert enterális 
fertőzések nagy aránya miatt az újszülöttkori 
hasmenés elleni védekezési programnak 
tartalmaznia kell a következőket is:
• �A higiénia javítása az ellés körüli időszakban, odafigyelve 

mind az állatra, mind a környezetre.
• Az újszülött borjak elhelyezésének felülvizsgálata: vegyük 
   fontolóra az egyedi elhelyezést a csoportos tartás helyett.
• Előzzük meg az újszülöttkori borjúhasmenés egyéb okait 
   a megfelelő kolosztrumfelvétel biztosításával, valamint 
   a kolosztrum ellenanyag-tartalmának növelésével, ami  
   a tehenek Bovilis® Rotavec® Corona vakcinázásával 
   érhető el.
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AZ ELSŐ KERESKEDELEMBEN KAPHATÓ KÉSZÍTMÉNY  
A CRYPTOSPORIDIOSIS MEGELŐZÉSÉRE ÉS KEZELÉSÉRE

A Halocur egyedülálló: ez az első készítmény, melyet az újszülött borjak cryptosporidiosisának 
megelőzésére és kezelésére törzskönyveztek. Hatékonyságát in vitro körülmények között, valamint 
mesterséges és természetes fertőzések esetében is igazolták.
• �A Halocur használható a Cryptosporidium-fertőzés megelőzésére, valamint a beteg állatok kezelésére 

egyaránt.
• �A készítmény cryptosporidiumokra kifejtett gátló hatásának köszönhetően a fertőzött állatok kezelésekor a 

bélsárral való oocysta-ürítés jelentős csökkenése észlelhető.
• �A Halocur nem pusztítja el a parazitát, hanem csak elnyomja annak szaporodását, ezért nem befolyásolja 

jelentős mértékben a gazdaszervezet immunitásának kialakulását.
• �A Halocur kezelés megkezdése után enyhülnek a klinikai tünetek (például a hasmenés és az étvágytalanság).
• �A helyes adagolást a készítményhez mellékelt adagolási táblázat segíti elő

A CRYPTOSPORIDIOSIS MEGELŐZÉSE 

Kezeljen minden újszülött borjút Halocur-ral
• �a születés után 24 órán belül
• 2 ml/10 tt. kg dózissal szájon át
• naponta egyszer, 7 egymást követő napon át

Az ellés utáni napok

Ellés C. parvum diagnózis

A Cryptosporidium parvum diagnosztizálása utáni 
napok

A CRYPTOSPORIDIOSIS GYÓGYKEZELÉSE

Kezeljen minden 3 hetesnél fiatalabb borjút 
Halocur-ral a C. parvum diagnosztizálása után!
• �a cryptosporidiosis diagnosztizálása után 24 órán belül
• 2 ml/10 tt. kg dózissal szájon át
• naponta egyszer, 7 egymást követő napon át

0 01 12 23 34 45 56 67 7

GYÓGYKEZELÉS

14 15



• Bizonyítottan csökkenti a Cryptosporidium-mal fertőzött borjak elhullási arányát
• Preventív alkalmazása csökkenti a fertőző oocysták ürítését és a környezet szennyeződését
• Terápiás alkalmazása minimalizálja a betegség hatásait

•  Bovilis® Rotavec® Corona: az egyinjekciós vakcina az újszülöttkori hasmenés ellen
• Véd a hasmenést okozó legfőbb kórokozók (E. coli, rotavírus, koronavírus) ellen
• Egyinjekciós alapvakcinázás

A KÉSZÍTMÉNY JELLEMZŐINEK ÖSSZEFOGLALÓJA
AZ ÁLLATGYÓGYÁSZATI KÉSZÍTMÉNY NEVE
HALOCUR 0,5 mg/ml belsőleges oldat borjak számára
MINŐSÉGI ÉS MENNYISÉGI ÖSSZETÉTEL
Hatóanyag:
Halofuginon bázis                                                                0,50 mg/ml
(laktát só formájában)
GYÓGYSZERFORMA
Belsőleges oldat.
Kanárisárga homogén, tiszta oldat.
KLINIKAI JELLEMZŐK
Terápiás javallatok célállat fajonként
A Cryptosporidium parvum okozta hasmenés megelőzésére azokon a telepeken, ahol a cryptosporidiosis jelen van.
A kezelést 24-48 órás korban el kell kezdeni.
A Cryptosporidium parvum okozta hasmenés enyhítésére.
A kezelést a hasmenés kezdete után 24 órán belül el kell kezdeni.
Az oocysták ürítése mindkét esetben bizonyítottan csökken.
Ellenjavallatok
Nem alkalmazható éhgyomorra.
Nem alkalmazható, ha a hasmenés már több mint 24 órája fennáll, és legyengült állatokban.
Különleges figyelmeztetések minden célállat fajra vonatkozóan
Nincs.
Az alkalmazással kapcsolatos különleges óvintézkedések
A kezelt állatokra vonatkozó különleges óvintézkedések
Csak kolosztum, tej vagy tejpótló itatása után alkalmazható, fecskendőből vagy bármilyen, pontos szájon át történő adagolást lehetővé tevő 
eszközzel. Nem adható éhgyomorra. Anorexiás borjaknak a készítményt fél liter elektrolit-oldatban kell adagolni. A jó tenyésztési gyakorlat 
szerint a borjak kapjanak megfelelő mennyiségű kolosztrumot.
Az állatok kezelését végző személyre vonatkozó különleges óvintézkedések
A készítménnyel való ismételt érintkezés bőrallergiához vezethet. El kell kerülni a készítmény érintkezését a bőrrel, a szemmel vagy a 
nyálkahártyával. A készítmény használatakor védőkesztyűt kell viselni.
Amennyiben bőrre vagy szembe kerülne, tiszta vízzel alaposan le/ki kell mosni. Tartós szemirritáció esetén orvoshoz kell fordulni.
Alkalmazása után kezet kell mosni.
Mellékhatások (gyakorisága és súlyossága)
A kezelt állatokban a hasmenés fokozódását nagyon ritkán figyelték meg.
A mellékhatások gyakoriságát az alábbi útmutatás szerint kell meghatározni:
- nagyon gyakori (10 kezelt állatból több mint 1-nél jelentkezik)
- gyakori (100 kezelt állatból több mint 1-nél, de kevesebb, mint 10-nél jelentkezik)
- nem gyakori (1000 kezelt állatból több mint 1-nél, de kevesebb, mint 10-nél jelentkezik)
- ritka (10 000 kezelt állatból több mint 1-nél, de kevesebb, mint 10-nél jelentkezik)
- nagyon ritka (10 000 kezelt állatból kevesebb, mint 1-nél jelentkezik, beleértve az izolált eseteket is).
Vemhesség, laktáció, vagy tojásrakás idején történő alkalmazás
Nem értelmezhető.
Gyógyszerkölcsönhatások és egyéb interakciók
Nem ismert.
Adagolás és alkalmazási mód
Itatás utáni szájon át történő alkalmazásra borjaknak.
Adagolás: 100 μg halofuginon bázis/testtömeg-kilogramm (ttkg) naponta egyszer 7 egymást követő napon, ami megfelel 2 ml HALOCUR/10 
ttkg adag 7 napon át történő, napi egyszeri adásának.
A HALOCUR alkalmazásának megkönnyítésére az alábbi egyszerűsített kezelési útmutatót ajánljuk:
• 35 kg-45 kg-os borjúnak: 8 ml HALOCUR naponta egyszer 7 egymást követő napon.
• 45 kg-60 kg-os borjúnak: 12 ml HALOCUR naponta egyszer 7 egymást követő napon.
A fent megjelöltnél kisebb vagy nagyobb testtömeg esetén pontos számolás szükséges (2 ml/10 ttkg).
A megfelelő adagoláshoz fecskendőt vagy bármilyen, pontos szájon át történő adagolást lehetővé tevő eszközt kell használni.
Az egymást követő kezeléseket minden nap azonos időpontban kell elvégezni.
Az első újszülött borjú kezelése után valamennyi őt követő újszülött borjút kezelni kell addig, amíg a C. parvum okozta hasmenés veszélye fennáll. 
Túladagolás (tünetek, sürgősségi intézkedések, antidotumok), ha szükséges
A terápiás adag kétszeresével toxicitási tünetek alakulhatnak ki, ezért szükséges az ajánlott adagolás pontos betartása. A toxicitás tünetei közé 
tartozik a hasmenés, látható vér a bélsárban, csökkent tejfogyasztás, dehidratáció, bágyadtság és levertség. A túladagolás tüneteinek észlelésekor
a kezelést azonnal meg kell szakítani, és az állatokat gyógyszertől mentes tejjel vagy tejpótlóval kell táplálni. A folyadékpótlás szükséges lehet.
Élelmezés-egészségügyi várakozási idő(k)
Hús és egyéb ehető szövetek: 13 nap.
Főbb inkompatibilitások
Nem ismert.
Felhasználhatósági időtartam 
A kereskedelmi csomagolású állatgyógyászati készítmény felhasználható: 3 év.
A tartály első felbontása után felhasználható: 6 hónap.
Különleges tárolási előírások
Ez az állatgyógyászati készítmény különleges tárolást nem igényel.
A fel nem használt állatgyógyászati készítmény vagy a készítmény felhasználásából származó hulladékok megsemmisítésére 
vonatkozó különleges utasítások
A fel nem használt állatgyógyászati készítményt, valamint a keletkező hulladékokat a helyi követelményeknek megfelelően kell megsemmisíteni.
A Halocur nem kerülhet természetes vizekbe, mert veszélyes lehet a halakra és más vízi élőlényekre.
A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY JOGOSULTJA 
Intervet International B.V.
Wim de Körverstraat 35, 5831 AN Boxmeer, Hollandia
A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY SZÁMA(I)
EU/2/99/013/001-002
A SZÖVEG FELÜLVIZSGÁLATÁNAK DÁTUMA
2019. augusztus 16.
A FORGALMAZÁSRA, KIADÁSRA ÉS/VAGY FELHASZNÁLÁSRA VONATKOZÓ TILALMAK
Nem értelmezhető.

A KÉSZÍTMÉNY JELLEMZŐINEK ÖSSZEFOGLALÓJA
1.	 AZ ÁLLATGYÓGYÁSZATI KÉSZÍTMÉNY NEVE
Bovilis Rotavec Corona vakcina A.U.V. Emulziós injekció szarvasmarhák számára.
2.	 MINŐSÉGI ÉS MENNYISÉGI ÖSSZETÉTEL
A 2 ml-es adag tartalma:
Hatóanyagok:
Inaktivált szarvasmarha 		 ≥ 874 E1 
rotavírus,UK-Compton törzs, G6 
P5 szerotípus
Inaktivált szarvasmarha 
coronavírus, Mebus törzs		 ≥ 3,41 log10/ml ELISA ellenanyagtiter2

E. coli F5 (K99) adhezin		 ≥ 0,64 ELISA ellenanyag OD érték2

1In vitro hatékonysági vizsgálatban meghatározott egységek (ELISA)
2In vivo hatékonysági vizsgálatban megállapítva.
Adjuvánsok:
Könnyű ásványi olaj / emulzifikáló               1,40 ml Alumínium-hidroxid 2,45 – 3,32 mg
Segédanyagok:
Tiomerzál	 0,032 – 0,069 mg
Formaldehid	 ≤ 0,34 mg
A segédanyagok teljes felsorolását lásd: 6.1 szakasz.
3.	 GYÓGYSZERFORMA
Emulziós injekció. Törtfehér emulzió.
4.	 KLINIKAI JELLEMZŐK
4.1	 Célállat faj(ok)
Szarvasmarha (vemhes tehenek és üszők).
4.2 Terápiás javallatok célállat fajonként
Vemhes tehenek és üszők aktív immunizálására E. coli adhezin F5 (K99), rotavírus és coronavírus antigének ellen. Azoknál a borjaknál, 
amelyeket vakcinázott tehenek kolosztrumával tápláltak életük első 2-4 hetében, az abban lévő ellenanyagok hatására az alábbiakat 
állapították meg:
-	 az E. coli F5 (K99) okozta hasmenések enyhébb formában jelentkeztek;
-	 a rotavírus okozta hasmenések ritkábban jelentkeztek;
-	 csökkent a rotavírussal és coronavírussal fertőzött borjak vírusürítésének mértéke.
Az immunitás kezdete: A vakcinát alkotó antigének elleni passzív védettség kezdete egybeesik az első adag kolosztrum felvételével.
Az immunitástartósság: Elegykolosztrummal mesterségesen táplált borjaknál a védelem mindaddig tart, amíg kolosztrumos táplálást kapnak. 
Az anyjuk által szoptatott borjaknál a rotavírus elleni védelem legalább 7 napig,  a coronavírus elleni védelem legalább 14 napig tart.
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4.3	 Ellenjavallatok
Nincs.
4.4 Különleges figyelmeztetések minden célállat fajra vonatkozóan
Kizárólag egészséges állatok vakcinázhatók.
4.5 Az alkalmazással kapcsolatos különleges óvintézkedések
Szigorúan ügyelni kell a vakcina szennyeződésének elkerülésére.
A kezelt állatokra vonatkozó különleges óvintézkedések
Nem értelmezhető.
Az állatok kezelését végző személyre vonatkozó különleges óvintézkedések
A felhasználó figyelmébe:
Az állatgyógyászati készítmény ásványi olajat tartalmaz. A véletlen befecskendezés/öninjekciózás révén a szervezetbe jutott készítmény 
erős fájdalmat, duzzanatot okozhat, különösen, ha a beadás ízületet vagy ujjat érint, és ha nem történik azonnali orvosi beavatkozás, ritkán 
az érintett ujj elvesztése is bekövetkezhet.
Ha befecskendezés útján az állatgyógyászati készítménynek akár csekély mennyisége is bejut a beadást végző személy szervezetébe, 
haladéktalanul orvoshoz kell fordulni, bemutatva a készítmény használati utasítását.
Ismételten orvoshoz kell fordulni, ha a fájdalom 12 órával az orvosi vizsgálat után még mindig fennáll!
Az orvos figyelmébe:
Az állatgyógyászati készítmény ásványi olajat tartalmaz. Véletlen befecskendezés révén a szervezetbe jutva, a készítménynek akár csekély mennyisége 
is nagyfokú duzzanatot okozhat, amely akár isémiás nekrózishoz, sőt az érintett ujj elvesztéséhez vezethet. Az eset AZONNALI szakszerű sebészi ellátást 
igényel, amely során szükség lehet az injektált terület mielőbbi feltárására és átöblítésére, különösen, ha ujjbegy vagy ín is érintett.
4.6 Mellékhatások (gyakorisága és súlyossága)
Az  ártalmatlansági és  klinikai vizsgálatok  során  az  injekciózás  helyén  nagyon  gyakran 1  cm-es nagyságot is elérő lágy 
duzzanatot figyeltek meg, amelyek általában 14-21 napon belül szívódnak fel. Az eseti gyógyszerbiztonsági jelentésekben nagyon ritkán 
túlérzékenységi reakciókat figyeltek meg. Ezekben az esetekben késlekedés nélkül megfelelő készítménnyel (pl. adrenalin) történő kezelést 
kell alkalmazni.
A mellékhatások gyakoriságát az alábbi útmutatás szerint kell meghatározni:
-	 nagyon gyakori (10 kezelt állatból több mint 1-nél jelentkezik)
- gyakori (100 kezelt állatból több mint 1-nél, de kevesebb, mint 10-nél jelentkezik)
-	 nem gyakori (1000 kezelt állatból több mint 1-nél, de kevesebb, mint 10-nél jelentkezik)
- ritka (10000 kezelt állatból több mint 1-nél, de kevesebb, mint 10-nél jelentkezik)
-	 nagyon ritka (10000 kezelt állatból kevesebb, mint 1-nél jelentkezik, beleértve az izolált eseteket is).
4.7	 Vemhesség, laktáció vagy tojásrakás idején történő alkalmazás
A vemhesség ideje alatt alkalmazható.
4.8 Gyógyszerkölcsönhatások és egyéb interakciók
Nem áll rendelkezésre információ a vakcina más állatgyógyászati készítménnyel történő egyidejű alkalmazásának hatékonyságára
és ártalmatlanságra vonatkozóan. A vakcina használata előtt vagy után más állatgyógyászati készítmény alkalmazását az eset egyedi
megítélésétől függően szükséges eldönteni.
4.9 Adagolás és alkalmazási mód
Intramuszkuláris alkalmazással.
Alkalmazás előtt alaposan fel kell rázni.
A vakcinázást a szennyeződések elkerülése érdekében steril fecskendő és tű használatával, tiszta, száraz bőrfelületen keresztül kell elvégezni 
az aszepszis szabályainak betartásával.
Szigorúan ügyelni kell a vakcina szennyeződésének elkerülésére. A gumidugó többszöri átszúrásának elkerülése érdekében adagolós fecskendő
használata javasolt. A tartály első felbontása után annak tartalma a következő 28 napig felhasználható, ez után a maradék azonnal megsemmisítendő.
Adagolás:
Állatonként egy 2 ml-es adag, a beadás helyéül a nyak oldalát javasolt választani.
A vemhes állatokat ellésük várható időpontja előtt 12 - 3 héttel egyszer kell oltani.
Kolosztrumos táplálás:
A megszületett borjú védettsége a vakcinázott anya kolosztrális ellenanyagainak jelenlététől függ. Az ellenanyagok a bélben 2-3 hétig tartó 
védelmet biztosítanak a borjú számára, amíg saját immunrendszere ki nem fejlődik. Éppen ezért létfontosságú, hogy a borjú megfelelő kolosztrális 
táplálásban részesüljön, és ezáltal maximálisan érvényesülhessen a vakcina hatékonysága. Nagyon fontos, hogy a borjak születésüket követő 
6 órán belül kellő mennyiségű kolosztrumhoz jussanak. Az anyjuk által szoptatott borjak természetes úton jutnak kolosztrumhoz a vakcinázott 
tehenektől.
Nagyobb létszámú tehenészetekben a vakcinázott tehenek első 6-8 fejésből származó kolosztrumát/tejét ajánlatos összegyűjteni, és 
összeöntve, 20 °C alatti hőmérsékleten tárolni felhasználásig. Ezt az elegyet minél előbb meg kell itatni a borjakkal, mert 28 napos tárolás után 
a kolosztrum immunglobulinszintje akár 50 %-ot meghaladó mértékben is csökkenhet. Ahol megoldható, ott a 4 °C-os tárolási hőmérséklet 
javasolt. Az elegytejből a borjak (testméretüktől függően) naponta 2,5-3,5 litert kapjanak életük első két hetében.
Akkor kapunk optimális eredményt, ha a vakcinázási programot az egész állományban alkalmazzuk. Ez a stratégia biztosítja azt, hogy a borjaknál 
alacsony lesz a fertőzöttség, valamint az azt követő vírusürítés szintje, csökken a telepen a kórokozók jelenlétéből adódó fertőzési kockázat.
4.10Túladagolás (tünetek, sürgősségi intézkedések, antidotumok), ha szükséges
Az ajánlott kezelési adag kétszeresét nem meghaladó mennyiség intramuszkuláris, egy helyre történő beadását követően kialakuló reakció 
nem súlyosabb, mint amely egyszeri kezelési dózis esetében alakulhat ki.
4.11Élelmezés-egészségügyi várakozási idő(k)
Nulla nap.
5.	 IMMUNOLÓGIAI TULAJDONSÁGOK
Farmakoterápiás csoport: Inaktivált vírus és baktérium vakcina szarvasmarhák számára. Állatgyógyászati ATC kód: QI02AL01
A vakcina az „A” csoportba tartozó rotavírus- (G6 P5 szerotípus), coronavírus- és Escherichia coli F5 (K99) pílusantigént tartalmaz. A vakcina
az összetevőket inaktiváltan, ásványi olaj és alumínium- hidroxid vivőanyagokhoz kötött formában tartalmazza.
A vakcina aktív immunitás kiváltását szolgálja annak érdekében, hogy az utódok passzív immunitásban részesüljenek a vakcina antigénekkel szemben.
A vakcinát alkotó antigének elleni passzív védettséget az első szopással felvett kolosztrum biztosítja. Elegykolosztrummal, mesterségesen
táplált borjaknál a védelem mindaddig tart, amíg kolosztrumos táplálást kapnak. Az anyja által szoptatott borjaknál a rotavírus elleni
védelem legalább 7 napig tart, coronavírus esetében legalább 14 napig.
6.	 GYÓGYSZERÉSZETI SAJÁTOSSÁGOK
6.1	 Segédanyagok felsorolása Könnyű ásványi olaj (emulzifikáló) Alumínium-hidroxid
Tiomerzál Formaldehid Nátrium-tioszulfát
Nátrium-klorid
6.2 Főbb inkompatibilitások
Nem keverhető más állatgyógyászati készítménnyel.
6.3 Felhasználhatósági időtartam
A kereskedelmi csomagolású állatgyógyászati készítmény lejárati ideje: 2 év.
A közvetlen csomagolás első felbontása utáni lejárati ideje: 28 nap.
A közvetlen csomagolás első felbontása után 28 nappal a tartály tartalma nem használható fel.
6.4 Különleges tárolási előírások
Hűtve tárolandó és szállítandó (2 °C - 8 °C).
Nem fagyasztható.
Fénytől védve tartandó.
Felbontás és az első használat után a következő használatig talpára állítva, hűtve (2 °C - 8 °C-on) tárolandó.
6.5 A közvetlen csomagolás jellege és elemei
I-es típusú, 2 ml-es, 10 ml-es, 40 ml-es és  100 ml-es, halogénbutil gumidugóval zárt, alumínium kupakkal fedett üvegben.
10 ml-es, 40 ml-es és 100 ml-es, halogénbutil vagy nitril klórbutil gumidugóval zárt, alumínium kupakkal fedett PET (polietilén-
tereftalát) palackban.
Kiszerelések:
10 x 2 ml (10 x 1 adag), kartondobozban.
1 x 10 ml (5 adag), kartondobozban.
1 x 40 ml (20 adag), kartondobozban.
1 x 100 ml (50 adag), kartondobozban.
Előfordulhat, hogy nem minden kiszerelés kerül kereskedelmi forgalomba.
6.6 A fel nem használt állatgyógyászati készítmény vagy a készítmény felhasználásából származó hulladékok 
megsemmisítésére vonatkozó különleges utasítások
A fel nem használt állatgyógyászati készítményt, valamint a keletkező hulladékokat a helyi
követelményeknek megfelelően kell megsemmisíteni.
7.	 A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY JOGOSULTJA
Intervet International B.V. Wim de Körverstraat 35 5831 AN Boxmeer Hollandia
8.	 A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY SZÁMA(I)
4224/1/20 NÉBIH ÁTI (2 ml)
4224/2/20 NÉBIH ÁTI (10 ml)
4224/3/20 NÉBIH ÁTI (40 ml)
4224/4/20 NÉBIH ÁTI (100 ml)
9.	 A FORGALOMBA HOZATALI ENGEDÉLY ELSŐ KIADÁSÁNAK/MEGÚJÍTÁSÁNAK DÁTUMA
A forgalomba hozatali engedély első kiadásának dátuma: 2008. január 10. A forgalomba hozatali engedély megújításának dátuma: 2010. június 15.
10.	 A SZÖVEG FELÜLVIZSGÁLATÁNAK DÁTUMA
2020. december 22.
A FORGALMAZÁSRA, KIADÁSRA ÉS/VAGY FELHASZNÁLÁSRA VONATKOZÓ TILALMAK
Nem értelmezhető.

 A hirdetés és a termékleírás nem teljes körű. Alkalmazás előtt kérjük, olvassa el a készítményhez mellékelt használati utasítást! Kizárólag 
állatgyógyászati alkalmazásra. Kizárólag állatorvosi vényre adható ki.
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