
•	 JKK määratud SRA on pidevalt üle 200000 raku/
ml.

•	Mastiit4 või Mastiit16 uuringus leitakse - S. 
aureus, Str. agalactiae, mükoplasmad.

•	 Üle nelja kliinilise mastiidijuhu 100 lehma kohta 
aastas.

•	 Nakatunud udaraveerandite osakaal on üle 15%.

Kinnisperioodiaegne antibiootikumiravi+ 
vismutsubnitraat kõikidele lehmadele.

Kinnisperioodiaegne antibiootikumiravi 
ainult udaranakkusega lehmadele + 
vismutsubnitraat kõikidele lehmadele.

KAB esmavalik peab 
olema:
prokaiinpenitsilliin või
kloksatsilliin või 
ampitsilliin.

VÄLDI ALATI: 
3.-4.põlvkonna 
tsefalosporiine ja
rifampitsiini.

„Autoriõigus kuulub Eesti Maaülikoolile, varalised õigused kuuluvad materjali tellijale. Materjal valmis Maaeluministeeriumi 
ning Põllumajanduse Registrite ja Informatsiooni Ameti (PRIA) tellimusel 2017.a. Kõik autoriõigused on kaitstud.“  Tartu, 2017

SRA üle 150 000/ ml vähemalt 
kolm kuud enne kinnijätmist või;

kliiniline udarapõletik vähemalt 
kolm kuud enne kinnijätmist või;

piimaproovide bakterioloogia 
enne kinnijätmist positiivne 
või CMT testis enam kui 1 
udaraveerand positiivne.

SRA alla 150 000/ ml vähemalt 
kolm kuud enne kinnijätmist või;

ei ole laktatsiooni jooksul põdenud 
kliinilist udarapõletikku või;

piimaproovide bakterioloogia 
enne kinnijätmist negatiivne.

•	 JKK määratud SRA on pidevalt alla 200000 raku/ml.
•	Mastiit4 või Mastiit16 uuring -  S. aureus, Str. 

agalactiae, mükoplasmasid ei leita (võivad olla Str.
uberis; E. coli).

•	 Alla nelja kliinilise mastiidijuhu 100 lehma kohta 
aastas.

•	 Nakatunud udaraveerandite osakaal on alla 15%.

LEHMADE KINNISPERIOODIAEGSE UDARARAVI JUHIS 
Koostaja: Piret Kalmus, DVM, PhD

Lehmad vajavad piisava pikkusega kinnisperioodi, mil udarakude taastub toimunud laktatsioonist ning piima tootvad rakud 
uuenevad. Selleks kulub keskmiselt kuus kuni kaheksa nädalat ja seetõttu loetakse optimaalseks kinnisperioodi pikkuseks  
45-60 päeva. 

Laktatsiooni jooksul tekkinud udaranakkuste raviks kasutatakse   kinnisperioodiaegset   mastiidiravi   pikatoimeliste 
antibiootikumidega  (KAB).  Pärast  viimast  lüpsi  nisasse  viidud  antibiootikumid  kõrvaldavad olemasoleva udaranakkuse 
ning tapavad mikroobid, kes tungivad udarasse kinnijäämise järgselt.

Vältimaks uute udaranakkuste tekkimist kinnisperioodi, manustatakse pärast viimast lüpsi kõikidesse nisadesse vismutnitraati 
sisaldav suspensioon (nisasisene „kaitsekork“). Nisajuha kunstliku sulgemise eesmärgiks on udara kaitsmine keskkonnast 
tulevate bakterite eest kogu kinnisperioodi vältel. Lehma kinnijäämise eel tuleb otsustada, kas antibiootikumiravi 
tuleb kasutada karjas kõikidele lehmadele või saab seda teha ainult teatud lehmadele. Selline otsustamine aitab kaasa 
antibiootikumide kasutamise vähendamisele ja väldib mikroobide resistentsuse arenemist. 

Tegevusjuhis lehma kinnijäämise eel: Karja udaratervise taseme hindamine. 

KÕIKIDE KINNIJÄÄVATE LEHMADE 
KINNISPERIOODIAEGNE ANTIBIOOTIKUMIRAVI (KAB)

VALIKULINE KINNISPERIOODIAEGNE  
ANTIBIOOTIKUMIRAVI (KAB)

KAB+NISASISENE KORK NISASISENE KORK


