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od koniec wrze$nia br. na stronie internetowej

Swiatowej Organizacji Zdrowia Zwierzat (OIE) uka-
zal sie obszerny, bo liczacy 111 stron, podrecznik Sta-
tego Komitetu Ekspertow ds. Afrykanskiego Pomoru
Swin w Europie na temat afrykariskiego pomoru $win
u dzikéw i bioasekuracji podczas polowan (Handbook
on African swine fever in wild boar and biosecurity during
hunting). Jest znakiem czasow, ze monografia nie uka-
ze sie w formie drukowanej, a jej edycja elektroniczna
W miare potrzeby ma by¢ aktualizowana.

Celowos¢ jej upowszechnienia wynika z uznania, ze
szerzgca sie od czterech lat epizootia ASF w krajach Eu-
ropy Srodkowo-Wschodniej ma przede wszystkim zwig-
zek z cyklem epidemiologicznym, w ktérym kluczo-
wa role odgrywaja dziki, bedace rezerwuarem wirusa.

Uznalem, ze warto przekaza¢ podstawowe wiado-
mosci na ten temat, gdyz moga one zainteresowac na-
wet lekarzy niebioracych udzialu w zwalczaniu choro-
by. W Afryce dotychczas opisano 23 genotypy wirusa
afrykanskiego pomoru §win (ASFV), ale tylko dwa z nich
stwierdza sie w Europie. Na Sardynii, gdzie afrykan-
ski pomdr $win wystepuje endemicznie, przyczyng
zachorowan jest mato zjadliwy genotyp I wirusa. Na-
tomiast obecna pandemia, ktéra zaczela sie w 2007 r.
w Gruzji i objeta wiele krajow w naszej czesci Europy,
jest spowodowana przez genotyp II ASFV. Genotyp ten
jest bardzo zjadliwy i pada wiekszos$¢ (do 95%) zaka-
zonych nim $win i dzikéw.

Przy rozpatrywaniu krazenia wirusa ASF w §rodo-
wisku podstawowe jest uwzglednienie jego olbrzymiej
opornosci na czynniki Srodowiskowe oraz siewstwa
przez zakazone zwierzeta. Zakazone dziki przyczy-
niaja sie do jego rozprzestrzenienia wraz z wydzie-
linami z nosa i $ling, gdyz wirus pojawia sie w nich,
zanim rozwing sie objawy kliniczne choroby. Opisy-
wano zakazenia $win, ktére skarmiano pedami kuku-
rydzy ogryzanymi przez chore dziki, ale nie wiadomo,
jak dtugo ASFV moze przezywac na roslinach. We krwi
dzikéw wirus pojawia sie po dwéch dniach od zakaze-
nia. We krwi przechowywanej w temperaturze poko-
jowej wirus przezywa do 15 tygodni, a miesigc w tem-
peraturze 4°C. Chorujace dziki wydalajg wirusa wraz
z kalem i moczem. Pétokres przezycia ASFV w mo-
czu zalezy od temperatury otoczenia i wynosi od 15 do
3 dni, a w kale od 8 do 5 dni. Zanieczyszczone moczem,
kalem oraz krwig rosliny i gleba w miejscach dokar-
miania dzikéw i polowan, a takze noze mysliwych, ich
ubiory i samochody przewozace upolowane dziki po-
waznie mogg sie przyczynia¢ do rozprzestrzeniania
wirusa. Dlatego tak wazZne jest przestrzeganie zasad
bioasekuracji przez mysliwych.

Z epidemiologicznego punktu widzenia martwy
dzik, czy to padly z powodu choroby, czy zastrzelo-
ny podczas polowania, jest nieporéwnanie grozniej-
szy niz zywy dzik chorujacy na ASF. W miesie chorych
zwierzat wirus moze przezywac dtuzej niz trzy mie-
sigce, a w miesie mrozonym przez wiele lat. To samo
dotyczy narzadow wewnetrznych (w jezyku mysli-
wych ,,patrochéw”) — niewlasciwe ich zabezpieczenie,

zwlaszcza podczas polowan zimg, moze by¢ przyczyng
kolejnych zakazen. W catych tuszach, tak jak w mie-
sie, wirus przezywa wiele miesiecy, dotyczy to rowniez
padlych dzikéw, ktore w lasach sg gtdwnym zZrédiem
zakazenia, poniewaz dziki sg padlinoZercami. Usu-
wanie i bezpieczna utylizacja padtych dzikéw s3 pod-
stawowymi dzialaniami w zwalczaniu choroby, gdyz
przyczyniaja sie do przerwania taficucha epidemiolo-
gicznego. Przeczesywanie lasow w poszukiwaniu pa-
dtych dzikéw jest najwazniejsza czynnos$cia na tere-
nach, gdzie pojawit sig¢ ASF.

Nie wydaje sie, aby owady rozwijajgce sie¢ na pa-
dtych dzikach mogly przenosi¢ wirusa, bo chociaz DNA
ASFV stwierdza sie w larwach much plujkowatych, to
nie wykazano jego zakaznosci. W odniesieniu do owa-
déw krwiopijnych wiadomo, ze bolimuszka kleparka
(Stomoxys calcitrans) po pobraniu krwi od zakazonego
dzika moze przez 48 godzin by¢ mechanicznym wek-
torem wirusa, ale nie zbadano, czy w Europie ma to
znaczenie. To samo dotyczy kleszczy miekkich, waz-
nych w przenoszeniu wirusa w Afryce.

W odniesieniu do ASF, z punktu widzenia mysli-
wych, w populacji dzikéw na terenach objetych epizo-
otig wystepuje pie¢ kategorii zwierzat. Wiekszo$¢ dzi-
kéw jest zdrowa, gdyz nie zetknela sie z wirusem, ale
jest wrazliwa na zakazenie. Do drugiej kategorii zali-
cza sie dziki w okresie inkubacji choroby, zwykle trwa-
jacym dwa dni, ktdre nie wykazuja zadnych objawéw
klinicznych. Fakt zakazenia mozna wykaza¢ jedynie
na podstawie badan laboratoryjnych. W obecnej fazie
epidemii ta kategoria obejmuje mniej niz 2% popula-
cji. Trzecia kategorie stanowia dziki chore. Objawy kli-
niczne choroby nie s3 swoiste i pojawiajq sie od trzech
do pieciu dni przed padnieciem. Chore dziki czesto nie
uciekaja przed mysliwymi lub przeciwnie, ukrywaja sie
w niedostepnych partiach lasu. Wiele dzikéw uczest-
niczacych w kolizjach drogowych jest chorych na ASF.
Rozpoznanie choroby jest mozliwe jedynie po przepro-
wadzeniu badan laboratoryjnych. Czwartg kategorie
okresla sie jako dziki seropozytywne. S3 to zwierze-
ta, ktore przezyly zakazenie i wytworzyly przeciwcia-
1a przeciwko ASFV, zwykle stanowig one od 0,5 do 2%
upolowanych dzikéw. Przeciwciala przeciwko ASFV nie
neutralizujg wirusa, w zwigzku z czym seropozytyw-
ne dziki sq wrazliwe na ponowne zakazenie. Wpraw-
dzie brakuje danych, czy sg siewcami wirusa, ale izo-
luje sie go z ich weztéw chlonnych. Wreszcie do piatej
kategorii zaliczane sg dziki padte z powodu zakaze-
nia ASFV, bedace najwazniejszym rezerwuarem wiru-
sa w srodowisku lesnym.

W Europie czestos¢ znajdowania zwlok dzikéw za-
kazonych wirusem jest najwieksza zimg i pdznga wio-
sng lub wczesnym latem, co ma zwiazek z cykliczno-
$cig zakazen i dynamika zmian populacji dzikéw. Maja
na to réwniez wptyw czynniki klimatyczne, od ktd-
rych zalezy rozktad zwtok i prawdopodobienistwo zna-
lezienia ich przez ludzi.

Zakazenie szerzy sie na drodze horyzontalnej przy
bezposrednim kontaktowaniu sie zwierzat zdrowych
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z chorymi, co ma przede wszystkim znaczenie przy
duzym zageszczeniu populacji dzikéw, lub droga po-
$rednig w zanieczyszczonym wirusem srodowisku ich
bytowania. Skazenie przez zawierajacy wirusa mocz
i kal ma wieksze znaczenie zimg, przy niskiej tem-
peraturze. Dotyczy to zwlaszcza obszardw o srednicy
200-300 metré6w wokot miejsc dokarmiania dzikow.
Najwieksze zagrozenie zakazeniem stanowia zwloki
padiych dzikéw, ktére nieusuniete mogg pozostawac
w lesie, zanim nie zostang ogryzione z tkanek miek-
kich, od czterech dni (mtode dziki, latem) do trzech
miesiecy (duze samce, latem). Wiadomo jednak, ze dzi-
ki nie interesuja sie padling, zanim nie uptynie 15 dni
od $mierci zwierzecia.

W przenoszeniu afrykariskiego pomoru $wini na duze
odlegto$ci biora udziat jedynie ludzie, ktérzy przewoza
skazone wirusem mieso lub produkty pochodzace od
chorych $win czy dzikéw. Ta droga szerzenia sie cho-
roby jest przyczyna naglego jej pojawiania si¢ w miej-
scach geograficznie odleglych od istniejacych ognisk,
czego przykladem moze by¢ niedawne stwierdzenie
ASF w Belgii.

W tym roku zostala opublikowana praca dr. Toma-
sza Podgorskiego z Instytutu Badania Ssakéw w Bia-
towiezy oraz prof. Krzysztofa Smietanki z Zakladu
Epidemiologii i Oceny Ryzyka Instytutu w Putawach
(Transbound. Emerg. Dis. 2018, 1-9), w ktérej poddano
analizie dynamike szerzenia sie afrykanskiego po-
moru $win na Podlasiu w latach 20142015 i jej zwig-
zek z przemieszczaniem sie dzikow. Badania miaty na
celu ustalenie, czy wskazniki wedréwek dzikéw moga
wyjasni¢ zmienno$¢ dynamiki czasowo-przestrzennej
wybuchow ASF w populacji dzikéw na badanym tere-
nie. Oczekiwano wykazania bezposredniej zaleznosci
miedzy kierunkiem wedréwek dzikow i szerzeniem sie
choroby. Okazato sie jednak, ze wedréwki dzikow, nie-
zaleznie od sezonowej zmiennosci, nie byty dobrymi
prognostykami dynamiki ASF w czasie i przestrzeni.
Podczas dwuletnich badan ASF szerzyl sie stopniowo
ze stalg szybkoscig 1,5 km na miesiac, bez istotnych
zmian w réznych porach roku. Zaden z badanych para-
metréw wedrowek nie wyjasnial zmian w wystepowa-
niu i szybkosci szerzenia sie ASF (liczba przypadkéw,

»Bdg z nami” (Mt 1, 23).

‘Boze Narodzenie 2018 roku — pierwsze cfwigta w drugim stuleciu :
naszej odrodzonej, niepodlegtej Ojczyzny oraz Nowy ‘Rok 2019, ktiry jest
rowniez jubileuszem 100-lecia polskiej weterynarii, niech bedq dla wszystkich

czasem jednosci i pokoju.

‘Bog w fezusie (hrystusie, ktory przychodzi i jest z nami nie tylko w Wigilig
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‘Was i waszych bliskich mitosciq, radosciq i silq do pokonywania codziennych
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wystepowanie, wielko$¢ i szybkos¢ ekspansji w ogni-
sku choroby). Autorzy przypuszczaja, ze czynnikiem
ograniczajacym wplyw wedréwek dzikéw na dynami-
ke szerzenia sie ASF jest kliniczny przebieg choroby,
poniewaz bardzo szybko utrudnia przemieszczanie sie
chorych zwierzat i ogranicza transmisje choroby wy-
lacznie do osobnikéw pozostajacych w bezposrednim
kontakcie. Trzy czynniki przyczyniajq sie do bezpo-
$redniej transmisji choroby: struktura spoteczna stad
dzikow, krotkotrwate siewstwo i mata ilo$¢ wydalane-
go wirusa oraz wysoka $miertelno$¢ wsrod zakazonych
dzik6éw; nastepnie ASF szerzy sie poSrednio poprzez za-
kazone zwloki. Sg to najbardziej prawdopodobne przy-
czyny stopniowego szerzenia sie ASF w terenie i jego
przetrwania na terenach juz zakazonych. Z przedsta-
wionych badan jednoznacznie wynika, ze ASF z Pod-
lasia na Mazowsze nie przywedrowal z migrujacymi
dzikami, lecz przeniesli go ludzie.

Nie sposob przedstawi¢ bardzo szczegdtowo omé-
wionych we wspomnianym podreczniku sposobdw
ograniczania populacji dzikéw w aspekcie zwalczania
ASF. Mimo wszystko nie s3 nimi polowania, ktore je-
zeli nie s3 odpowiednio przeprowadzone, moga wrecz
przyczynic sie do rozprzestrzenienia choroby. Gdy sty-
sze o koniecznosci zwiekszenia u nas odstrzatu dzikow,
pojawia sie pytanie, ile ich moze pozosta¢, aby liczba
tych zwierzat byla odpowiednia, bo przeciez nie cho-
dzi o ich eksterminacje. Mam przed oczami przykla-
dowo zamieszczone w podreczniku pochodzace z réz-
nych zrédet mapki Polski, na podstawie ktérych, na co
Zwracajg uwage jego autorzy, trudno sie zorientowac,
ile dzikéw jest w naszych lasach.

Mickiewiczowskie ,,pelne zwierza bory” juz nigdy
nie wrdca, ale troche dzikéw mogloby pozostac.

Antoni Schollenberger
Redaktor naczelny
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Kalendarium Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

» 19 pazdziernika 2018 r. - W imieniu Krajowej Rady Lekar-
sko-Weterynaryjnej prezes Jacek Lukaszewicz wystosowat
do prof. dr. hab. Andrzeja Wernickiego — dziekana Wy-
dzialu Medycyny Weterynaryjnej Uniwersytetu Przyrod-
niczego w Lublinie pismo przekazujace Stanowisko Kra-
jowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej z dnia 19 wrzesnia
2018 r. w sprawie planowanego otwarcia w roku akade-
mickim 2019/2020 nowego kierunku ksztalcenia ,,anali-
tyka weterynaryjna” na Wydziale Medycyny Weteryna-
ryjnej Uniwersytetu Przyrodniczego w Lublinie.

» 19 pazdziernika 2018 r. - W imieniu Krajowej Rady Le-
karsko-Weterynaryjnej prezes Jacek Lukaszewicz wy-
stosowal do Mateusza Morawieckiego — prezesa Rady
Ministrow, Jana Krzysztofa Ardanowskiego — ministra
rolnictwa i rozwoju wsi, Dobrostawa Dowiata-Urbariskie-
go — szefa Stuzby Cywilnej i Pawla Niemczuka — glow-
nego lekarza weterynarii pismo przekazujgce Stanowisko
Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej z dnia 19 wrze-
$nia 2018 r. w sprawie wykonywania czynnosci lekarsko-
-weterynaryjnych przez pracownikow Inspekcji Wetery-
naryjnej niebedacych lekarzami weterynarii.

» 20-21 pazdziernika 2018 r. - W Kolobrzegu odbyla sie
Ogolnopolska Konferencja Farmaceutyczna ,Racjonal-
ne stosowanie produktéw leczniczych weterynaryjnych”.
Krajowa Rade Lekarsko-Weterynaryjna reprezentowat
prezes Jacek Lukaszewicz.

» 23 pazdziernika 2018 r. - W gmachu Sejmu RP odbyto sie
posiedzenie Komisji Rolnictwa i Rozwoju Wsi poswieco-
ne rozpatrzeniu informacji ministra rolnictwa i rozwoju
wsi na temat czasowego wstrzymania importu polskiej
wieprzowiny przez USA. Krajowa Rade Lekarsko-Wete-
rynaryjng reprezentowat prezes Jacek Lukaszewicz wraz
z towarzyszacym mu rzecznikiem prasowym Witoldem
Katnerem.

» 24 pazdziernika 2018 r. - W gmachu Sejmu RP odbyto
sie posiedzenie Komisji Finansoéw Publicznych poswie-
cone rozpatrzeniu opinii Komisji Rolnictwa i Rozwo-
ju Wsi o rzadowym projekcie ustawy budzetowej na rok
2019. Krajowa Rade Lekarsko-Weterynaryjng reprezento-
wat prezes Jacek Lukaszewicz wraz z towarzyszacym mu
rzecznikiem prasowym Witoldem Katnerem.

» 26 pazdziernika 2018 r. - W imieniu Krajowej Rady Le-
karsko-Weterynaryjnej prezes Jacek Lukaszewicz wysto-
sowatl do Adam Podgérskiego — zastepcy szefa Kancelarii
Sejmu, do wiadomosci Jakuba Kowalskiego — szefa Kan-
celarii Senatu i Haliny Szymanskiej — szefa Kancelarii
Prezydenta RP pismo przekazujgce uwagi do projek-
tow ustaw: o zmianie ustawy o produktach pocho-
dzenia zwierzecego oraz ustawy o bezpieczenstwie
zywnosci i zywienia oraz o zmianie niektorych
ustaw w celu utatwienia sprzedazy zywnosci
przez rolnikow do sklep6w i restauracji.

818

> 29 pazdziernika 2018 r. - W siedzibie Krajowej Izby Le-
karsko-Weterynaryjnej odbyto sie spotkanie z przed-
stawicielami Kirgiskiej Izby Weterynaryjnej. Krajo-
wa Rade Lekarsko-Weterynaryjng reprezentowali
prezes Jacek Lukaszewicz, sekretarz Marek Mastale-
rek, przewodniczacy Komisji ds. Wspolpracy z Zagrani-
c3 Stanistaw Winiarczyk, Wojciech Hildebrand i Zbigniew
Wrdblewski.

> 29 pazdziernika 2018 r. - W siedzibie Krajowej Izby Le-
karsko-Weterynaryjnej odbylo sie posiedzenie Komisji
ds. Wspdtpracy z Zagranica.

» 5 listopada 2018 r. - W siedzibie Krajowej Izby Lekarsko-
-Weterynaryjnej odbylo sie posiedzenie Komisji Prawno-
-Regulaminowe;j.

» 7 listopada 2018 r. - W gmachu Ministerstwa Rolnic-
twa i Rozwoju Wsi odbylo sie spotkanie robocze w spra-
wie organizacji szkolenia dotyczacego przemiesz-
czania i kontroli zwierzat domowych. Krajowa Rade
Lekarsko-Weterynaryjng reprezentowat sekretarz Marek
Mastalerek.

» 9-10 listopada 2018 r. - W Rzymie odbylo sie posiedzenie
Zgromadzenia Ogolnego Europejskiej Federacji Lekarzy
Weterynarii (FVE). Krajowa Izbe Lekarsko-Weterynaryj-
na reprezentowali: prezes Jacek Eukaszewicz, Krzysztof
Anusz, Marek Kubica, Emilian Kudyba, Piotr Kwiecinski
i Stanistaw Winiarczyk.

» 14 listopada 2018 r. - W siedzibie Krajowej Izby Lekar-
sko-Weterynaryjnej odbylo sie posiedzenie Krajowej Ko-
misji Rewizyjne;j.

» 14 listopada 2018 r. - W siedzibie Krajowej Izby Lekar-
sko-Weterynaryjnej odbylo sie posiedzenie Komisji ds.
Lekarzy Weterynarii Wolnej Praktyki i Farmacji.

» 15 listopada 2018 r. - W siedzibie Krajowej Izby Lekar-
sko-Weterynaryjnej odbylo sie posiedzenie Komisji ds.
Polityki Medialnej.

> 16 listopada 2018 r. - W siedzibie Dolnoslaskiej Izby Le-
karsko-Weterynaryjnej we Wroctawiu odbylo sie posie-
dzenie Komisji ds. Etyki i Deontologii.

> 16 listopada 2018 r. - Przed gmachem Kancelarii Prezesa

Rady Ministréw odbyt sie briefing prasowy zorganizowa-

ny przez Ogdlnopolski Zwigzek Zawodowy Pracownikow
Inspekcji Weterynaryjnej, podczas ktérego zlo-
zono ponad 2000 wnioskow o podwyzki do
prezesa Rady Ministréw. Krajowa Rade
Lekarsko-Weterynaryjna reprezentowat
'_‘ prezes Jacek Lukaszewicz wraz z towa-
rzyszacym mu rzecznikiem prasowym
Witoldem Katnerem.
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W Sejmie o Inspekcji Weterynaryjnej

Sejmie trwaja prace nad projektem przysziorocznego

budzetu. Podczas dyskusji w Komisji Finanséw Publicz-
nych prezes Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej Jacek Lu-
kaszewicz zwrdcil uwage na katastrofalng sytuacje w Inspekcji
Weterynaryjnej, ktéra stwarza zagrozenia dla efektywnej wal-
ki z afrykanskim pomorem $win.

— To na barkach Inspekcji Weterynaryjnej lezy zwalczanie ASF.
Tymczasem sytuacja w tej Inspekcji jest katastrofalna. Lekarze z przy-
czyn ekonomicznych w tym ciezkim momencie odchodzq z pracy,
szukajqc bardziej dochodowych zajeé. W wiekszosci powiatowych
inspektoratéw weterynarii sq teraz wakaty. Rozpisywane konkur-
sy tylko w 30% przynoszq efekty, poniewaz na wiekszos¢ konkurséw
nie wptywa ani jedna aplikacja. Konieczne jest znaczqce podwyzsze-
nie wynagrodzenia oraz przyznanie dodatkowych etatéw — méwit
prezes J. Lukaszewicz, ktéry jednoczesnie upomniat sie 0 no-
welizacje rozporzadzenia w sprawie wynagrodzenia dla leka-
rzy weterynarii wolnej praktyki, ktorzy wspomagaja Inspek-
cje Weterynaryjna.

Pisma i opinie Krajowej Rady

KILW/012/03/18 Warszawa, 19 pazdziernika 2018 r.
Pan

Mateusz Morawiecki

Prezes Rady Ministrow

Kancelaria Prezesa Rady Ministrow

W zalgczeniu przesylam Stanowisko Krajowej Rady Lekarsko-
-Weterynaryjnej z dnia 19 wrze$nia 2018 r. w sprawie wykony-
wania czynnosci lekarsko-weterynaryjnych przez pracownikow
Inspekcji Weterynaryjnej niebedacych lekarzami weteryna-
rii z prosba o zapoznanie sie z jego trescia i uwzglednienie za-
wartych w nim tez w celu zapewnienia warunkéw do zgodnego
z prawem wykonywania przez organy Inspekcji Weterynaryj-
nej czynnosci, dla ktérych prawidtowej realizacji niezbedne jest
posiadanie prawa wykonywania zawodu lekarza weterynarii.
Z powazaniem
Lek. wet. Jacek Lukaszewicz
Prezes Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

KILW/012/03/18 Warszawa, 19 pazdziernika 2018 r.
Pan

prof. dr hab. Andrzej Wernicki

Dziekan Wydzialu Medycyny Weterynaryjnej

Uniwersytet Przyrodniczy w Lublinie

W zalagczeniu przesylam Stanowisko Krajowej Rady Lekarsko-
-Weterynaryjnej z dnia 19 wrzesnia 2018 r. w sprawie planowa-
nego otwarcia w roku akademickim 2019/2020 nowego kierunku
ksztalcenia ,analityka weterynaryjna” na Wydziale Medycyny
Weterynaryjnej Uniwersytetu Przyrodniczego w Lublinie z prosba
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Z kolei podczas posiedzenia Komisji Rolnictwa i Rozwoju
Wsi, ktdre byto po§wiecone embargu USA na polska wieprzowi-
ne, prezes Jacek bukaszewicz podkreslit kluczowa role Inspekcji
Weterynaryjnej w eksporcie zywnosci z Polski oraz zauwazyt,
jak wiele ryzykujemy, nie wzmacniajac jej finansowo i kadrowo.

— Ten incydent, ktéry miejmy nadzieje szybko sie zakoriczy, a Amery-
kanie wycofajq sie z restrykcji, powinien uzmystowi¢, jak wazna jest rola
Inspekcji Weterynaryjnej oraz za jakie dochody budzetowe odpowiada.
Chciatbym jeszcze raz zaapelowac do wszystkich postéw oraz ministra
rolnictwa o wzmocnienie kadrowo-finansowe Inspekcji Weterynaryj-
nej. Same dodatkowe etaty nie wystarczq, bo wynagrodzenia na nich
sq tak zenujqco niskie, Ze lekarze nie chcg tam pracowac — apelowat do
ministra rolnictwa Jana Krzysztofa Ardanowskiego oraz czlon-
kéw Komisji Rolnictwa i Rozwoju Wsi prezes Jacek Lukaszewicz.

Witold Katner
Rzecznik prasowy Krajowej Izby Lekarsko-Weterynaryjnej

Lekarsko-Weterynaryjnej

0 zapoznanie si¢ z jego trescig i uwzglednienie zawartych w nim
tez w czasie prac nad zakresem ksztalcenia na Paristwa Wydziale.
Z powazaniem

Lek. wet. Jacek Lukaszewicz

Prezes Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

Nr R.S.K. 18/2018 Wroctaw, 19 paZdziernika 2018 r.
NSZZ ,,Solidarnos¢”

Sekcja Krajowa Pracownikéw Weterynarii

ul. Januszowicka 48

53-135 Wroclaw

Pan

Andrzej Szlachta
Przewodniczacy

Komisji Finansoéw Publicznych

Szanowny Panie Przewodniczqcy

Panie Przewodniczacy, pragne poinformowa¢, ze funkcjonu-
jaca w ramach Krajowego Sekretariatu Rolnictwa NSZZ ,,Soli-
darno$¢” - Sekcja Krajowa NSZZ ,,Solidarno$¢” Pracownikow
Weterynarii reprezentujgca wszystkich pracownikéw zatrudnio-
nych w Inspekcji Weterynaryjnej kierowata do réznych szcze-
bli organéw administracji nadzorujacych Inspekcje Weteryna-
ryjna informacje o sytuacji kadrowo-placowej oraz zagrozeniu
sprawnego jej funkcjonowania. WystepowalisSmy réwniez wspol-
nie z Krajowym Sekretariatem Rolnictwa NSZZ ,,Solidarnos¢”,
Krajowa Izba Lekarsko-Weterynaryjna oraz Ogolnopolskim
Zwiazkiem Zawodowym Pracownikow Inspekcji Weterynaryj-
nej (OPZZPIW), ktdry takze skierowat do Pana postulaty doty-
czace sytuacji w Inspekcji.
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W sprawie koniecznosci poprawy sytuacji kadrowej w In-
spekcji Weterynaryjnej popieraja nas rowniez organy admini-
stracji rzagdowej, miedzy innymi Minister Rolnictwa i Rozwoju
Wsi, Gtéwny Lekarz Weterynarii, Wojewodowie oraz organ ad-
ministracji samorzadowej Zwigzek Powiatéw Polskich.

Obecnie w Inspekcji Weterynaryjnej odczuwalny jest perma-
nentny niedobér kadry spowodowany odchodzeniem z pracy wy-
specjalizowanych pracownikéw, zaréwno lekarzy weterynarii,
pracownikéw laboratoriéw, jak i administracji.

Wielokrotnie organizowane nabory na jedno stanowisko kon-
cz3 sie zwykle niepowodzeniem, a zatrudnieni kandydaci czesto
odchodza wkrdtce po zapoznaniu sie z faktycznymi warunkami
ptacowymi i mozliwoSciami zarobkowymi w innych branzach.

Wzrastajaca ilo$¢ nieobsadzonych stanowisk w inspektora-
tach, szczegélnie szczebla powiatowego, oraz w wyspecjali-
zowanych pracowniach prowadzacych badania laboratoryjne
to ogromne zagrozenie dla wykonywania ustawowych zadan
w zakresie zapewnienia bezpieczenstwa zywnosci, pasz oraz
zapobiegania rozprzestrzenianiu sie choréb zakaznych, co jest
warunkiem utrzymania wysokiego poziomu obrotu miedzyna-
rodowego artykulami pochodzenia zwierzecego.

W imieniu Rady Sekcji Krajowej NSZZ ,,Solidarnos$¢” pragne
zwroci¢ uwage, ze w obecnie pogarszajacej sie sytuacji kadro-
wej konieczne jest podjecie pilnych dziatan zabezpieczajacych
srodki finansowe dla Inspekcji Weterynaryjnej nie tylko w bu-
dzecie na rok 2019, ale wskazane jest réwniez wygospodarowa-
nie obiecywanych $§rodkéw na poprawe ptac w biezagcym 2018 r.

Przypomne, ze uregulowania prawne, ktére od 2009 r. po-
zbawity pracownikéw Inspekcji Weterynaryjnej regulacji pta-
cowych, spowodowaty ich ubozenie.

Przecietne wynagrodzenie w 2009 r. wynosilo 3102,96 zl,
a w drugim kwartale 2018 r. osiggnelo 4521,08 zl.

Natomiast aktualne wynagrodzenie wykwalifikowanych pra-
cownikow weterynarii, przy niezmiennej kwocie bazowej, wynosza-
cej w2018 r. 1873,84 7}, nie zawsze osigga wysokos¢é 3 tysigce ztotych.

Ostatnio zapowiadane zmiany wynikajace z odmrozenia kwo-
ty bazowej oraz podwyzszenia poziomu wynagrodzenia prze-
widywane dla pracownikéw inspekcji zespolonych nie stanowia
gwarancji odczuwalnej poprawy sytuacji ptacowej, a co za tym
idzie rowniez kadrowe;j.

Takze zasady obsadzania przyznanych nowych, wyzej wy-
nagradzanych etatéw, bez mozliwosci poprawy sytuacji innych
doswiadczonych pracownikéw, powoduja ich dezaprobate wobec
zaistnialej sytuacji i sa czynnikiem demotywujacym.

Jak juz wiele razy wnioskowalismy, konieczne s3 systemowe
rozwigzania zapewniajace odpowiedni poziom wynagradzania
i awansu wyspecjalizowanej stuzby z wieloletnim doswiadczeniem.

Aktualnie oczekiwany przez pracownikéw poziom wynagro-
dzenia to $rednia placa krajowa dla rozpoczynajacych prace oraz
poéttora Sredniej krajowej dla doswiadczonych pracownikéw,

SPROSTOWANIE

W artykule prof. Jana Tropily pt. ,,Major dr n. wet. Zdzistaw
Karpiriski ps. Wicher (1890-1940)" (Zycie Wet. 2018 nir 10, s. 724)
z powodu ingerencji redakcyjnej zostal zmieniony sens ostat-
niego zdania. Zdanie to powinno brzmie¢: , Fotografie znaj-
dujace sie obecnie w zbiorach historycznych Jakuba Tropity
i kserokopie materiatéw biograficznych, ktérych orygina-
ty znajduja sie w Centralnym Archiwum Wojskowym (CAW)
w Rembertowie, zostang przekazane Muzeum Weterynarii
w Ciechanowcu”.
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z okreslonymi zasadami ich wzrostu adekwatnego do uzyski-
wanego poziomu doskonalenia.

Uwzgledniajac deklarowane stanowisko Rzadu w sprawie po-
prawy sytuacji ptacowej w sferze budzetowej oraz czas ustala-
nia budzetu na 2019 r., apelujemy do Pana o poparcie inicjatyw
podejmowanych przez Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi, Sze-
fa Stuzby Cywilnej oraz Wojewod6éw w sprawie ujecia w projek-
cie budzetu panstwa na rok 2019 wydatkéw z przeznaczeniem
na podwyzki wynagrodzen w Inspekcji Weterynaryjnej, w tym
ewentualnie pochodzacych z rezerw celowych, do poziomu mo-
tywujgcego utrzymanie doSwiadczonej kadry Inspekcji Weterynaryj-
nej, a przez to sprawnego funkcjonowania Inspekcji Weterynaryjnej.

Z powazaniem

PRZEWODNICZACY RADY SEKCJI KRAJOWE]
Pracownikéw Weterynarii NSZZ ,,Solidarno$¢”
Lech Rybarczyk

DSC.FSC.3591.15.2018.DS  Warszawa, 24 pazdziernika 2018 r.
Pan

Jacek Lukaszewicz

Prezes Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

Pan

Lech Rybarczyk

Przewodniczacy Sekcji Krajowej NSZZ ,,Solidarnos¢”
Pracownikéw Weterynarii

Pani

Sara Meskel

Przewodniczaca Ogdlnopolskiego Zwigzku Zawodowego
Pracownikow Inspekcji Weterynarii

Szanowni Paristwo,

odpowiadajac na Panstwa pisma' w sprawie sytuacji finanso-
wej pracownikéw Inspekcji Weterynaryjnej, przedstawiam na-
stepujace stanowisko.

Proces stopniowego podnoszenia wynagrodzen cztonkéw kor-
pusu stuzby cywilnej, w tym zatrudnionych w Inspekcji Wete-
rynaryjnej, trwa od kilku lat. Kontynuacja tego procesu prze-
widziana jest rdwniez w przysztosci.

W 2016 r. w ustawie budzetowej zaplanowano ok. 418 mln zt
dodatkowych $rodkéw na wynagrodzenia dla cztonkéw korpu-
su stuzby cywilnej (wzrost funduszu wynagrodzen osobowych
0 6,4%). Co do zasady $rodki te zostaty przeznaczone w pierwszej
kolejnosci na podwyzki w urzedach z najnizszymi wynagrodze-
niami. Urzedy nalezace do Inspekcji Weterynaryjnej? otrzymaty
wowczas okoto 18,4 mln zt na wzrost wynagrodzen. Oznacza-
o to wzrost planowanego funduszu wynagrodzen osobowych
wzgledem 2015 r. 0 8%. Okoto 68% $rodkow zostalo przeznaczo-
nych na wzrost wynagrodzen zasadniczych. Podwyzki otrzymato
wowczas okolo 96% pracownikow wojewddzkich inspektoratéw
weterynarii i okoto 91% pracownikéw powiatowych inspekto-
ratéw weterynarii. W wyniku tego liczba pracownikéw z wyna-
grodzeniem zasadniczym poniZej 2500 z1 brutto spadla z 1354 do
1089 0s0b (tj. 0 okoto 20%), w tym w wojewddzkich inspekto-
ratach weterynarii z 516 do 430 (tj. o okoto 17%), a w powiato-
wych inspektoratach weterynarii z 832 do 655 (tj. o okoto 21%).

1 KILW/064/35/18 z 14 wrzes$nia 2018 r. oraz 0ZZPIW.02.29.2018 wreczonego
w trakcie spotkania w KPRM w dniu 19 wrze$nia 2018 r.
> Wojewddzkie, powiatowe oraz graniczne inspektoraty weterynarii.
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Zdrowych i pogodnych
Swigt Bozego Narodzenia
oraz wszelkiej pomyslnosci
w Nowym Roku 2019

zyczy

FATRO POLSKA Sp. z 0.0.

Natomiast udziat tych oséb w ogéle pracownikéw Inspekcji We-
terynaryjnej spadt z poziomu 27% do 22%, w tym w wojewddz-
kich inspektoratach weterynarii z 36% do 30%, a w powiato-
wych inspektoratach weterynarii z 24% do 19%.

Ponadto w 2016 r. weszlo w Zycie nowe rozporzadzenie sta-
nowiskowo-ptacowes, ktére ustanowito m.in. wyzsze mini-
malne mnozniki kwoty bazowej stuzace do ustalenia wysoko-
$ci wynagrodzenia zasadniczego. Zmiana ta poprawita sytuacje
czesci cztonk6w korpusu stuzby cywilnej zatrudnionych w ma-
tych urzedach inspekcyjno-kontrolnych, w tym w Inspekcji We-
terynaryjnej.

Proces podnoszenia wynagrodzen byt kontynuowany w 2017 r.,
w wyniku czego planowany fundusz wynagrodzen dla stuz-
by cywilnej na 2017 r. co do zasady wzrést w urzedach o 1,3%.
Natomiast w urzedach Inspekcji Weterynaryjnej o ok. 2,0%, tj.
okoto 5,3 min z}k

Ustawa budzetowa na 2018 r. przewidywala co do zasady
utrzymanie funduszu wynagrodzen na poziomie z 2017 r. Jed-
nakze w ciggu roku uruchomiono dla Inspekcji Weterynaryjnej
w wybranych wojewédztwach dodatkowe srodki z rezerwy ce-
lowej poz. 44 budzetu, z przeznaczeniem na wzmocnienie ka-
drowe walki z rozprzestrzenianiem sie ASF.

Opracowujac projekt ustawy budzetowej na 2019 r., Rada Mini-
strow uwzglednita postulaty pracownikéw oraz reprezentujacych
ich organizacji, dotyczace podwyzki wynagrodzen. Koniecznos¢
wzrostu wynagrodzen sygnalizowat réwniez wielokrotnie Szef
Stuzby Cywilnej na kolejnych etapach prac nad ustawa budze-
towa. Wobec tego projekt ustawy budzetowej na 2019 r. przyjety

3 Rozporzadzenie Prezesa Rady Ministrow z dnia 29 stycznia 2016 r.
w sprawie okreslenia stanowisk urzedniczych, wymaganych kwali-
fikacji zawodowych, stopni stuzbowych urzednikéw stuzby cywilnej,
mnoznikéw do ustalania wynagrodzenia oraz szczegétowych zasad
ustalania i wyptacania innych §wiadczen przystugujacych czltonkom
korpusu stuzby cywilnej (Dz.U. z 2018 1. poz. 807).
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przez Rade Ministréow i skierowany do Sejmu przewiduje $red-
nioroczny wskaznik wzrostu wynagrodzen na poziomie 102,3%,
co skutkuje wzrostem kwoty bazowej do poziomu 1 916,94 zl.
Gwarantuje to podwyzke wynagrodzenia wszystkim cztonkom
korpusu stuzby cywilnej. Dodatkowo zaplanowano wzrost fun-
duszu wynagrodzen w wiekszosci urzedow nalezacych do ad-
ministracji zespolonej i cze$ci urzedéw administracji niezespo-
lonej (ponad wzrost kwoty bazowej). Z analizy projektu ustawy
budzetowej na 2019 r. wynika, ze dla wojewddzkich inspektora-
téw weterynarii planuje sie zwiekszenie funduszu wynagrodzen
0526 tys. zt (tj. 6,4%), a dla powiatowych inspektoratéw wetery-
narii o 3 464 tys. z1 (tj. 18,3%) — wzgledem roku 2018. Wzrosty te
ZNaczaco przewyzszaja przecietny wzrost dla catej stuzby cywil-
nej. Jest to wazny i oczekiwany krok w kierunku poprawy sytu-
acji finansowej cztonkéw korpusu stuzby cywilnej, uwzglednia-
jacy przy tym realne mozliwos$ci finanséw publicznych.

Ponadto Wieloletni Plan Finansowy Panstwa na lata 2018-2021
zaklada, ze fundusz wynagrodzen w stuzbie cywilnej w la-
tach 2020 i 2021 bedzie rést na poziomie prognozowanej infla-
cji, tj. 2,5%.

Dzialania podjete na rzecz zwiekszenia finansowania stuz-
by cywilnej w przyszltym roku oraz zaplanowane na kolejne lata
powinny sprzyja¢ poprawie sytuacji finansowej oraz wzmocnie-
niu realizowanych zadan.

Nalezy takze zauwazy¢, ze na poziom wynagrodzen w In-
spekcji Weterynaryjnej ma wptyw réwniez polityka kadrowo-
-placowa prowadzona przez pracodawce. To pracodawca zgod-
nie z ustawg o stuzbie cywilnej> dokonuje czynnosci z zakresu
prawa pracy wobec 0s6b zatrudnionych w urzedzie oraz realizuje

4 W przypadku Inspekcji Weterynaryjnej odpowiednio wojewddzkiego,
powiatowego oraz granicznego lekarza weterynarii.

5 Ustawa dnia 21 listopada 2008 r. o stuzbie cywilnej (Dz.U. z 2018 r.
poz. 1559).

821



DZIALALNOSC KRAJOWEJ RADY LEKARSKO-WETERYNARYJNEJ

polityke personalng, w tym w zakresie ksztaltowania wynagro-
dzen w ramach dostepnych srodkéw. CzeSciowym rozwigzaniem
sygnalizowanych probleméw dotyczacych poziomu wynagro-
dzen wydaje sie zatem uspdjnienie polityki wynagrodzeniowej
w ramach poszczegdlnych urzedow Inspekcji Weterynaryjnej, jak
réwniez ew. opracowanie wspdlnych ram dla catej tej Inspek-
cji. Najbardziej wlasciwym organem do czuwania nad spéjno-
$cia polityki wynagrodzeniowej w Inspekcji Weterynaryjnej wy-
daje sie Gldwny Lekarz Weterynarii. Nie widze przeciwwskazan
dla opracowania wspdlnych ram okreslajacych zakresy wyna-
grodzen w tej inspekeji, mieszczacych sie w ogélnych zasadach
wynagradzania cztonkéw korpusu stuzby cywilnej, wynikaja-
cych z ustawy o stuzbie cywilnej oraz jej aktow wykonawczych.
Na zakonczenie pragne poinformowac¢, ze w trakcie prac nad
kolejnymi ustawami budZetowymi stale zabiegam o zwigkszenie
finansowania stuzby cywilnej, w tym w szczegdlno$ci najnizej
wynagradzanych urzedow szczebla wojewddzkiego i powiatowe-
go. Mialo to réwniez miejsce w biezacym roku, na etapie uzgad-
niania Wieloletniego Planu Finansowego Paristwa na lata 2018—
2021, zalozen do ustawy budzetowej na 2019 r. oraz projektu tej
ustawy. Proponowalem m.in. zabezpieczenie w rezerwie celo-
wej poz. 12 kwoty ok. 33,6 mln zl (wraz z pochodnymi) z prze-
znaczeniem na wynagrodzenia dla cztonkow korpusy stuzby
cywilnej zatrudnionych w Inspekcji Weterynaryjnej. W zalezno-
$ci od potrzeb umozliwitoby to Ministrowi Rolnictwa i Rozwoju
Wsi wzmocnienie kadrowe Inspekcji lub zwiekszenie motywa-
cji pracownikéw zaangazowanych w przeciwdziatanie skutkom
ASF. Ostateczne rozstrzygniecia w zakresie wysokosci §rodkow
przeznaczonych na wynagrodzenia cztonkéw korpusu stuzby cy-
wilnej w 2019 r. — w tym pracownikéw Inspekcji Weterynaryj-
nej — beda jednak efektem rozpoczetych prac parlamentarnych.
Z powazaniem

Dobrostaw Dowiat-Urbanski

Szef Stuzby Cywilnej

/podpisano cyfrowo/

KILW/03210/13/18 Warszawa, 26 pazdziernika 2018 r.
Pan

Adam Podgorski

Zastepca Szefa Kancelarii Sejmu

Kancelaria Sejmu

W odpowiedzi na pismo o znaku GMS-WP-173-248/18 z dnia
28 wrzesnia 2018 r. w sprawie projektu ustawy o zmianie usta-
wy o produktach pochodzenia zwierzecego oraz ustawy o bez-
pieczenstwie zywnos$ci i Zzywienia oraz na pismo o znaku
GMS-WP-173-249/28 z dnia 28 wrzesnia 2018 r. w sprawie ustawy
o zmianie niektdrych ustaw w celu utatwienia sprzedazy zyw-
nosci przez rolnikéw do sklepéw i restauracji, Krajowa Izba Le-
karsko-Weterynaryjna zglasza nastepujace uwagi:

1. Uwagi do projektu ustawy o zmianie ustawy o produktach po-
chodzenia zwierzecego oraz ustawy o bezpieczenstwie zyw-
nosci i zywienia.

Proponowana zmiana w art. 19 ust. 4 ustawy o produktach
pochodzenia zwierzecego (polegajaca na zniesieniu obowigzku
sporzadzenia i przedlozenia powiatowemu lekarzowi wetery-
narii do zatwierdzenia projektu technologicznego zaktadu oraz
dopelnieniu obowigzku informacyjnego o zakresie, wielkosci
produkcji i rodzaju produktow pochodzenia zwierzecego, ktore
maja by¢ produkowane w zakladzie o dziatalnosci marginalnej,
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lokalnej i ograniczonej) stanowi zagrozenie dla zdrowia publicz-
nego, poniewaz zgodnie z § 2 ust. 1 pkt 3 Rozporzadzenia Mini-
stra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 21 marca 2016 r. w sprawie
szczegétowych warunkéw uznania dziatalno$ci marginalnej,
lokalnej i ograniczonej podmioty prowadzace taka dziatalnosé
moga zbywa¢ duze iloSci zywnosci pochodzenia zwierzecego,
przez co moga zaopatrywac¢ nawet kilka tysiecy gospodarstw
domowych tygodniowo. W zwigzku z powyzszym powiatowy
lekarz weterynarii, ktéry sprawuje nadzor nad taka dziatalno-
$cig, powinien mie¢ mozliwo$¢ zapoznania sie z profilem dzia-
alnosci oraz projektem technologicznym w celu ustalenia, czy
wielkos¢ i rozmieszczenie pomieszczen pozwalaja na wprowa-
dzenie do obrotu okresSlonej ilosci zywnosci z zachowaniem jej
bezpieczenstwa. Ponadto nalezy zaznaczy¢, iz wiekszo$¢ dzia-
talnosci marginalnych, lokalnych i ograniczonych to podmioty,
ktdre prowadza swoja produkcje w specjalnie do tego wybudo-
wanych pomieszczeniach, dlatego tez pozadane jest sprawdze-
nie przez powiatowego lekarza weterynarii, czy projekt spetnia
wymagania okreslone w § 2 Rozporzadzenia Ministra Rolnic-
twa i Rozwoju Wsi z dnia 18 marca 2013 r. w sprawie wymagan,
jakie powinien spelniac projekt technologiczny zaktadu, w kt6-
rym ma by¢ prowadzona dzialalno$¢ w zakresie produkcji pro-
duktow pochodzenia zwierzecego.

Odnoszac sie do zapisé6w zawartych w projekcie ustawy, na-
suwaja sie watpliwosci, czy zniesienie obowigzku przedtozenia
do akceptacji projektu technologicznego zakladu bedzie mia-
o rzeczywisty wplyw na ulatwienie rozpoczecia dziatalnosci
przez podmioty zamierzajace prowadzi¢ produkcje zywnosci po-
chodzenia zwierzecego, nawet przy niewielkiej skali. Obecnie,
zgodnie z obowigzujagcym Rozporzadzeniem Ministra Rolnictwa
i Rozwoju Wsi z dnia 18 marca 2013 r w sprawie wymagan, ja-
kie powinien spelni¢ projekt technologiczny zaktadu, w ktérym
ma by¢ prowadzona dziatalno$¢ w zakresie produkcji pochodze-
nia zwierzecego, wymieniony projekt zawiera podstawowe, nie-
zbedne dla organu nadzorujacego, informacje dotyczace zakresu
dziatalnosci. Nalezy zauwazy¢, ze w przypadku sprzedazy bez-
posredniej projekt sktada sie wylacznie z czesci opisowej, gdzie
w pieciu zdaniach, bedacych odpowiednikiem pieciu punktéw
§ 3, podawane sg wtasnie takie informacje. Dla zaktadéw kate-
gorii MLO wymagana jest co prawda czes¢ graficzna, ale jest to
nic innego, jak plan w odpowiedniej skali, ktory moze by¢ spo-
rzadzony przez wlasciciela w zakresie wtasnym, bez posrednic-
twa wyspecjalizowanych instytucji, ktéry to plan, w potacze-
niu ze sprowadzong do pieciu punktéw czescig opisowa, zgodna
z § 1.1 pkt 1, daje obraz rodzaju, wielkosci i innych istotnych eta-
pow planowanej dziatalnosci. Proponowane zmiany ogranicza
wiec zakres wiedzy o zakladzie co najmniej na etapie jego re-
jestracji, co ma istotne znaczenie. Dzigki niemu btedy w funk-
cjonowaniu zaktadu mozna wyeliminowac juz w fazie projek-
tu. Z wlasnego doswiadczenia wiemy, iz wiedza technologiczna,
a zwlaszcza prawna, os6b prowadzacych takie zaktady jest czesto
nieadekwatna do prawidtowego zaplanowania produkcji w za-
kladzie. Analiza projektu technologicznego zapobiega powsta-
niu btedéw, ktore moglyby rzutowaé na bezpieczeristwo zywno-
$ci. Pamietajmy réwniez, iz w przypadku dzialalnosci MLO nie
ma obowigzku zatwierdzania zakladu przed rozpoczeciem pro-
dukcji. W tej sytuacji proponowane zmiany doprowadza do sy-
tuacji, gdzie wlasciciel obiektu poniesie koszty zwigzane z bu-
dowa i wyposazeniem zakladu, w ktéorym na skutek btednych
zatozen niemozliwe bedzie zapewnienie bezpieczenstwa zyw-
nosci, a dopiero kontrola przeprowadzona w trakcie produkcji
pozwoli na weryfikacje. W takiej sytuacji nadzorujacy, stwier-
dzajacy powazne bledy skutkujace zagrozeniem zycia i zdrowia
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konsumentow, moga by¢ zmuszeni do wydania decyzji zakazu-
jacej produkcji, co dla prowadzacego skutkowac bedzie duzymi
stratami finansowymi. Stratami, ktérych mozna unikna¢ po-
przez analize projektu technologicznego.

2. Uwagi do projektu ustawy o zmianie niektdérych ustaw w celu
ulatwienia sprzedazy zywnosci przez rolnikow do sklepow

i restauracji.

Proponowana zmiana w art. 44a ust. 2 ustawy o bezpieczen-
stwie zywnosci i zywienia polegajaca na braku obowigzku ozna-
kowania miejsca zbywania zywnosci pochodzacej od podmio-
tow prowadzacych rolniczy handel detaliczny przez np. sklepy
czy restauracje, moze wprowadzi¢ w btad konsumenta konco-
wego, ktory ma prawo zna¢ pochodzenie zywnosci juz na eta-
pie jego wyboru. Wiadome jest, iz oznakowanie miejsca w re-
stauracji nie jest mozliwe, powinna natomiast by¢ wymagana
stosowna informacja o pochodzeniu zywnosci.

Mozliwos¢ sprzedazy do sklepoéw produktéw poddanych ob-
rébce termicznej (wedzonki, wedliny, wedliny podrobowe itp.),
chociaz bezpieczniejszych od wyrobéw surowych, moze spowo-
dowa¢ trudnosci w ustaleniu partii produkcyjnej wyrobu, a co
za tym idzie wielko$ci danej partii, pochodzenia, rodzaju su-
rowcow i dodatkow uzytych do produkcji, co stoi w sprzeczno-
$ci z zasadami identyfikowalnos$ci na kazdym etapie produkcji.
Niezwykle istotny jest fakt, iz produkty sprzedawane w skle-
pach musza by¢ opatrzone odpowiednia etykieta, podczas gdy
rolnicy w zdecydowanej wiekszosci sprzedaja swoje produkty
luzem, muszg one rowniez posiada¢ date przydatnosci do spo-
zycia, ustalong na podstawie badan przechowalniczych, kté-
rych cena dla zdecydowanej wiekszosci przedstawicieli sektora
RHD jest ceng zaporowa.

Istotne wydaje sie uwzglednienie w projekcie wymagan sani-
tarno-higienicznych, m.in.: koniecznosci posiadania aktualne-
go zaswiadczenia lekarskiego do pracy zwiazanej z kontaktem
z zywno$cia, badania wody (mikrobiologiczne oraz fizykoche-
miczne) pozyskanej w miejscu prowadzonej produkcji oraz okre-
Slenie czestotliwosci przeprowadzania takich badan.

Sprzedaz w ramach RHD surowych wyrobéw migsnych sta-
nowi potencjalne zagrozenie dla zdrowia konsumentéw. Pro-
dukcja wymienionych wyrobéw wymaga szczeg6lnych warun-
kéw zaréwno techniczno-sanitarnych, jak i temperaturowych.
Przy produkcji w warunkach domowych, a nastepnie przecho-
wywaniu, dystrybucji i kolejnych etapach obrotu rozciggnietych
w czasie nawet do kilku dni bez zachowania cigglosci fancucha
chtodniczego utrzymanie wymaganych parametréw mikrobio-
logicznych jest niemozliwe.

Kolejng kwestig jest termin przydatnosci do spozycia. Nie na-
lezy oczekiwaé wykonania przez rolnikéw prob przechowalni-
czych wyrobu gotowego, a nawet jezeli zostalyby przeprowa-
dzone, warunki produkcji w pomieszczeniu kuchennym domu
mieszkalnego nie sa powtarzalne. Ponadto wprowadzenie do
sklepéw wyrobow tzw. swojskich stwarza szerokie pole do moz-
liwosci obrotu zywnoscia niewiadomego pochodzenia, ponie-
waz praktycznie nie ma mozliwosci odrdéznienia i identyfika-
cji produktu od rolnika X od nielegalnej produkcji producenta Y.

W chwili obecnej rodzaje wyrobow i produktéw wymienione
powyzej moga by¢ wytwarzane i wprowadzane do obrotu m. in.
przez zaklady kategorii MLO (rynek matly, lokalny, ograniczo-
ny), Zaktady tego typu, bedace najczesciej firmami rodzinnymi
bazujacymi na surowcach miejscowych, odpowiadajq zatoze-
niom ulatwien w rozpoczeciu i prowadzeniu produkcji Srod-
kéw spozywcezych oraz skroceniu drogi od produkeji do konsu-
menta, a jednoczesnie posiadaja warunki techniczno-sanitarne
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umozliwiajace wyprodukowanie sSrodkéw spozywczych pocho-
dzenia zwierzecego bezpiecznego dla zdrowia konsumentéw.
Po analizie uzasadnienia projektu nasuwa sie wniosek, ze
ustawodawca stawia w jednym szeregu produkcje podstawowa,
w ktorej stan sanitarny produktu przeznaczonego do wprowa-
dzenia do obrotu nie rézni sie od stanu surowca (np. nieprze-
tworzone produkty pszczele, jaja kurze itp.), oraz przetworstwo,
gdzie m.in. ze wzgledu na cykle produkcyjne istnieje ryzyko za-
grozenia jakosci zdrowotnej. Produkcja podstawowa, zakwalifi-
kowana do kategorii sprzedazy bezposredniej, polegajaca zwykle
na konfekcjonowaniu wlasnego surowca (np. rozlewanie miodu
do stoikéw) oraz jego dystrybucji, wymaga w zasadzie utrzy-
mania jedynie elementarnych zasad higieny. Czynnosci te moga
bez uszczerbku dla wspomnianej jakosci zdrowotnej odbywac
sie w pomieszczeniach wymienionych w uzasadnieniu projek-
tu. Produkcja polegajaca na przetworstwie surowca, szczegdlnie
miesnego, w produkt gotowy, przeznaczony do wprowadzenia
do obrotu poprzez sklepy, zgodnie z aktualnym prawodawstwem
moze by¢ prowadzona w zaktadach m.in. kwalifikowanych do
dziatalno$ci matej, ograniczonej i lokalnej. Procesy przetworcze,
podczas ktorych istnieje realne ryzyko np. zanieczyszczenia mi-
krobiologicznego, moga by¢ prowadzone wylacznie w pomiesz-
czeniach o wlasciwym stanie techniczno-sanitarnym. Szcze-
gélnym etapem wspomnianej produkeji jest obrébka cieplna,
w ktorej relacja pomiedzy czasem a temperatura jest punktem
krytycznym procesu, wymagajacym monitorowania i wdroze-
nia dzialan zapobiegawczych w przypadku odchylen.
Obnizenie wiec wymagarn dla przetwodrstwa zywnosci pocho-
dzenia zwierzecego do poziomu produkcji podstawowej czy ro-
$linnej moze stanowic realne zagrozenie dla zdrowia konsumenta.
W zwigzku z powyzszym Krajowa Izba Lekarsko-Weteryna-
ryjna negatywnie pod wzgledem merytorycznym ocenia powyz-
sze projekty nowelizacji ustaw.
Z powazaniem
Lek. wet. Jacek Lukaszewicz
Prezes Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

BPRM.217.29.1.2018(2) Warszawa, 26 pazdziernika 2018 r.
KANCELARIA PREZESA RADY MINISTROW

BIURO PREZESA RADY MINISTROW

Rafal Siemianowski

ZASTEPCA DYREKTORA

Pani
Iwona Sienicka
Dyrektor Biura Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi

Szanowna Pani Dyrektor,
w zalaczeniu przekazuje, wedlug kompetencji, skierowane do
Prezesa Rady Ministréw Pana Mateusza Morawieckiego pismo
Prezesa Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej z dnia 19 paz-
dziernika 2018 r. przesylajace Stanowisko w sprawie wykonywa-
nia czynnosci lekarsko-weterynaryjnych przez pracownikéw Inspek-
cji Weterynaryjnej niebedqcych lekarzami weterynarii.
Uprzejmie prosze o udzielenie odpowiedzi Zainteresowanym,
z kopig do wiadomosci Biura Prezesa Rady Ministrow.
Z wyrazami szacunku
Rafal Siemianowski
Do wiadomosci:
- Pan Jacek Lukaszewicz, Prezes Krajowej Rady Lekarsko-
-Weterynaryjnej
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SPRAWY SPOLECZNO-ZAWODOWE

Etyka zawodowa lekarza weterynarii: autorytety

Robert Karczmarczyk

z Katedry Epizootiologii z Klinikg Ptakow i Zwierzat Egzotycznych Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej we Wroctawiu

Wchodzqc w okreslong grupe zawodowa, kazdy pod-
porzadkowuje sie¢ pewnym rzadzacym nig regu-
tom, czy tego chce, czy nie. Podpatrywanie i naslado-
wanie tego, jak robia to inni, bardziej doswiadczeni,
jest procesem naturalnym. Warto zastanowic sie, w jaki
sposob ksztaltuja sie postawy dzieci, uczniéw szkét
$rednich, studentéw weterynarii, az w koricu mtodych
lekarzy weterynarii. Autorytet to pojecie oznaczaja-
ce powage moralng oraz znaczenie. Miano autorytetu
moze nosi¢ zaréwno osoba, jak i instytucja. Autory-
tetem jest osoba cieszgca sie powszechnym szacun-
kiem, powazaniem z powodu osiggnie¢ w okreslonej
dziedzinie, zwykle pelnigca odpowiedzialne funkcje,
kto$ doswiadczony. Mozna wyr6zni¢ wspélne cechy
okreslajace autorytet: spoleczne uznanie, inteligen-
cja, madros¢, charyzma, prawdoméwnosé i profesjo-
nalizm. Autorytet nikogo nie udaje, jest autentyczny,
szczery, etyczny i tolerancyjny. Pozostate cechy, ja-
kimi powinna wyrdznia¢ si¢ osoba uznana za auto-
rytet, to: wysoka kultura osobista, wiara w ludzi i ich
mozliwosci, wrazliwos¢, bezstronno$¢ oraz pozytyw-
ne myslenie. Jawi sie nam jako osoba niemal idealna,
ale wlasnie taki powinien by¢ autorytet — godny na-
§ladowania i stawiany za wzor cndt. Autorytet skta-
da sie nie tylko z cech mentalnych i zawodowych, ale
cechy te podkresla rowniez odpowiedni wyglad. Cza-
sami strdj jest atrybutem budujacym szacunek, np.
togi sedzidéw, fartuch lekarski, mundury, togi rekto-
réw i symbole wladzy akademickiej. Pierwszymi wzor-
cami osobowymi, jakie spotyka czlowiek na swej zy-
ciowej drodze, sa rodzice, opiekunowie, nauczyciele,
przelozeni, przywdédcy duchowi i religijni, znajomi,
przyjaciele, a czasami osoby publiczne. Na ksztalto-
wanie postaw zawodowych w naszej profesji przemoz-
ny, wlasciwie niemal stuprocentowy wpltyw mamy my
sami, lekarze weterynarii.

Bywa, Ze przyszly lekarz weterynarii pierwszy raz
styka sie z zawodem, odwiedzajac lecznice dla zwie-
rzat. Wtedy to postawa jego opiekunéw jest kluczo-
wa. Jak wyrazajg sie o osobie, ktéra leczy i zajmuje sie
zwierzetami? Budzi sie¢ mtodziericzy podziw, zachwyt,
cheé bycia kim$ takim samym. Jesli z biegiem lat pasja
nie wygasnie, obserwowanie przedstawicieli zawodu
staje sie bardziej Swiadome. Czy juz wtedy profesjo-
nalista otaczany jest szacunkiem i uwazany za auto-
rytet? Tu jest olbrzymia rola obecnie aktywnych za-
wodowo cztonkéw korporacji, aby taki obraz budowaé
i nie niszczy¢ naszej pozycji zawodowej w spoleczen-
stwie. Budowanie oraz utrzymywanie pozycji autoryte-
tu i zaufania spolecznego to proces ciagly, zachodzacy
codziennie w zakladach leczniczych dla zwierzat, in-
spektoratach weterynarii, na uczelniach i w przemy-
$le farmaceutycznym. Codzienne interakcje z ludzmi
buduja lub niszcza pozycje zawodu lekarza weterynarii
w spoteczenstwie. Nikt inny nie jest w stanie wptywac
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na postrzeganie nas samych lepiej niz my sami. To ta-
kie proste, ale nierzadko trudne do zrozumienia. Tu nie
ma nieznanych sprawcéw — sami pracujemy na wize-
runek autorytetu zawodu.

Co buduje autorytet? Odpowiedz jest do$¢ skompliko-
wana i zalezna od wzorcéw postaw mtodych ludzi. Dla
jednych najwiekszym autorytetem bedzie osoba osig-
gajaca duze przychody, a wiec powodzenie w bizne-
sie i status majatkowy beda oznaczaly sukces i osiag-
niecie celu. Dla innych najwazniejsza bedzie postawa
etyczna i wyznaczniki moralne postepowania zawo-
dowego. Jeszcze inni uznajg mistrzostwo rzemieslni-
cze za najwazniejszg ceche autorytetu w branzy, a ety-
ka nie bedzie przez nich postrzegana priorytetowo.
Wzorzec autorytetu to pewnie mieszanka tych zja-
wisk wraz z wieloma innymi, indywidualnie postrze-
ganymi cechami.

Gdzie zaczyna sie Swiadome budowanie postaw
przysztego lekarza weterynarii?

Poczatek jest na studiach. Tu po raz pierwszy miody
czlowiek spotyka wielu lekarzy weterynarii wyspecja-
lizowanych w réznych dziedzinach. Studia to ponad
60 przedmiotow ujetych planem i programem. Ogrom
wiedzy do przekazania i nauki do przyswojenia. Tu tez
bacznie obserwowane sg postawy i zachowania na-
uczycieli akademickich. Jacy sg oni jako profesjonali-
$ci i jako ludzie? Dzigki powszechnemu dostepowi do
mediéw i nieograniczonym sposobom wymiany infor-
macji codziennie pojawiajg sie opinie o nauczycielach
zawodu. Okazuje sie, Ze ocenie podlega nie tylko pro-
fesjonalizm w swojej dziedzinie, ale rdwniez postawa
wobec innych ludzi. Ten pierwszy kontakt z repre-
zentantami zawodu powinien by¢ na jak najwyzszym,
profesjonalnym poziomie z zachowaniem najwyzszych
standardow etycznych. Méwi o tym zaréwno Kodeks
Etyki Lekarza Weterynarii, jak i ustawa Prawo o szkol-
nictwie wyzszym i nauce oraz regulaminy i kodeksy
wewnetrzne uczelni. Niestety nie zawsze osoba uczaca
przyszlych lekarzy dochowuje nalezytych standardow.
Stycha¢ wyglaszane przez nich niepochlebne opinie
o innych lekarzach weterynarii, innych rejonach kraju,
widoczne jest wywyzszanie sig, upajanie sie wlasnymi
tytulami i osiagnieciami, stawianie swojej czesci pro-
cesu edukacyjnego nad inne dziedziny lub zmuszanie
do zakupu okreslonych pozycji literatury (sic!). Nie-
stety czasem brakuje zwyklej kultury i taktu, a zad-
ne tytuty i zaszczyty nie ukryja brakéw w tym zakre-
sie. Kuriozalny jest przyklad profesora odbierajacego
telefon komorkowy w czasie wyktadu akademickie-
go. Czy rzeczywiscie oczekujac szacunku od studen-
téw, sami okazujemy im szacunek? Pracujmy nad tym,
aby negatywnych zjawisk byto jak najmniej. Przyktady
trzeba dawa¢ swoim zachowaniem i stowem. Autorytet
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pedagogiczny to dodatkowa sita wywierajaca wpltyw
na ksztattowanie postaw i efektywno$¢ przekazywa-
nej wiedzy. Jest on niezbedny, aby proces dydaktycz-
ny przebiegat sprawnie i wydajnie. Swiadomos¢ i rosz-
czeniowo$¢ studentéw odno$nie do swoich praw jest
coraz wyzsza i bra¢ studencka zaczyna z nich skwa-
pliwie korzystac.

W programie studiow weterynaryjnych znajduja sie
praktyki wakacyjne: hodowlana, kliniczne oraz w In-
spekcji Weterynaryjnej. To kolejny moment, kiedy stu-
dent styka sie z pracujagcym zawodowo lekarzem we-
terynarii. Jak wypada taki kontakt? Miody cztowiek
konfrontuje wiedze i wyobrazenie o zawodzie z realng
rzeczywistoscia. Jak jest wtedy traktowany? Do czego
angazowany? Zakres obowigzkéw precyzyjnie okresla
regulamin praktyk zaakceptowany i podpisany przez
obie strony. Mimo tych zapiséw styszy sie od studen-
téw, ze czas praktyki bywa wykorzystywany do porzad-
kowania lecznic lub innych prac daleko odbiegajacych
od czynnos$ci zawodowych, ktérych student powinien
sie uczy¢. O ile kazdy przypadek jest indywidualny, to
zjawisko jako takie jest bardzo naganne. Praktykant
nie jest tania sila robocza w zakresie ,,wynies, przy-
nies$, pozamiataj”. Jak bedzie si¢ zachowywat dzisiej-
szy student w przysztosci wobec swojego praktykanta,
skoro dzi$ nie jest traktowany powaznie i jest wyko-
rzystywany do wszystkiego ? To emocjonalna i etyczna
réwnia pochyta z mocnym katem nachylenia. Czy po
latach, gdy spotkamy dawnego praktykanta, bez za-
zenowania spojrzymy mu w oczy? Za pare lat obecny
student moze stac sie naszg konkurencj3. Nalezy po-
stawi¢ pytanie: jaki bedzie mie¢ do nas stosunek? Czy
wspaniatomyslnie zapomni o swoich niejasnych do-
$wiadczeniach zawodowych z przesztosci? Czy raczej
bedzie stanowi¢ bezwzgledng konkurencje? Praktyki
studenckie podlegaja kontroli przez wydzialy i wszel-
kie sygnaly o nieprawidtowosciach sa odnotowywa-
ne. Warto przytozy¢ sie do nalezytego odbycia prak-
tyki, tym bardziej ze praktyki kliniczne sg platne dla
podmiotéw prowadzacych zaktady lecznicze dla zwie-
rzat, a wiec jest to umowa, z warunkami obowigzujacy-
mi obie strony. Na szczes$cie w opinii studentéw wiek-
szo$¢ praktyk odbywa sie w poprawnych warunkach,
a studenci chwalg sobie mozliwo$¢ nabywania wiedzy
,ha pierwszej linii frontu”. Czas praktyki to poczatek
ksztattowania postaw i stosunkéw wewnatrz zawodu.
Budowany jest autorytet.

Praktyka w Inspekcji Weterynaryjnej zapoznaje
z inng strong zawodu. Praca w niej jest czesto niedo-
ceniana i stawiana gdzie$ na boku, a niestusznie. Jak
wynika z wypowiedzi studentéw I i II roku studiéw
(wlasne badania ankietowe), niewielu mtodych ludzi
wigze swojg przyszlo$¢ z praca w Inspekcji. Glow-
na przyczyna jest to, ze praca w niej jest zbyt nisko
optacana i niedoceniana przez decydentéw. Nie czas
ani miejsce na opisywanie strategicznej roli lekarza
weterynarii w zakresie zwalczania choréob zakaznych
i nadzoru nad bezpieczenstwem zywnosci. Czy moz-
na jednak budowac autorytet zawodowy, bedac mar-
nie wynagradzanym i sfrustrowanym istniejaca sy-
tuacja? Czyz nie zacznie braé¢ géry postawa ,udaja,
ze mi ptacy, to ja udaje, ze pracuje”? Czy taka osoba
moze by¢ autorytetem godnym nasladowania? Student

praktykant patrzy na zawéd rowniez z pozycji typu ,,ile
zarobie”. Wazne jest dla niego to, czy utrzyma siebie
irodzing, czy bedzie sie rozwija¢ zawodowo, jakie ma
perspektywy finansowe. Liczba wakatéw w Inspekcji
Weterynaryjnej jest najlepsza odpowiedzig. Decyden-
ci pozostaja jednak $lepi i glusi. Co gorsza, niedobory
kadrowe w Inspekcji Weterynaryjnej sg argumentem
w falszywej retoryce osrodkéw akademickich otwie-
rajacych nowe miejsca, gdzie mozna studiowac wete-
rynarie, bo przeciez sg wolne miejsca pracy.

Absolwent koniczacy studia i otrzymujacy prawo
wykonywania zawodu wchodzi peten nadziei i zapatu
do korporacji. Zwykle zatrudnia sie u kogo$ i zaczyna
swoja Sciezke kariery zawodowej. Cze$¢ z nich po pew-
nym czasie dojrzewa do samodzielnej préby otwarcia
wlasnej praktyki. Niektdrzy taki krok wykonuja juz na
poczatku kariery zawodowej. A wiec pojawia sie kon-
kurencja. O ile konkurencja jest zjawiskiem korzyst-
nym z punktu widzenia postepu i mozliwosci doko-
nywania swobodnego wyboru przez klientéw, o tyle
wewnatrz zawodu budzi raczej negatywne, a wrecz
wrogie odczucia. Jaka bedzie ta konkurencja, decydu-
je sie duzo wczesniej. Kreowanie postawy korporacyj-
nie pozytywnej, etycznej i biznesowo korzystnej doko-
nuje sie przez caly proces ksztalcenia oraz lata pracy
w zawodzie. Czy przyszli pracownicy albo konkurenci
spotykajg na swojej drodze dobre wzorce, mistrzoéw do
nasladowania? Czy spotykaja autorytety? Czy z podzi-
wem ogladaja nas przy pracy? Czy widzg nasza zycz-
liwo$é¢ dla pozostatych kolezanek i kolegéw? Czy do-
$wiadczaja sytuacji wzajemnego wsparcia w zawodzie?
Nie naucza sie tego wszystkiego z ksigzek, prezentacji
czy filmikéw na kanatach internetowych.

Czy autorytety sa nam potrzebne?

Na wiasny uzytek zapytajmy studenta czy mlodego sta-
zem lekarza, kto jest dla niego autorytetem. Najsmut-
niejsza odpowiedzia bedzie jego brak. A moze jednak
sie znajda. Warto przyjrzec sie blizej, jakie maja cechy.
Moze odnajdziemy tam siebie. Obecno$¢ autorytetéw
wzmacnia korporacje, stabilizuje wiezi wewnatrz gru-
py, wzbudza i buduje wzajemne zaufanie. Do autoryte-
tow odwotujemy sie w chwili watpliwosci co do swoich
pogladéw, popelnionych czynéw czy z powodu proble-
moéw, ktorych nie potrafimy sami rozwigza¢. Chcemy
nasladowaé autorytety, postepowac tak jak one. Po-
maga to nam w chwilach zalewu informacji, ktére sa
niesprawdzone, niepewne lub fatszywe.

Codzienna postawa godna zawodu lekarza wete-
rynarii to $wiadectwo pozycji wypracowanej przez
dziesieciolecia trwania zawodu. Je$li nie bedziemy
o0 nig dbad, to ziszcza sie stowa Cypriana Kamila Nor-
wida: ,,Ideal siegnat bruku”. Etos zawodu jeszcze nie
jest zrujnowany. Starajmy sie wszyscy bez wzgle-
du na miejsce pracy przyczyniac¢ sie do budowy jego
autorytetu.

Dr Robert Karczmarczyk, e-mail: robert.karczma@wp.pl
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~Jednolity Plik Kontrolny” dotyczacy faktur
w zakladach leczniczych dla zwierzat

Marcin Szymankiewicz

tosownie do art. 193a § 1 Ordynacji podatkowej

w przypadku prowadzenia ksigg podatkowych przy
uzyciu programéw komputerowych, organ podatkowy
moze zadaé przekazania catosci lub czesci tych ksiag
oraz dowodéw ksiegowych za pomoca Srodkow komu-
nikacji elektronicznej lub na informatycznych nosni-
kach danych, w postaci elektronicznej odpowiadajgcej
strukturze logicznej, o ktérej mowa w art. 193a § 2 Or-
dynacji podatkowej, wskazujac rodzaj ksiagg podatko-
wych oraz okres, ktérego dotycza.

W przypadku faktur jest to struktura Jednolity Plik
Kontrolny - JPK_ FA.

Wazne. Struktura JPK_FA stuzy do raportowania
wylacznie faktur sprzedazy. Nie dotyczy faktur za-
kupowych.

Struktura logiczna postaci elektronicznej ksiag podat-
kowych oraz dowodéw ksiegowych, z uwzglednieniem
mozliwo$ci wytworzenia jej z programéw informa-
tycznych uzywanych powszechnie przez przedsie-
biorcéw oraz automatycznej analizy danych, jest do-
stepna w Biuletynie Informacji Publicznej na stronie
podmiotowej urzedu obstugujacego ministra wtasci-
wego do spraw finanséw publicznych (art. 193a § 2 Or-
dynacji podatkowej).

Uwaga. Przez ksiegi podatkowe rozumie sie ksiegi
rachunkowe, podatkowa ksiege przychodéw i rozcho-
dow, ewidencje oraz rejestry, do ktorych prowadze-
nia, do celéw podatkowych, na podstawie odrebnych
przepisow, obowigzani sa podatnicy, ptatnicy lub in-
kasenci (zob. art. 3 pkt 4 Ordynacji podatkowej). Ksie-
gami podatkowymi sg zatem m.in. ksiegi rachun-
kowe, podatkowa ksiega przychoddéw i rozchodéw,
ewidencja VAT).

Sposdb przesylania za pomoca $rodkéw komu-
nikacji elektronicznej m.in. dowodéw ksiegowych
w postaci elektronicznej oraz wymagania technicz-
ne dla informatycznych no$nikéw danych, uwzgled-
niajac potrzebe zapewnienia bezpieczenstwa, wia-
rygodnosci i niezaprzeczalnosci danych zawartych
w ksiegach oraz potrzebe ich ochrony przed nieupraw-
nionym dostepem, okresla rozporzadzenie ministra
z dnia 24 czerwca 2016 r. w sprawie sposobu przesy-
lania za pomoca $rodkéw komunikacji elektronicz-
nej ksiag podatkowych oraz wymagan technicznych
dla informatycznych no$nikéw danych, na ktérych te
ksiegi mogg by¢ zapisane i przekazywane (t.j. Dz.U.
Z 2018 1., poz. 768).

Wazne. Organ podatkowy moze z3daé przekazania
faktur w formie elektronicznej za pomoca schema-
tu JPK__FA w zwiazku z postepowaniem podatkowym
lub kontrolg podatkowg (w zakresie objetym postepo-
waniem lub kontrolg u podatnika, w celu sprawdzenia
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ich prawidlowosci i rzetelnosci) stosownie do art.
274c¢ § 1 Ordynacji podatkowej. Temu uprawnieniu
organu podatkowego odpowiada obowigzek kon-
trolowanego przekazania schematu JPK_FA w Za-
danym zakresie (zob. art. 287 § 1 pkt 3 Ordynacji
podatkowej).

Organ podatkowy moze zadac przekazania JPK_FA
w ramach:

- kontroli podatkowej,

- czynnosci sprawdzajacych,
- kontroli celno-skarbowej,

- postepowania podatkowego.

Uprawnienie do Zadania przez organy podatkowe
przekazania cato$ci lub czes$ci faktur (dowod6w ksie-
gowych) przystuguje organom podatkowym od 1 lip-
ca 2018 r. W przypadku wiekszos$ci gabinetéw i przy-
chodni weterynaryjnych obowigzek ten w praktyce
powstat 1 lipca 2018 r.

Jednakze mikroprzedsiebiorcy, mali i $redni przed-
siebiorcy w okresie od 1 lipca 2016 r. do 30 czerwca
2018 r. moga przekazywac dane w postaci elektronicz-
nej odpowiadajacej strukturze logicznej JPK__FA (zob.
art. 29 Ustawy z dnia 10 wrze$nia 2015 r. 0 zmianie
ustawy — Ordynacja podatkowa oraz niektérych innych
ustaw (Dz.U. z 2015 1., poz. 1649, ze zm.). Oznacza to,
ze gabinety i przychodnie weterynaryjne (posiadajace
status mikroprzedsiebiorcy, matego przedsiebiorcy lub
sredniego przedsiebiorcy) w okresie od 1 lipca 2016 r.
do 30 czerwca 2018 r. mogly, ale nie byly zobowigzane
do przekazywania faktur w strukturze JPK_ FA. Obo-
wiazek przekazywania tej struktury dla tych podmio-
téw powstaje dopiero od 1 lipca 2018 r., oczywiscie o ile
prowadza ksiegi podatkowe przy uzyciu programéw
komputerowych.

Ponizej zaprezentowane jest stanowisko Minister-
stwa Finanséw odnosnie do kluczowych kwestii do-
tyczacych struktury JPK_ FA:

Kto jest zobowigzany przekaza¢ JPK_FA?

0d 1 lipca 2018 r. wszyscy podatnicy, ktérzy prowa-
dza ksiegi podatkowe i wytwarzaja dowody ksiegowe
w formie elektronicznej, przekazujg struktury JPK na
zadanie organéw podatkowych w trakcie postepowa-
nia podatkowego, czynnosci sprawdzajacych, kontroli
podatkowej i kontroli celno-skarbowej. Do 30 czerw-
ca 2018 r. obowiazek ten dotyczyl wylacznie duzych
przedsiebiorcow.

« Jesli przedsiebiorca prowadzi ksiegi elektronicznie
i wystawia faktury za pomoca programu do faktu-
rowania, zapisujac je w formacie PDF, czy bedzie
musiat generowac JPK na zadanie?

Tak. Tacy podatnicy bedg objeci obowigzkiem wy-
stawiania JPK na zadanie.
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 Czy podatnik, ktéry ma skany papierowych faktur,
bedzie objety JPK na zadanie?

Jesli prowadzi ksiegi w formie elektronicznej, a je-
dynie archiwizuje papierowe faktury w postaci ska-
néw, nie bedzie musiat generowa¢ JPK_ FA na zadanie
organéw podatkowych. Skan faktury papierowej nie
jest dowodem ksiegowym w formie struktury logicznej.

e Czy podatnicy, ktorzy wcigz wystawiaja papiero-
we faktury i nie prowadza zadnych ksiag podatko-
wych (np. PKPiR) elektronicznie poza obowiazko-
wa ewidencja VAT, réwniez beda musieli wytwarzaé
struktury JPK na zadanie?

Nie. Jesli podatnik prowadzi ksiegi podatkowe pa-
pierowo, to nie bedzie musiat wytwarza¢ JPK na zada-
nie organéw podatkowych. W takich sytuacjach organy
podatkowe podczas kontroli beda zadaty jedynie doku-
mentéw papierowych. Struktury JPK na zadanie bedg
przekazywali podatnicy, ktorzy juz prowadza ksiegi
podatkowe w formie elektroniczne;j.

Wazne. Jezeli podatnik prowadzi ksiegi podatkowe
i wytwarza dowody ksiegowe (np. faktury) w formie
papierowej — przekazuje je w formie papierowej. Nie
ma obowigzku przetworzenia faktur na format JPK_ FA.

Termin na przekazanie JPK_FA

Jezeli organ podatkowy w toku postepowania podat-
kowego, czynnosci sprawdzajacych lub kontroli po-
datkowej zazada od podatnika przekazania jednej/kil-
ku z ww. struktur JPK, podatnik bedzie mie¢ nie mniej
niz 3 dni na ich przekazanie. Dokladny termin bedzie
okreslony w wezwaniu. W uzasadnionych przypad-
kach (np. duza ilo$¢ danych, nieobecno$¢ osoby odpo-
wiedzialnej) moze zwrdcic sie do organu podatkowego
o wydluZenie tego terminu. Pozwoli mu to na uniknie-
cie konsekwencji w przypadku niedostarczenia plikow
W wyznaczonym terminie.

Jak przygotowac i przekaza¢ JPK_FA ?

Jezeli podatnik prowadzi ksiegi podatkowe i wytwa-
rza dowody ksiegowe w formie elektronicznej, moze:
- uzy¢ BEZPLATNE] aplikacji Klient JPK 2.0 do gene-

rowania i wysylania JPK;

- skorzystac z BEZPLATNE] aplikacji e-mikrofirma;

UWAGA! Mozliwos$¢ ta dotyczy tylko struktu-
ry JPK_FA i JPK_VAT i jest przeznaczona wylacz-
nie dla przedsiebiorcéw prowadzacych jednosobo-
wa dziatalnos$¢ gospodarcza;

- przekaza¢ np. na pendrivie, karcie pamieci, ptycie
CD/DVD lub innym nos$niku danych lub za pomoca
okreslonych srodkéw komunikacji elektroniczne;j.

Wazne! W przypadku przekazywania plikéw JPK
na nosnikach danych bezposrednio urzednikowi pro-
wadzacemu sprawe, spisze on protoko6l pobrania da-
nych w formie elektronicznej. Beda tam informacje

o przekazanych plikach (np. rozmiar, sumy kontrolne,

format, data utworzenia). Protokdt podpisuje osoba,

ktdra przekazuje dane i urzednik prowadzacy sprawe.

- wystaé noénik z plikami JPK pocztg tradycyjna.
Woéwczas urzednik spisze adnotacje stuzbowg z in-
formacjami o plikach JPK przestanych poczta;

UWAGA! JPK na zadanie nie przekazuj
e-mailem.

- utworzy¢ strukture JPK za pomocg uaktualnio-
nego programu ksiegowego lub jednej z komer-
cyjnych aplikacji on-line. Jesli podatnik korzysta
juz z takiego programu, powinien sprawdzi¢, czy
ma on funkcje wysytki plikéw JPK lub czy mozna
bezposrednio pobra¢ z programu dane do aplikacji
Klient JPK 2.0. Jesli podatnik nie korzysta z aplika-
¢ji Klient JPK 2.0, powinien zapoznac sie ze Specy-
fikacja interfejséw ustug Jednolitego Pliku Kontro-
Inego wersja 2.3. (...).

« Czy plik JPK_ FA ma by¢ zgodny z deklaracja VAT,
ksiegami rachunkowymi, innymi zestawieniami?
Plik JPK__ FA nie musi by¢ zgodny z deklaracjg VAT.

Natomiast faktury, ktore sg zawarte w pliku, powin-

ny znalez¢ odzwierciedlenie w zapisach ksiag podat-

kowych i ewidencji (https://www.finanse.mf.gov.pl/
web/wp/pp/jpk/pytania-i-odpowiedzi).

e Wedlug jakich kryteriow organ podatkowy be-
dzie zadac przeslania pliku JPK_ FA: daty wysta-
wienia, sprzedazy, obowigzku VAT, waluty, od-
biorcy? Czy okres, ktérego bedzie dotyczy! plik,
bedzie zawsze okresem miesi¢cznym, czy moze by¢
dowolny?

Organ podatkowy bedzie Zzadal przekazania pliku
JPK__FA, co do zasady, wg zakresu kontroli oraz kry-
teriéw dostepnych w systemie fakturujacym, np. data
wystawienia, sprzedazy, obowigzku VAT, wg walu-
ty czy kontrahenta. Okres, ktdrego bedzie dotyczyt
plik, rowniez bedzie uzalezniony od okresu objetego
kontrola.

¢ Czy w przypadku funkcjonowania odrebnych sys-
teméw informatycznych do generowania faktur
mozna wystaé informacje zawarte w wigcej niz jed-
nym pliku JPK_ FA?
Tak, mozna przygotowac i przekazac pliki JPK_ FA
osobno z kazdego systemu.

¢ Co zrobi¢, gdy program do wystawiania faktur nie
tworzy pliku JPK_ FA?

Jesli faktury wystawiane sg za pomoca programu
komputerowego, powinien on rowniez wytwarza¢ plik
JPK_FA. Jesli program nie ma takiej funkcji, powinien
zosta¢ zaktualizowany. Nalezy pamietaé, ze ani Or-
dynacja podatkowa, ani inne ustawy nie wprowadza-
ja obowigzku wystawiania faktur za pomoca progra-
moéw komputerowych.

¢ Czy istnieje aplikacja dla podatnikéw, ktorzy wy-
stawiaja faktury papierowe lub maja jedynie ich
skany, aby ulatwi¢ im wygenerowanie JPK_ FA na
zadanie?
Tak. To bezplatna aplikacja Ministerstwa Finansow
e-mikrofirma, ktéra umozliwia wystawianie, przesy-
lanie faktur i tworzenie ewidencji fakturowej.

e Czy struktury JPK na zgdanie (m.in. JPK_ FA) pod-
legaja korekcie?
Nie. Struktury JPK na Zadanie nie podlegaja korekcie.
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« Czy trzeba kupowa¢ specjalne oprogramowanie do
e-fakturowania?

Nie. Nie ma obowigzku wystawiania faktur za po-
mocg programéw komputerowych, dlatego nie ma tez
koniecznos$ci zakupu oprogramowania do e-fakturowa-
nia. Chcac jednak zapoznac sie z korzysciami, jakie dajg
faktury w formie elektronicznej w kontaktach z organa-
mi podatkowymi, mozna uzyc¢ programu e-mikrofirma
przygotowanego przez Ministerstwo Finansow lub kupic¢
oprogramowanie od producenta albo skorzystac z po-
mocy biura rachunkowego. Wybér nalezy do podatnika.

o Czy struktura JPK_FA jest przeznaczona rowniez
dla faktur zakupowych, czy jedynie dla faktur wy-
stawianych przez podmiot sporzadzajacy JPK?
Struktura JPK_ FA stuzy do raportowania wylacz-

nie faktur sprzedazy.
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Zrédtem zaprezentowanych wyjasnieri Ministerstwa

Finansow s3 nastepujace strony internetowe:

- https://www.finanse.mf.gov.pl/web/wp/pp/jpk/ipk-
-na-zadanie

- https://www.finanse.mf.gov.pl/web/wp/pp/jpk/py-
tania-i-odpowiedzi

- http://www.mf.gov.pl/krajowa-administracja-skar-
bowa/dzialalnosc/struktury-jpk.

Podstawa prawna

1. Ustawa z dnia 29 sierpnia 1997 r. Ordynacja podatkowa (tj. Dz.U.
z 2018 r., poz. 800, ze zm.).

Marcin Szymankiewicz, doradca podatkowy

Wybrane problemy zwigzane z wdrazaniem RODO
w Inspekcji Weterynaryjnej

Bartosz Mendyk

drozenie RODO jest zagadnieniem problematycz-

nym: przepisy rozporzadzenia s3 ogolne, a wiek-
szo$¢ nowo wyznaczonych inspektoréw ochrony da-
nych dopiero uczy sie nowych przepiséw i staraja sie im
sprostac, opracowujac autorskie rozwigzania. Niektore
z nich przyjmowane s3g na wyrost. Artykul przedstawia
dwa zagadnienia: koniecznos¢ nadawania oddzielnych
upowaznien do przetwarzania danych osobowych le-
karzom wyznaczonym oraz spelnianie obowigzku in-
formacyjnego.

Upowaznienie lekarzy
wyznaczonych do przetwarzania danych

Jednym z zalozen, jakie przewidywat art. 37 Ustawy
o ochronie danych osobowych z 1997 r. (1), bylo, ze do
przetwarzania danych moga by¢ dopuszczone wytacz-
nie osoby posiadajgce upowaznienie nadane przez ad-
ministratora danych. Obowigzek ten zostat powtdorzo-
ny w art. 29 RODO (2), ktéry przewiduje, ze podmiot
przetwarzajacy oraz kazda osoba dzialajaca z upowaz-
nienia administratora lub podmiotu przetwarzajace-
go i majaca dostep do danych osobowych przetwarza-
ja je wylacznie na polecenie administratora, chyba ze
wymaga tego prawo Unii Europejskiej lub prawo pan-
stwa czlonkowskiego.

Zagadnienie upowaznien nie jest wiec kwestig zu-
pelnie nowg i warto zastanowic sie, kto potrzebuje
upowaznienia do przetwarzania danych? Co do zasady
kazda osoba dzialajaca z upowaznienia administrato-
ra musi mie¢ upowaznienie. Powstaje jednak pytanie
czy wyznaczony lekarz weterynarii $wiadczacy ustugi
w ramach zaktadu leczniczego do wykonywania zadan
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Inspekcji Weterynaryjnej, a wiec osoba wyznaczona
w decyzji administracyjnej na podstawie art. 16 usta-
wy o Inspekcji Weterynaryjnej (3), takiego oddzielne-
go upowaznienia do przetwarzania potrzebuje? Odpo-
wiedzZ jest negatywna: przepis ustawy samodzielnie
stanowi taka podstawe, jednakze uzasadnienie trze-
ba znalez¢ w analogii.

Po pierwsze jedno z bardziej istotnych dotychcza-
sowych rozstrzygnie¢ wydat Naczelny Sad Admini-
stracyjny (NSA). Rozstrzygat on zagadnienie, czy pro-
kuratorzy potrzebuja upowaznienia do przetwarzania
danych, czy ustawa o prokuraturze stanowi samo-
dzielng podstawe do przetwarzania. NSA zwazyl, ze
,do podejmowania czynnosci zaréwno w sferze $ci-
gania przestepstw, jak i dzialalnosci oskarzycielskiej
oraz dostepu do danych osobowych, prokurator legi-
tymujacy sie ustawowym upowaznieniem i limitowa-
ny normami proceduralnymi, nie musi mie¢ odreb-
nego upowaznienia do dostepu do danych osobowych.
Przedstawione regulacje, majace w stosunku do ustawy
o ochronie danych osobowych charakter lex specialis,
rozstrzygaja o dostepie prokuratoréw do danych oso-
bowych, takze przetwarzanych w zbiorach ewidencyj-
nych i w tym zakresie wylgczaja zastosowanie ustawy
o ochronie danych osobowych” (4).

Odnoszac to wiec odpowiednio do praktyki In-
spekcji Weterynaryjnej, mozna zauwazyc, ze przepisy
art. 16 przedmiotowej ustawy maja charakter przepi-
sow szczegolnych w stosunku do RODO, a wiec stano-
wig samodzielng podstawe przetwarzania, zwlaszcza
ze tre$¢ decyzji administracyjnej powotujacej lekarza
weterynarii zawiera elementy wskazujace, do ktérych
czynnosci jest on wyznaczany.
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Pojawia¢ sie moze jednakze watpliwos$¢, bowiem
prokurator zatrudniony jest na podstawie powotlania,
natomiast lekarz wyznaczony z zatozenia wtasnie nie
jest etatowym pracownikiem. W dotychczasowym po-
radniku zamieszczonym na stronie internetowej Gene-
ralnego Inspektora Ochrony Danych Osobowych (GIODO
- na mocy reformy RODO ustawodawca polski zdecy-
dowal sie na zmiane urzedu na Prezesa Urzedu Ochro-
ny Danych Osobowych) na sformulowane pytanie: ,,Czy
powierzenie przez wspdlnote mieszkaniowa zarzad-
cy zarzadu nieruchomoscia wspdlng wymaga zawar-
cia odrebnej umowy o powierzeniu przetwarzania da-
nych osobowych?”— odpowiedZ byta nastepujaca ,,nie,
pod warunkiem ze w umowie o powierzeniu zarzad-
cy zarzadu nieruchomoscig wspdlng beda zawarte po-
stanowienia umowy o powierzeniu przetwarzania da-
nych osobowych”.

Na gruncie obowigzujacego prawa, tj. juz po wpro-
wadzeniu RODO, mozna wskaza¢ analogicznie dwa
przyklady. Po pierwsze zaszta watpliwo$¢, czy czton-
kowie komisji wyborczych nie musza mie¢ upowaz-
niefi do przetwarzania danych? Paristwowa Komisja
Wyborcza wyrazila opinie, Ze upowaznienie to wyni-
ka wprost z przepiséw Kodeksu wyborczego i nie jest
wymagane dodatkowe upowaznienie.

Podsumowujac powyzsze warto przypomnieé, ze
wyznaczenie do wykonania wymienionych czynnosci
nastepuje w drodze decyzji administracyjnej powiato-
wego lekarza weterynarii, okreslajacej rodzaj i zakres
czynnosci przekazanych do wykonania. (...) Przepis
art. 16 ust. 3 ustawy stanowi, ze wykonywanie czyn-
nosci, o ktérych mowa w ust. 1, nastepuje po zawar-
ciu przez powiatowego lekarza weterynarii umowy z:
1) osobami, o ktérych mowa w ust. 1 pkt 11 2, 2) pod-
miotem prowadzacym zaklad leczniczy dla zwierzat,
w przypadku, o ktorym mowa w ust. 1 pkt 1a — okre-
$lajacej zakres, terminy i miejsce wykonywania tych
czynnosci, wysoko$¢ wynagrodzenia za ich wykonanie
oraz termin platnosci, a w przypadku, o ktérym mowa
w ust. 1 pkt 1a — dodatkowo imie i nazwisko wyzna-
czonego lekarza weterynarii $wiadczacego ustugi we-
terynaryjne w ramach zaktadu leczniczego dla zwie-
rzat (5). Majac na wzgledzie powyzsze, art. 16 ustawy
o Inspekcji Weterynaryjnej ma wiec charakter lex spe-
cialis. Oznacza to, iZ pomimo, Ze co do zasady personel
Powiatowego Inspektoratu Weterynarii (PIW) powinien
posiada¢ upowaznienie do przetwarzania danych oso-
bowych, to lekarze wyznaczeni nie musza posiada¢ od-
powiedniego wyznaczenia — bowiem tres$¢ decyzji ad-
ministracyjnej stanowi upowaznienie, ponadto zawarta
stosowna umowa moze zawierac¢ elementy umowy po-
wierzenia. Podobnie inne podmioty, ktérych dziatanie
zostato przewidziane bezposrednio w krajowej ustawie.

Obowiazek informacyjny

Kolejny wazny obowiazek zwigzany z wdroZeniem
RODO dotyczy spetniania obowigzku informacyjnego.
Chociaz obowigzek informacyjny przewidziany byt juz
w art. 24 ustawy o ochronie danych z 1997 r., to z r6z-
nych przyczyn niektoére inspektoraty weterynarii do-
tychczas go nie spelnialy. Od 25 maja 2018 r. panu-
je duza dowolno$¢ w jego realizacji: w ekstremalnych

sytuacjach niektére inspektoraty speiniajg obowig-
zek informacyjny np. poprzez zamieszczenie go w de-
cyzji administracyjnej. Autor w kilku inspektoratach
(w Wielkopolsce) spotkat sie ze stwierdzeniem, ze tre$¢
obowigzku nalezy drukowac i przesytac go do klientéw
jako zalacznik do decyzji, a ponadto trzeba prowadzi¢
rejestr, w ktorym zostanie okreslone, wobec ktorych
podmiotow danych obowigzek zostat spetniony. Jest to
typowy przyktad nadinterpretacji RODO.

W RODO zostalo wskazane, Ze jest to jeden z waz-
niejszych obowigzkow natozonych na administratora.
Zmiany odnosza sie m.in. do zakresu informacji, ktore
beda przekazywane podmiotom danych - zakres ten
zostal znacznie rozszerzony (6).

Znaczenie obowiazku informacyjnego

Przede wszystkim Grupa Robocza art. 29 (grupuja-
ca europejskie organy nadzorcze) w trakcie prac nad
RODO przyjela wytyczne (WP260) dotyczace przejrzy-
stosci. W dokumencie tym podkreslono waznos¢ tego
obowigzku w budowaniu zaufania wobec procedur oraz
to, Ze przejrzystos¢ jest nierozerwalnie zwigzana z rze-
telnoscia i zasada rozliczalnosci.

Przywotana tam zasada rozliczalnosci oznacza, ze
administratorzy danych musza by¢ w stanie wykazac
przestrzeganie obowiazkéw wynikajacych z RODO,
w tym obowiazku informacyjnego, a wiec udowodnic,
ze podmioty, ktérych to dotyczy, miaty mozliwos¢ za-
poznac sie z obowigzkiem informacyjnym, a nie, ze sie
z nim zapoznaly - wymaganie wiec podpiséw ,,o§wiad-
czam, ze zapoznalem sie z obowigzkiem informacyj-
nym” jest dzialaniem na wyrost — niewynikajagcym
z zasady rozliczalnoS$ci. Grupa Robocza art. 29 dodaje,
Ze nalezy tak przedstawiac informacje, aby unikac zme-
czenia informacyjnego — oznacza to, ze nalezy unika¢
opracowania zbyt dlugiego obowigzku informacyjne-
go, ktérego typowy odbiorca w okreslonych okolicz-
nosciach nie przeczyta (np. przy wjezdzie na autostra-
de A2 znajduje sie piktogram oraz informacja stowna,
ze autostrada jest monitorowana i link do strony in-
ternetowej). Administrator musi wiec rozwazy¢ takie
czynniki jak: tatwo$¢ dostepu oraz warstwowos¢ prze-
kazywania informacji.

Latwos¢ dostepu w opinii Grupy Roboczej art. 29
oznacza, ze osoba, ktdorej dane dotycza, nie powinna
by¢ zmuszona do poszukiwania informacji; powin-
no by¢ dla niej natychmiast oczywiste, gdzie mozna
uzyskac dostep do tych informacji. Grupa ta wskazuje
przyklad, Ze organizacja posiadajaca strone interne-
towa powinna publikowa¢ o$wiadczenie/informacje
dotyczace prywatnosci na stronie internetowej. Link
to tego o§wiadczenia/informacji powinien by¢ wyraz-
nie widoczny na kazdej zakladce tej strony interneto-
wej. Przykladowo w ogloszeniach o wyznaczeniu le-
karza z art. 16 ustawy o Inspekcji Weterynaryjnej na
stronie Biuletynu Informacji Publicznej (BIP) powin-
na by¢ ta informacja spetniona.

Grupa art. 29 wskazuje réwniez na okolicznosci, tj.
sposob, w jaki administrator sie komunikuje. W przy-
padku PIW, w ktdrych znaczna ilo$¢ 0sob przychodzi
osobiscie do urzedu i wypelnia formularze przygo-
towane na poétkach itp., wazne, aby w bezposrednim
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sgsiedztwie (lub na samym formularzu) lub na BIP
(gdzie mozna $ciggna¢ formularze) znalazla sie od-
powiednio wyeksponowana klauzula informacyjna na
temat przetwarzania danych. Chociazby z powyzsze-
go wynika, Ze bledne jest zamieszczanie obowigzku
informacyjnego w tresci decyzji administracyjnej: po
pierwsze art. 107 k.p.a. (oraz art. 16 ustawy o Inspek-
cji Weterynaryjnej) wskazuje elementy decyzji admi-
nistracyjnej, po drugie administrator spelnia go, tylko
jesli osoba nie jest w posiadaniu informacji — przeka-
Zujac je przy pierwszej czynnosci (pobranie formularza)
oznacza, ze podmiot danych magt sie z nimi zapoznac.

Rozne formy informowania

Sam sposob realizacji obowigzku informacyjnego zo-
stal uregulowany w art. 12 RODO. W literaturze przed-
miotu przyjeto sie wskazywacé, ze moze by¢ on prze-
kazywany ,,w zasadniczo dowolnie wybranej formie
- z wyjatkiem przekazania (...) w formie ustnej” (7).

W pi$mie rozestanym do urzedéw miast i gmin Sla-
ski Urzad Wojewodzki wskazal, jak w okreslonych po-
stepowaniach obowigzek informacyjny powinien by¢
spetniany. W pi$mie wskazano, ze przestane w pismie
obowigzki informacyjne powinny zosta¢ zamieszczone
na BIP kazdej z gmin (w zakresie ewidencji ludnosci)
oraz udostepniane przy realizacji czynnosci zwigza-
nych z pozyskiwaniem danych osobowych (8).

0 ile wiec pierwszy z wariantéw nie budzi wat-
pliwosci (zamieszczenie w BIP), o tyle przy realizacji
czynnos$ci zwigzanych z pozyskiwaniem mozna go re-
alizowac bardziej dowolnie — urzedy miast i gmin za-
zwyczaj spelniajg ten obowigzek poprzez zamieszczenie
na tablicy ogloszeniowej stosownej informacji, niektd-
re w oparciu o powyzsze uzupetnity formularze. O ile
jest to czytelne i wyeksponowane, mozna wskazac, ze
obydwie formy s3 prawidlowe. Inspektoraty Weteryna-
rii powinny wiec taka praktyke przyjac za podstawowa.

Zamowienia publiczne

Klarowne instrukcje w zakresie wypelniania obowigz-
ku informacyjnego wskazatl Urzad Zaméwien Publicz-
nych w instrukcji zamieszczonej na stronie interneto-
wej (9). Wskazat on, ze obowigzek informacyjny z art.
13 RODO powinien by¢ wykonany wraz ze zbieraniem
(tj. podczas pozyskiwania) danych osobowych, a in-
formacja powinna dotrze¢ w sposéb zindywidualizo-
wany do osoby, ktorej dane osobowe dotycza. Majac na
wzgledzie specyfike zamdéwien publicznych, uznac na-
lezy, ze zamawiajacy bedzie mégt zawrze¢ klauzule in-
formacyjna z art. 13 RODO w ogloszeniu o zaméwieniu
lub w specyfikacji istotnych warunkéw zamdéwienia.
Potencjalny wykonawca bedacy osobg fizyczng bedzie
musial bowiem juz na poczatku postepowania zapo-
znac sie z trescig ogloszenia o zaméwieniu (dotyczy
przetargu nieograniczonego oraz trybéw dwuetapo-
wych) lub specyfikacja istotnych warunkéw zamoéwie-
nia (dotyczy w szczegélnosci przetargu nieograniczo-
nego), aby méc uczestniczy¢ w danym postepowaniu.

W pozostatych trybach udzielania zaméwien, w kto-
rych postepowanie nie jest wszczynane w drodze oglo-
szenia o zaméwieniu lub brak jest specyfikacji istotnych
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warunkéw zamowienia, klauzula informacyjna z art. 13
RODO powinna by¢ przekazywana podczas pozyskiwa-
nia danych osobowych, a wiec w praktyce wraz z pierw-
sz korespondencja kierowang do wykonawcy bedace-
go osoba fizyczna, w tym prowadzacego jednoosobowg
dziatalno$¢ gospodarcza.

Na marginesie warto zwr6ci¢ uwage na sama tresc
obowiazku informacyjnego RODO, jaka zostala opra-
cowana i zamieszczona na stronie Urzedu Zaméwien
Publicznych (UZP). Pewna cze$¢ obowigzkow informa-
cyjnych, z ktérymi spotkat sie autor, stanowi przeko-
piowanie wszystkich elementéw z art. 13 RODO, bez
wiekszej refleksji na temat tego, czy PIW wszystkie
prawa (np. prawo do usuniecia danych — np. o pszcze-
larzu i pasiece, gdzie wykryto zgnilca amerykanskiego)
moze bezwarunkowo zrealizowac¢, czy nie. Tymczasem
w zaméwieniu publicznym (lub postepowaniu admini-
stracyjnym) kilka praw poprzez ustawodawstwo kra-
jowe zostalo powaznie ograniczonych — np. prawo do
usuniecia danych lub prawo do przeniesienia danych.
Zaproponowany przez UZP obowigzek informacyjny
oddziela prawa, ktore przystuguja podmiotom danych,
od tych, ktére im nie przystuguja. Opracowujac lub po-
prawiajac obowiazki informacyjne w innych postepo-
waniach, inspektor ochrony danych w PIW moze mie¢
na wzgledzie wzorzec opracowany przez UZP.

Zatrudnienie

Zagadnienia wypelniania RODO przez pracodawcéw
zostaly przedstawione w poradniku wydanym przez
prezesa UODO (10). W przypadku spelniania obowigzku
informacyjnego w stosunku do pracownikéw wskaza-
no, ze pracodawca ma obowigzek poinformowac kan-
dydata do pracy (...) w chwili pozyskiwania tych danych
W sposéb jasny, czytelny i fatwo dostepny dla kandy-
data. Moze to zrobi¢ np. w tresci ogtoszenia o prace lub
w informacji zwrotnej bezposrednio po otrzymaniu od
kandydata aplikacji do pracy. W praktyce PIW nie po-
winno by¢ z tym problemu, bowiem takie informacje
s3 zamieszczane w BIP.

Ponadto zachodzita watpliwos¢, czy w przypadku
zatrudnienia pracownika pracodawca musi ponownie
spetni¢ wobec niego obowigzek informacyjny? UODO
wskazuje, ze tak ze wzgledu na fakt, ze dane pracow-
nika juz zatrudnionego pracodawca bedzie przetwarzat
w innym celu anizeli kandydata oraz zmieni si¢ krag
odbiorcéw tych danych, pracownik powinien pozyskac
informacje w tym zakresie. Cel ten mozna osiaggnac,
umieszczajac powyzsze informacje w ramach klauzuli
informacyjnej przekazywanej kandydatom w toku re-
krutacji (poprzez uzupetnienie jej o informacje doty-
czace celu przetwarzania danych i wskazanie odbior-
c6w danych w razie zatrudnienia kandydata) lub tez
poprzez uzupelnienie tych informacji juz po zatrud-
nieniu pracownika.

Ponadto poniewaz cze$¢ budynkéw PIW jest mo-
nitorowana, to administrator — pracodawca powinien
pamieta¢ o przekazywaniu dodatkowych informacji,
o ktérych mowa w art. 22 (2) Kodeksu pracy: miano-
wicie stosownie do § 6 cele, zakres oraz sposob zasto-
sowania monitoringu ustala sie w uktadzie zbiorowym
pracy lub w regulaminie pracy albo w obwieszczeniu,
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jezeli pracodaweca nie jest objety uktadem zbiorowym
pracy lub nie jest obowigzany do ustalenia regulami-
nu pracy, oraz stosownie do § 8 pracodawca przed do-
puszczeniem pracownika do pracy przekazuje mu na
pi$mie informacje, o ktérych mowa w art. 22 (2) § 6.

Podsumowanie

Ze wzgledu na ograniczenia objetosciowe artykulu
wskazano wybrane dwa problemy, z ktorymi spotkat
sie autor. RODO obowigzuje niecate p6t roku. Dopiero
ksztaltujace sie orzecznictwo, pierwsze decyzje spra-
wia, ze praktyka sie skrystalizuje. Do tego czasu na-
lezy stara¢ sie dziata¢ racjonalnie.
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Zarzadzanie zdrowiem stada w oparciu o bioasekuracje
1 eradykacje czynnikow patogennych

Zygmunt Pejsak’, Marian Truszczyniski2

z Uniwersyteckiego Centrum Medycyny Weterynaryjnej UJ-UR w Krakowie' oraz Panstwowego Instytutu Weterynaryjnego -
Parstwowego Instytutu Badawczego w Putawach’
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Inspirach do przygotowania niniejszej publikacji byt
referat plenarny wygloszony przez Gillespiego (USA)
na 25. Kongresie Miedzynarodowego Towarzystwa
Specjalistéw Choréb Swin (International Pig Veteri-
nary Society, IPVS), ktéry odbyl sie w czerwcu 2018 r.
w Chongqing w Chinach (1).

Fakt, ze temat ochrony zdrowia w stadach $win,
przede wszystkim poprzez bioasekuracje, zostat wy-
brany na wyktad otwierajacy najwazniejszy na Swie-
cie kongres hyopatologéw, wskazuje, ze zagadnienie
bioasekuracji stalo sie priorytetowe w skali catego
$wiata. Gtléwnym powodem jest pojawienie sie w wie-
lu krajach, dotychczas wolnych od wysoce zakaznych
czynnikow, takich patogenéw $win, jak: wirus ze-
spotu rozrodczo-oddechowego §win (PRRS), cirko-
wirus $win (PCV2), wysoce patogenne szczepy wi-
rusa grypy $win (SIV), wirus epidemicznej biegunki
$win (PEDV) i ostatnio wirus afrykanskiego pomo-
ru $win (ASFV). Dynamicznie rozwinat sie i w dal-
szym ciggu rozwija miedzynarodowy obrét nie tylko
wieprzowing, ale takze $winiami, co sprzyja szyb-
kiemu przemieszczaniu sie czynnikéw chorobotwor-
czych na duze odleglo$ci. Przykladem jest wprowa-
dzenie wirusa epidemicznej biegunki $win z Chin
do USA, a ostatnio wirusa ASF z Afryki najpierw do

Gruzji, pézniej do krajéw Unii Europejskiej, a ostatnio
do Chin.

W skrajnych przypadkach przedostanie sie do kraju
wolnego od ,,choroby egzotycznej” dotychczas w nim
nieobecnej, a znajdujacej sie na liScie choréb zwalcza-
nych administracyjnie, moze spowodowac wylaczenie
calego kraju lub jego czesci z miedzynarodowego ob-
rotu danym gatunkiem zwierzat. Niejednokrotnie sta-
je sie to przyczyna ogromnych strat dla producentéw
oraz moze by¢ katastrofa dla calego sektora hodow-
li. Przykladem tego rodzaju zdarzen s3 pojawiajace sie
w niektérych regionach $wiata epidemie: afrykanskiego
pomoru $win, klasycznego pomoru $win i pryszczycy.

Bioasekuracja w najprostszym ujeciu obejmuje okre-
$lone wskazania, jakie nalezy wdrozy¢, by ograniczy¢
lub wyeliminowac¢ ryzyko transmisji patogenéw do sta-
da. Celem bioasekuracji jest m.in. ograniczenie ryzyka
wprowadzenia czynnika zakaznego do stada. Gillespie
(2) okreslit ten cel jako bioekskluzje (bioexclusion). Ele-
mentem bioasekuracji jest kontrolowanie drég i spo-
sobOw szerzenia sie patogenu w obiekcie produkeyj-
nym, w przypadku gdy czynnik patogenny juz do niego
sie dostat. Ten element bioasekuracji zostal okreslo-
ny przez wspomnianego eksperta jako ochrona biolo-
giczna (biocontainment).
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Prawdopodobnie po raz pierwszy na kongresie IPVS
uzyty zostal zwrot biozarzadzanie (biomanagement).
Zgodnie z definicja przedstawiona przez autora tego
terminu (1) biozarzadzanie jest polgczeniem bioase-
kuracji i biotransmisji. Zablokowanie, poprzez podje-
cie stosownych dziatan, mozliwos$ci szerzenia si¢ za-
kazenia w $rodowisku hodowlanym okreslono zwrotem
bioantytransmisja.

Skuteczno$¢ bioasekuracji zalezy od zrozumienia
przez producentéw, w omawianym przypadku produ-
centow $win, celowosci jej wdrozenia i nieprzerwane-
go przestrzegania oraz ich zaangazowania i uczciwosci
w realizacji wszystkich zadan zwigzanych z bioase-
kuracja.

Programy bioasekuracji musza mie¢ pelne szan-
se praktycznego zastosowania, bo tylko to umozliwia
ich implementacje.

Planowanie programu bioasekuracji moze by¢ re-
alizowane przez pojedyncze, kompetentne osoby, ale
w jego realizacji uczestniczy¢ musza wszystkie oso-
by zatrudnione w gospodarstwie, to jest cala rodzina
— w przypadku gospodarstw rodzinnych, lub wszyscy
zatrudnieni w chlewni — w przypadku ferm wielko-
towarowych. Z doswiadczen wynika, Ze przyswajanie
wiedzy na temat bioasekuracji i zrozumienie jej zasad
s3 dla os6b wiaczonych w ten proces tatwiejsze niz co-
dzienna poprawna realizacja wszystkich zadan zwia-
zanych z ochrong przeciwepizootyczng stada. Waz-
ne jest cykliczne ponawianie szkolen oraz pamietanie
o tym, ze rotacja pracownikéw najemnych w gospo-
darstwach utrzymujacych zwierzeta jest stosunkowo
duza, w zwiazku z czym nalezy pamietac o szkoleniu
wszystkich nowo przyjmowanych oséb.

W trakcie szkolen nalezy pamietac o specyfice kaz-
dego obiektu hodowlanego oraz zréznicowanej, takze
z epizootycznego punktu widzenia, lokalizacji gospo-
darstw. Jedne chlewnie potozone s3 na obszarach o du-
zej gestosci populacji $win, inne blisko kompleksow
lesnych, kolejne w poblizu miedzynarodowych szla-
kéw komunikacyjnych, a jeszcze inne niedaleko rzez-
ni. W niektérych obiektach hodowlanych zatrudniona
jest jedna osoba, a w innych kilkadziesiat. Wszystko to
powoduje, ze wymagania dotyczace omawianego za-
gadnienia w kazdym przypadku s3 inne.

Ztozono$¢ problemu bioasekuracji taczy sie ze
zmienno$cia i zréznicowaniem szczepéw patogenu,
ktory w danym czasie stanowi gtéwne ryzyko epizo-
otyczne w regionie. Przykladem moze by¢ wirus gry-
py typu A, w przypadku ktérego w tym samym cza-
sie i na danym obszarze moga wystepowac szczepy
o réznych wilasciwosciach biologicznych i chorobo-
tworczych (2) Waznym przykladem tej réznorodno-
$ci jest wirus zespotu rozrodczo-oddechowego $win
— PRRSV (3). Nie zawsze latwe do okreslenia s3 pozio-
my bioantytransmisji czynnika patogennego, w tym
ustalenie precyzyjnej granicy miedzy obszarami za-
kazonym, zagrozonym a ,bezpiecznym”. Powyzsze
jest szczegdlnie trudne do ustalenia w przypadku za-
kazen ASFV, FMDV i CSFV.

Przyjete zasady biozarzadzania, nawet w odniesie-
niu do wymienionych powyzej czynnikéw zakaznych,
powinny by¢ skonstruowane tak, by przy gwarancji
bezpieczenstwa epizootycznego umozliwia¢ fermom
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Herd health management founded on biosecurity and eradication of
pathogenic agents

Pejsak Z.", Truszczynski M.% University Centre of Veterinary Medicine
Jagiellonian University-Agriculture University, Cracow', National Veterinary
Research Institute, Putawy?

This paper is based on the lecture of Thomas Gillespie, presented during 25"
International Pig Veterinary Society Congress (IPVS), 2018, in China. It was
emphasized, that biosecurity is the top concern in the livestock industry, since
it affects performance, economic results and closing markets for trading when
diseases like African swine fever, classical swine fever, and foot and mouth
disease are recognized. Biosecurity in its simplest sense is how to reduce the risk
of pathogens entering the site (farm, production unit), that is called bioexclusion.
The other aspect of hiosecurity is called biocontainment which is how to control
the transmission of pathogens within the production site. Biomanagement is
the combined activity of both, bioexclusion and biocontainment. All biosecurity
programs need to be practical. The most difficult aspects of theirimplementation
is ensuring that the individuals involved know it is a team approach. Many
variables are included, for example variants of one species of pathogen - in
case of influenza type A virus simultaneously existing in one population of
animals. The other example is PRRSV in the past and at present new pathogens,
as the PEDV, which caused dangerous epidemics in the USA and China. Such
exotic infections need implementation, in the frame of biosecurity, the modified
strategies of herd health management. An important issue is careful monitoring
of transportation biosecurity. The most obvious method of bringing pathogen
into account is through the animals themselves. Therefore modern laboratory
diagnostic methods during the quarantine period have to be implemented.
The biosecurity program includes the separation of the clean part of the pig
setting from the part with the risk of infection, that is called the clean-dirty line.
Separation of production animals from mice, rats, insects and other vectors is
obligatory. Recommended is fencing of the swine farms to block the contact
with wild boar and other animals. A list with all subjects being introduced into
the farm, including feed, should be prepared. Restriction of transporting pigs
from region contaminated with pathogens (for example ASFV), to regions free
from contagious diseases should be introduced.

Keywords: pig farms, biosecurity, biocontainment, biomanagement, bioexclusion,
clean-dirty line.

zlokalizowanym w ,,strefie czystej” oraz w duzym stop-
niu na obszarze zagrozonym kontynuowanie normal-
nych prac zwiazanych z produkcjg $win i dostarcza-
niem surowca do zaktadéw miesnych. Powinny takze
te wytyczne postepowania pozwala¢ na przemiesz-
czanie $win z jednego obiektu do drugiego (w przy-
padku dwu- lub trzyetapowych systeméw produkcji).
Musza takze zagwarantowac chlewniom zlokalizowa-
nym w ,,strefie czystej” utrzymanie mozliwosci i po-
trzeb handlowo-produkcyjnych.

Jak przedstawil to Gillespie, w USA opracowuje sie
reguly bioasekuracji, ktére powinny w petni chronic¢
stado przed groznymi czynnikami zakaznymi, takimi
jak FMDV, CSFV czy ASFV, i umozliwi¢ zainteresowa-
nym wilascicielom ferm, ktérzy w petni wdroza pro-
gram, bezpieczne zaopatrzenie w wieprzowine (Secure
Pork Supply, SPS) i kontynuowanie produkcji pod nad-
zorem inspekcji weterynaryjnej, nawet wtedy gdy w ich
regionie wymienione choroby wystepuja.

Aby mogtlo to mie¢ miejsce, program bioasekura-
cji musi gwarantowac rozdzielenie strefy czystej od
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zakazonej (clean - dirty line) i zablokowa¢ mozliwo-
$ci zakazenia zwierzat ,egzotycznymi” dla kraju/re-
gionu czynnikami patogennymi. Ksztaltowanie grani-
cy miedzy obszarem dotknietym chorobg a obszarem
wolnym od patogenu powinno uwzglednia¢ takie roz-
wigzania, ktdre beda gwarantowaly biobezpieczeristwo,
ale jednoczesnie w jak najmniejszym stopniu ingero-
waly i przeszkadzaly w normalnej produkcji prosiat czy
tucznikow w obiektach zlokalizowanych poza obsza-
rem zapowietrzonym. Program ten przygotowywany
jest dla wolontariuszy, ktorzy dobrowolnie wprowadza
restrykcyjne i w konsekwencji kosztowne regulacje.

W ramach programu SPS jednym z pierwszych i bar-
dzo waznych zabezpieczen w omawianym aspekcie
jest ogrodzenie fermy. W skrajnych przypadkach po-
winno to by¢ ogrodzenie lite. Kolejnym nadrzednym
wymogiem jest ograniczenie do minimum mozliwo-
$ci wejscia do gospodarstwa niepracujacych tam oséb
i wjazdu pojazdéw. Waznym elementem tworzone-
go systemu SPS jest zgranie ze sobg wszystkich za-
trudnionych w fermie i ich zaangazowanie w pro-
ces bioasekuracji, nie tylko w okresie zagrozenia,
ale przez caly okres funkcjonowania obiektu. Nie ma
watpliwosci, ze natezenie czujnosci zwigzane bedzie
z aktualna sytuacja epizootyczng w regionie, z cze-
go nalezy zdawac sobie sprawe i co jest zjawiskiem
normalnym.

W celu ochrony stada przed szczegélnie niebez-
piecznymi czynnikami zakaZnymi oraz na potrzeby
przeprowadzenia obiektywnego wywiadu w przypadku
koniecznosci wyjasnienia przyczyn przedostania sie pa-
togenu do stada w fermie SPS powinna by¢ prowadzo-
na ewidencja wszystkich przedmiotow, ktore wprowa-
dzano do obiektu. Lista powinna w kazdym przypadku
zawiera¢ date wniesienia przedmiotu. Upraszczajac, na
liste nalezy wpisywac wszystko, co jest wprowadza-
ne na ferme, poczynajac od kazdego transportu paszy
czy komponentéw paszy, jezeli jest ona produkowa-
na w gospodarstwie, poprzez stome wykorzystywang
jako $cidtka, opakowania lekéw, wyposazenie itp. Na
licie musza znajdowac sie informacje dotyczace cza-
su wjazdu na teren gospodarstwa jakichkolwiek pojaz-
déw oraz wejs$¢ osob. Wchodzace osoby muszg wpisac
na liste informacje dotyczace ewentualnych kontak-
toéw z innymi obiektami odchowujacymi ten sam ga-
tunek zwierzat (kiedy i gdzie byly w okresie ostatnich
10—21 dni). Oczywisto$cig powinna by¢ zmiana ubra-
nia wierzchniego i butéw oraz umycie rak w ptynie de-
zynfekcyjnym, zalecane jest przejscie przez Sluze z na-
tryskami. Wchodzace do obiektu osoby nie majg prawa
wnosic¢ ze sobg zadnych przedmiotéw z zewnatrz (te-
lefony komdrkowe, aparaty fotograficzne, notatniki).

W ramach programu bioaekuracji powinny by¢
podjete mozliwie jak najbardziej skuteczne dziatania
ukierunkowane na maksymalng redukcje ilosci owa-
déw w obiekcie oraz wokét niego. To samo dotyczy
gryzoni i dzikiego ptactwa. Uniemozliwiony musi by¢
kontakt gryzoni i ptakéw ze §winiami. Na margine-
sie warto doda¢, ze nie jest do korica jasny ewentual-
ny udzial much, szczegdlnie bolimuszek, czy ptakow
w szerzeniu sie ASF.

Kolejnym waznym elementem bioasekuracji jest
nadzor nad transportem. Wjazd na teren gospodarstwa

zawsze jest potencjalnym ryzykiem, dlatego powinien
by¢ ograniczony do minimum. Samochody zaopatru-
jace chlewnie powinny mie¢ udokumentowany fakt
uprzedniego mycia i dezynfekcji. Personel obstugu-
jacy pojazdy w zasadzie nie moze opuszczac szoferki.
Jezeli jednak jest to konieczne, kierowca natychmiast
po wyjsciu z szoferki powinien zalozy¢ na buty ochra-
niacze oraz wierzchni kombinezon. Szczegdlng uwa-
ge nalezy zwraca¢ na pojazdy odbierajace Swinie oraz
transport zakladow utylizacyjnych.

Przedstawiajac wybrane, wazne fragmenty pro-
gramu bioasekuracyjnego przygotowywanego w USA
w ramach systemu SPS, zwraca si¢ uwage na daleko-
wzroczno$¢ dziatan. Dziatania te wydajg sie jak naj-
bardziej uzasadnione takze z powodu wykrycia ognisk
ASF w Chinach, z ktérymi USA $cisle wspétpracuja go-
spodarczo. Dowodem na mozliwo$¢ transmisji pato-
genéw $win z Chin do USA jest wspomniany na wste-
pie przyklad wirusa PED (4). Wydaje sie, Ze w gronie
ekspertow takze w Unii Europejskiej, w tym w Polsce,
powinna by¢ prowadzona dyskusja nad opracowaniem
rozwigzan, ktore dawatyby szanse na kontynuowanie
produkcji przez wielkotowarowe obiekty produkcji $win,
nawet wtedy gdy w regionie wystapi powazna choro-
ba zakazna, w tym przypadku ASF. Nalezy sobie zda-
wac sprawe, ze przedostanie si¢ ASFV do wojewodztw
o duzej koncentracji chowu $win (wielkopolskie, ku-
jawsko-pomorskie i }ddzkie), w ktérych produkuje sie
67% tucznikow w skali kraju, w rezultacie ewentual-
nych ograniczen w przemieszczaniu $win moze dopro-
wadzi¢ do paralizu dostaw surowca do zaktadéw mie-
snych. Biorac pod uwage m.in. wlasciwosci wirusa ASF,
powinno sie poszukiwa¢ w Unii Europejskiej rozwiazan
gwarantujacych zabezpieczenie stad $win przed ASFV,
a tym samym ochrone produkcji, nawet w regionach,
w ktorych choroba ta wystepuje.

Wracajac do specyfiki naszego kraju, warto przy-
pomnie¢, ze gtdwnym zrédtem ASFV sa dziki, a wek-
torem ludzie majgcy kontakt z dzikami i $winiami
oraz ich surowcami i produktami lub srodowiskiem
zanieczyszczonym ASFV. Dlatego w programach bio-
asekuracji element ten musi by¢ powaznie brany pod
uwage. Ze wzgledu na biobezpieczenstwo wlasciciele
oraz pracownicy fermy powinni wystrzegac sie udzia-
tu w polowaniach czy nagance oraz unika¢ wykorzy-
stywania w gospodarstwie — do celdw konsumpcyj-
nych miesa dzikéw, szczegélnie dzikéw skltusowanych.
Zdajac sobie sprawe ze znaczenia czynnika ludzkiego,
w szczegotowych zapisach o bioasekuarcji nalezy za-
wrze¢ regulacje uniemozliwiajace utrzymywanie $win
przez pracownikow ferm. Nalezy tez bra¢ pod uwa-
ge mozliwo$¢ wprowadzenia do gospodarstwa ASFV
przez zatrudnianych w gospodarstwach rolnych ob-
cokrajowcow.

Przyczyng wybuchu ASF w kilku krajowych ogni-
skach bylo wprowadzenie do chlewni w okresie inku-
bacji choroby swin pochodzacych z nieznanego Zrédla.
Oczywiscie zwierzeta te nie byly poddane kwaran-
tannie. Nieprzestrzeganie zasad kwarantanny nie jest
w Polsce zjawiskiem rzadkim. Dlatego tez warto przy-
pomnie¢, ze celem kwarantanny jest kliniczna ocena
stanu zdrowia $win oraz wykonanie diagnostycznych
badar laboratoryjnych zwierzat.
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Nalezy pamietac, ze badania powinny by¢ wykona-
ne dwukrotnie, to jest natychmiast po wprowadzeniu
zwierzat do kwarantanny i okoto 3 tygodni p6Zniej. Ba-
danie pierwsze wykaze, czy zakupiono zdrowe zwie-
rzeta. Badania drugie jest konieczne dla wykluczenia
prawdopodobienstwa infekcji $win w trakcie zatadun-
ku, transportu czy wytadunku. Pobyt $win w kwa-
rantannie trwa od co najmniej 30 do 60 dni. Warun-
kiem uznania pomieszczenia jako ,,kwarantannik” jest
szczegoOlnie wysoki poziom jego bioasekuracji, wyklu-
czajacy dostep do niego drobnoustrojéw chorobotwor-
czych. Budynki i teren kwarantanny powinny by¢ po-
lozone w odleglosci okoto 3 km od innych chlewni,
w tym od chlewni macierzystej. Zwierzeta przebywa-
jace w kwarantannie powinny by¢ obstugiwane przez
oddzielny personel. Zgodnie z zasadami bioasekuracji
celowe jest zebranie wywiadu z zakresu sytuacji epi-
demiologicznej stada, z ktdrego pochodza zwierze-
ta majace by¢ wlaczone do stada. Ocena taka powin-
na by¢ dokonana na podstawie analizy dokumentacji
weterynaryjnej znajdujacej sie w fermie dostarczajacej
zwierzeta, szczegdlnie oceny dokumentacji zwigzanej
z wykonywanymi badaniami laboratoryjnymi, w tym
z zakresem prowadzonych badan oraz ich termina-
mi. Loszki remontowe powinno sie nabywac z jedne-
go zrédia, o mozliwie wysokim poziomie bioasekura-
cji i statusie zdrowia. Warto pamieta¢, ze im rzadziej
zwierzeta remontowe wigczane sg do stada docelowe-
go, tym ryzyko wprowadzenia do stada choréb zakaz-
nych jest mniejsze.

PARAMETRY:
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ZALETY:

® Sucha chemia
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Wykonanie badania w 3 krokach, wynik w 15 minut
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port do chipow
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Przedstawione ogdlne zasady wskazuja jedynie ob-
szary, ktére powinny by¢ brane pod uwage przy opra-
cowywaniu szczegélowych kryteridw postepowa-
nia bioasekuracyjnego w kazdym obiekcie, w ktorym
utrzymywane s3 Swinie.

Wyklad plenarny z tegorocznego kongresu IPVS
w Chinach uswiadamia konieczno$¢ podejmowania
dzialan wyprzedzajacych, ukierunkowanych na stwo-
rzenie takiego systemu zabezpieczenia, przede wszyst-
kim duzych stad produkcyjnych, ktéry gwarantowac
bedzie ich petne bezpieczenstwo, a w §lad za tym utrzy-
manie produkcji i zabezpieczenie dostaw surowca do
zaktadéw miesnych.
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Atypowy pestiwirus swin — prawdopodobna przyczyna
drzaczki wrodzonej typu A-ll u prosiat

Malgorzata Pomorska-Mol

z Katedry Nauk Przedklinicznych i Choréb Zakaznych Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej i Nauk o Zwierzetach Uniwersytetu
Przyrodniczego w Poznaniu

Atypical swine pestivirus — the likely cause of congenital tremor syndrome
type A-1lin piglets

Pomorska-Mol M. Department of Preclinical Sciences and Infectious
Diseases, Faculty of Veterinary Medicine and Animal Science, Poznan
University of Life Sciences

This article aims at presenting new data on the etiology of congenital tremor
syndrome in piglets. Until the confirmation of the presence of pestiviruses in
animals such as bats or rats, it was generally accepted that pestiviruses are
pathogens of hoofed animals. Historically, CSFV was considered to be the only
representative of the Pestivirus genus pathogenic for pigs with significant
clinical relevance. Discovery of the so-called atypical porcine pestivirus (APPV)
and other pestiviruses, showed that the diversity within the genus Pestivirus
is much larger than previously thought. The results obtained recently, indicate
that APPV may be the causative agent of congenital tremor type A-Il in piglets.
The future research in this area should focus on detailed explanation of virus
transmission and on measures to improve the diagnosis and control of the
disease, by developing vaccines. Available data indicate that APPV is widespread
and may be important for pig production worldwide. The economic significance
and range of the losses associated with APPV infection is still undetermined, but
the estimated calculations indicate a 10% decrease in reproduction efficiency
in the affected farms.

Keywords: atypical porcine pestivirus, congenital tremors, etiology.
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Pestiwirusy to zréznicowana grupa RNA wiru-
s6w otoczkowych, z genomem o dtugosci okoto
12 300 par zasad, nalezacych do rodziny Flaviviridae
(1). Z wymieniong rodzing wiruséw najczesciej ko-
jarzone sa takie patogeny, jak wirus biegunki bydla
i choroby bton sluzowych typu 1i 2 (BVDV-1, BVDV-2),
wirus choroby granicznej owiec (BDV) oraz wirus kla-
sycznego pomoru $win (CSFV). Poza wymienionymi do
pestiwiruséw zakwalifikowano takze szereg wirusow
zidentyfikowanych w ostatnich latach (2, 3, 4, 5). Wi-
rusy zawierajgce material genetyczny w postaci kwasu
rybonukleinowego (RNA) charakteryzuja sie brakiem
stabilnosci genetycznej oraz korzystaja z wielu me-
chanizméw zmiennosci, co zapewnia im przetrwanie
w Srodowisku (24). Cechy wyrdzniajace wirusy RNA to
ogromna liczebnos¢, produktywny cykl replikacyjny,
niewielki oraz plastyczny genom podlegajacy niepre-
cyzyjnej replikacji. To sprawia, Ze egzystuja w naturze
jako wiele blisko spokrewnionych podtypéw. Dynami-
ke ich zmiennosci charakteryzuje ciagle powstawanie
nowych wariantéw i selekcja najlepiej przystosowanych
szczepow do réznorodnych warunkéw srodowiska (24).

Do momentu potwierdzenia obecnos$ci pestiwi-
rusow u takich zwierzat jak nietoperze czy szczury

powszechnie akceptowany byt poglad, Ze jest to gru-
pa patogenéw typowa dla zwierzat kopytnych (2, 3).
Zakazenia klasycznymi pestiwirusami wystepuja na
calym $wiecie i wywieraja ogromny wptyw na eko-
nomie produkcji zwierzecej. Dlatego w wielu krajach
wprowadzono réznego rodzaju programy majace na
celu eradykacje choréb, takich jak wirusowa biegunka
i choroba bton $luzowych bydta (BVD) czy klasyczny
pomor $win (CSF). Historycznie CSFV byt uznawany za
jedynego przedstawiciela rodzaju Pestivirus patogenne-
go dla $win, o istotnym znaczeniu klinicznym (11, 13).

Pierwszy z tzw. nowych pestiwiruséw patogennych
dla $win, wirus Bungowannah, zostat odkryty u $win
w Australii w 2003 r., jednak nie znaleziono Zadnego
zwigzku pomiedzy zakazeniem tym wirusem a wyste-
powaniem drzaczki wrodzonej u prosiat (11, 14). Udo-
wodniono natomiast jego zwigzek z rodzeniem sie
martwych ptodéw oraz nagla $miercig prosiat nowo-
rodkow (14). Wirus ten wciaz krazy w Australii, jed-
nak do tej pory nie potwierdzono jego obecnosci na
innych obszarach globu (11, 15). W 2017 r. pojawilo sie
doniesienie o kolejnym wirusie, ktory moze by¢ tak-
ze odpowiedzialny za wystgpienie drzaczki u prosigt
(20). Wirus okreslony mianem: lateral-shaking indu-
ced neurodegenerative agent (LINDA wirus, LV) zostat
opisany przez naukowcow z Austrii (20). Analiza geno-
mu pozwolila na jednoznaczne przypisanie LV do ro-
dzaju Pestivirus (20). W przeciwienstwie do odkrytego
W 2015 r. atypowego pestiwirusa §win (APPV), opisa-
nego w dalszej czesci artykutu, ktory bardzo stabo na-
mnaza si¢ na hodowlach komérkowych, LV mozna tatwo
namnaza¢ na liniach komérkowych $wini bez potrzeby
ich adaptacji, podobnie jak to ma miejsce w przypadku
wirusa Bungowannah. Naukowcy na podstawie uzy-
skanych dotychczas wynikéw wskazuja, ze ze wzgle-
du na znaczne podobienstwo istnieje duze prawdopo-
dobienstwo, ze LV ma wspdlnego przodka z wirusem
Bungowannah (20).

Odkrycie tzw. atypowego pestiwirusa $win (APPV)
oraz innych pestiwiruséw pokazato, ze zréznicowa-
nie w obrebie rodzaju Pestivirus jest duzo wieksze, niz
dotychczas sadzono. Jest wielce prawdopodobne, ze
w kolejce na odkrycie czekaja nowe patogeny z tego
rodzaju, krazace w populacji $win domowych i dzi-
kich czy wsérdd przezuwaczy. Jak wskazuja na to wy-
niki najnowszych badan, niedawno odkryty APPV jest
zdolny do wywolywania zaburzen neurologicznych
u gospodarza, podobnie jak inne patogeny tej rodzi-
ny (np. wirus kleszczowego zapalenia mdzgu, wirus
Zika). Aktualne dane wskazuja, ze to wlasnie APPV
jest gléwna przyczyna wirusowej, wrodzonej drzacz-
ki typu A-II u $win (17).
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Drzaczka wrodzona u prosiat

Drzaczki wrodzone wystepujgce u prosigt mozna po-
dzieli¢ na dwa typy: A i B. Typ A charakteryzuje sie
obecnoscig zmian histopatologicznych w uktadzie ner-
wowym (mdzg, rdzen kregowy), podczas gdy w drzacz-
ce typu B nie jesteSmy w stanie zidentyfikowa¢ zad-
nych zamian makro- i mikroskopowych w ukladzie
nerwowym (7, 11). O ile podtypy A-I, A-III, A-IV, A-V
drzaczki zostaly juz poznane i opisane, to podtyp A-II
stanowil najbardziej zagadkowy rodzaj patologii. Za-
kladano, Ze ten typ drzaczki jest powodowany przez
czynnik zakazny, gdyz juz ponad 40 lat temu udato sie
eksperymentalnie wywota¢ chorobe u zdrowych zwie-
rzat, zakazajac pro$ne lochy homogenatem z rdzenia
kregowego, mézgu i $ledziony zwierzat dotknietych
tym schorzeniem (9). Ponadto wiekszo$¢ przypadkow
drzaczki typu A-II obserwowano u prosiat urodzonych
przez pierworddki, ktore stosunkowo niedawno zosta-
ty wprowadzone do stada. Brak objawdw u prosigt uro-
dzonych przez starsze samice wskazywal na wytwo-
rzenie sie u nich odpornosci na patogen.

Podzial oraz charakterystyke poszczegdlnych ty-
pow oraz podtypow drzaczki przedstawiono w tabeli 1.

Jak wspomniano, drzaczka wrodzona prosiat typu
A-TI byta uznawana za chorobe zakazna juz od lat 70.
ubieglego wieku, jednak do niedawna nie udato sie usta-
li¢ whasciwego czynnika etiologicznego odpowiedzial-
nego za to zaburzenie. Przypuszczano, ze czynnikiem
odpowiedzialnym moze by¢ m.in. PCV2.

Atypowy pestiwirus §win zostat odkryty, zsekwen-
cjonowany i po raz pierwszy opisany przez naukow-
cow z USA w 2015 t. (5). W 2016 r. wykazano obecnos¢
APPV w réznych czesciach uktadu nerwowego (moz-
dzek, nerwy obwodowe) prosigt dotknietych wrodzona
drzaczka $win typu A-II, natomiast nie wykryto wi-
rusa w tych strukturach u prosiat klinicznie zdrowych
z tej samej fermy. Wyniki tych badan skierowaty uwa-
ge naukowcdéw na role APPV jako czynnika etiologicz-
nego wrodzonej drzaczki $win typu A-II (6).

Atypowy pestiwirus swin jako przyczyna drzaczki
typu A-ll

0Odkad w 2015 r. zidentyfikowano i po raz pierwszy opi-
sano APPV, sukcesywnie pojawiaja sie doniesienia z roz-
nych stron Swiata §wiadczace o szerokim rozpowszech-
nieniu tego wirusa w populacji $win (5, 6, 8, 11, 12).
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Przez dtuzy czas jednakze nie udawato sie powigzac
obecnos$ci wirusa z jakim$ konkretnym stanem pato-
logicznym czy zespolem chorobowym. Obecnos¢ wi-
rusa potwierdzano zaré6wno w organizmach klinicznie
zdrowych $win (w surowicy), jak i u §win z objawa-
mi ze strony ukladu nerwowego, okreslanymi mia-
nem wrodzonej drzaczki prosiat. Sukcesywnie poja-
wialy sie nowe dane, wskazujace na to, ze APPV moze
by¢ przyczyna wrodzonej drzaczki u prosiat typu A-IL.
Opisano przypadki choroby m.in. w Stanach Zjednoczo-
nych (6), Niemczech (8), Holandii (12), Hiszpanii (16),
Austrii (11) i Chinach (21, 25). Jednak aby ostatecz-
nie wskazaé APPV jako przyczyne wrodzonej drzaczki
u prosiat, wciaz pozostawaly do udowodnienia 4 po-
stulaty Kocha, cho¢ ostatnio pojawiaja sie glosy o tym,
Ze ustanowione w 1892 r. postulaty nalezatoby zrewi-
dowacd (26). Dzisiejszy stan wiedzy wskazuje, ze moz-
liwa jest bowiem sytuacja kiedy pomimo posiadania
»czystego” inokulum trudno jest wywola¢ zakazenie
w warunkach eksperymentalnych. Niektére warianty
patogenéw w obrebie populacji, w ramach tzw. quasi-
species, moga utatwic¢ kolonizacje, stuzy¢ za immuno-
logiczny wabik, ktéry wprowadza w btad uktad odpor-
nosciowy, a jeszcze inna subpopulacja moze utatwiac
np. przekraczanie bariery krew-moézg. Drew (26) su-
geruje, ze ta koncepcja powinna byé wzieta pod uwage
i postuzy¢ do modyfikacji postulatéw Kocha.

Postulaty te to podstawowe reguly diagnostyczne
przedstawione przez Roberta Kocha w 1892 r. Tresc¢
postulatéw jest nastepujaca:

— Postulat 1 - Drobnoustrdj musi by¢ obecny u wszyst-
kich osobnikdéw majacych dang chorobe i powinien
mie¢ zwiazek ze zmianami chorobowymi.

- Postulat 2 — Drobnoustréj musi by¢ wyizolowany
w czystej kulturze od osobnika chorego.

- Postulat 3 — Drobnoustréj, wyizolowany od osobni-
ka chorego, po wprowadzeniu do organizmu zdro-
wego musi wywotaé te sama chorobe.

- Postulat 4 — Drobnoustrdj nalezy ponownie wyosob-
ni¢ w czystej kulturze od eksperymentalnie zaka-
zonego czlowieka lub zwierzecia w celu spelnienia
trzeciego postulatu.

Dopiero spetnienie tych postulatéw jest dowodem
na to, ze konkretny mikroorganizm moze powodowac
okreslong chorobe.

Obecne odkrycia wskazuja, ze przynajmniej jedna
z przyczyn wrodzonej drzaczki prosiat typu A-II jest
niedawno zidentyfikowany i opisany APPV (6, 8, 10, 11).

Tabela 1. Charakterystyka, podziat i przyczyny drzaczki wrodzonej u prosiat (7)

Grupa A-l A-ll
Etiologia CSFV PCV2, AILAS\rIt,j:ieznany?
Procent miotéw z CT +H +4+
Procent prosiagt z CT/miot >40% >80%
Smiertelnosé [+ +
Pte¢ M/F M/F
Rasa kazda kazda
Czas trwania <4 miesigce <4 miesigce

A-lll A-IV A-V
Genetyf:zna: zwigzana Genetyczna: Trichlorfon
z plcig, recesywna autosomalna recesywna
+ + +H+
25% 25% >90%
+H+ +H+ +H+
M M/F M/F
landrace saddleback kazda
- - < miesigc

CT - drzaczka wrodzona; + — niska(i); ++ — $rednia(i), +++ — wysoka(i); M — samiec, F - samica
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nieznane

zmienny
zmienny
zmienna
M/F
kazda

zmienny
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Ponadto w 2016 r. opublikowano prace opisujaca pierw-
sz3 izolacje APPV na linii komérkowej (12), co w przy-
szto$ci moze by¢ kluczem do spetnienia wszystkich
postulatéw Kocha i umozliwi¢ eksperymentalne zaka-
zenie przeprowadzone Sci$le zdefiniowanym inokulum.

Arruda i wsp. (10) w swoich badaniach wykorzy-
stali APPV zidentyfikowanego pierwotnie w stadach,
w ktérych obserwowano przypadki drzaczki typu A-11,
do zakazenia ciezarnych loch (wewnatrzmacicznie, do
pecherza owodniowego). W probkach pochodzacych
z opisanych stad RNA APPV wykrywano w moézgu,
moézdzku, pniu mézgu, rdzeniu kregowym i surowi-
cy prosiat z drzaczka wrodzong. W wyniku ekspery-
mentalnego zakazenia u loch nie stwierdzono objawéw
patologicznych, wiremii i siewstwa, jednak urodzenie
sie prosiat z wrodzong drzaczka typu A-II po zaka-
Zeniu do pecherzyka owodniowego dostarczylo moc-
nych dowodéw na to, ze to APPV jest odpowiedzialny
za ten rodzaj drzaczki (10). Obecno$¢ wirusa potwier-
dzono takze w réznych tkankach uktadu nerwowego
prosiat dotknietych choroba.

0 zwigzku pomiedzy obecnoscig APPV a wystepowa-
niem drzaczki wrodzonej typu A-II piszg takZze w swojej
pracy Postel i wsp. (6). Swoje badania naukowcy z Nie-
miec rozpoczeli od oceny sytuacji epidemiologicznej
w zakresie APPV na terenie kraju. W tym celu przeba-
dali dwoma réznymi testami PCR 369 probek surowic
pochodzacych od klinicznie zdrowych loch oraz tucz-
nikéw z potudnia Niemiec (20 stad, 200 prébek suro-
wicy) oraz z péinocnej czesci kraju (9 stad, 169 prébek
surowicy) (6). Oba testy potwierdzity obecnos¢ genomu
APPV w surowicy 3 loch (z 2 stad z terenu Bawarii) oraz
6 tucznikow z jednego stada zlokalizowanego w Dol-
nej Saksonii. Prewalencja na poziomie indywidualnym
wyniosta 2,4% oraz ok. 10% w odniesieniu do stad. Po
wykazaniu przydatnosci badanych testow do identy-
fikacji APPV naukowcy przebadali probki pochodzace
ze stad, w ktorych obserwowano przypadki wrodzo-
nej drzaczki prosiat typu A-II (wczesniej wykluczy-
li obecnos¢ innych znanych przyczyn, w tym CSFV).

Epidemiologia choroby byta podobna w badanych fer-
mach. Drzgczka wystepowala prawie wylacznie w mio-
tach urodzonych przez loszki nowo wprowadzone do
obiektu, z wyjatkiem jednego miotu (ogétem analizie
poddano 50 miotéw dotknietych patologig). Objawy kli-
niczne pojawily sie po zmianie Zrédta, z ktérego po-
chodzity loszki remontowe. Objawy drzaczki wystepo-
waly u 30-40% prosiat z dotknietego patologia miotu.
Wiekszo$¢ z prosiat wracata do zdrowia po 2-3 tygo-
dniach, a catkowita Smiertelnos¢ w stadzie nie wzros-
ta istotnie. Wyniki potwierdzity obecno$¢ materiatu
genetycznego APPV w prébkach pobranych od 6 pro-
sigt dotknietych wrodzong drzaczka typu A-II. Genom
APPV byl obecny w surowicy, ptynie mézgowo-rdze-
niowym, pulowanych prébkach tkanek osrodkowego
uktadu nerwowego (mézg, mézdzek, rdzen kregowy)
chorych prosiat, jednoczesnie materiatu genetyczne-
go APPV nie potwierdzono w analogicznych tkankach
pobranych od prosiat z tego samego stada, ale klinicz-
nie zdrowych. Badania te dostarczyly kolejnych prze-
stanek o mozliwym zwigzku pomiedzy APPV a wro-
dzona drzaczka typu A-II u prosiat (6).

Potwierdzeniem wczes$niej uzyskanych wynikéw
sg badania Groof i wsp. (8). Badaniami objeto 10 ferm
w Holandii oraz jedng w Hiszpanii. Na fermach tych
obserwowano cykliczne problemy zwigzane z wyste-
powaniem wrodzonej drzaczki prosiat typu A-II. Pro-
blem wystepowat gléwnie u loszek, cho¢ incydental-
nie dotykal takze starsze samice. W szczycie epidemii
problemem dotknietych bylo nawet 85% miotoéw uro-
dzonych przez pierworddki. Smiertelno$¢ wsrdd prosiat
(do odsadzenia) z miotow dotknietych drzaczka wy-
nosita ok. 26% (z czego 60% powigzano z drzaczka),
podczas gdy wsréd miotow zdrowych 11%. Nie stwier-
dzono odchylen w odniesieniu do liczby prosigt w mio-
cie. Drzgczka wstepowala u prosigt obu plci, prewalen-
cja wewnatrz miotu wahatla sie od ponizej 10 do 100%.

Naukowcy przebadali prébki surowicy od 99 pro-
sigt, u ktorych wystapily objawy drzaczki typu A-II
(wszystkie pobrano w pierwszym tygodniu Zycia zwie-
rzat), oraz od 59 prosiat, u ktérych nie obserwowano
objawéw, pobranych z ferm dotknietych problemem
drzaczki. Dodatkowo przebadano prébki pobrane od
7 prosigt w tym samym wieku z fermy, na ktérej ni-
gdy nie notowano podobnych probleméw. W jednym
ze stad analizowano siewstwo wirusa do ukoniczenia
przez $winie wieku 8,5 miesigca. W celu oceny dystry-
bucji wirusa w tkankach od wybranych prosigt APPV-
-dodatnich w tescie PCR pobierano: serce, jelito cienkie
i grube, mézg, rdzen kregowy (czes¢ piersiowa i krzy-
7Z0wa), watrobe, wezly chlonne pachwinowe, ptuca, pe-
cherz moczowy, pecherzyk zétciowy, nerki, migdatki,
$ledzione oraz jednojadrzaste komoérki krwi obwodo-
wej (8). Najwieksze ilosci wirusa wykrywano w migdat-
kach, weztach chtonnych pachwinowych oraz w suro-
wicy, jednak material genetyczny APPV potwierdzono
we wszystkich pobranych tkankach. Naukowcy z Ho-
landii wykazali obecnos$¢ wielu réznych szczepéw APPV
u prosiat z objawami drzaczki wrodzonej (w zasadzie
w kazdej fermie stwierdzali odmienne szczepy), nato-
miast nie wykazali obecnosci wirusa w materiale po-
branym z ferm, na ktérych nigdy nie notowano obja-
wow typowych dla drzaczki typu A-IL.

Dodatkowo aby potwierdzi¢ przyczynowo-skut-
kowy charakter obecnosci APPV w problemowej fer-
mie, obecnym tam wirusem zakazili eksperymental-
nie 4-tygodniowe warchlaki, od ktérych nastepnie
pozyskano material do zakazenia loszek. W docelo-
wym doswiadczeniu na loszkach zakazono domies-
niowo 3 loszki w 32. tygodniu cigzy. U dwéch z trzech
miotow potwierdzono pionowa transmisje zarazka.
Obecno$c¢ zarazka korelowata z pojawieniem sie cha-
rakterystycznych objawéw wrodzonej drzaczki u za-
kazonych prosiat.

Co warte podkreslenia, na badanej fermie w momen-
cie porodu generalnie nie stwierdzano wiremii u lo-
szek, ktorych mioty byty dotkniete drzaczka. Jedynie
u jednej z 5 loszek wykazano niewielkie ilosci wiru-
sa w kale w czasie porodu. Wyniki te wskazuja, Ze do
zakazenia prosigt dochodzi prawdopodobnie w okre-
sie cigzy, a nie w czasie lub krétko po porodzie, oraz
potwierdzajq transplacentarna droge zakazenia pro-
siat, jako najbardziej prawdopodobng droge transmi-
sji zarazka (8).
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Ponadto potwierdzono wystepowanie bezobjawo-
wych nosicieli (dwa prosieta z zakazonych miotéw).
U jednego z miotéw nie doszto do zakazenia ptodéw
i nie obserwowano wystgpienia drzaczki. Naukowcy
spekulujg, ze powodem moze by¢ wczesniejszy kon-
takt tej loszki z wirusem APPV, ktdry skutkowal naby-
ciem odpornosci i tym samym uchronit potomstwo od
zakazenia. U loszki tej stwierdzono wielokrotnie niz-
szy poziom wiremii niz u dwoch pozostatych. Teoria
ta wymaga potwierdzenia poprzez wykonanie badan
serologicznych surowicy pobranej w trakcie doswiad-
czenia od loszki, co nie zostalo wykonane ze wzgledu
na 6wczesny brak mozliwosci metodycznych (brak te-
stow ELISA czy innych metod pozwalajacych na oce-
ne poziomu przeciwciat swoistych). Aktualnie test taki
zostal opracowany przez naukowcéw z laboratorium
referencyjnego ds. klasycznego pomoru §win UE i OIE
w Niemczech (19).

Na podstawie dlugoterminowych badan na fermie,
w ktdrej obserwowano incydenty drzaczki wrodzonej,
wykazano, ze zakazenie wrodzone charakteryzuje sie
wysoka wiremia w okresie do ukonczenia przez zwie-
rzeta ok. 5. miesigca Zycia, jednakze siewstwo wiru-
sa z kalem obserwowane jest znacznie dluzej, co wy-
jasnia dlugotrwalg obecnos¢ wirusa w stadzie oraz
moze przyczyniac sie do kolejnych wybuchéw choroby.

Schwarz i wsp. (11) potwierdzili obecno$¢ APPV
u zwierzat z austriackich ferm dotknietych wrodzong
drzaczka typu A-II. Pierwsze zgloszenia o chorobie le-
karze opiekujacy sie dang fermg dostawali juz w 2013 r.,
jednakze wtedy nie byli w stanie powigzac¢ zadnego
znanego czynnika patogennego z wystepujacymi ob-
jawami. Wsréd zglaszanych objawéw byty drzaczka
u noworodkdow, wzrost $miertelnosci prosiat, spadek
liczby odsadzonych prosiat. Histologicznie wykaza-
no charakterystyczne zmiany w centralnym ukladzie
nerwowym (hipomielinizacja istoty biatej mézdzku
i rdzenia kregowego; 11). Po opisaniu w 2015 r. nowego
wirusa APPV naukowcy postanowili przebada¢ zarchi-
wizowany materiat z problemowych ferm pod katem
obecnosci APPV i uzyskali wyniki dodatnie we wszyst-
kich, dotad niewyjasnionych przypadkach wrodzonej
drzaczki. Wykazano 90% podobienstwa wyizolowa-
nego w Austrii APPV z wirusem stwierdzonym na te-
renie USA, oraz 92% podobienistwa do izolatéw nie-
mieckich. Obecnos¢ genomu wirusa potwierdzono we
wszystkich badanych ptynach ustrojowych i tkan-
kach, wlaczajac w to tkanki osrodkowego uktadu ner-
wowego prosiat dotknietych drzaczka (11). Dodatkowo
udato sie namnozy¢ wirusa in vitro na réznych liniach
komodrkowych (SK-6, PK-15), jednak w stosunkowo ni-
skim mianie. Analizujac surowice opracowanym przez
siebie testem ELISA, wykazali obecnos$¢ przeciwciat
u loch, ktdre urodzily zakazone mioty, oraz u zaka-
zonych prosigt. Obserwowali oni dosy¢ szybki spadek
mian swoistych przeciwciat w surowicy prosiat, kt6-
re byly seronegatywne juz w 8. tygodniu zycia. Wyni-
ki te wskazuja, ze stwierdzone u prosiat przeciwciata
reprezentowaly pule przeciwcial matczynych. Ponadto
potwierdzono obecno$¢ duzych ilosci wirusa w suro-
wicy, §linie oraz nasieniu dorastajacych zwierzat (po-
wyzej 12. tygodnia Zycia), co wskazuje na dlugotrwala
wiremie i siewstwo APPV. Nie udato sie zidentyfikowac
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zrodta wirusa w badanych stadach, aczkolwiek wyka-
zano obecno$¢ dorostych zwierzat, ktore sa bezobja-
wowymi siewcami zarazka ($lina, nasienie). Sytuacje
komplikuje fakt braku wyraznej serokonwersji u ta-
kich zwierzat.

Badacze sadza, ze podobnie jak to ma miejsce
w przypadku innych pestiwiruséw, w naturalnych
warunkach moze rozwing¢ sie immunotolerancja
i wirus moze przetrwa¢ w organizmach pewnej puli
zwierzat, ktore staja sie bezobjawowymi nosicielami
i siewcami patogenu. Moze sie tak dzia¢ jedynie wte-
dy, gdy do zakazenia wewnatrzmacicznego dochodzi
w Scisle okreslonym czasie zycia ptodowego, dlatego
tez to zjawisko dotyczy niewielkiego odsetka prosiat.
Zwierzeta te moga jednak stanowié rezerwuar wiru-
sa i powazne zagrozenie dla dziewiczych stad (11). Po-
twierdzenie obecnosci materialu genetycznego APPV
w nasieniu knura wskazuje takze na potencjalng moz-
liwo$¢ transmisji zarazka droga ptciowa lub poprzez
inseminacje (11).

Na podstawie aktualnej wiedzy mozna stwierdzic,
ze w stadach, w ktorych wystepuje wrodzona drzaczka
prosiat typu A-II prawdopodobnie powigzana z APPV,
obserwuje sie kilkutygodniowe, maksymalnie kilku-
miesieczne epizody wybuchu choroby, zaleznie od ro-
dzaju cyklu produkcyjnego. W okresie tym obserwu-
je sie zaréwno lochy odchowujgce zdrowe prosieta, jak
i mioty z objawami patologicznymi. Dane te wskazu-
ja na przejsciowy charakter infekcji. Ponadto objawy
kliniczne stwierdzane s3 jedynie u pewnego odset-
ka zwierzat, co wskazuje, ze do zakazenia musi doj$¢
w okreslonym momencie cigzy, w innym przypadku
rozwijaja sie zakazenie podkliniczne lub przetrwale.
Patologia dotkniete sg szczegélnie mioty loszek nowo
wprowadzonych do stada.

Sytuacja epidemiologiczna w zakresie APPV
na $wiecie

W Holandii sytuacja w zakresie ognisk drzaczki wro-
dzonej typu A-II byla monitorowana od 2012 r. (8).
Badania retrospektywne wykazaly, ze we wszystkich
przypadkach ferm, na ktérych notowano drzaczke
prosiat typu A-II, potwierdzono w pobranym mate-
riale obecnos¢ APPV. Charakterystyka szczepow wy-
kazala, duza zmienno$¢ genetyczng szczepow (>10%)
oraz obecnos¢ przynajmniej 3 odmiennych genetycz-
nie klasteréw.

Naukowcy z Hiszpanii przeprowadzili badania re-
trospektywne zarchiwizowanych prébek materiatu
biologicznego $win pochodzacych z lat 1997-2016 (16).
Celem badania byla ocena sytuacji epidemiologicznej
w zakresie APPV oraz ustalenie wystepowania APPV
w Hiszpanii w badanych latach. W 89 z 642 analizo-
wanych retrospektywnie probek (13,9%) wykryto ge-
nom APPV. Miano RNA APPV bylo najwyzsze u 1-ty-
godniowych prosiat, dotknietych drzaczka typu A-II.
Dane te potwierdzily, ze zakazenie APPV jest epide-
miologicznie powigzane z objawami drzaczki wrodzo-
nej. Analiza filogenetyczna 1615 nukleotydéw NS2-3
wykazata tylko jeden okreslony klad APPV, grupu-
jac najbardziej filogenetycznie spokrewnione szczepy
z Europy i Chin. Przeprowadzone badania pokazaty,
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ze APPV krazy w Hiszpanii co najmniej od 1997 roku,
co jest najwczes$niejsza data wykrycia tego wirusa na
calym $wiecie i potwierdza, ze APPV moze by¢ szero-
ko rozpowszechniony.

Badania 1460 prébek surowicy klinicznie zdrowych
$win z réznych czesci Europy i Azji (Niemiec, Wielkiej
Brytanii, Wloch, Serbii, Szwajcarii, Chin i Tajwanu) po-
twierdzily, ze APPV jest szeroko rozpowszechniony na
$wiecie oraz ze wirus charakteryzuje sie stosunkowo
duza zmiennoscia (17). W powyzszych badaniach ana-
lizowano zaré6wno obecno$¢ genomu APPV, jak i se-
roprewalencje. Obecnos$¢ genomu APPV potwierdzono
w prébkach pobranych od swin we wszystkich bada-
nych lokalizacjach. Ogétem 130 (8,9%) z 1460 badanych
prébek byto pozytywnych w teScie PCR. Prewalencja
wahata sie w zaleznosci od kraju od 2,3% (2/86 prébek
z Wielkiej Brytanii) do 17,5% (35/200 prébek z Wioch).
Ponadto wykazano dosy¢ wysokg prewalencje APPV
w Azji, wynoszaca 5% w Chinach (11/219 prébek) i 11%
na Tajwanie (22/200 probek; ryc. 1).

Wybrane probki wykorzystano do oceny zmienno-
$ci wirus6w w obrebie gatunku. Badania pozwolity na
wygenerowanie 20 réznych sekwencji NS3 APPV z pr6-
bek pobranych od klinicznie zdrowych $win ze wszyst-
kich krajow (sekwencje zdeponowane w GenBank pod
numerami dostepu MF279213-32). Roznice genetycz-
ne odzwierciedlaja pochodzenie geograficzne jedynie
w niewielkim stopniu; zmienno$¢ genetyczna nawet
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Ryc. 1. Prewalencja APPV (materiat genetyczny) na podstawie badari probek surowicy
od klinicznie zdrowych $wir z réznych czesci $wiata (wg 17, z modyfikacjami wtasnymi)
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Ryc. 2. Seroprewalencja APPV na podstawie badan prébek surowicy od klinicznie
zdrowych $win z réznych czesci $wiata (wg 17, z modyfikacjami wtasnymi)
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w danym kraju jest wyjatkowo wysoka (np. Niemcy
i Wlochy). Analizy genetyczne, w tym dane dotycza-
ce sekwencji uzyskane z prébek chorych prosiat, nie
wykazaly korelacji patogenicznosci z niektorymi wa-
riantami genetycznymi.

Dzigki zastosowaniu opracowanego przez naukow-
cow testu ELISA mozliwe byto wykonanie badan sero-
logicznych, co pozwolilo na pelniejszg ocene sytuacji
epidemiologicznej (16, 17; ryc. 2). W ponad 60% pré-
bek potwierdzono obecno$¢ przeciwcial na srednim
poziomie. Badania potwierdzily podobng seropre-
walencje dla badanych regionéw, niezaleznie od cze-
sto$ci wykrywania wirusa. Genom APPV wykrywano
gtéwnie w prébkach pochodzacych od zwierzat z ni-
skim lub $rednim poziomem przeciwciat (86%). Jedy-
nie w przypadku 14% prébek wykryto jednoczesnie
genom APPV, jak i wysokie miano przeciwcial. Wyni-
ki te mogg wskazywac na warto$¢ ochronng przeciw-
cial, ktére zabezpieczaja zwierzeta przez wysoka wi-
remia. Sposrdd 40% $win, ktére byly seronegatywne,
10% byto dodatnich w tescie PCR, co wskazuje na to, ze
probki byly pobrane od zwierzat z ostra fazg zakaze-
nia przed indukcjg odpowiedzi humoralnej (poczatek
infekcji) albo od zwierzat z zakazeniem przetrwatym,
ktore moze rozwingc sie u zwierzat z immunotoleran-
cja. Zjawisko to jest dobrze znane w przypadku zaka-
zen wewnatrzmacicznych innymi pestiwirusami (16).

Wysoka prewalencja APPV odnotowana w popula-
¢ji $win w Niemczech nie jest powigzana z wystepo-
waniem drzaczki u prosiat na tak szeroka skale (12).
Podejrzewa sie, ze APPV moze krazy¢ w stadzie z wy-
ksztatcong odpornoscia swoista (po wczesniejszym
kontakcie), nie powodujac zadnych objawéw klinicz-
nych. Jest to w zgodzie z hipotezg, ze klinicznie drzacz-
ka wrodzona typu A-II wystepuje jedynie w przypadku
zakazenia dziewiczych, ciezarnych loszek/loch w $ci-
$le okreslonym momencie ciazy (10).

W 2018 r. opublikowano doniesienie potwierdzajace
obecno$¢ APPV w populacji $win w Brazylii (19). Jest to
pierwsze doniesienie dotyczace obecnosci tego wiru-
sa w Ameryce Potludniowej i potwierdzajace szerokie
rozpowszechnienie APPV na réznych kontynentach.
Materiat do badan pozyskany byt z dwdch ferm zlo-
kalizowanych w potudniowej czesci kraju, w ktérych
pojawily sie przypadki drzaczki u prosigt urodzonych
przez loszki (pierwor6dki) (19). Podobnie jak to wska-
zujq inni badacze, nie obserwowano zaburzen w mio-
tach urodzonych przez starsze lochy, co potwierdza
teorie o nabywaniu odpornosci zabezpieczajacej mio-
ty przed patologia. Analiza molekularna wykazala, zZe
szczepy brazylijskie sg blisko spokrewnione ze szcze-
pami pochodzacymi z USA i Niemiec (19).

Takze z 2018 r. pochodzi publikacja Shen i wsp. (21),
w ktorej zidentyfikowano i scharakteryzowano APPV
pochodzacy od prosigt noworodkéw z wrodzong drzacz-
kg z terytorium Chin. Naukowcom udato sie uzyskac
i podda¢ sekwencjonowaniu dwa szczepy. Wykazano,
ze podobienistwo ORF (otwartej ramki odczytu) mie-
dzy nimi wynosi jedynie 83,5%, co wskazuje na jesz-
cze wieksze zrdznicowanie, niz dotychczas sadzono,
i potwierdza dlugotrwalg obecnos¢ wirusa w $rodo-
wisku. Pierwszego zgloszenia z terenu Chin dokonali
Zhang i wsp. (25) w 2017 r. Potwierdzili oni obecnos¢
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APPV u nowo narodzonych prosiat z dwdch réznych
stad swin w prowincji Guangdong, wykazujacych ty-
powe objawy drzaczki wrodzonej. W wyniku RT-PCR,
sekwencjonowania i analizy filogenetycznej stwier-
dzono zakazenie APPV.

Obecno$¢ APPV potwierdzono takze w populacji $win
w Kanadzie, gdzie wirus jest takze taczony z wystepo-
waniem przypadkéw drzaczki wrodzonej u prosiat (23).

Niedawno ukazala sie praca zespotu niemieckich
badaczy (22), ktory ocenili prewalencje oraz seropre-
walencje APPV w populacji dzikéw z pdétnocnej czesci
Niemiec oraz Serbii. Wyniki badania 456 prébek suro-
wicy wykazaly 19% prewalencje w odniesieniu do ma-
terialu genetycznego wirusa oraz seroprewalencje na
znacznie wyzszym poziomie, ok. 52%. Badania 15 pro-
bek pochodzacych od dzikéw z Serbii ujawnity obec-
nos$¢ przeciwcial swoistych w 10 z nich.

Na uwage w tym przypadku zastuguje stosunkowo
wysoki odsetek dzikéw, u ktérych potwierdzono obec-
no$¢ materiatu genetycznego, w poréwnaniu z wy-
nikami uzyskanymi na podstawie badania prébek od
$win domowych (ok. 9%). Wskazuje to na potencjalnie
istotna role dzikéw jako rezerwuaru APPV.

Podsumowujac dotychczas uzyskane wyniki, ustalo-
no, ze APPV przenosi si¢ przez tozysko i ta droga praw-
dopodobnie powoduje zakazenie u nowo narodzonych
prosiat (8). Ponadto dlugie siewstwo wirusa z kalem
oraz duze ilo$ci wirusa w $liniankach, dwunastni-
cy, trzustce i okreznicy wskazuja na mozliwg doustng
droge zakazenia loszek w obrebie fermy (6, 8). Doklad-
niejszych badan wymaga takze mozliwo$¢ transmisji
zakazenia z nasieniem, w zwigzku z potwierdzeniem
obecnosci materiatu genetycznego APPV w nasieniu
knuréw (11). Naukowcy wskazuja takze na zwiekszong
prewalencje rozkrocznosci oraz innych zaburzen po-
stawy obserwowang wsroéd miotéw zakazonych APPV
(6, 8, 10, 11). Objawy te wiaza sie na ogét ze staba kon-
dycja prosiat. Wydaje sie, ze APPV moze by¢ bardziej
rozpowszechniony w populacji $win i powodowac nie
tylko drzaczke wrodzona typu A-II, ale takze inne,
niewyjasnione zaburzenia wystepujace u stabych pro-
siat z zaburzeniami postawy i rozkrocznoscia. Ponadto
drzaczka o niewielkim nasileniu moze pozosta¢ nie-
zauwazona lub by¢ uznawana za dreszcze spowodo-
wane zbyt niska temperatura.

Uzyskane dotychczas wyniki potwierdzajg teorie,
ze to wtasnie APPV moze by¢ od dawna poszukiwa-
nym czynnikiem etiologicznym wrodzonej drzaczki
typu A-II u prosiat. Wyniki te nie wykluczaja jedno-
czesnie mozliwosci, Ze takze inne, niezidentyfikowa-
ne obecnie przyczyny moga wywotywac podobny stan
chorobowy, w tym opisanego niedawno LINDA wirusa.
W przysztosci badania w tym obszarze powinny skon-
centrowac sie na szczegétowym wyjasnieniu transmisji
wirusa (wewnatrz ferm, jak i zidentyfikowaniu moz-
liwych Zrédel/wektoréw wirusa) oraz na dzialaniach
zmierzajacych do usprawnienia diagnostyki i kontroli
choroby, na przyklad poprzez opracowanie szczepio-
nek. Takie dzialania z sukcesem zostaty wprowadzo-
ne w przypadku innych choréb powodowanych przez
pestiwirusy, jak klasyczny pomor $win, wirusowa bie-
gunka bydta czy choroba graniczna. Nie do korica wia-
domo takze, z czego wynika dosy¢ duze zréznicowanie
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objawow klinicznych w obrebie miotu (6, 8). Intensyw-
nej pracy wymaga takze stworzenie wydajnego mode-
lu namnazania wirusa in vitro.

Przedstawiony w artykule przeglad dostepnego pi-
$miennictwa oraz dotychczasowe wyniki wskazuja,
ze niedawno odkryty APPV wystepuje, prawdopodob-
nie dlugotrwale, na kilku kontynentach i Ze nalezy go
uzna¢ za patogen $win, ktéry moze mie¢ znaczenie dla
produkcji trzody na calym swiecie. Znaczenie ekono-
miczne oraz wielko$¢ strat zwigzanych z APPV pozo-
staja jeszcze nieokreslone, ale szacunkowe wylicze-
nia wskazuja na spadek wydajnosci reprodukcji 0 10%
w gospodarstwie dotknietym problemem (11).
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Chlamydie i chlamydofile cziowieka i zwierzat

Zdzistaw Glinski, Andrzej Zmuda

z Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej w Lublinie

Chlamydiae and chlamydophilae of man and animals

Glinski Z., Zmuda A., Faculty of Veterinary Medicine, University of Life

Sciences in Lublin

This review aims at presentation of Gram-negative bacteria of Chlamydiaceae
family, that are responsible for diseases representing various clinical forms.
Chlamydia trachomatis is responsible for trachoma and genital infections,
while Chlamydophila pneumoniae causes mainly respiratory disease in man.
Chlamydophila psittaci causes avian chlamydiosis and psittacosis, C. abortus is
major abortigenic agent in ruminants, C. suis causes pneumonia, conjunctivitis,
polyarthritis, and polyserositis in swine, C. pecorum is highly important in koalas
and C. caviae, C. felis and C. muridarum that infect other animal species. Two
species, C. psittaci and C. felis, are of a high zoonotic potential. Chlamydia and
chlamydophila are obligate intracellular parasites that are totally dependent on the
host cell for energy (ATP). Outside the host cell they exist as elementary bodies,
LCL bodies, which are unable to grow and divide. Within the host cell they form
reticular bodies and multiply. Their genome size ranges from 1.0 to 1.24 Mbp. Their
cell wall harbors LPS, that differs from the other bacteria LPS in its low endotoxic
activity, and the 40-kDa chlamydial major outer membrane protein (MOMP), an
important component of outer membrane. These organisms are cultivable only
in cell cultures and yolk sac of chick embryo. Molecular biology methods are
used for diagnosis of chlamydial infections. Also serology, complement fixation
test and ELISAs, are methods used for diagnostic purposes. Moreover we have
presented treatment options in chlamydial infections and diseases.

Keywords: Chlamydia, Chlamydophila, pathogenicity, diagnostic techniques, treatment.
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hociaz pierwsze wzmianki o chorobie z objawami
przypominajacymi jaglice zawierajg opisy leczenia
chordb w Chinach (2700 lat p.n.e.) oraz papirus Ebersa
z okolo 1555-1553 lat p.n.e., a w Starym Testamencie

opisano zapalenie cewki moczowej z objawami typo-
wymi dla zapalenia wywotanego przez Chlamydia (1),
to dopiero w 1807 r. Halberstaedter i Prowazek odkryli
czynnik etiologiczny jaglicy, a w 1930 r. Bedson wyizo-
lowat Chlamydophila psittaci (Chlamydia psittaci), czyn-
nik etiologiczny papuzicy, i wraz z Blandem w 1932 r.
opisali jego cykl rozwojowy. Pierwszym skutecznym
lekiem w zakazeniach wywotanych przez chlamydie
byta wprowadzona do leczenia infekcji drég moczo-
wych penicylina (3). Od tego czasu dzieki osiggnieciom
bakteriologii, immunologii, a zwlaszcza proteomi-
ki i immunogenetyki, ustalono strukture, systema-
tyke, wlasciwosci antygenowe, zmiany genomu i ce-
chy odpowiadajace za patogenno$¢ bakterii z rodziny
Chlamydiaceae, wystepujacych u cztowieka i zwierzat.
Choroby wywolane przez chlamydie i chlamydofile wy-
stepuja na wszystkich kontynentach. U zwierzat go-
spodarskich i domowych - u bydla, owiec, k6z, koni,
$win, psow, kotow oraz drobiu. Wiele przedstawicieli tej
rodziny wywotuje choroby u ludzi oraz jest przyczyna
groznych zoonoz. Okazalo sie tez, ze Chlamydia tracho-
matis (C. trachomatis) moze wywotywac mutacje w DNA
cztowieka, a tym samym komorki z uszkodzonym DNA
moga zapoczatkowad nowotworzenie, np. raka szyjki
macicznej (4), oraz ze Chlamydophila psittaci moze ha-
mowac apoptoze zakazonych komérek organizmu (5).
W oparciu o analize genomu Chlamydiaceae wysunieto
przypuszczenie, ze chlamydie i chlamydofile wywodza
sie od wspdlnego przodka. Przed okoto 700 milionami
lat symbiotyczne chlamydie zaadoptowaly sie do zy-
cia wewnatrz komoérek organizméw eukariotycznych
i nabyty wiele cech chorobotwoérczych, ktore posiada-
ja obecnie zyjace chlamydie i chlamydofile. Nalezy do
nich uklad sekrecyjny typu III (6, 7). Dalszej ewolucji
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w komorce ssakéw, przynajmniej w przypadku C. tra-
chomatis, towarzyszyta daleko posunieta redukcja ge-
nomu. Jest on okolo 2 razy mniejszy anizeli genom
Parachlamydia amoebophila, endosymbiotu wolno zy-
jacych ameb (8). W Polsce chlamydioza ptakéw nale-
zy do choréb zakaznych zwierzat podlegajacych obo-
wigzkowi rejestracji (9).

Budowa i systematyka Chlamydiaceae

Bakterie z rodzajéw Chlamydia i Chlamydophila maja
ksztalt ziarenek, owalny lub okragly, o wymiarach
0,2-1,5 pm. Nie majg rzesek i s Gram-ujemne, ale
w mureinie ich $ciany komdrkowej brak kwasu mura-
midowego w odrdéznieniu od mureiny bakterii Gram-
-ujemnych. Chlamydiaceae s3 bezwzglednymi paso-
zytami, ktdére po wtargnieciu do organizmu czltowieka
lub zwierzat przenikaja do wnetrza komérek, gdzie sie
rozmnazaja w cytoplazmie otoczone btona tworzaca
wakuole (10). Namnazajg sie u zwierzat laboratoryj-
nych, w woreczku z6ttkowym zarodkéw jaja kurze-
go oraz w réznego typu hodowlach komérkowych, np.
C. pneumoniae w linii komérkowej HeLa 229, linii ko-
morkowej nerki chomika BHK-21, komorkach fibrobla-
stow lub kardiomiocytow myszy i komérkach nabtonka
(Hep-2; 11, 12). Posiadaja DNA i RNA, przy czym genom
DNA liczy 1,2 mln p.z. Niektére produkujg niewielkie
ilosci glikogenu, majg jeden lub dwa zestawy genéw
rRNA i posiadaja jeden (Chlamydophila) lub dwa (Chla-
mydia) rybosomalne operony (13). Same nie wytwa-
rzaja energii metabolicznej lub produkuja niewielkie
jej ilosci. Wykazano, ze cialka elementarne zawieraja
duza liczbe bialek zaangazowanych w synteze biatek
i wytwarzania energii w stadium zakaznym, np. en-
zymy uczestniczace w glikolizie i cyklu kwasow tri-
karboksylowych (14). Praktycznie wszystkie szczepy
C. trachomatis posiadajq plasmid 4,4-MDa o nieokre-
$lonej dotychczas funkcji. Genomy wielu serotypow
C. trachomatis cechujg sie ponad 99% identycznoscia,
a genomy C. trachomatis i C. muridarum wykazujg po-
nad 95% podobienstwo. Charakterystycznymi cechami
rodziny Chlamydiaceae s3: wrazliwo$¢ na fenol, jody-
ne, kwasy i zasady oraz wysokie lub niskie pH srodo-
wiska. Przezywaja w wodzie 20 dni, w kale do 30 dni.
Ging pod wplywem powszechnie stosowanych $rod-
kow odkazajacych. Sg wrazliwe na antybiotyki, ktore
zaburzaja synteze DNA i bialek, takie jak: makrolidy,
tetracykliny, fluorochinolony (15).

Chlamydiaceae przechodza dwuetapowy cykl roz-
wojowy charakteryzujacy sie przemiang ciatka elemen-
tarnego (EB, ciatko podstawowe) wielko$ci 0,2—-0,4 pm,
ktére jest postacig zakazng, w duze ciatko siateczko-
wate (RB) wielko$ci 0,6—-1,5 pm, ktdre jest postacia
aktywng metabolicznie zdolng do syntezy DNA, RNA
i biatek. RB istnieje wylacznie wewnatrzkomérkowo
(16) i dzieli sie przez podzial. Cykl rozwojowy zarazka
konczy sie w zakazonej komorce, kiedy ciatko siatecz-
kowe ulega reorganizacji i kondensacji, tworzac nowa
generacje ciatek EB. W zakazonej komoérce moze po-
wsta¢ do 1000 EB. Ciatka EB posiadaja hemaglutyni-
ne ulatwiajaca adhezje i wnikanie do komorki gospo-
darza. Moga one przezywac pozakomoérkowo, zakazac
nastepnego osobnika lub kolejne komoérki. Zakazenie
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komorki nastepuje w procesie endocytozy klatryno-
-niezaleznej (11) podczas ktdrej nigdy nie dochodzi
do fuzji pomiedzy fagosomem zawierajacym chlamy-
die i lizosomem komorki. Pod wptywem antybiotykow
lub bialek szoku termicznego ciatka RB moga sie prze-
ksztatci¢ w wieksze cialka przetrwate (PB). One odpo-
wiadaja za przewlekle zakazenia spowodowane przez
C. pneumoniae (17).

Bakteriofagi specyficzne dla chlamydii (chlamydio-
fagi) wykryto dotychczas u C. psittaci, C. abortus, C. fe-
lis, C. caviae, C. pecorum i C. pneumoniae. Chlamydiofagi
naleza do grupy Gokushovirinae rodziny Microviridae;
wszystkie cechuja sie bardzo podobnym genomem
i strukturg (18). Posiadajg jednopasmowy kolisty DNA
(4,5—4,8 kbp), wirion ma ksztalt szescianu i jest po-
zbawiony otoczki. Przypisuje sie im pewnga role w pa-
togenezie zakazen przez pobudzenie odpowiedzi za-
palnej gospodarza (19), a takze odpowiadajg one za
zahamowanie cyklu rozwojowego, op6zniaja trans-
formacje RB w EB, a tym samym op6zniaja zakazenie
komorki gospodarza (20, 21).

C. trachomatis, C. psittaci, C. pneumoniae, C. suis, C. fe-
lis, C. muridarum i C. caviae posiadaja plazmidy (7,5 kbp)
w ilo$ci 4-10. Plazmidy zawierajg niekodujacy RNA
i 8 otwartych ramek. Odgrywaja role w akumulacji
glikogenuw wykorzystywanego jako material dodat-
kowy w podziale inkluzji chlamydialnych, we wspét-
dzialaniu z genami chromosomalnymi koduja biatka
odpowiadajace za zjadliwos$¢ (Pgp4) oraz biatka od-
powiadajace za immunogennos¢ (Pgp3; 22). Zaréwno
chlamydialny chromosom, jak i DNA plazmidu ewu-
lowaly réwnoczesnie i sg typowe dla biotypu lub se-
rotypu Chlamydiaceae (23).

Systematyka Chlamydiaceae przez dlugi czas budzi-
ta kontrowersje. Brak byto zgody co do ich natury, po-
niewaz uwazano je badz za bakterie, badZ wirusy. Nie
rosng bowiem na sztucznych pozywkach, ale wylacz-
nie w hodowlach komérkowych, jak wirusy, posiadajg
w komorce DNA i RNA, charakteryzujg sie unikatowym
dwuetapowym cyklem rozwojowym, maja rybosomy
typu bakteryjnego i syntetyzuja biatka. Z chwila usta-
lenia ich natury bakteryjnej wszystkie chlamydie za-
liczono do rzedu Chlamydiales, w rodzinie Chlamy-
diaceae. Jednak w oparciu o analize sekwencji zasad
w rybosomalnym DNA wyrézniono w obrebie rodziny
Chlamydiaceae dwa rodzaje: Chlamydia i Chlamydophi-
la, chociaz nie wszyscy badacze uznaja istnienie tych
dwoéch odrebnych rodzajow. Do rodzaju Chlamydia na-
leza C. trachomatis, C. suis i C. muridarum, natomiast do
rodzaju Chlamydophila zalicza sie 6 gatunkéw, a mia-
nowicie C. psittaci, C. abortus, C. felis, C. caviae, C. peco-
rum i C. pneumoniae (24, 25). Chlamydie i chlamydofile
cechuje chorobotworczo$¢ dla cztowieka (C. trachomatis)
lub dla poszczegdlnych gatunkéw zwierzat. Chlamydia
trachomatis jest chorobotwodrcza wylacznie dla czlowie-
ka, u ktérego wywotluje jaglice i zakazenia drég rod-
nych, C. muridorum atakuje chomiki i myszowate (Mu-
ridae), C. suis $winie. C. pneumoniae gtéwnie wywotuje
zapalenie ptuc u ludzi, ale tez atakuje konie i torba-
cze koala, C. psittaci jest chorobotwércza dla ptakow
i u ludzi wywotuje chorobe ptasig (papuzica), C. abor-
tus gtownie jest chorobotwdrcza dla owiec, C. felis dla
kotdw, C. pecorum dla bydta, C. suis dla $win, C. caviae
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dla swinek morskich. Trzy chlamydofile: C. psittaci,
C. abortus i C. felis maja wtasciwosci zoonotyczne (26).

Struktura antygenowa

Najlepiej dotychczas poznano strukture antygenowa
C. trachomatis i C. pneumoniae. Antygenem grupowo
swoistym dla ciatek elementarnych (EB) i cialek sia-
teczkowych (RB) Chlamydiaceae jest lipopolisacharyd
(LPS). Jest on cieplostaty, a jego aktywnos¢ serologicz-
na zalezy od disacharydu o-Kdo-(228)-a-Kdo-(2-4)-o-
Kdo-(2»6)-lipid A, przy czym Kdo jest kwasem 3-de-
oxy-d-D-manno-okto-2-ulopyranozowym. Swoistos¢
dla chlamydiow warunkuje potaczenie (2-8). Okazalo sie,
Ze ten swoisty epitop dla Chlamydiaceae wystepuje tez
w LPS Acinetobacter lwoffii F78 (27). Dodatkowy swoisty
oligosacharyd Kdo wystepuje w LPS C. psittaci w formie
a-(24)-Kdo trisacharydu o Kdo trisacharydu a-Kdo-
(24)-[a-Kdo-(28)]-a-Kdo-(24)-a-Kdo (28). Egzo-
antygen glikolipidowy (GLXA) zbudowany z glukozy,
mannozy, galaktozy i kwaséw ttuszczowych (C17 i C18)
jest zwigzany z btong komérkowa wtretami wewnatrz-
komorkowymi i jest takze wydzielany do Srodowiska
przez komorki zakazone przez C. trachomatis. Petni on
wazna role w inicjacji zakazenia. W hodowli komdrko-
wej Hep antyidiotypowe przeciwciata dla GLXA w istot-
ny sposdb obnizajg zakazno$¢ C. trachomatis, C. pneu-
moniae i C. psittaci. £aczna iniekcja dopochwowa GLX
i C. trachomatis serowar K u myszy zwieksza ilo$¢ wy-
siewanych chlamydii w okresie od 4. do 28. dnia (29).
GLXA aktywuje in vitro i in vivo komorki NK, produku-
ja one wiecej INF i IL-4 (30). Zaréwno LPS, jak i GLXA
sg antygenami grupowo-swoistymi (31).

Najwazniejszym skladnikiem antygenowym chla-
mydii jest gtéwne powierzchniowe (zewnetrzne) biat-
ko blonowe (MOMP) bedace swoistym antygenem ga-
tunkowo-swoistym o wiasciwosci indukowania oraz
neutralizowania przeciwcial. MOMP odgrywa najwaz-
niejsza role w odpornosci (32, 33). Jest ono nie tylko
najwazniejszym skladnikiem $ciany EB, ale bierze tez
udziat w przemianie EB w RB (34). Ten antygen bial-
kowy C. trachomatis indukuje powstanie przeciwciat za-
réwno dla liniowych, jak i konformacyjnych epitopow
determinant antygenowych. U C. trachomatis MOMP
jest kodowany przez gen omnp (35, 36, 37). Bialko sta-
nowiace okoto 60% MOMP ma oligomeryczng struk-
ture stabilizowang przez wigzania dwusiarczkowe (38,
39). Dominujace epitopy antygenowe MOMP chlamy-
diow roznia sie miedzy soba (40, 41).

Bialtko szoku termicznego Hsp60 (10 i 60 kDa) be-
dace homologiem GroEL Escherichia coli jest syntetyzo-
wane w duzych ilosciach i wydzielane poza zakazone
komorki. Ma ono charakter typowo-specyficzny i od-
powiada za indukcje miejscowego procesu zapalnego
i zmiany o charakterze immunologicznym w zakazo-
nym organizmie (42). Pod wplywem tego bialka C. tra-
chomatis w zakaZonym organizmie nastepuje prolifera-
cja limfocytow i sekrecja IFN-y, interleukin IL-12 i IL-10
(43). Geny odpowiedzialne za indukcje Hsp60 sg kon-
trolowane przez represor transkrypcyjny HrcA w za-
kazonej komorce (44, 45). Biatko szoku termicznego
wykorzystano do wyodrebnienia w obrebie serotypow
C. trachomatis dwéch podgatunkéw: grupy B i C (46).

Patogeneza zakazen

W patogenezie zakazen r6znymi gatunkami chlamy-
dii i chlamydofili wystepuje wiele wspdlnych mecha-
nizméw. Adhezja i zakazenie komorki zalezg od ich
wiasciwosci i od gospodarza (47). Adhezja w przypadku
C. trachomatis i C. pneumoniae jest procesem dwustop-
niowym w ktdrym uczestnicza siarczany proteogli-
kanéw (HSPGs) i biatka polimorficzne btony komoérki
gospodarza pelniace role receptoréw (48). Polimery-
zacja aktyny ulatwia kontakt z komoérka gospodarza
i przebudowe struktury btony komérkowej (49). Jednym
ze wspolnych mechanizméw chlamydii jest system se-
krecyjny typu III (TsSS) odpowiedzialny za wnikniecie
zarazka do wnetrza komdrki gospodarza, a w komér-
ce do cytosolu i jadra komérkowego (50). U chlamy-
dii wyr6zniono 36-107 T3SS (Incs) (51). Incs uczestni-
czy przy tym tez w rearanzacji struktur budujacych
szkielet komorki i w aktywnosci bton komérkowych
oraz w gospodarce lipidowej i hamowaniu apoptozy
(52). Uwalnianie cialek elementarnych (EB) poprze-
dza najczes$ciej liza komorki (53). Nie zawsze ma ona
miejsce, poniewaz komdrki moga przezy¢ dzieki ak-
tywacji kinazy PI3K i aktywowanej mitogenem kina-
zy biatka (MAPK). Zakazone komorki staja sie wtedy
niepodatne na bodzce powodujace apoptoze (54). Na-
tomiast C. trachomatis hamuje apoptoze przez bloko-
wanie kaspazy (55).

Antygeny chlamydialne sa rozpoznawane w zaka-
zonym organizmie jako obce przez receptory Toll-po-
dobne i receptory endosomalne. TLR4 rozpoznaje LPS
oraz biatko szoku termicznego (HSP60), TLR2 rozpo-
znaje peptydoglikan, biatko hamujace makrofagi (MIP)
i PRL (plasmid-regulated ligands). Ich aktywacja wy-
zwala produkcje prozapalnych cytokin i chemokin, co
powoduje uruchomienie zapalenia i uszkodzenia tka-
nek gospodarza (56).

Chlamydie dysponujg licznymi mechanizmami
wplywajacymi na odporno$é, co w pewnych warun-
kach umozliwia unikniecie kontroli immunologicznej.
Tak jak inne wewnatrzkomérkowe patogeny, oddziaty-
waja w istotny sposob na ekspresje gendw i produkcje
biatek na poziomie transkrypcji, translacji i post-trans-
lacji (57). Ostabiaja one tez produkcje IFN i mechani-
zmy odpornosci komdrkowej oraz inaktywuja jadrowy
czynnik biatkowy kB (NF-«B) ktéry reguluje trans-
krypcje DNA, produkcje cytokin oraz przezycie ko-
morki poddanej dziataniu czynnikéw uszkadzajacych
komorke (56). Chlamydia pneumoniae hamuje produkcje
IFNB, C. trachomatis hamuje produkcje NO, wplywajac
na transkrypcje indukowalnej syntazy NO (iNOS) i in-
dukujac alternatywny szlak syntezy (58).

Przeciwciala przeciwko EB wystepuja w Kklasie IgG
i IgM i sg skierowane przeciwko biatku MOMP, LPS,
biatkom o masie 32 i 16-19 kDa cialek elementarnych.
Makrofagi zakazone przez chlamydie produkuja i wy-
dzielaja czynnik martwicy guza (TNF) i prostaglandy-
ne E2 (PGE,). PGF, jest mediatorem zapalenia i jej induk-
cja moduluje odpowiedZ immunologiczna gospodarza
oraz ulatwia rozprzestrzenianie sie zakazenia, umoz-
liwia tez przezycie zarazka w zakazonym organizmie
(59). Wystapieniu objawéw klinicznych towarzyszy
réwnoczesny wzrost poziomu swoistych przeciwciat
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w klasie IgG. Wzrasta tez poziom bialtek ostrej fazy
i interleukiny 6 (IL-6), ktéry utrzymuje sie az do cza-
su ustapienia goraczki. IL-6 jest gléwnym mediatorem
odpowiedzi ostrej fazy i pelni wazna role w dojrzewa-
niu limfocytéw B i produkcji przeciwciat (60). Charak-
ter i nasilenie zmian chorobowych zaleza od gatun-
ku chlamydii i chlamydofili oraz gatunku gospodarza
zaatakowanego przez te zarazki.

Chlamydiozy i chlamydofilozy czlowieka

Chlamydofila psittaci wywoluje chorobe ptasia (papuzica)
ktora jest ciezka, czesto $miertelng zoonozg, C. pneu-
moniae powoduje grozne zapalenie pluc, natomiast se-
rowary A-C C. trachomatis sg przyczyna jaglicy, pod-
czas gdy serowar D odpowiada najczesciej za zakazenia
ukladu rozrodczego. U kobiet 70-80% zakazen tego
ukladu ma charakter bezobjawowy, 15-40% to zakaze-
nia gérnych drég rodnych, powodujace gtéwnie zapa-
lenie, nieptodno$¢ i ciaze pozamaciczng (61). Ziarnica
weneryczna pachwin (LGV) jest wywolana przez se-
rowary L1-L3 C. trachomatis. Choroba przenosi sie dro-
ga plciowa. W poblizu genitaliéw lub odbytu pojawiaja
sie nadzerki, ktére goja sie w ciagu kilku dni (objawy
weczesne). Po 2—6 tygodniach wystepuja objawy poz-
niejsze: powiekszenie weztéw chtonnych po jednej lub
obu stronach pachwiny, bol podczas oddawania mo-
czu, zaparcie lub bdl podczas przechodzenia stolca, bdl
w dolnej czesci brzucha lub plecach, goraczka, dresz-
cze, bol stawéw, zmniejszony apetyt i zmeczenie (62).

Choroba ptasia jest choroba wielu gatunkéw pta-
kow oraz ssakow i czlowieka, wywotang przez C. psit-
taci, ktora jest dobrze zaadaptowana do ptakéw wolno
zyjacych i hodowlanych, powodujac u nich najczesciej
zakazenie bezobjawowe. W warunkach stresu zagesz-
czenie, odtéw ptakow ozdobnych (papugi), zakazenie
bezobjawowe przeksztalca sie czesto w ostry proces
chorobowy. Zaréwno zakazeniu bezobjawowemu, jak
i chorobie towarzyszy siewstwo zarazka. Zakazenie lu-
dzi nastepuje gtéwnie droga kropelkowa, gdyz zara-
zek unosi sie wraz z piérami oraz odchodami ptakéow.
Najbardziej narazeni na zakazenie sg hodowcy ptakow
ozdobnych, lekarze weterynarii, pracownicy ferm ho-
dowlanych, ogrodéw zoologicznych oraz hodowcy go-
lebi (63). Chlamydioza ptakéw w Polsce podlega obo-
wigzkowi rejestracji (9). Znajduje sie tez w wykazie
notyfikowanych choréb Swiatowej Organizacji Zdrowia
Zwierzat (OIE; 64). U czlowieka okres inkubacji choro-
by wynosi od 6 do 14 dni, nasilenie objawéw zalezy od
zjadliwosci szczepu i odpornosci zakazonego. Obser-
wuje sie w takich przypadkach zakazenia o przebie-
gu poronnym, grypopodobnym, asymptomatycznym,
a takze zapalenia ptuc o ciezkim przebiegu zakon-
czone zej$ciem $miertelnym w 15-20% przypadkow
przed wprowadzeniem do terapii antybiotyk6éw; obec-
nie $miertelno$¢ wynosi okoto 1% (63).

Zapalenie ptuc wywolane przez C. pneumoniae wy-
stepuje najczesciej u dzieci i mlodziezy, ale moga tez
chorowac osoby starsze, mimo Ze chorowaty w dzie-
cinstwie (65). U duzego procentu ludzi zakazenie prze-
biega bezobjawowo. Infekcja szerzy sie przez kontakty
bezposrednie oraz droga powietrzna. Okres inkuba-
cji choroby jest diugi, czasem wynosi 3-4 tygodnie.
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Do najwazniejszych objawdw naleza: oslabienie, go-
raczka o miernym nasileniu, zapalenie gardia, kaszel
utrzymujacy sie kilka tygodni, czasem kilka miesie-
cy, i bole gtowy. Oprécz zapalenia ptuc C. pneumoniae
wywotuje zapalenie oskrzeli oraz stany zapalne drég
oddechowych o objawach podobnych do zapalenia ptuc
(66). Z chwila wprowadzenia technik diagnostyki mo-
lekularnej okazalo sie, ze C. pneumoniae uczestniczy
tez w wielu ostrych i przewlektych chorobach, w tym
w arteriosklerozie (67), udarze mézgu (68). 1zoluje sie
ja z przypadkéw choroby Alzheimera i stwardnienia
rozsianego. Istnieja nawet przypuszczenia, ze odgrywa
pewna role w etiologii schizofrenii i w autyzmie (69).
Jaglica wystepuje w 41 krajach, choruje na nig co-
rocznie okoto 1,9 mln oséb (70). Wyrdznia sie 5 stadiow
jaglicy, ktéra wywotuje C. trachomatis: zapalenie grud-
kowe spojowek, uogdlniony proces zapalny spojowki,
blizny tarczki, nieprawidlowy wzrost rzes oraz zmet-
nienie rogéwki. Moze tez wystapic zapalenie uszu, nosa
i gardla. Najpowazniejszym powiklaniem jest owrzo-
dzenie rogowki oraz $lepota (71). Choroba szerzy sie
przez kontakt bezposredni i posredni (reczniki, ubra-
nia, muchy). Czesciej choruja dzieci (60-90%). Okres
inkubacji wynosi od 5-12 dni, a pierwszym objawem
jest z reguty zapalenie grudkowe spojoéwek lub podraz-
nienie spojéwek (pink eye). Slepota jest nastepstwem
kilku reinfekcji i daleko posunietego procesu zapalne-
go. Reinfekcje z reguly spotyka sie na terenach ende-
micznego wystepowania jaglicy. Do zmian wywotanych
przez C. trachomatis mogg dotaczac sie inne zakazenia
bakteryjne i poglebia¢ proces chorobowy (72).

Chlamydiozy i chlamydofilozy zwierzat

U ptakow chlamydioza wywotana przez C. psittaci cha-
rakteryzuje sie wyciekiem z workéw spojéwkowych,
zapaleniem spojéwek, zatok, biegunka, ostabieniem,
utrata laknienia, czesto spadkiem masy ciala. W ostrej
formie choroby wystepuje zapalenie workow powietrz-
nych, worka osierdziowego, otrzewnej, ogniskowa mar-
twica watroby i §ledziony. Zakazenia przewlekle, cze-
ste u papugowatych i golebi, charakteryzuja sie jedynie
powiekszeniem $ledziony i watroby, wzglednie powiek-
szeniem obydwu tych narzadéw. U ssakéw zakazenie
C. psittaci przebiega w réznych nietypowych formach
klinicznych, czesto jako infekcja bezobjawowa (73, 74).

U bydta i cielat C. pecorum, C. abortus, C. psittaci, a rza-
dziej C. suis, wywotujg najczesciej zakazenie bezobja-
wowe. Na swiecie odsetek seropozytywnych stad by-
dla mlecznego waha sie od 45 do 100% (75). Zrédtem
zakazenia s chore zwierzeta lub bezobjawowi nosi-
ciele zarazka, a infekcja szerzy sie droga alimentar-
ng, przez kontakt ze $wiezg wydzieling z nosa, worka
spojowkowego, drég rodnych, z katem oraz droga po-
wietrzna przez pyl wysuszonych wydzielin i wydalin
roznoszony z wiatrem. Jest mozliwe zakazenie pod-
czas krycia i sztucznej inseminacji nasieniem zaka-
zonych buhajéw. W jawnym przebiegu choroby wywo-
tanym przez C. pecorum u mlodych zwierzat dominuje
zapalenie ptuc, stawdw, rogowki i spojéwki oka, spo-
radycznie mézgu i rdzenia kregowego oraz przewodu
pokarmowego. Jezeli zapaleniu jelit towarzyszy bie-
gunka, to czesciej przyczyna choroby jest C. psittaci.
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Zapalenie wielostawowe ma najczesSciej charakter za-
palenia wiéknikowego. Zwierzeta chore zwykle ging
w ciggu 2-10 dni. W etiologii sporadycznego zapalenia
mézgu i rdzenia kregowego (SBE, sporadic bovine en-
cephalomyelitis) oprdcz C. pecorum moze uczestniczy¢
C. psittaci. Chorobe cechuje uogdlnione zapalenie na-
czyn krwionosnych oraz bton surowiczych i maziowych.

U bydta C. abortus wywoluje najczesciej zaburzenia
ze strony ukladu rozrodczego (zapalenie macicy, ro-
nienia, bezptodnos¢), u buhajéw zapalenie jader i na-
jadrzy, powrdzka nasiennego. Zakazone buhaje z kaz-
dym ejakulatem wydalaja znaczne ilo$ci C. abortus. Dos¢
charakterystycznym objawem chlamydofilozy ptciowej
buhajéw jest nagle pojawianie sie jedno- lub obustron-
nego bolesnego obrzeku jader. Niekiedy obrzek obejmuje
réwniez powr6zki nasienne. W przypadku obustronne-
go obrzeku jader dochodzi zwykle do azoospermii (76).

Epizootyczne ronienie bydla jako odrebng jednost-
ke wyodrebniono w 1956 r. w USA, nastepnie chorobe
zawleczono do Japonii, a w Europie do Niemiec, Au-
strii, Wloch, Rumunii, Bulgarii, Francji, Czech i Polski.
Chlamydofile wspétuczestnicza w zapaleniu gruczotu
mlekowego, zapaleniu jelit, zapaleniu wielostawowym,
sporadycznym zapaleniu mézgu i rdzenia kregowego,
zapaleniu rogéwki i spojéwki oraz enzootycznej bron-
chopneumonii cielat (C. pecorum i C. psittaci; 77). U kréw
ciezarnych zarazki namnazajace sie w tozysku powo-
duja zapalenie i zmiany lokalizujace sie gtéwnie w ko-
smowce i zakazenie ptodu. Efektem s3 ronienia naj-
czesciej w 8.-9. miesiacu cigzy, rzadko od 6., a nawet
4. miesiaca, oraz rodzenie niezdolnych do Zycia cielat.
Ronieniom nie towarzysza objawy zwiastunowe. Kro-
wy najczesciej ronig jeden raz, ale w kolejnych cigzach
rodza sie zywe lub stabsze cieleta i bardziej podatne na
zachorowania. Nastepstwem zakazenia krow juz pod-
czas inseminacji jest bezptodnos$¢ spowodowana ob-
umarciem zarodka (78, 79).

Enzootyczne ronienie owiec (ovine chlamydophilo-
sis, enzootic ovine abortion) wywotane przez C. abor-
tus cechuje sie ronieniami, przedwczesnymi poroda-
mi lub rodzeniem stabo Zywotnych jagniat. W Anglii
ten patogen powoduje 45% ronien. W Niemczech re-
aguje w testach serologicznych 50%, na Stowacji 11,7%,
w Szwajcarii 19% stad. Zrédlem zakazenia, podobnie
jak w przypadku bydla, sa zwierzeta chore oraz bezob-
jawowi nosiciele, poronione ptody i wody ptodowe (80,
81). Najczesciej Zrodtem zakazenia s3 wprowadzone do
stada maciorki. Zakazenie szerzy sie droga aerogenng
lub alimentarna, podczas krycia oraz inseminacji na-
sieniem zakazonego samca (82). Chlamydofile moga
wywolywac zakazenia jawne, ale czesciej s3 przyczyng
zakazen bezobjawowych, ktére ujawniajg sie w przy-
padku ostabienia odpornosci spowodowanego stresem
(83). U dorostych owiec zakazenie wywotuje stan za-
palny drdg rodnych oraz ronienia, zwykle 2—3 tygodnie
przed terminem porodu przy braku objawéw zwiastu-
nowych, lub przedwczesne porody zywych, ale stabych
jagniat. W pierwszym roku odsetek ronien jest najwyz-
szy i osigga 35%. Natomiast w kolejnych latach spada
do 5-10%, zwykle ronig pierwiastki. Samica roni je-
den raz, po czym potomstwo z kolejnych ciaz czesto
jest stabsze. W pojedynczych przypadkach po porodzie
dochodzi do zatrzymania tozyska i zapalenia macicy.

Chlamydia psittaci, C. suis, C. pecorum i C. abortus wy-
wotuja zakazenia u $win (84). S3 one przyczyna za-
palenia spojowek, zapalenia ptuc, zapalenia osierdzia,
zapalenia wielostawowego, rzekomobloniastego lub
martwiczego zapalenia jelit, zespotu bezmlecznosci
okotoporodowej, zapalenia pochwy, poronien, mumi-
fikacji ptodéw, rodzenia stabych prosiat, a u knurdéw
zapalenia jader i najadrzy oraz cewki moczowej (85).
Chlamydia abortus wspélnie z innymi drobnoustrojami
u $win jest czynnikiem etiologicznym zespotu choro-
bowego z objawami ronien, $mierci zarodkow i pto-
dow, a u knuréw zapalenia najadrza, za$ przy ciez-
szym przebiegu u pierwiastek i loch zapalenia macicy.
Chlamydia suis izoluje sie¢ z przewodu pokarmowego lub
katu wiekszosci $win. Wspoétuczestniczy w zespotach
chorobowych oraz w wywolywaniu biegunek u pro-
sigt przed odsadzeniem i po nim (84, 86). Chlamydie
izoluje sie tez z nasienia, ptodéw oraz z ptuc, stawodw,
watroby i §ledziony prosiat i $win. W duzym odset-
ku przypadkéw zardwno u prosigt, warchlakéw, jak
i u zwierzat dorostych zakazenie ma charakter bez-
objawowy. Pod wplywem stresu zakaZenie sig, a no-
siciele staja sie siewcami zarazka. Jawna postac cho-
roby wystepuje u zwierzat z obnizong odpornoscig lub
w przypadku zakazenia wysoce zjadliwymi szczepami
(87). Chlamydia psittaci u $win moze wywotac zapalenie
oskrzeli i Srédmigzszowe pluc, stawdw, przewodu po-
karmowego, mdézgu, u samic ronienia, a u knuréw za-
palenie narzaddw rozrodczych. Moze by¢ zaatakowany
jeden narzad lub kilka narzadéw, a takze moga dota-
czy¢ sie wtérne zakazenia wiklajace przebieg chlamy-
diozy. Biegunka spowodowana zakazeniem przewo-
du pokarmowego i zapalenie mézgu z towarzyszacymi
mu objawami nerwowymi moga wystapi¢ u zwierzat
w kazdym wieku. U samic pro$nych moga wystepo-
wacé ronienia w trzecim trymestrze cigzy, rodzenie
martwych lub stabych prosigt. U knuréw chlamydio-
za najczesciej ma przebieg bezobjawowy. W jawnej
postaci choroby rozwija sie zapalenie jader, najadrzy
i pecherzykéw nasiennych. Zmiany te moga spowo-
dowa¢ nieptodnosc.

Chlamydia pecorum jest przyczyng zapalenia spo-
jowek, zaburzen ptodnosci, zapalenia uktadu moczo-
wego, gruczotu mlekowego, mdzgu, jelit, ptuc, osier-
dzia, optucnej u $win, owiec, kdz, bydta, koni (85, 88).

Szczep Chlamydia psittaci, patogenny dla kotow, wy-
osobniono w 1942 r. w USA od osobnika z zapaleniem
ptuc. Jednak najczesciej C. psittaci jest u kotéw jed-
na z przyczyn dlugotrwatego nawrotowego zapalenia
spojowek. Choruja najczesciej kocieta w wieku od 5 do
12 tygodni (89). W Japonii w teScie immunofluorescencji
stwierdzono u 45,5% kotéw bezpariskich i u 17,3% ko-
téw domowych przeciwciala przeciwko szczepowi ko-
ciemu Fe/Pn1 (90). Brak potwierdzenia w badaniach hi-
stopatologicznych mozliwosci wystgpienia nieptodnosci
u kotek zakazonych na drodze naturalnej tym drobno-
ustrojem (89). Zapalenie spojowek przenosi sie gtéwnie
przez kontakt bezposredni z wydzieling worka spojow-
kowego lub z wyciekiem z nosa. Zakazone koty wyda-
laja tez zarazek z wyciekiem z drég rodnych i z katem.
Zapalenie spojowek pojawia sie po 4-10 dniach, czesto
trwa 6 tygodni, za$ nosicielstwo z reguly utrzymuje
sie nawet do 1,5 roku. Zwykle na poczatku choroby jest
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zaatakowane jedno oko. Po okoto 5-12 dniach obejmuje
drugie oko. Nawroty choroby moga wystepowac w sta-
nach obnizonej odpornosci, np. po stresach i w ciazy.
Goraczka wystepuje rzadko (60). Gorgczce i kulawiz-
nie towarzyszy wzrost poziomu swoistych przeciwciat
klasy IgG przeciwko C. psittaci, wzrasta poziom biatek
ostrej fazy i interleukiny 6 (IL-6), ktéry utrzymuje sie
az do ustgpienia goraczki (90). Chorobe czesto wiklaja
zakazenia bakteryjne wywotane przez paciorkowco-
we, gronkowcowe, bakterie z rodzaju Pasteurella i Pseu-
domonas, a takze herpeswirusa kotéw-1, kaliciwiru-
sa (FCV) i wirusa niedoboru immunologicznego kotow
(91). Mieszane zakazenia odpowiadajq za ciezki prze-
bieg choroby oraz za zapalenie ptuc, czesto konczace
sie padnieciem Kkociat i starych kotow (92).

U mtodych krélikéw, gtéwnie w hodowlach prowa-
dzonych intensywnie, C. abortus wywotuje zapalenie
spojowek oraz zapalenie ptuc. Mlode kréliki w przy-
padku dotaczenia sie zakazen bakteryjnych czesto pa-
daja. U samic zakazonych przez C. abortus ptodnos¢
ulega obnizeniu, maja miejsce resorpcja ptodéw, ro-
nienia, rodzenie stabych, czesto z wodogltowiem, nie-
zdolnych do zycia noworodkéw (93). Stres i zaburzenia
hormonalne w cigzy lub w okresie laktacji powoduja
nawroty choroby. Zakazenie przenosi sie gtdwnie dro-
ga powietrzno-kropelkowa oraz przez kontakty picio-
we. Choroba moze wybuchna¢ nagle i objac kilka ferm
hodowlanych na danym terenie. Chlamydia trachoma-
tis u krolikdw moze by¢ przyczyna przewlektych zaka-
zen, ktorych efektem sg zmiany zapalne i zwyrodnienie
spojowek (94). Kréliki sa powszechnie wykorzystywa-
nym modelem do badania zakazen wywotanych przez
C. pneumoniae u ludzi (95, 96).

U psow chlamydofilozy wystepuja rzadko. Chlamy-
dophila psittaci genotyp C izolowano od pséw w Niem-
czech z nawracajacym zapaleniem rogéwki i spojowek,
ciezkimi zaburzeniami uktadu oddechowego i zmniej-
szeniem liczby szczenigt w miotach (97). Chlamydophila
felis wywotuje u kotéw zapalenie uktadu oddechowe-
go i zapalenie spojéwek. Natomiast u pséw zakazonych
tym zarazkiem wystepuje zapalenie spojéwek, rogéw-
ki, zapalenie mézgu i zapalenie ptuc (98). W prowincji
Gansu w Chinach 5,9% kotow i 12,1% psow towarzy-
szacych czlowiekowi reagowato w tescie IHA w kierun-
ku zakazenia C. felis, stwarzajac tym samym zagroze-
nie chlamydofilozga dla wlascicieli tych zwierzat (99).

Rozpoznanie i postepowanie

Wiarygodne rozpoznanie choréb wywotanych przez
Chlamydiaceae wytacznie na podstawie objawéw Kkli-
nicznych i obrazu sekcyjnego jest niemozliwe. Dlate-
go niezbedne s3 badania laboratoryjne, ktorych celem
jest stwierdzenie obecnosci czynnika zakaznego, jego
materialu genetycznego lub przeciwciat. W celach dia-
gnostycznych wykonuje sie proby biologiczne (chla-
mydofiloza bydla), dokonuje izolacji i hodowli na ko-
mercyjnych liniach komérkowych (linie fibroblastow
myszy, Hela 229, BGH, BHK, BEM), a takze wykorzy-
stuje sie techniki biologii molekularnej umozliwiajace
wykazanie swoistego materiatu genetycznego zarazka.
Proby biologiczne wykonuje sie na 6—7-dniowych za-
rodkach kurzych, zarodkach myszy, szczuréw, Swinek
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morskich i krélikéw. Pomocne s3 badania serologiczne,
m.in. odczyn wigzania dopelniacza lub test ELISA. Jed-
nak ze wzgledu na ubikwitarne wystepowanie chlamy-
dii badanie serologiczne ma matg wartos¢ diagnostycz-
na, chyba ze stwierdza sie wysokie miana przeciwciat.
Przydatno$¢ odczynu wigzania dopetniacza w diagno-
styce chlamydioz prezentujg Niemczuk i Arent (100).
Charakter materiatu biologicznego do badan dodatko-
wych zalezy od rodzaju choroby. Na przyktad w ronie-
niu bydla na tle infekcji chlamydofilowej materialem
do badan jest wyptyw z pochwy i macicy, fragmen-
ty tozyska i btony ptodowe, od buhajow podejrzanych
o zakazenie: jadra, najadrza, gruczoty ptciowe dodat-
kowe, surowica krwi i nasienie, a od poronionego pto-
du - narzady migzszowe i tres¢ zotadka.

Pomocne w diagnostyce sa badania mikroskopowe
preparatéw wymazoéw lub preparatéw odciskowych
ze zmienionych chorobowo tkanek barwione zmody-
fikowanymi metodami Machiavello, metoda Giemsy,
Ziehl-Neelsena oraz Stampa w kierunku obecnosci cy-
toplazmatycznych cialek elementarnych (101). Testy
immunofluorescencji lub ELISA pozwalaja na ziden-
tyfikowanie antygenéw chlamydii i chlamydofili. Me-
tody PCR i mikromacierze wykorzystuje sie nie tylko
w identyfikacji zarazka, ale tez do okreslenia jego przy-
naleznosci gatunkowej lub genotypu (102, 103). U ludzi
w diagnostyce chlamydioz, gtéwnie wywotanych przez
C. trachomatis, wykorzystuje sie m.in. komercyjne testy
amplifikacji kwasu nukleinowego (NAAT, nucleic acid
amplification test; 104), test immunofluorescencji oraz
testy hybrydyzacji kwaséw nukleinowych (105, 106).

Najwazniejszg role w profilaktyce zakazen odgrywa
bioasekuracja, w tym izolacja zwierzat chorych i po-
dejrzanych o chorobe, odkazanie pomieszczen, zakaz
obrotu zwierzetami chorymi i wprowadzania zwierzat
z zewnatrz do stad zdrowych, monitoring i eliminacja
zwierzat chorych oraz nosicieli, zapewnienie zwierze-
tom odpowiednich warunkéw zoohigienicznych i zy-
wienia. Préby profilaktyki swoistej z wykorzystaniem
szczepionek nie s w pelni zadowalajgce. Chlamydie
sa wrazliwe antybiotyki z grupy tetracyklin i makroli-
dy, chloramfenikol i jego pochodne, tylozyne, niektére
potencjonowane sulfonamidy (sulafametoksazol z tri-
metoprimem). Okazalo sie, Ze tetracykliny nie likwi-
duja nosicielstwa chlamydofili u buhajow.

Osobny problem stanowi profilaktyka i terapia u lu-
dzi, zwlaszcza w chorobie ptasiej (papuzica), jagli-
cy oraz przeciwko chlamydiom przenoszonym droga
kontaktéw plciowych (ziarnica weneryczna pachwin).
Zrédtem zakazenia C. psittaci dla cztowieka sg przede
wszystkim ptaki (golebie, papugi, kaczki, kury, wré-
ble, mewy) wydalajace zarazek z wydzieling drég od-
dechowych lub z kalem, a rezerwuarem zarazka sg
zakazone gniazda oraz hodowle, w ktdrych przeby-
waja nosiciele (107). Unieszkodliwianie zrédet zaka-
zenia, rezerwuar6w zarazka oraz przerwanie drég
rozprzestrzenienia to podstawowe dziatania ograni-
czajace rozwoj epidemii. W tym celu poddaje sie kon-
troli sanitarno-weterynaryjnej import ptakow, zakta-
dy drobiarskie, fermy hodowlane, ogrody zoologiczne
i likwiduje sie chore ptaki. Osoby z grup podwyzszo-
nego ryzyka musza przestrzegac $cisle zasad higieny
pracy i higieny osobistej. Przy podejrzeniu zwierzat
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o chorobe nalezy nosi¢ maski. Ludzie chorzy na pa-
puzice podlegaja hospitalizacji. Standardowe metody
postepowania z chorymi sg dostatecznie skuteczne
W zapobieganiu przeniesieniu zarazka. Lekiem z wy-
boru s3 tetracykliny.

Rowniez patogenne szczepy chlamydofili izolowane
od ssakow sg niebezpieczne dla czlowieka ze wzgle-
du na fakt wysokiego potencjatu zoonotycznego (108).
Stad tez musza by¢ podjete $rodki chronigce personel
i stuzbe weterynaryjna przed mozliwosciami zakaze-
nia od zwierzat (109, 110).

Osobny i bardzo wazny epidemiologicznie problem,
zwlaszcza w krajach biednych, stanowia jaglica i ziar-
nica weneryczna. Czesto leczenie antybiotykami jest
ograniczone ze wzgledéw ekonomicznych, a nadal brak
skutecznej i dostepnej szczepionki. Na stronie interne-
towej WHO zamieszcza informacje i zalecenia odno$nie
do diagnostyki, profilaktyki i leczenia choréb wywo-
lanych przez C. trachomatis (111). Ostatnio dzieki wie-
lokierunkowym badaniom istnieje mozliwosc¢ opraco-
wania skutecznej i bezpiecznej szczepionki przeciwko
jaglicy (112). Przemawiaja za tym badania nad szcze-
pionka oparte na technikach inzynierii genetycznej.
Na przyklad szczepionka eksperymentalna zawierajgca
szczep C. trachomatis, ostabiony przez wyciecie drob-
nego fragmentu DNA, chroni makaki jawajskie (Ma-
caca fascicularis) przed uszkodzeniem oczu w jaglicy.
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Beta-karoten w zywieniu krow

Adam Mirowski

Beta-carotene in cow nutrition

Mirowski A.

Nutrition is one of the most important factors influencing health status. Beta-
carotene serves as a precursor for vitamin A. It belongs to antioxidant substances
that protect tissues against oxidative damage and improve oxidative stability of
milk fat. Beta-carotene is essential for female fertility and normal function of the
immune system. Blood beta-carotene level is decreased during the dry period
and early lactation. Milk beta-carotene concentrations are inversely correlated
with milk yield. Beta-carotene deficiency still occurs in cattle herds, especially
during the periparturient period. Grass silage and fresh pasture forages are rich
sources of beta-carotene. Beta-carotene supplementation can improve beta-
carotene and vitamin A status in cattle. The aim of this paper was to present
the aspects connected with the importance of beta-carotene in cow nutrition.

Keywords: nutrition, beta-carotene, deficiency, supplementation, cow.
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Zywienie jest jednym z najwazniejszych czynnikow

wplywajacych na stan zdrowia. W Zywieniu krow
przywiazuje sie duza wage do prawidtowej podazy be-
ta-karotenu. Beta-karoten jest prekursorem witami-
ny A. Nalezy do substancji wykazujacych wlasciwosci
antyoksydacyjne. Chroni przed niepozgdanymi zmia-
nami oksydacyjnymi nie tylko komérki organizmu, ale
takze ttuszcz mleka. Beta-karoten jest niezbedny do
prawidtowego przebiegu proceséw rozrodczych i funk-
cjonowania ukladu immunologicznego.

Stezenie beta-karotenu we krwi krow jest najniz-
sze w okresie zasuszenia i we wczesnej laktacji. Spadek
stezenia beta-karotenu w osoczu krwi krow rozpoczy-
na sie w 6smym miesigcu cigzy, a stezenie we wczesnej
laktacji jest zblizone do wartosci notowanych pod ko-
niec cigzy (1). W badaniach przeprowadzonych w pol-
skim o$rodku naukowym zauwazono znaczny spadek
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stezenia beta-karotenu w osoczu krwi kréw w pierw-
szej dobie po porodzie. Jednoczesnie doszto do wzrostu
stezenia tej substancji u cielgt. W tym samym czasie
stezenie beta-karotenu w wydzielinie gruczotu mle-
kowego utrzymywalo sie na stalym poziomie. Steze-
nie retinolu wzrosto w osoczu krwi kréw i w siarze,
a u potomstwa nie uleglo istotnym zmianom (2). W ba-
daniach zagranicznych naukowcoéw S$rednie stezenie
beta-karotenu w osoczu krwi krow w pierwszym ty-
godniu po porodzie przekraczato 950 ng/100 ml. Z kolei
$rednie stezenie witaminy A u tych zwierzat wynosito
66 ng/100 ml. W drugim tygodniu po porodzie odno-
towano spadek zawartosci tych substancji, zwlaszcza
beta-karotenu. Mogto to wynikac z przenikania tych
zwiagzkéw do wydzieliny gruczotu mlekowego i wyczer-
pywania sie zapaséw zgromadzonych w organizmie.
Jednoczes$nie nastapit wzrost stezen we krwi cielat (3).
W innych badaniach najniZzsze stezenie beta-karotenu
u kréw wystapito 4—6 dni po porodzie. Pdzniej steze-
nie szybko rosto do dziesigtego tygodnia po porodzie
(4). Greccy naukowcy stwierdzili, ze mlodsze krowy
(Srednia wieku przekraczajaca trzy lata) charaktery-
Zuja sie znacznie wyzszymi stezeniami beta-karote-
nu i witaminy A w surowicy krwi, w poréwnaniu ze
starszymi krowami (§rednia wieku ponad sze$¢ i p6t
roku). Wykryto dodatnia zalezno$¢ miedzy stezenia-
mi tych substancji we krwi (5).

Cieleta rodza sie z malymi rezerwami beta-karo-
tenu i witaminy A. Ponadto majg niewielkie zdolnosci
przeksztalcania beta-karotenu do witaminy A. Wyso-
kie stezenia tych skltadnikow w siarze pozwalaja na
zwiekszenie ich zawartosci w organizmie noworodka
(6). Siara zawiera znacznie wiecej karotenu od mleka.
Mozna przytoczy¢ wyniki badania sktadu wydzieliny
gruczotu mlekowego krow wypasanych na pastwisku,
ktdra pobrano w pierwszych trzech tygodniach laktacj.
Stezenie karotenu w pierwszych porcjach siary wynosito
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od 50 do 300 pg/g ttuszczu. W pierwszych 8-10 dniach
laktacji ulegto obnizeniu do 9—21 pg/g ttuszczu. W trze-
cim tygodniu laktacji Srednie stezenie karotenu w mle-
ku wynosito kilkanascie pg/g ttuszczu (7). Ilos¢ beta-
-karotenu przenikajgca z krwi do mleka nie zalezy od
ilo$ci wydzielanego mleka. Wraz ze wzrostem wydaj-
nosci mlecznej dochodzi do obnizania sie stezenia tego
sktadnika w mleku. Istnieje dodatnia zalezno$¢ mie-
dzy stezeniem ttuszczu a zawartoscig beta-karotenu
w mleku (8). Wedlug jednych danych stezenie beta-ka-
rotenu w tluszczu mleka osiaga najwyzsze wartosci,
gdy jego stezenie w osoczu krwi przekracza 5 ng/ml (9).

Sposrdod naturalnych Zrédet beta-karotenu w zy-
wieniu kréw trzeba wymieni¢ $wieza zielonke pastwi-
skowa i kiszonke z traw. Krowy wypasane na pastwi-
sku lub zywione kiszonka z traw mogg mie¢ kilka razy
wyzsze stezenie beta-karotenu we krwi, w por6wna-
niu z krowami zywionymi sianem (10). Zastgpienie ki-
szonki z traw sianem moze spowodowac szybkie ob-
nizenie si¢ zawartosci beta-karotenu w osoczu krwi
i mleku (w ciggu dwdch tygodni). W ciggu dwdch mie-
siecy zawarto$¢ beta-karotenu w tkance tluszczowej
moze ulec obnizeniu o kilkadziesigt procent. W jed-
nych badaniach stezenia beta-karotenu w osoczu krwi
i mleku kréw zywionych przez dwa miesigce dawka
pokarmowa opartg na sianie wynosity odpowiednio
1,7 i 0,07 pg/ml. W przypadku kréw zywionych przez
caly czas dawka pokarmowg opartg na kiszonce z traw
wartosci te bylty wyzsze o 3,4 i 0,1 pg/ml (11). Zasta-
pienie siana kiszonkg z traw moze spowodowac¢ szybki
wzrost zawartosci beta-karotenu w osoczu krwi i mle-
ku (9). Podobny efekt mozna uzyska¢ po zmianie spo-
sobu zywienia z oborowego na pastwiskowy, co wiaze
sie z dostepem do Swiezej zielonki bogatej w beta-ka-
roten (12). Maslo i sery wytworzone z mleka pozyska-
nego od krow wypasanych na pastwisku charaktery-
Zuja sie wysoka zawartoscia beta-karotenu. Zwiazek
ten nalezy do naturalnych barwnikéw, dlatego pro-
dukty mleczne wytworzone z mleka kréw wypasa-
nych na pastwisku maja intensywniejszg barwe (13,
14). Analiza mleka pod katem zawartosci beta-karo-
tenu i produktéw jego degradacji moze by¢ pomocna
w identyfikacji mleka pochodzacego od kréw wypa-
sanych na pastwisku (15).

Beta-karoten nalezy do antyoksydantéw pokarmo-
wych. Substancje te ograniczajg procesy peroksydacji li-
pidéw w mleku, ktére majg niekorzystny wplyw na jego
wilasciwosci. Mleko wysokowydajnych krow mlecznych
najlepiej zaopatrzonych w antyoksydanty (najwyzsze
stezenia antyoksydantéw we krwi i w mleku, miedzy
innymi beta-karotenu) charakteryzuje sie najnizszym
stezeniem dialdehydu malonowego, ktdry jest produk-
tem peroksydacji lipidéw (16). Zywienie kréw paszami
bogatymi w beta-karoten moze spowodowac zwiek-
szenie jego zawarto$ci w mleku. Nie zawsze takie po-
stepowanie przyczynia sie jednak do ochrony lipidow
mleka przed niepozadanymi zmianami oksydacyjnymi.
Potwierdzaja to badania przeprowadzone na krowach,
ktore otrzymywaty siano lub kiszonke z traw i koni-
czyny. Zastosowanie kiszonki nasilito peroksydacje li-
pidoéw mleka, cho¢ zawierato ono wiecej beta-karote-
nu i witaminy E. Mogto to wynika¢ ze zmian w profilu
kwaséw ttuszczowych. Mleko kréw zywionych kiszonka
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zawiera wiecej wielonienasyconych kwaséw ttuszczo-
wych, ktére s3 podatne na utlenianie (17).

Innym Zrédtem beta-karotenu s dodatki paszo-
we. Suplementacja beta-karotenu moze spowodowac
Znaczna poprawe stopnia zaopatrzenia organizmu w ten
sktadnik odzywczy. Mozna przytoczy¢ badania prze-
prowadzone na krowach mlecznych, ktére otrzymy-
waly dodatek beta-karotenu przez caly okres zasusze-
nia w dawce 1 g dziennie. SteZenie beta-karotenu we
krwi przed rozpoczeciem suplementacji nieznacznie
przekraczato 3 mg/l. Najwyzsze wartosci odnotowano
miesigc p6zniej (prawie 7,5 mg/l). W tym samym cza-
sie nie zaobserwowano istotnych zmian stezenia be-
ta-karotenu u kréw, ktore nie otrzymywaty tego do-
datku. Pdzniej stezenie ulegto obnizeniu niezaleznie od
jego podazy. Istotne réznice w stezeniu beta-karote-
nu we krwi utrzymywatly sie dwa tygodnie po zakon-
czeniu suplementacji (18). W innych badaniach krowy
otrzymywaty dodatek beta-karotenu w dawce dzien-
nej wynoszacej 500 mg, poczawszy od 21. dnia przed
porodem. Stezenie beta-karotenu w osoczu krwi tych
kréw w dniu porodu przekraczato 450 ng/dl. Bylo po-
nad dwa razy wyzsze niz u kréw, ktorym nie podawano
tego dodatku. Suplementacja beta-karotenu nie mia-
1a jednak istotnego wplywu na zawartosc tego sktad-
nika w siarze (19).

Beta-karoten w niewielkim stopniu ulega przemia-
nom w zwaczu. Szacuje sie, ze okoto 90% beta-karo-
tenu pobranego w paszy przedostaje sie do jelita cien-
kiego (20). Beta-karoten podany droga doustna wiaze
sie z lipoproteinami i w tej postaci jest transportowa-
ny do tkanek i narzagdéw wewnetrznych. Niemieccy
naukowcy zaobserwowali wzrost stezenia beta-karo-
tenu zwiazanego z lipoproteinami osocza réwniez po
podaniu go droga pozajelitowa. Stwierdzono, Ze jed-
norazowe podanie beta-karotenu droga pozajelitowa
powoduje wzrost zawartosci tej substancji nie tylko
w osoczu krwi, ale takze w mleku. Jednoczesnie odno-
towano wzrost zawartosci witaminy A w mleku, cho¢
jej stezenie w osoczu krwi nie uleglo istotnym zmia-
nom. Wynika to z przeksztalcania beta-karotenu do
witaminy A w gruczole mlekowym (21).

Witamina A w duzych ilo$ciach moze gromadzi¢ sie
W watrobie. Stezenie witaminy A w watrobie zalezy
przede wszystkim od zawarto$ci beta-karotenu w kom-
ponentach paszowych i ilo$ci witaminy A podawanej
w postaci dodatkow. Stezenie witaminy A w watrobie
kréw zywionych kiszonka wynosi od 100 do 300 j.m./g.
W przypadku skarmiania zielonki pastwiskowej war-
tos¢ ta wzrasta do 300-600 j.m./g. Stezenie witami-
ny A w watrobie cielat zalezy miedzy innymi od po-
dazy karotenu w diecie matek (22).

Niedobdr beta-karotenu wywiera niekorzystny
wplyw na rozrdd (23, 24). Obnizenie sie stezen beta-
-karotenu i witaminy A we krwi kréw w okresie okoto-
porodowym moze by¢ jedng z przyczyn pogorszonego
funkcjonowania uktadu immunologicznego i zwigkszo-
nej czestosci wystepowania réznych chordéb. W bada-
niach przeprowadzonych przez kanadyjskich naukow-
cow krowy z zapaleniem gruczotu mlekowego miaty
znacznie nizsze stezenie beta-karotenu w osoczu krwi,
w poréwnaniu ze zdrowymi osobnikami (25). Wykaza-
no, ze wraz ze wzrostem stezenia retinolu w surowicy
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krwi kréw mlecznych w ostatnim tygodniu przed po-
rodem dochodzi do zmniejszenia ryzyka wystgpienia
klinicznego zapalenia gruczotu mlekowego (26). W in-
nych badaniach nie wykryto istotnych réznic w ste-
zeniach beta-karotenu i witaminy A w surowicy krwi
kréw mlecznych w stadach, w ktérych srednia liczba
komoérek somatycznych w mleku wynosilta nie wie-
cej niz 150 tys./ml lub nie mniej niz 700 tys./ml (27).
Wedtug polskich obserwacji dodawanie beta-karo-
tenu do dawki pokarmowej jest jednym z czynnikow
przyczyniajacych sie do zmniejszenia liczby komoérek
somatycznych w mleku (28). Zagraniczni naukowcy
pozyskiwali mleko o mniejszej liczbie komdrek soma-
tycznych po zastosowaniu syntetycznego beta-karote-
nu, ktéry podawano przez sto dni po porodzie w dawce
wynoszacej 300 mg dziennie (29). W innych badaniach
stwierdzono, Ze suplementacja beta-karotenu w okresie
zasuszenia i wczesnej laktacji w dawce dziennej wy-
noszacej 300 mg nie ogranicza czestosci wystepowa-
nia klinicznego zapalenia gruczotu mlekowego (30).

Podsumowanie

Niedobor beta-karotenu wcigz wystepuje w stadach by-
dia, zwlaszcza w okresie okoloporodowym (31). Najlep-
szym Zrédtem beta-karotenu jest $wieza zielonka pa-
stwiskowa. W przypadku zywienia oborowego pomocne
sg dodatki paszowe. Stosowanie dawek pokarmowych
bogatych w beta-karoten ma na celu zapobieganie nie-
doborowi tego skladnika w stadzie, a dodatkowo stwa-
rza mozliwo$¢ poprawy wartosci odzywczej i stabil-
nosci oksydacyjnej mleka.
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PEComa - rodzina guzow pochodzenia mezenchymalnego

Maria Katkiewicz

mpulsem do napisania tego artykulu bylo stwier-

dzenie w jajnikach kréw rozrostéw nowotworowych
o utkaniu charakterystycznym dla okotonaczyniowych
guzow z komorek nablonkowatych (perivascular epi-
thelioid cell tumor, PEComa).

Ten typ nowotworéw pochodzenia mezenchymal-
nego zostat sklasyfikowany stosunkowo niedawno, bo
20 lat temu. W chwili obecnej s dziesiatki doniesien
dotyczacych wystepowania PEComa u ludzi. Guzy te,
okreslane jako rodzina nowotwordéw pochodzenia me-
zenchymalnego, maja u ludzi r6zng lokalizacje anato-
miczng (1). Nowotwory te zostaty stwierdzone w skorze,
plucach, trzustce, nerkach oraz narzadach rozrodczych
u kobiet. Madej (2) w artykule przegladowym doty-
czacym patomorfologii bardzo rzadko wystepujacych
grup nowotwor6w wymienia takze PEComa, lecz nie
odnosi sie do wystepowania tego nowotworu u zwie-
rzat. W dostepnej literaturze, oprécz wspomniane-
go przypadku PEComa w jajniku krowy, nie spotkano
opisu tego typu nowotworéw u zwierzat.

Charakterystyka budowy mikroskopowej PEComa

Cecha charakterystyczng PEComa, jak na to wskazu-
je nazwa, jest rozrost nowotworowy komorek nabton-
kowatych. Komoérki nowotworowe tworza rodzaj man-
kietow wokot naczyn krwionosnych. Zragb nowotworu
jest bardzo skapy, w zwiazku z czym tkanka nowo-
tworu tworzy lite pola. W obrazie mikroskopowym
dominujg zmienione nowotworowo komoérki pochod-
ne komorek nablonkowatych. Sa ksztattu owalnego lub
okragtego, o wyraZnej blonie komdrkowej, jasnej cy-
toplazmie. Jadra komérek nowotworowych maja roz-
ny stopien pleomorfizmu i niski indeks podziatéw mi-
totycznych. Taki typ rozrostu stwierdzono w jajniku
krowy (praca w przygotowaniu). U ludzi na podsta-
wie obserwacji licznych przypadkow opisano ponad-
to PEComa wykazujgce duzy polimorfizm komdrek
guza, co stwarza duze trudnosci w postawieniu pra-
widlowego rozpoznania (3). Na podstawie dotychczas
stwierdzonych u ludzi przypadkéw PEComa wiadomo,
Ze guzy te moga mie¢ charakter nieztosliwy lub zlosli-
wy (4). Niekiedy ocena stopnia ztosliwosci jest trudna,
poniewaz czesto brak jest w tych guzach cech morfo-
logicznych, ktére sa powszechnie przyjete jako kryte-
rium stopnia anaplazji, a mianowicie martwicy tkanki
guza oraz duzej liczby mitoz. Rzadko w tych nowotwo-
rach sg opisywane komorki olbrzymie. W cytowanym
przypadku, w jajniku krowy, podstawa do rozpozna-
nia stopnia anaplazji komoérek guza byl wzrost nacie-
kowy, lecz réwnoczesnie nie stwierdzono duzej liczby
mitoz charakterystycznej dla nowotoworéw ztosliwych.
Ztosliwe PEComa, opisane u ludzi, sg duzych rozmia-
réow (5-8 cm $rednicy), wykazuja wzrost naciekowy,
wysoki indeks mitotyczny z obecnoscig nieprawidto-
wych postaci podzialu mitotycznego oraz ogniskowa
martwica tkanki guza.
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PEComa - the family of mesenchymal tumors

Katkiewicz M.

The aim of this article was presentation of the cell structure of PEComa
(perivascular epithelioid cell tumors), tumors and their anatomical localization
in human body. The impulse for this presentation in the veterinary medicine
journal was previously recognized case of PEComa in dairy cow ovary. It was

the first case of PEComa described in animals.

Keywords: PEComa, cellular structure, immunocytochemical markers.

Markery immunocytochemiczne PEComa

W obecnej diagnostyce stopnia anaplaziji, jak i pocho-
dzenia komdrek nowotwordow podstawe stanowig bada-
nia z zastosowaniem metod immunocytochemicznych.
Pozwalajg one na wykazanie cech struktury moleku-
larnej tkanki guza. W przypadku PEComa zastowanie
tego typu badan pozwolilo na okreslenie rodziny gu-
z6w, niezaleznie od ich lokalizacji. Komérki PEComa
charakteryzuja sie obecnoscia nastepujacych marke-
réw immunocytochemicznych: HMB-45, Melanin A,
Mitf, to jest markeréw typowych dla komorek czernia-
ka, oraz aktyny, miozyny, kalponiny, markeréw typo-
wych dla wiékien migsniowych.

Diagnoza réznicowa

PEComa opisane u ludzi charakteryzuja sie duzym po-
limorfizmem. Podobienstwo struktury mikroskopowej
tych guzéw do innego typu nowotworéw moze by¢ po-
wodem trudno$ci w postawieniu prawidtowego rozpo-
znania. PEComa nalezy réznicowa¢ z: pewnymi posta-
ciami raka, guzami mieéni gladkich, guzami tkanki
ttuszczowej, miesakami o niskim stopniu zréznico-
wania komoérek guza oraz guzem stromalnym jelit.

Podsumowanie

Celem tego krotkiego doniesienia jest zwrdcenie uwa-
gi na ewentualne wystepowanie PEComa u zwie-
rzat. Rozpoznawanie tych guzéw moze niekiedy na-
streczac trudnosci, co jest przypuszczalnie powodem
braku doniesiert 0 wystepowaniu PEComa u zwie-
rzat. Ta interesujgca grupa nowotworow jest jeszcze
mato poznana. Na przyklad brak jest danych na temat
czynnikéw, ktore sa odpowiedzialne za powstawa-
nie tego typu rozrostéw. Ciekawe, czy wsrdd najcze-
$ciej usuwanych droga chirurgiczng guzéw w skérze
u psOw znajduja sie takze PEComa. W skdrze u ludzi
ten typ guza jest stosukowo czesto opisywany. Nale-
7y jednak podkresli¢, ze w diagnostyce mikroskopo-
wej typu guza wykrywanie markeréw immunocyto-
chemicznych jest niezwykle pomocne w postawieniu
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prawidlowego rozpoznania charakteru danego rozro-
stu nowotworowego.

Z uwagi na stwierdzenie PEComa w jajniku krowy
szczegdlne zainteresowanie autora dotyczyto wyste-
powania tego typu rozrostéw w narzadach rozrodczych
u kobiet. Opisano przypadek zlosliwego PEComa w jaj-
niku u kobiety (5). Ten typ nowotworu stwierdza sie
takze w szyjce macicy (6) i macicy u kobiet (7, 8). Na
szczeg6lng uwage zastuguje fakt wystepowania wie-
loogniskowego PEComa w narzadzie rozrodczym ko-
biety chorej na endometrioze (9), poniewaz mozna tu
dostrzec pewna analogie z przypadkiem PEComa u kro-
wy, u ktorej takze byta stwierdzona adenomioza/en-
dometrioza macicy.
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Weterynaryjna medycyna ratunkowa
jako dyscyplina kliniczna

Marcin Bojarski

z Kliniki Weterynaryjnej Giszowiec w Katowicach i Polskiego Towarzystwa Weterynaryjnej Medycyny Ratunkowej

Veterinary emergency medicine as a clinical discipline

Bojarski M., Veterinary Clinic ,Giszowiec", Katowice, Polish Veterinary
Association of Emergency and Critical Care (PAVECC)

The development of medicine, technological progress and the expectations
of owners of companion animals affect the dynamic development of
veterinary emergency and critical care medicine. The characteristic of
rescue operations is the time pressure which requires the use of schemes
and algorithms to achieve the desired efficiency. Diagnosis is focused
on the rapid determination of the type and extent of disturbances in the
internal homeostasis. Therapy is based on adequate pharmacological action,
using rescue techniques, including supportive or temporary replacement
of function of inefficient organs. Activities in this area require clearly
formulated information transfer and excellent work organization of the
team members involved. In our reality, it is desirable to discuss systemic
regulations regarding the provision of services in the area of emergency and
critical care.

Keywords: emergency, critical care, triage, minimum data base
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bserwowany wzrost skutecznosci pomocy w sta-
nach zagrozenia zZycia jest wynikiem rozwoju me-
dycyny, postepu technologii oraz rozwigzan organiza-
cyjnych, ktérych celem jest optymalne wykorzystanie

wszelkich dostepnych srodkéw dla ratowania zycia.
Specyfika dziatan ratunkowych z towarzyszacg im
presja czasu, ograniczong ilo$cig danych klinicznych
oraz waskim marginesem bledu bezposrednio rzutuje
na sposob prowadzenia dziataii medycznych i polega
na stosowaniu ujednoliconych schematéw i algorytméw
weryfikowanych zgodnie z zasadami medycyny opartej
na faktach (EBM - evidence-based medicine). Z bie-
giem czasu na bazie wiedzy z zakresu patofizjologii,
chirurgii, anestezjologii oraz rozwoju technik wspo-
magania lub czasowego zastepowania funkcji narza-
doéw rozwinela sie odrebna dziedzina wiedzy medycz-
nej okreslana mianem medycyny ratunkowej. Termin
medycyna ratunkowa obejmuje intensywne dzialania
medyczne prowadzone w obliczu bezposredniego za-
grozenia zycia, zogniskowane na jak najszybszej iden-
tyfikacji zakresu i rodzaju zaburzen mechanizméw
regulacji homeostazy wewnatrzustrojowej w celu ich
wspomagania lub czasowego zastgpienia dla utrzy-
mania pacjenta przy zyciu. Kontynuacje czynnosci
ratunkowych stanowi intensywna terapia prowadzo-
na w celu stabilizacji funkcji organizmu. Duzy wplyw
na rozwoj i obecny ksztatt medycyny ratunkowej mia-
ty konflikty zbrojne z apogeum I i II wojny $wiatowej
oraz rozwoj cywilizacyjny wyrazony industrializacja
i upowszechnieniem motoryzacji. Pelne wyodrebnie-
nie medycyny ratunkowej jako samodzielnej dyscypliny
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klinicznej nastapito w latach 60. XX wieku w Stanach
Zjednoczonych (1).

Zmiana stylu zycia spoleczenstw i postrzegania roli
zwierzat, szczegdlnie towarzyszacych, istotnie wpty-
wa na oczekiwania wiascicieli co do kompetencji le-
karzy weterynarii w zakresie udzielania pomocy ich
podopiecznym. W 1978 r. w Stanach Zjednoczonych
zostalo powolane stowarzyszenie Veterinary Critical
Care Society (VCCS) — pierwsza organizacja lekarzy
weterynarii zajmujaca sie obszarem dzialan medy-
cyny ratunkowej i intensywnej terapii. Po polgczeniu
w 1983 1. z Veterinary Anesthesia Society (VAS) stowa-
rzyszenie zmienito nazwe na Veterinary Emergency &
Critical Care Society (VECCS), pod kt6rg dziata do dnia
dzisiejszego, zrzeszajac ponad 4 tys. cztonkéw (2). Za
kluczowe dla rozwoju i standaryzacji dziatan w za-
kresie weterynaryjnej medycyny ratunkowej nalezy
uznac¢ utworzenie w 1989 r. American College of Ve-
terinary Emergency and Critical Care (ACVECC). Szko-
a powotana przez specjalistow chirurgii i anestezjo-
logii zajmujacych sie praktyka medycyny ratunkowej
prowadzi kierunkowa edukacje i certyfikuje kompe-
tencje specjalistéw z dziedziny Emergency & Critical
Care. Uzyskanie tytutu specjalisty (diplomate) zare-
zerwowane jest dla lekarzy weterynarii, ktorzy po
rocznym stazu w wyznaczonych osrodkach i trzy-
letniej pracy pod kierunkiem certyfikowanych spe-
cjalistéw z zakresu ECC zdadza stosowne egzaminy.
W 2001 r. w Wielkiej Brytanii w Royal Veterinary Co-
lege rozpoczat dziatalno$¢ wydziat Emergency Criti-
cal Care, a w 2002 r. zostato powolane stowarzyszenie
European Veterinary Emergency and Critical Care So-
ciety. Od 2014 r. dziala European College of Veterinary
Emergency and Critical Care - europejski odpowied-
nik ACVECC, organ sprawujacy nadzor nad edukacja
specjalistow medycyny ratunkowej i certyfikujacy ich
kompetencje. W kontekscie krotkiego zarysu rozwo-
ju weterynaryjnej medycyny ratunkowej jako samo-
dzielnej dyscypliny klinicznej napawa optymizmem
fakt funkcjonowania na polskich wydziatach medy-
cyny weterynaryjnej zaje¢ (w formie fakultatywnej)
z zakresu medycyny ratunkowej i intensywnej tera-
pii (Szkola Gtéwna Gospodarstwa Wiejskiego: Stany
nagte i intensywna terapia; Uniwersytet Warminsko-
-Mazurski: Medycyna ratunkowa i intensywna terapia;
Uniwersytet Przyrodniczy w Lublinie: Pomoc doraz-
na w stanach zagrozenia zycia, diagnostyka obrazo-
wa w stanach nagtych).

O sukcesie w medycynie ratunkowej jak w zadnej
innej specjalnosci klinicznej decyduje nie tylko wie-
dza i umiejetnosci lekarza, ale takze wyszkolenie i or-
ganizacja pracy catego zespolu - lekarzy i personelu
pomocniczego. Kluczowe dla koordynacji dziatan i po-
dejmowania optymalnych decyzji sg czytelne formu-
lowanie i przekazywanie informacji o stanie pacjenta
oraz obserwowanych zmianach.

Funkcjonujace w naszej praktyce i literaturze przed-
miotu terminy: nagle przypadki, stany krytyczne,
stan zagrozenia zycia, stany pourazowe czesto sto-
sowane sg wymiennie, mimo Ze nie sg catkowicie
tozsame. Dla praktyki klinicznej istotne jest roz-
graniczenie miedzy terminem nagly przypadek a sta-
nem zagrozenia zycia (stanem krytycznym) i stanem

Zycie Weterynaryjne * 2018 « 93(12)

PRACE KLINICZNE | KAZUISTYCZNE

naglacym, ktére zwigzane sa ze $cistym porzadkiem
postepowania.

Nagly przypadek to termin, zwykle stosowany przez
wiascicieli i opiekunéw zwierzat, dla ktérych kazdy
objaw chorobowy jest stanem naglym, oznaczajacym
zmiane statusu podopiecznego ze stanu ,,zdrowy” na
ychory” i koniecznos$¢ kontaktu z lekarzem. Termin
nagly przypadek w zaden sposéb nie odnosi sie do rze-
czywistego stanu pacjenta, a jedynie do dynamiki pro-
cesow chorobowych.

Stan zagrozZenia zycia (stan krytyczny) to termin
obejmujacy wszystkie stany i choroby niezaleznie od
ich etiologii prowadzace do niewydolnosci w zakre-
sie: wymiany oddechowej, czynno$ci uktadu krazenia
i uposledzenia przeptywu tkankowego, zmian sktadu
ptynow ustrojowych. Istotne zaburzenia funkcji or-
ganizmu w powyzszym zakresie prowadza do zgo-
nu w bardzo krétkim czasie (minut), o ile nie zostang
podjete czynnos$ci ratunkowe. W ujeciu patofizjolo-
gicznym stan zagrozenia zycia (stan krytyczny) jest
skutkiem skrajnej niewydolnosci mechanizméw utrzy-
mania homeostazy wewnatrzustrojowej. W praktyce
medycyny ratunkowej priorytetem jest jak najszybsze
potwierdzenie lub wykluczenie wystepowania stanu
zagrozenia zycia. Stwierdzenie stanu zagrozenia zy-
cia obliguje do natychmiastowego wdroZenia proce-
dur ratunkowych — w tym resuscytacji kragzeniowo-
-oddechowe;j.

Stan naglacy jest okresleniem sytuacji ciezkiego za-
burzenia czynnosci organizmu, ktére nie przekracza
mozliwosci kompensacji. Dzieki wzmozonej czynnosci
mechanizméw i uktadéw wyréwnawczych organizm
jest w stanie przejSciowo utrzymywac stan homeosta-
zy. Typowym przykladem klinicznym ilustrujacym
stan naglacy jest mechanizm rozwoju wstrzasu. Brak
interwencji lekarskiej w celu usuniecia bezposredniej
przyczyny zaburzen prowadzi w krétkim czasie (go-
dzin) do ich eskalacji, a w konsekwencji przekrocze-
nia mozliwo$ci mechanizméw regulacyjnych, cze-
go skutkiem jest niewydolno$¢ narzadowa i zgon lub
w najlepszym przypadku trwate uszkodzenie struktu-
ry narzadowej. Stan naglacy obliguje do podjecia in-
tensywnej terapii wspomagajgcej zaburzone czynno-
$ci organizmu (tab. 1).

Zgodnie z zasadami medycyny ratunkowej kazdy
yhagly przypadek” zglaszany przez wlasciciela po-
winien by¢ oceniany wedtug ponizszych zasad w celu
jak najszybszego podjecia koniecznych dziatan ratun-
kowych. Wedtug statystyk tzw. nagle przypadki sta-
nowia do 60% zgloszen pacjentéw. Podstawa dziata-
nia jest powtarzana ocena stanu klinicznego wedlug
poniZej podanego schematu, uwzgledniajgca rozsze-
rzanie zakresu parametrow w celu uzyskania w miare
pelnego obrazu zaburzen czynnosci organizmu oraz,
co istotne, szybkiego weryfikowania odpowiedzi na
podjete dzialania ratunkowe.

Pierwsza ocena - jej celem jest stwierdzenie, czy
mamy do czynienia ze stanem bezposredniego zagro-
zenia zycia (stanem krytycznym). Ocena dokonywana
jest na podstawie badania fizykalnego w obszarze za-
burzen swiadomosci, czynnos$ci uktadu oddechowego,
ukladu krazenia i oddechowego w oparciu o schemat
AABCD (akronim od stéw Aware, Airway, Breathing,
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Tabela 1. Klasyfikacja pacjentow dyzuru ratunkowego

Status pacjenta
Stan zagrozenia Zycia
(stan krytyczny)

Stan naglacy

Intensywna terapia

Przypadek internistyczny

Przypadek chirurgiczny

Kluczowe problemy terapeutyczne

Niewydolnosé narzadéw decydujacych o mozliwosci utrzymania homeostazy
w zakresie czynnosci wymiany gazowej, krazenia, utrzymania statosci sktadu

ptynéw ustrojowych.

Objawy narastajacej niewydolnosci narzadow decydujacych o mozliwosci
utrzymania homeostazy w zakresie czynno$ci wymiany gazowej, krazenia,

utrzymania statosci sktadu ptynéw ustrojowych.

Wspomaganie funkcji mechanizméw utrzymania homeostazy, w skrajnych
przypadkach terapia zastepcza do czasu powrotu czynnosci, np. hemodializa,

oddech kontrolowany itp.

homeostazy.

Zaburzenie funkcji organizmu bez objawéw niewydolnosci uktadéw utrzymania

Uszkodzenie struktur organizmu lub zaburzenie funkcji bez objawéw niewydolnosci

Zakres dziatan

Dziatania ratunkowe,
resuscytacja

Dziatanie wyrdwnawcze, eliminacja
przyczyny zaburzen, stabilizacja

Intensywna terapia — dziatanie
wyréwnawcze, stabilizacja

Terapia internistyczna

Terapia chirurgiczna

uktadéw utrzymania homeostazy, wymagajace chirurgicznej ingerencji.

Tabela 2. Kryteria pierwszej oceny - cel: potwierdzenie/wykluczenie stanu zagrozenia zycia (stanu krytycznego)

Aware Swiadomos$¢

Airway, drogi oddechowe

Breathing, oddychanie

Circulation, krazenie

Disability, urazy

Reakcja na wotanie, dotyk

Ogledziny okolic nozdrzy, jamy ustnej, kilkukrotne ucisniecie klatki piersiowej w celu wymuszenia przeptywu powietrza

Obserwacja w ciggu ok. 10 sekund wystepowania spontanicznych ruchéw oddechowych i ich charakteru

Uderzenia serca, jakos¢ tetna, kolor bton $luzowych, czas powrotu wlosniczkowego (CRT)

Obecnos$¢ urazéw i uszkodzen, ktorych charakter determinuje rodzaj potencjalnych zagrozen zycia, np. uszkodzenie duzych
naczyn — krwotoki — hipotensja, urazy $ciany klatki piersiowej — odma — niewydolno$¢ oddechowa

Circulation, Disability) stanowigcy rozwiniecie pierwot-
nego planu ABC (Airway, Breathing, Circulation). Czyn-
nosci te wyczerpuja zakres tzw. triage (selekcji; tab. 2).

W skrajnych przypadkach wynikiem badania jest
stwierdzenie zgonu i zakonczenie dzialan (pacjent
martwy w chwili przybycia). Stwierdzenie objawdéw
stanu zagrozenia zycia obliguje do podjecia dziatan
z zakresu resuscytacji.

Po wykluczeniu stanu krytycznego (zagrozenia zy-
cia) lub w trakcie prowadzenia resuscytacji nastepuje
kolejna seria badan rozszerzonych o podstawowe bada-
nia laboratoryjne krwi obejmujgce parametry tzw. mini-
mum data base (MDB). Dob6r parametréw to kompromis
miedzy koniecznoscia szerokiej oceny stanu réwnowagi
wewnetrznej organizmu oraz czasu uzyskania wynikow
i ilo$ci krwi niezbednej do analizy. Pierwsze dane w pro-
filu MDB dostepne sg juz po 3 minutach od uzyskania
probki petnej krwi. Nalezy podkresli¢, ze warto$¢ tych
badan zdecydowanie wzrasta przy prowadzeniu statego
monitoringu w postaci seryjnych oznaczen i §ledzeniu
trendu, ktéry pozwala nam wnioskowac np. o aktyw-
nym krwawieniu, hemolizie, stanie perfuzji tkanek itd.

Druga ocena - jej celem jest potwierdzenie lub wy-
kluczenie stanu naglacego — oceniane parametry zbior-
czo zestawiono w tabeli 3.

Tabela 3. Kryteria drugiej oceny

Hematokryt (Ht)

TS (Total solid) - przyblizona ocena stezenia biatek surowicy

Stezenie mleczanow

Stezenie mocznika
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Stezenie glukozy

Trzecia ocena — rozszerzona ocena czynnosci z oce-
ng integralnosci struktur (tab. 4).

Podstawowy harmonogram i zakres oceny pacjen-
ta zglaszanego jako tzw. nagly przypadek przedsta-
wiony jest w tabeli 5.

Celem przedstawionego zestawienia jest zwrdce-
nie uwagi na specyfike dzialania w obszarze medycy-
ny ratunkowej. Wyrdznikiem tych dziatan jest ukie-
runkowanie postepowania lekarsko-weterynaryjnego
na potwierdzenie lub wykluczenie stanu zagroze-
nia zycia. Uplyw czasu jest czynnikiem determinu-
jacym skuteczno$¢ postepowania, stad nakaz trak-
towania wszystkich pacjentéw zglaszanych w trybie
yhagly przypadek” jako pacjentéw w stanie zagro-
zenia zycia lub w stanie naglacym. Ukierunkowanie
dzialan zgodnie z przyjetym z gory zatozeniem sta-
nowi istotna réznice widoczng w organizacji dziatan
ratunkowych w stosunku do standardowego postepo-
wania lekarskiego i wymaga odpowiedniego szkolenia
i mentalnego przygotowania ze strony lekarza. Nalezy
podkresli¢, ze dzialania ratunkowe i intensywna te-
rapia stanowig dopelnienie oferty ustug weterynaryj-
nych o obszar stanéw bezposredniego zagrozenia zy-
cia, gdzie standardowe postepowanie nie pozwala na
uzyskiwanie satysfakcjonujgcych rezultatéw. Zwraca

Status energetyczny organizmu, stany hipo- i hiperglikemii

Ocena iloci erytrocytow warunkujacych mozliwo$¢ transportu tlenu do tkanek, w zestawieniu
z wartoscig TS ocena prawdopodobierstwa krwotoku, hemolizy

Ocena stezenia biatka catkowitego w osoczu (obiektywizacja klinicznej oceny stopnia

odwodnienia, w zestawieniu z Ht wstepna ocena rodzaju wystepowania i rodzaju anemii)

Wskaznik nasilenia przemian beztlenowych (ocena zaburzenia perfuzji, wymiany gazowej)

Wydolnos¢ uktadu wydalniczego, stany intoksykacji
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Tabela 4. Rozszerzenie oceny stanu klinicznego

Rodzaj badania
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Badanie ukierunkowane na potwierdzenie

Diagnostyka obrazowa USG A-FAST, T-FAST | Nieprawidtowa zawartos$¢ jam ciala, uszkodzenia struktury narzadow

Réwnowaga kwasowo-zasadowa
wodorowych

Stezenie elektrolitéw K, Na, Cl
Cisnienie krwi
Gazometria krwi tetniczej

Koagulometria

Ocena ukfadu krazenia, ocena mozliwosci perfuzji tkanek
Efektywnos$¢ wymiany gazowe;j

Stan aktywac;ji uktadu krzepliwosci

Tabela 5. Podstawowy harmonogram i zakres oceny pacjenta zgtaszanego jako tzw. nagly przypadek

Zakres
AABCD
AABCD + MDB
AABCD + MDB + USG FAST +

Pierwsza ocena
Druga ocena

Trzecia ocena

elektrolity, gazometria koagulogram

uwage konieczno$¢ wspoélpracy catego zespotu kliniki
(od pracownikéw recepcji do lekarzy i technikéw) oraz
stosowania rozwigzan organizacyjnych zapewniajacych
,,szybka $ciezke” dla potrzebujacych pomocy pacjentéw
(od chwili zgloszenia ,,nagtego przypadku”, przez pro-
cedure przyjecia, do przekazywania kolejnych infor-
macji i kontakt z whascicielem). Wazna i nierozwigzana
W naszej rzeczywistosci pozostaje kwestia wspotpra-
cy miedzy poszczegdlnymi lecznicami dotyczaca m.in.
zasad przekazywania pacjenta, formutowania przeka-
zu podazajacego za pacjentem oraz informowania wia-
Scicieli i lekarza kierujacego. Zmiany w weterynaryj-
nej rzeczywistosci powinny znalez¢ odzwierciedlenie
takze w stanie prawnym zaktadow lecznictwa zwie-
rzat. Obecna formuta ,,calodobowej opieki” nie jest ni-
czym innym jak tylko przedtuzonym czasem $wiad-
czenia ustug. Dzialanie takie w dluzszej perspektywie
jest nieekonomiczne, mato satysfakcjonujace dla leka-
rzy weterynarii oraz rodzi nieuzasadnione roszczenia
ze strony wiascicieli. Wydaje sie zasadne rozwazenie

Ocena funkcji organéw i uktadéw buforujacych odpowiedzialnych za utrzymanie optymalnego stezenia jonéw

Ocena mozliwosci powstawania potencjatu czynnosciowego warunkujacego funkcjonowanie komérek

Czas Decyzje
1 min Resuscytacja tak/nie
do 3 min Intensywna terapia tak/nie
do 60 min Pacjent internistyczny tak/nie

chirurgiczny tak/nie

wprowadzenia terminu ,,dyzur ratunkowy” rozumia-
nego jako gotowos¢ do udzielenia pomocy w stanach
bezposredniego zagrozenia zycia, stanach naglacych
i wymagajacych intensywnej terapii. Kompleksowe
podejscie do tematyki medycyny ratunkowej zwierzat
towarzyszacych powinno zaowocowac satysfakcjonu-
jacymi rozwigzaniami, ktére zminimalizujg cierpie-
nie zwierzat oraz pozwolg spetni¢ oczekiwania, jakie
przed lekarzami weterynarii stawiaja obecnie wiasci-
ciele i opiekunowie.
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Ochwat — przyczyny, diagnostyka, leczenie

Maja Rokita*, Magdalena Szklarz'2, Maciej Janeczek'

z Zaktadu Anatomii Zwierzat Katedry Biostruktury i Fizjologii Zwierzat Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej we Wroctawiu'

oraz Gabinetu Leczenie Koni Equidoc w Watbrzychu?

Ochwat (Pododermatitis aseptica diffusa), czyli nie-
zakazZne rozlane zapalenie tworzywa kopytowe-
g0, pozostaje nadal czestym problemem u koni po-
mimo znajomosci czynnikéw ryzyka sprzyjajacych
jego powstawaniu. Moze on wynika¢ zaréwno z za-
niedbania, jak i nadmiernej troski o zwierze, ktora
czesto objawia sie otytoscia i zwiekszong zawartoscig
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weglowodandow prostych w diecie. Choroba miewa tez
podloze jatrogenne, na przyklad przy niewltasciwym
stosowaniu glikokortykosteroidow. Czynnikow pre-
dysponujacych do wystapienia ochwatu jest wiele,
a zadaniem lekarzy weterynarii jest ciagle uswiada-
mianie wlascicieli koni, a takze mtodszych adeptow
sztuki weterynaryjnej o powadze problemu. Skutki

* Studentka
V roku Wydziatu
Medycyny
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Laminitis - causes, diagnosis and treatment

Rokita M.* Szklarz M."? Janeczek M.', Department of Animal Physiology
and Biostructure, Faculty of Veterinary Medicine, Wroctaw University of
Environmental and Life Sciences’, Veterinary Surgery Equidoc, Watbrzych?

Although known for centuries, laminitis (pododermatitis diffusa aseptica), still
remains one of the most frequent and troublesome orthopedic condition in
horses. This paper describes types of laminitis, their possible pathomechanisms,
diagnosis and treatment methods. Our aim was to summarize accessible
literature, including current studies and comparing them with our own experience
for the better understanding of the problem and creating the best therapeutic
approach for the equine patient. Regardless to the underlying reason for
development of the disease, the severity of laminitis and its consequences
depends on the quick and adequate treatment.

Keywords: horse, laminitis, etiology, diagnosis, treatment.
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choroby moga by¢ rdzne, zaleza od szybkosci podjecia
dzialania w przypadku wystapienia pierwszych ob-
jawow. W skrajnym przypadku moze ona nawet za-
koniczy¢ sie Smiercig zwierzecia, dlatego choroby tej
nie nalezy bagatelizowac.

Rodzaje ochwatu ze wzgledu na etiopatogeneze
Ochwat endotoksyczny

Moze by¢ spowodowany nadmierng produkcja toksyn
bakteryjnych w jelitach. Przykladem jest salmonelo-
za, ale ochwat tego typu spotykany jest takze w prze-
biegu innych chordb zakaznych. Uszkodzenie struk-
tury jelita przez patogeny powoduje przedostawanie
sie endotoksyn do krwiobiegu i dalej do innych na-
rzadow (rozwija sie zespot ogélnoustrojowej reakcji
zapalnej, systemic inflammatory reaction syndrome
— SIRS), w tym aparatu kopytowego. Zapalenie maci-
cy spowodowane zatrzymaniem lozyska po porodzie
réwniez stanowi powazny czynnik ryzyka dla inicja-
cji procesu chorobowego. Na poczatku mozna sie wiec
spodziewa¢ objawow typowych dla endotoksemii — go-
raczka, apatia, ciemne lub blade zabarwienie bton $lu-
zowych, wydtuzony czas wypelniania kapilar, zwiek-
szona liczba oddechow oraz uderzen serca i zwolnienie
perystaltyki jelit (1). Wystapienie endotoksemii zawsze
powinno by¢ sygnalem ostrzegawczym przed wtérnym
powstaniem ochwatu.

Ochwat zywieniowy

Wigze sie zazwyczaj z wystepowaniem otytosci u koni.
Najczes$ciej spowodowana jest ona nadmierna podaza
weglowodandw - skarmianiem roslin zielonych czy
zb6z, ktére bogate sa w weglowodany niestruktural-
ne, takie jak skrobia czy fruktany (2). Fermentacja cu-
krow w jelitach doprowadza do nadmiernej produkeji
kwasu mlekowego, czego konsekwencja jest obnize-
nie pH, a nastepnie zmniejszenie liczebnos$ci niektd-
rych gatunkéw flory bakteryjnej, gtéwnie z rodziny
Enterobacteriaceae. Drobnoustroje podczas obumie-
rania uwalniajg endotoksyny, ktére trafiaja p6Zniej do

krwiobiegu (3). Otylos¢ moze prowadzi¢ do przewlektej
opornosci insulinowej, ktéra w konsekwencji dziata-
nia na $ciane naczyn doprowadza do zmniejszenia ich
przepuszczalnosci (4). Niedostosowanie dawki pokar-
mowej do wykonywanej pracy czy spozycie rolin tru-
jacych, takich jak np. cis, réwniez moze prowadzi¢ do
rozwoju ochwatu (5).

Ochwat o podtozu hormonalnym

Do gléwnych endokrynopatii zwigzanych z ochwa-
tem zaliczamy konski zesp6t metaboliczny (equine
metabolic syndrome, EMS) oraz dysfunkcje w pta-
cie posrednim przysadki (pituitary pars intermedia
dysfunction, PPID). Pierwsza z tych choréb zwigza-
na jest z opornoscia insulinowg i dotyczy koni mtod-
szych. Zwierzeta dotkniete t3 przypadloscig sg otyle
oraz wykazujq hiperinsulinemie. W PPID przysadka
produkuje nadmierne ilosci hormonu adrenokorty-
kotropowego, ktérego poziom mozliwy jest do ozna-
czenia w badaniach laboratoryjnych. Przyczyny moga
by¢ rézne, np. guz gruczotu lub zahamowana produk-
cja hormonéw przez nadnercza, co wylgcza sprzeze-
nie zwrotne. Prowadzi to do zmian rozrostowych lub
czynnosciowych czesci posredniej przysadki. Choro-
ba ta zazwyczaj dotyka konie w podesztym wieku (6).
Poniewaz obraz kliniczny PPID jest bardzo zblizony do
choroby Cushinga, zaczeto uzywac okreslenia zesp6t
Cushinga koni (equine Cushing syndrome; 5). Morgan
i wsp. (7) przeprowadzili badania zyt i tetnic w obre-
bie kopyta, a takze tetnic twarzowych przy pomocy
miografii. Zdrowym koniom oraz z ochwatem o pod-
lozu endokrynnym podawano fenylefryne i serotoni-
ne (zwigzki kurczace naczynia), a nastepnie acety-
locholine (zwigzek rozkurczajacy naczynia). U koni
z ochwatem odpowiedZ na acetylocholing byta duzo
stabsza niz u zdrowych. Natomiast skurcz naczyn po
podaniu fenylefryny i serotoniny byt intensywniejszy
u koni chorych. Dotyczyto to zaréwno naczyn w ob-
rebie kopyta, jak i twarzy. Wydaje sie wiec, ze to en-
dokrynopatie moga by¢ pierwotnie odpowiedzialne za
dysfunkcje w krazeniu, a nie samo uszkodzenie bla-
szek kopytowych (7).

Ochwat przeciazeniowy

Czesto$¢ wystepowania tego rodzaju ochwatu jest
szacowana na ponad 10% przypadkow. Powstaje on
w wyniku bolesnych chordb czy wypadkéw konczy-
ny przeciwlegtej, takich jak ztamania kosci, stany za-
palne stawéw lub porazenia nerwéw (8). W tym przy-
padku kon wykonuje obcigzenie trzypunktowe, to
znaczy, ze przenosi konczyne zdrowg pod linie po-
srodkowg tutowia. Najbardziej obcigzona jest kra-
wedz boczna i przylegla do niej cze$¢ podeszwy (5).
Ochwat przecigzeniowy wydaje sie powigzany z na-
gla dysfunkcja aparatu zawieszajacego, a w nastep-
stwie przemieszczenia palca dalszego w obrebie puszki
kopytowej. Dzieki elastycznemu zawieszeniu istnie-
je ochrona przed obcigzeniem uciskowym. Po utra-
cie funkcji aparatu zawieszajacego dochodzi do ob-
niZenia koSci kopytowej i/lub jej rotacji. Najbardziej
prawdopodobna przyczyng powstawania tego rodzaju
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ochwatu jest zmniejszona perfuzja przez tkanki, pro-
wadzaca do redukcji przeptywu krwi w palcu konczy-
ny podtrzymujacej, zwigzana z nadmiernym, ciaggtym
obcigzeniem (5, 8).

Ochwat o podtozu jatrogennym

Najczesciej wywotany przez niewlasciwe (zbyt wyso-
kie dawki) zastosowanie glikokortykosteroidéw. Leki te
zwiekszaja ekspresje receptoréw odpowiedzialnych za
efekt zwezania naczyn, a takze przez obnizanie efektu
ich rozszerzania. Powoduje to zaburzenie prawidtowej
perfuzji w tkankach. Glikokortykosteroidy wptywaja
takze na objeto$¢ krwi krazacej. Hamuja ekspresje ka-
naléw potasowych, ktérych niedobdr aktywnosci moze
skutkowa¢ zmniejszong wrazliwo$cig srodbtonka na-
czyn. Badania dowiodty, ze wystarczy kilka dni lecze-
nia glikokortykosteroidami dlugo dzialajacymi, aby
zmniejszy¢ ekspresje danych struktur w miesniéw-
ce gladkiej naczyn krwionos$nych i stworzy¢ warunki
dla postepujacego skurczu naczyniowego, co w kon-
sekwencji moze doprowadzi¢ do rozwoju ochwatu (9).
Nieprawidlowe uzytkowanie konia, przetrenowanie czy
niewlasciwe kucie i werkowanie réwniez moga przy-
czynic sie do rozwoju ochwatu.

Patomechanizm

Pierwsza teoria powstawania ochwatu dotyczy skurczu
naczyn. Niedokrwienie tkanek palca powstaje wsku-
tek oddzialywania mediatoréw naczynioaktywnych,
takich jak endotelina czy histamina, oraz jednocze-
snej wymiany tlenu pomiedzy naczyniami dopro-
wadzajacymi a odprowadzajacymi poprzez anasto-
mozy tetniczo-zylne. Ogranicza to dostawe tlenu do
dalszych struktur palca, prowadzac do uszkodzenia
i Smierci komdrek skory i naskdrka w obrebie apa-
ratu zawieszajacego ko$¢ kopytowa (10, 5). W bada-
niu histologicznym wykazano rozpad jader komorko-
wych naskérka oraz odlgczenie btony podstawnej (10).
Blona ta stanowi spoidto pomiedzy tworzywem a na-
skorkiem (5). W tym miejscu nalezy przytoczy¢ teorie
metaloproteinaz macierzy. Wedlug niej réwniez do-
chodzi do oddzielenia blony podstawnej, a takze blo-
ny granicznej, jednakze za przyczyne uwazane sg ak-
tywowane m.in. endotoksynami metaloproteinazy.
Nadmierna ich dziatalno$¢ prowadzi do uszkodzenia
funkcji blony podstawowej i w konsekwencji jej od-
dzielenia (5). Zmiany te nie sg specyficzne, pojawia-
ja sie wczesnie i zwiastuja poczatek ochwatu. Jest to
faza bezobjawowa, w ktorej poprzez brak ukrwienia
kon traci réwniez czucie, pomimo rozpoczynajacych
sie zmian strukturalnych w kopycie. Zmiany martwi-
cze w komorkach doprowadzajg do indukcji procesu
zapalnego, ktéry zwigzany jest z przekrwieniem, mi-
nimalng neutrofilig, zwiekszong perfuzja naczynio-
w3, bdlem oraz tendencjg erytrocytow do agregacji
(10,11). Wszystkie te czynniki prowadza do powstania
obrzeku, ktéry poglebia problemy w obrebie puszki
kopytowej. Zwiekszony nacisk na tkanke podscien-
na niekorzystnie wptywa na krazenie. Istnieje row-
niez teoria, ktora mogtaby wiazac sie z powyzsza ka-
skadg zdarzen. Jest to tzw. reperfuzja lub uszkodzenie
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wolnymi rodnikami (10). Wiadomo, Ze majg one nega-
tywny wplyw na tkanki, jednak dotychczas nie wyja-
$niono, jaki wptyw moga mie¢ na indukcje ochwatu.
Niedokrwienie doprowadza do zmian w funkcjono-
waniu enzymdw metabolizujgcych tlen. Po przywro-
ceniu odpowiedniej perfuzji produkuja one toksyczne
wolne rodniki (10). Dowodem na prawdziwos$¢ powyz-
szej teorii moze by¢ kliniczna obserwacja skuteczne-
go dziatania DMSO (dimetylosulfotlenek) w niektérych
przypadkach ochwatu (10). W badaniach réwniez do-
wiedziono, ze blaszki kopytowe sg wyjatkowo podat-
ne na dziatlanie wolnych rodnikéw tlenowych. Badano
poziom aldehydu lipidowego, ktéry powstaje w wyni-
ku peroksydacji thuszczéw. Jego koncentracja wzrosta
znaczaco w blaszkach kopytowych u koni z ochwa-
tem, natomiast jej poziom nie zmienit sie w pozosta-
tych badanych narzadach. Jest wiec prawdopodobne,
ze dochodzi do uszkodzenia systemu antyoksydantow
w blaszkach kopytowych (11).

Przebieg i objawy kliniczne

Wyréznia sie nastepujace stadia ochwatu: wstepne,
czyli bezobjawowe, nadostre, ostre, podostre i prze-
wlekte (5, 12). Faza wstepna trwa od 24 do 60 godzin,
w warunkach eksperymentalnych, lecz prawdopodob-
nie istnieje szersze spektrum czasowe (12, 13). Na tym
etapie brak objawéw klinicznych oraz radiograficz-
nych (14). Ostry ochwat trwa 24-72 godziny, a nawet
moze wydtuzac sie do 7 dni. Nastepnie dochodzi do
rozwoju lub wycofania procesu (12, 13). W przypadku
progresu choroba moze przej$¢ w forme podostrg lub
przewlekla. Istnieje znaczaca réznica pomiedzy tymi
dwoma stadiami (12). W stadium podostrym nie do-
chodzi do zerwania aparatu zawieszajacego. W for-
mie przewleklej natomiast obnizenie koSci kopytowej
i jej rotacja prowadza do martwicy i zerwania danej
struktury (12, 5). Posta¢ nadostra niesie za soba ryzy-
ko zupelnej dysfunkcji aparatu zawieszajacego, ktéra
moze (lecz nie musi) spowodowac¢ zzucie puszki kopy-
towej (exungulatio; 5). Objawy kliniczne pojawiaja sie
w ochwacie ostrym, a zmiany radiograficzne dopie-
ro w fazie przewleklej (14). Faza ostra manifestuje sie
podwyzszong temperaturg puszki kopytowej, wzmo-
zonym pulsem wyczuwalnym na tetnicach palcowych,
kulawizng oraz przeniesieniem ciezaru na konczyne
niebolesna. Jesli choroba objeta obie konczyny, ob-
serwuje sie przyjmowanie pozycji przynoszacych ulge
(czesto postawa przedsiebna), pozycji mostkowej badz
w skrajnych przypadkach zaleganie (13, 16). W skdrze
powyzej koronki moga powstawac zaglebienia, ktdre
s3 wynikiem rozluznienia potgczen pomiedzy skora
a naskorkiem (5). Przemieszczenie kosci kopytowej
moze pojawiac sie nagle, lecz najczesciej zmiany te
postepuja powoli, w ciggu dni lub nawet tygodni (15).
O postaci przewlektej mowi sie, gdy objawy klinicz-
ne trwaja ponad 3 dni lub dojdzie do przemieszczenia
kosci kopytowej (16). Przemieszczenie moze oznaczac
rotacje, opadanie koSci kopytowej lub potaczenie obu
tych zmian (17). Faze przewlekla mozna podzieli¢ na
skompensowang oraz nieskompensowang. W pierw-
szej z nich dochodzi do przemieszczenia kosSci kopy-
towej, lecz po jej ustabilizowaniu nie zmienia ona juz
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swojej pozycji. Faza przewlekla nieskompensowana
wigze sie z ciaglym przemieszczaniem sie kosci ko-
pytowej. W konsekwencji ciagglego ucisku na tkanki
w pewnych miejscach produkcja rogu zostaje zupet-
nie zahamowana (16). Charakterystycznym objawem
pojawiajacym sie w ochwacie przewleklym sg pier-
$cienie ochwatowe. Powstaja, poniewaz rég kopyto-
wy zaczyna narasta¢ w kierunku dtoniowym i $cia-
na przednia kopyta sie zapada. Silne obnizenie kosci
kopytowej moze prowadzi¢ do uwypuklenia pode-
szwy wokot grotu strzatki, a nawet do przebicia po-
deszwy i wtornego zakazenia. Powstaje wowczas po-
wierzchowne ropne zapalenie tworzywa kopytowego,
ktére moze rozprzestrzeniaé sie na glebiej potozo-
ne tkanki. Wewnatrz puszki kopytowej moga rozwi-
nac sie warunki sprzyjajace rozwojowi patogennych
drobnoustrojéw beztlenowych, prowadzac do zgorze-
linowego zapalenia tworzywa, co rokuje bardzo nie-
korzystnie (5, 16).

Diagnostyka

Na efektywna diagnostyke ochwatu sklada sie wy-
wiad z whascicielem konia, doktadne badanie klinicz-
ne oraz poprawnie przeprowadzone badanie radiolo-
giczne. W wywiadzie nalezy uwzgledni¢ wcze$niejsze
choroby i podawane niedawno lub przez dluzszy czas
leki. Ponadto nalezy zapytaé, czy miaty miejsce in-
cydenty, ktére moglyby w konsekwencji doprowadzi¢
do rozwoju ochwatu, takie jak zatrzymanie tozyska
czy biegunka. Badanie kliniczne powinno rozpocza¢
sie od ogladania konia, zar6wno w pozycji stojacej,
jak w stepie. Nalezy ocenic¢ jego che¢ do poruszania
sie oraz zwréci¢ uwage na objawy bdlowe i kulawi-
zne (18). Ciasne zakrety sprawiajg pacjentowi bardzo
duzy bol. Konieczno$¢ obciazenia chorej konczyny
przy podnoszeniu konczyn rowniez bedzie skutko-
wala natychmiastowa préoba postawienia konczyny
z powrotem na ziemi (14). Stopien nasilenia kulawi-
zny mozna oceni¢ na podstawie skali Obela (ryc. 1).

Stopien I

Kon nie wykazuje wyraznej kulawizny, lecz

mozna zauwazy¢ dyskomfort oraz skracanie

kroku. W pozycji stojacej odciaza konczyne

bolesna lub odbarcza konczyny naprzemiennie,
jesli choroba objeta obie nogi.

Skala Obela

Nastepnym etapem badania jest palpacja obejmujaca
ocene temperatury puszki kopytowej, ktéra w przy-
padku ochwatu ostrego bedzie podwyzszona. Na tet-
nicach palcowych mozna wyczu¢ wzmozony puls.
Powinno sie rowniez doktadnie zbadaé okolice ko-
ronki kopyta, gdyz w tym miejscu pojawic¢ sie moze
zapadniecie, $wiadczace o opadaniu kosci kopyto-
wej (18, 19). Czulki kopytowe pomocne sg w ustale-
niu miejsca najbardziej nasilonego bolu. W przypad-
ku ochwatu jest to okolica przednia podeszwy przy
grocie strzalki, lecz w duzej mierze zalezy to od fazy
choroby (18). Zasadnicza czescia diagnostyki ochwatu
jest wykonanie zdje¢ rentgenowskich. Zawsze nale-
zy wykona¢ dwie projekcje: boczng (latero-medial —
LM) oraz grzbietowo-podeszwowa (dorso-plantar —
DP). Diagnostyka radiologiczna nie wymaga rozkucia
konia. Do obu projekcji niezbedne sag bloczki (drew-
niane lub syntetyczne), na ktérych nalezy postawié¢
koriczyne, tak by promien centralny mozna bylo skie-
rowa¢ dokladnie na krawedZ podeszwy (18). W po-
czatkowych etapach ochwatu na pierwszy rzut oka
wysuwac sie bedzie separacja palca dalszego od Scia-
ny kopyta. Proces zapalny doprowadza do pogrubie-
nia grzbietowej $ciany puszki kopytowej, jej grubos¢
bedzie wynosita >18 mm u duzych koni oraz >15 mm
u kucéw (17). Zmiang bardziej zaawansowang, kté-
ra widoczna bedzie w p6zniejszym etapie choroby,
jest rotacja ko$ci kopytowej. Nie musi ona wystepo-
waé u kazdego konia. W takim wypadku zdjecia rent-
genowskie nalezy wykonac kilkukrotnie, w réwnych
odstepach czasu, gdyz nasilenie zmian oraz stopien
rotacji sg niezbednymi elementami dla oszacowania
prognozy (17). Istnieja dwie mozliwosci mierzenia
kata rotacji i dobor metody zalezy od fazy choroby.
W stadium ostrym, kiedy $ciana puszki kopytowej nie
jest jeszcze mocno zdeformowana, mierzony bedzie
kat pomiedzy grzbietowa $ciana kopyta a przednim
brzegiem kos$ci kopytowej (ryc. 2 A). Natomiast w fa-
zie przewleklej mierzony bedzie kat od brzegu pode-
szwowego ko$ci kopytowej do podtoza (ryc. 2 B; 17, 19).

Stopien 11

Kulawizna nasila si¢, kon chodzi sztywno, ale
mimo to porusza si¢ z wlasnej woli. W pozycji
stojacej nie ma problemu z podniesieniem
konczyn.

Stopien IV
Kon stoi caty czas w miejcu, nie rusza si¢, chyba
Ryc. 1. ze pod silnym przymusem. Moze przyjmowaé
Skala Obela pozycje odciazajaca chore konczyny.
oceny nasilenia
kulawizny
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Nalezy pamietaé, ze mimo swej wartosci diagnostycz-
nej kat rotacji jest miarg subiektywng. W przypadku
bardzo diugiego rogu kopytowego stopien skrecenia
kosci kopytowej bedzie wydawat sie wiekszy (ryc. 3).
W tym przypadku mozna uzy¢ markeréw cieniujgcych
umieszczonych na $cianie grzbietowej, ktére pomoga
w ocenie radiogramow (17, 20). Zdjecia w projekcji DP
s3 rowniez przydatne do oceny rotacji kosci kopytowej.
Dzieki nim mozna stwierdzi¢ symetryczno$¢ zmia-
ny, poniewaz moze by¢ ona bardziej nasilona z jed-
nej strony. Na radiogramie mozna w takim przypadku
zauwazyc¢, ze linia stawu miedzypalcowego dalszego ;
nie jest rownolegta do podtoza. Okolica samego sta- ; S 50mim
wu rowniez moze ulec poszerzeniu po stronie objetej '
chorobg (20). W przypadku ochwatu moze pojawi¢ sie
takze opadanie kos$ci kopytowej w obrebie puszki ro-
gowej, przy czym dorsalna $ciana kosci moze pozo-
sta¢ réwnolegla w stosunku do $ciany kopyta tej sa-
mej strony. Nad koronka palpacyjnie mozna wyczu¢
miekki obszar zapadnietych tkanek. Aby oceni¢ sto- - .
pien opadu nalezy zmierzy¢ odlegtos$¢ od koronki do  Ryc. 2. Radiogram palca koriczyny piersiowej w projekcji bocznej.

wyrostka wyprostnego kosci kopytowej (ryc. 4) (17, A - kat mierzony w fazie ostrej ochwatu; B — kat mierzony w fazie przewlektej ochwatu

18). Zmiang, ktéra negatywnie wplywa na prognoze,
jest formowanie sie nowej kos$ci, ktéra najczesciej po-
wstaje przy krawedzi podeszwowej grzbietowej cze-
$ci kosci kopytowej (ryc. 4). Mozna ja obserwowac na
zdjeciach w pozycji LM (17, 20).

Wenografia stala sie metoda do$¢ popularng w nie-
ktérych krajach, jednak w Polsce jej zastosowanie nie
stanowi podstawowego elementu diagnostyki ochwatu.
Technika ta polega na podaniu dozylnie srodka kon-
trastowego, wykonaniu zdjecia rentgenowskiego ko-
pyta w projekcji bocznej i ocenie naczyn krwionosnych
W jego obrebie (17). Wenografia moze by¢ technikg nie-
zwykle pomocna przy ocenie ochwatu przewlektego,
skuteczno$ci wprowadzonego leczenia i wlasciwej oce-
ny prognozy (21). Tomografia komputerowa czy rezo-
nans magnetyczny jako znacznie drozsze i trudniej-
sze technicznie metody diagnostyczne nie sa rutynowo
wykorzystywane w diagnostyce ochwatu.

Postepowanie z koniem z ochwatem

W pierwszej kolejnosci nalezy zminimalizowac ryzyko
poglebienia urazu blaszek kopytowych. Efekt ten uzy-
skuje sie poprzez zapewnienie koniowi odpoczynku
w boksie, tak by zminimalizowac¢ ilo$¢ ruchu i czynniki
stresowe. Kon w wiekszosci przypadkow powinien zo-
stac rozkuty, poniewaz podkowa koncentruje obcigze-
nie na obrzezach kopyta, co powoduje nadmierne ob-
cigzenie blaszek. Minusem zdejmowania podkéw jest
ryzyko uszkodzenia tworzywa w momencie rozkuwa-
nia (19). W przypadku silnej bolesnos$ci przy zdejmo-
waniu podkéw mozna positkowac sie znieczuleniami
przewodowymi. Koniowi nalezy réwniez zapewnic od-
powiednig $cidtke, najlepiej piasek lub torf. Podtoze to
zapewnia rownomierne obcigzenie catego kopyta. Prze-
ciwwskazane s3 rowniez spacery stepem w reku, ktore
moga pogorszyc stan blaszek kopyta (15, 19).

Jesli u konia wystepuja poczatkowe stadia ochwa-
tu, mozna stosowac oktady chtodzace czy polewanie
zimng wodga. Przy stosowaniu metody chlodzenia
strumieniem wody nalezy pamietaé, ze woda moze
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Ryc. 3.

Zdjecie RTG

palca w projekcji
bocznej. Bardzo
dtugi rég kopytowy
utrudnia ocene
stopnia rotacji
kosci kopytowej

Ryc. 4.

RTG palca

w projekeji bocznej
- ocena stopnia
opadu, czyli
odlegtos¢ pomiedzy
linig koronki (A)

a linig wyrostka
wyprostnego (B).
Strzatka
zaznaczono NOWo
powstatg kos¢

861



PRACE KLINICZNE | KAZUISTYCZNE

862

powodowac rozmiekczanie rogu, a tym samym osta-
bia¢ strukture podtrzymujaca kos¢ kopytowa. Chto-
dzenie tagodzi stan zapalny, zmniejsza ryzyko po-
wstania obrzeku, hamuje proces przemieszczania kosci
kopytowej wzgledem puszki oraz przynosi zwierze-
ciu ulge w bélu (13). Krioterapia znajduje tutaj swo-
je zastosowanie. Wydaje sie, ze jej dziatanie oprdcz
hamowania produkcji cytokin prozapalnych polega
réwniez na ttumieniu nadmiernej aktywnosci meta-
loproteinaz macierzy. Ponadto okazalo sig, Ze podczas
dtugotrwatego chtodzenia koniczyny nastepuja okre-
sy wzrostu temperatury wewnatrz kopyta. Wigzq sie
one ze wzrostem perfuzji i/lub metabolizmu, co wspo-
maga odnowe uszkodzonych struktur. Wydaje sie, ze
moze by¢ to préba adaptacji do warunkéw Srodowiska.
U badanych koni nie stwierdzono negatywnych efek-
téw ubocznych krioterapii (22). Metoda ta jest rowniez
$wietnym sposobem profilaktyki ochwatu po incy-
dentach stwarzajacych ryzyko, takich jak endotokse-
mia, morzyska lub zatrzymanie tozyska. U pacjentéw,
u ktérych stosowano ciaggte chlodzenie, jedynie u 7%
pojawit sie ochwat. W grupie koni, u ktérych nie zasto-
sowano powyzszej metody, 12% wykazywato kliniczne
objawy choroby. Stosowanie przerywanej krioterapii,
tzn. co 2—4 godziny, skutkowalo najwieksza liczba
epizodéw ochwatu (14).

Leczenie farmakologiczne

Leczenie farmakologiczne obejmuje proces pierwot-
ny, ktory spowodowat powstanie ochwatu, zniesienie
stanu zapalnego w obrebie kopyta (w tym bdlu z nim
zZwigzanego) i poprawienie krgzenia na tym obszarze.
Bardzo skuteczne i powszechnie stosowane s3 nie-
steroidowe leki przeciwzapalne (NLPZ), ktore dziataja
zaroéwno przeciwzapalnie, wazodylatacyjnie oraz s3
pomocne podczas endotoksemii. Najbardziej popular-
nymi lekami sa megluminian fluniksyny oraz fenylo-
butazon. Mechanizm ich dzialania polega na blokowa-
niu aktywnosci cyklooksygenazy, ktéra bierze udziat
w syntezie prostanoidéw inicjujgcych stan zapalny.
Hamujac produkcje m.in. prostaglandyn i prostacyklin,
znosz3 ich dzialanie kurczace naczynia, wspomagajac
krazenie w obrebie blaszek (23, 24). Nowe selektywne,
niezarejestrowane jeszcze do uzytku dla koni w Pol-
sce leki, np. firoksyb (EQUIOXX®), sg juz ukierunko-
wane na typ drugi enzymu, co sprawia, ze s3 bardziej
specyficzne w znoszeniu przewleklego neurogenne-
go bolu. W przypadku ochwatu ostrego przebiegaja-
cego z posocznicg lekiem z wyboru bedzie fluniksy-
na, w maksymalnej dawce (1,1 mg/kg m.c., i.v, przez
pierwsze dwa - trzy dni co 12 godz.; 5, 23). Bardzo
skutecznie neutralizuje ona endotoksyny pochodzace
z przewodu pokarmowego oraz zmniejsza ich szko-
dliwe dzialanie (1). Fenylobutazon (4-6 mg/kg m.c.,
p-o., w Polsce posta¢ dozylna jest niezarejestrowana)
bedzie stosowany, gdy zapalenie ogranicza sie do bélu
mie$niowo-szkieletowego (14, 23). Jesli okaze sig, ze
pacjent nie reaguje odpowiednio na terapie NLPZ,
mozna wprowadzi¢ do leczenia lignokaine (1,3 mg/kg
m.c. w bolusie, a nastepnie 0,05 mg/kg m.c./min we
wlewie dozylnym), ktora dziata zaréwno przeciwza-
palnie, jak i zapewnia §wietng analgezje (13). Mierna

odpowiedz na leczenie NLPZ lub jej brak sg ztym ob-
jawem prognostycznym (14). Acepromazyna bardzo
dobrze dziala na zwezone naczynia palca, usprawnia-
jac przeptyw krwi. Stosowana w ostrej fazie choroby
(w dawce 0,02-0,06 mg/kg m.c., poczatkowo nawet
4 razy dziennie, i.v. lub i.m., w Polsce obecnie dostepna
jedynie w formie doustnej) dodatkowo pomoze uspo-
koi¢ zwierze (5, 13, 23). Leki takie jak izoksupryna,
nitrogliceryna czy pentoksyfilina zostaly uznane za
nieskuteczne w zwiekszaniu przeptywu krwi w obre-
bie blaszek kopytowych (5, 23). DMSO (dimetylosul-
fotlenek) jest skuteczny w usuwaniu wolnych rodni-
kow oraz dziala dobrze przeciwzapalnie (0,1-1 mg/kg
m.c. w wolnym wlewie i.v., w stezeniu <20% w celu
unikniecia hemolizy; 18). W przypadku endotokse-
mii waznym elementem terapii jest usuniecie tok-
syn z krazenia. Dzialanie wiazgce te zwigzki ma po-
limyksyna B (w dawce 3000-6000 j.m./kg m.c., i.v.,
3 razy dziennie; 13, 23). Heparyna (100 j.m./kg m.c.,
2 razy dziennie, s.c.) moze by¢ pomocna w zapobie-
ganiu powstawaniu nowych aglutynatéw ptytek krwi
(5). Ptytki moga nie tylko tworzy¢ czop w Swietle
naczynia, zamykajac przeptyw krwi, ale réwniez
sg zrédtem tromboksanu, ktory dziata chemotak-
tycznie na czynniki zapalne takie jak np. neutrofile.
Trombocyty moga tworzy¢ aglutynaty z neutrofila-
mi, co stwarza kolejny element, ktéry moze utrudnia¢
przeptyw krwi (23).

Postepowanie ortopedyczne

Wszystkie zabiegi ortopedyczne powinny mie¢ na celu
odcigzenie uszkodzonych blaszek oraz zminimalizo-
wanie napiecia, ktére wywotuje $ciegno zginacza gle-
bokiego palca na blaszki Sciany grzbietowej. Kopyto
powinno by¢ odpowiednio rozczyszczone. Przycinanie
rogu moze usprawnic krazenie oraz odciazy¢ zajete
procesem zapalnym czesci kopyta, jednak nie w kaz-
dym przypadku powinno by¢ wykonywane tak samo.
Przy rotacji kosci kopytowej rég powinien by¢ przy-
ciety w taki sposdb, zeby przywrdcic¢ réwnolegly po-
ziom podeszwy kopyta z dolnym brzegiem kosci (18).
Idealna grubo$¢ podeszwy powinna wynosi¢ 15 mm
(19). Jezeli jest ona mniejsza, co zazwyczaj ma miej-
sce u koni z rotacja czy opadaniem, nalezy starac sie
zachowac jak najwiecej rogu (19). Nastepnym etapem
jest zapewnienie stabilizacji strukturom kopyta. Cze-
sto stanowi to kwestie sporng w dyskusjach zaréwno
lekarzy weterynarii, kowali, jak i wtascicieli. Decyzja
o samym werkowaniu lub kuciu powinna by¢ zawsze
uzalezniona od przypadku klinicznego — stanu, spo-
sobu poruszania sie pacjenta, a takze stadium i ro-
dzaju ochwatu. W przypadku decyzji o werkowaniu
uzywa sie podkladek, ktore umiejscawia sie na po-
deszwie kopyta. Moze to by¢ zrolowana gaza, siliko-
nowe kity, podkladki komercyjne i opatrunki kopy-
towe o grubej podeszwie. Celem tego zabiegu ma by¢
zmniejszenie obcigzenia kopyta podczas przemiesz-
czania sie, przywrdcenie wlasciwego ustawienia kosci
kopytowej wzgledem podloza, zmniejszenie napiecia,
ktére wywotuje Sciegno miesnia zginacza glebokie-
go palcow, a takze redukcja sit dziatajacych na dor-
salng czes$¢ kopyta. Zapobiega to separacji blaszek,
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ktdra moze nastapi¢ w pdzniejszym okresie choro-
by i sprzyja wzrostowi podeszwy na grubos¢ (18, 19).
Dobieranie podkéw powinno opiera¢ si¢ na zasadach:
odciagzenie wierzchotka kosci kopytowej i obcigzenie
pietek. Istnieje szeroka gama podkéw czy tez butdw,
ktérych dobor jest $cisle uzalezniony od przypadku
klinicznego, natezenia zmian oraz samej odpowiedzi
na zastosowane podkowy. Wazne jest, aby zapewni¢
takze przesuniecie punktu breakover (czyli momen-
tu unoszenia konczyny z podloza, kiedy doglowo-
wa czes$¢ podeszwy lub podkowy ma jeszcze kontakt
z ziemia), tak by odciazy¢ grzbietowa Sciane kopy-
ta. Mozna to osiagna¢ poprzez spitowanie i zaokra-
glenie przedniej czesci podkowy, dzieki czemu ostat-
ni punkt wykroku bedzie oddzialywal na grzbietowa
$ciane kopyta z mniejsza sita (5, 19). Jezeli nie ist-
nieje odpowiednie srodowisko do wykonania danych
czynnosci lub wystepuje silne przemieszczenie ko-
$ci kopytowej, mozliwe jest przeciecie $ciegna mie-
$nia zginacza glebokiego palcow. Zabieg ten jednak
ze wzgledu na jego radykalnos¢ jest obecnie rzadko
stosowany (18). Zabieg usuniecia warstwy zewnetrz-
nej i Srodkowej $ciany przedniej kopyta zmniejsza ci-
$nienie wewnatrz puszki kopytowej, a takze zmniej-
sza niekorzystne dziatanie ci$nienia na koronke,
przez co pobudza wzrost nowej, zdrowej tkanki (15).
Jednak zabieg ten budzi kontrowersje, gdyz usunie-
cie tak duzej czesci Sciany moze powodowaé jesz-
cze wigeksza niestabilnos$¢ kosci kopytowej. Z tego
wzgledu alternatywa pozostaje czeSciowe usunie-
cie grzbietowej Sciany kopyta, ktore nie bedzie az
tak traumatyczne (19).

Dieta

Kon z ochwatem moze mie¢ problemy z pobiera-
niem pokarmu, ktére zaczynajg sie juz w momen-
cie proby podejscia do ztobu. Nalezy zapewni¢ mu
odpowiedni dostep do paszy, szczegdlnie jesli zale-
ga. Pasze tresciwa w postaci np. owsa nalezy wyeli-
minowac i zastapi¢ pasza objetosciowa. Co 2 godziny
pacjent powinien otrzymywac niewielka ilo$¢ dobrej
jakosci siana oraz wode (ok. 9 1; 14). Sensowne wy-
daje sie podawanie suplementéw, takich jak biotyna
(15-100 mg/500 kg m.c. p.o., raz dziennie) i metionina
(w pierwszym tygodniu 22 mg/kg m.c., w drugim ty-
godniu 11 mg/kg m.c., w trzecim tygodniu 5,5 mg/kg
m.c., p.o.), ktére wptywaja pozytywnie na wzrost rogu
kopytowego (25).

Podsumowanie

Umiejetno$¢ rozpoznania objawdéw klinicznych oraz
zmian radiologicznych wystepujacych w przebiegu
ochwatu jest kluczowa do podjecia odpowiedniego le-
czenia. Nalezy takze zdawac sobie sprawe, ze nawet
niewielka zmiana, jak na przyklad wzmozenie tet-
na naczyn palca czy wzrost temperatury puszki ko-
pytowej, moze w p6zniejszym okresie doprowadzi¢
do nieodwracalnych skutkéw. Swiadomo$é przebie-
gu proceséw i ich tempa pozwala na szybka inter-
wencje i skuteczne dziatanie, ktére moze uratowac
zycie pacjenta.
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Czy jest roznica miedzy sarkoidozg i1 sarkoidem u koni?

Roma Buczkowska, Barttomiej Obrochta, Konrad Gorski, Bernard Turek

z Zaktadu Chirurgii Duzych Zwierzat Katedry Chorob Duzych Zwierzat z Klinikg Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej w Warszawie

Equine sarcoidosis or equine sarcoid - what is the difference?

Buczkowska R., Obrochta B., Gorski K., Turek B., Division of Surgery,
Department of Large Animal Diseases with Clinic, Faculty of Veterinary
Medicine, Warsaw University of Life Science — SGGW

This article presents a description of two different diseases such as equine
sarcoid and equine sarcoidosis. Equine sarcoid is one of the most common
skin tumors and generally the most common neoplasia diagnosed in equids as
well. In contrast, equine sarcoidosis is a complex and multisystemic disease,
with relatively infrequent occurence. Both of these pathological conditions
have a different etiology, clinical symptoms and treatment. However, similarity
of both diseases names causes interchangeable their using, what is a serious
mistake and a cause of confusion. This is disturbing, especially if appeared in
veterinarian textbooks or scientific papers. The aim of this article was to remind
our colleagues the nature and principles of both disorders to avoid further
misinterpretations and mistakes.

Keywords: horse, sarcoid, sarcoidosis, differential diagnosis.

864

horoby skéry stanowig powazny problem, cze-

sto w znacznym stopniu ograniczajacy mozliwos¢
uzytkowania koni. Z tego powodu duZe znaczenie ma
doglebne zrozumienie tego problemu, prawidtowa dia-
gnostyka oraz odpowiednio dobrane leczenie. W arty-
kule tym zostanie poruszony temat dwdch catkowicie
odrebnych jednostek chorobowych, ktore bardzo czesto
s3 ze sobg mylone, zaréwno przez wtascicieli koni, jak
lekarzy weterynarii. Problem stanowi czeste zamien-
ne uzywanie nazw obu choréb. Co gorsza, nieprawi-
dlowe nazewnictwo spotka¢ mozna takze w fachowej
literaturze, takiej jak ksigzki weterynaryjne czy arty-
kuty w czasopismach. O ile w ksigzkach jest to najcze-
$ciej skutkiem nieprawidlowego ttumaczenia, o tyle
btedy w publikacjach naukowych s3 bardziej niepo-
kojace. Celem tego artykutu jest uzmystowienie réz-
nic miedzy obydwiema chorobami i tym samym pod-
kreslenie niewtasciwosci stosowania zamiennie nazw
sarkoidoza koni oraz sarkoidy.

Sarkoidoza koni

Sarkoidoza jest ztozong chorobg uktadows, wystepuja-
ca stosunkowo rzadko. Nazwa wywodzi sie¢ od choroby
wystepujacej pod ta sama nazwa u ludzi, a opisywa-
nej réwniez jako choroba Besniera-Boecka-Schau-
manna. Jest to choroba uktadowa o nieznanej etio-
logii i objawach odpowiadajgcych tym, ktére spotyka
sie u koni (1). Sarkoidoza koni znana jest takze pod
innymi nazwami, takimi jak: idiopatyczna choroba
ziarniniakowa koni, uogélniona choroba ziarninia-
kowa koni, uktadowa choroba ziarniniakowa koni,
choroba histiocytarna koni czy histiocytiocytarne

zapalenie skory u koni. Jednostka ta charakteryzuje
sie wystepowaniem ztuszczajacego zapalenia skory
Z towarzyszaca znaczng utrata masy ciala lub przyj-
muje postac¢ guzkowatych zmian skérnych charakte-
rystycznych dla zapalenia ziarniniakowego. Zmiany
ziarniniakowe moga obejmowa¢ takze inne narza-
dy, wérdd ktérych najczesciej lokalizuja sie w obre-
bie ptuc (2, 3, 4).

Etiologia

Etiologia sarkoidozy zaréwno u ludzi, jak koni jest wcigz
niejasna. Podobnie jak w przypadku ludzi, u Zrédet po-
jawienia sie zmian ziarniniakowych leza stabo poznane
zaburzenia odpowiedzi immunologicznej organizmu.
Wsrod mozliwych przyczyn ich powstawania wymie-
nia sie zaréwno odpowiedz na czynniki bakteryjne,
grzybicze, jak i wirusowe. Najbardziej prawdopodob-
nymi czynnikami bakteryjnymi moga by¢ zakazenia
Mycobacterium spp., Corynebacterium pseudotuberculosis
i Borrelia burgdorferi, za$ grzybiczymi — Cryptococcus
neoformans oraz Coccidioides immitis (2, 4). Wiekszo$¢
z nich pojawia sie w wynikach badan wykonywanych
u ludzi, ale nie da sie ich bezposrednio odnies¢ do sy-
tuacji wystepujacej u koni. Przeprowadzono rowniez
badania majace na celu ocene wystepowania materiatu
genetycznego herpeswiruséw konskich, w tym EHV-1
(Equine herpesvirus 1) oraz EHV-2 (Equine herpesvi-
rus 2) u koni ze zdiagnozowang choroba. Do tego celu
wykorzystano metode PCR, ktéra jednak nie wykazata
§ladéw materiatu genetycznego tych wiruséw w préb-
kach pochodzacych od koni z sarkoidoza (5). Innym
opisywanym czynnikiem, ktéry prawdopodobnie moze
by¢ zwigzany z pojawieniem sie sarkoidozy u koni, jest
kontakt lub spozycie wyki (Vicia villosa), lecz nie w kaz-
dym odnotowanym przypadku choroby sytuacja taka
miala miejsce (6).

Objawy kliniczne

Zasadniczo literatura podaje dwie, wcze$niej wymienio-
ne, formy sarkoidozy. Pierwsza przebiega ze ztuszczaja-
cym zapaleniem skory oraz tysieniem o réznym stopniu
nasilenia, za$ druga z guzkowatym zapaleniem skory,
ktdre moze dotyczy¢ takze innych narzadéw. Wedtug
prof. Marianne Sloet van Oldruitenborgh-Oosterbaan
z Utrechtu, znanego autorytetu w dziedzinie derma-
tologii, formy te majg podobny przebieg: w przypadku
zhuszczajacego zapalenia na skdrze moga sie pojawiac
takze grudki ziarniniakowe, zas formie grudkowej cze-
sto towarzyszy tupiezowe zapalenie skory z powstaja-
cymi strupami (2, 3).

Spiegel i wsp. (4) sa zdania, ze pierwsza postac po-
jawia sie czesSciej. Wystepuje ona z objawami ognisko-
wego lub wieloogniskowego zluszczajacego zapalenia
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obserwowanego gtéwnie w poczatkowym okresie lub
uogdlnionego rozleglego ztuszczania wraz z powstawa-
niem zmian strupiastych, ktérym towarzyszy zmien-
ny stopien lysienia w miare postepu choroby. Zmia-
ny takie najczesciej lokuja sie na dystalnym odcinku
koniczyn i glowie zwierzecia. Ponadto zaproponowali
oni wyrdznienie trzeciej formy choroby — charakte-
ryzujacej sie hiperkeratotycznymi oraz zeskorupialty-
mi wylysieniami wystepujacymi gléwnie na konczy-
nach, u osobnikow, ktdre nie wykazuja innych objawow
ukladowych (4).

Sarkoidoza moze przyjmowac trzy postacie klinicz-
ne, ze wzgledu na rézne rozmieszczenie zmian na cie-
le zwierzecia: uogélniona (ryc. 1, 2), cze$ciowo uogdl-
niong i miejscowa.

Formy uogdlniona lub cze$ciowo uogélniona moga
rozwijac sie z wystepowaniem grudek ziarniniakowych
w takich narzadach, jak skéra, ptuca, wezty chlonne
oraz uktad pokarmowy. Rzadziej choroba obejmuje wa-
trobe, §ledzione, nerki, uktad kostny, serce, gruczoty
nadnerczowe, tarczyce, trzustke lub uklad nerwowy.
Natomiast sarkoidoza miejscowa wyrazona jest w po-
staci miejscowych zmian skérnych lokalizujacych sie
gtéwnie w obrebie dalszego odcinka konczyn. Zmia-
ny te posiadaja zazwyczaj zréznicowany charakter, ale
najczesciej sa to ogniskowe, wieloogniskowe lub uogél-
nione tuszczace sie obszary (2, 3, 4).

W wiekszos$ci przypadkéw pojawiajg sie réwniez
inne, niezwigzane ze skorg objawy kliniczne, takie jak:
utrzymujaca sie, lekko podwyzszona temperatura cia-
1a, nietolerancja wysitkowa, tagodna dusznos¢ i wia-
zacy sie z tym wzrost liczby oddechdéw, utrata masy
ciala, zmniejszony apetyt, obwodowa limfadenopatia,
biegunka, zottaczka, obrzek narzadéw wewnetrznych
lub kulawizna (2, 3, 4).

Diagnostyka roznicowa

Sarkoidoze u koni nalezy r6znicowac¢ z nastepujacymi
chorobami: dermatofitozg, dermatofiloza, pecherzy-
3 lisciastg, rumieniem wielopostaciowym, toczniem
rumieniowatym ukladowym, zatruciami arsenem, jo-
dem, aluminium, krzemem oraz wyka (4, 6).

Leczenie

Terapig, ktéra przynosi najlepsze rezultaty, jest ogélne
podawanie steroidowych lekow przeciwzapalnych. Za-
leca sie stosowanie prednizolonu w poczatkowej dawce
1-2 mg/kg m.c. raz na dobe, p.o., a nastepnie w zmniej-
szonej do 0,2—1 mg/kg m.c. raz na dobe, p.o., przez kilka
tygodni lub dluzej. Zamiennie mozna wykorzystac tak-
ze deksametazon w dawce 0,04-0,08 mg/kg m.c., i.m.,
raz dziennie przez okres 7-14 dni, a nastepnie konty-
nuowac terapie, podajac prednizolon w matej dawce.
Glikokortykosteroidy powinno podawac sie w godzi-
nach od 7 do 9 rano, aby nie zaburzy¢ dobowego en-
dogennego rytmu kortyzonu. Nie zaleca sie leczenia
miejscowego. Rokowanie w przypadku postaci uogol-
nionej, jak i cze$ciowo uogdlnionej jest niepomyslne,
w przypadkach zmian miejscowych prognozy sa dobre,
jednak zwierzeta czesto wymagaja dlugotrwalej tera-
pii lekami steroidowymi (2, 3).
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Ryc. 1. Uogéliniona sarkoidoza skérna (zamieszczono dzigki uprzejmosci
prof. M. Sloet-Tijdschrift voor Diergeneeskunde)

Ryc. 2. Zmiany na skorze czesci twarzowej gtowy i szyi u konia z uogdlniong sarkoidoza
skdrng (zamieszczono dzieki uprzejmosci prof. M. Sloet-Tijdschrift voor Diergeneeskunde)

Sarkoidy koniowatych

Sarkoidy sa lokalnie inwazyjnymi, fibroblastycznymi
zmianami nowotworowymi skory, ktére nie daja prze-
rzutéw i bardzo rzadko ulegaja spontanicznej regresji.
W przeciwienstwie do sarkoidozy to jedne z najpow-
szechniej wystepujacych guzow skory u koni. Sg row-
niez najczesciej diagnozowanymi zmianami o charak-
terze nowotworowym, szacuje sie, Ze stanowig nawet
do 67% diagnozowanych przypadkéw. Choroba doty-
ka wszystkie rasy koni, osty, muty czy zebry na ca-
tym s$wiecie (7).

Etiologia

Etiologia sarkoidéw u koniowatych jest wcigz nie do
korica poznana i stanowi przedmiot wielu badan. Wiek-
szo$¢ autorow podaje, ze wirusy brodawczaka bydta
(BPV) typu 1i 2 s3 przyczynowo zwiazane z rozwo-
jem i patogenezg sarkoidéw rodziny koniowatych, co
stanowi o jedynym znanym, miedzygatunkowym za-
kazeniu wirusem brodawczaka. W przeprowadzonych
badaniach stwierdzono, ze DNA wirusa brodawczaka
bydlecego wystepowal w prawie 100% przebadanych
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Ryc. 3.
Sarkoid
brodawkowaty
powieki gornej

Ryc. 4.

Sarkoid wioknisty/
fibroblastyczny

po przysrodkowej
stronie podudzia
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guzow sarkoidalnych (8). Wiekszo$¢ z nich wskazuje
na przewage DNA BPV-1 w poréwnaniu z DNA BPV-2.
Ponadto dalsze prace doprowadzily do wykrycia obec-
nosci DNA BPV-1 u much pozyskanych w poblizu ko-
niowatych z sarkoidami, co sugeruje, Ze muchy moga
by¢ wektorem odpowiedzialnym za przenoszenie wi-
rusa (8). Uznaje sie, Ze latentne zakazenie BPV jest ko-
nieczne, ale samo nie powoduje powstania choroby. Do-
piero w przypadku genetycznie podatnych osobnikow
dochodzi do transformacji nowotworowej. Potwier-
dzono réwniez dodatnia korelacje pomiedzy wysokim
mianem wirusa a stopniem agresywnosci zmian (9).
Derek C. Knottenbelt (10) jest zdania, Ze rola wirusow
brodawczaka jest niepewna, ale bardzo duza cze$¢ sar-
koidéw ma materiat genetyczny identyczny lub bar-
dzo podobny do wystepujacego w niektorych wiru-
sach brodawczakow.

Objawy kliniczne

Istnieje wiele typéw sarkoidéw wyréznionych na
podstawie ogdlnego wygladu i cech klinicznych (11, 12).
- Sarkoidy plaskie — wystepuja gléwnie w obrebie

glowy (okolice chrap, oczu, uszu), szyi, a takze pa-
chwin. Charakteryzujg je miejscowe wylysienie z ta-
godnym tuszczeniem sie naskorka. Sa to chropo-
wate zmiany, zwykle przypominajace strupy. Moga
podlega¢ transformacji do form o wyzszym stop-
niu agresywnosci.

- Sarkoidy brodawkowate — wystepuja przede wszyst-
kim w okolicach glowy, pachwin oraz zewnetrznych
narzadow plciowych. Sa to suche, liszajowate, zro-
gowaciale zmiany, charakteryzujace sie brakiem
owlosienia, ktorym towarzyszy zgrubienie naskorka.
Swoim wygladem przypominaja brodawki. W wiek-
szosci przypadkow cechuja sie powolnym wzrostem,
lecz tak samo jak w przypadku zmian ptaskich moga
podlegac transformacii (ryc. 3).

- Sarkoidy guzowate - najczesciej wystepuja w oko-
licach powiek i koniczyn miednicznych. S3 to zmia-
ny zbite lokalizujace sie pod skorg, wyczuwalne jako
uwypuklenia skéry. Czasami na ich powierzchni po-
jawiaja sie zmiany wrzodziejace. W zaleznosci od
polaczenia z okolicznymi tkankami klasyfikuje sie
je na kilka podtypow (A1, A2, Bi, B2).

- Sarkoidy wlokniste/fibroblastyczne — pojawiaja
sie gtéwnie na podbrzuszu, szyi, klatce piersiowej
oraz konczynach. Sa to rogowaciejace, uszyputo-
wane twory, charakteryzujace sie szybkim rozwo-
jem oraz miejscowq infiltracjg. Czesto ulegaja one
owrzodzeniom, stanowigc wrota dla wtérnych za-
kazen (ryc. 4).

- Sarkoidy zlosliwe — jest to niezwykle rzadki typ
sarkoidow; wystepuja podskdrnie. Sa to agresyw-
ne, inwazyjne guzy, ktére szybko sie rozwijaja
i moga rozprzestrzenia¢ sie wzdtuz powiezi i na-
czyn krwiono$nych.

- Sarkoidy mieszane - moga obejmowaé¢ dowolne
lub wszystkie wyzej wymienione typy i czesto sta-
ja sie coraz bardziej agresywne w miare transfor-
macji fibroblastycznej.

Leczenie

Dostepne metody leczenia sarkoidéw sg bardzo zréz-

nicowane (8, 13).

- Konwencjonalne wyciecie - czesto trudne do wyko-
nania, daje odsetek powodzen rzedu 30-50%, przy
czym wiekszo$¢ guzéw powraca w ciggu kolejnych
6 miesiecy. Nawracajgce guzy sa czesto agresyw-
ne i odrastajg szybciej niz poczatkowy nowotwor.
W przypadku nawrotow zaleca sig, aby zmiany ogni-
skowe na linii szwow byty usuwane, gdy sa jesz-
cze male.

- Laser CO, - jest instrumentem chirurgicznym, kt6-
ry tnie tkanke miekka z minimalnym krwawieniem
$rédoperacyjnym i powoduje mniejszy obrzek oraz
bél pooperacyjny, dodatkowo energia lasera jest ab-
sorbowana przez tkanki w odleglosci 0,2 mm od kra-
wedzi rany, co skutkuje destrukcja komoérek nowo-
tworowych na tym obszarze i pozwala na osiagniecie
wiekszego marginesu w poréwnaniu z ostrzem tra-
dycyjnego skalpela.

- Krioterapia — polega na zastosowaniu cieklego azo-
tu (temperatura -196°C), za pomoca rozpylacza lub
sondy, w celu zniszczenia komérek nowotworowych
poprzez tworzenie sie lodu wewnatrzkomérkowe-
go, w nastepstwie czego dochodzi do rozerwania
bton komdrkowych.

- Hipertermia — urzadzenie do hipertermii o cze-
stotliwosci radiowej utrzymuje sie w tkance no-
wotworowej i ogrzewa jg do 50°C przez 30 sekund.
Komorki nowotworowe s3 preferencyjnie niszczo-
ne, poniewaz posiadaja zdezorganizowana i zwar-
ta strukture naczyniowa, co powoduje trudnosci
W rozpraszaniu ciepta.

- Teleterapia — jest to wysokoenergetyczne promie-
niowanie rentgenowskie nanoszone w odlegtosci
80-100 cm od guza za pomocy akceleratora linio-
wego lub bomby kobaltowej, co wymaga wielu za-
biegéw w znieczuleniu ogélnym.
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- Radioterapia (brachyterapia) - mate, zamkniete, ra-
dioaktywne zrédta promieniowania sa wszczepia-
ne do guza lub umieszczane na nim, aby umozliwié
dostarczenie wysokich dawek promieniowania. Do
tego celu wykorzystuje sie iryd-192 i jod-125 (bra-
chyterapia §rédmigzszowa) oraz stront-90.

- Chemioterapia - jest powszechnie stosowana w le-
czeniu sarkoidéw koniowatych. Wsrdd stosowanych
substancji wymienia sie cisplatyne, karboplatyne oraz
mitomycyne. Najczesciej wykorzystywanga jest cispla-
tyna, jest ona zwigzkiem platyny, ktéry hamuje synte-
z¢ DNA poprzez bezposrednie wigzanie z tanicuchami
DNA. Dostepne s3 dwa sposoby leczenia: przezskor-
ne wstrzykniecie pltynnej cisplatyny oraz wszczepie-
nie biodegradowalnych implantéw w formie kulek.

- Elektrochemioterapia cisplatyng (ECT) - jest nowa
terapig sarkoidéw, ktéra wykorzystuje elektryczne
impulsy pola w celu zwigkszenia przepuszczalno-
$ci blony komérkowej, a tym samym zwiekszenia
dostarczania cisplatyny do guza. Ma zastosowa-
nie gldwnie w terapii zmian w okolicy powiek. Jej
skuteczno$¢ ocenia sie na 92-99%, co wraz z bra-
chyterapia i zastosowaniem terapii agczonych czy-
ni ja w chwili obecnej ztotym standardem w lecze-
niu sarkoidéw.

- Chemioterapia miejscowa — 5-fluorouracyl (5-FU)
jest miejscowym lekiem chemoterapeutycznym, kt6-
ry hamuje synteze DNA. AW3 oraz 4 LUDES to kom-
pleksowe kremy do chemioterapii zawierajace 5%
fluorouracylu, metale ciezkie i tiouracyl. Sg to $rod-
ki zrace, ktore aplikowane sg w réznych stezeniach
i powoduja stan zapalny i martwice tkanki sarko-
idalnej bez uszkodzenia skory zdrowe;j.

- Immunoterapia - jest metodg leczenia sarkoidow
koniowatych, ktdra polega na miejscowej stymula-
cji immunologicznej. Najczesciej stosowanym im-
munomodulatorem jest atenuowany szczep Myco-
bacterium bovis Bacillus Calmette-Guerin (BCG). Ma
zastosowanie gtéwnie do sarkoidéw zlokalizowa-
nych w okolicy powiek.

- Miejscowo dzialajace modulatory immunologicz-
ne: XXTERRAS5 i Sarc-off6. Preparaty te sa zioto-
wymi, ztozonymi kremami, ktdre zawierajg san-
gwinarie (roslina z rodziny makowatych) i chlorek
cynku. Maja one stymulowa¢ miejscowa odpowiedz
immunologiczna, aby aktywowac niszczenie komo-
rek nowotworowych.

- Acyklowir - lek przeciwwirusowy, ktory byt z po-
wodzeniem stosowany w leczeniu zmian skérnych
wywolanych przez opryszczke u ludzi. Stosuje sie
krem zawierajacy 5% acyklowiru, nakladany na
zmiane raz dziennie przez 2 miesigce.

- Szczepionki terapeutyczne - skladajq sie z chime-
rycznych czastek wirusopodobnych, ktére powo-
duja regresje guza u okoto potowy leczonych zwie-
rzat i stymulujg uktad odpornosciowy gospodarza
do niszczenia komérek nowotworowych.
Rokowanie w przypadkach sarkoidéw u koni jest

zalezne od rodzaju zmian, stopnia agresywnosci oraz
lokalizacji i ich rozlegtosci. W wiekszosci przypadkow
jest ono dobre, jesli leczenie zostalo podjete szybko
po identyfikacji guza oraz dobrano odpowiednia me-
tode leczenia.
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Podsumowanie

Choroby skéry u koni to temat wcigz wymagajacy po-
$wiecenia wiele czasu i uwagi badaczy. Niestety jak
dotad etiologia wielu z nich jest nieznana, a dostepne
metody leczenia — nieskuteczne. Sarkoidy to najpow-
szechniej wystepujace guzy skory, z ktérymi przycho-
dzi sie zmierzyc¢ wtascicielom koni, jak i lekarzom we-
terynarii. Z kolei sarkoidoza koni jest choroba rzadko
wystepujaca lub stabo diagnozowang, mogaca obej-
mowac nie tylko skore, ale takze inne narzady, ta-
kie jak: ptuca, wezly chlonne, uktad pokarmowy, wa-
troba, §ledziona, nerki, uktad kostny, serce, gruczoty
nadnerczowe, tarczyca, trzustka czy uklad nerwowy.

Duze podobieristwo nazw obu jednostek oraz stabo
rozpowszechniona wiedza o sarkoidozie koni powo-
duja szereg pomytek, z jakimi sie spotykamy. Najcze-
$ciej problem dotyczy btednego nazywania sarkoidow
- sarkoidoza. Powyzsze krotkie opisy etiologii, obja-
wow, a takze leczenia sarkoidozy oraz sarkoidéw uka-
zujg szereg istotnych réznic w przebiegu obu choréb.
Obrazuje to, jak istotnym bledem jest zamienne uzy-
wanie nazw obu tych chordb i jakie moze ono nies¢ za
soba konsekwencje. Jedynymi wspolnymi mianownika-
mi dla sarkoidow i sarkoidozy s nie do korica jasna etio-
logia oraz czesciowo lokalizacja zmian chorobowych.

Szczegblng uwage nalezy zwrdcié na nieprawidto-
wosci pojawiajgce sie w literaturze fachowej. Sytuacja
ta jest powielana w wielu ksigzkach weterynaryjnych
czy innego rodzaju pi$miennictwie, co ma duzy wpltyw
na utrwalenie tego jakze istotnego btedu w $wiadomos-
ci wielu lekarzy weterynarii.
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Postepowanie diagnostyczne oraz udziat Bartonella spp.
w rozwoju goraczki nieznanego pochodzenia u kotow

tukasz Adaszek, tukasz Mazurek

z Katedry Epizootiologii i Kliniki Choréb Zakaznych Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej w Lublinie

Diagnostics and involvement of Bartonella spp. in the fever of unknown

origin in cats

Adaszek t., Mazurek t., Department of Epizootiology with Clinic of
Infectious Diseases, Faculty of Veterinary Medicine, University of Life

Sciences in Lublin

Fever of unknown origin (FUO), remains a relevant clinical problem even with
modern diagnostic methods. It is recognized as a clinical syndrome of persistently
elevated body temperature but without other signs. The evaluation of FUO case
in a feline patient is a significant test for the physician's clinical skills. The
ultimate goal is to reach diagnosis and to cure the patient. Physician needs to
meticulously follow the patient and logically pursue the available diagnostic
tests. In this article, we have presented diagnostic procedures in cats with FUO.
Bartonellosis, together with other infections, neoplasia and immune-mediated
diseases is among the possible causes of FUO. In this context, Bartonella spp.
infection was presented and discussed as a cause of fever of unknown origin

in cats.

Keywords: Bartonella spp., cats, fever of unknown origin.
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praktyce weterynaryjnej pomiar temperatury

ciala jest podstawowym i istotnym elementem
badania klinicznego dostarczajgcym waznych informa-
cji o stanie pacjenta. Za prawidtowa temperature cia-
ta kotow uznaje sie wartosci od 38,1 do 39,2°C. Wzrost
ponad norme moze oznaczac¢ goraczke prawdziwa badz
hipertermie. Ta pierwsza definiowana jest jako wzrost
temperatury ciala z powodu podniesienia punktu na-
stawczego w podwzgdrzu wtérnie do uwalnianych pi-
rogenéw. Stan hipertermii natomiast rozwija sie bez
udziatu podwzgérza. Niebedaca goraczka hipertermia
pojawia sie, gdy zysk ciepla przewyzsza straty ciepl-
ne, np. podczas intensywnych ¢wiczen, duzego stre-
su, standw patologicznych czy z przyczyn farmakolo-
gicznych. Do lekéw, ktore moga indukowac goraczke
u kotow, zalicza sie: tetracykliny, sulfonamidy, peni-
cyliny i lewamizol (1).

Koty z goraczka zazwyczaj maja temperature ciala
w granicach 39,5-41,1°C. W pewien sposob moze by¢
ona korzystna, poniewaz stanowi obronng reakcje or-
ganizmu na stan zapalny (2).

Termin goraczka nieznanego pochodzenia (fe-
ver of unknown origin, FUO) powinien by¢ uzywa-
ny do okreslenia goraczki, ktéra nie ustepuje sa-
moistnie, nie reaguje na leczenie antybiotykami
oraz ktérej przyczyny pozostaja niejasne. U kotow
za taka goraczke uznaje sie temperature ciala wyz-
sz3 niz 39,7°C, potwierdzona co najmniej w czte-
rech pomiarach i utrzymujaca sie co najmniej przez
2 tygodnie (3).

Przyczyny goraczki nieznanego pochodzenia
u kotow

W zaleznosci od rodzaju procesu lezacego u podto-
za goraczki nieznanego pochodzenia jej przyczyny
mozna odpowiednio skategoryzowaé. Przyjmuje sie,
ze u ludzi 30-40% przypadkéw FUO ma etiologie za-
kazng, 20-30% nowotworowa, 10-20% zwigzane jest
z chorobami reumatoidalnymi, 15-20% réznorodna,
a 5-15% przypadkéw pozostaje niezdiagnozowanych
(4, 5). Podobnie jest u pacjentéw weterynaryjnych,
w tym kotow (6).

Czestotliwos¢ stwierdzania goraczki nieznanego po-
chodzenia u pacjentéw weterynaryjnych w duzej mie-
rze uzalezniona jest od profilu dziatalnos$ci klinicznej
danej jednostki, w ktorej prowadzone sg badania nad
tym zaburzeniem. Dla przykladu, jak wynika z opra-
cowania Benenett i wsp. (7), u 47% pacjentéw ma ona
podtoze zakazne lub pasozytnicze, u kolejnych 40%
zwigzana jest z zapaleniami wielostawowymi powo-
dowanymi odkladaniem sie¢ komplekséw immunolo-
gicznych w stawach, u 9% z chorobami mieloprolife-
racyjnymi, zas u 4% z osteopatiami. Podkresli¢ nalezy,
Ze obserwacje te pochodzily z referencyjnego szpitala,
w ktorym gléwnym kierunkiem byty badania nad za-
paleniami stawéw tta immunologicznego. Nieco inne
dane w tym wzgledzie prezentuja Dunn i Dunn (8), we-
dtug ktérych przyczyng FUO u 22% pacjentéw wetery-
naryjnych byty choroby tla immunologicznego, u ko-
lejnych 22% choroby szpiku kostnego, u 16% choroby
zakazne, u 9,5% procesy nowotworowe, w przypadku
pozostatych 11,5% zwierzat przyczyny okreslono jako
rézne. Autorzy ci reprezentuja placéwke specjalizuja-
ca sie w onkologii weterynaryjnej.

W retrospektywnym badaniu przeprowadzonym
w Wielkiej Brytanii obejmujacym 106 kotow z goracz-
ka nieznanego pochodzenia u 41 osobnikéw rozpozna-
no choroby zakazne. W 22 przypadkach zdiagnozowa-
no FIP, reszte stanowily koty m.in. z zapaleniem ucha
srodkowego, odmiedniczkowym zapaleniem nerek, za-
paleniem dolnych drég oddechowych na tle Mycoplasma
felis czy neutrofilowym zapaleniem drég zdtciowych.
W omawianym badaniu obok czynnikéw zakaznych,
za przyczyne goraczki u czesci pacjentéw uznano tak-
ze choroby nieinfekcyjne, takie jak zapalenie trzust-
ki czy nowotwory.

W zwiazku z tym, Ze autorzy przeprowadzonych
badan w 85% przypadkéw ustalili przyczyne choroby,
sugeruja oni, by termin goraczka nieznanego pocho-
dzenia zarezerwowany zostat jedynie dla przypadkéw,
w ktérych mimo rozleglej diagnostyki (obejmujacej
w danym badaniu dodatkowo test w kierunku lipazy
trzustkowej — fPLI, USG jamy brzusznej, RTG klatki
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Tabela 1. Przyczyny goraczki nieznanego pochodzenia u kotéw

Infekcje bakteryjne

Choroby wywotane przez bakterie

Choroby wirusowe

Choroby wywotane przez riketsje (?)/ pierwotniaki (?)
Choroby wywotane przez grzyby

Choroby wywotane przez pierwotniaki

Zwigzane z uktadem immunologicznym

Nowotworowe
Nieinfekcyjne choroby zapalne

Wieloczynnikowe

Bakteriemia, zapalenie wsierdzia, septyczne zapalenie stawow, osteomielitis, pyothorax,
odmiedniczkowe zapalenie nerek, zapalenie prostaty, ropne zapalenie kikuta macicy, ropnie

Bartoneloza, borelioza (?), mykoplazmoza, choroby powodowane przez L-formy bakterii, np. zapalenie
tkanki tacznej

FeLV, FIV, FIP
Erlichioza, anaplazmoza

Histoplazmoza, blastomykoza, kryptosporidioza, kokcydiomykoza
Toksoplazmoza, neosporoza (?), babeszjoza (?), trypanosomoza

Zapalenie wielostanowe, toczer rumieniowaty uktadowy, reumatoidalne zapalenie stawow,
zapalenie naczyn, zapalenie opon mézgowych, posterydowa neutropenia i goraczka

Chtoniak, biataczka, szpiczak mnogi, nekrotyczne guzy lite
Zapalenie weztéw chtonnych, zapalenie trzustki, ziarniniakowato$¢

Zespolenie wrotno-oboczne, reakcja na leki, toksyny, nadczynno$¢ tarczycy, przyczyny idiopatyczne

piersiowej, echokardiografie, endoskopie, posiewy inne
niz moczu, tj. z tkanek, krwi, cytologie, histopatologie,
badanie katu, PCR, badania serologiczne w kierunku
Toxoplasma gondii i zakaznego zapalenia otrzewnej —
FCoV, MRI, CT jamy brzusznej i klatki piersiowej) nie
udato sie zidentyfikowac jej przyczyny (5). Najczestsze
przyczyny goraczki nieznanego pochodzenia u kotow
przedstawiono w tabeli 1.

Postepowanie diagnostyczne

Istotne jest, aby zdac sobie sprawe z tego, ze postepo-
wanie diagnostyczne zmierzajace do okreslenia przy-
czyny goraczki nieznanego pochodzenia moze by¢
frustrujace, dlugotrwate, wymagac wykonania i prze-
prowadzenia wielu badan, co wiaze sie réwniez z kosz-
tami. Postepowanie diagnostyczne mozna podzieli¢ na
etapy (tab. 2) i nalezy je rozpocza¢ od wykonania naj-
prostszych testéw, a dopiero p6zniej przeprowadzic
bardziej zaawansowane badania.

Wywiad i badanie kliniczne

Przeprowadzenie dokladnego wywiadu jest pierwszym
krokiem w ustaleniu goraczki nieznanego pochodze-
nia. Nalezy zapoznac¢ sie z historig szczepien pacjen-
ta, poniewaz po wakcynacji moze wystapi¢ goraczka
indukowana odpowiedzig ukladu immunologicznego

na replikujace sie w lokalnych weztach chtonnych ate-
nuowane wirusy szczepionkowe (4). Istotne jest takze
ustalenie, czy w ostatnim czasie zwierze nie podré-
zowato oraz czy na powlokach ciata wilasciciel nie ob-
serwowatl ektopasozytéw (pchel, kleszczy) mogacych
by¢ potencjalnymi wektorami choréb zakaznych i in-
wazyjnych (mykoplazmoza hemotropowa, erlichio-
za, bartoneloza).

Koty nalezy doktadnie zbada¢ klinicznie, kilkakrot-
nie podczas postepowania diagnostycznego (kazdy
uktad), zwracajac szczegdlng uwage na wielko$¢ we-
ztow chlonnych, stan jamy ustnej, skory oraz ukladu
ruchu. Badanie hematologiczne powinno obejmowac
pelna morfologie, jak i mikroskopowa ocene rozmazu
krwi, ktéra niejednokrotnie pozwala na identyfikacje
patogenéw obecnych w tym materiale. U wielu pacjen-
tow z chorobami zapalnymi czy zakaznymi wystepuje
neutrofilia z przesunieciem w lewo.

Analiza moczu

Mocz powinien by¢ pobrany poprzez cystocenteze i pod-
dany badaniu bakteriologicznemu w kierunku bakterii
tlenowych, jak i beztlenowych. W wielu przypadkach
badanie bakteriologiczne moczu pozwala wykryc¢ od-
miedniczkowe zapalenie nerek lub zapalenie prostaty.
Przy podejrzeniu tych choréb oraz ujemnym wyniku
badania hodowlanego wskazane jest jego powtdrzenie,

Tabela 2. Etapy postepowania diagnostycznego u kotow z goraczka nieznanego pochodzenia

Etap 1
Doktadny wywiad
Artrocenteza
USG brzucha

Petne badanie kliniczne

Badanie neurologiczne

Badanie hematologiczne i rozmazéw krwi
Badanie biochemiczne

Testy w kierunku FeLV i FIV EKG
Analiza moczu

Badanie radiologiczne klatki piersiowej
i jamy brzusznej

Okreslenie miana przeciwciat przeciwjadrowych
(ANA) oraz czynnika reumatoidalnego (RF)
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Badanie mikrobiologiczne krwi

Biopsja weztow chtonnych

Posiewy bakteriologiczne katu

Badanie radiologiczne kosci dtugich i stawéw

Badania serologiczne w kierunku choréb zakaznych

Etap 2 Etap 3
Echokardiografia
RTG zebow

Biopsja szpiku

Badanie tomograficzne

Rezonans magnetyczny

Laparoskopia

Bronchoskopia i badanie poptuczyn z oskrzeli (BAL)

Badanie ptynu mézgowo-rdzeniowego

Rozpoznanie na podstawie skutecznosci terapii
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a dodatkowo wykonanie badania USG/radiologicznego
ukladu moczowego oraz biopsji prostaty.

Badania obrazowe

Badanie radiologiczne klatki piersiowej i jamy brzusz-
nej powinno by¢ wykonane u kazdego z pacjentéw z go-
raczka niewiadomego pochodzenia. W wielu przypad-
kach umozliwia ono wykrycie obecnosci cieniujacych
mas (nowotwory, grzybica). Rentgen stawéw, kosci, ze-
bow, czy kregow jest konieczny do wykluczenia zabu-
rzen ze strony uktadu ruchu czy choréb zebow.

Badanie ultrasonograficzne jest kolejng techni-
ka niezwykle przydatna w okresleniu przyczyny FUO.
Doswiadczony ultrasonografista potrafi oceni¢ wiek-
szo$¢ narzadéw jamy brzusznej oraz dostrzec zmia-
ny niewidoczne w badaniu radiologicznym. USG klatki
piersiowej pozwala wykaza¢ obecnos¢ wysieku lub gu-
zO0w w jej obrebie. Technika ta moze by¢ wykorzysty-
wana do badania przestrzeni zagatkowej oraz do bada-
nia tkanek objetych obrzekami. Ponadto pod kontrola
USG wykonywana moze by¢ biopsja cienkoiglowa. Ba-
danie echokardiograficzne umozliwia ocene pericardium,
myocardium, endocardium, zastawek serca oraz duzych
naczyn. Przeprowadzone powinno by¢ ono u wszyst-
kich pacjentéw z goraczka, u ktérych dodatkowo wy-
stepuja szmery sercowe.

Z nowych technik obrazowania coraz szerzej w me-
dycynie weterynaryjnej, w tym u pacjentéw z goracz-
kami niewiadomego pochodzenia, wykonywane s3:
tomografia komputerowa (CT) oraz rezonans magne-
tyczny (MRI). Wykazuja one wyzszg czulos¢ anizeli ba-
danie radiologiczne (9) i pozwalaja na badanie trudno
dostepnych obszaréw ciata, np. mézgu.

Badanie cytologiczne

Badanie cytologiczne stanowi istotny element postepo-
wania diagnostycznego u pacjentéw z FUO, bedac uzu-
pelnieniem badania klinicznego. Pozwala ono wykaza¢
obecno$¢ nieprawidtowych komoérek lub czynnikow za-
kaznych w aspiratach, zmienionych narzadach lub pty-
nach ciala. Badanie cytologiczne ptynu stawowego lub
aspiratéw z weztéw chlonnych moze pozwoli¢ okreslic
przyczyne goraczki w sytuacji, gdy inne, mniej inwa-
zyjne, badania nie wnosza nic do diagnostyki.

Biopsja szpiku moze by¢ wskazana, gdy wyniki bada-
nia hematologicznego sugeruja chorobe szpiku. Z dru-
giej strony, nawet jezeli wyniki morfologii krwi wyda-
ja sie prawidtowe, badanie to nalezy zawsze rozwazy¢
u pacjentéw z FUO z uwagi, na fakt, ze wiele choréb, jak
biataczka limfatyczna, szpiczak czy zto§liwa histiocy-
toma, moze indukowa¢ omawiany stan (8).

Artrocenteza

Stosunkowo czestg przyczyng goraczki nieznanego
pochodzenia sg zapalenia wielostawowe tla immuno-
logicznego. Niejednokrotnie pacjenci z tym zaburze-
niem nie zdradzaja objawéw kulawizny, obrzeku czy
bolesnosci stawéw, dlatego tez artrocenteza wykony-
wana powinna by¢ podczas drugiego etapu postepo-
wania diagnostycznego u zwierzat z FUO. Probki ptynu

stawowego nalezy pobra¢ z kilku stawéw, a nastepnie
poddac badaniu cytologicznemu. W przypadku gdy po-
zyskana ilo$¢ ptynu jest wieksza, mozna go poddac ba-
daniu bakteriologicznemu.

Badanie bakteriologiczne krwi

Celem badania hodowlanego krwi jest wykrycie drob-
noustrojéw mogacych powodowac zapalenie wsierdzia
czy discospondylitis, w przebiegu ktérych dochodzi do
rozwoju goraczki.

Badanie serologiczne

Badanie serologiczne pozwala w wielu przypadkach
na potwierdzenie lub wykluczenie jako przyczyny go-
raczki czynnikéw zakaznych badz inwazyjnych. Istot-
na jest czulo$¢ i swoisto$¢ testu wykorzystywanego
do badania. Przykladem testéw o niskiej swoistosci
s3 te wykonywane w kierunku FIP u kotéw. Obecnosé
w surowicy kota przeciwcial wykrytych w tescie po-
twierdza jedynie, Ze zwierze miato kontakt z jednym
z kilku szczep6w koronawirusa, jednak nie pozwala
na postawienie ostatecznego rozpoznania zakazne-
go zapalenia otrzewnej. Nalezy takze pamietad, ze na
wiarygodno$¢ wynikow testow serologicznych wply-
waja szczepienia. Dlatego teZ przed przeprowadzeniem
badan serologicznych nalezy zebra¢ doktadny wywiad
odnosnie do wakcynacji.

Badanie immunologiczne

U pacjentow z gorgczka nieznanego pochodzenia naj-
czesciej wykonywane sg badania immunologiczne po-
legajace na okresleniu poziomu przeciwcial przeciwija-
drowych (ANA), czynnika reumatoidalnego (RF) oraz
wykonywany jest test Coombsa. Pomiar poziomu pierw-
szych z wymienionych dokonywany jest przy podej-
rzeniu tocznia rumieniowatego, aczkolwiek miana ANA
w wielu innych chorobach moga wykazywac odstep-
stwo od normy (7, 10). Reumatoidalne zapalenie sta-
woOw u pséw i kotéw wystepuje rzadko. W rozpozna-
waniu tej choroby uwzgledni¢ nalezy wyniki badania
radiologicznego, cytologicznego pltynu stawowego oraz
testow do oznaczania czynnika reumatoidalnego, kto-
re jednak w przypadku pséw i kotow cechujq sie niska
czuloscia i swoistoscia (7).

Test Coombsa wykorzystywany jest do wykrywania
przeciwciat przeciwko erytrocytom pacjenta.

Diagnoza przez skutecznosc leczenia

Postepowanie diagnostyczne w przypadku pacjentéw
z goraczka niewiadomego pochodzenia ma na celu
ustalenie jej przyczyny, co z kolei pozwala opracowaé
odpowiedni schemat leczenia zwierzat. W wielu przy-
padkach pomimo wykorzystywania zaawansowanych
badan diagnostycznych uzyskanie rozpoznania nie
jest mozliwe. W takiej sytuacji nalezy rozwazy¢ pod-
danie pacjentow terapii antybiotykami, preparatami
przeciwgrzybiczymi czy kortykosteroidami (11). Dobér
tych lekéw powinien by¢ podyktowany podejrzeniem
co do choroby, na ktdrag moze cierpiec¢ zwierze. Jezeli
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pomimo ujemnych wynikéw badan serologicznych czy
molekularnych u kota podejrzewamy anaplazmoze lub
bartoneloze, najbardziej racjonalnym wyborem wydaje
sie podanie zwierzeciu doksycykliny; przy podejrzeniu
zakazen bakteriami beztlenowymi — metronidazolu;
glikokortykosteroidy moga by¢ stosowane u pacjen-
téw z podejrzeniem zaburzen tlta immunologicznego,
po wykluczeniu chordb zakaznych.

Podczas opracowania schematu leczenia pacjenta
nalezy wzia¢ pod uwage nastepujace czynniki: posta-
wié wstepne podejrzenie choroby, stosowac skuteczne
dawki odpowiednich lekéw przez odpowiednio dtugi
czas, okresli¢ parametry, ktore powinny by¢ monito-
rowane podczas terapii u pacjenta, okresli¢ kryteria
skutecznos$ci badz niepowodzenia leczenia. Dla przy-
kladu: przy podejrzeniu zapalenia wielostawowego tta
immunologicznego wskazane jest podanie immunosu-
presyjnych dawek kortykosteroidéw. Poprawa stanu pa-
cjenta powinna by¢ widoczna juz po 24-48 godzinach
od podania lekéw. W przypadku zakazen grzybiczych
poprawa stanu zdrowia pacjenta widoczna jest dopie-
ro po kilku dniach lub kilku miesigcach od momentu
rozpoczecia leczenia. Nie dysponujac ostatecznym roz-
poznaniem choroby, a chcac rozpoczac u pacjenta te-
rapie, nalezy rozwazyc¢ wszystkie wady i zalety, jakie
moga by¢ zwigzane z podawaniem lekéw. Najistotniej-
sz3 mozliwg korzyscia jest zwalczenie choroby pod-
stawowej, indukujacej goraczke oraz przyniesienie ulgi
pacjentowi. Z drugiej strony nie mozna wykluczy¢, ze
podanie lekéw spowoduje zaostrzenie choroby pod-
stawowej, doprowadzi do wystapienia reakcji niepo-
zadanych lub intoksykacji polekowych. Przy tym moze
wplywac na wyniki kolejnych badan diagnostycznych
i generuje koszty.

Bartonella spp. przyczyna goraczki nieznanego
pochodzenia u kotow

Przyjmuje sie, ze u kotéw blisko 40% przypadkow go-
raczki nieznanego pochodzenia indukowanych jest
czynnikami zakaznymi. W$réd nich istotna rola w tym
wzgledzie przypada drobnoustrojom Bartonella spp.
Lappin i wsp. (12) przeprowadzili badania, ktérymi ob-
jeto 81 kotow z goraczka oraz 81 kotéw bez goraczki.
Po wykluczeniu, Ze wzrost temperatury ciala w gru-
pie zwierzat z goraczka indukowany byl stresem czy
czynnikami §rodowiskowymi, wszystkie zwierzeta
poddano badaniu PCR w kierunku czynnikéw zakaz-
nych. U 17,3% kotow z goraczka wykryto DNA Barto-
nella spp., podczas gdy w grupie kotéw bez goraczki
jedynie u 7,4%.

Potwierdzeniem faktu, ze Bartonella moze induko-
waé rozwoj goraczki u kotow, sa takze wyniki obser-
wacji Bradbury i wsp. (13). Autorzy ci eksponowali koty
na pchly zakazone riketsjami B. henselae, w nastep-
stwie czego doszlo do rozwoju wysokiej, utrzymuja-
cej sie przez dtugi czas goraczki u 50% zwierzat uzy-
tych w doswiadczeniu.

Etiologia goraczki w przebiegu bartonelozy ko-
tow jest ztozona. W nastepstwie zakazenia riketsjami
w ich organizmie dochodzi do rozwoju zmian patolo-
gicznych w wiekszo$ci narzadéw. W badaniu histopa-
tologicznym padlych z powodu bartonelozy zwierzat
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stwierdza sie obecnos$¢ drobnych ognisk zapalnych
w obwodowych weztach chlonnych, §ledzionie, wa-
trobie, sercu i nerkach. Hiperplazja ogniskowa w we-
ztach chtonnych i §ledzionie moze wskazywac na nie-
swoistg odpowiedZ tkankowa na przewlekla stymulacje
antygenowa. Zmianom tym towarzyszy podwyzszona
temperatura ciala. DNA bartoneli wykryto w skraw-
kach watroby u 85% eksperymentalnie zakazonych
riketsjami kotow. Materiat genetyczny Bartonella izo-
lowano takze z mie$nia sercowego zwierzat, co moze
wskazywac na udziat tej bakterii w rozwoju zapalenia
wsierdzia czy miesnia sercowego, jak potwierdzono to
u psow i ludzi (14, 15, 16).

Obecno$¢ DNA Bartonella stwierdzano takze w ner-
kach zar6wno kotéw zakazonych eksperymentalnie ri-
ketsjami, jak i zakazonych naturalnie, co przemawia
za tym, ze omawiane drobnoustroje moga mie¢ udziat
w rozwoju chordb nerek u kotow (17).

Dlugotrwala i nawracajaca goraczka w przebie-
gu bartonelozy kotéw moze by¢ efektem utrzymywa-
nia sie tych wewnatrzkomérkowych drobnoustrojéw
w organizmie i cigglej indukcji stanu zapalnego. Udo-
wodniono, Ze bartonelle moga pozostawac przez diugi
czas w erytrocytach naturalnie zakazonych kotow (18),
a takze w krwinkach czerwonych in vitro. Riketsje moga
takze wnika¢ do wnetrza limfocytéw, krazacych przez
lata pomiedzy tkankami a systemem naczyn krwio-
nos$nych. Takze jednojadrzaste fagocyty, utrzymujace
si¢ w organizmie przez miesigce, a nawet lata stano-
wig odpowiednie Srodowisko dla Bartonella, przyczy-
niajac sie do dystrybucji tych drobnoustrojéw w tkan-
kach gospodarza (17).

Podobnie rzecz ma sie m.in. u pséw i ludzi. Drut
iwsp. (19) opisali przypadek psa z nawracajaca goracz-
ka, u ktorego stwierdzono zapalenie naczyn chton-
nych. Z krwi psa izolowano drobnoustroje Bartonella
spp. nalezace do tego samego szczepu, jaki stwierdzo-
no u trzech kotow w gospodarstwie, z ktérego pocho-
dzito zwierze. Goraczka u psa ustepowata po podaniu
antybiotykéw i nawracata, gdy tylko odstawiono che-
mioterapeutyki. Przyczyng nawrotu choroby byt fakt
wnikania Bartonella do wnetrza komérek gospodarza —
erytrocytow i leukocytow, w obrebie ktérych byty poza
zasiegiem stosowanych antybiotykow.

Najnowsze badania amerykanskie (dane niepubli-
kowane) wskazuja, ze gtéwna przyczyna goraczki nie-
znanego pochodzenia u kotéw sa czynniki zakazne -
Bartonella oraz wirus zakaznego zapalenia otrzewnej
(FIP). Wydaje sie wiec, ze u wszystkich pacjentéw z FUO
postepowanie diagnostyczne powinno sie rozpoczac od
wykluczenia tych jednostek chorobowych. Juz w trak-
cie wywiadu lekarskiego mozliwe jest uzyskanie in-
formacji, ktére moga nasuwac podejrzenie bartonelo-
zy (obecno$¢ kleszczy, pchet u kotéw, zamieszkiwanie
przez zwierze obszaréw endemicznych dla bartonelo-
zy). Kluczowe dla ostatecznego rozpoznania choroby
i ustalenia terapii sa jednak wyniki badania moleku-
larnego (PCR) lub serologicznego.

Rozpatrujac jako przyczyne FUO bartoneloze, nalezy
pamietac takze o tym, ze choroba ta czesto wystepuje
jako koinfekcja razem z innymi chorobami odklesz-
czowymi. U kotéw z goraczka wyhodowano lub wyizo-
lowano z krwi wiele patogenéw przenoszonych przez
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pchty czy Kkleszcze. Az 80% pchet zebranych z kotow
byto nosicielami co najmniej jednego patogenu, ktéry
méglby wywotaé goraczke (16).
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Sztuka anatomii. Czesc¢ ll. Obrazy ciata zwierzecego

u Carla Ruiniego
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Anatomy art. Part Il. Animal body images in Carlo Ruini works

Pasieka P., Department of Education and Culture, Faculty of Social Sciences,
Warsaw University of Life Sciences — SGGW

The second part of the Anatomy Art cycle paper has focused on works, presenting
animal body. Carlo Ruini was a broadly educated Bolognese Senator but with no
special training in medicine. Despite his lay background, he wrote the Anatomia
del Cavallo (1598) - the first full-length study of any animals other than human
animals. Ruini's work was published as a lavishly illustrated volume, the figures
for which are very much in the mode of Vesalius' Fabrica. The article below
is dedicated to answering the question: How did Vesalius and other authors
of human anatomical treatises influence the figures of animal anatomy (with
particular attention to the cases of figures of horses).

Keywords: Carlo Ruini, horse anatomy, anatomical illustrations.

Od Charlesa Estienne’a i Juana Valverde de
Hamusco az po Adrianusa Spigeliusa ist-
niala bogata tradycja anatomicznych obrazéw ,,au-
todemonstracyjnych”, w ktérych postacie odstania-
ly samodzielnie przed widzem narzady wewnetrzne.

872

0 popularnosci tych obrazéw $wiadczy nie tylko ich
ilo$¢, ale takze to, ze przynajmniej jeden z nich po-
jawil sie na stronie tytulowej niderlandzkiego wyda-
nia De humani corporis fabrica librorum Epitome (Epito-
me) Andreasa Vesaliusa. Pierwotnie dzielo to zostalo
wydane w 1543 r. w Bazylei w wydawnictwie Oporiu-
sa, w tym samym miejscu i czasie co stynne De huma-
ni corporis fabrica libri septum, i stanowilo jego skrécona
wersje przeznaczong gléwnie dla studentow i arty-
stow. Praca zawierata tylko 14 stron tekstu i opatrzo-
na byla dziewiecioma duzymi planszami anatomicz-
nymi. Sposréd nich najwazniejsze z punktu widzenia
budowy anatomicznej mies$ni s dwie nagie posta-
cie, ktére wspoétczesnie nazywa sie Adam i Ewa. Naj-
prawdopodobniej pierwsze wydanie Epitome sklada-
lo sie z luznych, niepolaczonych ze soba stron, dzieki
czemu mozna bylo je osobno powiesi¢ jak obrazy na
$cianie. Wraz z lacinskim wydaniem tej pracy Oporius
przygotowat takze niemiecka edycje, ktdra ukazata sie
5 sierpnia 1543 r. Jej strona tytulowa zawierata ilustra-
cje teatru anatomicznego, tego samego, ktéry ozdobit
lacinskie wydanie pracy Vesaliusa. Niderlandzkie wy-
danie Epitome ukazalo sie w oficynie Pietera de Clerc-
ka ,,Ghezworen Drucker der Con. Maiesteyt” w Brugii
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w 1569 r. (1). Na jego frontyspisie znalazla sie rycina
pochodzaca z Tauola delle Fig. I del Lib. IIII Anatomia
del corpo humano (1556) Valverde de Hamusco. Przed-
stawia ona model anatomiczny czlowieka z otwartg
klatka piersiowa w trakcie dokonywania sekcji na in-
nych ludzkich zwtokach.

W dziele Carla Ruiniego Anatomia del cavallo, infermita
et suoi rimedii (1598) znajdujemy réwniez typ ilustracji
anatomicznych, ktére wyraZnie wzoruja sie na ,,auto-
demonstracyjnych” obrazach spotykanych w trakta-
tach poswieconych budowie ludzkiego ciata. Kim byt
autor tej pracy, ktéry dokonat dziela poréownywalnego
do Vesaliusa i wniost nie tylko wktad w rozwéj wiedzy
anatomicznej dotyczacej koni, ale takze uksztattowat
sposoby obrazowania ciala zwierzecia?

Rodzina Ruinich pochodzila z regionu Reggio Emilia.
Wyzszy status spoleczny zawdziecza ona Carlowi Ru-
iniemu seniorowi (dziadkowi autora rozprawy o ana-
tomii konia), ktdry, bedac doktorem prawa, przenidst
sie w 1511 r. do Bolonii, gdzie otrzymat posade profesora
prawa na tamtejszym uniwersytecie. Wkrotce zdobyt on
uznanie i stawe, tak Ze Senat Bolonii podwoil mu wy-
nagrodzenie. Warunki finansowe byly na tyle korzyst-
ne, ze dawaly gwarancje pozostania na uniwersytecie
oraz lojalnej pracy dla wladz miasta. Za swe zastugi dla
Bolonii otrzymat on zaszczytny tytul Gonfaloniere di
Guistizia. Wzrost pozycji spolecznej rodzina Ruinich
zawdzieczata r6wniez korzystnie zawartemu matzen-
stwu przez Antonia, syna Carla seniora, ktory w 1525 r.
poslubit cérke niezwykle zamoznej i wptywowej bo-
loniskiej rodziny senatora Ercole Feliciniego. Do dal-
szego umocnienia prestizu rodu przyczynit sie takze
zwiazek malzenski zawarty przez jego syna Carla Ru-
iniego juniora z Vittoria Pepoli, corka jednej z najbar-
dziej zamoznych i szanowanych rodzin senatorskich
Bolonii, ktéra w mtodosci stuzyta na dworach papie-
skim i habsburskim. W 1584 r. Carlo Ruini zaczat pia-
stowac urzad senatora Bolonii, kiedy z powodu $mierci
ostatniego czlonka rodu Felicinich, ktérych byt jedy-
nym spadkobierca, zajal wolne miejsce.

Bogactwo i prestiz, jaki zdobyt Carlo Ruini, oddaje
najlepiej imponujacych rozmiaréw patac, ktorego budo-
we zlecil. Z propozycja zaprojektowania budynku miat
sie Carlo zwréci¢ do Andrea Palladio, znanego wloskie-
go architekta. Pomimo Ze przypisywano mu projekt
patacu, budynek zostat wykonany przez lokalnych ar-
chitektow, nad ktorymi Palladio nie sprawowal nawet
nadzoru. W pdzniejszych latach rezydencja przeszta
na wilasno$¢ innych bolonskich rodéw. Wspotczesnie
w budynku znanym jako Palazzo di Giustizia miesz-
cz3 sie biura sadu a takze ma siedzibe Sad Apelacyjny.

Carlo Ruini zostal, najprawdopodobniej na skutek
politycznych rozgrywek, zabity w roku 1598, nie do-
czekawszy sie publikacji swego dziela. Jako nastola-
tek otrzymatl staranne wyksztalcenie, lecz nigdy nie
podjat dalszych studiéw uniwersyteckich. Podobnie
jak inni synowie pochodzacy z bogatych rodéw pobie-
ral prywatne lekcje. Jego nauczycielami byli profeso-
rowie Uniwersytetu Boloniskiego Achille Bocchi, ktory
nauczat go greki i sztuk wyzwolonych, oraz filozof ary-
stotelik Claudio Betti, ktéry rozwinat u niego zaintere-
sowanie naukami przyrodniczymi. Niekt6rzy biogra-
fowie przypisuja mu zdobycie ogélnego wyksztalcenia
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w zakresie nauk prawnych. Ruini jako dorosty mez-
czyzna aktywnie uczestniczyl w pracach zalozone-
g0 w 1572 r. w Bolonii Towarzystwa Typograficznego,
ktdrego celem byto publikowanie dziel zaréwno z za-
kresu religii, jak nauk przyrodniczych. Pomimo ze 6w-
czesna Bolonia byla miastem papieskim, utrzymywa-
1a jednak pewng forme autonomii, dzieki ktérej mogty
rozwija¢ sie nauki dotyczace fizycznej budowy swiata.
Jest zatem mozliwe, ze w tej atmosferze mogt on roz-
wija¢ swe zainteresowania weterynaryjne.

Nie wyjasnia to jednak, skad pochodzila szczegd-
towa wiedza Ruiniego na temat budowy anatomicznej
koni, ktéra nie bylaby takze mozliwa bez dlugoletniej
praktyki sekcjonowania zwierzat. Stynne byty wowczas
w catej Europie wloskie szkoty jezdzieckie, a umiejet-
nos¢ jazdy konnej nalezata do niezbednego wyksztat-
cenia szlachetnie urodzonych ludzi, ale ich przedmiot
nie wymagat posiadania tego typu szczegétowej wie-
dzy. Z drugiej jednak strony wiadomo, Ze Bolonia byla
miastem, w ktérym istniata tradycja badan anatomicz-
nych. Juz w 1315 r. Mondino de’ Luzzi przeprowadzit
na uniwersytecie pierwsza sekcje zwlok. Byt on zwo-
lennikiem wiaczenia badan anatomicznych do wykta-
dow przeznaczonych dla studentéw medycyny. Jednak
pierwszy teatr anatomiczny w Bolonii zostal dopiero
wzniesiony w 1595 r. Zostal on nastepnie zastgpiony
przez wiekszy teatr anatomiczny o ukladzie amfite-
atralnym, ktéry zaczeto wznosi¢ na poczatku 1638 r.
w Palazzo dell’Archiginnasio. Najprawdopodobniej byt
on juz gotowy do uzytku na poczatku kolejnego roku (2).

Zanim jednak instytucje tego typu zostaly wzniesio-
ne, przez caly wiek XVI rozwijaty sie w Bolonii bada-
nia anatomiczne. W 1540 r. Vesalius zostal poproszony
o przeprowadzenie w tym miescie pokazu anatomicz-
nego (3). Zachowaly sie szczegétowe opisy tego wyda-
rzenia dzieki notatkom sporzagdzonym przez studen-
tow Uniwersytetu Bolonskiego. W zapiskach Baldasara
Heresera znajdujemy miedzy innymi opis wykonanej
wowczas przez Vesaliusa sekcji psa.

W II polowie XVI wieku stawe Wydziatu Medyczne-
go i badan anatomicznych podtrzymywali Giulio Cesare
Aranzio (Arantius) (1530-1589) oraz jego uczen Constan-
zo Varolio (Varolius) (1543-1573). Arenzio otrzymat tytut
doktora medycyny Uniwersytetu Boloriskiego w 1556 r.
Za jego sprawa w roku 1570 oddzielono chirurgie od ana-
tomii. W nastepstwie tego podzialu Arenzio objgl nowe
stanowisko profesora anatomii, ktore zajmowat niemal
do swojej $mierci. Tak wiec istniaty w Bolonii warunki
do prowadzenia badan anatomicznych i praca Ruiniego
nad anatomia konia mogta by¢ w nich skutecznie realizo-
wana. Wiemy, Ze Carlo byt zapalonym mito$nikiem koni.
Mario Fanti i Rosa Chiossi dowiedli, ze siedziba Ruinie-
go mogla poszczycic sie stajniami, ktére byly liczniejsze
w poréwnaniu ze stajniami nalezagcymi do innych rodéw
senatorskich (4). W przedmowie do swego dziela Ruini
dzielit sie z czytelnikami swoja pasja i uczuciami jaki-
mi darzyl konie, pisal takze o udrekach spowodowanych
brakiem wiedzy na temat trapigcych ich dolegliwosci.

Z uwagi na brak danych dotyczacych tego, w jaki
sposoOb Ruini mogt zdoby¢ szczegdtowa wiedze anato-
miczng o koniach, niekiedy kwestionowano jego au-
torstwo. Watpliwosci wzbudzato réwniez to, ze au-
tor dziela posiadal takze rozlegla wiedze dotyczaca
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medycyny i budowy anatomicznej czlowieka z cze-
go mogto wynikaé, ze byt on zawodowym medykiem.
Nalezy jednak pamietaé, ze zainteresowanie medycy-
na w 6wczesnych kregach wyksztatconych ludzi byto
powszechne i osoby nieposiadajace formalnego wy-
ksztalcenia odegraly w renesansie i wiekach pdzniej-
szych wazna role w rozwoju nauk (3). Wiedza medycz-
na Ruiniego mogla pochodzi¢ od Vesaliusa, chociaz
niekiedy przypuszczano, ze sam Vesalius byl autorem
tego dziela. Przeciwko temu przypuszczeniu przema-
wia fakt, Ze nie zyl on juz od niemal 35 lat, kiedy Ana-
tomia del cavallo zostata po raz pierwszy opublikowa-
na. Z kolei Richard Schmutzer odrzucit te sugestie na
podstawie szczegdotowych analiz dotyczacych poziomu
wiedzy Vesaliusa na temat anatomii zwierzat. Istnie-
ja silne dowody na to, Ze anatomowi niderlandzkiemu
dobrze byla znana budowa wielu zwierzat, zwlaszcza
kréw i psow, jednak tylko w jednym lub dwdch miej-
scach znajduja sie wzmianki dotyczace anatomii konia
(5). Co wiecej, istniejg wyraZzne réznice jezykowe po-
miedzy oboma dzietami. Podczas gdy praca Vesaliu-
sa zostala napisana jezykiem dostojnym, rozwleklym,
z wieloma powtoérzeniami i hiperbolami, jezyk w Ana-
tomia del cavallo jest prosty i klarowny. Jest jeszcze je-
den posredni argument pozwalajacy przypisac autor-
stwo pracy Carlowi Ruiniemu. Rok po jego $mierci jego
syn Ottavio przekazal rozprawe weneckiemu wydaw-
cy Gasparemu Bindoniemu, ktéry w 1599 r. opubliko-
wat jej drugie wydanie. Obie publikacje r6znia sie jedy-
nie frontyspisem i dedykacja. W drukarni Bindoniego
ukazalo sie réwniez trzecie i czwarte wydanie, odpo-
wiednio w latach 1602 i 1607.

Wyksztalcenie prawnicze, ktdre niekiedy przypisuje
sie Ruiniemu, nie musi wcale podwaza¢ przypuszcze-
nia, ze byt on autorem tego dziela. James F. Smithcors
wskazat, iz wielu prawnikéw w istotny sposéb przy-
czynilo sie do rozwoju weterynarii. Ippolito Bonacossa
(1514-1591) byt wltoskim szlachcicem i prawnikiem, ktd-
ry wydal w 1564 r. Vademecum dotyczace koni. George
Turberville (ok. 1540-o0k. 1597), angielski poeta i zapa-
lony mysliwy, autor cenionej pracy poswieconej psom
mysliwskim takze uzyskal wyksztalcenie prawnicze.
Konrad Heresbach (1496-1576), humanista, zdobyt wy-
ksztalcenie prawnicze, lecz gtéwnym polem jego zain-
teresowan badawczych stala sie uprawa roli i hodow-
la zwierzat. Jego wiedza w tym zakresie przewyzszala
innych autoréw do tego stopnia, ze nazywano go ,nie-
mieckim Columellg” (6). Zatem wyksztalcenie prawni-
cze Ruiniego nie musiato wcale kolidowac z jego zaan-
gazowaniem w poznanie anatomii konia. Jeszcze 150 lat
pézniej inny prawnik Claude Bourgelat napisat kilka
prac po$wieconych weterynarii, a takze zatozyt dwie
pierwsze szkoty weterynaryjne w Europie.

Podobnie jak ilustracje anatomiczne zamieszczone
u Vesaliusa odegraly wazng role w rozumieniu budowy
czlowieka, tak tez ryciny, ktorymi opatrzyt swa prace
Ruini, wniosty wazny wklad do poznania budowy we-
wnetrznej konia. Po raz pierwszy wykonano czytelne,
dobrej jakosci drzeworyty przedstawiajace poszczegdlne
uklady i narzady wewnetrzne konia. Wprawdzie ryciny
zawieraja mniejsze lub wigksze niescistosci i nie zawsze
zachowuja wtasciwe proporcje, to jednak $wiadcza one
o fachowej wiedzy autora, jak i o kunszcie artystycznym

wykonawcy. Nie wiemy, kto sporzadzit rysunki. Z uwa-
gi na ich walory artystyczne doszukiwano si¢ w nich
autorstwa jednego ze stynnych mistrzéw: Leonarda da
Vinci, Tycjana lub tez Ludovico Carracciego (7).

Leonardowi da Vinci przypisywano autorstwo, gtow-
nie na podstawie jego wlasnego, lecz niezbyt pewne-
go swiadectwa, wedle ktérego miat on by¢ autorem
lub tez zamierzat stworzy¢ dzieto poswiecone anato-
mii konia. By¢ moze rozprawa na ten temat faktycznie
zostala przez niego napisana, a nastepnie wraz z in-
nymi brulionami zaginela. Z drugiej jednak strony wie-
my, ze Leonardo miatl bardzo szerokie zainteresowa-
nia i skladat czesto obietnice napisania pracy na dany
temat, lecz wielu z tych planéw nigdy nie zrealizo-
wat. Miat zamiar napisa¢ traktat poswiecony anatomii
czlowieka, lecz nic nie wskazuje na to, ze wyszed} on
poza sfere przygotowan. Nie mamy réwniez zadnych
informacji na temat tego, kto mogt po Smierci Leonar-
da ewentualnie dzieto to posiadac i w jaki sposdb tra-
fito ono do rak Ruiniego. Co wiecej, na podstawie za-
chowanych szkicownikéw Leonarda mozemy przyjac,
iz jego znajomos$¢ anatomii koni nie wykraczata poza
badanie proporcji ich ciata oraz studium budowy mies-
ni, a takze écorchés wykonanych na potrzeby szkicow
przygotowawczych do obrazu Bitwa pod Anghiarii oraz
pomnika konnego Francesca Sforzy.

Mozna wysung¢ réwnie powazne zastrzezenia co do
tego, ze autorem ilustracji anatomicznych byt Tycjan.
Francuskie wydanie dziela Ruiniego z roku 1647 za-
wiera wprawdzie informacje, iz zostaty one wykona-
ne ,,z rysunkow z natury przez Tycjana”, lecz zmarl on
w 1576 1., a wiec 22 lata przed ukazaniem sie pierw-
szego wydania Anatomii konia. Z uwagi na to, Ze Ruini
prowadzil skrupulatne, dtugoletnie badania dotyczace
budowy anatomicznej, mozna przypuszczac, Ze roz-
poczat je duzo wczesniej. Jako osoba bardzo zamozna
i wplywowa mogt sobie pozwoli¢ na zatrudnienie ar-
tysty tej klasy. Tycjan spedzit kilka lat w Bolonii i nie
jest wykluczone, ze mogli sie spotkac.

Czy jest mozliwe, by artysta tej klasy pozostat ano-
nimowy? Wiemy jednak, ze uczen Tycjana, Jan z Kal-
koru, ktdry byt autorem rysunkéw do Fabryki Vesaliusa,
réwniez nie umiescit na nich swego podpisu. Z drugiej
strony nie ma podstaw, by uzna¢ za wiarygodng infor-
macje zawartg w wydaniu francuskim, gléwnie z tego
powodu, Ze zadne inne wczesniejsze wydanie nie podaje
autora rycin. Smithcors proponuje wiec, by odczytac ja
jako: ,,wykonane z natury w stylistyce Tycjana” (6). Nie
jest wykluczone, ze autorem byt ktdrys z jego uczniow.
Nie mamy jednak zadnych danych na ten temat.

Bez wzgledu na trudnosci w ustaleniu autorstwa rycin
uderzajacy jest kunszt ich wykonania, zwtaszcza jesli
poréwnamy go z poziomem ilustracji znajdujacych sie
u Giovanniego Battisty Ferraro w Trattato vitile e neces-
sario ad ogni agricolate (1560; ryc. 1) lub Gervasego Mar-
khama w Masterpiece containing all knowledge belonging
to the smith, farrier, or horse-leach touching the curing all
diseases in horses (1610; ryc. 2 z wydania francuskiego),
jak rowniez u péZniejszego autora, Francesca Libera-
tiego Romano w La perfettione del cavallo (1630). Czesto
poréwnywano ryciny u Ruiniego z ilustracjami u Ve-
saliusa. Mozna wskaza¢ na daleko idace podobienstwa
nie tylko w zakresie techniki i poziomu ich wykonania,
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Ryc. 1. Giovanni Battista Ferraro, Trattato vitile e necessario
ad ogni agricolate (1560)

ale takze stylistyki u obu autoréw. W jednym i drugim
przypadku ilustracje anatomiczne s wykonane w tech-
nice drzeworytu. Wedle Domenica Laurenza Ruini wy-
korzystal do przedstawienia anatomii konia sposoby
obrazowania wypracowane przez Vesaliusa w stosun-
ku do anatomii cztowieka (8). Uktad krwiono$ny ko-
nia (Tauola II del Lib. V) zostal przedstawiony w nie-
mal identyczny sposdb jak uktad krwionos$ny czlowieka.
U obu autoréw istnieja takze duze podobieristwa w ob-
razowaniu ukladu nerwowego. Smithcors zwraca z ko-
lei uwage na to, Ze poza, w jakiej przedstawiony zostat
kon na jednym z écorché, jest niemalze identyczna z uto-
Zeniem ciala na jednej z tablic Vesaliusa (6). Jego zda-
niem sposob przedstawiania partii mie$niowych nasuwa
réwniez uderzajace podobienstwa. Inni interpretatorzy
Zwracaja uwage na to, ze porzadek, wedle ktorego Ru-
ini przedstawil budowe anatomiczna konia, odpowia-
da porzadkowi przedstawienia cztowieka u Vesaliusa.
Nie znajdujemy u Ruiniego typowych obrazéw ,,auto-
demonstracyjnych” w stylistyce tak powszechnie obec-
nej u de Hamusco czy Spigeliusa, w ktérej modele ana-
tomiczne samodzielnie przytrzymywaty czesci swych
ciat po to, aby uczyni¢ czytelng budowe narzadéw we-
wnetrznych. Styl obrazowania jest mniej brawurowy,
nie ma u niego zwierzat, ktore trzymaja w pysku skore,
dzieki czemu widoczne staja sie ich wnetrznosci. Pod
tym wzgledem blizej jest mu do Vesaliusa, u ktorego
szkielety i écorchés przybieraja pozy na tle krajobrazu.
U Ruiniego mozemy wyréznic¢ dwa podstawowe typy
obrazowania. Pierwszy tworza obrazy ,,autodemon-
stracyjne”, na ktérych konie leza na grzbiecie i napi-
naja swe ciata w taki sposéb, by najlepiej ukazac bu-
dowe narzadow i uktadéw wewnetrznych. Na drugi
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typ skladaja sie szkielety i écorchés pozujace w oto-
czeniu zieleni lub innych rekwizytéw. Pierwszy cykl
tworzy 10 rycin, przy czym Tauola I del Lib. III nale-
zy do szczegodlnej kategorii, gdyz pomimo wspélnych
motywow wyrdznia ja obecno$¢ ludzkich doni $wiad-
czacych o dokonywanej ingerencji w cialo zwierzecia.
Dwie ludzkie dlonie odciggaja powloki skdrne, odsta-
niajac klatke piersiowg konia (ryc. 3). Nie jest to zatem

Tauoka L delLib. HIL 141

Ryc. 2.

Gervase Markham,
La Nouveau et
sgavant mareschal
(1666)

Ryc. 3.

Carlo Ruini,
Anatomia

del cavallo,
infermita et suoi
rimedii (1598)
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Ryc. 4.

Sigismund Elsholtz,
Clysmatica nova
(1667)

! A wiec nie tylko
krecic, ale ciagna¢
za ogon lwa.
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samoistna autoprezentacja zwierzecia. Nie jest to tak-
Ze jawna przemoc wobec jego ciata, gdyz kon nie zdra-
dza cech niepokoju i zdaje sie wspétpracowac w dziele
anatoma. Wydaje sie, ze Ruini nie még? sie zdecydo-
wac, jaki obraz najlepiej odpowiadatby pracy anatoma
weterynaryjnego. Wykorzystal zatem motyw dloni,
do ktorego odwotywali sie takze inni autorzy (ryc. 4).

Symbolika dtoni jest niezwykle zlozona i zrézni-
cowana. Reke traktowano jako najdoskonalszy narzad
czlowieka w wykonywanych przez niego pracach ze-
wnetrznych. Dostrzegano takZze w niej symbol tworza-
cej i ksztaltujacej sity natury, kunsztu oraz artyzmu,
ktory widoczny jest we wszystkich jej dzietach. ,,Pis-
mo Swiete postuguje sie obrazem ragk w wielorakim
znaczeniu celem okreslenia dziatania w ogdlnosci (Rdz
20,5), prawa rozporzadzania czyms lub kims (Rdz 16,6),
potegi nieprzyjacielskiej (Ps 62,11), kierowania, nad-
zorowania (Lb 4,28 - Wlg), energii, zapalu do czynu
(Iz 35,3) itd.” (9). Gesty wykonywane przez rece maj3
réwniez znaczenie symboliczne: s3 wyrazem otwar-
tosci, zgody, zawarcia paktu, zwigzku matzenskiego,
przymierza lub duchowej wspdlnoty, grozby, gniewu,
namaszczenia, blogostawienstwa, przeniesienia winy
i przekazania urzedu. W wielu miejscach Biblii ,,reka,
ramie czy prawica Boza sg jednak przede wszystkim
antropomorfizmami oznaczajgcymi moc, ktéra two-
rzy, pomaga, prowadzi, ochrania, ocala, zwycieza albo
tez karze. Niekiedy wyobrazaja one hojnos¢ Boza (Ps
145,160), Jego mitos¢ (Pnp 2,6) albo otrzymane przez
prorokow objawienia (Ez 1,3; 8,1; 2 Krl 3,15), ktore ogar-
nialo ich z przemozna sita” (9).

Motyw ,,reki Boga” wylaniajacej sie¢ zza chmur
byl juz obecny w malarstwie katafalkowym i na

starochrzescijanskich sarkofagach. W sztuce mozai-
kowej byt on rowniez spotykany w scenach przedsta-
wiajacych ,,reke Boga”, ktéra umieszczona zostaje nad
$wietymi lub Chrystusem, symbolizujac roztaczaja-
ce sie nad nimi blogostawienistwo lub namaszczenie.
W sztuce sredniowiecznej ukazuje sie ona czesto w sce-
nach z ukrzyzowania, badz tez na obrazach swietych
podczas dokonywanych przez nich cuddw, ktore -
czono z obecno$ciag samego Boga, poniewaz zgodnie
z teologia chrzescijanska jest On ostatecznym spraw-
ca wszystkich cudéw.

O ile jednak ,reke Boga” nalezy traktowac jako
metaforyczne, antropomorfizujace obrazy jego po-
nadnaturalnego istnienia, o tyle nabiera ona realne-
go charakteru wéwczas, gdy odnosi sie do Chrystusa,
Syna Bozego, ktdry stat sie cztowiekiem. W Chrystu-
sie ,,reka Pariska”, za sprawg ktdrej wszystko zostato
stworzone, uzyskuje teraz rece cztowieka i catos¢ ist-
nienia ,,z naszego ciala i naszej krwi, ktére napetnia
najbardziej wzniosta rzeczywisto$¢ i moc Boza. W Nim
reka osiggnela najwyzszy stopien realnej symboliki.
Ewangelia poswieca szczegdlng uwage rekom Chry-
stusa, ktdre ktadzie on na chorych i ich uzdrawia, ktd-
rymi udziela blogostawienstwa, ktorymi ratuje tona-
cego Piotra, rozmnaza chleb, tamie go i rozdaje jako
swoje naj$wietsze cialo wydane za wielu; rece, ktére
dla zbawienia ludzkosci rozciagnat na krzyzu i pozwo-
lit sobie przebié, ktore ukazuje po zmartwychwstaniu
swym uczniom i ktore po raz ostatni wznosi w gescie
blogostawienistwa przy swoim wniebowstapieniu” (9).

Znajdujace sie na rycinach anatomicznych rece sta-
nowig wygodny srodek metonimiczny, ktory oparty na
zasadzie pars pro toto pozwala wyrazi¢ ludzka obecnos¢
przy jednoczesnym zachowaniu przejrzystosci i czy-
telno$ci obrazu. Zarazem jednak odgrywaja one role
symboli ludzkiego dzialania, jego mocy i zapatu do czy-
nu. Ich obecno$¢ jest wyrazem ludzkiej pomystowo-
$ci i twdrczego dziatania w celu lepszego poznawania
zjawisk przyrody. A jednocze$nie zgodnie z tradycyj-
nym wzorcem symbolizujg one wladze i prawo do eks-
ploracji $wiata przyrody oraz panowania nad zwierze-
tami (10). Niekiedy chodzi wprost o prawo do podboju
i ujarzmienia, jak stwierdza to Helkiah Crooke, wedle
ktérego Bog obdarzyt nas ,,cudownym dwojakim orezem
(weapons) rozumem i dlonig, ktore odméwit wszyst-
kim innym Zyjacym stworzeniom” (11). Czlowiek jest
nie tylko animal rationale, ale takze homo faber, isto-
ta obdarzong chwytna reka, ktora potrafi wytwarzac
narzedzia, sondowac zjawiska przyrodnicze, a nawet
manipulowa¢ nimi. Rola rak nie ogranicza sie zatem
do wytwarzania rzeczy i narzedzi. Biorg one aktywny
udzial w procesie poznawania $wiata. Francis Bacon
nadat tej ostatniej umiejetnosci kluczowa role w roz-
woju nauki nowozytnej, stwierdzajac, ze: ,,Musimy za-
cz3¢ kreci¢ ogonem lwa” (We must twist lion’s tail)?,
tj. nie tylko obserwowac zjawiska, ale je wywolywac,
czyli eksperymentowac. Zanim nauka nowozytna za-
czela postugiwac sie coraz bardziej zaawansowanymi
doswiadczeniami i aparatami badawczymi, u swych
poczatkow dostrzegla role sprawczego dziatania rak.

Katherin Rowe uwaza, ze w renesansowych trak-
tatach anatomicznych i innych tekstach z tego okresu
dtonie stuzyly do wyrazania sprawczosci dzialania, przy
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CZym uznawano je zarazem za organy, za posrednic-
twem ktoérych dziataja nasze nizsze wladze zmystowe
(pozadania) z ich zdolnoscig do chwytania, wyrywania,
ataku, jak réwniez do tworzenia pieknych przedmiotow
i ukazywania panujacego na swiecie boskiego porzad-
ku i celowosci. Podobnie Bernard F. Scholz uwaza, ze
pojawiajgce sie na emblematach i znakach heraldycz-
nych oddzielone od ciala rece, ramiona i nogi wyra-
Zaja ponadfizyczng moc dzialania Boga badz tez ludzi
(10). Jednak zasadniczy kontekst, w ktdrym pojawiaja
sie rece w traktatach anatomicznych, dotyczy przede
wszystkim kwestii pochodzenia wiedzy oraz prawo-
mocnych sposobéw jej zdobywania. Zanim nauka no-
wozytna rozwinela dwie podstawowe metody pozna-
nia: obserwacje i eksperyment oraz narzedzia do ich
skutecznej realizacji, zasadniczy spér w anatomii do-
tyczyt roli obserwacji i dotyku w badaniu ciat. Juz na
poczatku swej kariery Vesalius podczas publicznej lekcji
anatomii wszedl w spor z przedstawicielem szacownej
tradycji, cztonkiem Wydzialu Medycznego Uniwersyte-
tu w Bolonii Matthaeusem Curtiusem. W trakcie dys-
kusji na temat wynikéw przeprowadzonych przez nich
réwnolegle badan anatomicznych Vesalius nalegat, by
potwierdzi¢ naocznie istnienie narzadéw wewnetrz-
nych, ktére opisat Galen. Curtius obstawat, by bronic¢
pogladu o ich istnieniu na podstawie racji rozumo-
wych, takich jak $wiadectwo samego Galena, a takze
z uwagi na to, Ze opisywana przez niego funkcja tych
narzadow jest konieczna dla pracy organizmu. Vesa-
lius zazadat potwierdzenia empirycznego i zwrdcit sie
do Curtiusa: ,,Pytam, gdzie [one sie znajduja])? Wskaz
mi je”. Nawet jesli Vesalius nie przypisat w ten spo-
s6b dotykowi roli réwnej temu, jaka odgrywa wzrok
w poznaniu, to przynajmniej docenil jego znaczenie
jako zmystu, za pomoca ktérego mozemy kontrolo-
wac dane uzyskiwane z innych Zrodet.

Wedle Vesaliusa w badaniu anatomicznym dotyk
odgrywa niezwykle wazna role. Swych studentéw na-
mawial nieustannie, by przy pomocy wiasnych dtoni
poznawali, w jaki spos6b zbudowane sa organy ciata,
a wiedze czerpali nie z ksiag, lecz z wtasnego doswiad-
czenia. Podczas wiwisekcji psa badajac zmiany pulsu
pytal swych stuchaczy czy serce i tetnice poruszaja sie
w ten sam, czy tez odmienny sposéb? I nie czekajac na
ich odpowiedz, zachecat: ,,sami powinniscie zbadac ich
ruch przy pomocy wtasnych rak i polegaé na ich usta-
leniach” (10). W trakcie innego badania, ktére poswie-
cone byto poznaniu budowy oka owcy i znajdujacych sie
w nim wodnistych ptynéw Vesalius zauwazyt: ,,Kazdy
moze to wszystko zobaczy¢ wykonujac samemu bada-
nie w domu; z pewnoscia...niewiele dowiecie sie z po-
kazu anatomicznego, jesli sami nie weZmiecie badane-
go przedmiotu do witasnych rak” (10). A zatem tylko na
drodze obserwacji i bezposredniego badania cial, ana-
tom moze odkry¢ kryjace sie w ich wnetrzach tajem-
nice, a takze usung¢ bledy zawarte w rozprawach po-
przednikéw. To oznacza zas, ze Vesalius nie mégt juz
pozostac przy tradycyjnym podziale rol, wedle ktore-
go anatom byl oddzielony od ostensora i demostratora,
co widzimy juz na frontyspisie De humani corporis fa-
brica, gdzie przy stole sekcyjnym stoi sam autor dziela

Vesalius postulujac uzycie obu wladz poznawczych
nie tylko przekroczy! granice oddzielajaca anatoma
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od cial, lecz takze przygotowat zwrot ku ustanowie-
niu nowozytnego podmiotu poznawczego. Juz nie au-
torytet szacownych autoréw lub ksiag miat rozstrzygacé
o prawdziwosci poznania, lecz $wiadectwo jakie zlo-
zy¢ miaty dane przed poznajacym podmiotem. Kwe-
stig sporna bylo to, ktére z nich sg prawdziwe, ktére
zas$ falszywe, lecz wedle Vesaliusa rozstrzygnie¢ w tej
kwestii nalezato szukac na drodze obserwacji, na ktd-
rej za wzrokiem podazat dotyk.

Ruini umieszczajac na rycinie dlonie potwierdzit
tym samym, ze postepowat w swych badaniach zgodnie
z metoda Vesaliusa. Jednakze przedstawione na Tau-
olaI del Lib. ITI rece wydaja sie odgrywac jeszcze jedna
role. W odréznieniu od ryciny przedstawiajacej procedu-
re wykonania zastrzyku dozylnego u psa u Sigismunda
Elsholtza (ryc. 4), uci$niecia zyty pokazanej na rycinie
w Exercitatio anatomica de motu cordis Williama Harveya
lub tez wykonania zabiegu ptukania zatoki szczekowej
konia zamieszczonego u Etienne-Guillaume LaFosse’a,
Tauola I nie przedstawia zadnej mniej lub bardziej za-
awansowanej procedury medycznej lub eksperymen-
talnej. Jej stylistyka przywotluje raczej rozpoczynajace
spektakl teatralny odstoniecie kurtyny, o czym moze
$wiadczy¢ réwniez to, iz stanowi ona w ksiedze trzeciej
pierwsza rycine z catego cyklu obrazéw ukazujacych
budowe uktadu trawiennego, krwiono$nego, rozrod-
czego, itd. Pierwszej scenie nie towarzyszy ani este-
tyka grozy, ani jakichkolwiek przestanie o $miertelno-
$ci i marnosci zycia. Ingerencja w ciato zwierzecia nie
ma charakteru nagiej opresji. Nie zostalo ono za spra-
wa sekgji ani znieksztatcone, ani nie wida¢ na nim §la-
déw skrepowania i udreczenia; nie przenika go zaden
bél i cierpienie. Poza rozcietymi powtokami brzuszny-
mi reszta ciala pozostaje nienaruszona. Wcigz okry-
te jest skorg, kark i teb wieniczy bujna grzywa. Wygla-
dem przypomina postacie, jakie znajdujemy u Charlesa
Estienne’a i Adriana Spigeliusa, u ktérych odstoniete
wnetrznosci ciat kobiet i mezczyzn kontrastuja z nie-
naruszonym wygladem ich twarzy oraz okrywajaca
ich ciala skora. Analogicznie do nich ciato zwierzecia
nie jest przywigzane do stolu sekcyjnego, lecz swo-
bodnie spoczywa na swym grzbiecie. Podobnie zatem
do konia u Ferraro (ryc. 1) nie jest ono skrepowane, ale
w odréznieniu od niego nie zostato pozbawione skory.

Nalezy zwrdci¢ uwage, ze Tauola I del Lib. III stano-
wi wyjatek nie tylko na tle pozostatych plansz znajdu-
jacych sie w pracy Ruiniego, na ktdrych nie pojawia sie
juz motyw dloni, lecz takze ze wzgledu na to, Ze nigdy
nie byta przez pdzniejszych autoréw ani kopiowana, ani
tez nasladowana w odrdznieniu od pozostatych rycin,
ktdre bardzo czesto zapozyczano z dzieta Ruiniego.

Kolejne dziewiec rycin, poczawszy od Tauola II del
Lib. III (figura II) aZ do Tauola II del Lib. IV (figura IV)
nalezy uznac za wprowadzony przez Ruiniego nowy ka-
non obrazow ,,autodemonstracyjnych” (ryc. 5i6). Kon
na wszystkich rycinach znajduje sie w pozycji grzbie-
towej. W charakterystyczny sposob wygina swe ciato,
jak gdyby chcial samodzielnie - bez udzialu anatoma
- ukaza¢ swe wnetrznosci. Jego cialo nie jest skre-
powane i zdaje sie prezy¢ niczym zywe zwierze. Na
kolejnych planszach leb konia zmienia swe potoze-
nie z lewej na prawa strone i odwrotnie przez co cate
cialo zmienia réwniez kat nachylenia, dzieki czemu
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Ryc.5i6.
Carlo Ruini,
Anatomia

del cavallo,
infermita et suoi
rimedii (1598)

Tauola I. del Lib. 111

147

Tavola 1. del Lib. 1L

Ryc. 7. Andreas Vesalius, De homini corporis fabrica libri septem (1543)

* Zdaniem
Elsholtza do
przeprowadzenia
eksperymentéw
na zwierzetach
polegajacych na
wykonaniu infuzji
- jak pokazuje to
il. 8 — niezbedne
3 nastepujace
narzedzia
i pomoce: stét,
noz, skalpel,
strzykawka,
sondy oraz ptyny
do wstrzykniecia,
a takze gabka,
zimna woda,
opatrunki, igla
ini¢ (12).
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budowa i umiejscowienie organéw i uktadéw sta-
ja sie jeszcze bardziej czytelne. Jest zwierzeciem la-
godnym i gotowym do wspélpracy. Nie jest dotkniete
stezeniem posmiertnym, lecz zywa istota, co sugeruja
jeszcze rozwiana grzywa oraz wydobywajacy sie z ust
oddech, ktdry jest widoczny na Tauola II del Lib. III
(figura II).

Wrazenie catkowitej swobody zostaje ograniczo-
ne przez charakterystyczny sposéb utozenia ciata ko-
nia. Pozycja grzbietowa oraz podkurczone i rozloZone
koriczyny dolne — przypominajgce pozycje zaby — na-
wigzuja wprost do stosowanego zaréwno w badaniach
invivo, jak i post mortem ulozenia umozliwiajacego ba-
daczowi swobodny dostep do ciala zwierzecia. Ilustra-
cje tego typu znajdujemy juz we wczesnonowozytnej
literaturze przedmiotu, czego przykladem jest rycina 1.
Zgodnie z tg konwencjg Vesalius przedstawil cialo $wi-
ni, ktéra zostala przygotowana do badan anatomicz-
nych (ryc. 7). Za klasyczny przyktad moze uchodzié ry-
cina znajdujaca sie w pracy Jeana Pecqueta (1622-1674)
Experimenta nova anatomica (1651; ryc. 8), ktéra ukazuje
przywiazanego do stotu psa z widocznym, odstonietym

Ryc. 8. Jean Pecquet, Experimenta nova Anatomica (1651)

przewodem piersiowym. W tej samej pozycji przedsta-
wiony zostat réwniez pies na rycinie 1 zamieszczonej
w rozprawie Clysmatica nova (1667) Sigismunda Elsholt-
za (ryc. 4). Ukazuje ona zabieg wykonania zastrzyku
dozylnego, a takze narzedzia potrzebne do jego prze-
prowadzenia®. Jest to pierwszy z serii sze$ciu ekspe-
rymentow iniekcji dozylnych na psach, jakie Elsholtz
opisal w rozdziale IV swojej pracy. ,,Przywigzalem
nogi duzego psa do stotu w sposéb, ktoéry jest najbar-
dziej odpowiedni do przeprowadzenia tego typu zabie-
géw chirurgicznych. Odstonitem skore po wewnetrz-
nej stronie prawej tapy. Uwidocznitlem w tym miejscu
zyte udowa i za pomoca skalpela wykonatem naciecie.
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Wczesniej polecitem asystentowi, by przycisnat zyte,
kladac swoj palec po drugiej stronie naciecia celem
sprawdzenia miejsca przeptywu krwi. Nastepnie na-
pelnilem wykonang ze srebra strzykawke jedng uncja
wody, skierowujac ja ku brzuchowi, jak widac to wprost
na ilustracji, i wstrzyknatem wode przez wykonane na-
ciecie. Bylem zdecydowanie zadowolony z rezultatu,
ktory osiggnatem” (12). Dzieki temu eksperymento-
wi Elsholtz, jak twierdzi, stopniowo uzyskat potwier-
dzenie, Ze przeprowadzona w ten sposéb iniekcja jest
nie tylko mozliwa w stosunku do martwego ciala, jak
dowiddt to juz wezesniej, robigc zastrzyk w ramie ko-
biety, ktora zostata uduszona, ale takze moze by¢ ona
stosowana w stosunku do zywych stworzen.

Jednakze w odréznieniu od koni Ruiniego psy u obu
autoréw sg uwiezione i skrepowane. Majg przywigza-
ne do stotu cztery konczyny, a pies Pecqueta ma do-
datkowo obwigzany sznurem pysk. Stopien ich skrepo-
wania nie odpowiada inwazyjnosci procedur, ktérym
zostaly poddane, lecz stanowi wyraz konwencji, w ja-
kiej cialo zwierzecia jest przedstawiane. Przeprowa-
dzone przez Pecqueta badanie budowy uktadu limfa-
tycznego zostalo wykonane na martwym zwierzeciu,
ma ono jednak zalozony na pysku kaganiec, podczas
gdy uczestniczacy w eksperymencie Elsholtza pies byt
Zywy i na obrazie nie ma skrepowanego pyska. Z pew-
noscia nie lezat spokojnie i opierat sie badaniu, chociaz
rycina przedstawia go, jak ze stoickim spokojem lezy
na stole. Z kolei konie u Ruiniego zupelnie pozbawione
s3 wiezow, niemniej jednak pozycja, w jakiej zostaty
przedstawione, nie byla fizycznie mozliwa do utrzy-
mania bez uzycia stelazu badz stotu, do ktérego mu-
sialy by¢ przywiazane. Na rycinach nie ma réwniez
zadnych lin, lewarkéw, hakow i wielokrazkow, ktore
umozliwityby ulozenie konia w tej pozycji. Wszyst-
kie te elementy sg nieobecne. Pozostaje jedynie cia-
to swobodnie lezace na grzbiecie. Ruini wzorem Ve-
saliusa kazat modelom anatomicznym zachowywac
sie niczym zywe istoty. Anatoma zas$ nie tylko usunat
na plan dalszy, tak jak czynita to Tauoula I del Lib. III
zawierajaca rysunek ludzkich dloni, lecz wprost po-
minat jego obecnos¢.

Wypracowana przez Ruiniego stylistyka, w jakiej
zobrazowane zostalo cialo konia, stala sie trwalym
wzorcem, w oparciu o ktéry pdzniejsi autorzy przed-
stawiali anatomie tego zwierzecia. Powszechnie ko-
piowano cykl rycin ,,autodemonstracyjnych” Ruiniego.
Mozna nawet powiedzieé, Ze uspoéjniono ich przekaz,
gdyz calkowicie zrezygnowano z pierwszej ryciny, na
ktérej zaznaczone byty ludzkie dtonie.

Popularno$¢ dziela Ruiniego przyczynita sie réwniez
do rozpowszechnienia tego wzorca. Do roku 1707 Ana-
tomia del cavallo miala siedem wydan w jezyku wtoskim.
Pierwsze niemieckie wydanie wyszto we Frankfurcie
w oficynie Uffenbacha juz w 1603 r. Francuska, znie-
ksztalcona wersja przygotowana przez Jourdaina zo-
stala opublikowana w 1643 r.; kolejne wydania ukaza-
ly sie w 1654, 1655 oraz 1667 r. Miaty rowniez miejsce
falszerstwa i plagiaty. Horace de Francini (Franchini),
podajac sie za potomka Ruiniego i prawowitego auto-
ra dziala, popetnil plagiat, wydajac w Paryzu w 1607 r.
prace zatytutowang Hippiatrique du sieur Horace de Fran-
cini [...] ol est traicté des causes des maladies du cheuval tant
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interieures qu’exterieures. Andrew Snape w pracy Ana-
tomy of an Horse (1683) wprost skopiowatl ryciny znaj-
dujace sie w pracy Ruiniego, lecz pragnac — zdaniem
Smithcorsa — ukry¢ oszustwo, zamiescit ich lustrzane
odbicia, co spowodowatlo, ze btednie przedstawiaty one
obraz trzewi konia (4). W jednym z wydan francuskich
réwniez popelniono ten sam blad. P6zniejsi anatomo-
wie przywrocili rycinom poprawny wyglad, przyczy-
niajac sie do dalszego utrwalenia obrazéw anatomicz-
nych konia zamieszczonych w Anatomia del cavallo.

Poza obrazami ,,autodemonstracyjnymi” znajduje-
my u Ruiniego réwniez cztery ryciny ukazujace szkielet
konia i écorchés na tle krajobrazu. Ten sposob przed-
stawiania cial Ruini zaczerpnat od Vesaliusa badz tez
od innych autoréw traktatéw anatomicznych, kt6-
rzy chetnie sie nim postugiwali. Przed ukazaniem sie
De homini..., Berengario di Capri w Isagogae brevis plu-
cidea ac uberrimae in anatomiam humani corporis (1522)
umiescit juz postacie na tle zr6znicowanego krajo-
brazu. Jednakze w pelni u Vesaliusa motyw ten zostat
kunsztownie wzbogacony i rozbudowany. Tablice mio-
logiczne oraz trzy stynne szkielety wyznaczyly stan-
dard, wedle ktérego ukazywano modele anatomiczne
cztowieka w otoczeniu zieleni lub elementéw architek-
tonicznych. Wraz z postepujacym procesem odstania-
nia kolejnych mies$ni zmianie ulegal takze krajobraz,
ukazujgc nowe widoki i budowle. Przynajmniej od po-
czatku XX w. wiemy, dlaczego prezentacja kolejnych
écorchés rozmija sie z porzadkiem ukazujgcych sie wi-
dokow (13). Na kolejnych rycinach modele mie$niowe
przyjmujg zmieniajgce sie pozy ukladajace sie w na-
turalng choreografie, w ktérej kazda nastepna stanowi
kontynuacje poprzedniej, prowadzac az do ostatnie-
go stadium, w ktorym pojawia sie szkielet, niebedacy
juz w stanie utrzymac sie samodzielnie. Znajdujacy sie
w tle krajobraz réwniez ulega zmianie, lecz jego ko-
lejne czesci nie sktadaja sie na spdjna catos¢. Rozbiez-
nos¢ pomiedzy oboma porzadkami wynika z tego, ze
écorchés naniesiono na szerokie panoramy, a nastepnie
przycieto je do formatu tablic anatomicznych i utozono
zgodnie z porzadkiem prezentacji, a wiec odstaniania
coraz gtebiej lezacych struktur miesniowych (ryc. 9) lub
kolejnych wizerunkéw: bocznego, en face oraz postaci  Ryc. 9.
widzianej od tytu. Kiedy zatem poszczegolne elementy  Andreas Vesalius,
obrazu, tj. dany fragment pejzazu i posta¢ anatomicz-  De homini corporis
na, zostaty po raz pierwszy polaczone na drzewory- fabrica libri septem
tach, uklad prezentujacy ciala zaczat tworzy¢ zgodna (1543)
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Ryc. 10.
Bernhard
Siegfried Albinus,
Tabulae sceleti

et musculorum
corporis humani
(1749)

Ryc. 11.
Bernhard
Siegfried Albinus,
Tabulae sceleti

et musculorum
corporis humani
(1749)
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cato$é, podczas gdy krajobraz rozpadt sie na niezalez-
ne od siebie i nieciagle sceny.

Zabieg prezentowania postaci anatomicznych na
tle krajobrazu lub w otoczeniu elementéw natural-
nych badz architektonicznych stosowany byt rowniez
przez bardzo wielu autoréw. W De dissectione partium
corporis Charlesa Estienne’a, ktdre opublikowane zo-
stalo w 1545 r., natomiast przygotowane byto do druku
juz na poczatku XVI w., modele anatomiczne umiesz-
czono zaréwno na tle naturalnych pejzazy, jak i we

wnetrzach urzadzonych na wzér starozytnych budow-
li. Pozy, jakie nadano postaciom, nawigzywaty réw-
niez do Kklasycznych form rzezby antycznej. Jednak-
Ze apogeum stylu krajobrazowego osiggaja wykonane
przez Jana Wandelaara (1690-1759) écorchés i szkiele-
ty znajdujace sie w pracy Bernharda Siegfrieda Albi-
nusa (1697-1770) Tabulae sceleti et musculorum corporis
humani (1741). Tablice anatomiczne ozdabia wyjatkowo
bujna roslinnos¢, w tle znajduja sie fragmenty budow-
li o klasycystycznym stylu, a takze ogrody, w ktorych
umieszczono rzezby. Cala przestrzen obrazu zosta-
fa wypelniona przez te elementy do tego stopnia, Ze
niemalze znika wrazenie ,,nago$ci” szkieletéw i écor-
chés (ryc. 10). Bogaty i zréznicowany krajobraz kréluje
wprost niepodzielnie. W odréznieniu od szerokich pa-
noram stosowanych przez innych autoréw Wandela-
ar postuzyt sie ,,krajobrazem mikroskopowym”, ktéry
pozwala ukazac¢ waski fragment przestrzeni i stworzy¢
przez to wrazenie intymnego otoczenia. O ile motyw
wanitatywny nadawal anatomii perspektywe zycia
wiecznego, o tyle umieszczenie szkieletow i écorchés na
tle bujnej zieleni lub panoram, nie za$ na stole sekcyj-
nym, pozwalalo skompensowa¢ towarzyszacg im groze
$mierci i nieskrywang nagos¢ ich ciat. Tylko w jednym
przypadku wydaje sig, ze $rodki te s3 niewystarczajg-
ce i konieczna staje sie pomoc ptyngca z nadnatural-
nego porzadku rzeczy. Jeden ze szkieletéw stoi na tle
bujnej zieleni, ale powyZej niego umieszczono jeszcze
aniotka, ktory przykrywa jego naga posta¢ wspania-
tym ,plaszczem laski” z ciezkiego jedwabiu.

Na innej rycinie u Albinusa znajduje sie szkie-
let z widocznymi jeszcze Sciegnami i przepong, ktd-
ra ,wyglada jak potéwka skorupki sttuczonego jajka.
Szkielet ma wyraz szlachetny, pyszny, nawet troche
grozny. Opiekunczym gestem ostania reka hipopota-
ma, ktéry nie wiadomo skad sie tu wziat. Hipopotam
zachowuje zresztg zupelng obojetno$é, jego chropo-
wata skéra kontrastuje z gladzizng szkieletu, a ma-
lutkie oczka — z wielkimi pustymi oczodotami” (14).
Jakkolwiek osobliwa wydaje sie obecno$¢ hipopotama,
to pozwala ona zademonstrowa¢ zasadniczg réznice
pomiedzy zwierzeciem, o ktérym sgdzono, ze posiada
skore tak gruba i twardg, iz mozna jg przebi¢ dopiero
za pomocg widczni, a ciatem cztowieka, kruchym, de-
likatnym i niemal zltozonym z samych cienkich bion
(ryc. 11). Za tym poréwnaniem kryje sie jednak o wie-
le wazniejsze przestanie. Nie pozostawia ono watpli-
wosci, kto ostatecznie wychodzi zwyciesko z tej kon-
frontacji. Mimo widocznej przewagi fizycznej to ludzki
szkielet triumfuje nad solidnym, pancernym zwierze-
ciem, rozpos$cierajac nad nim opiekuricze ramie, gdyz
wie, Ze jest istota $Smiertelng, podczas gdy zwierze tej
$wiadomosci jest pozbawione.

Ruini siegnat do bogatej tradycji obrazéw anato-
micznych na tle krajobrazu i przenidst jg do anatomii
weterynaryjnej. W Anatomia del cavallo w ksiedze piatej
znajduja sie cztery tablice zawierajace motywy krajo-
brazowe. Tauola I de Lib. V przedstawia boczny szkie-
let konia na tle uproszczonego, niemalze pozbawionego
roslin krajobrazu. Jedynym wyjatkiem jest znajduja-
ca sie w rogu roélina, przy ktorej lezy kamienny blok
wygladajacy jak fragment elementu architektonicz-
nego z wyraznie zaznaczonymi na nim peknieciami.
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Tavola V. del Lib. V.
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Tauola V. del Lib. V. 245

Ryc. 12. Carlo Ruini, Anatomia del cavallo, infermita
et suoi rimedii (wyd. 1618 r.)

Wprawdzie szkielet konia stoi samodzielnie, bez zad-
nych elementéw podtrzymujacych go, lecz obecnosé
bloku konstrukcyjnego zdaje sie $wiadczy¢ o tym, ze
on rowniez utraci wkrotce zdolnos¢ do podtrzymywa-
nia swojego ciala. Z drugiej strony nic w jego postawie
nie zapowiada mysli o jego rozpadzie i kresie, ponie-
waz szkielet zachowuje zywa postad, o czym $wiad-
czy zwlaszcza uniesione do gory kopyto.

Seria nastepnych tablic oznaczonych jako Tauola V
del Lib. V (fig. I-III) przynosi obrazy écorchés koni na
tle bogatych elementéow krajobrazowych. Pierwsza
plansza przedstawia uklad miesniowy konia w uje-
ciu bocznym. Kon jest przedstawiony w klusie, jego
uchwycona w ruchu sylwetka pozwala lepiej uwidocznic¢
muskulature uniesionej do géry prawej przedniej nogi
oraz nogi tylnej. (ryc. 12). Krajobraz jest uproszczony
i nie ma w nim wielu elementow naturalnych $wiad-
czacych o bujnym zyciu, niemniej jednak kon zacho-
wuje cechy istoty ozywionej, ma otwarte oczy, glowe
ozdobiong uzda, a jego ogon zwigzany jest u podsta-
wy. Na dwéch kolejnych tablicach zwierze wykazuje
jeszcze wiekszy wigor i dynamizm. Na rycinie dru-
giej, przedstawiajacej konia en face, jego sylwetka jest
w ruchu. Patrzy jasnymi oczyma, z podniesiong noga
przednia, zdaje sie oddychad, o czym $wiadcza lek-
ko uchylone chrapy (ryc. 13). Rycine wieniczy potozo-
ne na wzgorzu miasto stanowigce zbiorowe odbicie
ozywionej wspélnoty, w ktorej funkcjonowaniu konie
odgrywaty wazna role. Kon wyglada zreszta, jak gdy-
by wybiegl wlasnie stamtad i zatrzymat sie na chwile
przed nami. Stylistyka krajobrazu i poza, jaka przyj-
muje kon, dynamizuja sie jeszcze bardziej na trze-
ciej tablicy (ryc. 14). Delikatnie rozchwiang sylwetke
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konia uzupelnia lekko falujacy pejzaz, ktéry, gdyby
nie widok drzewa i znajdujacego sie na dalszym pla-
nie domu z wieza, przypominalby raczej wzburzone
fale morskie. Obraz ten przywotuje charakterystyczne
dla mitéw greckich i rzymskich bardzo zywe skojarze-
nia koni z wartko ptynaca wodg. Grecy w pieniacych

Ryc. 13.
Carlo Ruini,
Anatomia

del cavallo,
infermita

et suoi rimedii
(wyd. 1618r.)

Ryc. 14.
Carlo Ruini,
Anatomia

del cavallo,
infermita

et suoi rimedii
(wyd. 16187r.)
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sie falach morskich widzieli wyskakujace z toni bia-
e rumaki Posejdona, a w szybkim biegu koni - ob-
razy wartko przeptywajacej wody. Stad pochodzit tez
Zwyczaj organizowania igrzysk w poblizu rzek i wil-
gotnych ak. Szczegdlnie wyraznym jego przykladem
byly organizowane przez Rzymian wyscigu ku czci
Marsa, boga wojny, ktére urzadzano na tgkach lezg-
cych nad brzegiem Tybru.

We wszystkich tych scenach écorchés nie zdradza-
ja zadnego niepokoju, pozostaja tagodne, gotowe do
wspolpracy z anatomem. Pozostaje pytanie: jak diu-
go utrzymywatl sie ten obraz i jakim przeksztalceniom
podlegat w kolejnym stuleciu?
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Druga potowa lat 40. ubiegtego wieku byta okresem
odbudowy kraju po zniszczeniach wojennych, ktd-
rym ulegta réwniez baza hodowlana zwierzat gospo-
darskich. Sztuczna inseminacja, wowczas stosunko-
wo mioda technika wspomaganego rozrodu zwierzat,
byta jedng z mozliwosci przyspieszenia odbudowy po-
glowia. W 1946 r. rozpoczeto pierwsze, zorganizowa-
ne préby stworzenia systemu sztucznego unasieniania.
Dzialo sie to za sprawg pomocy UNRRA (Administracja
Narodéw Zjednoczonych do spraw Pomocy i Odbudo-
wy), a w szczegdlnosci prof. Eda Serensena, polskich
lekarzy weterynarii, z ktérych nalezy wymienic¢ prof.
Tadeusza Olbrychta, pdzniejszych profesoréw nauk
weterynaryjnych Wiadystawa Bielanskiego, Lecha Jas-
kowskiego i innych.

Pierwsze badania nad zastosowaniem sztuczne-
go unasieniania zwierzat przeprowadzil wloski fizjo-
log Lazarro Spallanzani. Po wykonaniu z pozytywnym
skutkiem takiego zabiegu u plazéw postanowil prze-
prowadzi¢ podobny u zwierzat zyworodnych. Gatun-
kiem, ktéry w tym celu wykorzystal, by} pies. Doswiad-
czenie zostalo przeprowadzone w 1780 r., a unasieniona
suka urodzita w 62. dniu po zabiegu troje szczeniat. Do-
$wiadczenie Spallanzaniego powtérzyli w 1782 r. Ros-
si i Branchi. Tym razem zabieg unasieniania wykona-
no pie¢ razy. Rowniez ten eksperyment zakonczyt sie
sukcesem, a suka w 62. dniu od pierwszego zabiegu

urodzila czworo szczenigt. Waznym spostrzezeniem,
ktorego dokonat Spallanzani, bylo to, ze mozliwosé
sztucznego zaplodnienia istnieje mimo silnego rozcien-
czenia nasienia. Trzeba byto czeka¢ ponad sto lat, aby
ponownie podjeto zagadnienie sztucznej inseminacji (1).

Kolejne proby dotyczyty réwniez pséw. Amerykan-
ski hodowca Everet Millais w latach 1884-1896 una-
sienit 19 suk, z ktérych 15 okazalo sie szczennymi.
Te doswiadczenia doprowadzily do trzech spostrze-
zen, waznych w dalszych badaniach: sztuczne una-
sienianie jest stosunkowo proste do wykonania, cig-
ze uzyskuje sie z podobnym prawdopodobienstwem
jak przy kryciu naturalnym, przy tej metodzie mozna
rozdzieli¢ jeden ejakulat miedzy wiekszg liczbe samic.

Wyniki nie uszly uwadze amerykanskich farmeréw,
ktérzy widzieli w zabiegu sztucznej inseminacji mozli-
wos¢ intensyfikacji produkcji i element walki z nieptod-
noscig. Badania nad sztucznym unasienianiem zaczat
prowadzic¢ prof. Pearson z Uniwersytetu Pensylwanii.
Jednak dopiero pod wptywem prac francuskiego leka-
rza weterynarii Repiqueta, ktory zalecal w 1890 r. sto-
sowanie sztucznego unasieniania u koni jako $rodka
przeciw nieptodnosci, badania nabraty rozmachu (2).

W tym czasie w stadninach europejskich procent
zaptodnien byt bardzo niski i znalezienie metody po-
prawiajgcej ten wskaznik bylo jak najbardziej pozada-
ne. Jednym z pierwszych, ktorzy sztuczne unasienianie
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wprowadzili w zycie, byl Polak, lekarz weterynarii, dy-
rektor rosyjskich stadnin Ferdynand Chetchowski, ktory
w monografii Nieptodnos¢ konia, jej przyczyny i zwalczanie
z 1894 r. wspomina o tej technice, ktdrg stosowat zar6w-
no celem zwalczania choroby stadniczej koni, jak i ze
wzgledéw zootechnicznych. Opisat on nie tylko metody
sztucznego unasieniania, ale skonstruowat tez instru-
menty stuzace do zbierania i wstrzykiwania nasienia (3).

Inng technike wykonania inseminacji zalecat prof.
Hoffmann ze Stuttgartu, ktory proponowal, aby po kaz-
dym akcie kopulacyjnym zastosowac zabieg sztucznego
unasieniania, przy wykorzystaniu nasienia kryjacego
ogiera: ,,W kazdej racjonalnie prowadzonej hodow-
li koni natychmiast po kazdym pokryciu powinno sie
wprowadzic¢ sztucznie przez usta maciczne do macicy
nasienie znajdujace sie w pochwie”. Podaje on szcze-
gotowy opis zabiegu i narzedzia potrzebne do jego wy-
konania: ,,Po kryciu zgarnia sie znajdujace sie nasie-
nie za pomoca wziernika i tyzki do wglebienia pochwy,
skad nastepnie wcigga sie je do specjalnej strzykaw-
ki i wprowadza bezposrednio do macicy”. Uzycie tego
nasienia dla innej klaczy jest wedlug Hoffmanna bez
znaczenia, ale w przypadku takiej proby proponuje jego
rozcienczanie w mleku krowim (1).

W tym samym czasie rozpoczeto prace doswiad-
czalne w Danii. Na pierwszym Skandynawskim Kon-
gresie Weterynaryjnym Sand i Stribolt przedstawili
wyniki badan nad inseminacj3. Wykorzystali oni na-
sienie znanego ogiera jutlandzkiego Aldrup Munkedal,
ktérym zainseminowali 6 klaczy. U 4 z nich stwier-
dzono cigze. Sand podkreslit, ze sztuczne unasienienie
jest cennym sposobem poprawienia pogltowia zwierzat
hodowlanych, poniewaz nasienie dobrych rozptodni-
kéw meskich mozna rozdzieli¢ miedzy wiele samic (1).

W celu polepszenia poglowia zwierzat gospodar-
skich metode te po raz pierwszy zastosowano w Rosji.
Ilja Iwanow jest uwazany za pioniera sztucznego una-
sieniania w hodowli zwierzat gospodarskich. Poczat-
kowo (w latach 1899-1905) skupit sie podobnie jak po-
przednicy na stosowaniu inseminacji u klaczy. W wyniku
obserwacji doszed} do wniosku, ze o skutecznosci de-
cyduje przede wszystkim sprawno$¢ i doswiadczenie
wykonujacego zabieg. W stadninach, gdzie inseminacji

Tabela 1. Rozwdj sztucznego unasieniania w hodowli rosyjskiej i radzieckiej

Lata

1909-1912
1923-1925
1926
1927
1928
1929
1930
1931
1932
1933
1934
1935
1936
1937
1938
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Liczba klaczy Liczba krow Liczba owiec

7000 - -
12 000 - -
28 842 - -
48815 53 -
64 261 - 4703
32214 - 1078
60 768 19970 98 000
64 333 185000 582 946
182 000 385000 1615400
154 009 165 000 1623000
15000 150 000 2060 000
7000 100 000 4400 000
8000 500 000 8000 000
53000 1000 000 12 000 000
120 000 1500 000 15000 000

dokonywat osobiscie lub wykonywano ja pod jego kie-
runkiem, wyniki byly zadowalajace, a procent zazre-
bieri byt wyzszy niz przy naturalnym Kkryciu. W latach
1901-1904 unasieniono sztucznie 109 klaczy, z ktérych
zazrebito sie 78% (3).

Wyniki eksperyment6éw zachecity Iwanowa do za-
stosowania metody u innych gatunkéw zwierzat. W tym
celu zwrdcit sie z prosbg do Ministerstwa Rolnictwa
o umozliwienie przeprowadzania badan u krow i owiec,
jednak sprzeciw kadry profesorskiej uniemozliwit mu
prowadzenie doswiadczen w podlegtych ministerstwu
szkotach. Wobec powyzszego zakupit 10 kréw i poddat je
zabiegowi. Wedlug przekazanych przez niego informacji
,Kilka udato sie zacieli¢”. Jezeli chodzi o owce, to bada-
nia przeprowadzil w Ogrodzie Zoologicznym , Askania
Nova” i tu udato sie uzyska¢ potomstwo po sztucznym
unasienieniu. Dzieki pracom Iwanowa w 1909 r. utwo-
rzono oddzial fizjologiczny przy ministerialnym labo-
ratorium weterynaryjnym. Zadania, ktdre realizowata
placéwka, dotyczyty badan nad fizjologia zaptodnie-
nia, doskonaleniem techniki sztucznego unasieniania
oraz ksztalcenia w tym kierunku kadr lekarzy wete-
rynarii. Kierownikiem zostat Ilja Iwanow i do wybu-
chu I wojny $wiatowej wyszkolit tu ponad 300 lekarzy
weterynarii (1, 4).

Na wyniki wprowadzonego systemu nie trzeba byto
dtugo czekaé. Zaobserwowano wyrazny wzrost liczby
o$rodkéw zajmujacych sie sztuczng inseminacjg i za-
biegéw w nich przeprowadzanych. W 1909 r. w 3 sta-
cjach unasieniono 57 klaczy, w 1910 r. w 8 stacjach
unasieniono 288 klaczy, w 1911 r. w 31 stacjach unasie-
niono 2285 klaczy. W 1912 r. w 41 stacjach unasieniono
3397 klaczy, w 1913 r. w 17 stacjach unasieniono 77 kla-
czy. Procent zazrebien byt bardzo rézny i wahat sie od
4 do 90,7%, jednak z czasem eliminowano nieprawi-
dlowosci i Srednia wyniosta ok 78%. Niestety wybuch
wojny i zmiana systemu politycznego doprowadzity do
przerwania badan. Dopiero w 1923 r. odtworzono pro-
gram i zaloZono szereg stacji inseminacyjnych (w roku
1923 unasieniono okoto 1000 klaczy, a w 1928 juz 70 000).

Poniewaz w ZSRR gléwnym celem byta poprawa po-
glowia bydta i owiec, proby z zastosowaniem sztucznej
inseminacji zintensyfikowano wtasnie u tych gatun-
kéw zwierzat. Poczatkowe eksperymenty nie dawaty
rezultatu, poniewaz opracowana przez Iwanowa meto-
da gabkowa stosowana u koni nie sprawdzata sie u by-
dla i owiec. Poprawe uzyskano po modyfikacji sztucz-
nej pochwy skonstruowanej w 1914 r. przez Wiocha
Amontea (stosowano j3 u pséw) i przystosowaniu jej
dla buhajéw i trykéw (1). Zbiorcze wyniki dotyczace
sztucznego unasieniania u klaczy, kréw i owiec w la-
tach 1909-1938 przedstawia tabela 1.

Prace i wyniki osiggniete w Rosji zostaly zauwazone
w USA, Danii i Wielkiej Brytanii. Od 1930 r. te wtasnie kraje
rozpoczely intensywne badania nad sztuczng insemina-
¢ja. Prym wiodta duriska stuzba weterynaryjna, ktéra wy-
pracowata metody stuzace jako wzor organizacji sztucz-
nej inseminacji w innych krajach, w tym w Polsce (1, 3).

W Danii sztuczne unasienianie na duza skale roz-
poczeto w 1935 r., kiedy prof. Serensen z asystentem
Ankerem Hansenem wyprobowali metody rosyjskie
i unasienili z sukcesem jatéwki. W latach 1936-1938
przeprowadzono prace do§wiadczalne, ktére miaty daé
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odpowiedz na zasadnicze pytanie: czy sztuczne unasie-
nianie daje wigkszy procent zacielen niz krycie natural-
ne? Badanie przeprowadzono na jatdwkach w réwnym
wieku, karmionych w ten sam sposéb, krytych sztucznie
lub naturalnie tym samym buhajem. Wyniki byty na-
stepujace: unasienianie sztuczne - zacielonych 97,4%
w latach 1936/1937 i 97,5% w latach 1937/1938, metoda
naturalna - zacielonych 94,9% w latach 1936/1937 i 95%
w latach 1937/1938. Wyniki pokazaly, Ze obie metody
bytly rownowazne, jednak o przewadze pierwszej sta-
nowit fakt mozliwosci lepszego wykorzystania cen-
nych rozptodnikéw w hodowli bydta.

Doswiadczenie to mialo pierwszorzedne znacze-
nie dla dunskiej hodowli bydta, poniewaz po oglosze-
niu jego rezultatow przystapiono do wdrazania plano-
wanego i systemowego dzialania w zakresie sztucznej
inseminacji. Jednym z podstawowych punktéw dzia-
lania byto tworzenie zwigzkéw (spdtdzielni) producen-
téw bydta, w ktorych realizowano program. Jednak nie
tylko Dunczycy zwrdcili uwage na wyniki tych badan.
Do podobnych wnioskow doszli uczeni w USA, gdzie
w 1937 1. prof. J.E. Perry przy pomocy lek. wet. A.F. Lar-
sena wprowadzil podobne rozwigzania systemowe.

W 1945 r. w USA istniato 100 spétdzielni hodowli by-
dta, ktore stosowaly sztuczne unasienianie (ok. 230 tys.
kréw), w Anglii powstalo ok. 25 takich zwiazkéw, a w Da-
nii ok. 100 spétdzielni (500 tys. kréw unasienionych; 3).

Jak wygladala organizacja sztucznego unasienia-
nia wedlug Serensena? Ot6z jej podstawa bylo zawia-
zywanie spétdzielczych zwigzkéw hodowlanych, kté-
re miaty na celu przede wszystkim wykorzystanie do
hodowli cennych buhajow. Dla zdobycia wystarczaja-
cych podstaw ekonomicznych zwigzek musiat posiada¢
1000-1200 kréow. W ramach takiej organizacji funkcjo-
nowat lekarz lub technik weterynarii, ktory pracowat
wedtug $cisle okreslonego harmonogramu obejmuja-
cego pobieranie i ocene nasienia, ktére to czynnosci
przeprowadzano rano, nastepnie zbierano telefonicz-
nie informacje o latujgcych sie krowach, na podstawie
ktorych planowano objazd gospodarstw. Po wykona-
niu zabiegu sztucznej inseminacji wykonywano ba-
danie na cielno$¢ i zabiegi zwigzane ze zwalczaniem
jatowosci. Schemat w obrebie jednej spétdzielni rolni-
czej powtarzany byt codziennie (1).

Pomimo zachecajacych rezultatéw wsrdd naukowcow
znalazla sie grupa nastawiona sceptycznie do przedsta-
wionych dziatan. W latach 40. ubieglego wieku prze-
ciwnicy tej metody wskazywali na to, Ze paradoksalnie
liczba samic, ktdrym moze by¢ przekazane nasienie,
bylo nie tylko zaleta, ale i wadg, poniewaz niedosta-
tecznie poznane niepozadane cechy genetyczne roz-
plodnikéw mogly przenosic¢ sie na stosunkowo duza
liczbe potomstwa. Jezeli chodzi o wptyw sposobu po-
bierania nasienia na same rozptodniki, Goetller uwa-
zal, ze doprowadza on do ich degeneracji, gdyz fakt
wykorzystania fantomu (manekina) do tej czynnosci
jest zaburzeniem konstytucji ptciowej (5).

Byly to jednak odosobnione glosy, a straty ponie-
sione w gospodarce rolnej w wyniku dziatan wojen-
nych wymuszatly stosowanie technik dazacych do szyb-
kiego odbudowania poglowia zwierzat gospodarskich.
W tym miejscu nalezy przypomniec, ze w czasie II wojny
$wiatowej Polska poniosta jedne z najwiekszych strat
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materialnych wsrdd krajow europejskich: 67% popula-

cji bydta zostalo zniszczone, a prawie wszystkie zwie-

rzeta zarodowe wybito lub wywieziono. W ramach od-
szkodowan wojennych Polska otrzymata 112 tys. krow

(z czego 75 tys. od wojskowych wladz ZSRR), 20 tys.

z dar6w UNRRA, a 16,5 tys. ze Szwecji. Wiekszo$¢ tych

kréw przekazano prywatnym gospodarstwom rolnym.

Bydlo przekazane wladzom polskim przez wojsko po-

chodzito z Pomorza, a dary UNRRA obejmowaty glow-

nie bydlo rasy holsztynsko-fryzyjskiej (6). Pomoc doty-
czyla nie tylko dostarczenia Polsce zwierzat, ale m.in.
wprowadzenia programu sztucznej inseminacji, kto-
ry realizowat wspomniany wczesniej prof. Ed Serensen

z grupa polskich lekarzy weterynarii i zootechnikéw (1).
Systematyczng prace do$wiadczalng nad unasienia-

niem klaczy, bydla i owiec rozpoczat juz w roku 1928 we

Lwowie prof. Tadeusz Olbrycht. Zorganizowat on pierw-

szy w Polsce punkt unasieniania klaczy, w ktérym w la-

tach 1935-1939 zabiegowi poddano ponad 500 klaczy,
prowadzil badania nad technika pobierania i konser-
wacji nasienia ogiera, buhaja, tryka i knura, opraco-
wat szereg przyrzadéw inseminacyjnych, opubliko-
wal wiele prac z zakresu inseminacji w czasopismach
polskich i zagranicznych oraz uczestniczyl w miedzy-
narodowych kongresach, biorac czynny udziat w pra-
cach sekcji poswieconych fizjologii rozrodu i insemi-
nacji. Jeszcze przed wojng na Kongresie Hodowlanym

w Szwajcarii przedstawil swoje metody sztucznej in-

seminacji, a na Kongresie Genetycznym w Edynbur-

gu wyglosil odczyt na temat stosowania sztucznej in-

seminacji zwierzat w badaniach genetycznych (4, 7).

Po wojnie, w roku 1946 Tadeusz Olbrycht na tamach

,Medycyny Weterynaryjnej” zaprezentowat projekt or-

ganizacji sztucznej inseminacji w duzej mierze opar-

ty na doswiadczeniach dunskich. Autor jako korzysci
wymienil miedzy innymi:

1) mozliwos$¢ zastapienia duzej iloSci reproduktorow
znacznie mniejszg ich liczba, a przy tym zdecydo-
wanie lepsza jakoscig;

2) szybkie podniesienie warto$ci uzytkowej danego
poglowia (co szczegdlnie w okresie odbudowy po-
wojennej miato wielkie znaczenie);

3) polepszenie materiatu genetycznego u matych, nie-
zamoznych producentéw zwierzat;

£4) poprawe zdrowotnosci poglowia zwierzat, a takze
(a moze przede wszystkim) zapobieganie catej ga-
mie chordb zakaznych, ale dla uzyskania takiego
rezultatu nalezy wprowadzi¢ sztuczng insemina-
cje jako metode powszechnie stosowana;

5) mniejsza potrzebe czestej wymiany samic i ogra-
niczenie strat zwigzanych z jatowoscig;

6) badanie nasienia umozliwia eliminacje nieskutecz-
nych reproduktoréw.

Autor zauwaza, ze systemy sztucznej inseminacji
zorganizowane sa najlepiej w Danii, USA, ZSRR i Wiel-
kiej Brytanii (krowy, konie, owce). JeZeli chodzi o owce,
Zaawansowane prace inseminacyjne trwaja w Argen-
tynie, Australii, Bulgarii, Rumunii i ZSRR.

Tadeusz Olbrycht pokusit sie o przygotowanie za-
rysu ustawy o wykonywaniu unasieniania zwierzat
domowych. Zwrdcit uwage na koniecznos$¢ uzyska-
nia zezwolenia Ministerstwa Rolnictwa na wprowa-
dzanie do obrotu nasienia. Wspomniane ministerstwo
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udzielaloby zgody na prowadzenie stacji inseminacji,
w ktérej nadzor nad pozyskiwaniem, oceng i obrotem
nasieniem prowadzitby wyznaczony przez ministra rol-
nictwa lekarz weterynarii. Za kluczowa jednak kwe-
stie uwazal przygotowanie odpowiedniej grupy lekarzy
weterynarii, ktérzy mogliby wykonywac zabiegi inse-
minacji lub nadzorowac¢ takie czynnosci (8).

W innym artykule zaproponowal, aby osrodki inse-
minacji organizowane byty przy lecznicach dla zwie-
rzat, poniewaz: ,,Z unasienianiem laczy sie leczenie
chordb rozmnazania (nieptodno$é, ronienia) i stwier-
dzanie cigzy. Dlatego przeprowadzanie inseminacji
odbywa sie prawie we wszystkich krajach pod bez-
posrednim nadzorem lekarzy weterynaryjnych. Tyl-
ko inseminatorzy znajacy drogi przenoszenia sie za-
kaznych chordb potrafig zapobiec zawleczaniu choréb
zakaznych w zwigzku z przeprowadzaniem insemina-
¢ji. Laicy inseminatorzy powinni by¢ dopuszczani do
wykonywania inseminacji jedynie u zwierzat i w za-
grodach, gdzie poprzednio stwierdzono, Ze zagrody te
sa wolne od choréb zakaznych i choréb narzadéw roz-
rodczych”. Sam plan organizacji dziatania byl bardzo
podobny do modelu dunskiego (9).

Organizacja sztucznego unasieniania zwierzat w Pol-
sce zajelo sie w tym czasie, na zlecenie Ministerstwa
Rolnictwa, Polskie Towarzystwo Zootechniczne (PTZ),
ktdre powotato do tego celu Naczelng Komisje do Spraw
Inseminacji (NKSI), ktérej poczatkowo przewodniczyt
prof. Roman Prawocheriski, a od 1947 r. prof. Olbrycht
(4, 10). To wlasnie PTZ zorganizowato pierwszy kurs
sztucznego unasieniania bydta, ktéry odby} sie w Paw-
fowicach w dniach 17-28 czerwca 1946 r. Wyklady i ¢wi-
czenia praktyczne prowadzit wspomniany wczesniej
prof. Ed Serensen z Uniwersytetu w Kopenhadze. Kurs
podzielony byt na 3 bloki tematyczne: pozyskanie na-
sienia buhaja, badanie nasienia na ptodnos¢, wpro-
wadzenie nasienia do drég rodnych krowy. W kursie
uczestniczyly 32 osoby, z ktérych 10 byto lekarzami
weterynarii, a 22 inzynierami rolnictwa (7).

Departament Weterynarii i Departament Produk-
cji Zwierzecej Ministerstwa Rolnictwa i Reform Rol-
nych zauwazyly pozytywy wynikajgce z insemina-
¢ji klaczy w kontekscie zwalczania zarazy stadniczej.
W zwigzku z tym od 18 listopada do 5 grudnia 1947 r.
przeprowadzono w Pawlowicach 3 kursy inseminacyj-
ne, ktore przeznaczone byty: dla lekarzy weterynarii,
dla kierownikow stad ogieréw i inspektoréw hodow-
li oraz dla masztalerzy. W programie dla lekarzy we-
terynarii przewidziano czesc¢ teoretyczng i praktycz-
ng inseminacji, dla kierownikéw stad ogieréw czesé
teoretyczng i organizacyjna, a dla masztalerzy czesé
z zakresu dziatan personelu pomocniczego. Szkolenie
prowadzone bylo z ramienia Polskiego Towarzystwa
Zootechnicznego, a wyktadowcami byli prof. Zygmunt
Moczarski, prof. Tadeusz Olbrycht, prof. Jézef Parnas,
prof. Stanistaw Runge, dr Antoni Teklinski, dr Wlady-
staw Bielanski, lek. wet. Lech Jaskowski. Go$ciem spe-
cjalnym byt prof. Martin Kaplan z FAO (11).

W latach 1946/1947 powstato pie¢ pierwszych stacji
inseminacyjnych, w ktérych zajmowano sie tylko in-
seminacja bydta (ZD IZ Pawlowice, IUNG w Pulawach,
IZ w Balicach, we Wroctawiu i Trzesaczu). Na poczatku
uzywano wylacznie nasienia $wiezego, konserwowanego

w stanie plynnym. W 1968 r. wprowadzono nasienie
mrozone i wyposazono stacje w sprzet niezbedny do
stosowania tej metody. Pierwsze préby uzytkowego sto-
sowania inseminacji $win w Polsce podjeto w 1965 r.,
w Wojewodzkim Zaktadzie Unasieniania w Gdarisku (10).
Biorac pod uwage pdzniejsze (po odbudowie po-
glowia) cele sztucznej inseminacji, to stanowita ona
gtéwny element programu doskonalenia bydla (nie-
zaleznie od typu uzytkowego danej rasy), a osigga-
no to poprzez wybdr buhajow ojcéw nastepnego po-
kolenia i najlepszych buhajéw z populacji krajowej do
rozrodu. Sprostanie temu zadaniu byto mozliwe dzieki
powotaniu zespotu pracownikow naukowych w skta-
dzie: prof. Z. Stalinski, dr M. Stolzman, prof. . Romer
idr W. Gld, ktéry w 1968 r. przedstawit projekt progra-
mu — ,,Ocena i selekcja buhajow w warunkach sztucz-
nego unasieniania w Polsce”. Projekt ten, po dyskusji
i matych zmianach, zostal zatwierdzony i wprowa-
dzony do realizacji Zarzadzeniem Ministra Rolnictwa
nr 56 z dnia 21.04.1971 r. Oparty byl on na zasadach
genetyki populacji i uwzgledniat 6wczesne realia (6).
Doswiadczenia z lat 1945-1950 zostaly wykorzysta-
ne przy organizacji akcji unasieniania podjetej przez
Ministerstwo Rolnictwa. Nowy schemat organizacyj-
ny opierat sie¢ na dwdoch podstawowych elementach:
a) stacje buhajéw produkujace nasienie i wysytajace
je do punktow unasieniania, i b) punkty unasieniania
przeprowadzajace unasienianie kréw w terenie. Punk-
ty otrzymywaly nasienie konserwowane codziennie
lub co 48 godzin w ilosci zapewniajacej unasienianie
wszystkich zgloszonych krow (4). Paradoksalnie naj-
wiekszym problemem we wprowadzeniu sztucznej in-
seminacji nie byty ograniczenia z zakresu techniki wy-
konywania zabiegu, lecz stabos¢ telefonizacji kraju, co
czesto uniemozliwiato poinformowanie w odpowied-
nim czasie o konieczno$ci wykonania inseminacji (4).
Rozwoj sztucznej inseminacji nie bytby mozliwy
bez zaangazowania i pasji grupy osob, ktora w latach
powojennych, pomimo szeregu niesprzyjajacych oko-
licznos$ci, potrafila stworzy¢ i rozwingé program ba-
dan, z ktérego polska weterynaria i hodowla korzysta
do dnia dzisiejszego. Oprdcz wspomnianego juz wczes-
niej prof. Tadeusza Olbrychta, pioniera polskiej sztucz-
nej inseminacji zwierzat, chciatbym wspomnieé profe-
sor6w Lecha Jaskowskiego i Wladystawa Bielanskiego.
Poczatki zainteresowan prof. dr. Lecha Jaskow-
skiego zastosowaniem sztucznej inseminacji u bydta
byly zwigzane z prowadzonymi przez niego wykla-
dami na Jenieckiej Uczelni Medycyny Weterynaryj-
nej, jednostce zatozonej przez oficerdw, lekarzy wete-
rynarii przetrzymywanych w oflagu w Woldenbergu.
Tam lek. wet. L. Jaskowski prowadzit zajecia z roz-
rodu zwierzat domowych i inseminacji. Po wyzwole-
niu obozu w styczniu 1945 r. udat sie do Bydgoszczy,
gdzie 2 lutego 1945 r. podjal prace w Panstwowym In-
stytucie Gospodarstwa Wiejskiego jako kierownik Sta-
cji Zootechnicznej Trzesacz — Garbowo (marzec 1945).
W sierpniu 1945 r. jednostka otrzymata pierwsze dary
UNRRA, wérdd ktorych znajdowaly sie m.in. instru-
menty inseminacyjne. Lek. wet. Lech Jaskowski prze-
prowadzit pierwsze, nieudane jeszcze, proby insemi-
nacji i opublikowal w ,,Medycynie Weterynaryjne;j”
artykut przegladowy ,,Sztuczne unasienianie zwierzat
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zagadnieniem aktualnym w powojennej Polsce” (12).
W maju 1946 r. wzigt udziat we wspomnianym wczes$-
niej szkoleniu organizowanym przez delegata UNRRA,
w tym samym roku (od 3 paZdziernika 1946 r.) utworzyt
pierwsza po wojnie Doswiadczalng Stacje Unasieniania
Zwierzat w Trzesaczu k. Bydgoszczy i zostat kierow-
nikiem Zakladu Inseminacji i Zwalczania Nieptodno-
$ci w oddziale Instytutu Weterynarii w Bydgoszczy (13).

Prof. Wladystaw Bielanski juz podczas studiéw
we Lwowie wspotpracowat z prof. Tadeuszem Olbrych-
tem. W latach 1945-1946 zorganizowat pierwsze sta-
cje unasieniania klaczy w Mydlnikach i Balicach pod
Krakowem. Byl takze absolwentem kursu prowadzo-
nego przez S¢rensena. Wraz z prof. Jaskowskim stwo-
rzyli jeden z pierwszych Zaktadéw Unasieniania Byd-
1a, ktory miescil sie w Krosinie. Zostat on powotany do
zycia w roku 1947 i stat sie wzorem dla organizacji po-
dobnych placéwek w catej Polsce (14).

Podsumowujac pierwsze lata wprowadzenia sztucz-
nej inseminacji do hodowli przede wszystkim bydla, na
podstawie tabeli 2 mozna zobaczy¢, jak zwiekszala sie
liczba unasienianych kréw (4). Wida¢ wyrazny wzrost
liczby kréw unasienianych, jednak wedtug prof. Lecha
Jaskowskiego rozwdj tej techniki nie byt zadowalaja-
cy, poniewaz obejmowal zaledwie 2% bydla zdolnego
do rozrodu, podczas gdy w Czechoslowacji objeto inse-
minacjg 70% poglowia, w Holandii 11,4%, w Danii 10%,
w NRF 8%, a w Anglii 5%. Skuteczno$¢ wynosita 70-80%,
przy skutecznosci w innych krajach od 80 do 90% (4).

W tym czasie podejmowano réwniez proby unor-
mowania prawnego sztucznej inseminacji i jej miejsca
w hodowli zwierzat gospodarskich. W tabeli 3 przed-
stawiono wykaz aktéw prawnych dotyczacych tych te-
matéw wydanych w latach 1934-1979.

Druga potowa lat 40. i pierwsza lat 50. ub.w. byly
kluczowe dla rozwoju sztucznej inseminacji zwierzat
gospodarskich w Polsce. Zadecydowaly o organizacji,
sposobie i kierunkach dzialania. Dzigki zaangazowa-
niu lekarzy weterynarii i kadry naukowej stworzono
nie tylko strukture organizacyjna, ale przede wszyst-
kim system ksztatcenia kadr pozwalajacy rozwijac sie
tej dziedzinie techniki wspomagania rozrodu do dnia
dzisiejszego.
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Tabela 2. Liczba kréw unasienionych w Polsce w latach 1945-1955

Rok Liczba krow unasienionych
1946 46
1947 252
1948 1287
1949 1985
1950 3132
1951 9529
1952 22742
1953 45971
1954 73230
1955 115000
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Tabela 3. Akty prawne dotyczace hodowli zwierzat gospodarskich i zastosowania sztucznej inseminacji

Data ukazania sie aktu
5marca 1934r.

13 marca 1934 r. Ustawa o nadzorze nad hodowlg koni

17 stycznia 1939 r.

25czerwca 19461 Dekret w sprawie zmiany ustawy z dnia 5 marca 1934 r. 0 nadzorze nad hodowla bydta, trzody chlewnej i owiec

2 lutego 1955r.

27 sierpnia 1955 r. Zarzadzenie Ministra Rolnictwa w sprawie organizacji osrodkéw hodowli zwierzat gospodarskich

2 grudnia 1960 . Ustawa o hodowli zwierzat gospodarskich

Rodzaj i tytut aktu

Ustawa o nadzorze nad hodowla bydta, trzody chlewnej i owiec

Rozporzadzenie Ministra Rolnictwa i Reform Rolnych o wprowadzeniu w zycie na pewnych obszarach
Panstwa niektorych przepisow ustawy o nadzorze nad hodowla bydta, trzody chlewnej i owiec

Dekret o organizacji hodowli zwierzat zarodowych

Miejsce ukazania sie aktu

Dz.U. 1934 nr 40, poz. 349

Dz.U. 1934 nr 32, poz. 284

Dz.U. 1939 nr 7, poz. 38

Dz.U. 1946 nr 32, poz. 203
Dz.U. 1955 nr 6, poz. 34
MP nr 93, poz. 1197

Dz.U. 1960 nr 54, poz. 310

21 kwietnia 1971r. | Zarzadzenie Ministra Rolnictwa w sprawie oceny i selekcji buhajow w warunkach sztucznego unasieniania

10 lipca 1975 r.

T wrzesnia 1978 r Stacji Hodowli Zwierzat

4 wrzesnia 1979 r.

Rozporzadzenie Rady Ministréw w sprawie utworzenia Centralnej i Okregowych Stacji Hodowli Zwierzat

Zarzadzenie nr 119 Ministra Rolnictwa w sprawie organizacji i zakresu dziatania Centralnej i Okregowych

Zarzadzenie nr 9/79 Dyrektora Centralnej Stacji Hodowli Zwierzat w Warszawie w sprawie wytycznych dotyczacych

organizacji i zakresu dziatania Okregowych Stacji Hodowli Zwierzat oraz Stacji Hodowli i Unasieniania Zwierzat
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Isotek 1000 mg/g
ptyn do sporzadzenia inhalacji parowej

SKEAD JAKOSCIOWY I ILOSCIOWY « Kazdy gram zawie-
ra: Substancja czynna: Izofluran 1000 mg.

POSTAC FARMACEUTYCZNA + Ptyn do sporzadzenia in-
halacji parowej. Klarowna, bezbarwna, lotna ciecz.
WSKAZANIA LECZNICZE DLA POSZCZEGOLNYCH DOCE-
LOWYCH GATUNKOW ZWIERZAT * Indukcja i podtrzymy-
wanie znieczulenia ogélnego.

DAWKOWANIE | DROGA PODAWANIA + Podanie wziewne.
Izofluran nalezy podawaé przy uzyciu nalezycie skalibro-
wanego parownika w odpowiednim obwodzie oddechowym
aparatu do znieczulenia, poniewaz poziomy znieczulenia
mozna zmieni¢ szybko i tatwo. Izofluran mozna podawac
w tlenie lub mieszaninach tlenu i tlenku diazotu. MAC (mi-
nimalne stezenie pecherzykowe w tlenie) lub wartosci daw-
ki skutecznej ED,; i sugerowane stezenia podane ponizej
dla gatunkéw docelowych nalezy traktowac wytacznie jako
wskazéwki lub punkt wyjcia. Rzeczywiste stezenia wyma-
gane w praktyce zaleze¢ beda od wielu zmiennych, w tym
innych stosowanych jednoczesnie lekéw w trakcie proce-
dury znieczulania oraz od stanu klinicznego pacjenta. Izo-
fluran stosowa¢ mozna w potaczeniu z innymi lekami po-
wszechnie stosowanymi w weterynaryjnych schematach
stosowania anestetykow w celu premedykacji, indukcji oraz
analgezji. Niektore konkretne przyktady podano w informa-
cjach dotyczacych poszczegdlnych gatunkéw. Stosowanie
analgezji do bolesnych zabiegéw zgodne jest z dobra prak-
tyka weterynaryjna. Wybudzanie ze znieczulenia Izofluranem
jest zwykle ptynne i szybkie. Przed zakoficzeniem znieczu-
lenia ogéinego nalezy rozwazy¢ zapotrzebowanie pacjen-
tana leki przeciwbdlowe. Pomimo faktu, iz anestetyki wy-
kazuja niski potencjat szkodliwosci dla atmosfery, do do-
brych praktyk nalezy stosowanie filtrow z wegla drzewnego
w systemach ewakuacji gazéw, zamiast uwalniania ich do
powietrza. Szczeg6towe informacje dotyczace dawkowa-
nia dla poszczegdlnych gatunkéw znajduja sie na ulotce.
OKRES KARENCJI * Tkanki jadalne: Kon: 2 dni.
PRZECIWWSKAZANIA + Nie stosowa¢ w przypad-
ku znanej podatnosci na hipertermie ztosliwa. Nie sto-
sowa¢ w przypadku nadwrazliwosci na izofluran.
SPECJALNE SRODKI OSTROZNOSCI DOTYCZACE STOSO-
WANIA - Specjalne srodki ostroznosci dotyczace stoso-
wania u zwierzat: Stosowanie tego produktu u pacjentow
z chorobami serca nalezy bra¢ pod uwage wytacznie po do-
konaniu przez lekarza weterynarii oceny korzysci/ryzyka.
Wazne jest monitorowanie czestotliwosci oraz cech odde-
chuitetna. Zatrzymanie oddechu nalezy leczyé wentylacjg
wspomagana. Wazne jest utrzymywanie wolnych drég od-
dechowychi prawidtowego dotlenienia tkanek podczas pod-
trzymywania znieczulenia. W przypadku zatrzymania kra-
zenia wykonac pefng resuscytacje krazeniowo-oddechowa.
Specjalne srodki ostroznosci dla 0sob podajacych produkt
leczniczy weterynaryjny zwierzetom: Nie wdycha¢ oparow.
Uzytkownicy powinni skonsultowac sie z wtasciwymi wta-
dzami krajowymi w celu uzyskania porady na temat norm
zawodowego narazenia dla |zofluranu. Sale operacyjne oraz
oddziaty wybudzer powinny by¢ wyposazone w nalezyte
systemy wentylacji lub ewakuacji gazéw, w celu zapobie-
zenia gromadzenia sie oparéw anestetycznych. Wszystkie
systemy ewakuacji gazow/wyciagowe musza by¢ nalezycie
utrzymywane. Kobiety w cigzy i karmigce nie powinny mie¢
zadnej stycznosci z produktem i powinny unikaé sal ope-
racyjnych oraz oddziatéw wybudzen zwierzat. Unikaé pro-
cedur stosowania maski przy przedtuzonej indukejii pod-
trzymywaniu znieczulenia ogélnego. Zastosowaé intuba-
cje dotchawicza rurka z kotnierzem, gdy to mozliwe, w celu
podania produktu podczas podtrzymywania znieczulenia
ogdlnego. W celach ochrony Srodowiska za dobra praktyke
uwaza sie stosowanie filtréw z wegla drzewnego w syste-
mach ewakuacji gazow. Przy dozowaniu Izofluranu nalezy
zachowag ostrozno$¢ i niezwtocznie usuwac wszelkie pla-
my/wycieki przy uzyciu materiatu obojetnego i chtonnego,

np. trocin. W przypadku zachlapania skory i oczu przemy¢
je, unikac réwniez kontaktu z ustami. W przypadku wysta-
pienia powaznego narazenia na produkt w wyniku wypad-
ku oddali¢ operatora od Zrédta narazenia, zwrécic sie nie-
zwtocznie o pomoc lekarska oraz przedstawic¢ lekarzo-
wi etykiete. Chlorowcowane anestetyki moga powodowaé
uszkodzenie watroby. W przypadku Izofluranu jest to reak-
cja idiosynkratyczna, obserwowana bardzo rzadko wsku-
tek wielokrotnego narazenia. Porada dla lekarzy: Zapew-
ni¢ droznos¢ drég oddechowych i stosowaé leczenie ob-
jawowe i wspomagajace. Nalezy zauwazyc, ze adrenalina
i katecholaminy moga powodowa¢ zaburzenia rytmu serca.
DZIALANIA NIEPOZADANE (CZESTOTLIWOSC | STOPIEN
NASILENIA) « Izofluran prowadzi do niedocisnienia oraz
depresji oddechowej w sposéb zalezny od dawki. Jedynie
rzadko zgtaszano zaburzenia rytmu serca oraz przejscio-
wa bradykardie. Bardzo rzadko zgtaszano ztosliwa hiper-
termie u podatnych zwierzat.

Stosujac Izofluran do znieczulenia zwierzecia z rang gtowy,
nalezy rozwazyc, czy wasciwe jest zastosowanie sztucznej
wentylacji w celu utrzymania normalnych stezen CO,, aby nie
doprowadza¢ do zwiekszenia mézgowego przeptywu krwi.
NAZWA | ADRES PODMIOTU ODPOWIEDZIALNEGO * LA-
BORATORIOS KARIZOO, S.A. Poligono Industrial La Borda,
Mas Pujades, 11-12, 08140 — CALDES DE MONTBUI (Bar-
celona), Hiszpania.

NUMER POZWOLENIA NA DOPUSZCZENIE DO OBRO-
TU « 2677/17.

Sevotek 1000 mg/g
ptyn do sporzadzania inhalacji parowej
dla pséw i kotow

SKEAD JAKOSCIOWY | ILOSCIOWY  Kazdy g zawiera:
Substancja czynna: Sewofluran 1000 mg.

POSTAC FARMACEUTYCZNA + Piyn do sporzadzaniain-
halacji parowej. Klarowny, bezbarwny ptyn.

WSKAZANIA LECZNICZE DLA POSZCZEGOLNYCH DOCE-
LOWYCH GATUNKOW ZWIERZAT + Do indukgjii podirzy-
mania znieczulenia.

DAWKOWANIE | DROGA PODAWANIA « Podanie wziewne.
Stezenie w mieszaninie wdechowej: Aby doktadnie kontro-
lowac stezenie dostarczanego leku, produkt leczniczy wete-
rynaryjny nalezy podawaé przez parownik skalibrowany do
stosowania z sewofluranem. Produkt leczniczy weteryna-
ryjny nie zawiera stabilizatora i w zaden sposéb nie wptywa
na kalibracje ani funkcjonowanie parownikéw. Podawanie
sewofluranu nalezy dostosowac¢ indywidualnie, w zalezno-
$ci od reakcji klinicznej w przypadku danego psa lub kota.
Premedykacja: Decyzja 0 zastosowaniu premedykacjii wy-
borze jej rodzaju nalezy do lekarza weterynarii. W premedy-
kacji mozna stosowac nizsze dawki lekéw niz podawane na
etykietach dawki do stosowania w monoterapii.

Indukceja znieczulenia: W celu indukcji znieczulenia za po-
mocg sewofluranu podawanego przez maske u zdrowych
psow, w mieszaninie wdechowej podaje sie tlen i sewoflu-
ran w stezeniu 5=7% u zdrowych pséw i w stezeniu 6-8%
u kotow. Przy uzyciu takich stezen znieczulenie do zabie-
goéw chirurgicznych nastepuje zwykle w ciagu 3-14 minut
U pséw i w ciggu 2-3 minut u kotéw. Stezenie sewoflura-
nu do indukeji znieczulenia moze by¢ wprowadzone od po-
czatku lub moze by¢ osiggane stopniowo, w ciggu 1-2 mi-
nut. Stosowanie premedykacji nie wptywa na stezenie se-
wofluranu konieczne do osiggniecia indukeji znieczulenia.
Podtrzymanie znieczulenia: Sewofluran mozna stosowac
w podtrzymywaniu znieczulenia po indukeji za pomoca se-
wofluranu podawanego przez maske lub za pomocg lekéw
podawanych dozylnie. Stezenie sewofluranu konieczne do
podtrzymania znieczulenia jest mniejsze niz stezenie nie-
zbedne do indukgji znieczulenia. Przy uprzednim zastoso-
waniu premedykacji znieczulenie do zabiegéw chirurgicz-
nych mozna podtrzymaé, podajac mieszanine wdechowg
zawierajaca od 3,3% do 3,6% sewofluranu. W przypadku

znieczulenia bez premedykacji podawanie mieszaniny wde-
chowej zawierajacej stezenia sewofluranu od 3,7% do 3,8%
pozwala uzyskac znieczulenie chirurgiczne u zdrowych psow.
U kotéw znieczulenie chirurgiczne jest podtrzymywane za
pomoca sewofluranu w stezeniu 3,7-4,5%. W przypadku
stymulacji bélowej podczas zabiegu chirurgicznego ko-
nieczne moze by¢ zwiekszenie stezenia sewofluranu. Induk-
cja prowadzona za pomoca srodkéw podawanych dozylnie
bez zastosowania premedykacji praktycznie nie wptywa na
stezenia sewofluranu konieczne do podtrzymania znieczu-
lenia. W znieczuleniach z premedykacja przy uzyciu opio-
idow, lekow pobudzajacych receptory alfa-2-adrenergicz-
ne, benzodiazepin lub fenotiazyny podtrzymanie znieczu-
lenia uzyskuje sie przy nizszych stezeniach sewofluranu.
PRZECIWWSKAZANIA + Nie stosowac u zwierzat w przy-
padku nadwrazliwosci na sewofluran lub inne pochodne
halogenowe uzywane do znieczulenia ogélnego. Nie sto-
sowac U zwierzat o rozpoznanej lub podejrzewanej podat-
nosci na hipertermie ztosliwg.

SPECJALNE OSTRZEZENIA DLA KAZDEGO Z DOCELOWYCH
GATUNKOW ZWIERZAT -+ Brak.

SPECJALNE SRODKI OSTROZNOSCI DOTYCZACE STOSO-
WANIA - Specjalne srodki ostroznosci dotyczace stoso-
wania u zwierzat: Wziewne anestetyki, pochodne haloge-
nowe moga reagowac z substancjami pochfaniajacymi za-
wierajacymi zestalony dwutlenek wegla (CO,). W wyniku tej
reakeji powstaje tlenek wegla (CO), ktdry u niektérych pséw
moze powodowac wzrost poziomu karboksyhemoglobiny.
W celu minimalizacji tego zjawiska produkt leczniczy wete-
rynaryjny nie powinien by¢ przepuszczany przez wysuszo-
ne wapno sodowane ani wodorotlenek baru w aparatach do
znieczulenia z ukfadem zwrotnym. Reakcja egzotermiczna
zachodzaca pomiedzy wziewnymi anestetykami (w tym se-
wofluranem) a substancjami pochtaniajacymi CO, nasila sie
po wysuszeniu tych substancji, ktére moze na przyktad na-
stapi¢ po dfuzszym okresie przepuszczania suchego gazu
przez pojemniki z pochtaniaczami CO,. W sporadycznych
przypadkach opisywano nadmierny wzrost temperatury,
wytwarzanie dymu i (lub) zapton w aparacie do znieczule-
nia, w ktérym stosowano wysuszona substancje pochtania-
Jacq CO, isewofluran. Niespodziewane zmniejszenie oczeki-
wanej gtebokosci znieczulenia, nieadekwatne do ustawienia
parownika, moze by¢ spowodowane nadmiernym wzrostem
temperatury w pojemniku pochtaniacza CO,. W razie podej-
rzenia nadmiernego wysuszenia substancji pochtaniajacej
C0,, substancjg te nalezy wymienic na nowa. W przypadku
wigkszosci pochtaniaczy CO, barwny wskaznik nie zawsze
zmienia kolor po wystapieniu nadmiernego wysuszenia sub-
stancji pochtaniajacej. Tak wiec brak istotnej zmiany zabar-
wienia nie powinien by¢ interpretowany jako dowdd odpo-
wiedniego nawodnienia. Substancje pochtaniajace CO, nalezy
wymienia¢ na nowe zgodnie z rutynowg procedura, nieza-
leznie od barwy wskaznika. W wyniku reakeji sewofluranu
z wapnem sodowanym lub wodorotlenkiem baru powstaje
11,33 3-pentafluoro-2-(fluorometoksy)propen (C,H,F.0),
okreslany réwniez jako Sktadnik A. W reakcji z wodorotlen-
kiem baru powstaje wieksza ilo$¢ Sktadnika A niz w reakgji
z wapnem sodowanym. Stezenie zwigzku w uktadzie okrez-
nym z pochtaniaczem rosnie wraz ze wzrostem stezenia se-
wofluranu i zmniejszaniem szybko$ci przeptywu Swiezych
gazéw. Wykazano, ze wraz ze wzrostem temperatury pro-
ces rozktadu sewofluranu w wapnie sodowanym ulega przy-
spieszeniu. Poniewaz reakcja dwutlenku wegla z substan-
cjami pochfaniajgcymi ma charakter egzotermiczny, wzrost
temperatury okresla ilo$¢ pochtonigtego CO,, ktdra z kolei
zalezy od przeptywu $wiezych gazéw w okreznym uktadzie
anestetycznym, metabolizmu i wentylacji psa. Wprawdzie
Sktadnik A wykazuje u szczuréw dziatanie nefrotoksyczne,
jednak mechanizm uszkodzenia nerek nie zostat jak dotad
poznany. Ze wzgledu na ryzyko akumulacji Skfadnika A na-
lezy unikac dtugotrwatego znieczulenia przy uzyciu niskich
przeptywow sewofluranu. Zwiekszenie stezenia sewoflura-
nu w fazie podtrzymania znieczulenia powoduje zmniejsze-
nie ciSnienia tetniczego krwi, w sposcb zalezny od dawki.
Ze wzgledu na niewielka rozpuszczalnos¢ sewofluranu we
krwi zmiany hemodynamiczne moga nastepowac szyb-
ciej niz w przypadku innych anestetykéw wziewnych. Pod-
czas znieczulenia przy uzyciu sewofluranu nalezy czesto
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monitorowaé cisnienie tetnicze krwi. Nalezy przygotowac¢
sprzet do sztucznej wentylacji, wzbogacania tlenu i resuscy-
tacji krazeniowej. Poniewaz nadmierne spadki ci$nienia tet-
niczego krwilub depresja osrodka oddechowego moga za-
leze¢ od gtebokosci znieczulenia, zmniejszenie stezenia se-
wofluranu w mieszaninie oddechowej moze przeciwdziata¢
tym zaburzeniom. Niewielka rozpuszczalno$é sewofluranu
réwniez utatwia jego szybka eliminacje przez ptuca. Epizody
niedocisnienia tetniczego podczas znieczulenia przy uzyciu
sewofluranu moga nasila¢ dziatanie nefrotoksyczne niekto-
rych niesteroidowych lekdw przeciwzapalnych (NSAID) sto-
sowanych w okresie okotooperacyjnym. W celu utrzymania
nerkowego przeptywu krwi nalezy unikac przedtuzajacych
sie epizodéw niedocisnienia tetniczego (Srednie cisnienie tet-
nicze ponizej 60 mmHg) podczas znieczulenia pséw i kotow
przy uzyciu sewofluranu. Podobnie jak w przypadku wszyst-
kich wziewnych anestetykdw, sewofluran moze powodowac
niedocisnienie u hypowolemicznych zwierza, takich jak te
Z urazami wymagajacymi chirurgicznej interwencji, dlatego
nalezy podawaé mniejsze dawki produktu w potaczeniu z od-
powiednimilekami przeciwbélowymi. Sewofluran moze ini-
cjowac epizody hipertemii ztosliwej u wrazliwych psow i ko-
tow. W przypadku wystapienia objawdw hipertermii ztosli-
wej nalezy natychmiast przerwa¢ podawanie anestetykow,
podtaczy¢ nowe przewody oraz maske tlenowa, rozpoczaé
wentylacje za pomoca 100% tlenu i bezzwtocznie zastoso-
wac odpowiednie leczenie.

Psy i koty w ztym stanie ogélnym: W przypadku zwierzat
w starszym wieku lub w ztym stanie ogdlnym nalezy odpo-
wiednio dostosowac dawke sewofluranu. U pséw w star-
szym wieku konieczne moze by¢ zmniejszenie dawki o okoto
0,5% = np. od 2,8% do 3,1% u pséw w starszym wieku pod-
danych premedykacji oraz od 3,2% do 3,3% u psow w star-
szym wieku znieczulanych bez premedykacji. Brak danych
dotyczacych dostosowania dawki podtrzymujacej u katow,
dlatego tez dostosowanie dawki pozostawia sie decyzjile-
karza weterynarii. Wprawdzie doswiadczenie kliniczne do-
tyczace podawania sewofluranu zwierzetom z niewydolno-
Scig nerek, watroby lub uktadu sercowo-naczyniowego jest
ograniczone, jednak wskazuie, ze stosowanie sewofluranu
w tych schorzeniach jest bezpieczne. Niemniej jednak za-
leca sie doktadne monitorowanie zwierzat z podobnymi
schorzeniami podczas znieczulenia przy uzyciu sewoflu-
ranu. W warunkach normokapnii u psow sewofluran moze
powodowac niewielki wzrost ci$nienia $rodczaszkowego
(ICP). W celu zapobiegania zmianom ICP zaleca sie prowa-
dzenie kontrolowanej hiperwentylacji u pséw, ktére dozna-
ty urazéw gtowy lub u ktérych wystepuja inne stany zwia-
zane z ryzykiem wzrostu ICP. Dostepne sg jedynie ograni-
czone dane potwierdzajace bezpieczenstwo stosowania
sewofluranu u zwierzat mfodszych niz 12 tygodni. Dlate-
go u takich zwierzat sewofluran powinien by¢ stosowany
jedynie po dokonaniu przez lekarza weterynarii oceny bi-
lansu korzysci/ryzyka.

Specjalne srodki ostroznosci dla 0sob podajacych produkt
leczniczy weterynaryjny zwierzetom: W celu ogranicze-
nia narazenia na opary sewofluranu nalezy stosowac na-
stepujace zalecenia: Jezeli to tylko mozliwe, podczas fazy
podtrzymania znieczulenia za pomocg leczniczego pro-
duktu weterynaryjnego nalezy stosowaé rurke dotchawi-
cza z mankietem. Unika¢ przedtuzonego stosowania ma-
ski do znieczulenia podczas fazy indukgji i podtrzymania
znieczulenia ogélnego; w celu unikniecia nagromadzenia
par anestetykow upewnic sie, ze sale operacyjna i poope-
racyjna posiadaja odpowiednig wentylacje i system usu-
wania gazow, wszystkie systemy usuwania gazéw powin-
ny by¢ nalezycie utrzymane; kobiety w cigzy i karmigce
piersig powinny unikac kontaktu z opisywanym produktem
i przebywania w salach operacyjnych i pooperacyjnych dla
zwierzat; podczas dozowania produktu leczniczego wetery-
naryjnego nalezy zachowac ostroznosé, natychmiast usu-
naé rozlane resztki, nie wdychac oparéw, unikaé kontak-
tu droga doustna, pochodne halogenowe stosowane pod-
czas znieczulenia moga powodowac uszkodzenie watroby,
o charakterze idiosynkrazji; powiktanie nalezy do rzadko-
Sci nawet w przypadku wielokrotnej ekspozycji, z punktu
widzenia ochrony $rodowiska uwaza sie, ze korzystne jest
stosowanie uktadéw do usuwania gazéw anestetycznych
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z filtrami CO,,. Bezposredni kontakt z oczami moze wywo-
taé tagodne podraznienie. W przypadku kontaktu prze-
mywac oko obficie wodg przez 15 minut. Jezeli podraz-
nienie sie utrzymuje, nalezy zwrécié sie o pomoc lekarska.
Po przypadkowym kontakcie ze skorg przemyc¢ ja duzg ilo-
Scig wody. Do objawéw nadmiernego narazenia (inhalacji)
na opary sewofluranu u ludzi zalicza sie: depresje osrodka
oddechowego, niedocisnienie tetnicze, bradykardie, drze-
nia, nudnosci i bdl gtowy. W razie wystapienia takich ob-
jawow nalezy usuna¢ Zrédto narazenia i zwrdcic sie o po-
moc lekarska. Dla lekarza: Utrzymywac¢ droznos¢ drég od-
dechowych, stosowac leczenie objawowe i wspomagajace.
DZIALANIA NIEPOZADANE (CZESTOTLIWOSC | STOPIEN
NASILENIA) « Spadek cisnienia, przyspieszenie oddechdw,
wzrost napiecia miesniowego, pobudzenie, bezdech, widkien-
kowe drzenia miesni, wymioty byty zgtaszane bardzo cze-
sto jako reakcje niepozadane — w oparciu o dane z raportow
spontanicznych zgtoszonych po uzyskaniu pozwolenia. De-
presja osrodka oddechowego zalezna od dawki jest czesto
obserwowana podczas stosowania sewofluranu, dlatego tez
podczas znieczulenia sewofluranem nalezy $cisle monitoro-
waé oddech i odpowiednio dostosowac stezenie sewoflura-
nuw mieszaninie wdechowej. Bradykardia indukowana ane-
stetykami jest czesto obserwowana podczas znieczulenia
sewofluranem. Do jej odwrécenia nalezy podawac produk-
ty antycholinergiczne. Ruchy wiostujace, odruchy wymiotne,
zwiekszenie wydzielania $liny, sinica, przedwczesne skurcze
komorowe oraz nadmierna depresja ukfadu krazenia i od-
dychania byty zgtaszane bardzo rzadko - w oparciu o dane

Krajowa Izba Lekarsko-Weterynaryjna
oraz
Malopolska Izba Lekarsko-Weterynaryjna
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LEKI WETERYNARYJNE

z raportéw spontanicznych zgtoszonych po uzyskaniu po-
zwolenia. U pséw, podobnie jak w przypadku innych pochod-
nych halogenowych stosowanych do znieczulenia, sewoflu-
ran moze powodowac przejsciowe zwiekszenie aktywnosci
aminotransferazy asparginowej (AspAT), aminotransferazy
alaninowej (AIAT), dehydrogenazy mleczanowej (LDH) oraz
wzrost stezenia bilirubiny i liczby krwinek biatych. U kotéw
przejsciowy wzrost AspAT i AIAT moze wystapi¢ po zasto-
sowaniu sewofluranu, jednakze enzymy watrobowe pozo-
stajg zazwyczaj w normie. Niedocisnienie tetnicze wyste-
pujace podczas znieczulenia przy uzyciu sewofluranu moze
prowadzi¢ do zmniejszenia nerkowego przeptywu krwi. Nie
mozna wykluczy¢ mozliwosci wystapienia przypadkow hi-
pertermii ztosliwej u podatnych pséw i kotéw. Czestotliwosce
wystepowania dziatan niepozadanych przedstawia sie zgod-
nie z ponizsza requtg: bardzo czesto (wiecej niz 1na 10 le-
czonych zwierzat wykazujacych dziatanie(-a) niepozadane),
czesto (wiecej niz 1, ale mniej niz 10 na 100 leczonych zwie-
rzat), niezbyt czesto (wiecej niz 1, ale mniej niz 10 na 1000 le-
czonych zwierzat), rzadko (wiecej niz 1, ale mniej niz 10 na
10 000 leczonych zwierzat), bardzo rzadko (mniej niz 1 na
10000 leczonych zwierzat, wiaczajac pojedyncze raporty).
NUMER POZWOLENIA NA DOPUSZCZENIE DO OBRO-
TU + 2785/18.

OKRES KARENCJI * Nie dotyczy.

NAZWA | ADRES PODMIOTU ODPOWIEDZIALNEGO * LA-
BORATORIOS KARIZOO, S.A. Poligono Industrial La Borda
Mas Pujades, 11-12 08140 - CALDES DE MONTBUI (Bar-
celona) Hiszpania.
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MISCELLANEA

IV Sesja Historyczna
Kujawsko-Pomorskiej Izby Lekarsko-Weterynaryjnej

wrze$nia 2018 r. w miejscowosci Sypniewo,
14 pow. sepoleniski, odbyla sie Sesja Historycz-
na pt. ,,Szczepan Gracz — lekarz weterynarii, pallo-
tyn. Weterynaria sepolenska 1918-2018”. Miejsce se-
sji wybrano nieprzypadkowo, bowiem 130 lat temu,
w sierpniu 1888 r., w Sypniewie urodzit sie Szczepan
Gracz - dr weterynarii, patriota, dzialacz narodowo-
-spoleczny, pierwszy po odzyskaniu niepodlegtosci
W 1920 r. naczelnik weterynarii w wojewddztwie po-
morskim, wreszcie pallotyn i kaptan.

Dzialania na rzecz walki o niepodleglos¢, jaka pro-
wadzit dr Szczepan Gracz, s szczegélnie znane na
Kaszubach, na ziemi leborskiej i stupskiej. Na tych
terenach bowiem w latach 1917-1919, pracujac jako po-
wiatowy lekarz weterynarii w Leborku, dziatal z wiel-
kim zaangazowaniem na rzecz wyzwolenia oraz przyla-
czenia Pomorza do Polski. Zblizajaca sie setna rocznica
dziatalnosci sepolenskiej stuzby weterynaryjnej byta
okazja do przedstawienia jej rysu historycznego.

Uczestnicy sesji w Sepdlnie Krajeriskim

890

Sesje poprzedzita msza $w. w koSciele pw. $w. Kata-
rzyny Aleksandryjskiej w Sypniewie, w kosciele para-
fialnym Szczepana Gracza, gdzie byt ochrzczony, przyjat
pierwsza komunie i byl ministrantem. Po mszy zostata
poswiecona i odstonieta tablica pamigtkowa, ufundo-
wana przez lekarzy weterynarii powiatu sepolenskiego,
ktdra umieszczono przed koSciotem na jednym z glazéw.

Dalsza cze$¢ sesji odbyta sie w salach zabytkowe-
go palacu w Sypniewie. Zostaly na niej wygloszone
cztery referaty:

- ,Droga zawodowa dr. weterynarii Szczepana Gra-
cza” - opracowanie i prezentacja lek. wet. Ryszard
Tyborski.

- ,,Duchowos¢ ks. Szczepana Gracza SAC” - opracowa-
nie ks. dr Stanistaw Tylus. Referat wyglosit ks. pra-
tat Henryk Lesner, proboszcz sepoleniskiej parafii.

- ,Weterynaria w powiecie sepoleniskim w okresie
miedzywojennym — wybrane zagadnienia”- opra-
cowanie i prezentacja historyk, dr Pawel Redlar-
ski z Biblioteki Publicznej im. Janty-Potczynskie-
go w Tucholi.

- ,Weterynaria w pow. Sepdlno Krajeniskie w latach
1945-2018. Ludzie i wydarzenia” - opracowanie
i prezentacja lek. wet. Ryszard Tyborski.

Sesja zostala zorganizowana pod patronatem kujaw-
sko-pomorskiego wojewddzkiego lekarza weterynarii,
starosty sepolenskiego oraz burmistrza Wiecborka. Or-
ganizatorem sesji bylo Koto Senioréw Lekarzy Wetery-
narii dzialajace przy Kujawsko-Pomorskiej Izbie Lekar-
sko-Weterynaryjnej. Towarzyszyla jej réwniez wystawa
fotogramow dotyczaca prezentowanych tematéw.

Wydany z tej okazji 160-stronicowy ,,Zeszyt Hi-
storyczny” zawiera siedem artykuléw, ktérych auto-
rami sg: dr n. wet. inz. Bartosz Winiecki, Izolda Wy-
siecka z Muzeum Ziemi KoScierskiej w Koscierzynie,
ks. dr Stanistaw Tylus, historyk SAC, dr Pawel Redlar-
ski i lek. wet. Ryszard Tyborski — przewodniczacy Kota
Senioréw Lekarzy Weterynarii Izby Kujawsko-Pomor-
skiej. Opracowanie zawiera ponadto okolo 60 biogra-
moéw lekarzy weterynarii, ktorzy pracowali w powiecie
sepolenskim w okresie po odzyskaniu niepodleglosci,
okresie miedzywojennym, powojennym, a takze pra-
cujacych obecnie.

W uroczystosciach i sesji uczestniczyli: ksieza,
przedstawiciele wladz powiatu sepoleriskiego, powia-
towi lekarze weterynarii i lekarze weterynarii seniorzy
z wojewddztwa kujawsko-pomorskiego, lekarze wete-
rynarii z powiatu sepolenskiego, liczni cztonkowie ro-
dziny ks. dr. Szczepana Gracza oraz uczniowie klas we-
terynaryjnych sypniewskiego Technikum Rolniczego.

Zainteresowanie historig naszego zawodu utwier-
dzilo organizatoréw sesji historycznych w przekona-
niu o potrzebie organizacji nastepnych uroczystos-
ci tego typu.

Lek. wet. Ryszard Tyborski, e-mail:tyborski.r@gmail.com
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V Rajd Samochodowy , Vet off Road”

poranku, w stoneczng druga sobote wrzesnia br.

mitosnicy off roadu, lekarze weterynarii wraz
z rodzinami, w tym jedna trzypokoleniowa, juz po raz
piaty spotkali sie na corocznym rajdzie samochodowym
Vet off Road” organizowanym tradycyjnie przez Dol-
noslasky Izbe Lekarsko-Weterynaryjng, przy wspar-
ciu Krajowej Izby Lekarsko-Weterynaryjnej i sponso-
ra — IDEXX Laboratories.

Tym razem na miejsce spotkania wyznaczono Kot-
line Jeleniogorska, a doktadnie poligon gorski pod Je-
lenig Gora. Do udziatu w rajdzie wystarczyto mie¢ auto
z napedem 4x4 bez specjalnych przerdbek i troche za-
patu. Po odprawie w bazie rajdu, w zaaranzowanym
forcie, uczestnicy ruszyli na trase w nieznane. Rajd
tego typu polega na zebraniu pieczatek rozmieszczo-
nych na trasie oznaczonej taSmami oraz opisanej na
specjalnej mapie, tzw. roadbooku. Zeby troszke utrud-
ni¢, to zaréwno pieczatki, jak i arkusze do ich zbie-
rania byly przyczepione linkami, tyle Ze te pierwsze
do statych punktow na trasie, a drugie - do auta. Tak
wiec przybicie pieczatki wymagato podjechania na tyle
blisko, na ile pozwalaly linki mocujgce oba elementy
z uwzglednieniem uksztaltowania terenu. A Ze nie byto
to latwe, w wielu newralgicznych punktach czuwali
instruktorzy Solter Team 4x4, ktérzy podpowiadali,
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czy wrecz uczyli, jak pokonywac poszczegélne prze-
szkody terenowe.

Nad catoscig rajdu czuwata ekipa ratownikow me-
dycznych i pomoc techniczna. Piekne widoki panora-
my Karkonoszy od Sniezki po Szrenice nie mogly roz-
praszaé zaldg, ktore musialy dokladnie $ledzic¢ trase.
0 jej trudnosci moze $wiadczy¢ fakt, ze pokonanie kil-
kunastokilometrowej drogi zajeto uczestnikom od 4 do
5 godzin. Szczesliwie wszyscy dojechali do mety i poza
paroma przypadkami pomoc wyciaggarek nie byla ko-
nieczna. Na mecie czekal przygotowany ciepty positek,
napoje oraz puchary, dyplomy i nagrody.

Zwyciezca tegorocznej edycji rajdu zostala zaloga
Marcin i Pawet Kotodziejczak w Nissanie Patrolu, kto-
rzy komplet pieczatek zebrali w najkrétszym czasie.
Ale tak naprawde zwyciezyli wszyscy, ktorzy dojechali
do mety, niektérzy mocno zdumieni tym, jakie prze-
szkody pokonali. Niemniej kazdy z uczestnikéw zapo-
wiedziat che¢ udziatu w kolejnych edycjach. Trzyma-
my za stowo i zapraszamy.

Zdjecie zbiorowe
Wojciech Hildebrand uczestnikdw rajdu
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OGLOSZENIA

Polskie Stowarzyszenie

ds. Mastitis ma zaszczyt

zaprosi¢ praktykujgcych le-

karzy weterynarii oraz stu-

dentéw 6. roku Wydziatéw Medycyny Weterynaryjnej zainteresowa-

nych tematyka jakosci mleka na VI Miedzynarodowa Konferencje

Stopmastitis.pl, ktdra odbedzie sie w dniach 22-23.02.2019 r. w Cen-

trum Szkoleniowo-Konferencyjnym Falenty, 05-090 Raszyn-Falenty.

Na konferencji poruszane bedg m.in. nastepujgce tematy:

- «Sprzet udojowy od A do Z", ,Czyste Srodowisko krowy kluczem do
sukcesu", Oriol Franquesa, Hiszpania;

- ,Dobrostan bydta w aspekcie jakosci mleka i zdrowia wymienia”,
Grzegorz Krasinski, Polska;

- ,Postepowanie z trudnym klientem" Tomasz Wypych, Polska

- ,Wdrazanie programéw profilaktyki i zarzagdzania jakos$cig mleka
w polskich gospodarstwach rodzinnych przez lekarzy praktykow”,
cztonkowie Polskiego Stowarzyszenia ds. Mastitis;

oraz tematy zwigzane z zywieniem bydta mlecznego, diagnostyka

weterynaryjng, immunologig wymienia.

POLSKIE
STOWARZYSZENIE DS. MASTITIS

VI MIEDZYNARODOWA KONFERENCJA STOPMASTITIS.PL

Dla uczestnikéw przewidziano uroczysty bankiet z oprawg muzyczna,
ktéry poprowadzi czotowy artysta sceny stand-up.

OPLATA (wyzywienie, udziat w konferencji oraz bankiet) wynosi: do
31.01.2019 r. 350 zt; od 1.02.2019 r. 400 zt. Koszt uczestnictwa 0so-
by towarzyszacej (bez udziatu w czesci wyktadowejt) wynosi 200 zt.
Studenci 180 zt.
Numer konta: Bank Pekao
97 1240 3246 1111 0010 5051 7867.

W tytule przelewu: imie i nazwisko uczestnika

z dopiskiem ,VI Konferencja Stopmastitis.pl".
ZGLOSZENIE UCZESTNICTWA wraz z dowodem wptaty na konto pro-
sze przestaé na adres:

konferencja@stopmastitis.pl lub kontakt@stopmastitis.pl.

UWAGA: zakwaterowanie we wtasnym zakresie w Centrum Szkolenio-
wo-Konferencyjnym Falenty (www.falenty.com.pl; +48 506 167 711),
w specjalnych cenach dla uczestnikdw konferencji (na hasto
.Stopmastitis"): pokdj 1-osobowy 179 zt, pokdj 2-osobowy 211 zt.
0 uczestnictwie w konferencji decydowaé bedzie kolejnosc¢ wptat.
Organizatorzy zastrzegaja sobie prawo do zmiany programu konferenciji. J

KONFERENCJE | SZKOLENIA

POLSKIE TOWARZYSTWO HIPIATRYCZNE
ma zaszczyt zaprosi¢ do udziatu w konferencji dedyko-
wanej lekarzom weterynarii wszystkich specjalno$ci:

FORUM PRAWNE LEKARZY WETERYNARII

w dniu 9 marca 2019 r., w Ponadregionalnym Rolni-
czym Centrum Kongresowym w Pawtowicach, ul. Paw-
towicka 87/89, 101; 51-250 Wroctaw

PROGRAM
Adw. Karolina Stuzewska-Woznicka

- Aspekty prawne obrony lekarza weterynarii przed roszczeniami
klientéw cz. |

- Aspekty prawne obrony lekarza weterynarii przed roszczeniami
klientéw cz. Il

- Ochrona lekarza weterynarii przed oszczerczymi wpisami w Internecie

- Zatrudnienie w praktyce weterynaryjnej — umowy, zakaz konkuren-
cji, klauzule dodatkowe

- Problematyka ubezpieczen w praktyce weterynaryjnej

- Leasing? Kredyt? Wtasno$¢? Jak korzystnie zarzgdzaé praktyka
weterynaryjna

Dr. n. wet. Wojciech Hildebrand

- Odpowiedzialno$é dyscyplinarna lekarza weterynarii w aspekcie
popetnionych btedéw

Adw. Marek Hnatyszyn

- RODO w praktyce weterynaryjnej — fakty i mity

Dr n. wet. Michat Ceregrzyn

- Podstawy zarzadzania finansowego praktyka weterynaryjna

Rejestracja uczestnikow i szczegdtowe informacje na stronie:
www.prawoiweterynaria.pl
Przewodniczacy Komitetu Organizacyjnego: dr hab. Artur Niedzwiedz,
prof. nadzw.

Sekcja Epizootiologii i Administracji Weterynaryjnej Polskiego
Towarzystwa Nauk Weterynaryjnych
oraz
Samodzielna Pracownia Epidemiologii i Ekonomiki Weterynaryjnej
Wydziat Medycyny Weterynaryjnej SGGW w Warszawie
zapraszajg na konferencje:
RYNEK PRODUK]’()W LECZNICZYCH WETERYNARYJNYCH
W POLSCE - TERAZNIEJSZOSC | SPOJRZENIE W PRZYSZt0OSC
Konferencja odbedzie sie 10 stycznia 2019 roku na Wydziale Medycy-
ny Weterynaryjnej SGGW w Warszawie.
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W trakcie konferencji odbedg sie trzy sesje tematyczne:

- Produkty lecznicze weterynaryjne — nowa rzeczywisto$¢ w Swietle
rozporzadzenia parlamentu europejskiego i rady w sprawie produk-
téw leczniczych weterynaryjnych

- Lekoopornos¢ pasozytow przezuwaczy

- One health: badania opornosci bakterii izolowanych od zwierzat
jako element dziatania srodowiska weterynaryjnego na rzecz wal-
ki z lekoopornoscia

Zgtoszenia do udziatu w konferencji nalezy przesyta¢ do 3 stycznia

2019 . na adres e-mail: konferencja.ptnw@gmail.com.

Optate za udziat w konferencji, w wysokos$ci 650 PLN prosimy wpta-

ci¢ na konto ZG PTNW: 81 1160 2202 0000 0000 5515 6747 do dnia

3 stycznia 2019r.

Biezace informacje na temat konferencji dostepne sg na stronie:

www.ptnw.pl.

ROZNE

ZJAZD ROCZNIKA 1966-1972

WYDZIALU WETERYNARYJNEGO W WARSZAWIE
Kolejne, 9. spotkanie po 47 latach od ukoriczenia studiow odbedzie sie
w dniach 25-26 maja 2019 r. Miejsce spotkania: Sulejéw, hotel Pod-
klasztorze™*, ul. Wtadystawa Jagietty 1, posrod zabytkowych budynkow
Xll-wiecznego opactwa cysterskiego. W programie: zwiedzanie opactwa
cystersow oraz zabytkéw krélewskiego miasta Piotrkowa Trybunalskiego.
Koszt uczestnictwa: 450 zt od osoby. Wptaty nalezy dokona¢ w termi-
nie do 15 marca 2019 r. na konto: Mirostaw Smolarz, Bank Pekao SA
nr: 76 1240 3116 1111 0010 2809 4570. W tytule wptaty wpisa¢: imie
i nazwisko uczestnika z dopiskiem ,Zjazd Kolezenski".
Kontakt: Mirostaw Smolarz, tel. 601 506 387, e-mail: m.smol@wp.pl.
Prosze o wczesniejszy kontakt osoby, ktdre majg zamiar uczestni-
czy¢ w spotkaniu.

KRAJOWA 1ZBA LEKARSKO-WETERYNARYJNA
oraz
DOLNOSLASKA IZBA LEKARSKO-WETERYNARYJNA
zapraszaja na
XII MISTRZOSTWA POLSKI LEKARZY WETERYNARII
w NARCIARSTWIE ALPEJSKIM

ktére odbeda sie 2 marca 2019 r. w ZIELENCU, w Gérach Orlickich na
Dolnym Slagsku.

Szczegoty wkrotce.
ZAPRASZAMY!

Organizatorzy: Wojciech Hildebrand i Robert Karczmarczyk
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0Od redakeji (1) 2, (2) 66, (3) 140, (4) 208 , (5) 282, (6) 364, (7) 432, (8) 520,
(9) 596, (10) 664, (11) 736, (12) 816 — A. Schollenberger

Dziatalnos¢ Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

Kalendarium Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej (1) 3, (2) 67,
(3) 141, (4) 210, (5) 283, (6) 365, (7) 434, (8) 521, (9) 598, (10) 665,
(11) 737, (12) 818

Posiedzenia KRLW i Prezydium

11 posiedzenie Prezydium Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

— W.Katner )4
I1I posiedzenie Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

— W. Katner (2) 68
111 posiedzenie Prezydium Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

VII kadencji — W. Katner (4) 211
IV posiedzenie Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

VII kadencji — W. Katner (5) 286
IV posiedzenie Prezydium Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

— W. Katner (7) 435
V posiedzenie Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

VII kadencji — W. Katner (8) 522
V posiedzenie Prezydium Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

VII kadencji — W. Katner (9) 598

VI posiedzenie Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej — W. Katner ... (11) 739

Uchwaly i stanowiska Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

Uchwata nr 10/2017/VII z 19 grudnia 2017 r. w sprawie zmiany regu-

laminu przyznawania przez Krajowa Rade Lekarsko-Wetery-

naryjna dofinansowania przedsiewzie¢ organizowanych przez

Okregowe Izby Lekarsko-Weterynaryjne oraz inne podmioty ....... (2) 70
Uchwala nr 14/2017/VII z 19 grudnia 2017 r. w sprawie zmiany

uchwat Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej z 29 wrze$nia

2015 r. nr 55/2015/VI w sprawie prowadzenia rejestru wydanych

paszportéw dla zwierzat towarzyszacych przemieszczanych

w celach niehandlowych oraz z 14 czerwca 2016 r. nr 85/2016/VI

w sprawie wprowadzenia Dobrej Praktyki Wystawiania Pasz-

portow dla Zwierzat Towarzyszacych
Uchwala nr 16/2017/VII z 19 grudnia 2017 r. w sprawie udziele-

nia patronatu nad krajowym systemem akredytacji praktyk

kolumbopatologicznych
Uchwata nr 21/2018/VII z 20 marca 2018 r. w sprawie zmiany

uchwaty nr 24/2014/VI z 10 czerwca 2014 r. w sprawie ustale-

nia wysokosci odptatnosci za szkolenie praktyczne uczniéw

szké6t ponadgimnazjalnych i szkolenie praktyczne studentéw

wydziatéw medycyny weterynaryjnej w zakresie wynikajg-

cym z programu studiéw
Uchwata nr 22/2018/VII z dnia 14 czerwca 2018 r. w sprawie

minimalnej wysokosci sktadki cztonkowskiej w 2019 roku ......... (7) 437
Uchwata nr 23/2018/VII z dnia 14 czerwca 2018 r. w sprawie

zatwierdzenia informacji dla Rady Ministréw o dziatalnosci

samorzadu lekarsko-weterynaryjnego w 2017 roku .........co......... (7) 437
Uchwatla nr 24/2018/VII z dnia 14 czerwca 2018 r. w sprawie

przyjecia Polityki bezpieczenstwa w zakresie przetwarzania

i ochrony danych osobowych
Uchwata nr 25/2018/VII z dnia 14 czerwca 2018 r. w sprawie

wyznaczenia Inspektora ochrony danych ..........ccmeeecnncceens (7) 437
Uchwata nr 26/2018/VII z dnia 14 czerwca 2018 r. w sprawie

zmiany uchwaly Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

z dnia 14 czerwca 2016 r. nr 85/2016/VI w sprawie wprowa-

dzenia Dobrej Praktyki Wystawiania Paszportéw dla Zwierzat

Towarzyszacych
Uchwata nr 27/2018/VII z dnia 14 czerwca 2018 r. w sprawie

upowaznienia Prezesa Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

do przygotowania i ogloszenia w formie obwieszczenia tekstu

jednolitego uchwaty nr 55/2015/VI Krajowej Rady Lekarsko-

-Weterynaryjnej z dnia 29 wrzesnia 2015 r. w sprawie

prowadzenia rejestru wydanych paszportow dla zwierzat

towarzyszacych przemieszczanych w celach niehandlowych ..... (7) 4t

@n
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Uchwata nr 28/2018/VII z dnia 19 wrze$nia 2018 r. w sprawie

zmiany uchwaty nr 79/2004/11I Krajowej Rady Lekarsko-

-Weterynaryjnej z dnia 11 maja 2004 r. w sprawie prowadzenia

rejestru cztonkéw okregowej izby lekarsko-weterynaryjnej

oraz przekazywania danych z tych rejestréw do Centralnego

Rejestru Lekarzy Weterynarii Rzeczypospolitej Polskiej ............ (11) 740
Uchwata nr 79/2004/111 z dnia 11 maja 2004 r. w sprawie pro-

wadzenia rejestru cztonkéw okregowej izby lekarsko-wete-

rynaryjnej oraz przekazywania danych z tych rejestréw do

Centralnego Rejestru Lekarzy Weterynarii Rzeczypospolitej

Polskiej, tekst jednolity, stan na dzien 19 wrze$nia 2018 1. ...... (11) 741
Uchwata nr 29/2018/VII z dnia 19 wrze$nia 2018 r. w spra-

wie zasad przyznawania dostepu do systemu informatycz-

nego WETSystems w celu umozliwienia wprowadzania do

ww. systemu danych dotyczacych legalizacji paszportu leka-

rzom weterynarii zatrudnionym w Inspekcji Weterynaryjnej ... (11) 743
Uchwata nr 30/2018/VII z dnia 19 wrze$nia 2018 r. w spra-

wie ogloszenia konkursu na film pt. ,Lekarz weterynarii

w obiektywie” (11) 744,
Uchwala nr 31/2018/VII z dnia 19 wrze$nia 2018 r. w spra-

wie wprowadzenia obowigzku informacyjnego kierownikow

zaktad6éw leczniczych dla zwierzat (11) 745

Pisma i opinie Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

(@) 6, (2) 79, (3) 142, (4) 212, (5) 290, (6) 367, (7) 444, (8) 524, (10) 666,
(1) 747, (12) 819

Inne

Najwyzsza Izba Kontroli postuluje wzmocnienie Inspekcji Wete-
rynaryjnej — W. Katner (1) 10
Zaproszenie do udzialu w kampanii wizerunkowej ...........cocccccosmeveeenn. (2) 68
Kontrowersyjny art. 16 ustawy o zmianie niektérych ustaw w celu
ulatwienia zwalczania chordb zakaznych zwierzat — W. Katner ... (2) 83
Sprawozdanie Fundacji Lekarzy Weterynarii ,,Senior” za 2017 r.

- A.Juchniewicz (3) 142
Profesor Wojciech Nizanski laureatem Nagrody Chirona w 2018 .

- A. Schollenberger (5) 285
Wizyta Zarzadu Unii Europejskich Praktykéw Weterynaryjnych

— W. Katner (5) 293
Wspolpraca z Kirgizja — W. Katner (5) 294

Spotkanie z profesorem Antonim Gamota w Dolnoslaskiej Izbie
Lekarsko-Weterynaryjnej — Z. WrobleWsKki ..............cccomereeeeesssnnnnnes
Spotkanie w Koroszczynie — W. Katner
Ranking szk6t wyzszych Perspektywy 2018 .......ccoooovvvmmssissiccnnns
Sprawy bezpieczeristwa zywnosci w Sejmie — W. Katner .
Orzeczenie Krajowego Sadu Lekarsko-Weterynaryjnego ..
Dzialania Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej na forum

europejskim — M.S. Kubica (9) 599
Orzeczenie Krajowego Sadu Lekarsko-Weterynaryjnego

w Warszawie (11) 759
W Sejmie o Inspekcji Weterynaryjnej — W. Katner .............coecceeeeen. (12) 819
Sprawy spoteczno-zawodowe
Egalitaryzm czy elitaryzm specjalizacji lekarzy weterynarii

— M. Wista 1n
Komunikat Komisji do spraw Specjalizacji Lekarzy Weterynarii

- A. Kedziora (1) 12
Prywatna opinia na temat izbowej informacji o $wiadcze-

niu ustug poza siedziba zakladu leczniczego dla zwierzat

— A. Lisowski (2) 84
Ocali¢ od zapomnienia — Z. Wréblewski, E. Grin-Piszczek, K. Janiec,

M. Kalicki (3) 144
Specjalizacja, inny punkt widzenia — J. SZymborski .........ccocccccoeccmncce (4) 219
Podzielona ptatno$¢ w zakladzie leczniczym dla zwierzat.

Cze$¢ 1. Istota podzielonej platno$ci — M. Szymankiewicz ............ (7) 453
Komunikat Komisji ds. Specjalizacji Lekarzy Weterynarii ................ (8) 529
Podzielona ptatno$¢ w zaktadzie leczniczym dla zwierzat.

Cze$¢ I1. Sposdb dokonywania zaptaty w mechanizmie

podzielonej ptatnosci — M. SZymankiewicz ............cooceeemssrrrrrrrrreveeens (8) 530
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Podzielona ptatno$¢ w zakladzie leczniczym dla zwierzat.

Cze$¢ I11. Rachunek VAT — M. SZYMANKI@WICZ coovvveerrrssrevveversrrrrrenns (9) 605
Czy ASF w Polsce jest zwalczany przez anarchig czy weterynarie?

— J. Mieczkowski
Obowigzki platnika w zwigzku ze zwrotem lekarzom weterynarii

kosztow dojazdu prywatnym samochodem do miejsca wyko-

nywania wyznaczonych czynnosci — M. Szymankiewicz ............. (10) 671
Etyka zawodowa lekarza weterynarii: autorytety — R. Karczmarczyk ... (12) 825
,Jednolity Plik Kontrolny” dotyczacy faktur w zaktadach

leczniczych dla zwierzat — M. Szymankiewicz .............cc.ccomcvevene. (12) 827

(10) 669

Prawo weterynaryjne

Wybrane problemy zwigzane z wdrazaniem RODO w Inspekcji

Weterynaryjnej — B. Mendyk (12) 829
Prace pogladowe
Patogenno$¢, wykrywanie i zwalczanie wschodnioeuropejskich
szczep6éw wirusa zespotu rozrodczo-oddechowego $wiri -
K. Podgérska, D. Ptawska (1) 15

Efektywno$¢ szczepien przeciwko chorobom zwigzanym z PCV2

w kontekscie zmiennosci genotypowej czynnika etiologicznego

- Z. Pejsak, M. Truszczyriski
Dlugotaricuchowe wielonienasycone kwasy thuszczowe z rodziny n-3

a choroby nowotworowe — A. Mirowski, A. JaChNiS .........c.overrreevrrreennn. (1) 20
Badanie histopatologiczne w onkologii weterynaryjnej.

Cze$¢ 11. Wynik badania histopatologicznego — R. Sapierzyniski ...
Odporno$¢ behawioralna — Z. Gliriski, K. KOSLTO c.ovvvvveevsssssssssssssessssssssssenes (2) 86
Najnowsze analizy epidemiologiczne dotyczace sytuacji i zasad

zwalczania afrykanskiego pomoru $win w populacji dzikéow

- Z. Pejsak, M. Truszczynski
Nowe rozwigzania prawno-administracyjne w zakresie

zwalczania afrykariskiego pomoru $Win — M. FIiS c...eeeeeeeeevennnennns (2) 93
Program eradykacji wirusa afrykariskiego pomoru $win realizowany

w Hiszpanii w latach 1985-1995 - Z. Pejsak, M. Pomorska-Mdl ..... (2) 96

(1) 18

Spirochetoza $win — P. Cybulski, A. Jabtoriski (2) 100
Miesak histiocytarny u pséw — obserwacje wtasne i przeglad

pi$miennictwa - R. Sapierzyrski (2) 103
Uzyteczno$¢ probiotycznych mikroorganizméw w zywieniu koni

- A. Mirowski, A. Didkowska (2) 109
Dylematy etyczne wobec transplantacji narzadéw u zwierzat

— H. Mamzer (3) 145

Aspekty prawne transplantacji narzadéw w medycynie cztowieka

oraz medycynie weterynaryjnej — P. Listos, K. Panasiuk-Flak ....... (3) 149
Choroby odzwierzece u ludzi oraz obecnos¢ bakteryjnych

czynnikow etiologicznych u zwierzat i w zywnosci w krajach

Unii Europejskiej w 2016 1. — J. Osek, K. Wieczorek ............oo.ccc..ceun.. (3) 152
Enteropatie kretkowe $wini — nowe dane etiologiczne — P. Cybulski,

E. Michalik, A. Jabtoriski
Dziewiate Europejskie Sympozjum Stowarzyszenia Zarzadzania

Zdrowiem Swinl — Z. Pejsak, M. TFUSZCZYASKI .oooovvvveeevrreeersrreeessnre (3) 160
Endoskopia dynamiczna gérnych drég oddechowych u koni

— A. Rakowska, A. Bereznowski, P. Dziekan, K. Gorski, K. Strzelec ... (3) 164

Mikotoksyny w zywieniu koni — A. Mirowski ..... .. (3)167
Klonowanie zwierzat jako ustuga? — H. Mamzer (4) 220
Dziki jako rezerwuar i zrédlo transmisji wirusa afrykariskiego

pomoru do §win — Z. Pejsak, R. Romanowski, K. Niemczuk,

M. Truszczyriski (4) 224

Przewlekla choroba wyniszczajaca jeleniowatych (CWD)

- dzialania prewencyjne — M. Flis, R. SCIDiOT ....ocooooocorvrrvrrrrrrrrerre (4) 228
Meloksykam w produkcji trzody chlewnej — P. Cybulski,

E. Michalik, A. Jabtoriski
Zastosowanie techniki PCR w badaniach bakteriologicznych

— L. Adaszek, B. Dziegiel, £. Mazurek, S. Winiarczyk ... (4) 234
Staphylococcus pseudintermedius — czy wiemy o nim wszystko?

— A. Marszalik, D. Chrobak-Chmiel, A. Golke, A. Satamaszyriska-Guz,

K. Dembele
Wtasciwosci przeciwzapalne i immunomodulacyjne

chemioterapeutykOw — M. POMOTSKA-MOL coovevvvveeesssssssssccccerrrrrrrrrnnns (4) 240
Znaczenie aminokwaséw rozgatezionych w zywieniu prosiat

(4) 238

i loch karmiacych - A. Mirowski (4) 245
Ptaki fowne naturalnym rezerwuarem zoonoz — Z. Gliriski,
K. Kostro (5) 295
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Specyfika pracy psoéw stuzbowych w aspekcie doboru do policji

- S. Kulig, M. Gryziriska, P. Listos (5) 303
Chlamydie — drobnoustroje ciaggle ewoluujace
— M. Szymariska-Czerwiriska, K. Niemczuk, K. Zareba (5) 309

Sytuacja epizootyczna wscieklizny w Polsce po 16 latach szczepien
profilaktycznych liséw wolno zyjacych — M. Flis, B. Ratgj ............... (5) 312
Aktualna sytuacja dotyczaca zakazen wirusem wscieklizny
- czy nalezy obawiac sie nietoperzy? — M. Satora, A. Rudy,

K. Ptoneczka-Janeczko (5) 314
Szczepionka przeciwko afrykanskiemu pomorowi §win

— Z. Pejsak, M. Truszczyriski (5) 319
Strategie kontroli zakazen Lawsonia intracellularis u trzody

chlewnej — P. Cybulski, J. Wojciechowski (5) 322
Wplyw prebiotykéw na przewdd pokarmowy mtodych $win

— A. Mirowski, A. Didkowska (5) 326

Sepsa — co jest jeszcze aktualne, a co odchodzi juz do lamusa?

- M. Kalwas-Sliwiriska, B. Deg6rska, P. JUrKQ ........ooccoovvveveeressirrrreee (5) 329
Problemy weterynaryjnej diagnostyki mikrobiologicznej

dotyczacej zakazen gronkowcowych — M. Kizerwetter-Swida,

D. Chrobak-Chmiel, M. Rzewuska (6)373
Rola prolaktyny w utrzymaniu cigzy u pséw — A. Max (6) 377
Cewniki do wktué centralnych u pacjentéw weterynaryjnych

— J. Bujok, P. Jonkisz, A. Czerski (6) 380

Zakazne zapalenie oskrzeli kur - ogélnos§wiatowy problem
w przemysle drobiarskim — K. Domariska-Blicharz ....................... (6) 384
Badania, ktére powinny by¢ podjete w celu bardziej efektywnego
zwalczania afrykanskiego pomoru $win - Z. Pejsak,

M. Truszczyriski (6) 388
Wplyw karnityny na rozwoj prosiat — A. MirOWSKi ..........ccsseesrsrrrrrrrnes (6) 390
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Maria Jussak-Naturska (2) 134, Anatol Bacharewicz (2) 134,
Wtodzimierz Wozniak (2) 135, Wojciech Myslinski (2) 135,
Tomasz Wasiak (2) 135, Mieczystaw Sobiepanek (2) 135,

Leon Marian Zaniewski (2) 135, Mieczystaw Surdyka (5) 359,
Edward Mazurczak (5) 359, Stanistaw Wojciechowski (5) 359,
Mieczystaw Przybylski (5) 359, Bogustaw Madrzak (5) 359,
Jozef Milczynski (5) 360, Janusz Ludwik Karpinski (5) 360,
Ryszard Kozlowski (5) 360, Franciszek Pyzowski (5) 360,
Henryk Seredyka (5) 361, Jerzy Jan Nalecz (5) 361,

Andrzej Kubalski (5) 361, Edward Kowalewski (5) 361,

Maria Roga-Franc (5) 361, Mieczystaw Zyber (7) 513,

Andrzej Szota (7) 513, Eugeniusz Rydlichowski (7) 513,
Szczepan Zieliniski (7) 513, Kazimierz Kopczynski (7) 513,

Jan Maciej Bernad (7) 514, Andrzej Mazurkiewicz (7) 514,
Jézef Kalinski (7) 514, Stanistaw Ochnik (7) 514, Witold Scheuring (7) 514,
Tadeusz Dudek (7) 515, Wiadystaw Medwid (7) 515,

Roman Wilczynski (7) 515, Franciszek Gabrys (7) 515,

Danuta Szytkiewicz-Turska (7) 516, Mieczystaw Bocianowski (7) 516,
Jacek Maria Wojtun (7) 516, Jerzy Sobczak (7) 516.
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Abramowicz Beata (3) 175
Adamczyk Krzysztof (1) 57, (5) 355, (9) 651
Adaszek bukasz (4) 234, (12) 868
Andrzejewska Angelika (10) 691,

(11) 785, (8) 554
Antosik Pawel (9) 625
Anusz Krzysztof (1) 56, (2) 118

Bereznowski Andrzej (3) 164,

(4) 260, (6) 397
Bociag Piotr (8) 554, (10) 691, (11) 785
Bojarski Bartosz (1) 35
Bojarski Marcin (12) 854
Boryczko Zdzistaw (9) 623
Brzozowska Magdalena (2) 111
Buczkowska Roma (4) 260, (12) 864
Bujok Jolanta (6) 380

Chargza Tomasz (11) 795
Cholewinska Paulina (8) 570, (9) 640
Cholewiniski Grzegorz (8) 554,

(9) 625, (10) 691, (11) 785
Chrobak-Chmiel Dorota (4) 238, (6) 373
Cybulski Piotr (2) 100, (3) 158,

(4) 230, (5) 322, (7) 496, (10) 685, (11) 795
Cyganska Maya (5) 332
Cywiriska Anna (5) 357
Czerniecki Marek (1) 58
Czerski Albert (6) 380
Czyzewska-Dors Ewelina (11) 765

Degérska Beata (1) 28, (5) 329
Dembele Kourou (4) 238
Didkowska Anna (2) 109, (5) 326,
(7) 479, (9) 621, (11) 777,
Dolka Izabela (4) 247
Domariska-Blicharz Katarzyna (6) 384
Dors Arkadiusz (11) 765
Drewnowska Olga (5) 338
Duda Magdalena (7) 454
Dynkowski Jan (9) 659
Dziekan Przemystaw (3) 164
Dziegiel Beata (4) 234
Dziubdziela Leszek (3) 181

Fitich michat (6) 411
Flis Marian (1) 44, (2) 93, (4) 228, (5) 312

Garncarz Magdalena (4) 256
Giedroj¢-Brzana Urszula (2) 131
Glinski Zdzistaw (2) 86, (5) 295,

(6) 393, (7) 458, (8) 536, (9) 617, (12) 842
Golke Anna (4) 238
Gospodarczyk Aleksandra (1) 35
Gouda Ryszard (6) 416
Gorski Kamil (3) 164, (4) 260, (6) 397
Gorski Konrad (12) 864
Gorski Krzysztof (2) 121, (3) 185,

(4) 264, (8) 578, (11) 805
Granacka Viktoria (4) 260
Grela Malgorzata (1) 38
Grin-Piszczek Ewa (3) 144
Gryglewski Ryszard W. (3) 186
Gryziniska Magdalena (1) 38, (5) 303
Grzesinski Rafat (1) 58
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Haticzuk Jozef (9) 656
Hildebrand Wojciech (12) 891

Iwanina Maria (1) 47

]ablor'lski Artur (2) 100, (3) 158,
(4) 230, (7) 496, (10) 685

Jachnis Aneta (1) 20, (7) 479

Jakubczak Andrzej (7) 486

Janaczyk Tadeusz (11) 807

Janeczek Maciej (9) 635, (12) 857

Janiec Katarzyna (3) 144

Jank Michat (9) 644

Jank Stanistaw (9) 644

Janta Weronika (1) 35

Jedziniak Piotr (8) 543

Jonkisz Pawel (2) 111, (6) 380

Joniska Izabella (10) 700

Juchniewicz Andrzej (3) 142

Judek Jacek (8) 592

Jurka Piotr (1) 28, (1) 41, (2) 115, (5) 329

Kaleta Tadeusz (8) 532
Kalicki Mirostaw (3) 144, (7) 470
Kalwas-S$liwirfiska Magdalena (1) 28,
(3) 201, (5) 329
Karczmarczyk Robert (12) 825
Katkiewicz Maria (1) 41, (2) 115,
(3) 179, (5) 341, (9) 623, (12) 853
Katner Witold (1) 4, (1) 10, (2) 83,
(4) 211, (5) 286, (5) 293, (5) 294,
(6) 372, (7) 435, (7) 451, (8) 522,
(9) 598, (11) 739, (12) 819
Kedziora Anastazja (1) 12
Kielbowicz Zdzistaw (7) 482
Kita Jerzy (3} 197, (7) 511, (7) 470, (11) 772
Kizerwetter-Swida Magdalena (6) 373
Klimek Barbara (9) 608
Kneblewski Piotr (10) 729
Konkol Damian (4) 258, (8) 570, (9) 640
Kostro Krzysztof (2) 86, (5) 295,
(6) 393, (7) 458, (8) 536
Kowalczyk Kamil (7) 482
Kowalczyk Marek (7) 486
Kozlowska Natalia (8) 574
Kozniewski Patryk (8) 574
Kraszewska Katarzyna (4) 256
Krenc Jerzy (9) 657
Krdl Beata (8) 580
Krumrych Wiestaw (6) 416
Krzyzewski Waldemar (9) 654
Kubica Marek St. (9) 599
Kucharski Pawel (7) 482
Kulig Sylwia (5) 303
Ku$mierski Adam (7) 492
Kwiatek Krzysztof (7) 499, (8) 580, (11) 796

Lis Henryk (1) 47, (2) 121, (3) 185,
(4) 264, (8) 578, (11) 805

Lisiak-Teodorczyk Karolina (8) 554,
(9) 625, (10) 691, (11) 785

Lisowski Andrzej (2) 84

Listos Piotr (1) 38, (3) 149, (5) 303

Lutnicki Krzysztof (5) 356

Lios piotr (7) 482
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Maékowski Mariusz (9) 625
Madany Jacek (2) 130, (3) 175,
(6) 406, (10) 696
Maj Barbara (1) 59
Majewski Michat (2) 118, (3) 181
Mamzer Hanna (3) 145, (4) 220,
(10) 673, (11) 779
Markiewicz Hanna (6) 416
Markowska-Daniel Iwona (7) 470, (11) 772
Marszalik Anna (4) 238
Max Andrzej (6) 377, (7) 461
Mazur Malgorzata (8) 580
Mazurek bukasz (4) 234, (12) 868
Mendyk Bartosz (12) 829
Michalik Edyta (3) 158, (4) 230, (10) 685
Michalska Joanna (6) 406
Mieczkowski Jozef (10) 669
Milczak Andrzej (3) 175
Mirowski Adam (1) 20, (3) 145,
(3) 167, (4) 245, (5) 326, (6) 390,
(7) 479, (8) 557, (9) 621, (10) 688,
(12) 777, (12) 850

Nalaskowska Marcelina (5) 347
Niedzwiedz Artur (1) 31

Niemczuk Krzysztof (4) 224, (5) 309
Niziotek Rafal (4) 256

Obrochta Bartlomiej (4) 260, (12) 864
Orzel Tadeusz (11) 806

Osek Jacek (3) 152, (5) 343
Ostrzeszewicz Magdalena (10) 700

Pakuta Patrycja (9) 635
Panasiuk Kinga (1) 38
Panasiuk Lukasz (8) 543
Panasiuk-Flak Kinga (3) 149
Paprocka Ilona (7) 499
Pasieka Pawel (10) 712, (12) 872
Pasikowski Grzegorz (7) 454
Pastawska Urszula (2) 111
Patyra Ewelina (11) 796
Pejsak Zygmunt (1) 18, (2) 90,
(2) 96, (3) 160, (4) 224, (5) 319,
(6) 388, (10) 683, (11) 793, (12) 832
Pestka Pawel (7) 482
Pekala-Safifiska Agnieszka (9) 652
Pepiak Andrzej (6) 406
Pigtkowska Marta (8) 543
Pietruszka Katarzyna (8) 543
Plawska Daria (1) 15
Ploneczka-Janeczko Katarzyna (5) 314
Podgérska Katarzyna (1) 15
Pomorska-Mol Matgorzata (2) 96,
(4) 240, (10) 679, (11) 765, (12) 836
Popiel Jarostaw (1) 61
Posyniak Andrzej (8) 543

Rakowska Alicja (3) 164, (6) 397
Rataj Boguslaw (1) 44, (5) 312
Rodo Anna (9) 628

Rogala Monika (8) 590

Rokita Maja (12) 857

Rola Jerzy (7) 475

Romanowski Rafal (4) 224
Rudy Andrzej (5) 314
Rzewuska Magdalena (6) 373
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Salamaszyﬁska—Guz Agnieszka (4) 238
Samsel Jan (6) 400
Sapierzyniski Rafat (1) 22, (2) 103,

(3) 169, (4) 247, (5) 332, (6) 411,

(7) 492, (8) 560, (9) 628, (10) 700, (11) 789
Satora Maria (5) 314
Schollenberger Antoni (1) 2, (2) 66,

(2) 132, (3) 140, (4) 208, (5) 282,

(5) 285, (6) 364, (7) 432, (8) 520,

(9) 596, (10) 664, (11) 736, (12) 816
Sieradzki Zbigniew (8) 580
Sikorska-Kopylowicz Agnieszka (7) 454
Siwiniska Natalia (1) 31
Skalec Aleksandra (9) 635
Skoczek Andrzej M. (7) 510
Skrzypek Katarzyna (7) 486
Stawuta Piotr (2) 111, (7) 454
Stomka Sara (1) 38
Stowikowska Malwina (1) 31
Sobolewski Jarostaw (3) 193,

(4) 265, (5) 347, (6) 419, (11) 800, (12) 882
Sokolowska Justyna (7) 464, (8) 548
Stasiak Karol (7) 475
Staszak Klaudia (8) 554, (10) 691, (11) 785
Strzelec Katarzyna (3) 164

Szczepankiewicz Barbara (2) 111
Szklarz Magdalena (9) 635, (12) 857
Szlichta Andrzej (8) 591
Szymankiewicz Marcin (7) 453,

(8) 530, (9) 605, (10) 671, (12) 827
Szymarniska Joanna (8) 574
Szymarnska-Czerwiriska Monika (5) 309
Szymborski Jan (3) 184, (4) 219, (6) 414

Scibior Radostaw (4) 228
Smiech Anna (1) 44

Tischner Marek 1) 35

Tokarski Piotr (3) 201

Tropito Jan (1) 52, (2) 127, (3) 198,
(4) 273, (10) 722

Truszczynski Marian (1) 18, (2) 90,
(3) 160, (4) 224, (5) 319, (6) 388,
(10) 683, (1) 793, (12) 832

Turek Bernard (4) 260, (5) 338,
(8) 574, (12) 864

Tyborski Ryszard (12) 890

Urban Joachim (11) 795
Urbanska Kaja (7) 464, (8) 548

Wasiewicz Wojciech (11) 806
Weiner Anna (7) 499
Wieczorek Kinga (3) 152, (5) 343
Wierzchon Maciej (9) 623
Winiarczyk Dagmara (3) 175
Winiarczyk Stanistaw (4) 234
Winiecki Bartosz (9) 658

Wista Marek (1) 11, (1) 59, (9) 659, (11) 808
Witkowski Lucjan (6) 397
Witkowski Maciej (3) 179, (6) 397
Wojciechowicz Jacek (8) 554,

(9) 625, (10) 691, (11) 785
Wojciechowski Jarostaw (5) 322
Wojnarowski Konrad (9) 640
Wojtczak Maciej (6) 411
Wréblewski Zbigniew (3) 144, (6) 369
Wrzesniewska Karolina (3) 175, (10) 696

Yan-Kaliriska Mala (8) 574

Zareba Kinga (5) 309
Zieliiska Paulina (7) 482

Zax Agnieszka (1) 31
Zmuda Andrzej (12) 842
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