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Rezultati trogodis$njih pokusa o suzbijanju zarazne
vodene bolesti $§arana pomodu antibiotika u hrani’

Zarazna vodena bolest $arana nanosi jugo-
slavenskom ribnjac¢arstvu ogromne Stete, koje
u prosjeku predstavljaju 10—15%, gubitaka
proizvodnje. U naroc¢ito nepovoljnim uvjetima
ovi gubici mogu biti i znatno veci. Ako znamo,
da godi$nja vrijednost jugoslavenske ribnja-
darske proizvodnje iznosi nesto oko 7 miljardi
dinara, to znaci, da se godiSnji gubici prouzro-
kovani tom boleséu kreéu oko 700 — 800 mili-
juna starih dinara.

Osim toga ova bolest i indirektno utjece
na smanjenje proizvodnje. Bolesna riba se
slabije razvija, slabije uzima i iskoriStava
hranu, te su i prirasti znatno slabiji. Uslijed
otvorenih &ireva, bolesni Sarani imaju 108
izgled, $to smanjuje kvalitet ribe i moguénost
njenog plasmana na trzistu.

U posljednje vrijeme zarazna vodena bo-
lest Sarana sve Geice se jawlja na mnogim
ribnjadarstvima za vrijeme ljetne uzgojne
sezone, odnosno na pocetku jeseni. Ranije,
kad se bolest pretezno javljala u proljece (12),
uz ostale mjere, mogla se uspjesno primjeniti
intraperitonealna aplikacija antibiotika prije
nasadivanja mlada u ribnjaku. Medutim, poja-
vom bolesti u ljetnim mjesecima riba se veé
nalazi u ribnjacima, te je intervencija u rani-
jem obliku neizvediva .

Radi toga pokuSaj peroralnog davanja
antibiotika u hrani u toku ¢&itavog uzgojnog
perioda u svrhu lijeGenja ili zaStite riba od
zarazne vodene bolesti $arana je vrlo znacajno
za ribnjacarsku praksu. Na taj naéin moguca
je pravovremena intervencija antibioticima
u momentu pojave bolesti za vrijeme vegeta-
cionog perioda.

U svom élanku Dr. Livojevié 1961 godine
(7), nakon provedene planske akcije o suzbi-
janju »zvb§-a« na ribnjacima SR Hrvatske u
1960. godini pomocu intraperitonealnog inji-
ciranja antibiotika smatra, da ovaj nacin nije
najprikladniji. Potrebno je vrsiti istrazivanja
oko pronalazenja jednostavnijeg nacina pri-
mijene antibiotika (peroralno), koji ¢e se u
toku jednog uzgojnog perioda moci viSekra-
tno primjeniti.

Literaturni podaci o djelovanju i dozaciji
antibiotika primljenog u hrani na lijeCenje i
tok bolesti se medusobno donekle razlikuje.

Schaperclaus (13) je prvi u akvarijskim
uvjetima poceo primjenjivati kloramfenikol
u hrani.

1 Referat odrzan na sastanku Sekcije za ribnja-
¢arstvo P. U, 10. III 1967. u Bardadi.
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Bank (1., 2.) je u svojim radovima usta-
novio, da kloramfenikol pohranjen za vrijeme
uzgojnog perioda u hrani (granulama) djeluje
povoljno na suzbijanje bolesti. Dozacija anti-
biotika je 30 mg na 1 kg tezine ribe.

Ruski autori Neéiporenko i suradnici (10.).
Beljajev i Polikasin (4.), te Ljajman (9.) izno-
se pozitivne rezutate, postignute s dodatkom
antibiotika u hrani i preporuéuju ovaj nacin
terapije. Od antibiotika se primjenjuje levom-
jcetin (kloramfenikol), biomicin i sintomicin
kao terapeutsko sredstvo u 3 — 5 puta, odno-
sno kao profilaktiéno sredstvo, u 1—2 puta,
Koli¢ina antibiotika iznosi od 50 — 300 mg
na 1 kg tezine Sarana.

" Poljski autor Hodinecki (6) dodatkom
detromicina u hrani nije postigao poboljSanje
zdravstvenog stanja bolesnih Sarana, iako je
primjenjivao velike doze (500 mg). Medutim,
jednokratno i dvokratno injiciranje antibi-
otika, uz kombinaciju oralne upotrebe anti-
biotika preko hrane tokom godine, pozitivno
je djelovalo na smanjenje mortaliteta jako
bolesnih riba.

Prema Baueru (3) levomicetin u hrani sa
12 — 15 mg na 1 komad djeluje povoljno
samo u sluéaju davanja lijeka preventivno, tj.
prije pojave bolesti. /

Ovaj naéin oralnog davanja antibiotika zah-
tjeva pripremanje posebnih granula u ¢iji sas-
tav prilikom izradbe dolazi odredeni postotak
antibiotika.

Osim ovoga nagina postoji jos jedna mogu-
¢nost davanja antibiotika preko hrane za vri-
jeme uzgoja, koji ne zahtjeva izradu specijal-
nih granula. Naime, Rusi (Beljajev i PolikaSin)
primjenjuju za ishranu bolesnih riba i zrnatu
hranu nakvasenu antibiotikom, koju pripre-
maju na dan hranjenja. Naprave odredenu
otopinu antibiotika, kojom preliju odredenu
koli¢inu zrna. Kroz 10 — 12 sati zrno nabubri
i u potpunosti upije otopinu antibiotika.

Radi navedene problematike Institut za
slatkovodno ribarstvo, Zagreb, je u toku 1964.
godine zapoceo sa izvodenjem prvih pokusa
na pokusnom ribnjaku Instituta u Dragani-
¢ima.

Pokusi 1964. godine

Za pokusni ribnjak izabran je ribnjak br.
1I veli¢ine 19 ha, u kojem je riba skoro svake
godine obolila u toku mijeseca augusta, te pri-
likom ribolova u velikom postotku pokazuje
vanjske znakove zvb$-a (otvorene rane), sto
oteZava njezino stavljanje u promet.



Granule su izradene od pSeni¢nog braSna,
veli¢ine kukuruznog zrna, a kao vezivni mate-
rijal upotrebljena je 1%/o-tna tehni¢ka Zelatina,
koja se u nasim pokusima pokazala kao vrlo
dobro vezivno sredstvo.

Predvideno je da se kao preventivna doza
daje 100 mg kloramfenikola, a kao terapeut-
ska doza 200 mg na 1 kg Zive vage ribe u 3
obroka.

Medutim do preventivne upotrebe granula
nije doslo, jer se u momentu zavrSetka izrade
granula u tom ribnjaku bolest pojavila, te su
brikete date u 3 navrata, i to 21., 23., 1 25. VII.

Izlov ovog ribnjaka izvrSen je nakon mje-
sec dana od momenta davanja antibiotika.
Prilikom ribolova na ribama nisu primjeceni
nikakvi znaci bolesti i zdravstveno stanje je
bilo dobro.

Istovremeno su izvrSeni i pokusi sa para-
lelnom upotrebom kloramfenikola i nitrofu-
razona u hrani u malim pokusnim ribnjacima
veli¢ine 1000 m2.

Tabela I

o “Nas, .. Zdravi  Bo

Ribnjak korh Nas. kg kom. kom.
R — 11 100 82 86 14
R — 12 100 82 72 28
R — 13 100 82 80 20
R — 14 100 82 73 21
R—15 82 81 19

100

Iz ove tabele je vidljivo, da su gubici naj-
vedi i jednaki u ribnjacima R—11 R—15 od-
nosno tamo gdje je postotak bolesti najveci.
U kontrolnom ribnjaku prilikom izlovlja-
vanja postotak oboljelih riba je daleko vedi,
nego za vrijeme nasadivanja. (199 — 44%,).
U odnosu na druge ribnjake ovdje je izlov-
ljeno najvise bolesnih komada. Nadalje, u
R—11 bolest se jako razvila te je postotak
bolesnih kod izlova znatno veéi nego kod
nasada (od 14%, na 41°,). Medutim, ovaj
ribnjak za razliku od ostalih je tokom cijelog
pokusa bio 609/, pod travom, (SaSem) Sto je
svakako jedan od uzroka za jaCi razvitak
bolesti. Ostali ribnjaci bili su sasvim Cisti bez
trave. Kod ostalih ribnjaka (R—12, R—13,
R — 14 (postotak oboljenja Sarana je daleko
manji prilikom izlova, nego kod nasada)
(manje za 13,7 i 12%).

Pokusi 1965. godine

U ovoj godini vrsen je pokus s dodatkom
antibiotika u hrani u ribnjaku IV veli¢ine
100 ha. Na kontrolnom ribolovu dne 10. VI
od 221 komad ulovljene ribe bilo je 11 primje-
raka, odnosno oko 59/, bolesne ribe s otvore-
nim ranama. Na kasnijim kontrolnim ribolo-
vima nisu primjeéeni znaci bolesti. U svrhu
spreavanja pojave zarazne vodene bolesti
sarana ove ribe su hranjene preventivno klo-
ramfenikolom, i to 24., 26. i 28. VIII, odnosno
u doba kada se bolest obi¢no javlja. Doza

Bolesni ;. Izlov .,
Lijek Kk 0m.lzlov kg

1, VIII nasadeno je u 5 pokusnih ribnjaka
po 100 kom riba, ulovljenih saémaricom iz
konzumnog ribnjaka, sa vanjskim znacima
bolesti, tezine 820 grama. Sarani u pokusnim
ribnjacima hranjeni su pS$enicom, a dne 8., 10.
i 12. VIII pohranjeni su obroci sa lijekom, i
to u:

R — 11 kloramfenikol 100 mg na 1 kg tezZine
Sarana

R — 12 kloramfenikol 200 mg na 1 kg tezine
Sarana

R — 13 nitrofurazon 19/y od dnevnog obroka
hrane

R — 14 nitrofurazon 29/y od dnevnog obroka
hrane

R — 15 kontrola.

Izlov ovih ribnjaka izvrSen je 7. i 8. IX,
odnosno nakon mjesec dana:

Stanje %arana kod nasada i
izlova prikazuje tabela 1

rezultate

ZdraviBolesni gy, 1« o/
kom. kom Gubici %o

100 Kl1. 97 92 56 41 3
200 KI. 100 98 85 15 —
1% nit, 98 102 85 13 2
2% nit, 99 116 84 15 1

97 53 44 3

kontr.

97

kloramfenikola iznosila je 100 mg na 1 kg
tezine ribe.

Rezultati izlova bili su dobri. Nisu primje-
éeni nikakvi vanjski znaci bolesti i zdravstveno
stanje bilo je odli¢no. Istovremeno, u kontrol-
nom ribnjaku II je prilikom izlova bilo oko
20 9/, bolesnih riba od zvb§-a.

Paralelno s ovim pokusom vrSeni su po-
kusi u 4 pokusna ribnjaka veli¢ine po 1000 m?
(8.). Pokus je postavljen 3. VII, sve ribe bile
su zdrave, te su umjetno inficirane na istu
stranu tijela sa zaraznom vodenom bolesti
garana. Predvideno je preventivno (100 mg)
i terapeutsko (200 mg) davanje kloramfeni-
kola u hrani.*

Rezultate pokusa pokazuje tabela II.

Tabela II
o & g g g -
g 5 F E £ 2 3
'ﬁ ~ o =] 3 e ¥k ok
e 3 ] £ > 3 -2
2 &2 3 e e 5 38 3
g 58 =z a N N @™ O
R—16 + 100 100prev. 175 19 56 25
R—17 + 100 200terap. 67 13 54 33
R—18 + 100 kontrola 68 2 66 32
100 99 97 2 1

R—19 —

kontrola

* Pri umjetnoj infekciji odredivanju doza anti-
biotika sudjelovali su ¢élanovi Veterinarskog fakul-
teta u Zagrebu, prof. dr I. TomaSec i Dr N. Fijan.
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Znak + znaci da je izvrSena umjetna infe-
kcija, a znak — da infekcija nije izvrSena.
U R-16 Sarani su dobili granule s antibioti-
kom prije pojave bolesti, odnosno preven-
tivno, i to 6., 8. i 10. VII, a u R-17, kad se
bolest razvila, u svrhu lijeGenja 16., 18. i
20, \VIIL

Prvi i pocetni znaci pojavili su se isto-
vremeno na inficiranim ribama u sva 3 poku-
sna bazena nakon 6 dana od momenta infek-
-cije. Naglom razvoju bolesti pogodavalo je
osciliranje temperature vode u to doba (18 —
— 20°C). Deset dana poslije inficiranja na
Saranima su se pojavile otvorene rane i to
najprije na mjestu infekcije. Kasnije se éirevi
Sire po cijelom tijelu, te se javljaju i ostali
simptomi bolesti. Ribe su u najja¢em stadiju
bolesti, te dolazi do jaceg ugibanja riba u
.sva tri zaraZena ribnjacica, jer prva pojedina-
¢na uginuca javljaju se ve¢ deset dana poslije
inficiranja. Sto se bolest jace razvijala i mor-
talitet je postojao sve veci.

Izlov pokusnih ribnjaka izvr$en je 30. VII.,
te je prema tome duzina trajanja pokusa izno-
sila 27. dana

Prema tabeli II komadni gubici najmanji
su kod nezarazenih Sarana. Kod zaraZenih
riba, opcenito, gubici su dosta veliki. Manji
su kod Sarana koji su primili antibiotik pre-
ventivno. Podjednak mortalitet je kod riba
koje su primile kloramfenikol kad se bolest
razvila, kao i kod kontrolnih inficiranih.
Sarani koji su primili preventivno antibiotik
prebolili su zarazu sa 25%, (potpuno zdravi),
dok su kontrolni inficirani Sarani prebolili
bolest samo za 3%/. Sarana sa Cirevima nade-
no je:u R-16 samo 17%, u R-17 je bilo 25,
dok u kontrolnom R-18 nadeno je 50
komada. Iz ovog se vidi da Sarani sa preven-
tivnim davanjem su najbolje prebolili bolest,
bilo ih je najmanje sa otvorenim ranama, dok
je u kontrolnom obzirom na bolest stanje
najgore., Takoder je najviSe komada sa rana-
ma u stadiju zaraStavanja u R-16 <

Radi tehniékih razloga pokus je prekinut
ranije.

Pokusi 1966. godine

U ribnjaku br. I, veliéine 100 ha, gdje je
u proljece nasaden zdrav mlad, na kontrol-
nom ribolovu 10. IX zapaZeno je, da je oko
309, ribe obolilo od zarazne vodene bolesti
Sarana. Radi toga su granule s kloramfeni-
kolom davane u 3 navrata, i to 13.,15.117. IX.
Obzirom na veli¢inu ribnjaka i troSkove poku-
Salo se dati 25 mg antibiotika na 1 kg tjele-
sne tezine.

Tokom XII mjeseca djelomiéno je izvrSen
izlov ribnjaka br. I. Obzirom na zdravstveno
stanje ribe kod izlova, nadeno je 4%/ primje-
raka sa otvorenim ranama, dok su kod 16%/
primjeraka Cirevi bili u fazi zaraStavanja.

Iz ovog se vidi da je antibiotik pozitivno

djelovao na prestanak bolesti i zaraStavanje

rana.
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I ove godine istovremeno su vodeni pokusi
u 6 pokusnih ribnjaka. Pokus je postavljen
2. VIII, kada je i izvrSeno inficiranje zdravih
Sarana. Na tabeli III prikazani su rezultati
pokusa.

Tabela III
5 2 o8 E g5 2 3
g2 B g g5 A4 g5 3
o B § g > g 8 =
2 g 8 = 2 £ 35 B
# A= A8 S 8 & 8
R—4 + 100 50 prev. 98 91 1 4
R—12 + 100 100 prev. 100 97 3 0
R—13 + 100 100 terap. 98 68 30 2
R—19 + 100 200 terap. 96 68 28 4
R—5 + 100 kontrola 96 62 34 4
— 100 12 2

R—20

kontrola 98 86

Kod terapeutske i preventivne dozacije
htjeli smo ustanoviti da 1i i manje doze lijeka
mogu biti efikasne, te smo radi toga davali
50 i 100 mg preventivno i 100 te 200 mg anti-
biotika kurativno na 1 kg tjelesne teZine ribe.

Sarani u ribnjacima R-4 i R-12 dobili su
antibiotik prije prvih znakova bolesti u tri
puta i to 4., 6. i 8. VIII. U R-13 i R-19 Sarani
su dobili lijek kad se bolest razvila isto u tri
obroka svaki drugi dan, odnosno 13. 15. i
17, VIII. .

Prvi i pocetni znaci bolesti pojavili su se
istovremeno na svim inficiranim ribama 8
dana iza momenta infekcije. Deset dana poslije
inficiranja na Saranima su se pojavile otvorene
rane i to najprije na mjestu infekcije. Kasnije
se Cirevi Sire po cijelom tijelu popraceni sa
ostalim simptomima bolesti (hiperemije, ede-
mi, egroftalmija, otpadanje pojedinih dijelova
peraja). ;

Riba je u pocetku dobro uzimala dodatnu
hranu, no kasnije kako se bolest sve jade
Sirila, riba je radi toga i sve slabije jela. Tesko
se lovi, te je i kontroliranje zdavstvenog sta-
nja otezano. )

Izlovljavanje pokusnih ribnjaka izvrSeno
je 18. X, te je prema tome pokus trajao, 78
dana. Komadni gubici opcenito bili su mali,
a najmanji kod riba koje su primile kloram-
fenikol preventivno.

Prema zdravstvenom stanju riba kod izlova
Sarani su podijeljeni u 3 grupe. U prvu grupu
svrstane su ribe u najboljem zdravstvenom
stanju, gdje su sve rane potpuno zaraStene.
U tom stadiju riba je prebolila bolest i po
vanjskom izgledu je zdrava. Druga grupa obu-
hvaca Sarane Cije se rane nalaze u fazi zaras-
tavanja. Postoje i drugi lak$i znaci bolesti
kao crvenila, hiperemije i oStecenja peraja.
U treéu grupu ukljuceni su Sarani sa najtezim
stadijem bolesti. Ribe u ovom stadiju imaju
otvorene rane po cijelom tijelu, kao i nedo-
statak nekih peraja.

Zdravstveno stanje izlovljenih Sarana raz-
vrstanih prema navedenim grupama prika-
zuje tabela IV.



Tabela IV
i S e grup;ﬁ
§ I grupa III grupa
Ribnjak . rane u e O
zdravi kom. zarat. kom. ¢irevi kom.
~ R—4 91 & 3
R — 12 97 3 0
R — 13 68 26 4
R —19 68 24 4
R—5 62 . 16 18
R — 20 86 7 5

Iz tabele je vidljivo, da su $arani, koji su
primili antibiotik preventivno, najbolje prebo-
lili zarazu i njihova brojéana zastupljenost u
prvoj grupi je najveca. Istovremeno, kod
svih riba je nadeno od 0,0—3,0°/, sa otvo-
renim ranama. U stadiju zaraStavanja takoder
ima malo primjeraka. Slabije od ovih su pre-
bolili Sarani hranjeni antibiotikom nakon
pojave bolesti. Kod ovih Sarana za vrijeme
izlova nadeno je 4,0 — 5,29, ¢ireva, dok je u
fazi zaraStanja nadeno 25,0—26,5%.

Kod kontrolnih inficiranih Sarana stanje
je najnepovoljnije. Nadeno je 18,79/, primje-
raka sa otvorenim ranama, a 16,7?/, komada
Sarana imalo je rane u zaraStavanju. Kod
ovih riba zaraza joS uvijek traje, te je tok pre-
stanka bolesti vrlo usporen. Istovremeno
zdravi Sarani ne inficirani koji su sluzili kao
kontrola obolili su, te je nadeno kod izlova
5,20/p primjeraka sa otvorenim ranama.

RAZMATRANIJE

Rezultati naSih pokusa potvrduju nalaze
O. Banka, da dodavanje kloramfenikola u
hrani u toku uzgojnog perioda djeluje povo-
ljno na suzbijanju zarazne vodene bolesti
Sarana. Medutim, u ocjeni rezultata dobivenih
kod preventivnog davanja antibiotika i terape-
utskog davanja kad se bolest ve¢ pojavila pos-
toje osjetne razlike. Pokusi u 1965. godini pro-
vedeni u praktiénim wuslovima u ribnjaku
veli¢ine od 100 ha pokazuju, da preventivna
upotreba antibiotika u hrani je pozitivno dje-
lovala, bolest je pravovremeno spreCena, te
su kod izlova svi Sarani bili vrlo dobrog zdrav-
stvenog stanja. Istovremeno u drugom rib-
njaku veli¢ine 20 ha kontrolnom- kod izlova
je madeno 20°o bolesnih Sarana od zvbs$-a.
Treba napomenuti, da je nasadni materijal
bio istog porijekla u oba ribnjaka i dobrog
zdravstvenog stanja kod nasadivanja. U 1964.

godini u ribnjaku II od 20 ha kloramfenikol
je pohranjen kad se bolest pojavila. Obzirom
da je bolest bila u podetnoj fazi rezultati kod
izlova bili su zadovoljavajuéi. Medutim 1966.
godine intervencija sa kloramfenikolom u gra-
nulama izvrSena je, kad je bolest naglo buk-
nula poCetkom IX mjeseca i zahvatila oko
309, primjeraka. Kod izlova nadeno je bole-
snih komada, ali znatno manje Sa otvorenim
ranama je bilo 4%, dok je 169y komada bilo
sa Cirevima u fazi zara$tavanja, $to znadi da
je antibiotik djelovao povoljno na tok i pre-
stanak bolesti. 3

Pokusi provodeni kroz 3 godine u malim.
pokusnim ribnjacima govore nam, da su ko-
madni gubici najveéi tamo gdje je i postotak
bolesnih riba najveéi. Najmanji su kod pre--
ventivnog uzimanja lijeka. Preventivna doza-
cija lijeka ima znatno bolji udinak od tera-
peutske,

U pokusima 1965. i 1966. godine kod jake:
zaraze 30°/p Sarana viSe nadeno je medu zdra-
vima, odnosno 30%; je bolje prebolilo bolest
kod preventivnhog uzimanja lijeka. Iako je
jaki napad bolesti zarastavanja rana i presta-
nak bolesti su znatno brzi.

Intervencija antibiotikom kad se bolest
ve¢ pojavila je manje efikasna, jer bolesna
ribg slabije uzima dodatnu hranu, pa je mala
vjerojatnost da ¢e riba uopce i primiti odgo-
varajuce doze lijeka. Prema tome slaZemo se
s miSljenjem ruskih autora Neciporenka i
suradnika, te Bauera, koji preporucuju pre-
ventivno davanje antibiotika u hrani. Hodi-
necki u svom radu navodi, da peroralna upo-
treba detromicina u hrani unato¢ visokih doza
nije dovela jdo poboljSanja zdravstvenog sta-
nja. I kod nas je 1964. godine u ribnjaku R-11
dobiven negativan rezultat, odnosno isti kao
u kontrolnom. Uzrok tome moze biti i velika
zakorovljenost ribnjaka za vrijeme provo-
denja pokusa.

NaSa dozacija antibiotika nalazi se u gra-
nicama navedenim u literaturi. Obzirom na
koli¢inu antibiotika ustanovili smo da nema
bitnih razlika u djelovanju postavljenih doza
antibiotika, Sta znadi da se i sa manjim Kkoli-
C¢inama lijeka postize ista djelovanja.

Potrebno je razmotriti mogucénost primjene
antibiotika preko hrane nakvaSene u otopini
antibiotiku, jer u tom sluéaju otpada skupa
izrada granula. Takoder treba ispitati djelo-
vanje i potrebne koli€ine.

ZAKLJUCAK

1. Antibiotik primljen preko granula u hrani
djelovao je pozitivno na suzbijanju zarazne
vodene bolesti Sarana u toku uzgojnog
perioda.

2. Preventivno davanje lijeka ima znatno
bolje djelovanje od terapeutskog.

3. Efekat djelovanja kloramfenikola ovisi o
ja€ini zaraze, odnosno u kojem se stupnju
bolest razvila.

4. Nema bitnih razlika u djelovanju postavlje-
nih doza antibiotika. I sa manjim koli¢i-
nama postiZe se isto djelovanje.

5. Preporuc¢amo, da u koliko ne dojde do pre-
ventivne primjene antibiotika, veé kod
prvih znakova bolesti upotrebi se antibi- *
otik u hrani.
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