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kao glavni i odgovorni urednik ¢asopisa ,,ZDRAVLJE ZIVOTINJA“ ra-
dujem se svakom novom broju naSeg stru¢no-komercijalnog ca-
sopisa, koji treba da pomogne unapredenju veterinarske struke.
Tekstovi u ovom casopisu, imaju za cilj da ukaZzu na cinjenicu da je
veterinarska struka ozbiljna profesija od javnog znacaja, zbog toga
Sto c¢uvajudi zdravlje Zivotinja, cuvamo i zdravlje ljudi. Sam veteri-
nar predstavlja najbitniju kariku u rentabilnoj stocarskoj proizvod-
nji, kao i znacajnu garanciju dugovecnosti ku¢nih ljubimaca

Udruzenje veterinara velike prakse Srbije (UVVPS), je pocelo sa
radom 08. januara 2015. godine. U meduvremenu, na Skupstini
udruZenja je promenjen Statut i tim promenama je predvideno
da aktivnosti UdruZenja budu usmerene, pored papkara i kopi-
tara i na mesojede, Zivinu i pCele. Tako je od 26. maja 2020. godi-
ne, udruzenje promenilo naziv u UdruZenje veterinara prakticara
Srbije (UVPS).

Osnivaci i idejni tvorci udruZenja su bili veterinari prakticari,
koji su, suoceni sa realnom terenskom problematikom, dosli na
ideju da osnuju profesionalno udruzenje, u interesu zastite, una-
predenja rada i podizanja ugleda veterinarske struke. Udruzenje
je osnovano sa Zeljom da se razmenjuju steCena znanja u razli-
Citim oblastima, Sto treba da doprinese pruzanju $to savremeni-
je, kompletnije i bolje veterinarske usluge krajnjim korisnicima.

Misija UVPS je, da se u teSkom vremenu za veterinare prakticare,
kroz zajednicka okupljanja i dodatnu edukaciju, na regionalnim
seminarima, simpozijumima i radionicama, postigne strukovno
jedinstvo, kroz predavanja ¢iji ¢e sadrzaj imati prakti¢nu prime-
nu u terenskom radu.

0d svog osnivanja, udruzenje je organizovalo preko 35 jednodnev-
nih regionalnih seminara, pet simpozijuma sa medunarodnim
uceS¢em i mnogobrojne tematske radionice na kojima je ukup-
no ucestvovalo preko 7000 veterinara sa licencom. Svi odrzani
seminari/simpozijumi/radionice su valorizovani od strane struc-
nog odbora Veterinarske komore Srbije $to je omogucilo dobijanje
odredenog broja bodova za produzenje veterinarske licence.

Veoma smo ponosni na ¢injenicu da udruZenje ima formiranu
sekciju UVPS junior, koju ¢ine studenti svih godina Fakulteta ve-
terinarske medicine u Beogradu, a oni su budu¢nost veterinarske
struke kod nas.

Na godiSnjem nivou, aktivnosti UdruZenja pomaZu brojne kom-
panije, prijatelji UVPS, $to nam omogucava i olakSava realizaciju
zamisljenih planova i ideja.

Sa Zeljom da dodatno unapredimo rad udruZenja, pokrenuli smo
novi ¢asopis pod nazivom ,ZDRAVLJE ZIVOTINJA“ Iskreno se na-
dam se da ¢e on lako pronadi put do zainteresovanih kolega i nas
Izdavacki savet i Redakcioni odbor ¢e vam biti zahvalni na svim
sugestijama koje mogu da doprinesu njegovom kvalitetu.

Glavni i odgovorni urednik
Spec. dr vet. Bojan Blond
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STRUCNI RAD

Cervicitis, paracervicitis i skleroza grli¢a kod
krava — dijagnoze koje se cesto previde*

Autori: Aleksandar Milovanovi¢', Tomislav Barna?, Jelena Api¢?, Miodrag Lazarevi¢?, Velibor Kujaca*

Kratak sadrZaj: U ovom radu su opisani uCestalost, znacaj i terapija cervicitisa, apscesa na grlicu materice,
paracervicitisa, skleroze grli¢a i adneksitisa reproduktivnih organa krava. Dijagnoze navedenih problema se
Cesto previde u redovnoj klinickoj praksi zbog toga Sto prakticari ne obrate dovoljnu paznju na njih, ali i zbog
slabe dijagnosticke moci, Sto vodi pogresnom izboru terapije i pove¢anom remontu stada. Ucestalost navedenih
dijagnoza se uglavnom krece od 10-15, pa ¢ak i do 60 procenata u ekstremnim slucajevima, dok udeo medu
izlu¢enim kravama moZe dosticii 10 odsto. Ova pojava je ranije narocito bila zastupljena u velikim sistemima
uzgoja krava gde je rutinski izvodeno ispiranje materice agresivnim sredstvima (dezinficijensima) u ranom
puerpuerijumu. Danas je to, pre svega, problem loSijeg uzgoja junica i preranog osemenjavanja, nestrpljenja
prilikom teljenja (ili nestrucne pomodi) i pojave urovagine kod krava.

Terapija se zasniva na paracervikalnoj ,neuroterapiji“ i/ili lokalnoj infuziji antibiotika ili blagih rastvora antiseptika
(povidon jod, hlorheksidin ili Lotagen) duz ose cerviksa (,tusiranje grlica®).

Uporna terapija (2-5 aplikacija na 7-10 dana) uglavnom ima pozitivan ishod: koncepcija u je odnosu na zdrave
jedinke manja za oko 10 procenata, uz servis period duzi za 70-80 dana (oko 200 dana), sa oko 4 doze utroSenog
semena (ukoliko se problem blagovremeno prepozna i odmah pristupi reavanju).

Kljué€ne reéi: cervicitis, krave, paracervicitis, reprodukcija, skleroza grli¢a

Uvod

LECNE Kkrave su jedinstvene po tome $to
M gotovo sve plotkinje imaju infekciju ma-

terice bakterijama u prvim danima na-
kon teljenja (Sheldon and Dobson, 2004). Bakte-
rijska kultivacija uzoraka iz materice post partum
daje Sirok spektar izolata (Elliot et al. 1968; Grif-
fin et al. 1974; Sheldon et al. 2002; Galvao et al.
2009b). Tako se i cervicitis smatra normalnom
fizioloSkom pojavom neposredno nakon telje-
nja. Slicno materici, cerviks prolazi proces invo-
lucije nakon teljenja. U slu¢ajevima inflamacije,
ovaj proces je znatno usporen a precnik cerviksa
od preko 8,5 cm nakon zavrsetka involucije je je-

* Ovaj rad je referisan na 10. nau¢nom simpozijumu ,,Repro-
dukcija domadih Zivotinja i bolesti mlecne Zlezde®, Divciba-
re, 2019. godine i u delimi¢no izmenjenom obliku objavljen u
Zborniku predavanja, 245-57.

' Ramgen doo, Matijevac
2 Naucni institut za veterinarstvo ,Novi Sad"“, Novi Sad

® Univerzitet u Beogradu, Fakultet veterinarske medicine, Beo-
grad

“ Delta Agrar, Banatska Topola

dan od najsigurnijih pokazatelja upalnog proce-
sa (Le Blanc et al. 2002).

Kod vecine normalno oteljenih krava, u kanalu
grli¢a se posle izbacivanja posteljice stvara gust
sluzni zapusac (Cep), koji se zadrzava dva do
tri dana, a zatim se izbacuje u vidu iscetka kao
debela vrpca. Nakon toga, u kanalu grli¢a osta-
je providna razblazena sluz, koja zatvara otvor
kanala. Postporodajni mukozni cep je Zelati-
nozna, viskozna, lepljiva, gusta masa u kolicini
od oko 200 ml. Ovaj mukozni Cep se ne formi-
ra kod krava sa ozbiljno poreme¢enim metabo-
lizmom, sa zadrZavanjem posteljice i sa subin-
volucijom materice. Njegovo prisustvo u grli¢u
krava, ukazuje na normalno odvajanje posteljice
i moze da posluzi kao prediktor pravilnog toka
postpartalnog perioda. Veterinari cesto vrse va-
ginalno-materic¢ni pregled sveze oteljenih kra-
va, kako bi iskljucili potpuno ili delimi¢no za-
drzavanje posteljice. Pri tome oni (nenamerno)
uklanjaju sluzni ¢ep iz grli¢a i na taj nacin na-
rusSavaju normalan tok postpartusnog perioda
(Ibragimov, 1968).

004 Zdravlje Zivotinja | Godina 2024. | Godina izlaZenja IV | Broj 8



Ucestalost cervicitisa i uticaj na
repoduktivne odlike

Postalo je jasno da abnormalni vaginalni eksudat
mozda nije precizno povezan sa zapaljenjem en-
dometrijuma. Za ubedljivu dijagnozu endometriti-
sa, potrebna je citoloska analiza endometrijuma ili
biopsija (ili ultrazvué¢ni pregled) (Gilbert, 2016).
Danas se prisustvo vaginalnog eksudata naziva
»gnojni vaginalni iscedak” (engl. purulent vaginal
discharge — PVD). Uopsteno se pretpostavlja daje
PVD rezultat endometritisa, cervicitisa/vaginitisa
ili kombinacije oba zapaljenska procesa (Dubuc et
al. 2010; Deguillaume et al. 2012).

Prevalenca samostalnog endometritisa je oko 13,
samostalnog cervicitisa 11, dok se kod 32 pro-
cenata krava oni pojavljuju zajedno (Deguillau-
me et al. 2012). Stetni efekti endometritisa i cer-
vicitisa/vaginitisa na reproduktivne performanse
su aditivni (Dubuc et al. 2010). U jednom obim-
nom istrazivanju je, od 370 uzoraka podesnih za
citologiju, 221 krava imala klinicki cervicitis. Me-
dutim, 170 jedinki (76,9 procenata) je imalo ma-
nje od 5 procenata PMNL (polimorfonuklearnih
leukocita) u materici. Cervicitis se kao zaseban
problem (bez upale materice) pojavljivao u 66,3
procenata slucajeva (Hartmann et al. 2016).

Prema navodima LeBlanc-a et al. (2002), za po-
stavljanje dijagnoze endometritisa je dovolj-
no da postoji gnojni iscedak ili da prec¢nik grli-
¢a bude preko 7,5 cm nakon 20 dana od teljenja
kao i pri pojavi mukopurulentnog iscetka 26-og
dana od teljenja. Primenom ovih kriterijuma,
prevalenca endometritisa je bila oko 17 proce-
nata. Kao alternativu vaginalnom pregledu (u
slucaju nedostatka instrumenata — spekuluma
ili vaginoskopa), autor navodi da je zadovolja-
vajudi kriterijum utvrdivanje precnika grli¢a od
preko 8 cm. Ako bi se uspostavljeni graviditet iz-
medu 120-150 dana uzeo kao osnovna granic-
na vrednost, izmedu normalnih i problemati¢nih
grla, onda je dijagnosti¢ka pouzdanost ove me-
tode bila blizu 90 procenata po specifi¢nosti, od-
nosno, 20 procenata po osetljivosti (Sto je odraz
uticaja mnogih drugih uzroka slabije plodnosti).

U redovnoj terenskoj praksi, slucajevi cerviciti-
sa i skleroze cerviksa se ¢esto previdaju ili klini-
¢ari nemaju adekvatnu terapiju pri ovoj dijagno-
zi. Prema naSem iskustvu, ucestalost ove pojave
se krece od 10-15, pa ¢ak do 60 procenata u ek-
stremnim slucajevima, dok udeo medu izluce-
nim kravama mozZe dosti¢ii 10 procenata.

Upalni proces na cerviksu moze biti jedini razlog
izostanka koncepcije, a da se to pri rutinskom
klinickom pregledu previdi. Usled cervicitisa,
paracervicitisa, priraslica ili apscesa cerviksa i
njihovog zanemarivanja, kao klinickog nalaza,
dolazi do ucestalih povadanja. Zbog veceg utro-
Ska doza semena, veterinari se opet opredelju-
ju za intrauterinu terapiju kao jedini raspolozi-
vi pristup povadanju, a to samo dodatno odlaze
vreme do uspeSnog osemenjavanja i povecava
verovatnocu iskljucenja grla usled steriliteta ili
dugog servis perioda.

Prema tome, kod rutinskog pregleda, a poseb-
no kod reSavanja problema steriliteta usled viSe-
strukog povadanja, ne treba se samo fokusirati
na stanje materice i jajnika vec¢ je potrebno obra-
titi punu paznju na sve reproduktivne organe,
ukljucujuéi tu i pregled cerviksa. Svaka povreda
ili upala cerviksa moZze znacajno uticati na pro-
cenat koncepcije. Upalnim procesom na grlicu i
bujanjem vezivnog tkiva, kao posledicom dugo-
trajne provokacije, nastaje cervicitis koji kasnije
prelazi u sklerozu grlica.

Klini¢ki, cervicitis se moZe razlikovati od skle-
roze cerviksa $to je od znacaja za izbor terapi-
je. Kod skleroze, cerviks ima ¢vrstu konzistenci-
ju, gotovo kostane strukture. Pojacanim stiskom,
prilikom manuelne fiksacije, Zivotinja ne reagu-
je znacima bola i nelagodnosti (branjenjem, uvr-
tanjem zadnjeg kraja tela, mahanjem repom) a
portio vaginalis uteri (PVU) biva pecurkasto pro-
Siren, ,rascvetan“ (u vidu kiSobrana). Na ovaj na-
laz treba obratiti paznju prilikom rektalnog pre-
gleda. Na suprot ovome, kod akutnih cervicitisa je
grli¢ obic¢no ¢itavom duzinom simetri¢no uvecan,
bolan prilikom manuelne fiksacije i jaceg stiska
i uglavnom znatno $iri od skleroti¢nog grli¢a, uz
vecu ili manju koli¢inu iscetka razli¢itog kvaliteta
(od gnojnog do obilnog vodenastog). Konzisten-
cija grli¢a je obi¢no umereno do tvrdo-elasti¢na.

Zapaljenski procesi na cerviksu, uglavnom nasta-
ju mehanickim povredama prilikom teljenja, du-
gotrajnom eksudacijom iz materice, upotrebom
jakih korozivnih stredstava, kod nasilnog manu-
elnog uklanjanja zaostale posteljice, prilikom in-
trauterine terapije i veStackog osemenjavanja
probojem pistoletom ili kateterom (npr. usled
neadekvatnog fiksiranja krave), a rede prilikom
rutinskog rektalnog pregleda reproduktivnih or-
gana (rupture rektuma). Osim toga, neadekva-
tan odgoj junica (prevremena osemenjavanja,
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nedovoljna telesna kondicija — nezrelost), upo-
treba bikova za osemenjavanje koji ,daju“ te-
Sku telad (posebno od znacaja za junice ili grla
malih dimenzija karlice) su Cesti uzroci cervici-
tisa. Pregojena grla (dugi servis periodi, inten-
zivna ishrana pre i u toku zasusenja) dovode do
popunjavanja porodajnog kanala karlice lojnim
depoima Kkoji suzavaju prostor za prolazak tele-
ta u porodajnom kanalu sve do pucanja rektuma
ili vagine i izlaska masnih depoa van porodajnog
kanala u ekstremnim slucajevima.

Kod krava se gnojni iscedak pojavljuje uglavnom
tokom estrusa, medutim, povremena ili konstant-
na drenaza sadrzaja preko ose cerviksa ostavlja
upalni proces na PVU, te se moZe reci da je sta-
nje cerviksa ,ogledalo stanja materice“ Dugotraj-
ni eksudativni upalni procesi u materici, atonija
(kod ketoze, mineralnog disbalansa, zaostale po-
steljice) mogu iritirati cerviks i dovesti do upale.

Krave sa naglim gubitkom telesne kondicije i ra-
zvojem urovagine su konstantno izloZene nagomi-
lanom sekretu vagine podloZznom raspadanju, ra-
zvoju bakterija i promeni pH. SadrZaj konstantno
»Zapljuskuje” otvor grli¢a, iritira ga upalnim pro-
cesom i/ili dovodi do refluksa sadrZaja u matericu
usled poremecaja anatomske grade i sastava se-
kreta zaduZenih za zatvaranje prolaza ka materici.

Verovatno je najceS¢i razlog pojavi cervicitisa i
apscesa na cerviksu, rana intervencija tokom te-
ljenja, u momentu kada jos nije doslo do dovolj-
nog otvaranja grli¢a ili njegovog razmeksavanja.
Naime, u nasoj praksi postoji ukorenjena navika
kod znatnog broja farmera, da ¢in porodaja tre-
ba zavrsiti Sto ranije. U tim slucajevima, povrede
cerviksa nastaju usled ishitrenih teljenja dok ka-
nal cerviksa nije dovoljno otvoren, ili ako je plod
apsolutno velik, a zatim kod parcijalne hipoplazi-
je cerviksa, nesmotrene eksploracije pri teljenju,
hirurske intervencije na cerviksu tokom teljenja
(resekcija cerviksa), sa moguéno$cu iskrvarenja
usled navedenih razloga. Direktna posledica su
uglavnom veliki, ekonomski gubici (posebno kod
prvotelkinja) u toku i nakon teljenja.

Kod rektovaginalnih fistula (urovagina), kada je
cerviks konstantno izloZen infektivnim agensi-
ma i niskom pH, takode nastaje upala sluzokoZze
cerviksa, prvenstveno u zoni PVU. Iz tog razloga
je bitno razluciti da li je proces na cerviksu sa-
mostalan ili je nastao u sklopu infekcije materice
radi adekvatnog tretmana fokusiranog na mate-
ricu, cerviks ili istovremeno na oba mesta.

Na velikim farmama, cervicitisi, koji su nasta-
li kao posledica sprovodenja sistematske terapi-
je u vidu infuzije invazivnih dezinficijenasa u ra-
nom puerperijumu, nisu retka pojava. Ucestala
tretiranja cerviksa agresivnim sredstvima (lugol,
lotagen, hlorheksidin) u visokim koncentracijama
dovode do zapaljenja i kasnije do skleroze. Dugo-
trajni upalni procesi takode imaju slican zavrse-
tak. Nestru¢no, grubo osemenjavanje, neadekvat-
no fiksiranje Zivotinja prilikom osemenjavanja ili
intrauterine aplikacije lekova takode mogu prou-
zrokovati rupture/punkcije materice ili cerviksa,
koje dobijaju formu gnojnih upala i apscediranja.

U klinickoj praksi, u retkim slu¢ajevima, moZze
do¢i do rupture rektuma tokom rektalnog pre-
gleda, sto ima za posledicu stvaranje priraslica
ka materici ili cerviksu (CeS¢e su u pitanju pri-
raslice cerviksa). Ovo kasnije ima posledice po
plodnost i otezanu fiksaciju cerviksa pri pregle-

du, kateterizaciji ili osemenjavanju.

Priraslice na materici su pretnja po graviditet
zato Sto ogranicCavaju pokretljivost materice unu-
tar karlice i trbusne duplje, a ona je neophodna
za gravitaciju materice iz karli¢ne regije u abdo-
men kako plod raste. Prekomernim istezanjem
priraslog dela zida, moze do¢i do rupture zida
(manje verovatno) ili pobacaja usled mehanic-
kog istezanja zida materice na priraslom delu.

Manje povrede sluzokoze cerviksa se obicno iz-
lece spontano, dok dublje povrede koje zahvata-
ju muskularni ili serozni sloj cerviksa ili materice
mogu da dovedu do nastanka manjih ili ve¢ih oZi-
ljaka koji kasnije suzavaju lumen cerviksa. Potpu-
no zatvaranje cervikalnog kanala usled intenzivne
inflamacije je veoma retko. Ce$ce se beleZi dilata-
cija cervikalnog kanala usled gubitka miSi¢nog to-
nusa, gde ove promene mogu biti izraZene sve do
izostanka koncepcije usled gubitka anatomske ba-
rijere izmedu spoljasnje sredine i vagine i kon-
stantne ascedentne reinfekcije materice. Cervici-
tis je uglavnom pracen i atonijom materice.

Hipertrofija PVU nastaje kao posledica dugo-
trajnog proliferativnog procesa izazvanog ozle-
dom prilikom teljenja, upotrebom instrumenata,
agresivnih korozivnih sredstava ili usled vaginal-
nih infekcija. Na naborima PVU se uocava pojaca-
na hiperplazija sve do zatvaranja ulaska u cerviks
(neprohodan za pistolet). Ukoliko su infekcije
materice i cerviksa Ceste i dugotrajne, hipertrofija
cerviksa je, kao posledica jakih infekcija, izraZeni-
ja. UzrocCnici u upalnim procesima su, uglavnom,
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Prevotella pyogenes ili Streptococcus vrste. Uop-
Steno posmatrano, kravama sa oSte¢enim PVD (sa
iscetkom), treba u proseku viSe od trideset dana
da ostanu steone, u odnosu na krave bez iscetka
(LeBlanc, 2008; Dubuc et al. 2010; Dubuc, 2011).

Cervicitis ne uti¢e na broj dana do prvog oseme-
njavanja (Hartmann et al. 2016). Servis period
kod Zivotinja sa cervicitisom (ali bez endometri-
tisa) je imao tendenciju da bude kraci nego kod
krava sa cervicitisom i endometritisom. Tako-
de je servis period, ukoliko je procenat neutro-
filnih granulocita bio veéi od 5, bio kra¢i kada je
grli¢ materice bio zahvacen upalom, u poredenju
sa upalom sluzokoZe materice (p<0,05). Ukupan
procenat koncepcije i steonosti Zivotinja sa 200
dana laktacije se znac¢ajno smanjio kod krava sa
jakim upalnim procesima na cerviksu. U zakljuc¢-
ku, rezultati ove studije sugeriSu da se cervicitis
javlja nezavisno od endometritisa, a viSi stepen
cervicitisa povezan je sa loSijim reproduktivnim
performansama. Shodno tome, krave koje pova-
daju, sa normalnim nalazima na uterusu, treba
da se sveobuhvatno pregledaju, sa uzimanjem
uzoraka, uz procenu spoljnih genitalija, izgleda,
konformacije perineuma/vulve. Potrebno je iz-
vrsiti vaginoskopski pregled unutrasnjih geni-
talija, zbog moguceg cervicitisa i potencijalne
uzrocne veze izmedu cervicitisa i neplodnosti.

Dijagnoza cervicitisa

Pre osemenjavanja je potrebno izvrsiti detaljan
klinicki pregled stanja reproduktivnih organa
i obratiti paZnju i na stanje grli¢a. Ukoliko sluz
nije uocljiva (iz vagine, na repu, podu ili sapima
krave), treba izvrsiti masazu materice i vagine i
obratiti paznju na pojavu iscetka. Ukoliko on iz-
ostane, obavezno pregledati pistolet na kome se
mogu pojaviti tragovi sluzi i oceniti njen kvalitet.

Preciznija dijagnoza, posebno kod izostanka is-
cetka, se moze posti¢i osnovnim instrumenti-
ma (spekulum, kolposkop), uzimanjem brisa ili
aspiriranjem cervikalne sluzi/ispirka prilikom
pregleda sa podrucja cerviksa.

Vaginalni pregled stanja PVU spekulumom
ili kolposkopom

Kod dubioznih klini¢kih nalaza i ¢estih povada-
nja, svakako treba primeniti pouzdanije metode
pregleda. Upotreba sterilnih cevastih spekuluma
u veterinaskoj praksi je u nasoj zemlji gotovo u
potpunosti zapostavljena dok se u zemljama sa
razvijenim stoc¢arstvom podrazumeva kao rutin-
ski postupak. Primena spekuluma ili kolposkopa
(Jovicin et al. 2002; Jovicin i sar. 2013) je retka u
redovnoj praksi, uprkos jednostavnoj tehnici iz-
vodenja pregleda.

Slika 1. IRW Kolposkop-NS (nastao u saradnji NIV-NS
i firme ,La Sat", iz Novog Sada). Proizvod je zasti¢en
patentom

Le Blanc i saradnici (2002) naglasavaju znacaj va-
ginalnog pregleda zato Sto se na ovaj nacin otkriva
jos 44 procenta slucajeva Kklinicki evidentnih endo-
metritisa koji ,promaknu“ prilikom rektalnog pre-
gleda. Cervicitis je pra¢en pojavom veceg broja ne-
utrofilnih granulocita na razmazima sa cerviksa.
Procenat lazno pozitivnih nalaza endometritisa,
kao posledice prisustva izmenjene sluzi zbog cer-
vicitisa prilikom vaginalnog pregleda, je bio 17 i 29
(Westermann et al. 2010).

Grli¢ tokom estrusa, bistre sluzi i otvoren

Postestrus (tragovi krvi), kasno
Za osemenjavanje

Slika 2. Fizioloski nalazi na cerviksu (dr M. Jovicin)
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Erozije neposredno nakon
upotrebe korozivnih sredstava
(Lugolovog rastvora)

Urovagina (reflulks vaginalnog
sadrzaja)

Diskretni gnojni sadrzaj uocljiv
samo na vaginalnom pregledu

Slika 3. Razliciti patoloski nalazi na cerviksu (dr M. Jovicin)

U cilju osavremenjivanja vaginalnog pregleda, Na-
ucni institut za veterinarstvo “Novi Sad“ iz Novog
Sada je patentirao digitalni kolposkop radi popu-
larizacije ovog postupka i povecanja efikasnosti
dijagnostickog rada veterinara na terenu. Mane
klasi¢nog spekuluma (jednokratna upotreba i po-
treba za dezinfekcijom/sterilizacijom) kod nared-
nog pregleda su eliminisani upotrebom najlonskih
jednokratnih navlaka (Jovic¢in i sar. 2013). Medu-
tim, zainteresovanost veterinarske struke je oci-
gledno i na Zalost, na niskom nivou, dok su proble-
mi reprodukcije krava i dalje goruca tema. Razloge
verovato treba traZiti u nedovoljnoj popularizaciji
ove metode tokom osnovnih i specijalistickih stu-
dija, odnosno, zanemarivanju njenog znacaja i
precenjivanju palpatornih sposobnosti klinicara.

Cervikalni bris ili otisak sa grli¢a,
cito-morfoloska pretraga

Ahmadi et al. (2004, 2005, 2006a i 2006b) su u
seriji ispitivanja uporedivali cervikalni i mate-
ricni razmaz u ranom i kasnom puerperijumu
(uglavnom od 25-30. i 55-60. dana nakon telje-
nja) kod krava koje nisu ispoljavale znake Klinic-
kog endometritisa. Specificnost ovog ispitivanja
se ogledala u uzimanju uzoraka cervikalne slu-
zi metodom aspiracije. Kao zaklju¢ak, Ahmadi i

saradnici (2004), navode da su aspiracija cervi-
kalne sluzi i uzimanje cervikalnog brisa praktic-
ne i primenljive metode za komercijalna stada i
da su kod sveZe oteljenih krava, pogodne za di-
jagnozu subklinickih endometritisa, planiranje
tretmana i prognozu steonosti. Oni ¢ak favorizu-
ju aspiraciju cervikalnog sadrzaja u odnosu na
analizu brisa sluzokoze materice i smatraju da je
taj nalaz manje podloZan oscilacijama u momen-
tu uzimanja uzorka.

Slika 4. Citolosko-morfoloska ispitivanja otisaka PVU
Originalna konstrukcija uzorkivaca otiska cerviksa —
izvor svetla na vrhu sluzi kao lampa neposredno iza
pokrovnog stakla (dr A. Milovanovic)
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Jednokratnim plasticnim sterilnim kateterom
Cyto-Print Al moguce je uzeti eksfolijat sa grli¢ca
materice (Milovanovi¢ et al. 2017), dok se uzo-
rak sa otisaka grlica materice (portio vaginalis
uteri — PVU) moZe uzeti originalnim drzacem za
okrugle pokrovnice za mikroskopiranje prec¢nika
18 mm (Menzel-Glaser, Braunschweig, Nemacka
— slika 4), opremljenim izvorom svetlosti nepo-
sredno iza stakalceta na vrhu prohromskog Stapa.

Okrugla pokrovnica fiksirana je mehanizmom za-
vrtnja. Pokrovnice se skidaju i montiraju na pred-
metna stakla pomoc¢u providnog te¢nog lepka. Na-
kon suSenja na vazduhu tokom 10-15 minuta, '
razmazi se boje May-Griinwald/Giemsa bojama Slika 6. Izgled Cytoprint Al katetera (proizvod
(Alfapanon, Novi Sad, Srbija). Mikroskopskom ana- NIV-NS) sa dvostrukom zastitiom

lizom razmaza se mogu uociti epitelne Celije ma-
tericne sluzokoze (prelaz sa Zlezdanog na plocati
epitel), plocaste celije poreklom od PVU, leukoci-
ti i bakterije. Prebrojavanjem plocastih/epitelnih
¢elija i PMNL se dobija njihov odnos (izrazen kao
procentualni udeo PMNL u razmazu), dok broj
PMNL ¢elija u vidnom polju dodatno sluzi kao gru-
ba orijentacija stepena inflamacije (slika 5). Sli¢can
ali precizniji metod detekcije cervicitisa postize se
uzimanjem brisa Cyto print kateterom direktno iz
ose grlica (ili materice), istovremeno sa osemenja-
vanjem krave.

Preporuceni kriterijum razgrani¢enja za upal-
ni proces, na osnovu citoloSko — morfoloskog
pregleda razmaza sa grli¢a materice je 220 pro-
cenata PMNL (polimorfonuklearnih) leukocita
na razmazu ili 20 PMNL u jednom vidnom po-
lju. U grupi krava sa <20 procenata PMNL u raz-
mazu, postignuta je steonost od 66,67 procenata
(14/21), dok je steonost u grupi sa 220 proce-
nata PMNL u razmazu iznosila 27,78 procenata
(5/18, p=0,014697) Milovanovi¢, 2014.

Slika 5. Citoloski razmaz sa grli¢a materice (plocast
epiteli obilje PMNL; (May-Griinvald/Giemsa, 1000x) Slika 8. Obilje gnoja iz ose grli¢a na razmazu
(dr A. Milovanovic) (bojeno May Griinvald-Giemsa) (dr A. Milovanovic)
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Terapija

Trenutno je u literaturi dostupno nekoliko kon-
troverznih izvestaja o efikasnosti protokola koji se
koriste uleCenju klinickog endometritisa/gnojnog
iscetka iz cerviksa/vagine. Medutim, najcesce se
koriste dva glavna pristupa: parenteralne injekci-
je prostaglandina (PGF,,) i intrauterini antibiotici
(Lefebvre and Stock, 2012).

Prema naSem iskustvu, cervicitis i skleroza cer-
viksa su uporni procesi i obi¢no zahtevaju vise-
kratnu i strpljivu terapiju sa 3 i viSe intervenci-
ja u razmacima od po 7 do 10 dana. Terapija se
sprovodi paracervikalnom aplikacijom lek(ov)
a, Sto ranije posle utvrdivanja problema, odno-
sno pre planiranog osemenjavanja. Nakon ose-
menjavanja ova terapija nije uputna, sve do no-
vog povadanja.

Takozvana neuroterapija se sprovodi suprarek-
talnim, odnosno paracervikalnim injiciranjem
rastvora prokain hidrohlorida u kolic¢ini od 10 ml
i 10 ml fizioloSkog rastvora kod dijagnoze scle-
rosis cervici i zadebljanja i otoka PVU, ili prokain
hidrohlorida 10 ml i 10 ml rastvora antibiotika,
kod dijagnoze parametritis et oophoritis adhae-
siva i paracervicitis. Prema tome, terapija moze
da bude sa antibiotikom ili bez njega. Za takozva-
no ,tusiranje grli¢a« koriste se preparati povidon
joda, hlorheksidina (0,05% rastvor), antibiotika,
rastvora Lugola (2-3% rastvor Lugola u kolic¢ini
od 20-50 ml (Solutio lodi aquosa s. Solutio Lugo-
li — PH. JUG. 1V, 1984) ili 2% rastvor Lotagena.
Aplikacija se moze sprovoditi nakon IU infuzi-
je rastvora, pri cemu se preostalih 20 ml rastvo-
ra ovih preparata istiskuje povlacenjem insemi-
nete duz cerviksa i ravnomernim istiskivanjem
ovih rastvora duzinom cervikalnog kanala. Me-
dutim, u slucajevima sanacije materice, potreb-
no je sprovoditi terapiju samog cerviksa, kada se
aplikacija navedenih preparata sprovodi sa 20 ml
dezinficijensa, na gore navedeni nacin. Uspeh je,
uglavnom, izvestan, te se upornost isplati.

U slucaju pojave apscesa, paracervikalna tera-
pija potpomaZe sazrevanju i ograni¢avanju pro-
cesa i kasnijoj eliminaciji gnojnog sadrzaja. Ap-
scesi na grli¢u koji povremeno secerniraju kroz
grli¢ u spoljasnju sredinu, mogu brzopletim pre-
gledom, dati privid da je u pitanju iscedak iz ma-
terice i usmeriti kliniara na ispiranje materice.
Ukoliko se iscedak ne primecuje, a apsces posto-
ji na materici u vecoj ili manjoj veli¢ini, usposta-
vljanjem graviditeta i ponovnog isticanja gnoja u

matericu, plod moZe biti ugrozen. Zbog toga se
pri ovoj dijagnozi mora prvo zavrsiti proces sa-
zrevanja apscesa do njegovog potpunog organi-
zovanja i izolovanja od direktne komunikacije sa
Supljinom materice ili cerviksa do njegovog pot-
punog dreniranja kroz cerviks ili u (retro)peri-
tonealni prostor. Tek tada su stvoreni uslovi da
se moze zapoceti sa osemenjavanem.

U slucajevima adneksita, para i perimetri-
ta ili ooforita, pararektalna aplikacija prokaina
(10 ml) sa 10 ml antibiotika (koji se odlikuje do-
brom resorpcijom i difuzijom u meka tkiva kao
Sto su to cefalosporini i enrocin) preporucuje se
u razmaku od 5-7 dana, sve do trenutka odvaja-
nja priraslica od okolnog tkiva. Manuelno se ove
priraslice, koje premrezavaju matericu i jajnike
sa okolnim tkivom, mogu u ranoj fazi lako raski-
nuti i pri tome se javlja osecaj kao kada se rukom
prolazi kroz paucinu.

Urovagina je cesto pra¢ena upalnim procesom
na cerviksu koji je intenzivno crvene boje, sa
uvecanim naborima, Sto se moze dijagnostiko-
vati vaginalnim pregledom. U tim slucajevima je
potrebno zastititi kateter ili pistolet najlonskom
navlakom (Sanitary sheaths; IMV Biotecnologi-
es, Francuska ili Minitube, Nemacka) ili Siretom
koja se pre ulaska u cerviks naglim povlacenjem
probija tako da se ulazak u cerviks nastavlja bez
zaStitne folije. Kod krava sa upalnim procesima
na reproduktivnim organima je pre terapije, ne-
ophodno utvrditi prisustvo uzroc¢nika infekcije,
izraditi antibiogram i tek tada sprovoditi antibi-
otsku terapiju. Kravama koje su lecene od upal-
nih procesa na reproduktivnim organima, po-
zZeljno je 24h nakon osemenjavanja aplikovati IU
antibiotik predviden antibiogramom.

TuSiranje vagine se moZze izvoditi blagim ras-
tvorom povidon-joda i 2-5% rastvorom kuhinj-
ske soli. U Japanu se za tuSiranje urovagina kod
krava koristi 4% rastvor tzv. Aluma (Alum sadr-
Zi aluminijum amonijum sulfat ili aluminijum ka-
lijum sulfat). Kao adstrigentno sredstvo, alumini-
jum dovodi do taloZenja proteina na povrSinama
koje krvare. Njegovo dejstvo je ograniceno na ¢e-
lijsku povrsinu i intersticijalni prostor zbog male
propustljivosti ¢elijskih membrana. On uc¢vrséuje
kapilarni endotel i tako smanjuje kapilarnu pro-
pustljivost. Osim toga, dovodi do suzavanja me-
ducelijskih prostora i do vazokonstrikcije. Zbog
ovoga se lokalni edem, upala i eksudacija znacaj-
no smanjuju (Gautamb and Nakao, 2009).
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Zakljucak

Intezivno govedarstvo ne trpi improvizacije ni u
jednom segmentu. Greske pri odabiru strategi-
je terapije (prerana ispiranja korozivnim sredstvi-
ma) imaju izuzetno negativan efekat na dalju re-
produkciju krava. Odgoju junica (prerani pripust,
lo$ 0dgoj, slab selekcijski odabir junica), koriS¢enju
bikova koji su genetski skloni teskim teljenjima —
(krupna telad) mora se posvetiti posebna paznja
i na taj nacin prevenirati nastanak oboljenja cer-
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TechnoCare®

Dvostruka snaga za optimalno zdravlje

Potreba probiotika u uzgoju Zivotinja

RAVNOTEZENA mikroflora je osnova za op-

timalnu iskoriS¢enost hrane i celokupno

zdravlje, Sto rezultira optimalnim perfor-
mansama i stabilnom proizvodnjom Zivotinja.
Medutim, ova osetljiva ravnoteZa je ugrozena Si-
rokim spektrom crevnih patogena. Optimizaci-
ja mikroflore, primenom probiotika, dokazala je
veliku sposobnost probiotika da podrze zdravlje
zZivotinja i da kontrolisu negativne uticaje tokom
izazovnih perioda.

Nekroti¢ni enteritis (NE) i salmoneloza (SE)
koju prouzrokuju bakterije Clostridium perfrin-
gens i Salmonella typhimurium su ozbiljne bole-
sti povezane sa velikim ekonomskim gubicima
u Zivinarstvu Sirom sveta. Supklinicke infekcije
su takode povezane sa hroni¢nim oStecenjima
crevne mukoze i ozbiljnim zapaljenjem crevnog
epitela Sto dovodi do smanjenja performansi i
prirasta. Posebno kokcidioza izazvana vrstama
Eimeria moZe delovati kao predisponirajuci fak-
tor i povecati rizik od NE.

TechnoCare® — Odlican tim sa
dvostrukom snagom

TechnoCare® je probiotska kombinacija dva
mocna i termostabilna bakterijska soja, multita-
lentovanog Bacillus coagulans DSM 32016 koji
ima sposobnost stvaranja mlec¢ne kiseline i spe-
cijaliste Bacillus licheniformis BC 21016 koji vrsi
inhibiciju patogena. Oba soja su pazljivo izabra-
na na osnovu ogleda radenih u razli¢itim uslo-

012

vima Sirom sveta. Povezane studije su dokazale
efikasnost TechnoCare-a® da poboljsa perfor-
manse Zivotinja i odrZivost celokupnog zdravlja
preko viSe razli¢itih nac¢ina delovanja. [zuzetno
visoka koncentracija Bacillus spora u TechnoCa-
re-u® je klju¢ni faktor za njegov izuzetan uspeh.
B. coagulans DSM 32016 ima mnogostruke
efekte u poboljSanju performansi Zivotinja i za
podrsku celokupnom zdravlju. Na primer, ovaj
soj koji proizvodi mle¢nu kiselinu moze sveo-
buhvatno da izmeni mikrofloru domacina inhi-
biranjem Stetnih gram-negativnih bakterija kao
Sto je Escherichia colii, uz istovremeno promovi-
sanje bakterija koje pozitivno deluju na zdravlje
creva. Pored toga, imunoloske analize su doka-
zale da B. coagulans DSM 32016 jaca imunski
odgovor povecanjem proizvodnje IgA kod Zivo-
tinja.

B. licheniformis DSM 33806, primenjen u vi-
sokim koncentracijama, ima svojstvo da direkt-
no suzbije Stetne gram-pozitivne bakterije creva
kao sto je Clostridium perfringens. S tim u vezi,
dokazano je da TechnoCare® pouzdano snizava
rizik od crevnih poremecaja i povezanih ozbilj-
nih oboljenja, ukljuujué¢i nekroti¢ni enteritis
kod Zivine.

Bacillus vrste kao Sto su B. coagulans i B. licheni-
formis dobro su poznate po stabilnosti prilikom
skladiStenja i izuzetnoj otpornosti na toplotu,
$to TechnoCare® ¢ini pogodnim za procese pe-
letiranja i do 95° C. TechnoCare se® moze kori-
stiti u premiksima, smeSama, peletiranoj stoc-
noj hrani i kompatibilan je sa drugim dodacima
za ishranu kao Sto su organske kiseline i kokci-
diostatici.
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TechnoCare®200 pobeduje

uobicajene patogene kod zZivine

Pozitivan uticaj TechnoCare®200 na performan-
se rasta i zdravlje creva testiran je kod jednod-
nevnih brojlerskih piliéa (Egipat, 2020). Kon-
trolna grupa je hranjena obrokom bez dodatog
TechnoCare®, dok je druga grupa dobila isti
obrok sa dodatim TechnoCare®200. U porede-
nju sa kontrolnom grupom, TechnoCare®200 je
uspesno poboljsao performanse Zivotinja, uklju-
Cujuci veci ukupni prirast telesne tezine +2% i
smanjenu stopu mortaliteta -36%. Ova dva pa-
rametra dovela su do poboljSanog evropskog
faktora efikasnosti proizvodnje od +4%, iako
nisu primecene razlike u konverziji.

Svarljivost hrane je glavni faktor koji utice na
ukupni prirast, a samim tim i na profitabilnost
farme. S tim u vezi, TechnoCare®200 je jasno po-
boljsao varenje sveukupne suve materije uklju-
Cujuci sirove proteine i sirovu masnocu. ViSak
proteina i njihovo neefikasno varenje su glav-
ni faktori koji potencijalno uzrokuju visok nivo
amonijaka u vazduhu u objektima.

Amonijak je Stetan za zdravlje ptica i moZe dove-
sti do smanjenog prirasta, losije konverzije hra-
ne, ali i slepila, respiratornih problema i pove-
Cane stope mortaliteta. Medutim, isparavanje
amonijaka iz prostirke smanjeno je za 20% kada
je TechnoCare® bio dodat u hranu za brojlere. Ovi
rezultati dodatno ukazuju na poboljSano varenje
proteina, a istovremeno sugeriSu efikasniju re-
sorpciju povezanih aminokiselina u crevima.

MikrobioloSka analiza fekalnih uzoraka dokaza-
la je jasno povecanje pozitivnih Lactobacilli bak-
terija kod brojlera koji su hranjeni dodatkom
TechnoCare®200. Pored toga, TechnoSpore® je
doveo do uspeSnog smanjenja bakterija C. per-
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fringens i Salmonella, dokazujuéi pouzdan Tech-
noCare uticaj na inhibiciju patogena u Zivinar-
stvu.

Pored toga, mikroskopska analiza oocista u
uzorcima creva ukazala je na jasno smanjenje
ovog kokcidijalnog oblika prenosa kada je pri-
menjen TehnoCare®. Ovo smanjenje oocista po-
sebno je primeéeno u cekumu ptica (otprilike
50 odsto).

Analiza uzoraka krvi dokazala je da je TechnoCa-
re® takode u stanju da podrzi uobicajene progra-
me vakcinacije vezane za zZivinu tako Sto ¢e po-
vecati titar specifi¢nih antitela u serumu. AI H9
titar i NDV titar kod broilera su u ovom sluca-
ju bili 18% odnosno 32 % veci nego u kontrol-
noj grupi.

Sveobuhvatna istrazivanja jasno dokazuju efekte
TechnoCare®200, ukljucujuc¢i poboljSanu svarlji-
vost hrane. Pored toga, ovaj probiotik je uspeo
da poveca broj pozitivnih Lactobacillus bakterija
i smanji Stetne bakterije kao Sto su C. perfringens
i Salmonella. Ovi nalazi dokazuju veliku efika-
snost TechnoCare®200 i njegovoj uticaj na zdra-
vlje creva i smanjenje rizika od ozbiljnih bolesti
poput nekroti¢nog enteritisa. Pored pozitivne iz-
mene mikroflore creva, TechnoCare®200 je od-
lican kao podrska efektima standardne zastite
kao Sto je vakcinacija Zivotinja.

Ova studija dokazuje preventivni i podrzavaju-
¢u efekat TechnoCare®200 u izazovnim vreme-
nima. Ovaj probiotik dvostruke snage pozitiv-
no utice na mikrofloru creva, imunski odgovor,
svarljivost hrane i celokupno zdravlje Zivotinja
Sto pouzdano povecava profitabilnost brojlerske
proizvodnje. m
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Kontaktirajte nas: office-serbia@biochem.net
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TechnoCare® je mocan probiotik sa dva soja razvijen za odlu¢nu borbu protiv Stetnih bakterija u
crevima. To je pouzdana alternativa za antibiotske promotore rasta dok istovremeno stiti zdravlje
Zivotinja i poboljSava preformanse za profitabilniju proizvodnju Zivotinja.

Kontaktirajte nas na: office-serbia@biochem.net
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VETERINARSKI
ZAVOD Subotica

a LABIANA Company

Znacaj klostridijalnih bolesti ovaca i koza

ginu¢a ovaca i koza, usled Kklostridijal-

nih bolesti, oduvek su bila deo stocarske

proizvodnje, a trend rasprostranjene pre-
ventivne vakcinacije je, u poslednjih 30 godina,
drasti¢no smanjio gubitke. Ipak i danas, klostri-
dijalne bolesti ostaju glavna pretnja zdravlju ova-
ca i koza, koja znacajno utice na profitabilnost
gazdinstava, posebno na farmama visoke pro-
duktivnosti.

Klostridijalna oboljenja su prouzrokovana an-
aerobnim bakterijama iz roda Clostridium. Klo-
stridije su ubikvitarni mikroorganizmi koji obi-
tavaju u hrani, prostirci i zemljistu, tako da
mozemo reci, da se one i njihove spore, nalaze
gotovo svuda. Neke od njih mogu perzistirati u
zemljiStu decenijama, dok druge prezZivljavaju
u organizmu inace zdravih Zivotinja. Anaerob-
na i energijom bogata sredina, stvara idealne
uslove u kojima se bakterije brzo umnozavaju i
stvaraju egzotoksine. Klostridijalni toksini ima-
ju ilokalni i sistemski efekat, a kako su izuzet-
no potentni, vrlo ¢esto su uginuca Zivotinja prvi
znak klostridijalnih oboljenja u stadu.

Prevencija bolesti vakcinacijom je

jedini odrzivi metod kontrole

Klostridijalna oboljenja su, sa struc¢ne tacke gle-
dista, idealni kandidati za kontrolu vakcinaci-
jom. Ubikvitarna priroda samih bakterija i nji-
hovih spora, ukljucujuc¢i njihovo prisustvo kod
zdravih jedinki, brzina kojom se klinicka slika
razvija kao i nepredvidivost izbijanja ovih obo-
ljenja, zajednicki doprinose tome da prevencija
vakcinacijom bude jedini praktican i odrziv na-
¢in za smanjenje smrtnosti.

Posebno povoljni uslovi za razvoj ovih mikro-
organizama se sticu u uslovima smanjene ot-
pornosti organizma, intenzivne ishrane (pre-
obilni obroci), ali i nagle promene obroka bez
privikavanja. Dobar menadZment na farmama i
adekvatni zoohigijenski uslovi, mogu pomoc¢i u
eliminaciji navedenih faktora - okidaca poveza-
nih sa ovim oboljenjima. Medutim, ¢ak i idealni
farmski uslovi, sami po sebi, ne¢e moci u potpu-
nosti da sprece pojavu klostridijalnih infekcija
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ukoliko Zivotinje nisu vakcinisane. Kod vakcini-
sanih zivotinja, dobri uslovi na farmi ¢e ucini-
ti da imunski odgovor bude bolji, a samim tim i
vakcinacija znacajno efikasnija.

Vakcine koje se koriste u imunizaciji protiv klo-
stridijalnih infekcija, spadaju u tip inaktivisa-
nih (mrtvih) vakcina i u svom sastavu sadrZe
inaktivisane bakterijske kulture klostridija ali
i toksoide (inaktivisane toksine) koje ovi mi-
kroorganizmi stvaraju. Sre¢om, toksoidi imaju
odli¢na svojstva za ukljuc¢ivanje u same vakci-
ne zbog toga Sto stimuliSu dobar imunski odgo-
vor, a u isto vreme su potpuno bezbedni za ov-
ce i koze.

Vakcina Poliovin®, proizvodaca Veterinarski
Zavod Subotica, je idealni tip osmovalentne
vakcine koji se, u imunoprofilaksi klostridijal-
nih infekcija ovaca i koza, u Srbiji i okolnim bal-
kanskim zemljama, koristi ve¢ 33 godine. Ova
vakcina u svom sastavu ima 5 specifi¢nih i u di-
striktima Srbije, prisutnih klostridija: CL per-
fringens tip A (i « toksoid), CL perfringens tip
C (i B toksoid), CL perfringens tip D (i € tokso-
id), CL novyi tip B (i toksoid) i CL septicum (i
toksoid). Medutim ono, po ¢emu se ovaj proi-
zvod razlikuje od ostalih vakcina ovog tipa, je
Cinjenica da se proizvodac odlucio da u sastav
vakcine ukljuci inaktivisane uzro¢nike zarazne
Sepavosti ovaca (Fusobacterium necrophorum
i Arcanobacterium pyogenes) kao i Staphylo-
coccus aureus koji je najznacajniji potencijalni
uzroc¢nik gangrenoznog mastitisa.

Ovako kompleksan proizvod, koji se u Srbi-
ji nalazi u upotrebi od 1988. godine, stimuliSe
stvaranje aktivnog imuniteta kod ovaca i koza
protiv: dizenterije jagnajaca (nekroti¢na ente-
rotoksemija uzrokovana sa Cl perfringens tip
A), enterotoksemija uzrokovanih sa Cl. perfrin-
gens tipovima D i C, malignog edema (Cl. sep-
ticum), bradzota (nekroticni hepatitis uzro-
kovan sa CL novyi tip B) i zarazne Sepavosti
(Fusobacterium necrophorum i Arcanobacteri-
um pyogenes). Vakcinisane ovce i koze, takode
sticu otpornost, protiv klostridijalnog metriti-
sa uzrokovanog sa Cl. septicum i gangrenoznog
mastitisa (Staphylococcus aureus). m
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STRUCNI RAD

Mastitis u slici i reci

muznih krava

Autori: Bojan Blond', Goran Dmura?

na farmama

Kratak sadrZaj: U ovom preglednom radu, autori daju definiciju mastitisa mle¢nih krava i isti¢u njihovu podelu
na supklinicke i klinicke forme koje se dalje dele na blagi, srednje teZak i teZak oblik. U radu je detaljno opisana
procedura pravilnog uzorkovanja mleka koja je od velikog znacaja za tanu bakteriolosku dijagnostiku i istaknut
je ekonomski znacaj ovog oboljenja.

UzroCnici mastitisa mogu biti kontagiozni i u njih spadaju: koagulaza pozitivne stafilokoke, Streptococcus agalactiae,
Mycoplasma bovis i Corynebacterium bovis. Drugu grupu ¢ine mikroorganizmi iz okoline: Enterobacteriaceae,
Streptococcus spp (Str. uberis, disgalactiae, bovis, Enteroccocus faecalis) i Staphyloccocus spp (koagulaza negativne).

Autori dalje navode redosled koraka za otkrivanje i pracenje mastitisa kao i osnovne ciljeve u kontroli mastitisa.
Opisani su i protokoli zasusenja (tepih zasusenje svih muznih steonih krava na farmi, 60-tog dana do ocekivanog
partusa, 285. dana steonosti).

Takode se navode Cinjenice koje treba znati o muznoj opremi i protocima mleka prilikom muZze Sto je od znacaja
za spreCavanje nastanka zapaljenja mlecne Zlezde krava.

Za smanjenje pojave kontagioznih uzro¢nika na farmama i eradikaciju supklinickih mastitisa, autori predlazu plan

od sledecih 5 tacaka:
1. Dezinfekcija sisa pre i posle muze

4. Pravilno odrzavanje muzne opreme i

ASTITIS je upala mle¢ne zlezde koja pred-

stavlja reakciju organizma na infekciju

sekretornog dela vimena. Osnovna po-
dela mastitisa je na klinicke i supklini¢ke oblike.

Klinicki oblik mastitisa Cini 15-20 procenata
slucajeva svih mastitisa na farmi. Opsta podela
klinickih mastitisa, prema stepenu manifestnih
promena, izgleda ovako:

a) blagi oblik klinickog mastitisa gde postoji
samo promenjeno mleko i uz fibrinske naslage
u formi ,krpica“

b) srednje teZak oblik klinickog mastitisa sa
promenjenim mlekom uz otok, bol i temperira-
nost zahvacene Cetvrti vimena i

! AlDahra Srbija
2 |nstitut za bioloska istraZivanja ,,Sinida Stankovi¢*, Beograd

5. Iskljucivanje problematicnih krava iz proizvodnje

2. Primena injektora za zasusSenje kod svih krava (tepih zasusenje)
3. Lecenje svih klinickih mastitisa tokom laktacije

U tekstu su opisane metode lecenja klinickih oblika mastitisa u laktaciji kao i leCenje supklinickih formi. Takode
su izneta i brojna iskustva sa terena u le¢enju ovog oboljenja.

Kljuéne reéi: dijagnostika, kontrola, mastitis, mlecne krave, terapija

c) teZak oblik klinickog mastitisa sa promenje-
nim mlekom, otokom, bolom, temperiranom za-
hvacenom cetvrti uz poremeceno opste stanje
Zivotinje (depresija, febra ili endotoksi¢ni Sok).

Slika 1. I1zgled mleka pri infekciji sekretornog dela
vimena
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Supklinicki oblik mastitisa se pojavljuje u 80 do
85 procenata slucajeva svih mastitisa na farmama.
Mleko i vime su normalnog izgleda, a ono $to moZze
ukazati na moguce postojanje ove forme mastitisa
je broj somatskih ¢elija koji je ve¢i od 200 000/ml.
Ono Sto nije dobro za vlasnike Zivotinja je Cinje-
nica, da krave sa supklinickom formom mastitisa
mogu davati i do 40 procenata manje mleka nego
pre razvoja infekcije. Veoma je znacajno napraviti
razliku izmedu latentne i supklinicke infekcije.

Latentna infekcija — Kod latentnih infekcija su
prisutne bakterije u mleku, nema klinickih simp-
toma upale mlec¢ne Zlezde, nema povecanja bro-
ja somatskih ¢elija i Kalifornija mastitis test je
negativan. Zato je za bakterioloSko ispitivanje od
sustinskog znacaja pravilno uzorkovanje mleka.
Nepravilnim uzorkovanjem mleka se dobijaju la-
Zno pozitivni bakterioloski nalazi koji imaju za
posledicu nepotrebne troskove lecenja Zivotinja
i odbacivanje mleka koje je u karenci antibiotika.

Pravilno uzorkovanje mleka za bakteriolosko is-
pitivanje nije niSta drugo nego pravilna pripre-
ma krava za muZzu i potrebno je zbog:

1. povecanja tacnosti dobijenih laboratorij-
skih rezultata (eliminisanje lazno pozitiv-
nih ili laZno negativnih rezultata),

2. realnijeg uvida u bakteriolosku situaciju na
farmi i

3. smanjenja troskova farmera.

Procedura pravilnog uzorkovanja mleka se spro-
vodi na sledeci nacin:

1. Treba uvek koristiti rukavice za jednokrat-
nu upotrebu

2. Ukloniti mehanicke necisto¢e mlakom vo-
dom (polivanjem ruku vodom a nikako po-
tapanjem ruku u kofu sa vodom)

3. Obrisati vime papirnim ubrusom

4. Izmusti najmanje 5 prvih mlazeva iz svake
papile vimena (u posebnu posudu, a nika-
ko na slamu ili pod)

5. Dezinfikovati papilu vimena aplikatorom
sa dezinfekcionim sredstvom potapanjem
2/3 papile i to pocev od daljih ka bliZim Ce-
tvrtima vimena (dezinficijens ostaviti da
deluje najmanje 30 sekundi)

6. Obrisati papile pojedina¢nim papirnim ubru-
sima (jedan potez od vrha papile ka sfinkte-
ru — za svaku papilu po jedan ubrus) i

7. Uzeti uzorke mleka iz svake cetvrti u steril-
ne epruvete i to pocev od blizih ka daljim
Cetvrtima vimena.

Ako se ne poStuje opisana procedura pravilnog
uzorkovanja mleka uzorci doneti u laboratoriju
mogu dati laZno pozitivne rezultate u smislu
izolovanja specifi¢nih i nespecificnih uzro¢nika
mastitisa (kontagiozni i uzrocnici iz okoline) od-
nosno postojanja latentne infekcije ili su izolova-
ni uzrocnici poreklom sa same papile vimena i
ruku muzaca.

Latentna infekcija oznacava stanje u kome je izo-
lovani uzroc¢nik mastitisa usao u sisni kanal (obic-
no se to deSava izmedu 2 uzastopne muze) ali nije
prosao u parenhim mlecne Zlezde i samim tim
nije izazvao klinicki ili supklinicki oblik mastitisa.

Izmuzanjem prvih mlazova izbacuju se po-
tencijalni uzroc¢nici mastitisa iz sisnog kanala i
sprecava njihova izolacija laboratorijskim me-
todama. Ipak, postojanje latentne infekcije ne is-
klju¢uje moguénost nastanka klinickog ili sup-
klinickog mastitisa kada se za to stvore pogodni
uslovi u vimenu. Preporuka je da se takvi uzorci
mleka ponovo posalju na bakteriolosku dijagno-
stiku za 2 nedelje. Interesatno je da u vremenu
izmedu dve muze, Sto je grlo mle¢nije, ono brze
naliva mleko. Kako se povecava koli¢ina mleka u
vimenu, tako raste pritisak koji deluje na sfink-
ter papile koji blago pocinje da se otvara, ali ne
toliko da mleko pocinje da izlazi ve¢ u toj meri
da bakterije koje se nalaze na papili ili slami
mogu uci u papilu, gde pocinju da se razmnoza-
vaju. Upravo se izmuzanjem prvih mlazeva izba-
cuju i bakterije, a samo se dobro uradenom de-
zinfekcijom nakon muze sprecava njihov ulazak
u vime, stvaranjem mikrofilma preko sfinktera.

Savet je da se krave hrane koncentrovanim hra-
nivom posle zavrSene muZe da bi se sprecilo da
zivotinje legnu odmah nakon njenog zavrsSet-
ka. Da bi se zatvorio sfinkter papile, potrebno je
15-tak minuta a isto toliko je potrebno za suSe-
nje dezinfekcionog sredstva i stvaranje mikrofil-
ma preko sfinktera.

Uklanjanjem mehanicke necistoce se spreca-
va kontaminacija uzoraka mleka koliformnim
bakterijama (E. coli, Klebsiella, Proteus, Citrobac-
ter). Ovo je znacajno zbog toga Sto neke od njih
u laboratorijskim uslovima brze rastu na osnov-
nim hranljivim podlogama tako da troSenjem
hranljivih materija onemogucavaju rast i izolaci-
ju specifi¢nih uzro¢nika mastitisa (ovo se odnosi
na izolaciju na krvnoj ploci). Zbog toga se dobi-
jaju lazno negativni rezultati. Lazno negativni
rezultati prikrivaju stvarne supklinicke infekcije
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specificnim uzroc¢nicima mastitisa, kao i njihovo
Sirenje po farmi, $to dovodi do smanjenja kolici-
ne proizvedenog mleka po inficiranom grlu.

Dezinfekcijom papila vimena pre muZe se
sprecava kontaminacija uzoraka mleka uzroc¢ni-
cima mastitisa koji se pre uzorkovanja nalaze na
samoj papili i oko njenog sfinktera. Ovde je bitno
naglasiti da ni najbolje dezinfekciono sredstvo
nece imati potpuni efekat ako povrsina koja tre-
ba da se dezinfikuje nije adekvatno pripremlje-
na u smislu mehanickog uklanjanja necistoca.

Upotreba rukavica za jednokratniu upotre-
bu je bitna zato Sto guma nije dobar medijum
za rast i razvoj mikroorganizama dok koza ono-
ga ko uzima uzorke predstavlja idealnu podlogu
(toplota tela, izvor hranljivih materija)

Nepravilnim uzorkovanjem mleka za bakteriolo-
sko ispitivanje, farmer trpi ¢etvorostruku stetu
koja se ogleda u sledecem:

1. troskovima antibiotske terapije

2. odbacivanjem mleka zbog karence na anti-
biotike

3. Sirenjem supklinicke forme mastitisa uzro-
kovane specificnim uzrocnicima mastitisa
po farmi

4. smanjenjem proizvodnje mleka kod krava
sa inficiranim Eetvrtima vimena specifi¢nim
uzrocnicima mastitisa kod kojih smo dobili
laZno negativne rezultate

Mastitisi izazivaju najvec¢e ekonomske gubitke u
mle¢nom govedarstvuy, a oni se ogledaju u slede-
cem:

1. uticaju mastitisa na proizvodnju mleka
— svako udvostrucenje broja somatskih
celija smanjuje koli¢inu proizvedenog mle-
ka za 2 procenta

2. uticaju mastitisa na sastav i higijensku
ispravnost mleka — u mastiticnom mle-
ku se smanjuju kolicine kazeina, laktoze,
mlecne masti i kalcijuma, a povecava se ko-
li¢cina natrijum hlorida i raste broj somat-
skih celija

3. uticaju mastitisa na reprodukciju — po-
vecava se broj dana do prvog osemenjava-
nja i broj povadanja

4. uticaju mastitisa na rentabilnost proi-
zvodnje — smanjuje se proizvodnja mle-
ka, a povecavaju se: koli¢ine odbacenog
mleka, troskovi lekova i leCenja kao i pro-
cenat izluCenja krava.

018

U tabeli 1 su prikazane promene u hemijskom
sastavu mleka pri pojavi mastitisa

Tabela 1. Promene u hemijskom sastavu mleka

Mlecna mast 32% 35% 110%
Laktoza 4,4 % 4,9 % 110 %
Kazein 2,3 % 2,8 % 120%
Kalcijum 0,04 % 012% 160%

KLASIFIKACIJA UZROCNIKA MASTITISA

KONTAGIOZNI UZROCNICI

Kontagiozni uzrocnici najcesce izazivaju sup-
klinicke forme mastitisa. To su:

= Koagulaza pozitivan stafilokok
= Streptococcus agalactiae

m Mycoplasma bovis i

u Corynebacterium bovis

Ovi uzroc¢nici se prenose tokom muze i karak-
teristi¢no je da se pojavljuju tokom cele laktaci-
je. Broj somatskih celija u laktofrizu je poveéan
zato Sto je najcCesce inficiran veci broj Zivotinja.
Smanjena je proizvodnja mleka i povecan je pro-
cenat izlu¢enja krava. Cetvrt inficirana koagu-
laza pozitivnim stafilokokom proizvodi do 10
procenata manje mleka nego ista Cetvrt pre sup-
klini¢ke infekcije. Cetvrt inficirana sa Streptococ-
cus agalactiae proizvodi do 30 procenata mleka
manje nego ista Cetvrt pre supklinic¢ke infekcije.

Koagulaza pozitivan stafilokok
(Staphylococcus aureus)

Izvori infekcije su vime, ruke muzaca, prljava mu-
zna oprema i mleko zaostalo u sisnim ¢asama. Pro-
secan broj somatskih ¢elija iz Cetvrti inficiranih
koagulaza pozitivnim stafilokokom je 400 000/ml.
Koagulaza pozitivan stafilikok proizvodi sledece
enzime: koagulazu, hijaluronidazu, fibrinolizin, li-
pazu i proteazu. Takode, on proizvodi i toksine: a
(gangrenozni mastitis), B, y, 6 hemolizin, leukoci-
din i enterotoksin. Diferencijalno dijagnosticki je
bitno razlikovanje ovaj i mastitis izazvan sa E. coli.
Nasa iskustva dokazuju da je najcesce jedna Cetvrt
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zahvacena stafilokoknom infekcijom, a rede dve i
tako redom. U pokuSaju eradikacije u kompletnim
objektima na farmama, najbolje rezultate je dala
tehnika koja se sastoji od bakterioloSke laborato-
rijske dijagnostike u dve uzastopne kontrole. Prvo
uzorkovanje je od svih zivotinja u objektu, a nakon
zavrsSene dijagnostike na krvnim plo¢ama, ponov-
no se uzorkuje mleko samo od pozitivnih Zivotinja
i vr$i njegova kompletna bakterioloSka pretraga.
Izolacija uzroc¢nika i pozitivan Kalifornija mastitis
test su sigurna potvrda dijagnoze.

Uspeh bakterioloskog izleCenja varira i krece se od
30 do 70 procenata, a zavisi od faze laktacije kada
se sprovodi lecenje zahvacenih Cetvrti. Bitno je na-
glasiti da je koagulaza pozitivan stafilokok vrlo te-
Sko iskoreniti, ali se on moZze drzati pod kontro-
lom i to do 5 procenata inficiranih krava u stadu i
2 procenta inficiranih cetvrti u stadu (slika 2).

Slika 2. Koagulaza pozitivan Staphylococcus aureus
— dvostruka hemoliza na krvnoj ploci

Streptococcus agalactiae

Zarazno zasuSenje vimena je vrlo kontagiozno
oboljenje, a izvori infekcije su: vime, ruke muza-
Ca, oprema i prostirka (na dlaci moZze da perzi-

Slika 3. Streptococcus agalactiae— CAMP fenomen

stira do 3 nedelje). Prosecan broj somatskih ce-
lija u mleku iz Cetvrti inficirane sa Streptococcus
agalactiae je 600 000/ml.

Uspeh bakterioloskog izlecenja je veci od 90 pro-
cenata i relativno je lako potpuno iskorenjivanje
sa farme. Streptococcus je veoma osetljiv na sve
beta laktamske antibiotike, bilo da su prirodnog
ili polusintetskog porekla (slika 3).

Mycoplasma bovis

Ovaj uzroc¢nik je veoma kontagiozan i dovodi do
upale pluca i zapaljenja zglobova kod podmlat-
ka. Preboljevanjem se kod teladi stvara imu-
nitet. Kod odraslih Zivotinja, koje prvi put do-
laze u kontakt sa mikoplazmom, ona izaziva
kompletnu atrofiju cetvrti najkasnije 14 dana
od infekcije. Za 3-5 dana ostaje samo nekoli-
ko mililitara sekreta boje piva. Postoji nagli pad
mlecnosti koji je obicno pracen zapaljenjem
pluca i otocima zglobova kod veceg broja Zivo-
tinja na farmi. Prosecan broj somatskih ¢elija u
mleku Cetvrti inficirane sa Mycoplasma bovis je
650 000/ml. Veliki problem na malim farmama
je kupovina grla sa strane, bilo da se radi o pod-
mlatku ili visokosteonim junicama. Ukoliko je
farma slobodna od mikoplazmi i na nju kupovi-
nom zivotinja sa strane, dospeju zaraZene Zivo-
tinje, praksa je dokazala da takve farme ulaze u
velike probleme, ne retko sa ogromnim gubici-
ma odraslih kategorija Zivotinja. Bakteriolosko
izlecenje ovih zapaljenja mlecne Zlezde je neu-
spesno.

Corynebacterium bovis

Radi se veoma kontagiozanoj bakteriji koja iza-
ziva supklinicki mastitis sa relativno malim uti-
cajem na broj somatskih celija kojih prosecno
ima 200 000/ml. Njegova izolacija ukazuje na
ozbiljne propuste u higijeni muze (preskakanje
dezinfekcije). Uspeh bakterioloskog izlecenja je
veli od 95 procenata. Corynebacterium je veo-
ma osetljiv na vec¢inu aktivnih antibiotskih sup-
stanci.

Ovde treba naglasiti da se pod pojmom bakteri-
oloSkog izleCenja podrazumeva potpuna elimi-
nacija bakterije koja je izazvala infekciju Sto se
dokazuje sa najmanje dve negativne bakteriolo-
Ske analize na ciljnog uzro¢nika u razmaku od
15 dana. Klini¢ko izleCenje je nestanak klinickih
simptoma.
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MIKROORGANIZMI IZ OKOLINE

Ubikvitarni mikroorganizmi naj¢e$¢e uzrokuju
akutne Kklinicke mastitise na pocetku laktacije i
obic¢no su posledica infekcije u zasusenju. Kada
se zapaljenje mlecne Zlezde pojavi u prvih 24 do
36 Casova nakon partusa, gotovo je sigurno da su
uzrocnici ubikvitarni mikroorganizmi. Nastan-
ku ovih infekcija pogoduju vlazno i toplo vreme,
mokra i prljava leZista, Ceste povrede vimena i
tehnicki neispravni aparati za muzu. U ovu gru-
pu spadaju:

= Enterobacteriaceae

m Streptococcus spp (Str. uberis, disgalactiae,
bovis, Enteroccocus faecalis) i

m Staphyloccocus spp (koagulaza negativne)

Enterobacteriaceae predstavljaju fizioloSku
mikrofloru digestivnog trakta (laktoza pozitiv-
nu), a izvor infekcije je kontaminirana prostirka.
Ove bakterije izazivaju perakutne (8 procena-
ta), akutne (90 procenata) i supklini¢ke obli-
ke (2 procenta) mastitisa. Broj somatskih celija
u inficiranim Cetvrtima se kre¢e od 400 000 do
1000 000/ml. Klinicki tok mastitisa najvise za-
visi od imunoloske reakcije organizma na infek-
ciju, pre svega na endotoksin, kao i od virulenci-
je samog uzroc¢nika.

E. coli izaziva gangrenozni mastitis. Terapija je
simptomatska, a antibiotici su Cesto kontrapro-
duktivni. Mle¢na Zlezda nije normalna Zivot-
na sredina za E. coli, a velika koli¢ina hranljivih
materija dovodi do njenog brzog razmnozava-
nja. Ovo ima za posledicu smanjenje pH vred-
nosti sredine i posledi¢no uginjavanje bakterija
uz oslobadanje endotoksina. Terapijski pro-
tokoli su zasnovani na simptomatskoj terapiji,
kao i na velikoj nadoknadi te¢nosti od preko 50
L (infuziono ili nalivanjem) radi razblazivanja
endotoksina u krvi i povecanja diureze. Poveca-
nje diureze se moZe, nakon nadoknade teCnosti,
dodatno povecati brzom intavenskom aplika-
cijom glukoze u koncentraciji od 50 procenata.
NajceSce se inficirana Cetvrt demarkira i kasni-
je otpadne.

Diferencijalno dijagnosticki je bitno razlikova-
nje od mastitisa izazvanog koagulaza pozitivnim
stafilokom (Staph. aureus). 1zolacija ovog uzroc-
nika u mleku je najverovatnije posledica nak-
nadne kontaminacije uzorka ili nepoStovanja
procedure pravilnog uzorkovanja mleka za bak-
terioloske analize (slika 4).

Slika 4. E. coli na endo agru

Streptococcus spp. (Str. uberis, disgalactiae, bo-
vis, Enteroccocus faecalis) izazivaju klinicki oblik
mastitisa sa prisustvom fibrina u mleku i otokom
Cetvrti, ali i supklinicki oblik. Broj somatskih ¢e-
lija u mleku se nalazi u opsegu od 300 000 do
1000 000/ml. NajceScCe nastaje leti, a izvori in-
fekcije su slama koja se dugo ne menja, muza
mokrog vimena ili neispravan pulsator muzne
opreme. Pri bakterioloskoj dijagnostici, Strepto-
coccus uberis daje lazan CAMP test u 20 procena-
ta slucajeva. Uspesnost bakterioloskog izleCenja
je preko 90 procenata. Streptococcus spp. su ve-
oma osetljive na sve beta laktamske antibiotike,
bilo da su prirodnog ili polusintetskog porekla.

Staphyloccocus spp. (koagulaza negativne) iza-
zivaju klini¢ki oblik mastitisa sa prisustvom fi-
brina u mleku i otokom cetvrti, ali i supklinicki
oblik. Broj somatskih ¢elija u mleku je u opse-
gu od 250 000 do 1000 000/ml. Izvori infekcije
su: vime, ruke muzaca ili ozlede sisa. Uspesnost
bakterioloskog izlecenja je preko 95 procenata.

Redosled koraka za otkrivanje i pra¢enje ma-
stitisa je sledeci:

Pregled vimena (vizuelno i palpatorno)

a) Vizuelno se mogu zapaziti: crvenilo, otok,
temperiranost i bolnost

b) Palpacija je znacajna za otkrivanje stafilo-
koknih apscesa u pomuZenom vimenu (ko-
agulaza pozitivan stafilokok)

Probna muza na crnu podlogu

Izvodi se zato Sto prvi mlazevi sadrZe veliki broj
bakterija i somatskih ¢elija, kao i zbog aktivacije
oksitocinskog refleksa
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Broj somatskih celija u laktofrizu

Povecanje broja somatskih ¢elija ukazuje na po-
stojanje sledecih problema:

a) postepeno povecanje somatskih celija se
srece kod povecanog broja supklinic¢kih
mastitisa

b) naglo povecanje broja somatskih ¢elija se
zapaza kod povecéanog broja klinickih ma-
stitisa

c) mehanicka iritacija, toplotni stres, faza lak-
tacije — laktaciona kriva zapata i starost
zivotinja mogu takode biti uzrok poveca-
nja broja somatskih €elija, Sto nije u vezi sa
upalom mlecne zlezde

Kalifornija mastitis test (CMT)
LaZno pozitivni rezultati se dobijaju na:
a) pocetku zasuSenja
b) u prvih 8 dana nakon partusa (mleko iz po-
rodilista)
c) kod Zivotinja koje su u estrusu i
d) prilikom mehanicke iritacije vimena (soji-

na slama)

Test elektri¢ne provodljivosti (ETC)

Ovaj test se zasniva na porastu koli¢ine hlorida i
otkriva infekciju Cetvrti bar 5 muza pre nastan-
ka same upale.

Bakteriolosku pretragu mleka i antibiogram
treba raditi:

a) obavezno pre uvodenja novih Zivotinja u
zapat,

b) nakon partusa na pocetku nove laktacije
(ne pre 8 dana od teljenja zbog laZno nega-
tivnih rezultata),

c) nakon pozitivnog CMT testa i

d) ako se broj somatskih ¢elija od prethodnog
uzorkovanja poveca Cetiri puta

Evidencija supklinickih i klinickih oblika
mastitisa na farmi je veoma znacajna zato $to se
uvidom u podatke iz prethodne laktacije moze
doneti odluka za selekcijsko izluc¢ivanje Zzivoti-
njai

Redovna bakterioloska analiza briseva mu-
zne opreme

Osnovni ciljevi u kontroli mastitisa su:

= Manje od 5 procenata klinickih mastitisa u
prvih mesec dana laktacije

= Manje od 1,5 procenata klinickih mastiti-
sa mesecno i

= Manje od 15 procenata klinickih mastitisa
godisSnje.
Znacajno je imati u vidu da period zasuSenja tra-
je 60 dana i da pocetak nove laktacije pocinje pr-
vim danom zasuSenja, a ne prvim danom telje-
nja.

Slika 5. Zasuseno vime krave

Period zasusenja ima tri faze:

1. fazu aktivne involucije,

2. fazu pasivne involucije (ovo je jedini pra-
vi odmor mlecne zlezde i priprema za novu
laktaciju) i

3. fazu kolostrogeneze (stvaranja kolostruma)

Nastanak keratinskog Cepa po zasuSenju pred-
stavlja fizioloSku barijeru koja Stiti Cetvrt od
prodora mikroorganizama. Oko 50 procenata
sisa, u prvih 10 dana zasuSenja, ne stvara kera-
tinski ¢ep, a 5 procenata ga nikad ne stvori.

Protokoli zasu$enja (tepih zasusenje svih mu-
znih steonih krava na farmi, 60-tog dana do oce-
kivanog partusa, 285. dana steonosti-ocekivani
partus) su sledeci:

1. Ukoliko Zivotinja ima do 20 1 mleka dnevno,
nema potrebe za korekcijom obroka i redo-
sled je sledeci: pravilna procedura muZze i
nakon zavrSene muze ubacivanje injekto-
ra za zasuSenje u sve funkcionalne cetvrti
vimena, stavljanje dezinfekcionog sredstva
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nakon muze. Narednih 7 do 10 dana je po-
trebno pratiti vime Zivotinja i ukoliko dode
do manifestnih znakova zapaljenja mlec-
ne zlezde, terapija se sprovodi kao kod zi-
votinja u laktaciji. Nakon toga se ponavlja
ubacivanje injektora za zasuSenje samo u
lecenu cetvrt. Potrebno je voditi racuna o
vremenu koje je ostalo do planiranog par-
tusa pa prema tome i doneti odluku o nak-
nadnom ubacivanju injektora za zasusenje,
prvenstveno uvazavajuci preporuke proi-
zvodaca injektora za karencu.

2. Ukoliko krava daje viSe 20 1 mleka dnevno,
mora se uraditi korekcija dnevnog obro-
ka pocCev od 6 meseca potvrdene steono-
sti, nakon cega je pomenuta procedura ista
kao kod zivotinja koje imaju do 20 1 mle-
ka. Nema potrebe za preskakanjem muza,
voda se nikada ne uskracuje, ne daju se
samo slama ili seno, ve¢ se koriguje dnev-
ni obrok smanjenjem na 90, 80 ili 70 pro-
cenata od dotadasnjeg.

Najkriti¢niji periodi za nastanak infekcije su po-
Cetak perioda zasusSenja i peripartalni period.

Za sprecavanje nastanka zapaljenje mle¢ne
zlezde najbitnije je:

1. posStovanje procedure pravilne muze krava,

2. redovno odrZavanje muzne opreme i

3. postovanje procedure pravilnog zasusiva-
nja zZivotinja

Aktivacija oksitocinskog refleksa traje 90 sekun-
diito je vreme koje treba da protekne od trenut-
ka dodira papile vimena do postavljanja aparata
za muzu. Za to vreme, oksitocin se izlué¢i u krvo-
tok od mesta gde se stvara (zadnji reZanj hipofi-
ze — neurohipofiza) i stigne do mioepitelnih ¢e-
lija mlecne Zlezde. Kada se veZe za njih dolazi do
isticanja mleka. U toku tih 90 sekundi, potrebno
je uraditi sve radnje koje su pomenute za pravil-
no uzorkovanje mleka ili postavljanje muzne je-
dinice (koraci su isti).

Najkriti¢niji trenutak za nastanak mastitisa je
vreme koje protekne od stavljanja muzne case
na papilu do pocetka isticanja mleka. To je tako-
zZvana prazna muza.

Prazna muza uzrokuje:

1. otekline sisa
2. keratinske prstenove oko sisnih otvara i
3. potkozna krvarenja

Na stanje sisa takode utic¢u uticu:

a) previsok vakuum
b) prenizak vakuum
c) broj pulzacija i

d) dotrajale, uvrnute ili ispucale gume na c¢a-
Sama muznih jedinica.

Od koristi je automatsko otpuStanje mu-
znih jedinica, kada protok mleka padne ispod
250 ml/min. Ve¢ina farmera koji nemaju au-
tomatizovane muzne jedinice, pribegava ,do-
tezanju“ muznih jedinica dok su prikacene za
funkcionalne papile vimena (pritiskaju¢i mle-
kosabirnik ka zemlji). Ovo je potpuno pogresan
pristup zato $to se dotezanjem muznih jedinica
povecava pritisak na vime i stvaraju se uslovi za
praznu muzu. Tada nastaju otekline, keratinski
prstenovi i potkoZna krvarenja u papilama. Uko-
liko se smanji protok mleka u mlekosabirniku,
a vizuelno i palpatorno, vime odaje utisak da je
zaostala veca koli¢ina mleka u njemu, potrebno
je proveriti vakuum u muznoj opremi kao i pro-
hodnostida li ima deformacija na samim papila-
ma i sfinkeru (nagazenost). Prestanak dotezanja
muznih jedinica obavezno raditi na samom po-
Cetku naredne laktacije ili kada se smanji dnev-
na proizvodnja mleka kod Zivotinja kod kojih je
primenjivan ovakav nacin izmuzanja.

Navodimo nekoliko ¢injenica koje treba znati o
muznoj opremi

= Od velikog znacaja je stabilan vakuum to-
kom muze

= Retrogradno vracanje mleka, nastaje kada
dode do spadanja muzne jedinice sa vime-
na tokom muze, skliznu¢em muzne c¢ase sa
papile.

= Broj pulzacija tokom muze od 40 do 60/min.,
predstavlja masazu papile

= Remont sisnih guma je idealno obavljati
svakih 6 meseci.

= Treba vrsiti redovno ispiranje toplom vo-
dom sa ili bez pritiska uz dezinficijense po-
sle svake muze.

Protoci mleka prilikom muZe krava su sledeci:

a) u prvih 30 s muze protok je 1 1 mleka (mle-
ko iz mlecne cisterne)

b) od 30 s do 120 s muZe, period vrlo sporog
protoka mleka (vreme potrebno da mleko
pocne da pritice iz mlecnih alveola)
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c) od 120 s do 240 s muze period velikog pro-
toka mleka

d) od 240 s do 420 s muze period laganog
opadanja protoka mleka i zavrZetak muze

Za smanjenje pojave kontagioznih uzroc¢nika
na farmama i eradikaciju supklinickih masti-
tisa, predlaZe se plan od sledecih 5 tacaka:

1. Dezinfekcija sisa pre i posle muZze

2. Promena injektora za zasuSenje kod svih
krava (tepih zasusSenje)

3. Lecenje svih klinickih mastitisa tokom lak-
tacije

4. Pravilno odrzavanje muzne opreme i

5. Iskljucivanje problemati¢nih krava iz pro-
izvodnje

Somatske celije su stari, ali uvek aktuelni
problem.

Somatske ¢elije u uzorku mleka ¢ine:

1. Leukociti — 93 procenta

2. Epitelne celije, ¢elije keratinskog sloja, iz-
umrle sekretorne ¢elije iz alveola — 7 pro-
cenata

Poveéenje broja somatskih éelija u zbirnom
uzorku mleka moZze biti posledica nekoliko
faktora tako da i samo resavanje ovog proble-
ma na farmama treba sagledati iz tog ugla.

U te faktore se ubrajaju:

= zapaljenje mlecne Zlezde

= mehanicke povrede

= toplotni stres i

= laktaciona kriva zapata i starost krava.

Laktaciona kriva zapata predstavlja procentual-
ni udeo odredenih kategorija Zivotinja na farmi
(zasu$enje, rana, srednja i kasna laktacija). Sto
je veci procenat zivotinja koje se nalaze u kasnoj
fazi laktacije, realno je ocekivati povecan broj
somatskih celija u laktofrizu.

Prilikom uzorkovanja mleka za odredivanje bro-
ja somatskih celija u laktofrizu (zbirni uzorak),
potrebno je da meSalica radi najmanje 2 minu-
ta pre uzorkovanja. Mleko se uzima kutlacom po
mogucnosti iz sredine laktofriza zbog toga Sto se
somatske ¢elije nakon nekog vremena taloze na
dno suda.

Okvirne vrednosti za koncentraciju somatskih
¢elija u zbirnom uzorku iz laktofriza iznose do

100 000/ml u zdravom zapatu. Ako ih ima vise
od 200 000/ml, potrebno je utvrditi uzrok ovog
povecanja.

Slika 6. Somatska celija i eritrociti

Ukoliko se ukaZe potreba za odredivanjem bro-
ja somatskih celija kod pojedinacnih grla u lak-
taciji, tada se grlo pomuze u kantu, a zatim se ku-
tlacom dobro izmeSa pomuZena koli¢ina mleka
i uzme uzorak. Za odredivanje broja somatskih
Celija nije moguce uzorak mleka uzeti muzom
direktno iz vimena.

Lecenje klinickog oblika mastitisa u laktaciji
se sprovodi na slede¢i nacin:

= Cestim izmuzanjem inficirane cetvrti

= antiinflamatornim lekovima

= infuzionim rastvorima i

= antibioticima
Lecenje supklinickog oblika mastitisa se izvodi:

= antibioticima na osnovu antibiograma
® sisnim zatvaraCima (spoljasnjim i unutra-
$njim)

Slika 7. Antibiogram
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Odabir antibiotika za lecenje mastitisa se
vr$i na osnovu antibiograma

Neka iskustva sa terena u le¢enju mastitisa:

Koagulaza pozitivan stafilokok (Staph. au-
reus)

Procenat izle¢enja ovog mastitisa je 30 u laktaci-
jiido 70 u zasuSenju.

1. Jedinke kod kojih se bakterioloskim proba-
ma dokaZe ovaj uzroc¢nik se obavezno iz-
dvajanju na kraj Stale i poslednje se muzu
u tom objektu.

2. LeCenje se vrsi intramamarnim injektori-
ma za laktaciju (3 aplikacije na 12h) i dava-
njem injekcionih preparata za parenteral-
nu terapiju na osnovu antibiograma tokom
2 dana.

3. U zasuSenju se terapija sprovodi odgovara-
ju¢im intramamarnim injektorima (jedna
aplikacija).

Kod stafilokoka je veliki problem relativno brzo
razvijanje rezistencije.

Slika 8. Krvna ploca sa razli¢itim uzrocnicima
mastitisa

Streptococcus agalactiae (zarazno zasuSenje
vimena)

Kod ovih mastitisa je procenat izlecenja veci od
90.

1. LeCenje treba zapoceti odmah nakon izola-
cije iz uzorka mleka i bakterija je osetljiva
na vecinu aktivnih antibiotskih supstanci.

2. Intramamarna aplikacija injektora za lak-
taciju se sprovodi prema antibiogramu.

024

Mycoplasma bovis

Bakteriolosko izleCenje ovog mastitisa nije mo-
guce.

1. Obolele jedinke se izoluju iz stada i eko-
nomski iskoriS¢avaju.

2. Kod mikoplazmi postoji problem laborato-
rijske izolacije zbog toga Ste ne radi o ru-
tinskoj dijagnostickaoj proceduri.

Corynebacterium bovis
Procenat izlecenja ovih mastitisa je veci od 95.

1. Lecenje treba zapoceti odmah nakon izola-
cije uzro¢nika iz uzorka mleka.

2. Intramamarna aplikacija injektora za lak-
taciju se sprovodi prema antibiogramu.

3. Potrebno je proveriti tehnologiju muze na
farmi i to posebno mere dezinfekcije

Enterobacteriaceae

1. Klinic¢ki tok ovih mastitisa zavisi od imun-
skog odgovora organizma zbog endotoksi-
na.

2. Postoji problem tumacenja bakterioloskih
nalaza zbog moguce naknadne kontamina-
cije uzorka.

3. Terapija koja se sprovodi je simptomatska

Streptococcus spp. (Str. uberis, disgalactiae, bo-
vis, Enteroccocus faecalis)

Procenat izle¢enja oboljenja je veci od 90.

1. Intramamarna aplikacija injektora za lak-
taciju se vrsi kod klinicke forme mastitisa
prema antibiogramu.

2. Intramamarna aplikacija injektora za zasu-
Senje po antibiogramu kod supklinicke for-
me mastitisa (dovoljna je terapija injekto-
rima za zasusenje).

Staphyloccocus spp. (koagulaza negativne stafi-
lokoke)

Procenat izlecenja je veci od 85.

1. Kod Kklinicke forme mastitisa intramamar-
na aplikacija injektora za laktaciju se vrsi
prema antibiogramu

2. Intramamarna aplikacija injektora za za-
suSenje je takode prema antibiogramu kod
supklinicke forme mastitisa (dovoljna je
terapija injektorima za zasusenje).
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Klinicke oblike mastitisa treba leciti bilo kad
u laktaciji, a supklinicke kada poc¢ne da opada
mlecnost ili na pocetku zasusenja. Do tada krave
izdvojiti na kraj objekta da se poslednje muzu.

Na kraju ovog teksta iznosimo i nekoliko na-
pomena o kolostrumu kao znacajnom prvom
sekretu mle¢ne Zlezde. Napajanje teladi kolo-
strumom treba obaviti najkasnije 2 h nakon te-
ljenja u kolicini od 3 do 4 1. Ako tele iz nekog
razloga (tesko teljenje) odbija da popije kolo-
strum, treba ga dati intragastricnom sondom.
Resorpcija antitela IgG klase se vrsi iskljuci-
vo preko sluzokoZe tankih creva, a procenat
resorpcije imunoglobulina vremenom opada.
Zbog toga je veoma vazan vremenski period
koji protekne od dolaska teleta na svet do pr-
vog napajanja.

Resorpcija 1gG preko sluzokoZe creva teleta (u

procentima) je sledeca: do 2h 96, do 6 h 64, do
24 h 32, a posle 36 h ona prestaje.

Vazno je znati da koncentracija imunoglobulina
u kolostrumu raste u zavisnosti od broja laktaci-
jaiovde navodimo prosec¢ne koncentracije IgG u
kolostrumu:

a) prvotelke — 25 g/1 IgG

b) drugotelke — 37 g/11gG i

c) trecetelke — 47 g/11gG
Ovo treba imati u vidu kada se prave banke ko-
lostruma, obi¢no zamrzavanjem u flasama od 2 1.

Otapanje zamrznutog kolostruma se ne sme iz-
voditi brzo i na visokim temperaturama (opti-

malno od 37 do 39 °C) kako bi se izbegla dena-
turacija proteina. Zagrevanje se vrsi u sudu sa
dvostrukim zidom.

Mastitis ili zapaljenje mlecne zlezde nije uzrok
nego je uvek posledica razlicitih faktora koji do-
vode do njegovog nastanka i tako se prema nje-
mu treba odnositi prilikom terapije.

METABOLICKI STATUS

Sama otpornost Zivotinja na pocetku nove lak-
tacije, direktno zavisi od njihovog metabolickog
statusa neposredno pre i posle samog partusa.
Energetski nestabilne zivotinje u pomenutom
periodu imaée manju otpornost i biti podloZnije
pojavi zapaljenja mleCne zZlezde. Mleko mastitic-
nih krava nece biti idealno hranivo za telad u pr-
vim danima Zivota, vlasnici farmi snosice trosko-
ve leCenja, susretace se sa neizvesnosc¢u u ishod
leCenja i imati gubitke zbog produZenog vreme-
na potrebnog da mleko postane dostupno za
konzum zbog karence.

Kod krava pred teljenje, vrednosti betahidrok-
sibutirata iznad 0,7 mmol/l i vrednosti glukoze
ispod 3,3 mmoll/l ukazuju na energetsku nesta-
bilnost, dok kod Zivotinja nakon teljenja vred-
nosti betahidroksibutirata iznad 1,00 mmoll/1 i
vrednosti glukoze ispod 2,8 mmoll/l imaju isti
dijagnosticki znacaj. Ovakve vrednosti parame-
tara energetskog metabolizma u duZem vremen-
skom periodu direktno uticu na jetru Zivotinja,
stvarajuci preduslove za nastanak sindroma ma-

Tabela 2. Dobar metabolicki profil krave pred teljenje

Referentne 2,0-3,0 1,4-2,7 1-1,5:1 1,08-1,6
vrednosti  mmol/l mmol/l mmmol/l g/l

Zasusenje - dobar profil

58-81

21-40 29-49 2,0-6,8 0,7-8,5 2,2-4,2 Neote.<0,7

g/l g/l mmol/l pmol/l mmol/l

Sd 0,05 0,19 0,15 0,05 5,80 2,35 4,84 0,48 0,31 0,46 0,10

Cv(%)  2,08% 10,21% 11,25% 4,88%

821%  6,55%

1 1 1 1 1 1

13,97% 10,68% 9,32% 12,49%  14,84%
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sne jetre. Vrednosti ukupnog bilirubina u krvi Zi-
votinja od preko 8,5 umoll/] su jasan pokazatelj
zamascenja jetre, kada je indikovana individual-
na terapija zivotinja. (tabela 2)

Ako je taj broj Zivotinja ve(i, potrebna je i korek-
cija obroka u tim kategorijama. NarusSena funk-
cionalnost jetre dodatno smanjuje otpornost
organizma. Pojava edema vimena u veem pro-
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STRUCNI RAD

Znacaj insekata u sirenju africke kuge svinja
i kontrola vektora kao biosigurnosna mera

Autori: Ana Vasi¢', Bojan Milovanovi¢', Dimitrije Glisi¢', Jasna Kureljusi¢', Aleksandar Zivulj?,
Mihaela Kavran?®, Branislav Kureljusi¢', Vesna Milic¢evic!

Kratak sadrZaj: Africka kuga svinja (AKS) je virusna hemoragicna bolest domacih i divljih svinja koja se od 2007.
godine kontinuirano Siri Evropom u pravcu zapada, nakon $to je virus africke kuge svinja (AKSV) unet iz Afrike u
Gruziju. U Srbiji, pojava AKS je potvrdena 2019. godine od kada se pojavljuje svake naredne godine. Bolest ima
znacajne posledice po zdravlje Zivotinja, ekonomiju i drustvo, a nedostatak specificne terapije i vakcine u Evropi
Cini je prioritetnom za sprecavanje, kontrolu i iskorenjivanje. Virus AKS je DNK virus iz familije Asfarviridae i
roda Asfivirus, koji se prenosi preko nekoliko vrsta mekih krpelja iz roda Ornithodoros, ¢ime se svrstava u grupu
arbovirusa koje prenose artropodni vektori. U Evropi je prisustvo mekih krpelja roda Ornithodoros ograniceno
na vrstu Ornithodoros erraticus i odredena podruéja u juZnoj Spaniji. Dokazano je da tvrdi iksodidni krpelji, koji
su najrasprostranjeniji u Evropi, nisu bioloski vektori ovog virusa. Medutim, druge artropodne vrste kao Sto su
insekti iz familija Ceratopogonidae, Culicidae, Tabanidae i Muscidae mogu biti mehanicki vektori, iako je njihova
uloga u Sirenju bolesti i odrzavanju AKSV u Evropi jos uvek nedovoljno jasna. U slucaju potvrde AKS, mere koje
se primenjuju ukljucuju ogranicavanje kretanja svinja, poboljSanje biosigurnosnih mera i standarda u uzgoju
svinja, brzu detekciju i uklanjanje zaraZenih Zivotinja i edukaciju vlasnika o rizicima i preventivnim merama za

pojavu i Sirenje AKS.

Kljuéne reci: Africka kuga svinja, biosigurnosne mere, insekti, Srbija, vektori

Sta karakterise vektorski put transmisije
arbovirusa?

APACITET vektora, zavisi od brojnih fakto-
K ra ukljucujuci brojnost vektora, karakteri-

stike patogena i faktore Zivotne sredine.
Znacajan deo ovog slozenog proracuna, speci-
ficnog za svaku vrstu vektora i patogena je kom-
petentnost vektora da usvoji patogen, odnosno
sposobnost vektora da bude inficiran, sposob-
nost patogena da se umnozi u telu vektora i na
kraju, sposobnost vektora da prenose patogen.
Procena rizika prenosa patogena od strane vek-
tora ukljucuje analizu faktora kao Sto su: broj-
nost vektora, njihova distribucija, troficka prefe-
rencija prema svinjama i verovatno¢a kontakta
sa domacim i divljim svinjama. Vektori mogu
biti bioloski, kada se patogeni umnozavaju u nji-
ma i moraju da savladaju prirodne mehanizme
odbrane insekata od virusa kao Sto su barijera
srednjeg creva i barijera pljuvac¢nih Zlezda (npr.

! Naucni institut za veterinarstvo Srbije, Beograd
2 Veterinarski specijalisticki institut Pancevo, Pancevo
3 Poljoprivredni fakultet, Univerzitet u Novom Sadu, Novi Sad

kod komaraca) i mehanicki, kada na svom telu
prenose arbovirus od inficirane do prijemcive
Zivotinje.

Kada je zabelezena Africka kuga svinja u
Evropi i u Srbiji?

Africka kuga svinja (AKS) je prvi put opisa-
na u Keniji tokom dvadesetih godina proslog
veka (Montgomery, 1921). Bolest se prosiri-
la na Evropu sredinom 20. veka, ali je uspesno
eliminisana do 1990. godine, osim na ostrvu
Sardinija, delom usled prisustva vektorske vr-
ste mekih krpelja Carios (Ornithodoros) errati-
cus (Lucas, 1849). Nova epizootija u Evropi po-
Cela je 2007. godine kada je virus unet iz Afrike
u Gruziju, verovatno putem otpada iz luka. U Sr-
biji je AKS prvi put zabeleZena 2019. godine u
Podunavskom okrugu (Milicevi¢ et al. 2019), a
danas se $iri iz isto¢nih delova zemlje prema za-
padu, prateci opsti trend Sirenja virusa u Evro-
pi. Evropska komisija je 2019. godine definisala
kljucne oblasti u kojima nedostaju podaci o Si-
renju i transmisiji AKS i zatrazila od Evropske
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agencije za bezbednost hrane (EFSA) da istrazi
sezonalnost AKS, epidemiologiju kod divljih svi-
nja, odrzivost virusa u spoljasnjoj sredini i pre-
nos putem vektora kao prioritetne oblasti istra-
zivanja (slika 1)

Slika 1. Svinja obolela od AKS (NIVS, 2023)

Sta znamo o virusu Africke kuge svinja i
njegovom putu Sirenja preko artropodnih
vektorskih vrsta?

U prirodnom ciklusu u Africi, gde je virus AKS
prvo zabelezen, meki krpelji roda Ornithodoros
(Acari: Argasidae) odrzavaju i Sire virus kroz po-
pulacije nekoliko vrsta divljih svinja, medu ko-
jima bradaviCaste svinje (Potamochoerus lar-
vatus) imaju najznacajniju ulogu (Molini et al.
2022). Odrasli meki krpelji Ornithodoros mouba-
ta (Murrey, 1877) koji su bioloski vektori virusa
AKS se hrane viSe puta tokom Zivota, a na infici-
ranim svinjama prenose virus na druge krpelje,
kao i na prijemcive svinje dok se hrane. Samo u
Spaniji i na Sardiniji se odrzava silvati¢ni ciklus
virus AKS izmedu divljih svinja i mekih krpelja
vrste C. erraticus (Jori and Bastos, 2009), dok u

ostalim regionima Evrope nema pojave argasid-
nih krpelja te je prenosenje virusa AKS ovim pu-
tem nemoguce. Kao glavni faktor Sirenja AKS u
Evropi oznacena je populacija divljih svinja, kod
koje se, nakon pocetnog talasa sa visokim sto-
pama smrtnosti, bolest ustalila kao endemska
(Zani et al. 2020). Uginule divlje svinje sluze kao
primarni rezervoari virusa (Chenais et al. 2019).
Potencijalna uloga (vektorska ili kao rezervoa-
ra virusa) mnogih artropodnih vrsta kod kojih
je tokom istraZivanja sa terena ustanovljeno pri-
sustvo DNK virusa AKS i dalje nije dovoljno ja-
sna. Ovde treba napomenuti da su istrazivanja
koja ukljucuju oglede prenoSenja patogena pu-
tem vektora kompleksna, da zahtevaju specific-
ne laboratorijske uslove, kao i obuceno osoblje
za izvodenje ovakvih eksperimenata. Ipak, ogle-
di transmisije patogena i uvid u kompetentnost
vektora daju pouzdane odgovore o vektorskoj
ulozi neke artropodne vrste.

Za vrste artropoda koje su potencijalno oznace-
ne kao vektorske za virus AKS u Evropi, poznato
je da se on ne moZe umnoziti u iksodidnim krpe-
ljima (Acari: Ixodidae) vrsta Ixodes ricinus i Der-
macentor reticulatus, iako je virusna DNK detek-
tovana u njima do osam nedelja nakon hranjenja
(de Carvalho Ferreira et al. 2014).

Uloga insekata u prenosSenju virusa AKS i dalje
nije dovoljno istraZena, ali nova saznanja daju
neke od odgovora na pitanje uloge pojedinih ar-
tropoda. Tako je nova studija EFSA nedvosmi-
sleno dokazala da virus AKS moze biti Ziv u telu
komaraca Aedes albopictus (Skuse, 1895) (Dip-
tera: Culicidae) u razliCitom vremenskom pe-
riod, zavisno od spoljasnje temperature. Tako
je virus AKS reizolovan brzo posle infekcije na
spoljasnjoj temperaturi od 20 °Ci 30 °C, dok pri
spoljasnjoj temperaturi od 10 °C virus opsta-
je 120 h. Medutim, kada su svinje hranjene in-
ficiranim komarcima nije dolazilo do nastan-
ka bolesti (Blome et al. 2024). Jedna studija o
kompetentnosti komaraca iz Juzne Afrike nije
potvrdila da komarci mogu da prenose virus
AKS (Plowright et al. 1994), bez obzira na po-
datke o detekciji DNK virusa AKS u komarcima
(Herm et al. 2020).

Kada se govori o muvama, za stajsku muvu Sto-
moxys calcitrans (Diptera: Muscidae) koja je
obligatni hematofagni insekt poznato je da ona
prenosi virus AKS na domace svinje do 24 sata
nakon hranjenja (Forth et al. 2018). Takode je
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dokazano da virus AKS u stajskim muvama op-
staje 24h na 30 °C, 72h na 20 °C, a ¢ak 7 dana na
10 °C (Blome et al. 2024). Uloga zelenih muva
Lucilia (Diptera: Calliphoridae) i domacih muva
Musca (Diptera: Muscidae) je i dalje nedovolj-
no ispitana (slika 2). Dokazano je da stadijumi
larvi L. sericata nemaju ulogu u prenosenju vi-
rusa AKS, ali odrasle muve imaju (Forth et al.
2018). U studiji iz Estonije, na farmi koja je bila
inficirana sa virusom AKS, virusna DNK je utvr-
dena kod dve muve vrste M. domestica i jedne
Drosophila muve (Herm et al. 2020). U jednoj
drugoj studiji je potvrdeno da muve M. dome-
stica, Calliphoridae i S. calcitrans, tokom epizo-
otije AKS, nose DNK virusa AKS (Turcinavicie-
ne et al. 2020).

Slika 2. Stadijumi larvi muva koji su uneli krv
obolelih svinja (NIVS, 2023)

Jedna studija, sprovedena u Rumuniji, je dokaza-
la da kulikoidi (Diptera: Ceratopogonidae) nose
DNK virusa AKS posle unosa inficiranog krvnog
obroka (Balmos et al. 2021). Medutim, u ovoj
studiji nedostaju podaci o kompetentnosti kuli-
koida kao vektora za virus AKS.

Dugo se smatralo da konjske muve roda Taba-
nus (Diptera: Tabanidae) mogu imati ulogu me-
hanickog vektora virusa AKS, ali nije ustanovlje-
no prisustvo DNK virusa AKS u insektima koji su
uneli krvni obrok poreklom od svinja (Blome et
al. 2024), tako da je verovatno da ovi insekti ne-
maju ulogu u prenosenju virusa AKS.

Svinjska vas Hematopinus suis je parazit koji
Zivi na koZi svinja i najceSce se srece u hladni-
jim klimatskim uslovima. Dokazano je da ova vas
moze preneti virus AKS izmedu zaraZenih i zdra-
vih svinja, $to znaci da bi trebalo razmotriti njen
potencijal kao vektora prenosenja ovog virusa u
buduc¢im studijama. Prema trenutno dostupnim
podacima, ove studije joS$ nisu radene.

Kontrola vektora kao biosigurnosna mera

Efikasno upravljanje pojavom AKS zahteva sveo-
buhvatan pristup koji uzima u obzir lokalne ob-
rasce bolesti, izbijanje zaraze medu divljim svi-
njama, potencijalna mesta pojacanog prenosa,
kao i aktivnosti ljudi. U Srbiji, losa biosigurnost
u ruralnim podrucjima sa malim porodi¢nim far-

Slika 3. Neadekvatne biosigurnosne mere na farmi
— moguénost prenosa virusa AKS putem insekata
(NIVS, 2023)
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mama, predstavlja poseban izazov (Kureljusic et
al. 2024). Iz tih razloga je potrebno sistematski
raditi na podizanju i odrzavanju biosigurnosnih
mera u proizvodnji svinja kod nas (slika 3).

Dobra higijena na farmi sprecava razvoj larvi
mnogih vrsta insekata za koje je potrebno vlazno
staniSte bogato organskim materijama. Spreca-
vanje kontakta odraslih vektora-insekata sa Zzi-
votinjama na farmama svinja i u domacdinstvima
je posebno od velikog znacaja. Muve, kao Sto je S.
calcitrans mogu da se kre¢u u precniku od jed-
nog do dva kilometra od mesta gde su se izlegle,
a cak i do osam kilometara u potrazi za domaci-
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STRUCNI RAD

Helminofauna fazanske divljaci u Srbiji

Autor: lvan Pavlovi¢

Kratak sadrZaj: Parazitoze uzrokovane helmintima predstavljaju kod fazana znacajan zdravstveni
problem. Istrazivanja koja su radena Sirom sveta su ukazala da se helmintoze srecu podjednako Cesto
kod ptica u prirodnim stanistima kao i kod onih u farmskom drzanju. Najcesce su zastupljene infekcije
cestodama i nematodama. Tokom istrazivanja koja su radena u periodu od 1987. do 2017. godine, na ve¢em
broju fazanerija i loviSta Sirom Srbije, ustanovljeno je prisustvo sledecih parazita: Raillietina tetragona, R.
echinobotrida, Davainea proglotina, Syngamus trachea, Acuaria haemulosa, Ascaridia galli, Ascaridia
columbae, Heterakis isolonche, Heterakis gallinarum, Capillaria gallinae, Capillaria columbae, Capillaria
annulata i Capillaria phasianina. Intenzitet infekcije nije bio posebno visok, izuzev u slucaju infekcija izazvanih
askaridijama, heterakidama i singamidama. Stepen infekcije je u velikoj meri zavisio od starosti ptica.

Kljuéne reéi: cestode, epizootiologija, fazani, helminti, nematode

te lovne divljaci, rasprostranjenu Sirom

sveta (Robertson 1997). Poreklo fazana je
prema ostacima iz Plioscenskog perioda razme-
de Evrope i Azije. Evropska grana fazana je izu-
mrla, a Azijski varijetet je opstao i prosirio se od
Crnog Mora preko Avganistana, Iraka i Irana ka
centralnoj Rusiji i Indiji sve do Mandzurije, ja-
panskih ostrva i sibirskih stepa. U isto vreme je
on rasiren po ostrvima Mikronezije, Formozi i
Borneu. Prema predanju, na tlo Evrope, tacnije
stare Grcke, ga donose Jason i Argonauti iz Kol-
hidija (danasnja Gruzija) iz doline reke Phasis
(Rion) — otuda i latinsko ime — Phasianus colc-
hicus (Pavlovi¢,1991). U istorijskim spisima, fa-
zani se pominju u doba Periklea u Atini. U Italiju
ga je uvezao car Klaudije 47. godine n.e. Na te-
ritoriji Isto¢nog rimskog carsta, potonje Vizanti-
je, veStacko gajenje fazana je bilo organizovano i
dobro razvijeno o temu govori i gréki lekar Ant-
himus u svom delu Diatetika. Fazan se u IX veku
Siri po Francuskoj, a u XI veku se spominje u En-
gleskoj i Ceskoj odakle se $iri po Evropi (Pavlo-
vi¢ 1991, Robertson1997, Daniel 2023). U XVIII
veku, ova ekspanzija ide u dva pravca — ka seve-
ru (Poljska, Danska, Svedska) i jugu (Madarska,
Rumunija, Srbija, Bugarska). U XIX veku, Engle-
zi ga donose u Ameriku i svoje kolonije u Africi.
Konacno, 1928. godine je nastanjen i u Australiji
(Pavlovic¢ i Floristean, 2004).

FAZANI predstavljaju najceS¢u vrstu perna-

! Naucni institut za veterinarstvo Srbije, Beograd (saradnik u

penziji)

Prvi fazani u Srbiji su se pojavili 1880. godine,
u okolini Toponice, kod Nisa. Sredinom 60-ih
godina XX veka je poceo intenzivan uzgoj u fa-
zanerijama. Broj fazanerija je rastao, a lovili
su se samo petlovi (koke se nisu lovile), pa je
broj ove divljaci rastao (Pavlovi¢,1991). Poce-
tak XXI veka je doveo do gasenja velikog bro-
ja fazanerija koje su u tranziciji dozivele istu
sudbinu kao i stoCarska proizvodnja. Fazan je i
pored toga, ostao najbrojnija pernata lovna di-
vljac¢ naSih lovista.

Obolenja parazitske etiologije, a posebno infek-
cije helmintima su redovni pratilac fazanske di-
vljaci u celom svetu. Iz tih razloga se vrse stalna
istrazivanja ovog problema, kako u fazanerija-
ma, tako i kod ptica u prirodi (Tampieri et al.
2005, Goldova et al. 2006, Gtrler et al. 2012).
U Srbiji su ova istrazivanja bila najintenzivnija
od sredine 80-ih godina XX veka pa do prve de-
kade XXI veka, a od onda su radena samo spo-
radi¢no (Pavlovi¢, 1991, Pavlovi¢ et al. 1992,
2012). Cilj ovog rada je bio da se prikaZu najce-
$Ce i najvaznije helmintoze fazana u farmskom
odgoju i loviStima u Srbiji, ustanovljene tokom
istrazivanja koja su radena u periodu od 1987.
do 2017. godine.

Tokom ovih istrazivanja, od cestoda su ustano-
vljene: Raillietina tetragona, R. echinobotrida i
Davainea proglotina.

Davainea proglottina spada u patogenije vr-
ste, narocito kod mladih ptica, a posebno ukoli-
ko se nade u velikom broju. Odrasle pantljicare
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Slika 1. Raillietina echinobothrida u crevu

su duge 0,5-3 mm, sa 4 do 9 proglotida. Pantlji-
Care su ,ukopane” u mukozu duodenuma. Gra-
vidne proglotide se izbacuju izmetom. Jaja se
izlegu kada ih progutaju razlicite vrste puzic¢a
iz rodova Limax, Cepaea, Agriolimax i Arion kod
kojih se razvijaju cisticerkoidi infektivni za pti-
ce (Pavlovi¢ i Rogozarski, 2017). Kod obolelih
ptica, perje je bez sjaja i nastaju: usporeno kre-
tanje, dispneja (oteZano disanje), paraliza nogu
i smrt kod jakih infekcija. Na obdukciji se u cre-
vima uocavaju: mikroskopski zadebljala muko-
zna membrana sa krvarenjima, smrdljiva sluz i
nekroza.

[z roda Raillietina, kod nas sre¢emo Raillietina
echinobothrida i R. tetragona. Gravidne progloti-
de se prenose fecesom i jaja u njima mogu ostati
dugo vitalna. Prelazni domacini su mravi (Phei-
dole i Tetramorium) i artropode (Calathus, Ama-
ra) u kojima se razvijaju cisticerkoidi (Pavlovic i
Rogozarski, 2017). Hroni¢ne infekcije karakteri-
Su smanjen rast, mrsavost i slabost. Izmet fazana
postaje vodenast, sa primesama krvi neprijat-
nog mirisa. Najpatogenija je R. echinobothrida.
Na mestu fiksacije parazita se mogu razviti ¢vo-
ri¢i i hiperplasti¢ni enteritis. Ova pojava se nazi-
va nodularno oboljenje pantljicara i pojavljuje se
kod jakih infekcija. Infekcije pantljicarom R. te-
tragona su manje patogene, ali mogu da dovedu
do smanjenih prirasta (Cotofan et al. 2003, Ive-
ti¢isar. 2003).

Od nematoda su ustanovljene infekcije sa: Syn-
gamus trachea, Acuaria haemulosa, Ascaridia
galli, Ascaridia columbae, Heterakis isolonche,

Heterakis gallinarum, Capillaria gallinae, Capil-
laria columbae, Capillaria annulata i Capillaria
phasianina (Pavlovic¢ et al. 2009).

Syngamus trachea su paraziti crvene boje i oba
pola se sre¢u u permanentnoj kopulaciji. Do in-
fekcije dolazi kada se infektivna jaja ili larve
unesu u digestivni trakt. Razvojni ciklus moze
biti direktan ili indirektan kada larve mogu
progutati kiSne gliste, puzevi, muve ili druge
artropode (Pavlovi¢ i Rogozarski, 2017). Ka-
rakteristi¢ni znaci infekcije su dispnea i guSe-
nje koje nastaje kada se sluz nakupi u dusni-
ku (zevanje). Smrt nastupa kada sluz blokira
dusnik. Kao klinicki znaci se takode primecu-
ju iscrpljenost, anemija i slabost. Prilikom post
mortem pregleda, leS je anemican, a odrasli pa-

Slika 2. Syngamus trachea u traheji
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Slika 3. Acuaria hamulos u zelucu

raziti se vide makroskopski kada se otvori tra-
heja (Pavlovi¢ 1991, Iveti¢ i sar. 2003, Pavlovi¢
etal. 2023).

Acuaria hamulos se srece u apscesima ispod ro-
znog sloja Zeluca. Jaja se izbacuju preko fecesa i
razvijaju u larve nakon ulaska u prelaznog doma-
¢ina skakavaca iz vrsta Melanoplus, Oxya i Spat-
hosternum (Pavlovi¢ i RogoZarski, 2017). Pra-
vi domacin se inficira kada u organizam unese
prelaznog domacina. Kod tezih slucajeva, infek-
cije se pojavljuju klonulost, slabost, anemija i is-
crpljenost. Mogu se naci i rupture na zZelucu. Kod
teskih infekcija, keratinski sloj moZe biti oStecen
ili zahvacen nekrozom (Iveti¢ i sar. 2003, Flori-
stean et al. 2003).

Askaridioza je Cesta helmintoza fazana izazvana
sa Ascaridia galli i A. columbae. Jaja se prenose
putem izmeta domacina i razvijaju na otvorenom,
gde dostizu infektivni stadijum. Infekcija nastaje
kada novi domacin unese u sebe infektivna jaja
koja sadrze L, larve. Histotrofna faza je normalni
deo zivotnog ciklusa, a njena duzina zavisi od bro-
ja unetih infektivnih jaja. Posle ove faze, askarisi
se smestaju u tanka creva (Iveti¢ i sar. 2003). Kli-
nicka slika obuhvata gubitak apetita, opustenost
krila, nakostreSenost perja, gubitak tezine, sma-
njenu produkciju jaja, anemiju, dijareju i poveca-
nje broja uginuca (Fedynich 2008).

Heterakidoza se najcesce srece kod fazana dr-
zanih na ispustima (Pavlovi¢ 1991, 2023). Uzro-
kovana je sa Heterakis isolonche i Heterakis gal-
linarum. Razvojni ciklus je direktan. Kis$ne gliste
i kuéne muve mogu biti domacini koji je meha-
nicki prenose. Kada fazani progutaju infektivna
jaja, iz njih se u tankom crevu izlegu larve koje
za 24 Casa dospeju do cekuma gde se razvijaju
u odrasle parazite (Pavlovi¢ i sar. 2003). Larve
H. isolonche mogu imati fazu razvoja u tkivu pre
nego Sto predu u adultni oblik. Na cekumu se po-
javljuju znacajna zapaljenja i zadebljanje muko-
ze sa krvarenjem uz nodularni tiflitis (Iveti¢ i sar.
2003, Menezes i sar. 2003), Od klinickih simpto-
ma su prisutni dijareja i iscrpljenost. Najvaznija
uloga nematode H. gallinarum je mogu¢nost pre-
noSenja protozoe Histomonas meleagridis na fa-
zane. Jedinke protozoe H. meleagridis mogu pre-
Ziveti u jajima parazita H. gallinarum godinama.

Kapilarioza je Cesta infekcija fazana. Od visSe vr-
sta ovih parazita, u naSoj sredini se srec¢u Capil-
laria gallinae, C. columbae, C. annulata i C. pha-

Slika 4. Ascaridia galliu crevu
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Slika 5. Heterakis isolonche u cekumima
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STRUCNI RAD

Savremeni trendovi u kontroli pcelinjeg
krpelja Varroa destructor

Autori: Nemanja M. Jovanovi¢', Uros Glavini¢?, Marko Ristanic¢?, Stefan Jelisi¢?, Jovan Blagojevic¢?,
Jevrosima Stevanovic¢?, Zoran Stanimirovic?

Kratak sadrZaj: Pcelinji krpelj Varroa destructor predstavlja najvecu pretnju za medonosne pcele Apis
mellifera, uzrokujuci ozbiljne probleme u pcelinjim zajednicama Sirom sveta. Ovaj ektoparazit se hrani masnim
tkivom i hemolimfom pcela, $to slabi njihov imunitet i doprinosi Sirenju virusa, kao Sto je virus deformisanih
krila, a to dodatno ugrozava zdravlje pcela. Kontrola Varroa krpelja je klju¢na za ouvanje pcelinjih zajednica

Uvod

CELINJI Krpelj Varroa destructor (Acari:

Varroidae) se smatra najStetnijim para-

zitom medonosne pclele Apis mellifera L.
Rasprostranjen Sirom sveta, ovaj parazit je vo-
deci uzrok slabljenja i gubitka pcelinjih zajed-
nica (Stanimirovi¢ et al. 2019). Kao ektopara-
zit pcela, Varroa izaziva ozbiljne zdravstvene
probleme kod domac¢ina zbog ishrane masnim
tkivom i hemolimfom pcela na svim stupnjevi-
ma njihovog razvoja (Rosenkranz et al. 2010;
Ramsey et al. 2019). Pored toga, Varroa ima
ulogu mehanickog i/ili bioloskog vektora pa-
togenih mikroorganizama, posebno virusa, sa
potencijalom da pogorSa postojece infekcije.
Kombinacija varoe i virusa deformisanih kri-
la je posebno opasna za zdravlje pcela zbog
negativnog uticaja na njihov imunitet i dugo-
vecnost (Jack and Ellis, 2021, Jovanovi¢ et al.
2022). Negativan uticaj na pcele ima i kombi-
nacija varoe i virusa akutne paralize (Francis
etal. 2013).

! Katedra za parazitologiju, Fakultet veterinarske medicine u
Beogradu

2 Katedra za biologiju, Fakultet veterinarske medicine u Beo-
gradu

i u tu svrhu su isprobane brojne metode, ali su se u péelarskoj praksi zadrzale samo hemijske supstance i
jedinjenja sa zadovoljavaju¢om akaricidnom efikasnos¢u. Sinteticki akaricidi su efikasni, ali postoji rizik od
pojave rezistencije parazita i zadrzavanja hemikalija (u vidu rezidua) u kosnici i pelinjim proizvodima. Prirodna
jedinjenja, pre svega organske kiseline i etericna ulja, imaju zadovoljavajucu, ali varijabilnu efikasnost, a
prednost im je Sto ne dovode do rezistencije parazita. Zbog toga je upotreba samo jedne metode nedovoljna,
te se preporucuje kombinacija razliCitih strategija za dugorocnu i efikasnu kontrolu populacije Varroe.

Kljuéne reéi: Apis mellifera, hard akaricidi, litijum citrat, soft akaricidi, Varroa destructor

Jedan od osnovnih preduslova za odrzavanje
zdravih i jakih pcelinjih zajednica je pracenje i
kontrola infestacije Varroa parazitom. Za kon-
trolu su isprobane razlic¢ite metode. Biotehnic-
ke metode su se pokazale neefikasnim, te je da-
nas hemijska kontrola dominantna i ogleda se u
upotrebi tzv. hard i soft akaricida (Stanimirovic¢
etal. 2019). Koris¢enje sintetskih akaricida obez-
beduje visoku efikasnost protiv varoe. Medutim,
ogranicavajuci faktori njihove primene su pojava
rezistencije Varroa krpelja na ove akaricide (Ka-
mler et al. 2016; Beaurepaire et al. 2017; Stara
et al. 2019) i prisustvo rezidua akaricida u pce-
linjim proizvodima (Ostiguy et al. 2019). Osim
toga, brojna istrazivanja su dokazala neZeljene
efekte rezidua hard akaricida na zdravlje pcela
(Jack and Ellis, 2021). Stoga se u pcelarstvu sve
viSe koriste soft preparati u kontroli Varroa krpe-
lja i tada nema rizika od pojave rezistencije i rezi-
dua u kosnici (Rosenkranz et al. 2010). Od broj-
nih testiranih prirodnih preparata, efikasnost u
kontroli Varroa krpelja ispoljile su organske kise-
line (pre svega mravlja i oksalna kiselina) i neka
eteri¢na ulja (veéina na bazi timola), te su oni Ce-
sto korisceni za izradu komercijalnih formulacija
(Jack and Ellis, 2021). Na Zalost, efikasnost nave-
denih soft akaricida je varijabilna a organske ki-
seline (posebno oksalna kiselina) i eteri¢na ulja
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(posebno timol i mentol) mogu biti Stetni kako za
odrasle pcele, tako i za njihovo leglo u svim ra-
zvojnim fazama (Stanimirovi¢ et al. 2019). Zbog
svega navedenog, upotreba preparata sa jednom
aktivnom supstancom nije trajno reSenje, vec¢ je
potrebno kombinovati preparate sa razlicitim
aktivnim supstancama, formiraju¢i delotvornu
strategiju kako bi se postigli adekvatni rezultati
u borbi protiv Varroa krpelja.

Upotreba soft akaricida

Termin soft se odnosi na ¢injenicu da ovi aktivni
sastojci sadrze hemikalije koje se nalaze u priro-
di i ¢esto su komponente razlic¢itih vrsta biljaka.
Predstavnici soft akaricida su organske kiseli-
ne (mravlja, oksalna i mle¢na), dok se u ovu gru-
pu ubrajaju i eteri¢na ulja koja ukljucuju timol,
mentol, kamfor i eukaliptol.

Mravlja kiselina

Mravlju kiselinu pcelari redovno koriste za kon-
trolu Varroa krpelja od sredine 80-ih godina pro-
Slog veka. Nacin delovanja mravlje kiseline nije
potpuno razjasnjen, ali ima nalaza koji ukazuju
da ona verovatno inhibira transport elektrona u
mitohondrijama krpelja vezujuci se za citohrom
¢ oksidazu. Postoji nekoliko razlic¢itih formulaci-
ja mravlje kiseline u obliku gela, tableta ili tec-
nog rastvora (Giusti et al. 2017, Pietropaoli and
Formato, 2019). Utvrdeno je da je efikasnost
mravlje kiseline neSto bolja kod formulacija sa
sporim otpustanjem (Pietropaoli and Formato,
2019) i to je jedini miticid koji je imao sposob-
nost da eliminiSe i krpelje unutar zatvorenih ¢e-
lija legla. Ve¢ina eksperimenata u kojima je te-
stirana efikasnost mravlje kiseline protiv varoe
dala je pozitivne rezultate (Giusti et al. 2017, Pi-
etropaoli and Formato, 2019), pri ¢emu je efi-
kasnost obi¢no u opsegu od 35 do 75 procena-
ta. Nova formulacije mravlje kiseline u obliku
traka — Formic Pro, olakSava upotrebu mra-
vlje kiseline sa ve¢im efektom i manje Stete po
pcelinje zajednice. Faktori kao $to su: spoljasnja
temperatura, koli¢ina legla u zajednicama i uda-
ljenost legla od mesta isparavanja mravlje kise-
line mogu uticati na efikasnost tretmana (Unde-
rwood and Currie, 2003). Mravlja kiselina moze
izazvati mortalitet legla i matica pcela ukoliko
je spoljasnja temperatura previse visoka (Gio-
venazzo and Dubreuil, 2011), a moZe negativno
uticati i na pamcenje pcela (Gashout et al. 2020).

Oksalna kiselina

Oksalna kiselina se efikasno koristi ve¢ neko-
liko decenija bez prijavljenih slucajeva pojave
rezistentnih krpelja (Maggi et al. 2017). Posto-
ji viSe razli¢itih mehanizama delovanja oksalne
kiseline. Ona najces¢e ubija varou pri kontaktu
razarajuci kutikulu krpelja i vrsi spazam ostija,
a takode je efikasna i u stimulaciji negovatelj-
skog ponasanja pcela, te one sa sebe efikasnije
uklanjaju krpelje (Jack and Ellis, 2021). Pcelari
obicno tretiraju svoje kolonije sa 23% rastvorom
oksalne kiseline, rastvarajuéi oko 35 g dihidrata
oksalne kiseline (Api-Bioxal) u jednom litru ras-
tvora Secera i vode u odnosu 1:1 (teZina) i na-
kapavaju 50 ml rastvora izmedu gornjih delova
ramova (5 do 6 ml po ulici pcela). Neki pcelari
prskaju 3-4 ml rastvora direktno na svaku povr-
Sinu ramova sa pc¢elama. Drugi pcelari, posebno
oni u umerenim klimatskim zonama, koriste me-
tod sublimacije oksalne kiseline (ili je ispare ako
koriste dihidrat oksalne kiseline) unutar zajed-
nice tokom zime kako ne bi morali da otvaraju
koSnice.

Oksalna kiselina je najefikasnija tokom perioda
bezlegla (Gregorc etal. 2016), zbog toga Sto nece
ubiti krpelje koji su unutar zatvorenih C¢elija.
Preporuka za upotrebu oksalne kiseline je u pe-
riodu od 15. novembra do 15. decembra kada su
spoljne temperature u opsegu od 5 °C do 10 °C,
optimalno 8 °C. Medutim, neki pcelari tretiraju
kosnice oksalnom kiselinom jednom nedeljno,
tokom tri nedelje, kada je prisutno leglo (Jack
and Ellis, 2021). Nedavne studije su prikazale
razlicite rezultate u pogledu toga koja je meto-
da primene oksalne kiseline najsvrsishodnija u
kontroli varoe (Gregorc et al. 2016). Sve metode
primene su ispoljile efikasnost, ¢esto rezultira-
juc¢i mortalitetom varoe ve¢im od 90 procenata.
Efikasnost moze biti i veca kada su zajednice
bez legla (Gregorc and Sampson, 2019). Ipak,
prijavljeni su i negativni uticaji na razvoj legla,
ponasanje i dugovecnost pcela pri upotrebi ok-
salne kiseline (Schneider et al. 2012), jer je rec
o izuzetno korozivnom sredstvu. U cilju izbega-
vanja negativnih efekata oksalne kiseline, radi se
na novim formulacijama i nac¢inima aplikacije u
vidu traka (Golden Bee STRONG) koje proizvodi
kompanija Golden Bee Beograd i koji je na ispi-
tivanju u laboratoriji za genetiku domacih Zivo-
tinja divljaci i pCela na Fakultetu veterinarske
medicine u Beogradu.
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Eteri¢na ulja

Timol je najcesce Koris¢eno etericno ulje za tret-
man varoe i verovatno deluje tako $to se vezuje za
oktopaminske ili GABA receptore (Johnson et al.
2010). Komercijalno dostupni tretmani na bazi ti-
mola (Apiguard, Api Life Var, Thymovar) formu-
lisani su u razli¢itim oblicima, kao gel pakovanja,
tablete i celulozne obloge, kako bi omogudili po-
stepeno oslobadanje isparljivih materija. Slicno
mravljoj kiselini, efikasnost timola zavisi od tem-
perature i kolic¢ine legla unutar drusStva. Tempera-
ture izmedu 20 i 30 °C su obi¢no najpogodnije za
delotvornost timola, dok ispod 15 °C on gubi efi-
kasnost. Tretmani na bazi timola obi¢no ubijaju
35-80 procenata varoe (Jack and Ellis, 2021). Ti-
mol moZe biti Stetan za leglo i matice pcela kada se
primenjuje u periodima visokih spoljasnjih tem-
peratura, a moZe uticati i na promenu organolep-
tickih svojstava meda i drugih pcelinjih proizvoda.
Upotreba proizvoda na bazi timola se praktikuje
Sirom sveta, sa manjom ili vecom efikasnoscu.

Glavni sastojak vecine eteri¢nih ulja su monoter-
peni, a vecina ovih ulja deluje kao fumigant, sli¢-
no timolu. Neka od njih iz belog luka, karanfili¢a
i mentola, ispoljila su kontaktna akaricidna svoj-
stva protiv varoe (Goswami and Khan, 2013).
Efikasnost ostalih eteri¢nih ulja varira, pri cemu
vec¢ina daje slabu ili nikakvu kontrolu varoe.
Glavna prepreka za postizanje visokih i dosled-
nih nivoa kontrole varoe, bez obzira na lokaci-
ju ili klimatske uslove, je nedostatak efikasnih
metoda primene i formulacija koje omogucava-
ju stalno oslobadanje aktivnih supstanci (Sabahi
et al. 2017). Ovde ima i obecavajucih rezultata:
u laboratorijskim studijama, mentol, karanfili¢
i ulje origana uzrokovali su smrtnost krpelja od
87 do 100 procenata, dok su ulje ruzinog drve-
ta i komoraca izazvali 65 procenata smrtnosti. U
terenskim istrazivanjima (na pcelinjacima), ulje
belog luka ubijalo je 73 procenta, dok je ulje ori-
gana, primenjeno elektricnim isparivac¢ima ubilo
97 procenata varoe (Sabahi et al. 2017).

Upotreba hard akaricida

Izraz hard akaricidi se odnosi na Cinjenicu da oni
sadrZe sintetisane hemikalije, a ne na njihov efe-
kat na pcele ili korisnika. Amitraz, kumafos i pi-
retroidi (flumetrin i tau-fluvalinat) su neki od
najcesce koriscenih sintetickih akaricida u odo-
brenim veterinarskim medicinskim proizvodi-
ma u Evropi i Sirom sveta.

Amitraz

Amitraz je registrovan za upotrebu u pcelarstvu
u mnogim zemljama u vidu komercijalnih pre-
parata (Biowar 500, Apiwarol, Apivar). Prepara-
ti Biowar 500 i Apivar su formulacije amitraza
u vidu traka koje se postavljaju izmedu ramova
sa leglom, dok se Apiwarol primenjuje fumiga-
cijom. Mnoge studije su dokazale da je amitraz
veoma efikasan u kontroli varoe, zato Sto dovo-
di do mortaliteta ovog parazita u opsegu od 75
do 95 procenata. Upotreba amitraza u SAD je
bila povezana sa niskim gubicima pcelinjih dru-
Stava tokom zime (Haber et al. 2019). U nedav-
nom istrazivanju, sprovedenom u 30 evropskih
zemalja, utvrdeno je da se za kontrolu varoe naj-
CesSce Kkoristi amitraz (u 62 procenata slucajeva)
pri cemu se u zemljama Isto¢ne Evrope najce-
$¢e primenjuje amitraz putem fumigacije, a u ze-
mljama zapadne Evrope dominira upotreba tra-
ka sa amitrazom (Brodschneider et al. 2023).

Vazno je naglasiti da pcelari cesto kupuju druge
proizvode koji sadrze amitraz ili sami prave ras-
tvor u koji natapaju papirne trake koje stavlja-
ju na ramove sa leglom. Ipak, treba pomenuti da
visoke doze amitraza mogu negativno uticati na
preZzivljavanje legla (Tome et al. 2020), na odrzi-
vost sperme trutova, na funkciju srca pcela i nji-
hovu toleranciju na viruse (O’Neal et al. 2017),
kao i na pojavu i odrzavanje rezistencije varoe na
amitraz (Jack and Ellis, 2021, Rinkevich, 2020).

Organofosfati

Kumafos je registrovan za upotrebu u Evropi, kao
i u SAD. Organofosfati, poput kumafosa, inhibira-
ju acetil-holinesterazu, ¢ime sprecavaju hidroli-
zu acetilholina na sinapsama (Casida and Durkin
2013). Postoji nekoliko proizvoda na bazi kumap-
hosa. Asuntol 50 je bio u formulaciji praha i prime-
njivan tako Sto se mesSao sa Se¢erom u prahu i po-
sipao izmedu ramova sa leglom. Drugi proizvodi
su u vidu tecnosti (na primer Perizin) i primenju-
ju se nakapavanjem izmedu ramova sa leglom, dok
je CheckMite formulacija namenjena iskljucivo za
upotrebu u pcelarstvu u vidu traka. One se posta-
vljaju po dve po telu kosSnice dijagonalno izmedu
zadnjeg rama legla i rama sa pergom. Primenjuju
se od 15. novembra do 15. decembra pri dnevnim
temperaturama od 5 °C do 10 °C, optimalno 8 °C.
CheckMite, kao i ostali preparati na bazi kumafo-
sa se mogu koristiti tokom iste godine u kombina-
ciji sa amitrazom, mravljom kiselinom i timolom.
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Upotrebljen u kombinaciji sa preparatima na bazi
tau-fluvalinata i flumetrina, on Stetno utice na ra-
zvoj pCelinjeg legla, orijentaciju, radnu sposobnost
i ukupno preZivljavanje zajednice. Preporucuje se
izbegavanje njegove upotrebe u prolece.

Rezistencija varoe na kumafos je zabelezena Sirom
sveta. Pored toga, mnogi pcelari ne Zele da koriste
kumafos zbog njegove visoke cene i negativnih efe-
kata na pcele. Primeceno je da kumafos smanjuje
sposobnost ucenja i pamcenja pcela, prezivljava-
nje legla, preZivljavanje matica, odrZivost sperme u
spermotekama matica i da utice na mnoge meta-
bolicke reakcije u telu pcela (Jack and Ellis, 2021).

Piretroidi

Gotovo sve zemlje u kojima se pcele uzgajaju, do-
zvoljavaju upotrebu piretroida za kontrolu varoe
zbog njihove sposobnosti da eliminiSu ove para-
zite u malim koncentracijama uz relativno ni-
sku toksi¢nost za pcele. Piretroidi ometaju neu-
rotransmisiju kod parazita blokiraju¢i transport
natrijuma i kalijuma u kalijum-natrijumskim ka-
nalima, $to dovodi do produzenog perioda otvo-
renih kanala. Uspeh ovih hemikalija uglavnom
proizlazi iz njihove sposobnosti da izazovu po-
remecaj na sinapsama, uzrokujuci konvulzije kr-
pelja, koji zatim otpadaju sa pcela.

Proizvodi Apistan (aktivni sastojak tau-fluvalinat)
i Bayvarol (aktivni sastojak flumetrin) su formula-
cije u obliku traka impregniranih aktivnim sastoj-
cima. Trake se postavljaju (kace) izmedu ramova
sa leglom na period od 6 do 8 nedelja. Apistan je
bio Siroko koris¢en u Evropi tokom 80-ih godina
proslog veka i pocetkom i sredinom 90-ih u SAD,
sa efikasnoS¢u ve¢om od 90 procenata. Medutim,
pcCelari su smanjili upotrebu Apistana kada su na-
stali problemi sa rezistencijom krpelja (Jack and
Ellis, 2021) zbog mutacija gena za funkcionisanje
natrijum-kalijumskih kanala kod krpelja. Pored
toga, pojedine studije su dokazale i znacajne ne-
gativne efekte po pcele kao $to su: smanjeno pre-
zivljavanje legla, proizvodnja manjih matica, pove-
¢ana osetljivost na viruse i smanjena sposobnost
ucenja i pamcenja (Stanimirovi¢ et al. 2019).

Efikasnost Bayvarola je ostala relativno visoka, od
73 do 97 procenata (Olmstead et al. 2019), iako je
takode prijavljena rezistencija na Bayvarol (Surlis
etal. 2016). PolyVar Yellow je flumetrin formulisan
u obliku trake, ali umesto da se kaci izmedu ramo-
va sa leglom, traka se postavlja na ulaz u kosnicu,
sa rupama kroz koje pcele ulaze i izlaze, ¢ime dola-
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ze u kontakt sa aktivnim sastojkom. PolyVar Yellow
se pokazao izuzetno efikasnim, ubijajuci 99,9 pro-
cenata krpelja. Negativni efekti flumetrina na pcele
su manje ozbiljni u poredenju sa onima izazvanim
fluvalinatom, pri cemu je zabeleZen samo povecan
stres kod odraslih jedinki (Jack and Ellis, 2021).

Akaricidi novije generacije
Litijumove soli

U poslednje vreme se Kkontinuirano traZe nove
supstance kako bi se pronasle one koje ¢e poka-
zati visoku efikasnost protiv varoe pri niskim do-
zama/koncentracijama, bez sporednih efekata po
pcele i po manjoj kupovnoj ceni (Stanimirovi¢ et
al. 2019; Jack and Ellis, 2021). Nekoliko studija je
dokazalo da su soli litijuma dobri kandidati za ovu
svrhu (Ziegelmann et al. 2018; Stanimirovi¢ et al.
2019; Glavini¢ et al. 2019; Stanimirovi¢ et al. 2022;
Jovanovic¢ et al. 2022, Rein et al. 2023, 2024).

Litijum citrat (Li-cit) je jedna od obecavajucih liti-
jumskih soli predloZenih za kontrolu varoa krpe-
lja. U tri eksperimenta (E1, E2 i E3) sprovedena
na pcelinjim zajednicama, Li-cit je primenjen pu-
tem hrane (u E1i E2) ili kapanjem (u E3). Testira-
ne su sledece koncentracije: 5, 10, 15, 20 i 25 mM
(uE1),5i20mM (uE2),5i 10 mM (u E3). Varoa-
cidni efekat tretmana Li-cit procenjen je u E11iE3.
Rezidue litijjuma su merene u E1 i E2, u uzorcima
meda i voska uzetih devet meseci nakon tretmana
(u E1) ili sedam dana nakon tretmana (u E2). Po-
red toga, u E3 eksperimentu su uzorkovane pce-
le, 18 dana nakon tretmana Li-citratom radi anali-
ze: virusnog opterecenja, ekspresije gena vezanih
za imunski odgovor i antioksidativne enzime, kao
i parametara oksidativnog stresa. Sistemskim de-
lovanjem (u E1), sve testirane koncentracije Li-
cit su ispoljile visoku efikasnost (od 93,2 do 95,5
procenata) protiv varoe i vecu od negativne i po-
zitivne (amitraz-tretirane) kontrole (Stanimiro-
vi¢ etal. 2022) (slika 1).

Kontaktna varoacidna efikasnost (u E3) bila je jo$
viSa i iznosila je 96,85 i 96,80 procenata (za 5 i
10 mM) i bila je znacajno visa od negativne i pozi-
tivne (tretirane oksalnom kiselinom) kontrole (Jo-
vanovi¢ et al. 2022) (slika 2). Nivoi rezidua litiju-
ma u vosku nisu se razlikovali (devet meseci nakon
tretmana, 410-2 314 pg/kg) ili su bili nizi (sedam
dana nakon tretmana, 234-300 ug/kg) u porede-
nju sa negativnom kontrolom. Rezidue litijuma u
medu iz legla bile su mnogo vise u E1, devet mese-
ci nakon tretmana (169-1756 pg/kg) nego u E2,
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Slika 1. Varoacidna efikasnost (u procentima) razlicitih koncentracija litijum citrata primenjenih sistemski
u poredenju sa amitrazom i negativnom kontrolom (A) i dinamika opadanja krpelja (B) u kosSnickom
eksperimentu (E1). *p<0,05, **p<0,01 (Stanimirovic¢ et al. 2022).

sedam dana nakon tretmana (19,2-27,8 pg/kg).
U E2 eksperimentu, rezidue litijuma u medu na-
menjenom za ljudsku upotrebu su bile 26,9-33,7
pg/kg (Stanimirovi¢ et al. 2022). ZabeleZene ko-
licine su daleko manje nego u drugim prehram-
benim namirnicama kao Sto su Zitarice, povrce,
krompir i riba (koji su mnogo viSe zastupljeni u is-
hrani nego med) i narocito u oraSastim plodovi-
ma (Szklarska and Rzymski, 2019). U E3 eksperi-
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Slika 2. Kontaktna varoacidna efikasnost (u
procentima) litijum citrata (Li-cit-5 i Li-cit-10) u
poredenju sa grupama tretiranim oksalnom kiselinom
i negativhom kontrolom. **p < 0,01; ***p < 0,001;
(Jovanovic et al. 2022)
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mentu, opterecenje sa tri virusa pcela (ABPV, DWV
i SAV) nije se znacajno promenilo nakon tretma-
na, ali se CBPV opterecenje smanjilo u grupi treti-
ranoj sa 5 mM Li-cit. Nivoi ekspresije gena za abe-
cin, apidecin, defenzin, vitelogenin, GST, CuZnSOD i
MnSOD bili su visi, dok su parametri SOD, CAT, CST
i MDA bili nizi nakon tretmana sa 5 i/ili 10 mM Li-
cit (Jovanovic¢ et al. 2022). U skladu sa postignutim
rezultatima ovih istrazivanja (realizovanih u okvi-
ru projekta inovacionih vaucera br. 1249, kod Fon-
da za inovacionu delatnost) u Srbiji je registrovan
preparat (VaroLiTom) na bazi soli litijum citrata,
koji se primenjuje sistemski kroz prihranu, tri puta
u razmaku od po Sest dana.

Kontrola rezistencije

Varoa je brzo razvila otpornost na nekoliko po-
menutih akaricida zbog prekomerne ili nepra-
vilne upotrebe od strane pcelara. Rezistencija na
sinteticke hemikalije kao $to su amitraz, kumafos,
flumetrin i fluvalinat dobro je dokumentovana Si-
rom sveta. Sre¢om, vecina organskih jedinjenja
koja se koriste za kontrolu varoe nosi nizak rizik
od akumulacije u pcelinjim proizvodima, zato Sto
su rastvorljiva u vodj, isparljivija su i generalno se
brze razgraduju. Zbog toga postoji manja verovat-
noca da ¢e varoa razviti rezistenciju na organske
hemikalije nakon ponovljene izloZenosti aktiv-
nim sastojcima (Rosenkranz et al. 2010).
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GENERALNA STRATEGIJA

8-6 nedelja pre glavne pase tretman FA - organsko pcelarenje

} organsko pcelarenje

} konvencionalno pcelarenje

Mart
Flumetrin, Fluvalinat ili Amitraz — konvencionalno pcelarenje
April
Maj Upotreba biotehni¢kih mera kontrole
i
Jun Pracenje prirodnog mortaliteta krpelja
Jul 2 kratka ili 1 dugi tretman FA odnosno
A tretman timolom priblizno tri nedelje
vgust
Septembar Litijum citrat, Amitraz, Flumetrin ili Fluvalinat
Oktobar

Novembar I

Zimski tretman u drustvima bez legla
Oksalna ili mle¢na kiselina — u organskom pcéelarenju
Perizin ili Apitol - u konvencionalnom pcelarenju

Slika 3. Kontrola Varroakrpelja— generalna strategija u Srbiji (Stanimirovi¢ et al. 2019).

Rotacija razliCitih akaricida sa razliCitim ak-
tivnim supstancama je optimalna strategija za
sprecavanje razvoja rezistencije varoe. Efikasan
plan upravljanja rezistencijom treba da uklju-
¢i Sto je moguce viSe razlic¢itih hemijskih klasa
kako bi se izbegao razvoj unakrsne rezistenci-
je. Medutim, svaki tretman treba da bude prila-
goden regionu, odnosno klimatskim uslovima u
kojima se primenjuje. Ako se slede koraci pravil-
nog tretmana (slika 3), hemijski tretmani ¢e se
koristiti samo kada je to neophodno, u kombi-
naciji sa drugim nehemijskim tretmanima i bice
odabrani prema efikasnosti za dati region. Sto-
ga nije prikladno propisivati opste, nego forsira-
ti specificne planove tretmana za svakog pcelara
(Stanimirovi¢ et al. 2019).
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STRUCNI RAD

Primena fitoterapije u ocuvanju zdravlja

Autori: Vesna Davidovi¢', Miodrag Lazarevi¢?, Bojan Stojanovic¢', Blagoje Stojkovic',

Marija Krkobabic?, Ivana Gruijicic!

Kratak sadrZaj: Fitoterapija, kao oblik konvencionalne i tradicionalne medicine, predstavlja jedan od najstarijih

i najsire primenjivanih sistema terapije ljudi i Zivotinja u svetu. U zdravstvenoj zastiti Zivotinja, upotreba lekovitih

i drugih biljaka u preventivne svrhe, kao potporne (adjuvantne) terapije ili kao potpune terapije ima ogroman
potencijal, bilo da se radi o pojedinacnim ili o kombinovanim biljnim lekovitim sredstvima koja deluju sinergisticki.
Najcesce se upotrebljavaju dekokti i infuzi za peroralno unosenje i sveZ, nepreraden ili prokuvan biljni materijal
za direktno aplikovanje kod spoljasnje upotrebe. Takode se pripremaju i sloZeni lekoviti preparati — vodeni,
alkoholni, vodeno-alkoholni i uljani ekstrakti, tinkture, macerati, rastvori, kupke, kreme i masti. Efekti koris¢enja
biljnih preparata usmereni su uglavnom na stimulisanje pojedinih funkcija organizma i potenciranje njegovih
odbrambenih sposobnosti. Farmakoloski aktivni sastojci biljaka omogucavaju antioksidativnu zastitu, sprecavaju
porast mikroorganizama, koriste se u tretmanu egzo i endoparazitoza, mogu se upotrebiti kao zamena nekih
antibiotskih promotora rasta. Primena biljaka, koje pored bioloski aktivnih sastojaka, sadrZe i pojedine nutritivne
elemente, znacajna je u terapiji hronicnih bolesti Zivotinja, koje ¢esto nastaju kao posledica nutritivnog deficita.

Kljuéne reéi: biljne droge, fitoterapija, lekovite i toksicne biljke, zdravstvena zastita

Uvod

VETERINARSKO]J i humanoj medicini, u ci-
l | lju prevencije i lecenja bolesti, primenju-
ju se razliciti oblici terapije i to: alopatska
ili konvencionalna, tradicionalna ili narodna, ho-

meopatska, alternativna i fitoterapija kao oblik
tradicionalne i konvencionalne medicine.

Etnoveterinarska (tradicionalna) medicina ili
etnoveterinarska praksa se definiSe kao na-
¢in raspoznavanja, primene i integrisanja u ce-
linu razlicitih lokalnih saznanja o bolestima Zi-
votinja i njihovoj kontroli, povezanih vestina i
obicajnih postupaka poniklih iz naroda, u cilju
nege, ocuvanja zdravlja i dobrobiti radnih i pro-
izvodnih Zivotinja. Metode koje se koriste u et-
noveterinarskoj medicini mogu biti profilaktic-
ke (preventivne), ukoliko sprefavaju nastanak
oboljenja ili terapijske (kurativne), ¢iji je cilj izle-
Cenje bolesnih Zivotinja. Sistematsko proucava-
nje etnoveterinarske medicine je vazno zato Sto
generiSe korisne informacije potrebne za razvoj
metoda leCenja Zivotinja prilagodenih lokalnom
okruzZenju. Ono moze da bude kljuc¢ni veterinar-

! Univerzitet u Beogradu, Poljoprivredni fakultet
Z Univerzitet u Beogradu, Fakultet veterinarske medicine
% Univerzitet u Beogradu, Medicinski fakultet

ski resurs i da doda nove korisne lekove u far-
makopeje i doprinese ocuvanju biodiverziteta.
Etnoveterinarska medicina obezbeduje jeftine i
lako dostupne alternative za alopatske lekove i
moze se smatrati odrZivom veterinarskom me-
dicinom. Pri tome, veStina prevencije i leCenja
bolesti biljem — fitoterapija, zauzima znacajno
mesto u brojnim narodnim obi¢ajima i na¢inima
lecenja Zivotinja. Pred zavrSetak proslog veka,
Cetiri petine ljudske populacije u svetu je koristi-
lo fitoterapiju i druge oblike narodne medicine
u cilju leCenja, ublazavanja simptoma i sprecava-
nja nastanka bolesti ljudi i Zivotinja.

Tradicionalna fitoterapija se zasniva na vise-
vekovnoj empirijskoj upotrebi dostupnih prirod-
nih lekovitih sirovina i narodnih lekova pripre-
mljenih od biljaka, u profilaksi i terapiji velikog
broja bolesti ljudi i Zivotinja, razlicite etiologi-
je. Primenjuje se od samog nastanka ljudske ci-
vilizacije i sve do kraja 19. veka predstavljala je
nezamenljivi i gotovo jedini vid le¢enja. O tome
svedoce razliditi izvori u vidu pisanih podataka,
sacuvanih spomenika i originalnih biljnih leko-
va. Stari Sloveni su poznavali i upotrebljavali ve-
liki broj biljaka za leCenje ljudi i Zivotinja - protiv
groznice su koristili pelin i kic¢icu, kao emeticka
sredstva kukurek i kopitnjak, kao diuretike per-
Sun i celer, a beli luk kao antihelmintik.
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Koncept racionalne fitoterapije se zasniva na
upotrebi fitoterapeutika (Herbal medicinal pro-
ducts, Herbal remedies ili Phytomedicines) sa tac-
no definisanim sadrzajem lekovitih materija,
Cije delovanje zavisi od upotrebljene doze, efika-
snost od sastava, a terapijski efekat je potvrden
eksperimentalnim i Kklinickim testovima. Raci-
onalna fitoterapija koristi nau¢no priznate me-
tode, analiticke, farmakoloske i klinicke studije,
kako bi se dokazali kvalitet, efikasnost i bezbed-
nost preparata biljnog porekla.

Savremenim naucnim istrazivanjima, za veliki
broj biljnih droga, koje se koriste u tradicional-
noj medicini, identifikovani su i izolovani aktivni
principi, utvrdena je doza i nacin aktivnog leko-
vitog delovanja u organizmu, definisane su tera-
pijske indikacije, klinicki su dokazana lekovita
svojstva i terapijska efikasnost. Hemijskim, far-
makoloskim i toksikoloskim ispitivanjima je po-
tvrdena ispravnost koriS¢enja pojedinih biljaka i
njihovih ekstrakata u tradicionalnoj narodnoj i et-
noveterinarskoj medicini i omoguceno direktno
ukljucivanje fitoterapije u konvencionalnu terapi-
ju. Brojne biljke, koje se uspesno upotrebljavaju u
tradicionalnoj terapiji, su prihvacene i u konven-
cionalnoj medicini i predstavljaju vazne lekovite
sirovine u savremenoj materiji medici (digitalis,
ricinus, kininova kora, gorocvet, razena glavica).
Poslednjih decenija se veliki broj, a prema nekim
podacima, ¢ak oko 40 procenata dostupnih medi-
kamenata za primenu u veterinarskoj medicini,
priprema iz biljnih lekovitih sirovina.

Primena lekovitih i drugih biljaka je indikova-
na u profilakticke svrhe, kao i u cilju lecenja bla-
zih oblika i pocCetnih faza bolesti, hronicnih bolesti
i rekurentnih infekcija ili kao dopuna medikamen-
toznoj terapiji. Ukoliko se fitoterapija sprovodi
kao dopunska terapija, zahvaljujuci dejstvu ak-
tivnih biljnih sastojaka, konvencionalni lekovi se
mogu upotrebiti u niZim, a time i bezbednijim do-
zama. Svetska zdravstvena organizacija (WHO,
World Health Organization, 2003) koja se zalaze
za upotrebu efikasnih i bezbednih lekova, poseb-
nu paznju posvecuje biljnim lekovima i fitotera-
piju smatra korisnim, lako raspoloZivim izvorom
i osnovom primarne zdravstvene zastite. Prema
WHO, vodedi princip smernica za procenu biljnih
lekova je da dugotrajna istorijska upotreba biljaka
u tradicionalnoj narodnoj i etnoveterinarskoj me-
dicini bez ispoljene Stete, predstavlja pretpostav-
ku bezbednosti, osim ako ne protivreli savreme-
nom nauc¢nom istrazivanju. Nau¢no savetodavno
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vece za leCenje biljem (ESCOP — European Scienti-
fic Cooperative for Phytotherapy), koje je formirala
Evropska Unija 1989. godine, se bavi izradom mo-
nografija pojedinih droga u kojima se opisuju tera-
pijska korist i neZeljena dejstva, daju preporucene
doze i druga uputstva. Pravilnikom o metodama
organske stocarske proizvodnje (2002), daje se
prednost fitoterapeuticima (ekstraktima biljaka,
esencijama) i homeopatskim proizvodima (bilj-
nim, zivotinjskim i mineralnim supstancama) nad
sinteticko-hemijskim veterinarskim preparatima
u zdravstvenoj zastiti Zivotinja, ukoliko se obezbe-
di da njihovi terapijski efekti budu pozitivni.

Biljne (vegetabilne ) droge

Prirodne lekovite sirovine ili droge (franc. drogue,
engl. drug, nemac. droge) prema poreklu mogu
biti biljne (vegetabilne), Zivotinjske (animalne)
i mineralne. U uZem smislu reci, biljne droge su
osuseni, rede svezi biljni organi ¢ija su hemijska
jedinjenja u organizmu biohemijski ili fizioloSki
aktivna i imaju lekovita svojstva. U Sirem smislu,
one predstavljaju biljne proizvode koji se dobija-
ju jednostavnim postupcima i procesima prerade
biljaka, odnosno njihovih odgovarajuc¢ih organa.
Vrednost lekovitih droga biljnog porekla zavisi od
velikog broja faktora, kao $to su: sredina u kojoj
biljka raste (samoniklo ili gajeno bilje), biljni de-
lovi koji se Koriste, razvojni stadijum u kojem je
biljni materijal i postupak posle berbe.

Oficinalne vegetabilne droge su priznale veteri-
na, farmakopeja i nau¢na medicina, dok neofici-
nalne biljne droge nisu propisane drzavnim far-
makopejama, ali se koriste u narodnoj medicini i
homeopatiji. Zahvaljujuci specificnom farmakodi-
namskom delovanju, biljke se mogu koristiti kao
sedativi, narkotici, midrijatici, holinergici, diure-
tici, spazmolitici, ekspektoransi, antihelmintici i
drugo, pri ¢emu neki aktivni principi mogu imati
i viSestruke medicinske efekte. Taksonomski srod-
ne biljke uglavnom proizvode hemijski sli¢ne, ali
ne i iste metabolite, zbog cega su im i farmakolo-
Ski efekti priblizni, ali ne mogu zamenjivati jedna
drugu u prevenciji i leCenju bolesti ljudi i Zivotinja.

U zdravstvenoj zaStiti Zivotinja se primenjuju
cele lekovite i druge biljke ili njihovi delovi, sa-
stojci i pripravci. Aktivne materije vazne za tera-
pijsko delovanje se ¢esto nalaze samo u jednom
delu biljke ili su u tom delu u najvecoj koncen-
traciji. Nadzemni (herba, cvet, list, pupoljak,
plod, seme, kora, SiSarka) i podzemni organi bilj-
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ke (koren, rizom, krtola, lukovica) su droge sa
strukturom ili organizovane droge, a mlecni sok,
etarsko ulje, vosak, sluz i balzam predstavljaju
droge bez strukture ili necelijske droge. Odre-
dena biljna vrsta moze da se koristi za leCenje
veceg broja bolesti, dok se u terapiji pojedinih
bolesti daju razliCite biljne mesavine. Primena
nekih oblika biljaka u veterinarskoj medicini je
donekle ogranicena, usled odsustva saradnje od
strane pacijenta i nedostupnosti odredenih obli-
ka, namenjenih iskljucivo zivotinjama.

Antimikrobna aktivnost biljaka

U stocarskoj proizvodnji je poznata upotreba
subterapijskih doza antibiotika u cilju unistava-
nja patogena, podsticanja rasta korisne mikroflo-
re, boljeg iskori$¢avanja hrane i kao stimulatora
rasta. Posledi¢no se usled toga ispoljavaju Stet-
ni efekti na zdravlje Zivotinja zato Sto enterobak-
terije postaju rezistentne i nastaju superinfekci-
je, dok konzumiranje hrane (mesa, mleka, jaja i
drugih proizvoda) koja sadrzi rezidue antibioti-
ka, kod ljudi dovodi do pojave toksi¢nih efekata,

Kamilica (Matricaria
chamomilla L.)

Nana (Mentha
pulegium L.)

Nana (Mentha
cervina L.)

Bosiljak (Ocimum
basilicum L.)

poremecaja crevne mikroflore, rezistentnih soje-
va patogenih mikroorganizama i alergijskih reak-
cija. Od pocetka 2006. godine, u zemljama Evrop-
ske Unije je zabranjeno koriS¢enje antibiotika u
subterapijskim dozama kao stimulatora rasta u
svim krmnim sme$ama, a kao alternativa antibi-
oticima koriste se probiotici, prebiotici i biljni ek-
strakti. KoriS¢enjem nutritivnih dodataka je mo-
guce podstaci varenje hrane (hidroliticki enzimi),
poboljsati kvalitet proizvoda i spreciti razvoj pa-
togenih mikroorganizama (ekstrakti biljaka, or-
ganske kiseline, korisni mikroorganizmi).

Prednost biljnih preparata koji sadrze aktivne sa-
stojke sa antimikrobnim delovanjem je u tome Sto
ne dovode do pojave rezistencije patogenih mikro-
organizama, nema rezidua u hrani i mogu da se ko-
riste u viSe razlic¢itih indikacija. Antimikrobna ak-
tivnost je karakteristika lekovitog bilja bogatog
etarskim uljima i taninima. Etarsko ulje iz origana
(Origanum vulgare L.) se moZe koristiti kao alter-
nativa antibiotskim promotorima rasta kod pila-
di, ¢uraka i prasadi. U etnoveterinarskoj medicini
se kao prirodni dezinficijensi i antiseptici koriste
kamilica (Matricaria chamomilla L.), bosiljak (Oci-

Kleka (Juniperus
communis L.)

Hajducka trava
(Achillea millefolium L.)

Slika 1. Biljke sa antimikrobnim delovanjem

Zdravlje Zivotinja | Godina 2024. | Godina izlaZenja IV | Broj 8 051



mum basilicum L.), mati¢njak (Melissa officinalis
L.), nana (Mentha cervina L., Mentha pulegium L.)
hajducka trava (Achillea millefolium L.) i kleka (Ju-
niperus communis L.). Etarsko ulje Mentha cervina
L. ispoljava efikasno antimikrobno delovanje pro-
tiv gram-negativnih bakterija Escherichia coli i Aci-
netobacter baumanni, antifugalnu aktivnost protiv
sojeva Candida, Aspergilus i dermatofita, posebno
Epidermophiton floccosum. Biljna vrsta Mentha pu-
legium L. se uspesno primenjuje u prevenciji post-
porodajnih infekcija, a kao suplement pozitivno
uti¢e na osobine rasta brojlera, hematoloske pa-
rametre i smanjuje broj patogenih crevnih bakte-
rija. Eteri¢no ulje labdanuma (Cistus ladanifer L.)
ima izuzetnu antimikrobnu aktivnost. Biljne dro-
ge sa imunostimulativnim delovanjem su poljska
preslica (Equisetum arvense L.), ehinacea (Echina-
cea angustifolia DC, Echinacea pallida Nutt. i Echi-
nacea purpurea L.), imela (Viscum album L.) i dru-
ge. Razli¢iti imunoaktivni biljni polisaharidi mogu
da aktiviraju neutrofilne granulocite i makrofage i
da pojacaju sekreciju proinflamatornih medijatora
kao sto su citokini, eikosanoidi i enzimi.

Primena biljaka u le¢enju rana, oboljenja
koze i preloma kostiju

U etnoveterinarskoj medicini se za zarastanje
rana Koriste biljke koje imaju antiinflamatorno i
antisepticko delovanje, pomaZu formiranje gra-
nulacionog tkiva i ubrzavaju epitelizaciju rana.
Najcesce koriscene biljke u ovu svrhu su hajduc-
ka trava (Achillea millefolium L.), neven (Calen-
dula officinalis L.), kantarion (Hypericum perfo-
ratum L.), aptovina (Sambucus ebulus L.), aloja
(Aloe sp.) i kleka (Juniperus communis L.). Suvi
cvetovi crne zove (Sambucus nigra L.), zagrejani
u maslinovom ulju, se stavljaju na bolne i zapa-
ljenjem zahvacene delove tela koza i krava, dok
se uljani ekstrakt kantariona (Hypericum perfo-
ratum L.) primenjuje spolja kod opekotina, ra-
zlic¢itih povreda i rana koZe i sluzokoZe. Listovi
i cvetovi crnog sleza (Malva sylvestris L.) se zbog
antizapaljenskog delovanja primenjuju u fito-
terapiji direktno ili u obliku dekokta za leCenje
modrica, hematoma, zapaljenja i povreda kopita.
Koren i list aptovine (Sambucus ebulus L.) se ko-
riste u tretmanu opekotina, zapaljenja, edema,
ekcema i urtikarija. Ruzmarin (Rosmarinus offi-
cinalis L.) se koristi za zarastanje rana i negu ko-
pita, u terapiji ujeda, interdigitalnog dermatitsa
kod ovaca izazvanog sa Dichelobacter nodosus i
kod fraktura Kostiju.

052

Labdanum (Cistus ladanifer L.) se primenjuje za
zarastanja rana, u tretmanu ujeda vukova i zmi-
ja, kod preloma Kkostiju ekstremiteta ovaca i koza,
osSteéenja kopita, interdigitalnog dermatitisa kod
ovaca uzrokovanog od strane Dichelobacter no-
dosus. Sok dobijen mrvljenjem listova aptovi-
ne (Sambucus ebulus L.) aplikuje se direktno na
mesto ujeda zmije i uboda pcele, dok se u nekim
krajevima, mesto ujeda zmije ,istuce” granom $i-
purka (Rosa canina L.) kako bi se izvukao otrov.
Infekcija rana nakon ujeda vuka kod krava i ova-
ca se prevenira oblogama od kuvanog rizoma ce-
merike (Veratrum album L.).

s : MY
Primena dekokta lekovitog bilja
u tretmanu rane na ekstremitetu ovce

Slika 2. Primena biljaka u le¢enju rana

Primena biljaka u tretmanu ekto i
endoparazitoza i kontroli populacija
insekata

Cesta upotreba sintetskih i polusintetskih anti-
parazitika za lecenje domacih Zivotinja povecava
rizik od razvoja rezistencije parazita, zagadenja
zivotne sredine i nezeljenih efekata na organi-
zam domacdina. Brojne biljne vrste primenjene
pojedina¢no ili kombinovano imaju pozitivan
efekat u tretmanu ekto i endoparazitoza i kon-
troli populacija razlic¢itih insekata, a pogodne su
i zbog svoje biodegradabilnosti.

U etnoveterinarskoj dermatologiji se u tretmanu
gljivi¢nih infekcija, Suge i koZne akarioze pracene
svrabom, spolja primenjuju kleka (Juniperus com-
munis L.), crna zova (Sambucus nigra L.), bozZikovi-
na (Ilex aquifolium L.), ruzmarin (Rosmarinus offi-
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cinalis L.) i cemerika (Veratrum album L.). Obicni
s. beli pelin (Artemisia absinthium L.) i divlji s. crni
pelin (Artemisia vulgaris L.) se koriste kao antihel-
mintici, narocito protiv oblih i valjkastih crva, a ta-
kode i u leCenju Zivotinja inficiranih krvnim para-
zitima kao $to su Trypanosoma i Plasmodium spp.
Filicin i filmaron iz ulja prave paprati (Dryopteris
filix-mas L.) deluju toksi¢no na pantlji¢are (Taenia
saginata, Taenia solium) i metilje (Fasciola hepa-
tica), a oleorescin paraliSe njihovu muskulaturu i
sprecava adherenciju parazita za sluzokozu creva.
Sas (Carex sp.) se kao usitnjena ili cela biljka upo-
trebljava za leCenje metiljavosti i protiv pantljica-
ra. U nasoj zemlji se protiv gastrointestinalnih ne-
matoda kod ovaca najceSc¢e koriste nana (Mentha
piperita L.), cubar (Satureja hortensis L.), kleka (Ju-
niperus communis L.), hajducka trava (Achillea mil-
lefolium L.) i lavanda (Lavandula officinalis L.), a
kod goveda cikorija (Cichorium intybus L.), kleka
(Juniperus communis L.), barska perunika (Iris pse-
udacorus L.), Zuti zvezdan (Lotus corniculatus L.),
paskanat (Pastinaca sativa L.), hrast luznjak (Qu-
ercus robur L.), vrba (Salix sp.), obi¢ni kostris (Se-
necio vulgaris L.), biserak beli (Symphoricarpos
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Bodljikavi kedar (Juniperus
oxycedrus L.)

albus L.), obicni pelin (Artemisia absinthium L.) i
divlji pelin (Artemisia vulgaris L.). Ulje i alkoholni
ekstrakt belog luka ispoljavaju jak efekat na ooci-
ste Eimeria tenella kod piladi.

Ruzmarin (Rosmarinus officinalis L.) u etnovetri-
narskoj medicini ima Siroku primenu u kontro-
li razli¢itih populacija insekata, kao dezinfekciono
sredstvo za prostorije i kao opsti repelent. Nana
(Mentha cervina L., Mentha pulegium L.) se tradici-
onalno koristi kao repelentno sredstvo protiv buva,
muva i komaraca. Utrljavanjem samlevenih svezih
listova obi¢nog i divljeg pelina (Artemisia absinthi-
um L. i Artemisia vulgaris L.) pomeSanih sa svinj-
skom masc¢u u koZu goveda, postiZe se repelentno
delovanje na muve. Labdanum (Cistus ladanifer L.)
se takode koristi u kontroli populacije muva.

Primena biljaka u tretmanu oboljenja
digestivnog i urinarnog trakta

Aktivni principi biljaka koje se koriste u tretma-
nu oboljenja digestivnog trakta ukljuc¢uju gorke
supstance, glukozide, esencijalna ulja i sluz. Ru-
zmarin (Rosmarinus officinalis L.) ima Siroku pri-

Destilovana smola bodljikavog kedra
deluje repelentno na zmije

Slika 3. Biljke koje se koriste za tretman ekto i endoparazitoza i kontrolu populacija insekata
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menu u le¢enju naduna goveda, dijareje, crevnih
kolika i oboljenja jetre, a takode se koristi i kod
pojave mastitisa i pneumonije kod goveda. U le-
Cenju dijareje preZzivara, u tradicionalnoj medi-
cini se upotrebljavaju: bokvica (Plantago major
L.), neven (Calendula officinalis L.), kopriva (Ur-
tica dioica L.), crni slez (Malva sylvestris L.) mi-
rodija (Anethum graveolens L.) i bela vrba (Salix
alba L.), dok se kod svinja koristi seme zelja (Ru-
mex sp.) prokuvano u vodi. Primenjen kod konja
i goveda, crni slez (Malva sylvestris L.), ispolja-
va laksantivno delovanje, a koristi se i kao kar-
minativ kod meteorizma buraga i za reaktivaci-
ju prezivanja.

Nana (Mentha cervina L., Mentha pulegium L.) se
peroralno daje prezivarima kod naduna, koristi
se u terapiji gastrointestinalnih poremecaja ko-
pitara, a zajedno sa pirinCem primenjuje se kao
antidijareik kod teladi. Kod naduna, govedima i
ovcama se daje da piju vodu u kojoj su prokuva-
ni nadzemni delovi kantariona u cvetu (Hyperi-
cum perforatum L.). U narodu se nadun prezivara
le¢i masazom stomaka granom Zbuna kleke (Ju-
niperus communis L.) ili prethodno zagrejanom
golom granom grma bozZikovine (llex aquifolium
L.). Kleka se primenjuje i peroralno u obliku in-
fuza, dekokta, tinkture, sirupa, ¢aja od plodova i
iglica, koji podstiCu varenje, imaju diuretsko, an-
tipiretsko, analgetsko, antiinflamatorno i antimi-
krobno delovanje. Diuretski efekat etericnog ulja
kleke nastaje zbog prisustva terpineola u njego-
vom sastavu, koji pojacava filtraciju u bubreznim
glomerulima i usporava reapsorpciju jona natri-
juma i hlora u tubulima bubrega. Kukuruzna svi-
la se upotrebljava kao blago diureti¢no sredstvo,
u terapiji nefritisa, cistitisa i uretritisa.

Od cvetova i bobica crne zove (Sambucus nigra
L.), priprema se dekokt koji ispoljava antioksi-
dativna svojstva i sprecava ostecenja celija slo-
bodnim radikalima, zahvaljuju¢i flavonoidima
kvercertinu, izokvercertinu i rutinu. Vodeni ma-
cerat kore crne zova se koristi za leCenje gastro-
intestinalnih oboljenja piladi.

Obicni pelin (Artemisia absinthium L.) i divlji pe-
lin (Artemisia vulgaris L.) se upotrebljavaju kod
razli¢itih poremecaja gastrointestinalnog trak-
ta, smanjenog lucCenja digestivnih enzima, po-
remecenog stvaranja i lu¢enja zuci i za jacanje
organizma. Beli pelin se koristi kao dodatak hra-
ni u cilju poboljSanja apetita i varenja hrane, a
prokuvani nadzemni delovi ove biljke potpoma-
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Zu varenje kod teladi koja je na mlecnoj ishrani.
Zbog izuzetno jakog delovanja, male doze mogu
izazvati komu ili smrt odraslih Zivotinja, tako
da se umesto etarskog ulja osusSeni koristi bilj-
ni materijal.

Lekovitost pojedinih toksicnih
biljnih vrsta

U etnoveterinarskoj praksi se za leCenje domacih
zZivotinja i ku¢nih ljubimaca ili kao dijetetski su-
plementi upotrebljavaju i potencijalno toksicne,
kao i toksicne biljke. Vise od 1 000 biljnih vrsta
sadrzi komponente koje ometaju metabolizam,
odnosno imaju direktan ili indirektan toksic-
ni efekat. Medutim, samo mala grupa ovih bilja-
ka dovodi do ozbiljnog trovanja nakon unoSenja
ogranicene koli¢ine biljnog materijala, dok vec¢ina
uzrokuje trovanja samo pod odredenim okolno-
stima. Lekovitost, ali i otrovnost odredenih biljnih
vrsta, zavisi od doze unete u organizam, fenofa-
ze, biljnog organa, zatim da li je biljka upotreblje-
na sveza ili osusena, vrste, uhranjenosti, starosti
i zdravstvenog stanja jedinke. Kombinovanjem
odredenih svojstava pojedinih biljaka i njihovih
pripravaka, moguce je usmeriti lekovito delova-
nje biljaka u odredenom pravcu, pojacati ili ubla-
ziti njihovo delovanje i smanjiti toksicne efekte
pojedinih biljaka. Usled sinergisticke aktivnosti,
bolji terapijski efekat, jace i Sire delovanje moze
da ispolji ekstrakt koji sadrzi aktivne komponen-
te i pratec¢e materije u obliku bioloSkog komplek-
sa, nego Cista izolovana supstanca, dok je u nekim
sluc¢ajevima delujuca samo jedna komponenta.

Mehanizmi delovanja aktivnih principa veli-
kog broja biljaka na organizam Zivotinja nisu jos
uvek u potpunosti odredeni. Mnoge toksicne ili
otrovne biljke se koriste kao lekovite u tradici-
onalnoj i konvencionalnoj medicini, ponekad i
kao protivotrovi ako sadrze brojne specificne se-
kundarne metabolite koji imaju terapijsku pri-
menu (heterozidi, alkaloidi, terpenoidi, tani-
ni, saponozidi, flavonoidi), tako da se ovaj naziv
moZe uslovno upotrebiti.

U narodnoj tradicionalnoj medicini i etnoveri-
narskoj medicini podzemni i nadzemni orga-
ni kukureka (Helleborus L.), koji spada u izuzet-
no otrovne biljke, koriste se kao kardiotonic¢no,
purgativno, emetic¢ko, diureti¢cno i narkoti¢no
sredstvo, kao pomoc¢no sredstvo za poboljsa-
nje funkcija digestivnog trakta i kao anaboli¢-
ni, vazodilatatorni i antisepti¢ni lek. Stari Grci
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i Rimljani su upotrebljavali kukurek za lecenje
gluvoce, lepre, Suge, mentalnih poremecaja, hro-
ni¢nih oboljenja zglobova i otoka. Sve raspolo-
zive vrste kukureka se koriste i za leCenje upa-
le vimena kod ovaca, a stavlja se i u vodu za pice
ukoliko ovce ili goveda odbijaju hranu. Ekstrakt
rizoma i korena kukureka se primenjuje kod ra-
zli¢itih indikacija, a zavisno od uslova, doze, na-
¢ina aplikacije i procesa na koji deluje, ispolja-
va viSestruke bioaktivne efekte. Moze da deluje
imunomodulatorno u pravcu stimulisanja imun-
skog odgovora i aktiviranja brzih, nespecifi¢nih
odbrambenih mehanizama ili izaziva supresor-
ske efekte. On moZe da deluje proinflamatorno
ili antiinflamatorno, prooksidativno ili antioksi-
dativno, antimikrobno, antineoplasti¢no, insek-
ticidno i da uti¢e na metabolizam, koncentraciju
proteina akutne faze i status elektrolita krvnog
seruma. Zbog nadrazajnog delovanja na kozu i
sluzokoZu, u narodu postoji obicaj da se kod Zi-
votinja, a negde i ljudi, rizom kukureka upotre-
bljava za subkutano ,zatravljivanje“ ili ,uvlace-
nje spreza“, u cilju zastite od bolesti ili parazita.
Kombinovana biljno-mineralna mikstura u obli-
ku masti, koja sadrzi plod H. foetidus L. sa joS ne-
koliko toksi¢nih biljnih vrsta, sumpor i masli-
novo ulje, koristi se u tretmanu dermatofitoza,
izazvanih gljivicama iz roda Microsporum, Tric-
hophyton ili Epidermophyton. Ovaj narodni lek se
primenjuje i u leCenju mikoza kod krava, kuni-
¢a, pasa i drugih domacih zivotinja, ali i ljudi koji
se inficiraju u kontaktu sa obolelim Zivotinja-
ma, kao i u tretmanu sli¢nih problema sa koZom,
kao $to je leCenje svraba kod pasa i svinja. U ne-
kim naSim krajevima, podzemni organi kukure-
ka prokuvani zajedno sa korenom bele cemerike
(Veratrum album L.) i listom duvana (Nicotiana
tabacum L.) primenjuju se spolja kao antipara-
zitik u suzbijanju Suge i vasljivosti domacih zi-
votinja, a voda u kojoj su kuvane ove biljke, upo-
trebljava se za prskanje krompira i unistavanje
krompirove zlatice.

Ruta (Ruta montana L.) je aromati¢na biljka koja
ispoljava toksi¢no delovanje na Zivotinje i nala-
zi se na listi ribljih otrova. Ova biljka sadrzi bio-
loski aktivne kumarine i alkaloide i zbog toga
ispoljava antioksidativno, antireumatsko, anti-
helmintsko, diuretsko i antipiretsko delovanje.
Primenjuje se kod zadrZavanja placente, za za-
rastanje rana, ublazavanje bolova, lecenje neo-
natalne dijareje kod preZivara i prolapsusa jajo-
voda kod Zivine. Ova biljka se koristi u kontroli

populacije muva i kao opsti repelent za komara-
ce, moljce i miSeve, za sprecavanje ugriza, a po-
sebno ugriza zmije.

[z razlicitih biljnih delova Daphne gnidium L.,
koja deluje toksi¢no na organizam Zivotinja i ih-
tiotoksic¢no, identifikovana su i izolovana broj-
na hemijska jedinjenja, medu kojima su kumari-
ni (dafnetin i dafnin) i flavonoidi, odgovorni za
razlicite bioloske efekte. Ona deluju insekticidno
i u oblasti kontrole parazita se koriste kao opsti
repelent za buve i muve. U narodu postoji obicaj
da se ova biljka veZe pod repove jagnjadi pri po-
javi neonatalne dijareje i da se spaljuje prilikom
dimljenja koSnica u slucaju infekcije pcela. Pri-
menjuje se i kod zadrZavanja placente i preloma,
za zarastanje rana, u terapiji psece kuge, grozni-
ce i opsStih enteropatija. Eteri¢na ulja i razliciti
ekstrakti ove biljke, kao $to su metanolni, vode-
ni, hloroformski i etil acetatni, deluju antioksida-
tivno, antibakterijski, antivirusno i antifungalno,
analgetski, antiinflamatorno, imunomodulator-
no, antigenotoksi¢no, antiproliferativno i izazi-
vaju apoptozu (programiranu Celijsku smrt).

U kategoriju biljaka otrovnih za Zivotinje, poseb-
no za koze, spada i Retama sphaerocarpa L. Ko-
risti se spolja u obliku dekokta, kao antiparazi-
tik u suzbijanju Suge kod svinja, za zarastanje
rana, u terapiji modrica, oStecenja kopita, prelo-
ma i kontrakture tetiva. Peroralno se primenju-
je u sluc¢ajevima poremecaja varenja i ruminalne
fermentacije, kao emetik i purgativ, u terapiji di-
jabetesa, hepatitisa, Zutice, koZnih bolesti, bolo-
va u zglobovima i groznice.

Plumbago (Plumbago europaea L.) je toksi¢na
biljka za domace i divlje zivotinje i ribe. Koristi
se kao opsti repelent, dezinfekciono sredstvo
za prostorije, u kontroli muva, vaski, buva i ko-
maraca, kod slinavke i Sapa i za zarastanje rana.
Koren ove biljke je bogat izvor plumbagina koji
deluje antifugalno, tako da se ekstrakt korena
moZe Koristiti kao efikasno sredstvo za lecenje
dermatofitoza ljudi i Zivotinja.

Oleander (Nerium oleander L.) se Koristi kao op-
Sti repelent, a pomeSan sa solju i siréetom pri-
menjuje se kod Suge ili koZne akarioze za pranje
zahvacenih delova. Izdanci ove biljke se vezuju za
repove jagnjadi u cilju lecenja neonatalne dijare-
je, dok se masaZa granama ovog grmlja praktikuje
kao sredstvo za ublazavanje bolova u slucajevima
enteropatija, poremecaja varenja i nadutosti kod
prezivara, konja, mazgi i magaraca.
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Oleander (Nerium
oleander L.)

Upotreba grane oleandera
za masazu stomaka magarca

Kora Daphne gnidium L.
vezana za rep jagnjeta
kod neonatalne dijareje

Daphne gnidium L.

Slika 4. Neke toksi¢ne biljne vrste

Zakljucak

Najveca paznja u zdravstvenoj zastiti Zivoti-
nja se pridaje prevenciji bolesti koja se zasniva,
pored ostalog, na odgajivanju Zivotinja u skla-
du sa njihovim zahtevima i potrebama, tako da
se postigne maksimalna otpornost prema bo-
lestima i zastita od infekcija. Primena tradi-
cionalne fitoterapije u cilju stimulisanja od-
brambenih sposobnosti organizma, posebno je
znacajna zbog C¢injenice da je upotreba antibio-
tika u probioticke svrhe prakti¢no zabranjena,
a Cesto nekontrolisana upotreba antibiotika $i-
rokog spektra u terapijske svrhe (subdoziranje
ili predoziranje), dovodi do razvoja rezistent-
nih sojeva bakterija ili drugih Stetnih posledica
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po organizam. Antiparazitski i repelentni efek-
ti odredenih biljnih vrsta, primenjeni pojedi-
nacno ili kombinovano, omogucavaju korisce-
nje ovih biljnih preparata u tretmanu spoljnih
i unutrasnjih parazita zivotinja i kontroli popu-
lacije razlicitih insekata. Brojne lekovite, tok-
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dat pregled najceSc¢e koris¢enih biljnih vrsta u
etnoveterinarskoj medicini.
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Infekcija pseéim parvovirusom (CPV)

van 1978. godine na Srednjem zapadu SAD i

prosirio se kao svetska pandemija 2000. godi-
ne, a u Italiji je zabelezen novi soj CPV (CPV2c) koji se
kao i prethodni virus brzo rasirio po svetu.

P SECI parvovirus (CPV) je prvi put dijagnostiko-

Uprkos dobro uspostavljenim protokolima vakcinaci-
je, CPV2 ostaje znacajan zdravstveni problem. Zabe-
leZena stopa preZzivljavanja bez leCenja je ispod 10%.
Tretman ,zlatnog standarda“ u veterinarskoj ambu-
lanti mozZe biti veoma skup, sa stopom prezivljava-
nja od oko 85%. Nazalost, vrlo je malo studija koje su
utvrdile jasne prognosticke pokazatelje za CPV.

U jednom istrazivanju je ispitivano korisé¢enje belih
krvnih zrnaca (WBC) kao prognostic¢ki metod. Psi sa
WBC > 4,5 x 10°/L u 24 i 48 sati nakon prijema, imali
su stopu prezivljavanja od 100, odnosno 97 procena-
ta. Ovaj virus moZze zaraziti pse svih starosnih grupa,
ali se najCesce primecuje kod pasa starosti izmedu 6 i
20 nedelja zbog opasnosti od smanjennja nivoa anti-
tela koja se dobijaju od majke, kao i nepotpune vakci-
nacije. Takode, medu doberman pinc¢erima, rotvajle-
rima, engleskim springer Spanijelima, americkim pit
bul terijerima i nemackim ovC€arima postoji veca sklo-
nost ka razvijanju ozbiljne parvovirusne bolesti. Kod
pasa starijih od 6 meseci, kod nekastriranih muzjaka
je dvostruko veca verovatnoca zarazavanja u odnosu
na nesterilisane Zenke. Nevakcinisani psi imaju naj-
manje 12 puta vece Sanse da se zaraze. CPV-2 napada
celije koje se brzo dele, posebno ¢elije kripti debelog
creva, limfoidno tkivo, kostanu srz i timus. Zbog ove
patologije, glavni Kklini¢ki znaci CPV su i hemoragicni
proliv, kombinovan sa povrac¢anjem, bolovi u stoma-
ku, dehidratacija, poremecaji bilansa elektrolita, hi-
poproteinemija, limfopenija i neutropenija.

Produzena anoreksija dovodi do gubitka tezine i ne-
uhranjenosti. Takode su zabeleZene sekundarne bak-
terijske infekcije i sepsa, dok je E. coli dokazana u je-
tri, slezini i plu¢ima i u jednom sluc¢aju bakterijskog
meningitisa. Takode su zabeleZene ceste bakterijske
infekcije od 22% u unutrasnjim IV (venskim) katete-
rima. Stoga su indikovani antibiotici Sirokog spektra
za kontrolu ovih sekundarnih infekcija.

Veterinari i klijenti su neprestano suoceni sa izazovi-
ma da obezbede efikasan i ekonomican tretman bole-
sti koja cesto pogada novopridoslog ku¢nog ljubimca
ili celog legla Stenaca.

Iako nema sumnje da je podrska kroz davanje tecno-
sti i elektrolita, analgetika i antibiotika Sirokog spek-
tra osnovni deo terapije, nutritivna podrska pacijena-
ta sa CPVjei dalje izazov.

Ono Sto ZNAMO je da ¢ak i zdravi enterociti - Celije ko-
je ¢ine povrsinu crevnih resica i resorbuju hranljive
materije - mogu resorbovati samo jednostavne amino-
jak, sloZeniji od toga, se mora razgraditi u lumenu cre-
va pre nego Sto se resorbuje u enterocite.

Nedavna istrazivanja su takode dokazala da enterociti
preferiraju odredene aminokiseline poput glutamata i
glutamina - ne glukoze - kao izvor energije za sopstve-
ne celijske funkcije. Glukoza koju resorbuju enterociti
uglavnom se prenosi u sistemsku cirkulaciju.
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Slika 1. Enterociti (¢elije koje oblazu tanko crevo)
brzo umiru bez ishrane. Hroni¢na enteropatija
(dole levo), Zdrav Gl trakt (dole desno)
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Ove dve cinjenice ¢ine osnovu za

mikroenteralnu ishranu

Mikroenteralna ishrana je prvobitno definisana kao
dopremanje malih koli¢ina vode, elektrolita i lako re-
sorbujucih hranljivih sastojaka (glukoze i aminokise-
lina) direktno u gastrointestinalni trakt.

lako su celije kripti debelog creva ostecene CPV-om,
ima smisla obezbediti enterocitima - i onim preosta-
lim i onima koji ¢e sazreti tokom sledec¢ih nekoliko da-
na - izvor jednostavnih hranljivih sastojaka koje mogu
lako koristiti, od prvog dana bolesti. Oralade® ovde ima
klju¢nu ulogu - sa davanjem se moze zapoceti ve¢ pr-
vog dana sa oCekivanjem da svi enterociti koji su i da-
lje funkcionalni mogu da je resorbuju i koriste. Vecina
oralnih rehidratacionih rastvora sadrze glukozu i elek-
trolite, ali Oralade takode sadrzi kljucne aminokiseline
koje su pozeljan izvor energije za enterocite.

©

Oralade’
G Sapport

Rana enteralna ishrana

Klasicni savet za kriticno bolesne pse, posebno one
sa gastro-intestinalnom (GI) disfunkcijom, je bio da
se hrana ukine prva 24-72 sata. Ovo se viSe ne pre-
porucuje kako za ljude tako ni za pse. Rana enteralna
ishrana stimuliSe dalje snabdevanje enterocita hran-
ljivim sastojcima, povecava mezentericni protok krvi
i oslobadanje digestivnih hormona i enterohormona.
Oni zauzvrat poboljSavaju replikaciju i diferencijaciju
crevnih cCelija, sekreciju IgA i funkcije limfoidnog tki-
va povezanog sa crevima.

Sa specificnim osvrtom na CPV, dobro osmisljena
studija efekta rane enteralne ishrane kod 30 Stena-
ca zarazenih parvovirusom, mladih od 6 meseci, upo-
redivala je ,proaktivan” pristup hranjenja kroz nazo-
ezofagealnu sondu sa ,konzervativnim“ pristupom

our Benefit!

Slika 2. Nazogastri¢na sonda pravilno
postavljena u stomak

,sacekati dok ne prestanu da povracaju“. Polovini pa-
cijenata postavljene su nazoezofagealne cevi i oni su
poceli da primaju kontinuiranu infuziju rekonstitui-
sane teCne hrane pocev od 12 sati nakon dolaska u
Kliniku.

Druga polovina pacijenata nije primala nista na usta
dok nije proslo 12 sati bez povracanja. Nakon toga,
druga grupa je dobijala hranu sa malim sadrzajem
masti svaka 4 sata.

Psi sa nazofagealnom sondom su dan ranije povrati-
li apetit, neprekidno povecavali telesnu tezinu i ranije
prestali da povracaju. Takode su izvedene biohemij-
ske studije propustljivosti creva koje su pokazale da
je grupa sa nazoezofagealnim kateterom imala bolji
integritet GIT.

Isporuka hranljivih sastojaka sa

Oralade-om i kontrola mucnine

Nazogastri¢na sonda, pravilno postavljena u stomak
tako da isporucuje nutritivne sastojke sa preparatom
Oralade i nazogastricna (NG) cev za kontrolu muc-

Slika 3. Pacijent sa postavljenom
nazogastricnom sondom
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nine Siroko se koriste u humanoj medicini za ubla-
Zavanje simptoma ileusa, kao i za enteralnu ishranu.

Preporucuju se za sli¢ne situacije kod pasa i macaka. 1, Nedavna studija u Saveznoj drzavi Kolorado, suge-

Jednom kada je postavljena NG cev, usisavanje treba rige da ambulantno le¢enje CPV moZe biti efikasno
izvoditi na svaka 2-4 sata. Spricem uklonite tecne se- i jeftinije

krete iz Zeluca i zabelezite uklonjenu koliCinu. Zatim 2
primenite 0,5 ml/kg preparata Oralade. Ponovite ceo
postupak usisavanja/davanja svaka 2-4 sata.

Kljucni detalji

. Mikroenteralna ishrana Oralade GI ima dokazanu
fizioloSku osnovu

3. Oralade pruza tacno one hranljive sastojke potreb-

Nakon 24-36 sati terapije, kod vecine pacijenata ce ne za enterocite kako bi odrzali sopstveni metabo-
do¢i do smanjenja zaostale Zeludactne tecnosti ko- lizam. m

ja se uklanja, Sto ukazuje na resSavanje ileusa. Kada
ovaj volumen pocne da se smanjuje, tada se koli¢ina
mikroenteralne ishrane moze povecavati za 50% na
svakih 8-12 sati.

Posle 2-3 dana mikroenteralne ishrane Oralade GI,
pacijent je obi¢no spreman da pocne sa varenjem ne-
Sto sloZenijih tecnih dijeta. Oralade se takode moze
mesati sa tecnom ishranom tokom inicijalnog prela-
ska na sloZeniju ishranu. Tada se moze povecati i slo-
Zenost i obim dijete.

Davanje preparata Oralade se moZe nastaviti tokom
hospitalizacije i rekonvalescencije pacijenta kod ku-

, . o o Slika 4. Spreman za povratak kuci
¢e, radi podrske hidrataciji i oporavka GI trakta.
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STRUCNI RAD

Pozitivne i negativne strane stresa
kod veterinara — izazovi i strategije

za upravljanje

Autor: Dragutin Smoljanovic'

Kratak sadrZaj: U ovom radu su opisane pozitivne i negativne strane stresa u veterinarskoj medicini i dat je uvid
u moguce strategije za upravljanje stresom u ovoj dinamicnoj oblasti medicine. U tekstu su posebno istaknuti
i neki pozitivni aspekti stresa kod veterinara. Navedene su i opisane faze stresa, kao i faktori koji doprinose

njegovom nastanku.
Kljucne reci: distres, eustres, stres, veterinar

Uvod

TRES je univerzalna pojava, prisutna u svim
szerama zivota ljudi, posebno u profesija-

ma koje podrazumevaju veliku odgovor-
nost i ,rad pod pritiskom"“. Napredak u karijeri
bez stresa jednostavno nije mogu¢. Zahvaljujuci
stresu se preuzimaju novi zadaci, a tako dolazi
do usavr$avanja. Vazno je da se pri tome ne pre-
teruje sa optereCenjem.

Veterinarska medicina, ne samo da nije izuzetak,
ve¢ je u samom vrhu stresnih profesija kao $to su
kontrolori leta, anesteziolozi, policajci i radnici
u call centrima. Veterinari svakodnevno balansi-
raju izmedu hitnih situacija, zahtevnih klijenata
— vlasnika, finansijskih pritisaka i emocionalno
teSkih odluka, $to ovu profesiju ¢ini veoma stre-
snom. Stres Cesto porazumeva negativne konota-
cije, ali postoje i neki pozitivni aspekti koji mogu
biti korisni za profesionalni razvoj i efikasnost.
U ovom tekstu su opisane pozitivne i negativne
strane stresa u veterinarskoj medicini i navede-
ne su moguce strategije za upravljanje stresom.

Kako ne bi bilo koju situaciju u kojoj se nademo
nazivali stresom, potrebno je da se definiSe sam
pojam stresa i da se ukaZe na to Sta se tada desa-
va u organizmu. Simptomi koji se pojavljaju pri
stresu kao $to su: umor, pospanost ili Ceste pre-
hlade mogu biti tako]e posledica pogresnog na-
Cina Zivota ili nekih unutrasnjih bolesti.

! Veterinarska Ordinacija GUTA, Beograd

Termin ,stres“ je uveo u medicinu madar-
ski endokrinolog Jano$ Selje (Janos-Hans Selye
1907-1982) 1936. godine. On je laboratorijskim
pacovima svakodnevno tokom duZeg vremen-
skog perioda ubrizgavao hormon izolovan iz go-
vedeg nadbubrega, fizioloski rastvor ili vitamin B.

Slika 1. Janos Selje (Janos-Hans Selye 1907-1982)

062 Zdravlje Zivotinja | Godina 2024. | Godina izlaZenja IV | Broj 8



Reakcija je bila ista — kod pacova je opadao mi-
Si¢ni tonus, a imunski sistem je bio suprimiran.
Zakljucak koji je doneo glasi: ,Bez obzira Sta je u
Spricu, pacovi se uznemire zbog injekcija“

Selje je ovo doveo u vezu sa svojim pacijentima,
koji su se zalili na slabost, gubitak apetita i ne-
sanicu. Nije mogao da im pomogne zato $to nije
poznavao bolesti sa takvim simptomima. Tada je
sugerisao da su pacijenti, kao i pacovi, reagovali
na spoljasnje nadrazaje i usled njihovog dejstva
se razboleli.

Ovaj naucnik je identifikovao tri faze stresa: ank-
sioznost, otpor i iscpljenost.

1. Anksioznost

U ovoj fazi, telo se priprema za aktivnost. Pove-
¢avaju se izdrzljivost, snaga misi¢a i brzina reak-
cije. Puls i disanje postaju sve frekventniji. Do-
lazi do znojenja, a krvni pritisak raste. Covek je
,Sposoban za podvige“ i ima snage da se bori.

2. Otpor

Telo se prilagodava optereéenju, razvija otpornost
na spoljasnje nadrazaje, ali i dalje radi na granici
snage. Bez zdravstvenih posledica, u ovakvom sta-
nju se moze izdrzati par nedelja, ali ne duze.

3. Iscrpljenost

Organizam ima dovoljno energije samo da unosi
hranu, te¢nosti i da spava. Imunski sistem je ra-
njiv i osoba se lako prehladi. PoCinju srcane te-
gobe i pogorsavaju se hroni¢ne bolesti, a mogu
se razviti i mentalni poremecaji. U ovoj fazi, oso-
bi je hitno potrebna pomo¢ lekara.

Pozitivne strane stresa kod veterinara

1. Motivacija i povecanje efikasnosti

Stres ne mora uvek imati negativan uticaj na lju-
de. U odredenim situacijama, kratkotrajni stres
(poznat kao eustres) moze biti motiviSuci i pod-
sticati veterinarske strucnjake da bolje obavlja-
ju svoj posao. Kada veterinar zna da mora brzo
reagovati, kao u slucajevima hitnih intervenci-
ja, adrenalin i napetost mogu izostriti njegov fo-
kus i ubrzati proces donosenja odluka. Tokom
hitnih operacija ili tretmana koji ne trpe odla-
ganje, stres moze pomoci veterinarima da osta-

nu usredsredeni, da brze rade i da ne odlazu va-
Zne postupke. Ovaj oblik pozitivnog stresa Cesto
omogucava uspeh u kriticnim trenucima.

2. Razvijanje vestina resavanja problema

Veterinari se ponekada suocavaju s raznovrsnim
i nepredvidivim situacijama $to zahteva brzo raz-
misljanje i donosenje odluka pod pritiskom. Stre-
sne situacije, kao $to su sloZeni dijagnosticki izazo-
vi ili hitne intervencije, mogu pomo¢i u razvijanju
sposobnosti kritickog misljenja i kreativnog resa-
vanja problema. Iskustvo rada pod stresom mozZe
omoguciti veterinarima da postanu fleksibilniji i
sposobniji za suocavanje s nepoznatim situacija-
ma, unapredujuci svoje vestine i sposobnost do-
noSenja kvalitetnih odluka pod pritiskom.

3. Izgradnja emocionalne otpornosti

Redovno suocavanje sa stresnim situacijama
moze pomoc¢i veterinarima da razviju emocio-
nalnu otpornost. Kako se u veterinarskoj medi-
cine stresne situacije Cesto ponavljaju, veterinar
vremenom moze postati otporniji na te izazove i
sposobniji da se nosi sa sloZenim emocionalnim
reakcijama. Emocionalna inteligencija, koja je
klju¢na u radu sa zZivotinjama i njihovim vlasnici-
ma, takode se moze unaprediti kroz suocavanje
sa stresom. To omogucava veterinarima da bolje
razumeju emocije vlasnika i pruZze im podrSku u
teskim trenucima.

Negativne strane stresa u
veterinarskoj medicini

1. Burnout (sindrom izgaranja)

Jedan od najtezih negativnih efekata hroni¢nog
stresa u veterinarskoj medicini je izgaranje. Bur-
nout je stanje fizicke, emocionalne i mentalne is-
crpljenosti uzrokovano dugotrajnim izlaganjem
stresu, a Cesto se manifestuje gubitkom motiva-
cije, oseajem beznadeZnosti i smanjenjem pro-
duktivnosti. Veterinari koji pate od ovoga, Ce-
sto osecaju da njihov rad nema smisla ili da ne
mogu viSe da ostvare zadate ciljeve. To moze do-
vesti do ozbiljnih posledica po njihovo mental-
no zdravlje, ukljuCujuc¢i depresiju, anksioznost,
pa ¢ak i suicidalne misli. Burnout je narocito pri-
sutan kod onih veterinara koji rade u okruzenji-
ma sa stalnim hitnim slu¢ajevima ili velikim bro-
jem pacijenata.
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2. Zdravstveni problemi

Hronic¢ni stres moZe ozbiljno ugroziti fizicko
zdravlje veterinara. Dugotrajno izlaganje stre-
snim situacijama povecava rizik od kardiovasku-
larnih bolesti, visokog krvnog pritiska i slablje-
nja funkcija imunskog sistema. Fizicki simptomi
stresa mogu ukljucivati hroni¢ni umor, glavobo-
talno zdravlje moZe biti znacajno naruseno, pri
¢emu se javljaju anksioznost, depresija ili pore-
mecaji raspolozZenja. Kada se ove fizicke i men-
talne posledice akumuliraju, one mogu smanjiti
ukupnu efikasnost veterinara i dovesti do veceg
broja greSaka u radu.

3. Uticaj na kvalitet rada

Stres moze znacajno uticati na kvalitet rada ve-
terinarskih struc¢njaka. Kada su pod hroni¢nim
stresom, veterinari prave viSe greSaka u dijagno-
stici i leCenju. Oslabljena koncentracija, umor i
emocionalna iscrpljenost mogu dovesti do pre-
vida u dijagnostici ili tretmanu, Sto direktno uti-

Foto: pixabay.com
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Ce na zdravlje pacijenata. Pored toga, stres moZe
smanjiti sposobnost veterinara da budu empatic-
ni i saosecajni, Sto moze otezati komunikaciju sa
vlasnicima Zivotinja. LoSa komunikacija sa klijen-
tima Cesto dovodi do nesporazuma, nezadovolj-
stva i u nekim slucajevima, nastanka konflikta.

Faktori koji doprinose stresu

Stres se pojavljuje kada radni dan nije uravno-
teZen i kada se posao odvija mimo plana. Obic-
no necega ima previse — informacija, emocija ili
komunikacija. Stepen podloZnosti stresu zavisi
od veceg broja individualnih faktora pocevsi od
karaktera licnosti pa do nacina Zivota.

1. Hitni slucajevi i odgovornost

Veterinari Cesto rade u hitnim i nepredvidivim
okolnostima, gde su potrebne brze i tacne odlu-
ke. U takvim situacijama, stres dolazi iz oseca-
ja odgovornosti za zivot pacijenta. Pritisak da se
reaguje brzo i precizno, moze dodatno poveca-
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ti nivo stresa. Osim toga, ocekivanja vlasnika Zi-
votinja mogu stvoriti dodatni pritisak, posebno
kada je ishod neizvestan ili kada su oni pod viso-
kim emotivnim nabojem.

2. Stepen znanja i nivo stecenog iskustva

Pri istom stepenu opterecenja, neiskusni i ve-
terinari koji imaju nizak stepen obucenosti do-
zivljavaju visok nivo stresa za razliku od vete-
rinara koji su iskusniji i/ili imaju veéi stepen
steCenih znanja i veStina.

3. Pol

Pol je faktor koji utie na to koji uzroci dovo-
de do stresa. Osobe Zenskog pola su podlozni-
je stresu usled sukoba u timu, dok na muskarce
viSe uticCe visina plate.

4. Finansijski i poslovni pritisci.

Veterinarska medicina, posebno u privatnoj
praksi, ukljuCuje i znacajan finansijski pritisak.
Veterinari se ne suocavaju samo sa potrebom
da pruze kvalitetnu zdravstvenu uslugu, vec i
da upravljaju poslovnim aspektima svoje prakse
(naplata usluga, upravljanje troskovima i odrza-
vanje profitabilnosti). Ovi dodatni ciljevi i zada-
ci, za koje se veterinari ne pripremaju adekvatno
tokom Skolovanja, ¢esto dovode do povecanog
stresa, narocito kada postoji sukob izmedu me-
dicinskih potreba pacijenata i finansijskih mo-
gucnosti vlasnika.

5, Eticki izazovi

Veterinari se gotovo svakodnevno suocavaju
sa teSkim etickim odlukama, kao Sto su odlu-
ke o eutanaziji, lecenju teskih bolesti ili odabir
najboljeg tretmana kada raspolozivi resursi
nisu dovoljni. Ove odluke Cesto izazivaju ose-
¢aj krivice ili sumnju, $to moZe povecati nivo
stresa. Veterinari moraju balansirati izmedu
Zelje da pruze najbolju mogucu negu i ograni-
¢enja koja namecu vlasnici zZivotinja, finansije
ili resursi.

6. Ambijentalni uslovi

Sobna temperatura, intezitet i kvalitet osvetlje-
nja kao i nivo buke u ambulanti su ambijentalni
faktori koji se ¢esto zanemaruju, a koji znacajno
utic¢u i dovode do stresa.

7. Strah od greske

Strah od greSke se moZe javiti usled dva scena-
rija: kada se teZi idealu (u psihologiji poznat kao
,sindrom odli¢nog studenta“) ili kada su za gre-
Ske predvidene odredene sankcije, bilo da su one
institucionalnog karaktera (kazne za odredene
prekrsaje, gubitak licence ili smanjenje plate)
ili vaninstitucionalnog karaktera (gubitak repu-
tacije, pritisak klijenta koji je ,nezgodan“ za ko-
munikaciju). U bilo kom od ova dva slucaja, strah
dovodi do stresa koji postaje hronican ukoliko je
on permanentno prisutan.

Strategije za upravljanje stresom

Na neke od faktora kao $to su pol ili emotivno
stanje klijenata ne moze se uticati, ali treba pre-
poznati njihov potencijal da dovedu do stresa
kako bi veterinar mogao da se zastititi. Za neke
druge faktore se moze razviti jasna strategija
kako bi se njima efikasno upravljalo.

1. Podrska kolega i timska saradnja.

Izgradnja pozitivnog radnog okruZenja i podr-
Ska medu kolegama mogu znacajno smanjiti nivo
stresa. Veterinari koji imaju podrsku svojih kole-
ga lakSe se nose sa izazovima i stresom na poslu.
Tim koji dobro saraduje omogucava raspodelu
odgovornosti, $to moZe smanjiti pritisak na poje-
dince i omoguciti brze reSavanje problema.

2. Balans izmedu poslovnog i privatnog Zivota.

Odrzavanje zdravog balansa izmedu posla i pri-
vatnog zivota je klju¢ za smanjenje stresa. Vete-
rinari ¢esto rade prekovremeno ili ,nose“ posao
kudi, Sto dovodi do iscrpljenosti i dodatnog stre-
sa. Primenom strategija kao $to su: jasne granice
izmedu radnog vremena i slobodnog vremena i
uvodenje vremena za oporavak i relaksaciju, ve-
terinari mogu smanjiti rizik od izgaranja i odrza-
ti mentalno i fizicko zdravlje.

3. Psiholoska podrska i mentalna higijena

Vazno je da veterinarski stru¢njaci imaju pristup
psiholoskoj podrsci i programima za ocCuvanje
mentalnog zdravlja. Redovni treninzi o upravlja-
nju stresom, vezbe opustanja i dostupnost save-
tovanja mogu pomoci veterinarima da se uspe-
Snije nose sa svakodnevnim pritiscima.
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Johan Grauers — radi u kontroli letenja

Ne mogu govoriti u ime svih, ali ja licno ne ose-
¢am veliki stres.

Obucen sam za obavljanje svog posla i dobro sam
pripremljen za vecinu situacija sa kojima se suo-
¢avam. S vremena ha vreme se suotavam sa ne-
¢im Sto nisam ranije video, ali za sada mi obuka i
iskustvo omogucuju da se snadem u tim scenari-
jima (barem za sada).

Mislim da bi bilo tesko svakome sa ulice ko bi seo
na kontrolorsko mesto, ali to se ne radi tako. Veci-
na onih koji rade obuku i procenu svojih kandida-
ta za kontrolore, na kursevima koje sam i ja zavr-
Sio, izabrali su nesto vise od 20 ljudi od oko 4 000
prijavljenih.

0d te grupe, jos nekoliko nije dobilo licencu i nisu
prosli tokom kurseva koji su u rangu fakulteta. Jos
nekoliko ne uspe da prode kroz obuku u realnim
uslovima. Neki od njih mogu nastaviti da rade na
manjim aerodromima, ali neki nikada nece posta-
ti kontrolori.

Od preostale grupe, vec bi trebali biti ljudi koji do-
bro podnose stres. U mom slucaju to je zato Sto
znam da nemam previSe razloga za stres. Na kra-
ju dana, ovo je moj posao, znam da mogu obavlja-
ti svoj posao. Takode znam koje imam planove za
ublazavanje i rezervne planove za stvari koje bi mo-
gle krenuti po zlu i znam iz iskustva da cak i kada
stvari krenu po zlu mogu da se nosim sa njima.

Zasto bih trebao brinuti?

4. Raditi na sebi

Narodna izreka kaze: ,Ono $to ne plati$ na mo-
stu, plati¢es na ¢upriji“. Svi oni Kkoji su, iz bilo ko-
jih razloga propustili da neSto nauce tokom stu-
dija, moraju da uloze mnogo viSe truda kako bi
nadoknadili to $to je propusteno i u kona¢nom
ishodu smanjili nivo stresa. Takode je potrebno i
mnogo prakti¢nog rada i veZbe kako bi pojedini
zahvati postali rutinski, a ne bauk koga se veteri-
nari plase i izbegavaju ih.

5. Adaptacija radnog prostora.

Nepozeljno je adaptiranje na radni prostor ve¢
treba da bude obrnuto. To je jedna od stavki na
koju se mozda najmanje obraca paznja, a od izu-
Literatura

1. Ackerman L, Blackwell’s Five-Minute Veterinary
Practice Management Consult, 2011.
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zetnog je znacaja zato $to se u radnom prostoru
provodi 8-12 sati dnevno. Oni koji se bave am-
bulantnom praksom mogu najviSe da uti¢u na iz-
gled i opremljenost radnog prostora

Prilikom izbora osvetljenja, pored zakonski pro-
pisanog intenziteta od 500 lux-a, u radnom pro-
storu treba obratiti paznju i na temperaturu boje
svetlosti kao i na sam izvor svetlosti. Plava sve-
tlost izuzetno nepovoljno uti¢e i povecava nivo
stresa pa je treba izbegavati bez obzira $to nam
se moZda Cini da se pod njom najbolje vidi. Tako-
de suprotno plavoj, topla Zuta boja, bez obzira Sto
najvise prija nasim nesvesnim strukturama u mo-
zgu, moZe uciniti to da svaki pacijent kada dode
na pregled izgleda ikterican. Pored temperatu-
re boje koja se oznacava u Kelvinovim stepenima,
bitan je i izvor svetla. Neonske lampe, kod kojih
se svetlost dobija naizmeni¢nim propustanjem
struje kroz cev ispunjenu gasom, zbog svog viso-
kofrekventnog treptanja koje ljudsko oko ne pri-
mecuje, ali mozak svakako registruje, su izuzetno
nepovoljne za radne prostore u kojima se obavlja
stresan posao. Najbolja opcija je prirodno svetlo,
odnosno rad u periodu dana kada je to moguce.

Boja zidova je od takode velikog znacaja. Treba
izbegavati plavu, a potencirati zelenu i Zutu koje,
osim na veterinare, deluju smirujuce i na paci-
jente i na vlasnike.

Optimalna temperatura u prostoru za rad je iz-
medu 19 i 23 °C. Previsoka temperatura dovodi
do ekscitacija dok niska temperatura pogoduje
ispoljavanju hroni¢nih bolesti lokomotornog si-
stema koje ometaju pravilan rad i koncentraciju.

Provetravanje i ventilacija, pored toga Sto treba
da obezbede optimalnu koncentraciju kiseoni-
ka kako bi nesmetano radili, Stite od infektivnih
i toksi¢nih agenasa, kako poreklom iz ambulante
tako i onih iz spoljasnje sredine.

Buka takode izuzetno uti¢e na nastanak stresa i
pojacava ga. Izvori buke mogu biti ra¢unari i fri-
zZideri u samoj ambulanti ili blizina ulice.

Da zavrs$imo sa citatom naucnika sa kojim je i za-
pocet ovaj tekst:

»Nije stres to Sto ¢e da nas ubije; ubiée nas nasa
reakcija na njega”“

2. Selye H, “Stress Without Distress”, Lippincott Wil-
liams & Wilkins; First Edition (January 1, 1974).
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STRUCNI RAD

Mehanicka ventilacija u anesteziji i

intenzivnoj nezi

Autori: Bojan Toholj', Maja Vasiljvi¢?

Kratak sadrZaj: Mehanicka ventilacija predstavlja vestacko odrZavanje funkcije disanja u stanjima kada pacijent
ne moZe da diSe samostalno ili je njegova samostalna ventilacija neadekvatna za odrZavanje Zivota. NajceSce se
primenjuje kod pacijenata u toku opste anestezije, ali i kod pacijenata sa respiratornom insuficijencijom razlicite
etiologije. MoZe se vrsti primenom ,ambu bag“ balona ali i visokosofisticiranih uredaja — ventilatora koji se
pogresno jos nazivaju i respiratori. Ovaj naziv je uobicajen, ali ga ne bi trebalo koristiti zato Sto se respiracija
zapravo obavlja na alveolanoj membrani i nema nikakve veze sa uredajem.

Kljuéne reéi: anestezija, intenzivno leCenje, mehanicka ventilacija

Istorijat mehanicke ventilacije

Azvo] mehanicke ventilacije su podsta-

Kkle velike epidemije decije paralize, sa po-

Cetka i sredine proslog veka, kada su bile
potrebne Citave armije dobrovoljaca da pomazu
oboleloj deci oko disanja. Tada su razvijena tzv.
Celi¢na pluca (slika 1) kao uredaj koji generise
negativni pritisak oko grudnog koSa pa na pri-
rodno identican nacin dovodi do Sirenja torak-
sa i pluénog parenhima. Aleksandar Paul je za-
hvaljujué¢i tom uredaju Ziveo i disao pomocu
njega viSe od Sezdeset godina. Medutim, ovaka-
kav koncept je napusten i danas se koriste tzv.
pozitivni ventilatori koji generisanjem pozitiv-
nog pritiska i upumpavanjem gasne smese u plu-

slika 1. Celi¢na pluca

! Univerzitet u Novom Sadu, Poljoprivredni fakultet, Depart-
man za veterinarsku medicinu

2 Univerzitet u Beogradu, Fakultet Veterinarske medicine, Ka-
tedra za hirurgiju, ortopediju i oftalmologiju

¢a dovode do njihovog Sirenja. Najjednostavni-
ji primer ovakve ventilacije je ,ambu bag“ balon
(engl. artificial manual breathing unit) koji je za-
hvaljuju¢i nekim ranijim izumima patentiran u
Danskoj 1952. godine (slika 2).

Ambu® Bag™
CELEBRATING

L 65

YEARS

Slika 2. ,,Ambu bag” balon

Fiziologija disanja

Razlika u pritiscima potrebna za disanje se pre
svega obezbeduje radom inspiratorne muskula-
ture dok je ekspirijum uglavnom pasivan proces.
Plu¢ni parenhim je vaskularizovan bronhijalnim
krvotokom koji snadbeva kiseonikom pluéno
tkivo i pulmonalnim krvotokom koji obezbeduje
razmenu gasova, pri niskom gradijentu pritiska
25/10 mm Hg i znatnom moguénos$¢u povecanja
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protoka kod hipoksije. U plu¢ima postoji humo-
ralno kontrolisan fizioloski mehanizam koji ima
za cilj da koriguje hipoksiju. Lokalnom vazokon-
strikcijom, krv se preusmerava u bolje ventilira-
ne oblasti plu¢a. Ovaj zastitni mehanizam, dej-
stvom pojedinih lekova, uklju¢uju¢i i inhalacione
anestetike, moze biti inhibiran. Na alveolarnoj
membrani se vr$i razmena gasova difuzijom i
ugljendioksid (CO,) difunduje u alveolu, dok ki-
seonik (0,) iz alveola prelazi u krv. Ukupna po-
vrSina alveola je velika i kod Coveka iznosi oko
100 m?. Krv u alveolarnom kapilaru boravi samo
0,75 sekundi, a difuzija kiseonika se obavi za jed-
nu tre¢inu tog vremena. Difuzija CO, je 20 puta
brza. Centar za disanje u produzenoj mozdini re-
fleksno upravlja disajnim pokretima (frekvenci-
jom i intenzitetom), a na to uticu informacije iz
hemoreceptora (centralnih i perifernih). Ovi re-
ceptori reaguju na promene pH vrednosti krvi
i cerebrospinalne tec¢nosti (kod povecanja kon-
centracije CO,). Udah ¢ini tzv. tidalni (respirator-
ni) volumen (TV) i on iznosi 10-20 ml/kg). Ako
se ova vrednost pomnozi sa brojem udisaja u mi-
nuti dobija se minutni volumen (MV). Funkcio-
nalni rezidualni kapacitet (FRC) ostaje u pluci-
ma nakon maksimalnog izdisaja i on iznosi oko
2ml/kg TM. Ova vrednost se smanjuje u ane-
steziji, a zavisi i od poloZaja pacijenta, njegove
uhranjenosti i eventualne bremenitosti.

Monitoring disanja, razmene gasovai
respiratorni status pacijenta

Normalne referentne vrednosti parcijalnog pri-
tiska u arterijskoj krvi su sledece: kiseonik PO,
veci od 80 mm Hg (11 kPa), pri FiO, 21% i ugljen
dioksid PCO, manji od 45 mm Hg (6,0 kPa). Sma-
njenje PO, uz povecanje ili smanjenjenje PCO, se
definiSe kao respiratorna insuficijencija. Za eg-
zaktnu procenu respiratornog statusa pacijen-
ta potreban je uzorak arterijske krvi i gasni ana-
lizator. Medutim, indirektni pokazatelj za PO,
je saturacija tj. pulsna oksimetrija (Sp0O,), a za
PCO, koncentracija ugljendioksida u izdahnu-
tom vazduhu EtCO,.

Gasne analize arterijske krvi su od velikog zna-
Caja zato Sto se na taj nacin veoma brzo moze
utvrditi hipoksija ili hiperkapnija. Ovakav na-
¢in monitoringa ima veliku ulogu u fazi ranog ot-
krivanja akutnog respiratornog distresa (ARDS)
koji se najcesce pojavljuje kod Zivotinja sa sin-
dromom sistemskog inflamatornog odgovora

(SIRS) ili pojave edema pluca koji za posledicu
imaju pojavu hiperventilacije. Pored toga, kon-
vencionalne metode pregleda, kao Sto je auskul-
tacija grudnog kosa, su od velikog znacaja zbog
ranog otkrivanja pojave plu¢nog edema ili pne-
umotoraksa.

Intenzenzivno lecenje i menadZzment
disajnih puteva

Hiperventilacija se najceS¢e zapaZa kod kriti¢-
no obolelih zZivotinja. Kod Zivotinja kod kojih je iz
razlic¢itih razloga (trauma, pneumotoraks, edem
pluca, atelektaza pluca, gusenje) doslo do sma-
njenja parcijalnog pritiska kiseonika u arterij-
skoj krvi, neophodno je primeniti kao prvi korak
tretman kiseonikom. Adekvatno udisanje kiseo-
nika je veoma vaZno zato Sto se na taj nacin paci-
jentu omogucava udisanje gasne smese sa viso-
kim procentom kiseonika, pa je i reoksigenacija
bolja. Vazno ukloniti eventualne mehanicke pre-
preke ulasku vazduha (krv, strana tela, sluz,
gnoj) Sto se najceSce Cini sukcijom na sediranoj
zZivotinji. Oksigenacija urgentnih pacijenata i pa-
cijenata tokom intenzivne nege moZe se vrsiti na
viSe nacina (slike 3, 4, 5, 6, 7). Kod Zivotinja u an-
esteziji se koriste endotrahealni (ET) tubusi (sli-
ka 3) i maske za kiseonik. Ovim putem, Zivotinji
na adekvatan obezbedujemo nacin udisanje vi-
soke koncentracije kiseonika koja moZe da bude
blizu 100% O,. Kod budnih Zivotinja to je mogu-
¢e ucCiniti preko maske ili plasiranjem nazalnih
sondi koje je poZeljno $to bolje fiksirati, improvi-
zovanim Kiseonickim Satorom ili komercijalnim
kiseoni¢kim Satorom.

Slika 3. Oksigenacija pomoc¢u endotrahealnog
tubusa (Katedra za hirurgiju, ortopediju i
oftalmologiju FVM Beograd)
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Slika 4. Oksigenacija pomocu creva za anesteziju
(Klinika za male zivali, Ljubljana)

Slika 5. Kiseonicki Sator (Katedra za bolesti
kopitara, mesojeda, zivine i divljaci FVM Beograd)

Slika 6. Oksigenacija pomocu zastitne kragne i
folije (Katedra za bolesti kopitara, mesojeda, zZivine
i divljaci FVM Beograd)

U slucajevima pani¢nog i agonalnog disanja ne-
ophodno je zivotinju umiriti i obezbediti od-
govarajucu analgeziju. Nakon toga ¢e biti jed-
nostavnije primeniti tretman kiseonikom.
Najcesce se za umirenje koristi butrofanol u dozi
0,2-0,4 mg/kgi.viliim.

Mehanicka ventilacija u anesteziji

Mehanicka ventilacija u anesteziji se oznacava
kao invazivna zato Sto se vrsi na intubiranom
pacijentu. Indikacije za otpocinjanje mehanicke
ventilacije su: apneja, pad saturacije i hiperkap-
nija. MoZe se vrsiti rucno, naizmenic¢nim priti-
skanjem disajnog balona na aparatu za aneste-

Py —
.

[P

Slika 7. Aparat za anesteziju sa integrisanim
ventilatorom
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Slika 8. Anestezioloski ventilator kao posebna
jedinica koja moze da se prikljuci na sve modele
aparata za inhalacionu anesteziju.

ziju, vodec¢i racuna o frekveciji upumpavanja,
volumenu i pritisku. Mnogo efikasniji i prakti¢ni-
ji naCin mehanicke ventilcije je primena uredaja
koji se naziva ventilator. Anestezioloski ventila-
tor moZe biti zasebna jedinica ili integralni deo
aparata za inhalacionu anesteziju (slike 7 i 8).

Za razumevanje koncepta mehanicke ventilaci-
je neophodno je pojasniti i komponente meha-
nickog respiratornog ciklusa tj. disajnog ciklu-
sa onda kada ga vrsi ventilator. Faze ovog ciklusa
su inspirijum, promena inspirijuma u ekspiri-
jum, ekspirijum i promena ekspirijuma u inspi-
rijum (slika 9).

Kontrolisanje ovog ciklusa se vrsi preko varija-
bli: volumena, pritiska, protoka i vremena.

Cikliranje podrazumeva prelazak inspirijuma u
ekspirijum, a ventilatori ovu promenu vrse po-
mocu Kontrole: volumena udisaja (VT), dostiza-
nja maksimalnog zadatog pritiska kod udisaja
(engl. peak inspiratory pressure Pinsp), vremena
trajanja udisaja i protoka pri udisaju. Termina-
cija je zavrSetak inspirijuma i vrsi se u momen-
tu dostizanja maksimalnog VT ili maksimalnog
Pinsp. Tako postoje dva osnovna modusa meha-
nicke ventilacije: volumenom kontrolisana ven-
tilacija (VCV) i pritiskom kontrolisana ventilaci-
ja (PCV). U klasi¢cnim modusima ventilacije, oba
ova modusa su mandatorna i izvrSic¢e se nezavi-
sno od disajnih napora pacijenta ili eventualne
pojave spontanog udisaja. Noviji modusi ventila-
cije nose prefiks asistirani i oni razli¢itim meha-
nizmima kontrole (triger — vidi kasnije) omo-
gucavaju bolju sinhronizaciju ventilatora sa
disajnim naporima pacijenta.

A

Pressure

Inspiratory

Pause

Expiratory

Pause

T.Ins

T. exp

Slika 9. Mehanicki respiratorni ciklus
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VCV modus ventilacije ima zadate para-
metre disajnog volumena koji obi¢no iznosi
10-20 ml/kg telesne mase pacijenta. Osim toga,
podeSava se joS i frekvencija rada ventilatora,
odnos inspirijuma i ekspirijuma i brzina upum-
pavanja. Kod novijih modela ventilatora, uno-
Senjem telesne mase pacijenta u korisnicki in-
terfejs, aparat podeSave sve ostale parametre
ventilacije.

PCV — Pritiskom kontrolisana ventilacija ko-
risti maksimalni zadati pritisak u disajnim pu-
tevima tokom inapirijuma (PInsp) kao parame-
ter za terminaciju inspirijuma. U ovom modu,
osim maksimalnog pritiska, podesSavaju se jos i
frekvencija rada ventilatora, odnos inspirijuma i
ekspirijuma i brzina upumpavanja.

Triger je mehanizam koji ventilator koristi da
bi zapoceo inspirijum (tacnije zavrSio ekspi-
rijum i zapoceo inspirijum). Mehanicki udisaj
moZe biti ,isporucen” kada je zapocet (trigero-
van) od strane bolesnika ili nezavisno od napora
bolesnika — kada udisaj zapocinje nakon odre-
djenog perioda vremena. Kao triger mogu da se
koriste: volumen, protok pritiska u disajnim pu-
tevima ili pritisak — kada ventilator registruje
promenu volumena, protoka ili pritiska kao po-
sledicu napora bolesnika da zapoc¢ne udisaj. Kao
triger moZe da se koristi i vreme kada ventila-
tor zapoclinje mehanicki udisaj u zavisnosti od
zadate frekvencije i ,isporucuje“ se u pravilnim
vremenskim intervalima nezavisno od napora
bolesnika.

Zahvaljuju¢i kompleksnosti senzora koji Cine
osnovu funkcije trigera razvijeni su mnogobroj-
ni napredni modovi ventilacije:

® SIMV — Sinhrona intermitentna mandator-
na ventilacija i

= BiPAP — Bilevel positive pressure ventilation
= kao ijos$ noviji modovi ventilacije:

m APRV — Airway pressure release ventilation
m PSV — Pressure support ventilation

= Detaljno objasnjenje ovih modusa prevazi-
lazi obim i ciljeve ovog rada.

Mehanicka ventilacija u intenzivnoj nezi

U veterinarskoj medicini, mehanicka ventilacija,
kod krit¢no obolelih pacijenata, se jos uvek nedo-
voljno Koristi. Za razumevanje koristi mahanicke
ventilacije u intenzivnoj nezi vazno je i poznavanje
mogucnosti odrzavanja pozitivnog pritiska unutar
disajnih puteva. U normalnim uslovima, pritisak
na kraju ekspirijuma kod spontanog disanja pada
na nulu pa ¢ak moZe da ima i negativne vrednosti.
Kod mehanicke ventilacije, u intenzivnom lec¢enju
kriti¢no obolelih pacijenata, od velike je vaZnosti
odrzati pozitivan pritisak unutar disajnih puteva
tokom celog disajnog ciklusa CPAP (engl. continu-
ous positive airway pressure) ili bar na kraju ekspi-
rijuma PEEP (engl. positive end expirium pressure).
Na ovaj nacin se povecava funkcionalni rezidual-
ni kapacitet pluca, koji narocito moZe biti umanjen
u svim onim stanjima kada dolazi do nakupljanja
te¢nosti u plu¢nom paernhimu (edem ili pneumo-
nija), ili do atelektaze (leZeci pacijenti). Pozitivan
pritisak u disajnim putevima je moguce odrzava-
ti kod intubiranog pacijenta (invazivno), uz pri-
menu koninuirane sedacije (propofol). Medutim,
u humanoj medicini su razvijeni i dizajnirani ra-
zliciti oblici maski (slika 10) koje intimnim nale-

Slika 10. Razlicite forme maski za neinvazivnu ventilaciju i odrzavanje pozitivnog pritiska CPAP ili PEEP
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Slika 11. Helmet kiseoni¢na maska za pse
https://harol.it/2020/10/24/caschi-cpap-per-animali/

ganjem na lice pacijenta (engl. full face mask), nos
i usta pacijenta ili po principu vazdusne komore
(helmet), omogucavaju primenu CPAP ili PEEP i
kod neintubiranih pacijenata, pa se ovakav vid
ventilacije naziva neinvazivna ventilacija. Svedo-
ci smo da je ovakav vid ventilacije (neinvazivna)
u protekloj COVID pandemiji bio od presudne va-
Znosti za prezivljavanje mnogih pacijenata.

Neinvazivna mehani¢ka ventilacija primenom
maski je dosta otezana kod veterinarskih paci-
jenta zbog nesaradljivosti, pa je potrebna sedaci-
ja. Iz iskustva autora, moguca je primena CPAP-a
i PEEP momoc¢u maske za anesteziju, uz sedaci-
ju pacijenta, visok protok kiseonika na aparatu za
anesteziju (uz naravno iskljucen anestetik) i kon-
stantnu brigu o intimnom naleganju ovakve ma-
ske na lice pacijenta. Na ovaj nacin je bilo moguce
postici regulaciju disanja kod akutnog edema plu-
¢a ili egzacerebracije kod kardioloskog pacijenta
u slucaju izostanka (preskakanja) terapije.

Na trziStu se mogu pronaci i helmet varijante di-
sajnog sistema za postizanje CPAP koje su speci-
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jalno dizajnirane za Zivotinje. Ovde je upitan ste-
pen tolerancije i potreba sedacije, ali verujemo
da je kod respiratornog distresa stepen toleran-
cije svakako veliki i bez sedacije.

Slika 12. Uredaj za Hi-Flow 02

Hi-Flow Kkiseonik je jo$ jedan nacin na koji se
moZe osigurati adekvatna razmena gasova u slu-
¢aju kompromitovane funkcije pluénog parenhi-
ma (edem, atelektaza, pneumonija). Visokim pro-
tokom kiseonika 30-40-50 1/min. preko nazalne
kanile se omogucava ventiliranje i otvaranje alve-
ola koje su kolabirane, pa se na taj nacin pobolj-
Sava razmena gasova i postizanje CPAP u disajnim
putevima. Primena ove koliCine kiseonika podra-
zumeva i njegovo kondicioniranje tj. zagrevanje i
ovlazivanje kako bi se izbeglo oStecenje respira-
tornog epitela. m

sis transiently weakens hypoxic pulmonary vasocon-
striction without affecting endogenous pulmonary
nitric oxide production, Intensive Care Med, 21
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Hedenstierna G, 2004, Functional residual capacity
and respiratory mechanics as indicators of aeration
and collapse in experimental lung injury, Anesth An-
alg, 98, 3, 782-9
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IQVET - Funkcije
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) Uvid u rad ambulanti na vise lokacija

) Grafi€ki prikaz i tampani izvestaji
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) Analiza dijagnoza, laboratorije i le€enja
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) Brzo nalaZenje dokaza za spor
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) eKONSULTANTI iz celog sveta imaju pristup
IQVET-u

Zakazivanje poseta i podsetni
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) Automatski e-mail podsetnik pacijentima

4

9

) Podsetnik za periodiéne preglede

Pratite IQVET Ziliont

P MreZe: Facebook i Instagram

) Website: iqvet.net

P E-mail: iqvetsales@ziliont.com

) Viber & WhatsApp: +1(628)-488-2947

Posetite www.ziliont.com/iqvetapp = e-mail: IQVETsales@ziliont.com = WhatsApp/Viber: +1(628)-488-2947



STRUCNI RAD

Patofiziologija i racionalna dijagnostika
poremecaja hemostaze u veterinarskoj

medicini

Autor: Marko Cincovic'

Kratak sadrZaj: U svakodnevnoj veterinarskoj praksi, postoji sve veca potreba za rutinskim prac¢enjem sistema
hemostaze i za to postoji viSe razloga. Povecava se broj naslednih bolesti koje imaju implikacije upravo na hemostazni
sistem, a i mnoge druge bolesti mogu dovesti do komplikacija koje se ogledaju u nastanku krvarenja i na kraju,
veterinarska medicina nudi sve veci broj sloZenih hirurskih zahvata tokom ili nakon kojih, moZe doc¢i do krvarenja

usled disbalansa hemostaznog sistema. Mnogo je lakSe prevenirati krvarenja nego ih zaustavljati i leciti, pa je
racionalno-dijagnosticko prepoznavanije patofizioloskih procesa i stanja hemostaznog sistema od sve vece vaznosti. U
ovom radu je opisana patofiziologija hemoragicnih dijateza i racionalna dijagnostika poremecaja hemostaznog sistema.

Kljuéne reci: hemostaza, koagulopatije, laboratorijska dijagnostika, trombociti

Hemoragicne dijateze — sklonost ka
krvarenju

OREMECAJI hemostaznog sistema, koji se is-
Ppoljavaju pojavom spontanih krvarenja ili

produZenim i obilnim krvarenjima nakon
povredivanja, mogu nastati kao posledica nenor-
malne grade ili funkcije krvnih sudova, kvanti-
tativnog i kvalitativnog poremecaja trombocita,
poremecaja koagulacije krvi i poremecaja fibri-
nolize. Ovi poremecaji se mogu pojaviti na sva-
kom od nivoa hemostaze. Hemoragijski sindromi
se klinicki naj¢eS¢e manifestuju pojavom krvare-
nja u kozi i sluznicama u vidu tac¢kastih krvarenja
(petehije i ehimoze). Krvarenje u koZzi se naziva
purpura, a hemoragije koje su posledica prome-
na u zidu krvnih sudova, zovu se netromboci-
topenicne purpure. Ovi poremecaji su cCesti, ali
obicno ne izazivaju velike probleme. U nekim slu-
Cajevima, hemoragije mogu biti i teSke, posebno
ako se odigravaju u miSi¢ima ili zglobovima. Kr-
varenja iz sluznice nosa (epistaksa), iz sluznice
desni (gingivoragija), materice (menoragija i me-
troragija), digestivnog trakta (hematemeza, me-
lena, enteroragija), urinarnom traktu (hematu-
rija), iskasljavanje krvi (hemoptiza) krvarenja u
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znaci hemoragijskog sindroma. Broj trombocita i
vreme krvarenja su u granicama normale.

Uzimaju¢i u obzir tri komponente koje su zna-
Cajne u koagulaciji krvi, jasno je da hemoragicne
dijateze nastaju usled poremecaja na kapilari-
ma, trombocitima ili usled poremecaja u koagu-
laciji krvi.

Poremecaji na kapilarima nastaju u vidu aler-
gijske purpure, kao i usled C ili PP hipovitamino-
za. Purpura je posledica vaskularne lezije, a kada
postoji trombocitopenija, ona ima tendenciju da
poveca sklonost hemoragiji. Trombociti i kapi-
larni endotel su u izvesnoj meri i antigenski po-
vezani. Antitela koja oStecuju trombocite takode
mogu oStetiti kapilarni endotel tako da trombo-
citopenija i oStecenje kapilarnog endotela mogu
imati zajednicki uzrok. Slucajevi prave purpure
usled infekcija, mogu se podeliti na one koji se
pojavljuju na vrhuncu infekcije i na one koji se ja-
vljaju tokom rekonvalescencije. Cini se da je prvi
tip, posledica povecane osetljivosti tkiva na fak-
tore koji normalno izazivaju trombocitopeniju i
povecanu krhkost kapilara na vrhuncu infekci-
je. Kada ovu osetljivost ispoljava samo vaskular-
ni endotel, nastaje atrombocitopenicna purpura.
Ako su megakariociti i trombociti takode pogo-
deni, purpura ¢e biti trombocitopeni¢na. Purpu-
ra koja se pojavljuje tokom rekonvalescencije se
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najbolje moZe objasniti pretpostavkom o imun-
skoj osnovi, mozda sli¢no onoj kojoj se pripisuje
nefritis nakon streptokoknih infekcija.

Trombocitne hemoragic¢ne dijateze nastaju kao
posledica poremecaja broja trombocita u vidu
trombocitopenija i trombocitoza, kao i usled funk-
cionalnog poremecaja trombocita Sto se naziva
trombocitopatijama. Trombocitopenije zbog sma-
njene proizvodnje trombocita mogu biti nasledne
i ste¢ene. Nasledne se ispoljavaju hemoragijskim
sindromom odmah po rodenju a stecene se mogu
podeliti u nekoliko grupa u zavisnosti od uzroka
njihovog nastanka tako da se razlikuju: trombo-
citopenije izazvane lekovima (NSAIL, hloramfeni-
kol, antiepileptici, estrogen), infektivne tromboci-
topenije (virusi — adeno, korona, herpes, parvo i
retro; bakterije — Rickettsiae, Ehrlichiae, Leptospi-
rae, Salmonellae i protozoe — Babesia spp., Toxo-
plasma gondii), imunske trombocitopenije i izoi-
munske trombocitopenije (stvaranje autoantitela
na trombocite ili unosenje antitela na tromboci-
te putem kolostruma), idiopatske — trombocito-
penicne purpure (kod hroni¢nih bolesti i formira-
nja antitela na trombocite, ¢eS¢e kod pasa i konja),
trombocitopenije izazvane preraspodelom trom-
bocita (kod splenomegalije), trombocitopeni-
je izazvane pojacanim iskoriS¢avanjem tromboci-
ta (prate inflamaciju kada se pojacano aktiviraju
trombociti), trombocitopenije izazvane neoplazi-
jom (kada dolazi do smanjenog stvaranja ili pove-
¢ane sekvestracije trombocita) i dilucione trombo-
citopenije (kod davanja velike koli¢ine tecnosti ili
transfuzije). Na osnovu broja trombocita, razliku-
ju se: umerena trombocitopenija (50-150 x 109),
trombocitopenija srednjeg stepena (30-50 x 109),
teska trombocitopenija (10-30 x 107) i vrlo teska
trombocitopenija (10 x 10°). Kod trombocitopeni-
ja najcesce postoji vidljiva slabost Zivotinja, pete-
hije, bledilo vidljivih sluznica i neretko dijareja sa
primesama krvi. Prognoza je vrlo nepovoljna uko-
liko trombocitopenija traje duze od dve nedelje.
Kod obolelih Zivotinja, smrt nastupa zbog teske le-
ukopenije, narocito ako je trombocitopenija nasta-
la u okviru delovanja lekova koji ostecuju kostnu
srZ ili usled leukemije. Infektivne trombocitopeni-
je prvo ostecuju endotelne Celije domacina i izazi-
vaju nekroti¢ni vaskulilis. Zbog promena endote-
la kapilara, aktiviraju se trombociti i fibrinoliticki
procesi, dovodeci do trombocitopenije sa klinic-
ki manifestnim petehijama i mogu¢om disemino-
vanom intravaskularnom koagulacijom. Poveéan
broj trombocita se naziva trombocitoza. Ona moze

biti primarna (usled povecane aktivnosti maticnih
Celija) i sekundarna koja nastaje fizioloski tokom
fizickih napora, ali i u razli¢itim stanjima kao Sto
su infalamcija, hiperadrenokorticizam, hormonska
terapija, neoplazije ili splenektomija. Fizioloska
trombocitoza je kratkotrajna, dok ostale traju duzi
vremenski period shodno uzroku. Funkcionalni
defekti trombocita, odnosno trombocitopatije na-
staju kao posledica naslednih (Cediak-Higasi sin-
drom) ili stecenih poremecaja (davanje aspirina i
drugih NSAIL, hronicne bolesti jetre ili bubrega).

Trombocitno-koagulacijiske hemoragicne di-
jateze. Predstavnik ovog tipa poremecaja je fon
Vilebrandova bolest (Morbus von Willebrand). Fon
Vilebrandov faktor (vWf) je neophodan za normal-
no odvijanje hemostaze. On omogucava adheziju
trombocita za kolagena vlakna subendotela, a slu-
zi i kao nosac VIII faktora koagulacije, pojacavajuci
njegovu stabilnost. U tom smislu, nedostatak ovog
faktora utice i na funkcionalni status trombocita, a
zbog bliske veze sa faktorom VIII, ima i koagulaci-
one efekte. Bolest se manifestuje trombocitnim he-
mostaznim znacima kao Sto su petehije i ehimoze,
ali i koagulacionim hemostaznim znacima kao $to
su krvarenja u zglobove i telesne duplje i melena.

Koagulacijske hemoragic¢ne dijateze. Poremeca-
ji koagulacije krvi nastaju usled nedostatka ili sma-
njenja aktivnosti jednog ili viSe cinilaca koagula-
cije. Danas je dokazano da postoje nedostaci svih
poznatih faktora koagulacije krvi $to moZe da do-
vede do pojave hemoragicnih dijateza. NajceSce se
pojavljuju velike ehimoze ili hematomi posle ozle-
de ili se nakon oStecenja tkiva, zapaza produzeno
krvarenje. Pojavljuju se krvarenja u gastrointesti-
nalnom i urinarnom traktu i u zglobovima, kada
posledic¢no nastaje Sepavost. U ove bolesti spadaju:

Hemofilija A — nasledni nedostatak VIII fakto-
ra, oboljevaju muzjaci, najcesca je nasledna bo-
lest, pracena je hemartrozama i drugim dugo-
trajnim krvarenjima kod hirurskih intervencija

Hemofilija B — nedostatak IX faktora, opisan
kod pasa i macaka, slican prethodnoj hemofiliji

Hemofilija C — nedostatak XI faktora, obrazo-
vanje hematoma, Cesto se zanemaruju Klinicki
znaci.

SteCeni poremecaji koagulacije su najces¢e po-
sledica bolesti jetre, nedostatka vitamina K ili
slozenih poremecaja koji nastaju bilo pretera-
nom aktivacijom fibrinolitickog sistema koji do-
vodi do sindroma defibrinacije i posledi¢nog
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hemoragijskog sindroma, bilo sistemskom akti-
vacijom sistema koagulacije, kada do potrosSnje
faktora koagulacije i trombocita dovodi intrava-
skularno zgruSavanje krvi — sindrom potro$ne
koagulopatije.

Diseminovana intravaskularna koagulacija (DIK)
je slozZen steceni klinicki sindrom koji karakteri-
Se intravaskularna aktivacija procesa koagulaci-
je, pri ¢emu dolazi do stvaranja fibrina i mikro-
tromboza u mikrocirkulaciji, Sto izaziva utrosak
svih faktora koagulacije i ona dovodi do nastan-
ka hemoragijskog sindroma. Zbog stalnog akti-
viranja koagulacione kaskade, moZe da dode do
troSenja trombocita, fibrina i drugih koagulacio-
nih i antikoagulacionih faktora. Tada se sekundar-
no aktivira fibrinoliticki proces, koji moZe da pra-
ti nekontrolisano zgruSavanje. Prema tome, DIK
moZe da se pojavi kao hemoragijski i trombotic-
ni. Zbog toga moZe da dode do smrti Zivotinja, bez
obzira da li je nastupila tromboza ili hemoragija,
mnogo ranije, dok se ne otkrije i ukloni uzrok na-
stanka DIK-a. Inicijalni dogadaj u DIK-u je osloba-
danje tkivnog faktora u cirkulaciju usled ostecena
endotela ili direktnog oStecenja tkiva. Na taj na-
¢in dolazi do aktivacije spoljasnjeg i unutrasnjeg
puta koagulacije. OStecenje endotela je okidac na-
stanka DIK-a u sepsi, a posledica je delovanja bak-
terijskih endotoksina koji izivaju oslobadanje pro-
inflamatornih citokina kao $to su TNE IL-1, IL-6,
IL-8 i faktor aktivacije trombocita, koji dovode do
oslobadanja tkivnog faktora i fon Vilebrandovog
faktora iz epitelnih ¢elija, a moZe nastati i kao po-
sledica talozenja antigen-antitelo kompleksa. Isto-
vremeno dolazi i do supresije fibrinolize i smanje-
nja antikoagulantnih svojstava endotelnih Celija,
Sto zajednicki dovodi do nastanka tromba. U akut-
nom obliku, DIK-a se pojavljuju znaci hemoragij-
skog sindroma — Kkrvarenja iz mesta venepunk-
cije arterijskih linija, hirurskih rana, krvarenja u
konjunktive, kod akusSerskih trauma i komplika-
cija. On se karakteriSe hemoragicnom dijatezom,
zbog troSenja faktora koagulacije i aktivacije pla-
zminogena. U subakutnom obliku DIK-a, posto-
ji nizak stepen aktivacije koagulacije, koji je cest
kod malignih bolesti. Laboratorijski pokazatelji
ukazuju na potroSnu koagulopatiju bez klinickih
znakova krvarenja i tromboze. U hroni¢cnom obli-
ku DIK-a, manifestacije su blaZeg stepena, a krva-
renja su blaZeg intenziteta. Tromboze mogu biti
lokalizovane u kozi i sluzokoZama. Ovaj slucaj se
srece kod jedinki sa neoplazmama, gde dominira-
ju tromboticne komplikacije. Dijagnoza se posta-

vlja na osnovu krvne slike i laboratorijskih nalaza.
Porast koncentracije D-dimera je pouzdan i spe-
cifican test za DIK, jer on nastaje razgradnjom fi-
brinskog ugruska u kome su susedni molekuli po-
vezani stabilnim ukrstenim vezama pod dejstvom
XIII faktora koagulacije. U zavisnosti od primar-
nog poremecaja, moze se dati prognoza bolesti, ali
svaku jedinku treba posebno posmatrati i leciti.

Tromboza je poseban poremecaj koji nastaje kao
posledica stvaranja krvnog ugruska u srcu, ar-
terijskim ili venskim krvnim sudovima. Kada se
deo tromba otkine on postaje embolus koji kr-
votokom moze da dospe do plu¢ne cirkulacije i
drugih vitalnih mesta na kojima izaziva ishemi-
ju. Tromboze nastaju kao posledica delovanja tri
faktora i to su: hiperkoagulabilnost krvi, razvoj
staze i promene u endotelu krvnog suda (Virho-
fova trijada), koji dovode do promene fizioloskog
laminarnog toka krvi, koji posle prelaska u vrtlo-
Zno Kkretanje stvara uslove za nastanak tromba.

Racionalna laboratorijska dijagnostika
poremecaja hemostaznog sistema

Na osnovu etiopatogeneze poremecaja hemo-
staze vidi se da postoji potreba rutinske i racio-
nalne dijagnostike ovih stanja. Krvarenje u veli-
koj meri zavisi od toga da li se radi o poremecaju
primarne hemostaze (trombocitni faktor, ehimo-
ze i petehije) ili sekundarne (problemi sa fakto-
rima koagulacije, krvarenja veéeg obima, hema-
tomi, krvarenja u prirodne otvore, hemartroze).

[spitivanje sistema hemostaze podrazumeva sle-
dece:

1. Ispitivanje vaskularnih poremecaja — test
kapilarne otpornosti, odredivanje vremena
krvarenja

2. Ispitivanje trombocitnih poremecaja — odre-
divanje broja trombocita, pregled razmaza
krvi, pregled razmaza kostne srZzi, odrediva-
nje adhezivnosti i agregabilnosti trombocita

3. Ispitivanje poremecaja koagulacije — odre-
divanje aktivisanog parcijalnog trombopla-
stinskog vremena (APTT), odredivanje pro-
trombinskog vremena (PT), odredivanje
trombinskog vremena (TT), aktivirano vre-
me koagulacije (ACT)

4. Ispitivanje fibrinoliznog sistema — odredi-
vanje poremecaja fibrinoliznog sistema, fi-
brina, D-dimera i

5. Globalni testovi.
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Tabela 1. Diferencijalna dijagnostika vaskularnih, trombocitnih i koagulacionih poremecaja hemostaze

Vrsta poremecéaja Vreme Broj APTT Test kapilarne
hemostaze krvarenja trombocita rezistencije

N ili P

Vaskularni Nili P
Trombocitni P P
Koagulacioni N N

(N-normalno, P - patoloski)

Test kapilarne otpornosti nije originalno name-
njen zZivotinjama, ve¢ se Koristi u humanoj medi-
cini. Njime se ispituje fragilnost kapilara posle de-
setominutnog drzanja manzetne za krvni pritisak
u kojoj je pritisak izmedu sistolnog i dijastolnog
pritiska. Veoma osetljivi kapilari ¢e pucati i nasta-
nak veceg broja ehimoza i petehija ukazuje na ve-
liku fragilnost kapilara, a ona moze biti poveza-
na sa trombocitopatijama. Odredivanje vremena
krvarenja u veterinarskoj medicini je mnogo pri-
menljivije, posebno kod sediranih pacijenata. Po-
sle izvrtanja i uc¢vrsé¢ivanja bukalne sluzokoze za-
vojem napravi se incizija (ili naj¢eSce vise njih) na
bukalnoj sluzokozi blizu poveske i dozvoli se la-
gano isticanje krvi dok se ne formira kap. Na sva-
kih 15 sekundi se filter hartijom upije nastala kap
krvi. Kada se odigra koagulacija, kap se viSe nece
formirati. Broj kapi na filter hartiji se pomnoZi sa
15 sekundi ili drugim koris¢enim vremenskim
rasponom. Vreme krvarenja je kod pasa i macaka
oko 4 minuta. Ovi testovi ukazuju na stanje krv-
nih sudova i primarnu, trombocitnu hemostazu,
ali ne i na poremecaje koagulacije.

Kod analize trombocitnog statusa ispituju se broj,
morfologija i funkcionalnost trombocita. Prome-
ne u broju trombocita se najceS¢e uocavaju vec u
rutinskoj analizi krvne slike. Promene u morfolo-
giji trombocita se vide na automatskom brojacu
kroz analizu obilka histograma, a svaka prome-
na u obliku histograma i pojava flagova ukazuje
da je potrebno napraviti razmaz krvi i analizira-
ti oblik i karakteristike trombocita. Najc¢eSce kori-
$¢en antikoagulans EDTA, moZe dovesti do agre-
gacije trombocita u uzorku i njihovog slepljivanja,
kao i do neravnomerne raspodele u uzorku. Mno-
gi veci trombociti se oCitavaju kao mali eritrociti
pa se moZe dijagnostikovati i laZna trombocitope-
nija. Sporo isticanje krvi i razliciti vidovi venesek-
cije dovode do agregacije trombocita u uzorku i
zbog toga svaka granitna trombocitopenija za-
hteva analizu krvnog razmaza. Nalaz morfoloskih

PiliN
P P P N

promena karakteristicnih za mijelo-displasti¢ni
sindrom zahteva dalju analizu morfologije ¢elija u
kostnoj srzi. Potrebno je ispitati da li postoje sfe-
rociti, Dohleova telasca ili slicne morfoloSke pro-
mene koje bi ukazivale na postojanje sepse koja
uzrokuje trombocitopeniju. Klinicki posmatra-
no, mora se iskljuciti i splenomegalija. Ispitivanje
funkcionalnog statusa trombocita vrsi se automa-
tizovanim putem u specijalizovanim laboratorija-
ma i ukljuCuje metode kao $to su: agregometrija
prenosa svetlosti, lumi-agregometrija, impedan-
sna agregometrija u punoj krvi i aktivacija trom-
bocita koja se istrazuje proto¢nom citometrijom.
Ove metode se koriste za dijagnostiku hemo-
statskih poremecaja i zbrinjavanje pacijenata sa
trombocitnim i hemostatskim defektom. Profi-
li agregacije trombocita variraju u zavisnosti od
aktivatora koji se koristi. Za neke aktivatore (ko-
lagen, arahidonsku kiselinu, ristocetin i peptide
koji aktiviraju receptor trombina — TRAP), kri-
vu efekta koncentracije karakteriSe akutni nagib
sa efektom praga koji dovodi do jakih varijacija u
intenzitetu agregacija trombocita za malu modi-
fikaciju koncentracije aktivatora. Danas se za ove
namene Koriste posebni POCT aparati.

[spitivanje poremecaja sistema koagulacije podra-
zumeva odredivanje vremena koagulacije tako Sto
se analizator za testove koagulacije u kombinaciji
sa odgovarajuc¢im reagens karticama za testove ko-
agulacije koristi za klinicko odredivanje protrom-
binskog vremena (PT), aktiviranog parcijalnog
tromboplastinskog vremena (APTT), trombinskog
vremena (TT) i koncentracije fibrinogena (FIB).

PT test je dobar i ¢esto koriS¢en screening test spo-
ljaSnjeg puta aktivacije koagulacije krvi. Takode se
moze koristiti kao kvantitativni test spoljasnjeg
puta i uobicajenih puteva faktora koagulacije. Is-
tovremeno se moZze koristiti za pracenje peroral-
ne antikoagulantne terapije. Produzeno protrom-
binsko vreme moze nastati usled sledecih stanja:
urodenih poremecaja faktora koagulacije I, 11, V, VII
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i IX deficijencije (vrednosti niZe od normalnih za
30 procenata), ozbiljne bolesti jetre (infektivne bo-
lesti jetre pasa, generalizovana fibroza jetre), sta-
ze Zuci, tumora, deficijencije vitamina K, unosa bilj-
nog materijala koji sadrzi dikumarinska jedinjenja
novane intravaskularne koagulacije ili dugotrajnog
unosa visokih doza aspirina. Skra¢eno protrom-
binsko vreme se moZe pojaviti kod slede¢ih stanja:
urodenog poremecaja sinteze nekih faktora koa-
gulacije kao Sto je faktor V, hiperkoagulabilnosti i
tromboze.

APTT je senzitivan i Cesto koriSéen screening test
za unutrasnji put koagulacije, koji se takode moze
koristiti kao kvantitativni test endogenih faktora
koagulacije za detekciju serumskih faktora (izuzev
faktora VII), posebno za testiranje faktora VIII, IX,
XI, XII i prekalikreina. Pored toga, APTT test moze
da sluzi za pracenje efekata terapije heparinom.

ProduZeno APTT vreme moZe biti uzrokovano
stanjima kao Sto su:

1. Smanjenje koncentracije svih faktora koa-
gulacije, osim faktora VII i broja trombocita.
Ako je PT test normalan, postoji deficit nekog
od faktora koagulacije: VII, IX, XI i XII (manje
od 30 procenata od normalne vrednosti)

2. Nasledna hemofilija, tumor slezine, bolesti
jetre, hemoliticka bolest novorodenih i mla-
dih Zivotinja, primena peroralnih antikoa-
gulantnih lekova i heparina

3. Diseminovana intravaskularna koagulacija,
nedostatak vitamina K, trovanje slatkim gra-
Skom (lecenje vitaminom K1 traje 15 dana).

Skra¢eno APTT vreme mozZe biti uzrokovano
stanjima kao $to su:

1. Hiperkoagulabilnost kod diseminovane in-
travaskularne koagulacije

2. Tromboze kao kod dijabetesa sa vaskular-
nim poremecajima, nefrotski sindrom ili te-
ske opekotine.

TT je jednostavan test za pracenje procesa koa-
gulacije, efekata antikoagulansa i funkcije fibri-
na. Koristi se za pracenje i leCenje visokomole-
kularnim heparinom i fibrinoliticima, screening
poremecaja fibrinogena i nekih ozbiljnih defi-
cijencija fibrinogena, Sto je od velikog znacaja
za postavljanje dijagnoze. Produzeno TT vreme
moZe nastati usled slededih stanja: niske kon-
centracije fibrinogena (niZe od 1,0 g/1), pore-

mecaja funkcije fibrinogena ili progresivne bo-
lesti jetre, koagulacije izazvane inhibitorima
trombina kao Sto su degradacioni produkti fi-
brina, diseminovane intravaskularne koagulaci-
je iupotrebe heparina. Skraceno TT vreme moze
nastati usled slede¢ih stanja: koagulacije uzorka
krvi malog stepena ili viska kalcijumovih jona.

Fibrinogen je glikoprotein koji se uglavnom sin-
tetiSe u jetri i predstavlja supstrat trombina. Po-
red toga, fibrinogen je protein akutne faze, a kao
faktor I je direktno uklju¢en u proces koagulaci-
je. On ima visSe funkcija, kao Sto su vezivanje sa
trombocitnim glikoproteinima IIb ili [lla mem-
brane. Agregacija trombocita utice na visko-
znost krvi i na kraju dovodi do tromboze. Stoga
je poviSeni nivo fibrinogena vazan faktor rizika
za trombozu i kardiovaskularne bolesti.

Povecane koncentracije fibrinogena mogu biti fizi-
oloske kod dehidratacije, intenzivne fizicke aktiv-
nosti i trudnoce, ali i patoloske. One se srec¢u kod:

1. Akutne inflamacije — u pocetku su vredno-
sti izrazito povecane ali se kasnije smanjuju

2. Hronicne inflamacije — visoki nivoi fibrino-
gena su povezani sa hroni¢cnom inflamacijom.

Ovde se misli na:

1. OsStecenja tkiva — povecanje je unutar 24 h
nakon ostecenja

2. Specificna povecanja, Cesta kod dijabetesa,
peritonitisa, epikarditisa, enteritisa, nefriti-
sa, inflamacije dojke, povrede jetre, akutne
dispepsije, gastritisa i preloma

3. Bolesti kao $to su dijabetes, akutni infarkt
miokarda, akutne infektivne bolesti, bolest
vezivnog tkiva, akutni nefritis, multipli mi-
jelom, Sok, obimne operacije, hipertenzija
izazvana trudnocom, akutna infekcija, ma-
lignitet i neka urgentna stanja.

SniZene vrednosti fibrinogena se pojavljuju u
slede¢im slucajevima:

1. Obimne koagulacije krvi

2. Bolesti jetre (teska ili progresivna bolest je-
tre, hroni¢ni hepatitis, ciroza), pre i posle
jakog krvarenja i

3. Povecanog fibrinolitickog oStecenja.

Kada se oslobodi u cirkulaciju, fibrinogen se ukla-
nja i njegova koncentracija se smanjuje. Na nivo
fibrinogena uticCu: izliv u serozne Supljine, aku-
Serske bolesti, teske opekotine, obimni hirurski
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zahvati sa komplikacijama i maligni tumori. Po-
sebna odstupanja su uocena kod leukemije gra-
nuloma celija pasa, diseminovane intravaskular-
ne koagulacije i transfuzije neodgovarajuce krvi.

Kada rezultati testiranja odstupaju od oc¢ekivanih
u velikoj meri, potrebno proveriti svaku kompo-
nentu test sistema, kao Sto su reagensi, uzorak i
instrument i ako je potrebno testiranje ponoviti.

Test za aktivirano vreme koagulacije (ACT) je
prvi uveo dr. Hattersley 1966. godine. On se ko-
risti za pracenje efekta antikoagulansa heparina,
zajedno sa srodnim generativnim testovima, Sto
ima veliki znacaj u pracenju efekata klinickog le-
¢enja heparinom. Testom se, zajedno sa PT, tako-
de mogu utvrditi uzroci krvarenja, bilo da se radi
o prekomernoj dozi antikoagulansa ili smanje-
nju koncentracije faktora koagulacije. Produzen
ACT moZe biti uzrokovan slede¢im faktorima:

1. Smanjenjem vitamin K1 zavisnih faktora ko-
agulacije I, VII, IX i X (normalno manje od 5
procenata) i faktora koagulacije I, XI, XII i XIII

2. Niskom koncentracijom fibrinogena (ni-
zom od 0,5 g/1)

3. Malim brojem trombocita (nizim od
10 x 10%/1), diseminovanom intravaskular-
nom koagulacijom i trovanjem kumarin-
skim rodenticidima i

4. Uremijom i bolestima jetre. Najve(i broj fak-
tora koagulacije ima poluzivot kra¢i od 2
dana, sto lako dovodi do promena aktivnosti
kod oboljenja jetre i nedostatka vitamina D.

Ispitivanje fibrinolitickog sistema je od velikog
znalaja, a posebno odredivanje koncentracije
D-dimera. On je proizvod razgradnje fibrina (ili
FDP), mali proteinski fragment prisutan u krvi
nakon $to se krvni ugrusak razgradi fibrinolizom.
Nazvan je tako zato $to sadrZi dva D fragmenta fi-
brina spojena unakrsnom vezom, ¢ime se formi-

Literatura

1. Beli¢ B, Cincovi¢ M, 2019, Laboratorijske tehnike u
patoloskoj fiziologiji, Poljoprivredni fakultet Novi
Sad, Departman za veterinarsku medicinu, Novi Sad.

2. Beli¢ B, Cincovi¢ M, 2020, Referentne vrednosti lab-
oratorijskih parametara u krvi Zivotinja, Poljop-
rivredni fakultet Novi Sad, Departman za veterinars-
ku medicinu, Novi Sad.

3. Beli¢ B, Cincovi¢ M, 2021, Specijalna patoloska
fiziologija, Poljoprivredni fakultet Novi Sad, Depart-
man za veterinarsku medicinu, Novi Sad.
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ra proteinski dimer. D-dimer se povecava uvek
kada postoji aktivacija trombina, da bi se formi-
rao umrezeni fibrin i fibrinoliza, odnosno trom-
boza i fibrinoliza. Tipi¢na tromboembolijska bo-
lest je diseminovana intravaskularna koagulacija
(DIK) i D-dimer ¢esto ima veoma visoke vredno-
sti u ovom poremecaju. Postoje POCT aparati za
rutinsko odredivanje koncentracije D-dimera.
Ovde je potrebno dobro poznavati moguce inter-
ferencije i redovno vrsiti validaciju testova.

Metode detekcije ugruSaka se sve visSe koriste i
u veterinarskoj medicini za dijagnostiku slede-
¢ih hemostatskih stanja: normokoagulabilno, hi-
perkoagulabilno, hipokoagulabilno, prekomerna
fibrinoliza ili smanjena fibrinoliza. Kako ovi vi-
skoelasti¢ni testovi procenjuju ¢elijske i protein-
ske komponente hemostaze (trombocite i fakto-
re koagulacije), kao i fibrinolizu, oni se nazivaju
globalnim testovima hemostaze. Oni imaju neke
prednosti u odnosu na tradicionalne testove
zgruSavanja, koji se zasnivaju na detekciji for-
miranja fibrina u plazmi siromasnoj trombociti-
ma. Ove metode testiranja uklju¢uju trombocite
(posebno) i druge krvne ¢elije (leukocite, eritro-
cite), koje nose klju¢ne povrsinske molekule na
kojima se formira fibrin (iako endotelna kom-
ponenta jo$ uvek nedostaje). Oni takode pruza-
jumoguénost pracenja i daju numericke rezulta-
te koji odrazavaju dinamicku prirodu formiranja
i raspada fibrina u odnosu na samo Krajnju tac-
ku vremena do formiranja fibrina. Primena ovih
metoda u veterinarskoj medicini je sve veca.

Odredivanje koncentracije proteina koagulaci-
je — Ukoliko postoje Kklinicke osnove za nasled-
ne bolesti ili je potvrdena dijagnoza produzenog
vremena koagulacije, onda se moze odrediti i
koncentracija faktora (proteina) koagulacije koji
su funkcionalno povezani sa navedenim vreme-
nima koagulacije. m

4. Cincovi¢ M, Beli¢ B, 2021, Opsta patoloska fiziologi-
ja, Poljoprivredni fakultet Novi Sad — Departman za
veterinarsku medicinu, Novi Sad.

5. Cincovi¢ M, Beli¢ B, 2019, Praktikum iz laboratori-
jskih tehnika u patoloskoj fiziologiji, Poljoprivred-
ni fakultet Novi Sad, Departman za veterinarsku
medicinu, Novi Sad.
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STRUCNI RAD

Prednosti i komplikacije tehnika
osteotomija u lecenju rupture prednjeg
ukrstenog ligamenta u pasa

Autori: Marko Pe¢in', Veronika Jelu$i¢

Kratak sadrZaj: Ruptura prednjeg ukrstenog ligamenta jedan je od najcescih uzroka Sepanja, bolova i
posledicnih degenerativnih promena kolena kod pasa. Njegova ruptura dovodi do izraZene nestabilnosti kolena,
Sto se manifestuje kranijalnim kolapsom potkolenice, subluksacijom i prekomernom unutrasnjom rotacijom
potkolenice. Pojavljuje se u akutnoj i hronicnoj formi, a najuspesnije metode lecenja su hirurske. Tehnike
osteotomije su najcesce koris¢ene metode, od kojih je najpopularnija osteotomija tibijalnog platoa (engl. tibial
plateau leveling osteotomy — TPLO). Ostale tehnike su: kranijalna osteotomija klina za zatvaranje, modifikovana
Maquet procedura, tehnika transpozicije kranijalnog tibijalnog tuberozitasa, trostruka osteotomija tibije i
osteotomija tibijalnog klina. Svaka od navedenih tehnika na adekvatan nacin reSava problem rupture prednjeg
ukrstenog ligamenta. Pri izboru, veliku ulogu igra telesna teZina psa, konfiguracija kolenskog zgloba, zdravlje
ligamenata u kolenu, nacin Zivota i nivo aktivnosti psa.

Svaka od navedenih tehnika ima svoje prednosti i posledi¢ne komplikacije. Uopsteno govoreci, najéesce
komplikacije su dehiscencija Sava i infekcija, a najteZe ukljucuju sekundarne ozlede meniskusa i prelom tibije

ili fibule. Sve tehnike su podjednako uspesne, ali TPLO pokazuje najbolje dugorocne rezultate. Uz to, psi imaju
najvece Sanse za postizanje visokog kvaliteta Zivota, minimalne bolove u kolenima i vracenu normalnu i potpunu
funkciju kolena. Prema nekim studijama, CBLO (engl. CORA based leveling osteotomy) daje bolje rezultate od
zlatnog standarda, TPLO, ali je to novija tehnika, pa je hirurzi ne koriste tako €esto.

Klju€ne reéi: komplikacija, osteotomija, pas, prednji ukrsteni ligament, ruptura

Uvod nice. Meri se kori$¢enjem zamisljene 3 linije (slika

s . 1). Psi sa TPA ve¢im od 22,6° su pod veéim rizi-

REDN]JI ukrsteni ligament (engl. cranial cru- . . . —
. ) y . kom od kidanja CCL-a i pove¢an TPA je biomeha-

P ciate ligament — CCL) ukrsta se sa zadnjim

ukrsStenim ligamentom u centru kolenskog
zgloba. Njegova uloga je da ogranici klizanje pot-
kolenice u odnosu na butnu kost u kranijalnom
pravcu, ogranic¢avajuci unutrasnju rotaciju pot-
kolenice i hiperekstenziju kolenskog zgloba.
Ruptura prednjeg ukrStenog ligamenta ozna-
¢ava potpuni prekid njegovog kontinuiteta i je-
dan je od najcesc¢ih uzroka Sepanja, bolova i po-
sledi¢nih degenerativnih promena u kolenu kod
pasa. Ovaj problem se najcesce pojavljuje kod
pasaizmedu 5 i 8 godina starosti, a kod Zenki ce-

$¢e nego kod muzjaka (Pe¢in et al. 2017).

Ugao tibijalnog platoa (engl. tibial plateau angle,
TPA) igra veliku ulogu u raspodeli sila unutar kole-
na, jer je direktno vezan za kranijalni kraj potkole-

Slika 1. Prikaz merenja TPA psa sa zdravim (A) i
' Klinika za kirurgiju, ortopediju i oftalmologiju, Veterinarski rupturiranim (B) prednjim ukritenim ligamentom.

fakultet Sveucilista u Zagrebu
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nicki problem koji je od sustinskog znacaja u pa-
togenezi ovog stanja. TPA zavisi od rase, starosti,
pola, kastracije, telesne tezine i drugih faktora koji
se moraju uzeti u obzir (Seo et al. 2020). Dokaza-
no je da je TPA kod zdravih pasa 20,21° + 0,32°), a
u onih sa rupturom CCL 27,12° + 0,62°, s tim da je
TPA vrednost visa kod muskih i kastriranih jedin-
ki i da se ne menja pretezno sa godinama.

Lecenje se moze provoditi konzervativno, no za
vecinu pasa je indicirano Kkirursko lecenje kako
bi se ozljeda adekvatno sanirala (Brooks, 2021).
Na raspolaganju su brojne hirurske metode, od
kojih se najceSce koriste tehnike osteotomije. To
su operacijski postupci u kojima se reze kost, u
svrhu preoblikovanja i razmjestaja kosti ili zglo-
ba, kako bi se u njemu umanjio pritisak te usta-
bililo koljeno u fazi opterecenja. Cilj ovog rada je
prikazati svaku od tehnika osteotomije koje se
koriste u svrhu le¢enja puknuéa prednjeg ukr-
Stenog ligamenta u pasa, te usporediti njihovu
uspesnost i prikazati prednosti i mane.

Operacijsko lecenje rupture

Cilj operacijskog leCenja je ciS¢enje i stabilizacija
kolena koja je izgubljena usled rupture ligamenta.
Postupci se mogu podeliti u tri grupe: ekstraarti-
kularne tehnike, intraartikularne tehnike i geome-
trijske metode. Kod svih metoda, kolenski zglob se
otvara i pregleda. Pocepani ukrsteni ligament i deo
pocepanog meniskusa, ako postoje, uklanjaju se iz
zgloba (Brooks, 2021). Geometrijske metode, koje
¢emo ovde opisati, odnose se na one kod kojih se
operativno menjaju uglovi zglobnih povrsina i vek-
tori sile. Cilj ovih metoda je eliminisanje sila koje
izazivaju kranijalni kraj potkolenice i postizanje sa-
gitalne stabilnosti kolena pod opterecenjem. Geo-
metrijske metode ukljucuju osteotomiju. Postoji 6
tehnika osteotomije koje se koriste za leCenje kida-
nja prednjeg ukrstenog ligamenta kod pasa.

Osteotomija poravnanja platoa tibije
(TPLO)

Cilj TPLO (engl. tibial plateau leveling osteoto-
my) tehnike je eliminisati nestabilnost kolena
koja nastaje usled kranijalnog kolapsa potkole-
nice. Ovo se postiZze smanjenjem TPA. Koriste¢i
zakrivljenu testeru, radi se radijalna osteotomi-
ja proksimalnog dela tibije sa medijalne strane
Taj deo se rotira dok ne dodemo do Zeljenog TPA
i fiksira TPLO ploCom (slika 2). Rotacija koja je
potrebna zahteva postoperativni TPA od 6,5° +

0,9°. Pravilan odabir pacijenata je od sustinskog
znacaja, jer TPLO dovodi do pove¢anog napreza-
nja zadnjeg ukrStenog ligamenta, tako da paci-
jenti sa problemati¢nim ligamentima nisu dobri
kandidati za ovu operaciju (Warzee et al. 2001).

Slika 2. Prikaz TPLO tehnike i TPA nakon operacije

Postoperativne komplikacije ove tehnike varira-
juizmedu 181 28 procenata (Priddi i sar., 2003).
Neke od ovih komplikacija su krvarenje, proble-
mi na mestu Sava, zadebljanje patelarnog liga-
menta, prelom butne kosti ili fibule, posledi¢na
povreda meniskusa i otkaz implantata. Cak 80
procenata klini¢kih slucajeva ispoljava zadeblja-
nje patelarnog ligamenta 2 meseca nakon ope-
racije. Psi sa preoperativnim TPA 2 35° su pod
vecim rizikom od postoperativnih komplikacija,
od kojih je najces¢i gubitak postoperativnog TPA
(Taalat et al. 2006). Jedna od najtezih komplika-
cija ove tehnike je prelom fibule ili tibije. Prelom
fibule se dogodio u 5,4 procenata slucajeva (Tut-
tlea i Manley, 2009). Postoperativne komplikaci-
je kod pasa tezine <15 kg su znacajno rede nego
kod onih sa ve¢om telesnom teZinom i iznose
svega 4,44 procenta (Marin et al. 2001). Proce-
ne udova nakon TPLO pomoc¢u kinematicke ana-
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lize i tzv. force ploce su pokazale odli¢ne rezul-
tate, prevazilaze(i rezultate metode lateralnog
Sava (Conzemius et al. 2005).

Osteotomija poravnanja od centra
rotacionog ugla (CBLO)

CBLO (engl. CORA based leveling osteotomy) se
temelji na preoperativnom utvrdivanju centra
rotacionog ugla (engl. CORA — The Centre of Ro-
tation of Angulation), jer se koristi za poravna-
nje ugla tibijalnog platoa intraoperativno. Da bi
se operacija precizno izvrSila, potrebno je preo-
perativno napraviti rendgenski snimak i odredi-
ti centar ugla rotacije i duZinu za koju kost mora
biti rotirana (slika 3).

Koriste¢i zakrivljenu testeru, radi se radijalna
osteotomija proksimalnog dela tibije, rotira i fik-
sira CBLO ploc¢om (slika 4). Tokom operacije,

Slika 3. Merenje mesta osteotomije i centra ugla Slika 4. Prikaz kolena prije (A), nakon operacije (B) i
rotacije prije operacije kod CBLO shema tehnike CBLO
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osovina korekcije ugla (engl. axis of correction of
angulation — ACA) treba da se nalazi na CORA
ili duz CORA linije (Mazdarani et al. 2021). Cilj je
takode smanjiti TPA na 9-12° i tako spreciti kra-
nijalni pomak potkolenice.

Kishi i Hulse su dokazali 2016. godine da 77 pro-
cenata pacijenata postiZe potpuni povratak funkci-
je, 19 procenata prihvatljivu funkciju, a 3 procenta
neprihvatljivu funkciju. Komplikacije CBLO su: in-
fekcija na mestu Sava, ozlede meniskusa koje su se
javile kasnije i komplikacije vezane za implantat.
Prednosti CBLO tehnike su ocuvanje proksimal-
ne epifize tibije, Sto omogucava izvodenje dodatne
procedure, ako je potrebno. Takode, rez je distal-
niji, Sto ostavlja dovoljno proksimalnog fragmen-
ta tibije netaknutim, ¢ak i za pse malih rasa. Oste-
otomija i postavljanje implantata je distalno od
proksimalne plocCe rasta tibije, Sto ovu tehniku Cini
pogodnom i za mlade pse. Mesto fiksiranja implan-
tata omogucava kompresiju i odli¢no prianjanje na
kost. Ovo omogucava brze zarastanje i ranu funk-
ciju ekstremiteta. Velika prednost je Sto ova osteo-
tomija ne sece hrskavicu na zglobnim povrsinama.

TTA — kranijalizacija grebena tibije

TTA (engl. tibial tuberosity advancement) se naj-
ces¢e izvodi na psima sa izrazenim uglom tibijal-
nog platoa. Kranijalni proksimalni deo tibije, tibi-

jalni greben, sece se vertikalnom osteotomijom u
distalnom pravcu i odvaja od ostatka kosti. Sirina
novoformiranog medukosStanog prostora se utvr-
duje preoperativno rendgenskim snimkom gde je,
u lateralnom pogledu, femorotibijalni zglob posta-
vljen pod uglom od 135°. U novonastali meduko-
Stani prostor se fiksira poseban ortopedski implan-
tat tako da se kranijalni deo distalnog dela zgloba
pomera proksimalno i kranijalno (slika 5). Ovo sta-
vlja patelarni ligament u bolji polozaj i time elimi-
niSe kranijalni kraj potkolenice. Zatim se postavlja
specijalna ploca da bi se pomereni tibijalni greben
pricvrstio za ostatak kosti (Weir et al. 2023).

Oporavak nakon TTA operacije je uglavnom brz.
Ve¢ nakon jednog dana od operacije, 50 procena-
ta pacijenata pocinje da koristi nogu prilikom ho-
danja. Dve nedelje postoperativno, veéina pasa
delimi¢no ili potpuno nosi teZinu na nozi, a posle
10 nedelja vec¢ina njih vise ne Sepa i nema abnor-
malnosti u hodu. Prosec¢na ucestalost postopera-
tivnih komplikacija u istrazivanju je 28 procena-
ta. Nazalost, zbog mnogih modifikacija tehnike
TTA, losih materijala i nedovoljnog znanja ope-
ratera, komplikacije su Ceste. NajceS¢a kompli-
kacija nakon TTA je infekcija, koja se javlja u ma-
nje od 10 procenata slucajeva (Weir et al. 2023).
Ozbiljnije komplikacije TTA tehnike su sekundar-
na povreda meniskusa, koja se javlja u 8 procena-
ta slucajeva i prelom grebena tibije (Stein i Sch-

90° / 90°

Slika 5. Koleno psa pre (A) i posle (B) TTA tehnike
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moekel, 2008). U istrazivanju iz 2014. godine, 5
procenata pasa, koji su bili podvrgnuti TTA ope-
raciji, razvilo je ovu komplikaciju i 40 procena-
ta je zahtevalo revizionu operaciju (Calvo i sar,
2014). Nakon lecenja preloma, kod 70 procenata
pasa funkcija ekstremiteta je bila odli¢na, a kod
30 procenata dobra, pa su zakljucili da ova kom-
plikacija ima povoljnu prognozu iako je teska. S
obzirom na to da TTA povecava zatezno optere-
¢enje patelarnog ligamenta, postoperativna luk-
sacija patele je moguda, ali je retka i ucestalost je
1,2 procenta (Costa i sar,, 2015).

Trostruka osteotomija tibije (TTO)

TTO (engl. triple tibial osteotomy) je nastala
kombinovanjem principa TPLO i TTA tehnika. U
ovoj operaciji, TPLO se izvodi na odredenoj geo-
metrijskoj tacki tako da kada se odseceni kosta-
ni fragment rotira, automatski gura greben tibije
kranijalno, slicno TTA. Izvode se tri osteotomi-
je, po kojima je tehnika i dobila ime (slika 6). To-
kom incizije, izdvaja se mali horizontalni koStani
klin (u proseku 12°), koji se nalazi u visini sre-
dine vertikalnog reza grebena tibije. [zvlacenjem
tog klina i zatvaranjem horizontalnog novona-
stalog defekta, TPA se smanjuje i istovremeno
se greben pomera kranijalno. Konacni rezultat
je TPA u proseku od 20°, i kranijalno pomeranje
grebena od 9-12 mm.

Komplikacije TTO tehnike su infekcija na mje-
stu plocice i na mjestu $ava, sekundarno puknu-
¢e meniska, no naj¢eS¢a komplikacija je bila in-
traoperativna, a to je prijelom distalnog dijela
goljeni¢ne hrapavosti prilikom osteotomije i kra-
nijalizacije (Bruce et al. 2007). U starijim istra-
Zivanjama se navode prijelomi u 23.4 procenata
slu¢ajeva (Bruce et al. 2007), dok je u novijima
ovaj postotak znatno manji — 4.9 (Wiseman and
Wilson, 2024). Od 6 do 12 tjedana postoperativ-
no, vidljivo je blago Sepanje, te pozitivan izravni
efekt ladice u svih pacijenata, te u 89,1 procena-
ta pacijenata pozitivan neizravni efekt ladice. Od
11 do 25 mjeseci postoperativno, Sepanje je mi-
nimalno ili nepostojece, dok je i dalje u slicnim
postotcima bio prisutan i izravni i neizravni efekt
ladice. Subjektivnom anketom vlasnika, 12 mese-
ci nakon operacije, 100 procenata vlasnika je iz-
javilo da je ovom tehnikom poboljSana kvalite-
ta zZivota njihovih pasa i da bi se odlucili za isti
zahvat u slucaju puknuca prednjeg kriznog liga-
menta njihovog psa (Bruce et al. 2007).

Slika 6. Shema TTO tehnike i mesta postavljanja
reza na kosti

Modificirana Maquet tehnika (MMP)

MMP (engl. modified Maquet procedure) je adap-
tacija TTA tehnike gdje se umjesto TTA implan-
tata izmedu kostanih odlomaka Kkoristi titan-
ski implantat (sunder) u obliku klina, te se ne
ucvrscuje plocom. Zahteva manje vremena i
jednostavniji je u izvodenju. Ovo je prvo klinic-
ko koriStenje titanskog sundera u veterinarskoj

Slika 7. MMP tehnika uz prikaz najcesce
komplikacije; lom potkolenice (crvena strelica)
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medicini. Isto kao i u TTA, okomita osteotomija
se izvodi na proksimalnom kranijalnom delu ti-
bije. U samo mesto osteotomije se stavlja titan-
ski klin, a spoj se u¢vrscuje Sarafom i Zicom.

U istrazivanju koje je proveo Ness 2016. godi-
ne, postoperativna procena uspesnosti operacije
MMP tehnikom je vr$ena nakon 4 nedelje i nakon
6-11 meseci. Nakon 4 nedelje je funcionalnost
bila prihvatljiva u 92 procenata pasa. U preosta-
lih 8 se pojavio prelom tibije ¢ija linija povezuje
mesta gde je kost busena. To je najteza kompli-
kacija MMP tehnike nakon zahvata (slika 7). Dru-
ge komplikacije uklju¢uju kranijalni pomak di-
stalnog dela grebena tibije (15 procenata pasa),
no u ovom istrazivanju to nije utjecalo na konac-
nu funkciju uda i ishod operacije. 0Od 6-11 me-
seci postoperativno, 77 procenata pasa ispoljava
potpuno vracanje funkcija noge.

Kranijalna zatvarajuca klinasta
osteotomija (CCWO)

Postoji nekoliko naziva koji kroz literaturu opisu-
ju CCWO (engl. cranial closing wedge osteotomy).
Osim navedenog, koristi se i klinasta osteotomija
tibije (engl. TWO — tibial wedge osteotomy), za-
tvarajuca klinasta osteotomija (engl. CWO — clo-
sing wedge osteotomy) i kranijalna klinasta oste-
otomija tibije (engl. CTWO — cranial tibial wedge
osteotomy). Ova tehnika ukljucuje smanjenje TPA

na nacin da se na kranijalnom proksimalnom
delu tibije odreze klinasti kosStani deo, a delovi
proksimalno i distalno od reza se spoje i tako za-
tvore novonastali prazni prostor (slika 8).

Ti delovi kosti se medusobno ucvrste specific-
nim plo¢ama i Sarafima. Kona¢ni TPA mora iz-
nositi 4-6° da bi se eliminisao kranijalni po-
mak tibije pri opterecenju (Oxley i sar, 2012). Za
CCWO je potrebno napraviti preoperativni rend-
genogram na kojem se radi plan osteotomije. Na
RTG-u se crta jednakokraki trougao okomit na
kranijalni korteks. Duljina X oznacava prostor
izmedu Kriste tibije i proksimalne osteotomi-
je tako da ostane dovoljno mjesta na proksimal-
nom delu tibije za postavljanje ploce (minimal-
no 5 mm za pse <25 kg i 10 mm za teze pse).

U istrazivanju koje su proveli Oxley et al. 2012. go-
dine, usporedujuc¢i TPLO i CCWO, autori su gledali
komplikacije vezane za zahvat, Sepanje, uglove ko-
lena, te subjektivne iskaze vlasnika. Komplikacije
su se pojavljivale u sli¢noj ucestalosti. TeZe posto-
perativne komplikacije su iznosile 7,2 u TPLO, te
9,5 procenta u CCWO tehnici, dok su intraopera-
tivne u obe iznosile 3 procenta. Nakon obe tehni-
ke je vidljivo znacajno poboljSanje funkcije noge i
dugoro¢ni ishodi su povoljni. Sepanje nije vidljivo
u 95,5 (TPLO) i 92,7 procenta (CCWO) pasa. Celo-
kupni opsezi pokreta koljena su podjednaki u obe
tehnike postoperativno. U subjektivnoj proceni
vlasnika, kvaliteta zivota psa je u obe tehnike pod-

Slika 8. CWO tehnika; (A) mesto reza, (B) ispravljanje TPA i postavljanje ploce
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jednako unapredena nakon operacija. Psi nakon
obe tehnike ve¢ nakon 1-3 dana jednako koriste
nogu. Zarastanje kostiju jednako je brzo, a stupa-
nj osteoartritisa je slican (Corr and Brown, 2007).

Zakljucci

Lecenje rupture je najuspesnije ako se sprovodi
hirurski. Svaka od opisanih tehnika ima uspesne
rezultate, pri cemu se u velikoj vecini slucajeva
postiZe normalna funkcija kolena. Hirurzi Sirom
sveta preferiraju TPLO tehniku, koja ima najbo-
lje dugorolne rezultate. Prema nekim studija-
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STRUCNI RAD

Ruptura tvrdog nepca — palatoplastika
po Von Langenbeck-u kod macaka:
46 slucajeva (2020-2023)

Autori: Vladimir Stojanoski', Irena Mandevska', Magdalena DZunkovska'

Kratak sadrZaj: Steceni defekti nepca (PDE) se pojavljuju na tvrdom i/ili mekom nepcu i rezultat su traume,
najcesce pada sa visine ili udara motornog vozila. Ova retrospektivna studija opisuje simptome, uzroke

i obim PDE i tretman kod 46 macaka. Sve nastale defekte treba korigovati u roku od 5 dana od povrede.
Hirursko lecenje je bilo uspesno u svim slucajevima. Jedna od tehnika zatvaranja je po Von Langenbeck-u.
Rezultati ove retrospektivne studije ukazuju na to da rano lecenje (u roku od 5 dana), steCenih uzduznih
defekata duz medijalne linije tvrdog i mekog nepca, ima visoku stopu uspeha bez ve¢ih komplikacija.

Kljuéne reéi: macka, ruptura tvrdog nepca, Von Langenbeck tehnika

Uvod

je (PDE) su rezultat traume i Cesto se dija-

gnostikuju kao rezultat padova sa visine
(engl. high rise sindrom) ili saobracajnih nesreca
(udarci automobilom) (Bonner et al. 2012; Vitez
and Meeson, 2019; Tundo et al. 2019; Vnuk et
al. 2004). Zubne, o¢ne i neuroloske povrede su u
tim slucajevima takode Ceste. Dve nedavne stu-
dije su opisale prelome kod macaka sa traumom
glave, pri ¢emu je oko 45 procenata macaka ima-
lo povrede tvrdog nepca (Knight and Meeson,
2019; Tundo et al. 2019). Epistaksa i oralno kr-
varenje, sa ili bez teSkoca u disanju, bolnost, asi-
metrija lica i malokluzija mogu biti povezani sa
akutnim PDE.

STECENI defekti nepca duz medijalne lini-

Kada se takvi defekti pojave nakon traume, nji-
hova procena i hirurska rekonstrukcija mogu
biti odloZeni u korist primarnog resavanja dru-
gih povreda opasnih po Zivot (Bonner et al.
2012; Reiter and Gracis, 2018). Potreba za re-
konstrukcijom se takode moZe potceniti zbog
lazne pretpostavke da se PDE leci sam od sebe.
Mali defekti nepca mogu sekundarno da zara-
stu. Medutim, ako defekti nepCane mukoze i pe-

! Klinika za negu Zivotinja, Veterinarska klinika, Odeljenje hi-
rurgije, ortopedije i oftalmologije, Bitola, Republika Make-
donija.

riosta koji zahvataju koStanu podlogu ne zace-
le u potpunosti, pacijenti mogu imati znacajno
smanjen kvalitet Zivota zbog nastanka oronazal-
ne fistule, hroni¢nog rinitisa i moguce aspiracij-
ske upale pluca (De Paolo, 2020; Reiter and Gra-
cis, 2018).

Konzervativno lecenje PDE nastale duz medijal-
ne linije je preporucivano za manje linearne de-
fekte (Zacher and Marretta, 2013). Drugi autori
preporucuju hirurSsku korekciju ¢im je pacijent
klini¢ki stabilan, bez obzira na dimenzije defek-
ta (Bonner et al. 2012; Peralta and Manfra-Mar-
retta, 2020).

Hirursko lecenje podrazumeva priblizavanje
medijalnih ivica mukoze i periosta zajedno sa
boc¢nim rezovima u zavisnosti od teZzine sluca-
ja. Medutim, ne postoje jasne smernice o potrebi
ili vremenu korekcije, poZeljnoj hirurskoj tehni-
ci ili o tome kada je opravdana dalja stabilizaci-
ja povredenog nepca (Bonner et al. 2012; Vitez
and Meeson, 2019; Peralta and Manfra-Marret-
ta, 2020; Tundo et al. 2019).

Glavni cilj ove studije je bio da se opiSu dijagno-
stika, lokalizacija, obim, lecenje, ishod i kom-
plikacije steCenog defekta duz medijalne linije
tvrdog nepca. Drugi cilj je bio da se daju kon-
kretne preporuke za hirur$ko lecenje takvih
slucajeva PDE.
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Materijal i metode

Ova studija je obuhvatila sve pacijente sa po-
vredom tvrdog nepca koji su primljeni kao hit-
ni na kliniku i kojima je dijagnostikovana rup-
tura tvrdog nepca (uz malokluziju ili odvajanje
maksilarnih kostiju) izmedu 2020. i 2023. godi-
ne. U dijagnostici i proceni teZine slucajeva, kod
macaka su uzroci i obim PDE utvrdivani klinic-
kim pregledom i RTG dijagnostikom, a ishod (za-
rastanje i komplikacije) su uzeti iz medicinske
istorije pacijenata klinike.

Stepen PDE je klasifikovan od najrostralnijeg
dela tvrdog nepca do prelaska tvrdog u meko
nepce ili do mekog nepca (ako se prosirio vise od
nekoliko mm u meko nepce). Najrostralnija loka-
lizacija se pruzala do prednjih zuba (slika 1).

Ovaj tretman se opisuje kao medijalna muko-peri-
ostealna apozicija sa bilateralnim reznjevima (bi-
lateralni oslobadaju¢i rezovi 1-2 mm od gingiv-
nog zleba maksilarnih zuba) — Von Langenbeck
tehnika. Bocni rezovi su ostavljeni da zarastaju
sekundarno bez Sivenja. Debridman rane je ura-
den dijamantskim borerom duz cele duzine pu-
kotine i ispiranje rane je vrseno prvo fizioloSkim

Slika 1. Ruptura tvrdog nepca od papile inciziva do
mekog nepca

Tl i
i

s

rastvorom, a zatim sa 1% Betadinom. Sadrzaj je
zatim uklonjen iz pukotina i nosnih Supljina kako
bi se eliminisali koagulumi, debridman i sekret.

Za Von Langenbeck tehniku, bo¢ni muko-perioste-
alni rezovi se postavljaju u ukupnoj Sirini od 1 do
2 mm od nepcanog do zubnog luka. Ovi bo¢ni rezo-
vi se mogu prosiriti rostralno do nivoa treceg inci-
ziva kaudalno do najdaljeg kaudalnog dela tvrdog
nepca, bez prosirivanja u sluzokozu mekog nep-
ca. Rezovi se takode prave na ivicama defekta od
papile inciziva do kaudalne strane defekta mekog
nepca (obi¢no na nivou kaudalnog dela nepcanih
tonzila). U veoma uskim defektima, oni mogu biti
oko 2 mm od ivica defekta, tako da se nepc¢ana slu-
znica moze podici i pricvrstiti da se zaSije u sred-
njoj liniji. Muko-periostealni reZanj izmedu de-
fekta i bo¢nih rezova se zatim podiZe od kosti bez
oStecenja glavnih nepcanih arterija. Kriti¢ne tacke
su izlaz glavne nepcane arterije glavnog nepcanog
foramena (priblizno na nivou cetvrtog premolara)
i nepotpune nepcane pukotine (pribliZno nivo o¢-
njaka). Kako je defekt kosti Siri izmedu oCnjaka, re-
zovi treba da se naprave sa najveCom paZnjom u
ovoj oblasti kako bi se izbeglo slucajno prodiranje
u nosnu Supljinu (Castejon-Gonzalez and Reiter,
2023; Tanei et al, 2021). Pomo¢ne nepcane arteri-
je koje se pojavljuju kaudalno na velikom foramen
palatinum-u, ako je moguce, takode treba sacuvati.
Uklanjanje papile inciziva moze biti neophodno da
bi se postigla bolje pozicija reznja.
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Slika 3. Von Langenberck tehnika

Rana se zatvara monofilamentnim sporo resorp-
tivnim koncem Mono plus 4-0 i 5-0, prostim
pojedinatnim Savovima sa intramukozno po-
stavljenim ¢vorovima (engl. simple interrupted in-
tramucosal buried suture).

Kod pacijenata sa nestabilnos¢u maksile, mak-
silarni oc¢njaci su fiksirani serklazom u obliku
osmice koji je plombama fiksiran za zube. Kod
ovih pacijenata se takode plasira jednjacka son-
da, koja ostaje 14 dana nakon operacije.

Na postoperativnim pregledima se ishod ozna-
Cava kao dobar ako nije bilo oronazalne fistule
nakon perioda oporavka pacijenata. LeCenje je
ocenjeno uspeSnim ako postoji kontinuitet slu-
znice usne Supljine bez znakova linearne upale
(crvenilo). Upala koja se pripisuje materijalu za
Sivenje u odsustvu defekta duz medijalne linije
je smatrana ,izleCenom” u vreme postoperativ-
nog pregleda. Boc¢ni defekti su smatrani izlece-
nim kada je sloj granulacionog tkiva bio potpuno
prekriven epitelom, bez izloZene kosti.

Rezultati i diskusija

U studiju je bilo uklju¢eno 46 macaka. Prosec-
na starost je bila 21 mesec (opseg, 3-158 me-
seci). Trideset macaka (80%) je imalo 4 godine
ili su bile mlade. Prosecna telesna tezina je bila
oko 4 kg (opseg, 2,5-7 kg). Dvadeset dve macke
(36%) su bile Zenke, od kojih je pet bilo nekastri-
rano, a 24 macke (64%) su bili muZjaci, od kojih
je dvadeset bilo nekastrirano. Bile su 32 kratko-
dlake domace macke, jedna dugodlaka domaca
macka i jedna ruska siva macka.

Slika 4. Serklaz u obliku broja 8 — levo i fiksiranje plombom — desno
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Tabela 1. Uzroci rupture tvrdog nepca i drugih povreda

Pad sa
visine

Nepoznati

Udar kola uzrok

24/46 16/46 4/46

52% 35% 9/%

Uzroci PDE su bili: pad sa visine (52%), udar
automobilom (35%). Uzrok nije bio poznat kod
Cetiri macke, iako se sumnjalo da je pad sa vi-
sine na jednoj od njih i udar automobila (na
osnovu drugih istovremenih povreda). Tride-
set osam (83%) macaka je imalo druge pratece
stomatoloske, oralne i maksilofacijalne povre-
de. Deset macaka (22%) je imalo orbitalnu ili
ofnu povredu. Trinaest macaka (28%) je ima-
lo povrede na drugim delovima tela (osim gla-
ve) (tabela 1).

Tretman je obavljen u roku od 5 dana od trau-
matske povrede i njemu je prethodila opsta sta-
bilizacija svih 46 macaka. Sve macke su primale
perioperativnu antibiotsku terapiju (amoksici-
lin, amoksicilin-klavulonska kiselina, klindami-
cin) i analgetike — NSAID, opijate ili njihove
kombinacije (u zavisnosti od teZine slucaja). Jed-
njacka sonda je bila postavljena kod Sest macaka
zbog veceg stepena maksilofacijalne traume, ali
nije bila povezana sa prisustvom PDE.

U rekonstrukciji nepca, koriS¢ena je medijal-
na muko-periostealna apozicija sa bilateral-
nim reznjevima (bilateralni oslobadaju¢i rezo-
vi 1-2 mm od gingivnog zleba maksilarnih zuba)
— Von Langenbeck tehnika.

Za zatvaranje rana je kod svih macaka primenji-
vano jednoslojno usSivanje a koriséen je 4-0 po-
li-p-dioksanon monofilamentni konac kod 35
macaka (76%) i 5-0 poli-p-dioksanon monofila-
mentni konac kod 11 macaka (24%) u zavisnosti
od teZine Zivotinje i teZine slucaja.

Pacijenti su otpustani sa uputstvima vlasniku da
se macke hrane mekom hranom tokom 2 nede-
lje (100%) ili da se hrane kroz cev za hranjenje
nakon ezofagostomije (3%). Lekovi protiv bolo-
va su bili prilagodeni za svaku macku u zavisno-
sti od dodatnih povreda, a sve macke su najma-
nje 2 nedelje nosile Elizabetansku kragnu kako
bi sprecilo samopovredivanje.

Istovremene oralne/ Orbitalne/ Druge
maksilofacijalne okularne 9
povrede tela
povrede povrede
38/46 10/46 13/46
83% 22% 28%

Svi pacijenti su kontinuirano postoperativno
praceni (100%) i nisu uocene komplikacije po-
vezane sa zarastanjem PDE. Ni u jednom sluca-
ju nije dijagnostikovana oronazalna fistula. Ma-
lokluzija je primecena kod dve macke (1%).

Svi slucajevi PDE su primarno zarastali. Bo¢ni re-
zovi koji su napravljeni da smanje napetost, za-
rastaju sekundarno i bez komplikacija. Akumu-
lacija ostataka hrane preko granulacionog tkiva
ovih bo¢nih rezova bila je vidljiva do 13 dana na-
kon operacije kod dve macke i one su nakon hra-
njenja tretirane te¢nos¢u za ispiranje usta sa vo-
dom ili antisepticima. Srednje vreme za vizuelne

Slika 5. Trideseti dan postoperativno
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dokaze o lecenju PDE bilo je 20 £ 15 dana (op-
seg, 8-40 dana). Formiranje granulacionog tkiva
na bo¢nim rezovima Kkoji su napravljeni da bi se
smanjila napetost reznja bilo je vidljivo kod ne-
kih macaka ve¢ posle 10 dana od operacije.

Zakljucak

Rezultati ove retrospektivne studije su dokaza-
li su da se PDE najcesc¢e pojavljuje nakon pada
sa visine, sa ili bez pratecih lezija, povezanih sa
sindromom pada visine (povrede grudnog kosa i
udova). Korekcija PDE odmah nakon stabilizaci-
je pacijenta ima dobar ishod sa niskom ucestalo-
$¢u komplikacija. Podaci ukazuju na to da je iza-
brani tretman imao dobre rezultate gotovo bez

komplikacija.

Pregled usne duplje je dovoljan za dijagnozu
PDE. Ako odvajanje ivica tkiva i oronazalna ko-
munikacija nisu ocigledni, PDE se moZe potvr-
diti pazljivom eksploracijom rane parodontnom
sondom pod sedativima ili u ops$toj anesteziji.
Abnormalni interdentalni prostor izmedu mak-
silarnih prvih sekuti¢a i nestabilnost duz medi-
jalne linije se lako mogu proceniti inspekcijom i
palpacijom.

Potrebna je kompletna stomatoloska i maksilo-
facijalna procena i izrada plana le¢enja i za dru-
ge maksilofacijalne povrede. Neke povrede mo-
Zda nisu toliko ocigledne, kao $to je prelomljena
vilica, ali ih treba smatrati potencijalnim izvo-
rom bola i tretirati ih na odgovaraju¢i nacin.

Mnoge macke u ovoj studiji, koje su pretrpele
kontuziju pluéa ili druge lezije, bile su na inten-
zivnoj nezi uz dodatne dijagnosticke testove i vi-
Sestruke hirurske procedure ili duzoj pre- i post-
operativnoj nezi.

U ovoj studiji uradenoj na 46 macaka sa sindro-
mom pada sa visine, konzervativno lecenje anti-
biotskom terapijom, analgeticima i mekom hra-
nom je bilo preporuceno u trajanju od najmanje
mesec dana. Svi slucajevi steCene pukotine duz
medijalne linije zarastali su primarno bez na-
stanka oronazalne fistule. Koris¢enjem Von Lan-
genbeck tehnike, dokazano je da je napetost
Savova na tkivu minimalna, a odrzavanje vasku-
larnog snabdevanja ivice rane je dobro. Pritisak
Savova na ranu je minimalan, ¢ime se izbegava
njihovo skidanje i nema nelagodnosti od ¢vorova
kod pacijenata. Epitelizacija i konstrikcija rane,
kada rubovi zarastaju, ne dovode do veéih ozi-

ljaka i oticanja tkiva. Elasticnost samog oziljka je
na viSem nivou, a kako nema oronazalne fistu-
le, primena ove tehnike je opravdana u slucaje-
vima PDE.

Medutim, rezultati ove studije (100% stopa uspe-
Snosti u slucajevima sa postoperativnim pregle-
dima) mozda ne odrazavaju u potpunosti ishod
svih slucajeva sa stecenim PDE duZ medijalne li-
nije. Prelomi kostiju tvrdog nepca mogu stvoriti
Sire kostane Supljine i smanjuju podrsku kostiju
za meka tkiva koja se koriste za zatvaranje, po-
vecavajudi rizik od dehiscencije ili razvoja sekun-
darnog lateralnog PDE ako se bo¢ni rezovi kori-
ste za zatvaranje bez napetosti u srednjoj liniji.

Macke koje padaju sa visine imaju tendenciju da
udare o zemlju prvo udovima, onda grudnim ko-
Sem i na kraju glavom. PredloZeno je nekoliko
mehanizama koji objasnjavaju pojavu maksilofa-
cijalnih povreda (Bonner et al. 2012). Udar iza-
ziva prelom sa odvajanjem duz medijalne linije
tvrdog nepca zato Sto je gornji zubni luk Siri od
donjeg (anizognatizam), tako da povecanje ra-
stojanja izmedu desnog i levog maksilarnog pre-
molarnog/molarnog zuba ne moze biti isto.

Prose¢no vreme oporavka od PDE je u ovoj stu-
diji bilo oko 20 dana. Medutim, ovaj broj ne
odrazava stvarno vreme koje je potrebno da se
nepcani muko-periosteum izleci, jer je proce-
njeno vreme oporavka zasnovano na postopera-
tivnim pregledima. Oralna inspekcija macaka u
budnom stanju je vrsena 2, 4, 8 i 10 nedelja na-
kon operacije.

Muko-periostealni defekti tvrdog nepca precni-
ka 1 cm gotovo su potpuno izleCeni za 7 dana, ali
je centralnom nepcu bilo potrebno jo$ nekoliko
dana zarastanja (Ben Amara et al. 2019). U ovoj
studiji, blaga upala je bila vidljiva oko Savova iz-
medu prve i druge nedelje kao deo normalnog
procesa zarastanja neptanog muko-periosteu-
ma ili zbog iritacije i nakupljanja ostataka hra-
ne oko Savova.

Hirurska tehnika koja se koristi za sanaciju PDE
bila je efikasna zbog iskustva klini¢ara i pred-
nosti te tehnike. Rendgenski snimci nisu bili
uradeni kod svih pacijenata, tako da su neke po-
vrede tvrdog nepca ili temporalnomandibular-
nog zgloba (TM]) moZda propustene. Ova re-
trospektivna studija je dokazala da je tretman
stecenog PDE duZ medijalne linije tvrdog nep-
ca primenom Von Langenbeck tehnike bio veo-
ma uspeSan. ®
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“Ekskluzivna prodaja u

veterinarskim ambulantama je
nas nacin da razumemo poslovanje”

Gosbi zadrzava pravo prodaje svojih veterinarskih proizvoda ekskluzivno za velerinare. Nova linija Gosbi
veterinarskih dijeta predstavlja revolucionaran proces hidrolize proteina - VSP (visoko svarljivi proteini).

SOLEDAD SANTANA

Doktor veterinarske medicine i
tehnicki menadzer za Gosbi
veterinarsku liniju

Zelja za napredovanjem, entuzijazam u
sprovodenju sopstvene ideologije i empatija
neophodna za realizaciju zajednickih
projekata dovela je do toga da je Gosbi
najbrze rastu¢i brend u veterinarskom
sektoru.

Jedinstveni predlozi u ovom sektoru pred-
stavljaju  kombinaciju  specijalizovanih
proizvoda namenjenih ekskluzivno veterina-
rima za leCenje patoloskih stanja zajedno sa
Sirokim asortimanom prirodnih proizvoda za
ocCuvanje dobrog zdravlja pasa i macaka.

Poslednjih godina, veterinarski sektor je
svedok promene poslovanja gde se udeo
prodaje hrane za Zivotinje znacajno smanjio.
Ovo je momenat u kome Gosbi-jeva
poslovna politika pravi razliku.

M "Kroz jedinstven prodajni
projekat zasnovan na
posvecenosti i iskrenosti
nudimo proizvode Kkoji
reSavaju najucestalije
probleme u veterinarskoj

praksi'". N

Gosbi

Veterinary Diets

Koja je poslovna politika Gosbi-ja?

Dolazimo do krajnjeg kupca putem
preporuke od strane specijalizovanih pet
kanala, a kada preporuka dolazi od strane
veterinara, vredi dvostruko vise.

Tzuzetno cenimo njihovo znanje. Iz ovog
razloga baziramo nasu poslovnu politiku ka
veterinarima, nude¢i zaStitu njihovog
poslovnog modela, kroz ekskluzivnu
prodaju veterinarskih proizvoda kod samog
veterinara, kako  bismo  stimulisali
preporuku i finalnu prodaju u objektu.
Dizajniramo i proizvodimo kvalitetne
proizvode koje reklamiramo kroz

Koji su proizvodi namenjeni za
ekskluzivnu prodaju u veterinarskim
ambulantama?

Gosbi veterinarske dijete i Vetsbi linija -
suplementi i medicinski Samponi. Veruje-
mo onima koji najviSe znaju i zato im
poveravamo nase tehnicke proizvode iz dva
razloga : zato Sto preporuka zahteva nivo
tehnickog znanja koje poseduju samo
veterinari i zato Sto Zelimo da obezbedimo
poslovni model na poverenju klijenata.
Klijenti ¢e se vracati

u kliniku i to ¢e biti jedino mesto gde ce
modi da nabave proizvod.

M Sastojci nasih proizvoda se dobijaju iz pazljivo odabranih
i visoko kvalitetnih namirnica, koji su dobijeni kroz
najmodernije procese proizovdnje kako bi se osiguralo
efikasno leCenje razlicitih bolesti".

projekat baziran na poverenju i obostranom
poslovnom uspehu.

Koji je znacaj Gosbi hrane za veterinars-
ke ambulante i Sta ga razlikuje od drugih
brendova hrane za Zivotinje?

Sirok asortiman proizvoda za reSavanje
ucestalih zdravstvenih problema u praksi,
promovisan  kroz  jedinstven  prodajni
projekat, zasnovan na posvecenosti i
iskrenosti. Glavna razlika je u ekskluzivnoj

distribuciji nasih proizvoda, kojom se
omogucava struéni nadzor i efikasnost
leCenja.

Kada se pacijenti leCe proizvodima koje je
lako nabaviti preko internet Sopova, pracenje
procesa lecenja i brige je gotovo u potpunos-
ti izgubljeno. Gosbi je svestan ovog proble-
ma i zato direktnom saradnjom sa veterinari-
ma daje proizvod koji ¢e omoguditi leCenje i
izgraditi program lojalnosti klijenata kod
svog veterinara.

Gosbi

yeterinary Dists

Nove Gosbi veterinarske dijete se karak-
teriSu po tome S$to sadrZe hidrolizovane
proteine, zvane VSP (visoko svarljivi
proteini). Koje su njihove karakteristike?

Dijete sa hidrolizovanim proteinima se
zasnivaju na teoriji smanjenja veli¢ine
proteinske Cestice (molekulske teZine), kroz
enzimsku hidrolizu uz dodatak prirodnih
enzima, ¢ime se gotovo kompletno eliminise
njihova antigenost.

Mi smo unapredili ovu tehnologiju kroz
usaglaSen proces hidrolize koriste¢i metodu
ekskluzione hromatografije gde vise od 75%
peptida ima veli¢inu ispod 0,5kDa ( dipepti-
di oko 0,2kDa i tripeptidi oko 0,3kDa ) ¢ime
se iskljucuje moguénost alergenskih rezidua.
Lanci ovakvih amino kiselina, dobijenih iz
otkostenog sveZeg mesa predstavljaju
proizvod koji ima visoku biolosku vrednost i
efikasnu absorpciju. Svaka dijeta sadrzi
probrane sastojke u potrebnim koli¢inama
kako bi se osigurale posebne nutritivne
potrebe za svako oboljenje.

Kljucna strategija u ovakvim slucajevima je
favored visoka svarljivost uz favorizaciju
odredenih komponenti dijete, kako bi se
dodatno pospesila funkcionalna ishrana.

Kakvu ulogu ima specijalno odredena
ishrana vezano za efikasno lecenje?

Dijete sa ciljanim nutritivnim potrebama su
napravljene za ishranu Zivotinja koje imaju
narocite potrebe usled njihovog statusa. U
pojedinim  prilikama one predstavljaju
deficijenciju absorpcije nutrijenata, a u
pojedinim moramo ograniciti unos odrede-
nih sastojaka.

Cilj je da se prilagodi koli¢ina ovih
sastojaka dobijenih kroz odabran i efikasan
tretman, z visoko kvalitetnih sastojaka koji
su dobijeni kroz najmodernije procese
proizvodnje kako bi se osiguralo efikasno
lecenje razlicitih bolesti.
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Prvi domaci fermentisani probioticki
napitak za kucne ljubimce

HIRA PET probiotik je namenjen:

¥ Mladuncima u prvim danima po rodenju
» Zivotinjama svih uzrasta:
- tokom putovanja
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- zaustavlja dijareju
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PynTypa Ha TBpA0 Henue, NasIaTonJ1acTUKa
no “Von Langenbeck Technique” Kaj MauKu:
46 cny4yam (2020-2023)

AsTopum: Bnagumup CtojaHocku', MpeHa MangeBcKka', MarganeHa LlyHKoBcKa!'

KpaTKa coap»kuHa: CtekHaTuTe AedeKTM Ha HenueTo no MeaujanHata nuHuja (Midline palate defects — PDE)

ce jaByBaaT Ha TBPAOTO HerLe U/WM MEKOTO HETLLE U Ce pe3ynTaT Ha TpayMa, HajuyecTo rnarame of BUCOUMHA

W1 ygap o MoTopHO Bo3uso. OBaa peTpoCrneKkT1BHA CTyauMja M OMnuLLYBa CUMMNTOMUTE, MPUYMHATA U CTENEHOT
Ha PDE v TpeTMaHoT Kaj 46 Mauku. CuTe gedeKTu ce caHMpaHu Bo poKk o4 5 AeHa of noBpedaTta. XvpypLUKaTta
Tepanuja beLLe ycreLuHa Bo cuTe cilydan. KopucTeHa e ejHa TeXHUKa Ha 3aTBopatbe 1 Toa Von Langenbeck
Technique. Pe3yntatute of oBaa peTpOCMNEKTUBHA CTyMja YKarKyBaaT [ieKka paHMoT TpeTMaH (BO poK of, 5 feHa) Ha
CTeKHaTWTe NIOHrUTYAUHaNHU fedexT no MeamjanHaTa iMHWja Ha TBPAOTO M MEKOTO HErLLEe e CO BUCOK MPOLLEHT

Ha ycnex 6es NoCepno3HN KoOMMJIMKauuu.

KnyyHu 36opoBu: MauKa, pynTypa Ha TBpHo Henue, Von Langenbeck Technique

BoBep

TEKHATUTE JiedeKTH Ha HeMNIEeTo 10 Me-

avjanHata JiuHuja (PDE) ce pesyntaT Ha

TpayMa U 4eCTo ce JUjarHOCTULMpaaT KaKo
pe3y/aTaT Ha narame of BHcoduHa (eHm1. High
rise syndrome) win coobpakajHy HecpeKu (eHIVI.
Hit by a car) (Bonner i sar. 2012; Knight i Meeson,
2019; Tundo i sar. 2019; Vnuk i sar. 2004). [ToBpe-
1 Ha 3a6UTe, OYHU U HEBPOJIOLIKU TIOBPEAU Ce
MCTO TaKa 4ecTH. /|Be HEOJJaMHELIHHU CTYAUH OIl-
uulyBaaT GpaKTypH Kaj MayKH CO TpayMa Ha Ivia-
BaTa, MpH WITO 0Ky 45% 0/ MauKUTE MOKAXKyBa-
art noBpe/ia Ha TBpAoTo Hemnie (Knight i Meeson,
2019; Tundo i sar. 2019). Enucrakcara u opas-
HOTO KpBapeme CO UM 6e3 OTEXHATO JIUIIEHHE,
60JIKa, acMMeTpHja Ha JIMLUETO W MaJIOK/Jy3uja
MOXe Jja ce moBp3at co akyTHa PDE no megujas-
HaTta iMHHja. Kora TakBuTe fedeKTH ce nojaByBa-
aT Mo TpayMaTCKW HACTaH, HUBHATA MpOLieHKa U
XUPYyPILKa PEKOHCTPYKIIMja MOXKe /1a Ce O/IJI0XKAT
BO KOPHCT Ha NPBO pellaBakbe Ha APYrd ONAcHU
1o kuUBOT noBpeAu (Bonner i sar. 2012; Reiter i
Gracis, 2018). IloTpe6aTa 3a peKOHCTPYKLUHjATA,
HCTO TaKa, MOXKe /]a Ce MOTIeHU MOPaiu JIaXKHATa
npetnocraBka geka PDE ce sieqyn camocTojHo. Ma-

! Animal Care Clinic, BeTepuHapHa KnvHuka, Ogaen 3a xvpyp-
ruja, opToneauja n odtanmonoruja, butona, P. MakegoHuja.

JnnTe fedeKTH Ha HeNlLeTO HaBUCTUHA MOXe Jia
Ce M3/IeyaT CO CeKyH/ApHO 3apacHyBambe. Mery-
TOQ, aKo JedeKTUTe Ha NalaTaTHUOT MyKOIepU-
ocTteyM co 3adaKkarme Ha OCHOBHATa KOCKa He 3a-
3/paBaT 1LieJIOCHO, NAllUEHTHUTE MOXKe Ja MMaaT
3HAUMUTEJHO HaMaJ/leH KBaJIUTET Ha KHUBOT M0Opa-
[lM pa3Boj Ha OpoHa3asiHa PUCTYJIa, XPOHUYEH PU-
HUTHC U MOXKHA aclypanuoHa nHeBMoHuja (De
Paolo, 2020; Reiter i Gracis, 2018).

KonsepBaTnBHOTO ynpaByBamwe co PDE no me-
JVjaJiHaTa JIMHUja UCTOPUCKHU € NpernopadyaHo
3a MaJsId JiuHeapHU nebekTu (Zacher i Marretta,
2013). [lpyru aBTOpH mpernopavyyBaaT XUpypIl-
Ka KOopeKLMja BeJlHAUl [ITOM MalUEHTOT € K-
HUYKU CTabuJieH, 6e3 orjie]l Ha JUMEH3UUTe Ha
nedekToT (Bonner i sar. 2012; Peralta i Manfra-
Marretta, 2020).

XUpYpPIIKUOT TpeTMaH BKJy4yBa [JOOJMKY-
Balbe Ha Me/iUjaJIHUTe paboBU HAa MyKOIEpHO-
CTEYMOT CO CTPAaHUYHU PEe30BH BO 3aBUCHOCT O[]
TeXXUHaTa Ha cay4ajoT. Cenak, He OCTOjaT jac-
HH yIaTCTBa 3a NOTpebaTa UM BpeMeTO Ha pe-
naparnuja, IpeTInoYuTaHaTa XUPYPIIKA TEXHHUKA
WJIM KOTa € ONpaB/JiaHO MOHATAMOLIHOTO CTabuU-
JI3Wpatbe Ha MOBpeleHOTO Here (Bonneri sar.
2012; Knight i Meeson, 2019; Peralta i Manfra-
Marretta, 2020; Tundo i sar. 2019).
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[71aBHaTa Lles1 HA OBaa CTyjuja Gelle Ja ce oI-
Hllle JUjarHOCTULIMPAKETO, JIOKALMjaTa, CTelne-
HOT, TPeTMaHOT, UCXOA0T U KOMIJIMKALlUATE Ha
CTEKHATUOT AedeKT Mo MeaujasHA JIMHUjA HA
TBPAOTO Hemnie. BropaTa ues 6euie ja ce gajat
KOHKpPeTHH MNpenopakyd 3a XUPYpPLIKOTO yIpa-
ByBame co TakBute PDE.

MaTtepujan n metoaun

Bo oBa uctpaxyBame ce ondpaTeH! CUTe Malu-
€HTHM KOM MMaaT NoBpeJia Ha TBPAOTO HeIle
KOU Ce JJOHECEHU KAaKO YPreHTU MalMeHTH Ha
KJIMHUKA Kaj KOU e AYjarHOCTULUpaHa PYyITy-
pa Ha TBPAOTO Hemlle (IMJIyC MaJIOKJIy3HWja WU
cernapaiiyja Ha MaKCUJIAapDHUTE KOCKH) BO Iie-
puog ox 2020 go 2023 roa. Bo aujarnoctrukara
U TeKMHATa Ha CAy4yauTe Ha MadKuTe, IpU4u-
HaTa U cTeneHoT Ha PDE ce moctaBeHu co mo-
MOIIl Ha KJIUHUYKHY npersie U PTT gujarHoctu-
Ka, a UCXO/I0T (3a3/ipaByBakbe U KOMIJIMKAIUH)
e IpeB3eMeH 0] MEIULIMHCKATa UCTOPHUja Ha Na-
LIIMEHTUTe Ha KJIMHUKAaTA.

CreneHotr Ha PDE OGemie knacudunupan of
HajpoCTpa/HO NMOroJeHUOT acneKT Ha TBPJO-
TO HeIllle /10 NIPEMUHOT Ha TBPJOTO U MEKOTO
Helllle WIK 0 MeKOTO Hemnlle (ako ce MpPOLIU-

Cnuka 1. PynTypa Ha TBpAO Henue o4 NHUM3MBHA
rnanwuna KaynasiHo 40 MeKOo Herue

Cnuka 2. Cykunja Ha cekpeTuTe

pU MOBeKe 0J] HEKOJIKY MM BO MEKOTO HerIle)
— cauka 1. HajpocTpasHaTa Jiokanuja 6ele us-
paMHeTa co 3abuTe.

TpeTmaHOT Gellle KaTeropu3upaH Kako Meiujas-
Ha MyKOIIepHOCTAJIHA all03UIHja CO GUIaTePATHU
dutanoBu (6uaTepasiHA 0CJI060AYBAYKU 3acely
1-2 mm opjanedyeHW OJi THHTMBaJiHATA 6pas-
Jla Ha MakcujapHuTe 3a6u) — Von Langenbeck
Technique. JlaTepaJiHUTe pe30BH Ce OCTABEHU 1A
3a3/IpaByBaaT CEKYH/IApHO 6e3 HUBHO IIHEHeE.
[IpBO e HanpaBeH JZIe6pUIMaH Ha paHaTa co Jivja-
MaHTCKH 60peJI 10 Iies1aTa J0/DKMHA Ha PacLenoT
Y HCOUpame Ha paHaTa NpPBO CO GU3MOJIOIKH
p-p, a motoa u co 1% Betadine. [ToToa 6Gere npa-
BeHa CyKI[{ja Ha CEKpETUTE BO CAMHUOT MPOLEeM U
HOCHUTE LIYIIJIMHU CO 11eJ1 OTCTPaHyBakbe Ha Koa-
IyJIyMUTe, Ae6PUIMAHOT U CEKPETUTE.

3a texuukata Von Langenbeck, ce co3maBaat Jia-
TepaJIHA MYKOTIEPUOCTAJHUA UHIIM3UU CO LeJI0C-
Ha se6esnHa oA 1 10 2 mm majaTajHO Zo 3a6-
HUOT Jiak. OBHe JIaTepaJIHA UHIIU3UH MOXKe Jia Ce
npoTeraaT POCTPAJIHO 10 HUBOTO Ha TPETHOT HH-
[[M3UBEH 3a6 U KayJaJIHO /10 HajKayJaJHUOT ac-
NEKT Ha TBPJOTO HeIllle, 6e3 Zia ce mpoTeraaT BO
MyKo3aTa Ha MeKoTo Hemnue. Ce mpaBaT U 3acelu
Ha pa6oBuUTe Ha JIeHEKTOT OJ UHIIU3UBHATA Ma-
nuJIa JI0 Kay/laJiHaTa CTpaHa Ha JepeKTOoT Ha Me-
KOTO Herle (06MYHO HAa HUBO Ha KayIaJIHAOT TOJT
Ha MaJIATUHCKUTE KpajHULM). Bo MHOTy TecHH
JebeKTH, THE MOXKE Jla Ce HallpaBaT OKOJIy 2 mm
ojilasiedeHH 0J] paGoBUTe Ha JAedeKTOT, Taka
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Cnuka 3. Von Langenberck Technique

IITO MaJlaTaJIHATa MyKO3a MOXKe /1A Ce TIOAUTHE U
Jla ce MPUKaYM 3a Jia ce 3alllke BO CpeJHaTa JIM-
Huja. MykonepuocTaJaHuTe GJIanioBU MoMery je-
bEKTOT W JlaTepa/IHUTE HMHIM3WHU T0TOa Ce MOo-
JIMTHATH 0/] KOCKaTa 6€e3 /ia Ce OLITETaT [VIABHUTE
MaJJATUHCKY apTepud. KpUTUYHU TOYKHU ce U3Jie-
30T Ha IVIaBHATa MaJaTUHCKA apTepHja Ha IJIaB-
HUOT NaJIATUHCKU popaMeH (IPUOJIHUKHO HUBO

NN

Cnuka 4. Cepknaxa co 8Kka LwaB, 1eBo U dUKCnpamre co naomda, oecHo

Ha 4YeTBPTHUOT NpeMoJiapeH 3a6) U HelleJOCHU-
Te MaJaTUHCKU NYKHAaTUHU (MPUOJIMKHO HUBO
Ha Ky4ellKHoT 3a6). Bujejku kockeHUOT fedeKT
e MOUIMPOK noMmely Ky4yelUlKUTe 3abH, 3acelu-
Te CO JleJlyMHa Jlebe/iMHa Tpeba Ja ce HarnpaBaT
CO HajroJieMa rpuka Bo oBaa 06.J1acCT 3a Jia ce U3-
GerHe cjay4ajHa neHeTpaldja BO HOCHATA IYILIN-
Ha (Castejon-Gonzalez i Reiter, 2023; Taney i sar,,
2021;). AKkuecopHUTe NaJaTHUHCKU apTepPUU KOU
y3JjieryBaaT Kay/laJIHO Ha roJIeMUOT NaJATUHCKU
¢dopamMeH, ako e BO3MOXKHO, HCTO TaKa Tpeba Jia
ce 3ayyBaaT. OTCTpaHyBawkeTO HAa WHIM3UBHA-
Ta namnuJia Moxe Jja 61/ie HEONXO/IHO 3a /1A Ce Mo-
CTUTHe 110106pa 0CTaBEHOCT Ha KJIAMKUTE.

3aTBopawmeTO Ha paHaTa e co MOHOdUJIAMEH-
TeH CIopopecopnTHBeH KoHel, Mono plus 4-0
u 5-0 co efHOCTaBEH MOeJWHEYEH LIaB CO UH-
TpaMyKo3HU 4BopoBU (Simple interrupted
intramucosal buried suture).

Kaj mauueHTHTE Kaj KOM MMa MaKCcUJIapHa J1IabuJI-
HOCT € HallpaBeHOo GpUKCUpatbe Ha MaKCUJIApHUTE
Ky4elIKH 3a0U Co cepkJaxka “Bka maB” Koj e opu-
KCHpaH 3a 3abuTe co 1ioM6a. Mcto Taka Kaj oBue
NalMeHTH e NoCcTaBeHa e3odareasiHa COH/Ia Koja
ocTtaHyBa 14 feHa noCToNepaTUBHO.

HcxopoT Gelte lebuHUPaAH KAaKo A06ap MpHU Mo-
CTOTIEPAaTUBHUTE MpPEIJIeIH, JAOKOJKY Hemalle
JIOKa3Ku 32 OpoHa3asiHa QUCTYyJA 10 MEePUOAOT
Ha 3a3/ipaByBakbe MPH OpaJieH MperJsie] Ha mna-
IMEeHTHTe. 3apacHyBaweTo 6Gelle JeduHUpa-
HO KaKO KOHTHHYHUTET Ha Opa/IHaTa MyKo3a 6e3
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Tab6ena 1. MNpuyMHa 33 pynTypa Ha TBPAO HeMLle 1 Apyrv nospean

MctoBpemeHu opanuu/ | Opbutanuu/ Apyru
Map opn, Ynap opn, Heno3HaTu .
BUCHHA Kona T MakcodaumnjasHm OKYJIapHHU nospeaMm Ha
nospeau nospeau TenoTo
24/46 16/46 4/46 38/46 10/46 13/46
52% 35% 9/% 83% 22% 28%

JlOKa3W 3a JIMHeapHO BocnaJsieHue (LpBEHUJIO).
BocnajsieHHeTO Koe My ce IPHUITHIITYBa Ha MaTe-
pHUjaJIoT 3a IMeHe BO OTCYCTBO Ha ePEeKTOT Mo
MeJiMjasiHaTa JIMHU]ja ce CMeTallle 3a ,U3J1e4eH0"
BO BpPEMETO Ha IOCTOINEPATHUBHUTE IPErJIEIH.
JlaTepanHuTe AedpeKTH ce cMeTaa 3a H3Jede-
HU KOra KOPUTOTO Ha T'PaHY/IAllMOHOTO TKHUBO
Gelle 11eJI0OCHO MOKPUEHO CO enuTes, 6e3 U3Jo-
»KeHa KocKa.

Pe3ynTtatu n guckycuja

YeTupueceT U UIeCT MayKd Gea BKJIYYEHH BO
crynujata. [IpoceyHarta Bo3pacT bele 21 Mecer
(omcer, 3-158 Mmecenu). Tpuecet mauku (80%)
6ea Ha BO3pacT of 4 roAWHU WJIMA NOMJAJU.
[IpocedyHara TeJjiecHa TexXHHA Gellle 0KoJy 4 Kr
(omcer, 2,5-7 kr). /IBaeceT u aBe Madku (36%)
6uJie >KEHCKH, O], KOU NeT HeCTepUIN3UpPaHHy, a
24 mauku (64%) 6use MalIKH, Of, KO JBaeceT
6uJie HeKacTpupaHu. Umamie 32 goMalmHyd May-
KU CO KpaTKH BJIAaKHQ, e/lHA JiIOMalllHa Ma4yKa Co
JIOJITO BJIAaKHO U e/lHa pyCcKa CMBa MavKa.

[IpuuunuTte 3a PDE 6une marawe oj BUCOYH-
Ha (n = 24, 52%), ynap co aBToMo6u.1 (n = 16,
35%). llpyumHaTa He e MO3HATa Kaj YeTHPHU
MayKH, MaKO ce COMHeBallle JleKa e MaJ, 0f BUCO-
YHMHA Ha e/]Ha O/l HUB U y/iap 0/l aBTOMOOUJI (Bp3
OCHOBA Ha JIpyry UCTOBpeMeHU nospeau). Tpu-
eceT 1 ocyM (83%) Mauku MMaJjie APyrd UCTO-
BpeMeHU 3a6HHU, OpaJlHU U MakcuaodauujajiHu
noBpeau. Jlecet Mauku (22%) numaJsie opbuTal-
Ha WIM OKyJapHa noBpeja. TpuHaeceT Mauku
(28%) nmaJie moBpeayu Ha APYTHU JIEJIOBH OJf Te-
JIOTO (CO UCKJIYYOK Ha rs1aBaTta) (Ta6esa 1).

TpeTMaHOT Gellle U3BeZileH BO POK Of 5 JieHa 1o
TpayMaTCKaTa MOBpe/a, Ha Koja My IpeTxojelle
omilTa cTabuarsanuja Ha 46-Te Mayku. CUTe Mad-
K{ NpUMUJIe NlepuonepaTHBHA aHTUOMOTCKA Te-
panuja (aMOKCUIIMJIMH, aMOKCHLIUJINH-KJIaBYJIOH-
CKa KHCeJMHa, KJWHAAMMLMH) W aHajresuja
HCAWJI, onujaTy uin HUBHA KOMOUHaILMja (BO 3a-

BUCHOCT O] TeKHHaTa Ha cjy4ajoT). E3odareas-
Ha CoH/ia OMJ/Ia MOCTaBeHa Kaj IecT MavyKy Mopa-
1 06eMOT Ha MakcuodaldjajHa TpayMa, HO He
e roBp3aHa co npucyctBoTo Ha PDE.

[Ipy peKOHCTPYHpPAkETO Ha HENIETO KOpHC-
TEeHa e MeJMjaJlHa MYKOIepHUOCTaJIHA ano3u-
yja co 6uatepasHu GJanoBu (OUIaTepaJHU
ocio6oyBadyKu 3acen 1-2 mm ojjajiedeHu
0/ TUHTMBaJIHAaTa Opas/la Ha MaKCUJIapHUTE
3a6u) — Von Langenbeck Technique.

3a 3aTBOpame Ha paHaTa Ce KOpUCTelle ef-
HOCJIOjHO 3aTBOpame Kaj cute Madku (100%)
PDE 6Gemie 3aTBopeH co 4-0 poly-p-dioxanone
monofilament absorbable kaj 35 mauku (76 %) u
5-0 poly-p-dioxanone monofilament absorbable
kaj 11 mauku (24 %) BO 3aBUCHOCT O] TEXKHHA-
Ta Ha )KUBOTHOTO U TeXWHATA Ha C/Iy4ajoT.

[lanyeHTHTE Gea OTMYLITEHU CO UHCTPYKLMUHU
Jla ce XpaHaT CO MeKa XpaHa 2 HeJiesd (n = 46;
100%) unnu ja ce obe3befu ucCXpaHa Hpeky
LleBKaTa 3a XpaHeke Ha IPUHIUI — e30¢aroc-
ToMHuja (n = 6; 3%). JlekoT npoTuB 60JiKa Gelle
NpuJaro/ileH 3a cexkoja Mauka BO 3aBHUCHOCT Of,
JIOTIOJIHUTEJIHUTE MOBPEIH, 2 CUTE MayKH HOCea
esiM3abeTaHCKU OKOJIyOBPATHHUK 3a Jia ce cIpe-
YU CaMOIOBpe/ia HajMaJIKy 2 HeJleJlu.

CuTe mMmalnMeHTH NOCTONEPATUBHO HMMaa KOH-
TUHyUpaHu nperyeau (n=46; 100%) co uen
c/le/lerbe Ha COCTOj6UTe KOU GuJie 6e3 HUKAK-
BU KOMIUJIMKAIlMK TTOBP3aHU CO 3a3/paByBambe-
To Ha PDE. Ha HUTY eZieH o MallUeHTUTe He My
6uJia AWjarHOCTUIMpaHa OpoHa3ajHa pucTyna
Ha HUTY eJleH KOHTpOJIeH mperies. Masokiy-
3uja e 3abesiexxaHa Kaj e Madyku (1%).

Cute PDE ce u3/sedeHM CO MpUMapHO 3apacHy-
Bame. CTpaHUYHUTE Pe30BU KOU OGea HalpaBeH!
3a HaMaJ/lyBambe Ha TeH3UjaTa Oea 3a3/paBeHU
CEKYHJApHO 06e3 KOMILIMKAIMU. AKyMyJ/ialuja-
Ta Ha OCTATOLXTE OJ XpaHa Ha/J| rpaHy/aalHo-
HOTO TKHMBO Ha OBME€ CTPAaHUYHM 3acCelu IITO
ce ociao6oayBaaT 6elle BUAJMBA A0 13 JleHa o

108 Zdravlje Zivotinja | Godina 2024. | Godina izlaZenja IV | Broj 8



Cnuka 5. Tpuecet geHa nocTonepaTMBHO

orepanyjaTa Kaj /iBe MaukKy, IITO 6elle TpeTupa-
HO CO IIJIaKHEeH€e Ha yCTaTa co BoZa UM aHTHCell-
THULM 10 XpaHeweTo. [[poceyHOTO Bpeme 3a BU-
3yeJIHU Ji0Ka3u 3a 3a3/paByBame Ha PDE Geine
20 £ 15 nena (omcer, 8-40 gena). PopMupameTo
Ha rpaHyJ/IallMOHO TKUBO Ha CTPaHUYHUTE 3ace-
IIM Kou Oea HallpaBeHW 3a HaMaJ/lyBakbe Ha TeH-
3djaTa Ha pJianoT 6ellle BUAJIHUBO Kaj HEKOU Mad-
ku yirre 10 geHa nocTonepaTuBHO.

3aKny4okK

PesyntaTuTe o 0Baa peTpoCneKTHUBHA CTyAUWja
MoKaXkaa Jieka crekHaTata PDE no menujanHaTa
JINHY]ja HajuecTo ce jaByBa I0 Maramwe 0f BUCO-
YUHA CO UJU 6e3 UCTOBPEMEHHU JIe3UU IMOBp3a-
HHU CO CHMH/JIPOM Ha NaJ of] BUCHHA (T.e. MOBpe-
U Ha TPajIHAOT KOUI U Ha €KCTPEMUTETHUTE).
Kopekuujata Ha PDE Bepnam mno crabuiusa-
[[MjaTa Ha MalMEeHTOT UMa A06ap UCXO/] CO MaJsia
dpekBeHIMja Ha KOMILIMKAIUH. [lomaToruTe
cyrepupaar Aeka U36paHUOT TpeTMaH MoKaXKa
JI06pH peyaTaTH pedrcu 6e3 KOMIIJIMKALUH.

OpasinuoT nperjef e L0OBOJIEH 3a Jia Ce AUjarHo-
ctuygypa npucycrtsoto Ha PDE. Ako pasgBojy-
BameTO Ha paboBUTe Ha TKHMBOTO U OpOHa3aJ-

HaTa KOMYHHKallMja He ce JIECHO eBUJeHTHH,
PDE Moxe fa ce NOTBpZAU CO HeXKHA eBaslyalyja
Ha paHarTa €O NapoJOHTa/IHA COHJA MOJ cela-
[[Mja WM OIIITAa aHecTe3Wja. AGHOpMaJleH WH-
Tep/leHTaJIieH NPOCTOp MoMelry MaKCH/IapHUTE
MPBY CeKa4YX U HECTAOUJIHOCTA 0 Me/IhjaTHaTa
JIMHHja MOXe JIECHO /ila Ce NPOLIeHU CO UHCIEeK-
L¥ja ¥ najamnauuja. Mopa a ce ©3BplIM KOMILJIET-
Ha JleHTaJ/IHa U MaKcuiodaliijaiHa NpoleHKa 3a
Jla ce BOCIIOCTABHY IIJIaH 3a TPeTMaH Ha JpyTruTe
MakcuaodanujaJHu nospeau. Hekou nmoBpeau
MOKeOH He ce TOJIKYy OYHMIVIEHH, KaKO Ha IMpU-
Mep PpakTypa Ha BUJIUIIATA, HO THe Tpeba Ja ce
cMeTaaT 3a [OTeHIlMjaJleH U3BOp Ha 060JIKa U Ha
TOj HA4YMH Jia Ce TpeTUpaaT COOLBETHO.

MHory o4 MaukuUTe 0/i 0Baa CTyZAHja KOU NMpeTp-
nesie 6e/10ipo6GHA KOHTY3Hja WU JAPYTH JIe3UU
6uJie IO0JI0)KHU HAa UHTEH3UBHA Hera, JI0NoJI-
HUTEJIHU JIUjarHOCTUYKU TEeCTOBH, MOBeKe XHU-
PYPILKU MPOLEAYypPHU WM MOA0Jra NMpej U Io-
CTONepaTHBHA Hera.

KoH3epBaTHBeH TpeTMaH CO aHTUOMOTCKA Tepa-
[14ja, aHa/Ire31ja U XpaHewe CO MeKa UCXpaHa Haj-
MaJIKy eJleH Mecel] Gellle [TperopayaH BO CTyAuja
€0 46 MayKM CO CHH/ZIPOM Ha NaJi 0/} BUCHHA KOH Ce
Mpe3eHTHpaa Co CTEKHATHUOT paclien 1o Mefuja-
HaTta JiuHuja Ha PDE, HaBeayBajku Jieka cuTe Ciy-
Yyau ce M3JIe4eHU CO IPMMApHO 3apacHyBambe 6e3
3HaUM Ha opoHasaiHa ¢ucryna. Kopucrejku ja
TexHUKaTa Ha Von Langenbeck mokaka Jieka Harl-
HaTOCTa Ha KOHLIUTE BP3 TKUBOTO € MUHHUMAJIHa,
OJIP’KyBameTO Ha BACKYJIAPHOTO CHabG/yBamwe /10
paboT Ha paHaTa e 06po, IPUTUCOKOT Ha KOHLU-
Te BpP3 paHaTa e MMHUMaJIeH CO IUTO ce U30erHy-
Ba HMBHA eKCTpHUIIalikja, HEyroAHOCTa Ha INalu-
€HTOT OJi CTpaHa Ha YBOPOBUTE Ha IIBOPOBUTE
BO yCHaTa WIYIUIMHA ja HEMa, elUTeIM3anyjaTta 1
KOHTpaKIyjaTa Ha paHaTa Kora 3a3/ipaByBaarT pa-
60oBUTE He JOBEYBAAT /10 FOJIEMH JIY3HU U Oyerbe
Ha TKMBOTO, €JIaCTUYHOCTA Ha caMaTa JIy3Ha e Ha
MIOBMCOKO HHMBO, [I0jaBaTa Ha OpoHasasHa QUCTY-
JIa ja HeMa CO 11ITO ja OllpaBJyBa TeXHUKaTa 3a Hej-
3MHa NpUMeHa Ipu nojasa Ha PDE.

Cemnak, pesynTaTuTe of oBaa cryguja (100% yc-
nex BO C/Iy4auTe CO IOCTONepaTUBHUTE IperJe-
Jl1) MOXe J]a He I'o oJjpa3yBaaT UCXOZ0T OJf CUTe
ciy4yau co ctekHata PDE no menujanHarta su-
HUja. PpakTypUTe Ha KOCKUTE Ha TBPAOTO HEI-
e MOXe Jla Ipe/Iu3BUKaaT MOIHUPOKH KOCKEHU
Npa3sHWHU M HaMaJleHa KOCKeHa MOoAJplIKa 3a
MeKHTe TKMBA LITO Ce KOPUCTAT 3a 3aTBOPaAkbE,
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3roJieMyBajKM IO PHU3UKOT O JeXHCLeHLHja
WM pa3Boj Ha ceKyHAapHa JyaTepasiHa PDE ako
ce KOpUCTAT CTPAaHUYHHU 3acelly 3a 3aTBOpambe
6e3 HaIlHaTOCT BO CpeJiHaTa JIMHHja.

MaukuTe Ko maraaT off BUCOYMHA UMaaT TeH-
JeHLl¥ja IpBO Ja yAupaaT Ha 3eMjaTa CO eKC-
TPEMUTETHUTE, [1a CO IPAJHUOT KOLl, A 10TOA CO
ryaBara. [Ipe//iockeHU ce HEKOJIKY MeXaHU3MU
3a 0b6jacHyBambe Ha HaCTaHaTUTe Makcujoda-
nuvjaanu nospeau (Bonner i sar, 2012). Yagapot
npeJM3BHKyBa GpaKTypa Co 0/ BOjyBakbe 10 Me-
JiMjasiHaTa JIMHUja Ha TBPAOTO Henle. buzejku
TOPHUOT 3abeH JIaK e OUIMPOK O/, JOJHHUOT 3a-
6eH J1ak (aHM30THATHU3aM), 3r0JIEMYBabETO HA
pacTojaHueTo noMmerly JeCHUOT U JIeBUOT MakK-
CUJIapeH INpeMoJlapeH/MoJlapeH 3a6 Moxe Ja
He NIpejy3BUKA OYUIVIE[leH WJIU NocjesoBaTe-
JIeH TpayMaTCKH OKJIy3aJleH KOHTaKT.

[IpoceynoTo BpeMe Ha 3a3zApaByBame Ha PDE
BO OBaa CcTy/i4ja 6elie okosy 20 geHa.

Cenak, oBaa 6pojka He ro o/jpadyBa BUCTUHCKO-
TO BpeMe NMOTpPeGHO 3a 3a3/paByBale Ha Ma-
JIATaJTHUOT MYKOIlepUOoCTeyM, 6UiejKu mpole-
HETOTO BpeMe Ha 3a3/ipaByBaibe Ce 3aCHOBallle
Ha [OCTONepaTUBHUTE Nperyieau. MaykuTe 6ea
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STRUCNI RAD

Staza sadrzaja ili opstrukcija u
digestivhom traktu kunica

Autori: Vladimir Cur¢i¢!, Nebojsa Zivkovi¢!

Kratak sadrZaj: U ovom radu su opisana dva Cesta i znacajna poremecaja funkcije digestivnog trakta kunica: staza
sadrzaja i opstrukcija u alimentarnom tubusu. Dati su detalji dijagnostickih postupaka sa posebnim osvrtom na
diferencijalnu dijagnozu. Takode su navedeni i terapijski postupci koji se izvode kod ovih patoloskih stanja.

Kljuéne reéi: digestivni trakt, kuni¢, opstrukcija, staza

KO Vas Kklijent pozove u sred no¢i i kaZe da
Anjegov kuni¢ ne jede, veoma je vazno da

pokusate da otkrijete dali je u pitanju sta-
za sadrzaja ili opstrukcija u digestivnom traktu.
U oba slucaja, kuni¢ je u bolu, ne jede i ne defe-
cira. Oba stanja zahtevaju hitnu intervenciju, ali
je opstrukcija mnogo opasnija i zahteva razlici-
tu terapiju.

Kako vari kuni¢?

Gastrointestinalni trakt kunica je specifican i
znacajno se razlikuje od sistema organa za va-
renje drugih Zivotinja. Dok su procesi varenja u
Zelucu i tankom crevu sli¢ni kao kod drugih mo-
nogastri¢nih Zivotinja, ono $to ¢ini kunic¢a jedin-
stvenim je nacin na koji se obraduje vlaknasti sa-
drZaj u zadnjem delu crevnog trakta.

Kada hrana stigne do debelog creva, odvajaju se
velike Cestice vlakana od malih. Velike cestice
nesvarenih vlakana se dalje krec¢u ka anusu i iz-
bacuju u obliku tvrdih fekalnih kuglica. Male Ce-
stice vlakana, medutim, retrogradno se vracaju
u cekum, gde dolazi do bakterijske fermentaci-
je. Ovaj proces proizvodi masne kiseline koje se
koriste kao izvor energije, kao i specifi¢ne pasto-
zne pelete koje kuni¢i ponovno unose direktno
iz anusa (cekotrofija), cime obezbeduju dodat-
ne hranljive materije kao Sto su amino kiseline i
masne kiseline, vitamini i neki enzimi.

Ova sloZena digestivna funkcija omoguc¢ava ku-
ni¢ima da maksimalno iskoriste nutritivnu vred-
nost hrane koja je inace tesko svarljiva. Medu-

! Veterinarska ambulanta ,Darvin®, Novi Sad

tim, upravo zbog ove specificnosti, bilo kakva
promena u normalnom funkcionisanju gastro-
intestinalnog trakta moZe dovesti do ozbiljnih
zdravstvenih problema. Razumevanje ovih je-
dinstvenih karakteristika je kljucno za pravilnu
dijagnostiku i tretman opstrukcija i staza u ga-
strointestinalnom traktu kunic¢a.

Gastrointestinalna staza

Anamneza

Kod kuni¢a sa gastrointestinalnom stazom, naj-
Cesc¢i simptom Koji vlasnici primecuju je poste-
peno smanjenje apetita tokom 2 do 7 dana, uz
istovremeno smanjenje proizvodnje fecesa. Ako
se ona ne leci, kuni¢i na kraju potpuno prestaju
da jedu. Cesto dolazi i do smanjenja unosa vode.
Feces postaje oskudan, taman, suv i mali, dok na
kraju potpuno ne nestane. Vlasnici obi¢no prija-
vljuju smanjenje aktivnosti zbog abdominalnog
bola. Kunic¢i koji su u bolu, se nerado kre¢u, ma-
nje su drustveni, mogu Skrgutati zubima, kopati
ili ¢eprkati i sede u pogrbljenom polozaju.

Klini¢ki nalaz

Kuni¢i sa stazom obi¢no deluju budno i mir-
no, pokazujuéi malo ili nimalo znakova letargi-
je. Prilikom pregleda, obavezno treba palpirajti
abdomen, a posebno sadrzaj Zeluca, creva i ce-
kuma. Veli¢ina i konzistencija Zeluca su klju¢ni
za razlikovanje gastrointestinalne staze od op-
struktivnih poremecaja. Kod gastrointestinalne
staze, veli¢ina Zeluca moze varirati u zavisno-
sti od trajanja bolesti, ali uvek ima ¢vrstog sa-
drzaja, za razliku od tecnosti i gasa koji se sre-
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¢u kod kunica sa opstruktivnim poremecajima.
Kod gastrointestinalne staze, te¢nost se povla-
¢i iz Zeluca, $to dovodi do toga da je njegov sa-
drzaj ¢vrste konzistencije kao testo i na njemu
ostaje trag od pritiskanja. Povremeno, sadrzaj
Zeluca je veoma dehidriran i tvrd. Nema tec¢no-
sti i u Zelucu se moze palpirati malo ili nimalo
gasa, dok creva i cekum cesto sadrZe razlicite
koli¢ine gasova. U debelom crevu se moZe na-
pipati malo fecesa ili ga uopSte nema. Potrebno
je auskultirati abdomen, osluskujuci rad creva,
zato Sto su karakter i ucestalost zvukova creva
razliciti kod gastrointestinalne staze i opstruk-
tivnih poremecaja. Kuni¢i sa hipomotilitetom
creva imaju oslabljene zvukove creva ili oni iz-
ostaju. Ostatak fizickog pregleda je obi¢no bez
znacajnijih nalaza, osim onih koji su povezani
sa osnovnim poremecajem.

Dijagnosticka ispitivanja

Osim dokaza o dehidrataciji, rezultati kompletne
krvne slike i vrednosti biohemijskih parameta-
ra nisu promenjeni kod gastrointestinalne staze.
Radiografski pregled je koristan u dijagnostici i
kljucan za razlikovanje gastrointestinalne staze
od opstruktivnih poremecaja. Nalaz radiografi-
je varira u zavisnosti od tezine bolesti, ali ¢e u
svim slucajevima Zeludac imati ¢vrst sadrzaj. In-
dikativan je nalaz Zeluca ispunjenog sadrzajem
kod kunica koji nije unosio hranu nekoliko dana.
Kako se tecnost povlaci iz Zeluca, sadrzaj postaje
kompaktan i gust i moze biti okruzen malim pr-
stenom gasa u vidu oreola. Ovaj izgled se jasno
razlikuje od dilatiranog, te¢nos¢u ispunjenog Ze-
luca koji se radiografski uocava kod kuni¢a sa
opstruktivnim poremecajima. Cesto se zapaZaju

umerena do teSka distenzija cekuma gasovima i
oskudne fekalne kuglice.

Lecenje

Kljucni principi u leCenju gastrointestinalne sta-
ze su rehidratacija pacijenta i omeksavanje sa-
drzaja Zeluca, ublazavanje bola, obezbediva-
nje ishrane i lecenje osnovnih poremecaja. Za
oporavak je kljuCna terapija tecnostima koje se
mogu primenjivati intravenski ili potkozno, u za-
visnosti od obima dehidracije. Ako je staza blaga
ili se rano tretira, mnogi kuni¢i dobro reaguju na
peroralnu i potkoZnu primenu tec¢nosti i manje
su pod stresom kada se leCe ambulantno. Ako
kuni¢ ne jede viSe od jednog do dva dana, obi¢no
je ozbiljno dehidriran i zahteva hospitalizaciju
radi intravenske terapije te¢nostima. Sadrzaj Ze-
luca se rehidrira asistiranim hranjenjem pomo-
¢u Sprica ili postavljanjem orogastricne sonde
za hranjenje ukoliko kuni¢ ne prihvata hranje-
nje Spricem. Vazno je osigurati da pacijent nasta-
vi da jede tokom i nakon le¢enja. Anoreksija po-
gorSava hipomotilitet gastrointestinalnog trakta
i uzrokuje dalji disbalans u sastavu gastrointe-
stinalne mikroflore. Sam ¢in unosenja hrane sti-
muliSe motilitet creva. OdrZavanje kalorijskih
potreba sprecava sekundarnu hepati¢nu lipido-
zu koja brzo napreduje kod kuni¢a sa anoreksi-
jom. Za ovu svrhu su idealni komercijalni nutri-
tivni proizvodi za kunice, kojih kod nas nazalost
nema, pa se pribegava kasicama za decu u koji-
ma nema mesa i mle¢nih proizvoda. Te¢ne ili ka-
Saste ,bebi“ kasice obezbeduju ugljene hidrate
koji se resorbuju iz tankog creva kao brzi izvor
energije, ¢ime se sprefava mobilizacija slobod-
nih masnih kiselina iz masnog tkiva i razvoj he-

Slika 1. Radioloski prikaz staze u digestivhom traktu kuni¢a (Noonan B, 2012)
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paticne lipidoze. Ovi proizvodi treba da se ko-
riste samo kao kratkoro¢na metoda podrske, a
vecina kunica ih rado prihvata kada im se ponu-
de putem Sprica. Koli¢inu i konzistenciju formu-
le za hranjenje treba bazirati na palpaciji Zeluca i
radiografskim nalazima. Ako je Zeludac mali i sa
radiografski gustim sadrZajem, kuni¢u treba da-
vati razblazenu formulu. Ako je Zeludac veoma
pun ili ¢ak dilatiran sadrzajem, izbegava se asi-
stirano hranjenje dok sadrzaj Zeluca ne pocne da
izlazi iz njega. Kunic¢e ne treba hraniti ananasom,
sokom od ananasa ili papajom koji su neefikasni
i mogu biti Stetni. Treba im ponuditi vodu po iz-
boru u posudi, sveZe seno i raznovrsnu zelenu
hranu kako bi im se pruzila prilika za samostal-
no hranjenje. UnoSenje vlaknaste hrane je od su-
Stinskog znacaja za ponovno uspostavljanje mo-
tiliteta gastrointestinalnog trakta.

Kuni¢i sa gastrointestinalnom stazom imaju ume-
ren do jak bol u crevima, posebno ako su ona di-
stendirana gasovima. Vecina kuni¢a nece poceti
da jede sve dok se bol ne ublazi. Ako kunic¢ izgle-
da kao da trpi bol (nerado se krece, zauzima po-
grbljen polozaj), primenjuje se opioid kao Sto je
buprenorfin (0,03-0,05 mg/kg potkozno ili intra-
venski svakih 6-12 sati) ili nesteroidni antiinfla-
matorni lekovi (NSAIL) kao Sto su meloksikam
(0,5-1,0 mg/kg SC svakih 24 sata) ili karprofen
(1,0-2,2 mg/kg peroralno svakih 12 sati) i para-
cetamol 10-30 mg/kg PO ili IV svakih 8 sati. Ku-
nici sa bolom manjeg intenziteta mogu dobro re-
agovati samo na NSAIL, a kombinacija opioida i
NSAIL se koristi ako je bol izraZen. Pre primene
NSAIL se treba uveriti da je kuni¢ potpuno rehi-

driran i da nema osnovnih bubreznih poremeca-
ja. U pocetku se uvek koristi parenteralni put za
primenu lekova zbog toga Sto je crevna resorpcija
ogranic¢ena kod ileusa. Jedna skorija studija je po-
redila efekte intravenske aplikacije buprenorfina
i kontinuirane infuzije (CRI) lidokaina na gastro-
intestinalni motilitet i znakove bola kod Novoze-
landskih belih kunica posle ovariohisterektomije.
Kuni¢i koji su primili CRI lidokaina (doza punje-
nja 2 mg/kg, zatim CRI od 100 pg/kg/min tokom
2 dana) su imali bolji gastrointestinalni motilitet,
unos hrane, izlu¢ivanje fecesa i normalno pona-
Sanje, kao i niZe nivoe glukoze u krvi nego kuni-
¢i tretirani buprenorfinom (0,06 mg/kg IV svakih
8 sati tokom 2 dana). Stoga, CRI lidokaina moze
biti od koristi u leCenju ili prevenciji bola kod sta-
ze sadrZaja u gastrointestinalnom traktu kunica.

Intestinalni prokineticki agensi su obi¢no Korisni.
Metoklopramid (0,2-1,0 mg/kg PO, SC ili IV sva-
kih 8-12 sati) treba u pocetku davati parenteral-
no. AKko se sprovodi intravenska terapija tecnosti-
ma, metoklopramid se moZe davati i kao stalna
infuzija (2 mg/kg dnevno). Ranitidin (2-5 mg/kg
PO, SC ili IV svakih 12-24 sata) ima prokineticke
efekte na creva, osim toga Sto Stiti od Zelucanih
ulceracija. Ako je motilitet GI trakta dovoljan da
dozvoli peroralnu primenu lekova, primenjuje se
cisaprid (0,5 mg/kg PO svakih 12 sati). Antibiotici
su indikovani samo ako postoje dokazi o ozbiljnoj
disbiozi. Treba dodatno podsticati kretanje kuni-
¢a kako bi se stimulisao motilitet creva.

Lecenje obicno traje 3 do 5 dana. Vecina kuni-
¢a pocinje da jede i defecira u roku od 24 do 48
sati od pocetka leCenja. Stolica koja se prva iz-

Tabela 1. Prikaz terapijskih sredstava koja se koriste u lecenju staze i opstrukcije u digestivhom traktu
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baci moze biti nepravilnog oblika, velicine i kon-
zistencije i moZe sadrzavati sluz ili dlaku. Ako
kuni¢ ne reaguje na lecenje, ponovo ga treba
pregledati kako bi se identifikovali osnovni po-
remecaji koji doprinose anoreksiji.

Gastrointestinalni opstruktivni
poremecaji

Gastrointestinalni opstruktivni poremecaji se
mogu podeliti u dve glavne kategorije: akutne op-
strukcije i pomicne opstrukcije. Akutna gastro-
intestinalna opstrukcija (takode poznata kao di-
latacija gastrointestinalnog trakta ili ,nadutost”)
je akutno, po Zivot opasno stanje. Patogeneza,
anamneza i klini¢ki nalazi se znacajno razlikuju
od gastrointestinalne staze. Akutne, kao i pomic-
ne intestinalne opstrukcije su obi¢no uzrokova-
ne u¢ebanom dlakom ili ,guzvicom" dlake, veliCi-
ne otprilike 3 x 1 cm (veli¢ine badema). Nije jasno
gde se ove ,guzvice” dlake formiraju, ali je mogu-
¢e da se kompaktiraju u cekumu, a zatim proguta-
ju zajedno sa drugim cekalnim sadrzajem tokom
normalne cekotrofije. Drugi strani objekti koji su
prijavljeni kao uzrocnici akutne opstrukcije crev-
nog trakta ukljuCuju vlakna tepiha ili drugih tka-
nina, mahune biljaka i plastiku. Takode moze do¢i
do ekstraluminalne kompresije crevnog trakta od
strane neoplazmi, posthirurskih adhezija, cista
pantlji¢are, apscesa i hernija

Najces¢i uzrok smrti kod akutne intestinalne op-
strukcije je hipovolemijski Sok, uzrokovan naglim
gubitkom tec¢nosti u lumen gastrointestinalnog
trakta proksimalno od mesta opstrukcije. U studi-
jama opstrukcije creva na kuni¢ima koji su korisce-
ni kao modelij, ligiranje crevnog trakta je rezultira-
lo brzim, aktivnim lufenjem natrijuma, pra¢enog
vodom u lumen creva proksimalno od mesta op-
strukcije. Tokom nekoliko sati, ¢ak 200 do 250 ml
te¢nosti se akumulira prvo u opstruisanim seg-
mentima creva, a zatim u Zelucu. Resorpcija tecno-
sti je smanjena u opstruisanim segmentima, a ovaj
brzi gubitak tecnosti dovodi do hipovolemijskog
Soka. Formiranje gasova takode doprinosi disten-
ziji gastrointestinalnog trakta proksimalno od me-
sta opstrukcije. Unutar jednog sata od ligiranja, pH
vrednost u crevima i bakterijska flora poCinju da se
menjaju. Na kraju se bakterijska flora potpuno pre-
okrene, uz prekomerni rast bakterija iz familije En-
terobacteriaceae i Klostridija koje stvaraju gasove,
Sto dodatno doprinosi dilataciji gastrointestinal-
nog trakta. Akumulirana tecnost u opstruisanim

crevima i na kraju u zelucu, rezultira rastezanjem
creva, ugrozavanjem venskog krvotoka i nekrozom
zahvacenih segmenata pod pritiskom. U pojedinim
slucajevima, Zeludac rupturira. Ako se opstrukcija
ne otkloni, zahvaceni zavoji creva ¢e poceti da ne-
krotiziraju. Kada se to desi, motilitet dalje opada i
razvija se sekundarna gastrointestinalna staza.

Lokalizacija opstrukcije odreduje brzinu toka
bolesti, a najcesca je proksimalni duodenum, ot-
prilike 2 do 5 cm od pilorusa, gde se lumen su-
Zava. Kod proksimalne opstrukcije, Sok pocinje
unutar nekoliko sati i ako se ne le¢i, smrt nastu-
pa u roku od 6 do 8 sati. Ako je opstrukcija di-
stalno u jejunumu ili na ileocekalnom spoju, op-
struisani zavoji se progresivno pune te¢noscu ili
gasovima tokom duZeg vremena. Eksperimen-
talno ligiranje na nivou jejunuma kod kunica re-
zultira smréu za 12 do 24 sata, a na nivou ileuma
u proseku za 21 sat.

Zarazliku od gastrointestinalne staze, intestinal-
ni trakt proksimalno od opstrukcije ima pojacan
motilitet. Studije elektri¢ne aktivnosti kod op-
struisanih creva konja i kuni¢a dokazuju inten-
zivnu, nepravilnu aktivnost proksimalno od me-
sta opstrukcije. Ova crevna hiperaktivnost moze
biti uspeSna u pomeranju opstrukcije distalno.
Ove ,pomicCne opstrukcije“ su relativno cCeste.
Opstrukcija moze pro¢i uz odgovarajuce leCenje,
a male nakupine dlake mogu prodi i bez lecenja.
Klinicki znaci pomic¢nih opstrukcija ¢esto naliku-
ju onima kod gastrointestinalne staze.

Anamneza

Naglo pojavljivanje anoreksije i depresije je ka-
rakteristika gastrointestinalnih opstruktivnih po-
remecaja. Neke kunice sa proksimalnim opstruk-
cijama pronadu mrtve bez prethodnih znakova
upozorenja. Pogodeni kuni¢i odjednom odbija-
ju svu hranu i naglo prestaju da proizvode feces.
Ovo se razlikuje od postepenog opadanja apeti-
ta i proizvodnje malih, suvih fekalnih kuglica kod
gastrointestinalne staze. Kod pomic¢nih opstruk-
cija, zvuci creva mogu biti Cujni sa daljine, a ku-
ni¢ se moze Cesto rastezati i menjati polozaj da bi
se osecao udobno. Kod potpune opstrukcije, kuni-
¢i ispoljavaju znake jakog bola, kao Sto su nevolj-
nost da se krecu i pogrbljen polozaj. Kako se Sok
razvija, pogodeni kuni¢i postaju veoma depresiv-
ni i malaksali, leZze na boku i minimalno reagu-
ju na spoljasnje stimuluse. Kod rupture Zeluca,
mogu samo iznenada kriknuti i uginuti.
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Klinic¢ki nalaz

Palapcijom abdomena se zapaZza da je Zeludac
velik, ispunjen tecnoscu ili timpanican, za ra-
zliku od c¢vrstog, sadrzajem ispunjenog Zeluca,
koji se srece kod gastrointestinalne staze. Kunici
mogu bolno reagovati na palpaciju. U ranoj fazi,
pre nego Sto zahvaceni segmenti postanu nekro-
ticni, zvuci creva su pojacani, a ponekad je moti-
litet creva vidljiv kroz trbusni zid. U pocetku su
obolele Zivotinje budne, ali mirne, tahipnei¢ne i
tahikardicne. Sa pojavom Soka, postaju hipoter-
micne, bradikardic¢ne i hipotenzivne.

Kod sumnjivih slucajeva se uvek meri telesna
temperatura. Na pocetku Soka, telesna tempe-
ratura opada. Kuni¢i sa telesnom temperaturom
od 36,7 do 37,2 °C se nalaze u razlic¢itim faza-
ma Soka. Temperature ispod 36,7 °C ukazuju na
ozbiljan, po Zivot opasan Sok.

Dijagnosticka ispitivanja

Ako je moguce, treba uraditi rendgenski snimak
kako bi se potvrdila dijagnoza. Radiografski na-
laz se kod kunica sa akutnom gastrointestinalnom
opstrukcijom znacajno razlikuje od onog kod ku-
nica sa stazom sadrzaja ili zdravog kunica. U slu-
Caju opstrukcije, Zeludac je distendiran tecnoscu,
zarazliku od Zeluca ispunjenog ¢vrstim sadrzajem
kod kunica sa stazom. Stepen distenzije zavisi od
lokalizacije opstrukcije i vremenskog intervala iz-
medu pojave simptoma i poCetka opstrukcije. Kod
proksimalnih (duodenalnih) ili kasnih distalnih
opstrukcija, Zeludac je izrazito distendiran te¢no-
S¢u i moze imati sloj gasova Sto mu daje karakte-

ristican izgled ,przenog jajeta“. Ako je opstrukcija
proksimalna, samo je Zeludac distendiran i orga-
nizovan gas se ne vidi u crevnim zavojima. Kod di-
stalnih opstrukcija se obi¢no primecuje puno ga-
sova i prosSirenje u crevima od tacke opstrukcije
proksimalno ka Zelucu.

Treba uzeti uzorak krvi za analizu krvne slike i
biohemijskog profila. Koncentracija glukoze u
krvi moZze biti korisna za razlikovanje opstruk-
tivnih poremecaja od gastrointestinalne sta-
ze. Kuni¢i sa opstrukcijom, posebno u pocetku
Soka, Cesto imaju koncentraciju glukoze u krvi
vecu od 15 mmol/l. Ovo je delimi¢no zbog stre-
sa, ali se koncentracija glukoze takode povecava
kako bi se odrzala osmolalnost seruma usled gu-
bitka natrijuma u gastrointestinalni trakt. Ve¢i-
na kunica sa akutnom opstrukcijom ima povise-
ne vrednosti bubreznih parametara, a kod nekih
nastane i akutna bubreZna insuficijencija.

Inicijalno medicinsko lecenje

Lecenje treba zapoceti odmah i ovo stanje je opa-
sno po zivot. Prvi ciljevi leCenja su zagrevanje paci-
jenta (ako je hipotermican), leCenje Soka, dekom-
presija Zeluca, ispravljanje disbalansa elektrolita
i kontrola bola. Ako je pacijent hipotermican, od-
mah se zapocinje grejanje. Elektricno ¢ebe moze
biti zamenjeno sa nekoliko flasa tople vode. Zatim
se postavlja intravenski kateter i zapocinje infuzi-
ja ,S0k“ dozom (60-90 ml/kg na sat tokom prvog
sata) zagrejanim, izotoni¢nim rastvorima elektro-
lita. Kada se Sok stabilizuje, smanjuje se infuzija
teCnosti na brzinu odrzavanja. Za kontrolu bola se
daje buprenorfin (0,02-0,05 mg/kg SC ili IV sva-

Slika 2. Radioloski prikaz opstrukcije u digestivnom traktu kuni¢a (Noonan B, 2012)
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kih 6-12 sati), butorfanol (0,2-0,4 mg/kg SC ili
[V) ili hidromorfon (0,1 mg/kg IV). Treba izbega-
vati nesteroidne antiinflamatorne lekove (NSAIL)
dok se ne utvrdi status bubrega.

Za dekompresiju Zeluca je u veéini slucajeva ne-
ophodna sedacija. Ona se postize midazolamom
(0,5-1,0mg/kg IM, 1V) ili deksmedetomidinom
(0,03-0,05 mg/kg IM) ili oboje. Uz lekove protiv
bolova, ona moZe biti dovoljna ako je pacijent de-
presivan, ali je Cesto potrebna dodatna inhalaciona
anestezija. Kao orogastricna sonda se, kod vecine
kunica srednje veliCine, koristi kateter od crvene
gume veli¢ine 18-Fr sa lubrikantom. Kod manjih
rasa moZze biti potreban manji kateter. Potrebno je
napraviti dodatne otvore n a kraju sonde kako bi se
omogucio prolazak vecih koli¢ina gasova i te¢nosti.
Pri tome treba izmeriti udaljenost od nosa do po-
slednjeg rebra (udaljenost do Zeluca) i oznaciti tu
tacku na sondi. Glava kunica se postavlja u ventro-
fleksiju i pazljivo se uvodi dobro podmazana son-
da kroz usta u Zeludac. Ako se sonda zapusi, treba
je ukloniti, isprati i ponovo uvesti da bi se uklonilo
Sto viSe teCnosti i vazduha iz Zeluca. Perkutana tro-
akarizacija Zeluca je kontraindikovana kao metoda
dekompresije i ona ¢e verovatno izazvati rupturu
Zeluca. Boja i miris tecnosti koja se dobije sondom
su dobri prognosticki pokazatelji. TeCnost bi treba-
lo da bude smeda do zelena i da miriSe na hranu.
Ako je tecnost neprijatnog mirisa i tamno braon
boje, crvena ili crna, Zeludac je verovatno nekroti-
¢an i prognoza je tada veoma losa.

Hirursko lecenje

Eksploratorna laparotomija omogucava dijagno-
zu i eventualno leCenje intestinalnih opstrukcija
uzrokovanih ekstraluminalnom kompresijom (tu-
mori, adhezije, hernije) i uklanjanje kompletnih,
nepokretnih intraluminalnih opstrukcija. Indika-
cije za operaciju ukljucuju nedostatak odgovora
na medicinsko le¢enje, nemoguénost dekompre-
sije Zeluca ili opadaju¢i motilitet gastrointestinal-

Literatura

1. Debenham ]J, Brinchmann T, Sheen ], Vella D, 2019,
Radiographic diagnosis of small intestinal obstruc-
tion in pet rabbits (Oryctolagus cuniculus): 63 cas-
es. ] Small Anim Pract, 2019, 60, 11, 691-696.
doi: 10.1111/jsap.13069. Epub 2019 Sep 13. PMID:
31515805.

nog trakta. Ovi znaci ukazuju da je opstrukcija ili
ekstraluminalna ili se ne pomera. Operacija moze
biti neophodna i za brzo uklanjanje opstrukcije
ako nije moguce kontinuirano nadgledanje paci-
jenta nakon pocetnog medicinskog leCenja. Kad
god je to moguce, treba izvesti dekompresiju ze-
luca i stabilizovati pacijenta zbog Soka pre nego
Sto se pokusa operacija. Kako se moze pojavi-
ti intraoperativni Zeludacni refluks, uvek se po-
stavlja endotrahealni tubus za anesteziju. Tokom
operacije treba obezbediti intravensku terapiju
teCnostima i toplotnu podrsku. Kontinuirana in-
fuzija lidokaina (doza punjenja 2 do 3 mg/kg, za-
tim 33-100 pg/kg/min) pruza dodatnu kontro-
lu bola, deluje antiinflamatorno i moze pomoci u
spre€avanju postoperativnog ileusa.

Vecina akutnih intraluminalnih opstrukcija se na-
lazi u proksimalnom duodenumu, 3 do 5 cm od
pilorusa. Kad god je to moguce, izbegava se ente-
rotomija manipulacijom stranog tela ka cekumu.
Ako to nije moguce, strano telo treba premesti-
ti u Zeludac i izvrsiti gastrotomiju, a ne entero-
tomiju. Gastrotomija se generalno bolje podnosi
i ima manju verovatnocu nastanka postoperativ-
nih komplikacija kao $to su strikture, curenja ili
gastrointestinalna staza. Mora se proceniti izgled
opstruisanog dela creva. Ako deo creva oko stra-
nog tela izgleda nekroti¢no, moZe biti potrebna
resekcija creva uz anastomoziranje. Ako su veli-
ki segmenti opstruisanih crevnih zavoja posta-
li ishemicni, prognoza je losa i eutanazija moze
biti opravdana. Ako se ne pronade strano telo u
crevima, potrebno je istraziti abdomen za doka-
ze o neoplaziji, apscesima ili adhezijama kao uz-
rocima opstrukcije. Mora se obezbediti postope-
rativna podrska, ukljucuju¢i terapiju te¢nostima
i upravljanje bolom. Ako je motilitet gastrointe-
stinalnog trakta smanjen, primenjuju se agensi
za povecanje motiliteta i asistira se pri hranjenju.
Sa blagovremenim uklanjanjem stranog tela, pro-
gnoza je dobra. Ako je odrZivost creva kompromi-
tovana, prognoza je dubiozna do losa.
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STRUCNI RAD

Utjecaj drzanja i prehrane na fizioloski
status i zdravlje stakora kuc¢nih ljubimaca

Autori: Petra Prgomet', Ana Shek Vugrovecki', Gabrijela Jurki¢ Krsteska', Stefani Fruk', lvona Zura Zaja'

SaZetak: Stakori se zadnja dva desetljeca sve edce dre kao kuéni ljubimci. Ponajprije stoga Sto su vrlo
inteligentne Zivotinje koje se brzo i snazno veZu za svoje vlasnike te nisu zahtjevni za drzanje. Kao i svim ku¢nim
ljubimcima i Stakorima su potrebni redoviti veterinarski pregledi. Veterinarski pregled se sastoji od uzimanja
anamneze, inspekcije kaveza i Stakora, klini¢kog pregleda i potrebnih dijagnostickih pretraga. Na temelju
provedenog veterinarskog pregleda, procjenjuje se zdravstveno stanje Zivotinje. Izgled i velicina kaveza, higijena
kaveza, stelja, prehrana i prostorija u kojoj je kavez smjesten, ¢imbenici su koji utjecu na zdravlje Stakora, a
nepravilno drZanje i nebriga mogu dovesti do razvoja bolesti. NajceSce bolesti povezane s neodgovaraju¢im
uvjetima drZanja i ¢imbenici koji utje€u na zdravlje opisani su u ovom radu. Od velike je vaZnosti pravodobno
prepoznati nepravilne nacine drZanja i na vrijeme ih ispraviti.

Kljuéne rijeéi: bolesti, Cimbenici, kucni ljubimac, Stakor, zdravlje

Uvod

TAKORI su inteligentne Zivotinje koje se

brzo i snazno veZu za svoje vlasnike te nisu

zahtjevni za odrzavanje zbog Cega su sjaj-
ni kuéni ljubimci (Zayas, 2023). Postoje razlici-
te pasmine Stakora, a najcesce drzane su stan-
dardna, bezdlaka, saten, rex i dumbo (Zayas,
2023). Rijec ,pasmina“ u Stakora ne oznacava li-
nijski uzgoj ve¢ je vezan uz fizicke osobine kao
Sto su tip i boja krzna. Pod ,standardnom pasmi-
nom“ podrazumijevamo norveskog smedeg Sta-
kora (Rattus norvegicus) koji je nakon domesti-
kacije dobio naziv ,fancy” Stakor. Dumbo Stakori
prepoznatljivi su svojim velikim uskama koje su
smjeStene postrance na glavi (slika 1). Bezdlaki
ili sphynx Stakori gotovo pa nemaju dlake, dlaka
im raste pretezito oko obraza i njuske. Rex Sta-
kori imaju valovitu dlaku, a satenski Stakori ima-
ju sjajno krzno koje na dodir podsjeca na saten.

Svim pasminama Stakora potrebna je osnovna
briga poput ¢istog kaveza odgovarajuce velicine,
redovita socijalna interakcija, mentalna stimula-
cija i pravilna prehrana. Prosje¢no Zive od 2 do 4
godine. Tjelesna masa im ovisi o spolu, pri cemu
su muzjaci ¢e$ce tezi od Zenki. Zenke u prosje-
ku teZe oko 300 grama, a muZjaci do 550 grama

! Veterinarski fakultet, SveuciliSte u Zagrebu, Hrvatska

(Bastias-Perez et al. 2020). Cesto ih se uspore-
duje sa psima zbog sli¢nosti u temperamentu,
karakteru, socijaliziranosti i razigranosti (Nevil-
le i sur, 2021). Vrlo su drustvene Zivotinje zbog
Cega ih se preporuca drzati u paru ili skupini.
Bez obzira na sve karakteristike koje ih ¢ine do-
brim ku¢nim ljubimcima, postoje ¢imbenici koji
utjecu na njihov fizioloski status i zdravlje (Horn
et al. 2012). U ovom radu prikazat ¢e se utjecaj

=

Slika 1. Zenka dumbo $takora (izvor: autor)
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pojedinih ¢imbenika na fizioloski status i zdra-
vlje Stakora koji se drZze kao ku¢ni ljubimci te
prikazati najceSce bolesti povezane s drzanjem
Stakora u neadekvatnim uvjetima.

Procjena fizioloSkog statusa i zdravlja
stakora kuénih ljubimaca

Kod S$takora, kao i svih drugih kuénih ljubima-
ca, bitni su redoviti veterinarski pregledi u svr-
hu preventive i pravodobnog lijeCenja, ali uz ve-
terinarsku skrb bitna je i preventiva od strane
vlasnika (Barrett, 2022). Pravilna skrb ukljucu-
je odgovarajuc¢i smjestaj, prehranu i njegu, kao i
pracenje ponasanja odnosno promjena u pona-
Sanju. Procjena zdravlja Stakora u veterinarskoj
ambulanti se temelji na dobro uzetoj anamnezi,
klinickom pregledu te laboratorijskim i dijagno-
stickim pretragama.

Anamnezom dobivamo podatke od vlasnika Zzi-
votinje, primjerice informacije o uvjetima u ko-
jima se drzi zivotinja (veli¢ina kaveza, vrsta pi-
ljevine, redovitost CiS¢enja i odrzavanja kaveza),
prehrambenim navikama, drugim zivotinja-
ma koje skupa borave, dnevnoj aktivnosti Zivo-
tinje te promjenama koje su se pojavile (Davi-
au, 1999). Saznajemo koji su simptomi prisutni,
a koje je vlasnik primijetio, koliko oni ve¢ dugo
traju te na koji se nacin bolest razvijala. Pomo-
¢u informacija koje dobijemo od strane vlasnika
tijekom klinickog pregleda, moZemo se usredo-
tociti na pojedine organske sustave te laksSe doci
do dijagnoze.

Klini¢ki pregled je od velike vaznosti za pro-
cjenu zdravstvenog statusa zivotinja, postavlja-
nje dijagnoze i lijeCenje. Pregled zapocinjemo
inspekcijom kaveza, ako je Stakor na pregled do-
veden u kavezu u kojem inace boravi (Horn et al.
2012), a procjenjujemo Cistocu kaveza, piljevinu,
Cisto¢u vode i pojilice te hranu (Barrett, 2022).
Osim same CistocCe, bitna je i velicina kaveza i
stvari koje su smjeStene u njemu, a koje mogu
predstavljati opasnosti.

Stakora najprije promatramo u kavezu te se usre-
dotoCujemo na njegovo ponasanje, stav, razinu
aktivnosti i gojno stanje (slika 2). Razina aktivno-
sti i ponasanje se oteZano procjenjuju jer su Sta-
kori noc¢ne zivotinje, a u ambulanti ih kao paci-
jente zaprimamo tijekom dana zbog cega ¢e im
biti smanjena razina aktivnosti. Prije manipula-
cije zivotinjom, trebamo se usredotociti na nacin
i frekvenciju disanja. Normalna frekvencija disa-

nja u mirovanju kod Stakora iznosi 71-146/min,
bez napora, kihanja i kasljanja. Stakor bi trebao
disati zatvorenih usta, dok je disanje otvorenih
usta lo$ prognosticki znak (Rich et al. 2023).

\
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Slika 2. Zdrav i pokretan Stakor (izvor: autor)

Potom pristupamo fizickom pregledu Zivotinje.
Temperaturu Stakorima mjerimo rektalno, a fi-
ziolosKi je raspon vrijednosti temperature u Sta-
kora od 37,5 do 37,8 °C (Daviau, 1999). Sluzni-
ce usne Supljine i konjunktiva trebaju biti svjetlo
ruzicaste i vlazne. Palpirati se mogu samo limfni
¢vorovi glave. Procjena zdravlja respiratornog i
kardiovaskularnog sustava provodi se auskulta-
cijom srca i pluca. PooStreno disanje, mukli diSni
Sum, pucketanja, zvizdanja i hropci, patoloski su
diSni Sumovi koji upuéuju na probleme u respi-
ratornom sustavu (Rich et al. 2023). Src¢ani rad
treba biti ritmican, a nad srcem se ne smije ¢uti
Sum. Fizioloski je palpacijom abdomen mekan,
bezbolan, stlaciv i bez tvorbi u sve tri regije. Na
glavi promatramo simetricnost lica, uprljanost
iscjetkom i br¢ice. Zdrave oci su prilikom pregle-
da bistre i bez iscjetka (Castelhano-Carlos and
Baumans, 2009). Iscjedak oko ociju najcesce je
crvene boje, a naziva se i ,,crvenim suzama“ koje
su produkt Harderovih lakrimalnih Zlijezda (sli-
ka 3). Harderove lakrimalne Zlijezde luce porfi-
rin koji boja suze u crveno (Mancinelli, 2015).

Stakori ¢esto imaju probleme sa zubima, a naj-
cesci je problem prekomjerni rast sjekutic¢a koji
mogu biti predugi i utisnuti se u desni i/ili obra-
ze. U usnoj Supljini treba pregledati boju i ote-
Cenost desni, raspored i boju zubala te miris iz
usne Supljine.
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Udove palpiramo cijelom duzinom, a plantarnu i
palmarnu stranu Sapa treba pregledati zbog mo-
guc¢ih pododermatitisa i ozljeda. Rep se takoder
palpira i pregledava na mogucée ozljede. Anoge-
nitalna regija treba biti ¢ista i bez iscjetka. Cije-
lo tijelo palpiramo na moguce izrasline i tvorbe
(Mancinelli, 2015). Istovremeno pregledavamo
kozZu, odnosno obraslost dlakom i boju te mogu-
¢u infestaciju buhama i/ili grinjama.

Tijekom klinickog pregleda, procijenjuje se po-
stoje li znakovi boli kod Stakora te kojeg je inten-
ziteta. Intenzitet boli se procjenjuje s obzirom na
klinicke znakove (Kohn et al. 2007). Kod akut-
ne boli, blagog intenziteta, moZemo zapaziti: cr-
veni ili tamni iscjedak oko ociju nakostrijeSeno
krzno, agresiju, vokalizaciju, nevoljkost pri kre-
tanju i smanjenje apetita. Klinicki znakovi jake i
kronicne boli su: atroficna muskulatura, Sepanje
i/ili ataksija, kifotiCan stav, inapetenca, depresi-
ja, tahikardija, tahipneja i hipotermija.

Nakon klinickog pregleda, pristupa se uzimanju
uzoraka te daljnjim dijagnostickim postupcima.
NajceSc¢e se uzimaju uzorci krvi, urina, fecesa,
dlake i koze. Venepunkcija se u Stakora provodi
na v. saphena, v. coccygea i v. jugularis uz asep-
ticke uvjete. Ve¢ina hematoloskih pokazatelja
razlikuje se izmedu spolova. Od hematoloskih
pokazatelja, u muZjaka nalazimo ve¢i broj eritro-
cita, neutrofilnih granulocita, limfocita i monoci-
ta te vecu koncentraciju hemoglobina, prosjec¢ni
obujam eritrocita, prosjecnu koncentraciju he-
moglobina u litri eritrocita i ve¢i hematokrit. U

Slika 3. Crvene suze u medijalnom o¢nom kutu
(izvor: autor)

Zenki, za razliku od muzjaka, nalazimo veci broj
eozinofilnih granulocita i trombocita, te vecu
vrijednost prosjecnog sadrzaja hemoglobina u
eritrocitu. Prilikom interpretacije rezultata do-
bivenih dijagnosti¢ckim metodama, u obzir treba
uzeti spol, dob, pasminu i uvjete drzanja Stakora
(He etal. 2017).

Cimbenici koji utjecu na fizioloski status i
zdravlje stakora ku¢nih ljubimaca

Izgled i veli¢ina kaveza moraju biti u skladu sa
svim fizioloskim potrebama Stakora te moraju
imati mjesto za spavanje, dobru ventilaciju, igrac-
ke i dodatke, pojilicu i zdjelicu te kavez treba biti
siguran od otvaranja (Zayas, 2023). Minimalni
uvjeti navedeni u Kodeksu prakse Ureda za unu-
tarnje poslove Ujedinjenog Kraljevstva propisuju
da je svakom odraslom laboratorijskom Stakoru
u kavezu potrebno minimalno 400 cm? prostora
s minimalnom visinom kaveza od 20 cm (United
Kingdom Home Office, 2014). Neville i suradnici
(2022) smatraju da je Stakorima kué¢nim ljubim-
cima potrebno puno viSe prostora te da je mi-
nimalna prikladna visina kaveza od 90 cm. Ka-
vez s viSe razina omogucuje Stakorima penjanje
koje je dio njihovog normalnog ponasanja. Sta-
kori svoj prostor razdvajaju u razli¢ite funkcio-
nalne dijelove, ukljuc¢ujuéi dio za gnijezdo i spa-
vanje, dio prostora koji sluzi za spremanje hrane
te dio u kojem obavljaju nuzdu (Amendola et al.
2023). Kao mjesto za spavanje, Stakorima mogu
posluZiti kartonske kutije ili komercijalno napra-
vljene drvene ili plasti¢cne kucice. Drvene kucice,
igracke i drugi dodatci izradeni od drva nisu pri-
kladni za Stakorsku nastambu jer drvo upija urin
i feces te se tesko Cisti. Materijal za gnijezdo koji
se stavlja u kucice moze biti Cisti narezani papir
ili bijela rola kuhinjskog papira koji ¢e oni sami
usitniti i izgraditi gnijezdo (Horn et al. 2012). Ko-
riStenje novina se ne preporuca jer je tinta koja
se koristi za tiskanje toksi¢na. Ne preporuca se
koristiti ni pamucnu vatu jer ona moZe uzroko-
vati opstrukcije probavnog sustava, a probleme
mogu stvoriti i niti vate ukoliko se omotaju oko
udova. Voda bi trebala biti stalno dostupna i ci-
sta u zdjelicama ili pojilicama (Zayas, 2023). Po-
jilice su bolji izbor jer teze dolazi do prolijevanja
vode po kavezu i oneciS¢enja vode izlucevinama
i steljom. Osim vode, dostupna treba biti i hrana
koja se smjesta u posudice. Kavez treba dodat-
no obogatiti igrackama, tunelima, penjalicama,
mostovima, vise¢im leZajevima i kolutima za tr-
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canje (slika 4) (Khoo et al. 2020). Igracke mora-
ju biti izgradene od materijala koji su probavljivi
za Stakore i koji Stakori mogu glodati. Svi dodat-
ci, ukljucujudi i igracke, u kavezu moraju biti pri-
kladni za veli¢inu kaveza, a ne smiju uzrokovati
ozljede, upijati mirise i imati oStre rubove te se
trebaju moci lako Cistiti i dezinficirati.

Slika 4. Tunel za Stakore (izvor: autor)

Cis¢enje i odrzavanje kaveza mora biti redovi-
to, jer stelja natopljena urinom i fecesom moze
uzrokovati probleme sa zdravljem zbog velike
koncentracije amonijaka (Cho et al. 2023). Naj-
ces¢i problemi koje amonijak uzrokuje su pote-
Skoce s disanjem, upale pluca te kozne infekcije
i rane. Natopljene i neciste dijelove stelje treba
uklanjati dva do tri puta tjedno. Cijeli kavez bi se
trebao detaljno ocistiti jednom tjedno zajedno sa
svim dodatcima kao $to su kudice, tuneli, kolu-
ti za trcanje, zdjelice i pojilice (Burn et al. 2006).
Sredstva za ¢iS¢enje koja se upotrebljavaju treba-
ju biti sigurna za Stakore te ne smiju biti inten-
zivnih mirisa i nagrizajuca. Prikladna sredstva za
Cis¢enje kaveza su bezmirisni deterdzenti za po-
sude ili robu, razrijedeni izbjeljivac i alkoholni
ocat. Izbjeljivac je potrebno razrijediti s vodom u
omjeru 1:16. Zdjelice s hranom je potrebno oci-
stiti jednom dnevno kod promjene hrane. Voda u
pojilicama trebala bi se svakodnevno mijenjati, a
kod promjene vode potrebno je pojilicu isto tako
ocistiti i provjeriti njenu ispravnost.

Stelja ili piljevina kojima se prekriva dno ka-
veza treba biti netoksi¢na. Najbolje vrste ste-
lja su od papirnatih peleta, od izrezanog karto-
na, stare tkanine i piljevina od jasike (slika 5).
Prethodno navedene stelje nisu toksi¢ne, dobro
upijaju, kontroliraju mirise, sadrze vrlo malu
kolic¢inu prasine i predstavljaju dobar materijal
za kopanje i ispoljavanje drugih oblika ponaSa-
nja (Horn et al. 2012). Borova ili cedrova pilje-
vina su toksiCne za Stakore, a kao stelju treba
izbjegavati i pijesak za macke jer moZe uzroko-
vati nakupljanje pijeska u probavnom sustavu
s posljedicnom opstrukcijom. Prasina iz stelje
djeluje iritirajuce na sluznice konjunktiva i re-
spiratornog sustava te moZze dovesti do razvo-
ja respiratornih problema i razvoja bolesti. Do
iritacije mogu dovesti intenzivni i dodani mirisi
koji se nalaze u stelji. Stelja bi trebala imati bla-
gi miris ili biti bez mirisa, ali isto tako bi trebala
smanjiti intenzitet miris urina i fecesa tj. amoni-
jaka (Horn et al. 2012).

Slika 5. Muski Stakori u kavezu s piljevinom
(izvor: autor)

Prehrana Stakora treba sadrzavati raznovrsnu
hranu i biljnog i Zivotinjskog podrijetla u umje-
renim koli¢inama kako bi se izbjegla pretilost i
drugi zdravstveni problemi povezani s prehra-
nom (Bastias-Perez, 2020). Hrana koja je sigur-
na za Stakore ukljucuje Zitarice i orasaste plo-
dove (sezamove i bucine sjemenke, bademe,
ljeSnjake, kikiriki), voce i povrce (jabuke, bana-
ne, kruske, brokule, mrkve, lubenice, jagode, bo-
rovnice, maline), meso, kuhanu tjesteninu, rizu,
kruh i pahuljice, suhu komercijalnu hranu za
kuéne ljubimce (glodavci, psi i macke). Zitari-
ce i oraSasti plodovi (slika 6) predstavljaju izvor
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Slika 6. Zitarice kao hrana za $takore i izvor
esencijalnih masnih kiselina i proteina (izvor: autor)

Slika 7. Kavez na poviSsenom i izvan dohvata psa
(izvor: autor)

esencijalnih masnih kiselina i proteina (Bren-
nan, 2022). Voce i povrce su dobar izvor vitami-
na, Secera i vode, ali zbog velikog udjela Secera
koje sadrze trebaju se davati u umjerenim kolici-
nama. Grah, kukuruz, crveni kupus, batat, meso i
jaja mogu se dati Stakorima samo kuhani jer u si-
rovom ili suhom obliku mogu biti toksi¢ni za njih
(Brennan, 2022).

Za Stakore su toksi¢ni: avokado, ¢okolada, citru-
si, mango, zeleni krumpir, nekuhani ili suhi grah,
sirovi batat, zelene banane, pljesnivi sir, kofein,
sirovi kupus i grozdice.

Prostorija u kojoj su smjesteni stakori odno-
sno kavez sa Stakorima moze imati veliki utjecaj
na njihovo zdravlje. Okoli$ni ¢imbenici kao Sto
su koncentracija amonijaka i uglji¢cnog dioksida,
osvjetljenje (intenzitet, valna duljina i fotoperi-
od), zvukovi, ventilacija, temperatura, relativna
vlaga i mirisi utje¢u na njihovu dobrobit (Hurst
etal. 1997). Optimalno mjesto za drZanje kaveza
treba biti u zatvorenom prostoru, bez direktnog
utjecaja vjetra i sunca te temperature okoline
oko 20°C. Stakori su socijalne Zivotinje i potre-
ban im je cest kontakt s vlasnikom pa se prepo-
ruca da budu u prostoriji u kojoj vlasnici dnevno
provode dosta vremena (Neville et al. 2021). Ka-
vez je bolje drzati na poviSenom mjestu kako bi
drugim ku¢nim ljubimcima bio izvan dohvata, a
vlasnicima u vidokrugu (slika 7).

ljudi. Cuju frekvenciju zvukova u $irokom raspo-
nu, od 200 Hz do 90 kHz (Fay and Popper, 1994).
Komuniciraju koriste¢i razlicite vrste ultrazvuc-
nih zvukova, uklju¢ujuéi piskutave zvukove, kli-
kove i zavijanja. Vibracije televizora, zvu¢nika i
radija mogu izazivati stres Stakorima te njihovu
glasnocu treba smanijiti ili kavez maknuti iz pro-
storije (Castelhano-Carlos and Baumans, 2009).
Kavez treba biti smjeSten u dobro ventiliranom
dijelu prostorije kako bi doslo do izmjene svje-
Zim zrakom. No¢no su aktivne Zivotinje pa je ka-
vez potrebno smjestiti u dio prostorije koji je ti-
jekom dana zamraceniji, a tokom no¢i u mraku
kako ne bi doslo do poremecaja u cirkadijalnom
ritmu (Castelhano-Carlos and Baumans, 2009.).

Najcesce bolesti povezane
s neodgovarajucim uvjetima drzanja

Respiratorne bolesti uglavnom su multikauzal-
nog podrijetla te su rezultat sinergistickog djelo-
vanja losih uvjeta drzanja (ventilacija, mirisi, re-
lativna vlaga, prasSina, koncentracija amonijaka
i ugljicnog dioksida) i mikroorganizama (bak-
terije, virusi i gljivice). Najc¢eS¢i uzroc¢nik respi-
ratornih bolesti u Stakora je bakterija Mycopla-
sma pulmonis (Mancinelli, 2015). Ubikvitarna je
u Stakora i smatra se da uzrokuje perzistirajuce
kroni¢ne respiratorne bolesti. Prenosi se hori-
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zontalno (aerosol i direktni kontakt) i vertikal-
no. Kolonizira respiratorni epitel, srednje uho
i spolni sustav. Koinfekciju zajedno s Mycopla-
smom pulmonis moZe uzrokovati Sendai virus.
Sendai virus je paramyxovirus s tropizmom za re-
spiratorni sustav i dovodi do pogorsanja klinicke
slike. LijeCenje respiratornih bolesti se temelji
na antibiotskoj terapiji i nebulizaciji s bronho-
dilatatorima i mukoliticima (Mancinelli, 2015.).

Proljevi u Stakora imaju raznoliku etiologiju, ali
istu patogenezu jer dolazi do disbioze prirodne
mikroflore crijeva i razvoja proljeva (Taylor et al.
2023). Klinicki je vidljiva letargija, abdominal-
na bol, smanjen apetit, vodenast ili krvav proljev
i neuredna dlaka. Do disbioze moze dodi i zbog
nepravilne prehrane, promjene hrane i konzu-
miranja hrane toksi¢ne za Stakore (Brennan,
2022). Zbog dehidracije, pada tjelesne mase i
slabosti, proljevi zahtijevaju lijecenje koje se sa-
stoji od rehidracije, primjene antibiotika i protu-
upalnih lijekova (Rich et al. 2023).

Dermatitisi u Stakora ved¢inom su sekundarne
bakterijske etiologije zbog primarnih ozljeda
koze (Rich et al. 2023). Primarni uzroci su infe-
stacija grinjama (slika 8) i trauma koZe (ugri-
zi, ozljede od ostrih rubova kaveza). Sekundar-
no dolazi do infekcije koZe najcesSce bakterijama
iz roda Staphylococcus. Prisutna su bezdla¢na
podrucja sa vlaznom okolnom dlakom. Lijece-
nje ne ukljucuje samo antibiotsku terapiju ve¢ i
uklanjanje primarnih uzroka. Infestacija grinja-
ma povezana je s loSim uvjetima drzanja (Horn
etal. 2012).

Slika 8. Dermatitis uzrokovan infestacijom grinjama
(izvor: autor)

Traume tkiva mogu biti posljedica teritorijal-
nih agresija (Hurst et al. 1997). Agresija moZe
biti posljedica velike napucenosti kaveza, stre-
sa i dosade, a sve uzroke moZemo povezati s ne-
odgovarajuéim uvjetima drzanja i loSom brigom.
Ugrizne ozljede ili ogrebotine mogu biti ozbiljne
i po Zivot opasne ako dode do infekcije zbog cega
je pravodobna i pravilna veterinarska skrb bitna
kako bi prevenirali nastanak infekcije.

Nekroza stopala nastaje kada se oko stopala omo-
ta nitasti komad materijala za gnijezdo, ljudska
kosa, stelja ili druge niti i dovedu do prekida cir-
kulacije. Unutar nekoliko sati stopalo postaje ede-
matozno i dolazi do promjene boje koze. Stopalo je
u pocetku zarko crvene boje, nakon nekog vreme-
na postaje ljubicasto te na kraju pocrni (Rich et al.
2023). Crna boja stopala ukazuje da je doslo do ne-
kroze stopala, a jedini nacin lijeCenja je amputacija.

Tumori mlijecnih Zlijezdi u Zenskih stakora na-
staju zbog utjecaja genetskih ¢cimbenika, prehra-
ne i uvjeta drzanja. U 80-90 procenata slucaje-
va su po sredi benigni fibroadenomi (Manicelli,
2015). Smanjenje kolic¢ine hrane u Zenskih Sta-
kora dovodi do smanjenja incidencije ovih vrsta
tumora (Manicelli, 2015). LijeCenje je operativ-
no i zahtjeva potpunu eksciziju tumora, a pomo-
¢u hrane se prevenira nastanak novih tumora
mlijecnih Zlijezdi (Manicelli, 2015).

Pretilost je glavni problem u Stakora ku¢nih lju-
bimaca (Mancinelli, 2015). Stakori jedu sve $to
im se ponudi zbog Cega dolazi do debljanja i pre-
tilosti. Sva ljudska hrana smatra se poslasticama
i u prehrani ne bi smjela zauzimati vise od 5 pro-
cenata ukupnog dnevnog volumena hrane (Ba-
stia-Perez et al. 2020). Uz komercijalnu hranu za
Stakore, moZe im se dati jedna Zlicica ostale hra-
ne dnevno. Pretilost se izraCunava pomocu Lee
indeksa — kubicni korijen tjelesne mase Stakora
(gram) podijeljen s duljinom tijela od njuske do
anusa (mm) (Novelli et al. 2007). Indeks veci od
310 grama ukazuje na pretilost. Kod pretilih Sta-
kora bitna je polagana redukcija ukupnih dnev-
nih kalorija, kao i pravilna i izbalansirana pre-
hrana kako bi postigli Zeljenu tjelesnu masu.

Zakljucci

Stakori su inteligentne Zivotinje koje se brzo i
snazno vezu za svoje vlasnike te nisu zahtjev-
ni za drzanje. Bez obzira na sve karakteristike
koje ih ¢ine dobrim kuénim ljubimcima postoje
Cimbenici koji utjecu na njihov fizioloski status
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i zdravlje. Cimbenici koji utje¢u na fiziolo$ki sta-
tus i zdravlje Stakora su: veli¢ina kaveza, izgled
kaveza, nacin i uCestalost CiS¢enja kaveza, stelja,
prehrana i prostorija u kojoj su smjesteni. Nepri-
mjereni uvjeti drzanja dovode do razvoja bolesti,
a najceSce su respiratone bolesti, proljevi, der-
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VESIRAIEK

DISTRIBUTER CBD ULJA
PUNOG SPEKTRA
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[=]

[=]

STA JE
CBD?

CBD pripada klasi hemijskih jedinjenja

kanabinoida, prisutnih u konoplji. Dokazano je

da kanabinoidi uspesno komuniciraju sa
mrezom receptora rasprostranjenom u celom
centralnom nervnom sistemu i drugim
bioloskim sistemima.

HO
STA
TO ZNACI

U PRAKSI?

To znaci da molekul cbd-a moZe da utice na
receptore koji igraju presudnu ulogu u
regulisanju Sirokog spektra fizioloskih procesa u
telima nasih kuc¢nih ljubimaca. Tu govorimo o
raspoloZeniju, crevnoj flori, imunom sistemu,
krvnom pritisku, gustini kostiju, nacinu na koji
doZivljavaju bol, stres, glad i joS mnogo toga.
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Razvili smo inovativnu tehnologiju za proizvodnju ulja.

Nasi proizvodi poti€u od kontrolisane industrijske konoplje odgajane u Evropi i
poseduju sve relevantne sertifikate kvaliteta.

Zelimo da objasnimo kakve sve koristi Va3 ljubimac moZe imati od upotrebe

CBD ulja Sirokog spektra.

A jo$ konkretnije, CBD ulje...

* pomaZe u postoperativnom tretmanu pasa
i macaka,

« u€estvuje u podizanju opSteg imuniteta
organizma (stimulisanjem kanabinoidnih
receptora CBD i ostali kanabinoidi dovode
organizam u balans),

« utiCe na smanjenje stresa, nervoze i
anksioznosti (studije su pokazale da CBD ulje
moZe uticati na proizvodnju kortizola -
hormona stresa, kao i na receptore u mozgu
odgovorne za regulaciju raspolozenja i
moderiranje neuroloskih aktivnosti),

« ublaZava bol,

» CBD ima antiinflamatorno dejstvo (deluje
na ¢itav niz bolesti kao Sto su artritis, reuma,
pankreatitis, zapaljenske bolesti digestivnog
trakta, autoimune bolesti poput lupusa i sli¢no),

» pomaze kod epilepticnih napada (oko 5%
pasa i 2% macaka pati od epilepsije. Vecina
lekova, iako efikasni, mogu biti veoma Stetni
za digestivni i kardiovaskularni sistem nasih
ku¢nih ljubimaca. S obzirom na svoje biljno
poreklo, CBD ulje sa sobom ne nosi
nuspojave kao farmaceutski lekovi),

» smanjuje mucninu i reguliSe nagon za
povracanjem

« reguliSe apetit (primena CBD ulja punog
spektra doprinosi unapredenju navika u ishrani i
unapredenju opSteg zdravstvenog stanja),

« utie na prevenciju malignih oboljenja
(prema nekim studijama CBD ima sposobnost
da zaustavlja rast ¢elija raka, zbog toga se u
mnogim zemljama koristi kao dodatak ishrani
prilikom lecenja malignih oboljenja),

« reguliSe krvni pritisak
» poboljSava rad bubrega i

- ima antibakterijsko i antigljivicno
dejstvo.

Smatramo da je najadekvatniji nacin upotrebe
CBD-a u formi ulja punog spektra.

Tretman vasih l[jubimaca ¢e, u tom slucaju, biti
najefikasniji zbog lake primene, doziranja i
apsorpcije. Kada kazemo ulje punog spektra to
znadi da su u proizvodu sacuvane sve korisne
supstance koje biljka u sebi sadrZi i da cete
njegovom primenom posti¢i maksimalne
rezultate.

VESTRATEK cBD PROIZVODI ZA VASE LJUBIMCE

www.vestratek.rs // T +381 64 4784717 // info@vestratek.rs



STRUCNI RAD

Jezevi kao potencijalni prenosioci

Z00N0Z4d

Autori: DraZen Durici¢™*, Mirela Sabli¢?, Denis Cvitkovi¢!, Emanuel Budicin' i Josip Miljkovi¢!

Kratak sadrZaj: Brojna dosadasnja istraZivanja upucuju da jeZevi iz divljine, kao i jeZevi koji se drze kao ku¢ni
ljubimci, predstavljaju znacajnu prijetnju zdravlju ljudi jer mogu oboljevati i prenositi razne bakterijske, virusne,
gljivicne i parazitske bolesti sa zoonotskim potencijalom. Rizik od zaraze ljudi proizlazi kroz bliski kontakt

s jeZevima kucnim ljubimcima ili jeZevima iz divljine te kontaminiranim okoliSem u kojem oni kohabitiraju

s ljudima. Ucestalo i povec¢ano zadiranje ljudi u stanista jeZeva, poremetilo je prirodni odnos izmedu ljudi i
Zivotinja te povecalo prevalenciju razli¢itih patogena sa zoonotskim potencijalom Sto iziskuje procjenu vaznosti
ovih Zivotinja kao mogucih prenosioca zoonoza. Sve veca vaznost se pridaje i africkim patuljastim jeZevima
koji su uz brojne druge egzoticne Zivotinje sve ¢esci kuéni ljubimci u europskim domovima. U jeZeva su
identificirani uzrocnici brojnih opasnih zaraznih bolesti. Od bakterijskih bolesti, najznacajnije su: salmoneloza,
leptospiroza, Q-groznica, lajmska groznica, bolesti prouzrocene rikecijama, mikobakterijama te streptokokima
i multirezistentnim stafilokokima. Promjene na koZi ljudi najéesce uzrokuje dermatofit Trichphyton erinacei.
Osim toga, europski jeZevi su vazna karika za opstanak i prijenos vektorima prenosivih bolesti koje prenose
krpelji u gradskim i prigradskim podrucjima te parkovima.

Kljuéne reéi: jeZ, paraziti, patogeni mikroorganizmi, zoonoze

Uvod

EZEVI su pripadnici razreda kukcojeda (In-

sectivora), iz porodice Erinaceidae, potporo-

dice Erinaceinae, a na osnovu oblika i uzor-
ka bodlji, duljine usiju i izgleda lubanje, 17 vrsta
svrstano je u 5 rodova. Najpopularnija vrsta kao
kuéni ljubimac je afri¢ki patuljasti jez (Atalerix
albiventris). Uz ovu vrstu, ljudi su ¢esto u kon-
taktu s europskim jeZevima koji kohabitiraju s
ljudima u prigradskim podrucjima, vrtovima,
travnjacima i parkovima, ali je i sve viSe onih je-
Zeva koji stradaju u prometu ili na bilo koji drugi
nacin djelovanjem covjeka. Ljudi, kako bi spasi-
li jezeve, odvode ih kuéi ili u centre za rehabili-
taciju divljih Zivotinja, a na taj nacin se (direkt-
nim Kontaktom) izlazu razli¢itim potencijalnim
patogenima koje prenose jezZevi (zoonoze). Osim
toga, jezevi takoder kontaminiraju okoli§ svo-
jim izmetom i drugim izlu¢evinama u okruzenju
gdje borave ljudi i njihovi ljubimci koji takoder
mogu posluziti kao mehanicki vektori za odre-
dene bolesti. Europski jez je najistrazivanija vr-
sta jeza zbog brojnih ulaganja u zastitu vrste, te

! Veterinarski fakultet SveuciliSta u Zagrebu, Zagreb
2 Hrvatski veterinarski institut, Veterinarski zavod Rijeka
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u brojne rehabilitacijske centre Sirom Europe.
[ako su to zaSti¢ene vrste, osim kapskog jeZa, ni-
jedna vrsta jeZa nije znatno ugrozena.

Zoonoze su zarazne (virusne, bakterijske, gljivic-
ne) ili parazitske bolesti koje se sa Zivotinja (kra-
ljeznjaka) prenose na ljude, a u ovom slucaju sa
jeZeva na ljude (Riley and Chomel, 2005). Naziv
zoonoza dolazi od grcke rijeci zoon ({®ov) Sto
zna(i Zivotinja ili Zivo bice, a sufiks — osis oznaca-
va pojam stanja ili bolesti (4. biti pogoden nec¢im).

Bakterijske bolesti koje mogu prenositi
jezevi

Jezevi mogu biti kliconoSe bakterija iz roda Sal-
monella. Africki patuljasti jeZevi mogu prenositi
salmonelu serotipa tilene (Craig et al. 1997) koja
je ujedno i potencijalno opasna za zdravlje lju-
di (zoonoza), a europski jezevi mogu biti zaraze-
ni s bakterijama Salmonella enteritidis i S. typhi-
murium.

Klinicki znakovi salmoneloze kod jeZa ukljucuju
anoreksiju, sluzavi proljev, dehidraciju, letargiju,
gubitak tezine i naglo uginuce. Ako se posumnja
na salmonelozu, obavezno se uzima uzorak iz-
meta za dijagnostiku. Nakon potvrdenog nalaza

Zdravlje Zivotinja | Godina 2024. | Godina izlaZenja IV | Broj 8



salmonela, obavjestava se javno zdravstvo koje
¢e poduzeti preventivne mjere za zaStitu ljudi od
ove zarazne bolesti. Vlasnike je potrebno edu-
cirati o zoonotskom potencijalu te dati upute o
poduzmanju odgovarajucih mjera opreza pri ru-
kovanju zaraZenom Zivotinjom ili Zivotinjom za
koju se sumnja da je oboljela od ove bolesti.

U Klini¢ki zdravih jeZeva, utvrdene su razlici-
te patogene bakterije i osim salmonela, nerijet-
ko se izoliraju i leptospire. U europskih jezeva
iz divljine izolirane su: Anaplasma phagocytop-
hilum, Borrelia burgdorferi sensu lato, Borrelia
miyamotoi (Majerova et al. 2020), Coxiella bur-
netii, Rickettsia helvetica, Leptospira interrogans
(servovar ballum i borgpetersenii), Mycobacte-
rium avium, Mycobacterium bovis, Staphylococ-
cus aureus, metacilin rezistentni S. aureus-MRSA
(Bengtsson et al. 2017), Salmonella enteritidis,
Salmonella typhimurium i Streptococcus pyoge-
nes, a u jezeva kuénih ljubimaca: Corynebacte-
rium sp., Mycobacterium marinum, Salmonella
stanley, Salmonella tilene i Streptococcus dysga-
lactiae (Rodenbaugh et al. 2020).

Coxiella burnetii je obligatna, intracelularna,
gram-negativna bakterija koja uzrokuje Q -gro-
znicu. Domace i divlje Zivotinje se smatraju re-
zervoarom i/ili prijenosnikom uzrocnika. Ljudi

se zaraze izravnim kontaktom sa zaraZenim Zi-
votinjama ili njihovim izlu¢evinama (mokraca,
izmet, mlijeko i plodna voda), ali i hematofag-
ni vektori (krpelji) mogu biti prenosnici bolesti.
Prevalencija C. burnetii u amurskih jezeva (Eri-
naceus amurensis) u kineskoj provinciji Hubei iz-
nosila je visokih 12,2 procenata. Tom prilikom
su otkrivena dva nova genotipa C. burnetii (Gong
etal. 2020). U toj regiji srediSnje Kine, ljudi jedu
jezeve, a prema tradicionalnoj kineskoj medici-
ni proizvodi od jeZa koriste se za lije¢enje hemo-
roida. Prilikom hvatanja, klanja, pripreme jela ili
lijeka od jeZeva, ljudi se mogu zaraziti uzrocni-
kom Q-groznice, ali i samo udisanjem kontami-
niranog aerosola.

Leptospiroza je jedna od zoonoza koja se pre-
nosi direktno kontaktom s urinom, krvlju ili tki-
vima zaraZenih Zivotinja ili izlaganjem konta-
miniranom okoliSu. Rod Leptospira je izrazito
heterogen, a obuhvaca spiralne bakterije iz po-
rodice Leptospiraceae. Postoje brojni patogeni
serovarovi ove bakterije koji su svojstveni ovi-
sno o vrsti Zivotinje. Razlicite vrste Leptospi-
ra spp. su izolirane u europskih jezeva iz divlji-
ne u Francuskoj oko 37,5 procenata uzoraka
(42/112) (Leptospira interrogans (n=41) i Lep-
tospira borgpetersenii (n=1)), u Kini L. interro-
gansiz 19,5 procenata (Mai sar.,, 2020) te na No-
vom Zelandu Leptospira ballum iz 6 procenata
(5/78) jezeva. JeZevi mogu biti potencijalne kli-
conoSe ovih bakterija jer se nakon bakterijemi-
je leptospire ,zavuku” u bubrege te se izlucuju
urinom kao i u ostalih Zivotinja (npr. glodavaca).

Zabiljezen je slucaj uginuca europskog jeza koji
je bolovao od streptokokne upale desni, te ap-
scesa korijena zuba. Korijen zuba je najvjero-
jatnije bio ulazna tocCka za bakteriju Streptococ-
cus pyogenes. Ljudi koji boluju od streptokokne
upale grla mogu zaraziti svoje ku¢ne ljubimce
jeZzeve ovom bakterijom. Bakterija Corynebacte-
rium spp. je zabiljeZena (samo u jednom sluca-
ju) kao uzrok smrti africkog patuljastog jeza u
SAD-u, a identificirana je u plu¢nom tkivu nakon
obdukcije.

U nekih vrsta jeZeva su pronadena i protutijela
uzocnika ornitoze Chlamydophila spp. te su izo-
lirane neke rjede, nespecifi¢cne bakterije kao npr.
Yersinia pseudotuberculosis, Y. pestis, Mycobacte-
rium marinum i M. avium intracellulare.
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Gljivicne bolesti koje mogu prenositi
jezevi

0d gljivica, u klini¢ki zdravih jezeva, je prona-
den dermatofit Trichophyton erinacei, u jezeva
iz divljine uz Trichophyton erinacei jos i Candi-
da albicans, te u jeZeva ku¢nih ljubimaca uz pret-
hodne dvije jos i Microsporum spp. Prijenos glji-
vica s jeza na Covjeka se moze dogoditi nakon
samo nekoliko minuta izravnog dodira. Najce-
Sc¢e promjene u ljudi se javljaju na zapescu i ru-
kama, kao i na drugim podrucjima izravnog kon-
takta s jezom, a obuhvacaju upalu sa svrbezom,
osipom i crvenilom koZe (Kottferova et al. 2023;
Lumban-Ramirez et al. 2024). Promjene mogu
ponekad spontano nestati 2 do 3 tjedna nakon
pojave. U pocetku su simptomi blagi, ali se vre-
menom intenziviraju. Ponekad pocetni osip na-
likuje ekcemu, $to dovodi do pogresne dijagnoze
i nepotrebne uporabe kortikosteroida. Pogresna
dijagnoza moZe ubrzati napredovanje infekcije i
pogorsati stanje pacijenta. Rano prepoznavanje
infekcije i pravovremeno zapocinjanje antifun-
galne terapije dovodi do ublazavanja simptoma i
izlijeCenja (Lumban-Ramirez et al. 2024).
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Virusne bolesti koje mogu prenositi jezevi

Brojni virusi koji mogu izazvati bolest u ljudi su
identificirani i izolirani iz jezeva. Krimsko-kon-
goanska hemoragijska groznica je zoonoza, a
Cesto i fatalna bolest Bliskog istoka, isto¢ne Eu-
rope i Azije koja se prenosi putem krvi ili tki-
va zaraZenih Zivotinja i ljudi, te ugrizom krpelja.
Africki patuljasti jeZ je osjetljiv na krimsko-kon-
goansku hemoragijsku groznicu, ali nije pozna-
ta njihova uloga u prijenosu bolesti. Poznato je
da juZnoafri¢ki jeZ (Atalerix frontalis) ne slu-
zi kao domacin za prijenos ovog virusa. Virus
bjesnoce je zabiljeZen i izoliran iz jednog jeZa
u Madarskoj. Arbovirusni encefalitisi koje tako-
der prenose krpelji te paramiksovirusi (skupi-
na Morbilli virusa) izolirani su u brojnim dru-
gim vrstama jezeva (Vanmechelen et al. 2020).
U africkog patuljastog jeza je zabiljezena infek-
cija humanim herpesvirusom-1. JezZ je uginuo
nakon 2 tjedna poslije zarazavanja sa klini¢kim
znakovima akutne posteriorne pareze. Europ-
ski i africki patuljasti jeZ su osjetljivi na virus
slinavke i Sapa te mogu igrati ulogu u Sirenju
ove bolesti i zaraziti stoku. Oboljeli jeZevi razvi-
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jaju tipicne vezikularne lezije na jeziku, njusci i
stopalima sli¢ne onima u papkara (MacCaulay,
1963).

Parazitarne bolesti koje mogu prenositi
jezevi

Od nametnickih bolesti koje mogu prenijeti jeZe-
vina ljude, znacajne su kriptosporidioza i tokso-
plazmoza. Akutna intestinalna Kkriptosporidioza
(nepoznata vrsta) moZe izazvati uginuce u afric-
kog patuljastog jeza. Velik broj kriptosporidija u
razli¢itim razvojnim stadijima se moZe prona-
¢i u donjem dijelu jejunuma (Gomes-Goncalves
et al. 2024). JeZevi mogu prenijeti ovog parazi-
ta imunokompromitiranim osobama (HIV-pozi-
tivni, osobe kojima je nedavno presaden organ
i dr.). Antitijela na prazivotinju Toxoplasma gon-
dii, uzroc¢nika toksoplazmoze, takoder su prona-
dena u nekih vrsta jezeva (Alfaia et al. 2024; Go-
mes-Gongalves et al. 2024).

Vektorima prenosive bolesti

Bolesti koje prenose vektori su skupina zara-
znih i parazitskih bolesti ¢iji se uzrocnici pre-
nose na ¢ovjeka posredno putem vektora. [ako
su komarci najdominatniji vektori bolesti u lju-

di, bolesti koje prenose krpelji su sve znacajnije

u Citavoj Europi. Brojni krpelji mogu uzrokova-
ti znacajan gubitak krvi i posljedi¢nu anemiju u
jezeva. Predilekciona mjesta su oko ociju, usiju i
anusa, ali se mogu pronaci po cijelom tijelu. Eu-
ropski jeZevi su vaZna karika za opstanak i pri-
jenos raznih bolesti koje prenose krpelji u grad-
skim i prigradskim podrucjima (Jota Baptista
et al. 2023). Potencijalna opasnost za ljudsko
zdravlje su krpelji Sikare zaraZeni jednim ili viSe
patogena na koje ljudi nailaze tijekom Setnji,
boravka ili rekreacije u parkovima te tijekom
boravka u vrtu. Europski jezevi upravo prolaze
ovim podruéjima i mogu doprinjeti Sirenju kr-
pelja i prijenosu bolesti (Benkacimi et al. 2023).
JeZevi mogu biti invadirani sa sva tri stadija kr-
pelja Sikare iz roda Ixodes ricinus, ali ipak pre-
vladava vrsta Pholeoixodes hexagonus (sin. I. he-
xagonus). Pretpostavlja se da je I. ricinus ¢es¢i u
vecih sisavaca (pogotovo odrasli stadiji) dok je
I hexagonus ¢es¢i u ekoloSkim niSama (prigrad-
ska podrucdja i parkovi) bez velikih sisavaca na
malim ili srednje velikim domac¢inima (glodav-
cima, pticama i jezevima). Visoka prevalencija
patogena koje prenose krpelji ukazuje da jeze-
vi doprinose odrzavanju patogena u prirodnim
ciklusima urbanih i prigradskih podrucja npr.
Borrelia (B. bavariensis, B. spielmanii, B. afzelii),
Anaplasma phagocytophilum i Rickettsia helve-

)

Foto:Ralph (pi);dl;ay.com) T
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tica) te mogu potencijalno posluZziti kao preno-
snici sve CeS¢e lajmske groznice i anaplazmoze
(Skuballa et al. 2012; Barradas et al. 2021). U
jezeva iz divljine su najces¢e pronadeni krpelji
iz rodova Rhipicephalus i Ixodes, a povezani su
s prijenosom brojnih patogenih uzroc¢nika kao i
oni iz parkova i prigradskih podrucja te dodat-
no s Rickettsia massiliae, R. conorii, Coxiella bur-
netti, Borrelia burgdorferi, te razne vrste Babe-
sia (npr. B. divergens, B. venatorum i B. microti).
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Dijareja stop

INTESTVET jc proizvod namenjen za sprecavanje i zaustavljanje dijareje kod pasa i macaka.
Doprinosi uspostavljanju normalne resorpcije u crevima i izbacivanju stetnih materija iz
digestivnog trakta. Sinergisticki efekat Zeolita i Yueca schidigera sec ogleda u tome 3to
Zeolit Cisti digestivni trakt od bakterija, virusa i endotoksina i kao nepromenjene ih
izbacuje iz organizma, a Yueeda schidigera umiruje creva, sprecava nadrazaje i upalne
procese creva i omogucava ponovno uspostavljanje normalne crevne flore.

INTESTVET koristiti u periodu 3 do 5 dana, nakon ¢ega preporucujemo korisé¢enje
PREBIOVETA u kombinaciji sa nasim proizvodom MULTIVET-om za svakodnevnu podrsku
imunom odgovoru i pospesivanju razvoja pozitivne mikroflore.

CLINOPTIOLITE
INTESTVET

Dnevna doza prebiotika
i podrska imunom sistemu

PREBIOVET jc proizvod koji pomaze psima i mackama da uspostave
normalan rad digestivnog trakta i predstavlja snaznu podrsku imunom
sistemu. Koristi se kao dnevna doza prebiotika, za stimulaciju razvoja
probiotskih bakterija sto je klju¢no za dobar imuni odgovor. Tako dobijamo
zdravu crevnu mikrofloru i bolju apsorpciju hranljivin materija.

Posebno ga preporucujemo kod promene hrane, dijareja, putovanja,
promene sredine i vlasnika, stresa, terapije antibioticima, dehelmintizacije.
Najbolje je koristiti PREBIOVET u kombinaciji sa nasSim proizvodom
MULTIVET-om za svakodnevnu podrsku imunom odgovoru.

Takode kod terapije dajareje koristiti ga uz INTESTVET.

CHICORY ROOT INULIN PREBIOVET

DR VET GROUP DOO / +381 64 13 18 895 / +381 64 25 94 009 / drvetgroup@gmail.com drvetgroup.com

@ @drvetgroup f @supplementsfordogsandcats-dr vet




PRIKAZ SLUCAJA

Kastracija dva poni pastuva u
terenskim uslovima

Autori: Snezana Milosavljevic', lvan Milo$', Srdan Blagojevi¢?

Uvod

OLJOPRIVREDNA Skola sa

domom ucenika ,Sonja

Marinkovic¢“ iz Pozarevca,
je za potrebe obrazovnog pro-
cesa tokom proleca 2024. godi-
ne nabavila, sticajem okolnosti,
dva poni pastuva, Sto je pred-
stavljalo problem zbog toga
Sto nisu mogli da budu smesta-
ni u isti boks, ali i zbog mirno-
Ce pri radu sa u€enicima. Jedan
pastuv je bio star Cetiri godi-
ne i korisc¢en je kao priplodno
grlo (,Gavrilo“), dok je drugi
bio star deset godina i nije ko-
ris¢en u priplodne svrhe (,Ma-
lisa“). Oba pastuva su nabavlje-
na od istog vlasnika gde su bili
drzani u vezanom sistemu. Od
momenta dovodenja na Skol-
sku ekonomiju, do operativnog
zahvata, prosla su tri dana, ko-
liko je bilo potrebno da se izvr-
$i dehelmintizacija i da se grla
priviknu na nove ambijentalne
uslove.

Pri osnovnom preoperativhom
klinickom pregledu utvrdene
su vrednosti koje su bile u fizio-
loskim granicama za konje, bez
znacajnih odstupanja i nije bilo
potrebe za specijalnim dijagno-
stickim ispitivanjima.

! Poljoprivredna $kola sa domom uceni-
ka , Sonja Marinkovi¢", PoZarevac

2 Privatna veterinarska ambulanta ,Bla-
gojevic’, PoZarevac
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Preoperativna priprema se sa-
stojala od uskracivanja hrane
i vode 12 sati pre operativnog
zahvata. Kako su to vremenski
uslovi dozvoljavali, bilo je mo-
guce uskratiti unosSenje vode,
odnosno napajanje Zivotinja,
Sto smanjuje rizik od pretera-
ne salivacije i postoperativnih
komplikacija.

Kompletan operativni zahvat
je obavljen u terenskim uslovi-
ma u okviru ekonomije Skole,
kako bi se iskoristio postojeci
prostor i radi bezbednosti uce-
nika i nastavnika koji su ga po-
smatrali, ali takode i zbog be-
zbednosti i zdravlja Zivotinja.
Podloga u tom prostoru, koji se
ne koristi kao ispust, je bila sa

gustom i uredno odrzavanom
travom kako bi se izbegla upo-
treba debelog sloja slame i pri-
stustvo zemlje. Ovo je doprinelo
preventivnom smanjenju inici-
jalnog broja spora Klostridija i
drugih mogucih infektivnih mi-
kroorganizama i njihovih spora.
Kao jedna od mera prevencije
postoperativnog Soka izabrani
su dani koji su bili hladniji i sa
manjom Kkoli¢inom padavina.
Hirurski zahvat je obavio dr vet.
med. Srdan Blagojevi¢, dok su
dr vet. med. Snezana Milosa-
vljevi¢ i dr vet. med. Ivan Milo$
asistirali i organizovali ono $to
je bilo potrebno za preoperativ-
ne postupke, samu operaciju i
postoperativni tok.

Slika 1. Mesto izvodenja hirurskog zahvata
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Preoperativni tok

TeZina poni pastuva je bila oko
200 kg. Za premedikaciju je ko-
riS¢en Xylazin, alfa 2 agonist, u
dozi od 1,1 mg/kg telesne mase
(TM), aplikovan intravenski.
Premedikacija ksilazinom ima
za cilj da se spreci povecan to-
nus misica, produzi vreme tra-
janja anestezije i skrati period
oporavka. Medutim, potrebno
je napomenuti da ksilazin kao
nuspojavu ima prolapsus pe-
nisa kod konja i prolapsus ma-
terice kod krava i ovaca. Zbog
ovoga je i postoperativni tok
komplikovaniji Sto je i bio slucaj
kod ovih poni pastuva. Nakon
pet minuta od aplikacije, sledilo
je uvodenje u opsStu anesteziju
i za tu vrstu opSte anestezije je
upotrebljen Ketamin u dozi od
2,2mg/kg TM, sa diazepamom
(0,1 mg/kg TM). Diazepam, po-
red sedativnog, ima i anksio-
liticno i antikonvulzivno delo-

Slika 2. Tim koji je izveo hirurski
zahvat

vanje. Time se, sinergistickim
delovanjem ova dva preparata,
postize bolji efekat parenteral-
ne anestezije u terenskim uslo-
vima. Parenteralna anestezija je
jednostavnija za izvodenje u te-
renskim uslovima, a njen nedo-
statak je Sto nema monitorin-
ga osnovnih vitalnih funkcija.
Zato se posebna pazZnja obra-
¢a na pravilno i duboko abdo-
minalno disanje i kornealni re-
fleks koji mora biti o¢uvan. Ovo
su indikatori trece faze aneste-
zije, odnosno hirurske anestezi-
je u kojoj se izvode hirurske in-
tervancije.

Slika 3. Obaranje poni pastuva
Gavrila

Nakon 15 minuta od pocet-
ka anestezije, kod ponija Ga-

vrila je produZena anestezija

Ketaminom u dvostruko ma-

njoj dozi od pocetne doze za

uvodenje u anesteziju. Do ova-
kvog toka operativhog zahva-
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Slika 4. Pribor i instrumenti za
kastraciju

ta obi¢no dolazi zato Sto sva-
ki organizam razli¢ito reaguje
na odredenu dozu anestetika.
Pri odredivanju doze se uvek
polazi od najniZe preporucene
doze, navedene u proizvodac-
kom uputstvu za svaki prepa-
rat, a posebno za anestetik. Em-
pirijski smo dosli do zakljucka
da cistokrvne rase Zivotinja od-
mah reaguju na najniZu prepo-
rucenu dozu dok mesSanci efi-
kasnije metabolisu anestetik i
nekada reaguju tek na najvece
preporucene doze. Reakcija za-
visi i od koli¢ine masnog tkiva
kod svake jedinke. Poni Gavrilo
je poceo da pomera ekstremi-
tete Sto je ukazivalo da izlazi iz
tre¢e faze anestezije, hirurske
anestezije, mada Zivotinja nije
osecala bol. Kornealni refleks je
sve vreme bio o¢uvan. Zahvat je
na kratko prekinut radi doda-
vanja anestetika i nastavljen je
kada je ponovo postignuta hi-
rurska anestezija.

Instrumenti za kastraciju, koji
su doneti na teren su bili ste-
rilni. Asepticka obrada opera-
cionog polja je izvedena nakon
premedikacije, a posle obaranja
pastuva.
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Slika 5. Asepticka obrada
operacionog polja

Poni se obara tako Sto se na
prednju levu i zadnju desnu
nogu, postave manZetne i kroz
njih provuce dugacak konopac
da bi dva pomo¢nika prihvati-
la grlo i polako ga spustila na
podlogu. Posebno treba obra-
titi paznju da tom prilikom ne
dode do povredivanja. Kako
poni lagano pocinje de se klati
na nogama tako se samo pola-
ko usmerava njegovo poleganje.

Poznato je da postoje lokalna i
opSta anestezija, koja moze da
bude inhalaciona i parenteralna.
Inhalaciona anestezija se moZe
primenjivati u ambulantnim
uslovima zbog neophodne opre-
me za samu anesteziju i opreme
za monitoring vitalnih funkcija.
Ona je pogodna zbog brze elimi-
nacije anestetika iz organizma,
Sto je moguce i za samo 15 mi-
nuta, tako da je postoperope-
rativni oporavak brzi. Nije na
odmet napomenuti da je resorp-
cija anestetika najbrza posle in-
halacione anestezije zato Sto je
povrSina kapilara u alveolama

136

velika, a 40 procenata minutnog
volumena srca odlazi krvoto-
kom u mozak. Opsta anestezija
je medikamentozno postignu-
ta paraliza centralnog nervnog
sistema gde su oCuvane vitalne
funkcije pacijenata, a svest, bol
i pokreti izostaju. Postoje, pre-
ma tome, analgezija, anestezija,
arefleksija i relaksacija skeletne
muskulature.

Slika 6. Postavljanje inicijalnog
reza

Opsta anestezija nastaje odre-
denim descedentnim redosle-
dom. Prvo su zahvaceni cen-
tri u kori velikog mozga, zatim
u bazalnim ganglijama, ki¢me-
noj mozdini na kraju u produze-
noj mozdini. Ona prestaje obr-
nutum redom i prvo se vraéaju
osecaji u perifernim delovima
ekstremiteta, a dalje se gubi
ascedentno.

Hirurski zahvat

Testisi sisara su smeSteni u
skrotumu, koji predstavlja izbo-
¢inu koZe u preponskom prede-
lu izmedu zadnjih ekstremiteta.
On lezi neSto kaudalnije i nije
tako dugacak kao kod bika. Se-
menici pastuva su jajoliki i ne-
Sto su spljosteni bo¢no. Vise na
funiculus-u spermaticus-u sko-
ro horizontalno. Semene kesice
leZe dorzalno na telu semevoda.
Testisi imaju spoljasni omotac
— tunica vaginalis communis i
unutras$nji — tunica albuginea.
Kastracija je izvedena zatvore-
nom metodom.

Posle postavljanja inicijalnog
reza, oba testisa se tupo prepa-
riSu i odvajaju od koZe skrotu-
ma.

,a’.‘

Slika 7. Tupo preparisanje
semenika
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Slike 8. Postavljanje Serra klesta

Slika 9. Postoperativno krvarenje

Funiculus spermaticus se pod-
vezuje resorptivnim monofi-
lametnim koncem, Polydioxa-
none 00, a nakon toga se vrsi
njihovo presecanje Serra kle-
Stima koja se drze zatvorenim
5 minuta. Nakon skidanja Serra
klesta, u kastracione rane se na-
liva rastvor povidon joda.

Konjima su intramuskularno
aplikovani Penicillin u dozi od

250001J/kg TM i 15 ml, Genta-
micina (80 mg/ml) intravenski.
Antitetanusni serum je dat intra-
muskularno u dozi od 6 000 IJ /kg
TM, kao i 10 ml fenilbutazona in-
travenski. Kod ponija Gavrila je
doslo do manjih potkoznih kr-
varenja tako da je bilo neophod-
no ligiranje krvnih sudova koji su
fiksirani peanima i podvezivani
resorptivnim koncem.

Slika 10. Dva ponija u boksu postoperativno

Zdravlje Zivotinja | Godina 2024. | Godina izlaZenja IV | Broj 8

Postoperativni tok

Narednog dana je konjima intra-
muskularno aplikovano po 25 ml
antibiotika Penstrep LA. Poniji
su posle tri sata od operacije iz-
vedeni u laganu Setnju. Bili su vi-
soko vezani u boksu, da ne bi le-
gli na beton i sve vreme su bili u
stoje¢em polozaju. Pod u boksu
je bio posut hlornim prepatom i
kreCom u prahu. Tokom 5 dana
postoperativno, nije KkoriS¢ena
slama kako bi se izbeglo poten-
cijalno zagadenje rane. Visak tec-
nosti je reSavan posipanjem poda
kre€om u prahu i malom kolici-
nom piljevine. Konji su redovno
Setani da ne bi doSlo do kolike i
retencije urina zbog prolapsu-
sa penisa kao nuspojave aplika-
cije ksilazina. Bez obzira na ovu
nuspojavu, ksilazin je lek izbora
zato Sto je sinergist ketaminu. Od
drugog dana, poniji su izvodeni
u Setnju u trajanju od 30 minuta,
dva puta dnevno, kako bi se rane
bolje drenirale. Koza se u princi-
pu ne usiva kod ovih intervenci-
ja, ali ako se to ¢ini, postavljaju se
pojedinacni ,U“ Savovi, resorptiv-
nim koncem Polydioxanone 00 i
postavlja se dren koji se vadi po-
sle dva do tri dana. Poniji su hra-
njeni kvalitetnom kabastom hra-
nom, senom lucerke i napajani
vodom ad libidum. Postoperativ-
ni tretman je trajao pet dana.

Zakljucak

Kastracija dva poni pastuva iz
zdravstvenih razloga, odnosno
oCuvanja dobrobiti i zdravlja Zi-
votinja, uspes$no je izvedena i
protekla je uz manje korekcije
sasvim ocekivano. Preoperativ-
ni i postoperativni tok su bili u
najboljem redu.

Misljenja smo da je ovo dobar
primer saradnje medu kolega-
ma i pravilan put za prenoSenje
znanja i razmenu iskustava. m
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Mesto kvalitetnih analiza
sa vrhunskom dijagnostikom

Jedina veterinarska laboratorija u
Srbiji i Sirem okruzenju Ciji su procesi
ispitivanja pod stalnim nadzorom
bord-sertifikovanog veterinarskog
klinickog patologa od strane
britanskog kraljevskog koledza
patologije (RCPath).

wh By,
- A0

Dostupni smo u Srbiji, BiH i Crnoj Gori a uskoro i Sire.
Mi organizujemo preuzimanje uzoraka,
na vama je samo da nas kontaktirate.

www.vetpro.rs * office@vetpro.rs
Bulevar Franse D’Eperea 8, 11040 Beograd

+381 61 6547000 - +381 11 3187063 - +381 011 456 1114



PRIKAZ SLUCAJA

Atrophia gradus gravis testis

kod nerasta

Autori: Dominika Stabuc Starcevi¢', Branko Belec?, Mojca Nushol?, Vasilij Cociancich', Janko Mrkun*

Uvod

TROFIJA testisa je uzroko-
vana nerazvijenoSc¢u ili
degeneracijom klicinog

epitela u semenim kanali¢ima.
Pored oste¢enja lokomotornog
aparata ona je glavni uzrok eli-
minacije nerastova iz proizvod-
nje. Patogeneza je nedovoljno
poznata (1).

U fetalnom i ranom postnatal-
nom periodu determiniSu se ve-
licina testisa i sposobnost pro-
izvodnje sperme kod odraslog
vepra (2). Testisi intenzivno ras-
tu izmedu 4. i 6. meseca Zivota i

! Univerzitet u Ljubljani, Fakultet veteri-
narske medicine, Nacionalni institut za
veterinarstvo, Jedinica Maribor

2 Poljoprivredni i Sumarski institut Mur-
ska Sobota

3 Univerzitet u Ljubljani, Fakultet veteri-
narske medicine, Nacionalni institut za
veterinarstvo, Jedinica Murska Sobota

4 Univerzitet u Ljubljani, Fakultet veteri-
narske medicine, Klinika za reproduk-
ciju i velike Zivotinje

sa 8 meseci je njihov rast prak-
ticno zavrsSen. Jedan od Kkriteri-
juma za ukljucivanje nerastova
u reprodukciju su dimenzije te-
stisa. Preporuc¢ena minimalna
veliCina testisa za osmomesec-
nog vepraje 8 x 5 cm (3).

Hipoplazija testisa je uzroko-
vana poremecajima u fetalnom
i/ili ranom postnatalnom perio-
du razvoja i takvi veprovi su ne-
plodni. Degeneracija testisa se
pojavljuje u kasnijem periodu
Zivota. Tada se uocavaju nega-
tivne promene u Kolic¢ini ejaku-
lata, kvalitetu sperme i rezulta-
tima plodnosti (3).

Opis slucaja

U centru za reprodukciju na-
laze se nerastovi razlicitih pa-
smina. Oni su smeSteni u poje-
dinacne bokseve sa prostirkom
od slame, a voda za pice im je
uvek dostupna. Komercijalna
hrana za nerastove im se daje
jednom dnevno. Nerastovi su

Tabela 1. Rezultati pregleda semena

pod redovnim zdravstvenim
nadzorom. Dva puta godiSnje,
NVI vrsi inspekciju sposobnosti
oplodnje svih nerastova i kvali-
teta ejakulata. Svi veprovi se se-
roloski pregledaju jednom go-
diSnje na B. suis, Aujeszkijevu
bolest, PRRS i klasi¢nu svinjsku
kugu.

Ejakulat se dobija ru¢nom sti-
mulacijom i odmah nakon ko-
lekcije se mere zapremina i kon-
centracija sperme (Minitube
fotometar SMD4). Pokretljivost
spermatozoida se procenjuje
pomoc¢u optickog mikroskopa
(Nikon LABOPHOT na uvecanju
od 400 x) i odreduje se proce-
nat pokretnih éelija. Za morfo-
losku procenu se koristi boje-
nje razmaza po Giemsi. Broji se
100 spermatozoida i utvrduje
se procenat abnormalnih éelija.

Kod vepra pasmine pietrain
broj 44 oprasenog 4.7.2021.
godine je u leto 2022. godine,
zapazena oligospermija (manje

Udeo
normalnih

Udeo mrtvih

s-zida (%)

Volumen

Datum ocene semena
(ml)
1.2.2022-31.1.2023. 239
9.11.2022. 193
6.4.2023. 230

NP = nema podataka

Koncentracija og:l:;\ ih
(x1000/ml) poX
s-zida (%)
217 64
390 <60
213 <50
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s-zida (%)

10 NP
NP 67
NP 28

139



od 200 000 spermatozoida/ml).
Na jesenjem pregledu je otkri-
ven smanjeni procenat progre-
sivno pokretnih spermatozoida.
Vepar je bio normalnog izgleda,
u dobrom stanju i bez klinickih
znakova bolesti. Zbog neplod-
nosti je eutanaziran 6.4.2023.
godine i poslat na patoanatom-
ski pregled.

U tabeli 1 su prikazani rezultati
pregleda sperme. Od novembra
2022. do marta 2023. pokre-
tljivost spermatozoida se naglo
pogorsala, a udeo patoloski iz-
menjenih spermatozoida se po-
vecao.

U periodu od 01.04.2022. do
31.03.2023. godine, procenat
uspesSnosti oplodnje krmaca i
nazimica je bio 72,9. Prosecna
vrednost broja prasadi u istom
periodu je bila 11,5 Zivorodenih
po leglu.

Rezultati patoanatomskog i
histoloskog pregleda

Organi grudne i abdominalne
Supljine su bili bez patoanatom-
skih promena. Oba semenika su
bila iste veli¢ine i slobodno po-
kretna u skrotumu. Obe bulbo-
uretralne Zlezde su bile iste ve-
licine. Na rezu je iz njih izlazio
sekret mle¢ne boje, bez vidlji-
vih necisto¢a. Na povrsini reza
su bile vidljive ciste (2 x 2 mm).
Besika i prostata su bile nepro-
menjene.

HistoloSki su ispitani testisi,
epididimis, bulbouretralne Zle-
zde, prostata i semene vezikule.
Tkiva epididimisa, semenih ve-
zikula i prostate su bila nepro-
menjena. Kanali epididimisa su
bili ispunjeni spermatozoidima.
Germinativni epitel je bio ocu-
van u oko 25 procenata semenih

tubula (podjednako u oba te-
stisa), dok su u drugim semen-
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Slika 1. Degeneracija klicinog
epitela (HE bojenje)

Slika 2. Ocuvani semenski
kanali¢i (HE bojenje)

Slika 3. Cisti¢ne strukture u
bulbouretralnoj zlezdi (HE bojenje)

Slika 4. Nepromenjen deo
bulbouretralne zZlezde, vidljiva
lobularna struktura (HE bojenje)

skim kanali¢ima bile sactuvane
samo Sertolijeve celije (Atro-
phia/degeneratio gradus gravis
testis).

U bulbouretralnoj zZlezdi su bile
uocljive cisti¢ne formacije razli-
Citih veli¢ina, ispunjene bazofil-
nim granulocitima

Zakljucci

Pored atrofije testisa, pronade-
naje i cisticna degeneracija bul-
bouretralne Zlezde, koja (prema
podacima koje znamo) ne uti-
Ce na kvalitet semena (4). Me-
dutim, to moZe negativno utica-
ti na libido i duzinu ejakulacije.
Atrofija testisa moZe biti uzro-
kovana povredom, hroni¢nom
upalom, polno prenosivim bo-
lestima (bruceloza, leptospiro-
za, PRRSV) (3) ili hormonskim
poremecajima (disfunkcija ose
hipotalamus-hipofiza-gonade)
uzrokovanih POPs (perzistentni
organohlorisani pesticidi), zea-
ralenon i drugim EDC (hemika-
lije koje ometaju endokrini si-
stem) (5,6).

U 2023. godini, centar za VO je
izvrSio dodatna seroloska testi-
ranja na virus gripa A, leptospi-
rozu i PRRSV. Povecana je kon-
trola kvaliteta vode i protoka u
pojilicama. Takode je intenzivi-
rana DDD aktivnost i povecan je
broj uzoraka hrane za utvrdiva-
nje prisustva mikotoksina.

Poseban Kklinicki pregled geni-
talnog aparata (palpacija, rek-
talni pregled, ultrazvucni pre-
gled) je riziCan za veprove u
proizvodnji zbog stresa i retko
se koristi u praksi. Patomorfo-
loski i patohistoloski pregledi
(uz redovne preglede ejakula-
ta) mogu biti pogodno sredstvo
za pracenje zdravstvenog stanja
nerastova u centrima za saku-
pljanje sperme. m
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PREDSTAVITEV

PRIMERA

Atrophia gradus gravis testis pri mejascu

Avtori: Dominika Stabuc Star&evi¢!, Branko Belec?, Mojca Nushol3, Vasilij Cociancich', Janko Mrkun*

Uvod

TROFIJA mod je posledi-

ca nerazvitosti ali dege-

neracije germinativnega
epitelija v semenskih kanalckih.
Poleg posSkodb lokomotornega
aparata je glavni vzrok za izloci-
tev merjascev iz proizvodnje. Pa-
togeneza je slabo poznana (1).

V fetalnem in zgodnjem postna-
talnem obdobju se doloca veli-
kost mod in sposobnost proi-
zvodnje semena pri odraslem
merjascu (2).

Moda intenzivno rastejo med 4.
in 6. mesecem Zivljenja, pri os-
mih mesecih je njihova rast prak-
ticno konc¢ana. Eden od kriterijev
za vkljuCevanje merjascev v ose-
menjevanje je dimenzija mod.

" Univerza v Ljubljani, Veterinarska fa-
kulteta, Nacionalni veterinarski insti-
tut, Enota Maribor

2 Kmetijsko gozdarski zavod Murska So-
bota

3 Univerza v Ljubljani, Veterinarska fa-
kulteta, Nacionalni veterinarski insti-
tut, Enota Murska Sobota

“ Univerza v Ljubljani, Veterinarska fa-
kulteta, Klinika za reprodukcijo in veli-
ke Zivali

PriporoCena minimalna dimen-
zija mod pri osemmesecnem
merjascu je 8 cm x 5 cm (3).

Hipoplazija mod je posledica
motenj v fetalnem in/ali zgo-
dnjem postnatalnem razvoju.
Merjasci so neplodni. Do dege-
neracije mod pride v kasnejSem
obdobju. Opazne so negativne
spremembe v Kolic¢ini ejakula-
ta, kvaliteti semena in rezulta-
tih plodnosti (3).

Opis primera

V osemenjevalnem centru za
merjasce so merjasci razlicnih
pasem. Namesceni so v indivi-
dualnih boksih, nastlanih s sla-
mo. Pitno vodo imajo vedno
na voljo. Komercialno krmo za
merjasce dobivajo 1x dnevno.
So pod rednim zdravstvenim
nadzorom. Dvakrat letno NVI
opravi pregled oploditvene spo-
sobnosti vseh merjascev in eja-
kulatov. Vsi merjasci so 1x letno
seroloSko pregledani na B. suis,
Aujeszkyevo bolezen, PRRS in
klasi¢no prasicjo kugo.

Ejakulati se pridobivajo z manu-
alno stimulacijo. Takoj po odvze-

Tabela 1. Rezultati pregledov semena

Volumen
semena

Datum ocene
(ml)

1.2.2022-31.1.2023. 239
9.11.2022. 193
6.4.2023. 230

NP = ni podatka

Delez

Koncentracija gibljivih

(x1 000/ml)

217
390 <60
213 <50
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semencic (%)

mu se izmeri volumen in kon-
centracija semencic (Minitube
fotometer SMD4). Gibljivost se-
mencic se oceni z opti¢nim mi-
kroskopom (Nikon LABOPHOT
pri 400 x povecavi) in doloci kot
delez gibljivih semencic. Za mor-
folosko oceno se uporablja bar-
vanje razmaza po Giemsi. Pres-
teje se 100 semencic in doloci
delez nenormalnih semencic.

Pri merjascu pasme 44 (pietrain),
rojenem 4. 7.2021, je bila v pole-
tju 2022. opaZena oligospermija
(manj kot 200 000 semencic/ml).
Na jesenskem pregledu je bil ugo-
tovljen zmanjSan deleZ progresiv-
no gibljivih semencic. Merjasec
je bil normalno jes¢, v primerni
kondiciji in brez klini¢nih znakov
bolezni. Zaradi neplodnosti je bil
6.4.2023. evtanaziran in poslan
na patoanatomski pregled.

V tabeli st.1 so prikazani rezulta-
ti pregledov semena. Od novem-
bra 2022. do marca 2023. se je
mocno poslabsala gibljivost se-
mencic in povecal deleZ patolo-
sko spremenjenih semencic.

Med 1.4.2022. in 31.3.2023. je
bila uspesnost osemenitve svinj

Delez
normalnih
semencic (%)

Delez mrtvih
semencic (%)

NP
NP

67
28
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in mladic 72,9%. Povprecna Zzi-
vorodnost v istem obdobju je bila
11,5 Zivorojenih pujskov/gnezdo.

Rezultati patoanatomske in
histoloske preiskave

Organi prsne in trebusne votli-
ne so bili brez patoanatomskih
sprememb. Obe modi sta bili
enako veliki in v mosnji pros-
to gibljivi. Obe cebulnici sta bili
enako veliki. Ob prerezu se je iz
njiju izcejal sekret mlecne bar-
ve brez vidnih primesi. Na re-
zni povrsini so bile vidne ciste
(2 x 2 mm). Mehurnica in prosta-
ta sta bili brez sprememb.

HistoloSko so bili pregleda-
ni modi, nadmodka, Cebulni-
ci, prostata in mehurnica. Tkiva
nadmodkov, mehurnice in pros-
tate so bila brez sprememb. V
svetlinah nadmodkovih vodov
je bilo polno semencic.

Germinativni epitelij je bil oh-
ranjen v priblizno 25% semen-
skih kanalckih (v obeh modih
enako), v ostalih semenskih ka-
nalckih so bile ohranjene samo
Sertolijeve celice (Atrophia/de-
generatio gradus gravis testis).

V Cebulnici so se nahajale raz-
licno velike cisti¢ne tvorbe, na-
polnjene z bazofilnim sekretom
(Degeneratio polycystica glan-
dulae bulbourethralis).

Zakljueki

Ob atrofiji mod je bila ugotovlje-
na Se cisticna degeneracija Ce-
bulnice, ki (po nam znanih po-
datkih) ne vpliva na kvaliteto
semena (4). Lahko pa negativno
vpliva na libido in dolzino ejaku-
lacije. Atrofija mod je lahko pos-
ledica poskodb, kroni¢nih vne-
tjih, spolno prenosljivih boleznih
(bruceloza, leptospiroza, PRRSV)
(3) ali hormonskih motenj (mo-
teno delovanje osi hipotalamus-
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Slika 1. Degeneracija germinativ-
nega epitelija (barvanje HE)

Slika 2. Ohranjeni semenski
kanalcki (barvanje HE)

Slika 3. Cisti¢ne spremembe na
¢ebulnici (barvanje HE)

Slika 4. Nespremenjen del
¢ebulnice, vidna reznjicasta
struktura (barvanje HE)

hipofiza- gonade), povzrocenih
zaradi POPs-ov (persistent orga-
nochlorinated pesticides), zeara-
lenona in drugih EDC (endocrine
disrupting chemicals) (5,6).

V osemenjevalnem centru so leta
2023. opravili dodatna seroloska
testiranja na virus influence tipa
A, leptospirozo in PRRSV. Pove-
¢ali so nadzor nad kvaliteto vode
in pretokom v pitnikih. Poostrili
so DDD dejavnost in povecali Ste-
vilo vzorcenj krme na prisotnost
mikotoksinov.

Specialni klini¢ni pregled genital-
nega aparata (palpacija, rektalni
pregled, pregled z ultrazvokom)
je pri merjascu v proizvodniji tve-
gan zaradi stresa in se v praksi
redko uporablja. Patomorfolo-
Ske in patohistoloske preiskave
so (ob rednih pregledih ejaku-
latov) lahko primerno orodje za
spremljanje zdravstvenega sta-
nja merjascev osemenjevalnih
srediS¢. =
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