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Drogie Kolezanki, Drodzy Koledzy,

wychodzac naprzeciw zgtaszanym postulatom,
takze tym na zjazdach izb okregowych i Kra-
jowym Zjezdzie Lekarzy Weterynarii, Krajowa
Rada Lekarsko-Weterynaryjna podjeta decyzje,
Ze od nr. 8 br. czasopismo ,,Zycie Weterynaryjne”
bedzie wydawane gtéwnie w formie elektronicz-
nej. Przypominamy, ze wersja elektroniczna kaz-
dego numeru jest caty czas dostepna pod adresem:
https://zycie-weterynaryjne.pl/

Drukowanie mniejszej liczby egzemplarzy czaso-
pisma zmniejszy zuzycie papieru, energiii wytwa-
rzanie odpadéw, pozwoli dostosowywac sie do celéw
srodowiskowych i zminimalizowac $lad weglowy, co
byto jednym z postulatéw Krajowego Zjazdu Leka-
rzy Weterynarii. Produkcja wersji elektronicznych
wigze sie z nizszymi kosztami, co pozwoli zaoszcze-
dzi¢ nawydatkach zwigzanych z papierem, tuszem,
sprzetem drukarskim i dystrybucja, a jednoczes-
nie umozliwi relokacje zaoszczedzonych Srodkow

TYCIE WETERYIARYINE

na poprawe atrakcyjnoéci ,,Zycia Weterynaryjne-
go”. Ponadto forma elektroniczna wymaga znacz-
nie mniej przestrzeni fizycznej, nie jest tu koniecz-
ne przechowywanie drukowanych kopii, co utatwi
zarzadzanie treSciami i archiwizacje ich zaréwno
wbiurze, jak u Czytelnikéw. Uwzgledniajac wymie-
nione czynniki, staje si¢ oczywiste, Ze ograniczenie
druku na rzecz wersji elektronicznej niesie ze sobg
korzysci zar6wno praktyczne, jak i strategiczne.
Nadal bedzie istniala mozliwo$¢ otrzymywa-
nia ,,Zycia Weterynaryjnego” w formie papie-
rowej. Aby tak sie stalo, konieczne jest zloZenie
do 17 lipca 2024 r. do wlasciwej okregowej izby
lekarsko-weterynaryjnej (ktorej czlonkiem
jest dany lekarz weterynarii) deklaracji o tresci
podanej na nastepnej stronie.
Lek. wet. Marek Mastalerek
Prezes Krajowej Rady
Lekarsko-Weterynaryjnej
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.................................................................................. Izba Lekarsko-Weterynaryjna

JA) ettt bbbttt ettt st r st r s aen st s s anas , wyrazam cheé
otrzymywania czasopisma ,,Zycie Weterynaryjne” w formie papierowej drogg pocztowa

na adres wskazany przeze mnie w rejestrze cztonkéw Izby.

(numer prawa wykonywania zawodu)

Powyzsza deklaracja moze by¢ ztozona w formie pisemnej bezposrednio w siedzibie
danej okregowej izby lekarsko-weterynaryjnej lub przestana droga pocztowa na jej
adres. Mozliwe jest rowniez ztozenie deklaracji za posrednictwem e-maila, przy czym
warunkiem jest, aby deklaracja byta przestana z adresu e-mailowego zgtoszonego
wczesniej izbie jako kontaktowy adres e-mailowy. Deklaracje przesytane z nieznanych
izbom adreséw e-mailowych nie bedg skuteczne.
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tym komentarzu nawigze do artykutu o we-

terynarii paliatywnej, w ktérym Autorki, nie-
zwigzane z weterynarig, przedstawiajg poglady na
temat obowigzkéw lekarzy weterynarii wobec cier-
piacych lub starych zwierzat towarzyszacych oraz
ich opiekunéw. Zapoznanie sie z postrzeganiem dy-
lematéw lekarzy weterynarii przez osoby spoza za-
wodu jest ze wszech miar godne uwagi, a zaprezen-
towane opracowanie uwazam za bardzo wartosciowe
iwarte poglebionej refleks;ji.

Praktyka medycyny weterynaryjnej ma ztozong
strukture etyczna, na ktéra sktadaja sie zobowig-
zania zawodowe wobec pacjenta, potem wtasciciela
zwierzecia, a nastepnie innych lekarzy weterynarii
iwreszcie ogétu spoleczenstwa. Dylematy etyczne,
czyli sytuacje, w ktorych wiasciwy kierunek poste-
powania nie jest jasny, pojawiaja sie, gdy obowiaz-
ki te sg sprzeczne ze sobg albo z wtasnymi normami
moralnymi lekarza weterynarii badz z jednym i dru-
gim. Tego typu konflikty moga powodowac¢ gteboki
niepokdj moralny. Ze wzgledu na ztozona struktu-
re etyczng zawodu niektérzy lekarze moga uwazac
cierpienie moralne za nieunikniong cze$¢ prakty-
ki weterynaryjnej, co odbija sie na ich zdrowiu psy-
chicznym i moze generowac uczucie wypalenia oraz
zmeczenie wspo6tczuciem, rodzace powazne proble-
my egzystencjalne.

Zmieniajacy sie charakter wiezi miedzy ludZzmi
a zwierzetami towarzyszacymi sprawit, ze zwie-
rzeta staty sie integralna czescig zycia wielu ludzi.
W krajach rozwinietych moga otrzymywac opieke
zdrowotng w standardach coraz bardziej podob-
nych do tych, jakie sg dostepne dla ich wtascicieli.
Zmienilo to postrzeganie zawodu lekarza wetery-
narii. Wyjatkowa wiez miedzy cztowiekiem i zwie-
rzeciem musi by¢ zintegrowana z codzienng opieka
weterynaryjna. Nowoczesna weterynaria opra-
cowata szeroka game technologii i opcji leczenia,
w wyniku czego lekarze i wtasciciele zwierzat to-
warzyszacych coraz czesciej stajg przed dylema-
tami etycznymi dotyczacymi tego, czy medycznie
dostepna procedura jest rzeczywiscie odpowied-
nia dla zwierzecia lub jego wtasciciela. Gtéwnym
obowigzkiem lekarza weterynarii zawsze pozosta-
je stuzenie najlepszym interesom zwierzecia i wta-
Sciciela, co czesto nie jest jednoznaczne.

Biorac pod uwage krétsza dtugosé zycia pséw
ikotéw w poréwnaniu z ludzmi, jednym z najtrud-
niejszych aspektow posiadania zwierzecia moze by¢
konieczno$¢ podjecia decyzji o zakoniczeniu jego zy-
cia. Chociaz opiekunowie moga postanowi¢ o euta-
nazji, aby zakonczyc¢ cierpienie starego lub chorego
zwierzecia, to jednak nie ma jasno okreslonych kry-
teriow dotyczacych wyboru optymalnego momen-
tuna podjecie takiej decyzji. Niewiele jest tez badan
odnoszacych sie do oceny czynnikow, jakie maja
wplyw na decyzje dotyczace eutanazji. Takie posta-
nowienie jest najsilniejszym czynnikiem predyk-
cyjnym zalu po stracie zwierzecia towarzyszacego.

Co wiecej, wtasciciele moga doswiadczaé znaczne-
go poczucia winy i czesto towarzyszy im ono dtu-
gi czas po $mierci zwierzecia.

Niedawno psycholodzy amerykanscy i holen-
derscy opublikowali wyniki badan ankietowych
przeprowadzonych wsrdd wiascicieli, ktérzy pod-
jeli decyzje odnosnie do zakonczenia zycia ich psow
ikotéw (Human Animal Interaction Bulletin 2022, 13,
146-155). Mieli odpowiedzie¢ na pytanie, kiedy, ich
zdaniem, byt czas na pozegnanie sie ze zwierzecy-
mi domownikami. Okre$lono empatie uczestnikéw
wobec zwierzat i zwigzane z nig reakcje emocjonal-
ne oraz stosunek do zwierzat w og6lnosci. Proszo-
no, aby wskazali, czy woleli podja¢ decyzje wcze$-
niej, czy pdzniej — w toku pojawienia sie powaznego
problemu zdrowotnego, na jakim etapie choroby lub
urazu postanowili o eutanazji i czy maja poczucie
winy z powodu zbyt wczesnego lub zbyt pdZnego
podjecia tej decyzji. Postawiono hipoteze robocza,
Ze osoby o wysokim poziomie empatii priorytetowo
traktuja zmniejszenie cierpienia swojego zwierze-
cia, podejmuja wczesniejsze decyzje i majg wieksze
poczucie winy, gdy uznaja, ze zdecydowaty o euta-
nazji zbyt pdzno. Moze to by¢ prawdziwe szczegdl-
nie w przypadku oséb stabszych emocjonalnie, ktore
gorzej radza sobie z wlasnym cierpieniem zwigza-
nym z pogarszajacym sie stanem zwierzecia. Wta-
Sciciele zwierzat zwykle chcg przedtuzeniaich zy-
cia, szczegdlnie jesli sa z nimi silnie zwigzane — to
przeciez cztonek naszej rodziny. Zdolno$c¢ rozpozna-
nia cierpienia sama w sobie wymaga empatii. Przy-
wigzanie i empatia wobec zwierzat sa kluczowymi
czynnikami relacji cztowieka z nimi. Wieksze przy-
wigzanie do zwierzat wigze sie z lepsza opieka nad
nimi, dbaniem o ich dobrostan oraz checig udzie-
lenia wszelkiej pomocy w potrzebie.

Whbrew przewidywaniom osoby charakteryzujace
sie wyzszg empatiag wobec zwierzat czesciej podej-
mowaty decyzje o eutanazji na pdzniejszych etapach
nieuleczalnej choroby lub zaawansowanej starosci.
Wyzszy poziom empatii i stabsze panowanie nad
emocjami prowadzity do poczucia winy zaréwno za
zbyt wczesne, jak i zbyt pdzne decyzje o zakoncze-
niu zycia zwierzecia. WtaSciciele o wysokim pozio-
mie empatiiici o niskim poziomie regulacji emocji
czuli sie bardziej winni w ogéle z powodu posta-
nowienia o eutanazji w poréwnaniu do wtascicieli
0 nizszym poziomie empatii i tych z lepszym pa-
nowaniem nad emocjami. Mozliwe, Ze empatia jest
silniej powigzana z przekonaniami moralnymi do-
tyczacymi warto$ci zycia, a nie ograniczania nie-
dajacego sie usungé cierpienia.

Wtasciciele kotéw podejmowali decyzje o eutana-
zji p6zniej niz wiasciciele pséw. Moze to by¢ zwia-
zane z odmiennym zachowaniem sie cierpiacych
psow i kotéw. Psy otwarcie okazujg bél lub dyskom-
fort (np. skomla), podczas gdy koty czesciej zacho-
wuja milczenie i chowaja sie, czesto ditugo pozo-
stajac poza zasiegiem wzroku wiasciciela, co moze
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wyjasniac p6zniejsze rozpoznawanie ich cierpienia.
Mozliwe jest tez, ze rozne decyzje dotyczace kotéw
i pséw odzwierciedlajg réznice w cechach osobo-
wosci wtascicieli kotéw i pséw, a nie cechy samych
zwierzat. Z badan ankietowych wynika, ze wlasci-
ciele ps6w wykazujg nieco wyzszy poziom empatii
wobec zwierzat i ogélnie bardziej pozytywne na-
stawienie do zwierzat w poréwnaniu z wtascicie-
lami kotéw. Réznice te moga sktania¢ witascicieli
psow do podjecia wczesniejszych decyzji o euta-
nazji, chociaz gatunek zwierzecia nie wptywa zna-
€z3co na empatie ani nastawienie do przewidywa-
nia decyzji. Nie tyle og6lnie empatyczny stosunek
do zwierzat, ile silny, emocjonalny zwigzek z wta-
snym cierpigcym zwierzeciem i przywigzanie do
niego pozwalaja z wiekszym prawdopodobienstwem
przewidzieé¢ pézniejsze decyzje co do jego losow.

Interesy wilasciciela, lekarza weterynarii i zwie-
rzecia nie zawsze mogg by¢ w peini zgodne, ale to
jakos¢, a nie dtugo$c¢ zycia zwierzat ma najwieksze
znaczenie etyczne. W przypadku niekt6rych wiasci-
cieli psow i kotow oraz lekarzy weterynarii posta-
nowienie o eutanazji moze by¢ podjete racjonalnie
na podstawie wzgledéw finansowych, wygody lub
wspobtczucia. Dla innych przywigzanie do zwierze-
ciamoze znacznie skomplikowac decyzje, podobnie
jak niezdolnos$¢ zwierzat do komunikowania swoich
preferencji. Sytuacja ta przypomina obserwowang
u 0s6b uposledzonych intelektualnie lub u pacjen-
tow bedacych w $piaczce, gdzie w procesie podej-
mowania decyzji mozna zastosowac zasade ,,naj-
lepszego interesu”. Oznacza to, ze nalezy zawsze
uwzgledniac to, co jest dobre dla zwierzecia, nieza-
leznie od Zyczenia wtasciciela, a do lekarza powin-
na naleze¢ wtaSciwa ocena status quo, skoro zwie-
rze nie potrafi mowié. Céz, takie zatozenie brzmi
szlachetnie, ale to jednak wtasSciciel jest panem zy-
cia i $mierci zwierzecia. Przeciwny punkt widze-
nia to taki, ktéry skupia sie na najlepszym interesie
wtasciciela, kochajacego psa lub kota i moze pro-
wadzi¢ do sytuacji, w ktdrych cierpigce zwierze jest
zawszelka cene utrzymywane przy zyciu, aby zmi-
nimalizowac stres emocjonalny wtasciciela. W ta-
kiej sytuacji wiedza lekarza i jego empatia powinny
pozwoli¢ wlascicielowi znalez¢, zrozumiec i zaak-
ceptowac uzasadnienie eutanazji.

Dylematem etycznym, ktory nalezy wzia¢ pod
uwage wobec rosnacej dostepnosci zaawansowa-
nych opcji leczenia, jest nadmierne leczenie. Po-
tencjat nadmiernego leczenia jest szczegélnym
problemem wtedy, gdy powaznie chore zwierzeta
moga by¢ pozornie uratowane, ale negatywne do-
$wiadczenia zwigzane z kontynuacja zycia przewa-
Zaja nad pozytywnymi. Czasami posuwamy sie zbyt
daleko i poddajemy nierokujace przypadki radio-
terapii lub chemioterapii tylko po to, aby zadowo-
li¢ i dowarto$ciowac wtasciciela. Nie zawsze jednak
jednoznacznie da sie stwierdzi¢, ze zaawansowa-
na terapia nie ma sensu, jezeli chce tego wtasciciel
zwierzecia i sta¢ go na pokrycie jej wysokich kosz-
tow. W tej sytuacji, np. w czestych u pséw choro-
bach nowotworowych, mozna tez wzia¢ pod uwage
mozliwo$¢ wdrozenia postepowania paliatywnego,
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polegajacego na leczeniu przeciwb6lowym. Dostep-
ne sa schematy takiego leczenia podobne do stoso-
wanych u ludzi. O takim postepowaniu muszg zde-
cydowad wtasciciele zwierzecia, bo wymaga ono ich
osobistego zaangazowania. Nie kazdego wtascicie-
la emocjonalnie i finansowo stac¢ na takie leczenie.

Istotng rolg medycyny weterynaryjnej jest tez
zapewnienie starzejgcym sie zwierzetom towarzy-
szacym opieki u schytku ich Zycia. Nie tylko u nas,
ale w wiekszo$ci programéw uczelni weterynaryj-
nych na catym Swiecie zagadnienia te sa w zasadzie
pomijane. Trzeba sie tego uczy¢ po dyplomie. Wie-
le zalezy od zespotu, do ktérego sie trafi. W zwigz-
ku z tym, w Stanach Zjednoczonych powstato Mie-
dzynarodowe Stowarzyszenie Hospicjow i Opieki
Paliatywnej dla Zwierzat (IAAHPC), skupiajace nie
tylko lekarzy, ale i technikdéw weterynarii. Infor-
macje na ten temat mozna znalez¢ w internecie
(,,Dr Google”). Uznanie opieki hospicyjnej i palia-
tywnej za odrebne obszary praktyki weterynaryj-
nej jest zjawiskiem stosunkowo nowym, u nas jesz-
cze nieistniejagcym.

Opinia wtascicieli zwierzat o lekarzach wetery-
narii w niemal réwnym stopniu zalezy od ich wiedzy
medycznej, co umiejetnoSci komunikacji z klienta-
mi. Lekarz powinien umie¢ przekonac¢ wtasciciela
do swoich medycznie uzasadnionych racji, bo jego
przekonanie lezy w najlepszym interesie pacjen-
ta. Jednak nie wystarczy mie¢ racje, trzeba jesz-
cze umiec¢ jg przekazac. Jest to szczegd6lnie wazne,
gdy ma sie do czynienia z pacjentami u schytku ich
zycia. Zachecanie klientéw do regularnych, ruty-
nowych wizyt profilaktycznych u tego samego le-
karza sprzyja rozwojowi znaczacych, dtugoter-
minowych relacjilekarz — klient — pacjent. Wazna
jest rowniez komunikacja niewerbalna, refleksyj-
ne stuchanie, otwarte pytania i empatyczne wy-
powiedzi. Tak sie buduje wiez z klientami. Po-
mocne s3 tez rozmowy ze statymi klientami na
temat jako$ci zycia ich starzejgcych sie pséw i ko-
téw oraz przygotowanie ich na to, co nieodwo-
lalne. Oni czesto nie wiedzg, ze ich dog niemiecki
lub owczarek bernenski nie dozyja dziesieciu lat.
To nie jest tatwe.

Antoni Schollenberger
Redaktor naczelny

OD REDAKCJI

POWIADOMIENIE

sobie te prace.

numerem czasopisma.

Informuje, Ze zrezygnowatem ze stanowiska redaktora naczelnego
»Zycia Weterynaryjnego”. Bytem nim 33 lata. Bardzo cenitem

Numer lipcowy bedzie ostatnim redagowanym przeze mnie

Antoni Schollenberger
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Kalendarium Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

» 17 kwietnia 2024 r. - W siedzibie Urzedu Rejestracji Produktow
Leczniczych, Wyrobéw Medycznych i Produktéw Biobdjczych
odbyto sie spotkanie dotyczace organizacji kampanii informa-
cyjnej majacej na celu podnoszenie $wiadomosci publicznej
iwiedzy na temat ryzyka rozwoju opornosci na srodki przeciw-
drobnoustrojowe stosowane u zwierzat. Krajowq Rade Lekar-
sko-Weterynaryjna reprezentowat prezes Marek Mastalerek.

» 20 kwietnia 2024 r. -+ W Przemys$lu odbyt sie XXIII Zjazd Pod-
karpackiej Izby Lekarsko-Weterynaryjnej. Krajowa Rade Lekar-
sko-Weterynaryjna reprezentowat wiceprezes Tomasz Gorski.

» 20-21kwietnia 2024 r. «+ W Lodzi odbyt sie¢ Kongres Wspot-
czesna Weterynaria, ktoremu towarzyszyly Targi Medycyny
Weterynaryjnej Vet-Expo. Krajowg Rade Lekarsko-Wetery-
naryjna reprezentowali prezes Marek Mastalerek i sekretarz
Jacek Lukaszewicz.

» 21kwietnia 2024 r. - W Szczecnie k. Kielc odby! sie XXX Zjazd
Lekarzy Weterynarii Swietokrzyskiej Izby Lekarsko-Wetery-
naryjnej. Krajowa Rade Lekarsko-Weterynaryjna reprezento-
wat wiceprezes Tomasz Gorski.

» 21 kwietnia 2024 r. -+ W Bydgoszczy odbyt sie XIV Okrego-
wy Sprawozdawczy Zjazd Lekarzy Weterynarii Kujawsko-
-Pomorskiej I1zby Lekarsko-Weterynaryjnej. Krajowa Rade

Lekarsko-Weterynaryjng reprezentowat wiceprezes Marek
Kubica.

» 26 kwietnia 2024 r. - W siedzibie Krajowej Izby Lekarsko-

-Weterynaryjnej odbylo sie posiedzenie Rady Programowej
Samorzadowego Centrum Doskonalenia Zawodowego Leka-
rzy Weterynarii.

» 8 maja 2024 r. - W siedzibie Krajowej Izby Lekarsko-

-Weterynaryjnej odbyto sie posiedzenie Komisji Egzamina-
cyjnej ze Znajomosci Jezyka Polskiego.

» 10-12maja2024r. - W Tiranie (Albania) odbyto sie posiedze-

nie Grupy Wyszehradzkiej. Krajowq Rade Lekarsko-Wetery-
naryjna reprezentowali prezes Marek Mastalerek, wiceprezes
Marek Kubica, sekretarz Jacek Lukaszewicz i Krzysztof Anusz.

» 11 maja 2024 r. + W Porostach-Kolonii odbyt sie XXIX Zjazd

Sprawozdawczy Lekarzy Weterynarii Péinocno-Wschod-
niej Izby Lekarsko-Weterynaryjnej. Krajowa Rade Lekarsko-
-Weterynaryjna reprezentowat wiceprezes Tomasz Gorski.

» 15maja2024r. - Prezes Krajowej Rady Lekarsko-Weteryna-

ryjnej Marek Mastalerek wzigt udziat w nagraniu webinarium
w ramach podsumowania kampanii Bezpieczne leki — bezpiecz-
ne zwierzeta — bezpieczni ludzie.

Pisma i opinie Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

DHZ.ppw.873.15.2021 Warszawa, 13 grudnia 2021 r.
MINISTERSTWO ROLNICTWA I ROZWOJU WSI

Departament Hodowli Zwierzat

telefon: +48 22 623 18 43

e-mail: sekretariat.dhz@minrol.gov.pl

ul. Wspdlna 30, 00-930 Warszawa

www.gov.pl/rolnictwo

Pan
Jacek L.ukaszewicz
Prezes Krajowej Rady Lekarsko-Weterynaryjnej

Dotyczy pisma z dnia 27 pazdziernika 2021 r.
znak: KILW/061/13/21

Szanowny Panie Prezesie,

uprzejmie informuje, Ze zgodnie z ustawa z dnia 27 sierpnia
2009 r. o finansach publicznych (Dz.U. z 2021 r. poz. 305 z pdzn.
zm.) obowigzek zapewnienia srodkéw finansowych podle-
gtym jednostkom, w tym powiatowym i wojewddzkim in-
spektoratom weterynarii, cigzy na wtasciwym dysponencie
cze$ci budzetowej, tj. wojewodzie. Zatem w budzecie woje-
wody powinny zostac zabezpieczone $rodki na sfinansowa-
nie wynagrodzen lekarzy, o ktérych mowa w rozporzadzeniu
Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 15 stycznia 2018 r.
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w sprawie warunkéw i wysoko$ci wynagrodzenia za wyko-
nywanie czynnosci przez lekarzy weterynarii i inne osoby
wyznaczone przez powiatowego lekarza weterynarii (Dz.U.
z 2018 r. poz. 129 z p6zn. zm.). W przypadku niewystarczaja-
cych $rodkéw wojewoda, za posrednictwem ministra rolnic-
twa i rozwoju wsi, moze wnioskowac do ministra wtasciwego
ds. finanséw publicznych o uruchomienie srodkéw z rezer-
wy celowej budzetu panstwa poz. 12 ,,Zwalczanie choréb za-
kaznych zwierzat (w tym finansowanie programéw zwal-
czania), badania monitoringowe pozostatosci chemicznych
ibiologicznych w tkankach zwierzat, produktach pochodzenia
zwierzecego i paszach, finansowanie zadan zleconych przez
Komisje Europejska oraz dofinansowanie kosztow realizacji
zadan Inspekcji Weterynaryjnej, w tym na wyptate wynagro-
dzen dla lekarzy, wyznaczonych na podstawie art. 16 ustawy
o Inspekcji Weterynaryjnej”. Zaréwno Srodki budzetowe po-
chodzace z tej rezerwy celowej, jak tez dodatkowo pozyska-
ne zostalty rozdysponowane zgodnie z wnioskami wojewo-
dow. Nowelizacja ustawy budzetowej na 2021 rok zwiekszyta
srodki budzetowe, ktore powinny zabezpieczy¢ m.in. mozli-
wo$¢ wyplaty wynagrodzen za wykonywanie czynnosci zle-
conych do konca biezgcego roku.
Z powazaniem
Magdalena Zasepa
dyrektor Departamentu Hodowli Zwierzat
/podpisano elektronicznie/
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Ochrona przeciw klasycznemu wirusowi
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Posiedzenie Grupy Wyszehrad Vet+

11 maja 2024 r. w stolicy Albanii, Tiranie, od-
byto si¢ wiosenne spotkanie Grupy Wy-
szehrad Vet+, w ktéorym wzieta udziat polska
delegacjaw sktadzie: prezes Krajowej Rady Lekarsko-
-Weterynaryjnej Marek Mastalerek, cztonko-
wie Komisji ds. Wspdipracy z Zagranica — Marek
Kubica, wiceprezes Krajowej Rady i prof. Krzysz-
tof Anusz, przewodniczacy Komisji ds. Ksztalcenia
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i Specjalizacji oraz sekretarz Krajowej Rady Jacek
Lukaszewicz.

Podczas posiedzenia, ktore byto prowadzone przez
Marka Kubice, omdwiono najwazniejsze sprawy nur-
tujace europejskiej Srodowisko lekarzy weterynarii,
takie jak problemy ze zwalczaniem choréb zakaz-
nych zwierzat w poszczegélnych krajach, nielegal-
ny obrét zwierzetami towarzyszacymi, dobrostan
zwierzat, a takze niedobory lekarzy weterynarii na
terenach wiejskich krajéw Unii Europejskiej oraz
problemy zwigzane z wypaleniem zawodowym le-
karzy weterynarii.

Polska delegacje zwrécita szczegdlng uwage na
potrzebe wprowadzenia ogélnoeuropejskiego obo-
wigzkowego znakowania psow i kotéw jako elemen-
tu walki z przemytem zwierzat towarzyszacych na
teren UE, z bezdomnoscig zwierzat oraz poprawy
ich dobrostanu.

— Podkreslilismy takze, co spotkato sie z aprobatq
ze strony pozostatych delegacji, Ze oficjalny urzedowy
rejestr takich zwierzqt nie moze by¢ prowadzony przez
prywatne firmy, ale przez samorzqdy lekarsko-wetery-
naryjne, ktore sq najbardziej predystynowane do wy-
konywania takich zadan — powiedziat po posiedze-
niu prezes Marek Mastalerek.

Witold Katner
Rzecznik prasowy Krajowej Izby Lekarsko-Weterynaryjnej
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Etyka weterynaryjna w opiece paliatywnej

Joanna Helios*, Wioletta Jedlecka*

z Wydziatu Prawa, Administracji i Ekonomii Uniwersytetu Wroctawskiego

Opiekg paliatywna nad zwierzetami, zwlaszcza
zwierzetami towarzyszacymi cztowiekowi, moz-
na potraktowac jako wazng cze$¢ medycyny wetery-
naryjnej, ktéra od pewnego czasu nabiera znacze-
nia z uwagi na fakt, ze na skutek rozwoju medycyny
weterynaryjnej, a takze wigkszej dbatosci opieku-
noéw zwierzat o stan zdrowia ich podopiecznych,
wiek zycia zwierzat znacznie si¢ wydtuzyt. Opieka
paliatywna to nie tylko opieka medyczna nad pa-
cjentem — zwierzeciem. Stanowi ona takze wspar-
cie dla opiekundw zwierzat. Wsparcie koncentruje
sie na zapewnieniu jakosci zycia chorego lub stare-
go zwierzecia. Analogicznie jak w przypadku opieki
paliatywnej wobec ludzi — opieka paliatywna, ktorej
adresatami sg zwierzeta, jest pewnego rodzaju filo-
zofig. Dlatego w tym szkicu zwracamy uwage na le-
gitymizacje etyczna opieki paliatywne;j.

Opieka paliatywna

Termin ,,opieka paliatywna” uzyty zostat po raz
pierwszy przez Balfoura Mounta, kanadyjskiego
lekarza, ktéry juz w latach 70. XX wieku propago-
wat idee profesjonalnej opieki nad osobami chory-
mi na nowotwory ztosliwe w nieuleczalnym stadium.
Ten kanadyjski lekarz zwr6cit uwage na odmienne
znaczenie terminéw ,,paliatywny” i ,,hospicyjny”
w stosunku do ludzi, a takze na jednoznacznie ne-
gatywne skojarzenie terminéw ,,opieka paliatywna”
oraz ,hospicjum”, jako zwigzanych z nieuchronnym
umieraniem. W prawie polskim z pojeciem opieki
paliatywnej spotka¢ sie mozna w rozporzadzeniu
Ministra Zdrowia w sprawie $wiadczen gwaranto-
wanych z zakresu opieki paliatywnej i hospicyjnej
(tj.Dz.U.z2022r. poz. 262). W przedmiotowym roz-
porzadzeniu zdefiniowano nie tyle sama opieke pa-
liatywna, co Swiadczenia opieki paliatywnej i hospi-
cyjnej. Przyjeto, ze jest to wszechstronna, catosciowa
opieka i leczenie objawowe Swiadczeniobiorcéw choru-
jacych na nieuleczalne, niepoddajqce sie leczeniu przy-
czynowemu, postepujqce, ograniczajqce zycie choroby.
Opieka ta jest ukierunkowana na poprawe jako$ci
zycia, ma na celu zapobieganie bélowi i innym ob-
jawom somatycznym oraz ich u$mierzanie, tago-
dzenie cierpien psychicznych, duchowych i socjal-
nych (1). Zgodnie z definicjg WHO (2002) idea opieki
paliatywnej uwzgledniajaca ,,zapobieganie i zmniej-
szanie cierpienia” wynikajacego z ,,b6lu i innych ob-
jawow fizycznych, psychosocjalnych i duchowych”
zaktada poprawe ,,jakos$ci zycia chorych z zaawan-
sowang chorobg oraz ich rodzin”. W powszechnym
ujeciu opieka paliatywna jest sprawowana nad oso-
bami z chorobg nowotworowa, cho¢ ciggle podnosi sie
temat koniecznoSci rozszerzenia jej zatozen na inne
choroby przewlekte. Tradycyjny model medycyny,
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Veterinary ethics in palliative care

Helios J., Jedlecka W., Faculty of Law, Administration and Economics,
University of Wroctaw

Palliative care for animals, especially companion animals, should be considered
as an important part of veterinary medicine. As a result of the advances in
veterinary practices and the health care taken by animal guardians the lifespan of
animals has increased significantly. Palliative care is not only a sum of medical
care procedures for an animal as a patient. It also provides support for animal
guardians. This support focuses on ensuring the quality of life of the sick/old
animal. Palliative care for animals is a kind of philosophy. Hence, in this essay,
we pay attention to the ethical legitimization of palliative care.

Keywords: ethics, palliative care, pain, suffering, ethical relationship, empathy.

z jego koncentracja na chorobie, pomijaniem pro-
bleméw niefizycznych, mimo postepu nauki, czesto
nieskoordynowana, ,,wycinkowg” opieka, jest prze-
ciwstawiany modelowi, w centrum ktorego znajduja
sie chory i jego najblizsi. DuZego znaczenia nabiera
koordynacja opieki z kluczowa rolg zespotu opieki
paliatywnej czy hospicyjnej (2). Opieka paliatywna
i hospicyjna traktowane s3 jako okreslenia jedno-
znaczne. Natomiast leczeniem paliatywnym nazy-
wane jest postepowanie majace na celu ztagodzenie,
zmodyfikowanie oznak, w tym objawdw postepuja-
cej, niepoddajacej sie leczeniu przyczynowemu cho-
roby przewlektej o niekorzystnym rokowaniu, w tym
réwniez zaawansowanej choroby nowotworowej (3).
Leczenie paliatywne jest ukierunkowane na niesie-
nie ulgi w cierpieniu — uSmierzanie dolegliwosci i jest
wazng sktadowa leczenia objawowego. Wyrdzniane
sa: 1) opieka/leczenie oparte na zasadach opieki pa-
liatywnej (Palliative Care Approach), ktorej podstawy
powinni zna¢ wszyscy lekarze i pielegniarki; 2) in-
terwencje z zakresu opieki/medycyny paliatywnej;
3) specjalistyczna opieka paliatywna, ktéra obej-
muje takze opieke u schytku zycia (End of Life Care).
Opieka u schytku zycia nie jest tozsama z opieka pa-
liatywna, albowiem przeznaczona jest nie tylko dla
umierajgcych. Stanowi jednak istotng czes¢ sktadowa
opieki paliatywnej i znajduje zastosowanie w opie-
ce nad chorym bliskim $mierci, umierajagcym, jed-
nak ciggle Zyjacym i wymagajacym bardzo staran-
nej, profesjonalnej opieki i leczenia paliatywnego.
Leczenie przedtuzajace zycie moze stanowi¢ w tym
czasie uporczywa, nieprzydatna, szkodliwg terapie
(4). W zwiazku z tym trzeba zwrdcic jeszcze uwage na
termin ,,uporczywa terapia”. Termin ten nie pojawia
sie w anglosaskiej, wrazliwej na neutralnos$¢ swia- *Radca
topogladowa bioetyce, ktéra woli operowac zblizo- prawny OIRP
nym, cho¢ szerszym i bardziej rozmytym pojeciem we Wroctawiu.
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medycznej daremnoSci (nieskutecznosci). Odmien-
nie termin ,juporczywa terapia” przyjat sie w jezy-
ku polskim i jest uzywany przez etykéw o réznym,
niekoniecznie personalistycznym, katolickim punk-
cie widzenia. Na gruncie bioetyki toczy sie dyspu-
ta w odniesieniu do uporczywej terapii. Dzisiejsza
medycyna dysponuje Srodkami, ktore sa w stanie
opo6znia¢ $mier¢. Dlatego duzego znaczenia nabie-
ra pojecie ,,dobro pacjenta” (5). Opieka paliatywna
nie sprowadza sie tylko do opieki sformalizowanej.
Stanowi filozofie opieki, ktdrg mozna wykonywac
we wszystkich miejscach pobytu chorego. Z afirma-
cja zycia chorego taczy sie poszanowanie godnosci
(6) na kazdym etapie jego zycia. Opieka paliatyw-
na stanowi cato$ciowy, wielowymiarowy, czynny
nadzdr nad pacjentem, u ktérego choroba zasadni-
czanie poddaje sie leczeniu przyczynowemu. Opieka
nad cierpigcym u kresu zycia tgczy w sobie aspekty
wsparcia medycznego, psychologicznego, socjalne-
go i duchowego. Jej celem jest przygotowanie chore-
go do pelnego pogodzenia sie z wlasna $miercia (7).

Pamietajmy, iZ z wieloma gatunkami tacza lu-
dzi te same procesy fizjologiczne podtrzymuja-
ce zycie, a w ramach gromady ssakow podobienstw
jest jeszcze wiecej. Wszystkie ssaki oddychaja po-
wietrzem, maja po cztery konczyny, potrzebujg snu
i pokarmu, rozmnazajg sie ptciowo, sg zyworodne
i muszg przez pewien czas opiekowac si¢ potom-
stwem. Ponadto wiele gatunkéw ssakow to zwierze-
ta stadne (8). Ssaki cierpig na choroby, ktére sg toz-
same z chorobami ludzkimi, starzeja sie i umieraja
— podobnie jak ludzie. Problem opieki paliatywnej,
ostatnimi czasy szeroko dyskutowany, nie powi-
nien wiec by¢ tylko zastrzezony dla cztowieka. Wo-
bec tego przejdZmy teraz konkretnie do opieki pa-
liatywnej w medycynie weterynaryjnej i probleméw
etycznych z nig zwigzanych. Praktyka weterynaryj-
na w stosunku do zwierzgt domowych przedstawia
oferte, ktdra trzeba uznac za zblizong do medycyny
ludzkiej. W przypadku leczenia zwierzat w gre wcho-
dzi aspekt ekonomiczny — kwestia finansowania le-
czenia zwierzat, spoczywajgca na opiekunach, kt6-
rzy niekiedy musza stawac przed dylematem z uwagi
nabrak srodkow finansowych na leczenie. Skutecz-
no$¢ praktyki weterynaryjnej wymaga udziatu tech-
nologii medycznych, ktore sag kosztowne. W zwigzku
z tym etyka weterynaryjna Sciera sie z presjg, kto-
rej zrédtem jest rozdzwiek pomiedzy potencjatem
leczniczym ustug weterynaryjnych a ograniczona
zasobnoS$cig ekonomiczng opiekunéw. Taki rozdz-
wiek moze prowadzi¢ do naduzy¢, w wyniku ktérych
cierpie¢ bedzie pacjent, ktérym jest zwierze. Chociaz
emocjonalne przywigzanie przynajmniej wiekszo-
$ci opiekunéw do zwierzat sprawia, ze opiekunowie
s3 sktonni inwestowa¢ znaczace $rodki finansowe
w poprawe stanu zdrowia swoich pupili. Opiekuno-
wie czesto godza sie z wyrzeczeniami dotyczacymi
ich wlasnego dobrostanu. I tak zaczynajq sie poja-
wiac kolejne dylematy, ktorych podtoze mozna le-
gitymizowac¢ etycznie. Moze dojs$¢ do sytuacji, kie-
dy zwierze jest chore Smiertelnie, jego jakos¢ zycia
zostala silnie obnizona, nie czerpie z zycia przyjem-
nosci, a opiekun nie umie/ nie chce podja¢ decyzji co

do eutanazji zwierzecia, mimo iz zwierze funkcjo-
nuje dzieki medykalizacji Srodkami u$mierzajacy-
mi bol przy odczuciu cierpienia (9). Dlatego w takich
przypadkach kluczowa jest rola lekarzy weteryna-
rii, ktérzy powinni porozmawia¢ z opiekunem na te-
mat stanu pacjenta. W wielu przypadkach, ktére do-
tycza zwierzat starych z chorobami przewlektymi,
niekiedy nowotworowymi, pozostaje opieka palia-
tywna. Cechuje ja szeroki zakres dziatania, chociaz
zdefiniowany dopiero w ostatnich dekadach dla we-
terynarii. Opieka paliatywna jest dobrodziejstwem
dla os6b zdolnych wczué sie w potozenie i cierpienie
swoich towarzyszy zycia. Zwierzeta sg beneficjenta-
mi opieki doswiadczajacymi szczerych intencji swo-
ich opiekunéw. Opieka paliatywna w odniesieniu do
zwierzat bywa wpisywana w relacje zwierze — opie-
kun — lekarz weterynarii (10). Zdaniem Krzysztofa
Kus$nierza funkcjonujemy w ,,rezimie medycznym”,
ktdry nie wktada minimalnego wysitku w edukacje
medyczng zorientowang na wzmacnianie samolecz-
niczych zdolnoSci organizméw istot zywych. Azeby
tak sie stato, potrzebna jest wspotpraca w obszarze
diagnozy i sposobdw leczenia, a przede wszystkim
autonomii pacjenta w relacji z lekarzem lub terapeu-
ta. Krzysztof Kusnierz wycigga wniosek, iz konse-
kwencja tego stanu rzeczy jest podleganie istniejg-
cym konwencjom oraz korzystanie z przyznawanych
przez nie przywilejéw, z jednoczesnym pozostawa-
niem w roli zaleznej. W przypadku istot innych ga-
tunkow ich status zmienia sie¢ diametralnie w za-
leznos$ci od okoliczno$ci, w jakich sie znajduja (11).
W nienaturalnych warunkach znajduja sie zwierzeta
w ogrodach zoologicznych. Zwierzeta w niewoli do-
zywaja wieku senioralnego, w zwigzku z czym i wo-
bec nich istnieje zapotrzebowanie na opieke palia-
tywna. Zwierzecy seniorzy z ogrodéw zoologicznych
nie r6znia sie od domowych pséw i kotow, ktore juz
od wielu lat stajg sie coraz bardziej dtugowieczne. Ta-
kie kwestie, jak odpowiednia, dostosowana do wie-
ku karma, mozliwo$¢ swobodnego poruszania sie,
uwzgledniajaca naturalny wzorzec ruchéw danego
zwierzecia, zwrdcenie uwagi na pogorszenie dzia-
tania zmystéw, leczenie dostosowane do starszych
zwierzat, czyli tzw. geriatria zwierzeca, zyskuja co-
raz wieksze znaczenie takze w ogrodach zoologicz-
nych. Opiekunowie i lekarze weterynarii musza sie
uczy¢ postepowania ze zwierzecymi seniorami (12).
Do asymetrycznej relacji ze zwierzeciem cztowiek
wnosi etyke — jako opiekun. Ewa Nowak wskazuje,
ze tez jako ten, ktory wie, ze cierpieniu mozna za-
pobiec lub unikna¢ go, jesli to tylko mozliwe. Istota
zdolna wzig¢ odpowiedzialno$¢, ma obowigzek re-
alizowac jg wobec istoty pozbawionej takiej zdol-
nosci zwtaszcza wtedy, gdy ta jest od niej zywot-
nie zalezna (13).

Choroba terminalna i bol - o cierpieniu zwierzat

Choroba stanowi proces o zréznicowanej dyna-
mice. Czesto opiekunowie zwierzecia wskazuja, iz
jego stan ulegl pogorszeniu nagle. Malgorzata Ro-
eske, powotujac sie na poglady biologéw, zauwaza, iz
wskazany stan rzeczy ma ewolucyjne uzasadnienie.
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Zwiazany jest z potrzebg ukrycia stabosSci przez dzi-
kie zwierzeta, albowiem chore zwierze staje sie ta-
twym obiektem ataku ze strony agresora. Trwaja-
cy tysiace lat proces udomawiania gatunkow, ktéore
obecnie sg okreslane jako towarzyszgce, nie zdotat
sttumié¢ potrzeby ukrywania przez nie choroby, co
zawsze stanowi wazny mechanizm ochrony przed
drapieznikami. Kluczowym i najczeéciej pierwszym
wskaznikiem choroby rozpoznawanej przez wiek-
szo$¢ opiekunéw jest pogorszenie apetytu, cze-
sto potaczone ze spadkiem aktywnoSci. Objawy te,
zwykle zespolone ze zmianami w wygladzie ze-
wnetrznym i nietypowymi zachowaniami, stano-
wig dla opiekunéw podstawowe zrddio rozpozna-
nia choroby w sytuacji, gdy nie ma mozliwosci, aby
jednostka bezposrednio zakomunikowata fakt po-
garszajacego sie samopoczucia. Swiadomo$¢ cho-
roby sktania opiekundéw do wiekszego skupienia
na fizjologii zwierzecia (np. monitorowanie funk-
cji zyciowych, takich jak jedzenie, wydalanie; 14).
Pierwszy i najbardziej oczywisty objaw cierpienia
przejawia sie zmiang stanu fizycznego zwierzecia.
Kolejna trudno$¢ zwigzana ze stosowaniem kryte-
rium zdrowia fizycznego (lub jego braku) do okre-
$lenia, czy zwierze cierpi, czy nie, polega na tym,
ze oczywiScie nie sama choroba czy uraz decyduja
o cierpieniu, ale towarzyszacy temu stan psychicz-
ny. Zwierze moze odnie$¢ obrazenia w sensie uszko-
dzen fizycznych, a jednoczesnie nie mie¢ zadnych
objaw6w bolowych. Bardzo pouczajace sg tu dozna-
nia innych ludzi. Kiedy podejmowane sg proby oce-
ny, jaki uraz faktycznie powoduje bdl, fizjologia jest
mniej pomocna, niz mozna by oczekiwaé. Wprawdzie
wielu fizjologéw uwaza, ze mechanizm doznan bo-
lowych jest w gruncie rzeczy taki sam u ludzi i po-
zostatych ssakéw, jednak w przypadku zadnego ga-
tunku, co uzmystawia Marian Stamp Dawkins, nie
poznano dokladnie fizjologicznych podstaw percep-
cjibolu. Nie ma pewnosci, ze gdy zachodzi takie czy
inne zdarzenie fizjologiczne, ludzie zawsze stwier-
dzaja — ,,to boli”. W obrebie catego ciata znajduja sie
drobne wtékna nerwowe reagujace na bodzce bélo-
we, trudno jednak zinterpretowac¢ informacje, kto-
re one przenoszga. Dawkins podkreS$la, iz dodatkowa
komplikacje powoduje obecnos¢ innych wychodza-
cych z mézgu wtdkien nerwowych, regulujacych in-
tensywno$¢, z jaka te informacje we wtéknach bélo-
wych sg przenoszone w gore rdzenia kregowego i do
moézgu. Czasem sa przekazywane, a czasem nie. Od
tego zalezy faktyczne nasilenie odczuwanego bdlu.
Ten ostatni w pewnym sensie stanowi dla fizjolo-
gow zagadke, jednak, co widoczne jest w narracji
Dawkinsa, bytoby btedem traktowac to jako uspra-
wiedliwienie dla lekcewazenia skutkdw, jakie cze-
sto wywotujg u zwierzat obrazenia. Umiarkowa-
ny bol moze by¢ nietatwy do zaobserwowania, ale
objawy silnego bdlu sa trudne do przeoczenia (np.
kwik, szarpanie, drgawki; 15).

Bol jest doswiadczeniem nieodigcznie subiektyw-
nym, prawdziwie indywidualnym zaréwno u ludzi,
jak i u zwierzat, w zwigzku z tym trudno jest zro-
zumie¢, w jaki spos6b odczuwaja go poszczegolni
pacjenci. Wedtug Miedzynarodowego Towarzystwa
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Badania Bélu brak mozliwo$ci zakomunikowa-
nia odczuwanego bélu w zaden sposéb nie prze-
kresla mozliwosci, ze dany osobnik bdl odczuwa,
a tym samym wymaga leczenia przeciwbdlowe-
go. W opinii Fridy Kahlo stwierdzenie to ma duze
znaczenie w medycynie weterynaryjnej. Podkre-
$la konieczno$¢ wdrozenia terapii przeciwbdlowej
u pacjentéw, ktérzy nie sg w stanie werbalnie zako-
munikowac takiej potrzeby. Znaczenie terapii b6lu
opiera sie na dwdch filarach. Pierwszy filar polega
na unikaniu sytuacji, w ktérej bol stanie sie zabu-
rzeniem wspotistniejacym, czyli pogorszy stan pa-
cjenta. Drugi filar ma znaczenie bioetyczne. Zgod-
nie z tym znaczeniem kazdy pacjent ma prawo do
unikniecia bélu i cierpienia. Bol zwigzany jest tak-
Ze z procesem starzenia zwierzat. Wspotwyste-
puje w wielu chorobach u pacjentéw w podesztym
wieku. Leczenie b6lu zwierzat, zwtaszcza tych to-
warzyszacych cztowiekowi, moze odzwierciedla¢
ludzkie przekonania kulturowe (16). Wspotczesnie
w stosunku do zwierzat uznaje sie ,,prawo do wol-
nosci od cierpienia”. Jest ono legitymizowane fak-
tem, iz zwierze jest istotg zyjacg i Swiadoma, zdolng
zaré6wno do odczuwania cierpienia, jak i dobrosta-
nu mimo przewazajacego w europejskim obszarze
prawnym antropocentrycznego (17) podejscia (18).
Nie istniejg Zadne geograficznie udokumentowa-
ne ograniczenia wystepowania bdlu zwierzat. Do-
tyczy to takze diagnozy bélu. Jedyne ograniczenie
buduje §wiadomos$¢, edukacja oraz stopien zaanga-
zowania, aby wiaczy¢ ocene bélu do kazdego bada-
niaklinicznego. R6znice moga dotyczy¢ jedynie do-
stepnosci srodkow przeciwbdlowych konkretnych
produktéw oraz regulacji prawnych w zakresie ich
stosowania (19). B6l u zwierzat powinien by¢ spo-
dziewanym rezultatem kazdej sytuacji czy choroby,
ktora wywotataby bol u cztowieka (20). Gareth Steel
wyjasnia, iz istnieje zasadnicza réznica pomiedzy
bélem odczuwanym przez ludzi a bélem zwierzat.
Réznica wynika z ludzkiej zdolno$ci do logicznego
my$lenia. Zadne zwierze nie potrafi dokona¢ zto-
zonej, zr6znicowanej oceny zwigzku miedzy obec-
nymi okoliczno$ciami i zachowaniem a przyszto-
$cig, jak dzieje sie to w przypadku ludzi. Cztowiek
moze co$ przetrzymac ze $wiadomoScia, ze jutro
moze by¢ lepszy dzien albo ze moze si¢ pojawi¢ no-
watorska terapia. Ludzie oceniaja wtasng jako$¢ zy-
ciaidochodza do jakich$ wnioskdw. Nie dotyczy to
zwierzat. Cztowiek decyduje za zwierzeta. Gareth
Steel jako lekarz weterynarii w swojej praktyce kli-
nicznej namawia opiekundw zwierzat do stawiania
stupéw granicznych, gdzie punktem wyjscia staje
sie ustalenie stanu ostatecznego. Niebezpieczen-
stwo wiaze sie z brakiem wyraznego punktu odcie-
ciaiprzesuwaniem wcze$niej zakreslonych granic.
Zakazdym razem, gdy sytuacja sie pogarsza, opie-
kun dostosowuje sie i normalizuje sprawe. W kon-
cu opiekun akceptuje okolicznosci, ktére — gdyby
pojawity sie z dnia na dzien — niewatpliwie spowo-
dowatyby, ze zjawitby sie w klinice weterynaryjnej,
proszac o pomoc w uwolnieniu zwierzecia od cier-
pienia (21). Magda Firlej-Oliwa wyjasnia, iz do oceny
bélu przewlektego, jak i bolu ostrego zaadaptowane
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zostaty z medycyny ludzkiej specjalne skale, maja-
ce za zadanie obiektywnie ocenic bél lub jego brak
u zwierzecia. Zwierze, ktére odczuwa bol, moze sie
izolowa¢ od domownikéw zaréwno ludzkich, jak
izwierzecych, czy tez wykazywac zupeing ulegtos¢
(nawet gdy nigdy jej nie wykazywato), jak réwniez
nietypowa dla danego osobnika agresje. Cierpia-
ce zwierze moze by¢ zdenerwowane, zaniedbywac
pielegnacje, szukac schronienia, wokalizowac. Jed-
noznaczne stwierdzenie, czy zwierze odczuwa bdl,
czy tego boélu nie odczuwa, bywa trudne nawet dla
lekarzy weterynarii, albowiem zwierzeta ukrywa-
ja bél i zwigzane z nim cierpienie. Zdolnos¢ wyta-
czaniabodlu jest jednym z kryteriéw, ktore sg brane
pod uwage przez lekarzy weterynarii podczas decyzji
o0 eutanazji (22). Bol jest sumg doznan somatycznych
ipsychicznych, dlatego w medycynie ludzkiej pod-
chodzi sie do jego us$mierzania w sposéb holistycz-
ny, poprzez wykorzystywanie obok metod farma-
kologicznych takze metod niefarmakologicznych,
takich jak np. dotyk czy muzykoterapia. Problemem
natury etycznej u ludzkich pacjentéw w stanie ter-
minalnym jest rozgraniczenie pomiedzy leczeniem
paliatywnym a eutanazja, ktéra na gruncie Kodek-
sukarnego jest przestepstwem. Podanie zbyt duzej
iloSci lekéw przeciwbdlowych pacjentowi terminal-
nie choremu moze nasuwac podejrzenie eutanazji,
agranica ilo$ci podanych lekéw nie jest mozliwa do
ustalenia, liczy sie tutaj intencja podajacego leki —
celem jest uSmierzenie bolu cierpigcego pacjenta (23).
W zwiazku z tym niekiedy mozemy znalez¢ i takie
opinie, oceniane jako kontrowersyjne, ze zwierze-
ta cierpigce na nieuleczalne choroby nowotworowe,
znajdujace sie w stanie terminalnym, odczuwaja-
ce boli cierpienie, maja o tyle lepiej w tym jednym
przypadku, iz wobec nich moze by¢ dokonana eu-
tanazja. Jakkolwiek na gruncie bioetyki eutanazja
w przypadku ludzi oceniana jest jako czyn niegod-
ny, nawet w sytuacji gdy dokonywana jest z powo-
duwspétczucia (24). Debata na temat eutanazji trwa
od konca XIX wieku, stanowigc site napedowa ewo-
lucji prawodawstwa regulujacego opieke paliatyw-
na i podejmowanie decyzji medycznych wobec lu-
dzi u kresu zycia, takich jak odstepowanie od terapii
czy sedacja paliatywna (25). Jan Hartman pokazu-
je, iz pragnienie $mierci jest kulturowym i moral-
nym tabu, do owego pragnienia nie wypada wrecz
sie przyznac. Dalej idgc, Hartman wyraza opinie, iz
gdyby zwierzeta potrafity porozumiewac sie z ludzmi
w sprawie ich pragnienia odnosnie zycia lub $§mier-
ciidzieli¢ z cztowiekiem swymi rozterkami, wtedy
cztowiekowi by byto trudniej podejmowac decyzje za
zwierzeta. Cztowiekowi wydaje sie, iz petne bélu zy-
cie zwierzecia w oczekiwaniu na nieuchronng $mier¢
jest pozbawione sensu, w zwigzku z tym usypianie
cierpiagcych zwierzat uznaje za swdj moralny obo-
wiazek. W jego opinii ludzie uznaja agonalne cier-
pienie za pozbawione sensu, a bolesna empatia, jakq
wywotuje w ludziach widok straszliwych cierpien,
sprawia, ze cztowiek goraco pragnie, aby te cierpie-
nia sie zakonczyty, nawet jesli ceng jest zakoncze-
nie zycia cierpigcego, niezaleznie od tego, czy cier-
pigcaistota jest cztowiekiem, czy zwierzeciem (26).

Empatia jako podstawa miedzygatunkowe;j relacji
opiekunczo-leczniczej

Relacja etyczna obejmuje zdolno$¢ do pojmowania
cudzych potrzeb, interesdw, pragnien, bezbronno-
$ci, nadziei oraz perspektyw. Nie powinny by¢ one
interpretowane tylko i wylacznie z ludzkiej per-
spektywy, ale tez nalezy sie skupi¢ na perspekty-
wie innego, czyli zwierzecia (27), ktore z uwagi na
stan zdrowia wymaga empatycznej relacji opie-
kunczo-leczniczej. Diagnoza terminalnej lub prze-
wleklej choroby bliskiej osoby sprawia, ze cztowiek
uswiadamia sobie dorazno$¢ i przemijalno$c¢ obec-
nosci tych, ktoérzy wydawali sie stalym elementem
naszego zycia. U opiekunéw zwierzat daje sie zaob-
serwowac¢ ten sam mechanizm. Pomiedzy cztowie-
kiem i zwierzeciem wytwarza sie relacja. W zwigz-
ku z chorobg zwierzecia pojawia sie obawa, iz moze
go zabrakna¢, co powoduje ze strony opiekunéw na-
turalng potrzebe wiekszej uwagi, zadbania o mak-
symalnie dobre samopoczucie podopiecznego i wy-
korzystania czasu, ktdry mu pozostat. Pomiedzy
odchodzeniem bliskich ludzi i zwierzat istniejg ana-
logie. Jak wskazuje Matgorzata Roeske, jeden z naj-
istotniejszych czynnikéw wptywajacych na charak-
ter wiezi miedzy chorym zwierzeciem a opiekunem
stanowi konieczno$¢ przeprowadzania zabiegéw
medycznych (28). Trudne emocje opiekundéw zwie-
rzat, ktére sg zwigzane z czestymi wizytami u le-
karzy weterynarii, powoduja, iz lekarze wetery-
narii obcujacy dzien w dzien z bdélem i cierpieniem
zwierzecia, zwlaszcza wysoce empatyczni, o sil-
nym zaangazowaniu emocjonalnym w wykony-
wane obowigzki zawodowe, narazeni sa na wtérna
traumatyzacje (29). Utrzymanie jakos$ci zycia sta-
1o sie gtéwnym zadaniem medycyny weterynaryj-
nej. Mozna wyobrazi¢ sobie sytuacje, w ktorej le-
karz weterynarii ma wieloletnig klientke, opiekunke
11-letniego kota. Do tej pory zadaniem lekarza we-
terynarii byto utrzymywanie kota w dobrym zdro-
wiu lub w razie choroby przywrdcenie go do stanu
zdrowia. Ta sytuacja zmienita sie zasadniczo, kiedy
lekarz weterynarii zdiagnozowat u kota guza nie-
operacyjnego. Lekarz weterynarii spodziewa sie, iz
w nastepnych tygodniach czy miesigcach moze dojs¢
do pogorszenia stanu zdrowia zwierzecia. Kot za-
pewne straci na wadze, wystapig problemy z cho-
dzeniem, parametry fizjologiczne ulegng pogor-
szeniu. Mamy do czynienia z przemiang statusu
zwierzecia ze zdrowego na nieuleczalnie chorego.
W takiej sytuacji jedyne, co moze zrobi¢, to skupi¢
sie na dobrostanie kota i zapewni¢ mu opieke pa-
liatywna w Scistej wspoétpracy z opiekunem, tak aby
zwierze nie cierpiato. W swiadomosci lekarza wete-
rynarii zachodzi réwniez pewna przemiana. W ta-
kiej sytuacji lekarz weterynarii staje sie ,,opiekun-
czym profesjonalistg”. Rozr6znienie na ,,leczenie”
i ,,opieke” podkresla, ze proces decyzyjny lekarza
weterynarii w trakcie opieki paliatywnej koncen-
truje sie na komforcie i jakos$ci zycia zwierzecia (30).
Lekarze weterynarii majg etyczny obowigzek zapo-
biegania cierpieniu pacjenta. W Polsce opieke nad
zwierzetami cierpigcymi na choroby terminalne
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Flu-A

sprawuja dotychczasowi opiekunowie, czasami sg
to fundacje lub organizacje prozwierzece w przy-
padku zwierzat bezdomnych. W Stanach Zjedno-
czonych funkcjonujg hospicjailekarz rozwaza, czy
pacjentowi bedzie lepiej w hospicjum dla zwierzat,
czy opieke nad terminalnie chorym zwierzeciem
moze sprawowac jego dotychczasowy opiekun, za-
opatrzony w leki przeciwbdlowe i korzystajacy ze
wsparcia lekarza weterynarii (31).

Zdarza sie i tak, ze opiekunowie zwierzat nie
chca przyja¢ do wiadomosci, iz ich zwierze we-
szlo w okres geriatryczny, czy tez w wieku mtod-
szym pojawita sie choroba, ktéra wymaga opie-
ki i wspétpracy z lekarzem weterynarii. W nie tak
odlegtej przesztosci §rednia wieku zwierzat towa-
rzyszacych byta o wiele nizsza niz obecnie. Zwig-
zane to byto m.in. z faktem, iz lekarze weterynarii
skupiali sie naleczeniu zwierzat gospodarskich, co
byto woéwczas priorytetem zwtaszcza na wsiach. Po
upadku komunizmu sytuacja zmienita sie w spo-
s6b diametralny, dzi§ medycyna weterynaryj-
na nie odbiega od medycyny ludzkiej, wyksztat-
city sie specjalizacje, w zwiazku z tym pojawita
sie opieka paliatywna. Rosnie $wiadomo$¢ opie-
kunéw zwierzat, chociaz — jak pisze Lukasz Lebek
— Czasem cztowiek uwaza, ze wystarczy, jak zwierze
ma dom i dostaje jesC. A jak chore lub stare, to do weta
uspic. A jesli nikczemnik nie chce wykonac¢ tego za-
biegu, to do lasu albo na ulice. Nie zyjemy w idealnych
czasach (32).
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Tytutem zakonczenia

Art. 15 Kodeks Etyki Lekarza Weterynarii okresla po-
winno$ci lekarza weterynarii wobec chorego zwie-
rzecia. Wskazuje, iz: 1) lekarza weterynarii powi-
nien cechowa¢ przyjazny i racjonalny stosunek do
zwierzat; 2) w przypadku chorego zwierzecia nale-
zy ograniczy¢ jego cierpienie i dazy¢ do przywro-
cenia mu zdrowia; 3) w uzasadnionych przypad-
kach lekarz weterynarii moze rozwazy¢ mozliwosc¢
humanitarnego u$miercenia zwierzecia. W tresci
przedmiotowego artykutu zawarte s3g pojecia em-
patiiidobra (art.15.1iart. 15.2), ktore sg szczegdlnie
istotne w przypadku zwierzat cierpigcych na cho-
roby nieuleczalne i starych, gdy petne przywréce-
nie zdrowia nie jest mozliwe, a lekarz weterynarii
dzieki wiedzy medycznej i do§wiadczeniu zawodo-
wemu moze wybra¢ najlepsze rozwigzania celem za-
pewnienia odpowiedniej jakos$ci zycia, pozbawione-
go bolu i cierpienia.

Kodeks Etyki Lekarza Weterynarii nie odnosi sie
w sposob bezposredni do opieki paliatywnej. Podob-
nie European Veterinary Code of Conduct naktada
na lekarzy weterynarii obowigzek w postaci podje-
cia proby usmierzenia bélu zwierzecia i jego cierpie-
nia, a w ostatecznym razie rozmowy z opiekunem
zwierzecia na temat eutanazji. Jakkolwiek eutana-
zja zwierzat jest ostatecznoscia, poprzedzong naj-
czesciej opieka paliatywna. Ta ostatnia koncentruje
sie¢ na wspieraniu dobrego samopoczucia zwierzecia
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itagodzeniu objawéw bélowych. Opieka paliatywna
dlarealizacji swoich celéw wymaga wsparcia na em-
patycznym dialogu pomiedzy lekarzem weterynarii
i opiekunem zwierzecia.
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Zarzadzanie zdrowiem 1 rozrodem krow
jako element zarzadzania stadem
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odstawa optacalnosci hodowli krow jest odpo-

wiednie zarzadzanie stadem. Polega ono na kon-
troli istotnych z punktu widzenia zdrowia kréw ob-
szar6w, sktadajgcych sie na sukces reprodukcyjny
oraz — w konsekwencji — ich wysoka produkcje (1).
Znaczaca role w tak rozumianym procesie odgrywa
lekarz weterynarii, ktorego aktywnos$¢ nie sprowa-
dza sie wylacznie do dziatan interwencyjnych, lecz
postepowania prewencyjnego, zapewniajacego kon-
trole, a dalej — eliminacje gtéwnych probleméw sta-
daipoprawe jego rentownosci. Nizej przedstawiono
pewne obszary zarzadzania stadem, w ktérych rola
lekarza jest bezdyskusyjna.

Nadzor weterynaryjny nad krowami
w okresie okotoporodowym

Dobrg ptodnos¢ u kréw mlecznych zapewnia wolny
od komplikacji zdrowotnych okres przej$ciowy, wy-
soki odsetek krow wczesnie przejawiajgcych ruje oraz
wysoki wskaznik zacielen. Kluczowym czynnikiem
ryzyka, ktéry powoduje zwiekszone prawdopodo-
bienstwo wystepowania choréb metabolicznych, jest
ujemny bilans energetyczny (NEB) w okresie okoto-
porodowym i wczesnym okresie poporodowym. Ni-
ski NEB wptywa na zmniejszenie czestosci wydzie-
lania LH, szybko$¢ wzrostu i wielko$¢ dominujacego
pecherzyka (DF), poziom IGF-1, stezenie glukozy
i insuliny oraz zwigksza stezenie hormonu wzro-
stu (GH) i niektérych metabolitéw we krwi. W efek-
cie dochodzi do wiekszej utraty kondycji ciata (BCS).
Kluczowe w tym okresie jest zmniejszenie czesto-
$ci wystepowania chordb metabolicznych poprzez
uzyskanie wysokiego spozycia suchej masy (DMI)
i maksymalne skrécenie okresu NEB po wycieleniu.
Z tego powodu zarzadzanie zywieniem krow w okre-
sie przejSciowym jest zasadnicznym elementem od-
dzialywania na wydajno$¢ rozrodcza. Ostre ograni-
czenie pobierania energii wywiera natychmiastowy
niekorzystny wptyw na wzrost pecherzykow i owu-
lacje. Aby uzyskac¢ wysokie wskazniki ptodnosci, ko-
nieczne jest zmniejszenie czesto$ci wystepowania
anoestrus i dobre wskazniki wykrywalnos$ci rui. Na
wskaznik cigzy wywiera wptyw wiele czynnikow.
NEB ogranicza rozmiary pecherzykow i ciatka z6t-
tego (CL), zmniejszajac stezenie insulinopodobnego
czynnika wzrostu-1 (IGF-1) i zaktdcajac steroidoge-
neze. Tymczasem diety wysokobiatkowe podawa-
ne krowom w okresie poporodowym prowadza do
wzrostu poziomu mocznika we krwi i obnizenia
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Health and reproduction management in cattle as an important part of herd
management

Jaskowski J.M.", Gehrke M.', Kazmierczak P.%, Kulus J.", Bogucka J.},
Department of Diagnostics and Clinical Sciences, Institute of Veterinary
Sciences Nicolaus Copernicus University in Toruri'. Student's Buiatric Circle
.Res Ruminantiae”, Institute of Veterinary Sciences, Nicolaus Copernicus
University in Toruri?, Department of Basic and Preclinical Sciences, Institute
of Veterinary Sciences, Nicolaus Copernicus University in Torun?

Effective herd management is critical to the profitability of dairy production,
with a focus on cow health and reproductive success. Adequate preventive
care and veterinary supervision, especially during the periparturient period, play
a crucial role in preventing metabolic diseases and maintaining a sufficiently
high reproductive rate in the herd. Nutritional management during the transition
period also plays an important role in minimizing negative energy balance and
improving reproductive performance. It is important to implement management
strategies to reduce stress and to increase genetic selection for stress tolerance,
as the presence of stressors and systemic inflammation increases the risk of
metabolic disorders or reproductive system inflammation. Continuous monitoring
with advanced systems facilitates early detection of systemic disorders and rapid
medical intervention, contributing to improved cow health. Control of infectious
diseases is also vitally important to maintain herd fertility, while early detection
of pregnancy and control of mastitis are essential to maximise reproductive
performance and herd health. Coordinated efforts between breeders, animal
technicians, nutritionists and veterinarians are essential to maintain high
levels of cow health and fertility. Here, we present directions of responsible
management of dairy cattle herd.

Keywords: management, health, reproduction, cows.

ptodnosci. Chociaz mechanizm ten nie jest do konica
wyjasniony, praktyczne implikacje karmienia pasza
o odpowiednim poziomie biatka surowego sa dobrze
znane. Dlatego w celu uzyskania wysokiej wydajno-
$ci reprodukcyjnej kréw mlecznych wymagane jest
skoordynowane podejscie do zarzgdzania zdrowiem,
w konsekwencji takze rozrodem kréw, w ktérym
uczestniczg personel nadzorujacy produkcje, die-
tetycy i lekarze weterynarii (2).

Zapalenie ogdlnoustrojowe (SI) moze odgrywac
gtéwna role w wielu zaburzeniach metabolicznych
i stanowic¢ czynnik ryzyka rozwoju klinicznej po-
staci zapalenia macicy. Stuszno$¢ tej koncepcji po-
twierdzaja badania, w ktérych oceniano wptyw jed-
nego z niesteroidowych lekéw przeciwzapalnych
(NLPZ) — meloksykamu — na metabolizm energe-
tyczny, funkcje neutrofili (PMN) i rozwdj zapalenia
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btony sluzowej macicy u kréw mlecznych po poro-
dzie. Meloksykam, selektywnie hamuje cyklogenaze
(COX-2). Enzym ten jest indukowany przez cytoki-
ny, mediatory prozapalne i czynniki wzrostu. Odpo-
wiada m.in. za rozwoéj procesu zapalnego oraz moze
uczestniczy¢ w karcynogenezie. Istniejg jednak nie-
liczne badania dotyczace stosowania meloksykamu
do tagodzenia poporodowych przypadkow metri-
tisileczenia zapalenia btony §luzowej macicy u by-
dta mlecznego (3). Meloksykam zmniejsza poziom
haptoglobiny w surowicy i poprawia wskazniki me-
tabolizmu energetycznego. Mniejszy poziom kwasu
B-hydroksymastowego i wigkszy IGF-1 wptywa ko-
rzystnie na wydajnos$¢ i przyczynia sie do poprawy
wskaznika zacielen (3).

Zarzadzanie zywieniem

Dla uzyskania 365-dniowego okresu miedzywycie-
leniowego okres miedzycigzowy nie powinien by¢
dtuzszy niz 80 dni. Jednak nadmierna dtugosc prze-
stoju poporodowego nie wydaje sie gtdwnym powo-
dem braku satysfakcjonujacej ptodnosci, poniewaz
u wiekszo$ci krow mlecznych okres ten jest krot-
szy niz 80 dni. ROwnie istotny jest okres pomiedzy
pierwszym unasienianiem i unasienianiem skutecz-
nym, okreslany jako okres ustugi.

U krow o wysokiej wydajnoSci mlecznej istnieje
naturalna tendencja do wystepowania przejSciowe-
go ujemnego bilansu energetycznego. Tymczasem
podstawowa praktyka zywieniowg sg proby skré-
cenia przestoju poporodowego u kréw poprzez po-
daz wysokobiatkowej paszy. Taka praktyka dotyczy
takze skracania okresu miedzycigzowego. Do ztych
decyzji przy wyborze pasz dla kréw w r6znych fa-
zach cyklu produkcyjnego moga takze doprowadzi¢
wysokie koszty skarmianych pasz. Z reguty krowy
wysokowydajne otrzymuja najlepszej jakosSci pa-
sze, podczas gdy samice zasuszone — pasze o0 niz-
szej jako$ci. W tym drugim przypadku, zwlaszcza
w sytuacjach podawania pasz o bardzo niskiej ja-
kosci, dochodzi po wycieleniu do zaburzen wzno-
wy cyklu rujowego, a takze zwiekszenia czestoSci
wystepowania zaburzen poporodowych. Nadmiar
biatka w dawce pokarmowej moze doprowadzic¢ do
ostabienia apetytuijego dalszych skutkéw (brak rui,
zaburzenia metaboliczne; 4). Z tego powodu podaz
paszy o zwiekszonej iloSci biatka, celem stymula-
cji wydajnosci, bez uwaznej oceny kondycji ciata,
moze w efekcie negatywnie wptynaé na ptodnos¢,
wydajno$¢ i ogdlny stan zdrowia kréw. Ponadto dla
wtasciwej kondycji wazne jest, by zmniejszy¢ cze-
stotliwo$¢ wystepowania probleméw zdrowotnych.
Sugeruje sig, ze spadek zawartos$ci suchej masy o 1%
zwigksza prawdopodobienstwo zaburzen popo-
rodowych o0 4% (5). Zmiany masy ciata przed wy-
cieleniem, jak i po porodzie, a takze kondycja kréw
podczas wycielenia, maja istotny wptyw na dtugos¢
przestoju poporodowego. Przez pierwsze 4—6 ty-
godni po wycieleniu pobieranie paszy przez krowy
nie zwigksza sie tak szybko jak produkcja mleka.
W efekcie dochodzi do mobilizacji ttuszczu z rezerw
organizmu. W ciggu dwdch miesiecy po wycieleniu

stopien utraty kondycji w istotnym stopniu zalezy
od réwnowagi miedzy pobieraniem sktadnikéw od-
zywczych a genetycznie uwarunkowang produkcja
mleka. Do pewnej rownowagi pomiedzy mobiliza-
cjarezerw energetycznych z tkanek a sekrecjg mle-
ka u odpowiednio zywionej krowy dochodzi dopie-
ro ok. 60 dnia po wycieleniu. W tym czasie kondycja
krow ulega stopniowej poprawie (6).

Mozliwie szybkie osiggniecie tej rownowagi jest
o tyleistotne, Ze wigze sie z szybszym wznowieniem
cyklicznej aktywnosci jajnikéw po porodzie. Jej wy-
stapienie pozwala na skrdécenie przestoju poporo-
dowego i okresu miedzywycieleniowego. Podob-
nie krowy wysokowydajne z niskim BCS 5 tygodni
po wycieleniu pierwszg kliniczng ruje zwykle wy-
kazuja p6zniej. Od kréow z niskim BCS pozyskiwa-
no mniej prawidtowych, dobrych jako$ciowo oocy-
tow niz od kréw z wyzszym BCS, podczas gdy liczba
pecherzykow jest wyzsza u krow z BCS w przedzia-
le od 3 do 5. Stwierdzono, ze wiecej kréw o umiar-
kowanej lub stabej kondycji podczas porodu wyka-
zywato ruje w ciagu 60 dni po porodzie, jesli krowy
zwiekszaty mase ciata przed wycieleniem w porow-
naniu do tych, ktére jg przed wycieleniem stracity.
Wysoki odsetek krow w stabej kondycji, ktore chu-
dty przed wycieleniem, nie wykazuje rui po wycie-
leniu, chyba ze wyraznie przybieraty na wadze po
wycieleniu. Na dtugos$¢ okresu poporodowego (PPI)
ma wpltywa szereg czynnikow, w tym numer lakta-
Cji, rasa, wysoka wydajnos¢ mleczna, czynniki $ro-
dowiskowe oraz status hormonalny. Wiele z nich ule-
ga wzajemnym interakcjom (7).

Réwnie istotna wydaje sig¢ kontrola zywienia w in-
nych okresach reprodukcyjnych. W tym wypad-
ku cenne sg gotowe programy analizujgce zywienie
isugerujace optymalne rozwigzania celem zmniej-
szenia ryzyka wystepowania ewentualnych zabu-
rzen zdrowia i ptodnosci.

Stres

Stres — wywotujacy okreslone napiecie nerwowe —
istotnie wptywa na produkcje i ptodno$c¢ bydta. Po-
datnos$¢ kréw narazonych na takie samo nasilenie
stresu jest rézna i zalezy od cech osobniczych. Ty-
powe przypadKi stresu, na ktéry narazone sg krowy,
obejmuja stres Srodowiskowy, stres wywotany cho-
roba, stres produkcyjny, Zywieniowy i psychiczny.
Wptyw stresu na uktad rozrodczy zalezy od tempe-
ratury ciata (stres cieplny), metabolitéw przemiany
energii i hormondéw metabolicznych (stres produk-
cyjny i zywieniowy), funkeji osi podwzgdrze-przy-
sadka-gonady (HPG) i/lub aktywacji osi podwzgé-
rzowo-przysadkowo-nadnerczowej (HPA). Reakcja
kréw w odpowiedzi na stres ma wptyw na stan ma-
cicy po wycieleniu, jako$¢ oocytéw, funkcje jajni-
kow i zdolno$¢ rozwojowa ptodu. Krowy w mniej-
szym stopniu narazone na stres cechuja sie lepsza
ptodnoscia. Wydaje sie wiec, ze celem zarzgdzania
stadem w najblizszej przysztosci oraz ukierunko-
wanej selekcji genetycznej krow bedzie zmniejsze-
nie stresu produkcyjnego i genetyczna selekcja by-
dta pod katem opornosci na stres (6).
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Monitorowanie czynnosci zyciowych zwierzat

Jednym z systeméw monitorowania niektérych czyn-
nosci zyciowych jest samozasilajace urzadzenie do
monitorowania temperatury ciata zwierzecia i in-
nych parametréw zyciowych. Urzadzenie moze by¢
zamontowane w uchu zwierzecia, pod skérg lub w do-
wolnym miejscu, ktore moze by¢ uzyte do wygene-
rowania wiarygodnego wskazania temperatury cia-
ta zwierzat i innych objawdw zyciowych. Zasilanie
urzadzenia zapewnia miniaturowy uktad ogniw sto-
necznych, przy czym energia z ogniw stonecznych
jest wykorzystywana do napedzania obwodéw cy-
frowych, ktére przetwarzaja sygnaty z réznych sond
uzywanych do gromadzenia danych dotyczacych pa-
rametrow zyciowych zwierzecia. Rozmiar tablicy do-
biera sie proporcjonalnie do liczby monitorowanych
parametréw zyciowych, iloSci S$wiatta stonecznego,
gestosci stada i innych czynnikéw branych pod uwa-
ge w celu zapewnienia wystarczajacej mocy urzadze-
nia (Vital signs monitoring system for animals T Hi-
xson — US Patent 7,196, 628, 2007 — Google Patents).

Temperatura, pH, cisnienie i przewodnos¢
tresci Zzwacza

Elektroniczne czujniki wewnatrzzwaczowe i teleme-
tria oferujg nowe mozliwosci zdalnego monitorowa-
nia $rodowiska zwacza. Czujniki takie zdolne sg do
pomiaru pH, temperatury i ci$nienia. Temperatura
w zwaczu wzrastata rowniez w czasie rui, mierzona
jest za pomoca czujnika opartego na elektronicznym
bolusie radiotelemetrycznym wewnatrz Zwacza (8).

Przeprowadzono jednoczesne pomiary przewod-
nosci elektrycznej i temperatury wewnatrz zwacza
W czasie rzeczywistym za pomoca multimodalnego
zestawu czujnikéw. System bezprzewodowy z powo-
dzeniem odbierat sygnaty w sposéb ciagly i umozli-
wil pomiar parametréw w zwaczu w czasie rzeczywi-
stym (9). Elektroniczne czujniki wewnatrzzwaczowe
i telemetria oferuja nowe mozliwosci zdalnego mo-
nitorowania Srodowiska zwacza. Czujniki zdolne do
pomiaru pH, temperatury i ciSnienia zostaty pod-
dane ocenie laboratoryjnej i wewnatrzzwaczowej
ukréw z przetoka zwacza. Uzyskane wyniki wykazu-
jawyrazny zwiazek pH z dietg i okresami karmienia,
podczas gdy zapisy zmian temperatury wskazuja na
czas pobierania wody. Zmiany ci$nienia sg trudniej-
sze do interpretacji, ale moga wskazywac na uczu-
cie sytosci. Urzadzenia te zapewniaja nieprzerwane
monitorowanie parametréw zwacza i mogtyby by¢
przydatne do badan nad manipulacjami w zakre-
sie zywienia i trawienia oraz monitorowania zdro-
wia zwierzat (10).

Kontrola choréb zakaznych

Lekarze weterynarii zarzadzajacy rozrodem w sta-
dach kréw mlecznych powinni regularnie oceniaé
stan zdrowia stada w odniesieniu do patogendw, kt6-
re zagrazaja ptodnosci. Patogeny, ktére czesto wy-
wotuja jedynie tagodne bezobjawowe choroby, takie
jak Neospora caninum, Listeria monocytogenes, wirus
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choroby niebieskiego jezyka (BTV) i wirus biegunki
bydta (BVDV), moga powodowaé zaburzenia rozro-
du, gdy przenoszone sg pionowo z matki na potom-
stwo (11, 12). Opisano, ze herpeswirus typu 4 bydta
wykazuje powinowactwo do komérek endometrium.
Z tego powodu powinien by¢ kontrolowany w tych
stadach, w ktérych notuje sie wysoka czesto$é wy-
stepowania stanéw zapalnych macicy, szczegélnie
tam gdzie wykluczono inne czynniki infekcyjne po-
wodujace zaburzenia w rozrodzie. Wykrywanie tych
chordb jest mozliwe w oparciu o sie¢ komercyjnych
laboratoriéw diagnostycznych. Pewna role w wy-
krywaniu przyczyn tych zaburzen odgrywaja proste
i doktadne testy diagnostyczne z mozliwoscig wy-
korzystania w warunkach terenowych.

Opro6cz monitorowania chordb zakaznych i prze-
strzegania zasad bezpieczenstwa biologicznego nie-
kiedy moze by¢ konieczne wigczenie odpowiednich
protokoléw szczepienn — w celu zapobiezenia ryzy-
ku wprowadzania nowych patogenéw do stadaiich
dalszemu rozprzestrzenianiu (11). Szereg badan
wskazuje na korzystny wptyw szczepien ochron-
nych na rozréd kréw (13, 14). W jednym z nich oce-
niano skutki szczepienia przeciwko herpeswirusowi
bydta-1(BoHV-1), wirusowi wirusowej biegunki by-
dta (BVDV) i Leptospira spp. u krow w réznym okresie
przed i po zastosowaniu protokotu Al w ustalonym
czasie lub z wczesniejszymi szczepieniami prze-
ciwko tym chorobom. Wykazano w nich, zZe straty
cigzy ulegly zmniejszeniu, jesli szczepienie prze-
prowadzano na poczatku sztucznego zaptodnienia
o ustalonym czasie (Fixed Time Artificial Insemina-
tion — FTAI) — FTAI (d-11) i 30 dni po sztucznej inse-
minacji (Al). O ile okres szczepien przypadat przed
FTAI wcze$niej, tj. 30 dni przed (d-41) i na poczat-
ku (d -11) FTAI, poprawie w grupie szczepionej ulegt
wskaznik cigzy. Wskaznik ciazy ulegt takze wyraz-
nej poprawie w poréwnaniu do kréw nieszczepio-
nych, o ile szczepionke podawano powyzej 28 dnia
po wycieleniu, zachowujac dwutygodniowy odstep
pomiedzy jej kolejnymi dawkami. Z kolei je$li kro-
wy poddawano kolejnej turze szczepien (ROVAC) lub
przeciwko BoHV-1, BVDV i Leptospira spp. na poczat-
ku protokotu inseminacji w Scisle ustalonym w cza-
sie FTAI (d -11), wskaznik ciazy i odsetek strat cigzy
byly podobne. Szereg danych wskazuje, Ze szczepie-
nie krow przeciwko BoHV-1, BVDV i Leptospira spp.
w stadach nieszczepionych (naiwnych) poprawia wy-
dajnos¢ rozrodcza stada, zwlaszcza gdy obie dawki
szczepionki podaje sie przed Al (13). Z szerszej me-
taanalizy wynika, Ze szczepienie kréw przeciw BVDV
obnizato czesto$¢ strat cigzy o 45% oraz poprawiato
wskaznik zacieleni 0 5% (14).

Kontrola kondycji ciata (BCS)

Praktycznym sposobem kontroli rezerw energe-
tycznych jest ocena kondycji kréw. W tym celu opra-
cowano szereg wskaznikéw wykorzystywanych
w praktyce. Najbardziej popularny jest wskaznik
kondycji ciata (Body Condition Scoring, BCS) opra-
cowany przez Wildmanna w 1984 r. (15) i zmodyfi-
kowany przez Edmondsona (16). Punktowa ocena
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kondycji ciata, mimo Ze subiektywna, jest dobrym
narzedziem do okreslania stanu odzywienia krow.
Wskaznik ten okreslany jest — przewaznie u by-
dta mlecznego — w 5-stopniowej skali, w ktérej ,,1”
odpowiada zwierzeciu chudemu, a ,,5” nadmiernie
ottuszczonemu. Ocena kondycji moze by¢ stosowa-
na rutynowo do oceny stanu odzywienia réznych
grup zywieniowych, a takze okreslania wlasciwe-
go podziatu pasz, co jest nie bez znaczenia ekono-
micznego. Nadmierna kondycja ujemnie koreluje
z dlugoscia okresu migedzyciazowego, czestoscia po-
jawiania sie torbieli jajnikowych oraz dzienng pro-
dukcja mleka (17).

Utrata BCS w okresie zasuszenia jest zwigzana
ze zmniejszonym prawdopodobienstwem cigzy po
pierwszej i drugiej inseminacji po wycieleniu. Kro-
wy, ktdre zyskaty BCS w okresie zasuszenia, miaty
wieksza wydajnos$¢ produkeji mleka, ttuszczu i biat-
ka oraz zmniejszaty liniowo liczbe komérek soma-
tycznych w pdZniejszej laktacji. Z kolei utrata BCS
w okresie zasuszenia jest czynnikiem predysponu-
jacym do zaburzen zdrowotnych i zmniejszonej wy-
dajnos$ci produkcyjnej oraz reprodukcyjnej krow rasy
holsztynsko-fryzyjskiej (18).

U bydta miesnego kondycje ocenia sie¢ przewaz-
nie w skali 10-punktowej. Kondycja najbardziej po-
zadang z punktu widzenia rozrodu jest kondycja
ocenianana ,,5”.

Dotychczasowe metody oparte na ocenie wizual-
nej sg z natury pracochtonne, subiektywne, a uzyski-
wane wyniki bardzo czesto sa niedoktadne i niesp6j-
ne (19, 20). Wymagaja nadto od dokonujacego oceny
duzego doswiadczenia. Wspoétczessnie opracowano
szereg metod bardziej obiektywnych. Jedna z nich
jest system oceny BCS w oparciu o przetwarzanie
obrazu. Polega on na ocenie kondycji poprzez mo-
delowanie ksztattu kréw (21) w ocenie 3D (19). Au-
tomatyczny, obiektywny system BCS moze wspo-
magac proces zaptodnienia i podejmowanie decyzji
zywieniowych.

Opracowano nowsze techniki opisujace ksztatt
ciata kréw w sposo6b rekonstrukcyjny, umozliwiajace
automatyczny pomiar BCS na podstawie zdje¢ wy-
konywanych przy uzyciu kamery umieszczonej nad
wejsciem do robota udojowego. Kamere umieszcza
sie w taki sposéb, aby uchwycié¢ obrazy kréw z tytuy,
w okolicy grzbietowej miednicy na wysokosci bio-
dra. Tak oceniany BCS kazdej krowy byt szacowany
na miejscu przez dwoch technikéw i wigzany z obra-
zami krowy. Zestaw danych z testu poréwnawczego
zawierat blisko trzysta zdje¢ punktéw anatomicz-
nych i ksztaltéw powigzanych z BCS. Nastepnie wy-
korzystano go do oceny kréw, tworzac zestaw przy-
ktadowych ksztattéw. Do rekonstrukcji ksztattéw
krow wykorzystano analize liniowa i wielomiano-
wa. W ten sposob opisano ksztatt ciata krowy, biorac
pod uwage jej zmienno$¢ w poréwnaniu do Srednie-
go ksztattu. Metoda ta umozliwita uzyskanie pre-
cyzyjnego opisu ksztattu krowy, ktéry jest wyko-
rzystywany do automatycznego szacowania BCS.
Walidacja modelu wykazata, Ze zaproponowany mo-
del dziata lepiej niz inne, nowoczesne metody sza-
cowania BCS (21).

W zintegrowanych systemach zarzadzania zdro-
wiem krow oceniono wykonalno$¢ wiaczenia po-
miaru ksztattu ciata do automatycznego moni-
torowania stanu ciata. W hipotezie zaktadano, ze
ksztalt krowy zapasionej jest bardziej okragty niz
krowy chudej i z tego powodu moze lepiej odpowia-
dac ksztattowi parabolicznemu. Bardziej widoczne
kostne wyrostki i wgtebienia po bokach ogona chu-
dej krowy zwykle odbiegaty znaczaco od takiego
ksztattu. Po przetworzeniu obrazu odpowiedni al-
gorytm dokonywat oceny ksztattu ciata krowy. No-
woScig tej metody oceny kondycji w poréwnaniu do
metod stosowanych wczesniej byty petna automa-
tyzacja systemu i bardziej doktadna ocena kondycji.
Model ten zostat juz wdrozony, a jego wyniki zwe-
ryfikowano na podstawie wizualnej oceny kondy-
cji ciata (BCS) krow rasy holsztynsko-fryzyjskiej,
stwierdzajac niemal absolutng zgodnos¢ obu me-
tod oceny (22, 23).

Kontrola i zwalczanie
chorob okresu poporodowego

U kréow bakteryjne kontaminacje macicy podczas
porodu sa powszechne. Wystepowanie zatrzyma-
nia bton ptodowych i poporodowych infekcji maci-
¢y, liczba poroddéw i BCS s3 powigzane z wielkoscia
macicyiocenag jej potozenia w jamie miednicy. Kro-
wy majace podczas laktacji mniejszg macice zloka-
lizowang w jamie miednicy wykazywaty tendencje
do czestszego zacielania sie po pierwszym zabiegu
inseminacyjnym po porodzie (24). Nie tylko jednak
kontaminacja mikrobiologiczna macicy jest powo-
dem zapalenia macicy i pdZniejszych probleméw
z ptodnoscia. Oprécz obecnosci patogenéw w rozwo-
juprocesu zapalnego istotny wptyw wywiera wyste-
pujaca po wycieleniu supresja funkcji odpornoscio-
wej macicy, ktéra umozliwia niekorzystng zmiane
sktadu drobnoustrojéw zasiedlajacych macice i poja-
wienie sie procesu chorobowego nawet u 20% zwie-
rzat. Nadal dyskusyjna pozostaje definicja poporo-
dowych choréb macicy w oparciu jedynie o objawy
kliniczne. W terenie stosuje sie wiele réznych pro-
tokotow terapii, ktdrych skutecznos¢ nie zostata na-
ukowo udowodniona.

U kréw mlecznych silna, poporodowa odpo-
wiedZ zapalna macicy oraz sprawne mechanizmy
regulacyjne sa niezbedne do eliminacji patoge-
néw, przywrocenia funkcji jajnikéw i unikniecia
zaburzen rozrodu. Szybka migracja po porodzie
duzej liczby neutrofili (PMN) do Swiatta maci-
cy wigze sie z lepszym zdrowiem macicy i wydaj-
noscig rozrodcza. Jednak zaburzenia metabolicz-
ne i podwyzszone stezenia cytokin prozapalnych
w krazeniu moga prowadzi¢ do uposledzenia funk-
cji komoérek odpornosciowych i rozwoju stanu za-
palnego macicy. Zapalenie btony $§luzowej macicy
(>5% PMN w cytologii endometrium rozpoznanej
ok. piagtego tygodnia po porodzie) dotyka 15-35%
kréw mlecznych i znacznie uposledza ich ptod-
nos¢. Zapalenie btony $§luzowej macicy jest prze-
wleklym, miejscowym procesem, czesto bez to-
warzyszacej infekcji bakteryjnej, rozumianym
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jako przejaw nie do konca kontrolowanego zapa-
lenia, ktdrego specyficzne przyczyny nie sg dobrze
scharakteryzowane.

Ostatnio podkre$la sie wysokg czesto$¢ wyste-
powania subklinicznego zapalenia btony sluzowej
macicy w stadach wysokowydajnych kréw. Rozpo-
znanie tej przypadtosci opiera si¢ na wewnatrzma-
cicznym pobraniu prébek do badan cytologicznych
z zastosowaniem metody szczoteczkowej (Cyto-
brush). Niedawno opisano inng metode — Cytota-
pe — z wykorzystaniem tasmy cytotropowej, ktora
umozliwia pobieranie prébek wczesnie po poro-
dzie i podczas inseminacji, a takze utatwia profi-
lowanie cytologii macicy u kréw powtarzajacych
(3, 25, 26).

Uwaza sig, ze konieczno$¢ zmniejszenia stosowa-
nia antybiotykéw u kréw powinna zostac rozszerzo-
na o nowsze metody leczenia zakazen macicy. Waz-
ne jest okreslenie czynnikow ryzyka réznych chor6b
macicy oraz zaprojektowanie programéw zapobiega-
nia i kontroli w celu zmniejszenia czestosSci ich wy-
stepowania (27). Kliniczne zapalenie btony §luzowej
macicy u kréw leczono wieloma metodami, w tym
hormonalnie PGF2a (28) lub PGF2a i oksytetracy-
kling (29, 30), niesteroidowymi lekami przeciwza-
palnymi (31) i wlewem domacicznym ceftiofuru (30),
domacicznym podaniem mannozy lub bakteriofa-
gow (32, 33), wewnatrzmacicznym wlewem roztwo-
ru miodu oraz wewngatrzmacicznym wlewem oksy-
tetracykliny (34, 35).

Zapalenie btony sluzowej macicy

Zapalenie btony Sluzowej macicy jest czestym za-
burzeniem rozrodczym krow. Wptywa istotnie na
wydajno$¢ mleczng i zmniejsza wydajnos¢ repro-
dukcyjna. U kréw zapalenie btony Sluzowej maci-
cy definiuje sie jako zapalenie endometrium ma-
cicy trwajace 21 dni lub dtuzej po porodzie (36, 37).

Zapalenie btony Sluzowej macicy moze by¢ kli-
nicznym lub cytologicznym zapaleniem btony §lu-
zowej macicy, zgodnie z kryteriami diagnostycz-
nymi. Kliniczne zapalenie btony $luzowej macicy
charakteryzuje sie ropng lub Sluzowo-ropng wy-
dzieling z pochwy i brakiem zmian ogélnoustrojo-
wych (36, 38). Rozpoznanie cytologicznego zapale-
nia btony Sluzowej macicy opiera sie na stwierdzeniu
wyzszego odsetka leukocytéw obojetnochtonnych
(>6%) w badaniu cytologicznym macicy krow kli-
nicznie zdrowych (39, 40).

Kliniczne zapalenie btony §luzowej macicy jest
szeroko rozpowszechnione u kréw mlecznych o wy-
sokiej wydajno$ci mlecznej i charakteryzuje sie istot-
nym wplywem na zdolnos$ci reprodukcyjne, przeja-
wiajace sie nizszym wskaznikiem cigzy, wydtuzonym
okresem miedzycigzowym, zwiekszonym pozio-
mem brakowania, uboju i strat ekonomicznych (41,
42). Czestosé wystepowania klinicznych przypadkéow
endometritis wynosi u krow od 5% do 30% i dotyka
ok. 20% krow w laktacji (32, 33, 43).

U kréw stopien nasilenia zapalenia btony $luzo-
wej macicy jest skorelowany ze wzrostem aktywnosci
niektérych enzymoéw, w tym kinazy kreatynowej (CK)
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iaminotransferazy asparaginianowej (AST) w suro-
wicy (44). Istnieje rowniez dodatnia korelacja mie-
dzy chorobami macicy a stezeniem albumin i azotu
mocznika we krwi (BUN; 45). Stwierdzono, Ze steze-
nia mocznika i bilirubiny ulegaty zmianie w poptu-
czynach z macicy rowniez u kréw z subklinicznym
zapaleniem btony Sluzowej macicy.

Endometritis jest choroba polietiologiczna i obej-
muje okres okotoporodowy (od 2 tygodni przed po-
rodem do 3 tygodni po porodzie). W efekcie dochodzi
do ostabienia naturalnych barier i obrony bakteryj-
nej po porodzie (37). Czestos$¢ zakazenia bakteryjne-
go macicy po wycieleniu ro$nie i utrzymuje sie przez
okres 2-3 tygodni. Proces ten jest nieunikniony i wy-
stepuje naturalnie, gdy szyjka macicy jest rozwarta,
a przedsionek i pochwa rozluzniajg sig, powodujac
upos$ledzenie naturalnych barier i obrony bakteryj-
nej po porodzie (37).

Szereg czynnikow odgrywa wazna role w wyste-
powaniu choréb macicy. Te czynniki ryzyka moga
by¢ zwigzane z uszkodzeniem macicy, stresem me-
tabolicznym i/lub niedoborami higieny (41, 47) oraz
moga ogrywac wazna role w rozwoju choréb maci-
cy. Moga by¢ takze zwigzane z uszkodzeniem ma-
cicy, stresem metabolicznym i/lub brakiem odpo-
wiedniej higieny (47).

Czynnikami ryzyka zwigzanymi z zakazeniem
macicy sa te, ktdre moga prowadzi¢ do uszkodzenia
endometrium np. z powodu porodu martwo urodzo-
nych cielat, bliZzniat, buhajkéw i potomstwa bydta
miesnego, dystocji, ciecia cesarskiego i zatrzyma-
nia tozyska (48). Do innych naleza zaburzenia en-
dokrynologiczne, niedobory selenu, witaminy E,
witaminy A i f-karotenu, brak ssania przez ciele,
hipokalcemia i niewtasciwa higiena, ktére predys-
ponuja do chordb macicy we wczesnym okresie po-
porodowym (48).

Anestrus

Anestrus spowodowany jest brakiem aktywnosci jaj-
nikow, zmniejszajgc prawdopodobienstwo zacielenia
oraz wydtuzaja okres miedzyciagzowy u kréw mlecz-
nych (49). Jego powodem jest przewaznie niedosta-
teczne pobieranie energii z pasza. Obecnie uwaza sie,
Ze anestrus poporodowy u kréw mlecznych nie jest
spowodowany brakiem dominujacego pecherzyka,
araczej brakiem owulacji pecherzyka dominujgce-
go (50). Poporodowa fala pecherzykowa rozpoczy-
na sie ok. 5—7 dni po porodzie (51). W takiej sytuacji
nowo powstaty pecherzyk, osiagajacy duze rozmia-
ry do 10 dnia po porodzie (52), moze ulec owulacji,
ale tez torbielowatej degeneracji lub atrezji (2, 53).
Obecnie istnieje szereg hormonalnych sposobéw le-
czenia poporodowego anestrus u krow, podstawo-
wym problemem pozostaje jednak odpowiednia po-
daz energii paszowe;j.

Hormonalne metody skracania
przestoju poporodowego

Wyrzut LH oraz skrécenie okresu do wystgpienia
pierwszej poporodowej rui prébowano uzyskiwac,

359



PRACE POGLADOWE

360

podajac w 14 dniu po wycieleniu podskérne zZelaty-
nowe kapsuty, zawierajace 100 pg GnRH (54). W po-
réwnaniu do rekomendowanej dawki krétszy prze-
st6j poporodowy, wyzszg zaptadnialno$é i wskaznik
zacielen uzyskiwano, podajgc w 13-15 dniu po poro-
dzie — 250 pg GnRH (55).

Niedawno wykazano, Ze podanie eCG w 6 dniu
po porodzie moze stymulowaé wzrost pecherzyka
i owulacje pecherzyka dominujacego pierwszej fali
iskraci¢ odstep od wycielenia do poporodowej owu-
lacji do mniej niz 20 dni (56). Ponadto druga i trzecia
owulacja u tak leczonych kréw wystagpita wezesniej
w poréwnaniu do kréw, ktérym eCG nie podawa-
no (56, 57, 58).

Organizacja unasieniania krow

We wspotczesnych, przemystowych stadach kréow
mlecznych organizacja rozrodu oparta jest o ko-
mercyjne programy hormonalne. Polegajg one na
stosowaniu prostych kaskad hormonalnych w celu
uzyskania satysfakcjonujacego wskaznika zacielen
po pierwszej inseminacji (First Conception Rate),
a w razie niepowodzenia — resynchronizacje cyklu
rujowego i ponowng inseminacje, aby maksymal-
nie skréci¢ okresu ustugi. Z komercyjnych progra-
mow lepiej znane sg programy RepMon oraz uzywany
wezes$niej produkt firmy Upjohn, Targeted Breeding.
Opcji wtym zakresie jest jednak zdecydowanie wie-
cej. Istniejg stada, w ktorych nie inseminuje sie kréw
w miesigcach letnich, a ktére mimo to cechuje wy-
soka rentowno$¢. Istotna role w procesie organiza-
cji unasieniania kréw odgrywa mozliwie wczesna
i pewna diagnoza cigzy, w ktérej dominuje ultra-
sonograficzna jej diagnoza, oznaczanie PAG oraz
wzglednie jej rozpoznawanie w badaniu klinicznym
per rectum.

Kontrola mastitis

U kréw z mastitis pogorszeniu ulega ptodnos¢ — niz-
szy jest wskaznik zacieleni oraz dtuzszy okres mie-
dzycigzowy. Niezaleznie od okresu pojawienia sie
mastitis — przed Al, miedzy AI a diagnoza cigzy lub
w okresie po diagnozie cigzy — przypadki poronien
sa blisko dwukrotnie czestsze niz u kréw zdrowych
(59). Do wykrywania przypadkéw mastitis w du-
zych stadach krow uzywane sg obecnie rdzne sys-
temy detekcji. NajczeSciej oceniane sg przewodnos$¢
elektryczna mleka (EC) oraz jednoczesny pomiar
przewodnosci elektrycznej mleka i jego barwy. Rza-
dziej wykorzystywano biosensory do wykrywa-
nia niektérych enzyméw, w tym np. haptoglobiny,
dehydrogenazy l-mleczanowej lub N-acetylo-f-
d-glukozaminidazy, czujnik liczby komoérek so-
matycznych (SCC) lub bolus siatkowaty mierzacy
temperature mleka. Czujniki EC i koloru mleka sg
urzadzeniami wbudowanymi, co oznacza, Ze po-
miaréw dokonujg stale podczas przeptywu mleka.
(60). WartoSciowym sposobem wykrywania pod-
klinicznych przypadkéw mastitis jest takze pomiar
temperatury przy pomocy umieszczanych w zwaczu
biosensordw (61).

Podsumowanie

Programy zarzadzania stadem nie s jeszcze po-
wszechne w krajowych stadach kréw mlecznych.
Czesciej stosuje sie je w duzych fermach prze-
mystowych, w mniejszych stosowane sa rzad-
ko. S3 one stale doskonalone i usprawniane, sta-
nowiac nie tylko pozadane narzedzie w rekach
hodowcdw, ale i zrédto cennych informacji. Nie
ulega watpliwosci, ze w miare postepu ich sto-
sowane bedzie zdecydowanie czestsze, zapew-
niajac lekarzowi mozliwos¢é wczesnego reago-
wania z jednej strony, a z drugiej wyzsze zyski
hodowcy.
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Kobuwirusy ludzi i zwierzat oraz nowo pojawiajace sie
kobuwirozy

Zdzistaw Glinski, Andrzej Zmuda

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

Kobuviruses of humans and animals and emerging kobuviroses

Gliriski Z., Zmuda A., Department of Epizootiology and Clinic of Infectious
Animal Diseases, Faculty of Veterinary Medicine, University of Life Sciences
in Lublin

This article aims at the presenting of emerging picornaviruses, namely the genus
Kobuvirus. These have been reported to be associated with clinical problems
including diarrhea, vomiting, fever, purulent conjunctivitis, and respiratory
symptoms in humans. The molecular methods reveal that kobuviruses (the
genus Kobuvirus (AiV, Aichivirus) Picornaviridae family), may be the causative
agents of gastroenteritis in a variety of domestic and wild animal species in
several regions of the world. They were isolated from a wide range of hosts:
ferrets, mice, foxes, bats, dogs, cats, cattle, sheep, pigs, and goats. Kobuviruses
are frequently present in mixed infections with other pathogens. Currently, there
are six species within the genus Kobuvirus: Aichivirus A (humans, dogs, cats,
rats, mice, and the European roller), Aichivirus B (cattle, ferrets, and sheep),
Aichivirus C (pigs and goats), Aichivirus D (cattle), Aichivirus E (rabbits) and
Aichivirus F (bats). AiVs stability allows persistence in the environment for
long periods, as well as its transmission to humans with contaminated water
and molluscs. Although until now AiVs are responsible for a low percentage of
reported gastroenteritis outbreaks, the high seroprevalence shown in human
populations, indicates their role as emerging enteric agents. Kobuviruses are
difficult to isolate and the diagnosis is mainly based on molecular methods.
Currently, there are no vaccines available.

Keywords: Kobuvirus, Aichivirus, diarrhea, animals, humans.

Ostre biegunki wirusowe nalezg do najczesciej wy-

stepujacych chordb dzieci i dorostych oraz wielu

gatunkow zwierzat, gtbwnie mtodych. Duzej zacho-
rowalnosci bardzo czesto towarzyszy wysoka Smier-

telnosc (1, 2). W etiologii biegunek wirusowych coraz

wiecej uwagi po$wieca sie mato poznanym kobuwiru-
som (Aichiviruses) z rodziny Picornaviridae (3). Kobu-
wirusy izoluje sie z katu chorych na biegunke, a tak-

ze, chociaz rzadziej, z katu osobnikéw zdrowych (4).

Czesto wystepuja one w mieszanych zakazeniach en-
terowirusowych, np. u pséw z koronawirusem i par-
wowirusem pséw (5), a narzagdem docelowym kobu-

wiruséw oprdcz przewodu pokarmowego moga by¢

inne narzady wewnetrzne, np. ulisdéw komorki epen-

dymalne mézgu, wezty chtonne, pecherz moczowy

i nabtonek tchawicy (6), a u gryzoni ptuca, mézg,

serce i watroba. Ze wzgledu na trudnosci uzyskania

hodowli wirusa i przeprowadzenia zakazen ekspe-
rymentalnych patogeneza zakazen kobuwiruso-
wych nie jest w petni poznana. Nie wiadomo takze,
czy oprocz drogi fekalno-oralnej istnieja inne spo-
soby transmisji wirusa.
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Kobuwirus cztowieka (AiV1, Aichivirus 1, rodzaj
Aichivirus A) wyizolowano po raz pierwszy z katu
isurowicy cztowieka z ostrg biegunka po skonsumo-
waniu ostryg w prefekturze Aichiw Japonii w1989 r.
Wirus o wirionie sferycznym i $rednicy ok. 30 nm wy-
wotywat zmiany cytopatyczne w hodowli komdrek
matpy kotawca zielonosiwego, linii komdrkowej na-
btonka (BS-C-1) i hodowli komérek Vero (7). Nazwa
,kobuwirus” pochodzi od japonskiego stowa ,,kobu”,
ktore oznacza guzek — powierzchnia wirionu w mi-
kroskopie elektronowym jest nierdwna (guzowata;
8). Kobuwirusy wystepujg powszechnie, wywotuja
biegunki i zakazenia uktadu oddechowego u ludzi
i biegunki u wielu gatunkow zwierzat (9). Pierwszy
kobuwirus zwierzecy, jakim jest kobuwirus bydta
(BoKoV), wyizolowano w 2003 r. z katu i surowicy by-
dta w wieku 2-4 lat w Japonii (10). Oprécz cztowieka
kobuwirusy atakuja psy (11), koty, lisy, bydto, owce,
$winie, kozy, fretki, krdliki, myszy (12), szczury (13)
inietoperze (14). Rezerwuarem wirusow oprocz za-
kazonych zwierzat sg gryzonie oraz Scieki i woda (15).

Charakterystyka wirusa

Kobuwirusy nalezg do rodziny Picornaviridae, kt6ra
cechuje symetria 20-Scienna wirionu, brak otoczki li-
pidowej, genom RNA (ok. 7,5 kb) i replikacja w cytopla-
zmie komoérek docelowych. Poczatkowo systematyka
rodzaju Kobuwirus opierata sie na tropizmie wirusa
do odpowiednich gospodarzy. Kobuvirusy cztowie-
ka okreslono terminem Aichivirus, wirusy izolowane
bydta ,,bovine kobuvirus” (BoKoV), od $§win — ,,por-
cine kobuvirus” (PoKoV), od pséw — ,,canine kobuvi-
rus” (CaKoV; 4). W 2017 r. Miedzynarodowy Komitet
Taksonomii Wirusow (ICTV) zaproponowat rekla-
syfikacje kobuwiruséw. Obecnie czesto sg uzywane
zamiennie stare i nowe nazwy. Wedlug ICTV wyste-
puja trzy rodzaje Aichivirusa (Ai V) A, B, C (3). Aichi-
wirus A obejmuje wirusa Aichi 1, ktory jest powia-
zany z ostra biegunka u ludzi spozywajacych owoce
morza, kobuwirusa psa 1 (CaKoV 1; 11), kobuwirusa
kota (FeKoV 1) 1(16) i kobuwirusa mysiego (MuKoV 1;
12), ktére rowniez byty zwigzane z biegunka, chociaz
wystepuja takze zakazenia bezobjawowe. W obrebie
Aichivirus B umieszczono kobuwirus bydta 1 (BoKoV;
10), kobuwirus fretek 1 (17) i kobuwirus owiec (18).
Natomiast do Aichivirus C nalezat kobuwirus pro-
siat 1. Kobuwirusy kéz zaliczono do Aichivirus D (19).

W 2021 r. ICTV zaproponowat nowa taksonomie
rodzaju Kobuvirus. Do rodzaju Aichivirus A nalezg ko-
buwirusy cztowieka, psow, kotow, szczuréw, myszy
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ikraski (Coracias garrulus), do Aichivirus B zaliczono
kobuwirusy bydta, fretek i owiec, do Aichivirus C ko-
buwirus $win i k6z, do Aichivirus D kobuwirusy bydta,
do Aichivirus E nalezy kobuwirus krélikéw, do Aichi-
virus F zaliczono kobuwirus nietoperzy (20).

Wirion kobuviruséw o 20-Sciennej sferycznej
geometrii, Srednicy ok. 30 nm sktada sie z kapsy-
doéw o Srednicy 27-30 nm. Genom, ktdry stanowi
jednopasmowy niesegmentowany RNA (8,2—8,3 kb)
o polaryzacji dodatniej, koduje 3 strukturalne biatka
kapsydu (VPO, VP1, VP3) i 7 biatek niestrukturalnych
(24, 2B, 2C, 34, 3B, 3C, 3D; 11). Strukture antygenowa
wirusa determinujg biatka kapsydu, zwtaszcza biat-
ko VP1. Biatka niestrukturalne wirusa odpowiada-
ja za replikacje wirusa w cytoplazmie komoérek na-
btonka jelit, krezkowych weztéw chtonnych i uktadu
siateczkowo-$rédbtonkowego organizmu (4). Nie-
ktérych gatunkow, np. CaKoV, nie udato sie repliko-
wac whodowlach tkankowych, inne, np. kobuwirus
czlowieka, replikuja sie i wywotujg zmiany cytopa-
tyczne w hodowli linii komérek BSC-1, Vero i ho-
dowli komoérek nabtonka nerki kotawca zielonosi-
wego (Chlorocebus sabaeus). Natomiast BoKoV (10)
i PoKoV (21) z trudnoScig sie replikujg w hodowlach
linii komérkowych.

Kubowirusy majg zdolnos$¢ do przekraczania ba-
rier miedzygatunkowych: owca - fretka, nietoperz >
krolik, zwierzeta miesozerne - ptaki i cztowiek (13),
bydto » $winie (22). Wirus ulega inaktywacji pod
wplywem kwasu octowego, aldehydu glutarowe-
go, wodorotlenku sodu i Virkonu, po 20 minutach
w temperaturze 56°C.

Kobuwiroza czlowieka

Zakazenie przenosi si¢ droga fekalno-oralng oraz za
posrednictwem pokarméw i wody zanieczyszczo-
nej wirusem. Gram katu ludzi z zapaleniem prze-
wodu pokarmowego wywotanym przez AiV1 zawie-
rado 1,32 x 10 kopii RNA (23). W 2010 r. stwierdzono
AiVlwwodzie pitnej i wwodach gruntowych w wielu
krajach (24) oraz w 61-100% Sciekéw we Francji, Ni-
derlandach i Hiszpanii. Zanieczyszcza on okoto 4%
probek skorupiakéw w Tunezji oraz okoto 66% mat-
zy z Potudniowej Afryki (15).

AiV1 wystepuje u ludzi na Swiecie powszechnie,
jest przyczyna ostrego zapalenia zotadka i jelit, ktd-
re wystepuje sporadycznie lub masowo. Gtéwnie jed-
nak AiVl wywotuje zakazZenia subkliniczne. Ponadto
powoduje on ropne zapalenie spojéwek i schorzenia
dolnych odcinkéw uktadu oddechowego (9). O cze-
stych kontaktach cztowieka z AiV1 §wiadczy odsetek
surowic reaktywnych. Na przyktad w Japonii oko-
1o 30% mtodych ludzi i 80% ludzi w Srednim wieku
jest seropozytywna, w Niemczech 76% a w Hiszpa-
nii 70% populacji jest seropozytywna (25).

Istnieje jeden serotyp i 3 genotypy Aichiviru-
sa (A, B i C) dominujgce w réznych czeSciach Swia-
ta (26). Genotyp A dominuje w Azji, stwierdza sie go
tez u ludzi powracajacych z Indii, Nepalu, Indone-
zji, Tajlandii i Wietnamu. W Europie po raz pierwszy
AiV1 stwierdzono w Niemczech w ognisku biegunki
(27), nastepnie we Francji u dzieci i dorostych z ostra
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biegunka i w Finlandii (28), na Wegrzech, w Szwecji,
we Wtoszech i w Hiszpanii (29). Genotyp AiV1 B do-
minuje w Chinach, Pakistanie i Malezji (30), nato-
miast w Europie wystepuje w mniejszym procencie
w Finlandii i Hiszpanii anizeli genotyp A (31). Geno-
typ Bwystepuje takze w Ameryce Péinocnej u dzie-
ci z ostra biegunka w wieku od 15 dni do 5 lat, nato-
miast genotyp C zidentyfikowano we Francji w kale
dziecka z ostrym zapaleniem Zotadka i jelit. Dziec-
ko powrdcito z Mali (32).

AiV1wywotuje zar6wno monoinfekcje, jak i wspot-
zakazenia z innymi enterowirusami, ale dominujq
monoinfekcje (29). AiV1 replikuje sie i niszczy war-
stwe enterocytéw pokrywajaca gérna jedna trzecia
kosmkoéw jelitowych. Zniszczenie tych enterocytow
zmniejsza powierzchnie absorpcji, zaktdca wchtania-
nie zwrotne wody, czego nastepstwem jest biegun-
ka. Réwnoczes$nie komoérki krypt jelitowych dzielg
sie szybko, aby zastapi¢ kosmki niedojrzatymi ko-
moérkami odpornymi na infekcje. Jednak te komor-
ki nie sag w stanie zastapi¢ funkcji zakazonych ko-
morek (33). Klinicznie choroba cechuje sie biegunka,
czesto ostra, bdlami brzucha, wymiotamii goraczka.
Genotyp A wywotuje ponadto zapalenie jamy noso-
wej, ropne zapalenie spojowek i biegunke oraz od-
oskrzelowe zapalenie ptuc (34). Bezobjawowe zakaze-
nia sa czeste u dzieciiu dorostych, o czym $wiadczy
wysokie miano surowic reaktywnych, np. u dzieci
w wieku do 3 lat w Niemczech wynosi 51%, wzrasta
do 100% u ludzi w wieku powyzej 40 roku zycia, we
Francji wynosi 25% u dzieci w wieku 9 lat i 85-90%
u dorostych w wieku ponad 40 lat (27).

Rozpoznanie opiera sie na izolacji AiVlw hodow-
lach linii komérkowych HeLa, Hel, RD (ludzki mie-
$niakomiesak prazkowanokomoérkowy), BSD, Vero
oraz na identyfikacji wirusa w tescie ELISA z uzyciem
przeciwciat monoklonalnych. Testy RT-PCR, qRT-PCR
inested RT-PCR wykrywajq nieaktywne kopie wiru-
sa. Metoda LAMP (amplifikacji izotermicznej za po-
Srednictwem petli) jest stosowana do szybkiego wy-
krywania obecnos$ci wirusa w wodzie i §ciekach (35).
Profilaktyka polega na przestrzeganiu zasad higieny
przygotowania pokarméw i napojow. Leczenie obja-
wowe ma na celu eliminacje skutkéw ostrej biegunki
i zapobieganie wtdrnym zakazeniom bakteryjnym.

Swinie

Kobuwirus §win (Aichivirus C, PoKoV) wystepuje en-
demicznie w stadach $win w Azji (Chiny, Wietnam,
Tajlandia, Japonia, Korea Potudniowa), Europie (We-
gry, Wlochy, Czechy, Niderlandy, Belgia, Irlandia,
Serbia), obu Amerykach (USA, Kanada, Meksyk, Bra-
zylia) i w Afryce (Kenia, Uganda). PoKoV izoluje sie
zar6wno od prosiat i dorostych osobnikdéw z biegun-
ka (36, 37), jak i od zwierzat zdrowych (38, 39). Za-
kazonych jest od 13 do 99% $win. Po raz pierwszy
izolowano PoKoV na Wegrzech w 2007 r., a nastep-
nie w Chinach w 2009 r. (4). Wirus nie posiada wta-
Sciwosci zoonotycznych (40). Bardzo czesto PoKoV
odpowiada za wspoétzakazenia z innymi enterowi-
rusami, np. astrowirusem prosiat, koronawirusem
zapalenia zotadka i jelit, rotawirusem A, wirusem
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epidemicznej biegunki prosiat i bokawirusem pro-
sigt. Swinie moga tez zakazi¢ sie kobuwirusem by-
dta (BoKoV; 40). PoKoV tez moze zakazac bydto (22).

Zakazenie szerzy sie droga fekalno-oralna, ale
nie mozna wykluczy¢ tez innych sposob6éw trans-
misji wirusa. Rezerwuarem i zrodtem zakazenia dla
$win moga tez by¢ dziki (41). Zakazenie nie ograni-
cza sie wylgcznie do przewodu pokarmowego, o czym
$wiadcza zmiany chorobowe poza przewodem po-
karmowym. Najcze$ciej choruja prosieta, przy czym
w wiekszo$ci przypadkéw wystepuja wodnista bie-
gunka o Srednim nasileniu, wymioty i odwodnienie,
$miertelnos¢ jest niska (90). Opisano jednak zaka-
zenia PoKoV o ostrym przebiegu, zachorowalnosci
60—100% i $miertelno$ci wynoszacej 50—90% (42).
Siewstwo wirusa jest najobfitsze u prosigt 3—8-ty-
godniowych (43). Ssace prosieta wysiewajace wirus
przestajg by¢ siewcami wirusa w p6zniejszym zyciu.
Najwyzszy wskaznik siewstwa obserwuje sie po od-
sadzeniu prosiat. Prawie 97% $win w ciggu swojego
zycia co najmniej raz wysiewa PoKoV.

U padtych prosiat wystepuja drobne wybroczy-
ny na powierzchni nerek. Zmiany histopatologicz-
ne dotycza obecnosci komorek nabtonka oskrzeli
w tetnicy ptucnej, zgrubienia i przekrwienia tkanki
Sr6dmigzszowej ptuc. W naczyniach nerek wystepuja
ztogi erytrocytéw, a w kanalikach nerkowych ztogi
komorek nabtonka nerek. W zotgdku stwierdza sie
krwawe wylewy, naciek btony pods$luzowej limfo-
cytami i komérkami jednojgdrzastymi, przekrwie-
nie naczyn krwiono$nych i naciek komorek zapal-
nych w lamina btonie wtasciwej dwunastnicy oraz
proliferacje komoérek kubkowych kosmkoéw jelito-
wych. W podsluzéwece jelita prostego wystepuje na-
ciek limfocytarny (44).

Izolacja wirusa w hodowli komérek BS-C-11 ko-
morek Vero nie zawsze przynosi efekty. Zalecana do
izolacji PoKoV jest linia hodowlana PK-15. W diagno-
styce dobre efekty daje badanie w mikroskopie elek-
tronowym, test RT-PCR, ktéry umozliwia identyfi-
kacje i genotypowanie wirusa, test TagMan gRT-PCR
stosowany do wykrywania konserwatywnego genu
3D PoKoV oraz multiplex RT-PCR (45). Do wykrywa-
nia przeciwciat anty-PoKoV stosuje sie u $win test
seroneutralizacji. W zapobieganiu chorobie istotng
role odgrywa bioasekuracja. Chore zwierzeta nale-
7y izolowac. Nie ma szczepionki.

Psy

Kobuwirus pséw (CaKoV) po raz pierwszy zostat izo-
lowany w USA w 2011 . z katu szczeniat ze schronisk
z ostrym zapaleniem jelit (11). Zakazenia kobuwi-
rusowe stwierdzono u szczeniat z ostra biegunka
w Wielkiej Brytanii, Wtoszech, Korei Potudniowej,
Japonii, Indiach (46), Afryce, Chinach i Tajlandii.
CaKoV wywotuje nie tylko zakazenia jawne, ale i za-
kazenia subkliniczne. Sam wirus wywotuje biegun-
ki, a takze wspodtuczestniczy w zakazeniach z inny-
mi enterowirusami (koronawirus pséw, parwowirus,
sapowirus; 5). CaKoV cechuje si¢ szerszym spek-
trum zakaZnym, poniewaz oprocz pséw wywotuje
zakazenie kotow (47) i liséw (6), ponadto w Afryce

u szakala zlocistego, szakala pregowanego i hieny
(48). Znany jest czas pojawienie si¢ CaKoV izolowa-
nego od pséw w Chinach. Okoto 2002 r. miata miej-
sce dywergencja od wspélnego przodka kobuwiru-
sa cztowieka (AiV) i CaKoV (49).

Choruja najczesciej szczenieta w wieku ponizej
4 miesiecy, rzadko choruja psy w wieku do 2 lat (50).
Wrotami zakazenia jest przewdd pokarmowy, infekcja
szerzy sie droga fekalno-oralng, wirus z reguty za-
kaza komoérki nabtonka jelit cienkich i kepki Peyera.
Gléwnymi objawami sg silna biegunka i wymioty.
Wirus moze ponadto spowodowac Srodmigzszowe
zapalenie ptuc i zmartwiajace zapalenie oskrzeli.

Izolacja CaKoV z katu i chorobowo zmienionych
tkanek jest bardzo trudna. Rozpoznanie choroby
opiera si¢ o objawy kliniczne, zmiany w jelitach, do-
datnim wyniku testu RT-PCR z kalem i stwierdze-
niu serokonwersji — najczesciej testem ELISA i te-
stem seroneutralizacji (51). Profilaktyka polega na
przestrzeganiu zasad bioasekuracji. Wczesne pod-
jecie leczenia objawowego przynosi efekty. Stosuje
sie antybiotykoterapie w celu likwidacji wtérnych
infekcji bakteryjnych. Szczepionki brak.

Bydto

Zakazenia kobuwirusem bydta (BoKoV) wystepu-
ja wJaponii, Tajlandii, Potudniowej Korei, Chinach,
na Wegrzech, w Belgii, Niderlandach, we Wtoszech,
w Wielkiej Brytanii, Turcji, Egipcie, Brazylii, Bangla-
deszu, Wietnamie, Kanadzie i USA (52). Po raz pierw-
szy BoKoV wyizolowano w Japonii w 2003 r. na ho-
dowli komodrkowej Vero z surowicy, a nastepnie z katu
cielat z biegunka w wieku 2—-35 dni (10). We Wtoszech
w 2021 r. BoKoV izolowano z wymazow z jamy no-
sowej i odbytnicy cielgt w wieku 6—22 dni (53). We
Wiloszech rezerwuarem wirusa sa dziki, kozy i ko-
zice poétnocne (54).

Zdania odno$nie patogenno$ci BoKoV s3 podzie-
lone. Przewaza poglad, ze ten kobuwirus odpowia-
dazaduzy odsetek biegunek u cielat (55). Zakazenie
dotyczy gléwnie cielat ponizej miesigca zycia (56).
Cze$¢ badaczy jednak uwaza, ze rola BoKoV w cho-
robach bydta nie jest w pelni udokumentowana (57).

Najwazniejsze zmiany histopatologiczne u cielagt
zakazonych eksperymentalnie BoKoV dotycza jelita
czczego. Nabtonek kosmkéw jelita czczego jest w du-
zej mierze ztuszczony, rozszerzone krypty wypet-
niaja zwyrodniate neutrofile, w blaszce wtasciwej ma
miejsce naciek niewielkiej liczby limfocytéw, komo-
rek plazmatycznych, eozynofili i neutrofili. W kosm-
kach jelitowych wystepuje umiarkowanego stopnia
rozstrzen naczyn limfatycznych (55).

Kozy

Po raz pierwszy kobuwirus (CKoV) wyizolowano od
kozy z biegunka w Potudniowej Korei w 2012 1. (18, 58).
Nastepnie CKoV izolowano od kéz zdrowych, od koz
zbiegunka, a takze od saren we Wtoszech (59) oraz od
k6z w USA (60) i Chinach. Odsetek izolowan CKoV od
koéz z biegunka przewyzszat liczbe izolowan od zwie-
rzat zdrowych (61). CKoV nalezy do rodzaju Archivirus C.
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Wedtug analizy filogenetycznej aminokwas6w biatek
VPO iVP3 klady CKoV sg bardziej spokrewnione z ko-
buwirusami $win anizeli zkobuwirusami bydta i owiec.
Jednak sekwencja aminokwasow biatka VP1 przema-
wia za blizszym pokrewienstwem CKoV ze szczepa-
mi kobuwirusa fretek, bydta i owiec (Aichivirus C; 62).
Izolaty CKoV z Chin prawdopodobnie stanowig zupet-
nie nowy genotyp Aichivirusa C. R6znig si¢ one bo-
wiem mutacjami aminokwaséw w regionie struktu-
ralnym VPO i VP1 helisy II poli-1-proliny typu II (63).
Sekcja zakazonych koZlat w wieku 10-14 dni wykazata
w rozdetych gazem jelitach cienkich i grubych obec-
no$¢ wodnistej tresci barwy zo6ttej. Wystepuje rozrost
krypt jelitowych i naciek blaszki wtasciwej okreznicy
przezliczne prawidlowe i zwyrodniate neutrofile (59).

Koty

Kobuwirus kotéw jest izolowany giéwnie od kotéw
z biegunka (64). W Péinocnych Chinach wywotu-
je biegunke u 19,1% kotdw, a zakazenia bezobjawo-
we u 8,7% kotow (65). Wirus zakaza koty w Wielkiej
Brytanii (66), Wtoszech (67) i Korei Potudniowej (68).

Inne gatunki zwierzat

Kobuwirusy izoluje sie z katu zdrowych krolikéw
(AiV-E, Aichivirus E; 69). Wystepuja w kale 23,68%
i we krwi 18,4% zakazonych do$wiadczalnie kroli-
kow (70). Nowy genotyp kobuwirusa zakaza jaki (71),
owce (72) i nietoperze. Kobuwirusy nietoperzy nale-
73 rodzaju Aichivirus F (AIV-F; 73, 74).

Kobuwirusy gryzoni (MuKoV, murine kobuvirus)
naleza do rodzaju Archivirus A (AiV-A) razem z kobu-
wirusami cztowieka, psow i kotow. Gryzonie stanowig
wazny rezerwuar kobuwiruséw. Izoluje sie je z ptuc,
moézgu, serca i watroby gryzoni. Kobuwirus mysi
(MuKoV) stwierdzono po raz pierwszy u Peromyscus
crinitus i Peromyscus maniculatus w USA w 2011 . (75),
nastepnie w Wietnamie (76), na Wegrzech (4), w USA
(77) i Chinach (78). Zakaza on takze szczury Rattus ar-
gentiventer, R. losea i R. norvegicus. Kobuwirusy szczu-
réw wyraznie r6znia sie cechami genetycznymi od
innych wiruséw z rodzaju Aichiwirus A. Zakazenie
szerzy sie droga fekalno-oralng (79) moze réwniez
rozprzestrzeniac sie poprzez $cieki (78).

Prowadzone badania w wielu osrodkach nauko-
wych przyczynia sie z pewnoscig sie do poszerzenia
wiedzy o whasciwoSciach biologicznych, epidemiolo-
gii, patogenezie i dynamice zakazen kobuwirusami
uzwierzat. Powinny one tez wyjasni¢ ewentualne wta-
$ciwosci zoonotyczne kobuwiruséw. Wyniki zakazen
eksperymentalnych z pewnos$ciag wniosg nowe dane
do poznania patogenezy zakazen kobuwirusowych.
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Przydatnosc¢ ostropestu plamistego w zywieniu trzody chlewnej

Adam Mirowski
y ywienie jest jednym z najwazniejszych czynni-
kéw wptywajacych na stan zdrowia i wyniki ho-
dowli zwierzat. Dawka pokarmowa sktada sie gtow-
nie ze sktadnikéw energetycznych i budulcowych. Nie
mniej wazne s3 jednak tez substancje biologicznie
czynne, ktére wystepuja w pozywieniu w znacznie
mniejszych iloSciach. W ostatnich latach przywigzu-
je sie coraz wieksza wage do wzbogacania diety ludzi
izwierzat w zwiazki, ktére moga mie¢ dobroczynny
wplyw na organizm. Ludzie od wiekdw stosuja r6zne
ziota. Wiekszo$¢ przez diugi czas uzywano bez na-
ukowych dowoddéw potwierdzajacych ich skutecz-
nos¢. Wiele z nich dopiero od niedawna jest badanych
pod katem oddziatywania na organizm. Ostropest
plamisty nalezy do najczesciej stosowanych i do-
brze poznanych roslin leczniczych. Ludzie uzywaja
go przede wszystkim ze wzgledu na jego wtasciwosci
hepatoprotekcyjne. Od pewnego czasu wzrasta zain-
teresowanie tg roSling w zywieniu zwierzat. W arty-
kule opisano zagadnienia zwigzane z uzytecznoscia
ostropestu plamistego w zywieniu trzody chlewnej.
Z ostropestu plamistego pozyskuje sie sylimaryne,
ktora stanowi grupe flawonolignanéw obejmujaca sy-
libine, sylikrystyne i sylidianine (1). Substancje czyn-
ne zawarte w ostropescie plamistym moga poprawic¢
parametry wzrostu mtodych $win. Taki wniosek pty-
nie z badan przeprowadzonych na $winiach, ktére po
odsadzeniuw 21. dniu zycia zywiono przez szes¢ ty-
godni pasza z dodatkiem wyciaggu z tej rosliny w ilosci
wynoszacej 0,05 lub 0,10%. Szybsze tempo wzrostu
$win zywionych wzbogacona dawka pokarmowa wy-
nika z pobierania wiekszych ilo$ci paszy. Wedtug tych
obserwacji suplementacja nie ma wptywu na straw-
nos$¢ sktadnikéw odzywczych i parametry hematolo-
giczne (2). Winnej pracy stwierdzono poprawe straw-
nosci suchej masy, energii i azotu po zastosowaniu
paszy z dodatkiem wyciggu z ostropestu plamiste-
go w zywieniu rosngcych Swin. Dzigki suplementa-
cji zwierzeta pobieraty wiecej paszy i miaty wyzsze
przyrosty masy ciata (3). Dodawanie sylimaryny do
diety rosnacych $win spowodowato zwigkszenie licz-
by bakterii Lactobacillus w kale. Jednoczes$nie doszto
do zmniejszenia liczby bakterii Escherichia coli (4).
Wykazano korzystny wplyw sylibiny na parametry
wzrostu. Wraz ze zwiekszaniem jej dodatku z 50 do
400 mg/kg dawki pokarmowej nastepuje zmniejsze-
nie zuzycia paszy na 1kg przyrostu masy ciata, a za-
lezno$¢ ta ma charakter liniowy. Sylibina moze ogra-
niczy¢ wystepowanie biegunek u odsadzonych swin.
Zwiazek ten nalezy do substancji dziatajacych anty-
oksydacyijnie. Stres oksydacyjny jest jednym z gtéw-
nych czynnikéw powodujacych zaburzenia funkcji
jelit u odsadzonych $win, ktére prowadza do zaha-
mowania wzrostu. Z tego wzgledu naukowcy poszu-
kuja sposobow pozwalajacych ztagodzi¢ stres oksy-
dacyjny w okresie poodsadzeniowym. Jednym z nich
jest wzbogacanie dawki pokarmowej w naturalne
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Usefulness of milk thistle (Silybum marianum) in pig nutrition
Mirowski A.

Nutrition is one of the most important factors influencing animal health and
performance. Milk thistle (Silybum marianum), is a rich source of various,
biologically active substances. Silymarin, an extract of Silybum marianum,
exhibits antioxidant and hepatoprotective properties. It can be used to effectively
reduce oxidative stress in pigs. Adding silymarin to sow diet during late gestation
and lactation can improve reproductive and lactation performance. Biologically
active substances from Silybum marianum show beneficial effects on growth
performance. Feed mixtures containing Silybum marianum can augment quality
and oxidative stability of pork meat. The aim of this paper was to present the
aspects connected with usefulness of Silybum marianum in pig nutrition.

Keywords: nutrition, milk thistle, Silybum marianum, pig.

antyoksydanty. Suplementacja sylibiny zmniejszyta
uszkodzenia oksydacyjne jelit i zaburzenia w skta-
dzie mikroflory jelitowej, ktére wywotano w spos6b
eksperymentalny. Efektem suplementacji byto lep-
sze funkcjonowanie bariery jelitowej i wieksza liczba
bakterii wytwarzajacych krétkotancuchowe kwasy
ttuszczowe w jelicie (5). W najnowszej pracy suple-
mentacja sylimaryny obnizyta zawarto$c¢ dialdehydu
malonowego we krwi odsadzonych $§win, co $wiad-
czy o mniejszym nasileniu peroksydacji lipidow (6).

W literaturze naukowej opublikowano kilka prac
dotyczacych przydatnosci sylimaryny w zywieniu
loch. Dodawanie jej do diety loch moze spowodowac
zwiekszenie iloSci wytwarzanego mleka, co w kon-
sekwencji polepsza parametry wzrostu ssacych pro-
sigt. Dowodza tego badania, w ktérych lochy zywiono
pasza zawierajaca od 0 do 0,2% sylimaryny, poczaw-
szy 0od 109. dnia cigzy. Zauwazono, ze wraz ze zwigk-
szaniem udziatu tej substancji w dawce pokarmowej
lochy pobierajq wiecej paszy w okresie laktacji. Tra-
c3 mniej masy ciata i wytwarzajg wiecej mleka, aich
mioty maja wyzsza mase w dniu odsadzenia. Najlep-
sze rezultaty odnotowano po uzyciu najwiekszego
dodatku sylimaryny (7).

Podobne efekty uzyskano w badaniach przepro-
wadzonych na lochach, ktére w okresie pdznej cig-
zy i laktacji otrzymywaty 40 g sylimaryny dzien-
nie. Prosieta ssace lochy Zywione wzbogacona pasza
osiagaja wyzsza odsadzeniowa mase ciata. Wyzsza
wydajno$¢ mleczna loch ma zwigzek z pobieraniem
wigkszych iloéci paszy, wyzszym stezeniem prolak-
tyny we krwi, poprawg metabolizmu biatka i ztago-
dzeniem stresu oksydacyjnego (8). Ponadto sylimary-
namoduluje sktad mikroflory jelitowej, co moze mie¢
korzystny wptyw na stan zdrowia. Lochy karmigce
otrzymujace dodatek tej substancji maja nizsze steze-
nie prozapalnej interleukiny 1B we krwi (9). Sylimary-
na ma pewien wptyw na sktad chemiczny wydzieliny
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gruczotu sutkowego. W mleku loch zywionych wzbo-
gacong dawka pokarmowa wykryto znacznie wie-
cej biatka pod koniec laktacji (8). W innych bada-
niach mleko pobrane w czternastym dniu laktacji od
loch zywionych pasza z dodatkiem sylimaryny cha-
rakteryzowato sie wyzszg zawartoscia ttuszczu (7).
Nie odnotowano istotnego wptywu sylimaryny
na zawarto$¢ sktadnikéw odzywczych w wydzieli-
nie gruczotu sutkowego loch, ktére otrzymywaty te
substancje w ilo$ci wynoszacej 250 lub 500 mg/kg
dawki pokarmowej, poczawszy od 85. dnia cigzy.
Stwierdzono, Ze suplementacja powoduje znaczne
zwiekszenie pobrania paszy i tagodzi stres oksyda-
cyjny. Lochy zywione wzbogacong pasza majq niz-
sze stezenia dialdehydu malonowego w surowicy
krwi zaréwno w 90. dniu ciazy, jak i w dniu porodu.
Analiza parametréw biochemicznych krwi potwier-
dza wptyw suplementacji sylimaryny na metabolizm
sktadnikéw odzywczych w watrobie (10).
Sylimaryna w dawce dochodzacej do 8 g dziennie
nie zmienia stezenia prolaktyny we krwi karmia-
cych lochiich statusu oksydacyjnego. Nie ma wpty-
wu nailo$¢ pobieranej paszy i mase ciataloch ani na
sktad chemiczny mleka i parametry wzrostu potom-
stwa (11). Podawanie lochom 12 g sylimaryny dzien-
nie, poczawszy od 107. dnia cigzy, nie ma wptywu na
ilo$¢ wytwarzanej siary i zawarto$¢ w niej sktadni-
kéw odzywczych. W jednych badaniach mioty odcho-
wywane przez lochy otrzymujace takg ilo$¢ sylima-
ryny wostatnich dniach cigzy wolniej przybieraty na
wadze w pierwszych dniach laktacji (12).
Uwzglednianie ostropestu plamistego w dawce
pokarmowej ma pewien wptyw na jako$¢ produktow
zwierzecych. Zywienie $win pasza zawierajaca 3 lub
6% nasion tej rosliny poprawia jako$¢ i stabilnos¢
oksydacyjng miesa. Suplementacja skutkuje wyzsza
zawartosScig wielonienasyconych kwasow ttuszczo-
wych w miesniach, ttuszczu i watrobie. Towarzyszy
temu nizsza zawarto$¢ cholesterolu i nizszy stosu-
nek kwasow ttuszczowych z rodziny n-6 do kwaséw
ttuszczowych z rodziny n-3. 3% dodatek ostropestu
plamistego zwiekszyt §rednie dzienne przyrosty masy
ciala o mniej wiecej 2%. W przypadku zastosowania
wiekszego dodatku warto$¢ ta wzrosta do 3,8%. Swi-
nie Zzywione wzbogacong pasza charakteryzujq sie
mniejsza gruboscia stoniny. Suplementacja nie ma za$
istotnego wptywu na zawarto$¢ migesa w tuszy (13).
W innych badaniach zastosowano dodatek ostro-
pestu plamistego w iloSci wynoszacej 7 g/kg daw-
ki pokarmowej. Stwierdzono, ze serca, ptuca i nerki
$win zywionych wzbogacong pasza zawieraja wiecej
ttuszczu. Nizsze stezenie ttuszczu wykryto zas wwa-
trobach tych zwierzat. Nastepuja tez zmiany zawar-
tosci sktadnikéw mineralnych i pH podrobéw. Suple-
mentacja powoduje zmniejszenie masy serca i ptuc.
Masa watroby i nerek ulega zas zwiekszeniu (14).

Podsumowanie

W ostatnich latach opublikowano sporo badan po-
twierdzajacych zasadno$¢ uwzgledniania réz-
nych substancji biologicznie czynnych w zywieniu
zwierzat hodowlanych. Wielu z nich wcze$niej nie

stosowano lub robiono to bez dowodéw naukowych
$wiadczacych o bezpieczenstwie i skutecznos$ci su-
plementacji. Preparaty wytworzone z ostropestu pla-
mistego wzbogacaja dawke pokarmowa w natural-
ne substancje biologicznie czynne, ktére moga mie¢
korzystny wptyw na organizm. Badania przeprowa-
dzone na réznych gatunkach zwierzat dowodza, ze
sylimaryna dziata wielokierunkowo. Przede wszyst-
kim ma wtasciwos$ci antyoksydacyjne i hepatoprotek-
cyjne. Moze by¢ pomocna w tagodzeniu stresu oksy-
dacyjnego u trzody chlewnej. Dodawanie jej do diety
loch w okresie pdznej cigzy i laktacji moze poprawié
wyniki odchowu prosiat. Sktadniki zawarte w ostro-
pescie plamistym maja dobry wptyw na parametry
wzrostu. Zywienie $win wzbogacong pasza moze
polepszy¢ jako$¢ i stabilno$¢ oksydacyjng miesa.
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Najczestsze problemy zdrowotne lotopatanki karlowatej

(Petaurus breviceps)

Rafat Szary, Martyna Fratczak

z Katedry Zoologii Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej i Nauk o Zwierzetach Uniwersytetu Przyrodniczego w Poznaniu

" N Z'raz z postepem globalizacji obserwujemy roz-
przestrzenianie sie nieudomowionych gatun-

kéw zwierzat, ktore stajg sie coraz popularniejszymi
towarzyszami ludzi. Ich asortyment jest wyjatkowo
zr6znicowany. Naktada to konieczno$¢ poszerzenia
wiedzy lekarzy weterynarii o biologie, fizjologie i pa-
tologie kolejnych gatunkéw, zwtaszcza w przypadku
specjalistéw zajmujacych zwierzetami egzotycznymi.

Anatomia, fizjologia i behawior

Przykladem zwierzecia zyskujacego coraz wieksza
popularnos¢ jest lotopatanka kartowata, Petaurus
breviceps (ang. sugar glider). To niewielki nadrzewny
torbacz o szarej sierSci z czarnym paskiem na grzbie-
cie, bladokremowym podbrzuszu i czarnym ogonie
czesto z bialg koncéwky. W warunkach hodowla-
nych mozna napotkaé jego rézne odmiany barwne
(ryc. 1). Lotopatanka posiada zdolnos¢ do lotu $lizgo-
wego dzieki faldom skérnym rozpietym po bokach
ciata pomiedzy konczynami, zwanymi patagium.
Jest zwierzeciem stadnym, Zyjacym w koloniach do
12 osobnikdéw, co sprawia, ze w niewoli nie powinna
by¢ utrzymywana w pojedynke. Posiadanie co naj-
mniej dwoch osobnikéw jest warunkiem koniecz-
nym dla zapewnienia im dobrostanu. Lotopatan-
ka jest wszystkozerna, w naturze zywi sie gtéwnie
guma, sokami drzew i owadami (1). W trawieniu po-
karmu ro§linnego pomaga jej dobrze rozwiniete jelito
$lepe (2). Wyposazona jest w dtugie, ostre dolne sie-
kacze, przystosowane do przebijania kory drzew. Za
ich pomoca jest tez zdolna do zadawania bolesnych
ukaszen. Ze wzgledu na to, ze lotopatanki przejawiaja
zachowania agresywne na tle terytorializmu, moga
zadawac sobie powazne, a nawet Smiertelne obra-
Zenia, zwtlaszcza jesli nie zachowa sie¢ ostrozno$ci
w czasie faczenia réznych osobnikéw (3).

Co ciekawe, tempo metabolizmu lotopatanki jest
0 45% nizsze niz u tozyskowca porownywalnej wiel-
ko$ci (4, 5, 6). W rezultacie o ok. potowe nizsze jest
réwniez jej tetno, a serce, w celu kompensacji obje-
to$ci krwi pompowanej na obwdd, ok. 30% ciezsze
(7). Lotopatanka posiada zdolno$¢ wchodzenia w stan
odretwienia, krotkotrwatej hibernacji w okresach
skrajnej wilgoci, zimna czy niedoboru pozywienia.
Okresy bezczynnosci moga trwac od 2 do 23 godzin
dziennie (Srednio 13 godzin). Towarzyszy temu obni-
Zenie temperatury ciata nawet do 10,4°C (8, 9). Odre-
twienie nie jest zalezne od pory roku i moze pojawiac
sie samoistnie przez caty rok (9, 10, 11).

Wiele dolegliwos$ci rozpoznawanych u lotopata-
nek utrzymywanych w warunkach sztucznych wyni-
ka z ich niezwyklej anatomii, fizjologii i behawioru.
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The most common health problems of the sugar glider (Petaurus
breviceps)

Szary R., Fratczak M., Department of Zoology, Faculty of Veterinary
Medicine and Animal Sciences, Poznan University of Life Sciences

With the advancement of globalization, the spread of non-domesticated animal
species which are becoming increasingly popular human companions, is
observed. One of the species gaining popularity is the sugar glider, Petaurus
breviceps. It is a small, omnivorous, arboreal, and nocturnal gliding possum. Many
of the health problems recognized in sugar gliders kept in artificial conditions,
stem from their specific anatomy, physiology, and behavior. Among the most
commonly diagnosed health issues in sugar gliders are those associated with
nutrition and stress, with neoplastic diseases, respiratory disorders including
dyspnea, dental problems, inflammatory bowel disease, constipation and also
diarrhea of various origin, lower urinary tract diseases, then mastitis and pouch
infections, eye injuries, cataracts and moreover toxoplasmosis. This article
provides a comprehensive review of these and other prevalent health disorders
recognized in sugar gliders, supported by significant literature references.

Keywords: exotic pets, wildlife medicine, marsupials, sugar glider, pouch.
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Ryc. 1. Chowanie co najmniej dwdch osobnikéw

jest warunkiem koniecznym dla zapewnienia dobrostanu

lotopatanek (fot. z archiwum Rafata Szarego)
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Zaobserwowac u nich jednak mozna réwniez wiele
choréb typowych dla matych tozyskowcéw chowa-
nych wdomach. Ponizej przedstawiony jest przeglad
najczestszych probleméw zdrowotnych rozpozna-
wanych u lotopatanki kartowatej wraz z istotnymi
pozycjami literatury. Podstawowe dane na temat fi-
zjologii gatunku przedstawia tabela 1.

Choroby tta zywieniowego
NiedoZywienie

Czestym problemem zgtaszanym przez wiascicieli

lotopatanek jest wychudzenie zwierzat (12). Wynika

to z faktu, ze wielu opiekunéw nie zapewnia prawi-
dtowej diety swoim podopiecznym o niezwykle spe-
cyficznych potrzebach zywieniowych.

W prawidtowej diecie lotopatanek powinny sie

znajdowac (3):

- zywe owady (poziom biatka mozna uzupetnia¢ ko-
mercyjnymi mieszankami dla matych wszystko-
zernych lub owadozernych ssakéw czy suchg kar-
ma dla kotow);

- sok drzewny w postaci syropu klonowego rozcien-
czonego z woda w stosunku 50:50 — codziennie
w $wiezych porcjach;

- guma arabska — jako zamiennik gumy drzewnej
pozyskiwanej w warunkach naturalnych,;

- nektar — jako zamiennik sokéw drzew. Prosta mie-
szanke nektaru mozna przygotowac z 1,5 szklan-
kibrazowego cukrui0,5 szklanki glukozy, doda-
jac je do 21 cieptej wody.

Ostabienie koniczyn tylnych
U lotopatanek nierzadko rozpoznaje si¢ zywie-

niowa dystrofie kosci, prowadzaca do niedowta-
du konczyn tylnych. Jest ona zwykle nastepstwem

Tabela 1. Dane fizjologiczne lotopatanek (3)

Dtugosé zycia 9-12lat
Masa ciata dorostego samca 115-160 g
Masa ciata dorostej samicy 95-135¢g
Czestos¢ oddechow 16-40/min
Tetno 200-300/min
Temperatura ciata 36,3°C
Strefa termoneutralna 27-31°C
Wzor zebowy (ICPM) ? :) i j
Typ uzebienia diprodontyczny
Dojrzatos¢ ptciowa 7-10 miesiecy
Dtugos¢ cyklu rujowego 29 dni
Czas trwania cigzy 15-17 dni
Srednia wielko$¢ miotu 2

Masa urodzeniowa 02g
Pojawienie sie torby 70-74 dni
Przejscie na pokarm staty 110-120 dni
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wtdrnej nadczynno$ci tarczycy, zwigzanej z nie-
doborami wapnia i witaminy D w diecie, ktéra
prowadzi do osteoporozy kosci dtugich, miedni-
cy i kregostupa (3). Warto zauwazy¢, ze lotopatan-
ki, jako zwierzeta nocne, wigkszo$¢ witaminy D
wchlaniajg przez jelita z pokarmem, dlatego jej su-
plementacja jest niezbedna (13). Na wystgpienie
niedoboréw szczegdlnie narazone s3 osobni-
ki mtode, samice w cigzy i karmigce (14). Zwierze-
ta we wczesnym stadium choroby moga pozytyw-
nie zareagowa¢ za uzupeinienie brakéw wapnia
iwitaminy D3 (13).

Choroby nowotworowe

U lotopatanek stosunkowo czesto rozpoznaje sie
zmiany nowotworowe (12). Wéréd najczesciej dia-
gnozowanych nowotwor6éw znajduje sie chtoniak (2,
3). Towarzyszy mu obrzek weztéw chtonnych, guzy
zlokalizowane w jamie brzusznej, zwykle w obrebie
watroby czy Sledziony, a takze wrzodziejace zmiany
skorne (2, 15). Wsréd nowotworéw, ktére moga da-
wacé podobne objawy ogélne, znajduja sie gruczo-
lakorak dwunastnicy i watroby (2, 16), naczynia-
komiesak (17), rak (16) i gruczolakorak sutka (18),
miesniak gtadki skory (16), rak kory nadnerczy oraz
rak watrobowokomoérkowy (19, 20). Ponadto w dia-
gnostyce réznicowej nalezy wykluczy¢ rozdecie
dwunastnicy (14).

U lotopatanek wystapi¢ moga réwniez tagodne
zmiany rakowe wywodzace sie z nabtonka przej-
sciowego dolnych drég moczowych oraz zmiany no-
wotworowe w obrebie gruczotéw zapachowych (20).
Nowotwor zapachowego gruczotu okotostekowego
zazwyczaj objawia sie wystgpieniem obrzeku, patolo-
gicznej masy tkankowej w okolicy krocza, widocznym
wysitkiem w czasie wyprézniania, zmniejszonym
apetytem, wzdeciem brzucha (14) i samookalecza-
niem skoéry krocza (21). W diagnostyce réznicowej
nalezy wzig¢ pod uwage zaparcie wynikajace z in-
nych przyczyn, rozdecie okreznicy oraz przepukline
krocza (14). Przy potwierdzonym nowotworze gru-
czotu lub w przypadkach przewlektych jego zaka-
zen czy niedrozno$ci zalecane jest jego chirurgicz-
ne usuniecie (2, 6).

Choroby uktadu oddechowego

Pierwotne choroby uktadu oddechowego sq uwaza-
ne za rzadko$¢ u torbaczy, rozwéj procesu chorobo-
wego jest zazwyczaj powigzany z inng toczaca sie
juz choroba lub patogenami oportunistycznymi (22).

Zapalenie zatok przynosowych

Zapalenie zatok przynosowych wystepuje dos¢ cze-
sto u starszych osobnikéw lub jako powiktanie in-
nego schorzenia, np. nadmiernego starcia zeboéw
czy chordb przyzebia. Moze towarzyszy¢ zakaze-
niom dolnych drég oddechowych. Zapalenie moze
by¢ powodowane przez takie patogeny, jak Pseudo-
monas aeruginosa i Bacteroides fragilis oraz Crypto-
coccus spp. i Candida spp. (23).
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Dusznos¢, zaburzenia oddychania

Duszno$¢ to problem czesto dotyczacy osobnikéw
mlodych, zakupionych niedtugo po odsadzeniu od
samicy i przechodzacych na staty pokarm. Jest od-
powiedzig na stres $rodowiskowy lub nieodpowied-
nie praktyki hodowlane. Objawy kliniczne obejmuja
pojawienie sie obustronnej wydzieliny z nosa, ki-
chania, anoreksji, kaszlu, trudnosci w oddychaniu
w potaczeniu z przyjmowaniem charakterystycz-
nej pozycji, w ktorej gtowa jest odchylona, z nosem
wyciagnietym ku gérze. Diagnostyka réznicowa po-
winna obejmowac uraz, bakteryjne zapalenie ptuc,
choroby serca, stres cieplny, wzdecie brzucha. W dia-
gnostyce tego problemu wykonuje sie zdjecia rent-
genowskie klatki piersiowej, badania morfologiczne
ibiochemiczne krwi, jak rGwniez badania mikrobio-
logiczne wydzieliny z nosa (14).

Bakteryjne zapalenie ptuc

Bakteryjne zakazenie gérnych drég oddechowych
u lotopatanek wystepuje rzadko. Jednak stosunko-
wo czesto obserwuje sie u nich bakteryjne zapale-
nie ptuc (22, 24, 25, 26). Objawy kliniczne zapalenia
ptuc réznig sie w zaleznos$ci od doktadnej lokaliza-
cji infekcji, typu i zjadliwos$ci patogenu. Obejmo-
wac moga: kichanie, kaszel, wystapienie obustron-
nej, przezroczystej lub Sluzowo-ropnej wydzieliny
Z nosa, zapalenie gardla, regionalne powiekszenie
weztéw chtonnych, a takze styszalne odgtosy od-
dechowe i anoreksje (22). Zakazenia drég oddecho-
wych u lotopatanek przypisuje sie takim bakteriom,
jak: Pasteurella spp., Escherichia coli, Klebsiella spp.,
Pseudomonas spp., Streptococcus spp., Staphylococcus
spp (5, 22, 26) i Mycobacterium spp. (13, 27). Do zaka-
zen uktadu oddechowego predysponowa¢ moga nie-
dozywienie i wychtodzenie (28). Warto wiedzie¢, ze
utrzymywanie lotopatanek w towarzystwie kroli-
kéw naraza je na zakazenia bakteriami Pasteurel-
la multocida (27).
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Antybiotykoterapia jest dobrze tolerowana przez
lotopatanki. Wydaje sig, ze nie powoduje niepoza-
danych skutkéw przez wyjatowienie flory jelitowej.
Prawdopodobnie wynika to z faktu, ze dieta osobni-
kéw utrzymywanych w niewoli jest bogata w weglo-
wodany proste i zazwyczaj nie wymaga przeprowa-
dzania proces6éw fermentacyjnych w jelicie Slepym,
jak ma to miejsce w warunkach naturalnych (29).

Zachlystowe zapalenie ptuc

Zachtystowe zapalenie ptuc stosunkowo czesto ob-
serwuje sie u recznie odchowywanych oseskéw lo-
topatanek. Ze wzgledu na nieoptymalng temperatu-
re ciata, powolny odruch potykania i duze natezenie
przeptywu sztucznego mleka oseski wykazuja skton-
nos¢ do aspiracji ptynu. W przypadku zachtystowego
zapalenia ptuc u osobnikéw neonatalnych wskazane
jest podawanie kortykosteroidéw w celu ogranicze-
nia stanu zapalnego zwigzanego z zaaspirowanym
plynem, alternatywnie mozna zastosowac nieste-
roidowe leki przeciwzapalne (22, 26).

Urazy oddziatujace na uktad oddechowy

Urazy wystepujace u lotopatanek najczesciej sg spo-
wodowane drapieznictwem kotow, obserwuje sie je
wiec przede wszystkim u osobnikéw wolno zyja-
cych. Moga sie do nich jednak przyczyni¢ réwniez
koty obecne w tym samym domostwie, czy tez lo-
sowe wypadki (13, 26). Jako wynik urazéw czesto
notuje sie u lotopatanek odme optucnowaq i krwia-
ka optucnowego, a rokowanie jest w tym przypadku
ostrozne (26). Ataki kotéw czesto prowadzg do po-
wstania ropniakéw i zakazen bakteriami Pateurella
multocida, na ktéra torbacze wydaja sie szczegdl-
nie wrazliwe (6, 26). Objawy kliniczne uszkodzen
w obrebie uktadu oddechowego r6znia sie w za-
lezno$ci od zakresu i doktadnego umiejscowienia,
moga obejmowac duszno$¢, anoreksje i depresje.
Rozpoznanie stawia si¢ na podstawie wywiadu,

NanoMast
» stop Matitis, systematyczne stosowanie preparatu zmniejsza ryzyko wystgpienia choroby,
» wspomaga zasuszanie,

» bezpieczny w okresie laktacji, nie zawiera antybiotykow,

Skuteczna
regeneracja
i pielegnacja
wymienia

» dzieki selektywnie dobranej recepturze zapewnia odpowiednie nawilzenie strzykow.

NanoDip
» dipping poudojowy chronigcy przed wnikaniem drobnoustrojéw,
» nawilzenie i regeneracja strzykéw,

i narzgdow
rodnych.

» skuteczne utrzymanie higieny dzieki zapobieganiu nawracajgcym infekcjom,
» intensywny zapach olejkéw odstraszajgcy owady,
» fagodzgco-kojgce dziatanie na skére strzykow.

Produkty SILVECO zawieraja aktywne
formy srebra, ktére zapewniaja

dtugotrwata ochrone przed rozwojem
mikroorganizméw chorobotwérczych

NanoMetri
» wspomaga proces i czynnosci zwigzane z zaptodnieniem

» przywraca rownowage mikrobiologiczng narzqdéw rodnych. Pozytywnie wptywa

oraz redukuja ich liczbe. na mikrourazy powstate w wyniku porodu.

» nie zaburza rownowagi pH narzqddéw rodnych, nietoksyczny, bezpieczny,
» wsparcie w leczeniu subklinicznych i klinicznych zapalen.

silveco.eu




PRACE KLINICZNE | KAZUISTYCZNE

372

obrazu klinicznego, badania fizykalnego i zdje¢
rentgenowskich. Urazy drég oddechowych loto-
patanek mozna leczy¢ zasadniczo w taki sam spo-
séb, jak u innych ssakéw.

Zakazenia spowodowane przez ciata obce

Warto wspomnie¢, ze do powaznych podraznien
i reakcji zapalnych w obrebie drég oddechowych
u lotopatanek prowadzi¢ moze aspiracja pytu z nie-
odpowiedniego rodzaju podioza. Jesli jako $cidtke
wykorzystuje sie siano z trawy lub stome, czastki
stale moga zosta¢ przypadkowo wdychane i prze-
dostac sie do przewodu nosowego. Ciata obce w no-
sie zwykle skutkuja jednostronng wydzieling ropna,
kichaniem i uporczywym drapaniem w nozdrzach
(26). Nalezy rowniez unikac¢ stosowania jako $ci6tki
wibréw sosnowych lub cedrowych, poniewaz olejki
aromatyczne zawarte w tych materiatach sg uwaza-
ne za toksyczne dla lotopatanek (22).

Choroby uktadu pokarmowego
Choroby zehow

Schorzenia w obrebie uzebienia czesto wystepu-
ja ulotopatanek utrzymywanych na migkkiej diecie
o duzej zawartos$ci cukru (14). Siekacze lotopatanek
sg dlugie, przystosowane do ztobienia kory drzew
w celu pobrania soku. Nie rosng w sposéb ciggty, tak
jak ma to miejsce u gryzoni i zajeczakow, dlatego
nalezy unikac ich przycinania. Z wysokiego pozio-
mu cukru w diecie wynika¢ moga choroby przyzebia
ipréchnica. W leczeniu pomocny jest skaling zebow,
ale czesto konieczne sg ekstrakcje ze wzgledu na to,
ze w wielu przypadkach zmiany u pacjentow trafia-
jacych do klinik maja juz zaawansowany charakter.
Ekstrakcje siekaczy nalezy wykonywac tylko wte-
dy, gdy jest to absolutnie konieczne, ze wzgledu na
duze ryzyko wystgpienia ztamania spojenia zuchwy
w czasie zabiegu (13). U mtodych osobnikéw przecho-
dzacych na stalg diete stosunkowo czesto pojawiaja
sie ropnie korzeni zebéw i choroby przyzebia. U do-
rostych osobnikéw mogga by¢ wynikiem niewtasci-
wej diety i ogélnych ztych warunkéw utrzymania,
stloczenia osobnikéw i stresu (30). Problemy z ze-
bami sygnalizowa¢ moze szereg objawdw, takich
jak brak apetytu, dysfagia, ptializm, nagromadze-
nie kamienia nazebnego, choroby przyzebia, zta-
mania zebow, ropnie, czy tez utrata masy ciata (14).

Zapalenie jelit

Zapalenie jelit, zaréwno ostre, jak i przewlekte, sta-
nowi czesty problem u lotopatanek, czesto prowa-
dzacy do endotoksemii i objawéw neurologicznych,
a nawet $mierci. Moze objawiac sie takze w formie
podostrej, charakteryzujacej sie ostabieniem i bie-
gunka. Przyczynami zapalenia jelit s3 r6znorodne
czynniki, takie jak nieprawidtowa dieta, obecnos¢
pasozytow (szczegodlnie pierwotniakéw) lub bakte-
ryjne zapalenie jelit. Wsrdd najczestszych patogenow
zwigzanych z problemami jelitowymi u lotopatanek

wymienia sie m.in.: Clostridium piliformae, Giardia
spp., Coccidia spp., Salmonella spp., Cryptosporidium
spp. oraz Plagiorchis trematodes (31). Przyczyna ostre-
go zapalenia jelit u mtodych lotopatanek czesto jest
salmonelloza, ktéra nalezy réznicowac z podob-
na w przebiegu jersinioza oraz kolibakterioza (32).
Niekiedy przewlekte lub ciezkie zapalenie jelit pro-
wadzi¢ moze do komplikacji, takich jak wypadniecie
kloaki lub odbytnicy. Gtéwna przyczyna tego zjawi-
ska jest obnizone napiecie mie$ni zwieraczy odby-
tu, ktére moze by¢ wynikiem wtdrnej zywieniowej
nadczynnoSci przytarczyc (33).

Biegunki na tle pasozytniczym

Charakterystyczne dla lotopatanek sg zarazenia rze-
sistkami z rodzaju Simplicomonas (34). Wywotuja one
syndrom chorobowy nazywany potocznie ,)ick” ze
wzgledu na charakterystyczny wyglad miodych, po-
krytych lepkim $luzem. Objawowa posta¢ choroby
przebiega z biegunka i dotyczy mtodych znajduja-
cych sie nadal w torbie. W konsekwencji czesto roz-
wija sie zapalenie tkanki wewnatrz torby, co prowa-
dzi do zbierania sie w jej wnetrzu wysieku (6). Mtode
wygladaja na zaniedbane ze wzgledu na §luzowe masy
oblepiajace ich siersé (35). Kliniczne objawy obejmuja
réwniez letarg, odwodnienie i anoreksje. Nieleczo-
ny syndrom zazwyczaj konczy sie $miercig. Doro-
ste osobniki s3 z reguty bezobjawowymi nosiciela-
mi pasozyta, cho¢ odnotowywano u nich tagodna,
przejSciowa biegunke (6).

Biegunki o innej patogenezie

Biegunki u lotopatanek moga mie¢ réznorodne przy-
czyny i czesto sq zwigzane z niedyskrecjq dietetycz-
na, nagla zmiana diety, stresem zwigzanym z no-
wym miejscem pobytu oraz innymi czynnikami
stresogennymi (14). Biegunka moze by¢ zwigzana
nie tylko z typowym zapaleniem jelit, ale rowniez
z dysbioza, czyli zaburzeniem réwnowagi mikro-
flory bakteryjnej lub zatruciem toksynami (2, 31, 35,
36, 37). Nalezy zauwazy¢, ze u lotopatanek biegunka
czesto towarzyszy utracie masy ciata oraz letargo-
wi, co moze by¢ mechanizmem obronnym organi-
zmu, zwigzanym z ograniczeniem wydatku ener-
getycznego (14).

Zaparcia o r6znej patogenezie

Zaparcia u lotopatanek moga by¢ spowodowane réz-
nymi czynnikami, w tym brakiem wystarczajacej ilo-
$cibtonnika w diecie, zwtaszcza gdy dieta sktada sie
glownie z suchej kociej karmy (38). Objawy zaparcia
moga obejmowac wysitek podczas proby wyproz-
nienia, zmniejszong ilo$¢ katu, ktéry moze by¢ pa-
stowaty lub twardy, odczuwalne zatrzymanie katu,
anawet wypadniecie odbytnicy. W diagnostyce r6z-
nicowej nalezy uwzgledni¢ mozliwo$c¢ obecnosci cia-
ta obcego w przewodzie pokarmowym, wgtobienie
jelit, zaklinowanie lub rozdecie okreznicy, a takze
proces nowotworowy — jako potencjalne przyczy-
ny problemoéw z wyproéznianiem (14).
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Rozszerzenie okreznicy

Rozszerzenie okreznicy u lotopatanek moze by¢ wy-
nikiem zaparcia oraz niedostatecznej ilosci bton-
nika w diecie (38). Objawy tego schorzenia sg dos¢
charakterystyczne i obejmuja opuchniety brzuch,
obnizenie temperatury ciata, kat o lepkiej konsy-
stencji, a takze nadwyrezenie i wypadanie odbyt-
nicy. Dodatkowo mozna wyczué zalegajace masy
katowe. Zwierzeta sg apatyczne i pozbawione ape-
tytu (14). W procesie diagnostycznym nalezy wyklu-
czy¢ niedrozno$c jelit, rozszerzenie i skret zotgdka,
wgtlobienie jelit oraz obecno$¢ zmian nowotworo-
wych w przewodzie pokarmowym (2, 31).

Wypadniecie odbytnicy

Wypadniecie odbytnicy u lotopatanek powoduja ta-
kie czynniki, jak nieprawidlowa dieta, nadmierne
obciazenie przewodu pokarmowego, zaparcia, bie-
gunki oraz obnizone napiecie mie$ni zwieracza od-
bytu. Moze by¢ rowniez konsekwencja zakazen bak-
teryjnych i inwazji pasozytniczych. Leczenie polega
na zidentyfikowaniu czynnika wywotujgcego pro-
blem oraz na oczyszczeniu i repozycji wypadnie-
tej odbytnicy (14).

Choroba Tyzzera

Chorobe Tyzzera wywotuja bakterie Clostridium pi-
liforme zdolne do zakazania wielu gatunkéw zwie-
rzat, w tym lotopatanek. Najczesciej dotyka osobni-
kow miodych lub bedacych w stanie immunosupresji.
Pojawia sie takze jako wynik intensywnego stresu
(ktéry moze by¢é wynikiem m.in. porodu, ztych wa-
runkow higienicznych czy przegeszczenia). Choro-
ba Tyzzera charakteryzuje sie objawami takimi jak
niewydolno$¢ oddechowa, drgawki i §mier¢ (39).
Podczas sekcji stwierdza si¢ martwicze zapalenie
watroby oraz zapalenie mieénia sercowego, ktore
zazwyczaj odpowiada za zejScie $miertelne choro-
by. Smier¢ zazwyczaj nastepuje nagle lub krétko po
zaobserwowaniu pierwszych objawéw (1-2 dni; 40).
Patogen przenoszony jest droga oralno-fekalng i po-
siada zdolnosc¢ tworzenia spor w niekorzystnych wa-
runkach Srodowiska. Ostateczng diagnoze choroby
stawia sie na podstawie izolacji patogenu ze zmian
patologicznych w migzszu watroby u zakazonych
osobnikéw (39).

Marskos¢ watroby

Stosunkowo czesto wtasciciele zwierzat i lekarze
weterynarii podejrzewajg u lotopatanek wystapie-
nie marsko$ci watroby. Jak podaje literatura, w rze-
czywistosci tylko w ok. 5% przypadkow diagnoza ta
sie potwierdza. Przyczyny marskosSci watroby u lo-
topatanek sg nieznane, ale zazwyczaj towarzysza
sttuszczeniu watroby i moga mie¢ tto zywieniowe.
Internetowe spekulacje prowadzone przez wtasci-
cieli zwierzat na temat rzekomego powigzania mar-
skoSci watroby z mykotoksynami u lotopatanek nie
zostalty potwierdzone (12).
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Choroby uktadu moczowo-piciowego
Choroby dolnych drég moczowych

Lotopatanki czesto cierpig na choroby dolnych drég
moczowych, szczegdlnie gdy sg karmione nie-
wtasciwie, dietg sktadajaca sie gtéwnie z owocow
i komercyjnej karmy dla zwierzat domowych (33).
Obserwowaé wtedy u nich mozna m.in. zapalenie
pecherza moczowego i kamice moczowa. Poza ztym
odzywianiem do probleméw przyczyniaja sie nie-
odpowiednie nawodnienie, brak aktywnosSci oraz
niewtasciwe warunki utrzymania powodujgce za-
burzenia zachowania na tle oddawania moczu. Do
typowych objawéw klinicznych naleza krwiomocz
i trudnosci w oddawaniu moczu (14). U lotopatanek
zgtaszano réwniez niedroznos¢ drég moczowych,
odmiedniczkowe zapalenie nerek i przewlekla nie-
wydolno$é nerek (33).

Wypadniecie pracia

U samco6w lotopatanek obserwuje sie czasem wy-
padniecie pracia, co moze by¢ wynikiem wypadku
podczas krycia, samookaleczania lub, rzadziej, jako
powiktanie anestezji. Zazwyczaj mozliwa jest re-
pozycja narzadu po sedacji i znieczuleniu oraz na-
wilzeniu pracia. W przypadku widocznej martwicy
wypadnietego pracia zaleca sie jednak jego ampu-
tacje. Warto wiedzie¢, ze lotopatanki maja rozwi-
dlone pracie z ujSciem cewki moczowej na poziomie
rozwidlenia, dzieki czemu amputacja hemipenisa
zazwyczaj nie wptywa na efektywnos$¢ oddawa-
nia moczu (33).

Choroby gruczotu mlekowego i torby
Zapalenie gruczotu sutkowego i zakaZenie torby

U samic lotopatanek nierzadko diagnozuje sie za-
palenie gruczotéw sutkowych, a przez ich anato-
miczne potozenie réwniez towarzyszacg infekcje
torby. Przyczyny zapalenia mogga by¢ réznorodne,
wlaczajac w to infekcje bakteryjne, drozdzyce oraz
zarazenie przez rzesistki Simplicomonas. Zapale-
nie sutka moze by¢ réwniez wynikiem toczacego
sie procesu nowotworowego (14).

Objawy zapalenia moga obejmowac obec-
no$¢ cuchnacego wysieku w torbie, bolesnos¢,
obrzekniecie oraz stwardnienie sutkéw, a tak-
ze zatrzymanie produkcji mleka. Mtode obecne
w torbie moga wykazywac objawy odwodnienia,
a nawet posocznicy. Diagnostyka obejmuje réz-
norodne badania, takie jak cytologia worka, ba-
danie katu mtodych obecnych w torbie, badania
mikrobiologiczne wydzieliny z worka, z ozna-
czeniem antybiotykowrazliwo$ci wyizolowanej
kultury oraz rozszerzone badania morfologicz-
ne i biochemiczne krwi. Leczenie stanu zapal-
nego obejmuje stosowanie antybiotykow, lekow
przeciwgrzybiczych, przeciwpasozytniczych oraz
niesteroidowych lekéw przeciwzapalnych, a tak-
ze dezynfekcje torby za pomoca rozcienczonego
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roztworu chlorheksydyny (14). W przypadku rozwi-
niecia sie zakazenia u mtodych osobnikéw koniecz-
ny moze by¢ ich reczny odchéw i karmienie butelko-
we oraz antybiotykoterapia (6, 35).

Wypadniecie torby

Wypadniecie torby u lotopatanek moze by¢ wy-
nikiem zapalenia gruczotu sutkowego i zakaze-
nia torby, jak réwniez innych czynnikéw, takich
jak nadmierna pielegnacja przez samice. Obja-
wia sie¢ wywinieciem i wypadaniem tkanki worka
na zewnatrz. Diagnostyka przyczyny wypadnie-
cia torby obejmuje badanie cytologiczne oraz po-
siew w celu oceny obecno$ci patogenéw. Leczenie
polega na dezynfekcji worka cieptym rozcienczo-
nym roztworem chlorheksydyny, podaniu nieste-
roidowych lekéw przeciwzapalnych, antybiotykéw
oraz lekow przeciwgrzybiczych. Wskazane jest tak-
Ze zaszycie otworu torby do czasu ustgpienia stanu
zapalnego (14)

Choroby oczu
Urazy oczu

Urazy oczu sg do$¢ czestymi schorzeniami u loto-
patanek, ktore majg duze i wypukte gatki oczne. Do
probleméw w obrebie narzadu wzroku moze pre-
dysponowac¢ lotopatanki niedobér witaminy A be-
dacy skutkiem niewtasciwej diety. Urazy oczu cze-
sto sa wynikiem interakcji z innymi osobnikami (6,
38, 41). Objawy urazéw oczu moga by¢ réznorod-
ne i obejmowac obrzek okotogatkowy, wytrzeszcz,
skurcz powiek, zmetnienie lub owrzodzenie rogoéw-
ki oraz zapalenie spojéwek i zacme. W diagnostyce
nalezy wykluczy¢ obecnos¢ choroby nowotworowej,
ropnia pozagatkowego, ciata obcego w oku oraz hi-
perglikemii (14).

Zaéma

Zaéma jest problemem, ktéry czesto dotyka mto-
de osobniki odchowywane recznie na butelce oraz
mtode, ottuszczone matki. Objawy kliniczne obej-
muja uposledzenie widzenia, zmiany w aktywno-
$ci, zachowaniu i nawykach zywieniowych. Zmiany
w oku moga by¢ widoczne w postaci zmetnienia ro-
gowki, odktadania ztogéw lipidowych oraz zapale-
nia btony naczyniowej oka. W diagnostyce konieczne
jest wykluczenie innych przyczyn pogorszenia wi-
dzenia, takich jak uraz gatki ocznej, hipowitamino-
zawitaminy A, toksoplazmoza, zakazenia bakteryj-
ne, idiopatyczne zapalenie btony naczyniowej oraz
idiopatyczna lub starcza za¢ma (14).

Choroby skory

Problemy skérne sg powszechne u lotopatanek. Sto-
sunkowo czesto obserwuje sie u nich tysienie. Moze
przybierac rézne formy, takie jak plackowate, roz-
lane, zaawansowane, symetryczne lub niesyme-
tryczne. Przyczyny moga by¢ r6znorodne, w tym

wyrwanie wlosa przez drapieznika, stres, nieodpo-
wiednie zywienie, zaburzenia hormonalne oraz stres
cieplny. U lotopatanek nierzadko obserwuje sie roéw-
niez zakazenia skory wywotywane przede wszyst-
kim przez Candida spp. lub Pseudomonas aeruginosa
i towarzyszace mu bakterie (23). W wielu przypad-
kach jako wynik urazéw obserwuje sie zakazenia
patogenami oportunistycznymi (12). W przypad-
ku obnizenia odpornosci istnieje ryzyko powiktan,
ktdre moga obejmowac zapalenie zatok przynoso-
wych i ptuc (23).

Choroba zwigzana ze stresem

W literaturze naukowej wyr6znia sie tzw. choro-
be zwigzang ze stresem, jako zespdt objawdow wy-
stepujacych u lotopatanek na skutek pogorszenia
warunkow dobrostanu fizycznego i psychiczne-
go. Choroba ta moze by¢ wynikiem réznych czyn-
nikow, takich jak izolacja, sttoczenie, nietypowa
struktura spoteczna, frustracja seksualna, brak
higieny oraz wystawienie na czynniki postrzega-
ne jako zagrozenie (14). Frustracja seksualna cze-
sto dotyka dorostych samc6éw i moze prowadzi¢ do
samookaleczenia narzadéw piciowych, co moze
objawiac sie utratg hemipenisa lub obu hemipeni-
sow (21, 35). Lotopatanki moga réwniez roztado-
wywac stres poprzez autoagresje objawiajaca sie
samookaleczaniem ogona i konczyn lub nadmier-
nymi zabiegami pielegnacyjnymi futra, co moze
prowadzi¢ do wytysien. Rozwing¢ moga sie row-
niez zaburzenia odzywiania, wliczajac w to kopro-
fagie, polifagie i polidypsje. Jesli stres dotyka sa-
mic w czasie okotoporodowym, moze je sktonic¢ do
kanibalizmu (38). Aby zapobiec tym problemom,
konieczne jest wprowadzenie zmian w Srodowi-
sku zycia lotopatanek, ktore wyeliminuja czynniki
stresogenne (14).

Toksoplazmoza

Sposréd chordb pasozytniczych wystepujacych u lo-
topatanek szczegdlnie godna uwagi jest toksopla-
zmoza. Do zakazenia pasozytem najczesciej docho-
dzi w wyniku spozycia pokarmu skazonego kocimi
odchodami zawierajacymi cysty lub w wyniku pio-
nowego transferu z samicy na potomstwo (42). Moze
do niego dochodzi¢ zaréwno jeszcze w czasie rozwoju
ptodu w macicy lub u ssgcych mtodych w torbie (43).
Potencjalnymi wektorami moga by¢ réwniez zaka-
zone gryzonie (23). Istnieje ryzyko transmisji przez
spozycie owadow, ktdre wczeséniej spozyty oocysty
i w ten sposdb staty sie mechanicznym wektorem
pasozyta (44). Choroba jest czestsza u osobnikéw
z immunosupresja i odchowywanych recznie przez
opiekunéw. Kliniczne objawy obejmujg apatie, nie-
wydolnos¢ oddechowa i deficyty neurologiczne. Cza-
sami wynikiem zarazenia jest nagta Smier¢. W za-
awansowanych przypadkach sekcja zwtok ukazuje
przekrwienie ptuc, obrzek, konsolidacje, krwotok
sercowy, powiekszenie Sledziony, zaczerwienienie
i owrzodzenie przewodu pokarmowego oraz ence-
falomalacje (45).
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Lekiem z wyboru w leczeniu toksoplazmozy
u lotopatanek jest klindamycyna, poniewaz do-
brze rozprowadza sie w tkankach i moze przeni-
ka¢ przez bariere krew — mdzg. Catkowita elimi-
nacje patogenu z organizmu uwaza sie jednak za
mato prawdopodobng (44). U lotopatanek, kt6-
re przezyja pierwotna infekcje, rozwijaja sie cysty
tkankowe, a remisja choroby moze by¢ wywota-
na przez wychlodzenie, stres zwigzany z transpor-
tem, zbytnim zageszczeniem populacji czy innym
stresorem (44, 46).

Podsumowanie

Cho¢ obecnos$¢ lotopatanki kartowatej jako pacjen-
taw polskim gabinecie weterynaryjnym jest wcigz
zjawiskiem stosunkowo rzadkim, mozna spodzie-
wac sie wzrostu takich przypadkéw. Wraz z popu-
laryzacja tego gatunku na platformach interneto-
wych, gtéwnie za sprawg jego uroczego wygladu,
coraz wiecej osob decyduje sie na jego zakup. A tam,
gdzie pojawia sie zwierze, tam zwykle pojawia-
ja sie takze jego problemy zdrowotne. Niesie to za
sobg koniecznos$¢ zdobycia nowej wiedzy przez le-
karzy weterynarii.
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Zmiany ultrasonograficzne
u kotow z nadczynnoscia tarczycy

Joanna Gajger, Katarzyna Godzielinska, Olga Gojska-Zygner

z Labros - Specjalistycznej Przychodni Weterynaryjnej w Warszawie

Changes observed in ultrasound examination in feline hyperthyroidism

Gajger J., Godzielinska K., Gojska-Zygner 0., Labros-Specialistic Veterinary

Surgery in Warsaw

Feline hyperthyroidism is the most prevalent endocrine disease of middle
aged and senior cats. It leads to cardiac, adrenal and renal changes. Moreover,
concurrent diseases may commonly occur in older cats, and may have the
same or similar clinical signs. Additionally, hyperthyroidism may mask chronic
kidney disease in affected cats. Thus, it seems that abdominal ultrasound
examination and echocardiography should be routinely performed in all cats
with hyperthyroidism. In the presented article, the authors described the main
ultrasonographic findings observed in hyperthyroid cats.

Keywords: feline hyperthyroidism, ultrasound examination.
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Nadczynnoéé tarczycy jest jedna z najczestszych
endokrynopatii wystepujacych u kotéw. Choro-
bawystepuje przede wszystkim u zwierzat starszych
i w $rednim wieku (1). Zdarzajg sie jednak réwniez
przypadki u mtodych kotdéw, nawet w wieku poni-
zej roku (2, 3). Omawiana choroba kotéw uznawana
jest za odpowiednik wystepujacej u ludzi choroby
Plummera, ktora jest jedng z postaci nadczynnosci
tarczycy opisywanych u cztowieka (1). Choroba ta
wraz z choroba Gravesa-Basedowa stanowig wiek-
sz0$¢ przypadkéw nadczynnosci tarczycy u ludzi (4).
W przebiegu nadczynnosci tarczycy u kotéw docho-
dzi do rozwoju wola guzkowego toksycznego, a po-
wstajace w tarczycy guzki wydzielajg nadmierna ilos¢
hormonéw (trijodotyroniny i tyroksyny) niezaleznie
od sprzezenia zwrotnego z przysadka. Same guzki
sa fagodnymi, aktywnymi wydzielniczo gruczola-
kami, ktore z czasem mogg ulec uztosliwieniu, pro-
wadzac do rozwoju raka tarczycy (1).

Ze wzgledu na fakt, ze w wigkszosci przypadkéw
nadczynno$c¢ tarczycy rozwija sie u starszych kotow,
chorobie tej towarzyszy¢ moga rowniez inne wspot-
istniejace choroby wptywajace na jej przebieg oraz
obraz zmian obserwowanych wbadaniach ultraso-
nograficznych (5, 6).

Zmiany w obrazie tarczycy

W wigkszosci przypadkéw kotéw z nadczynnoscia
tarczycy zmiany w gruczole tarczowym mogga by¢
stwierdzone w badaniu palpacyjnym, ktore ujawnic
moze obecno$¢ guza lub guzkéw w jednym lub obu
ptatach. Nalezy jednak pamietaé, ze obecno$¢ nie-
wielkich guzkow u starszych kotow nie musi ozna-
czaé nadczynnoSci tego gruczotu (7).

Sposréd technik obrazowania najlepsza meto-
da diagnostyczng w przypadku omawianej choroby
kotow jest badanie scyntygraficzne tarczycy, ktore
umozliwia réwniez wykrycie umiejscowionej ekto-
powo nadczynnej tkanki gruczotu tarczowego, co ma
szczeg6lne znaczenie w przypadku planowanego le-
czenia chirurgicznego. Ponadto badanie to umozli-
wia nie tylko ocene zmian w wielkoSci i lokalizacji
gruczotu, ale pozwala rdwniez na ocene jego aktyw-
nosci w oparciu o wychwyt podanego radioizotopu
jodu lub technetu, a wynik badania jest silnie sko-
relowany ze stezeniem hormondéw tarczycy w suro-
wicy, wskazujac na stopien zaawansowania choroby
(8, 9,10, 11, 12). Nalezy tutaj wspomnie¢, ze ektopo-
wa lokalizacja aktywnej hormonalnie tkanki tar-
czycowej u kotéw z nadczynnoscia tarczycy nie jest
rzadko$cia. Harvey i wsp. (13) w badaniach przepro-
wadzonych u 120 kotéw z nadczynnoscia gruczotu
tarczowego, ektopowa lokalizacje tkanki tarczyco-
wej stwierdzili u 27 osobnik6w. Pomimo ogromnych
zalet badania scyntygraficznego tarczycy jego do-
stepnos¢ ze wzgledu na bardzo wysokie koszty jest
znacznie ograniczona (14).

Warto rowniez dodad, ze, jak podajg Broome i Pe-
terson (10), w przypadku raka tarczycy badanie
scyntygraficzne nalezy do najbardziej przydatnych
badan sposréd technik obrazowania. Badanie to po-
zwala wykry¢ obecne na terenie klatki piersiowej
przerzuty oraz oceni¢ zasieg rozrostu nowotworo-
wego tarczycy, ktéra w tym przypadku na ogé? jest
znacznie powiekszona, siegajac do wpustu do klat-
ki piersiowej, a nawet przedniej czesci Srodpiersia.
Nie jest jednak mozliwa ocena nacieku nowotworo-
wego okalajacych tarczyce tkanek, co zwigzane jest
z brakiem wychwytu radioizotopu przez te tkanki
(10). W tym miejscu warto réwniez wspomnie¢ o ba-
daniach przeprowadzonych przez Hibbert i wsp. (15),
ktérzy u o$miu kotoéw z rakiem tarczycy w siedmiu
przypadkach nie mogli jednoznacznie oceni¢ zto-
$liwosci zmian w gruczole za pomoca scyntygrafii.
Podobne wyniki uzyskali Harvey i wsp. (13), ktorzy
réwniez w oparciu o badanie scyntygraficzne prze-
prowadzone u 120 kotéw nie byli w stanie odr6znié¢
gruczolaka od raka tarczycy.

W poréwnaniu do badania scyntygraficznego ba-
danie ultrasonograficzne jest znacznie tansze i po-
wszechnie dostepne. Pozwala ono jednak jedynie na
stwierdzenie zmian w budowie gruczotu tarczo-
wego. Nie pozwala natomiast na oceng aktywnosci
biologicznej gruczotu. Ponadto, za pomoca tego ba-
dania nie jest mozliwe rozpoznanie obecnosci tar-
czycy ektopowej, ze wzgledu na jej r6zna lokaliza-
cje (np. podjezykowa czy Srodpiersiowq) i niewielkie
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rozmiary guzkéw (10). U kotow z nadczynnoscia tar-
czycy stwierdzano powigkszenie jednego lub obu
ptatéw tarczycy oraz wzrost heterogenno$ci gru-
czotu. W przypadku powiekszenia jednego pta-
ta tarczycy w wyniku hiperplazji lub gruczolaka,
drugi ptat moze by¢ zmniejszony, a nawet niewi-
doczny w badaniu. Ponadto pogrubienie ptata tar-
czycy powoduje wystepowanie dysproporcji w jego
wymiarach wzgledem dtugosci w linii ogonowo-
-czaszkowej. Przebudowa gruczotu sprawia, Ze jego
echogeniczno$¢ jest nizsza niz prawidtowej tarczy-
cy, moze stac sie on izoechogeniczny lub hipoecho-
geniczny wzgledem otaczajacych tarczyce mies$ni
szyjnych, a migzsz gruczotu ma zwiekszong hete-
rogeniczno$¢ (ryc. 1). Ponadto, w zmienionym gru-
czole moga by¢ wykryte guzy, torbiele i zmiany zwy-
rodnieniowe, a w badaniu dopplerowskim réwniez  Ryc. 1. Ultrasonograficzny obraz ptata tarczycy u kota z nadczynnoscia gruczotu
wzrost waskularyzacji. Nalezy jednak podkresli¢, ze  tarczowego. Widoczne powigkszenie i nieprawidtowy ksztatt narzadu, obnizenie

cysty moga wystepowac zaréwno w przypadkunad-  echogenicznosci migzszu, jego niejednorodnosé, w tym miernie wykontrastowane

czynnosci tarczycy, jak i stanu eutyreozy, na skutek
zmian zwyrodnieniowych, a takze zar6wno w przy-
padku zmian nowotworowych tagodnych, jak i zto-
§liwych. W przypadku rozwoju raka tarczycy, w ba-
daniu ultrasonograficznym stwierdza sie obecnos¢
heterogennych hipoechogenicznych zmian z moz-
liwymi ogniskami mineralizacji niewyraznie od-
graniczonych od otaczajgcego migZzszu oraz nacie-
kajgcych okoliczne tkanki. Mozliwo$¢ wykrycia tych
dwoch ostatnich cech (brak wyraZnej granicy oraz
naciekanie sasiadujacych tkanek) daje przewage ba-
daniu ultrasonograficznemu nad badaniem scyn-
tygraficznym, ktére nie pozwala na ich stwierdze-
nie u kotéw ze zmianami w tarczycy (10, 16, 17). Te
mozliwosci badania ultrasonograficznego wykaza-
no rowniez u ludzi réznicujac w tarczycy zmiany ta-
godne i ztosliwe (18, 19, 20, 21).

Warto rowniez wspomnie¢, ze badanie ultrasono-
graficzne przydatne jest w ocenie postepu leczenia
choroby radioaktywnym jodem. Niestety dostepno$¢
tego rodzaju terapii nadczynnosci tarczycy, podobnie
jak diagnostyka oparta na scyntygrafii, jest znacz-
nie ograniczona (22).

Zmiany w obrazie nadnerczy

Zmiany wnadnerczach u kot6w z nadczynnoscia tar-
czycy moga by¢ spowodowane zaréwno wspotist-
niejaca choroba samych nadnerczy, jak i dziataniem
hormondw tarczycy na te gruczoty (23). Fryers i El-
wood (23) opisali przypadek 13-letniego kota z nad-
czynnoscig tarczycy i hipokaliemig spowodowang
utratg potasu przez nerki, ktéra najprawdopodobniej
wystapita na skutek zwiekszonej produkcji deoksy-
kortykosteronu, mineralokortykosteroidu bedacego
prekursorem aldosteronu i wykazujgcego jego biolo-
giczng aktywno$¢. W badaniu ultrasonograficznym
jamy brzusznej kota stwierdzono powiekszenie le-
wego nadnercza (14,7 mm x 4,6 mm), bez cech nowo-
tworzenia. Co ciekawe, w badaniu poSmiertnym au-
torzy stwierdzili podobne zmiany zar6wno w lewym
(powiekszonym), jak i prawym (niepowiekszonym)
nadnerczu. W obu nadnerczach opisano hiperpla-
zje komérek warstwy pasmowatej kory gruczotéw,
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hipoechogeniczne ogniska (guzki), obszar ptynowy

gdzie gtéwnym produktem jest jednak kortyzol, kt6-
rego bazowe stezenie w opisanym przypadku row-
niez byto podwyzszone. Badanie histopatologiczne
nie wykazato zmian o charakterze zapalnym badz
nowotworowym (23). Autorom tego doniesienia nie
udato sie ustali¢ przyczyny zmiany w funkcjonowa-
niunadnerczy ukota z nadczynno$cig tarczycy. War-
to tutaj wspomnie(¢, ze podobne zmiany prowadza-
ce do zwiekszenia produkcji deoksykortykosteronu
u ps6w spowodowane byty jednak rozwojem raka
kory nadnerczy (24, 25, 26). W zwiazku z faktem, ze
réwniez u innych kotéw z nadczynnoScia tarczycy
stwierdzano powiekszenie gruczotéw nadnerczo-
wych, nie mozna wykluczy¢, ze we wspomnianym
wyzej przypadku kota na rozwdj zmian w nadner-
czach w jakims$ stopniu mogly wptynaé¢ wydziela-
ne w nadmiernej ilo$ci hormony tarczycy (27, 28).
Nalezy zaznaczy¢, ze wyniki badan nadnerczy
u kot6éw z nadczynnoscia tarczycy sg sprzeczne (29).
Combes i wsp. (27) stwierdzili nieznaczne powiek-
szenie nadnerczy u kotdéw z nadczynnoscig tarczy-
cy w poréwnaniu do nadnerczy zdrowych kotéw. Nie
stwierdzano natomiast istotnych réznic w ksztatcie
iechogenicznos$ci nadnerczy pomiedzy kotami zdro-
wymi i kotami z nadczynnoscia gruczotu tarczowe-
g0 (27). Jednakze u kotoéw z nadczynnoScia tarczy-
cy w nadnerczach znacznie czesciej wystepowaty
ogniska zwiekszonej echogenicznosci niz w grupie
kontrolnej zdrowych zwierzat, wynoszac odpowied-
nio: 39,1 oraz 6,7% (27). W innych badaniach z kolei
Ramspott i wsp. (30) nie stwierdzili istotnych staty-
stycznie réznic w rozmiarach nadnerczy pomiedzy
kotami z nadczynnoscig tarczycy a kotami zdrowy-
mi badz kotami z innymi chorobami przewlektymi.
Warto jednak zaznaczy¢, ze w obu pracach badano
stosunkowo niewielkie grupy kotéw z nadczynno-
Scig gruczotu tarczowego. Combes i wsp. (27) zba-
dali nadnercza u 23 kotéw, natomiast Ramspott
iwsp. (30) zbadali nadnercza u 17 kotéw z nadczyn-
noscig tarczycy. Omawiajac zmiany w nadnerczach
kotéw z nadczynnoScia tarczycy, warto rowniez
wspomnie¢ o badaniach ultrasonograficznych jamy
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Ryc. 2. Nadnercze u kota z nadczynnoscig tarczycy. W obrazie ultrasonograficznym
owalny ksztatt oraz jednorodny, hipoechogeniczny migzsz

Ryc. 3. Nieznacznie powiekszone nadnercze u kota z nadczynnoscia tarczycy.
W obrazie wyrdznialne jest zréznicowanie w echogenicznosci obwodowej i centralnej
czesci nadnercza oraz pojedyncze hiperechogeniczne ognisko
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brzusznej przeprowadzonych u niemal 1000 kotéw
w Portugalii. Jednostronne lub obustronne powiek-
szenie nadnerczy rozpoznano u 7% kotéw, z czego
najczesciej powigkszenie gruczotéw nadnerczowych
stwierdzano u kotéw z przewlekia chorobg nerek,
natomiast druga najwieksza grupe kot6w z powiek-
szonymi nadnerczami stanowity koty z chorobami
o podtozu endokrynologicznym, sposréd ktérych
najczestszg chorobg byta nadczynnosc tarczycy (28).
W innych badaniach powiekszenie nadnerczy w ba-
daniu ultrasonograficznym stwierdzono u 7 z 78 ko-
téw z nadczynnoscig tarczycy, natomiast w kolejnej
pracy badawczej nie opisano ani jednego przypad-
ku powiekszenia tych gruczotéw z wyjatkiem jed-
nostronnego guza nadnercza u 1sposréd 534 kotéw
znadczynno$cia gruczotu tarczowego (6, 31). Autor-
ki niniejszego opracowania powiekszenie nadner-
czy u kotéw z nadczynnoScia tarczycy stwierdzaty

niezmiernie rzadko, natomiast najczestszg zmiang
byty hiperechogeniczne ogniska (ryc. 2, 3).

Pomimo sprzecznych wynikéw badan ultraso-
nograficznych gruczotéw nadnerczowych u kotoéw
z nadczynno$cia tarczycy faktem jest wptyw hor-
mondw tarczycy na zwiekszong aktywnos$¢ wydziel-
nicza nadnerczy, co obserwowano nie tylko u kotéw,
ale réwniez u ludzi i szczuréw (30, 32, 33).

U kotéw z nadczynnym gruczotem tarczowym
stwierdzano wyzsze stezenie kortyzolu bazowego
ikortyzolu po stymulacji ACTH w poréwnaniu zarow-
no do kotéw zdrowych, jak i kotéw z innymi choro-
bami przewlektymi. Nie stwierdzano natomiast r6z-
nic w stezeniach delta kortyzolu pomiedzy badanymi
grupami kotéw (30). Warto réwniez wspomnieé, ze
w omawianej pracy u wszystkich badanych kotow
(zdrowych, z nadczynno$cia oraz z innymi choro-
bami przewlektymi) bazowe stezenie kortyzolu byto
silnie dodatnio skorelowane ze stezeniem zaréwno
wolnej, jak i catkowitej tyroksyny. Nie wykazano na-
tomiast réznic istotnych statystycznie w wartosciach
stosunku kortyzolu do kreatyniny w moczu pomie-
dzy trzema badanymi grupami kotéw (30).

Warto réwniez wspomnied, ze u ludzi z ciez-
ka i dtugotrwata nadczynnoscia tarczycy moze do-
chodzi¢ do obnizenia wydzielanie kortyzolu (34).
Zwigzane to jest z niewydolnos$cig kory nadnerczy
rozwijajaca sie na skutek obnizenia rezerwy tych
gruczotéw (34, 35).

Zmiany w obrazie serca

U kotéw z nadczynnoscia tarczycy na skutek zwiek-
szonego dziatania na tkanki trijodotyroniny i tyrok-
syny dochodzi do przyspieszenia przemian metabo-
licznych skutkujacych wzrostem zapotrzebowania
na tlen i substancje odzywcze. W efekcie tego pra-
ca serca ulega przyspieszeniu oraz zwigksza sie jego
kurczliwo$¢, co prowadzi do zwiekszenia pojemno-
$ci wyrzutowej serca i nadci$nienia, pomimo wptywu
hormondw tarczycy na obnizenie obwodowego oporu
naczyniowego. Warto tutaj wspomnie¢, ze obnizenie
oporu naczyniowego prowadzi réwniez do aktywa-
cji uktadu renina — angiotensyna — aldosteron, ktory
z kolei ma réwniez swdj udziat w podniesieniu ci$-
nienia tetniczego krwi. Ponadto, hormony tarczycy,
dziatajac na kardiomiocyty i fibroblasty, prowadza
do przebudowy mies$nia sercowego. Zmiany te skut-
kujg kardiomiopatia przerostowg, ktéraw przypad-
kunadczynnosci tarczycy dotyczy przede wszystkim
$ciany lewej komory oraz przegrody miedzykomo-
rowej. Ostatnio opublikowane wyniki badan wska-
zujg jednak, ze rowniez Sciana prawej komory serca
moze ulegaé zgrubieniu. Rozwijajgca sie w przebie-
gu nadczynno$ci tarczycy kardiomiopatia przero-
stowa moze doprowadzi¢ do zastoinowej niewydol-
noSci serca (7, 36, 37, 38, 39, 40).

W efekcie opisanych mechanizméw obserwu-
je sie rowniez zmiany stwierdzane w diagnostyce
obrazowej. Najczestszymi zmianami opisywany-
mi w badaniu echokardiograficznym w prezentacji
M-mode u 103 kotéw z nadczynnoScia tarczycy byty:
pogrubienie Sciany lewej komory serca (u 71,9%) oraz
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poszerzenie $rednicy lewego przedsionka w korficowej
fazie rozkurczu (u 70%). Ponadto, u kotéw z nadczyn-
noscia gruczotu tarczowego obserwowano pogrubie-
nie przegrody miedzykomorowej u 39,8% zwierzat
(ten pomiar wykonano u 93 kotéw) oraz poszerze-
nie Srednicy korzenia aorty (u 18,5%) i lewej komory
(u 45,6%) w koncowej fazie rozkurczu (41). W przy-
padku wszystkich wymienionych parametréw sred-
nie wartosci wraz z odchyleniem standardowym byty
istotnie statystycznie wyzsze od zakresu wartosci
prawidtowych (okreslonych wczesniej w prezenta-
cji M-mode u 30 zdrowych kotéw poddanych seda-
cji ketaming), wynoszac: 0,51 + 1,12 cm dla grubosci
$ciany lewej komory, 1,52 + 0,36 cm dla $rednicy le-
wego przedsionka, 0,49 + 1,06 cm dla grubosci prze-
grody miedzykomorowej, 1,03 £ 0,13 cm dla $rednicy
korzenia aorty oraz 1,68 + 0,27 cm dla Srednicy lewej
komory (41, 42). W innej pracy badawczej prewalencja
zmian w mie$niu sercowym byta nieznacznie nizsza:
pogrubienie $ciany lewej komory serca stwierdzono
u 37 z 76 kotéw, a powiekszenie lewego przedsion-
ka u 18 z 76 badanych zwierzat (31). Warto dodac¢, ze
powtérne badanie echokardiograficzne przeprowa-
dzone u 24 kotéw po uptywie od 4 do 21 miesiecy po
uzyskaniu stanu eutyreozy wykazato u czesci zwie-
rzat obnizenie podwyzszonych wczes$niej wartosci
dla badanych parametréw (41).

Zmiany w nerkach

Pomimo opisanej u szczurdéw hipertrofii nerek
spowodowanej nadczynnoscia tarczycy (43) Stock
iwsp. (44) nie stwierdzili takich zmian wbadaniu ul-
trasonograficznym jamy brzusznej kotow z omawia-
ng choroba. Nalezy jednak podkresli¢, Zze nadczynno-
$citarczycy u kotow towarzyszy jednak stosunkowo
czesto przewlekta choroba nerek, ktéra moze by¢ ma-
skowana na skutek zwiekszonej filtracji ktebuszko-
wej (40). Z kolei wzrost filtracji nerkowej spowodo-
wany jest przyspieszonym przeptywem krwi przez
nerki, co potwierdzono u kotéw z nadczynnoscia
gruczotu tarczowego w ultrasonograficznym bada-
niu z zastosowaniem $rodka kontrastujacego (44).
Nussbaum i wsp. (6) w badaniu ultrasonogra-
ficznym jamy brzusznej 534 kotéw z nadczynnoscia
tarczycy stwierdzili zmiany w nerkach u 122 kotow.
U 55 zwierzat obustronnie zatarta byta réznica po-
miedzy rdzeniem i korg nerek, a u 18 zwierzat zmiana
ta wystepowata jednostronnie. U 20 kotow wystepo-
waty w nerkach ogniska mineralizacji (u 13 obustron-
nie, u 7 jednostronnie). U 23 kotéw stwierdzono réw-
niez atrofie nerek (u 16 jednostronna, u 7 obustronng).
Ponadto u 3 kot6w z jednostronng atrofig stwierdzo-
no powiekszenie drugiej nerki. U 3 kotow stwierdzono
jednostronne wodonercze, u 1 kota obustronne wyste-
powanie torbieli nerkowych, a u 2 kotéw wystepowa-
nie kamieni nerkowych. U wigkszos$ci kotéw (ponad
96%) ze zmianami w nerkach rozpoznano pierwsze
stadium choroby nerek wg IRIS (International Renal
Interest Society), natomiast drugie i trzecie stadium
przewleklej choroby nerek rozpoznano odpowied-
nio u 18 i u 1 kota z nadczynnoScia tarczycy (6). Po-
dobnie do oméwionych wynikéw badan Gil-Morales
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Ryc. 4. Ultrasonograficzny obraz zmienionej nerki u kota z nadczynnoscig tarczycy.
Widoczne jest zacieranie sie struktury korowo-rdzeniowej, wzrost echogenicznosci
i niejednorodno$¢ migzszu oraz objaw rabka

iwsp. (31) u kotéw z nadczynno$cig tarczycy najcze-
Sciej obserwowali zatarcie struktury korowo-rdze-
niowej nerek. Ponadto autorzy ci obserwowali u czesci
kot6w wzrost echogenicznosci kory nerek, obecnosc¢
zatoréw w korze nerki oraz objaw rabka, czyli hiper-
echogenicznej linii — obreczy w rdzeniu, rownolegtej
do granicy kory i rdzenia nerki (31). Podobne zmiany
w nerkach u kotéw z nadczynnoscia tarczycy obser-
wowaly autorki tego opracowania (ryc. 4).

Jak wezesniej wspomniano, w przebiegu nadczyn-
noSci tarczycy przewlekta choroba nerek moze by¢
maskowana w wyniku wzrostu filtracji w ktebusz-
kach nerkowych. Wart tez dodac, ze przewlekta cho-
roba nerek jako ogélna choroba systemowa moze pro-
wadzi¢ do obnizenia stezenia hormonéw tarczycy,
maskujac w ten sposéb nadczynnos¢ gruczotu tar-
czowego (40). W zwigzku z tym u kotdw z przewle-
kia choroba nerek wspoétwystepujgca rownocze-
$nie z nadczynnoscia tarczycy stezenie tyroksyny
moze pozostawaé w zakresie warto$ci referencyj-
nych. Z drugiej strony stezenie mocznika, kreatyni-
ny czy fosforanéw na skutek wzrostu filtracji nerko-
wej rOwniez moga nie wzbudzac¢ podejrzen wzgledem
choroby nerek. Podobnie badanie moczu moze nie
by¢ wiarygodne, gdyz hormony tarczycy wptywaja
na ciezar wtasciwy moczu. Z kolei obecno$¢ biatka
W moczu obserwowana jest zarowno u kotéw z nad-
czynnoscia tarczycy i rownoczesng chorobg nerek,
jak i u kotdéw z nadczynnos$cia tarczycy bez wspdt-
wystepowania choroby nerek (40). Warto tutaj réw-
niez wspomnie¢ 0 0znaczaniu symetrycznej dimety-
loargininy (SDMA) w surowicy, ktora przydatna jest
w wykrywaniu choroby nerek i moze by¢ wykorzy-
stana réwniez u kotéw z nadczynnoScia gruczotu
tarczowego (45). Niestety hormony tarczycy wpty-
waja rowniez na stezenie SDMA. W badaniach prze-
prowadzonych u 262 kotow z nadczynnoscia tarczy-
cy wykazano wprawdzie wysoka swoisto$¢ SDMA
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Ryc. 5. Ultrasonograficzny obraz watroby u kota z nadczynnoscig tarczycy.
Widoczne: obnizenie ziarnisto$ci, wzrost echogenicznosci, heterogennosé,
w tym obecnos¢ hipoechogenicznych ognisk w migzszu narzadu
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w rozpoznaniu przewlektej choroby nerek masko-
wanej przez dziatanie hormondéw tarczycy (97,7%),
jednak czuto$¢ tego badania byta niska i wyniosta za-
ledwie 33,3% (46). Wedtug autorek tego opracowania
badanie ultrasonograficzne nerek u kotéw z podej-
rzeniem nadczynnoSci tarczycy powinno by¢ jed-
nym z rutynowo wykonywanych badan w ich cato-
$ciowej ocenie.

Zmiany w innych narzadach

Oprécz zmian w sercu, nerkach czy nadnerczach
u kotéw z nadczynnoscig tarczycy rzadziej stwier-
dzano réwniez zmiany w badaniu ultrasonogra-
ficznym watroby, trzustki, jelit cienkich, weztow
chtonnych i pecherza moczowego. Najczestszymi
zmianami byly: pogrubienie §ciany jelit cienkich,
obecno$¢ w watrobie guzkéw o obnizonej echoge-
nicznosci, wzrost echogeniczno$ci migzszu watro-
by, obecno$¢ osadu w pecherzyku zétciowym, cysty
drég zétciowych, wzrost heterogennosci i powieksze-
nie trzustki, cysty trzustki, osad w pecherzu moczo-
wym, powiekszenie weztéw chtonnych krezkowych
oraz wzrost heterogennosci i obnizenie echogenicz-
nosci $ledziony (ryc. 5). Wiekszos$¢ z tych zmian spo-
wodowana byta przez inne choroby wspétistniejace
(5, 6, 31). W odniesieniu do zmian w watrobie war-
to tutaj wspomnie¢, ze u kotéw z nadczynnoscia
tarczycy podwyzszona aktywnos¢é enzymow tzw.
,watrobowych”, takich jak transaminazy alanino-
wa iasparaginianowa oraz fosfataza zasadowa, nie
musi by¢ zwigzane ze zmianami w miazszu watro-
by, a uzyskanie stanu eutyreozy powoduje obnizenie
aktywnosci tych enzymoéw do zakresu wartosci refe-
rencyjnych (47). Ponadto, wedtug Elwood i wsp. (48),
nadczynnos¢ tarczycy moze by¢ jednym z czynnikéw
bioracych udziat w rozwoju kamicy z6tciowej u kotow.

Podsumowanie
Badanie ultrasonograficzne nalezy obecnie do jed-

nych z najpowszechniej wykorzystywanych metod
obrazowania w medycynie weterynaryjnej. Wedtug

autorek opracowania badanie ultrasonograficz-
ne tarczycy i jamy brzusznej obok echokardiografii
powinno by¢ rutynowo wykonywane u kotéw z po-
dejrzeniem nadczynno$ci tarczycy ze wzgledu na:
zmiany, jakie powodujg wydzielane w nadmiarze
hormony gruczotu tarczowego, maskowanie niekto-
rych chordb (zwtaszcza choroby nerek) przez nad-
czynno$¢ tarczycy oraz wspotwystepowanie innych
choréb ze wzgledu na wiek zwierzat z nadczynno-
Scig gruczotu tarczowego.
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Implantacja stentu jako metoda leczenia

zwezenia cewki moczowej w medycynie weterynaryjnej

Joanna Skonieczna-Kurpiel

z Katedry Higieny Zywnosci i Ochrony Zdrowia Konsumenta Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej Uniwersytetu Przyrodniczego

we Wroclawiu

Coraz czesciej u zwierzat domowych diagnozuje
sie zwezenie cewki moczowej. Wsrdéd przyczyn
tej jednostki chorobowej wymienia sie przewle-
kte i nawracajgce zakazenia, powiktania po zabie-
guoperacyjnym oraz urazy (1, 2, 3). Innym czynni-
kiem wywotujacym wtdrne zwezenie tego narzadu
sg guzy nowotworowe cewki moczowej (4, 5, 6, 7).
W rezultacie zwierzeta wykazuja objawy wyni-
kajace z postepujacej niedroznosci drég moczo-
wych, takie jak: bolesne parcie na mocz, trudnosci
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w oddawaniu moczu i oddawanie moczu matymi
porcjami (3, 8, 9, 10, 11).

W leczeniu tej jednostki chorobowej stosuje sie
uretroplastyke, ktorg cechuje wysoka skutecznos¢
w poréwnaniu do uretrotomii optycznej wewnetrz-
nej i dylatacji cewki moczowej. Stwierdzono takze
mniej powiktan i szybsza rekonwalescencje czto-
wieka i zwierzat (2, 10, 12, 13, 14, 15). Niestety meto-
datajest zbyt kosztowna. Dlatego tez zaczeto poszu-
kiwa¢ nowych, skutecznych i tanszych mozliwoSci
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Stent implantation as a treatment for urethral stricture in veterinary
medicine

Skonieczna-Kurpiel J., Department of Food Hygiene and Consumer
Health Protection, Faculty of Veterinary Medicine, Wroctaw University
of Environmental and Life Sciences

In veterinary medicine, stents are used to treat urethral strictures in dogs, cats
and horses. Metal stents, unlike in human medicine, are not applied due to
the presence of side effects. Therefore, it is postulated to replace them with
bioresorbable stents. Their implantation is most often performed as a form
of palliative therapy. Consequently, this results in a lower survival rate for
veterinary patients than for humans. Despite many benefits, such as improved
animal health and wellbeing, this method is still considered a medical ,novelty’
and a kind of innovation dedicated mostly to wealthy pet owners. The aim of
the study is to present the results of research and experience in treating with
stents urethral strictures in animals.

Keywords: metal stent, bioresorbable stent, urethral strictures, veterinary
medicine.

leczenia zwierzat. Szczeg6lng uwage zwrdécono na
procedury medyczne, ktére wykazuja matg inwazyj-
no$¢ leczenia i szybka rekonwalescencje pacjenta. Te
zatozenia spetnia zabieg implantacji stentu, ktére-
go celem jest poszerzenie zwezonego $wiatta cew-
ki moczowej (16).

W XX wieku kardiolodzy z powodzeniem wszcze-
pili jeden z pierwszych stentow do tetnicy wienicowej
cztowieka (17). Pozytywne wyniki badan zachecity
innych naukowcdéw do przeprowadzenia kolejnych
eksperymentow zaré6wno w medycynie czlowieka,
jakiweterynaryjnej. W rezultacie implantacja stentu
stata sie powszechng metoda leczenia ludzi ze zdia-
gnozowanym zwezeniem Swiatta narzadéw ruro-
wych w uktadzie krwiono$nym, pokarmowym, od-
dechowym i moczowym.

Obecny stan rozwoju wiedzy umozliwia projek-
towanie stentéw metalowych i bioresorbowalnych
ze wzgledu na budowe anatomiczna i histologiczna
poszczegblnych organéw. Podstawowymi tworzy-
wami metalicznymi do produkcji stentéw sa stale
chromowo—niklowo—molibdenowe (Cr-Ni-Mo) oraz
stopy z pamiecig ksztattu niklu z tytanem (nitilon).
Natomiast najczesciej stosowanymi biomateriata-
mi do opracowywania stentéw bioresorbowalnych
sa polilaktyd (PLA), poliglikolid (PGA), poli-L-laktyd
(PLLA) i kwas polimlekowo-ko-glikolowy (PLGA).
Ich wiasciwo$ci mechaniczne oraz technologicz-
ne pozwalaja na pelng integracje z tkankami oraz,
po procesie leczenia, samoistnie ulec bioresorp-
cji po spetnieniu swojej funkc;ji (18, 19, 20). Postulu-
je sie rowniez, aby biomateriaty posiadaty wysoka
biozgodnos¢ oraz byty tolerowane przez uktad im-
munologiczny (21). Przyjmuje sie, Ze czas biodegra-
dacji implantu wynosi od 3 tygodni do 12 miesiecy,
w zaleznosci od zastosowanego materiatu (22, 23).
Nowsze konstrukcje stentéw powleka sie dodatkowo
réznymi substancjami, ktore maja za zadanie przy-
Spieszy¢ proces gojenia i zminimalizowa¢ skutki
uboczne (24, 25). Tymi substancjami moga by¢ leki
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immunomodulujace (biolimus, syrolimus, tréjtle-
nek arsenu, zotarolimus i paklitaksel) lub antybio-
tyki (triklosam, cefotaksym, cyprofloksacyny; 26,
27,28, 29, 30, 31, 32).

Celem pracy jest przedstawienie wynikow badan
idoswiadczen w leczeniu zwezenia cewki moczowej
zwierzat za pomoca stendw w oparciu o dane z pi-
$miennictwa.

Analiza i ocena stentow urologicznych
w ujeciu historycznym

Pierwsza implantacja stentu w urologii medycznej
zostata wykonana przez Fabiana w1980 r. (33). W ko-
lejnych latach poddano badaniom stenty metalo-
we (Prostakath® i Urospiral®) do leczenia prostaty
u pacjentdw cierpigcych na jej przerost lub chorobe
nowotworowgd. Wyniki hospitalizacji byty do$¢ obie-
cujace, ale odnotowano powazne powiklania, takie
jak migracja stentu czy inkrustacja (osadzanie sie
sktadnik6w mineralnych w miejscu implantacji; 34).

W tym samy okresie testowano metalowy stent
UroLume, ktéry wprowadzono do zwezonej cew-
ki moczowej u 50 pacjentow. Stwierdzono, ze u 84%
chorych utrzymano prawidtowe swiatto narzadu
i 93% pacjentéw byto zadowolonych z przeprowa-
dzonego zabiegu. Srednie maksymalne natezenie
przeptywu moczu podczas ostatniego badania osia-
gneto 19,7 ml/s (+6,9). Niestety u 8 z nich (16%) nadal
obserwowano zwezenie narzadu (35). Ten sam stent
zastosowano takze w leczeniu tagodnych niedroz-
nosci ujScia pecherza moczowego i tagodnych prze-
rostow gruczotu krokowego u 62 pacjentow (w wie-
ku 50-89 lat). Po 5 latach stwierdzono, ze 27 (39%)
z nich przezyto, a 10 (14%) zmarto z nienaruszonym
stentem UroLume. U 22 (32%) mezczyzn zakonczo-
no obserwacje, a pieciu odmowito lub zostato pomi-
nietych. Czestotliwo$¢ i natezenie przeptywu moczu
poprawity sie, a catkowita odbudowa prawidtowe-
go nabtonka wystapita u16 z 22 ocenianych pacjen-
tow (36). W innych badaniach odnotowano migracje
stentu UroLume i wtdrne zwezenie cewki moczowej
u pacjentow (37, 38).

Nowsza konstrukcja byt stent Memokath™, kto-
ry zbudowany byt ze stopu niklu i tytanu rozsze-
rzalnego termicznie. Uzycie tego stentu polegato
na ogrzaniu go woda o temperaturze 55°C po im-
plantacji. Dzigki temu uzyskat on pozadany ksztatt,
a jego usuniecie byto mozliwe po zmianie wtasci-
wosci mechanicznych materiatu przez schtodze-
nie go woda o temperaturze 10°C. W wyniku tego
procesu stent byt miekki i gietki. Struktura im-
plantu o charakterze spiralnym zapobiegata wra-
staniu w $ciane cewki moczowej. U 22 pacjentéw
z opuszkowym zwezZeniem cewki moczowej zasto-
sowano powyzszy stent przez okres 3 miesiecy, 78%
pozostato bez zwezenia po obserwacji wynosza-
cej 23 miesigce (39). Pozytywne rezultaty z uzycia
stentu Memokath uzyskali rowniez inni badacze.
Og6lny wskaznik powodzenia w leczeniu wynidst
69% (9/13 pacjentéw), Sredni pooperacyjny szczy-
towy przeptyw moczu wzrést do 17,7 ml/s. Autorzy
stwierdzili, ze zwezenie cewki tylnej lub praciowej
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moze by¢ czynnikiem prognozujacym stabe wyni-
ki (40). Przeciwne wyniki odnotowano na grupie
16 pacjentéw, gdzie u 75% os6b procedura zakon-
czyla sie niepowodzeniem. Gtéwnymi powikta-
niami byty bél, inkrustacje, kamienie i nawraca-
jace zwezenia (41).

Innym rozwigzaniem innowacyjnym byt meta-
lowy stent o nazwie Memotherm, ktéry wprowa-
dzono do zwezonej cewki opuszkowej o dtugosci
2 cm. U 37/47 pacjentéw (78,7%) leczenie zakon-
czyto sie sukcesem, ale obserwowano liczne skut-
kiuboczne, takie jak: wysitkowe nietrzymanie mo-
czu, u 4,3% czeSciowa migracja stentu, dyskomfort
wmiejscu implantacji (42,6%) oraz bdl podczas erek-
cji (6,4%; 42).

Ze wzgledu na duza liczbe powiktan spowodowa-
nych stentami metalowymi rozpoczeto prace nad
ich bioresorbowalnymi odpowiednikami. Pierwsze
prototypy okazaty sie by¢ zbyt sztywne oraz nie-
rozciggliwe. Kolejnym wyzwaniem dla badaczy byty
ich migracje, zapadanie oraz nieutrzymywanie sie
w $wietle narzadu. Fragmenty stentéw w procesie
degradacji czesto uszkadzaty btone sluzowa cewki
moczowej lub ich nagte zapadniecie doprowadza-
1o do niedroznos$ci organu (43, 44). Wyeliminowanie
tych niedogodnien polegato na modyfikacji kolej-
nych typ6w stentéw przez metode samowzmacniajg-
3 (SR), ktéra zwiekszata sztywno$¢ drutéw polime-
rowych. Uwazano, ze proces ten utatwi utrzymanie
stentu w $wietle cewki moczowej i zapobiegnie jego
migracji. W praktyce to rozwigzanie nie przyniosto
oczekiwanych rezultatow.

Nadal trwaja badania nad opracowaniem mate-
riatu i konstrukcji stentu o odpowiednich wtasSci-
wosciach mechanicznych oraz chemicznych. Po-
nadto podejmowane sg proby optymalizacji takich
cech, jak: odpowiedni czas bioresorpcji, wtasciwo-
$ci mechaniczne materiatu, wtasciwosci fizykoche-
miczne materiatu oraz wzajemne dopasowanie im-
plantu i $wiatta narzadu (45, 46, 47). Osiggniecie tego
celu wymaga pracy zespotowej ludzi reprezentuja-
cych rézne dyscypliny naukowe (medycyna, wete-
rynaria, mechanika, materialoznawstwo) z wielu
osrodkéw naukowych.

Implantacja stentow w leczeniu zwezenia
cewki moczowej u zwierzat

Zbadano skuteczno$¢ trzech metalowych sten-
téw: rozszerzalnego stentu metalowego z balo-
nem (BEMS), samorozprezalnego stentu metalo-
wego (SEMS) oraz zakrytego samorozprezalnego
stentu metalowego (CSEMS) w leczeniu zweze-
nia cewki moczowej. Zaimplantowano 15 stentéw
u 11 ps6éw (samic i samcéw) w wieku od 7 miesiecy
do 111at (mediana wyniosta 3 lata). W fazie poczat-
kowej leczenia 8 psow wykazato catkowitg niedroz-
nos$¢ cewki moczowej, a 3 pozostate — czeSciowa.
Po umieszczeniu stentu zdiagnozowano strangu-
rie (11 przypadkéw), nietrzymanie moczu (3 przy-
padki), ciezki czestomocz (2 przypadki) i krwio-
mocz (1 przypadek). W trakcie badan odnotowano
takze mocno wypetniony pecherz (5 przypadkow),
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bolesny brzuch (2 przypadki) oraz powysitkowe nie-
trzymanie moczu (3 przypadki). Sredni czas obser-
wacji zwierzat trwat 24 miesigce (zakres 4—48 mie-
siecy). Zastosowane stenty spowodowaty ustgpienie
niedrozno$ci cewki moczowej u wszystkich psow,
podczas gdy umiarkowane lub cigezkie nietrzyma-
nie moczu stwierdzono w nielicznych przypad-
kach (12,5%; 16).

U czteromiesiecznego kota domowego ze zdia-
gnozowanym zwezeniem cewki moczowej o dtugo-
$ci1cm zaimplantowano samorozprezalny metalowy
stent nitinolowy (SEMS; Vet Stent-Urethra, Infini-
ti Medical, Malibu, CA; 6 mm x 40 mm). Swobodne
oddawanie moczu bez pomocy lekarskiej nastgpito
wciggu 3 godzin od przeprowadzonego zabiegu. Na-
tomiast zaobserwowano tagodne nietrzymanie mo-
czu dwa miesigce po zatozeniu stentu, ktdre ustapito
po 6 miesigcach. Kotu przywrdcono zywotnos$¢ oraz
prawidlowy przeptyw moczu po leczeniu, ale wyka-
zano tagodny i przerywany krwiomocz. Nie stwier-
dzono migracji ani ztamania stentu, a posiew mo-
czu byt ujemny pod wzgledem wzrostu bakterii po
31i 6 miesigcach (48).

U 12-letniego ogiera pelnej krwi angielskiej
z potwierdzonym zwezeniem cewki moczowej za-
implantowano bioresorbowalny stent, ktéry zo-
stat wykonany z polidioksanonu (Infinity Me-
dical, LLC) o $rednicy 20 mm i dtugos$ci 80 mm.
Stan zdrowia konia byt powiktaniem wczes$niej-
szego zabiegu usuniecia kamieni w drogach mo-
czowych. Ogier mégt samodzielnie oddawaé mocz
13 dni po zalozeniu stentu, ale strumieniem o nie-
wielkiej $rednicy (1 mm). Stent zostat pokryty na-
btonkiem i zaczat ulega¢ bioresorpcji po 70 dniach,
a po 155 dniach ulegt catkowitej bioresorpcji. Po-
nadto badanie kontrolne wykazato, ze zwierze
mogto swobodnie oddawaé¢ mocz po 20 miesigcach
od zabiegu (49).

Z kolei testowano tymczasowy stent skonstru-
owany z elastycznego cewnika 8Fr Kendalla z dwo-
ma bocznymi otworami drenazowymi na konicu
u 17 pséw (13 wysterylizowanych suk i 4 wykastro-
wanych pséw) ze ztosliwymi i nieztosliwymi pato-
logiami cewki moczowej (cewnik moczowy Kendall,
Covidien LLC, Mansfield, MA 02048, USA). U wybra-
nych zwierzat zdiagnozowano tagodna niedroznos¢
cewki moczowej, nowotwor cewki moczowej, nie-
zlo$liwy obrzek i czynnoSciowe zamkniecie cewki
moczowej. Stent poszerzyt §wiatto narzadu i umoz-
liwit oddawanie moczu. Skutkiem ubocznym zabie-
gu bylo nietrzymanie moczu, ktére potwierdzono
u 16 osobnikéw. Aby poradzi¢ sobie z tym powikta-
niem, psy byty pieluchowane. Niestety ze wzgledu
narozwiniecie sie procesu nowotworowego trzy psy
poddano eutanazji w 7, 241105 dniu od przeprowa-
dzenia eksperymentu. U jednego osobnika doszto
prawdopodobnie do usuniecia stentu wraz z mo-
czem i podjeto decyzje o przeprowadzeniu zabie-
gu uretrotomii. Natomiast u dwéch pséw usunieto
stent tymczasowy i zastosowano konstrukcja me-
talowa. Opracowany stent stanowit trwatg i nie-
droga alternatywe dla samorozprezalnych meta-
lowych stentow (50).
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Implantacja stentow w leczeniu wtornego
zwezenia cewki moczowej u zwierzat

Badacze zastosowali samorozprezalny, metalowy
stent (SEMS) u 42 pséw cierpigcych na raka obtu-
racyjnego cewki moczowej. W trakcie leczenia po-
dano takze niesteroidowe leki przeciwzapalne oraz
chemioterapeutyki przed i po implantacji. Uzyska-
ne wyniki uznano za pozytywne, poniewaz u 41 psé6w
(97,6%) ustapita niedroznos¢ cewki moczowej. Jednak
u 6 (z 23) samcow i 5 (z 19) samic wystapito ciezkie
nietrzymanie moczu. Zaobserwowano takze bole-
sne oddawanie moczu (stranguria) ulsamcail sa-
micy. Sredni czas przezycia zwierzecia po operacji
wynosit 78 dni (7-536 dni). Zabiegi te wydtuzyty zy-
cie psom do 251 dni (8—536 dnij; 4).

Identyczny zabieg przeprowadzono u 19 pséw
z potwierdzonym rakiem przej$ciowokomérkowym
(TCC). Zwierzetom zaimplantowano samorozprezal-
ne stenty nitinolowe. U1 psa umieszczenie stentu nie
byto mozliwe, natomiast innego poddano eutana-
zji 2 dni po zabiegu. Sredni czas przezycia wynidst
78 dni (2-366 dni). Wsréd powiktan pooperacyjnych
odnotowano nietrzymanie moczu (7 przypadkéw),
ponowne zwezenie ze wzgledu na wzrost komoérek
rakowych (3 przypadki), ostrg reobstrukcje (1 przy-
padek) oraz migracje stentu (2 przypadki). Wprowa-
dzenie samorozprezalnych stentéw nitinolowych
skutecznie ztagodzito niedroznos¢ cewki moczowej
wywotang przez TCC i zapewnito dobra jako$¢ zycia
wiekszosci pséw (6).

Réwniez u 19-letniego kota w celu ztagodzenia nie-
droznosci cewki moczowej wywotanej nowotworem,
wprowadzono rozszerzalny metalowy stent z balo-
nikiem. Po zabiegu zwierze wykazywato objawy nie-
trzymania moczu i atonie wypieracza, ktore ustg-
pity po leczeniu. Niestety kota u$piono po miesigcu
od zatozeniu stentu z powodu progresji uremii (7).

Poréwnywalne badania wykonano u 17-letniej
kotki cierpigcej na wtérne zwezenie cewki moczo-
wej spowodowanej nowotworem zto§liwym. Wszcze-
piono jej stent SEMS (Platinol™, Wallflex RX Bilia-
ry Stent, Boston Scientific, Mascot, NSW, Australia)
z platynowym rdzeniem do $wiatta narzadu. Wy-
konane po zabiegu zdjecie RTG wykazato niewiel-
ka migracje stentu, ktéra nie wptyneta na swobod-
ne oddawanie moczu przez zwierze. Niestety stan
zdrowia kota ulegt pogorszeniu z powodu dysu-
rii, strangurii i czestomoczu po 73 dniach od za-
biegu. W zwigzku z tym wtasciciel zwierzecia po-
prosit o eutanazje zwierzecia bez wyrazenia zgody
na autopsije (5).

Podsumowanie

Opisane wyniki réznych badan wskazuja, ze stenty
sa stosowane w leczeniu zwezenia cewki moczowej
zwierzat (psy, koty i konie), jednakze to nie sg za-
biegi masowe. Przyczyna takiego stanu rzeczy sa,
7z jednej strony brak odpowiednich stentéw (meta-
lowych i biodegradowalnych), z drugiej za§ — wyso-
kie koszty leczenia. Uzyskane rezultaty przez cyto-
wanych wyzej autoréw pokazuja, ze do$wiadczenia

byly przeprowadzone na niewielkiej grupie zwierzat
albo na podstawie jednego przypadku. Z tego powo-
du istnieje relatywnie mata liczba danych poréw-
nawczych, ktéra ogranicza mozliwo$¢ petnej oceny
skuteczno$ci tej metody leczenia.

Lekarze weterynarii czesciej stosujg stenty w le-
czeniu paliatywnym zwierzat, w szczegolnosci w za-
awansowanych chorobach nowotworowych, niz przy
»,samym” zwezeniu S$wiatta cewki moczowej. Wyko-
rzystywanie stentéw w tak trudnych przypadkach
klinicznych powoduje, Ze przezywalnos$¢ pacjentéw
weterynaryjnych jest z reguty nizsza niz u cztowie-
ka. Ponadto nalezy zwrdci¢ uwage na fakt, ze wielu
wtascicieli zwierzat rezygnuje z zabiegu ze wzgle-
du na jego wysokie koszty. Do dzisiaj implantacja
stentu nie jest ustuga podstawowa czy standardo-
wa w lecznicach weterynaryjnych. Jest raczej ,,no-
winka techniczng” oraz pewnego rodzaju innowa-
cja adresowang do zamoznych wiascicieli zwierzat.

Przedstawione badania pokazaty, Zze zwierzetom
czesciej implantowano stenty metalowe, od ktérych
w zasadzie odchodzi si¢ w medycynie czlowieka ze
wzgledu na pojawianie sie skutkéw ubocznych. Z tego
wzgledu postuluje sie wykorzystywanie w wigkszym
niz dotychczas zakresie stentéw bioresorbowalnych.
Takie dziatanie wymaga szerokiej wspo6tpracy po-
miedzy lekarzami weterynarii i inzynierami opra-
cowujgcymi nowe modele stentéw. Waznym czyn-
nikiem wptywajgcym na popularno$é i skuteczno$é
tej metody leczenia zwezenia cewki moczowej zwie-
rzat jest radykalne obnizenie kosztow produkcji i im-
plantacji stentu.
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Innowacyjna metoda znieczulania koni chloroformem
autorstwa prof. Stanistawa Krolikowskiego z 1890 r.

Maciej Janeczek, Agata Matyszek

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

Professor Stanistaw Krolikowski innovative method of horses general
anaesthesia with chlorophorm, dated 1890

Janeczek M., Matyszek A., Division of Animal Anatomy, Deparment of
Biostructure and Animal Physiology, Faculty of Veterinary Medicine,
Wroctaw University of Environmental and Life Sciences

In this article we have described an innovative method of general anaesthesia
with chlorophorm in horses, elaborated by profesor Stanistaw Krdlikowski in 1890.
The second half of 19th century was a period of unusually intense development
of human and veterinary anaesthesiology. Discovered anaesthetic gases, like
ether and chloroform, have began to be used in practice. Special devices were
constructed allowing their application to animals also. In 1890 in the journal
.Przeglad Weterynarski", an article by Professor Krélikowski, describing a device
for the intratracheal administration of chloroform in horses, was published. was
a device of simple and inexpensive design, allowing the patient to fall asleep
within three minutes, and this effect, without additional anaesthetic doses, lasted
for about 30 minutes. The author mentioned, then concluded, that it could also
be used for cattle and dogs.

Keywords: 19 century, veterinary practice, anaesthesia, horses.
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6l towarzyszacy zabiegom operacyjnym od za-
wsze byt zmorga chirurgii. Sredniowieczne pré-
by znieczulania podejmowane przez dominikanina
biskupa Tedorico Borgognoni ze spongia somnifera
(madrangory) poszty w zapomnienie (1, 2). Podob-
nie pionierskie doswiadczenia Paracelsusa opisa-
ne przez niego w 1605 r., a dotyczace zastosowania
eteru u kur, przeszty bez szerszego echa (3, 4). Pr6-
by wykorzystania dwutlenku wegla do znieczulania
przezlekarza Henry’ego Hickmana w 1824 r. okaza-
ty sie $lepg uliczka z powodu wtasciwosci tego gazu.
Niemniej jednak Hickman przeprowadzit udang de-
monstracje kopiowania uszu szczenieciu poddane-
mu inhalacyjnemu wptywowi tego gazu (5). Z ko-
lei John Hunter i Dominique Jean Larrey prébowali
zastosowac znieczulenie miejscowe poprzez ucisk
pni nerwowych. W 1807 r. francuski chirurg wojsko-
wy Wielkiej Armii Napoleona Dominique Jean Lar-
rey zaobserwowal, ze amputacja konczyny podda-
nej dziataniu niskiej temperatury nie powoduje bélu
u pacjenta. Opisat on takze fatalny wptyw odmrozen
narozwoj zgorzeli i wprowadzit zasady triazu (6, 7).
W zasadzie jednak dopiero James Arnott, konstruujac
rozpylacz wypelniony lodem i solg, rozpowszechnit
schtadzanie w chirurgii i traumatologii (6).
Zasadnicza rewolucje w anestezjologii odegra-
ly gazy, takie jak podtlenek azotu, eter i chloro-
form. Poza tym, ze proby z nimi przeprowadzano na

zwierzetach, to bardzo szybko weszty one takze do
praktyki weterynaryjnej. Angielski chemik Hum-
prey Davy po raz pierwszy opisat wiasciwosci narko-
tyczne podtlenku azotu. W roku 1799 opublikowat on
raport z dzialania tego gazu u kota (8). P6zniej wy-
prébowat podtlenek azotu takze na sobie z dobrym
skutkiem, odnotowat nawet, Ze jest to uczucie na-
der przyjemne (9). Nie spotkato sie to jednak z po-
wszechnym uznaniem i nie spowodowato wdrozZenia
podtlenku azotu do chirurgii. Z kolei podtlenek azo-
tu zaczat stosowac podczas ekstrakcji zebow amery-
kanski dentysta Horacy Wells. Wells starat sie roz-
propagowac swoja metode i udato mu sie naméwié¢
profesora anatomii i chirurgii Uniwersytetu Harvarda
i zarazem szefa bostonskiej kliniki chirurgii, Johna
Collinsa Warrena do proby klinicznej przed szeroka
publicznos$cia. Niestety pacjent wykazat si¢ brakiem
wrazliwosci na podtlenek azotu lub tez popetniono
btad w procedurze i kiedy Wells rozpoczat zabieg eks-
trakeji zeba, pacjent zaczat gtosno krzyczec z bélu.
Wellsa okrzyknieto hochsztaplerem (9, 10). Kolejng
substancjg poddang probie byt eter. Jego wtasnosci
usypiajace opisali juz Paracelsus w 1605 r., a wcze$-
niej Valerius Cordus w roku 1561, zostaty jednak za-
pomniane (3). Ponownie przypomniano sobie o ete-
rze dzieki chemikowi Charlesowi Jacksonowi, ktory
pewnego razu znalazt swojego asystenta Spigcego nad
rozlanym eterem. Eter zaczat stosowac uczen Jack-
sona, amerykanski dentysta William Morton. Pierw-
sze szkice urzadzenia Mortona zachowaty sie w ich
korespondencji. W konicu, po licznych eksperymen-
tach na zwierzetach, przeprowadzit on 18 pazdzier-
nika 1846 r. demonstracje dziatania eteru w tej sa-
mej klinice, w ktérej Wells odnidst porazke. Zabieg
przeprowadzit przed publicznoscia prof. Warren na
szyiniejakiego Gilberta Abbota (11). Tym razem udato
sieipacjent nie odczut bélu, a przed chirurgia otwo-
rzyly sie zupelnie nowe mozliwosci, ktérych grani-
ce przekraczamy ciagle i dzi$. Z kolei w 1831r. James
Simpson odkryt chloroform, aw roku 1847 uzyt go po
raz pierwszy jako anestetyku (12). Wcze$niej Simp-
son proby z tym gazem przeprowadzat na zwierze-
tach w Szkole Weterynaryjnej w Glasgow (8). Takze
w weterynarii szybko rozpoczeto wdrazanie znie-
czulenia wziewnego. Juz w 1847 r. ML.F. Defays uzyt
eteru do znieczulenia koni, konstruujac do tego
specjalny aparat z maska naktadana na gtowe. Opis
tego urzadzenia i przebieg znieczulenia zamiescit
w ,,Journal Veterinaire et Agricole de Balgique” (13).
Takze w marcu 1847 r. Thiernesse opisat doswiad-
czenia z zastosowaniem chloroformu u pséw. Z ko-
lei w Wiedniu 27 stycznia 1847 r. prof. Franz Schuh
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Ryc. 1. Strona tytutowa ,Przegladu Weterynarskiego" z artykutem autorstwa

prof. Stanistawa Krélikowskiego (Warmirisko-Mazurska Biblioteka Cyfrowa) (Warminsko-Mazurska Biblioteka Cyfrowa)

wykonat znieczulenie eterem czlowieka w szpitalu
w Wiedniu. Jeszcze w tym samym miesigcu lekarz
weterynarii Joseph Seifert, drugi nadworny lekarz
weterynarii cesarza Franciszka Jozefa, przeprowa-
dzit pierwsze proby na koniach, ktére doprowadzi-
ty do szeregu demonstracyjnych znieczulen eterem
koni, kréw, kdz i psow (14, 15).

Z kolei 1 grudnia 1890 r. w czasopiSmie ,,Przeglad
Weterynarski” ukazat sie artykut autorstwa profeso-
ra Stanistawa Krélikowskiego ze Lwowa zatytutowa-
ny Przyrzqd nowego systemu do znieczulania zwierzqt
za pomocq wpylania chloroformu do tchawicy (ryc. 1).
W artykule tym Krolikowski opisat koncepcje nowe-
go urzadzenia do prowadzenia znieczulenia ogélnego
u zwierzat (16). Urzadzenie to miato by¢ na tyle uni-
wersalne, ze pozwalatoby na znieczulanie chlorofor-
mem u koni, bydta i pséw. Samo to rozwigzanie na-
zwatl autor ,jintratrachealng pulweryzacjg”. Stuzyto
do tego proste urzadzenie bedace wlasciwie zmody-
fikowanym rozpylaczem, sktadajace sie ze szklanej
flaszeczki, gumowego balonika i wezyka zakonczo-
nego igta o $rednicy dostosowanej do wielkosci pa-
cjenta. Byto to nawigzanie do doswiadczen Vesaliusa.
Krdlikowski pisze, ze konie dobrze reaguja na znie-
czulenie chloroformem w przeciwienstwie do pséw,
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ana przeszkodzie upowszechnienia tej metody ane-
stetycznej stoja przyczyny techniczne. Na poczatku
swojej pracy dokonat Krolikowski krotkiego przegla-
du urzadzen stosowanych do znieczulania wziewne-
go koni. Wymienit beczke inhalacyjna Reissera, kt6ra
opisat jako awaryjna z powodu szybkiego zuzycia jej
sktadowych, przyrzad konewkowy Willama, przyrzad
Defayusa, w jego opinii drogi, z parciejgcym w dodat-
ku wezykiem gumowym. Wymienia takZe urzadzenia
Raux i Pencha z Lyonu, ktdre sg proste i tanie w bu-
dowie, ale dostarczajg zwierzeciu zbyt mato, w opi-
nii autora, §wiezego powietrza. Nie znajduje u niego
takze uznania niezwykle prosta metoda Bouley’a, po-
legajaca na zdeponowaniu do nozdrzy konia szmatek
nasgczonych chloroformem, ktore w razie potrzeby
polewa sie nowg dawkg anestetyku. Krélikowski uwa-
Za, ze szmatki te nie pozwalajg na wystarczajaca po-
daz Swiezego powietrza, a ponadto wywotujg oparze-
nie blony §luzowej nozdrzy i przemijajacy jej niezyt.
Krolikowski pisze, ze przy zastosowaniu urzadzenia
swojej konstrukcji uzyskiwat znieczulenie po 3 minu-
tach, a efekt utrzymywat sie, bez podawania kolejnych
dawek chloroformu, ok. 30 minut. Za gtéwne zalety
swojej konstrukcji uznat autor jej niewielkie rozmia-
ry (wysokos¢ 30 cm i wage 420 gramow) oraz forme

Ryc. 2. Szkic urzadzenia konstrukcji prof. Stanistawa Krélikowskiego
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pozwalajaca uzycie jej zaréwno dla bydta, jak i koni
stojacych i lezacych, minimalnag ilo$¢ zuzywanego
chloroformu, niskie koszty aparatu szacowane na
8 z1. Publikacje uzupetnia jedna rycina przedstawia-
jaca autorskie urzadzenie prof. Krélikowskiego (ryc. 2).

Publikacja Krélikowskiego §wiadczy o tym, ze pol-
ska weterynaria, pomimo niesprzyjajacych warunkow
rozbioréw i braku panstwa polskiego, pozostawata na
biezaco z nowymi odkryciami $wiatowej naukiiich
wdrozeniami. Wskazuje takze na to, Ze polscy na-
ukowcy wnosili wtasng mysl w ksztattowanie kon-
cepcji znieczulenia u zwierzat, a tym samym prze-
ciez w rozwoj wspolczesnej chirurgii weterynaryjnej.
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Prof. dr hab. Maciej Janeczek, e-mail: maciej.janeczek@upwr.edu.pl

WYDZIAL
MEDYCYNY
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80-LECIE WYDZIALU MEDYCYNY WETERYNARYJNEJ
W LUBLINIE

tadze Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej Uniwersytetu Przyrodniczego w Lublinie oraz Komitet Organi-
zacyjny majg zaszczyt zaprosi¢ na obchody jubileuszu 80-lecia Wydziatu Medycyny Weterynaryjnej pota-
czone z Migdzynarodowg Konferencjg Naukowa Czfowiek - Zwierze - Srodowisko - nasze zdrowie, wspdlne zdro-
wie. Uroczystosci jubileuszowe i towarzyszgca im Konferencja odbeda sie w dniach 11-12 pazdziernika 2024 r.
Zapraszamy serdecznie pracownikow, studentow i absolwentow Wydziatu, przedstawicieli zaprzyjaznionych
z Wydziatem uczelni wyzszych i osrodkéw badawczych z Polski i z zagranicy, przedstawicieli otoczenia spoteczno-
-gospodarczego wspotpracujacych z Wydziatem na réznych ptaszczyznach oraz cate grono Przyjaciot Wydziatu.
Zgodnie z tematem przewodnim Konferencji udziat w niej moga wzig¢ przedstawiciele réznych dyscyplin powig-
zanych ze zdrowiem zwierzat i cztowieka oraz stanem srodowiska, pracownicy nauki i praktycy z kraju i zagranicy.
Szczegoty dotyczgce przebiegu uroczystosci oraz Konferencji znajduja sie na stronie internetowej Wydziatu Me-
dycyny Weterynaryjnej https://up.lublin.pl/80leciewmw
Gorgco zapraszamy do czynnego uczestnictwa w obradach naukowych i obchodach 80-lecia Wydziatu Medy-
cyny Weterynaryjnej UP w Lublinie.
Witadze Wydziatu oraz Komitet Organizacyjny
Kontakt:
Sekretarz Komitetu Organizacyjnego
dr hab. Marta Wojcik prof. Uczelni
marta.wojcik@up.lublin.pl
tel.: +48 81 445 67 83
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NexGard 11 mg
tabletki do rozgryzania i zucia dla psow 2-4 kg

NexGard 28 mg
tabletki do rozgryzania i zucia dla psow > 4-10 kg

NexGard 68 mg
tabletki do rozgryzania i zucia dla pséw > 10-25 kg

NexGard 136 mg
tabletki do rozgryzaniaizucia dla psow > 25-50 kg

POSTAC FARMACEUTYCZNA « Tabletkido rozgryzaniaizucia. Tabletki
marmurkowe, czerwono-brazowe, okragte (tabletki dla pséw 2-4 kg) lub
prostokatne (tabletki dla pséw > 4-10 kg, tabletki dla pséw > 10-25kg i ta-
bletki dla psow > 25-50 kg).

SKLAD JAKOSCIOWY IILOSCIOWY « Substancja czynna: kazda tablet-
ka dorozgryzaniaizuciazawiera: NexGard Tabletki do rozgryzaniaizucia
dla psow 2-4 kg, 11,3 Afoksolaner (mg); NexGard Tabletki do rozgryzania
izucia dla psow > 4-10 kg, 28,3 Afoksolaner (mg); NexGard Tabletki do roz-
gryzaniaizuciadla pséw > 10-25 kg, 68,0 Afoksolaner (mg); NexGard Ta-
bletki do rozgryzaniaizucia dla psoéw > 25-50 kg, 136,0 Afoksolaner (mg).
WSKAZANIA LECZNICZE DLA POSZCZEGOLNYCH DOCELOWYCH GA-
TUNKOW ZWIERZAT « Leczenie inwazji pchet (Ctenocephalides felisi C.
canis) u psow przez okres co najmniej 5 tygodni. Produkt moze by¢ wy-
korzystywany w leczeniu alergicznego pchlego zapalenia skory (APZS).
Leczenie inwazji kleszczy u pséw (Dermacentor reticulatus, Ixodes rici-
nus, Ixodes hexagonus, Rhipicephalus sanguineus, Hyalomma margina-
tum). Jednorazowe podanie eliminuje kleszcze przez okres do jednego
miesigca. Substancja czynna oddziatuje na pchty i kleszcze, ktore roz-
poczety pozywianie sie na gospodarzu. Leczenie nuzycy (powodowanej
przez Demodex canis). Leczenie Swierzbowca skérnego (powodowane-
go przez Sarcoptes scabieivar. canis). Leczenie inwazji roztoczy usznych
(Otodectes cynotis).

PRZECIWWSKAZANIA « Nie stosowac¢w przypadku nadwrazliwoscina
substancje czynna lub na dowolng substancje pomocnicza.
DAWKOWANIE I DROGA PODAWANIA « Podanie doustne. Produktlecz-
niczy weterynaryjny nalezy podawac¢ w dawce 2,7-7 mg/kg zgodnie zna-
stepujgcymi wytycznymi: masa ciata (kg) 2-4 - ilosc tabletek: 1 (NexGard
11 mg); masa ciata (kg) >4-10 - iloSC tabletek: 1 (NexGard 28 mg); masa
ciata (kg) >10-25 - ilos¢ tabletek: 1 (NexGard 68 mg); masa ciata (kg) >25-
50 - ilosS¢ tabletek: 1 (NexGard 136 mg). Dla psow 0 masie ciata powyzej
50kg nalezy uzy¢ wiasciwego potaczenia tabletek do rozgryzaniaizucia
o tej samej/réznej mocy. Tabletek nie powinno sig dzieli¢. Sposob poda-
nia: Tabletki do rozgryzaniaizucia dla wiekszosci psow sg smakowite. Je-
Sli pies nie akceptuje tabletek samodzielnie, mozna je podac z jedzeniem.
Schematleczenia: Leczenie inwazji pchet i kleszczy: W miesigcznych od-
stepach w okresach zagrozenia inwazjg pchet i/lub kleszczy, w oparciu
o sytuacje epidemiologiczng. Leczenie nuzycy (powodowanej przez De-
modex canis): Podawanie produktu raz w miesigcu, do czasu uzyskania
dwadch negatywnych zeskrobin skéry w odstepie jednego miesigca. Niekto-
re przypadki moga wymagac przedtuzonego czasu leczenia. Ze wzgledu
na wieloczynnikowy charakter nuzycy, zaleca si¢ leczenie choroby podsta-
wowej, w przypadkach w ktorych jestto mozliwe. Leczenie swierzbowca
skornego (powodowanego przez Sarcoptes scabieivar. canis): Podawa-
nie produktu raz w miesigcu przez dwa kolejne miesigce. Ponowne po-
danie w odstepie miesigca moze by¢ zalecane na podstawie badania kli-
nicznego i zeskrobin skory. Leczenie roztoczy usznych (powodowanych
przez Otodectes cynotis):Nalezy podac pojedyncza dawke produktu lecz-
niczego weterynaryjnego. Zaleca sig przeprowadzenie ponownego ba-
dania w miesigc po pierwszym leczeniu, poniewaz u niektérych zwierzat
moze by¢ koniecznie podanie drugiej dawki.

DZIALANIA NIEPOZADANE (CZESTOTLIWOSC | STOPIEN NASILE-
NIA) « Bardzorzadko moga wystepowac umiarkowane objawy ze strony
uktadu pokarmowego (wymioty, biegunka), Swigd, ospatos¢, brak apety-
tu oraz objawy neurologiczne (konwulsje, ataksja i drzenia miesni). Obja-
wy te sg zwykle ograniczone i szybko przemijajace.

SPECJALNE SRODKIOSTROZNOSCIDOTYCZACE STOSOWANIAU ZWIE-
RZAT « Ze wzgledu na brak dostepnych danych, zastosowanie produk-
tu uszczenigt ponizej 8 tygodnia zycia i/lub psow 0 masie ciata nizszej niz
2 kg jest mozliwe wytgcznie po ocenie stosunku korzyscido ryzyka doko-
nanej przez lekarza weterynarii.
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SPECJALNE SRODKI OSTROZNOSCI DLA OSOB PODAJACYCH PRO-
DUKTY LECZNICZE WETERYNARYJNE ZWIERZETOM e« Aby unikng¢
kontaktu dzieci z produktem nalezy kazdorazowo pobrac z blistra tylko
jedna tabletke, a nastepnie umiescic blister z pozostatymi tabletkami po-
nownie w pudetku tekturowym. Umy¢ rece po zastosowaniu produktu.
STOSOWANIE W CIAZY LUB LAKTACJI « Moze by¢ stosowany u psow
w okresie cigzy i laktacji oraz w okresie rozrodczym. Bezpieczenstwo
produktu leczniczego weterynaryjnego u samcow psow w okresie roz-
rodczym nie zostato okreslone. Badania laboratoryjne u szczuréw i kro-
likéw nie wykazaty dziatania teratogennego, ani zadnego negatywnego
wptywu na zdolnosc¢ rozrodczg samcow. U samcow psow w okresie roz-
rodczym, do stosowania jedynie po dokonaniu przez lekarza weteryna-
riioceny bilansu korzysci/ryzyka wynikajacego ze stosowania produktu.
INTERAKCJE ZINNYMI PRODUKTAMILECZNICZYMILUBINNERODZA-
JEINTERAKCJI « Nieznane.

NAZWA | ADRES PODMIOTU ODPOWIEDZIALNEGO e« Boehringer In-
gelheim Vetmedica GmbH, 55216 Ingelheim/Rhein, Niemcy

ADRES PRZEDSTAWICIELA PODMIOTU ODPOWIEDZIALNEGO e« Boeh-
ringer Ingelheim Sp.z 0.0., ul. J6zefa Piusa Dziekoriskiego 3,00-728 War-
szawa, tel. 22 699 06 99

NUMER POZWOLENIA NA DOPUSZCZENIE DO OBROTU -«
EU/2/13/159/001-020

PRODUKT LECZNICZY WYDAWANY Z PRZEPISU LEKARZA - Rp

DATA AKTUALIZACJISKROCONEJINFORMACJIOLEKU « Styczeri 2023

YURVAC RHD
emulsja do wstrzykiwan dla krolikow

SKELAD JAKOSCIOWY IILOSCIOWY « Kazda dawka 0,5 mlzawiera: Sub-
stancja czynna: Rekombinowane biatko kapsydu wirusa RHDV2 RP* 2 0,7,
*ang. Relative Potency - wzgledna moc (test ELISA) Adiuwant: Lekki olej
mineralny 104,125 mg.

POSTAC FARMACEUTYCZNA « Biata jednorodna emulsja.
DOCELOWE GATUNKI ZWIERZAT « Kroliki, w tym kroéliki towarzysza-
ce (kartowate).

WSKAZANIA LECZNICZE « Czynne uodparnianie krolikow w wieku, od
30 dnia zycia w celu obnizenia Smiertelnosci z powodu krwotocznej cho-
roby krélikéw (ang. rabbit haemorrhagic disease, RHD) wywotanej przez
klasyczny wirus RHD (RHDV) i szczepy wariantowe (RHDV2), w tym szcze-
py o0 wysokiej zjadliwosci. Czas powstania odpornosci: 7 dni dla RHDV2.
14 dnidla RHDV. Czas trwania odpornosci: 1 rok.

DAWKOWANIE | SPOSOB PODANIA « Podanie podskérne. Szczepie-
nie podstawowe: Podac jedng dawke (0,5 ml) droga podskorna krélikom
w wieku od 30 dnia zycia. Ponowne szczepienie: Szczepi¢ ponownie raz
w roku jedng dawka (0,5 ml) przez wstrzykniecie podskorne.
ZALECENIA DLA PRAWIDLOWEGO PODANIA « Przed uzyciem szcze-
pionke nalezy doprowadzi¢ do temperatury pokojowej. Doktadnie wstrza-
snac przed uzyciem.

PRZECIWWSKAZANIA « Nie stosowac w przypadkach nadwrazliwosci
nasubstancje czynng, na adiuwant lub na dowolng substancje pomocnicza.
SPECJALNE OSTRZEZENIA « Nalezy szczepic tylko zdrowe zwierzeta.
Specjalne srodki ostroznosci dotyczgce bezpiecznego stosowania u do-
celowych gatunkow zwierzat: Nalezy zachowac szczegolng ostroznoscé
przy obchodzeniu sie z samicami cigzarnymi, aby unikngc¢ stresu i ryzy-
ka poronien. Nie przeprowadzono badan bezpieczeristwa dotyczacych
wydajnosci reprodukcyjnej u krélikéw pitci meskiej (samcow). Specjalne
Srodki ostroznosci dla osob podajgcych weterynaryjny produkt leczni-
czy zwierzetom: Dla uzytkownika: Weterynaryjny produkt leczniczy za-
wiera olej mineralny. Przypadkowe wstrzyknigcie moze powodowac sil-
ny bol oraz obrzek, szczegolnie w przypadku wstrzyknigcia do stawu lub
palca, a w rzadkich przypadkach moze doprowadzi¢ do utraty palca, je-
Sli nie zostanie udzielona natychmiastowa pomoc lekarska. W razie przy-
padkowego wstrzykniecia weterynaryjnego produktu leczniczego nalezy
zwrocic sig o pomoc lekarska, nawet jesli wstrzyknieta iloS¢ produktu jest
niewielka, i zabra¢ ze sobg ulotke informacyjna. Jeslibolesnosc¢ utrzymuje
sie dtuzejniz 12 godzin po udzieleniu pomocy lekarskiej, nalezy ponownie
udac sig do lekarza. Dla lekarza: Weterynaryjny produktleczniczy zawiera
olejmineralny. Nawet jesli wstrzyknigta zostata bardzo niewielka ilos¢ we-
terynaryjnego produktu leczniczego, moze to spowodowac silny bél oraz
obrzek, a w konsekwencji martwice niedokrwienng, a nawet utrate palca.
Koniecznajestfachowa i SZYBKA pomoc chirurgiczna, moggca obejmo-
wac wczesne nacigcie i irygacje miejsca iniekcji, szczegolnie jesli doty-
czy to opuszki palca lub $ciegna. Specjalne srodki ostroznosci dotyczace
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ochrony srodowiska: Nie dotyczy. Cigza i laktacja: Moze by¢ stosowany
w okresie cigzy ilaktacji. Interakcje z innymi produktamileczniczymiiinne
rodzaje interakcji: Brak informacji dotyczacych bezpieczenstwa i skutecz-
nosci szczepionki stosowanejjednoczesnie zinnym weterynaryjnym pro-
duktem leczniczym. W zwigzku z tym decyzja o zastosowaniu szczepion-
ki przed lub po podaniu innego weterynaryjnego produktu leczniczego
powinna by¢ podejmowana indywidualnie. Przedawkowanie: Po poda-
niu 5-krotnej dawki nie zaobserwowano dziatan niepozadanych innych
niz wymienione w punkcie ,Dziatania niepozgdane”. Szczegdlne ograni-
czenia dotyczgce stosowania i specjalne warunki stosowania: Nie doty-
czy. Gtéwne niezgodnosci farmaceutyczne: Nie miesza¢ zinnym wetery-
naryjnym produktem leczniczym.

DZIALANIA NIEPOZADANE « Kroliki, w tym kroliki towarzyszace (kar-
towate): Bardzo czesto (> 1 zwierze/10 leczonych zwierzat): Podwyzszo-
na temperatura! ;stan zapalny w miejscu wstrzykniecia? * Najwyzszy in-
dywidualny wzrost temperatury w odbycie wynidst 1,15° C. Temperatura
powrdcita do wartosci prawidtowych 24 godziny pézniej.2 Mozna zaob-
serwowac stan zapalny (< 2 cm) w miejscu wstrzyknigcia. Te miejscowe
reakcje stopniowo sie zmniejszaja i ustepuja bez koniecznosci leczenia.
Zgtaszanie dziatan niepozgdanych jestistotne, poniewaz umozliwia ciagte
monitorowanie bezpieczenstwa stosowania weterynaryjnego produktu
leczniczego. W razie zaobserwowania dziatan niepozadanych, rowniez
niewymienionych w ulotce informacyjnej, lub w przypadku podejrzenia
braku dziatania produktu, w pierwszej kolejnosci poinformuj o tym leka-
rza weterynarii. Mozna réwniez zgtosi¢ dziatania niepozadane do podmio-
tu odpowiedzialnego lub lokalnego przedstawiciela podmiotu odpowie-
dzialnego przy uzyciu danych kontaktowych zamieszczonych w korcowej
czescitej ulotki lub poprzez krajowy system zgtaszania: {www.urpl.gov.pl}

OKRESY KARENCJI ¢ Zerodni.

SPECJALNE SRODKI OSTROZNOSCI PODCZAS PRZECHOWYWA-
NIA « Przechowywac¢ w miejscu niewidocznym i niedostepnym dla dzieci.
Przechowywac i transportowac w stanie schtodzonym (2°C-8°C). Nie za-
mrazaé. Przechowywac fiolke w opakowaniu zewnetrznym w celu ochrony
przed swiattem. Nie uzywac tego weterynaryjnego produktu leczniczego
po uptywie terminu waznosci (Exp) podanego na etykiecie i pudetku. Okres
waznosci po pierwszym otwarciu opakowania bezposredniego: 10 godzin.
SPECJALNE SRODKI OSTROZNOSCI DOTYCZACE USUWANIA « Le-
kéw nie nalezy usuwac do kanalizacji ani wyrzucac do $mieci. Nalezy
skorzystac z krajowego systemu odbioru odpaddw w celu usuniecia nie-
wykorzystanego weterynaryjnego produktu leczniczego lub materiatéw
odpadowych pochodzgcych zjego zastosowania w sposob zgodny z obo-
wigzujgcymi przepisami oraz wtasciwymi krajowymi systemami odbio-
ru odpadow. Pomoze to chronic¢ srodowisko. O sposoby usunigcia niepo-
trzebnych lekdw zapytaj lekarza weterynarii lub farmaceute.
KLASYFIKACJA WETERYNARYJNYCH PRODUKTOW LECZNI-
CZYCH « Wydawany narecepte weterynaryjna.

NUMERY POZWOLENIA NA DOPUSZCZENIE DO OBROTU | WIELKOSCI
OPAKOWAN « EU/2/23/298/001-004 Wielkosci opakowari: Pudetko tek-
turowe zawierajgce 10 fiolek szklanych z 1 dawka (0,5 ml). Pudetko tektu-
rowe zawierajace 1 fiolke szklang z 10 dawkami (5 ml). Pudetko tekturowe
zawierajace 1 fiolke PET z 40 dawkami (20 ml). Pudetko tekturowe zawie-
rajgce 1 fiolke PET z 200 dawkami (100 ml). Niektore wielkos$ci opakowan
moga nie by¢ dostepne w obrocie.

DATA OSTATNIEJ AKTUALIZACJIULOTKIINFORMACYJNEJ « 07/2023.
Szczegotowe informacje dotyczgce powyzszego weterynaryjnego pro-
duktu leczniczego sg dostepne w unijnej bazie danych produktow.
DANE KONTAKTOWE « Podmiot odpowiedzialny oraz wytwadrca odpo-
wiedzialny za zwolnienie serii oraz dane kontaktowe do zgtaszania podej-
rzen dziatan niepozadanych: LABORATORIOS HIPRA, S.A. Avda. La Selva,
135 17170 Amer (Girona) HISZPANIA Tel. +34 972 43 06 60 W celu uzy-
skania informacji na temat niniejszego weterynaryjnego produktu lecz-
niczego, nalezy kontaktowac sie z lokalnym przedstawicielem podmio-
tu odpowiedzialnego. Polska: HIPRA POLSKA Sp. z.0.0. ul. Wincentego
Rzymowskiego 31, 02-697 Warszawa Tel: +48 22 642 33 06 Wydawa-
ny z przepisu lekarza - Rp.

vet\ﬁa ro)

Marbotis 3 mg/ml + 10 mg/ml + 1 mg/ml
krople do uszu, zawiesina dla psow

SKLAD JAKOSCIOWY IILOSCIOWY « Kazdy mlzawiera: Substancje czyn-
ne: Marbofloksacyna 3,0 mg, Klotrymazol 10,0 mg, Deksametazonu octan
1,0 mg (co odpowiada 0,9 mg deksametazonu). Substancje pomocnicze:

Propylu galusan (E310), Sorbitanu oleinian, Krzemionka hydrofobowa ko-
loidalna, Triglicerydy kwasow ttuszczowych o sredniej dtugoscitancucha.

POSTAC FARMACEUTYCZNA . Jednorodna, oleista zawiesina o bar-
wie od bezowej do zotte;.

WSKAZANIA . Leczenie zapalenia ucha zewnetrznego pochodzenia
bakteryjnego i grzybiczego - odpowiednio wywotanego przez bakterie
wrazliwe na marbofloksacyne oraz grzyby (Malassezia pachydermatis
wrazliwe na klotrymazol).

DROGA PODANIA | DAWKOWANIE « Podanie do ucha. Przed zastoso-
waniem nalezy dobrze potrzgsnacidelikatnie scisng¢ w celu napetnienia
kroplomierza weterynaryjnym produktem leczniczym. Podawac 10 kro-
pliraz dziennie do ucha przez 7 do 14 dni. Po 7 dniach leczenia lekarz we-
terynarii powinien ocenic¢ konieczno$¢ wydtuzenia leczenia o kolejny ty-
dzien. Jedna kropla produktu zawiera 71 pg marbofloksacyny, 237 pug
klotrymazolu i 23,7 pg deksametazonu octanu. Po podaniu mozna krétko
i delikatnie masowac podstawe ucha, aby utatwi¢ penetracje produktu do
dolnych czesci przewodu stuchowego. Przed zastosowaniem zewnetrz-
ny przewod stuchowy powinien by¢ doktadnie oczyszczony i wysuszony.

PRZECIWWSKAZANIA « Nie podawa¢ psom z perforacja btony beben-
kowej. Nie stosowac w przypadkach nadwrazliwoscina substancje czyn-
ne, lub na dowolng substancje pomocnicza. Nie podawac sukom w okre-
sie cigzy i laktaciji.

SPECJALNE OSTRZEZENIA « Brak.

SPECJALNE SRODKIOSTROZNOSCIDOTYCZACE STOSOWANIA « Spe-
cjalne srodki ostroznosci dotyczace bezpiecznego stosowania u do-
celowych gatunkéw zwierzat: Stosowanie produktu powinno opierac
sie naidentyfikacji i badaniu wrazliwosci docelowych patogenow. Jeze-
linie jest to mozliwe, terapia powinna opierac sie na danych epidemiolo-
gicznych i wiedzy na temat wrazliwosci bakterii docelowych na pozio-
mie gospodarstwa lub na poziomie lokalnym/regionalnym. Stosowanie
produktu powinno by¢ zgodne z oficjalnymi, krajowymi i regionalnymi
wytycznymi dotyczgcymilekow przeciwdrobnoustrojowych. Antybiotyk
stwarzajacy nizsze ryzyko selekcji opornosci na produkty przeciwdrob-
noustrojowe (nizsza kategoria AMEG) powinien by¢ stosowany w lecze-
niu pierwszego rzutu, gdy badanie wrazliwosci sugeruje prawdopodobng
skutecznos$c¢ tego podejscia. Przed podaniem weterynaryjnego produk-
tuleczniczego nalezy zbadac integralno$c btony bebenkowej. Zewnetrz-
ny przewod stuchowy powinien by¢ doktadnie oczyszczony i wysuszo-
ny przed podaniem weterynaryjnego produktu leczniczego. Stosowanie
weterynaryjnych produktow leczniczych z grupy chinolonéw moze mie¢
zwigzek z uszkodzeniem chrzastki stawow podporowych i innymiforma-
mi artropatii u niedojrzatych zwierzat roznych gatunkow. Nie zaleca sie
stosowania weterynaryjnego produktu leczniczego u mtodych zwierzat.

Specjalne srodkiostroznoscidla os6b podajacych weterynaryjny pro-
dukt leczniczy zwierzetom: Osoby o znanej nadwrazliwosci na marbo-
floksacyne, deksametazon lub klotrymazol powinny unika¢ kontaktu z we-
terynaryjnym produktem leczniczym. Weterynaryjny produkt leczniczy
moze powodowac podraznienie skory i oczu. Unikac kontaktu ze skorg
ioczami. Po przypadkowym kontakcie, nalezy przemy¢ narazone miejsce
doktadnie woda. Po zastosowaniu produktu nalezy umyc rece. Po przy-
padkowym potknigciu, lub gdy objawy podraznienia oka lub/i skéry beda
sie utrzymywac nalezy niezwtocznie zwrdécic sie o pomoc lekarskg oraz
przedstawic lekarzowi ulotke informacyjna lub opakowanie.

ZDARZENIA NIEPOZADANE « Czesto$é nieznana (nie moze by¢ okre-
Slona na podstawie dostepnych danych): Podwyzszona aktywnos¢ fos-
fatazy alkalicznej (ALP) i aminotransferazy w surowicy, Neutrofilia (ogra-
niczona) (Moga wystapic¢ typowe zdarzenia niepozadane zwigzane ze
stosowaniem kortykosteroidow takie jak zmiany parametrow bioche-
micznych i hematologicznych), Zaburzenia nadnerczy (zahamowanie
dziatania), Sciericzenie skéry, Opéznione gojenie (ran) (Dtugotrwate i in-
tensywne stosowanie miejscowych kortykosteroidow wywotuje lokalne
iogolnoustrojowe symptomy). Rzadko (1 do 10 zwierzat/10 000 leczonych
zwierzat): Gtuchota (Gtdwnie u starszych pséw i przewaznie ma charakter
przemijajacy). Zgtaszanie zdarzen niepozadanych jestistotne, poniewaz
umozliwia ciggte monitorowanie bezpieczenstwa stosowania weteryna-
ryjnego produktu leczniczego. Zgtoszenia najlepiej przestac za posred-
nictwem lekarza weterynarii do wtasciwych organéw krajowych lub do
podmiotu odpowiedzialnego za posrednictwem krajowego systemu zgta-
szania. Wtasciwe dane kontaktowe znajduja sig w ulotce informacyjnej.

Wyltacznie dla zwierzat. Wydawany na recepte weterynaryjna.
NUMER POZWOLENIA NADOPUSZCZENIEDO OBROTU « 3305/24.

NAZWA | ADRES PODMIOTU ODPOWIEDZIALNEGO e Przedsiebior-
stwo Wielobranzowe Vet-Agro Sp. z 0.0. ul. Gliniana 32, 20-616 Lublin.
ChPL:7.04.2024r.
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Z. drowa krowa — zdrowe mleko
Polanica-Zdr(')j 19-21 czerwca 2024

Zaproszenie

. . . . PROGRAM
Katedra Rozrodu z Klinikg Zwierzat Gospodarskich N ——

uniwersytetu Przyrodniczego we Wroctawiu Warsztaty: « Ocena zdrowia wymion, jakosci doju « Ocena zdrowia koficzyn « Warsztat dojarza
9.30-12.30 1 GRUPA: OHZ Przerzeczyn Zdroj, ferma Gilow
13.30-17.30 1l GRUPA: OHZ Kamieniec Zgbkowicki, ferma Starczow

20 czerwca 2024 (czwartek)
9.00-11.00 Podsumowanie przeprowadzonych warsztatéw: « omowienie wynikow kontroli zdrowia
stada « zdrowie gruczotu mlekowego « funkcjonowanie urzadzen udojowych  zdrowie

Polska Federacja Hodowcow Bydta i Producentow Mleka

Komitet Nauk Weterynaryjnych i Biologii Rozrodu PAN

o e I . . konczyn
PTNW Sekcja fizjologii i patologii przezuwaczy Informacja z raportow wynikowych naijtafisza forma profilaktyki.
Wskazniki zdrowia wymienia w raportach wynikowych PFHBiPM
oraz Teatr Zdrojowy w Pol anicy-Zdroju 13.00-13.10 Otwarcie konferencji: prof. Jan Twardon - przewodniczacy Komitetu Organizacyjnego,

prof. Wojciech Nizafiski — kierownik Katedry Rozrodu z Klinikg Zwierzat Gospodarskich,
Mateusz Jellin - burmistrz miasta Polanica-Zdr6j, Leszek Hadzlik — prezydent Polskiej
Federacji Hodowcow Bydta i Producentéw Mleka

13.10-13.40 dr hab. Michat Dzieciot, prof. uczelni (Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu):
Wykorzystanie naturalnych i syntetycznych feromondéw w hodowli matych i duzych przezuwaczy
m aj g zaszczyt zaprosié na 13.45-14.15 dr Barttomiej Jaskowski (Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu):
Nierozwazne stosowanie hormondw u bydta
14.20-14.50 prof. Krzysztof Ryputa (Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu):
Kompleksowy program poprawy jakosci mleka oparty na diagnostyce i immunoprofilaktyce
14.55-15.25 mgr Arkadiusz Kazmierczak (Polska Federacja Hodowcow Bydta i Producentéw Mleka):
Wptyw Zywienia na rozrod bydta

15.30-16.00 Przerwa
XXVI Ml DZYN ARO DOW 16.00-16.30 mgr Zbigniew Wréblewski (Polska Federacja Hodowcow Bydta i Producentéw Mleka):
Zrownowazone rolnictwo a wysoka produkcja mleka

16.35-17.05 dr Katarzyna Rzewuska (Centrum Genetyczne PFHBiPM):

Zdrowie racic w kontekscie sygnatow krow
KON FEREN CJ N Au KOW 17.10~17.40 prof. Baumgartner Walter (Uniwersytet Medycyny Weterynaryjnej w Wiedniu):
Mastitis u matych przezuwaczy

17.45-18.05 Piotr Mankowski (DeLaval): System Flow-Resposnive Milking oraz aparaty udojowe Evanza
19.30 Kolacja - Restauracja ,,Zdrojowa", Polanica-Zdr6j, ul. Parkowa 2

21 2024 (pigtek|
pt' ZDROWA KROWA - ZDROWE MLEKO 9.00-9.15 Otwarcie konferenciji: prof.flza?iw'l"l:vaardoﬁ —(glr?e\emgdniczqcy Komitetu Organizacyjnego,

prof. Wojciech Nizaiski - kierownik Katedry Rozrodu z Klinikg Zwierzat Gospodarskich,
Mateusz Jellin — burmistrz miasta Polanica—Zdr6j, dr Wojciech Hildebrand - prezes
Dolnoslaskiej Izby Lekarsko-Weterynaryjnej
9.15-9.45 prof. Tadeusz Stefaniak (Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu),
dr hab. Paulina Jawor, prof. uczelni (Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu):
Jak wykorzystac wyniki bada laboratoryjnych kréw w ocenie stanu zdrowia stada?
9.50-10.35 prof. Volker Krémker (Uniwersytet Kopenhaski): Terapia celowana mastitis

19-21 czerwca 2024 1. 10.40-11.10 dr Sebastian Smulski (Uniwersytet Przyrodniczy w Poznaniu):
w Teatrze Zd rojowym w Pol anicy-Zdroju Immunostymulacja w profilaktyce i terapii mastitis
. 11.15-11.45 Przerwa
przy ul. Parkowej 2 11.45-12.30 lek. wet. Stawomir Kozmifiski (lecznica prywatna), lek. wet. Michat Hadzlik

(lecznica prywatna): Zdrowie ponad wszystko. Jak optymalna opieka weterynaryjna
przektada sig na rekordy produkcji?

12.35-13.15 prof. Marcin Gotebiewski (Szkota Gléwna Gospodarstwa Wiejskiego w Warszawie):
Dobrostan kréw mlecznych a ich uzytkowos¢

13.15-14.30 Przerwa obiadowa

14.30-15.15 prof. Volker Kromker (Uniwersytet Kopenhaski): Czynniki ryzyka zapalenia wymienia u krow
- zakazenia Srodwymieniowe i ich nasilenie

15.20-15.50 prof. Wojciech Baranski (Uniwersytet Warmifisko-Mazurski w Olsztynie):
Torbiele jajnikowe u kréw. Co wiemy, a czego nie wiemy?

15.55-16.40 prof. Aleksander Starke (Uniwersytet w Lipsku): Zabiegi operacyjne na strzykach

16.45-17.15 Przerwa kawowa

17.15-18.00 prof. Aleksander Starke (Uniwersytet w Lipsku): Zarzadzanie zdrowiem stada na fermie
z robotem udojowym

Prosimy o potwierdzenie Lfczestnic'fwa do 5.06.2022 1 18.05-18.30 dr hab. Jarostaw Krél, prof. Uczelni (Uniwersytet Przyrodniczy we Wroctawiu):
na adres: konferencja.polanica@gmail.com Mastitis u bydta. Nowe patogeny i techniki w diagnostyce
www.specjalizacje-konferencja-polanica.pl 18.35 Zakonczenie konferencji
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w % LICZBA MIEJSC MOCNO OGRANICZONA!!!

§ Zaproszenie

Zachodniopomorska Izba Lekarsko-Weterynaryjna w Szczecinie

Zachodniopomorski Wojewodzki Lekarz Weterynarii w Szczecinie

maja zaszczyt zaprosi¢ na
X Jubileuszowaq
Ogolnopolska Konferencje Farmaceutyczna Lekarzy Weterynarii
Co lekarz weterynarii moze zrobic,
aby pomoc powstrzymacé zjawisko AMR
21-23 czerwca 2024 r.

Centrum Zdrowia i Wypoczynku Ikar Plaza,
ul. Wschodnia 35, 78-100 Kolobrzeg

/Do wspolpracy w organizacji Konferencji w warstwie merytorycznej zostali\
zaproszeni:
1. Minister Rolnictwa i Rozwoju Wsi — z prosba o objecie honorowym
patronatem,
2. Dyrektor PIWet-PIB Pulawy,
3. Glowny Lekarz Weterynarii,
4. URPL,
\ 5. Krajowa Izba Lekarsko-Weterynaryjna. /

Podczas Konferencji zostanie poruszonych wiele tematow
niezbednych w codziennej pracy lekarza, m.in.:

e Antybiotykooporno$¢ w Polsce w konteks$cie
geopolitycznym — prof. dr hab. Dariusz Wasyl, Zaktad
Mikrobiologii, Patistwowy Instytut Weterynaryjny —
Panstwowy Instytut Badawczy w Pulawach,

e Stan obecny i perspektywy kontroli laboratoryjnej pasz
leczniczych i substancji przeciwbakteryjnych w paszach
i paszach niedocelowych — prof. dr hab. Krzysztof Kwiatek
— Panstwowy Instytut Weterynaryjny — Panstwowy
Instytut Badawczy w Putawach;

na pokladzie

katamaranu JANTAR’ e Zaplanowane dziatania Inspekcji Weterynaryjnej
ktérym Wyplinlemy zwiazane z obowiazujacymi przepisami rozporzqgdzenia
zZp ortu w Kolobrze gu Parlamentu .Europejsklego’l Rady (.UE) 20.1 9/6 w'sprawze
- weterynaryjnych produktéow leczniczych i uchylajacego
wraz z D:I'em dyrektywe 2001/ 82/ WE — Marta Koncewicz-Jarzab —
ku zachodowi slonca. Gléwny Inspektorat Weterynarii

Zgloszenia uczestnictwa w Konferencji mozna dokonac pod ponizszym adresem internetowym:
https:/ /x-konferencja-kolobrzeg-2024.konfeo.com
Wszystkie szczegoly pod adresem:
www.zachizbawet.pl




Rozliczenie przez spotke weterynaryjng
zwrotu pracownikom kosztu uzywania ich prywatnych
samochodow do jazd lokalnych w celach stuzbowych

Spdtka z 0.0. prowadzi zaktad leczenia dla zwie-

rzqt. Spotka zawarta umowy z pracownikami
odbywajqcymi stuzbowe jazdy lokalne (niebedq-
ce podrézq stuzbowg) odnosnie do wykorzystywa-
nia przez nich do odbycia tych jazd prywatnych sa-
mochoddow osobowych pracownikéw. Na podstawie
tych umow pracownicy otrzymujq zwrot kosztu uzy-
wania w celach stuzbowych do jazd lokalnych ich
prywatnych samochodéw w wysokosci okreslonej
przepisami rozporzqdzenia Ministra Infrastruktury
z 25 marca 2002 r. w sprawie warunkow ustalania
oraz sposobu dokonywania zwrotu kosztéw uzywa-
nia do celéw stuzbowych samochodéw osobowych,
motocykli i motorowerdéw niebedgcych wtasnosciq
pracodawcy (Dz.U. z 2002 r. nr 27 poz. 271 ze zm.).
Jakie obowiqzki ptatnika w tym zakresie ciqzq na
spdtce (pracodawcy)?

Na podstawie art. 34a ust. 1 ustawy o transporcie
drogowym, na podstawie uméw cywilnoprawnych
moga by¢ uzywane do celéw stuzbowych samocho-
dy osobowe, motocykle i motorowery niebedace wia-
snosSciag pracodawcy.

Warunki ustalania oraz sposobu dokonywania
zwrotu kosztéw uzywania do celéw stuzbowych
samochoddw osobowych niebedacych wtasnoscia
pracodawcy okresla rozporzadzenie Ministra In-
frastruktury z 25 marca 2002 r. w sprawie warun-
kéw ustalania oraz sposobu dokonywania zwrotu
kosztéw uzywania do celéw stuzbowych samocho-
déw osobowych, motocykli i motoroweréw niebe-
dacych wilasnos$cia pracodawcy (Dz.U. z 2002 r. nr 27
poz. 271 ze zm.), zwane dalej ,,rozporzadzeniem”.

Na podstawie § 1ust. 1 rozporzadzenia zwrot kosztow
uzywania przez pracownika w celach stuzbowych do
jazd lokalnych samochodéw osobowych, motocykli
i motorowerdw niebedgcych wtasnosScig pracodaw-
cy, zwanych dalej ,,pojazdami do celow stuzbowych”,
nastepuje na podstawie umowy cywilnoprawnej, za-
wartej miedzy pracodawca a pracownikiem, o uzy-
wanie pojazdu do celéw stuzbowych, na warunkach
okreslonych w rozporzadzeniu.

Zgodnie z § 2 rozporzadzenia koszty uzywania
pojazdow do celéw stuzbowych pokrywa pracodaw-
ca wg stawek za 1 km przebiegu pojazdu, ktdre nie
moga by¢ wyzsze niz:

1) dla samochodu osobowego:
a) o pojemnosci skokowej silnika do 900 cm?3
- 0,89z,
b) o pojemnosci skokowej silnika powyzej 900 cm?
- 1,15 zt;
2) dla motocykla — 0,69 zt;
3) dla motoroweru — 0,42 zt.
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Miesieczny limit kilometréw na jazdy lokalne,
zuwzglednieniem § 3 ust. 2—4 rozporzadzenia, usta-
la pracodaweca (§ 3 ust. 1 rozporzadzenia). W mysl
§ 3 ust. 2 rozporzadzenia, ww. limit ustalony w za-
leznosci od liczby mieszkancow w danej gminie lub
miescie, w ktérych pracownik jest zatrudniony, nie
moze przekroczy¢, z zastrzezeniem § 3 ust. 3i4 roz-
porzadzenia:

1) 300 km — do 100 tys. mieszkancow,
2) 500 km — ponad 100 tys. do 500 tys. mieszkancéw,
3) 700 km — ponad 500 tys. mieszkancow.

Zwrot kosztéw uzywania pojazdow do celow stuz-
bowych nastepuje w formie miesiecznego ryczattu
obliczonego jako iloczyn stawki za 1 km przebiegu,
o ktorej mowa w § 2 rozporzadzenia, i miesiecznego
limitu przebiegu kilometréw na jazdy lokalne, o kt6-
rym mowaw § 3 rozporzadzenia, po ztozeniu przez
pracownika pisemnego o$§wiadczenia o uzywaniu
przez niego pojazdu do celéw stuzbowych w danym
miesigcu. O$wiadczenie to powinno zawiera¢ dane
dotyczace pojazdu (pojemno$¢ silnika, marka, nu-
mer rejestracyjny) oraz okreslac liczbe dni nieobec-
nosci pracownika w miejscu pracy w danym miesig-
cu z powodu choroby, urlopu, podrézy stuzbowej lub
innej nieobecnosci, a takze liczbe dni, w ktérych pra-
cownik nie dysponowat pojazdem do celéw stuzbo-
wych (8§ 4 ust. 1 rozporzadzenia). Kwote ustalonego
ryczattu zmniejsza sie 0 1/22 za kazdy roboczy dzien
nieobecnosci pracownika w miejscu pracy z powodu
choroby, urlopu, podrézy stuzbowej trwajgcej co naj-
mniej 8 godz. lub innej nieobecnosci oraz za kazdy
dzien roboczy, w ktérym pracownik nie dysponowat
pojazdem do celéw stuzbowych (zob. § 4 ust. 2 roz-
porzadzenia).

Zgodnie z zasada powszechnosci opodatkowania
zawarta w art. 9 ust. 1 ustawy o PIT — opodatkowa-
niu podatkiem dochodowym podlegaja wszelkiego
rodzaju dochody, z wyjatkiem dochodéw zwolnio-
nych z podatku oraz dochodéw, od ktérych zanie-
chano poboru podatku.

Uwaga. Przychodami sg otrzymane lub postawio-
ne do dyspozycji podatnika w roku kalendarzowym
pienigdze i wartos$ci pieniezne oraz warto$c¢ otrzy-
manych $wiadczen w naturze i innych nieodptatnych
Swiadczen (zob. art. 11 ust. 1 ustawy o PIT).

Ustawa o PIT dokonuje specyfikacji zrodet przy-
chodéw. I tak, odrebnym zrédtem przychodow sa,
zgodnie z art. 10 ust. 1 pkt 1 ustawy o VAT, stosunek
stuzbowy, stosunek pracy, w tym spoétdzielczy stosu-
nek pracy, cztonkostwo w rolniczej sp6tdzielni pro-
dukcyjnej lub innej spétdzielni zajmujacej sie pro-
dukcjq rolng, praca naktadcza, emerytura lub renta.
Poza zakresem zainteresowan tej publikacji pozostaja
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emeryturairenta, a takze pozostate Zrédta przycho-
dow okreslone w art. 10 ust. 1 pkt 2—9 ustawy o PIT.

Stosownie do art. 12 ust. 1 ustawy o PIT za przy-
chody ze stosunku stuzbowego, stosunku pracy, pracy
naktadczej oraz sp6tdzielczego stosunku pracy uwaza
sie wszelkiego rodzaju wyptaty pieniezne oraz war-
to$¢ pieniezng $wiadczen w naturze badz ich ekwi-
walenty, bez wzgledu na Zrédto finansowania tych
wyplat i Swiadczen, a w szczegdlnosci: wynagro-
dzenia zasadnicze, wynagrodzenia za godziny nad-
liczbowe, réznego rodzaju dodatki, nagrody, ekwi-
walenty za niewykorzystany urlop i wszelkie inne
kwoty niezaleznie od tego, czy ich wysoko$¢ zosta-
taz géry ustalona, a ponadto $wiadczenia pieniezne
ponoszone za pracownika, jak rowniez warto$¢ in-
nych nieodptatnych §wiadczen lub Swiadczen cze-
$ciowo odptatnych.

Przychodami ze stosunku pracy sg zatem wszel-
kie Swiadczenia otrzymywane przez pracowni-
ka w zwigzku z pozostawaniem w stosunku pracy,
w tym takze $wiadczenia otrzymywane nieodptat-
nie (art. 12 ust. 1 ustawy o PIT). Jednocze$nie prze-
pisy ustawy o PIT nie definiujg pojecia ,,nieodptat-
ne $wiadczenie”. W praktyce przyjmuje sie, ze sg to
kazde zdarzenie prawne i zjawisko gospodarcze, kt6-
rych nastepstwem jest uzyskanie korzysci kosztem
innego podmiotu lub te wszystkie zdarzenia praw-
ne i gospodarcze, ktérych skutkiem jest nieodptatne,
tj. niezwigzane z kosztami lub inng formg ekwiwa-
lentu, przysporzenie majatku danej osobie, maja-
ce konkretny wymiar finansowy. Przysporzenie to
moze polega¢ na zwiekszeniu majatku (aktywow)
badZ uniknieciu jego pomniejszenia — zaoszczedze-
nie wydatkéw (por. interpretacja indywidualna dy-
rektora Krajowej Informacji Skarbowej z 30 czerwca
2022 r., 0113-KDIPT2-3.4011.337.2022.2.GG).

Uwaga. Za pracownika w rozumieniu ustawy o PIT
uwaza sie osobe pozostajaca w stosunku stuzbowym,
stosunku pracy, stosunku pracy naktadczej lub sp6t-
dzielczym stosunku pracy (art. 12 ust. 4 ustawy o PIT).

Obowigzujace przepisy prawa pracy nie nakta-
daja na pracodawce obowigzku zrekompensowania
pracownikowi ww. wydatku, tak jak ma to miejsce
w przypadku podrézy stuzbowej zgodnie z art. 77(5)
Kodeksu pracy. To z kolei prowadzi do wniosku, Ze
W sytuacji nieotrzymania zwrotu poniesionych kosz-
téw przez pracownika pracownik bytby zobowigza-
ny do ich pokrycia z wtasnych §rodkow. Zatem przy-
jecie dodatkowego $wiadczenia oferowanego przez
pracodawce lezy w interesie pracownika, gdyz jest
réwnoznaczne z uniknieciem przez niego wydatku,
jaki musialby ostatecznie ponies¢, gdyby pracodaw-
canie dokonat jego zwrotu.

Wobec tego zwrot kosztéw poniesionych przez
pracownika tytutem wykorzystywania, na podsta-
wie wlasciwej umowy, prywatnego samochodu oso-
bowego do celéw stuzbowych zwigzanych z dziatal-
noscig pracodawcy stanowi dodatkowe Swiadczenie
otrzymywane przez pracownika od pracodawcy,
aw konsekwencji przych6d w rozumieniu art. 11 ust. 1
iart. 12 ust. 1ustawy o PIT.

Zatem zwrot kosztow uzywania przez pracowni-
ka prywatnego samochodu osobowego (motocykla

lub motoroweru) na potrzeby dziatalnoSci praco-

dawcy jest dla pracownika przychodem ze stosun-

ku pracy (interpretacja indywidualna dyrektora

Izby Skarbowej w Poznaniu z 1 wrze$nia 2014 r.,

ILPB2/415-649/14-2/TR; interpretacja indywi-

dualna dyrektora Izby Skarbowej w Katowicach

Z 26 maja 2014 r., IBPBII/2/415-319/14/MZa; inter-

pretacja indywidualna dyrektora Krajowej Infor-

macji Skarbowej z 8 listopada 2019 r., 0113-KDIPT2-

-3.4011.493.2019.1.MS).

Nalezy tutaj wskazal, ze zgodnie z art. 21 ust. 1
pkt 23b ustawy o PIT wolne od podatku dochodowego
sg zwroty kosztow poniesionych przez pracownika
z tytutu uzywania pojazdow stanowigcych wtasnosé
pracownika dla potrzeb zaktadu pracy wjazdach lo-
kalnych, jezeli obowigzek ponoszenia tych kosztéw
przez zaktad pracy albo mozliwo$¢ przyznania pra-
wa do zwrotu tych kosztéw wynikaja wprost z prze-
pisow innych ustaw — do wysoko$ci miesiecznego
ryczattu pienieznego albo do wysokosci nieprzekra-
czajacej kwoty ustalonej przy zastosowaniu stawek
za1km przebiegu pojazdu, okreslonych w odrebnych
przepisach wydanych przez wtasciwego ministra (tj.
rozporzadzenia w sprawie warunkow ustalania oraz
sposobu dokonywania zwrotu kosztow uzywania do
celéw stuzbowych samochodéw osobowych, moto-
cykli i motoroweréw niebedacych wtasnoScia pra-
codawcy), jezeli przebieg pojazdu, z wylaczeniem
wyptat ryczattu pienieznego, jest udokumentowa-
ny w ewidencji przebiegu pojazdu prowadzonej przez
pracownika; przepis art. 23 ust. 7 ustawy o PIT sto-
suje sie odpowiednio.

Regulacja art. 21 ust. 1 pkt 23b ustawy o PIT ogra-
nicza jednak krag podatnikéw mogacych skorzystaé
z omawianego zwolnienia do tych, ktérym przepisy
odrebnych ustaw gwarantuja mozliwo$¢ przyznania
prawa do zwrotu poniesionych kosztow badz nakta-
daja na pracodawce obowigzek zwrotu pracowniko-
wi tych kosztéw. Odrebnymi ustawami, do ktérych
odsyta art. 21 ust. 1 pkt 23b ustawy o PIT, sa:

- ustawa z 5 wrze$nia 2008 r. o komercjalizacji pan-
stwowego przedsiebiorstwa uzytecznosci publicz-
nej ,,Poczta Polska” (t.j. Dz.U. z 2020 r. poz. 2064),

- ustawa z 28 wrzeS$nia 1991 r. o lasach (t.j. Dz.U.
72023 r. poz. 1356),

— ustawa z 12 marca 2004 r. o pomocy spotecznej
(t.j. Dz.U. z 2023 r. poz. 901),

- ustawa z 27 lipca 2001 r. o kuratorach sagdowych
(tj. Dz.U. z 2023 r. poz. 1095).

Zatem nalezy przyja¢, ze zwrot kosztéw poniesio-
nych przez pracownika z tytutu uzywania pojazdéw
stanowigcych wtasno$¢ pracownika dla potrzeb za-
ktadu pracy jest wolny od podatku dochodowego, je-
zeli samochdd jest wykorzystywany w jazdach lo-
kalnych, a obowigzek ponoszenia tych kosztéw przez
zaktad pracy albo mozliwo$¢ przyznania prawa do
zwrotu tych kosztéw wynikajg wprost z przepi-
sow odrebnych ustaw. W pozostatych przypadkach
zwrot taki stanowi przychéd pracownika podlega-
jacy opodatkowaniu wraz z innymi przychodami ze
stosunku pracy. Zatem zwolnienie, o ktérym mowa
w art. 21 ust. 1 pkt 23 ustawy o PIT, swojg dyspozy-
cja obejmuje okreslone kategorie 0séb, o ktdrych
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mowa w odrebnych ustawach, do ktérych odwotat
sie ustawodawca.

W analizowanej sprawie, skoro spétka (prowa-
dzaca przychodnie weterynaryjng) dokonuje zwrotu
wydatkéw pracownikéw dotyczgcych uzywania po-
jazdéw prywatnych do jazd lokalnych, do ktérych nie
maja zastosowania uregulowania prawne mieszcza-
ce sie w zakresie odrebnych ustaw, o ktérych mowa
w przepisie art. 21 ust. 1 pkt 23b ustawy o PIT, nale-
zy stwierdzi¢, ze nie zostaty speinione przestanki
uprawniajgce do zastosowania tego zwolnienia od
podatku PIT.

W $wietle dominujacego stanowiska organéw podat-
kowych firmy powinny uzna¢ wyptacane ryczatty
z tytulu uzywania pojazddw stanowiacych wtasnos¢
pracownika dla potrzeb zaktadu pracy wjazdach lo-
kalnych za przychdd pracownika ze stosunku pracy,
od ktérego powinny pobrac zaliczke na PIT (por. in-
terpretacje Ministra Finanséw z 17 grudnia 2015 r.,
DD3.8222.2.419.2015.IMD).

Uwaga! Trybunat Konstytucyjny o nieodptatnych

Swiadczeniach:

Trybunat Konstytucyjny w wyroku z 8 lipca 2014 r.

(K 7/13) uznat, ze za przycho6d pracownika moga by¢

uznane $wiadczenia, ktore:

- zostaty spelnione za zgoda pracownika (skorzy-
stat z nich w petni dobrowolnie),

- zostaty spelnione w jego interesie (a nie w inte-
resie pracodawcy) i przyniosty mu korzysci w po-
staci powiekszenia aktywow lub unikniecia wy-
datku, ktéry musiatby ponies¢,

- sa korzys$cig wymierna i przypisana indywidu-
alnemu pracownikowi (korzy$¢ nie jest dostep-
naw sposob ogdélny dla wszystkich podmiotow).
W Swietle wyroku Trybunatu Konstytucyjnego

z 8 lipca 2014 r. (K 7/13) niektére organy podatkowe
przyjmuja, ze skoro prawidtowe i efektywne wyko-
nywanie obowigzkéw pracowniczych wymaga od
pracownika uzycia prywatnego samochodu, to sfi-
nansowanie tych kosztow przez pracodawce nie jest
korzyscia pracownika, ale wlasnie wypeinieniem
przez pracodawce ustawowego obowigzku prawidto-
wego organizowania pracy, tak aby byta ona wydaj-
nainalezytej jakosci. W konsekwencji otrzymywana
przez pracownika kwota wyptacana tytutem zwrotu
kosztéw poniesionych przez pracownika w zwigzku
z uzyciem prywatnego samochodu w jazdach lokal-
nych nie powoduje powstania po stronie pracownika
przychodu, a na pracodawcy nie cigzy obowigzek po-
boru zaliczki na PIT od tego $wiadczenia (interpre-
tacja dyrektora Izby Skarbowej w Warszawie z 11 lu-
tego 2016 r., IPPB4/4511-1369/15-2/MS). Taki poglad
mozna spotkaé takze w orzecznictwie sagdow ad-
ministracyjnych (zob. wyrok NSA z 16 pazdzierni-
ka 2019 r., IT FSK 3531/17). Dominuje jednak poglad,
ze ww. wyrok Trybunatu Konstytucyjnego dotyczyt
wylacznie Swiadczen nieodptatnych i nie moze mie¢
zastosowania do $wiadczen pienieznych (interpreta-
cjadyrektora Izby Skarbowej w Bydgoszczy z 22 lip-
ca 2016 r., ITPB2/4511-511/16/MZ).
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Ekwiwalenty pieniezne za uzywane
przez pracownikow wiasne narzedzia,
materiaty lub sprzet

Na podstawie art. 21 ust. 1 pkt 13 ustawy o PIT wolne
od podatku dochodowego sa ekwiwalenty pieniez-
ne za uzywane przez pracownikow przy wykonywa-
niu pracy narzedzia, materiaty lub sprzet — stano-
wigce ich wtasnos¢.

Jak wskazat dyrektor Izby Skarbowej w Bydgosz-
czy w interpretacji indywidualnej z 30 listopada
2007 r., ITPB1/415-375/07/MK: Z definicji stowniko-
wych wynika, iz za ,,narzedzie” uwaza si¢ urzadze-
nie umozliwiajgce reczne wykonanie jakiej$ czyn-
nosci lub pracy, natomiast ,,sprzet” to przedmiot
uzywany do jakichs$ prac lub w jakich$ okoliczno-
Sciach. Pojecia te nalezy interpretowac $cisle i nie
mozna uznacé, ze przepis ten dotyczy takze uzywa-
nia przez pracownikéw samochoddw osobowych.
Powyzsze znajduje takze potwierdzenie w rozpo-
rzadzeniu Rady Ministréw z dnia 30 grudnia 1999 .
w sprawie Klasyfikacji Srodkéw Trwatych (...), gdzie
samochod zostat sklasyfikowany w grupie 7 jako
Srodek transportu, za$ narzedzia, wyposazenia
czy inne przyrzady — w grupie 8. Stad tez przepis
art. 21 ust. 1 pkt 13 ustawy o podatku dochodowym
od o0s6b fizycznych nie ma zastosowania do zwrotu
kosztéw uzywania przez pracownikéw samocho-
déw dla potrzeb pracy.

Nie mozna zatem uznac, ze zwrot kosztow z ty-
tutu uzywania samochodu do celéw stuzbowych,
ustalonych wedtug stawki za kilometr przebiegu
pojazdu, stanowi ,,ekwiwalent za uzywany sprzet”,
o ktérym mowa w art. 21 ust. 1 pkt 13 ustawy o PIT
(zob. interpretacja indywidualna dyrektora Kra-
jowej Informacji Skarbowej z 31 stycznia 2020 r.,
0115-KDIT2.4011.73.2019.1.RS).

Uwaga. Zaklady pracy bedace osobami fizycznymi,
osobami prawnymi oraz jednostkami organizacyj-
nymi nieposiadajacymi osobowosci prawnej sg obo-
wigzane jako ptatnicy obliczac¢ i pobiera¢ w ciggu
roku zaliczki na podatek dochodowy od oséb, ktdre
uzyskuja od tych zaktadéw przychody ze stosunku
stuzbowego, stosunku pracy, z pracy naktadczej lub
ze spotdzielczego stosunku pracy, z zasitkéw pie-
nieznych z ubezpieczenia spotecznego — wyptaca-
nych przez zaktady pracy lub z tytutu udziatu wnad-
wyzce bilansowej wyptacanej w spétdzielniach pracy
(art. 32 ust. 1 ustawy o PIT).

W analizowanej sprawie nalezy zatem stwierdzi¢,
ze zwrot kosztow uzywania przez pracownika (przy-
chodni weterynaryjnej) prywatnego samochodu oso-
bowego w celach stuzbowych do jazd lokalnych na
podstawie zawartej umowy cywilnoprawnej i roz-
liczanych na podstawie faktycznie przejechanych
kilometrow (tzw. kilometréwka) stanowi przychod
pracownika ze stosunku pracy podlegajacy opodat-
kowaniu podatkiem PIT, co wigZe si¢ z obowigzkiem
spotki, jako pracodawcy, do pobrania zaliczki na po-
datek PIT od kwot zwrotu.
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Nalezy tutaj wskazac, ze sam fakt zawarcia od-
rebnej umowy z pracownikiem co do kwestii wy-
korzystania prywatnego samochodu pracownika
nie ma znaczenia, gdyz zatrudniony wykorzystuje
swoj samochdd celem $wiadczenia pracy na rzecz
pracodawcy. Wykorzystywanie samochodu pry-
watnego do celow stuzbowych pracownika jest nie-
watpliwie zwigzane z pozostawaniem przez niego
w stosunku pracy.

Podsumowujac, wyptacany przez spotke (praco-
dawce) zwrot kosztéw uzywania przez pracownika
prywatnego samochodu osobowego w celach stuz-
bowych do jazd lokalnych stanowi dla pracownikéw
przychdd ze stosunku pracy. W konsekwencji na sp6t-
ce (pracodawcy) cigza obowigzki ptatnika podatku
PIT w zakresie przedmiotowego zwrot kosztow uzy-
wania przez pracownika prywatnego samochodu
osobowego w celach stuzbowych do jazd lokalnych.

Zaprezentowane stanowisko podzielajg organy
podatkowe (interpretacja indywidualna dyrektora
Krajowej Informacji Skarbowej z 6 grudnia 2023 r.,
0113-KDIPT2-3.4011.812.2023.1.KKA).

Podstawa prawna

1. Ustawa z dnia 26 lipca 1991 r. o podatku dochodowym od oséb fi-
zycznych (t.j. Dz.U. 2 2024 1. poz. 226).

2. Rozporzadzenie Ministra Infrastruktury z 25 marca 2002 r. w spra-
wie warunkéw ustalania oraz sposobu dokonywania zwrotu kosz-
téw uzywania do celéw stuzbowych samochodéw osobowych, mo-
tocykli i motoroweréw niebedacych wtasnoscia pracodawcy (Dz.U.
22002 1. nr 27 poz. 271 ze zm.).

3. Ustawa z dnia 6 wrze$nia 2001 r. o transporcie drogowym (t.j. Dz.U.
22022 1. poz. 2201 ze zm.).

Marcin Szymankiewicz
doradca podatkowy

Kongres Praktyki Weterynaryjnej w todzi

Otwarcia Kongresu dokonali Marek Mastalerek — prezes Krajowej i Warszawskiej Rady

|

Lekarsko-Weterynaryjnej (po lewej) oraz Tadeusz Domarecki — prezes Rady tddzkiej
Izby Lekarsko-Weterynaryjnej

Uczestnicy sesji na temat goraczki Q
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dniach 20-21 marca 2024 r. w L.odzi odbyt sie

Kongres Praktyki Weterynaryjnej Wspdtcze-
sna Weterynaria, ktoremu towarzyszyty Targi Medy-
cyny Weterynaryjnej Vet-Expo. Uroczystego otwarcia
imprezy dokonali Marek Mastalerek — prezes Kra-
jowej i Warszawskiej Rady Lekarsko-Weterynaryj-
nej oraz Tadeusz Domarecki — prezes Rady L.odzkiej
Izby Lekarsko-Weterynaryjne;j.

— Kontynuujemy zapoczqtkowang kilkanascie lat
temu wspotprace miedzy Izbq Warszawskq oraz Izbq
E0dzkq. Niestety mieliSmy kilkuletniq przerwe zwiqzang
z pandemiq COVID-19, kiedy organizowanie takich im-
prez masowych byto mocno utrudnione. Ale pokonalismy
trudnosci i wracamy na goscinng ziemieg tédzkq z kon-
gresem naukowym, szkoleniami i targami. Tak naprawde
rozpoczynamy dziatania na nowo i na pewno nie bedzie
tatwo. Ale tym bardziej chciatbym podzigkowac uczest-
nikom i sponsorom za obdarzenie organizatoréw zaufa-
niem. Postaramy sie przywrdci¢ swietnosc tej imprezy
— powiedziat podczas otwarcia Marek Mastalerek.
Prezes Mastalerek przypomniat, Ze szkolenie i roz-
woj sg immanentna czescig dziatalnosci samorzadu
lekarsko-weterynaryjnego.

Kongres stat sie okazja do wymiany doswiadczen
i spotkan profesjonalistéw z branzy weterynaryjne;j.
Skupit sie na najnowszych osiagnieciach w dziedzi-
nie weterynarii oraz na wspoétczesnych wyzwaniach,
z jakimi boryka sie nasza profesja. Byta to takze oka-
zja do poznania nowych technologii, metod diagno-
stycznych i oméwienia strategii zapobiegania cho-
robom zwierzat oraz ich leczenia.

Pierwszego dnia Kongresu odbyla sie sesja na-
ukowa Gorgczka Q i towarzyszqce problemy wetery-
naryjnej ochrony zdrowia publicznego, zorganizo-
wana przez Katedre Higieny Zywnos$ci i Ochrony
Zdrowia Publicznego Instytutu Medycyny Wete-
rynaryjnej SGGW w Warszawie, Warszawska Izbe
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Lekarsko-Weterynaryjng oraz Polskie Towarzystwo

Nauk Weterynaryjnych Oddziat w Warszawie. Patro-

nat honorowy nad sesja objat Gtéwny Lekarz Wete-

rynarii. Wsparcia udzielity uznane na rynku wetery-
naryjnym firmy: ASF Bioasekuracja, Baldoor, Elanco,

Saria, Lanxess, Zoetis, JH]J, Argenta oraz Ceva.
Sesje zainaugurowat prof. Krzysztof Anusz —

przewodniczacy Polskiego Towarzystwa Nauk We-

terynaryjnych Oddziat w Warszawie, kierownik

Katedry Higieny Zywno$ci i Ochrony Zdrowia Pu-

blicznego SGGW i jednoczesnie moderator spo-

tkania. Druga osoba prowadzaca byta dr Matgo-
rzata Bruczynska — powiatowy lekarz weterynarii

w Piasecznie.

W trzech panelach wyktadowych wystuchano
o$miu referatow naukowych:

- Gorgczka Q — waga problemu, prof. dr hab. Krzysz-
tof Anusz;

- Gorgczka Q — zapomniana zoonoza, realny problem,
dr hab. Monika Szymanska-Czerwinska, prof. in-
stytutu, Zaklad Biotechnologii i Nutrigenomi-
ki, Instytut Genetyki i Biotechnologii Zwierzat
PAN, Jastrzebiec;

- Gorgczka Q — prewalencja i prewencja, czyli jak roz-
sqdnie zarzqdzac problemem, prof. dr hab. Krzysztof
Ryputa, Katedra Epizootiologii z Klinika Ptakow
i Zwierzat Egzotycznych, Wydziat Medycyny We-
terynaryjnej, Uniwersytet Przyrodniczy we Wro-
clawiy;

— Rozwdj i kontrola epidemii gorqczki Q w Holandii,
prof. Piet Vellema, DVM, PhD, Dip. ECSRHM, Ho-
landia;

— Krdtko- i dtugofalowe skutki gorqczki Q u ludzi. Pre-
walencja wystepowania gorqgczki Q u ludzi w Hiszpa-
nii, Daniel Cifo Arcos, Instytut Zdrowia im. Karo-
la III w Madrycie (Hiszpania);

- Gorgczka Q — monitorowanie i zwalczanie w prawie
krajowym oraz europejskim Prawie o zdrowiu zwie-
rzat, dr hab. Mirostaw Welz, podkarpacki woje-
wodzki lekarz weterynarii;

- Strategie ograniczenia narastania lekoopornosci bak-
terii, dr hab. Magdalena Rzewuska, prof. SGGW,
Katedra Nauk Przedklinicznych, Instytut Medy-
cyny Weterynaryjnej, SGGW w Warszawie;

- Rdzne systemy monitorowania uzycia antybioty-
kow u zwierzat fermowych w krajach europejskich,
dr Piotr Kwiecinski, skarbnik Europejskiej Fede-
racji Lekarzy Weterynarii (Federation of Veteri-
narians of Europe — FVE).
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Stanowisko
bioasekuracyjne

Demonstracja
odkazania
samochodow

Prowadzacy pokaz bioasekuracji: Jerzy Krajewski — dyrektor handlowy ASF Bioasekuracja
(na drugim planie) oraz prof. Krzysztof Anusz

Moderatorzy i koordynatorzy sesji naukowej (od lewej): dr Matgorzata Bruczyriska

- powiatowy lekarz weterynarii w Piasecznie, mgr Magdalena Zaczek z Katedry

Higieny Zywnosci i Ochrony Zdrowia Publicznego SGGW, prof. dr hab. Krzysztof Anusz,
dr Joanna Zarzynska z Katedry Higieny Zywnosci i Ochrony Zdrowia Publicznego SGGW,
dr Kaja Urbariska z Katedry Nauk Morfologicznych SGGW
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Miedzy wystapieniami prelegentéw zabrali glos
przedstawiciele firm: pani Justyna Kuligowska z ASF
Bioasekuracja — firmy, ktora oferuje szeroki wybor
produktow do bioasekuracji w rolnictwie; pan Ceza-
ry Pawtowski z firmy Elanco dziatajacej w obszarze
produkcji lekdw weterynaryjnych, dodatkdw paszo-
wych oraz ochrony zdrowia zwierzat; pani Klaudia
Zieba z firmy Argenta majacej w swojej ofercie kom-
pleksowe i innowacyjne produkty do diagnostyki
mikrobiologicznej.

Jednym z waznych punktéw sesji byt pokaz z za-
kresu bioasekuracji zorganizowany i przeprowadzony
na zewnetrznym placu przez firme ASF Bioasekura-
cja. W czasie trwajacych ponad p6t godziny ¢wiczen
uczestnicy sesji zostali zapoznani z zasadami bio-
asekuracji, rodzajami preparatéw dezynfekcyjnych,

srodkami ochrony indywidualnej, a takze byli Swiad-
kami prezentacji nowoczesnej dezynfekcji pojaz-
déw w ognisku choroby zakaznej przy zastosowaniu
m.in. mat dezynfekcyjnych przejazdowych, niecek
oraz bram bioasekuracyjnych.

Tegoroczny Kongres oraz Targi staty sie znakomi-
ta okazja nie tylko do wymiany doswiadczen i spo-
tkan specjalistow ze srodowiska weterynaryjnego,
ale r6wniez stanowily istotny element promocji in-
nowacyjnych rozwigzan i najnowszych technologii
w zakresie opieki nad zwierzetami.

Mgr Magdalena Zaczek,
Katedra Higieny Zywnosci i Ochrony Zdrowia Publicznego,
Instytut Medycyny Weterynaryjnej SGGW w Warszawie

Otwarcie Experience Center firmy MSD Animal Health

2 kwietnia 2024 r. w Psarach Matych (woj.

wielkopolskie) miato miejsce otwarcie Expe-
rience Center — jednostki powotanej w celu prezento-
wania rozwigzan firmy MSD Animal Health w zakre-
sie identyfikacji i monitorowania zdrowia zwierzat.
Dziatalno$¢ Experience Centre ma stuzy¢ gtéwnie ce-
lom edukacyjnym. Funkcjonowanie jednostki bedzie
wspomagac hodowcow w poznawaniu najnowszych
rozwigzan technologicznych wspierajacych hodowle
iprodukcje zwierzeca. MSD Animal Health chce edu-
kowac nie tylko hodowcow, ale i lekarzy weteryna-
rii, studentow oraz ucznidéw $rednich szkét kierun-
kéw rolniczych i weterynaryjnych.

Podczas otwarcia przedstawiciele MSD Animal He-
alth oraz Polska Federacja Hodowcow Bydta i Produ-
centéw Mleka podpisali karte wspo6tpracy. Oba pod-
mioty beda wspoélnie udziela¢ wsparcia doradczego
i technologicznego hodowcom w toku transferu

Symboliczne przeciecie wstegi podczas uroczystosci otwarcia Experience Center
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wiedzy, a takze zapewnig szkolenia z zakresu uzyt-
kowania narzedzi stuzacych poprawie zdrowotnosci
stada oraz optacalnos$ci produkcji mleka.

Experience Center prezentuje rozwigzania tech-
nologiczne firmy produkowane w Psarach Matych
— specjalistyczne produkty do identyfikacji i moni-
torowania zdrowia zwierzat. Produkcja fabryki po-
krywa 15% $wiatowego zapotrzebowania na urza-
dzenia do identyfikacji zwierzat. Roczna produkcja
fabryki wynosi ok. 400 mln kolczykéw dla zwierzat
gospodarskich: bydta, owiec, k6z i innych zwierzat.
W fabryce wytwarzane s3 specjalistyczne produkty
wspierajace identyfikacje i monitorowanie zwierzat,
m.in.: kolczyki wizualne i elektroniczne do identy-
fikacji oraz monitorowania zwierzat gospodarskich
— bydta, trzody, owiec i kdz; kolczyki do pobierania
tkanki pod katem badan genomowych; mikroczipy
dla zwierzat towarzyszacych i koni.

Firma MSD Animal Health, dziatajgca w obsza-
rze rozwigzan biofarmaceutycznych i technologicz-
nych, ksztattuje przyszto$¢ zdrowia i dobrostanu
zwierzat. Jej rozwigzania, oparte na osiggnieciach
nauki, innowacjach technologicznych i dogtebnych
analizach, stuza zaréwno zwierzetom domowym, jak
i zapewnieniu zrownowazonych dostaw zywnosci.
Dziataniom firmy przy$wieca misja The Science of
Healthier Animals (Nauka na rzecz zdrowszych zwie-
rzat). Zdrowsze zwierzeta to zréwnowazone dosta-
wy zywnosci, ochrona ludzi przed chorobami prze-
noszonymi przez zwierzeta oraz dtuzsze i zdrowsze
zycie domowych pupili. Celem MSD Animal Health
jest zapewnienie zdrowia, poprawa wynikéw i do-
brostanu zwierzat, a takze wspieranie oséb, ktore
sie nimi opiekuja.

Biuro Prasowe MSD Animal Health
Aleksandra Stasiak
e-mail: astasiak@communication.pl
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STUDIA PODYPLOMOWE

OGLOSZENIA

Panstwowy Instytut Weterynaryjny
- Panstwowy Instytut Badawczy w Putawach
W porozumieniu z
Krajowa Izbg Lekarsko-Weterynaryjna
ogtasza nabor na 2-semestralne
CERTYFIKOWANE SZKOLENIE
w dziedzinie
ZARZADZANIE ROZRODEM | ZDROWIEM STAD SWIN

kierowane przez krajowego konsultanta
prof. dr. hab. Zygmunta Pejsaka

Planowany termin rozpoczecia szkolenia - wrzesien 2024r.
Termin skladania dokumentéw uptywa 15 sierpnia 2024r.
Koszt szkolenia za semestr - 5100 zt
Liczba miejsc ograniczona.
Szczegotowe dane na temat programu szkolenia mozna znalez¢ na
stronie: https://wckp.piwet.pulawy.pl/
Ukonczenie certyfikowanego szkolenia uprawnia do przystapienia
do wewnatrzkorporacyjnego egzaminu, otrzymania certyfikatui uzy-
skania tytutu lekarza weterynarii dyplomowanego w danej dziedzinie.
Egzamin wewnatrzkorporacyjny organizowany jest przez Krajowa
Izbe Lekarsko-Weterynaryjna. Przystgpienie do egzaminu wewnatrz-
korporacyjnego wymaga ztozenia wniosku do KILW.

KONFERENCJE | SZKOLENIA

Osoby zainteresowane proszone sg o zgtaszanie uczestnictwa
na adres:
Panstwowy Instytut Weterynaryjny
- Paristwowy Instytut Badawczy
al. Partyzantéw 57, 24-100 Putawy
tel. 818893120
z dopiskiem mgr Anna Rakowska
lub na adres e-mail: anna.rakowska@piwet.pulawy.pl
(wniosek do pobrania na stronie WCKP/szkolenia)

Zgtoszenie na szkolenie powinno zawierac:

- whniosek o przyjecie na szkolenie i deklaracje pokrycia jego kosztow,

- odpis/skan dyplomu lekarza weterynarii,

- zaswiadczenie o prawie wykonywania zawodu,

- informacje potwierdzajgce 5-letni okres pracy klinicznej,

- potwierdzenie, ze w systemie dobrowolnego ustawicznego ksztat-
cenia prowadzonym przez samorzad zawodowy lekarzy wetery-
narii uzyskat w okresie 2 lat poprzedzajgcych szkolenie 50 punk-
téw z danej dziedziny,

- o$wiadczenie kandydata, ze co najmniej 30% jego aktywnosci za-
wodowej dotyczy dziedziny danego szkolenia.

Kierownik szkolenia certyfikowanego zastrzega sobie mozliwosc¢

przesuniecia terminu rozpoczecia | semestru.

Kierownik Certyfikowanego Szkolenia: prof. dr hab. Zygmunt Pejsak

Dyrektor PIWet-PIB: prof. dr hab. Stanistaw Winiarczyk

O *

UNIRWERSYTET
MIEDEATA HOPFERMIKA
W TORUNIL

Wtydriad Mauk Blslogicemech
i Wieterynainyirych
Uniwersytet Mikotaja Kopernika w Toruniu,
Instytut Medycyny Weterynaryjnej,
Katedra Ochrony Zdrowia Publicznego i Dobrostanu Zwierzat
wraz z Sekcjg Dobrostanu Zwierzat i Higieny Srodowiska
Polskiego Towarzystwa Nauk Weterynaryjnych

majg zaszczyt zaprosi¢ na:
XXIKONFERENCJE NAUKOWA

ETYCZNE |PRAWNE ASPEKTY OCHRONY
DOBROSTANU ZWIERZAT

Patronat honorowy konferencji
JM Rektor Uniwersytetu Mikotaja Kopernika w Toruniu
prof. dr hab. Andrzej Tretyn
oraz
Gtowny Lekarz Weterynarii
Krzysztof Jazdzewski

Konferencja odbedzie sie w Toruniu w dniach 3-4 paZdziernika 2024 roku
w Hotelu Copernicus, ul. Bulwar Filadelfijski 11.

Ramowy program konferencji

3.10.2024 (czwartek)

13.30-14.30 Rejestracja uczestnikéw (Hotel Copernicus, ul. Bulwar
Filadelfijski 11, Torun)

14.30-15.00 Powitanie Gosci i otwarcie konferenciji - prof. dr hab.
Roman Kotacz
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Sesjal

Przewodniczacy: prof. dr hab. Jedrzej Jaskowski (Dyrektor Instytu-

tu Medycyny Weterynaryjnej UMK)

15.00-15.30 Krzysztof Jazdzewski (Gtowny Lekarz Weterynarii) -
Regulacje UE dotyczace ujednolicenia wymagar do-
brostanu oraz znakowania i rejestracji psow i kotow

15.30-16.00 dr Piotr Kwiecinski (skarbnik Europejskiej FederacjiLe-
karzy Weterynarii; FVE) - Dobrostan zwierzat towarzy-
szgcych z perspektywy Europejskiej Federacji Leka-
rzy Weterynarii

16.00-16.30 prof.drhab.Roman Kotacz (UMK Torun) - Wyzwania dla
weterynarii w zakresie ochrony dobrostanu zwierzgt

16.30-17.00 Przerwakawowa

17.00-17.30 drAleksandraLato (UMCS Lublin) - Walka stowem o do-
brostan zwierzat, czyli skuteczna komunikacja w pracy
lekarza weterynarii

17.30-18.00 prof. dr hab. Joanna Rymaszewska (Katedra Neuro-
nauki Klinicznej na Wydziale Medycznym PWr.) - Stan
zdrowia psychicznego lekarzy weterynarii - w poszu-
kiwaniu dobrostanu

18.00-19.00 Panel dyskusyjny Czego oczekujemy od nadzoru i kon-
troli Inspekcji Weterynaryjnej w zakresie dobrostanu
zwierzgt gospodarskich?

Eksperci: Krzysztof Jazdzewski, dr Piotr Kwiecinski, dr Aleksandra

Lato, prof. dr hab. Joanna Rymaszewska i inni

Moderator: prof. dr hab. Roman Kotacz

20.30 Uroczysta kolacja

4.10. 2024 (piatek)

Sesjall

Przewodniczgcy: prof. Jarostaw Sobolewski (Prodziekan Wydziatu
Nauk Biologicznych i Weterynaryjnych UMK)

8.30-9.00 mec.Angelika Kimbort (Otwarte Klatki) - Analiza orze-
czen sgdowych w Polsce w zakresie zngcania sie nad
zwierzetamiw latach 2018-2023
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9.00-9.30 prof. dr hab. Zygmunt Pejsak (UR Krakéw) - Kastracja

immunologiczna knurkow, jeden ze sposobow ograni-

czania bolu

9.30-10.00 dr Pol Llonch (Farm Animal Welfare Education Centre,
Barcelona) - Zapobieganie obgryzaniu ogondw u sSwiri:
dtuga historia niepowodzeri isukceséw (The prevention
of tail biting in pigs: a long story of failures and success)

10.00-10.30 drMiguel Angel Higuera (ANPROGAPOR, Madrit) - Cer-
tyfikowanie znakiem dobrostanu zwierzat ferm trzody
chlewnej w Hiszpanii (Animal Welfare Labelling certi-
fication in Spanish pig farms)

10.30-11.00 Przerwakawowa

Sesjalll

Przewodniczacy: prof. Zbigniew Dobrzanski (UPWr Wroctaw)

11.00-11.30 lek.wet. Maya Cygariska (Eurogroup for Animals) - Przy-
sztosc brojlerow ras wolniej rosngcych w UE: od inicja-
tyw rynkowych do prawa (Paving the way for higher we-
Ifare broiler breeds in the EU: from market initiatives to
legislation)

11.30-12.00 prof. Jarostaw Catka (UWM Olsztyn) - Ryzyko zdrowot-
ne i etyczna ocena stosowania diety wegariskiej i we-
getariariskiej u migsozernych zwierzat towarzyszacych

MISCELLANEA

12.00-12.30 dr MichatRudy (UMK Torun) - Znaczenie procedur przy
humanitarnym usmiercaniu zwierzat
12.30-13.30 Panel dyskusyjny Czy konsumencioczekujg nowych re-
gulacjiprawnych w zakresie poprawy dobrostanu zwie-
rzat i czy sg sktonni ptacic wiecej za Zywnosc pocho-
dzaca z ferm o podwyzszonym dobrostanie zwierzat?
Eksperci: mec. Angelika Kimbort, prof. Jarostaw Catka, prof. Zygmunt
Pejsak, dr Miguel Angel Higuera, lek. wet. Maya Cygariska, dr Michat
Rudy, Jan Krzysztof Ardanowski, Grzegorz Brodziak (Goodvalley),
Aleksander Dargiewicz (POLPIG), tukasz Dominiak (Smithfield Pol-
ska), Wtadystaw Piasecki (KRD-IG), Leszek Hadzlik (P.F.H.B.iP.M.)
Moderator: Karol Bujoczek (redaktor naczelny ,Top Agrar Polska”)
13.30 Zakonczenie konferencji - prof. dr hab. Roman Kotacz
Przewodniczacy Komitetu Organizacyjnego
prof. dr hab. Roman Kotacz
Informacje o rejestracji na konferencje:
Wiecej informacji dotyczacych rejestracjii warunkow uczestnictwa
wkrotce na stronie rexan.pl (w zaktadce Nadchodzgce wydarzenia)
oraz na stronie (konferencjadobrostan.umk.pl), na ktérej sg szcze-
gotowy program oraz informacje odnosnie do ptatnosci i mozliwo-
$cinoclegowych na terenie Torunia.
Kontaktz organizatorem - tel.: +48 508 896 274

SPOTKANIEROCZNIKA 1966-1972
ZWARSZAWY

W dniach 7-8 wrzes$nia 2024 r. organizujemy spotkanie nasze-
go rocznika, ktére odbedzie sie w Osrodku Wczasowym Baltic Inn
w Pogorzelicy. Koszt spotkania wynosi 550 zt od osoby.

Zainteresowanych prosimy o potwierdzenie przybycia i dokonanie
wptaty do 31 lipca 2024 r. na konto:

Wactaw tuniewski, PKO SA O./Trzebiatow,
20124039851111 00004143 9665.

W tytule wptaty prosze wpisac¢: SPOTKANIE KOLEZENSKIE.
Dodatkowe informacje - nrtel.: 696 458 112.
Serdecznie zapraszamy

ZJAZD ABSOLWENTOW ROCZNIKA 1976-1981
WYDZIALU WETERYNARYJNEGO AKADEMII ROLNICZEJ
W LUBLINIE

Informujemy, ze z okazji 43 rocznicy ukoriczenia studiéw, w dniu
7 wrzesnia 2024 r. zorganizowane bedzie w Lublinie kolejne spotka-
nie absolwentéw naszego rocznika. Zainteresowanych prosimy o po-
twierdzenie uczestnictwa w terminie do korica lipca br. oraz dokona-
nie wptaty 320 zt od osoby na konto:
Zbigniew Gradzki, nr 23124023821111000038936584
(z dopiskiem: ZJAZD ABSOLWENTOW).
Mile widziane osoby towarzyszace.
Blizsze informacje dostepne u organizatoréw:
- Zbigniew Gradzki, tel.: 607 926 337, e-mail: gradzki@up.lublin.pl
- Jacek Chmielowiec, tel.: 508 176 655
- Marek Swietlicki, tel.: 509 775 801

SPECJALISCI
SPECJALISTOM

; : 8 Mi¢dzynarodowa Konferencja
. Lekarzy Chorob Swin

W tegorocznym programie:

® Aktualne problemy w produkcji $win w Europie

dysponujemy

18-19.06.2024
Hotel Metropolo

ul. Orzechowa 11, Krakow

B Koniecznosé ograniczenia stosowania antybiotykow, jakimi mozliwosciami

Niekonwencjonalne sposoby oddzialywania na zdrowie $win

B QOrganizacja i zarzadzanie podstawa ochrony zdrowia stada

Afrykanski pomor swin

*Uroczysta kolacja = tradycyjng aukcjq charytatyang prowadzong przez Prof. Sygmunta Pejsaka
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Informacje i rejestracja:
rexan.pl/specjaliscizo24
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