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kao glavni i odgovorni urednik ¢asopisa ,ZDRAVLJE ZIVOTIN]A", ra-
dujem se svakom novom broju naSeg stru¢no-komercijalnog ¢aso-
pisa, koji ima za cilj da doprinese unapredenju veterinarske struke.
Ovoga puta, to zadovoljstvo je joS vece, zbog Cinjenice da je pred na-
ma jubilarni, deseti broj. U posebnom tekstu data je analiza sadrzaja
do sada objavljenih brojeva ¢asopisa ,ZDRAVLJE ZIVOTINJA" Tek-
stovi u nasem Casopisu, imaju za cilj da istaknu da je veterinarska
struka ozbiljna profesija od javnog znacaja, zbog toga Sto cuvajuci
zdravlje Zivotinja, cuvamo i zdravlje ljudi. Sam veterinar predstavlja
najbitniju kariku u rentabilnoj stocarskoj proizvodnji, kao i znacaj-
nu garanciju dugovecnosti ku¢nih ljubimaca.

UdruZenje veterinara velike prakse Srbije (UVVPS), je pocelo sa ra-
dom 08.januara 2015. godine. U meduvremenu, na Skupstini udruze-
nja je promenjen Statut i tim promenama je predvideno da aktivnosti
Udruzenja budu usmerene, pored papkara i kopitara i na mesojede,
zivinu i pCele. Tako je od 26. maja 2020. godine, udruzenje promenilo
naziv u UdruZenje veterinara prakti¢ara Srbije (UVPS).

Osnivaci i idejni tvorci udruzenja su bili veterinari prakticari, ko-
ji su, suoceni sa realnom terenskom problematikom, dosli na ideju
da osnuju profesionalno udruZenje, u interesu zastite, unapredenja
rada i podizanja ugleda veterinarske struke. Udruzenje je osnova-
no sa zeljom da se razmenjuju stecena znanja u razli¢itim oblasti-
ma, Sto treba da doprinese pruzanju Sto savremenije, 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 seminarima, sim-
pozijumima i radionicama, postigne strukovno jedinstvo, kroz pre-

davanja ciji ¢e sadrzaj imati prakti¢nu primenu u terenskom radu.

0d svog osnivanja, udruzenje je organizovalo preko 35 jednodnev-
nih regionalnih seminara, sedam simpozijuma sa medunarodnim
uceS¢em i mnogobrojne tematske radionice na kojima je ukupno
ucestvovalo preko 12.000 veterinara sa licencom. Svi odrzani se-
minari/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 sek-
ciju UVPS junior, koju ¢ine studenti svih godina Fakulteta veteri-
narske medicine u Beogradu, a oni su buduénost veterinarske
struke kod nas.

Na godiSnjem nivou, aktivnosti UdruZenja pomaZu brojne kompa-
nije, prijatelji UVPS, Sto nam omogucava i olaksava realizaciju za-
misljenih planova i ideja.

Sa Zeljom da dodatno unapredimo rad udruZenja, pokrenuli smo,
pre pet godina, ¢asopis pod nazivom ,ZDRAVL]JE ZIVOTINJA*". Iskre-
no se nadam da je on ispunio ocekivanja zainteresovanih kolegi-
nica i kolega i na$ Izdavacki savet i Redakcioni odbor ¢e vam biti
zahvalni na svim sugestijama koje mogu da doprinesu o¢uvanju i
daljem podizanju njegovog kvaliteta.

Glavni i odgovorni urednik
Dr sc. vet. med. spec. Bojan Blond
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Izdavac ne odgovara za sadrzaj oglasnog i zakupljenog prostora u ¢asopisu. Objavljivanjem sponzorisanog teksta i reklamne strane u ¢asopisu ogla-
sivaci su obavezni postovati odredbe, Zakona o lekovima i medicinskim sredstvima, Pravilnika o nacinu oglasavanja leka odnosno medicinskog sred-
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nost za mogucu Stetu nastalu usled nepostovanja navedenih zakonskih propisa od strane oglasivaca. Postujuci principe dobre veterinarske prakse,
izdavac preporucuje autorima strucnih tekstova da u njima ne koriste komercijalne nazive lekova, vec iskljucivo genericka imena i dejstvene principe.



Generalni sponzor desetog broja ¢asopisa ,,Zdravlje Zivotinja“

VETERINARSKI
ZAVOD Subotica

Pokrovitelji desetog broja ¢asopisa ,,Zdravlje Zivotinja“

BIKC

Veterinarska komora Srbije (VKS)

Veterinarska komora
Republike Srpske (VKRS)

Veterinarska komora ? B K
Repu blike Ma kedonije (VKM) BETEPUHAPHA KOMOPA ‘ DHOMA VETERINARE

aaaaaaaaaa

Veterinarska komora
Crne Gore (VKCG)

VETERINARSKA KOMORA
CRNE GORE




VIl SIMPOZIJUM SA MEDUNARODNIM UCESCEM

ZDRAVSTVENA ZASTITA | REPRODUKCIJA
PAPKARA, KOPITARA, ZIVINE | MESOJEDA

23-25. april 2026. godine, Hotel ,M", Beograd

Generalni sponzor Simpozijuma A V E V E T

HEALTH FOR ALL




Organizator Simpozijuma:

UdruZenje veterinara praktic¢ara Srbije (UVPS) — profesionalno i strukovno udruzenje

“ office@uvp.rs Viber zajednica UVPS
v - WWW.UVP.TS @l udruzenje_veterinara
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prakticara Srbije (UVPS) L +38163 77 66 383
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PLANIRANI PROGRAM SIMPOZIJUMA:

23. april 2026. godine (cetvrtak)

Postavljanje Standova i reklamnih panoa kompanija sponzora
Registracija uesnika Simpozijuma

Skupstina UdruZenja veterinara prakticara Srbije (UVPS)

24. april 2026. godine (petak) - Predavanja mala praksa i egzote

Kongresne sale , Avala“, ,,Horizont" i ,Klub M"

Registracija u¢esnika Simpozijuma

Otvaranje VIl simpozijuma sa medunarodnim uc¢e$¢em ,Zdravstvena zastita i
reprodukcija papkara, kopitara, Zivine i mesojeda“, kongresna sala ,Avala*“

Ave&Vetmedic, predstavljanje Generalnog sponzora Simpozijuma,
kongresna sala ,Avala“

Pocetak predavanja

Kongresna sala , Avala“

Individualna terapija artroze kod pasa: da li postoji idealna terapija ili samo idealan
pacijent? Dr sc. vet. med. Robert Trujanovi¢, GP Cert (cardio), Specijalisticka veterinarska
klinika TAPS, Bec, Austrija

Skeniraj dilemu CT-a u sluZbi sigurnije dijagnostike i terapije oboljenja,
Spec. dr vet. Andrija Dakovi¢, Veterinarska klinika Vet planet, Beograd

Sponzorisano predavanje kompanije Mides-Medteh

Oronazalne i oroantralne fistule kod pasa i macaka, Dr vet. med. Tanja Stevanovié,
sertifikovani stomatolog pasa i macaka, Veterinarska ambulanta Pas, macka i..., Beograd

Najc¢esca urgentna stanja u veterinarskoj medicini, Spec. dr vet. Uros Nisavic,
Sef hitne pomodi, JKP Veterina, Beograd

Kada ljubav prema Zivotinjama zaboli: Emocionalno sagorevanje u veterinarskoj praksi,
Dr vet. med. Dragutin Smoljanovi¢, Veterinarska ambulanta Guta, Beograd
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Kongresna sala ,,Horizont"

Anestezija i analgezija kod neonatalnih i pedijatrijskih pacijenata,
Doc. dr sc. vet. med. Maja Vasiljevi¢, Katedra za hirurgiju, ortopediju i oftalmologiju,
Fakultet veterinarske medicine, Beograd

Sréani crv pod lupom: $ta smo nauéili iz pro3losti, Spec. dr vet. Ljubomir Curcin,
Veterinarska ambulanta Intervet, Beograd

Najcesce greske u prepoznavaniju i terapiji bolesti oka, Spec. dr vet. Slavica Bukic,
Veterinarska ambulanta Oculus, Beograd

Sepanje Zivotinja u razvoju: izazov ili jednostavan algoritam,
Spec. dr vet. Zoran Loncar, Veterinarska klinika Loncar, Beograd

Sponzorisano predavanje kompanije Farmina

Ne ubija anestezija, nego hemodinamika: najéesce kardiovaskularne komplikacije
tokom anestezije, Dr sc. vet. med. Robert Trujanovi¢, GP Cert (cardio), Specijalisticka
veterinarska klinika TAPS, Be¢, Austrija
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Predavanje egzote - Kongresna sala ,.klub M*

Prosirenje opsega usluga: prvi koraci u radu sa egzoti¢nim Zivotinjama,
Dr vet. med. Vladimir Curci¢, Veterinarska ambulanta Darvin, Novi Sad

Oboljenja koZe malih sisara, Prof. dr sc. vet. med. Milos Vucicevic,
Fakultet veterinarske medicine, Katedra za bolesti kopitara, mesojeda, Zivine i divljaci,
Fakultet veterinarske medicine, Beograd

Encefalitozoonoza kuni¢a, Dr vet. med. Ana Milosavljevié,
asistent, Katedra za parazitologiju, Fakultet veterinarske medicine, Beograd

Patologija reproduktivnog sistema zamoraca, Strucni saradnik spec. dr vet. Ivan
Nestorovic, Katedra za porodiljstvo, steriltet i veStatko osemenjavanje,
Fakultet veterinarske medicine, Beograd
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25. april 2026. godine (subota) - Predavanja velika praksa

Registracija ucesnika Simpozijuma

Otvaranje VIl simpozijuma sa medunarodnim u¢eS¢em ,Zdravstvena zastita i
reprodukcija papkara, kopitara, Zivine i mesojeda“, kongresna sala ,Avala*“

Ave&Vetmedic, predstavljanje Generalnog sponzora Simpozijuma,
kongresna sala ,Avala“

Pocetak predavanja

Predavanje prezivari - Kongresna sala, Avala“

Metabolizam i reprodukcija krava - jedna pri¢a i mnogo ishoda,
Prof. dr sc. vet. med. Milan Maleti¢, Katedra za porodiljstvo, steriltet i veStacko
osemenjavanje, Fakultet veterinarske medicine, Beograd

Regulisane cene u veterini: nemacki model i njegove prednosti, Dr vet. med. Vladimir
Matic, Veterinarska klinika Tierarztpraxis Mati¢, Waldkirchen, Bayern, Nemacka

Endoskopski hiruski pristupi u le€enju traumatskih ostecenja sisa i vimena kod krava,
Dr vet. med. Borde Vasic, Veterinarska klinika Tierklinik Vasi¢, Babenhausen, Bayern, Nemacka

Umjetno osemenjavanje koza s protokolima sinkronizacije spolnog ciklusa, Prof. dr sc. vet.
med. Juraj Grizelj, Klinika za porodnistvo i reprodukciju, Veterinarski fakultet u Zagrebu, Hrvatska

MenadZment teladi u ranoj fazi zivota: strategija nege, ishrane i prevencije najvaznijih
neonatalnih oboljenja, Spec. dr vet. Miodrag Marinkovi¢, Veterinarska klinika Tierklinik
Vasi¢, Babenhausen, Bayern, Nemacka

e
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Predavanja iz oblasti svinjarstva - Kongresna sala ,,Horizont"

Odgovornost i buduénost veterinara u svinjarstvu, Prof. dr sc. vet. med. Nenad Stojanac,
Poljoprivredni fakultet u Novom Sadu, Departman za veterinarsku medicinu

Uticaj monospermnog i heterospermnog osemenjavanja krmaca i nazimica na kvalitet i

! veli¢inu legla, Dr vet. med. SneZana Ristevski, direktor veterinarske sluzbe Delta

Sponzorisano predavanje: Aklimatizacija nazimica - kljuc stabilnog zdravstvenog statusa,
Dr sc. vet. med. Vladan Miljkovi¢, Boehringer Ingeleim Serbia

4 Nevidljivi neprijatelji: Kako iskoristiti mikrobiologiju za uspeh u svinjarstvu,

Dr sc. vet. med. Nemanja Zdravkovi¢, Naucni institut za veterinarstvo Srbije, Beograd

Lokomotorni sistem svinja: od anatomije do patologije, Asistent dr vet. med. Nikola Cukic,
Katedra anatomiju, Fakultet veterinarske medicine, Beograd
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Predavanja iz oblasti zivinarstva - Kongresna sala , Klub M*

Supklini¢ka kokcidioza - problem sadasnjosti, izazov u buduc¢nosti,
Dr sc. vet. med. Marko Paji¢, Naucni institut za veterinarstvo ,Novi Sad"

Prikazi slu¢ajeva najc¢escih problema tokom inkubiranja pili¢a, Dr vet. med. Irfan Hasanovic,
rukovodilac inkubatorske stanice Bingo, Tuzla, Bosna i Hercegovina

Zdravstveni i tehnoloski izazovi tokom odgoja roditeljskih jata, Dr vet. med. Sinisa Gvoic,
rukovodilac roditeljske farme Tenen

Primena antimikrobnih lekova kod koka nosilja konzumnih jaja - da ili ne?
Prof. dr sc. vet. med. Vitomir Cupi¢, &lan Akademije veterinarske medicine Srpskog
veterinarskog drustva

Svecana vecera 25. april od 20 h: restoran , Exclusive®, Hotel ,M*

Ucesnici dobijaju sertifikat koji ¢e biti bodovan prema Pravilniku o stru¢nom usavrsavanju
Veterinarske komore Srbije (VKS). Dodela sertifikata na sajtu www.uvp.rs.
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STRUCNI RAD

o Vv

Ezofagogastricni ulkus u fFarmskom

uzgoju svinja

Autori: Jovan Bojkovski'*, lvan Dobrosavljevi¢?, Aleksandra Mitrovic'

Uvod

ZOFAGOGASTRICNI ulkus je samostalno obo-
E ljenje svinja koje se karakteriSe ulcero-

znom autodigestijom kutane sluznice koja
ne ispoljava tendenciju ozdravljenja, ve¢ napro-
tiv ima sklonost ka obilnim krvavljenjima, ve¢i-
nom sa uginucem Zivotinje (Jaksi¢ i Sofrenovi¢,
1985; Loncarevi¢ i sar. 1997). Ezofagogastri¢ni
ulkus se ubraja u kategoriju uzgojnih odnosno
proizvodnih bolesti (Bojkovski i sar. 2013; Pro-
danovi¢ i sar. 2021). Literaturni podaci ukazuju
da je ezofagastricni ulkus najvise zastupljen kod
svinja sa telesnom masom od 25 do 50 kg. Me-
dutim, on se moze zapaziti kod svih kategorija
svinja, pa ¢ak i kod prasadi na sisi starih samo
14 dana (Avakumovi¢, 2006; Jackson i Cockcort,
2007). Cilj naseg rada je bio da se opiSu makro-
skopske promene na ezofagealnom delu Zeluca
tovnih svinja zapaZene na liniji klanja.

Monitoring ezofagogastricnog ulkusa

Zeluda¢ni ulkusi su ¢est patoloski nalaz kod svi-
nja, Sto im daje veliki ekonomski znacaj. Ulceri

! Univerzitet u Beogradu, Fakultet veterinarske medicine,
Katedra za bolesti papkara

2 Veterinarski specijalisticki instutut, PoZarevac

* Kontakt: jovan_bojkovski@yahoo.com

Kratak sadrZaj: Intenzivna svinjarska proizvodnja u savremenim farmskim uslovima, sa nizom novih
tehnoloskih postupaka, uslovljava pojavu veceg broja takozvanih uzgojnih, odnosno tehnoloskih bolesti. Jedna od
njih, koja se sve Cesc¢e spominje u strucnoj literaturi je i ezofagogastricni ulkus. Ideja ovog rada je da se dovedu u
vezu razliciti tehnolo3ki postupci u uzgoju svinja i njihov potencijalni uticaj na nastanak ezofagogastri¢nog ulkusa.
Na farmi ,A", gde se primenjuje zatvoren sistem proizvodnje, sa vlastitom klanicom, Zivotinje koje su isporucene
klanici pripadale su istoj proizvodnoj kategoriji. Broj nadenih ulkusa nije bio toliko znacajan u odnosu na ukupan
broj pregledanih uzoraka. U ovom slucaju se moZe tvrditi da na ovoj farmi ezofagogastricni ulkus nije stalno
prisutan kod svinja i da se promene javljaju sporadi¢no. Na klanici ,B“ naden je veci broj pozitivnih uzoraka koji

bi se mogao pripisati dodatnim manipulacijama, a time i stresu kojem su ove Zivotinje izloZene. S obzirom da su
svinje poticale sa razli¢itih manjih ili vecih farmi i bile su mesane sa drugim Zivotinjama razlicitih kategorija. Cilj
ovog rada je da se opiSu makroskopske promene na ezofagealnom delu Zeluca tovnih svinja na liniji klanja.
Kljuéne reéi: ezofagogastricni ulkus, farmski uzgoj, svinje

pars esophagea mogu biti i uzrok smrti u odre-
denim zapatima doprinose¢i ekonomskim gu-
bicima na farmama svinja. Najve¢i ekonomski
gubici su zabeleZeni kao posledica iznenadnih
uginuca, usled gubitka krvi kod perforiranih ul-
kusa, a to je i naj¢es¢i uzrok uginuca u vreme za-
vrSetka tova (Straw i sar. 2006).

Ishrana obrocima u peletiranom obliku pogodu-
je orozavanju ezofagealne sluznice i stvaranju
erozija. Medutim, ako hrana sadrzi veéi procenat
grubljih cestica, promene u ezofagealnom delu
Zeluca se uocavaju rede. Ako hrana ne sadrzi do-
voljno grubih i hrapavih Cestica, izostaje prirod-
no troSenje i obnavljanje epitela kutane sluzni-
ce proventrikularnog dela Zeluca. Poremecaji u
orozavanju bi mogli da budu posledica dugotraj-
ne acidoze u vezi sa hemijskim procesima vare-
nja pod uticajem Zeludac¢nog soka i promenjene
mikrobioloske aktivnosti. Poremecéeno orozava-
nje, kao Sto je poznato, ne vodi obavezno ka ul-
kusu, mada ga vecina istraZivaca smatra njego-
vim pocetnim stadijumom (Kov¢in i sar. 2002;
Kopinski i sar. 2007; Samanc, 2009).

[spitivan je i uticaj nedostatka pojedinih vitami-
na na etiopatogenezu lezija ezofagealne regije,
posebno vitamina A, D, E i K. U literaturi se na-
roCito istice nedostatak gvozda (Fe), bakra (Cu) i
selena (Se) (Avakumovi¢, 2006). Svinje su izlozZe-
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ne brojnim nespecificnim nadrazajima, Sto kod
njih izaziva napetost, strah i bol (§amanc, 2009;
Prodanovi¢ i sar. 2021). Osim toga, zapaZeno je
da je nastanak stresa uzrokovan neadekvatnim
Zivotnim prostorom, naglim promenama tempe-
rature i atmosferskih uslova ambijenta (Straw,
2006; Jackson i Cockcort; 2007, Bojkovski i sar.
2016, 2024). Ulkusne alteracije ezofagealnog
dela Zeluca vece su kod muskih kastarata nego
kod krmaca (Samanc, 2009). Primarni infektiv-
ni uzrok bolesti nije dokazan, niti je on karakte-
ristican za svinje. U nekoliko slucajeva gastric-
nih ulcracija, u lezijama su otkriveni cirkovirusi
svinja (Iveti¢ i sar.,, 2002; Beckei i sar. 2010). Ga-
stri¢ni ulceri su povezani sa pojavom influence
svinja i kompleksom respiratornih oboljenja svi-
nja, narocito tokom letnjih meseci (Straw, 2009;
Prodanovi¢ i sar. 2021). Povecani aciditet Zelu-
dacnog soka u ezofagealnom delu iritira sluzni-
cu i dovodi do inicijalnih promena skvamoznog
epitela (hiperkeratoze) koje dalje mogu dovesti
do nastanka ulceracija (Avakumovi¢, 2006; Sa-
manc, 2009).

U naSem istraZivanju je pojava ezofagogastric-
nog ulkusa ispitivana na dve klanice.

Klanica ,A“ se nalazi u sklopu jedne komercijal-
ne farme i obraduje meso tovljenika iskljucivo sa
te farme. U ovom slucaju nije potreban transport
Zivotinja niti upotreba sto¢nog depoa. Na klani-
cu A su isporucivane svinje uzrasta od 6 do 7
meseci i telesne mase od 100 do 110 kg.

Klanica ,B“ obraduje meso tovljenika sa razlici-
tih komercijanih farmi i individualnih proizvo-
daca. Na klanicu ,,B“ su isporucivane svinje tele-
sne mase od 100 do 120 kilograma i starosti od
7 do 9 meseci.

Ukupno je pregledano 103 uzorka ezofagealnog
dela na liniji klanja poreklom iz klanice , A" (ta-
bela 1), dok je na klanici ,B“ ukupno pregledano
107 uzoraka ezofagealnog dela (tabela 2). Od cCe-
tri ulkusa, pronadena na klanici ,A" tri su poti-
cala od muskih kastriranih Zivotinja , a jedan od
nazimice.

Na Kklanici ,,B“ broj ulkusa kod muskih Zivotinja
(nerastovi - kastrati) je iznosio 11, a kod Zen-
skih (krmace ili nazimice) 10. U najve¢em bro-
ju uzoraka su nadene hiperkeratoti¢cno prome-
njene sluznice. PovrSina je bila ¢vrsta, difuzno
izbrazdana po celoj kutanoj sluznici i podseca-

Tabela 1. Rezultati pregleda ezofagealnog dela sluznice Zeluca svinja sa klanice , A".

BrTe e TaETE Broj pozitivnih Broj pregledanih
uzoraka uzoraka

Zadebljanje ezofagealne povrsine hiperkeratoza
bezstrukturna povrsina zute boje

Erozije ezofagealnog dela
Povrsinsko ostecenje koje ne zahvata
muscularis mucose

Ulceracije ezofagelanog dela
Ostetecenje sluznice koje zahvata ¢itavu debljinu
sluznice

37 103
29 103
4 103

Tabela 2. Rezultati pregleda ezofagealnog dela sluznice Zeluca svinja sa klanice ,,B"

O BT Broj pozitivnih Broj pregledanih
uzoraka uzoraka

Zadebljanje ezofagealne povrsine. Hiperkeratoza i

bezstrukturna povrsina Zute boje

Erozija ezofagealnog dela
Povrsinsko ostecenje koje ne zahvata
. muscularis mucosae

Ulceracije ezofagealnog dela
Ostetecenje sluznice koje zahvata ¢itavu debljinu
sluznice

016

49 107
27 107
21 107
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Slika 1. Normalna sluznica ezofagealne regije, foto
original autora

Slika 3. Hiperkerati¢no promenjena povrsina
kutane sluznice, foto original autora

Slika 2. Razvijen ulkus ,jasno ogranic¢en od ostale
sluznice, foto original autora

Slika 4. Erozije sluznice razli¢itog oblika i veli¢ine,
foto original autora

la je na hrastovu koru sa razliCitim nijansama
Zute ka zelenoj boji. Ova zadebljanja se lako lju-
Ste i odvajaju od sluznice pa je na nekim uzorci-
ma ona delimic¢no ili potpuno ogoljena. Od 103
pregledana uzorka sa klanice , A 37 je bilo sa hi-
perkeratoticnim promenama (38,11 odsto). Na
istom broju pregledanih uzoraka na klanici , B“
taj broj je iznosio 49 (52,43 odsto).

[z rezultata prikazanih u tabelama 1 i 2, moZe
se uociti razlika u zastupljenosti patoloskih pro-
mena. Na klanici ,,A“ su otkrivena cetiri ulkusa
koja su promenila reljef ezofagealne regije Sto
¢ini 4,12 odsto od ukupnog broja uzoraka, dok
je na klanici ,B“ taj broj iznosio 21 (22,47 od-
sto). Defekti sluznice su bili okrugli do oval-
ni, jasno ograniceni od ostalog nepromenjenog
dela sluznice sa blago zaobljenim ivicama nad-
visuju¢i krater cira. Uporedo sa hiperkerato-
zom, postojale su i erozije koje su po svom obli-

ku i veli¢ini bile razliCite. Najcesce su pocinjale
od periferije tj. od granice sa kardijom a eroziv-
ne lezije su bile okruzne hiperemi¢nom i ede-
matoznom sluznicom. Treba navesti i broj Zivo-
tinja kod kojih nisu pronadene promene. Kod
njih je povrsina ezofagealne regije bila potpu-
no ocuvana, sluznica je bila bela, ¢vrsta i rav-
na, jasno ograni¢ena ravnim rubom od Zlezda-
ne sluznice. Broj takvih uzoraka na klanici ,A"
je isnosio 33 odnosno 34%, dok je broj uzoraka
bez uocljivih promena na klanici ,B“ bio 10, Sto
¢ini 10,7%. Na klanici ,B“ je otkriven veéi broj
uzoraka sa promenama $to bi se moglo pripisa-
ti dodatnim manipulacijama i stresu kojem su
ove zivotinje bile izloZene. S obzirom da su svi-
nje poticale sa razlic¢itih manjih ili ve¢ih gazdin-
stava, dopremane su do klanice transportnim
sredstvima i meSane sa drugim Zivotinjama ra-
zli¢itih kategorija, ne moze se iskljuciti moguc-
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nost da su ti dodatni faktori mogli prouzrokova-
ti progresiju ve¢ postojece alteracije i dovesti do
nastanka ulkusa. Svinje sa hroni¢nim ulkusima
su anemicne, zbog povremenih krvarenja, uzi-
maju manje hrane i gube telesnu masu (Lonca-
revi¢ i sar. 1997; Samanc, 2009). Sve ovo uka-
zuje da neki od faktora koji dovode do pojave
ulkusa (genetska osnova, uslovi gajenja, postup-
ci pre klanja) predstavljaju cinioce koji uticu
na kvalitet svinjskog mesa. Najces¢i propusti u
obezbedenju dobrobiti ovih vrsta Zivotinja ogle-
daju se u odsustvu plana obezbedenja dobrobiti
i zdravstvenog stanja, zatim prostornih, mikro-
klimatskih i higijenskih uslova, koji dovode do
pojave tehnopatija i smanjenja proizvodnih re-
zultata (Jackson & Cockcort, 2007). U uslovima
neadekvatne ishrane, neadekvatnog smestaja i
nedostatka odgovaraju¢ih mera kontrole, uce-
stalost bolesti se povecava uz znacajno varira-
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vakcina protiv ileitisa, za
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svinje i bolje proizvodne
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SPONZORISANI TEKST

Kompanija garantuje za validnost prikazanih rezultata

Boehringer
Ingelheim

Benefiti nakon vakcinacije prasadi sa Enterisol
Ileitis® na proizvodne performanse kod tovnih

svinja na komercijalnoj farmi u Republici Srbiji

Autori: Zdravko Tomic', Vladan Miljkovi¢', Rutger Jansen?, Gustavo Lopez-Moreno?

Uvod

Lawsonia intracellularis je bakterija odgovorna
za ileitis kod svinja. Ileitis dovodi do znacajnih
ekonomskih gubitaka zbog smanjenja dnevnog
prirasta i loSije konverzije hrane. Vakcinacija je
glavna strategija za kontrolu infekcija. Cilj ispi-
tivanja je bio ocena efikasnosti oralne Zive ate-
nuirane vakcine protiv Lawsonia intracellularis

! Boehringer Ingelheim d.o.o, Serbia
2 Boehringer Ingelheim Vetmedica GmbH, Germany
3 Boehringer Ingelheim RCV GmbH & Co KG, Austria

na proizvodne performanse kod tovnih svinja na
komercijalnoj farmi u Republici Srbiji.

Materijal i metod rada

[spitivanje je bilo sprovedeno na komercijalnoj
farmi sa proizvodnjom na jednom mestu, do kra-
ja tova. Na osnovu rezultata dijagnostickih is-
pitivanja, u zapatu je bila potvrdena cirkulacija
Lawsonia intracellularis. Prasad iz pet nedelj-
nih grupa (ukupno 2601 prasadi) vakcinisana su
sa tri nedelje starosti oralnom primenom vakci-
ne Enterisol Ileitis®. Kod drugih pet nedeljnih

Grafikon 1. Prosecan dnevni prirast posmatran po nedeljnim proizvodnim grupama pre i posle vakcinacije
protiv Lawsonia intracellularis
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SPONZORISANI TEKST

Kompanija garantuje za validnost prikazanih rezultata

grupa (ukupno 2652 prasadi) nije sprovedena
vakcinacija i one su predstavljale kontrolne gru-
pe za poredenje proizvodnih performansi.

Prosecan dnevni prirast (ADWG), konverzija
hrane (FC), duZina trajanja tova kao i mortalitet
praceni su kako u oglednoj tako i u kontrolnoj
grupi. Navedeni parametri su uporedno analizi-
rani KoriS¢enjem statistickih metoda u statistic-
kom softveru Minitab®.

Rezultati

Vakcinisane svinje su imale prosecan dnevni pri-
rast od 718 grama, u poredenju sa 713 grama u
kontrolnoj grupi. Konverzija hrane je bila 2,67 kod
vakcinisanih svinja u odnosu na 2,79 u kontrolnoj
grupi, Sto je rezultiralo smanjenjem od 5,5 kg hra-
ne potrebne po tovnom prasetu da bi se dostigla
trziSna tezina. Stopa mortaliteta je bila 7,46% u
vakcinisanoj grupi, dok je kontrolna grupa imala
stopu mortaliteta od 8,60. Prose¢na prodajna teZzi-
na je bila 101,09 kg kod vakcinisanih svinja, dok je
kod kontrolne grupe teZina iznosila 97,58 kg. Na
kraju, vakcinisane svinje su imale za 0,8 dana kra-
Ce trajanje tova u odnosu na kontrolnu grupu.

Boehringer
Ingelheim

Diskusija & Zakljucak

Studije ispitivanja bile su nedeljne grupe Sto je
dovelo do ogranicene veliCine uzorka i nisu de-
tektovane statisticki znacajne razlike. Medutim,
uocCene razlike u proizvodnim parametrima do-
vele su do 3,51 kg viSe tezine po tovnoj svinji, Sto
je zahtevalo 5,55 kg manji utrosak hrane u tovu
po tovljeniku i povrat investicije od 6 eura.

Plavi stubovi na grafikonu prikazuju prosecan
dnevni prirast kod nevakcinisanih tovnih svinja

Crveni stubovi na grafikonu prikazuju prosecan
dnevni prirast kod tovnih svinja vakcinisanih sa
Enterisol ileitis®

Crna isprekidana linija prikazuje pokretni prosek.

Plavi stubovi na grafikonu prikazuju prosec-
nu konverziju hrane kod nevakcinisanih tovnih
svinja

Crveni stubovi na grafikonu prikazuju prose¢nu
konverziju hrane kod tovnih svinja vakcinisanih
sa Enterisol ileitis®

Crna isprekidana linija prikazuje pokretni pro-
sek. m

Grafikon 2. Konverzija hrane po nedeljnim proizvodnim grupama pre i posle vakcinacije protiv
Lawsonia intracellularis
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STRUCNI RAD

Hemoragicni crevni sindrom kod goveda

Autori: Dorde Vasic¢', Miodrag Marinkovic¢'™

Kratak sadrZaj: Hemoragicni crevni sindrom je sporadi¢no, akutno i uglavnhom fatalno oboljenje mlec¢nih
goveda u laktaciji, koje se karakterise intramuralnim krvarenjem u crevima i stvaranjem intraluminalnog krvnog
ugruska. Ono se klinicki manifestuje pojavom kolika, melene i brzim uginué¢em Zivotinje. Etiologija i patogeneza
nisu jos uvek potpuno jasni, ali se Clostridium perfringens tip A i Aspergillus fumigatus navode kao dva moguca
uzrocnika. Terapija moZe biti konzervativna i hirurska, ali je uspesnost izleCenja oko 50 odsto, dok su recidivi
bolesti dosta Cesti. Pored opstih profilaktickih mera, imuno-profilakticke mere (vakcinacija) mogu smanijiti
ucestalost hemoragi¢nog crevnog sindroma u zapatima goveda.

Kljuéne reéi: Clostridium perfringens, krvni ugrusak, melena

Uvod oStecenja crevne mikrocirkulacije. Kod obolelih Zi-
" o votinja dolazi do intramukoznog krvarenja i stva-
EMORAGICNI crevni sindrom (engl. Hemor- : . ; .
. . . ranja hematoma izmedu dva sloja laminae muscu-
ragic Bowel Syndrom — HBS) je prvi put ; N . .
laris mucosae. Ove promene najce$ce nastaju u dis-

opisan jo$ 1991. godine u SAD kao spora- talnom delu jejunuma. Makroskopski, sluzokoza

di¢no, akutno i u velikom broju slucajeva, fatalno
oboljenje mle¢nih goveda u laktaciji, koje se ka-
rakteriSe iznenadnom pojavom kolika, melene i
brzim uginu¢em Zivotinje usled toksi¢nog Soka.
Hemoragi¢ni sindrom creva je najceS¢e opisan
kao segmentni nekrohemoragicni enteritis sa in-
traluminalnim stvaranjem krvnog ugruska.

Ovo oboljenje se pojavljuje poslednjih trideset
godina na mle¢nim farmama Sirom SAD i Evro-
pe, ali ni do danas nije potpuno jasna njegova
etiologija i patogeneza.

Slika 1. Sematski prikaz nastanka krvnog ugruska u
tankom crevu

Etiologija i patogeneza

Kao najverovatniji uzrok ovog oboljenja u lite-
raturi se navodi Clostridium perfringens tip A i
njegov Alfa toksin (CPA). Cinjenica da su u vie
razlic¢itih studija, Cl. perfringens tip A i CPA doka-
zani u mikrolezijama u pogodenom delu creva,
moZe ukazivati na mogucu patogenezu hemora-
gi¢nog crevnog sindroma.

Alfa toksin dovodi do oSteéenja fosfolipida u Celij-
skoj membrani i stvaranja arahidonske kiseline
u Celiji uz posledi¢no stvaranje proinflamatornih
materija (tromboksani, leukotrijeni i prostaglandi-
ni) koji dovode do lokalne inflamatorne reakcije i

! Tierklinik Babenhausen Vasi¢, Babenhausen, Nemacka Slika 2. Spoljasnji izgled tankog creva kod
* Kontakt: misa.marinkovic@gmail.com hemoragi¢nog crevnog sindroma
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koja prekriva ovaj intramuralni hematom je deli-
micno ili potpuno nekroti¢na i lacerirana, $to izazi-
va teSka intraluminalna krvarenja i stvaranje ugru-
Ska krvi u lumenu creva. Veli¢ina ovog ugruska va-
rira od desetak santimetra do nekoliko metara.

Posledica nastanka intraluminalnog koaguluma
je opstrukcija tankog creva. Proksimalno od ko-
aguluma, tanko crevo je proSireno i ispunjeno
smede-zelenom te¢noscu. Distalno, tanko crevo
je kontrahovano i skoro bez sadrZaja osim ma-
njih ugrusaka krvi.

Slika 3. Proksimalni deo tankog creva ispunjen
tec¢noscu i prazan distalni deo

Debelo i slepo crevo su ispunjeni katranastom cr-
nom sluzi sa primesama sveze krvi. Ovako naru-
Sen integritet creva ne predstavlja viSe barijeru za
prodor lipopolisaharida gram negativnih bakteri-
ja i CPA u krvotok, $to ima za posledicu teSku tok-
semiju. Kao drugi mogudéi uzroc¢nik bolesti, navodi
se Aspergillus fumigatus, koji je detektovan u uzor-
cima krvi i izmeta velikog broja krava uginulih od
hemoragi¢nog crevnog sindroma. Ostaje nejasno
da li je gljivica primarni uzrok bolesti ili gljivicni
toksini oStecuju imunski sistem zivotinje i na taj
nacin olakSavaju proces nastanka oboljenja.

Epidemiologija i Faktori rizika

U poslednjih nekoliko godina, na Klinici u Baben-
hausenu je primeceno povecanje broja Zivotinja sa
hemoragi¢nim crevnim sindromom, tako da je ova
bolest postala najces¢i uzrok akutnog abdomena
kod goveda. Bolest se na mlecnim farmama gove-
da pojavljuje sporadi¢no, mada je bilo i prijavljenih
slucajeva da je bolest zahvatila i 10 odsto zapata.
Priblizno 60 odsto slucajeva se pojavljuje u pr-

024

vih 100 dana laktacije, kada su produkcija mleka i
unos hrane maksimalni, kao i kod viSe od 90 odsto
kod Zivotinja tokom druge laktacije i starijih kra-
va. Ovo je povezano sa povecanim stresom kod Zi-
votinja u periodu teljenja i na pocetku laktacije. In-
cidenca bolesti se takode povecava sa povec¢anjem
broja Zivotinja u stadu i sa prenaseljenoscu stale.

Kao kljucan faktor rizika se navodi ishrana, a po-
sebno velika kolic¢ina hraniva bogatih visokofer-
mentabilnim ugljenim hidratima i sa niskim sa-
drzajem vlakana Sto ima za posledicu nastanak
supklinicke acidoze buraga. Ovakva sredina je
pogodna za prekomeran rast bakterija kao Sto je
Cl perfringens i/ili gljivica Aspergillus fumigatus.
Oboljenje se moZe pojaviti tokom cele godine,
ali se veci broj slucajeva prijavljuje u hladnijem
delu (jesen i zima). Ovo se moZe povezati sa po-
Cetkom ishrane goveda novim hranivima, a po-
sebno sa otvaranjem nove kukuruzne ili travne
silaze. Poseban problem predstavlja silaza koja
nije dobro fermentisana, pa se na rubnim delo-
vima pojavljuje bud. Mnogi autori navode da je
TMR sistem ishrane goveda joS jedan od faktor
rizika za nastanak ove bolesti.

Od drugih faktora rizika treba napomenuti ra-
snu predispoziciju i bolest je najces¢e dijagno-
stikovana kod rasa Brown Swiss i HolStajn.

Klinicka slika

Prvi Kklinicki znaci crevnog hemoragi¢nog sindro-
ma nastaju iznenada u vidu inapetence, drastic-
nog smanjenja mlecnosti i teSkog poremecaja op-
Steg stanja. Ove simptome prati i pojava kolika, Sto
se manifestuje stalnim leganjem i ustajanjem Zi-
votinje ili udarenjem nogama u stomak. Povrsina
tela obolelih Zivotinja je hladna, a telesna tempe-
ratura je snizena ispod fizioloSkih granica. Sr¢ani
rad je ubrzan i u nekim slucajevima frekvenca pul-
sa je iznad 100/min. Vidljive sluzokoze su blede i
suve, a o¢ne jabucice duboko upale u o¢nu orbitu,
Sto je posledica teske dehidratacije i hipovolemic-
nog Soka. Prilikom klinickog pregleda se redovno
dijagnostikuje dobra popunjenost buraga, ali i nje-
gova atonija, dok je desna strana abdomena znat-
no prosirena. Prilikom auskultacije desne gladne
jame, sa istovremenim potiskivanjem trbusnog
zida, Cuju se zvuci ,buékanja“tj. zvuci kretanja tec-
nosti u organu koji je ispunjen gasom.

Rektalnim pregledom se nalazi znatno smanjeni
volumen izmeta i njegov karakteristican izgled.
[zmet je tamno crne boje (melena), pastozne
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konzistencije, slicne dzemu od kupina, sa karak-
teristi¢nim truleZnim mirisom.

Diferencijalno dijagnosticki, melena nastala kao
posledica krvarenja u siriStu se razlikuje po tome,
Sto je kod nje trag koji ostaje na rukavici takode
crne boje, dok je kod hemoragi¢nog sindroma on
boje sveZze krvi. Takode se ponekad, prilikom rek-
talnog pregleda, mogu palpirati i proSireni delovi
tankog creva, a u retkim slucajevima debelo i sle-
po crevo su ispunjeni gasovima.

Ultrazvucni pregled moze pomoci u postavljanju
preliminarne dijagnoze, a izvodi se na desnom
abdominalnom zidu, pomoc¢u konveksne ili line-
arne sonde (3,5-5 MHz). Na pregledu se uocava
znatno dilatiran lumen tankog creva (u precni-
ku ve¢em od 3,5 cm, a ponekada i do 8 cm), dok
je motilitet creva znatno smanjen ili potpuno izo-
staje. Vrlo retko se, prilikom ultrazvu¢nog pregle-
da, moze uociti i sam koagulum u lumenu creva.

Nalazi pregleda krvi nisu patognomonicni, ali
neki parametri mogu ukazati na problem u cre-
vima. Tako je skoro u svim slucajevima uoce-
na hipohloremija, hipokalemija i hipokalcemija,
dok je nivo L-Laktata bio znatno iznad fiziolo-
Skih vrednosti.

Slika 4. Karakteristi¢an izgled izmeta kod
hemoragicne opstrukcije creva

Slika 5. Ultrazvucni prikaz poprecnog preseka tankih

creva 1. Abdominalni zid, 2. Slobodna te¢nost izmedu

crevnih petlji, 3. Dilatirano tanko crevo (Elhanafy M i
sar. 2013)

U poslednjoj fazi bolesti, koja nastupa ve¢ nakon
48 Casova od pojave prvih simptoma, Zivotinja
je u teSkom hipovolemijskom i toksi¢cnom Soku.
Zbog toga leZi na strani i vrlo brzo uginjava.

Terapija

U tretmanu hemoragi¢ne opstrukcije creva su
zastupljene 2 metode:

1. konzervativna i

2. hirurska

Konzervativna terapija

Kod krava kod kojih postoji sumnja na hemora-
gicni crevni sindrom potrebno je u dogovoru sa
vlasnikom, napraviti adekvatan terapijski plan i
ako vlasnik ne Zeli da krava bude operisana, pri-
stupa se konzervativnoj terapiji.

Pod ovim pojmom se podrazumeva primena in-
tezivne terapije gorkim solima sa vec¢om kolici-
nom tecnosti. U konkretnim slucajevima, to zna-
Ci da ¢e krava biti napojena sa 40-50 L rastvora
natrijumsulfata u vodi i u dozi od 1g po kilogra-
mu telesne mase. Ovaj deo tretmana se u prak-
si izvodi uz pomo¢ Tigisenove sonde kroz usni
otvor ili preko nazo-gastricne sonde. Cilj ovog
tretmana je da se stvoreni ugrusak u tankom
crevu razmeksa i razbije i na taj nacin ponovo
uspostavi prohodnost tankog creva.

Za korekciju stanja teske dehidratacije i pore-
mecaja balansa elektrolita u krvi, primenjuje se
infuzija ,kap po kap“ brzinom jedne kapi u se-
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kundi. Volumen infuzije je 10 L, a u sastav infu-
zionog rastvora je neophodno ukljuciti natrijum
hlorid (NaCl 0,9%), glukozu (kao izvor brzo do-
stupne energije), kalcijum i kalijum za korekciju
hipokalcijemije i hipokalijemije.

Ovakav pristup lecenju treba izbegavati ako se
planira hiruska intervencija zbog toga Sto velika
koli¢ina te¢nosti (od napajanja) drasti¢no pove-
Cava tezinu crevne ploce, Sto dodatno otezava iz-
vodenje hiruSkog zahvata.

Hirurska metoda

Operativni zahvat se izvodi na stojecoj, kao i na
lezecoj kravi. Na stoje¢im Zivotinjama je pored
operatera najc¢eS¢e dovoljan jedan asistent, dok
se kod metode na lezecoj zivotinji preporucuje
veci broj asistenata (najmanje 3), kako ne bi do-
Slo do rupture mezenterijuma ili samih creva.

Preoperativna priprema pacijenta podrazumeva
otvaranje venske linije (braunila 12G plasirana u
v. jugularis) kako bi se adekvatno izvrsila nadok-
nada tecnostii elektrolita (infuzionim rastvorom
kako je ve¢ opisano), kao i preoperativna analge-
zija (Metamizol-Natrijum 20-40 mg/kg TM).

Priprema samog operacionog polja podrazu-
meva detaljno pranje, brijanje i dezinfekciju. Za
uspesSnost hirurskog zahvata na abdomenu go-
veda, principi sepse i antisepse su odlucujuci
faktori i goveda na bilo koji vid infekcije reaguju
veoma brzom inflamatornom reakcijom i stvara-
njem fibrina.

Slika 6. Preoperativna i hirurska priprema pacijenta

Slika 7. Postavljanje inicijalnog reza u desnoj
gladnoj jami

Nakon pripreme operacionog polja, pristupa se
lokalnoj anesteziji. Na klinici u Babenhausenu se
standardno primenjuje kombinacija incizivne an-
estezije i invertnog , L bloka. Ova kombinacija se
kod nas pokazala veoma uspes$nom, ¢ak i kod paci-
jenata sa ve¢om koli¢inom potkoznog masnog tki-
va. Za ovu svrhu je neophodno aplikovati 100 ml
4% prokainhidrohlorida u kombinaciji sa epine-
frinom ili 200 ml 2% prokainhlorida. Nakon apli-
kacije lokalnog anestetika, sledi po-
novna dezinfekcija operacionog polja.

Inicijalni rez se postavlja u desnoj
gladnoj jami i $to je moguce vise kau-
dalno, zbog toga Sto se time olakSava
sebi ulazak u samu burzu omentalis i
izvlacCenje crevne ploce (za razliku od
operacije desnostrane dislokacije si-
riSta, kada se rez postavlja kranijalno
zbog lakseg pristupa pilorusu).

Eksploraciju trbusne duplje ideal-
no je zapoceti levom rukeom. Kako
je rez u predelu desne gladne jame,
lakse je pristupiti dubljim struktura-
ma levom rukom operatera. U prvom
koraku se pregleda povrSina same
trbusne duplje sa desne strane, za-
tim ventralna povrsina i onda Krani-
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jalni deo (dijafragma). Na kraju se pregleda leva
strana trbusne duplje iza samog buraga. Takode
treba palpirati jetru i Zu¢nu kesu. Nasa iskustva
ukazuju da je kod krava sa dijagnozom hemora-
gi¢ne opstrukcije creva, skoro u svim slucajevi-
ma, zu¢na Kesica uveéana i prepunjena. Cesto se
u trbusnoj duplji moZe otkriti veca kolic¢ina bi-
stre tecnosti bez neprijatnog mirisa (transudat),
koja nastaje zbog istezanja mezenterijuma.

Ukoliko se ovim pregledom ne otkriju patolo-
Ske promene, pristupa se slede¢em koraku. Ta
faza pregleda podrazumeva ulazak u samu bur-
zu omentalis i palpaciju celokupne crevne plo-
Ce, narocito dela kojim je crevna ploca pric¢vrsce-
na za dorzalni deo trbusne Supljine. Na taj nacin
se iskljuuje mogudi volvulus celokupne crevne
ploce. U ovom koraku je bitno detaljno palpira-
ti svaki deo creva, zbog toga Sto ¢esto moZemo
nac¢i mesto promene a da se prethodno ne mora
izvuci celokupna crevna ploca iz trbusne duplje.

Koagulum Zelatinaste konzistencije u lumenu cre-
va se pazljivo razbija masazom. Preporucuje se da
se zapocne sa razbijanjem na mestu gde je lumen
ispunjen tecnim sadrzajem (proksimalno), a zatim
se postepeno ide prema prelazu ka praznim seg-

Slika 8. Masaza tankog creva u cilju razbijanja
koaguluma

mentima creva. Na taj nacin se ¢vrséi sadrzaj moze
pomesati sa teCnim i omeksati. Segmente sa vidlji-
vim ulceracijama treba maksimalno posStedeti.

Ako nije moguce izvuéi zahvaceni deo creva iz
trbusne duplje kroz rez, tada se razbijanje koa-
guluma mora obaviti intraabdominalno, bez di-
rektne vizuelne kontrole. Kada je crevni zid ve¢
nekroti¢an i prekriven fibrinom, moZe se raz-
motriti resekcija zahvacenog segmenta. U svim
ostalim slucajevima, ni enterotomija ni resekcija
creva nisu indikovane. Nakon toga se proverava
prohodnost creva i ako se distalni segmenti cre-
va pune, prolaznost je postignuta.

Nakon otklanjanja koaguluma, preporucljivo je
izvuci celokupnu crevnu plocCu iz trbusne duplje
kako bi se definitvno pregledao svaki njen deo i
smanjila moguénost pogreske. Taj deo zahvata je
uglavnom i fizicki najtezi za asistente, koji mora-
ju drZzati celokupnu crevnu plocu, da ne bi doslo
do eventualne rupture ili povrede samih creva ili
mezenterijuma.

Postupak vracanja crevne ploce je veoma bitan
kako bi se smanjila moguénost nastanka novog
problema. Postupak vrac¢anja se zapocinje od naj-
kranijalnijih delova tankog creva, jedan za dru-
gim. Na kraju ostaje slepo crevo (koje nam je i naj-
vazniji orijentir prilikom operacije) i ono se vra¢a
svojim vrhom u pravcu kolenog nabora. Poslednji
korak je povlacenje kaudalnog ruba burze omen-
talis maksimalno kaudalno. Pouzdan pokazatelj
da su sve strukture vra¢ene na pravo mesto je ako
je sve ovo uradeno bez upotrebe velike sile.

Nakon toga se pristupa Sivenju. Na klinici u Bab-
nehausenu se kod svakog otvaranja trbusne du-
plje u predelu gladne jame, postupak Sivenja
obavlja u slede¢im koracima:

1. Peritoneum sa m. transversus abdominis, od
ventralnog ka dorzalnom rubu rane, tehni-

“« ¥

kom tekuceg ,U“ Sava

2. Isti sloj od dorzalnog ka ventralnom, teku-
¢im Savom. PoZeljno je i u ovom sloju jos
jednom ,uhvatiti” sam peritoneum

3. 0d ventralnog ka dorzalnom rubu rane m.
obliquus internus abdominis i m. obliquus
externus abdominis teku¢im Savom

4. 0d dorzalnog ka ventralnom rubu rane
samo potkozno tkivo ,modifikovanim Lem-
bert Savom"

5. Koza, teku¢im Savom od dorzalnog ka ven-
tralnom rubu
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Postoperativno je veoma vazno stimulisati ili
odrzati pokretljivost creva. U tu svrhu se ko-
riste:

® Neostigmin (Konstigmin): 0,025 mg/kg TM,
ponavljati na svaka 2-3 sata.

A Oprez: moguce su nuspojave!

= Gorka so (bezvodni natrijum-sulfat): 1 g/kg
TM, razblaZeno u 10 L vode, peroralno.

Takode je indikovana primena antibiotika i an-
algetika.

U velikoj meri, prognoza zavisi od trajanja op-
strukcije, a prosecna stopa uspeha iznosi oko 50
odsto. Ako je prisutna velika Kkolicina fibrina, pro-
gnoza se ocenjuje kao znacajno losija.

Najkasnije 12 sati nakon zahvata, Zivotinja bi
trebalo da izbaci vecu koli¢inu jako krvavog fe-
cesa. Ako do toga ne dode, moZe se posumnja-
ti na novi zapuSeni segment, koji se eventual-
no mora resiti novim hirurskim zahvatom. Ako
zivotinja zadrZi normalnu prolaznost creva to-
kom tri dana nakon zahvata, dugoro¢na pro-
gnoza je povoljna. Konci se uklanjaju nakon 10
dana, ukoliko zarastanje rane protice bez kom-
plikacija.
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kalcijuma je podrZan sastojcima dodatim u Cal Gel. Jedinstvena primena Cal Gel omogucava brzu
pomo¢ kravama u kritiénim situacijamal

Kontaktirajte nas: office-serbia@biochem.net
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Optimalna prevencija
hipokalcemije

Hipokalcemija je samo pocetak... Sta je Cal Gel?

Hipokalcemija predstavlja jednu od dve najcesce bolesti kod mlecnih U Cal Gel kombinujemo kalcijum hlorid visoke biolozke raspolo¥ivosti:
krava. Procenjuje se da u proseku skoro 5 — 10% krava pokazuje znake 53 kalcijum propionatom i kalcijum acetatom. Dok kalcijum hlorid
klinicke hipokalcemije, dok se za 30 — 50 % sumnja da ima subklinicki pruza podréku kravi veoma brzo, ali samo za kratko vreme, efekat

tok bolesti. Ali ne samo to! Hipokalcemija se smatra prolaznom kalcijum propionata i kalcijum acetata uklju¢enih u Cal Gel traje duze

bolesc¢u koja moZe dovesti do zdravstvenih poremecaja i smanjene
proizvodnje mleka (Venjakob et al., 2016). Pretpostavlja se da je
hipokalcemija direktno povezana sa sekundarnim poremecajima kao

jer njihov anjonski vezani partner moze biti metabolisan od strane
krave.

Sto su zadrZana placenta, metritis ili ketoza. Dodatni magnezijum hlorid u Cal Gel obezbeduje visok obrt kalcijuma
iz kostiju. Metabolizam kalcijuma kod krava je takode podrzan
| dodatkom vitamina D,. Sve krave koje pokazuju prve znake mlecne

Nivo kalcijuma u krvi L o ) . B
groznice ili imaju visok rizik od hipokalcemije treba da dobiju dodatak

2.2 Cal Gel!

2.1
=
g 2
£ Prednosti Cal Gel

19 @ Povecava nivo kalcijuma u krvi

1.8 0 1 ) 4 3 12 & Trirazlicita izvora kalcijuma

@ Jednostavna i ciljana aplikacija
mn M2 I cal Gel
Produzeni efekat Cal Gel na nivo kalcijuma u krvi -

Kako spreciti?

Da bi se smanjio rizik od hipokalcemije, potrebno je davati suplement
kalcijuma. Vrlo jednostavan nacin je da se kalcijum oralno primeni na
bazu jezika. Prilikom suplementacije kalcijumom, vazno je obezbediti
vise od jednog izvora kalcijuma. U suprotnom, povecava se rizik od
vracanja u hipokalcemicni status. Kombinacija razli¢itih izvora
kalcijuma dovodi do vrlo brzog, ali i produzenog uticaja na
koncentraciju kalcijuma u krvi.

Prevencija hipokalcemije!
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STRUCNI RAD

Infracrvena termografija i toplotni stres

kod krava

Autori: Mira Majki¢', Bojan Blond?, Marko Cincovic', Jovan Spasojevic', Sandra Nikoli¢!

Kratak sadrZaj: Infracrvena termografija predstavlja savremenu, neinvazivnu dijagnosticku metodu koja
omogucava vizuelizaciju raspodele temperature povrsine tela, pruzajudi uvid u fiziolosko stanje i potencijalne
patoloske promene kod jedinke. Zasnovana na detekciji infracrvenog zracenja koje emituje telo, termografija
omogucava rano prepoznavanje toplotnog stresa — Cestog problema u intenzivnoj govedarskoj proizvodniji.
Toplotni stres nastaje usled poviSenih ambijentalnih temperatura i dovodi do smanjenog unosa hrane,
poremecaja varenja, smanjenja mlecnosti i reproduktivnih sposobnosti, ali i metabolickog i hormonskog
disbalansa. Termografskim merenjima razlicitih delova tela, moZe se precizno odrediti stepen toplotnog
opterecenja. Dokazano je da su povrsinske temperature tela u visokoj korelaciji sa indeksom toplotnog stresa
(THI), rektalnom temperaturom, ali i krvnim parametrima kao Sto su koncentracije proteina toplotnog Soka,
kortizola i hormona tireoidee. Uz standardizaciju protokola, kvalitetnu opremu i edukaciju korisnika, infracrvena
termografija predstavlja mocno sredstvo za kontrolu dobrobiti Zivotinja i unapredenje proizvodnih rezultata zbog
toga Sto omogucava ranu, preciznu i neinvazivnu procenu toplotnog stresa kod krava.

Kljué€ne reéi: infracrvena termografija, krave, metabolicka adaptacija, THI indeks, toplotni stres

Principi infracrvene termografije

ERMOGRAFIJA je savremena, neinvazivna i

beskontaktna dijagnosticka metoda koja

se koristi za vizuelizaciju i analizu raspo-
dele temperature na povrsini tela. U veterinar-
skoj medicini, njena upotreba je znacajno pora-
sla, preteZno u dijagnosticke i istrazivacke svrhe.
Osnovni princip termografije se zasniva na de-
tekciji infracrvenog (IR) zracenja koje emituje
telo toplokrvne Zivotinje. To zracenje beleze ter-
movizijske kamere koje te informacije pretvara-
ju u elektri¢ne signale i prikazuju ih kao slike u
boji — termograme. Svaka boja na termogramu
odgovara odredenom temperaturnom opsegu,
Sto omogucava da se jasno identifikuju fiziolo-
Ske i patoloske promene.

Infracrveno zracCenje emituju svi objekti cija
je temperatura visa od apsolutne nule, ali za
prakti¢nu upotrebu termografije se koriste tzv.
s,atmosferski prozori“ — opsezi talasnih du-
Zina koje prolaze kroz atmosferu. Najces¢e ko-

! Univerzitet u Novom Sadu, Poljoprivredni fakultet, De-
partman za veterinarsku medicinu

2 ALDAHRA, Srbija

* Kontakt: miramajkic@gmail.com

ris¢eni su srednjetalasni (3-5 pm) i dugotalasni
(7-14 pm) infracrveni opsezi. Kamere registru-
ju zracenje koje objekat emituje, a dobijeni sig-
nali se pretvaraju u digitalne podatke koji se pri-
kazuju kao slike sa temperaturnim razlikama.
Termografija se pokazala korisnom u pracenju
brojnih zdravstvenih stanja kod Zivotinja — od
bolesti lokomotornog sistema, zapaljenja vime-
na, respiratornih infekcija, do pracenja faza re-
produktivnog ciklusa, identifikacije stresa i ana-
lize dobrobiti. Klju¢ni parametri koji uticu na
rezultate merenja su: temperatura koze, pro-
tok krvi, metabolicka aktivnost, debljina ma-
snog sloja, gustina i boja dlake. Takode, na tac-
nost merenja znacajno uticu i spoljasnji faktori
kao Sto su temperatura i vlaznost vazduha, cir-
kulacija vazduha, svetlost, kao i sam polozaj Zi-
votinje u odnosu na kameru.

Termografijom se meri temperatura koZe, a nje-
ne vrednosti zavise od interakcije unutrasnjih i
spoljasnjih faktora. U prenosu toplote, dominant-
nu ulogu imaju krvotok koZe i temperatura ar-
terijske krvi. Na distribuciju temperature uticu i
metabolizam tkiva, tip i boja dlake, kao i emisiv-
nost koze, Sto je osobina povrsine da emituje in-
fracrvenu energiju. Kod ve¢ine domacih Zivotinja,
emisivnost kozZe se krec¢e izmedu 0,97 i 0,98, Sto
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omogucava pouzdana merenja. U zdravom orga-
nizmu, postoji simetri¢na raspodela temperature
na telu. Ako se uoci odstupanje, ono moZze ukazi-
vati na upalne ili druge patoloske procese. Ter-
mografija se posebno koristi za poredenje istih
regija tela s leve i desne strane kako bi se iden-
tifikovala Zarista bolesti. Medutim, da bi mere-
nja bila precizna, potrebno je obezbediti stabilne
mikroklimatske uslove: konstantnu temperatu-
ru, slabu cirkulaciju vazduha i kontrolisano osve-
tljenje. Sunceva svetlost i refleksije mogu izazvati
greSke u tumacenju termograma, pa je preporu-
¢eno da se zivotinja aklimatizuje pre snimanja, u
prostoriji u kojoj se vrsi merenje.

Tehnicke smernice za snimanje ukljucuju posta-
vljanje Zivotinje u stabilan poloZaj i obezbediva-
nje konstantne udaljenosti od kamere (obi¢no
1-1,2 metra). Kamera mora biti pozicionirana
direktno naspram povrsine tela kako bi se izbe-
gli efekti paralakse, koji mogu ,iskriviti“ ocita-
ne temperature. U terenskim uslovima, sve Ce-
S¢e se koriste automatizovani sistemi, kada su
kamere postavljene na mestima ishrane ili vo-
denim pojilicama koje detektuju temperatur-
ne promene u Kriti¢nim regijama kao Sto su oci
ili vime. Posebno znacajna regija za merenje je
podrucje oko unutrasnjeg o¢nog ugla, poznato
kao ,termalni prozor® jer je najmanje podlozno
varijacijama izazvanim termoregulacijom. Ovo
mesto je pogodno za brzo i jednostavno me-
renje telesne temperature, a metoda je znatno
manje invazivna od rektalnog merenja ili ugrad-
nje mikrocipova.

Tacnost termografskih analiza zavisi od tehnic-
kih karakteristika kamere, ali i od iskustva ope-
ratera. Takode na rezultate mogu uticati indivi-
dualne razlike medu Zivotinjama. Na distribuciju
temperature mogu uticati i razlic¢iti stimulusi: fi-
ziCka aktivnost, primena lekova (sedativa/an-
tisedativa), prisustvo ostataka hrane i stelje na
kozi, suncevo zracenje ili ¢ak graviditet. Doka-
zano je da kod steonih krava fetus ostavlja ,to-
plotni otisak” na povrsini tela. Da bi se izbegle
greske i osigurala visoka pouzdanost, preporu-
Cuje se standardizacija procedura koja podrazu-
meva pravilnu kalibraciju opreme, obuku opera-
tera i primenu medunarodnih standarda kao Sto
je DICOM. On omogucava razmenu medicinskih
slika i informacija u digitalnom formatu. Stan-
dardizovani protokoli, automatizacija merenja
i edukacija korisnika mogu znacajno doprine-
ti objektivnosti i tacnosti termografskih analiza

u veterinarskoj dijagnostici. Termografija pred-
stavlja izuzetno koristan alat u savremenoj vete-
rinarskoj medicini. Njena sposobnost da neinva-
zivno identifikuje promene u fizioloSkom stanju
zZivotinje u realnom vremenu cini je pogodnom
za ranu dijagnostiku, pracenje bolesti i proce-
nu opSteg zdravstvenog stanja zZivotinja. Medu-
tim, uspesSna primena zahteva preciznu kontro-
lu uslova, pravilnu obuku korisnika i poStovanje
tehnickih smernica kako bi se osigurali pouzda-
ni i ponovljivi rezultati.

Topltoni stres kod krava

Kap i svi sisari, goveda spadaju u homeotermne
Zivotinje, Sto znaci da je njihova telesna tempe-
ratura stalna. Telesna temperatura krava izme-
rena rektalno iznosi 38,5-39,5°C. Odrzavanje
telesne temperature se odvija delovanjem cen-
tara u hipotalamusu. Eksperimentalno je doka-
zano da preopticka regija hipotalamusa sadr-
zi veliki broj neurona osetljivih na toplotu, dok
se u drugim delovima hipotalamusa, ali i u sep-
tumu i retikularnoj formaciji mozga, nalaze ne-
uroni osetljivi na hladno¢u. Neuroni osetljivi na
hladnoc¢u su malobrojni. U CNS-u je razvijeniji si-
stem za osecaj toplote, dok periferija tela ima ra-
zvijeniji osecaj za hladnocu (receptori koze). U
mamilarno telo zadnjeg dela hipotalamusa dola-
ze signali iz preopticke regije i sa periferije tela,
koji zajedno podsticu reakcije za stvaranje ili
odavanje toplote. Ovaj sistem se naziva hipotala-
musni termostat. Formula koja pokazuje telesnu
temperaturu Zivotinja izgleda ovako:

Telesna temperatura = Metabolicka toplo-
ta + Kondukcija + Konvekcija + Radijacija +
Evaporacija.

Za svaku akciju, organizmu je potrebna energi-
ja, pa tako i za procese hladenja i grejanja. Naj-
veci problem termalnog stresa je Sto se deo pro-
duktivne energije (energije koja bi sluzila za
proizvodnju) troSi na odbranu od rashladivanja
(hladnu termoregulaciju), kada se Zivotinje nala-
ze izvan termoneutralne zone. Ukoliko su Zivoti-
nje u zoni povisene temperature, dolazi do sma-
njenja proizvodnje toplotne energije kada one
smanjeno uzimaju hranu i pokrecu se mehani-
zmi za rashladivanje kao $to je kondukcija. Zbog
smanjenog unosa i povecane potrosnje energije,
neminovne su promene u produktivnosti i zdra-
vlju krava.
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Jedna od prvih i najociglednijih posledica toplot-
nog stresa je povecanje rektalne temperature,
koja moze dosti¢i i 41 °C, dok je normalna vred-
nost oko 38,5 . Povecana telesna temperatura je
rezultat nemogucénosti efikasnog oslobadanja vi-
Ska toplote iz tela. Krave reaguju pojacanom re-
spiracijom, odnosno povecanim brojem udisaja
(tahipneja) i ubrzanim disanjem kako bi pove-
Cale isparavanje i gubitak toplote preko disaj-
nih puteva. Ovaj mehanizam hladi telo, ali isto-
vremeno moZe dovesti do respiratorne alkaloze
zbog povecanog gubitka CO,.

Toplotni stres utiCe na varenje hrane smanjenjem
ruminalne aktivnosti i promenom sastava mikro-
flore u buragu. Dolazi do pada pH vrednosti u bu-
ragu i smanjenja sinteze isparljivih masnih kise-
lina, Sto direktno utice na energetsku dostupnost
hraniva. Krave pod toplotnim stresom znacajno
smanjuju unos suve materije (Cesto i do 30 od-
sto), Sto dodatno pogorSava energetski bilans.
Pored toga, dolazi do promena u cirkulaciji zbog
toga Sto se krv preusmerava sa digestivnog siste-
ma ka povrsini koze radi hladenja. To smanjuje
protok krvi kroz creva ¢ime se dodatno kompro-
mituju varenje i resorpcija nutrijenata.

Toplotni stres ima negativan uticaj na laktaciju.
Smanjen unos hrane, poremeceno varenje i pro-
mene u hormonskom status, dovode do smanje-
nja proizvodnje mleka i promene njegovog kva-
liteta. Pored kvantitativnog smanjenja, moZe se
pojaviti i pad u sadrzaju mlecne masti i proteina.
Efekti se ne ogledaju samo u trenutnoj proizvod-
nji, ve¢ mogu ostaviti posledice i na kasnije lak-
tacije. Reproduktivna efikasnost se znacajno sma-
njuje tokom perioda toplotnog stresa. Zabelezeno
je slabije ispoljavanje simptoma estrusa, slabija
ekspresija polnog nagona, smanjena ucestalost
ovulacija i niza stopa zaceca. Toplotni stres uticCe
na kvalitet jajnih celija, implantaciju embriona i
odrZanje gravidnosti. Kod bikova, visoke tempe-
rature mogu smanjiti kvalitet semena.

Kod mlecnih krava izloZenih toplotnom stresu,
dolazi do znacajnih metabolickih promena koje
odstupaju od ocekivanih odgovora organizma
na smanjen unos hrane. Naime, uprkos energet-
skom deficitu, ne dolazi do pojacane mobiliza-
cije masti, zbog toga Sto toplotni stres uzrokuje
povecano lucenje insulina. Ovaj hormon ima an-
tilipoliticki efekat i inhibira razgradnju masnih
kiselina. Nivo insulina ostaje poviSen, ne zbog
unosa hrane, ve¢ kao direktna posledica povi-
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Sene telesne temperature, ¢cime se onemoguca-
va efikasno koriS¢enje masti kao izvora energije.
I[stovremeno se povecava potreba za glukozom,
posebno za potrebe termoregulacije i funkcioni-
sanja imunskog sistema, dok se smanjeni unos
hrane i poremecena fermentacija u buragu nega-
tivno odrazavaju na proizvodnju isparljivih ma-
snih kiselina. Ovo se posebno odnosi na propio-
nat koji je glavni prekursor za sintezu glukoze,
Sto dodatno ogranicava dostupnost energije. To-
plotni stres takode izaziva brojne hormonske
promene: povecava se nivo kortizola, koji dopri-
nosi razgradnji proteina i slabljenju imunskog
statusa, raste nivo insulina nezavisno od uno-
sa hrane dok koncentracija hormona Stitne Zle-
zde (T3 i T4) opada, Sto snizava bazalni metabo-
lizam u cilju smanjenja unutrasnje proizvodnje
toplote. Poremecen je i balans azota i minerala.
Sinteza mlecnih proteina se smanjuje i dolazi do
katabolizma miSi¢nog tkiva uz smanjeno iskori-
S¢avanje azota. Povecani gubici natrijuma, kali-
juma i hlora preko urina dovode do rizika od me-
tabolicke alkaloze i disbalansa elektrolita. Osim
toga, toplotni stres podstice prekomerno stva-
ranje slobodnih radikala i reaktivnih jedinjenja
kiseonika, Sto izaziva oksidativni stres i oStece-
nja cCelijskih struktura. Zbog toga se istovreme-
no povecava potreba za antioksidansima kao Sto
su vitamin E i selen. Toplotni stres moZe dove-
sti do aktivacije proinflamatornih medijatora, a
sa druge strane moze dovesti do imunosupresije
Sto ima za posledicu sklonost tkiva ka inflamaci-
ji uz slabljenje odbrambenih mehanizama i imu-
nokompetencije.

Toplotni stres krava se procenjuje bioklimat-
skim indeksom temperature i vlazZnosti vazduha
koji se naziva THI indeks (engl. Temperature Hu-
midity Index). On je je pokazatelj toplotnog stre-
sa kod krava, koji kombinuje temperaturu i re-
lativnu vlaZnost vazduha kako bi se procenilo
koliko je Zivotinja izloZena termalnom opterece-
nju. Kada THI prede odredene vrednosti (obi¢no
oko 72), krave ulaze u toplotni stres, Sto nega-
tivno utice na proizvodnju mleka, reprodukciju i
opste zdravlje. Indeks se izracunava pomocu for-
mule koja kombinuje temperaturu vazduha (°C)
i relativnu vlaznost (%).

Najcesce koriséena formula je: THI = (1,8 x
T +32) -[(0,55-0,0055 xRH) x (1,8 x T -
26)], gde je T temperatura u °C, a RH rela-
tivna vlaga u procentima.
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Povrsinska temperatura tela u toplotnom
stresu i njena povezanost sa THI indeksom
kod krava

Tipi¢ni termogrami krava sa distribucijom fre-
kvencija temperatura u termoneutralnom perio-
du i tokom toplotnog stresa su prikazani na slika-
ma 1 i 2. Razlikovanje krava u termoneutralnom
periodu i toplotnom stresu je moguce jednostav-
nom adspekcijom termograma. Prikazane su ra-
zlicite boje povrsine tela, tako da kod krava u ter-
moneutralnom periodu dominiraju zelena do
Zuta i narandZzasta povrsina tela, dok je povrsi-
na tela kod krava u toplotnom stresu zauzima-
la tonove od narandzastih do crvenih. Raspored
boja nije vezan samo za izmerenu temperaturu,
vecC i za odnos Kkoji temperature tela medusobno
ispoljavaju, odnosno raspon izmerenih tempera-
tura. Raspon temperatura koji je izmeren na po-
vrsini tela kod krava u termoneutralnom perio-
du bio je od 22-38 °C, dok je u toplotnom stresu
bio od 36-39,5 °C. Najtoplija regija tela je vime i
ona se u oba slucaja prikazuje kao najintenziv-
nije crveno obojena regija. Postoje znacajne ra-
zlike u srednjim vrednostima temperatura ra-
zlicitih delova tela u termoneutralnom periodu
i toplotnom stresu i to za: celo telo 29,6:38 °C
(p<0,0001); vime 32,6:38,5°C (p<0,0001); regi-
ja glave 31:37,6 °C (p<0,0001); prednje ekstremi-
tete 28,3:36,9 °C (p<0,0001); zadnje ekstremitete
27,6:37,4°C (p<0,0001); dorzalni deo abdome-
na 29,5:38,4 °C (p<0,0001) i ventralni deo abdo-
mena 29,9:37,8 °C (p<0,0001). Kada se posmatra
oblik distribucija frekvencija za temperaturu tela,
vidi se da je distribucija za celo telo normalna i
simetri¢na u termoneutralnom periodu, dok kod
toplotnog stresa postoji blaga asimetrija udesno
sa odredenim istaknutim najtoplijim tackama. Di-
stribucije za ostale delove tela imaju veci stepen
asimetrije, ¢esto sa izraZenijom bimodalnosc¢u.

Merenje povrsine telesne temperature je veoma
znacajno jer je utvrdeno da postoji povezanost
temperature razlic¢itih regija tela sa vrednosti-
ma THI indeksa koji ukazuju na intenzitet toplot-
nog stresa. Dodatno je dokazano da kratkotrajna
hladenja koja dovode do smanjenja temperatu-
re tela mogu biti detektovana termalnom kame-
rom. Na osnovu rezultata pojedinih istrazivaca
se moze zakljuciti da temperatura odredenih po-
drucdja (infraorbitalna regija, podrucje vrata, leda,
stomaka, vimena i distalni delovi ekstremiteta)
predstavlja dobar indikator za procenu toplot-
nog opterecenja. Vime se takode smatra dobrim

indikatorom toplotne opterecenosti. U nekim is-
trazivanjima je utvrdeno da je temperatura vime-
na u najtoplijem delu dana 30,71 °C. Jedna gru-
pa istrazivaca je napravila infracrveni termogram
temperature tela neposredno pre i nakon hla-
denja. Temperatura okoline je bila izmedu 27 i
31 °C. Rezultati ovih merenja su dokazali da je na-
kon rashladivanja u trajanju od 60 sekundi, tem-
peratura u izmerenim regijama bila niza za 1,2 °C.
Utvrdeno je da su termografska merenja odrede-
nih regija tela (leva polovina vimena i zadnji deo
vimena) ispoljavala razli¢it stepen korelacije sa fi-
zioloSkim parametrima toplotnog stresa (rektal-
na temperatura, frekvencija disanja, src¢ana fre-
kvencija i dahtanje). Umerena korelaciona veza je
utvrdena izmedu temperature oka i rektalne tem-
perature (0,57), kao i izmedu zadnjeg dela vime-
na i rektalne temperature (0,69). Visoka korela-
ciona povezanost postoji izmedu lateralnog dela
vimena i rektalne temperature (0,74). Umerena
regresiona veza je utvrdena izmedu regija koje su
snimane i frekvence disanja i frekvence rada srca.
Kako je rektalna temperatura imala najvecu re-
gresionu povezanost sa termogramima, smatra se
da je ona dobar pokazatelj toplotnog opterecenja.

Regije koje se smatraju signifikantnim za proce-
nu toplotnog stresa su lateralna povrsina vime-
na i zadnji deo vimena. Razlog za ovakve nalaze se
mozZe objasniti ¢injenicom da kod toplotnog stresa
organizam pokusava da se oslobodi viSka toplote,
pa ukljuc¢uje kompenzatorne mehanizme za njeno
odavanje (povecanje rektalne temperature, pove-
¢anje srcane frekvence i frekvence disanja). Tako-
de je dokazana umerena korelaciona veza izmedu
termograma i temperatura izmerenih u popod-
nevnim c¢asovima, $to ukazuje da je toplotno op-
tereCenje najvece u popodnevnim ¢asovima. Na-
dene su umerene do visoke korelacije (0,58-0,88)
izmedu temperature povrSine koZe i vrednosti
THI indeksa. Temperature zadnjeg dela i levog
boka imale su niZu korelaciju sa vrednostima THI
indeksa (0,581 0,62). Temperature prednjih papa-
ka bile su u visokoj korelaciji sa vrednostima THI
indeksa (levo: 0,83; desno: 0,88). Temperature de-
snog boka i glutealne regije su imale nizu korela-
ciju sa temperaturom okoline u poredenju sa tem-
peraturom papaka. Temperaturna razlika izmedu
levog i desnog boka zajedno sa temperaturom ce-
log tela i trupa imala je direktnu korelacionu vezu
sa vrednostima THI indeksa. Cinjenica da su zad-
nji deo tela i levi bok ispoljavala nizZu korelaciju sa
vrednostima temperature okoline od ostalih delo-
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va tela nije iznenadujuca. U jednoj studiji je tem-
peratura zadnjeg dela tela bila najreproducibilni-
ja IR osobina merena u dva uzastopna dana. Ova

Cinjenica sugeriSe da je ova lokalizacija prilicno
temperaturno stabilna i da se ne¢e menjati u zavi-
snosti od promena temperature okoline.
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Slika 1. Povrsinska temperatura razli¢itih regija tela krava i njihova distribucija frekvencija u
termoneutralnom periodu
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Temperatura izmerena infracrvenom termogra-
fijom pozitivno korelira sa vrednostima THI in-
deksa, a statisticka znacajnost korelacija je na

nivou p<0,0001, za gotovo sve ispitivane tele-
sne regije i vrste THI indeksa. Najslabiju korela-
ciju sa THI indeksima je imala temperatura oka
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Slika 2. Povrsinska temperatura razlicitih regija tela krava i njihova distribucija frekvencija u toplotnom
stresu
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(r=0,29-0,43). Najjacu korelaciju sa THI indeksi-
ma su imale regije vimena (r=0,50-0,84) i zad-
njeg papka (r=0,51-0,82). Pored pojedinacnih
anatomskih tacaka u razli¢itim regijama, najbo-
lju korelaciju su dale prose¢ne temperature ho-
rizontalne linije, vertikalne linije i prose¢na tem-
peratura celog tela. Kada se posmatra sa aspekta
vrste THI indeksa, shodno formuli koja je Kkori-
Sc¢ena, postoje odredene razlike u izraZenosti do-
bijene korelacije. Najjaca korelacija je dobijena
sa onim THI indeksima cije formule daju najviSe
vrednosti ovog indeksa tokom letnjeg perioda.

Kao grani¢nu vrednost za postojanje toplotnog
stresa mi smo koristili THI=72, Sto je Siroko ras-
prostranjena i dobro validirana grani¢na vrednost
u razli¢itim eksperimentalnim studijama. Ta vred-
nost je nesto niza u mediteranskoj regiji (THI=68),
odnosno nesto viSa u poluvlaznim i subtropskim
regijama (THI=78). Novija istrazivanja u Nemac-
koj dokazuju da ve¢ na THI=60 dolazi do opadanja
proizvodnje mleka, a prag se smanjuje i za trop-
ske regije. Grani¢na vrednost THI zavisi i od for-
mule koja se koristi za izracunavanje, ali je dinami-
ka promene vrednosti THI tokom godine ista bez
obzira na primenjenu formulu. Pozitivna korelaci-
ja THI indeksa i infracrvene temperature razlicitih
telesnih povrsina je utvrdena i u nasem ispitivanju.
Kada se radi o beskontaktnom merenju tempera-
ture ona se moze vrsiti u jednoj tacki ili se moze
snimati odredena povrsina tela. Na osnovu veze
THI i temperature povrsine tela, utvrdeno je da je
mnogo bolje koristiti prose¢nu temperaturu odre-
dene povrsSine tela nego jednu najtopliju tacku.
Zbog toga smo u ovom istrazivanju Koristili sred-
nju vrednost temperature odredene regije tela.
Merenja smo vrsili danju u periodu od 12 do 15h
kada se toplotni stres zaista moZe utvrditi. Jutar-
nja ili veCernja merenja nisu vrsena, a utvrdeno je
da ova merenja ne mogu predvideti odgovor na to-
plotni stres kasnije tokom dana, tako da je odabran
optimalan moment infracrvenog termoviziranja.

Povrsinska temperatura tela i njena
povezanost sa metabolickim adaptacijom
krava u toplotnom stresu

Toplotni stres izaziva porast vrednosti prote-
ina Soka (eHsp70), proinflamatornog citokina
TNF-a, kortizola (CORT), insulina (INS), indek-
sa insulinske senzitivnosti (RQUICKI), uree, kre-
atinina (Creat), ukupnog bilirubina (TBIL), je-
trinih enzima (AST, GGT), laktat dehidrogenaze

(LDH) i kreatin kinaze (CK). Istovremeno dolazi
do smanjenja koncentracija tireoidnih hormona
(T3 i T4), NEFA (neesterifikovane masne kiseli-
ne), glukoze (GLU), beta-hidroksibutirata (BHB),
kalcijuma (Ca), fosfora (P), ukupnih proteina
(TPROT), albumina (ALB), triglicerida (TGC) i
holesterola (CHOL). Parametar ALP ostaje ne-
promenjen bez obzira na uslove.

Toplotni stres aktivira hipotalamo-hipofizo-ad-
renalnu (HPA) osu, $to dovodi do porasta kon-
centracije kortizola, narocito u pocetnim fazama
stresa. Kako stres prelazi iz akutnog u hronicni,
vrednosti kortizola stagniraju ili opadaju, Sto je
u skladu sa rezultatima prethodnih istrazivanja.
Takode je zabeleZeno smanjenje koncentracije ti-
reoidnih hormona, koji su povezani sa regulaci-
jom telesne temperature. Manji pad koncentraci-
je hormona ukazuje na nizu termicku otpornost
krava. Kod krava pod uticajem toplotnog stresa,
dolazi do specificnih promena u metabolizmu
ugljenih hidrata, masti i proteina. Primecen je
porast koncentracije insulina uz pad koncentra-
cije glukoze, NEFA i BHB, kao i porast insulinske
senzitivnosti. Ove promene ukazuju na adaptaci-
ju tela da u uslovima toplotnog opterecenja ko-
risti vise glukoze, a manje masti za proizvodnju
energije kako bi se smanjilo stvaranje metabo-
licke toplote. Ova metabolicka adaptacija se ra-
zlikuje od one koja se odigrava u normalnoj lak-
taciji, Sto moZe negativno uticati na proizvodnju
mleka. Kada je re¢ o metabolizmu proteina, dola-
zi do pada koncentracije ukupnih proteina i albu-
mina, dok vrednosti uree i kreatinina rastu. Ovo
sugeriSe pojacan katabolizam proteina, cija je
svrha oslobadanje aminokiselina koje se koriste
za glukoneogenezu — proces proizvodnje gluko-
ze iz neugljenohidratnih izvora.

Utvrdena je znacajna linearna povezanost izme-
du vrednosi pojedinih krvnih parametara i tem-
perature povrSine tela, a najve¢i broj korelaci-
ja je bio statisticki znacajan. Na osnovu veliCine
koeficijenata korelacije utvrdena je jaka korela-
cija (r>0,70) za eHsp70, TNF-a i CORT sa tem-
peraturom povrsine razlicitih delova tela. Ostali
parametri ispoljavaju umerenu ili slabu korela-
ciju sa temperaturom razlicitih delova tela. Para-
metri kao $to su koncentracije Ca i P i aktivnost
ALP i CK nisu bili znacajno povezani sa tempera-
turom najveceg broja ispitivanih regija. Prosec-
na temperatura dobijena snimanjem celog tela
iz leve lateralne pozicije ispoljava jaku korelaciju
sa vrednostima vecine ispitivanih krvnih para-
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metara. Sledeca po znacaju je temperatura cele
povrsine glave, snimljene fronatlno i tempera-
tura abdomena. Sa aspekta snage korelacionog
koeficijenta i broja parametara sa kojima postoji
znacajna povezanost, znacajne su regije vimena,
Cela, nosa i oka. Najmanju linearnu povezanost
sa krvnim parametrima imaju temperature iz-
merene na povrSini uSne Skoljke, prednjeg i zad-
njeg ekstremiteta.

Poznato je da TNF-a ima periferne i centralne efek-
te na termogenezu i razvoj groznice, tako da je ova-
kav nalaz logi¢an. Smatra se da je Hsp70 stimuli-
san tokom hladnog stresa koristan za stimulaciju
termogeneze, a kada se javi u ekstracelularnom
prostoru, ispoljava proinflamatorne efekte, Sto ve-
rovatno povecava temperaturu tela krava u toplot-
nom stresu. Njegova koncentracija ¢e biti poveca-
na u cirkulaciji usled pove¢anog propadanja ¢elija
ili povecane proizvodnje koja se tipicno deSava u
toplotnom stresu. Tokom toplotnog stresa, raste
koncentracija CORT paralelno sa porastom tem-
perature povrsSine tela verovatno zbog glukokorti-
koidima indukovane termogeneze. Medutim, kon-
centracije druga dva hormona, znacajna u procesu
termogeneze organizma, kao $to su T3 i T4, nega-
tivno Kkoreliraju sa temperaturom povrsine tela.
Razlog za ovo je verovatno taj Sto kortizol ima ve-
liki znacaj u glukoneogenezi kod krava, a glukoza
je potrebna da zameni masti kao izvor energije u
cilju smanjenja proizvodnje toplote. Temperatura
povrsine tela je povezana sa metabolickim tokovi-
ma koji imaju za cilj da u homeorezi toplotnog stre-
sa smanje kalorijski prinos metabolickih reakcija,
pa je utvrdena pozitivna korelacija sa glukozom,
insulinom i insulinskom senzitivnos¢u, a negativ-
na sa koncentracijom NEFA. Sa porastom tempera-
ture, masne Kiseline se manje koriste u energetske
svrhe $to je vid zaStite organizma. Metabolicki in-
dikatori proteolize su opadanje koncentracije pro-
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teina i porast vrednosti uree i kreatinina. Sa opada-
njem vrednosti ALB i TPROT i porastom vrednosti
uree i kreatinina raste temperatura povrsine tela.
Endokrine i metabolicke promene dobro korelira-
ju sa povrsinskom temperaturom ali ne i sa rektal-
nom temperaturom. Glavni proces hladenja u to-
plotnom stresu je isparavanje preko koZe. Da bi
hladenje bilo moguce, potrebno je da temperatu-
ra ljuske tela (povrsSinska temperatura) bude Sto
niza kako bi omogucila prenos toplote iz jezgra
tela (koju reprezentuje rektalna temperatura). Me-
dutim, ako je temperatura ljuske tela veca, onda
je proces prenosa toplote iz jezgra smanjen i do-
lazi do zagrevanja uz razvoj metabolickog odgo-
vora. Moguce je da blokada odavanja toplote ima
mnogo veci znacaj za metabolicku adaptaciju nego
povecanje termogeneze u jezgru tela, pa je zato i
korelacija povrsinske temperature ljuske sa meta-
boli¢kim parametrima bila mnogo znacajnija. Ovo
dodatno potvrduje znacaj odredivanja povrsinske
temperature tela infracrvenom termografijom kod
krava u toplotnom stresu kao metode za procenu
osetljivosti i rezilijentnosti krava na visoke ambi-
jentalne temperature.

Zakljucak

Upotreba infracrvene termografije predstavlja
znacajnu metodu za procenu toplotnog stresa
kod krava. Radi se o osetljivoj metodi Ciji rezultati
dokazuju korelaciju sa rektalnom temperaturom
tela (kao zlatnim standardom za ocenu homeo-
termije), sa bioklimatskim indikatorom toplotnog
stresa kao Sto je THI indeks, ali i sa vrednostima
krvnih parametara. Moguénost neinvazivnog ko-
ris¢enja, uz kvalitetnu softversku obradu termo-
grama, omogucava dobijanje kvalitetnih podata-

ka o toplotnoj opterec¢enosti krava. m
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STRUCNI RAD

Najznacajniji indikatori pozitivhe
dobrobiti mlecnih krava

Autori: Slavéa Hristov!, Dimitar Nakov?

Kratak sadrZaj: Koncept dobrobiti mlecnih krava evoluirao je od sprecavanja negativnih stanja ka promovisanju
pozitivnih iskustava koja njihov Zivot Cine vrednim Zivljenja. Kod mlecnih krava, pozitivna dobrobit se ogleda
kroz bihejvioralne, fizioloSke, kognitivne i resursne indikatore, koji ukazuju na komforno i stanje zadovoljstva,
kao i kvalitet odnosa sa ljudima i drugim Zivotinjama. U radu su prikazani najnoviji podaci o indikatorima
pozitivne dobrobiti mle¢nih krava i metodama njihove procene na farmama, zasnovani na modelu , Pet
domena®, istraZivanjima pozitivnih emocija, preglednim radovima i empirijskim studijama. Posebno se
analiziraju bihejvioralni indikatori (igra, samotimarenje, medusobno timarenje, pretrazivanje, udobnost lezanja,
obogacivanje Zivotne sredine), fizioloski indikatori (nivo oksitocina, varijabilnost srcane frekvencije, periferna
temperatura) i kognitivni indikatori (optimisticka pristrasnost, preferencije). Alati poput kvalitativne procene
ponasanja, etograma, testova izbora, senzora, automatizovanih video analiza i utvrdivanja indikatora razmatraju
se prema validnosti i praktic¢noj primeni. Isticu se pilot protokoli koji kvantifikuju pozitivne mogucnosti za
dobrobit (,Dobar Zivot/Dobrobit + nivoi“). Veterinari imaju klju¢nu ulogu u sagledavanju dobrobiti, savetovanju

0 gajenju (prostirka, obogacivanje, socijalni smestaj, interakcije) i povezivanju dobrobiti sa zdravljem i
proizvodnjom mleka. U radu se konstatuje da i dalje postoje praznine u standardizaciji i validaciji indikatora, pa
prioriteti namecu potrebu za razvojem prakticnih alata za njihovo utvrdivanje i sprovodenjem longitudinalnih

istraZivanja u razli¢itim sistemima proizvodnije.

Kljuéne reéi: indikatori, mlecne krave, pozitivna dobrobit, procena, protokoli

Uvod

AVREMENA nauka sve viSe prepoznaje da

koncept dobrobit mle¢nih krava nije samo

odsustvo negativnih stanja (bol, glad, bo-
lest), vec i prisustvo pozitivnih iskustava koja se
manifestuju kao udobnost, zadovoljstvo Zivotom
i moguénost za ispoljavanjem razli¢itih intereso-
vanja zivotinja, a kreiraju se uz proaktivno po-
sredovanje ¢oveka (von Keyserlingk i sar. 2009;
Mellor, 2016; Rault i sar. 2023). Ova promena je
podstakla istrazivanja pouzdanih indikatora koji
potic¢u od samih Zivotinja i resursa koji dokumen-
tuju pozitivhu dobrobit u prakticnim konteksti-
ma (Papageorgiou i Simitzis, 2022; Linstadt i sar.
2024). Indikatori pozitivne dobrobiti mlecnih
krava mogu ukazivati na postupke koji unapre-
duju kvalitet njihovog Zivota i rezultate proizvod-
nje (Papageorgiou i Simitzis, 2022). Ovi indika-

! Univerzitet u Beogradu — Poljoprivredni fakultet Beograd —
Zemun, Srbija

2 Poljoprivredni fakultet, Univerzitet Goce Delcev, Stip, Se-
verna Makedonija

tori ukljucuju niz ponasanja, psihickih i fizickih
osobina koje ukazuju na dobro fizicko i men-
talno zdravlje, kao i pozitivna iskustva u Zivo-
tu mlec¢nih krava. Oni idu dalje od jednostavnog
izbegavanja negativnih iskustava kao $to su bol
ili bolesti i fokusiraju se na promociju pozitivnih
emocionalnih stanja i osnovnih oblika prirodnog
ponasanja krava (Battini i sar. 2019). UKkljucuju
sve sisteme ponasanja, a narocito uzimanje hra-
ne i preZivanje, psihicki, fizicki i termalni komfor,
lezanje i odmaranje, pretraZivanje zivotne sredi-
ne i socijalne interakcije krava (Papageorgiou i
Simitzis, 2022). Sinhronizovana ponasanja poput
grupnog konzumiranja hrane i lezanja, kao i po-
zitivna emocionalna stanja, ponasanja poput igre
i pozitivnih interakcija sa ljudima, takode se sma-
traju znacajnim indikatorima pozitivnhe dobrobiti
krava (Celozzi i sar. 2019; McKay, 2025). Veteri-
nari imaju klju¢nu ulogu u razmatranju nauc¢nih
dokaza u vezi sa indikatorima pozitivne dobrobi-
ti i implementacijom ove dobrobiti na farmama
(Mellor, 2016). Nedavno objavljeni pregledni ra-
dovi (Keeling i sar. 2021; Papageorgiou i Simitzis,
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2022; Stokes i sar. 2022) i projekat u realizaciji
(COST akcija CA21124, 2022-2025) naglasavaju
da sistemi procene dobrobiti moraju i¢i dalje od
demonstriranja niske prevalencije loSe dobrobi-
ti odnosno imati za cilj, da ukaZu na sve pozitivne
mogucnosti i iskustva po dobrobit Zivotinja.

Ovaj pregledni rad analizira najnovije teorijske
osnove i empirijske radove, sumirajuéi najpou-
zdanije indikatore pozitivne dobrobiti kod mlec-
nih krava, metode za njihovu procenu i implikaci-
je po veterinarsku medicinu i proizvodnju mleka.
U rad su ukljuceni originalni i pregledni radovi i
empirijske studije u kojima se razmatraju bihejvi-
oralni, fizioloski i kognitivni indikatori sa fokusom
na njihovu validnost i primenljivost u farmskim
uslovima. Pored toga, prikazani su i klju¢ni na-
ucni doprinosi koji ukljucuju kriticka ramatranja
kreiranih protokola za procenu pozitivne dobro-
biti (Keeling i sar. 2021), sistematske procene in-
dikatora koji poti¢u od samih Zivotinja (Linstadt i
sar. 2024), kao i primene indikatora pozitivne do-
brobiti orijentisane na teren, a razvijene u sarad-
nji farmera i veterinara (Stokes i sar. 2022).

Pregled teorijske osnove, kritickih analiza
i empirijskih studija

Boissy i sar. (2007) su unapredili oblast pozitiv-
ne dobrobiti Zivotinja zalazuci se za eksplicitno
utvrdivanje pozitivnih emocija (npr. igra, afilija-
tivno ponasanje), kao i predlazudi bihejvioralne
i fizioloske pristupe u njihovoj proceni. Ovi au-
tori su kreirali idejnu, konceptualnu i metodolo-
Sku osnovu za kasnije primenjene studije u ovoj
veoma znacajnoj oblasti. Mellor (2016) je una-
predio razmisljanje o dobrobiti Zivotinja nagla-
Savanjem potrebe omogucavanja Zivotinjama
da dozivljavaju pozitivna iskustva (,Zivot vre-
dan zivljenja“), povezujuci obezbedivanje resur-
sa i afektivna stanja kroz pristup ,Pet domena“.
Proctor i Carder (2015) su razmatrali nazalnu
temperaturu, de Oliveira i Keeling (2018) govor
tela, a Battini i sar. (2019) beonjacu i poloZaj uSi-
ju kao indikatore pozitivnih emocionalnih sta-
nja. Zajedno, ovi fundamentalni radovi su pre-
formulisali procenu dobrobiti Zivotinja na nacin
koji uklju¢uje promociju dobrih, a ne samo pre-
venciju loSih stanja dobrobiti.

Keeling i sar. (2021) su detaljno sagledali mo-
guce indikatore i zalagali se za kreiranje proto-
kola pozitivne dobrobiti za goveda, razmatraju-
¢i validnost indikatora, prakticnost i predloge za

operacionalizaciju njihovih utvrdivanja na ko-
mercijalnim farmama. U tom smislu, vidan do-
prinos su jo$ dali i Mattiello i sar. (2019), struc-
njaci EFSA AHAW Panel (2023) i Mattiello i sar.
(2024). Linstadt i sar. (2024) su izvrsili siste-
matski pregled indikatora dobrobiti mle¢nih
krava koji poti¢u od samih Zivotinja (,zasnova-
nih na zivotinjama“), procenjujuc¢i validnost i
prakti¢nost na osnovu brojnih literaturnih po-
dataka. Oni su razmotrili rastu¢u heterogenu
bazu dokaza o indikatorima pozitivne dobrobi-
ti i ukazali na potrebu standardizovanih studi-
ja validacije. Papageorgiou i Simitzis (2022) su
pruzili izvanredan doprinos sastavljanjem liste
pozitivnih indikatora dobrobiti za mle¢ne Zivoti-
nje u razli¢itim oblastima ponasanja, fiziologije i
obezbedenja resursa, nudeci sveobuhvatnu listu
i napominjajuéi ogranifenja u primeni. Svi ovi
radovi ¢ine savremenu osnovu za izbor i odredi-
vanje prioritetih indikatora pozitivne dobrobiti
za primenu u prakti¢nim uslovima.

Nekoliko empirijskih studija je pruzilo validaci-
ju ili obecavajuce dokaze za specificne indika-
tore pozitivne dobrobiti kod mle¢nih krava. De
Oliveira i Keeling (2018) su povezali poloZaj tela
tokom rutinskih aktivnosti (polozaj usiju, vra-
ta, repa) sa afektivnim stanjima, sugerisuc¢i da
govor tela moZe pouzdano ukazivati na pozitiv-
nu dobrobit kod mlec¢nih krava. Proctor i Carder
(2015) su dokazali da pozitivna taktilna stimu-
lacija, koja sledi tokom milovanja Zivotinja, do-
vodi do merljivih promena periferne temperatu-
re, Sto ukazuje na fizioloske korelate pozitivnog
afekta. Rad Napolitana i sar. (2007) je ukazao na
unapredenje rezultata proizvodnje i ponaSanja
Zivotinja pod uticajem pozitivnih odnosa izmedu
ljudi i Zivotinja. Najzad, rad Stokesa i sar. (2022)
je testirao situacije na farmama koje ukljucuju
odnos strucnosti farmera i pilot veterinara, de-
monstriraju¢i izvodljivost viSeslojnih procena
»dobrog Zivota“.

PonaSanje u igri se smatra visoko vrednim indi-
katorom pozitivne dobrobiti, posebno kod mla-
dih zivotinja. Nedavne tehnicke validacije su
dokazale da akcelerometri i automatizovani sen-
zori mogu pouzdano da detektuju periode igre,
omogucavaju¢i merenje ovog znacajnog oblika
ponasanja i njegovo prikazivanje na skali. Ovi
metodoloski pomaci nude puteve za integraciju
igre kao znacajnog indikatora u rutinskom nad-
zoru dobrobiti (McKay, 2025).
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Najznacajniji indikatori pozitivne
dobrobiti mlec¢nih krava

Na osnovu pregleda brojnih literaturnih izvora
(Boissy i sar. 2007; Napolitano i sar. 2009; Lai-
ster i sar. 2011; Ostoji¢ Andric i sar. 2013; Proc-
tor i Carder, 2015; Keeling i sar. 2021; Papage-
orgiou i Simitzis, 2022; Stokes i sar. 2022; EFSA
AHAW Panel, 2023; Jensen i sar. 2024; Linstadt
i sar. 2024; Mattiello i sar. 2024; McKay, 2025)
najznacajniji indikatori pozitivne dobrobiti kra-
va se mogu svrstati u Cetiri osnovne kategorije:
bihejvioralne, fizioloske, kognitivne i indikatore
vezane za kori$¢enje resursa.

Bihejvioralni indikatori obuhvataju afilijativ-
no ponasanje, medusobno lizanje, igranje, pre-
trazivacko ponasSanje, izbor leziSta i komforno
leZanje, kao i indikatore koji proisticu iz uticaja
obogacivanja zZivotne sredine mle¢nih krava (Pa-
pageorgiou i Simitzis, 2022).

Afilijativno ponaSanje Zivotinja se odnosi na sve
aktivnosti ponasanja koje uspostavljaju socijal-
ne veze i odrzavaju pozitivne socijalne interakci-
je izmedu individua unutar grupe Zivotinja. Ova
ponasanja, kao $to su samo- i medusobno nego-
vanje, igra i bliskost Zivotinja, igraju klju¢nu ulo-
gu u formiranju, odrZavanju i ja¢anju socijalnih
veza, Sto u kona¢nom smislu pozitivno doprinosi
kondiciji i opstanku individua u stadu (Papage-
orgiou i Simitzis, 2022).

Medusobno lizanje, u etologiji takode poznato kao
socijalno lizanje ili medusobno negovanje, pred-
stavlja ponasanje u kome jedna zivotinja brine o
povrsini tela druge Zivotinje i to najceSce glave i
vrata. To je Siroko rasprostranjeno ponasanje u
zivotinjskom svetu, pri ¢emu primati i drugi si-
sari ovu aktivnost praktikuju iz razli¢itih razloga,
ukljucujudi socijalno povezivanje, higijenu i komu-
nikaciju. Socijalna lizanja (engl. allogrooming) kao
afilijativne interakcije, povezane sa smanjenjem
srcane frekvencije i jacanjem socijalne kohezije, se
Cesto navode kao pouzdani znaci formiranja pozi-
tivnih socijalnih odnosa izmedu Zivotinja (Laister
isar. 2011; Keeling i sar. 2021).

Igranje kao oblik ponasanja, narocito izraZen
kod teladi, moZe se uociti i kod odraslih jedinki
u obogacenim Zivotnim uslovima. Ono predsta-
vlja pouzdan indikator pozitivne dobrobiti koji
ukazuje da su osnovne potrebe za ispoljavanjem
svih oblika ponasSanja zZivotinje zadovoljene. Stu-
dije validacije primenom akcelometrijskih sen-

zora omogucavaju obimnije sagledavanje igre
kao indikatora pozitivne dobrobiti (McKay,
2025). Ovi senzori se koriste za utvrdivanje re-
levantnih kretanja i ubrzanja kod ispoljavanja
igre, pruzajuci vredne uvide u ponasanje, zdra-
vlje i dobrobit Zivotinja. Oni su posebno korisni
za razumevanje obrazaca razli¢itih aktivnosti
ponasanja, identifikovanje potencijalnih zdrav-
stvenih problema i praenje potroSnje energije
kod Zivotinja (Stygar i sar. 2021).

Pretrazivacko ponasanje, u vidu radoznalosti od-
nosno dobrovoljnog pretrazivanja novih objeka-
ta ili drugih resursa Zivotne sredine, ukazuje na
ispoljavanje interesovanja i radoznalosti i nizak
nivo straha Zivotinja. PretraZivanje je jedno od pr-
vih osnovnih oblika ponasanja koje je proucavano
kao pouzdan pozitivan indikator dobrobiti. Zivoti-
nje pretrazuju svoju zivotnu sredinu sa ciljem da
steknu relevantne informacije o raspoloZivim re-
sursima koje mogu da koriste i kontroliSu. U susti-
ni, ovaj oblik ponasanja krava je snazno povezan
sa nacinom ishrane i ispoljavanjem ponasanja to-
kom konzumiranja hrane (Mellor, 2014).

[zbor udobnog lezista i leZanje koje se ispoljava u
dugim, neprekidnim periodima leZanja, ukazuju
na fizicki i psihicki komfor, kao i na odsustvo bola
i stresa kod zivotinja. Kod krava su lezanje i od-
maranje veoma motivisani oblici ponasanja. Kra-
ve se vracaju leZzenju posle ometanja odmora ili
posle doZivljene frustracije i pri tome CeSc¢e bira-
ju lezanje u odnosu na konzumiranje hrane. Kra-
ve leZe oko devet sati dnevno na pasnjacima i oko
deset do dvanaest sati dnevno u vezanom i slo-
bodnom drZanju u stajama (Tucker i sar. 2020).

Obogacivanje zivotne sredine, kao $to je dobro-
voljna upotreba mehanickih cetki i drugih oblika
obogacivanja, omogucavaju samoodrzavanje hi-
gijene koZe i ispoljavanje zadovoljstva kod Zivo-
tinja. Utvrdeno je da Cetkice smanjuju stres kod
teladi nakon odbijanja i vreme njihove neaktiv-
nosti, a povecavaju vreme konzumiranja hrane i
telesnu masu (Velasquez-Munoz i sar. 2019).

0d fizioloskih indikatora pozitivnhe dobrobiti,
najcesc¢e su proucavani lucenje oksitocina, varija-
bilnost sréane frekvencije (VSF) i periferna tem-
peratura. Oslobadanje oksitocina je povezano
sa pozitivnim socijalnim interakcijama i opusta-
njem Zivotinja, posebno tokom afilijativnih kon-
takata i blagih postupaka ljudi (Raulti sar. 2017).
Prenosivi monitorni senzori omogucavaju kon-
tinuirano merenje srcanih frekvencija i utvrdi-
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vanje VSF je povezano sa dominacijom parasim-
patickog nervnog sistema i mirnim, pozitivnim
stanjima (Leister i sar. 2011; Wierig i sar. 2018).
Kratkotrajno snizenje temperature nosa utvrde-
no je tokom pozitivnih stanja niskog uzbudenja
(npr. tokom mazenja) mada je potrebna dodatna
validacija ovog indikatora u razli¢itim konteksti-
ma (Proctor i Carder, 2015).

Kognitivni indikatori su veoma znacajni za pro-
cenu pozitivne dobrobiti kod svih vrsta Zivotinja,
ukljucujuci i mlec¢ne krave. Jedan od tih testova je
test kognitivnog optimizma odnosno test pristra-
snosti procene u kome Zivotinje sa boljim stanjem
dobrobiti tumace pozitivnije dvosmislene signa-
le. Ovakvi testovi otkrivaju afektivni ton, ali zahte-
vaju pazljiv dizajn za primenu na farmama. Test
pristrasnosti procene je alat koji se koristi za pro-
cenu emocionalnih stanja goveda — posmatra-
njem njihovih reakcija na dvosmislene stimuluse
— mereci koliko su oni optimisti¢ni ili pesimistic-
ni. U sustini, procenjuje se da li Zivotinje ocekuju
pozitivan ili negativan ishod u neizvesnim situa-
cijama. Ovi testovi su vredni za razumevanje do-
brobiti Zivotinja i prilagodeni su za primenu kod
razlicitih vrsta, ukljucujuéi i goveda (Baciadonna i
McElligott, 2015; Lagisz i sar. 2020).

Kao posebna kategorija se izdvajaju posredni
indikatori vezani za resurse i upravljanje po-
stupcima sa zZivotinjama.

Pristup pasnjaku ili drugim prostranim spoljnim
povrSinama povezan je sa povecanim ispoljava-
njem oblika ponaSanja tipi¢nih za vrstu (Blaga Pe-
trean i sar. 2024). Mle¢ne krave imaju znacajne ko-
risti od pristupa pasnjacima ili drugim otvorenim
prostorima, na primer ispustima. Ovi prostori im
omogucavaju da ispolje prirodne oblike ponasanja
kao $to su: pretrazivanje okoline i hranidbeno po-
nasanje, ¢ime poboljSavaju svoju opstu dobrobit,
ukljucujudéi zdravlje vimena, papaka i nogu. Iako je
pristup pasnjacima bolje reSenje, farmeri takode
mogu da obezbede ispuste kao alterativne povrsi-
ne u otvorenom prostoru (Smid i sar. 2018).

Drzanje Zzivotinja u grupi (socijalno drzanje)
podstice ispoljavanje socijalnih oblika ponasa-
nja i igre kod mladih grla u odgovaraju¢em gru-
pisanju, poboljSavaju¢i dugoro¢nu dobrobit Zi-
votinja. Krave su izrazeno socijalne Zzivotinje
koje prirodno Zive u stadima pri emu se uspo-
stavljaju hijerarhije dominacije. Ove hijerarhije
su prvenstveno linearne, pri ¢emu starije i krup-
nije zZivotinje obi¢no imaju visi rang dominaci-

je. Socijalno ponasanje, ukljuc¢ujuci negovanje i
agresiju, pomaze u odrzavanju hijerarhija i sma-
njenju sukoba, posebno kod pristupa ogranice-
nim resursima u zivotnoj sredini (Jensen, 2017).

Metode za procenu pozitivhe dobrobiti

Procena indikatora pozitivne dobrobiti kod
mlecnih krava zahteva kombinovani multidisci-
plinarni pristup u kome se Koristi veci broj in-
dikatora iz razlic¢itih kategorija i oblika ponasa-
nja. Najbolji rezultati se postiZu triangulacijom
podataka — kombinovanjem bihejvioralnih po-
smatranja, fizioloskih merenja i analiza uslova
drZanja.

U COST akciji CA21124 (2022-2025) ¢ine se na-
pori da se identifikuju najznacajmiji indikato-
ri pozitivne dobrobiti, izvrsi njihova validacija
i kreiraju relevantni protokoli za procenu. Pro-
cena pozitivnih emocija je razmatrana u radu
Boissy i sar. (2007) u cilju unapredenja kvali-
teta dobrobiti Zivotinja. Keeling i sar. (2021) su
proucavali kreiranje protokola za procenu po-
zitivne dobrobiti goveda u smislu kritickog sa-
gledavanja indikatora. Mattiello i sar. (2019) su
razmatrali na koje se sve nacine moZe pouzda-
no procenjivati pozitivna dobrobit kod preziva-
ra. Papageorgiou i Simitzis (2022) su na osnovu
brojnih literaturnih podataka dali detaljan pri-
kaz indikatora pozitivne dobrobiti kod mle¢nih
Zivotinja. Preliminarni nalazi prototipa proto-
kola na farmama mlecnih goveda sa slobodnim
drZzanjem u istraZivanju indikatora pozitivne
dobrobiti bili su takode predmet razmatranja
Mattiella i sar. (2024). Linstadt i sar. (2024) su
izvrsili sistematski pregled literature o indikato-
rima dobrobiti mle¢nih krava koji poti¢u od Zi-
votinja i njihovoj validnosti i prakti¢nosti. Deta-
ljan pregled literature komercijalno dostupnih
i validiranih senzorskih tehnologija za procenu
pozitivne dobrobiti mle¢nih krava dat je od stra-
ne Stygar-aisar. (2021). Napolitano i sar. (2009)
su opisali indikatore pozitivne dobrobiti kod go-
veda i njihovu primenljivost u protokolima za
procenu na farmama. Sumirajudi tezultate pret-
hodno navedenih istrazivanja moze se ukratko
konstatovati da metode procene indikatora po-
zitivne dobrobiti mle¢nih krava obuhvataju: di-
rektno posmatranje (vizuelna evaluacija pona-
Sanja, koriS¢enje liste indikatora za proveru),
video monitoring (kontinuirano pracenje pona-
Sanja i socijalnih interakcija), tehnoloske senzo-
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re (beleZenje aktivnosti, upotreba obogacenja,
merenje sré¢ane frekvencije), kognitivne testove
(u laboratorijskim ili kada je izvodljivo u farm-
skim uslovima) i procenu resursa (npr. prostor
po Zivotinji, dostupnost pasnjaka, tip lezista).
U celini posmatrano, smatra se da viSemetodni
pristupi daju najpouzdaniju procenu pozitivne
dobrobiti kod mle¢nih krava (Papageorgiou i Si-
mitzis, 2022).

Znacaj za veterinarsku medicinu i
proizvodnju mleka

Pozitivna dobrobit nije samo eticki imperativ,
ve¢ ima direktan uticaj na kvalitet Zivota krava,
smanjenje ucestalosti pojave bolesti, poboljsa-
nje reproduktivnih pokazatelja i kvaliteta mle-
ka. Veterinari su u jedinstvenoj poziciji da uklju-

Ce indikatore pozitivne dobrobiti u planiranje
zdravstvene zastite stada i pruzanje savetodav-
nih usluga farmerima. Oni imaju klju¢nu ulogu u
proceni stanja dobrobiti na farmama i identifiko-
vanju faktora rizika, edukaciji farmera o znacaju
pozitivnih indikatora i njihovom povezivanju sa
produktivnoscu i zdravljem zivotinja, upravlja-
nju intervencijama koje unapreduju dobrobit
u smislu pobolj$anja uslova drzanja, socijalnog
okruzenja, obogacivanja prostora i pracenja efe-
kata sprovedenih promena kroz longitudinalne
procene (Papageorgiou i Simitzis, 2022).

Imajudi u vidu sve ovo, veterinari bi trebalo re-
dovno da ukljucuju utvrdivanje indikatora po-
zitivne dobrobiti pri poseti farmama i da daju
savete za praktiCne intervencije (poboljSanje
kvaliteta prostirke, postavljanje cetki, unapre-

Tabela 1. Primeri indikatora pozitivne dobrobiti kod mlec¢nih krava

KATEGORIJA INDIKATOR ZNACENJE METOD MERENJA

Socijalna povezanost,

Posmatranje/video

Bihejvioralni Socijalno lizanje . .
smanjen stres analiza
o e e . Visok nivo pozitivhog Direktno posmatranje,
Bihejvioralni lgra uzbudenja senzori
Fizioloki Oksitocin Relak§aC|Ja, pozitivne Uzpru k_rw/mleka,
emocije neinvazivno
T Varijabilnost sr¢ane Parasimpaticka . N
Fizioloski Frekvancije dominacija Prenosni monitori
Kognitivni Pozitivna kognitivna Optimizam Test procene
sklonost
Resursni Pristup pasnjaku Prirodno ponasanje Procena upravljanja

postupcima

(Izvori: Boissy i sar. 2007; Proctor i Carder, 2015; Keeling sar. 2021; Papageorgiou i Simitzis, 2022)

Tabela 2. Prednosti i ogranicenja razlicitih metoda procene pozitivne dobrobiti mlecnih krava

METODA PREDNOSTI OGRANICENJA

Posmatranje ponasanja

Video monitoring Kontinuirani uvid
Senzorski sistemi Kvantltaplvnlupodacu,
automatizacija

Kognitivni testovi .
stanja

Analiza resursa dobrobit

Jednostavno, neinvazivno

Direktna procena afektivhog

Brza procena potencijala za

Subjektivnost, potreba za obukom

Troskovi opreme, analiza
podataka

Potreba za odrzavanjem i
validacijom

Vreme, logisticki izazovi

Ne meri direktno emotivno stanje

(Kreirano na osnovu radova Keeling i sar. 2021; Linstadt i sar. 2024; McKay, 2025)
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denje strategija grupnog drZanja, obuka za bla-
go postupanje sa Zivotinjama), kao i da tumace
viSemodalne podatke (ponaSanje + fiziologija)
kako bi dali preporuke koje se mogu odmah pri-
meniti (Boissy i sar. 2007; Mattiello i sar. 2019).

U tabelama 1 i 2 su redom navedeni primeri in-
dikatora pozitivne dobrobiti kod mle¢nih krava i
prednosti i ogranic¢enja razli¢itih metoda za pro-
cenu pozitivne dobrobiti mlec¢nih krava.

Slika 1. Krava u opustenom stanju dok konzumira
hranu, bez vidljivih beonjaca i sa opustenim
polozajem usiju drzanih unazad na glavi krave, ne
pasivno opustenih ili uspravnih (Battini i sar., 2019)

Slika 2. Krava u udobnom polozaju za odmor, sa
ispruzenim nogama (Battini i sar., 2019)

Na slikama 1 i 2 su prikazana dva primera pozi-
tivne dobrobiti mle¢nih krava (kod konzumira-
nja hrane i leZanja krava, redom).

Nedavne kriticke analize koje se navode u lite-
raturi isticu da pojedinacni indikatori ne mogu
samostalno pouzdano da obuhvate sve aspek-
te pozitivne dobrobiti. Kombinovanje bihejvio-

ralnih, fizioloskih i indikatora koris¢enja resur-
sa povecCava pouzdanost procene. Protokoli za
primenu na farmama moraju da usklade nau¢nu
validnost i primenljivost indikatora i zbog toga
se paznja usmerava na razvoj viSestepenih okvi-
ra procene pozitivne dobrobiti (Dobrobit +, ++,
+++), koji kvantifikuju mogu¢nosti unapredenija,
a ne samo ishode obezbedenja pozitivne dobro-
biti (Keeling, i sar. 2021; Papageorgiou i Simit-
zis, 2022).

Validnost indikatora pozitivne dobrobiti krava
varira u zavisnosti od sistema drzanja, rase i me-
nadZmenta stada. Na primer, sniZenje tempera-
ture nosa tokom mazenja pokazalo se kao po-
uzdan signal u kontrolisanim uslovima, ali na
farmi moze biti oteZano tumacenje zbog trenut-
ne spoljne temperature ili nivoa uzbudenosti Zi-
votinje. Sli¢no, utvrdivanje lucenja oksitocina
pruza dragocene informacije o socijalnoj vezi zi-
votinja, ali je ono zavisno od nacina i vremena
uzorkovanja (Linstadt i sar. 2024).

Automatsko pracenje (akcelerometri, video-ana-
liza, ogrlice koje utvrduju VSF ili ucestalost pre-
Zivanja) sve viSe omogucava kontinuirano pra-
¢enje indikatora pozitivne dobrobiti. Nedavne
validacione studije definiSu prag osetljivosti ak-
celerometara u detekciji igre kao indikatora po-
zitivne dobrobiti kod teladi, Sto otvara svrsis-
hodnu moguénost za primenu na farmama. Ipak,
kalibracija uredaja i transparentnost algoritama
ostaju klju¢ni aspekti za pouzdanu upotrebu van
istrazivaCkog okruzenja (Stygar i sar. 2021).

U ovom momentu, glavni istrazivacki priorite-
ti su standardizacija indikatora pozitivne dobro-
biti, longitudinalne studije i ekonomske analize,
kao i unapredenje protokola za procenu na far-
mama (Keeling i sar. 2021; Papageorgiou i Simit-
zis, 2022). Standardizacija indikatora pozitivne
dobrobiti se razmatra u pogledu razvoja pouzda-
nih definicija i pragova osetljivosti za osnovne in-
dikatore (npr. $ta se smatra znacajnom epizodom
igre ili prihvatljivim opsegom VSF). Longitudinal-
ne studije se sprovode u cilju povezivanja indi-
katora pozitivne dobrobiti u ranom Zivotu, pro-
duktivnosti i zdravlja tokom celog Zivotnog veka
Zivotinja. Radi kvantifikovanja odnosa troskova i
koristi intervencija koje povecavaju pozitivnhu do-
brobit radi podizanja motivacije kod farmera, za
primenu indikatora pozitivne dobrobiti na farma-
ma se vrse ekonomske analize. Najzad, veoma bit-
na poboljsanja se o¢ekuju u oblastima testiranja i
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validacije protokola za procenu pozitivne dobro-
biti na farmama u razli¢itim proizvodnim sistemi-
ma i u razli¢ito razvijenim zemljama.

Zakljucak

Pozitivna dobrobit mle¢nih krava postaje kljuc-
ni aspekt savremene veterinarske prakse i
upravljanja tehnoloskim procesima proizvod-
nje na farmama. Prepoznavanje i prac¢enje indi-
katora koji ukazuju na pozitivnhu dobrobit, a ne
samo na odsustvo stresa i patnje mle¢nih kra-
va, otvara mogucnost proaktivnog upravljanja
zdravljem i produktivnos$¢u stada u saradnji far-
mera i veterinara.

Integracijom bihejvioralnih, fizioloskih, kogni-
tivnih i resursnih indikatora moguce je dobiti
kompletnu sliku stanja i pravovremeno inter-
venisati kod loSe dobrobiti. Veterinari, zajed-
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Kompanija garantuje za validnost prikazanih rezultata
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svC

Velika Plana B

Tradicija, kvalitet i liderstvo
u stocarstvu Srbije

Ko smo mi?

gatom tradicijom i dokaza-

nim kvalitetom u oblasti pro-
izvodnje i distribucije semena
priplodnih bikova i nerastova. Vi-
Sedecenijska tradicija, iskustvo
i stru¢nost ucinili su da budemo
prepoznati kao pouzdan partner
veterinarima, farmerima i odgajivaci-
ma Sirom Srbije.

S VC Velika Plana je centar sa bo-

Nakon gasSenja ostalih javnih centara u zemlji,

nasa ustanova je ostala jedina javna institucija
ovog tipa. Upravo ta Cinjenica daje nam veliku od-

govornost, ali i priliku da kroz znanje i is-
kustvo budemo lider u unapredenju do-
mace stocarske proizvodnje.

Nasa misija

Misija SVC Velika Plana je jasna i

dugoroc¢na. To je razvoj, o¢uvanje
i unapredenje stocarstva u Srbi-
ji kroz vrhunski genetski materijal i
stru¢nu podrsku.

Nas rad obuhvata:

= Revitalizaciju i modernizaciju stocarstva u Srbiji

= QOcuvanje i unapredenje genetskih resur-
sa domacih rasa kao temelja buduceg
razvoja

= Obezbedivanje vrhunskih pri-
plodnih grla prilagodenih savre-
menim zahtevima proizvodnje

= Povecanje produktivnosti i una-
predenje genetike domacih po-
pulacija

Put od domace buse do domaceg

Sarenog goveceta u tipu simentalca,
doveo je do populacije koja u prvoj lak-

048

taciji ostvaruje prosecnu proizvodnju

od preko 6 000 kilograma mleka, re-
zultat je viSe od pola veka ozbilj-
nog selekcijskog rada. Upravo
ta posvecenost dokazuje nasu
spremnost da nove generacije
odgajivaca dobiju snaZan oslo-
nac u na$im resursima i zna-
nju.

Nase usluge

SVC Velika Plana ne obavlja samo proizvod-
nju i distribuciju semena, ve¢ nudi kompletan pa-
ket usluga namenjen unapredenju stocarske
proizvodnje:

v/ Proizvodnju i distribuciju se-
mena bikova i nerastova — na$
osnovni zadatak i polje u kome
postavljamo standarde kvali-
teta.

v/ Izradu planova rejonizacije
distribucije — omogucéavamo ra-
cionalnu i optimalnu raspodelu ge-
netskog materijala na teritoriji cele

zemlje.

v/ Tehnitku podrsku — savetujemo o izboru pri-
plodnjaka, pomaZemo u reSavanju proble-

ma steriliteta i doprinosimo boljem is-
koriS¢avanju genetskog potencijala.

v/ Edukaciju stru¢nih sluzbi
i farmera — organizujemo ra-
dionice, obuke i savetovanja sa
cilijem da znanje bude dostup-
no svima.

Na taj nacin partnerima pruzamo
ne samo genetski materijal, ve¢ i kom-

pletnu podrsku u radu.
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Kompanija garantuje za validnost prikazanih rezultata

Posebno istiCemo projekte realizovane
u saradnji sa akademskim i nau¢nim
institucijama: Fakultetom veteri-
narske medicine u Beogradu (Ka-
tedra za porodiljstvo, sterilitet i

Zasto bas mi?

Tradicija i iskustvo — viSedecenij-
ski rad i rezultati na polju unapre-
denja genetike domacih rasa.

Savremena tehnologija — Kkoristi-
mo najnoviju opremu i metode u
proizvodnji i ¢uvanju semena.

privrednim fakultetom u Beo-
gradu, NaucCnim institutom za
veterinarstvo Srbije, Nau¢nim in-
stitutom Novi Sad i VSI u PoZarev-
cu i Kraljevu.

Stru¢ni tim — nasi veterinari i zo-
otehnicari ¢ine jezgro centra i garan-

tuju strucnost i profesionalizam. , ) .. )
Pored domacde saradnje, razvijamo i me-

Pouzdanost i partnerstvo— farmeri i strucnjaci dunarodne projekte i partnerstva, posebno sa
Sirom Srbije oslanjaju se na na$ rad zato Sto institucijama i organizacijama iz Nemac-
znaju da pruzamo dugoro¢nu podrsku. ke, zemalja regiona i Sire Evropske
unije.

Verujemo da je uspeh mogué
samo Kkroz zajednicki rad i raz-
menu znanja. Zato svaku sarad-
nju posmatramo kao dugorocno
partnerstvo, zasnovano na medu-
sobnom poverenju i Zelji da se do-
maca proizvodnja podigne na visi
nivo.

Nasi partneri

Veliko nam je zadovoljstvo da

saradujemo sa strucnjacima iz

oblasti veterine i stocarstva kao

i farmerima, odgajiva¢ima. Oni su
nasi saveznici u procesu unaprede-
nja stocarske proizvodnje.

9 Adresa: 28. oktobra 28, 11320 Velika Plana

\. Telefon: +381 26 516 336; +381 516 625

“ svevelikaplana@gmail.com
svcracunovodstvo@gmail.com

svcvelikaplana.rs
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CTPYYEH PAQ

Ynotpeda Ha XOPMOHM 33 KOHTPOJ1a Ha
eCTPaJIHNOT LUKJYC Kaj MJIEYHU KPaBM

AsTopu: bpaHko AtaHacos'™, ToHu [oseHcKu!'

A6cTpakT: EgHa o rnaBHWTe Lieny Ha BeTepMHapHWUTE NpakTuyapu 1 GapMepuTe e Kako KpaBuTe Aa ocTaHaT
rpaBUaHM CO LITO 61 NMocTUrHasne epmKacHn 1 NpodUTabUIHX penpodyKTUBHM NepdopMaHcK Ha CTagoTo.

LlenTa Ha oBoj Tpyq GeLle Aa UM Ce OBO3MOXKM Ha YMTaTenuTe NofeTasnieH yBUL Npyu NpuMeHata Ha XopMoHUTe

BO KOHTPOJ1aTa Ha eCTPasIHUOT LIMKITYC Kaj MAIeYHUTE KPaBu BO T.H CUHXPOHM3ALMCKM NpoToKonu. OnuwaHu ce

3 rpynu Ha NPOTOKOJIM KOM KOPUCTAT PasfiMiHU XOPMOHCKM MpernapaTii CaMoCTOjHO WJIM CO HMBHa MerycebHa
KOMb6WHaLMja 1 Toa: MPOTOKOJIM KOM KOPUCTAT NPOrecTepOHCKM MPenapati 1 Kou ja perynunpaar T.e ofpyBaaTt
dyHKUMjaTa Ha sonToToT Teso (CL); npoToKonun Kom KopucTaT npocTariaHamMHcky npenapatu (PGF,,) 3a
npeKuHyBakbe Ha dyHKuUMjaTa Ha CL; Kako 1 MPOTOKOMIM KOM KOpPUCTaT FOHAA0TPONeH — pUAM3UHE XopMoH (GnRH)
BO KOMbMHauMja co PGF,, KoM ocBeH perynupareTo Ha ¢pyHKLMjaTa Ha CL ce dpoKycupaaT Ha CUHXPOHMU3Upatbe Ha
bonUKYNMHCKMOT BpaH co uen da ce nofobpu NpeumnsHocTa U NI0AHOCTa NPU CUHXPOHMU3aUMja.

Kny4Hu 360poBu: Kpaswu, Ovsynch cuHxpoHu3auuja, nporectarequ, PGF,,

1. BoBep

JHA o1 TJIaBHUTE L|eJIM Ha BeTepUHAPHUTE

NpaKkTU4apy U GpapMepuTe e KaKo KpaBUTe

Jla OCTAHAT 'PaBU/IHMU CO IITO 61 MOCTUTHA-
Jie epuKacHU U NPoPUTAGUIHU PENpOAyKTHUB-
HU nepopMaHCH Ha CTA/L0TO. 3a MOCTUTHYBae
Ha 0Baa LieJI, HEOIIXOZHO € PyTHUHCKO Y NPeLu3HO
OTKpHBake Ha eCTPyCOT CO ONTHMAaJIHO BpeMe
3a HUBHO oceMeHyBatbe. TOKMy 3aToa 0/ KJIy4HO
3Haueme e Jia ce pazbepe ceKoja KOMIIOHEHTA Of
eCTPaJIHUOT LMKJIYC Kaj KpaBUTe OGU/IejKU Hero-
BOTO HellO3HaBabe Npe/iCTaByBa IVlaBeH GaKTop
IITO NpeJy3BUKYyBa U JOOpHHECyBa 3a HHCKa
IVIOAHOCT U C/1abW PeNnpoAyKTUBHU U NPOJYK-
TUBHHU epPOpPMaHCH, a CO CaMOTO TOA U /10 eKO-
HOMCKA HEUCIJIATJIMBOCT Ha papMepuTe.

EcTpaneH umknyc Kaj KpaBure

[lo myGepTeTOT, KpaBUTE BJIETYBaaT BO MEPH-
0/l Ha ,pEeNPOJYKTUBHA LIUKJIUYHOCT" IITO MPO-
JIOJDKYBA BO TEKOT HA MOTOJIEMUOT Jiesl O] HUB-
HUOT MPOAYKTHBEH XUBOT. OBHE LMKJYCH Ha
AKTUBHOCT Ha jajHUIINTe Ce HapeKyBaaT ,ec-
Tpasuu nukaycu“ — (EL) u ce cocTojaTt oz HU3a

! QarynTeT 3a BeTepuHapHa MeauumnHa — Crorje, YHK-
Bep3uTeT ,,CB Knpun 1 Metoauj“ -Ckonje Penybnuka Ce-
BepHa MakenoHuja

* KoHTakT: atabra@yahoo.com

HACTaHU LITO 3all0YHyBaaT CO eCTPYCOT U 3aBPp-
myBaaT €O IOCJe[0BAaTeJHHUOT ecTpyc. Bcym-
HocT, ELl Moxe fa ce fedpuHMpa Kako pUTMHUYKU
IIPOMEHHU LITO ce CJIy4yBaaT BO peNpOAYyKTHUBHU-
OT CHCTEM Ha KEHCKOTO KUBOTHO NMOYHYBAjKH Of
e/iHa /1o Apyra ecTpasHa ¢asa (of ecTpyc 10 ec-
Tpyc). HopMasiHOTO poceyHO BpeMeTpaeme Ha
Ell xaj kpaBuTe e 21 neH. O npakTU4HA IJieHa
Touka, EL| Moxe Jja ce nofe/iv Ha JiBe pa3/IM4HU
($a3y MMeHyBaHU BO 3aBUCHOCT Of] JOMUHAHTHa-
Ta CTPYKTypa NPUCYyTHA Ha jajHULUTE BO TEKOT
Ha cekoja ¢pasza og, nukJ/IycoT. OBUe JiBe pasniHU
dasu Ha ELl ce gpoaukyaurcka v aymeurcka dpasa.
®osukynuHckaTa $asa ce KapakTepusHupa CO
pacm u pas3sojom Ha GoAUKYAU HA jajHULIUTE, J10-
Jleka JlyTeMHcKaTa $asa co gpopmuparee u pacm
Ha ycoa1mo meso — corpus luteum (CL).

®onukynuHckara ¢pasa (PP) ce coctou of mpo-
ecTpyc U ectpyc. [I[poecTpycoT ce kapakTepu3u-
pa co moyeTeH pacT Ha QOJIUKYAUTE U Tpae 3-4
JleHa, lofieka ¢pas3aTa Ha eCTPYyC Koja yIITe ce Ha-
pekyBa ¢asza WM Mepuo/, Ha CEKCyasHa pelern-
THUBHOCT caMo 12-18 4aca (kaj BUCOKO MJiey-
HUTEe KpaBd W A0 7 4aca). [JTaBHUOT XOpPMOH
Koj ja perynupa @O e posMKyN0-CTUMYAUpPAY-
ku xopMoH (FSH). Toj npein3BuKyBa 3roJieMy-
Bakb€ T.e pacT Ha POJIMKYJIUTE, 3T0JIEMyBakbe Ha
ceKkpelyjaTa Ha eCTPOreHUTE XOPMOHHU O/ rpa-
HYJIO3HWTE KJIETKHU Ha jajHULUTE a NpeKy oBa
Y 3roJieMyBake Ha BAaCKyJIapHOCTA Ha »KeHCKH-
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OT peNnpoAyKTHUBEH TPaAKT. [lo 3aBpIIeTOKOT Ha
poecTpycoT, Bo ¢pas3aTa Ha ecTPyC HUBOTO Ha
eCTpOoreHU XOPMOHHU I'0 ZJOCTUTHYBa CBOjOT Mak-
CUMYM JIOBEAYBajKU Z0 OP30 3rojieMyBakhe Ha
HUBOTO Ha JiyTeMHU3Upayku xopMmoH (LH) uau
T.H LH nmuk, co mTo ce npeausBuKyBa OBYyJIa-
[MjaTa Ha 3peJIMOT NpeJloByaTOpPeH GONUKYII,
redHepasiHo 30 4daca oz LH nukort wau 12 yaca
0/} 3aBpLIETOKOT Ha ecTpycoT. Bo ¢asaTa Ha ec-
TPYC, ’)KUBOTHOTO NIOKa»KyBa 3HALU Ha ECTPYC T.€
rOHeHe LITO BKJIy4YyBa MyKO3€eH UCLie/JOK O Ba-
TMHATa, HEMUP, YeCTO MOKDPEHE, pUKAbe, OTOK
Ha BysiBaTa. JKMBOTHOTO ce 06M/iyBa Jja 3aCKo-
KHyBa JIpyTY KUBOTHH, HO UCTO TaKa J03BOJIy-
Ba Jja 61/ie 3aCKOKaHa 0J1 PYTH *KUBOTHH.

[lo 3aBpILIETOKOT Ha €CTPYC, HAa MECTOTO Ha OBY-
JiupaHuoT (GOJIMKYJ MNO4YHyBa Ja ce ¢opMU-
pa CL co mTO »KHMBOTHOTO BJIETYBa BO JIYyTEHH-
ckata ¢asa. OBaa ¢asza e UCTO Taka MojesieHa
Ha metestrus u diestrus. BpemeTpaeweTo Ha
metestrus e 3-5 geHa, foaeka diestrus Moxe Jia
Tpae 70 14 nena. Bo nytenHckara ¢asza (norou-
HO BO IUECTPYCOT), IOMUHAHTEH XOPMOH € Ipo-
rectepoHoT (P4), koj ce uznauysa oz CL, Koj uma
CMOCOGHOCT /1A ja CrpeyH MojaBaTa Ha HOB eCTPYC.
Co apyru 360poBY, J0/ileKa KOHLIeHTpalUjaTa Ha
P4 e BHCOKa, >)KUBOTHUTE HE UCMOJIHYBaaT 3HALU
Ha ecTpyc. [lojaBaTa Ha HOB ecTpaJieH ITUKJIYC 3a-
BUCHU NIPBEHCTBEHO 0J cyA6uHaTa Ha CL ogHocC-
HO JJaJIN >KUBOTHOTO OCTaHaJIO TPaBU/IHO UJIH HeE.
JlOKOJIKY 3KMBOTHOTO OCTaHaJIO0 IPaBUAHO, TOTalll
CL ro nmpomo/KyBa CBOjOT KUBOTEH BEK U IPO-
JlOJDKyBa Co Jladerwe Ha P4 1o kpajoT Ha rpaBu-
autetoT. O Apyra cTpaHa nak, I0KOJIKY KUBOT-
HOTO He KOHIIUNHPaJIO (He 0CTaHa/IO IPaBU/HO),
Torail KOH KpajoT Ha AUECTPYCOT, EHJOMETPUY-
MOT Ha MaTKaTa Jlayl XOPMOH NPOCTarJIaHAVH O/
rpynata Fy, (PGF,,) koj fupekHo penyBa Ha CL
npe/M3UKyBajKh HETOBO pa3rpajyBabe (J1yTeo-
JIM3a) CO LITO Ce NPeAU3UBUKYBa HaMaJlyBatbe Ha
KOHIeTpanujaTta Ha P4 u :KMBOTHOTO NMOBTOPHO
BJIeTyBa Bo GOJIMKY/IMHCKA (a3a T.e ce jaByBa HOB
LIMKJIyC. UHTepecHO e [la ce HallOMeHe JleKa UaKo
BO JlyTenHCKaTa pasa jomunupa P4 og CL, posu-
KyJIUTe MPOJ0JKYBaaT Jia pacTaT U perpecvupaar
BO TEKOT Ha oBaa $a3a, HO THe He MPOoM3BelyBa-
aT BUCOKHU KOHI[EHTPALIUU Ha eCTPOTEHU XOPMO-
HU ZI0OBOJIHY 32 Ipe/IU3UKyBa€e Ha eCTPYC.

TokMy pacToT U perpecujata Ha GOJIUKYJIUTE BO
TeKoT Ha uesnoT Ell maBa apyra kapakTepuc-
THKa Ha Ell kaj roBesaTa, a Toa e IITO HUBHUOT
pacT ce oJiBMBa BO BUJ, Ha 6paHOBU. MeHO, o
OByJIallKjaTa, HOBA rpymna Maau (GpoJMKy/Iu 3a-

MO4YHYBa CMHXPOHU3WPaAH Pa3BOj Ha jajHULIUTE,
3all0YHYBajKX ro OHA LUTO ce HapeKyBa nps ¢o-
AUKYAUHCKU 6paH. Of1, oBaa rpymna QoJIuKyIy, ce
U36upa eJleH T.H IOMUHAHTeH QOJIUKYJ OKOJTy 3
Jlo 5 fleHa MoJio1Ha U TOj Ke MPOI0JIXKHU J]a PacTe,
JloZieka ocTaHaTUTe GOJIUKYIU Off IPBUOT POJH-
KYJIMHCKM OpaH Ke mpeTpnaT perpecuja. [lopa-
u npucyctBoTo Ha CL M BUCOKHTE KOHIIEHTpa-
1uja Ha P4, oBOj MpB JJOMUHAHTEH QOIUKY/ He
npeaysBukyBa LH nuk U TOKMy 3aToa He OBYJ/IU-
pa Tyky perpecupa. [lo perpecujata Ha NpBHUOT
JIOMUHAHTEHT (OJIMKYJ, 3all0YHyBa HOB (oJin-
KYJIMHCKU 6paH (BTOp 6paH) Hekajie BO Cpe/iu-
HaTa Ha [JUKJIyCOT IIPHU 1LITO Ce 0f0Mpa HOB JOMH-
HaHTeHT ¢osuKy/a1. OBOj GONMKYN Ke MPOAOJIKU
Jla pacTe U JOKOJIKY HETOBUOT PacCT MPOAOJDKU
Y Ce MOKJIOMNH CO JIyTeoJn3aTa ke npe3Buka LH
MUK CO NMOCJIej0BaTeJIHa HeroBa oBysanuja. Tpe-
6a /la HallOMeHeMe JleKa HEeKOU KpaBU BO TEKOT
Ha Ell umaat 2 nozeka Hekou 3 POJIMKYJIMHCKU
6paHa. [Ipu Ell co 3 ¢ponukynuHcku 6paHa, BTO-
pPHUOT AOMHUHaHTeH (OJIMKY/J He OByJMpa TyKa
perpecupa U ce jaByBa HOB QOJIMKYJIUHCKH OpaH
(TpeT foMUHAHTEH GOJUKYJI) KOj TO MPOAOJIKY-
Ba CBOjOT pacT €O Mocjae/0BaTeJHa OBy/IaLHja.

OTkpuTHeTO Aeka GOJUKYJIUTE pacTaT BO BUJ Ha
O6paHOBH 0BeJe A0 MoAudUKalFja HA ofpe/e-
HU MPOTOKOJIUTE KOU Ce KOPUCTAT 32 KOHTPOJIA
Ha Ell u oBynanujata. Bo cute oBue nIpoTOKOJIN
KJIydeH MOMEHT NpeTCTaByBa CUHXPOHHU3ALUja
Ha MOYEeTOKOT Ha POJIMKYTUHCKHUOT OpaH.

2. YnoTtpe6a Ha XOPMOHM 33 KOHTPOJ1a Ha
€CTPaJIHNOT LUKAYC

MeTozuTe BO KOU XOPMOHUTE ce yoTpebyBaaT
3a KoHTpoJia Ha Ell u oBysanujaTa ce Hapeky-
BaaT CUHXPOHU3AYUCKU npomoko.u. ['eHepasHo,
BO 3aBHUCHOCT KOM XOPMOHHM ce ynoTpebyBa-
aT, OBMe NPOTOKOJIM MOXaAT Jia ce NofesaT Bo 2
IPYIU U TOa: a) NPOTOKOJIM KOU KOPUCTAT MPO-
reCTepOHCKM IpenapaTH U KOMW ja peryaupa-
ar T.e oApkyBaaT ¢yHkuujata Ha CL, a mpeky
Toa U Jia ro ,koHTposiupaat” Ell; u 6) npoToko-
JIX KOM KOPUCTAT NpOoCTarJIaHAWHCKHU Npenapa-
Tu (PGF,,) 3a npekuHyBame Ha QyHKIHjaTa HA
CL. Co fipyru 360pOoBY, OBHE IPyIH HA MPOTOKO-
JIM ce 6a3vpaaT Ha peryjvpame Ha QyHKIMjaTa
Ha CL co uen fa ce cunxponusupa ELl. Bo noHo-
BO BpeMe, BOBeJleHa e U 3 rpyna CUHXpOHM3a-
LU CKU IPOTOKOJIM KOU OCBEH PETyIMpPamkeTO Ha
¢dyuknujata Ha CL ce dpokycupaaT HaA CUHXPO-
HU3Upawke Ha QOJIMKYJUHCKUOT OpaH co LieJ
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Jla ce MoA06py Npenu3HOCTa U MJIOAHOCTAa NPU
cUHXpoHU3alHuja. OBaa rpyna Ha IpOTOKOJIH KO-
puctu GnRH (roHagotrponeH — pUJIU3UHT XOP-
MOH) Bo KOoM6UHaIja co PGFy,.

2.1. CUHXPOHMN3ALNCKM NPOTOKOIN KO
KOPMCTAT NpOrecTepoOHCKM NpenapaTtu

Kako 1ITo ¥ mpeTXo/JHO HalOMeHaBMe OBHe Mpo-
TOKOJIM KOPUCTAT MPOTeCTEPOHCKH IpenapaTu
(mporectareHu) Kou ja peryaupaar T.e OAp>KyBa-
at ¢yHknujata Ha CL, a mpeky Toa u Aa ro , KoH-
Tposinpaat” ELI. [[pyHLUNOT ce J0/IKU Ha yJiora-
Ta Ha NporecTareHUTe T.H BarMHaJIHU UMILJIAaHTHU
KOM BMETHATH BO BarmHaTra MMaaT CIOCOGHOCT
Ja ja ofpaT KOHLeHTpalyjaTta Ha P4 noBoJsiHO
BUCOKO Ce /lo/leKa He HacTaHe CIOHTaHa JyTeo-
sin3a Ha CL, a co Toa Jia cripeyar rnojaBa Ha HOB 11U~
KJ1yC. Bo IOYETOKOT, UMIIJIAHTUTE Ce BMETHYBAJIE
BO BarvHaTa IMOJ0JII BDEMEHCKU NEPUOJ, OJHOC-
HO 14-16 peHa, mepuoJi NOAOJT OJ HOPMAaJIHU-
OT »KMBOTeH BeK Ha CL. Cenak, mako Npy BaKBUOT
MeTO/l Ha CHHXPOHM3all1ja, CTeNeHOT Ha CUHXPO-
HU3UPaHU KpaBU OWJI peslaTUBHO BHUCOK, dep-
THUJIHOCTA OJIHOCHO KOHIIeNI[{jaTa Mo OJICTPaHy-
BakeTO HA UMILJIAHTOT OWJIA PeJIATHUBHO HHUCKA.
HuckaTta koHUennyja ce gosnkesa npej ce nopa-
1 TIOPEMEeTEHUOT pacT Ha ¢osukyaute. Ume-
HO, BaKBOTO CII€HAapHO MpeIu3BHUKyBa (HOpPMHU-
pambe Ha roJjieM JJOMUHAHTeH QOJIMKY/ HapeyeH
nep3ucTeHTeH QOJIMKYJ KOj UMa CIOCOOGHOCT Aa
OBYJIMpA MO0 O/ICTPaHyBakhe Ha UMILIAHTOT. OBy-
JIMpaHaTa jajue KJeTKa O Mep3UCTEHTEHTHUOT
dbosMKyn e co HaMasieHa GepTUJIHA CITOCOGHOCT
Nopajii MOPeMeTEHUOT POJUKYJIUHCKU PACT.

Co ues1 u3berHyBame Ha M0jaBaTa Ha MEeP3UCTEH-
TeH GOJIHKYJI, IeHeC HallpaBeHa e MoAruHKalMja
Ha TrOpecrlioMeHaTHOT MPOTOKOJI MPEeKy CKpaTy-
Bakbe Ha BPEMETO Ha M3JI0XKEHOCT Ha >KUBOTHOTO
Ha IporectareHy 1 toa oji 14 Ha 7 neHa BO KOM-
6uHauuja co PGF,, Ila Taka MoaudUUHpPaHUOT
MIPOTOKOJI 32 CUXPOHM3aIlMja Ha eCTPYCOT CO yIIo-
Tpeba Ha IporectareHy e HapedeH 7 JHegeH npo-
kos (Cnuka 1) ¥ ce COCTOM O/ BMETHYBale Ha
BaruHa/HUOT UMILTaHT (CIDR wim PRID) Bo Baru-
Hata Bo 6uJ10 Koj Aen of ELl (neH 0) u HeroBo [ze-
JlyBambe 7 JleHa. EleH ieH npejs o CTpaHyBambeTo
Ha UMILIAHTOT (JeH 6) ce amnnupa PGF,, co nien
npeJu3BUKyBamwe JyTeoar3a Ha CL, a cegmuor
JleH (ZleH 7) UMIJIaHTOT Ce OACTpaHyBa 0J Baru-
Hata. [Ipy BakBUOT MPOTOKOJ CTENEHOT Ha CHH-
XpOHH3alHja e peslaTUBHO BUCOK npu wto 70%-
80% on KpaBUTe Ke BJie3aT BO ecTpyc 2-4 neHa

M0 BaJielhe Ha UMILIAaHTOT. Cenak, U Npu BaKBU-
OT Ha4YMH Ha CHHXPOHM3al¥ja MOCTOM MOBTOPHA
MOXKHOCT OJi, T10jaBa Ha Mep3UCTeHTeH QOJIUKYJI.
[lopasiv oBa HampaBeHa e yuITe ejHa Mo dUKa-
LI1ja Ha OBOj IPOTOKOJI CO JONOJHUTE/IHA allJIU-
kauuvja Ha GnRH Ha mo4yeTOKOT Ha MPOTOKOJIOT
(Cnuka 2). OBaa [OMOJTHUTEHA alIMKalMja Ha
GnRH ke npenusBuKa oBy/alyja/iyTeMHU3alyja
Ha JIOMUHAHTHOT QOJIMKYJ/I IPUCYTEH HA jajHULIU-
Te NPY BMeTHYBakbe Ha UMIJIAHTOT CO LITO Ke ce
0BO3MOXKH I10jaBa Ha HOB QOJIMKYJIUHCKH OpaH Co
KpaTOK IMepHo/] Ha JoMHHanHja (6 JeHa) croco-
6eH /1a OByJ/IMpa MO Ba/IeHeTO Ha UMILJIAHTOT.

( )

PGF,,

PRID/CIDR

paly 06 07

[leHoBM of ecTpaneH LMKyC

Cnunka 1. CMHXpPOHM3aLMja Ha eCTPYCOT CO
ynoTtpeda Ha nporecTaHu (7 AHeBEH NPOTOKO)

GnRH PGF,,

PRID/CIDR

paly; 06 a7

[leHoBM of ecTpaneH LMKyC

Cnuka 2. Moandurkaumja Ha 7 AHEBEHHUOT
NPOTOKOJ1 CO AOMNOJIHUTENHA anaMKaunja Ha GnRH

2.2. CUHXpPOHM3AUMCKM NPOTOKOJIM KOU
KOPWUCTAT NPOCTArIaHANHCKN
npenapatu (PGF2a)

OTkako Gelie oTKpueHo aeka PGF;, e XopMOH KOoj
HOpMaJiHo ro perpecupa CL, 6ea pa3aBueHu KoMep-
uujannu PGF,, npenapaTy 3a CMHXpOHM3alMja Ha
eCTpycoT cO LeJ Ja ce MoA06pU penpoAyKTHB-
HaTa epUKaCHOCT Kaj KpaBuTe. OBUE IPOTOKOJIN
ce MOKakaa KaKo MHOTY YCIHEIIHH, 0COGEHO Kaj
MJIEYHUTE KpaBU BO JIAKTALMja, & 0BOj XOPMOH
BO OBOj MOMEHT € BEPOjaTHO HAajKOPHUCTEHUOT pe-
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NPOAYKTUBEH XOPMOH. [IpOKOJIOT 3a CUHXPOHHU-
3aluja ce COCTOM Of] eJHOKpaTHaA allJIMKalyja Ha
PGF,, Bo 6uno koj nepuog of EL. Ilpu BakBUOT
Ha4yMH Ha CUHXOPHMU3alMja Ha eCTPYCOT MOroJieM
NPOLIEHT Ha KPaBH BJIETYBaaT BO €CTPYC BO MepHU-
oA oA 2-7 fieHa 1o anyinkanujaTta Ha PGFy,

4 )

PGF,,

2-7 geHa nojaBa Ha ecTpyc

o a7

[eHoBn o ecTpalieH UnKnyc

Cnuka 3. CMHXpOHM3aLMja Ha eCTpYCoT CO
ynoTtpeda Ha eAHOKpaTHa ansmkaumja Ha PGFy,

Mako geHec e HajKOPUCTEH METOJ, 3a CUHXPO-
HM3allkja Ha eCTPyCcOT Kaj KpaBUTe, IpU Herosa
VMMILJIeMeHTallMja MOCTojaT HEKOJIKY HeaoCTa-
TouH. [[pBUOT HEJOCTATOK € JJOKOJIKY Ce TpUMe-
HU BO paHa ¢asa ox Ell (MeTecTpyc U paH Au-
eCTpyC) OJHOCHO MpeJ 7-0T JieH Of, LJUKJIYCOT
(meH 0 = ecTpyc) HeMa Jia MpeAU3BUKA JyTe-
onusa Ha CL. [[pyyrHaTa 3a BakBUOT cjab oji-
roBOp Ha CMHXpOHMU3alMja e Bo Toa wro CL no
7-oT neH o EIl T.e Bo meTecTpyc U paH Juec-
Tpyc He e oceT/inBO Ha PGF,,. OBOj HejocTaTok
MOXKe Jila ce HaJ[]MUHE CO JIOTOJIHWTEJHA alJu-
kauuja Ha PGF,, ¥ Toa BO pas/inueH WHTepBaJl.
Kaj jynunure Toj uHTepBas M3HecyBa 10 — 11
JleHa nmoMery ABeTe amnkauuu Ha PGF,,, gone-
Ka Kaj KpaBuTe usHecyBa 13-14 nena. I[Ipu Bak-
BaTa JBOKpaTHa anyukanuja Ha PGF,,, BTOpaTa
JIONOJIHUTEJIHA allJIMKalkja Ke ce COBNaZHe BO
¢daszarta Ha fuectpyc kora CL e moTmnoJsiHO oceT-
suBo Ha PGF,, co mITO Ke ce nmpeu3BUKa HEro-
Ba JiyTeosnM3a. Mopa /Jia ce HanoMeHe JieKa BO
HajHOBO BpeMe 0BOj MHTepBaJ Ha JABOKpaTHa
ansinkanyja Ha PGF,, e ckpaTeH Ha 24 yaca u
JleKka BaKBUOT MPOTOKOJI MOXe Jla Ce MPUMEHU
¥ Kaj KpaBH KOU ce BO paH auectpyc (5-0T uau
6 -0T JieH o1 UUJIKYcOT). [Ipy BAKBUOT HaYMUH Ha
CUHXpOHM3all¥ja Ha ecTpPycoT (24 yacoBeH UH-
TepBaJ noMmery ABe amiMkanuy Ha PGF,,) mpo-
LIeHTOT Ha KOMILJIETHA JIyTe0J1M3a U Kaj jyHULU-
Te U Kaj KpaBUTe U3HeCcyBa NPUOINKHO 99%.

BTopHoT HeZoCTAaTOK MPU CHUHXPOHMU3AlMja Ha
EIl co PGF;, e Toa ITO 0BOj NPOTOKOJI HE MOXeE
Jla ce ynoTpebyBa Kaj alluKJIMYHU KPaBU U jyHU-
1y Co Apyry 360pOBH, KPaBUTE U jYHULUTE KOU

He noceayBaatT CL Ha jajHUIIATE BO MOMEHTOT Ha
amsinkauuja Ha PGF,, HeMa 1a uMaaT CHUHXpOHU-
3WpaH eCTPYC HUTY MaK Ke ce BOBEAT BO eCTPYC.
OBOj HeOCTATOK A0 OJipe/leH CTENeH MOXKe Jla
ce HaJJMMHE CO JOIOJIHUTEe/HA allJIMKaluvja Ha
GnRH 7 pena npen PGF,, wiu co nBokpaTHa
amimkauvja Ha GnRH Ha 7 gHeBeH WHTepBan
npepn amivkanuyjata Ha PGF,, (GhRH—7nena—
GnRH—7 pena—PGF,,). U Bo aBaTa ciyyaw,
amukauuvjata Ha GnRH ke nmpenusBuka oByJia-
I[Mja//yTeMHU3aluja Ha JOMUHATHUOT oJU-
Ky (posukys co rosiemMruHa Haz, 10 MM) co 1ITO
Ke ce dopmMupa iyTeasHa CTPYKTypa Ha jajHUKOT
(CL) ocetniuBa Ha PGF,, 7 neHa nojioiHa co IITO
Ke ce NpeaW3BHKA HEroBa JIyTeoJIM3a U I0jaBa
Ha eCcTpyC Kaj KpaBUTe 2-7 JeHa NOoJ0LHa.

TpeTHoT npobsieM MPU OBOj METOJ, HA CHHXPO-
HM3all¥ja e Toa IITO KpaBUTe KOW pearupaar Ha
arviikauujata Ha PGF,, ce BoBeiyBaaT BO eCcTpyc
BO MHOTY NIPOMEHJIMBO BpeMe IO allJIMKalujaTa.
[TokaxkaHo e Jieka BapujabUIHOCTa BO BpEMETO Ha
[10jaBaTa Ha eCTPYC Kaj KpaBUTe M0 al/IMKalyjaTa
Ha PGF,, He ce 0/:kM Ha pa3/IMKKUTE BO BDEMETO
Jlo JlyTeasIHa perpecyja TyKy opajy pasJau4HoC-
Ta Ha pa3BojoOT HAa POJIMKYJIUHCKHUOT 6paH BO MO-
MEeHTOT Ha amsiukanuyja Ha PGFy,. Co apyru 360-
pPOBHY, [I0KOJIKY BO MOMEHTOT Ha allJIMKalyja Ha
PGF;,, dosukysioT e Bo dpasza Ha ;oMUHALIN], Bpe-
METO Ha 10jaBa Ha ecTpyc Ke 6U/le MOKPaTKo (2-3
JleHa M0 anJiMKanujaTta) Bo crope/iba co KpaBUTe
KO BO MOMEHTOT Ha allJIMKallkja HeMaaT JIOMU-
HaHTeH QpoynKyJ. Kaj oBue kpaBU NOTPeGHO € Jj0-
MOJIHUTEJIHO BpeMe Jia ce GopMHUpa JJOMUHAHTEH
dosMKys1 a co Toa U MOJIO/IT BPEMEHCKH NEPUO/]
3a J1a BoBeaT Bo ectpyc (5-7 aeHa). Tokmy mopa-
[l OBHe BapHjabUJ/IHOCTH Ha I10jaBaTa Ha ecTpyc
Kaj KpaBUTe IpU eJHOKpaTHa aljMKaldja Ha
PGF,, noTpe6HO e n36ernyBarme Ha GUKCHO Oce-
MeHyBame Ha KpaBUTe 72 4aca IO aIJIMKaluja-
Ta. BakBUOT HaYMH Ha OCEMHYBake Kaj M/AEYHU-
me Kpasu ApacTUYHO ja HaMasyBa GepTUIHOCTA.
Cenak Tpeba Jia ce cloMeHe JieKa KOHIeMujaTa
npu GUKCHO OCeMeHyBakbe Ha 72 yaca 1o TpeTMa-
HOT co PGF,, kaj jyHuyu ¥Ma MHOTrY 1oroJieM yc-
nex (50% creneH Ha KoHLeNUuja).

2.3. CUHXPOHM3ALMCKM MPOTOKOJIN CO
KomMmbuHaumja Ha GnRH 1 PGF,,

HekosiKky HeJJaMHELIHU CTYJUU MOKaxkaje JeKa
ynotpe6ara Ha GnRH npen PGF,, Mmoxxe aa ja 3ro-
JIEMU CHUHXpPOHH3allMjaTa Ha JiyTeaJHaTa perpe-
CHja U BpeMETO [0 [l0jaBaTa Ha eCTPYyCOT. ATJIU-
kanujata Ha GnRH ke npeguszBuka LH nuk u
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nocjeioBaTe/JiHa OByJallija Ha JOMHUHATHUOT
bosMKysn co mocnefoBaTesHO dopMUpame Ha
CL (T.H akyecopHo CL) 6e3 pa3/iMka Janu Ha jaj-
HUKOT uMa npucyTHo CL (o TEKOBHUOT ecTpyc)
WJIM He, BO MOMEHTOT Ha HeroBaTa alJiMKaluja.
Ansukanyja Ha PGF,, Ke mpeau3BHUKa JyTEO/H-
3a T.e perepecuja Ha CUTe JiyTeaJHU CTPYKTY-
PU Ha jajHUKOT CO LUTO KpaBUTe Ce BOBeAyBaaT
BO ecTpyc 2-7 peHa nokacHo. Ha oBoj HauyuH e
dbopMuUpaH IPOTOKOJI KOj Ce COCTOU Of aIlJIhKa-
uja Ha GnRH Bo 6us0 koj aen ox Ell u 7 neHa
nokacHo amikayuja Ha PGF,, nau T.H GP npo-
TokoJl. UMajku Bo mpejiBU/| JleKa alJIMKaluja-
Ta Ha GnRH ke nmpeau3uBHKa OByJsalyja Ha J10-
MHHATHUOT (POJIMKYJ IPUCYTEH HA jajHUKOT CO
IITO [OCJIe HeroBaTa OBYJlalikja 3alloYHyBa HOB
boNMKYIMHCKU OpaH, a anidkKanujata Ha PGFy,
Ke mpeJy3UKa JIYTE0J13a, CO LeJ Aa Ce Mpelu-
3Mpa BpeMeTo Ha OByJIallkja T.e Jla ce CKpaTH Ba-
pujabuanoT nepuoy on PGF,, 10 mojaBarta Ha ec-
TPYyC, BOBEJIEHa € JIONOJHUTEJHA allJIMKalljja Ha
GnRH 56 yaca no ansiukanujata Ha PGF;, koja ja
OCHTYpyBa OByJalidjaTa HAa HOBO GOPMHUPAHUOT
¢dosnukyn. Ha oBoj HauMH, ce BpUIM CUHXPOHH3a-
[[Mja Ha OByJIallKjaTa MpPHU IITO OBOj MIPOTOKOJI Ce
HapekyBa Ovsynch (synchronization of ovulation,
Cnuka 4). bugejku npu 0Boj MPOTOKOJ Ce BPIIU
CUHXPOHU3AYUja Ha 08y/1ayuja a He Ha ecmpycom,
3a HeroBa IpMMeHa He e oTpe6Ha AeTeKIyja Ha
eCTPYC T.e KpaBUTE ce 0CeEMeHyBaaT PUKCHO.

HMako neHec e focTa NpUMeHYBaH MPOTOKOJ BO
npakcaTta, [oCcTojaT O/pe/leHu HEroBU MpesHO-
CTH U HejocTaToLd. HajroseMeHa npeJHOCT Ha
Ovsynch npoToKoJIOT e Toa LLITO IPU Herosa Mpu-
MeHa He e IoTpe6Ha ieTeKIMja Ha ecTpycoT. Kpa-
BHTe Ce OceMeHyBaaT 6e3 pasJivKa a1 UCIO0JIHY-
BaaT 3HALM Ha ecTpyc Ui He. Broparta npeHocT
€ BO TOA IITO MOXe /1a Ce KOPUCTH Kaj alUKJINYHU
KpaBH U KpaBH CO OJipe/ileHU NaToJIOIKH COCTOj-
64 Ha jajHULUTe (LMCTUYHH jajHULM) U UCTHUTE

Jia 6upat ocemeHeTHd. O Apyra cTpaHa, KakKo Iva-
BeH HEeroB HeJ0CTaTOK Ce CMeTa lLieHaTa Ha Ko-
mTame (ynorpeba Ha 3 amivkaiuja + oceMeHy-
Bakbe, TPOLIOKOT Ha BETEPHHAPOT MpHU Joararmbe
Ha dapmaTta, [OMOJHUATEIHA MaHUIyJAALMja HA
KpaBUTe). lako BO NOYETOKOT Cce IpUMeHyBaJl BO
6uso koj fen o Ell, nokakaHo e Jieka Kaj 1noro-
JleM MPOLEHT 0J KpaBUTe BaKBaTa IpUMeHa pe-
3y/ITUpaj/la CO HEeCHHXPOHU3WpaHa OBYyJalyja.
[IpyyrHa 3a BakBaTa HECUHXPOHHU3UPaHa OBY-
Jlalijja 6usa BO HEBO3MOXKHOCTA IIpBaTa alju-
kauuja Ha GnRH pa npenuysuBka oByslanuja Ha
$OJIMKYJIOT NPUCUYTEH HA jajHUKOT. MeHO mpu
3aM0YHyBake Ha MPOTOKOJIOT BO GUJIO KOj epu-
op ox ELl, camo kaj 60% of KpaBUTe MOCTUTHATA
e OByJ1alMja Ha QOJIMKYJIOT IPU IIpBaTa aljIuKa-
nuja Ha GnRH. Kora nmpoTokoJioT 61/ 3a04HaT
nomery 5-oT ¥ 9-ot geH of Ell, amsMkanuja Ha
GnRH npeausuBukasia oBysanyja Ha GOJUKYJIOT
Kaj 90% op kpaBuTe. TOKMy Iopazy 0BOj HaoZ,
3aKJ/Iy4eHO e JleKa HajolTUMaJleH Nepuoz, 3a Mo-
yeToK Ha Ovsynch npoToKoJ/IOT e TOKMY OBOj Ile-
puoz 61/iejKU Ha jajHUKOT BO OBOj IEPUOJ, IPUCY-
TeH e IOMUHaHTeH $ostuKys1. Co 1es1 KpaBUTe J1a
ce BOBeZaT BO HAjONITUMAJ/IHAOT IIepUOZ, 3a ITo4e-
Tok Ha Ovsynch npoTtokosioT (momery 5-ot u 9-0T
nieH ox ELl) BoBefieHU ce T.H mpeJICUXpOHU3AIU-
cku npotokosiu (PG-3-G, G-7-G, PG-14-PG) xou He
ce /ieJ1 071 0BOj TPY/L U HEMa /ia 6U/1aT pasIyielaHH,
HO celnak Tpe6a Jja 6uJaT ClIOMeHaTH KaKo YUTa-
TesIuTe O6U J06KJIe ToroJieMa C/IMKa 3a IpUMeHa-
Ta Ha 0BOj IPOTOKOJI.

Bupejku npBata amnukanuja Ha GnRH unpgy-
[Upa OBYJAllMjaTa HA HAjrOJIEMHOT (POJTUKYJ
(moMuHaHTeH QOJMKY/I) MPUCYyTEH Ha jajHU-
nuTe jgoara ao ¢opmupame Ha HOoBO CL wim
KaKo MpeTX0JHO HanmoMeHaBMe akiecopHo CL.
[loka>kaHO e JeKa eJHOKpaTHATa alJiMKaluja
Ha PGF,, He e Bo cocToj6a Jja MHAyLUpPA KOM-
MJIeTHA JIyTeosn3a Kaj 25% o/ KpaBUTE CO IITO

Vs

GnRH PGF,, GnRH
DOUKCHO 0CceEMEHYBaHe
[0 a7 a9
Buno Koju oeH oa ecTpaneH UUKyC

Cnuka 4. CUHXpOHM3aLMja Ha ecTpycoT co ynoTpeda Ha Ovsynch npoTokon
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0BOj HaOJ ce cMeTa KaKo BTOpP HeJOCTaTOK Ha
Ovsynch npoTokosioT. HekonsieTHaTa JyTeo4-
3a He /103B0JIyBa OBYyJalMja HA GOSUKYJIOT IpHU
BTOpaTa amaukanuja Ha GnRH co wto nmoBTOp-
HO HAaCTaHyBa aCMHXPOHM3alHja CO APACTUYHO
HaMaJsieHa pepTuHOCT. OACTpaHyBame Ha 0BOj
HeZI0OCTAaTOK Ce MOCTUTHYBa CO JOMOJIHUTEJNHA
amsinkanuja Ha PGF,, 24 yaca no npBaTa amnJiu-
kayuja (7-oT ¥ 8-0T) Ipu LITO Ce NpeU3BUKYBa
KOMILJIETHA JIyTeoJsir3a Kaj 99% oJ1 KpaBUTE a Co
TOAa U CHUHXPOHH3UpaHa OByJ1alHja.

3. BpeMe Ha oceMyBam€e npu
CUHXPOHM3ALMCKNTE NPOTOKOIN

Ha kpaj 64 cakase Ha UCTakHeMe JieKa BpeMe-
TO Kora Tpeba /ia ce U3BPIIM BELITAaYKO OCEMeE-
HyBamwe (B.0) Bo ogHOC Ha MOYETOKOT Ha ec-
TPYCOT U BPEMETO Ha OByJaliyja NMpe/cTaByBa
KJydeH QaKTOp KOj MOXe Ja BJidjae Bp3 CTe-
NeHOT Ha KoHuemnnuja. [lopano, B.0 6e3 pas-
JIMKa Ha UMIIJIEMEHTHPAHUTe NPOKOJIU (eHO-
KpaTHa amiukanuja Ha PGF,, mwau ynorpeba
Ha MporectareHy) ce Bpllelle MO0 TIPUHIUIIOT
AM/PM npaBusio. Co apyru 360poBH, KpaBU-
Te KOU OuJie AeTeKTUPaHU BO eCTPyC HAyTpO
ce oceMeHyBaJle MOIMJaJHe UCTUOT JieH, AoJe-
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STRUCNI RAD

Upotreba hormona za kontrolu
estrusnog ciklusa kod mlecnih krava

Autori: Branko Atanasov', Toni Dovenski'

1. Uvod

EDAN od glavnih ciljeva veterinara i farme-

ra je da odrze krave gravidnim, ¢ime se po-

stizu efikasne i profitabilne reproduktivne
performanse stada. Da bi se ovaj cilj postigao,
neophodno je rutinsko i tacno otkrivanje estru-
sa krava sa optimalnim vremenom za njihovo
osemenjavanje. Stoga je kljutno razumeti sva-
ku komponentu estralnog ciklusa krava. Njegovo
nepoznavanje je glavni faktor koji uzrokuje i do-
prinosi niskoj plodnosti i loSim reproduktivnim
i produktivnim performansama, a samim tim i
ekonomskoj neprofitabilnosti za farmere.

Estralni ciklus krava

Nakon puberteta, krave ulaze u period ,repro-
duktivne ciklicnosti“ koji se nastavlja tokom ve-
¢eg dela njihovog produktivnog zZivota. Ovi ciklu-
si aktivnosti jajnika nazivaju se ,estralni ciklusi“
(EC) i sastoje se od niza dogadaja koji pocinju
estrusom, a zavrSavaju se narednim estrusom.
U stvari, EC se moZe definisati kao niz ritmickih
promena koje se desavaju u reproduktivnom si-
stemu Zenke od jedne estralne faze do druge (od
estrusa do estrusa). Normalno prosecno trajanje

! Fakultet veterinarske medicine — Skoplje, Univerzitet
,Sveti Kiril i Metodije” — Skoplje Republika Severna Ma-
kedonija

* Konakt: atabra@yahoo.com

Kratak sadrZaj: Jedan od glavnih ciljeva veterinara i farmera jeste da odrZe krave gravidnim, Cime se postizu

hormona u kontroli estralnog ciklusa mlecnih krava u takozvanim protokolima sinhronizacije. Opisane su
tri grupe protokola koje koriste razliite hormonske preparate, same ili u kombinaciji. Protokoli koji koriste
preparate progesterona i koji regulidu, tj. odrZavaju, funkciju Zutog tela (ZT), protokoli koji koriste preparate
prostaglandina (PGF,,) za prekid funkcije ZT, kao i protokoli koji koriste gonadotropin-oslobadaju¢i hormon
(GnRH) u kombinaciji sa PGF,,, koji se, pored regulacije funkcije ZT, fokusiraju na sinhronizaciju folikularnog
talasa kako bi se poboljsala preciznost i plodnost tokom sinhronizacije.

Kljuc€ne reci: krave, Ovsynch, PGF,,, progestogeni, sinhronizacija

EC kod krava je 21 dan. Sa prakti¢ne tacke gledi-
Sta, EC se moZe podeliti u dve razlicite faze na-
zvane prema dominantnoj strukturi prisutnoj na
jajnicima tokom svake faze ciklusa. Ove dve ra-
zlicite faze EC se nazivaju folikulinska i lutealna.
Folikulinska faza se karakteriSe rastom i razvo-
jem folikula jajnika, dok se lutealna faza karakte-
ri$e formiranjem i rastom Zutog tela (ZT).

Folikulinska faza (FF) se sastoji od proestrusa i
estrusa. Proestrus karakteriSe pocetni rast foli-
kula i on traje 3-4 dana, dok faza estrusa, takode
nazvana faza ili period seksualne receptivnosti,
traje samo 12-18 sati (kod visokoproduktovnih
krava do 7 sati). Glavni hormon koji regulise FF
je folikulo-stimuliraju¢i hormon (FSH). On iza-
ziva povecanje, odnosno rast folikula, poveca-
nje lucenja estrogenih hormona iz granuloznih
Celija jajnika i posledi¢no povecanje vaskular-
nosti Zenskog reproduktivnog trakta. Nakon za-
vrSetka proestrusa, u fazi estrusa, nivo estroge-
nih hormona dostiZe svoj maksimum Sto dovodi
do brzog povecanja nivoa luteinizuju¢eg hormo-
na (LH) ili takozvanog LH vrha, koji izaziva ovu-
laciju zrelog preovulatornog folikula, uglavnom
30 sati od LH vrha ili 12 sati od kraja estrusa.
Tokom faze estrusa, Zivotinja pokazuje znake
estrusa, tj. vodenja Sto ukljucuje sluzavi iscedak
iz vagine, nemir, ¢esto mokrenje, Skrgutanje zu-
bima i oticanje vulve. Zivotinja skace na druge,
ali takode dozvoljava da druge Zivotinje skacu
na nju.
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Nakon zavrSetka estrusa, na mestu ovuliranog
folikula poéinje da se formira ZT, $to znadi da Zi-
votinja ulazi u lutealnu fazu. Ova faza se deli na
metestrus i diestrus. Trajanje metestrusa je 3-5
dana, dok diestrus moze trajati i do 14 dana. U
lutealnoj fazi (tacnije u diestrusu), dominantni
hormon je progesteron (P4), koji se izlucije od
strane ZT i koji ima sposobnost da spreéi poja-
vu novog estrusa. Drugim re¢ima, dok je koncen-
tracija P4 visoka, zivotinje ne ispoljavaju znake
estrusa. Pojava novog estralnog ciklusa prven-
stveno zavisi od sudbine ZT, tj. da li je Zivotinja
ostala gravidna ili ne. Ako Zivotinja ostane gra-
vidna, onda ZT produzava svoj Zivotni vek i na-
stavlja da luci P4 do kraja trudnoce. Sa druge
strane, ako Zivotinja nije nije ostala gravidna,
onda pred kraj diestrusa, endometrijum materi-
ce lu¢i hormon prostaglandin F2a grupe (PGF,,)
koji deluje direktno na ZT, uzrokujuéi njegovu
razgradnju (luteolizu), Sto uzrokuje smanjenje
koncentracije P4 i Zivotinja ponovo ulazi u fo-
likulinsku fazu pa nastaje novi ciklus. Zanimlji-
vo je istadi, da iako P4 dominira u lutealnoj fazi,
folikuli nastavljaju da rastu i regresiraju tokom
ove faze, ali ne proizvode visoke koncentracije
estrogena dovoljne da indukuju estrus.

Upravo rast i regresija folikula kroz EC, daju mu
jo$ jednu karakteristiku kod goveda, a to je da se
njihov rast odvija u talasima. Naime, nakon ovu-
lacije, nova grupa malih folikula pocinje sinhro-
nizovani razvoj u jajnicima, zapocinjuci ono Sto
se naziva prvi folikularni talas. 1z ove grupe foli-
kula, jedan takozvani dominantni folikul se ,,oda-
bira“ oko 3 do 5 dana kasnije i on ¢e nastaviti da
raste, dok preostali folikuli iz prvog folikularnog
talasa podlezu regresiji. Zbog prisustva ZT i vi-
sokih koncentracija P4, ovaj prvi dominantni fo-
likul ne izaziva vrhunac LH i stoga ne ovulira ve¢
regresira. Nakon regresije prvog dominantnog
folikula, novi folikularni talas (drugi talas) poci-
nje negde na sredini ciklusa, tokom kojeg se oda-
bira novi dominantni folikul. Ovaj folikul ¢e na-
staviti da raste i ukoliko se njegov rast nastavi i
podudari sa luteolizom, izazvac¢e vrhunac LH sa
naknadnom ovulacijom. Treba napomenuti da
neke krave imaju 2 folikulinska talasa tokom EC,
dok neke imaju 3. Kod EC sa 3 folikulinska tala-
sa, drugi dominantni folikul ne ovulira, ve¢ re-
gresira i pojavljuje se novi folikulinski talas (tre-
¢i dominantni folikul), koji nastavlja svoj rast sa
naknadnom ovulacijom.

Otkrice da folikuli rastu u talasima dovelo je do
modifikacija odredenih protokola koji se koriste
za kontrolu EC i ovulacije. U svim ovim protoko-
lima, kljucna tacka je sinhronizacija pocetka foli-
kularnog talasa.

2. Upotreba hormona za kontrolu
estrusnog ciklusa

Metode u kojima se hormoni koriste za kontrolu
EC i ovulacije nazivaju se protokoli sinhroniza-
cije. Generalno, u zavisnosti od toga koji se hor-
moni koriste, ovi protokoli se mogu podeliti u 2
grupe: a) protokoli koji koriste preparate pro-
gesterona i koji reguliSu, tj. odrzavaju, funkciju
ZT i time ,kontroli$u“ EC i b) protokoli koji kori-
ste preparate prostaglandina (PGF,,) za prekid
funkcije ZT. Drugim red¢ima, ove grupe protoko-
la se zasnivaju na regulisanju funkcije ZT kako bi
se sinhronizovao EC. U skorije vreme, uvedena je
tre¢a grupa protokola sinhronizacije koja se, po-
red regulisanja funkcije ZT, fokusira na sinhro-
nizaciju folikularnog talasa kako bi se poboljsala
tac¢nostiplodnost sinhronizacije. Ova grupa pro-
tokola koristi GnRH (gonadotropin-oslobadajuci
hormon) u kombinaciji sa PGF,,.

2.1. Protokoli sinhronizacije upotrebom
preparata progesterona

Kao Sto je ve¢ navedeno, ovi protokoli koriste
preparate progesterona (progestagene) koji re-
gulidu, tj. odrzavaju funkciju zutog tela (ZT) i
time ,kontroliSu“ estralni ciklus. Princip se bazi-
ra na delovanju progestogena, takozvanih vagi-
nalnih implantata, koji, kada se umetnu u vaginu,
imaju sposobnost da odrzavaju koncentraci-
ju P4 dovoljno visokom dok ne dode do sponta-
ne luteolize i time sprece pojavu novog ciklusa.
U pocetku su implantati bili umetnuti u vaginu
na duzi vremenski period, tj. 14-16 dana, peri-
od duZi od normalnog Zivotnog veka ZT. Medu-
tim, iako je kod ove metode sinhronizacije ste-
pen sinhronizovanih krava bio relativno visok,
plodnost je nakon uklanjanja implantata, bila re-
lativno niska. Niska stopa zaceca je prvenstveno
bila posledica osStecenog rasta folikula. Naime,
ovaj scenario uzrokuje formiranje velikog domi-
nantnog folikula nazvanog perzistentni folikul
koji ima sposobnost ovulacije nakon uklanjanja
implantata. Ovulirana jajna celija iz perzistent-
nog folikula ima smanjenu oplodnu sposobnost
zbog oslabljenog rasta folikula.
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Da bi se izbegla pojava perzistentnog folikula, da-
nas je uvedena modifikacija opisanog protokola
skraéivanjem vremena izlaganja Zivotinje proge-
stogenima sa 14 na 7 dana u kombinaciji sa PGF,,.
Tako se modifikovani protokol za sinhronizaciju
estrusa upotrebom progestogena naziva protokol
od 7 dana (Slika 1) i sastoji se od umetanja vagi-
nalnog implantata (CIDR ili PRID) u vaginu (dan
0) i njegovog delovanja tokom 7 dana. Jedan dan
pre vadenja implantata (dan 6), primenjuje se
PGF,, kako bi se izazvala luteoliza, a sedmog dana
(dan 7) implantat se vadi iz vagine. Ovim proto-
kolom se postiZe relativno visok stepen sinhroni-
zacije, sa 70-80 odsto krava koje ulaze u estrus,
2-4 dana nakon vadenja implantata. Medutim,
¢ak i kod ove metode sinhronizacije postoji mo-
gucnost ponovne pojave perzistentnog folikula. [z
tog razloga, napravljena je joS jedna modifikacija
ovog protokola sa dodatnom primenom GnRH na
pocetku protokola (Slika 2). Ova dodatna prime-
na GnRH ¢e izazvati ovulaciju/luteinizaciju domi-
nantnog folikula prisutnog na jajnicima u vreme
umetanja implantata, Sto ¢e omoguciti pojavu no-
vog folikularnog talasa sa kratkim periodom do-
minacije (6 dana) sposobnog za ovulaciju nakon
uklanjanja implantata.

( )

PGF,,

PRID/CIDR

DO D6 D7

Dani estrusnog ciklusa

Slika 1. Sinhronizacija estrusa upotrebom
progestina (protokol od 7 dana)

4 N\
GnRH PGF,,
| PRID/CIDR
DO Dé D7
Dani estrusnog ciklusa

. J/

Slika 2. Modifikacija sedmodnevnog protokola sa
dodatnom primenom GnRH

2.2. Protokoli sinhronizacije koris¢enjem
preparata prostaglandina (PGF,,)

Nakon Sto je otkriveno da je PGF,, hormon koji
normalno regresira ZT, razvijeni su komercijalni
PGF,, preparati za sinhronizaciju estrusa kako
bi se poboljsale reproduktivne performanse kra-
va. Ovi protokoli su bili veoma uspes$ni, poseb-
no kod mlec¢nih krava u laktaciji i ovaj hormon
je trenutno verovatno najSire koriS¢eni hormon
u reprodukciji. Protokol sinhronizacije se sastoji
od jedne primene PGF,, u bilo kom trenutku to-
kom EC. Ovom metodom sinhronizacije estrusa,
veli procenat krava ulazi u estrus u roku od 2-7
dana nakon primene PGF,,.

( )

PGF,,

2-7 dana pojave estrusa

DO D7
Dani estrusnog ciklusa
. J

Slika 3. Sinhronizacija estrusa koris¢enjem jedne
aplikacije PGF,,

[ako je ovo danas najSire koriS¢ena metoda za
sinhronizaciju estrusa kod krava, postoji neko-
liko nedostataka u njenoj primeni. Prvi nedo-
statak je taj Sto ako se primeni u ranoj fazi EC
(metestrus i rani diestrus), tj. pre 7. dana ciklusa
(dan 0 = estrus), on nece izazvati luteolizu. Ra-
zlog za tako slab odgovor na sinhronizaciju je taj
$to ZT nije osetljivo na PGF,, do 7. dana EC, tj. u
metestrusu i ranom diestrusu. Ovaj nedostatak
se moZe prevazi¢i dodatnom primenom PGF,, u
razli¢itim intervalima. Kod junica je ovaj inter-
val 10-11 dana izmedu dve primene PGF,,, dok
je kod krava 13-14 dana. Sa takvom dvostrukom
primenom PGF,, druga dodatna primena ce se
poklopiti sa fazom diestrusa kada je ZT potpuno
osetljivo na PGF,,, Sto ¢e izazvati njegovu luteo-
lizu. Mora se napomenuti da je nedavno ovaj in-
terval od dve aplikacije PGF,, skra¢en na 24 sata
i da se ovaj protokol moZe primeniti i na krave
koje su u ranom diestrusu (5. ili 6. dan ciklusa).
Ovom metodom sinhronizacije estrusa (interval
od 24 sata izmedu dve aplikacije PGF,,) proce-
nat kompletne luteolize i kod junica i kod krava
je priblizno 99 odsto.
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Drugi nedostatak sinhronizacije EC sa PGF,, je
taj Sto se ovaj protokol ne moZze koristiti kod aci-
kli¢nih krava i junica. Drugim rec¢ima, krave i ju-
nice koje nemaju ZT u vreme primene PGF,, nece
imati sinhronizovani estrus niti ¢e estrus biti in-
dukovan. Ovaj nedostatak se donekle moze pre-
vazi¢i dodatnom primenom GnRH 7. dana pre
PGF,, ili dvostrukom primenom GnRH u inter-
valu od 7 dana pre primene PGF,, (GhRH—7
dana—GnRH—7 dana—PGF,,. U oba slucaja,
primena GnRH ¢e izazvati ovulaciju/luteinizaci-
ju dominantnog folikula (folikul veli¢ine vece od
10 mm) koji ¢e 7 dana kasnije formirati lutealnu
strukturu jajnika (ZT) osetljivu na PGF,, $to ¢e
izazvati njegovu luteolizu i pojavu estrusa kod
krave 2-7 dana kasnije.

Treci problem sa ovom metodom sinhronizaci-
je je taj Sto krave koje reaguju na primenu PGF,,
ulaze u estrus u veoma promenljivom vremenu
nakon primene. Dokazano je da varijabilnost u
vremenu pocetka estrusa kod krava nakon pri-
mene PGF,, nije posledica razlika u vremenu
do lutealne regresije, ve¢ razlika u razvoju fo-
likularnog talasa u vreme primene PGF,,. Dru-
gim re¢ima, ako je u vreme primene PGF,, foli-
kul u dominantnoj fazi, vreme pocetka estrusa
bi¢e krac¢e (2-3 dana nakon primene) u pore-
denju sa kravama koje nemaju dominantni foli-
kul u vreme primene. Kod ovih krava je potreb-
no dodatno vreme za formiranje dominantnog
folikula i samim tim duZzi vremenski period za
ulazak u estrus (5-7 dana). Upravo zbog ove va-
rijabilnosti u pocetku estrusa, kod krava sa jed-
nom primenom PGF,, je potrebno izbegavati
fiksno osemenjavanje krava 72 sata nakon pri-
mene. Ova metoda osemenjavanja kod mle¢nih
krava drasticno smanjuje plodnost. Medutim,
treba napomenuti da zacece kod fiksne insemi-

nacije 72 sata nakon tretmana sa PGF,_ kod juni-
ca ima mnogo vecu stopu uspeha (stopa zaceca
iznosi 50 odsto).

2.3 Protokoli sinhronizacije sa kombinacijom
GnRH i PGF2a

Nekoliko skorasnjih studija je dokazalo da upo-
treba GnRH pre PGF,, moZe povecati sinhro-
nizaciju lutealne regresije i vreme do pocetka
estrusa. Primena GnRH ¢e izazvati vrhunac LH
i naknadnu ovulaciju dominantnog folikula sa
naknadnim formiranjem ZT (tzv. akcesorna ZT)
bez obzira na to da li je ZT prisutno na jajniku
(iz trenutnog estrusa) ili ne, u vreme njegove
primene. Primena PGF,, ¢e izazvati luteolizu, tj.
regresiju svih lutealnih struktura jajnika, sa ko-
jom se krave uvode u estrus 2-7 dana kasnije. Na
ovaj nacin je uspostavljen protokol Kkoji se sasto-
ji od primene GnRH u bilo kom delu EC i 7 dana
kasnije primene PGF,, ili tzv. GP protokol. S ob-
zirom na to da ¢e primena GnRH indukovati ovu-
laciju dominantnog folikula prisutnog na jajniku,
koji nakon ovulacije zapocCinje novi folikularni
talas, a primena PGF,, ¢e indukovati luteolizu,
kako bi se preciziralo vreme ovulacije, tj. skra-
tio varijabilni period od PGF,, do pocletka estru-
sa, uvedena je dodatna primena GnRH, 56 sati
nakon primene PGF,, Sto obezbeduje ovulaci-
ju novoformiranog folikula. Na ovaj nacin se vrsi
sinhronizacija ovulacije, a ovaj protokol se na-
ziva Ovsynch (sinhronizacija ovulacije, slika 4).
Ovaj protokol sinhronizuje ovulaciju, a ne estrus
i njegova primena ne zahteva detekciju estrusa,
tj. krave se fiksno osemenjuju.

Ovsynch protokol je danas Siroko koriS¢en u
praksi, ali postoje njegove odredene prednosti
i mane. Najveca prednost Ovsynch protokola je
Sto ne zahteva detekciju estrusa. Krave se ose-

Vs
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GnRH PGF,, GnRH
Fiksno osemenjavanje
DO D7 D9
Bilo koji dan estrusnog ciklusa
J/

Slika 4. Sinhronizacija estrusa koris¢enjem Ovsynch protokola
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menjavaju bez obzira na to da li ispoljavaju zna-
ke estrusa ili ne. Druga prednost je $to se moze
koristiti kod acikli¢nih krava i krava sa odrede-
nim patoloskim stanjima jajnika (cisti¢ni jajni-
ci) i one se mogu osemenjavati. S druge strane,
njegov glavni nedostatak je cena (kori$¢enje 3
aplikacije + osemenjavanje, troskovi veterina-
ra pri dolasku na farmu, dodatna manipulacija
kravama). Iako je u pocetku primenjivan u bilo
kom delu EC, dokazano je da je kod vecéeg pro-
centa krava ova primena rezultirala nesinhro-
nizovanom ovulacijom. Razlog je bila nemogu-
¢nost prve primene GnRH da indukuje ovulaciju
folikula prisutnog na jajniku. Naime, pri zapoci-
njanju protokola u bilo kom periodu EC, samo
60 odsto krava je postiglo ovulaciju folikula pri
prvoj primeni GnRH. Kada je protokol zapocet
izmedu 5.1 9. dana EC, primena GnRH je izazva-
la ovulaciju folikula kod 90 odsto krava. Upravo
zbog ovog nalaza, zakljuceno je da je optimalan
period za pocetak Ovsynch protokola upravo
ovaj period jer je tokom ovog perioda prisu-
tan dominantni folikul na jajniku. Da bi se krave
uvele u optimalan period za pocetak Ovsynch
protokola (izmedu 5. i 9. dana EC), uvedeni su
takozvani protokoli presinhronizacije (PG-3-G,
G-7-G, PG-14-PG), koji nisu deo ovog rada i nece
biti razmatrani, ali ih ipak treba pomenuti kako
bi ¢itaoci dobili Siru sliku o primeni ovog pro-
tokola.

Kako prva primena GnRH indukuje ovulaci-
ju najveceg folikula (dominantnog folikula) pri-
sutnog na jajnicima, formira se novo ZT ili, kao
$to je prethodno pomenuto, dopunsko ZT. Doka-
zano je da jedna primena PGF,, nije u stanju da
indukuje potpunu luteolizu kod 25 odsto krava,
Sto se smatra drugim nedostatkom Ovsynch pro-
tokola. Nepotpuna luteoliza ne dozvoljava ovu-
laciju folikula tokom druge primene GnRH, Sto
ponovo uzrokuje asinhronost sa drasti¢no sma-
njenom plodnos¢u. Uklanjanje ovog nedostatka

postize se dodatnom primenom PGF,, 24 sata
nakon prve primene (7. i 8. dan), Sto uzrokuje
potpunu luteolizu kod 99 odsto krava i time sin-
hronizovanu ovulaciju.

3. Vreme inseminacije za protokole
sinhronizacije

Na kraju, Zelimo da naglasimo da je vreme kada
treba izvrsiti veStacko osemenjavanje (VO) u
odnosu na pocetak estrusa i vreme ovulacije
kljucni faktor koji moZze uticati na stopu zaceca.
Ranije se VO, bez obzira na implementirane pro-
tokole (jednokratna primena PGF,, ili upotre-
ba progestogena), provodila prema AM/PM pra-
vilu. Drugim rec¢ima, krave koje su otkrivene u
estrusu ujutru su osemenjavane popodne istog
dana, dok su krave koje su otkrivene u estrusu
uveCe osemenjavane sledeceg jutra. Jedna studi-
ja je dokazala da je stopa zaceca kod junica bila
ista (oko 63 odsto) kada su osemenjavane kada
je estrus otkriven samo ujutru u poredenju sa
plotkinjama osemenjavanim prema AM/PM pra-
vilu. Na osnovu ovih podataka i uzimajuci u ob-
zir da ve¢ina farmi u nasem kraju jos uvek nema
savremene programe za otkrivanje estrusa, pre-
porucujemo sledece:

= Osemenjavanje krava pri primeni pro-
tokola sinhronizacije koriste¢i jednu ili
dve aplikacije PGF,,, kao i protokola sin-
hronizacije koristeCi progestogene, tre-
ba da se izvrsi ¢im se kod krava otkri-
je estrus.

= Osemenjavanje krava pri primeni Ov-
synch protokola (sa ili bez prethodne
pred- sinhronizacije) treba da se izvr-
$i fiksno 16 sati nakon druge aplikacije
GnRH bez otkrivanja estrusa, tj. bez ob-
zira na to da li krave ispoljavaju znake
estrusailine. =
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STRUCNI RAD

Uloga biosigurnosnih mera i dobrobiti
zivotinja u smanjenju upotrebe antibiotika

kod Farmskih zivotinja

Autori: Katarina Nenadovi¢!, Milutin Dordevi¢!

Odgvorna upotreba antibiotika kroz
unapredenje zdravlja i dobrobiti zivotinja

OBROBIT zivotinja se definise kao fizic-

ko i mentalno stanje Zivotinje u odnosu

na uslove Zivota u kojima ona zivi i umi-
re, naglasavaju¢i na taj nacin vaznost bioloskog
funkcionisanja i potrebe ispoljavanja prirodnih
oblika ponasanja. Medutim, intenzivni sistemi
proizvodnje farmskih Zivotinja, generalno gleda-
no, ne ispunjavaju mnoge od ovih ciljeva i nude
malo od uslova da Zivotinje doZive pozitivno fi-
zicko i mentalno stanje. Kao rezultat toga, mno-
ge Zivotinje Zivot provode u uslovima koji ne
obezbeduju ,Zivot vredan zivljenja“ (Slika 1).

Veza izmedu zdravlja i dobrobiti Zivotinja je Siro-
ko priznata, kao i uticaj koji dobrobit moze ima-
ti na produktivnost Zivotinja. Smanjen nivo stresa
je neophodan kako bi se izbeglo oSte¢enje imuno-
loskog sistema Zivotinja koje bi uticalo na slablje-

! Katedra za Zoohigijenu, Fakultet veterinarske medicine,
Univerzitet u Beogradu, Srbija

* Kontakt: katarinar@vet.bg.ac.rs

Kratak sadrZaj: Smanjenje Sirenja zaraznih bolesti kod farmskih Zivotinja je jedan od glavnih koraka u
odrzavanju i poboljSanju zdravstvenog statusa Zivotinja. Ovaj cilj se prvenstveno postize kroz visoke standarde
biosigurnosti kao i obezbedivajem dobrobiti Zivotinja, ukljucujuci skup preventivnih mera usmerenih na
smanjenje prisustva infektivnih agenasa, odrZavanje fizickog i mentalnog zdravlja Zivotinja u uslovima koji je

za njih stvorio Covek sa posledni¢no smanjenom potrebom propisivanja antibiotika. Zbog toga su standardi
biosigurnosti i dobrobiti prepoznati kao osnovni principi efikasnog menadZzmenta farmskih Zivotinja. Drugi
vazan aspekt upravljanja farmom je upotreba antimikorbnih sredstava (AMU), jednog od glavnih alata u kontroli
zaraznih bolesti, posebno u intenzivnim poljoprivrednim sistemima gde je veca verovatnoca da ¢e do¢i do Sirenja
patogena. Uprkos toj sustinskoj ulozi, masovna upotreba AMU i povezana antimikrobna rezistencija (AMR)
dovode do velike zabrinutosti Sirom sveta. Nove strategije za unapredenje razumnije upotrebe antimikrobnih
lekova i obezbedivanje tacnih podataka o AMU je od sustinskog znacaja za postizanje ovog cilja.

Znacajnu odgovornost u obezbedivanju razumne upotrebe antibiotika imaju veterinari zbog toga Sto spadaju u
malobrojne zdravstvene radnike koji imaju ovlascenje da prepisuju antibiotike u mnogim jurisdikcijama.

Kljuéne reéi: antibiotici, biosigurnost, dobrobit, farmske Zivotinje

nje imuniteta i vecu podloznost bolestima. Psi-
holoski stres (uznemirenost, frustracija, dosada)
moZe biti jednako Stetan za imunski sistem kao i
patogeni agensi. Smanjenje broja osoblja, koje je
posledica inteziviranja proizvodnje i ogranicenje
kontakta sa ljudima, sa pojavom automatizova-
nih sistema, doprineli su averzivnijim reakcijama
u rutinskom upravljanju, loSem rukovanju i nega-
tivnim interakcijama. Inteziviranje stocarske pro-

Slika 1. Vezane mlecne krave u loSim higijenskim
uslovima
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izvodnje je takode dovelo do problema kao Sto
su nekvalifikovani, ¢esto nemotivisani radnici
zbog velike fluktuacije, niskih plata i nedovoljne
obuke (Hemsworth i Coleman, 2011). Zbog sve-
ga toga, negativne interakcije izmedu ljudi i Zi-
votinja na farmi mogu doprineti povecanju po-
dloZnosti bolestima aktiviranjem odgovora na
stres. Kod farmskih Zivotinja, gajenih u inten-
zivnim sistemima proizvodnje, postoji niz stre-
sora koje moZemo podeliti na dva tipa: one koji
poticu iz Zivotnog okruZenja i one izazvane zoo-
tehnickim praksama koje se odvijaju u ovakvim
sistemima proizvodnje. Prvi tip se odnosi na fi-
zicka ogranicCenja kretanja, socijalizaciju, ispo-
ljavanje prirodnih oblika ponaSanja na koje su
Zivotinje visoko motivisane, nepovoljne klimat-
ske uslove koji mogu izazvati neprijatnost, ne-
sigurnost, neudobnost, nezadovoljstvo, povre-
de, hromost i patoloske oblike ponaSanja. Drugi
tip se odnosi na menadZment ishrane, prenatal-
ni stres, menadzment novorodencadi, odbijanje
od sise, odvajanje teleta od majki, transport, me-
Sanje nepoznatih Zivotinja, mutilacije i interakci-
je izmedu ljudi i Zivotinja.

Brojni faktori gajenja Zivotinja mogu uticati na
upotrebu antibiotika i neki od njih zahtevaju
promene:

» 1. Kasnije odbijanje prasadi

Legislativa u EU i Pravilnik o uslovima za dobro-
bit zivotinja u pogledu prostora za Zivotinje, pro-
storija i opreme u objektima u kojima se drZe,
uzgajaju i stavljaju u promet, trenutno dozvolja-
va da se prasad odbija ve¢ nakon 21 dana sta-
rosti. Ovo rano odbijanje izaziva dijareju i glav-
ni je uzrok upotrebe antibiotika u svinjarstvu
(Edwards i sar. 2020). Prelazak sa tecne na ¢vr-
stu ishranu je stresan period za prasad, sto cCe-
sto rezultira ubrzanim razmnozavanjem E. coli
u crevima prasadi. Tokom ovog perioda, prasad
moze drasti¢no da smanji unos hrane zbog stre-
sa od odbijanja, Sto znaci da ne moze da resor-
buje sve hranljive materije koje su joj potrebne,
Sto ih ¢ini izloZenijim potencijalnim infekcijama.
Poznato je da je uobicajena upotreba antibioti-
ka kolistina kod svinja za leCenje dijareje, izazva-
ne crevnim infekcijama, povecala Sirenje i razvoj
AMR (Nordmann i sar. 2016). Kolistin se Kori-
sti kod ljudi za lecenje infekcija gram negativ-
nim bakterijama koje su otporne na karbapene-
me i mogu dovesti do pneumonije, sepse i rana
ili hirurskih infekcija u zdravstvenim ustanova-

064

ma. Otpornost na E.coli otporne na karbapene-
me, znacajno je porasla od 2016 do 2020 u EU,
Sto ¢e dodatno povecati potraznju za kolistinom
u evropskim bolnicama, dok je njegova upotre-
ba vec porasla za 67 odsto izmedu 2011-2020.
godine usled povecanja otpornosti bakterija na
druge antibiotike.

U evropskim zemljama, dijareja nakon odbijanja
je takode kontrolisana medicinskom upotrebom
visokih doza cink oksida u hrani za Zivotinje,
ali je ova praksa zabranjena u Srbiji i EU 2022.
zbog Stetnog uticaja na Zivotnu sredinu rasipa-
njem stajnjaka koji sadrzi visok nivo cinka. Ogra-
nienje upotrebe antibiotika, doneto novom
Uredbom o veterinarskim proizvodima i zabra-
na upotrebe cink oksida, koja je bila uobicajena
alternativa antibioticima, smanjice se broj do-
stupnih tretmana za prasad i stoga Ce biti Stetna
po zdravlje svinja ako nije pra¢ena drugim me-
rama za unapredenje dobrobiti Zivotinja. Jedna
od preporuka je kasnije odbijanje prasadi (oko
35. dana) i postoje dokazi da to dovodi do daleko
manje upotrebe antibiotika.

» 2. Smanjenje potrebe za kupiranjem repova
kod prasica

Kupiranje repa (kaudektomija) kod prasadi se
sastoji od uklanjanja dela repa u prvoj nedelji
nakon rodenja kako bi se sprecilo griZenje re-
pova. Ovaj bolan proces ne eliminiSe u potpuno-
sti rizik od pojave griZenja repova i moZe pod-
sta¢i druga abnormalna ponasanja koja dovode
to toga da svinje grizu druge delove tela, kao Sto
su usi i stomak. Iako je rutinsko kupiranje repa
zabranjeno u EU od 1994. godine, jos uvek se
u velikoj meri praktikuje u mnogim evropskim
zemljama uprkos konsenzusu medu veterina-
rima da se ova praksa zabrani (De Briyne i sar.
2018). Grizenje repa je obicno znak stresa iza-
zvanog neadekvatnim uslovima Zivota i prak-
sama upravljanja koje su Cesto povezane sa ve-
likom upotrebom antibiotika. GriZenje repa se
moZe spreciti i bez kupiranja repa, ali to zahte-
va od proizvodaca da prilagode sistem proizvod-
nje i poboljSaju standarde dobrobiti Zivotinja na
farmama svinja. Obezbedivanjem materijala za
obogacdivanje Zivotnog prostora, unapredenjem
higijene, provetrenim prostorom i adekvatnom
ishranom, ucestalost grizenja repova moZe se
znacajno smanjiti. Preporuka je da se zabrani
kupiranje repova svinja osim u sluc¢ajevima me-
dicinske potrebe.
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» 3. Poboljsanje higijene, smanjenje gustine
naseljenosti i obogacivanje zivotnog prostora

Prenaseljenost i losi higijenski uslovi Zivotnog
okruzenja (Slike 2 i 3) se obi¢no povezuju sa po-
vecanim respiratornim i gastrointestinalnim pro-
blemima kod farmskih Zivotinja, Sto dovodi do po-
vecane upotrebe antibiotika (Kamel i sar. 2024).

Slika 3. Tovna junad u losim higijenskim uslovima

LoSi higijenski uslovi su ¢eS¢i u intenzivnim pro-
izvodnim sistemima i uti¢u na sve vrste farmskih
Zivotinja. Za neke Zivotinjske vrste je uobicajeno
da se ceo zivotni vek drze u zatvorenom prosto-
ru, posebno u Zivinarstvu i svinjarstvu, gde gu-
stina naseljenosti moZe da bude veoma viso-
ka. Ovo povecava verovatnocu pojave infekcija i
olaksava njihovo Sirenje sa povecanom posledic-
nom potrebom za antibioticima. Takode, Zivoti-
nje ne treba drzati u nestimulativnim uslovima i
moraju im se obezbediti odgovarajuc¢i materijali
za obogacdivanje Zivotnog prostora kao Sto je sla-
ma za svinje, koja im omogucava da ispolje pri-
rodno ponaSanje i tako smanje stres.

Odgovorna upotreba antibiotika kroz
unapredenje biosigurnosti na farmi

Biosigurnost je indikator dobrobiti Zivotinja zbog
toga Sto obezbeduje zasStitu od bolesti, smanju-
je stres i omogucava sigurno i zdravo okruzenje u
kome Zivotinje mogu da ispolje svoje prirodno po-
nasanje (Dewulf i Van Immerseel, 2018). Biosigur-
nost se sastoji od postupaka koji imaju za cilj da
sprece ulazak patogena na farmu (spoljasnja biosi-
gurnost) i Sirenja patogena unutar farme (unutra-
$nja biosigurnost) i uklju¢uje mere za sprecavanje
i Sirenje infektivnih agenasa kao Sto su: ogranice-
no kretanje, karantin i izolacija zivotinja, ogradiva-
nje, protokoli transporta, ¢iS¢enja, dezinfekcije i di-
jagnosticke procedure. Primenom biosigurnosti na
farmama i praksom upravljanja stadom, izbijanje
bolesti i incidencija zaraznih bolesti medu doma-
¢im zivotinjama se mogu smanjiti i tako potencijal-
no umanjiti potrebu za antimikrobnim tretmani-
ma i rizik od razvoja AMR (Robertson, 2020).

Utvrdeno je da sprovodenje biosigurnosnih mera
na farmama teladi, kao Sto su ¢iS¢enje i dezinfekci-
ja boksova za telad, koriS¢enje namenske opreme
za svako tele, obezbedivanje pravilne upotrebe ko-
lostruma, primena protokola vakcinacije i pracenje
zdravlja stada moZe pomo¢i u smanjenju AMU kao
i smanjenju nastanka respiratornih bolesti i gastro-
intestinalnih infekcija teladi (Holstege i sar. 2018).
Farme sa visokim biosigurnosnim merama su far-
me sa manje klinickih simptoma, smanjenom AMU
i boljim performansama Zivotinja. Medutim, Zivo-
tinje koje se ceSce krecu i mesaju sa drugim zivoti-
njama iz razli¢itih Stala bez adekvatnih mera biosi-
gurnosti imaju vecu verovatnocu da budu izloZene
razli¢itim patogenima, $to dovodi do poveéanog ri-
zika od nastanka infekcija i AMU. U zemljama sa ni-
skim i srednjim prihodima, podizanje svesti o ne-
gativnim efektima neciljane AMU i promovisanje
dobrih poljoprivrednih praksi, biosigurnosti, do-
brobiti Zivotinja, dijagnostickih usluga i programa
vakcinacije je od sustinskog znacaja. Brojna istra-
Zivanja su dokazala da ispravan naglasak na higi-
jeni ruku na Zivinarskim farmama i edukacija o
merama biosigurnosti mozZe smanjiti AMU. Velika
gustina naseljenosti se smatra stresorom za Zivo-
tinje Sto moze dovesti do smanjenja performansi i
povecanog rizika od nastanka zaraznih bolesti. Na
farmama brojlera sa velikom gustinom naseljeno-
sti postojala je veca prevalenca bolesti uz porast
AMU. Hrana moze biti kontaminirana tokom pro-
izvodnog ciklusa mnogim patogenima i toksinima
(Salmonella spp., Escherichia coli, Clostridium spp.,
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Asperygillus spp., mikotoksini). Ishrana kontamini-
ranom hranom moZe dovesti do infekcije u stadu i
time povecati AMU. Kontaminirana voda moze de-
lovati kao nosilac patogena, posebno povezanih sa
entericnim poremecajima. Zbog toga se voda mora
¢uvati u dobro zatvorenom rezervoaru kako bi se
izbegla kontaminacija prasinom i ekskretima di-
vljih ptica i glodara. Utvrdeno je da farme sa plit-
kim izvorima vode za pice, CiSCenje i pranje, ima-
ju vecCu stopu terapijske upotrebe antimikrobnih
sredstava u odnosu na farme sa dubokim bunari-
ma (Imam i sar. 2021). Transport Zivotinja moze
izazvati stres, posebno kod mladih Zivotinja. Stre-
sne aktivnosti povezane sa transportom ukljucuju
dehidrataciju, rukovanje sa Zivotinjama tokom uto-
vara i istovara, meSanje sa nepoznatim grupama i
drugo. Pored toga, meSanje Zivotinja sa razli¢itih
farmi moze izazvati stres i povecati rizik od infek-
cija. Kontaminirano vozilo za prevoz Zivotinja ta-
kode moZe prenositi infektivne agense. Zbog toga
su pranje vozila, dezinfekcija i obezbedenje dobro-
biti Zivotinja neophodni tokom transporta. Perfor-
manse zivotinja mogu biti znacajno narusSene zbog
loSih parametara kvaliteta vazduha kao $to su aku-
mulacija Cestica prasine, mikroorganizama i tok-
sina, amonijaka, CO, i drugo. Pravilna ventilacija,
temeljno CiS¢enje obora i smanjenje gustine nase-
ljenosti mogu pomodi da se obezbedi dobar kvali-
tet vazduha na farmama.

Biofilm

Primena biosigurnosnih mera je jedan od glavnih
alata za uklanjanje biofilmova sa rezistentnim bak-
terijama na antibiotike sa razli¢itih delova smestaj-
nog prostora u kome borave Zivotinje. Pod odre-
denim okolnostima, kao $to su temperatura, pH,
nivo kiseonika, osmolaritet, specifi¢ni joni, hran-
ljive materije i faktori koji poticu iz Zivotne sredi-
ne, bakterije se mogu zalepiti za povrsinu stvara-
njem trodimenzionalnih visecelijskih utvrdenja
poznatih kao biofilmovi (Hall-Stoodley i sar. 2004).
Biofilm se obi¢no inkorporira u ekstracelijsku po-
limernu supstancu koja se ,samoproizvodi i koja
moze dati povecanu toleranciju na stres iz okoli-
ne, a u slucaju velike koli¢ine patogenih bakterija,
moze nastati otpornost na antibiotike.

a) Zivina

Na farmama Zivine, glavni zoonotski patogeni koji
formiraju biofilmove i predstavljaju pretnju po
zdravlje ljudi i Zivotinja su: Salmonella, Campylo-
bacter, Staphylococcus, Pseudomonas, Clostridium,

Bacillus, Listeria, Acinetobacter, Klebsiella, Entero-
coccus, E. colii Aeromonas spp. (Rather i sar. 2021).
Glavni faktori rizika koji se odnose na kontamina-
ciju Zivotne sredine u Zivinarstvu patogenim bak-
terijama koje proizvode biofilm su: kontakt sa
hranom za Zivinu, biljkama, cevima, praSinom,
priborom, kontaktnim povrSinama, fekalijama i
opremom. U vodovodnim cevima se uglavnom na-
laze biofilmovi koje formiraju Campylobacter jeju-
ni, E. coli, Pseudomonas, Aeromonas i Salmonella
spp.- Biofilm koji formiraju C. jejuni i E. coli nedav-
no izolovane iz razlicitih jata zivine, imaju poveca-
nu rezistenciju na razliite antibiotike (ampicilin,
ciprofloksacin, eritromicin, trimetoprim i sulfa-
metoksazol) (Aratjo i sar. 2022).

b) Goveda

Oprema i uredaji na farmama mlec¢nih krava su
povrsine na kojima pojdine supstance (npr. kal-
cijum fosfat i protein surutke) olaksSavaju prija-
njanje mikroorganizama. PovrSine koje dolaze
u kontakt sa mle¢nim proizvodina mogu da ad-
sorbuju organske i neorganske molekule iz mle-
ka, formiraju¢i sloj organske materije koji menja
fizicka svojstva povrsine u kontaktu sa hranom,
Sto dovodi do povecanog vezivanja bakterija. Li-
steria monocytogenes je jedan od najceSce izo-
lovanih patogena u mle¢noj industriji zbog svo-
je sposobnosti da formira biofilm Sto dovodi
do njene povecane postojanosti (Di Ciccio i sar.
2022). Staphylococcus aureus (MRSA) je poznat
po tome Sto izaziva intramamarne infekcije kod
mlec¢nih krava, Sto dovodi do znacajnog gubitka
mleka, patnje Zivotinja i ekonomskih gubitaka za
mle¢nu industriju. Smanjenje njegovog uticaja na
zdravlje zavisi od kapaciteta i dostupnosti rese-
nja za spre€avanje formiranja biofilma i posledic-
no smanjenje njegovog kapaciteta da se bori pro-
tiv antibiotika. MRSA izolovan od mlecnih krava
je bio rezistentan, ne samo na peniciline i cefalo-
sporine, ve¢ i na tetracikline i druge antibiotike
(Fessler i sar. 2012). Bacillus licheniformis i Pseu-
domonas aeruginosa su jos dva patogena koja se
smatraju izazovnim za mle¢nu industriju.

) Svinje

Voda koja se obezbeduje na farmama svinja moze
biti Cest put prenoSenja patogena koji mogu da
udu u lanac vodosnadbevanja preko eksternih
izvora kao npr. bunarske vode ili putem cevi unu-
tar farme, ukljucujuci dispenzere i pojilice. Takvi
patogeni su Salmonella, E. coli, Campylobacter i
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Yersinia enterocolitica koji su odgovorni za teske
bolesti koje se prenose hranom u zemljama u ra-
zvoju sa umerenom klimom i koji su moc¢ni ,tvor-
ci biofilma u sistemima za navodnjavanje vode
na farmama i povrSinama zivotne sredine (Siva-
sankar i sar. 2020).

Zakljucak

Implementacija biosigurnosnih mera na farma-
ma ima dokazanu korist za zdravlje i dobrobit Zi-
votinja, ali proizvodaci i veterinarski strucnja-
ci u regionima sa ogranicenim resursima i dalje
mogu imati rezervisan stav prema njihovoj efi-
kasnosti u smanjenju neracionalne upotrebe an-
tibiotika. Zbog toga je kljutno proceniti mere
biosigurnosti i dobrobiti Zivotinja na regional-
nom i nacionalnom nivou i analizirati poveza-
nost izmedu rezultata biosigurnosti, dobrobiti
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STRUCNI RAD

Najcesd¢i razlozi gubitaka jaganjaca u
ranom uzgoju na nasim farmama i

kako ih speciti

Autori: Aleksandar Milovanovi¢', Dejan Bugarski?, Miodrag Lazarevic?

Kratak sadrZaj: Novorodena jagnjad su veoma osetljiva kategorija Zivotinja, posebno kod visokoplodnih rasa.
Kod farmera se ovi gubici ¢esto zanemaruju i gotovo podrazumevaju. Opstanak ove grane stocarstva je uslovljen,
ili krajnje ekstenzivnim uzgojem (velik broj ovaca koje radaju po jedno jagnje i uspesno samostalno brinu o
njemu) ili maksimalno intenzivnim uzgojem u zatvorenom sistemu drZanja, sa rasama koje donose od 3 do 6
jaganjaca godisnje, gde se gubici moraju Sto bolje kontrolisati. U ovom radu su izneta neka nasa iskustva iz ove
oblasti, kao i smernice koje mi, kao veterinari, uglavnom ne razmatramo zbog toga Sto se bolesti uglavnom
pojavljuju u akutnoj formi. One prolaze bez ili sa neuspesnom kurativom, umesto da se baziraju na preventivnim,
istovremeno i znatno uspesnijim zahvatima, kao i postupcima koji su nasli ,nemedicinsku® ali vrlo prakti¢nu
primenu. Smatramo da veterinari moraju biti nosioci ovog znanja koji doprinose uspesnom vodenju farmi.

Kljuéne reci: hipotermija, jaganjci, ovce, preventiva, smrtnost

Uvod

GINUCA unutar prvih 48 sati nakon rode-

nja, nose gotovo polovinu svih uginuca

koja se odnose na gubitke od momenta
potvrdivanja sjagnjenosti na ultrazvu¢nom pre-
gledu pa do zalucenja. Ovo uzrokuje velike gubit-
ke u ovcCarstvu, uti¢e na produktivnost i dobro-
bit, ali i na moral farmera. Veterinarska struka
uglavnom biva zateCena i nemoéna u momentu
poziva vlasnika. Ovce Cesto dugo ,kriju” zdrav-
stvene probleme koji su evidentni tek pred ugi-
nuce ili pri obdukciji. Oboljenje Cesto brzo Kli-
nicki kulminira, uz slabije ili zakasnele efekte
terapije. Tome doprinosi i mali ekonomski zna-
Caj ovaca i hronic¢na kriza u ovom segmentu sto-
Carstva. Zbog toga je mali broj ljudi posvecen
ovoj problematici. Nekadasnji veliki farmski si-
stemi sa stru¢nim i operativnim kadrom su za-
menjeni malim farmama, hobistima, pocetnici-
ma i ¢esto neiskusnim farmerima, bez osnovne

! Centar za reprodukciju Zivotinja (malih preZivara) RAM-
GEN DOO, Matijevac, Srbija

2 Naucni institut za veterinarstvo ,,Novi Sad“, Novi Sad, Srbija
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edukacije. Sa druge strane, sve CeS¢a zastuplje-
nost uvoznih rasa, kao i visokoplodnih ovaca, ili
nakon ciljane pojacane hormonske stimulacije
pri sinhronizaciji, dovode do toga da je neophod-
no pronaci resenja kako ekonomicno i stuc¢no ru-
kovoditi intenzivnom proizvodnjom, sa Sto ma-
nje gubitaka.

Posebnu paznju treba posvetiti blizancima i troj-
kama koji postaju redovna pojava kod intenziv-
nog drZanja ovaca i naprednijih rasa. Ovaj trend
proistice iz statistike dve glavne odgajivacke or-
ganizacije (Instituti za stocarstvo u Novom Sadu
i Zemunu) gde je evidentirano 17 347 pedigrira-
nih ovaca rase Romanovska u 2023. godini (peta
je po brojnosti), sa najbrzim Sirenjem i prosec-
nim brojem od preko 3 jagnjeta (blizu 4 u elitnim
stadima), Sto je neuporedivo sa drugim rasama.
Glavna prepreka brZem razvoju ove rase, koja ¢e
vremenom preuzeti primat, su uzgojne greske.

U ovom radu je paznja posvecena standardnim
i novim dostignué¢ima u prevenciji neonatalnog
mortaliteteta (vise), a manje na tretmanu. Veci-
na mera je lako dostupna ¢ak i na osnovnom ni-
vou farme. Smatramo da kao veterinari moramo
da prepoznamo tehnopatije, standarde proi-
zvodnje, medicinske i prakticne (farmske) za-
hvate u cilju resavanja problema ekonomskih
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gubitaka na gazdinstvima. Ti problemi se ne mo-
raju (Cesto i ne mogu) resavati iglom i Spricem,
ve¢ savetom, zahvatom, planiranjem, obukom,
prorac¢unom, posmatranjem, ocenom obroka,
stanja uhranjenosti, izradom plana vakcinacije
i pravilnom ishranom. NaSa uloga kao veterina-
ra, je da osiguramo da novorodeno jagnje dobi-
je najbolju priliku da prezivi u potencijalno ne-
povoljnom okruZenju, odnosno, da svoje znanje
prenesemo na zainteresovanog vlasnika.

Jagnjenje je jedno od najstresnijih i najuzbudlji-
vijih doba godine — ne samo za farmera, ve¢i za
sve ukljucene radnike i oCigledno za same ovce.
Prema tome primarni cilj svake farme je prezi-
vljavanje novorodencadi. Nemoguce je ocekiva-
ti da sva jagnjad rodena na farmama preZive, ali
moramo znati Sta je razumno ostvarljivo, a Sta
je definitivno neprihvatljivo. Podaci o smrtno-
sti ukazuju na gubitke od 15 do 20 odsto jaga-
njaca (gubici od momenta ultrazvuénog pregle-
da do prodaje ili drzanja za dalji uzgoj) a ve¢ina
gubitaka se deSava tokom graviditeta ili u prvoj
nedelji Zivota. Raspon gubitaka medu farmama
moZe biti znatan i krece se od 4 do 21 odsto (sa
srednjom vrednoScu od 15). Smatra se da je op-
timalan gubitak (mortalitet) Zivorodene jagnja-
di u neonatalnom periodu manji od 6, a za viSe-
rodne rase oko 10 odsto. Pedantna evidencija u
Ujedinjenom Kraljevstvu govori i o ekonomskim
troskovima smrtnosti novorodencadi i data je
procena da Ce svako jagnje koje ugine u neona-
talnom periodu kostati farmera oko 20 do 25£.
Zanimljivo je primetiti, slicno skoro kod svih vr-
sta zivotinja, da su muZzjaci izloZeni vecem rizi-
ku od uginjavanja. Nije iznenadujuce da su troj-
ke i cetvorke u vecoj opasnosti. Postoje gubici na
koje je tesko uticati, a koji nisu povezani sa bo-
leS¢u i odnose se na visokoplodne rase ovaca.
Smatra se da 5 do 8 odsto jaganjaca ugine zbog

»placentarne insuficijencije“ i distocije usled
prekobrojnosti. Medutim, preventivnim mera-
ma je moguce uticati na druge razloge gubitaka
u ovim stadima kao Sto su: gladovanje/hladnoca,
upala pluca i gubici kod abortusa.

Jagnje koje se lako ojagnji, koje je olizano (osu-
Seno), sa odgovaraju¢om porodajnom teZinom i
ukoliko majke imaju dobar materinski instinkt,
ustaje i uzima kolostrum unutar 15 minuta od
rodenja. PreZivljavanje je u dobrim higijenskim
uslovima i zaklonu izuzetno visoko. Prema tome,
prva 24 sata su najvaznija u zivotu jagnjeta, sa
najveéim rizikom od uginuca.

Postoji viSe podela i definicija gubitaka ja-
ganjaca u ranom periodu.

Perinatalni mortalitet jaganjaca se definiSe kao
uginuce pre, tokom ili 7 dana nakon porodaja i
glavni je izvor gubitaka u ovCarstvu. Vecina ugi-
nuca spada u dve sledece kategorije: uginjava-
nja tokom ili kratko nakon porodaja uz ispoljene
znakove porodajnog stresa na obdukciji (prove-
rom plivanja komada pluc¢a u vodi) i uginjava-
nja usled kompleksa gladovanja Sto se deSava
jedan do dva dana nakon jagnjenja. U tom sluca-
ju, postoji izrazito smanjenje rezervi mrkog ma-
snog tkiva i drugi znaci hipotermije. Najcesce le-
zije koje se nalaze prilikom obdukcije jaganjaca
uginulih pri porodaju ili odmah nakon porodaja,
su subduralne i ekstraduralne hemoragije na jed-
nom ili viSe mesta u ili oko mozdanih i ki¢menih
ovojnica. Cesto se ova dva uzroka uginuca previ-
daju, odnosno, terapijski im se prilazi kao da se
radi o infekciji, Sto je pogresno i neefikasno.

Neonatalna uginuc¢a se desavaju u periodu od
rodenja pa do 28. dana. Ona su uglavnom posle-
dica gladi i infekcije. Tri najces¢a uzroka neona-

Intrauterino 10-20% |

| NEPOVOLJNI USLOVI 15-25% |

MRTVOROBENIH 25-35% |
— HIP\OTERMIJA
0/
TOKOM PORODAJA 10-20% 30-50%

GLAD 15-25%

INFEKCIJE 5-15% ‘
| OSTALO 5-15% |

POBA(‘,AJI 5-15%
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L
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Prikaz udela uzroka gubitaka jaganjaca

Velika stada + slaba organizacija =

Mesto uzimanja

veliki gubici jaganjaca uzorka
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talnog mortaliteta kod jagnjadi su: intrapartalna
hipoksija/distocija, hipotermija/hipoglikemija i
septikemije (klostridijalneiE. coliinfekcije). Tome
se mogu dodati kasnije upale pluc¢a i kokcidioza
jaganjaca.

Dijagnoza i intervencije u cilju smanjenja
neonatalnog mortaliteta

Prikupljanje pouzdanih informacija je verovatno
najizazovniji deo posla. Podaci su Cesto nezabe-
leZeni (po secanju) ili su nasumice zapisani na
nekoliko papira (mesta). Uvek treba naglasavati
znacaj i neophodnost pravovremenog prikuplja-
nja podataka, odnosno vodenja ta¢ne evidencije.

Najvazniji podaci su: stvarni broj ocekivane jag-
njadi (na osnovu podataka dobijenih ultrazvuc-
nim pregledom ili standarda rase), broj Zivoro-
denih i mrtvorodenih, vremenski okvir gubitaka
(pocetak ili kraj jagnjenja ili tokom celokupnog
vremena) i starosna grupa/lokacija ovaca u koji-
ma se javljaju gubici.

Ukoliko ne postoji detaljna evidencija, onda se
procena gubitaka moZe izvrSiti podelom ovaca
na zasuSene i ojagnjene. Ojagnjene ovce se opet
mogu podeliti na one koje gaje jagnje (jaganjce)
i one koje su izgubile sve jaganjce. Podela se za-
sniva na oceni kondicije ovce, zaprljanosti zad-
njeg dela tela kao posledice jagnjenja, razvo-
ju vimena i tipu sekrecije mleka. Zasusene ovce
imaju bolju kondiciju i nisu zaprljane. Ovce koje
su se jagnjile, imaju povecéano vime, slabiju kon-
diciju i zaprljan zadnji kraj u poredenju sa zasu-
Senim. Ovce koje gaje jaganjce imaju puno, razvi-
jeno vime sa mlekom. Sise, kao i okolna regija su
Ciste, meke i gipke Sto je posledica sisanja. Ovce

koje su izgubile sve jaganjce imaju razli¢ito ra-
zvijeno vime sa tendencijom postojanja Zljeba
izmedu dve polovine Zlezde. Sise su tvrde i prlja-
ve, sekret je od normalnog do vodenastog, boje
meda i viskozan. Ovu kontrolu je najbolje uraditi
nekoliko nedelja posle jagnjenja.

Nezamenljiv alat u postavljanju dijagnoze je ob-
dukcija veéeg broja uginule jagnjadi na farmi. Do-
nosenje zakljucka nakon obdukcije samo jednog
slucaja nije moguce. Slucajevi distocije se mogu
prepoznati po polomljenim rebrima ili udovima,
rupturi jetre, unutrasnjim krvarenjima ili pete-
hijama na miokardu. Prebojavanje mekonijuma,
otecena glava, vrat ili jezik su ¢esto znaci produ-
Zenog porodaja. Takode je vazno proceniti kada
je doslo do uginuca. Postojanje vazduha u pludi-
ma ukazuje da je Zivotinja rodena ziva (komadi¢
pluca pluta u vodi), dok pluc¢a bez vazduha u vodi
tonu. Intrapartalna hipoksija/distocija je posle-
dica produZenog (oteZalog) jagnjenja bez nadzo-
raili zbog disproporcije ovce i jagnjeta. Kompleks
hipotermija/hipoglikemija je obi¢no povezan sa
nedostatkom kolostruma (gladovanje), a ne di-
rektnim izlaganjem hladno¢i (osim u specifi¢nim
situacijama). Septikemija je uglavnom kombina-
cija nedostatka higijene, loSeg upravljanja kolo-
strumom i infektivnih agenasa prisutnih na far-
mi. Manje uobicajeni uzroci ukljucuju urodene
(kongenitalne) malformacije i nedostatak mikro-
elemenata, uglavnom selena. Kongenitalne mal-
formacije su posledica genetskih faktora ili fakto-
ra zivotne sredine (toksicne biljke ili teratogena
jedinjenja). Njihova zastupljenost je sporadi¢na
sa malim procentom uces¢a u neonatalnim gubi-
cima. Medutim, pojava Smalenberg virusa (SBV)
i BVD je primer da intrauterina virusna infekcija
moze biti uzrok neonatalnih malformacija.

Pluca jagnjeta ugusenog prilikom
jagnjenja tonu na dno

Ruptura jetre: moze nastati
gazenjem jagnjeta ali i primenom
prekomerne sile prilikom jagnjenja

Polomljena rebra (nagnjecenjem
ili prijagnjenju) (fFotografija D.
Bugarski)
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Znacaj obilne ishrane plodnih rasa u
intenzivhom sistemu.

Ocena kondicije kao jednostavan pokazatelj ishrane ovaca.

Znacajna je za sve proizvodne faze.

Konacno, treba proceniti pupak i posebno za-
beleziti da li je obojen jodom ili drugim sred-
stvom (antibiotski sprej). Uzorci krvi se takode
mogu prikupiti do nedelju dana nakon rodenja
kako bi se procenio nedovoljan nivo ili nedo-
statak pasivnog imuniteta usled neadekvatnog
unosa kolostruma. Danas su dostupni testo-
vi za odredivanje koncentracije ukupnih protei-
na refraktometrom i vrednosti koje su manje od
20 mg/ml ukazuju na nedovoljan prenos imu-
noglobulina. Kvantitativni test zamucenosti po-
mocu cink sulfata, sa manje od 15 jedinica uka-
zuje na relativni neuspeh. Takode se isto tako
tumaci aktivnost gama glutamil transferaze ma-
nja od 277 U/L. U idealnom slucaju, koncentra-
cija IgG u serumu jagnjeta treba da bude veca od
1600 mg/dl. Nivo ispod 600 mg/dl ukazuje na
neuspeh pasivnog prenosa antitela, a vrednosti
izmedu 6001 1 600 se smatraju neadekvatnim.

Kada se podaci prikupe i analiziraju, treba se fo-
kusirati na ciljne oblasti za poboljSanje u perio-
du pre parenja, period graviditeta ili neonatalni
period. Mnoge intervencije Ce biti usmerene na
slede¢i ciklus jagnjenja, ali se neke mere mogu
uvesti i u tekucoj sezoni jagnjenja.

Mnogi ovi rizici imaju zajednicki imenitelj, a to
je ishrana majki kao najvazniji ¢inilac. U cilju
smanjenja gubitaka jagnjadi, neophodna je pravil-
na ishrana ovaca tokom celog proizvodnog ciklusa.
Ocenjivanje telesne kondicije pomaZe da se ve-
terinar i farmer u prvom kontaktu sporazume-
juiutvrde da li se nalaze na pocetnim pozicija-
ma prepoznavanja problema. Sema ocenjivanja
je jednostavna i moze se zatraziti prevod od au-
tora ovog ¢lanka ili preuzeti iz originalnog ¢lan-
ka (Thompson i Meyer, 1994).

072

Najcesci razlozi mortaliteta novorodene
jagnjadi i njihova kontrola

Hipotermija (gladovanje i hladenje)

Ovo je glavni uzrok ranih (i opstih) gubitaka, sa
ucesS¢em od 35-50 odsto kod novorodene jagnjadi.
Hipotermija nastaje usled izloZenosti spoljasnjim
niskim temperaturama, usled gladovanja ili njiho-
vom kombinacijom. NajviSe su sklona nedorasla i
sitna jagnjad, slaba jagnjad koja ne sisa, tesko ojag-
njena jagnjad, jagnjad od ovaca koje su slabe kon-
dicije i jagnjad od mladih ili vrlo starih ovaca (slab
materinski instinkt). Termoregulacioni centar ja-
ganjaca u hipotalamusu funkcionisSe kao ,telesni
termostat®, ali u prvim danima Zzivota, on nije u
potpunosti funkcionalan. Jagnje se rada sa ograni-
Cenom energetskom rezervom u vidu mrkog ma-
snog tkiva, Cija velic¢ina zavisi od uhranjenosti maj-
ke. Ovo tkivo je dominantno locirano oko bubrega,
a manjim delom kao potkozno tkivo. Energetske
rezerve obezbeduju odrZavanje energije najmanje
6 sati. FizioloSka telesna temperatura jagnjeta se
krece od 39,0 do 40,0 °C. U loSim uslovima (hlad-
noca) potrebe za energijom se viSestruko poveca-
vaju i ukoliko jagnje ne dobije kolostrum za 6 do
16 ¢asova, energetske rezerve se potpuno iscrplju-
ju. Nestanak ove rezerve je na obdukciji (uz prazan
Zeludac), jednostavan i pouzdan indikator da se
radi o hipotermiji. Razvoju hipotermije doprinose
nepovoljni spoljasnji uslovi kao s$to su hladnoc¢a, vi-
soka vlaznost i gubitak toplote preko vlazne povr-
Sine tela. Telesna teZina je mala a proizvodnja to-
plote smanjena usled nedovoljnog kretanja. Osim
toga, tezak porodaj i manjak kiseonika dovode do
poremecaja termoregulacije. Nebriga majke za jag-
nje, nedostatak kolostruma ili neodgovarajuci sa-
stav kolostruma su takode znacajni.
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Moguénost smanjenja gubitka toplote jagnjeta se  prostor za jagnjenje kako bi bilo dovoljno mesta za
postiZe kontrolom i korekcijom obroka ovacaupo-  majku i jagnje i izbeglo gaZenje. UgroZenija su jag-
slednjoj trecini sjagnjenosti, kada se utiCe na tele-  njad od prvojagnjenica i prekobrojna jagnjad. Nad-
sne rezerve jagnjeta, kvalitet i koli¢inu kolostruma  zor nad jagnjenjem i pravovremena pomoc¢ pri jag-
i na zdravlje vimena. Mora se ostaviti adekvatan = njenju omogucavaju normalan porodaj. Time se
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Sema 1. Algoritam postupaka pri hipotermiji
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smanjuje mogucnost oSteenja centra za termo-
regulaciju, jagnje nije iscrpljeno porodajem, lak-
Se i viSe sisa. SmeStajni prostor u hladnom perio-
du mora biti prilagoden uslovima i biti topao i suv.

Stepen hipotermije se odreduje telesnom tem-
peraturom i moze biti:

= lak (38,8 °C, neveselost, refleks za sisanje je
slab, slabo kretanje,

= srednji (38,8-37,2 °C, pospanost, refleks si-
sanja postepeno nestaje, bo¢ni poloZaj i

= teZak (niza od 37,2 °C, pospanost, jagnje de-
luje kao da je bez svesti, gubitak refleksa.

Radi lakSeg pamcenja, hipotermije se mogu po-
deliti na blagu (ako je temperatura tela izmedu
37-39 °C), i znatnu (ako je temperatura ispod
37 °C).

Da bi prepoznali ovo stanje moramo Koristiti
toplomer i algoritam (Sema 1) kako bi uspesno
primenili redosled koraka.

Kriti¢ni periodi su od rodenja do 5 sati zivota i
od 10 sati do 3 dana Zivota.

0d rodenja do 5. sata Zivota — Ova hipotermija
je posledica isparavanja te¢nosti sa dlake (suse-
nje).Jagnje treba da se obriSe i ugreje (ukoliko su
temperature ispod 0 °C) i da posisa kolostrum.
Ako ne moze da sisa, onda se kolostrum apliku-
je stomac¢nom sondom u koli¢ini od 50 ml/kg, tri
puta na dan. Kad jagnje ojaca, vraca se ovci na
sisu u zaklonjenom lezistu.

0d 10 sati do 3 dana — Hipotermija u ovom perio-
du je izazvana gladovanjem (hipoglikemija) i usled
toga proizvodnja telesne toplote opada. Gladno
jagnje je zgrceno, dehidrirano (zadrzava se koZni
nabor), sa glavom spustenom na dole (stoji ili lezi),
usi se povlace unazad i oteZano je kretanje. Stomak
je uvucen, prazan na palpaciju. Jagnje Cesto drh-
ti zbog toga Sto nema dovoljno energije da se za-
greje. Gladovanje moze biti uzrokovano nedovolj-
nim unosom kolostruma, odbacivanjem od ovce,
mastitisom, velikim i/ili tvrdim sisama, spustenim
vimenom, ¢vrstim ¢epom u kanalu sise, nedovolj-
nom proizvodnjom mleka (kod neizbalansiranih
obroka je Cesto kasno nalivanje vimena), povre-
dom sisa, bolestima ovce ili teSkim rodenjem. Da bi
lakse potvrdili ovo stanje kod jagnjeta, treba pro-
naci ovcu (majku) i povezati uzroke problema.

Hipotermija je progresivna, i posle pada od vise
stepeni, ukoliko se ne pristupi zagrevanju tela, ona
nastavlja sa padom sve do kome i smrti. Ve¢ina ja-
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ganjaca, bez obzira na bezizgledno stanje, se moZze
spasiti, ukoliko je vlasnik zainteresovan da se po-
sveti ovom problemu (boks za utopljavanje, intra-
peritonealna aplikacija glukoze i sondiranje ja-
gnjeta). Uloga veterinara u prenosu ovog znanja i
tehnike primene moZe biti neprocenjiva za farmu.

Lecenje hipotermije (hladenje) i
hipoglikemije (gladovanja) mlade jagnjadi

Ako je jagnje u blagoj hipotermiji (37-39 °C), treba
ga osusiti, nahraniti kolostrumom i vratiti majci.

Jagnjad koja su suvise slaba da podignu glavu, ili
su u nesvesti, se ne smeju sondirati. Ako su mla-
da od Sest sati, ona Ce i dalje imati dovoljne tele-
sne rezerve energije i mogu se lagano zagrejati
kako bi se poboljsala svest tokom jednog do dva
sata pre hranjenja. Toplotne kutije postavljene na
45 °C, IC lampe ili boce sa toplom vodom se mogu
se koristiti za pomo¢ pri oporavku. Neophodno je
dodavanje temperature spolja (grejanje) toplotom
iznad trenutne niske temperature tela. Ako je te-
lesna temperatura jagnjeta 32 °C, ne moZemo ga
ugrejati drZzanjem na temperaturi od 20 °C. Posto-
je opcije postavljanja na ugrejane cigle (u tradi-
cionalnoj peci ,Smederevac), na podno grejanje,
stavljanja u ve¢i nepropustljiv dzak pa u vodeno
kupatilo (korito, kadu), a najjednostavnije u kon-
struisane ili improvizovane bokseve/ kucice.

Konstrukcija boksa za zagrevanje

[zgradnja moZe biti od bala slame, drveta (u vidu
sanduka) pa do sve do hiperbari¢nih komora na-
lik bolnickim. Boks se greje na 40-45 °C. Pojed-
nostavljen primer (izgradnja od bala slame kako
je prikazano na Semi 1) je slededi:

= postaviti papirne dZakove na pod i napravi-
ti kvadrat veliCine 2x2 metra,

= napraviti kvadrat od bala kako je prikaza-
no na slici,

= napraviti tunel izmedu dve bale sa jedne
strane,

= postaviti elektri¢nu grejalicu za uduvavanje
toplog vazduha kroz dimnjak ili cev,

= postaviti mrezu sa sitnim okcima ili metal-
nu konstrukciju,

.....

vljen na mrezi,
= pokriti kucicu plastiticnim poklopcem i
= postaviti termometar.

Zdravlje Zivotinja | Godina 2025. | Godina izlaZenja V | Broj 10



Posebno dizajniran boks za smestaj hipotermic¢nih jaganjaca, povezan
sa grejalicom i termostatom. Na dnu se nalazi reSetkasti pod koji
obezbeduje Cisto leziste. Tacna koja se nalazi ispod, prikuplja ekskrete
radi lakSeg odrzavanja higijene. Poklopac je zastakljen radi uvida u
stanje jagnjeta bez otvaranja (foto D. Stipancic)

Specijalizovani inkubatori
(hiperbari¢ne komore)
za ozivljavanje ugrozenih
novorodencadi (Shenzhen iShine
Technology, Kina)

Drveni sanduci su znato bolje resenje. U njima se
temperatura podeSava preko kucne grejalice od
3 KW, sve do postizanja rektalne temperature od
38 °C. Stanje jagnjeta se moze kontrolisati preko
otvora na poklopcu bez otvaranja i hladenja unu-
tras$njosti. Nadzor se moZe vrsiti na svakih pola
sata. Po povratku normalne temperature, jagnje se
vraca na dobro prostrtu povrsinu koja je grejana
infracrvenim grejalicama/lampama, ili ostaje zbri-
nuta u prostorijama sa oko 20 °C. Vrhunac resa-
vanja ove problematike je koriS¢enje specijalizo-
vanih kapsula sli¢nih hiperbari¢nim kiseoni¢nim
komorama, sa sistemom svetlosne terapije za no-
vorodencad (telad/jagnjad/kuéne ljubimce). Pro-
izvodac tvrdi da je smrtnost prasadi u ovim kap-
sulama manja za 50%. Aparat obezbeduje brz
oporavak Zivotinja nakon jagnjenja pomocu vece
koncentracije kiseonika pod pritiskom, sa auto-
matskim sistemom za sterilizaciju, pranje, plavim
spektrom svetla koji stabilizuje ponasSanje, fotote-
rapijom (kombinacije crvenog i infracrvenog spek-
tra u cilju pospesivanja rasta, zarastanja rana i sti-
mulacije imuniteta). Omogucena je pouzdana i
komforna kontrolisana unutrasnja temperatura.

Ako je telesna temperatura ispod 37 °C, treba
dati 10 ml/kg zagrejanog 20% rastvora gluko-
ze intraperitonealno, pomocu sterilne igle ve-
¢eg promera (19G igle, 20 mm) i vece brizgalice
(25-50 ml). Jagnje se drzi za prednje noge u ver-
tikalnoj poziciji a igla se usmerava kroz trbusni
zid 2 do 3 cm sa strane i 2 do 3 cm ispod pupka.
Ubodna tacka igle je usmerena prema glavi repa
jagnjeta. Rastvor se polako ubrizgava u telesnu
Supljinu. Oporavak nakon zagrevanja treba da
traje 30 do 60 minuta i nakon toga se pristupa
ishrani kolostrumom. Veterinar treba da pokaze
ovaj zahvat stocaru. To je veoma vredna proce-
dura koja uz sondiranje spasava Zivot. Potom se
jagnje osusi (ukoliko je mokro), zagreje, nahrani
kolostrumom i vrati majci. Jagnjad kod kojih se
ponavlja ovo stanje, treba da se drzi na toplom,
hrani kolostrumom ili zamenom za mleko i re-
dovno kontroliSe na znakove infektivnih bolesti.
Ova jagnjad se drZe u zasebnim boksevima, sa
dosta prostirke, zagrejanim infracrvenim lampa-
ma na 20 °C. Do stabilizacije stanja, kontrolise se
temperatura jagnjeta i tog prostora svakih pola
sata. Po potrebi ponoviti injekcije glukoze.

A B ﬁ, .

SN

Gladna jaganjad se lako i
blagovremeno moze prepoznati

Upotreba infracrvenih lampi u pojedinac¢nim boksevima ili odgoju
izdvojenih jaganjaca. Ovde treba posvetiti paznju da u tim grupama ne
bude vise od 20-tak jaganjaca istog uzrasta usled leganja jednih preko

drugih i ugusenja. Male pregrade resavaju ovaj problem grupisanja
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Nakon prvog hranjenja je neophodno proveriti
da li jagnjad nastavlja da sisa. Bitno je da jagnje
posisa bezbednih 200 ml kolostruma u prva 24
sata i neophodna je dopuna kod jedinki gde to
nije postignuto.

Nekoliko saveta o tome Sta NE treba raditi to-
kom hladnog vremena:

= Ne potapati hipotermicno jagnje u toplu vodu.
Ovo ¢e prebrzo podiéi telesnu temperaturu
jagnjeta i isprati miris sa jagnjeta, Sto ¢e sma-
njiti verovatnocu da ga ovca ponovo prihvati.

= Ne hraniti hladno jagnje mlade od pet sati.
Prvo se jagnje zagreje pre hranjenja. Hipoter-
micno jagnje ne moZe da svari mleko/zamenu
za mleko i hrana ¢e se samo zadrzavati u sto-
maku i stvarati dodatne probleme.

= Ne zagrevati jagnje starije od pet sati sa ni-
skim nivoom glukoze u krvi (prepoznaje se
po tome Sto tesko drzi glavu). Ako jagnje ne
moZe da drZi glavu uspravno, mora mu se
prvo nadoknaditi energija putem injekcije
glukoze.

= Ne pregrevati jagnje. Prebrzo zagrevanje
hladnog jagnjeta moze dovesti do uginuca.

Na obdukciji se hipotermija/gladovanje prepo-
znaju po potpunom nedostatku mrkog masnog
tkiva oko bubrega, koja se zamenjuje crvenom
Zelatinoznom te¢noS¢u i praznim stomakom,
bez usirenog mleka u abomazusu.

Hipertermija

Ovo stanje moze da postane veliki problem usled
globalnog zagrevanja i vansezonskih pripusta. Ja-
ganjci rodeni u toplom periodu, posebno ako su
mali, mogu uginuti zbog hipertermije i dehidrata-
cije. Na obdukciji se zapaZzaju: jaka dehidratacija i
prazan alimentarni trakt, ali nema promene boje
masnog tkiva i jake leptomeningealne kongestije.

Mala porodajna masa

Mala jagnjad ima veéu verovatnocu uginuca
usled hipotermije, gladi, infekcije, povreda i pre-
datora usled manje rezervi energije u vidu mr-
kog masnog tkiva za stvaranje toplote odmah
nakon rodenja, nizeg nivoa glukoze i ve¢e povr-
Sine tela za gubljenje toplote. Ovaj nedostatak
energije i brzo hladenje odlazu ili sprecavaju da
jagnje na vreme ustane i neposredno po rodenju
posisa kolostrum. Takva jagnjad su sklona infek-
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cijama i veca je verovatnoca nagaza (nagnjece-
nja) od strane majke ili drugih ovaca.

Ciljane porodajne mase jagnjadi ovaca telesne
mase od 80 kg, koje su pripustene sa teSkim tov-
nim (terminalnim) ovnovima su sledece:

= Jedno jagnje — 4,5 do 6,0 kg
= Blizanci — 3,5 do 4,5 kg
= Trojke — visSe od 3,5 kg

Merenje i evidencija mase jaganjaca na rodenju je
dobra pocetna osnova da se utvrde razlozi, a zatim
i uzroci uginuca. Niske porodajne mase su uzroko-
vane loSom ocenom kondicije ovaca pred jagnje-
nje ili loSom ishranom u poslednje 3 nedelje gravi-
diteta, bez obzira na trenutno stanje OTK. Ishrana
tokom graviditeta ima direktan uticaj na jagnje, pa
su i nezrela i mala jagnjad znatno osetljivija. Po-
sebno su od znacaja poslednjih 6 nedelja gravidi-
teta, kada je rast ploda do 70 odsto. Nedovoljna is-
hrana dovodi do slabije proizvodnje kolostruma,
koji treba da pruzi zastitu i hranu. Ona je takode
bitna za razvoj placente od 30 do 90 dana posle
nutrijenata. Nedovoljan razvoj placente daje sla-
bo razvijeno jagnje. U tom slucaju, ukoliko ovca
rada 3 jagnjeta, takva jagnjad zahteva dodatnu pa-
Znju i dopunsku ishranu kolostrumom. Ovce koje
su loSeg zdravlja takode imaju vecu verovatnocu
radanja malih jaganjaca. Niske porodajne mase se
mogu spreciti redovnom ocenom telesne kondici-
je (OTK). Predebele ovce u kasnom graviditetu su
nepozeljne, cak i viSe nego mrsave. U ovom perio-
du je svakako kasno da se koriguje kondicija. Kada
se otkrije slaba OTK, treba istraziti uzroke (ishra-
na, paraziti, starost, zubi ili bolesti).

Metabolicki profil ovaca u poslednje dve do Ce-
tiri nedelje pre jagnjenja je koristan nacin da se
objektivno oceni da li obrok zadovoljava njihove
potrebe. Male promene u ishrani mogu spreciti
ozbiljne zdravstvene probleme ovaca i osigurati
optimalnu porodajnu masu.

Ishrana ovaca u poslednjih nekoliko nedelja bre-
menitosti takode ima veliki uticaj na razvoj vi-
mena. Slabo hranjene ovce imaju nizi kvalitet i
koli¢inu kolostruma, a zatim i slabiju proizvod-
nju mleka kroz laktaciju.

Kolostrum je nezamenljiv za pouzdan start i ra-
zvoj jagnjeta. PoZeljni izvor kolostruma je maj-
ka ako poseduje dovoljne koli¢ine koje se mogu
izmusti u Cistu posudu. Sledeci izvor je sveZ ko-
lostrum od zdrave ovce koja je ojagnjena u po-
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slednjih 12 sati. Takav kolostrum se moZe odmah
roku od 24 sata (optimalno). Kolostrum se moze
i zamrznuti za kasniju upotrebu, ali se mora pa-
zljivo odmrzavati na temperaturi do 40 °C da ne
bi doslo do promene strukture i funkcije antite-
la. Alternativa je kolostrum krava (pazljivo birati
zdrav zapat), ali je on manje hranljive vrednosti od
ovcijeg za 30 odsto pa ga za toliko treba pojaca-
ti. Postoji i vestacki kolostrum ukoliko nema dru-
gih izvora, ali smatramo da se on moZe koristi-
ti samo kao dopuna prirodnom kolostrumu a ne
kao iskljuciv izvor antitela. Dopunski kolostrum se
moze dati bo¢icom i cuclom ili pomoc¢u zeludacne
sonde. Sva oprema koja se koristi za obezbediva-
nje kolostruma mora biti o¢iS¢ena i dezinfikovana
nakon svake upotrebe. Ukoliko je kolostrum pore-
klom iz nepouzdanog stada, preporucuje se njego-
va pasterizacija u za to predvidenim pasterizato-
rima koji postoje u prodaji (dobra opcija za vece
farme). To je takode i mera za prekidanje preno-
sa infekcije novorodene jagnjadi/jaradi obolje-
nja kao sto je Kronova bolest sa krava ili medi-vi-
sna (artritis-encefalitis, mikoplazmoza) kod malih
prezivara. Nizak unos kolostruma je uzrokovan lo-
Som ishranom ovaca, niskom porodajnom masom,
hipotermijom, loSim maj¢inskim instinktom i kod
visebrojnog legla. Rad mlec¢ne Zlezde je umanjen, a
mleko je nedovoljnog kvaliteta ukoliko je ovca bila
suviSe mrsava ili obrok nije imao dovoljno energi-
je ili proteina u poslednje tri nedelje graviditeta,
kod tezih jagnjenja ili postojanja oboljenja.

Mala, hladna jagnjad ne moze da stoji dovoljno
dugo da bi pronasla sisu. Jagnjad iz brojnijeg le-
gla, pored niZe porodajne mase, imaju majke sa

ve¢im ukupnim volumenom kolostruma, ali i
manje dostupnim po jagnjetu.

Los materinski instinkt odlazZe sisanje i moze se
pojaviti ako je previsoka gustina smestaja ili ako
je ovca uznemirena tokom porodaja od strane
ljudi, pasa, masina ili pokretnih objekata. Poseb-
no su tome sklone prvojagnjenice koje zahtevaju
vecu paznju. Gladne ili Zedne ovce takode imaju
vecCu verovatnocu da napuste svoju jagnjad i da
traze hranu i vodu.

Sva jagnjad mora brzo dobiti dovoljnu koli¢i-
nu visokokvalitetnog kolostruma, sto podra-
zumeva 50 ml kolostruma na kg telesne mase u
prva dva sata nakon rodenja i ukupno 200 ml po
kg tokom prva 24 sata. Svu jagnjad treba prove-
riti da li su sisala u prva dva sata Zivota.

Ako postoji bilo kakva sumnja da li je jagnje po-
sisalo kolostrum, to treba proveriti i pomo¢i mu
da sisa. Ovcu treba postaviti u sedeci polozaj a
jagnje poloziti na bok, stavljaju¢i mu sisu u usta
uz nezno istiskivanje male koli¢ine kolostruma
na jezik jagnjeta, kako bi se podstaklo sisanje.

Dopunu kolostruma treba obezbediti svim ja-
ganjcima:

1. koji ne uspevaju da sisaju dovoljno od svo-
je majke uprkos pomoci jer su mala, hlad-
na ili slaba,

2. Cija majka nema dovoljno kolostruma, ima
loSu gradu sisa, mastitis ili drugu bolest;

3. koja su imala teZak porodaj i

4. kod brojnog legla.

Rotiranje pomaze evakuaciji sluzi iz plu¢a i, hvatanje”
prvog udisaja. Posle toga se jagnje postavlja u
sternalni polozaj (ukoliko se bori za vazduh).

Sondiranje jagnjeta zeluda¢nom sondom:
obezbedivanje dodatnog kolostruma.
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Higijena

Ovo se, pre svega, odnosi na opterecenje sme-
Stajnog prostora bakterijama koje se nakuplja-
ju tokom perioda jagnjenja, prezivljavaju i Sire
u vlaznim prostorijama. Postoji nekoliko nacina
smanjenja pojave bolesti novorodencadi utica-
jem na higijenu:

1. Jagnjenje van objekta moZe smanjiti konta-
minaciju ako postoji adekvatno skloniste i
odgovarajuca genetika ovaca za ove uslove.

2. Rasterecenost objekta (broj grla po povrsi-
ni) smanjuje rizik od pojave bolesti. Za ovce
koje brinu od dvojkama treba obezbediti
2 m? po ovci.

3. Zgrade sa dobrom ventilacijom i drenazom
imaju niZu vlaznost.

4. Prostirka treba da bude cista, suva i obilna.

5. Stale i pojedina¢ne bokseve treba pravilno
ocistiti, a zatim redovno dezinfikovati. Sva
oprema, ukljucujuéi kante za hranu i vodu,
treba da bude cista.

6. Izolovati bolesne Zivotinje i odstranjivati
posteljice

7. Ciste ruke i kombinezon smanjuju $irenje in-
fekcije.

Nadutost (timpanija) sirista

Odgoj prekobrojnih jaganjaca namece potrebu
veStackog odgoja gde je nadun sirista Cesto pro-
blem. On je obi¢no uzrokovan bakterijama koje
se hrane laktozom (Sarcina ventriculi), ali i klo-
stridijalnim vrstama kao Sto su CL sordellii i CI.
Fallax. One dovode do vece proizvodnje gasova
bez mogu¢nosti evakuacije iz stomaka i nadima-
nja, Sto moze da izazove iznenadnu smrt. Usled

distenzije, zid siriSta moZe da pukne Sto trenut-
no dovodi do smrti ili mogu biti pritisnuti sused-
ni organi, Sto dovodi do smrti guSenjem. Na ob-
dukciji je siriSte veoma oteceno sa crvenkastim
podrucjima u zidu i moguce je zateci i rupturu.
Ovo se mora razlikovati od zacepljenja sirista.

Pojava ovih bakterija je posledica nehigijenskih
uslova i ¢uvanja toplog mleka. NajceSce se poja-
vljuje u uzrastu od dve do Cetiri nedelje kod grla
koja su na vestackoj ishrani. Kada ovca prirodno
gaji jagnje, konzumacija mleka je uvek u malim
koli¢inama i ¢esto, a mleko je uvek na odgovara-
juoj temperaturi. Vestacki hranjena jagnjad ima
tendenciju za veci unos po obroku, a sa konku-
rencijom druge jagnjadi ima tendenciju i da brzo
guta.

Postoje razlic¢ite metode koje mogu smanjiti nadu-
tost kod jagnjadi, ukljucujuéi sledece:

1. Uveriti se da su siro¢ad imala kvalitetan ko-
lostrum.

2. Izbegavati preobilne obroke ve¢ slediti
uputstva na vreci za mleko za koli¢inu koja
se daje.

3. Mleko ovaca ima manje laktoze od kravljeg
i verovatnoca za nastanak naduna je manja.

4. Upotreba tvrdih cucli sa manjim otvorom
usporava brzinu sisanja (prejedanja).

5. Dodavanje jogurta u mleko (probiotici) po-
tiskuje bakterije koje stvaraju gasove.

6. Uvek treba hraniti jagnjad mlekom zagreja-
nim na telesnu temperaturu (38-40 °C).

7. Sistemi za samostalno hranjenje (ili lakto-
mati/mlekomati) smanjuju rizik od nastan-
ka naduna zato $to jagnjad uglavnom uzima
mleko malo i ¢esto, kao da su sa majkama.
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LAKTOMAT S-3 FASM (www.ramgen.rs) je potpuno automatski aparat
domace proizvodnje za pripremanje i napajanje zamenskim mlekom i na-
menjen je odgoju jaganjaca i jari¢a. Osnovni model hrani 80-100 jedinki
sa 3 cucle. MoZe se Koristiti mleko u prahu ili nativno mleko. U mleko se
mogu automatski dodavati probiotici i drugi dodaci. Odrzavanje tempe-
rature mleka je konstantno, sa automatskim pranjem i dezinfekcijom ce-
log sistema. Aparat radi u svim klimatskim uslovima. Postoji automatsko
obavesStenje o nestanku vode, mleka u prahu, hemijskog sredstva za pra-
nje i dezinfekciju, Sto daje veliki komfor u radu na farmi. Sistem precizno
dozira i mleko u prahu i vodu. Takode, digitalno vrsi kontrolu tempera-
ture mleka i odrzava temperaturu mleka na proizvodnu zadatu vrednost
(gotovog mleka). Uredaj poseduje 8 programa za odredivanje koncentra-
cije mleka, a male porcije obezbeduju maksimalnu homogenizaciju.
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8. Neophodna je dobra higijena (redovno ¢i-
stiti bokale, boce i sisaljke).

9. Odbiti jagnjad sa ili neposredno, nakon 35
dana (pod uslovom da jedu najmanje 250 g
koncentrata na dan).

Klasi¢na terapija nadutosti siriSta podrazumeva
troakiranje siriSta i evakuaciju gasova, uz apli-
kaciju analgetika. Takode je 40-60 ml acidofil-
nog jogurta (iz prodavnice) koji se moZe dati pu-
tem Zeludacne sonde ili drenc¢ piStolja odli¢cno
reSenje. U slucaju nadutosti, izvajanje jagnjeta
od drugih jaganjaca dovodi do malog ,uznemiri-
vanja“, Sto uzrokuje da ono hoda naokolo i bleji,
Sto smanjuje nakupljanje gasova. Takode je ne-
ophodna sveza voda. Alternativno reSenje je do-
maci probiotik za Zivotinje ,Hiravet. Njime se,
osim reSavanja problema nadutosti, obezbedu-
je i odli¢na preventiva uro¢nika rane smrtnosti
usled crevnih patogena uzroc¢nika brzih uginuca
ili proliva (E. coli, Clostridia, Salmonella).

Kokcidioza jaganjaca

Ovo je parazitska infekcija i Cesto zanemaren
uzrok uginuca jaganjaca u intenzivnom odgoju
zbog toga Sto su farme u Srbiji uglavnom malog
kapaciteta i sa ispustima. Medutim, u intenziv-
nim sistemima, u zatvorenom prostoru, kod 4-6
nedelja starih jaganjaca, kokcidioza moZe naneti
znatne gubitke i nije retka. Prostirka se kontami-
nira fekalijama odraslih ovaca, koje su imune na
pojavu bolesti. Uobicajeni znaci kokcidioze su:
tupost, brz gubitak teZine, zaprljanost zadnjeg
dela tela, cesto naprezanje radi defekacije i dija-
reja koja sadrZi sluz i krv, pa sve do uginuca bez
jasnih simptoma. Uobicajene su situacije bezu-
spesnog leCenja antiparaziticima i antibioticima.
Antikokcidiostatici na bazi toltazurila dati u pe-
riodu od 5-10 dana Zivota (i po potrebi), pero-
ralno, predstavljaju pouzdanu preventivu u gu-
sto naseljenim i vlaznijim Stalama. KoproloSkom
pretragom se dijagnoza lako postavlja uz odredi-
vanje stepena opterecenosti na osnovu broja oo-
cita. Zavisno od stadijuma, kokcidija moze aliine
mora biti prisutna u izmetu. Posledi¢no se kon-
taminira vime, posebno ako je prostirka vlazna i
retka pa infekcija nastaje pri sisanju. Paraziti se
vrlo brzo umnozavaju. Pojedina¢na jagnjad se
mozZe tretirati preparatima na bazi toltrazurila
(Baycox, Toltarox) ili se u hranu dodaju sulfona-
midi kao $to su amprolijum i diklazuril. Preven-
cija je bazirana na suvoj i ¢istoj prostirci.
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Druga infektivna oboljenja

U intenzivnoj proizvodnji se najces¢e pojavljaju:
klostridijalna oboljenja, enteritisi, kolibaciloza,
upale pluéa, oboljenje zglobova i apscesi jetre.
Ove bolesti su uzrok 10-15 odsto uginu¢a novo-
rodencadi. Infekcije steCene tokom graviditeta,
kao Sto su toksoplazmoza i leptospiroza mogu
dovesti do radanja slabo vitalne jaganjadi koja je
podloZnija infekcijama nakon jagnjenja.

Pastereloza pluca i klostridioza
(enterotoksemija)

Ova oboljenja se mogu pojaviti u svim katego-
rijama Zzivotinja. Pogotovo su u problematic-
nim $talama, dominantan faktor postala respira-
torna oboljenja. Na$ subjektivan osecaj je da su
respiratorna oboljenja u ranijem periodu (pre
20-ak godina) bila sporadi¢na, gotovo zanemar-
ljiva i izleCiva jednokratnim veterinarskim za-
hvatom. Medutim, pove¢anim uvozom Zivotinja
nakon 2000. godine, susretali smo se sa ozbilj-
nijim ekonomskim gubicima na brojnim mesti-
ma (od direktnog uginuc¢a do trajnog zakrzljava-
nja). ZabeleZeni su gubici i do 50 odsto, posebno
u mladim populacijama ovaca i koza. Terapija
traje znatno duze (5-7 dana), uz aplikaciju du-
godelujuc¢ih antibiotika na zavrsetku terapije,
kako bi doslo do izlecenja ili zale¢enja. Kod mla-
dih Zivotinja moguce su i remisije. Na obdukcio-
nim nalazima su registrovane intenzivne prome-
ne na plu¢ima, obilan penusav iscedak u trahei,
kasnije pracen priraslicama i gnojnim galerija-
ma. Laboratorijski izolati su najc¢es¢e bili Paste-
urella, Manchaemia i Mycoplasma. U tesnoj sa-
radnji VZ ,Subotica“ i ,NIV-NS* napravljene su
vrlo delotvorne domace vakcine (Stalski soje-
vi) samo sa Pasterelom ili su kombinovane jos
sa 4 osnovna uzrocnika klostridijalnih infekci-
ja (CL perfrigens tip A, Ci D; i CL Novyi) — ta-
kozvana ,kombinovana vakcina“ U osnovi, kod
kombinovane vakcine, popularna vakcina ,Poli-
ovin“ je ,rastere¢ena“ od drugih sojeva klostridi-
ja izazivaca, Sepavosti i mastitisa i u nju je doda-
ta P. multocida, sa ciljem postizanja visokog titra
antitela protiv nasih najcescih terenskih sojeva.
[z tog razloga ovde naglasavamo znacaj posto-
janja domacih proizvodaca vakcina, njihovu do-
stupnost (mestom i cenovno) i spremnost da se
uocCeni problem identifikuje i uspesno resava, na
zadovoljstvo struke i odgajivaca. Na Zalost, opsta
pasivnost i izostanak bolje vertikalne komunika-
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cije (proizvodaci — instituti — veterinarske sta-
nice — vlasnik) nisu dovele do vece propagacije
vakcina, pa se ovi problemi na farmi akumuliraju
sve do momenta neizdrZljivosti vlasnika da op-
stane sa takvim gubicima kada se sami direkt-
no obrate Veterinarskom institutu za reSenje ili
se odluce za gaSenje farme. Terapijski efekti pro-
tiv pastereloze na nivou farme su slabi ukoliko
se ne zapocnu promptno.

Bolest se pojavljuje u vidu akutnih napada, sa
obilnim nosnim iscetkom, gde se odluka o Zivo-
tu i smrti reSava unutar nekoliko sati. Penusavi
iscedak se moZe zaustaviti aplikacijom antihi-
staminika, kortikosteroida, antibiotika efikasnih
na navedene uzroc¢nike (uglavnom preparati-
ma amoksicilina, enrocina ili tetraciklina). Izra-
dom protokola vakcinacije, ovi problemi se od-
licno mogu kontrolisati. Upornom vakcinacijom
se postize dobar imunitet.

U nekim zemljama sa intenzivnim stocarstvom,
vakcinacija protiv anaerobnih infekcija malih pre-
Zivara je zakonska obaveza radi kontrole naj¢esSc¢ih
uzrocnika uginuca. To bi trebala da bude i prepo-
ruka nase struke odgajiva¢ima malih prezivara.

Klostridijalne infekcije

Oboljenje mekih bubrega (engl. pulpy kidney di-
sease) izazvano je sa Cl perfrigens tip D. Uglav-
nom se nadu mrtvi jaganjci ili jedinke koje is-
poljavaju nervne simptome neposredno pre
uginuca. Druga klostridijalna oboljenja, kao npr.
dizenterija jaganjaca ili tetanus (ukocena vilica)
se rede srecu. Oboljenje izazvano sa Cl. sordelli je
abomazitis sa nadunom kod 2-4 nedelje starih
jaganjaca, uglavnom kod ranog odlucenja i ishra-
ni po volji (sporadi¢na oboljenja, nalaz mrtvih
jaganjaca sa nadutim abdomenom). Nema efika-

Levo, pluc¢no tkivo sa
priraslicama (pastereloza),
desno, siriste sa
hemoragijama (klostridioza)

Serijska uginuca ovaca razli¢itog uzrasta, sa istim patoloskim nalazom i

izolacijom P. multocida

e

Primena vakcine sa
inaktivisanim Stalskim
izolatima Cl. perfrigensi P.
multocida (proizvod u saradniji
.NIV-NS"i,VZ Subotica®).

Kokcidioza, cesto a prevideno oboljenje
u intenzivhom odgoju jaganjaca (levo) —
Obimna infestacija sa glistama Haemonchus
contortus (desno).

Abortusi do 2% smatraju
se prihvatljivim, preko 5%
ukazuju na probleme.
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snog tretmana kod pojave Klostridija sa klinic-
kim znacima. U hitnim slucajevima se moze dati
antitoksin (koji kod nas nije u prodaji). Prevenci-
ja je samo vakcinacijom majke i prenosom pasiv-
nog imuniteta kolostrumom.

Plan vakcinacije

U stadima u kojima nije vrSena vakcinacija, od-
mah treba zapoceti vakcinaciju protiv Klostridi-
ja i Pasterela (,kombinovanom vakcinom*). Mi
smo u nekim slucajevima vakcinisali mlade ja-
ganjce od svega par dana Zivota i efekti su bili
vrlo pozitivni. U stadima koja tradicionalno kori-
ste druge proizvodace vakcina protiv enterotok-
semija (koje u sebi sadrze Siru paletu uzroc¢nika
Klostridija i anatoksina, ukljucujudi i Cl. tetani),
kao Sto su Coglavax, Kovexin i Bravoxin, prepo-
rucuje se vakcinacija samo protiv Pasterele i u
vrlo mladim kategorijama jaganjaca zbog toga
Sto oboljenje moZe biti fatalno i sa 10 dana sta-
rosti pa nadalje.

Ovce treba vakcinisati pre svakog jagnjenja (ide-
alno bi bilo 4 do 6 nedelja pre ocekivanog jag-
njenja) ili u periodima od svakih 9 meseci ako
su izgubile redovan ciklus jagnjenja. Treba napo-
menuti da nijedna vakcina ne obezbeduje imu-
nitet od 12 meseci kako je Cesto naznaceno na
uputstvu proizvodaca (vakcinacija jednom go-
disnje), ali su intervali vakcinacije od 9 mese-
ci viSe nego dovoljni za postizanje visokog stad-
nog imuniteta. Ovo se podudara sa prosecnim
intervalima jagnjenja. Visokoplodne ovce, gde
se transfer zastitnih antitela putem kolostruma
deli na veliki broj jaganjaca, zahtevaju ¢eS¢u vak-
cinaciju radi postizanja vece koncentracije anti-
tela. Ukoliko jagnjenja nisu jasno planirana (ide-
alno sprovedena vakcinacija je 2 meseca pred
jagnjenje), onda je pouzdanije raditi opStu vak-
cinaciju na 6 do 9 meseci, nego jednom godisnje.

Za ovce koje su van reproduktivnih Sema (koje ne
stignu da se jagnje na 8-12 meseci, skupa-elitna
stada i jedinke za proizvodnju semena i embrio-
na), najbolja praksa je imati 2 vakcinacije godisnje
sve dok stado ne bude stabilno u pogledu imuni-
teta na Klostridiju i Pasterelu, ali uz izbegavanje
Kkriti¢nih reproduktivnih perioda (30-45 dana pre
pripusta/parenja i 6 nedelja posle parenja).

Ako se ovce redovno jagnje i vakciniSu pre jag-
njenja i prenose dobar imunitet na jaganjce,
onda se kod jaganjaca sprovodi vakcinacija po
sledecoj Semi:

= Prva vakcinacija sa 1,5 do 2 meseca, revak-
cinacija nakon 2 do 3 nedelje (tolerisSe se
razmak i do 6 nedelja ali ovu praksu treba
izbegavati. Ovo je samo napomena u sluca-
juda je zaboravljena revakcinacija. U ovom
slucaju se koristi samo kombinovana vak-
cina.

= Muska jagnjad koja se prodaju za klanje
(sve do 6-7 meseci) nema potrebe ponov-
no vakcinisati i zastita nakon revakcinacije
je dovoljna do kraja tova.

= Priplodna grla (koja ostaju dalje u stadu ili
idu na prodaju) treba vakcinisati ponovo za
9 do10 meseci od poslednje vakcine, odno-
sno, SiljeZice pre prvog jagnjenja (sve jed-
nokratno — nema vise revakcinacije), opti-
malno u 3-4 mesecu graviditeta.

Nakon postizanja stadnog imuniteta kontinui-
ranom vakcinacijom, treba i dalje sprovoditi re-
dovnu vakcinaciju majki kombinovanom vakci-
nom kako bi nivo antitela protiv obe bolesti bio
konstantno visok i sprecavao iznenadna uginu-
¢a u vecem obimu. [stovremeno, higijenom drza-
nja (obimno prostiranje slame u vreme jagnjenja
i prva 2-3 meseca), dobrom ishranom i prove-
trenim prostorijama ovi uzrocnici se dobro kon-
trolisu.

U slucaju da je stado veliko i optereceno istori-
jom uginuc¢a od Pasterele, preporucujemo da
se vrsi vakcinacija Pasterela vakcinom sa 5-10
dana Zzivota (kad se daju i injekcije selena i vita-
mina A, eventualno i gvozda) i da se zatim vrsi
redovna vakcinacija kombinovanim vakcinama
kako je ve¢ navedeno (sa 1,5 do 2 meseca pa re-
vakcinacija za 2 do 3 nedelje). Cilj je da se po-
stigne odlican imunitet pre zaluCenja sa 2,5 do
3 meseca kako bi jagnjad lako prebolela stres
odvajanja od majke i promenu ishrane — prela-
zak sa sisanja na dominantno kabastu hranu.

Enteritis

E. coli i Kriptosporidije mogu izazvati enteritis u
dobi od 1do 3 dana starosti. Oba oboljenja su ce-
sta u intenzivnom ovcarstvu. Rotavirus nije tako
Cest uzrocnik kao kod teladi, ali se pojavljuje sa 3
do 10 dana starosti. Salmonela takode moze iza-
zvati jak proliv. Kokcidije se uglavnom sre¢u kod
starijih jaganjaca, sa 3 do 6 nedelja starosti. Po-
trebno je, u svakom slucaju, znati ta¢nu dijagno-
zu radi tretmana.
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Tabela 1. Najcesci infektivni agensi neonatalne smrtnosti.

Koliseptikemija E. coli

Dizenterija
jaganjaca

Vodena usta

Kolibaciloza

Salmoneloza

Hemoragicni
enteritis

Depresija, lezanje i
hladni ekstremiteti

Nagla uginuca,

tCil. %erfrlgens abdominalni bol,
P nervni znacii proliv.
Depresija,
E. coli kO”Stlpac'ua/nadutost
stomaka i
hepersalivacija

Nagla smrt i izrazito

Enterotoksic¢na 5 »
braon prebojavanje

E. coli K99 .
proliva
Salmp nel{a . Obilan proliv obojen
typhimuriumi krvliu
S. dublin )

Cl perfrigens

tip A Nagla smrt i proliv

Postmortalno (petehije, serozno-krvav

sadrzaj u peritoneumu, perikardu Kolostrum,

i pleuralnoj duplji, pulmonalna higijena

kongestija) i bakt. Izolacija iz krvi i tkiva.

Postmortalno (regije sa hemoragicnim

enteritisom uglavnom na ileumu, sa Vakcinacija,

ulceracijama mukoze i serozno-krvav kolostrum,

peritonealni sadrzaj) i toksini u crevnom higijena.

sadrzaju

Klinicki znaci i nizak serumski IgG,

postmortalno (nadustost siriSta sa Kolostrum,

nezgrusanim mlekom, gasoviu crevui higijena.

zadrzavanje mekonijuma).

Postmortalno (proliv i dehidratacija) i Kol

bakt. pretraga creva sa serotipizacijom, NI,
. 3. higijena.

histopatoloski.

Postmortalno (proliv i dehidratacija) E.OIP Eli i,

igijena,

i bakt. pretraga creva, PCRizolacija i
histopatoloski.

biosigurnosne
mere.

Postmortalno (opsti hemoragicni Vakcinacija,
enteritis sa krvavim prolivom) i toksiniu  kolostrum,
crevnom sadrzaju. higijena.

E. coli i Salmonele se tretiraju antibiotskom tera-
pijom i rehidratacijom. Ako postoji istorija infekci-
ja sa E. coli koje su Ceste, treba pristupiti vakcina-
ciji. Daju se dve injekcije u razmaku od 2 nedelje,
a druga injekcija se daje 2 nedelje pred jagnjenje.
Godisnja revakcinacija je potrebna 4 nedelje pre
jagnjenja. Zastita ide preko kolostruma pa je ne-
ophodno da ga jagnje u dovoljnoj kolicini posisa.

Postoji znatan rizik i za farmere ako se pojave
salmoneloza i kriptosporidioza. Zbog toga je od
velikog znacaja licna higijena.

Kolibaciloza (hipersalivacija ili engl. Wathery
mouth) se pojavljuje kod jaganjaca starih 12 do
72 sata, uglavnom (mozZe se re¢i samo) u zatvo-
renim objektima. Obolela jagnjad je pospana (le-
targija), sa curenjem pljuvacke iz usta i nadutim
abdomenom. Uzrok su toksini E. coli u crevima.
Prevencija je u blagovremenom unoSenju kolo-
struma. Ukoliko se pojavi bolest, treba pokusa-
ti sa peroralnim davanjem antibiotika i infuzija-
ma ali su prognoze uglavnom loSe. Preventiva je
u higijeni, kolostrumu i probioticima.

082

Oboljenje zglobova

Oboljenje zglobova je bakterijska infekcija jaga-
njaca mladih od mesec dana. Uglavnom nastaje
od kontaminiranog pupka ili aerosolne infekcije
iz gornjeg respiratornog trakta ovaca (mikopla-
zme). Bolest se manifestuje hromoS$¢u, bolnoscu,
poviSenom temperaturom i oteCenim zglobom
(zglobovima), uglavnom kolena. Jagnje ne moze
da sisa i ugine zbog dehidratacije i infekcije bak-
terijama. Tretman podrazumeva dobru higijenu
smestajnog prostora i obradu pupka jodom. U
jacim infekcijama se preporucuje upotreba du-
godelujucih antibiotika novijih generacija zbog
bolje prodornosti u zglobove.

Apscesi jetre

Ovi apscesi su posledica infekcije pupka, preko
pupcane vrpce. Jaganjci deluju naduveno i ne sisa-
ju. Uginuca su obicno za par dana posto se primeti
da je jagnje bolesno. Uspeh lecenja je slab pa treba
delovati preventivno higijenom prostirke i dezin-
fekcijom pupka tinkturom joda posle jagnjenja.
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Abortusi

Pojava abortusa se nikako ne sme zanemariti, ve¢
treba ispitati uzroke radi otklanjanja sumnje na in-
fektivnost. Odedeni procenat abortusa je norma-
lan u svakom stadu, ali ipak treba svaki slucaj de-
taljno ispitati, narocito ako je udeo pobacaja preko
5 odsto. Glavni infektivni izazivac¢i abortusa ova-
ca su Hlamidije, Toksoplazme, Leptospire, Listeri-
je i Salmonele. Mora se uraditi precizno laborato-

rijsko ispitivanje, zbog ¢injenice da su tretmani i
preventiva razliciti. U sprecavanju daljeg Sirenja je
od suStinskog znacaja brza dijagnostika. Najbolji
uzorak je svez abortiran materijal. MoZe biti viSe
od jednog izazivaca abortusa u jednom stadu, pa
je potrebno ispitati najmanje 10 odsto abortira-
nih slucajeva. Prikrivanje pobacaja od vlasnika, a
pogotovo veterinara je krajnje Stetno i neprofesio-
nalno, kako na kratke, tako i na duZe staze.

Cista dezinfikovana prihvatilista
za novorodenu jagnjad/jarad, sa
individualnim smestajem i stalkom za

Potrebno je obezbediti odgovarajucu
velicinu boksa na osnovu veli¢ine
legla, koja ¢e omogucava pravilnu

Losa higijena boksa
(odsustvo slame), slaba
kondicija ovacai obilje

cuclu (kontrola konzumacije).

interakciju ovce i jagnjeta.

muva ukazuju na lose
uslove gajenja.

Uporedni prikaz bubrega sai bez
prisustva mrkog masnog tkiva
(sito i gladno jagnje; (Fotografija D.
Bugarski).

Gnojne kolekcije u jetri kao
posledica prodora infekcije preko
pupka.

Mesto uzimanja uzorka za
laboratorijsku analizu (prelaz
zdravog u obolelo mesto) — prsti
ukazuju na penu u tkivu.

Upale pluéa mladih jaganjaca su
sve ucestalija pojava (moguce su i
sa 3 dana starosti)

Opstrukcija disajnih puteva
penusavim sadrzajem je glavni
uzrok uginuca

U duzem trajanju ispoljava se
priraslicama i obilnim fibrinskim
naslagama
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Suga i Sepavost su oboljenja koja zahtevaju duZi
vremenski period da ispolje efekte i zbog toga
nece ovde biti razmatrana. Parazitske infekcije
(nematode, metilji i pantljicare), ¢ak i blage in-
festacije parazitima dovode do smanjenja kon-
zumacije hrane za 20 odsto, do lezija gastroin-
testinalnog trakta i slabije resorpcije sastojaka
hrane, usporenog prirasta i koli¢ine vune i ma-
njeg randmana mesa. Medutim, jake infekcije
napadaju jaganjce tek izmedu 5 do 12 nedelja.

Fito i zoobezoari — zacepljenje
predzeludaca

Kod mladih jaganjaca ovo nije retkost. Zoobezo-
ari nastaju gutanjem vune koja opada sa ovaca
kod deficitne ishrane, porodajnog stresa (opa-
danje vune kome su sklone Romanovske ovce)
i ovaca sa vunom nalik dlaci (Dorper ovce koje
inace odbacuju vunu). Fitobezoari se sre¢u kod
mlade jagnjadi koja jedu grubo seno i nisu u mo-
guénosti da svare zamotuljke grubih trava. Pre-
poruka je da jaganjci u Sto ranijem periodu ima-
ju dostupnu svoju hranu (kvalitetan koncentrat i
lucerku bogatu listom). Radi prevencije, ovce se
S$iSaju pre ili neposredno posle jagnjenja.

Zoobezoari od sena, kao
posledica nepravilne
ishrane i gladi jaganjaca.

Fitobezoar (smotuljak

vune) ¢vrsto zaglavljen

u predzelucu jagnjeta
starog 20 dana

Upala pupka

Jagnjad se rada sa otvorenim pupcanim otvorom
i bez potpuno funkcionalnog imunskog sistema,
Sto ih Cini sklonim infekcijama. Respiratorne bole-
sti, bolesti zglobova i pupcana kila su potencijalni
i skupi ishodi infekcije pupka. Rodenjem, pup¢ana
vrpca postaje beskorisna struktura, ali predstavlja
potencijalna vrata ulasku bakterija u krvotok i §i-
renju po celom telu. Neposredno nakon rodenja, u
abdomenu jagnjeta postoji negativni pritisak i on
doprinosi ,uvlacenju“ bakterija iz spoljasnje sredi-

ne (zaprljane prostirke). Prodorom bakterija pre-
ko pupka, one se zadrZavaju u regiji jetre (prvi fil-
ter) ili prolaze u krvotok i Cesto se naseljavaju u
jednom ili u viSe zglobova, ukljucujuéi i prsljeno-
ve. Jagnjad koja su izgubila majku, kao i prekobroj-
na jagnjad u leglu, najverovatnije imati oboljenja
zglobova zbog povecane verovatnoce da ne dobiju
dovoljno kolostruma u prvim klju¢nim satima Zi-
vota. Pod negom pupka se podrazumeva ne samo
potapanje u rastvore dezinficijenasa nakon rode-
nja, nego i Cista prostirka, dovoljna konzumaci-
ja kolostruma i kontrola zarastanja. U proslosti su
pojedini farmeri odlucivali da odmah po rodenju
peroralno daju antibiotike. Zanimljivo je da u jed-
nom istrazivackom projektu nije dokazana znacaj-
na razlika u stopi rasta ili smrtnosti jagnjadi kod
jedinki koje su primile antibiotik pri rodenju u od-
nosu na jagnjad koja nisu. Ovo opet naglasava da
je higijena kljuc¢ni faktor i da se njen znacaj ne sme
potceniti.

Rastvori za obradu pupka sluze da izvrSe dve
osnovne funkcije: dezinfekciju pupka i stimula-
ciju suSenja, odnosno, zarastanje pupcane vrpce.
Oprobano sredstvo opste primene za obradu pup-
ka je 7-10% tinktura joda. Iako je efikasan, trenut-
ni propisi na Zapadu otezavaju njegovu nabavku
usled kampanje tzv. ,jodofobije“. Farmeri se snala-
ze upotrebom dezinficijenasa za muzne ¢ase kod
krava, ali su oni lo$ izbor za pravilnu negu pup-
ka. Efikasna zamena za jod je hlorheksidin. Osim
adekvatnog sredstva, vazno je njegovo pravilno i
blagovremeno primenjivanje. Potapanje umesto
prskanja obezbeduje temeljnu pokrivenost i ula-
zak rastvora u otvore pupka u koje sprej ne moze
dodi, ali za razliku od prskalice, prljava ¢asa moze
Siriti infekciju. Jednostavan i jeftin nacin korisce-
nja su jednokratne male papirne ¢ase i potapanje
celog pupka, uz lagano treskanje, Sto ¢e omoguci-
ti punu pokrivenost sve do abdominalnog zida, na-
kon ¢ega se ¢aSa moZe odbaciti. Sve ovo treba izvr-
Siti kada jagnje uspostavi normalno disanje nakon
rodenja ili ¢im ga pronadete. Najbolja praksa je da
se ovo primeni najmanje dva puta u razmaku od
nekoliko sati kako bi se osiguralo da se jagnjad tre-
tira na vreme i da ovca ne poliZe jod nakon prve
primene. U literaturi na Zapadu se vode citave po-
lemike oko najboljeg modela potapanja pupka u
alternativne dezinficijense. Kod nas se oni, gene-
ralno ni ne koriste. Na naSem trZiStu ne postoje od-
govarajuli preparati za dezinfekciju pupka (tink-
tura joda u koncentracijama od 7-10% se smatra
zlatnim standardom) koja sluzi da dezinfikuje i za-
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tvori pupcani otvor brzim susenjem. Ukoliko se ne
moZe naruciti u Galenskoj apoteci, onda je treba
samostalno pripremati po sledecoj recepturi: jod
10%, kalijum jodid 5%, alkohol 85% (alkohol od
70%). Nabavka komponenti je moguca u Centro-
hemu. Najbolje je hemikalije drzati u staklenoj boci
(ukoliko se pripremaju u vecoj kolicini), dobro za-
tvorene zbog toga Sto je rastvor agresivan i sipati
ga u sprej bocu, po potrebi, odnosno u ¢asu za po-
tapanje vimena pre/posle muze. Najbolje je da se
ceo pupak uroni u te¢nost, umesto samo da se po-
prska. Ukoliko je tecnost zaprljana, treba je ceSce
menjati zato Sto gubi aktivnost prisustvom organ-
skih materija. Tokom rada treba nositi rukavice da
ne bi operater obojio koZu prstiju na duZe vreme.
Tinkture slabije od 10% nisu efikasne u dovoljnoj
meri. Da bi se upotpunilo potapanje pupka, pup-
¢ane vrpce se mogu podrezati na 5-8 cm kako bi
se sprecilo da dugacka vrpca dodiruje zemlju. Al-
ternativa je meSanje hlorheksidina u koncentraci-
ji od 4% pomesanog sa 70% alkoholom u odnosu
1:1. Potapanje pupka je vazno, ali ova praksa sama
po sebi nece obezbediti optimalno zdravlje pupka
ukoliko je jagnje smesteno u prljavom okruzenju.
Cista, suva i duboka prostirka u porodili$tu je vita-
lan korak u smanjenju rizika od infekcije.

Pracenje jagnjeta u cilju ranog otkrivanje ovih
infekcija omogucava brz tretman i sprecava i
teze ishode. Blage infekcije pupka proti¢u neza-
pazeno te je neophodna fizicka inspekcija. Prili-
kom pregleda pupka, proveravaju se: stanje oto-
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ka (veli¢ina), prisustvo iscetka i bola. Zarazeni
pupak moZe imati gusti, beli ili smrdljivi iscedak
i bolan je na dodir ili blagi pritisak. PoZeljno je se
kontrola vrsi dva puta sve do 10-14 dana staro-
sti i u slucajevima sumnje ili znakova oboljenja.

Zakljucak

Gubici na jagnjenju su dominantno prisutni u
ovoj, ¢esto skromnoj, grani stocarstva. Usled br-
zine deSavanja, nejasne etiologije i bespomoc¢-
nosti vlasnika da reaguje, oni se prihvataju kao
normalni. Sa druge strane, nezainteresovanost
struke (nije se stiglo do veterinarskog Sprica i
moguce trenutne naplate), potreba da se pre-
venira problem umesto postojanja magicnog
leka, ova problematika ostaje neinteresantna i
konstantno se odrzava u stadu. Upravo bi bla-
govremena prevencija mortaliteta novorode-
ne jagnjadi mogla biti osnovni nacin doprinosa
veterinarske struke ovom segmentu uz pobolj-
Sanje reproduktivne efikasnosti. To moZe biti
ostvareno direktno prepoznavanjem uzrocnika
gubitaka, savetodavnim pristupom, prevencijom
i konkretnim koracima koji bi doprinosili mini-
miziranju rutinskih gresaka i usmeravali pro-
izvodaca, kako bi ova proizvodnja iskazala pun
potencijal i sve svoje prednosti.
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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,
drasticno smanjio gubitke. Ipak i danas, klostri-
dijalne bolesti ostaju glavna pretnja zdravlju ova-
ca i koza, koja znacajno uti¢e 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 prezivljavaju
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-
juilokalni i sistemski efekat, a kako su izuzet-
no potentni, vrlo ¢esto su uginuéa 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 odrZziv 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 Kklostridija ali
i toksoide (inaktivisane toksine) koje ovi mi-
kroorganizmi stvaraju. Sre¢om, toksoidi imaju
odli¢na svojstva za ukljucivanje 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 Veterinar-
ski Zavod Subotica, je idealni tip osmovalent-
ne vakcine koji se, u imunoprofilaksi klostridi-
jalnih infekcija ovaca i koza, u Srbiji i okolnim
balkanskim zemljama, koristi ve¢ 33 godine.
Ova vakcina u svom sastavu ima 5 specifi¢nih
i u distriktima Srbije, prisutnih klostridija: CL
perfringens tip A (i « toksoid), CL perfringens
tip C (i B toksoid), CL. perfringens tip D (i € tok-
soid), CL novyi tip B (i toksoid) i CIL septicum
(i toksoid). Medutim ono, po ¢emu se ovaj pro-
izvod razlikuje od ostalih vakcina ovog tipa, je
Cinjenica da se proizvodac odlucio da u sastav
vakcine ukljudi 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 CIL perfrin-
gens tipovima D i C, malignog edema (Cl. sep-
ticum), bradzota (nekroti¢ni 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

Elektronska aplikacija u sluzbi veterinara

Autori: Ilvan Milosg', SneZana Milosavljevic'

Kratak sadrZaj: Napredovanje informacionih tehnologija dovelo je do ideje da se olaksa rad veterinarima na
terenu koji rade na imanjima poljoprivrednih proizvodaca gde se, pored Zivotinja, uzgajaju i voce, ratarske i
povrtarske kulture. Mogucnost koris¢enja svih informacija u samo jednoj elektronskoj aplikaciji u mnogome
moZe da olaksSava terenski rad. Podaci iz aplikacije se prvenstveno koriste da bi se dobijale zdravstveno bezbedne

namirnice i biljnog i Zivotinjskog porekla.

Kljuéne reéi: elektronska aplikacija, informacione tehnologije, zdravlje Zivotinja

Uvod

OLJOPRIVREDNA Skola sa domom ucenika

,Sonja Marinkovi¢“ iz Pozarevca je za po-

trebe Agroinformatiks projekta napravila
elektronsku aplikaciju za android mobilne tele-
fone. Ovo je realizovano kroz medunarodni ,Era-
smus+“ projekt strateSkog partnerstva u kome
su ucestvovale tri srednje strucne skole: Poljo-
privredna Skole sa domom ucenika ,Sonja Ma-
rinkovic¢“ Pozarevac - Srbija (nosilac i koordina-
tor projekta), Centar biotehnike in turizma ,Grm
- Novo Mesto“ — Slovenija (partner) i EK Ser-
ron, Seres, Gréka (partner). [zuzetno znacajan
doprinos projektu je dala i Poljoprivredna sa-
vetodavna sluzba Srbije, PoZarevac, koja je u ra-
zvoju projekta i svojim aktivnostima tokom ce-
log trajanja projekta ucinila da on u potpunosti
bude uspesan. Ceo projekat je finansiran od stra-
ne EU, fondacije TEMPUS, nacionalne agencije za
+ERASMUS+"“ projekte.

Cilj elektronske aplikacije

Cilj ove elektronske aplikacje je sumiranje svih
podataka sa jednog poljoprivrednog gazdinstva
na jednom mestu u realnom vremenu uz brz i
lak unos podataka kao i brzo, lako i precizno do-
bijanje podataka iz nje. Ovo je ukljucivalo i brigu
o zdravlju useva, Zivotinja i karenci proizvoda.
Na taj nacin jedno gazdinstvo postaje uspesno
na trziStu kroz jeftin i kvalitetan proizvod.

! Poljoprivredna Skola sa domom ucenika ,Sonja Marin-
kovi¢*, PoZarevac

Koje koristi to donosi nama kao struci ?

Osnovna ideja aplikacije je da se prikupe sve in-
formacije vezane za lecenje svih zZivotinjskih vr-
sta na jednom gazdinstvu, ali takode i podaci
vezani za proizvodnju hrane za Zivotinje (ratar-
stvo). Informacije se unose u realnom vremenu
sa podacima o koriS¢enim lekovima, karencom,
vremenu osemenjavanja, terminu ocekivanog
partusa ili o¢ekivanog pobacaja i ponovnog ose-
menjavanja, datumima vakcinacija i revakcinaci-
ja, vremenu leCenja, dijagnozama i karenci.

Kako se koristi aplikacija?

Korisni¢ki interfejs je prilagodjen tako da svako
ko je bar dva puta nekoga pozvao mobilnim tele-
fonom moze koristiti i aplikaciju. Ona se preuzima
besplatno sa sajta AGROINFORMATIX.COM, insta-
lira u telefon, za sada samo android (ne podrza-
va ajfon platforme). Korisnik se registruje unose-
njem svoje e mail adrese i Zeljene Sifre. Svi ¢lanovi
jednog poljoprivredenog gazdinstva mogu isto-
vremeno da se uloguju sa istim korisnickim ime-
nom i Sifrom ¢ime se omogucava brza, kvalitetna
i laka manipulacija svim podacima jednog poljo-
privrednog gazdinstva u realnom vremenu.

Za stocarski deo to izgleda ovako:

Obuhvacene su tri vrste domacih Zivotinja: svi-
nje, ovce i goveda.

Funkcionisanje aplikacije je veoma jednostavno.
[z glavnog menija izaberite: Svinje, Ovce ili Kra-
ve. Kliknite: dodaj ID unesite novu Zivotinju. To
moze da se uradi na dva nacina. Prvi je skenira-
nje bar-koda, a drugi unosenje ID broja Zivotinje.
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Problem kod skeniranja bar-ko-
da je u tome Sto Zivotinja mora
biti potpuno mirna i mora joj se
fiksirati uSna markica. Iz menija
Zivotinje izaberite dodatak me-
dicinski zapis. Zatim izaberite
opciju Popunite: Dijagnoza, Da-
tum, Lek, Period povlacenja-ka-
renca. [zaberite dodaj repro-
dukciju. Popunite: Datum ose-
menjavanja, ID muzjaka, Datum
porodaja, Broj mladuncadi.

Produkcija mleka se takode
moZe uneti u aplikaciju sa pri-
kazanom koli¢inom procenta
mlecne masti i proteina.

Veoma je znacajno da su svi po-
daci za jednu zivotinju izmenlji-
vi, ukoliko se ustanovi greska.
Oni se uvek mogu osveziti novim
podacima. Tako se u opciju ose-
menjavanje po porodaju moze
dodati datum porodaja, a posle
obelezavanja podmlatka dodati
broj usne markice podmlatka.

Agroinformatix

@

Homa

Ei

Heparts

Agriculture

-

Acoount

Slika 1. I1zgled pocetnog ekrana

aplikacije

Svi podaci mogu lako da se pre-
grupiSu ako je potreban pre-
gled na primer lecenja u nekom
periodu. To se radi izborom
sekcije ,report®, a trazeni izbor
se jednim klikom ili preuzme
na telefon u pdf formatu ili se
prosledi na registrovan e-ma-
il, kao elektronska posta. Ova-
ko dobijeni podaci se dalje lako
dele, skladiste u datotekama
gazdinstva ili prosleduju dalje
u zavisnosti od potrebe.

Ova aplikacija je nastala na
osnovu brojnih pozitivnih i ne-
gativnih iskustva o koris¢enju
veterinarsko-stocarske doku-
mentacije, bez nepotrebnih ru-
brika i kolona. Mozda je jedna
od najvecih prednosti ove apli-
kacije to $to se u realnom vre-
menu upisuju podaci i u real-
nom vremenu ti podaci mogu
i da se preuzmu od ostalih ulo-
govanih c¢lanova gazdinstva,
odnosno radnika na farmi.

+ Pigs  Pig D812339660 = Pig DB12339660
From To
@ ﬁ it
Medical  reproduction Medical ~ Reproduction
° DB12339660 20-04-2025 >
Diognasis Created: 05-05-2025 Insemination Date Created: 20-04-2025
Agresia 01-1-2024
o RS D412339656 06-05-2025 > Diognosis Date 8oar 1D
26-03-2025 42026/92
wame of Medicals > Boar Race
o RS D412339730 06-05-2025 > Neurotrangue Fietren
Withdrawal Perind Date of Birth
30-03-2025 23-03-2025
Number of Piglets
1
Piglets
0 508269826 s=« female >
1+ 408269827 male
- 308269828 s=o fernale
- 208269829 s male
0- 8082699830 5=« male
- 808269831 male
1 708269832 S
0 608269833 S
r: RORZA9ARA4
@ B & ® A B & & @ B & =
\_ Home Repeets Account Logeut J L Home haports Account Leget )\ Heeroe Reports Asgennt Logmen )

Slika 2. ID lista sa svinjama na
Skolskoj ekonomiji

Slika 3. Dodavanje medicinskog

zapisa u aplikaciju

Slika 4. Dodavanje reprodukcije u
aplikaciju
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Jedini trenutni realan problem je cCinjenica
da pri koris¢enju ove elektronske aplikacije
telefon mora da ima aktivan pristup internetu
zbog toga Sto su podaci smesSteni u bazi poda-
taka na serveru. Doduse, ovo je istovremeno i
prednost zbog toga Sto se gubljenjem ili oSte-
¢enjem telefona (jednog, viSe ili svih) ne gube
podaci.

Ako bude interesovanja od strane nadleZnog mi-
nistarstva nase drzave da zakupi prostor na in-
ternet portalu, koris¢enje ove aplikacije ¢e svi-
ma biti omoguceno.

Na primerima za svaku Zivotinjsku vrstu obja-
$njeno je kako aplikacija funkcionise.

Na slici 2 se vidi da smo izabrali i uneli ID za svi-
nje na na$oj ekonomiji $kole.

Na slici 3 se vidi da slede¢i put kada udemo u
aplikaciju idemo na: dodaj medicinski zapis iz
menija. ID Zivotinje je D812339660. Izberite do-
daj medicinski zapis iz menija zivotinja. Popuni-
te: Dijagnoza: Agresia. Datum je 26.03.2025. Lek
je Neurotrank, Period povla¢enja — karenca je
30.03.2025.

Na slici broj 4 je izaberana opcija: Dodaj re-
produkciju. Popunite: Datum osemenjavanja,
ID muzjaka, Datum porodaja, Broj mladunca-
di. Ovde se vidi da je popunjeno sve o repro-
dukciji.

Datum je 01.11.2024. Oznaka semena muZzjaka
Pietren rase je 42026 /2 je. Broj mladuncadi je
11, obeleZena su usnim markicama i odeden im
je pol.

Isti postupak je mogu¢ i kod goveda. Na nasoj
ekonomiji Skole uneli bi ID brojeve svih Zivo-
tinja.

Primer Zivotinje koja ima medicinski dosije .ID
Zivotinje je RS 7158076411, Izaberite dodaj me-
dicinski zapis iz menija Zzivotinje. Izberite Po-
punite: Dijagnoza — Hipovitaminosis, datum
18.01.2024. Lekovi AD3E i Promoselen. Period
povlacenja — karenca ne postoji. To polje osta-
je prazno. Ista Zivotinja ima jo$ jednu promenu.
Datum je 16. 03.2024. Dijagnoza je Retentio se-
cundinarum. Lekovi su Relaxine i metricyclin
oblete. Karenca je do 22. 03. 2024.

Na sledecem primeru na slici 7 izaberite ID RS
6138032625. Dodajte reprodukciju.

& Cows 4 Cow RS7158076411 & Cow RS7138032625
From To
i3
Medical  Reproduction  Milk Production Medical  Reproduction  Milk Production
o RS7158076411 28-04-2025 )
Diagnosis Created: 05-05-2025 Insemination Date Created; 06-05-2025
Hipovitaminosis
e RS7138032625 38-04-2005 Diognosis Date Name and BullHB
18-01-2024
Narme of Medicals > Calving Date N
e RS7147835748 28-04-2025 AD3E+Promselen 09-04-2024
Withdrawnl Period Number of Calfs
1
Calves
@ remsasien 26-04-2025 . .
Diagnosis Created: 05-05-2025 I sex: male
Retentio
e RS716278663 28-04-2025 > secundinarum Insemination Date Creoted: 25-05-2025
Diagnosis Date 26-05-2025
16-03-2024 5 Name and BullHE
@ rsnos0azs7 28-04-2025 3 Name of Medicals mandate
Rilexine+metriciclin obl Calving Date >
Withdrawal Period
_03- Number of Calf
@ rsnossesves 28-04-2025 3 22-03-2024 il
. N . Calves
— Diagnosis Created: 05-05-2025
& E & & @ B & C3 & B & C3
\_ Home Hoports. Acocunt Logout J L Herme Reports Account Logout J U Hame Reports Aeeount Loxgout Y,

Slika 5. ID lista goveda na
ekonomiji Skole

Slika 6. Dodavanje medicinskog
zapisa u aplikaciju

Slika 7. Dodavanje reprodukcije u
aplikaciju
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Popunite: Datum osemenjava-
nja, ID muzjaka. Datum poro-
daja je 15.03.2024. Broj mla-
duncadi je jedno i to musko.
Ta krava je bila osemenjena
26.05.2025. i imala je pobacaj.

Produkcija mleka se takode
moze uneti u aplikaciju. Da-
tum 01.04.2025. Produkci-
jamleka 22 L sa 3% proteina i
4% mle¢ne masti. Bez somat-
skih ¢elija. Il podaci: Datum
01.05.2025.

Produkcija mleka 21 L sa 3,5%
proteina i 4% mleCne masti.
Bez somatskih celija.

Za ovce smo napravili mali ek-
speriment te smo u aplikaciju
uneli imena ovaca a ne ID.

Na narednom primeru kod
ovaca, ovCica Marija ima upa-
lu vimena, $to je upisao vla-
snik Zivotinje pre dolaska ve-
terinara.

& Cow RS7158076411

Animal 1D Tl Belete Cow

RS715807641 == Add Milk Production

Medical  Reproduction  Milk Production

Milk Test Date Created: 04-05-2025
01-04-2025

Milke Praductian (fit)

22

Proteins (%)

3 >
Ml Fat (%)

4

Somat Cells

Mk Test Date Created: 04-05-2026
01-05-2025
itk Praduction (it}
2

Prateins (%)

35

Milk Fat (%)

4

Somat Cells

B & 3

Homs Reports Beceunt Logeut )

Slika 8. Dodavanje mle¢nostiu
aplikaciju

© Sheep S Sheep Marija = Sheep moicka
From To
% @ s [l Delete Sheep R [ Delete Sheep
) Marija + Add Medical moicka = Add Reproduction
Q, Search.. < Add Sheep
Medical  Reproduction Medical  Reproduction
° kostadinka 28-04-2025 » — —
Dlagnosls Created: 12-08-2025 Mate Oate Cractec D8-08-2035
° mara 20-04-2025 » upglig vimena "
Dlagnosis Dote REFii
08_04_2025 ¥ Lombing Date
° irna 30-04-2025 > Name of Medicols N
Number of Lambs
Withdrawal Parlod 1
° stana 30-04-2025 » LN
=3 so male
° mala vunica 30-04-2025 5 Mate Date Cremtect 06-08-2025
03-08-2025
Ram ID
c moicka 30-04-2025 3
Lombing Date
Number of Lambs ?
o koza 30-04-2025 > e
lombs
= sex male
o beba 19-07-2025 > & marija sex female
# B ) c3 & B} & c3 & B a c3
\_ Hema Resarts Account Loamu ] Homa Renorts Accourt Loaout J Home Reoorts Acoount Loacan )

Na slede¢em primeru se moze
pogledati kako je vlasnik tako-
de, sam upisao podatke o novo-
rodenoj jagnjadi.

Prednost ove aplikacije je Sto se
ti polutacni ili netacni podaci kao
ovi iz primera sa slike 10, gde je
vlasnik upisao dijagnozu na srp-
skom jeziku, mogu ispraviti.

Zakljucak

KoriS¢enje aplikcije je sasvim
jednostavno. Nadamo se da bi
ovakvu aplikaciju podrzalo Mi-
nistarstvo i zakupilo prostor na
platformi i u buducnosti umo-
gome olakSalo rad na terenu
zbog sledljivosti i kontinuite-
ta podataka o zdravlju i repro-
dukciji Zivotinja a svi ostali seg-
menti o vocarskoj i ratarskoj
proizvodnji u aplikaciji i zdra-
vlje ljudi. Imamo samo jedno
zdravlje. m

Slika 9. Dodavanja imena ovaca na

ekonomiji Skole

Slika 10. Dodavanje medicinske
dokumentacije u aplikaciju

Slika 11. Dodavanje reprodukcije u
aplikaciju
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HIRA PET probiotik je namenjen:

= Miladuncima u prvim danima po rodenju
= Zivotinjama svih uzrasta:
- tokom putovanja
- tokom odvajanja od vlasnika
- zaustavlja dijareju
- uz terapiju antibioticima
- u periodu oporavka od bolesti i posle hirurskih intervencija

Naziv i sediste proizvodaca: Invetlab d.o.o. Beograd

Sediste: Cara Lazara 5-7,11000 Beograd,Srbija

Proizvodnja: Fruskogorska 37, 22213 Grgurevci

www.invetlab.com office@invetlab.com Tel. 064 / 447 - 28 - 38



STRUCNI RAD

Problematika hormonskih ometaca
zdravlja domacih zivotinja

Autori: Karaer Mina Cansu', Vake Tilen', Snoj Tomaz'™

Uvod

D sredine 20. veka nadalje, zagadenost Zi-
O votne sredine zbog industrijskog otpada,

emisije vozila i upotrebe pesticida znacaj-
no se povecala u odnosu na raniji period. U to
vreme, u strucnoj javnosti se pojavilo i pitanje o
uticaju razlic¢itih zagadivaca okoline na hormon-
ski sistem. Gassner i saradnici su 1958. godine
postavili hipotezu da supstance koje se koriste
kao stimulatori rasta kod tovne stoke, kao Sto je
trenbolon-acetat, mogu da utic¢u na endokrini si-
stem Coveka.

Istrazivanja o hormonskim ometa¢ima (HO) po-
Cela su intenzivnije da se sprovode pocetkom
devedesetih godina 20. veka, kada su utvrde-
ni razliCiti efekti kao Sto su smanjenje plodnosti
muzjaka zbog loSijeg kvaliteta semena, poreme-
¢aji u reprodukciji, feminizacija divljih muzja-
ka razli¢itih Zivotinjskih vrsta, sve ces¢i sluca-
jevi poremecaja funkcije hormonskog sistema i
razvojnih nepravilnosti kod ljudi (Carlsen et al.,
1992; Colborn et al., 1993; Guillette et al., 1994;
Paulozzi, 1999). Ova istrazivanja su otvorila pi-
tanje Sire ekoloSke i zdravstvene problematike
delovanja HO.

" Institut za predklini¢ke nauke, Veterinarski fakultet, Uni-
verzitet u Ljubljani, Slovenija

* Kontakt: tomaz.snoj@vf.uni-j.si

Kratak sadrZaj: Endokrini poremecaji kod Zivotinja koje izazivaju zagadivaci Zivotne sredine, kao Sto su pesticidi,
industrijske hemikalije, teski metali i ostaci lekova, predstavljaju znacajan ekoloski problem. Ove supstance
mogu da ometaju sintezu hormona, vezivanje hormona za receptore i unutarcelijske signalne puteve, Sto

dovodi do promena reproduktivnih funkcija, razvojnih nepravilnosti, kao i poremecaja metabolizma i funkcija
imunskog sistema. Takvi poremecaji ne uticu samo na pojedinacne organizme, ve¢ mogu izazvati kaskadne
efekte na populaciju i ekosistem. Ovaj pregledni rad sumira trenutno znanje o uticaju hormonskih ometaca na
domace Zivotinje i znacaj ove teme u okviru koncepta , Jedno zdravlje®, pri Cemu se pominje i njihov uticaj na
divlje Zivotinje i zdravlje ekosistema. Proucavanje uticaja hormonskih ometaca zahteva multidisciplinarni pristup
koji obuhvata aspekte zdravlja domacih i divljih Zivotinja i Zivotne sredine, zajedno sa proaktivnim merama za
smanjenje zagadenja i zastitu zdravlja domacih Zivotinja.

Kljuéne reéi: domace Zivotinje, endokrini poremecaji, hormonski ometaci, Jedno zdravlje

Endokrini sistem ima regulatornu ulogu u orga-
nizmu i upravlja klju¢nim fizioloSkim procesima.
Poremecaji u njegovom funkcionisanju ugro-
zavaju zdravlje i opstanak Zivotinja zbog toga
Sto uticu na reprodukciju, metabolizam, razvoj,
imunitet i ponasanje (Vos et al., 2000; Graceli et
al., 2020). U savremenom svetu je sve znacajni-
ji koncept ,Jedno zdravlje, koji naglasava blisku
povezanost zdravlja ljudi, Zivotinja i okoline, te
njihovu medusobnu zavisnost. ReSavanje global-
nih zdravstvenih izazova, medu koje spada i uti-
caj hormonskih ometaca, zahteva multidiscipli-
narni i sveobuhvatan pristup.

Hormonski ometaci su ksenobiotici koji narusa-
vaju funkcionisanje endokrinog sistema (Zoeller
et al,, 2012), a medu njih spadaju razlicite sup-
stance koje se primarno koriste kao pesticidi,
plastifikatori, lekovi i kozmeticka sredstva ili u
okolinu dospevaju kao industrijski otpad i izduv-
ni gasovi (Monneret, 2017; The ED List, n.d.). To
su postojana jedinjenja koja se putem vazduha,
vode ili zemljisSta Sire na velike povrSine i prisut-
na su u svim ekosistemima (Slika 1; Teng et al,,
2012; Johnson et al., 2013; Brown et al., 2018).

U ovom preglednom radu su opisane najpozna-
tije supstance koje deluju kao HO kod doma-
¢ih zivotinja i ukazano je na klju¢ne praznine u
poznavanju njihovih efekata na zdravlje. Svest o
prisutnosti HO u okolini, razumevanje i prepo-
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znavanje njihovih efekata, kao i sprovodenje ak-
tivnosti radi smanjenja njihove prisutnosti u Zi-
votnoj sredini, predstavljaju jedan od osnovnih
pristupa konceptu ,Jedno zdravlje”.

Hormonski ometaci

Mnogi HO su postojane, lipofilne i isparljive sup-
stance, zbog Cega se vazduSnim strujama mogu
prenositi na velike udaljenosti u kratkom vre-
menskom periodu (Colborn et al,, 1993). U or-
ganizmu uticu na funkcionisanje endokrinog
sistema zbog toga Sto ometaju sintezu hormo-
na, njihovo vezivanje za receptore i delovanje
povratnih mehanizama, ¢ime naruSavaju hor-
monsku ravnotezu ili remete procese metaboli-
zma i izlu¢ivanja hormona (Zoeller et al., 2012).
To znaci da su HO ksenobiotici koji inhibiraju
ili indukuju aktivnost enzima ukljucenih u sin-
tezu ili inaktivaciju hormona, vezuju se za hor-

monske receptore i time sprecCavaju vezivanje
endogenih hormona ili uti¢u na koli¢inu i do-
stupnost transportnih proteina u krvnoj plazmi.
Iako vecina HO u okolini potice od coveka (an-
tropogenog su porekla), neki mogu nastajati i
prirodnim putem (npr. fitoestrogeni, pojedini
mikotoksini i metaboliti steroidnih hormona pri-
sutni u urinu i izmetu Zivotinja) (Darbre, 2022).

Prema hemijskoj strukturi, hormonski ometa-
¢i (HO) se dele na organske i neorganske. Ve¢ina
organskih HO su postojani organski zagadivaci
(engl. Persistent Organic Pollutants — POPs) ra-
zlicite hemijske strukture. Medu neorganske HO
ubrajaju se razliciti teSki metali, mada se neki od
njih mogu nalaziti i u obliku metaloida ili organ-
skih kompleksa. Postojani organski zagadivaci
su antropogenog porekla i poseduju fizicko-he-
mijska svojstva koja im omogucavaju dugotra-
jan opstanak u ekosistemima i prenos putem va-
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Slika 1. Sematski prikaz raspodele i akumulacije hormonskih ometaca u ekosistemima. Hormonski ometaci su

postojani ksenobiotici prisutni u Zivotnoj sredini, koji se Sire putem vazduha, vode i zemljista. Bioakumuliraju se

u organizmima, a duz hranidbenog lanca dolazi do biomagnifikacije, zbog ¢ega je koncentracija ovih supstanci

veca u tkivima predatora koji se nalaze na vrhu hranidbenog lanca (tamnije tacke). U tkivima organizama na nizim
trofickim nivoima koncentracija hormonskih ometaca je niza (svetlije tacke).
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zduha i vode (Jones & De Voogt, 1999; Lohmann
etal, 2007). IzloZenost ovim supstancama pred-
stavlja ozbiljan zdravstveni rizik za domace i di-
vlje Zivotinje, kao i za ljude (Teng et al., 2012;
Brown et al,, 2018).

U grupu POPs se ubrajaju razliciti zagadivaci zi-
votne sredine, od kojih neki mogu da interagu-
ju sa endokrinim sistemom Zivotinja i ljudi. Ove
supstance svrstavaju se medu HO. To su, na pri-
mer, industrijski zagadivaci okoline: polihlori-
sani bifenili (PCB), heksahlorbenzen, dioksini i
furani (Wong et al,, 2005; Johnson et al., 2013).
Takode, organohlorni i organofosforni pestici-
di, kao $to su DDT, lindan, aldrin, hlorpirifos i
endosulfan, predstavljaju znacajne hormonske
ometace. lako je njihova upotreba zabranjena
ili strogo ogranicena, zbog intenzivne upotrebe
tokom 50-ih, 60-ih i 70-ih godina proslog veka,
kao i njihove izuzetne postojanosti, jos uvek su
prisutni u Zivotnoj sredini (Patisaul & Adewale,
2009; Zhuang et al,, 2012). Neki trenutno ili ne-
davno kori$¢eni pesticidi, kao Sto su ciprokona-
zol, atrazin i glifosat, takode deluju kao HO (He
etal, 2024).

Plastifikatori, kao Sto su ftalati i bisfenol A (BPA),
takode ometaju hormonsku signalizaciju i ek-
spresiju gena povezanih sa razmnoZavanjem, pri
cemu BPA moze delovati kao agonist ili antago-
nist estrogenskih receptora (Tsai, 2006; Koni-
eczna et al, 2015). Zivotinje dolaze u kontakt
sa POPs putem hrane, vode ili preko koZe. Pose-
ban problem predstavlja prenos sa majke na po-
tomstvo preko posteljice ili mleka (Matei et al.,
2023). Uprkos brojnim istrazivanjima o koncen-
tracijama POPs u Zivotnoj sredini, njihovi speci-
fi¢ni efekti na organizam i dalje su nedovoljno is-
traZzeni (Romanié et al., 2015; Morris etal., 2018).

Ostaci lekova u zivotnoj sredini predstavlja-
ju vaznu grupu HO, koja najverovatnije dodat-
no doprinosi hormonskim poremecajima (Okut-
he et al,, 2025), ali je njihova uloga u tome jo$
uvek nedovoljno proucena. Supstance sa estro-
genskim dejstvom, koje se u humanoj medicini
koriste kao kontraceptivi, za sprovodenje hor-
monske nadomestne terapije ili le¢enje gineko-
loskih oboljenja (etinilestradiol i srodni leko-
vi), dospevaju u zivotnu sredinu putem otpadnih
voda (Aris et al., 2014). Sinteticki progestini, po-
put medroksiprogesterona, poseduju progesto-
gene, androgene i antiestrogene efekte, Sto moZze
uticati na razvoj, polnu diferencijaciju i plodnost

kod Zivotinja (Shi et al., 2019; Zhao et al., 2015).
Glukokortikoidi, kao Ssto su deksametazon i me-
tilprednizolon, mogu da poremete steroidoge-
nezu, embrionalni razvoj i homeostazu hipota-
lamo-hipofizno-adrenalne ose (Dai et al., 2024;
Paragliola et al., 2017). Stimulatori rasta, na pri-
mer trenbolon-acetat, koji se u nekim zemljama
koristi za povecanje ekonomske efikasnosti u
proizvodnji govedeg mesa, ometaju steroidoge-
nezu, menjaju polni odnos u populaciji i narusa-
vaju razvoj ploda (Ankley et al., 2018). Zajedno,
ovi nalazi naglaSavaju znacajnu, ali ¢esto zane-
marenu ulogu ostataka lekova kao HO kod do-
macih Zivotinja.

Pored toga, kao HO su vazni i prirodni fitoestro-
geni, poputizoflavona i kumestana, koji se nalaze
u detelini i lucerki — biljkama koje su Cesto deo
stocne ishrane (Stiefel & Stintzing, 2023; Gao et
al., 2024; Lephart, 2021). Mikotoksini zearale-
non i deoksinivalenol, koje proizvode gljive iz
roda Fusarium, kao i cijanotoksini cilindrosper-
mopsin, saksitoksin i mikrocistini, predstavljaju
dodatne prirodne HO (D61l & Danicke, 2011; Ca-
sas-Rodriguez et al., 2022).

Na kraju, kao HO treba pomenuti i prirodne ste-
roidne hormone i njihove metabolite koje doma-
¢e i divlje zivotinje izlu¢uju urinom i izmetom, a
koji mogu kontaminirati krmne biljke ili vodu, ili
se mlekom majke prenositi na potomstvo (Ade-
el et al, 2017; Zhang et al,, 2021; Snoj & Majdic,
2018).

Endokrini poremecaji kod domacih
zivotinja

Kod domacih Zivotinja, izloZenost hormonskim
ometacima (HO) moze dovesti do sli¢nih efe-
kata kao onih opisanih kod ljudi i divljih sisara.
Njihovo delovanje se ispoljava kroz poremecaje
reprodukcije i razvoja ploda, promene u pona-
Sanju, poremecaje metabolizma i funkcije imun-
skog sistema, kao i povec¢anu sklonost ka nastan-
ku kancerogenih oboljenja (Slika 2).

Smanjena reproduktivna sposobnost spada
medu najceS¢e dokumentovane posledice delo-
vanja HO. Ona se ispoljava kao poremecaj sper-
matogeneze i oogeneze, promenjena folikuloge-
neza (Snoj et al,, 2013; Sapanidou et al., 2025),
naruSena homeostaza u stvaranju gonadotropi-
naipolnih hormona (Mahoney & Padmanabhan,
2010), kao i rana embrionalna smrtnost (Soto
& Sonnenschein, 2010; Roos et al.,, 2012; Guv-
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Slika 2. Potencijalni bioloski i ekoloski efekti hormonskih ometaca kod domacdih zivotinja — prikazani su
uticaji na pojedinacnu zivotinju i na stado, odnosno populaciju zivotinja.

vala et al., 2020; Sapanidou et al., 2025). HO ta-
kode mogu izazvati oksidativni stres, apoptozu
i nekrozu polnih, Sertolijevih i granuloznih ¢eli-
ja, Sto posledi¢no smanjuje reproduktivni uspeh
i plodnost (Majdic, 2010).

Kao razvojne anomalije ploda, najceSc¢e nastaju
kriptorhizam i hipospadija. Utvrdeno je da se u
periodu intenzivne upotrebe pesticida znacajno
povecao udeo novorodencadi sa kriptorhizmom
(Paulozzi, 1999).

HO mogu izazvati i promene u ponasanju, jer po-
remecaji hormonske i neuroendokrine regulaci-
je utiCu na nacin traZenja hrane, parenje i socijal-
ne interakcije. Takve promene mogu sluziti kao
rani bioindikatori kontaminacije Zivotne sredine
(Guillette et al., 2001; Sih et al.,, 2011).

Endokrini poremecaji kod domacih
zZivotinja (nastavak)

[zloZenost hormonskim ometac¢ima (HO) moze
izazvati i promene u metabolizmu. Ove sup-
stance uti¢u na regulaciju energetskog balan-
sa, adipogenezu, ravnotezu glukoze i insulina,
Sto moze dovesti do gojaznosti, insulinske rezi-
stencije i dijabetesa tipa 2 (Petrakis et al., 2017;
Khalil et al., 2023). Oksidativni stres i upala do-
datno inhibiraju insulinsku signalizaciju, dok
promenjeno lucenje adipokina i mitohondrij-
ska disfunkcija dodatno pogorsavaju metabolic-
ke poremecaje.

HO takode uti¢u na imunski sistem zbog toga Sto
remete lucenje citokina, aktivnost imunskih ¢eli-
ja i kljucne signalne puteve (NF-xB i AhR), ¢ime
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povecavaju podloznost infekcijama i pojavu za-
paljenskih procesa (Corsini et al., 2014; Palaci-
os-Arreola et al., 2020).

Dugotrajna izloZenost HO, narocito postojanim
organskim zagadiva¢ima (POPs), teskim metali-
ma i ostacima lekova, povezana je i sa poveca-
nim rizikom od nastanka raka (Majdic, 2010).
Ove supstance mogu izazvati oksidativna oste-
¢enja DNK, podstaci abnormalnu celijsku proli-
feraciju i poremetiti hormonsku ravnotezu (He
et al,, 2015; Henson, 2016; Dietz et al,, 2015).
U slucaju istovremene izloZenosti kombinaciji
razli¢itih HO, njihovi efekti se mogu pojacati, a
ukupni ucinak je nepredvidljiv, jer se kombina-
cije razlikuju, kao i mehanizmi delovanja pojedi-
nacnih supstanci.

Efekti HO kod domacih i divljih Zivotinja ispo-
ljavaju se na viSe bioloskih nivoa. Na nivou po-
jedinacne Zivotinje, oni mogu poremetiti razvoj,
rast, ponasSanje i razmnozavanje, te uticati na
zdravlje, kondiciju i reproduktivni uspeh. Na ni-
vou populacije, kumulativni efekti se ogledaju
u smanjenoj reproduktivnoj sposobnosti, vecoj
podloZnosti bolestima, naruSenom polnom od-
nosu i smanjenoj genetskoj raznolikosti.

Kod divljih Zivotinja, ovi efekti mogu da se pro-
Sire i na nivo ekosistema, zato Sto promene u
interakcijama medu vrstama (npr. takmicenje,
predacija, mutualizam) mogu izazvati ekolo-
Ske promene, smanjenje bioloSke raznovrsno-
sti, promenu polnog odnosa unutar vrste i u ko-
nacnici, destabilizaciju ekosistema (Chiba et
al,, 2023; Candolin & Wong, 2019; Zala & Penn,
2004).

Zbog ovih viseslojnih efekata, proucavanje utica-
ja HO zahteva interdisciplinarni pristup, a istra-
Zivanja bi trebalo da obuhvate fizioloske, bihejvi-
oralne, ekoloske i upravljacke aspekte. Rezultati

takvih istrazivanja omoguc¢ili bi bolje razumeva-
nje delovanja HO i predstavljali osnovu za izra-
du strategija menadzmenta u stocarstvu, zasti-
tu zivotne sredine i formulisanje odgovarajuce
ekoloske politike — sto je u skladu s konceptom
»Jedno zdravlje“

Zakljucak

Zagadivaci zivotne sredine koji, nakon $to udu
u organizam, uticu na hormonski sistem, pred-
stavljaju znacajan, ali nedovoljno proucen fak-
tor rizika za zdravlje domacdih Zivotinja. Dosa-
dasnja istraZivanja su dokazala da HO remete
reproduktivne funkcije, razvoj, ponasanje, me-
tabolizam i imunski sistem, te povecavaju rizik
od razvoja kancerogenih oboljenja. Zivotinje su
obi¢no izloZene sloZenim kombinacijama razlici-
tih HO — kao $to su POPs, teski metali, ostaci le-
kova, fitoestrogeni i mikotoksini. Njihovi kombi-
novani efekti su uglavnom nepredvidljivi.

Buduca istraZivanja bi trebalo da se usmere na
procenu stepena kontaminacije Zivotne sredine,
kao i na proucavanje efekata kombinacija razli-
citih supstanci sa hormonskim dejstvom na po-
jedinacne Zivotinje i ekosistem. Na taj nacin se
moZe dobiti precizniji uvid u njihov uticaj na
ekosisteme i postaviti osnova za izradu adekvat-
nih mera za smanjenje uticaja HO na zdravlje Zi-
votinja. m

Zahvalnica: Rad je finansijski podrzala Jav-
na agencija za naucnoistrazivacku i inovacio-
nu delatnost Republike Slovenije (ARIS) kroz
program P4-0053. Rad je napisan na slove-
nackom jeziku. Na srpski ga je preveo prof.
dr Vladimir Nesi¢, kome se najlepSe zahva-
ljujemo.
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STROKOVNO DELO

Problematika hormonskih motilcev pri
zdravju domacih zivalih

Avtori: Karaer Mina Cansu', Vake Tilen', Snoj Tomaz'™

Povzetek: Endokrine motnje pri Zivalih, ki jih povzrocajo onesnaZevala okolja, kot so pesticidi, industrijske
kemikalije, tezke kovine in ostanki zdravil, predstavljajo pomemben ekoloski problem. Te snovi lahko motijo sintezo
hormonov, vezavo hormonov na receptorje in znotrajcelicne signalne poti, kar vodi do sprememb reprodukcijskih
funkcij, razvojnih nepravilnosti ter motenj metabolizma in delovanja imunskega sistema. TakSne motnje ne vplivajo

le na posamezne organizme, temvec lahko povzrocijo kaskadne ucinke na populaciji in v ekosistemu. Ta pregledni
clanek povzema trenutno znanje o vplivu hormonskih motilcev na domace Zivali ter pomembnost te tematike v okviru
koncepta Eno zdravje, ob ¢emer je omenjen tudi vpliv na prostozivece Zivali in zdravje ekosistemov. Proucevanje
vpliva hormonskih motilcev zahteva multidisciplinaren pristop, ki vkljucuje vidike zdravja domacih in prostoZivecih
Zivali ter okolja, skupaj s proaktivnimi ukrepi za zmanjsanje onesnazenja okolja in zascito zdravja domacih Zivali.

Kljuéne besede: domace Zivali, endokrine motnje, Eno zdravje, hormonski motilci

Uvod

D sredine 20. stoletja dalje se je onesna-
O Zenost okolja zaradi industrijskih odpad-

kov, izpustov vozil ter uporabe pesticidov
v primerjavi s prej$njim obdobjem moc¢no pove-
cala. V tem cCasu se je v strokovni javnosti poja-
vilo tudi vprasanje o vplivu razli¢nih okoljskih
onesnazeval na hormonski sistem. Leta 1958 so
Gassner in sod. postavili hipotezo, da lahko sno-
vi, ki se uporabljajo kot pospeSevalci rasti klav-
nega goveda, kot je na primer trenbolon acetat,
vplivajo endokrini sistem Cloveka. Raziskave o
hormonskih motilcih (HM) so se zacele inten-
zivneje izvajati v zgodnjih devetdesetih letih
20. stoletja, pri ¢emer so bili ugotovljeni razli¢-
ni ucinki, kot so upad plodnosti samcev zaradi
slabse kakovosti semena, motnje v reprodukci-
ji, feminizacija prostoZivecih samcev razli¢nih
zivalskih vrst, vse pogostejsi primeri motenj de-
lovanja hormonskega sistema in razvojnih nep-
ravilnosti pri ljudeh (Carlsen et al., 1992; Col-
born et al.,, 1993; Guillette et al., 1994; Paulozzi,
1999). Te raziskave so odprle temo SirSe ekolo-
Ske in zdravstvene problematike delovanja HM.

Endokrini sistem ima v organizmu regulator-
no vlogo in uravnava klju¢ne fizioloske proce-

" Indtitut za predklini¢ne vede, Veterinarska fakulteta, Uni-
verza v Ljubljani, Slovenija

* Korespondenca: tomaz.snoj@vf.uni-j.si

se, motnje v delovanju endokrinega sistema pa
ogrozijo zdravje in preZzivetje zivali, saj vplivajo
na reprodukcijo, presnovo, razvoj, odpornost in
vedenje (Vos et al,, 2000; Graceli et al., 2020). V
sodobnem svetu postaja vse pomembnejsi kon-
cept »Eno zdravje«, ki poudarja tesno pove-
zanost med zdravjem ljudi, zivali in okolja ter
izpostavlja njihovo medsebojno odvisnost. ReSe-
vanje globalnih zdravstvenih izzivov, kamor pri-
Stevamo tudi vlogo hormonskih motilcev, tako
zahteva multidisciplinaren in celosten pristop.

Hormonski motilci so ksenobiotiki, ki motijo
delovanje endokrinega sistema (Zoeller et al,
2012), med njih pa priStevamo razlicne snovi,
ki se primarno uporabljajo kot pesticidi, meh-
Cala plastike, zdravila in kozmeti¢na sredstva ali
pa kot industrijski izpusti in izpu$ni plini pre-
hajajo v okolje (Monneret, 2017; The ED List,
n.d.). So obstojne spojine, ki se po zraku, vodi
ali zemlji Sirijo na vec¢ja podrocja in se nahaja-
jo v vseh ekosistemih (Slika 1; Teng et al,, 2012;
Johnson et al., 2013; Brown et al., 2018). V tem
preglednem c¢lanku bomo opisali najbolj pozna-
ne snovi, ki delujejo kot HM pri domacih zivalih,
in opredelili klju¢ne vrzeli v poznavanju ucinka
teh snovi na zdravje. Zavedanje o prisotnosti HM
v okolju, poznavanje in prepoznavanje njihovih
ucinkov in uvedba aktivnosti za zmanjSevanje
njihove prisotnosti v okolju je eden od bistvenih
pristopov h konceptu Eno zdravje.
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Hormonski motilci

Stevilni HM so obstojne, lipofilne hlapne sno-
vi, zaradi Cesar se z zra¢nimi tokovi v kratkem
Casu prenesejo na velike razdalje (Colborn et al.,
1993). V organizmu vplivajo na delovanje en-
dokrinega sistema, ker motijo sintezo hormo-
nov, vezavo hormonov na receptorje, vplivajo
na delovanje povratne zank in s tem rusijo rav-
novesje delovanja endokrinega sistema, ali pa
se vpletajo v procese presnove in izlo¢anja hor-
monov (Zoeller et al.,, 2012). To pomeni, da so
HM ksenobiotiki, ki zavirajo ali inducirajo aktiv-
nost encimov, vklju¢enih v sintezo ali inaktiva-
cijo hormonov, se vezejo na hormonske recep-
torje in s tem preprecujejo vezavo endogenim
hormonom, ali vplivajo na koli¢ino oziroma raz-
poloZljivost transportnih proteinov v krvni plaz-
mi. Ceprav je ve¢ina HM v okolju antropogenega
izvora, lahko nekateri nastajajo tudi po narav-

ni poti (npr. fitoestrogeni, nekateri mikotoksi-
ni ter presnovki steroidnih hormonov v urinu in
iztrebkih Zivali) (Darbre, 2022).

Glede na kemi¢no strukturo HM razdelimo na
organske in anorganske spojine. Vecina organ-
skih HM so obstojna organska onesnazeva-
la (ang. Persistent Organic Pollutants — POPs)
z razlicno kemicno strukturo. Med anorganske
HM uvrScamo razlicne tezke kovine, vendar se
nekatere nahajajo tudi v obliki metaloidov ali
organskih kompleksov. Obstojna organska one-
snazevala so antropogenega izvora in imajo fi-
zikalno-kemicne lastnosti, ki jim omogocajo ob-
stojnost v ekosistemih ter Sirjenje po zraku in
vodi (Jones & De Voogt, 1999; Lohmann et al,,
2007). Izpostavljenost tem snovem predsta-
vlja resno zdravstveno tveganje za domace in
prostozivece Zzivali ter ljudi (Teng et al., 2012;
Brown et al., 2018).
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Slika 1. Shematski prikaz porazdelitve in kopi¢enja hormonskih motilcev v ekosistemih. Hormonski motilci

so obstojni, v okolju prisotni ksenobiotiki, ki se Sirijo po zraku, vodi in tleh. Bioakumulirajo se v organizmih,

vzdolz prehranjevalne verige pa prihaja do biomagnifikacije, zaradi ¢esar je vecja koncentracija teh snovi v

tkivih plenilcev, ki so na koncu prehranjevalne verige (temnejse pike). V tkivih organizmov na nizjih trofi¢nih
ravneh je koncentracija hormonskih motilcev nizja (svetlejse pike).
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Med POPs uvr$¢amo razli¢ne kontaminante oko-
lja, od katerih imajo nekateri sposobnost do in-
terakcije s endokrinim sistemom Zivali in ljudi.
Slednje uvrs¢amo med HM. To so na primer in-
dustrijski kontaminanti okolja: poliklorirani bi-
fenili (PCB), heksaklorobenzen, dioksini in fura-
ni (Wong et al., 2005; Johnson et al., 2013). Tudi
organoklorni in organofosforni pesticidi, kot so
DDT, lindan, aldrin, klorpirifos in endosulfan so
pomembni hormonski motilci. Ceprav je njiho-
va uporaba prepovedana ali mo¢no omejena, se
zaradi intenzivne uporabe v 50., 60. in 70. letih
prejSnjega stoletja in izredno dolge obstojnosti
Se vedno nahajajo v okolju (Patisaul & Adewale,
2009; Zhuang et al., 2012). Nekateri trenutno ali
nedavno uporabljani pesticidi, kot so ciprokona-
zol, atrazin in glifosat, prav tako delujejo kot HM
(He etal., 2024).

Tudi mehcala plastike, kot so ftalati in bisfenol
A (BPA), motijo hormonsko signalizacijo in izra-
Zanje genov, povezanih z razmnozevanjem, pri
cemer BPA lahko deluje kot agonist ali antago-
nist estrogenskih receptorjev (Tsai, 2006; Koni-
eczna et al., 2015). Zivali pridejo v stik s POPs s
hrano, vodo ali preko koZe. Poseben problem pa
predstavlja prenos z matere na potomce preko
placente ali z mlekom (Matei et al., 2023). Kljub
Stevilnim raziskavam o koncentracijah POPs v
okolju so njihovi specifi¢ni ucinki na organizem
Se vedno pomanjkljivo raziskani (Romanic¢ et al.,
2015; Morris et al.,, 2018).

Ostanki zdravil v okolju predstavljajo pomembno
skupino HM, ki najverjetneje dodatno prispeva k
hormonskim motnjam (Okuthe et al., 2025), ven-
dar je njihova vloga za to pomanjkljivo proucena.
Ucinkovine z estrogenim ucinkom, ki se v humani
medicini uporabljajo kot kontraceptivi, za izvaja-
nje hormonsko nadomestne terapije ali zdravlje-
nje ginekoloSkh obolenj (etinilestradiol in soro-
dna zdravila), kontaminirajo okolje z odpadnimi
vodami (Aris et al, 2014). Sinteti¢ni progestini,
kot je medroksiprogesteron, imajo progestoge-
ne, androgene in antiestrogene ucinke, kar lah-
ko vplivajo na razvoj, spolno diferenciacijo in
plodnost pri Zivalih (Shi et al,, 2019; Zhao et al,,
2015). Glukokortikoidi, kot sta deksametazon in
metilprednizolon, lahko motijo steroidogenezo,
embrionalni razvoj in homeostazo hipotalamo-
-hipofizno-adrenalne osi (Dai et al., 2024; Parag-
liola et al., 2017). Pospesevalci rasti, npr. trenbo-
lon acetat, ki se v nekaterih dezelah uporablja
za povecevanje ekonomicnosti prireje govejega

mesa, motijo steroidogenezo, spreminjajo spol-
na razmerja v populaciji in motijo razvoj plodu
(Ankley et al., 2018). Skupno ti izsledki poudarja-
jo pomembno, vendar pogosto spregledano vlogo
ostankov zdravil kot HM pri domacih zivalih.

Poleg tega so kot HM pomembni tudi naravni fi-
toestrogeni, npr. izoflavoni in kumestani, ki se
nahajajo v deteljah in lucerni, torej rastlinah, ki
so pogosto vkljuene v krmni obrok (Stiefel &
Stintzing, 2023; Gao et al,, 2024; Lephart, 2021).
Mikotoksina zearalenon in deoksinivalenol, ki ju
proizvajajo glive iz rodu Fusarium, ter cianoto-
ksini cilindrospermopsin, saksitoksin in mikro-
cistini, predstavljajo dodatne naravne HM (Doll
& Danicke, 2011; Casas-Rodriguez et al.,, 2022).

Nenazadnje je potrebno kot HM omeniti tudi na-
ravne steroidne hormone in njihove presnovke,
ki jih domace in prostoZivece Zivali izlo¢ajo z uri-
nom in iztrebki in lahko kontaminirajo krmne
rastline ali vodo oziroma z mlekom matere pre-
hajajo na potomce (Adeel et al., 2017; Zhang et
al,, 2021; Snoj & Majdic, 2018).

Endokrine motnje pri domacih zivalih

Pri domacih zivalih lahko izpostavljenost HM
privede do podobnih ucinkov, kot so opisani pri
ljudeh in prostozivecih sesalcih. Uc¢inki se kazejo
kot motnje reprodukcije in razvoja plodu, spre-
membe vedenja, motnje metabolizma in delova-
nja imunskega sistema ter poveCana nagnjenost
za nastanek rakastih obolenj (Slika 2).

Slabsa reproduktivna sposobnost sodi med naj-
bolj pogosto dokumentirane posledice delo-
vanja HM. Kaze se kot motnja spermatogene-
ze in oogeneze, spremenjena folikulogeneza
(Snoj et al., 2013; Sapanidou et al., 2025), poru-
Sena homeostaza pri tvorbi gonadotropinov in
spolnih hormonov (Mahoney & Padmanabhan,
2010) ter zgodnja embrionalna smrtnost (Soto
& Sonnenschein, 2010; Roos et al,, 2012; Guvva-
la et al,, 2020; Sapanidou et al,, 2025). HM lah-
ko povzrocijo tudi oksidativni stres, apoptozo in
nekrozo spolnih, Sertolijevih in granuloznih ce-
lic, kar posledi¢no zmanjSuje reproduktivni us-
peh in plodnost (Majdic, 2010).

Kot nepravilnosti v razvoju plodu se najpogoste-
je pojavljata kriptorhizem in hipospadija. Ugo-
tovljeno je bilo, da se je v obdobju intenzivne
uporabe pesticidov znacilno povecal delez novo-
rojencev s kriptorhizmom (Paulozzi, 1999).
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Slika 2. Potencialni bioloski in ekoloski uc¢inki hormonskih motilcev pri domacih Zivalih — prikazani so vplivi
na posamezno zival in na ¢redo oziroma populacijo Zivali

HM lahko povzrocijo tudi spremembe v vedenju,
saj motnje hormonske in nevroendokrine regu-
lacije vplivajo na nacin iskanje hrane, paritve-
no vedenje in socialne interakcije. TakSne spre-
membe lahko sluzijo kot zgodnji bioindikatorji
kontaminacije okolja (Guillette et al.,, 2001; Sih
etal, 2011).

[zpostavljenost HM lahko povzroci tudi spre-
membe v metabolizmu. Te snovi namrec vpliva-
jo na regulacijo energetskega ravnovesja, adipo-
genezo, ravnovesje glukoze in insulina, kar vodi
v debelost, inzulinsko rezistenco in diabetes tipa
2 (Petrakis et al., 2017; Khalil et al., 2023). OKksi-
dativni stres in vnetje dodatno zavirata signali-
zacijo inzulina, medtem ko spremenjeno izloca-
nje adipokinov in mitohondrijska disfunkcija Se
poslabsujeta presnovne motnje.

HM vplivajo tudi na imunski sistem, saj moti-
jo izlo¢anje citokinov, aktivnost imunskih celic in
klju¢ne signalne poti (NF-kB in AhR), kar povecu-
je dovzetnost za okuZbe in pojav vnetnih procesov
(Corsini et al., 2014; Palacios-Arreola et al., 2020).

Dolgotrajna izpostavljenost HM, zlasti POPs, tez-
kim kovinam in ostankom zdravil, je povezana
tudi s povecanim tveganjem za nastanek raka
(Majdic, 2010). Te snovi lahko povzrocijo oksi-
dativne poskodbe DNA, spodbudijo nenormalno
celicno proliferacijo in motijo hormonsko rav-
novesje (He et al., 2015; Henson, 2016; Dietz et
al., 2015). V primeru izpostavljenosti kombina-
ciji razlicnih HM se lahko ucinki okrepijo, skup-
ni ucinek pa je nepredvidljiv, saj so kombinaci-
je razlicne, mehanizmi delovanja posameznih
ucinkovin pa se tudi med sabo razlikujejo.
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Ucinki EDC se pri domacih in prostozivecih ziva-
lih kazZejo na vec¢ bioloskih ravneh. Na ravni po-
sameznika lahko motijo razvoj, rast, vedenje in
razmnoZzevanje ter vplivajo na zdravje, kondicijo
in reproduktivno uspesnost. Na ravni populacije
se kumulativni ucinki odrazajo v zmanjsani re-
produktivni uspesnosti, povecani dovzetnosti za
bolezni, porusenih spolnih razmerjih in zmanj-
Sani genetski raznolikosti.

Pri prostozivecih Zivalih se lahko ti vplivi razsiri-
jo na raven ekosistema, saj se zaradi sprememb
v interakcijah med vrstami (npr. tekmovanje, lov,
mutualizem) lahko pojavijo ekoloSke spremem-
be, spremeni biotska raznovrstnost, spreme-
ni spolno razmerje znotraj vrste, vse skupaj pa
privede do destabilizacije ekosistema (Chiba et
al,, 2023; Candolin & Wong, 2019; Zala & Penn,
2004).

Zaradi teh vecplastnih ucinkov je potrebno k
proucevanju u¢inkov hormonskih motilcev pris-
topiti interdisciplinarno, raziskave pa bi mora-
le vkljucevati fizioloSke, vedenjske, okoljske in
upravljavske vidike. Rezultati takih raziskav bi
omogocili boljSe razumevanje vplivov HM in bi
predstavljali osnovo za pripravo strategij mane-
gementa v Zivinoreji, kot tudi varovanja okolja
in pripravo ustrezne okoljske politike, kar sicer
zdruZuje koncept Eno zdravje.
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STRUCNI RAD

Od mikroskopa do genoma i dalje:

savremeni pravci u dijagnostici i
istrazivanju parazita

Autori: Ana Vasic¢'*, Jasna Kureljusi¢', Jelena Maletic¢', Bojan Milovanovic¢'!, Nemanja Jezdimirovic!,

Oliver Radanovic¢!, Branislav Kureljusi¢'

Kratak sadrZaj: Parazitologija je multidisciplinarna naucna oblast biologije i medicine koja se bavi proucavanjem
parazita, njihovih domacina i medusobnih interakcija. Ona obuhvata istraZivanje morfologije, taksonomije,
biologije i ekologije parazita, mehanizama patogenosti i adaptacije na domacina. Poreg toga, parazitologija

se bavi epidemiologijom, dijagnostikom, terapijom i merama kontrole parazitskih bolesti koje pogadaju ljude,
Zivotinje i biljke. Tokom svog razvoja, parazitologija je prosla dug put — od jednostavnog makroskopskog

i mikroskopskog posmatranja prvih zabelezenih parazita, do savremenih genomskih, transkriptomskih i
proteomskih analiza koje danas omogucavaju dublje razumevanje biologije i evolucije ovih organizama.
Savremeni izazovi u parazitologiji su brojni i u tesnoj vezi sa globalizacijom, klimatskim promenama i
intenzivnom ljudskom aktivnoscu. Sve veca interakcija ljudi sa Zivotinjama i Zivotnom sredinom Cesto narusava
prirodnu ravnoteZu, stvarajuci uslove za pojavu i Sirenje parazitskih vrsta i bolesti. Pravovremena detekcija
parazita, razumevanje njihovih Zivotnih ciklusa i otkrivanje mehanizama patogenosti ne bi bili mogudéi bez stalnih
inovacija u oblasti dijagnostike i istrazivanja. Danas, istraZivanja u ovoj dinamicnoj i perspektivnoj naucnoj
oblasti koriste dostignu¢a modernih tehnologija kao $to su molekularna dijagnostika, sekvenciranje genoma
nove generacije (NGS), metagenomika, proteomika i bioinformatika, kao i stalni razvoj vestacke inteligencije i

masinskog ucenja.

Kljuéne reéi: dijagnostika, istrazivanje u parazitologiji, nove tehnologije, parazitologija

ARAZITIZAM je oblik simbiotskog odnosa

izmedu dva organizma u kojem jedan orga-

nizam, parazit, koristi domacina kao izvor
hrane, staniste ili sredstvo za razmnoZavanje,
pri cemu domacin najcesce trpi Stetu. Ovaj kom-
pleksni odnos parazita i domacina je evolutivno
veoma star. Paraziti su se pojavili mnogo pre lju-
di, a njihove adaptacije na razliite vrste doma-
¢ina predstavljaju nacin njihovog evolutivnog
odrzavanja. Prvi poznati zapisi o prisustvu para-
zita, kao Sto su okrugli crvi i pantlji¢are, poticu
iz starog Egipta i sadrzani su u Ebersovom papi-
rusu. U XVII veku, evropski naucnici, Francesco
Redi i Antonije van Levenhuk, su poceli da pro-
ucavaju parazite detaljnije, postavljajuci temelje
rane parazitologije. Upravo se Italijan Francesco
Redi smatra pionirom savremene parazitologi-
je (Roncalli Amici, 2001). Nakon brojnih novih

! Naucni institut za veterinarstvo Srbije, Beograd, Srbija
* Kontakt: ana.vasic@nivs.rs

otkrica, posmatranja i usavrsavanja metoda, sa-
vremena parazitologija je kao nau¢na oblast for-
mirana u XIX veku, a od tada je kontinuiranim is-
trazivanjima i tehnoloskim napretkom znacajno
unapredena. Parazitologija danas predstavlja di-
namicnu, multidisciplinarnu nau¢nu oblast koja
proucava parazite, njihove domacine i slozene
odnose izmedu njih uz stalno usavrSavanje no-
vih dijagnostickih metoda.

Klasicne metode u dijagnostici prisustva
parazita

Klasi¢ne metode u dijagnostici prisustva parazita
se mogu podeliti na makroskopske i mikroskop-
ske. Makroskopskim metodama se pregledaju fe-
ces, koZa, dlaka ili tkiva golim okom ili lupom, te
se moze utvrditi prisustvo vecih parazita kao Sto
su helminti u fecesu ili ektoparaziti na telu Zivoti-
nja i/ili ljudi. Mikroskopski pregled uzoraka ostaje
osnova parazitoloske dijagnostike, bilo da se radi o
zavrsnom delu koproloskih ispitivanja, o pregledi-
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ma na prisustvo tkivnih parazita (npr. Toxoplasma
gondii, Leishmania spp.) ili hemoparazita (npr. Ba-
besia/Theileria spp., Plasmodium sp). Koproloske
metode (metode ispitivanja fecesa) mogu biti kva-
litativne i kvantitativne a najceS¢e su u upotre-
bi flotacija, sedimentacija i niz kombinovanih me-
toda u zavisnosti od opremljenosti dijagnostickih
laboratorija i obucenosti kadra. Kultivacione me-
tode (gajenje protozoa ili larvi helminata) se pri-
menjuju u dijagnostici i istrazivanjima iako rede
u svakodnevnoj parazitolo$koj dijagnostici. Ek-
strakcione metode, kao Sto je Baermannova me-
toda izolacije larvi iz fecesa, ili metode digesti-
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Slika 2. Larva plu¢ne nematode

je (pregled na prisustvo larvi Trichinella spp.) su
znatno specifi¢nije. Morfoloska identifikacija ra-
zvojnih stadijuma parazita je omogucila razume-
vanje njihovih Zivotnih ciklusa i patogeneze bole-
sti koju izazivaju kod svojih domacina (Slike 1 i 2).
Kultivacija parazita i bioloski testovi imaju veliki
istorijski znacaj za eksperimentalna istrazivanja.
Ipak, klasi¢ne parazitoloske metode imaju izvesna
ogranicenja kao Sto su: niska osetljivost, potreba
za ekspertskim znanjem i nemogu¢nost razlikova-
nja morfoloski slicnih vrsta.

Imunoloska dijagnostika prisustva
parazita

Razvoj seroloskih metoda pocetkom XX veka,
povecao je moguénosti za preciznu dijagnosti-
ku u parazitologiji. Prve seroloSke reakcije kao
Sto su precipitacija i aglutinacija su koriS¢ene za
dijagnostiku amebijaze i malarije. Imunoenzim-
ski test (ELISA) (razvijen od 1970-1980), imu-
nofluorescencija (razvijena od 1960-1970) i
brzi imunotestovi, koriste se za otkrivanje anti-
gena i antitela kod brojnih parazitskih infekci-
ja. Uvodenje rekombinantnih antigena i Western
blot testa osamdesetih godina XX veka je dodat-
no povecalo specificnost seroloskih metoda. Se-
roloske metode su pogodne za skrining velikih
populacija i za terensku primenu, kao i za pra-
¢enje uspesnosti terapije merenjem nivoa anti-
tela ili antigena. One su doprinele razumevanju
interakcija parazita i domacina, tipova imunskog
odgovora domacina i mehanizama izbegavanja
imunskog sistema domacina. Nedostatak sero-
loskih metoda u dijagnostici prisustva parazita
je njihova manja specificnost i moguc¢a unakrsna
reaktivnost, te se stalno radi na inovacijama koje
bi otklonile ove ogranicavajuce faktore.

Metode molekularne biologije u
parazitoloskoj dijagnostici

Lancana reakcija polimeraze (PCR), otkrivena
1983. godine od strane Kary Mullisa, predstavlja
jednu od najznacajnijih tehnoloskih inovacija u
biologiji i medicini. Za ovo epohalno otkri¢e Mul-
lis je nagraden Nobelovom nagradom za hemiju
1993. godine. Uvodenjem PCR metode su otvore-
ne nove mogucénosti za brzu dijagnostiku i istra-
Zivanja u oblasti parazitologije. Po prvi put je bilo
moguce pouzdano i brzo identifikovati parazite
na osnovu njihovog genetickog materijala. Ovo je
u velikoj meri unapredilo diferencijaciju morfolo-
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Ski srodnih ili teSko prepoznatljivih vrsta parazi-
ta. Tokom godina su razvijene brojne modifikaci-
je osnovne PCR metode koje su dodatno prosirile
njenu primenu. Kvantitativna PCR (qPCR) je pru-
zZila mogucnost za precizno odredivanje opterece-
nja parazitom, $to ima poseban znacaj u proceni
intenziteta infekcije, pracenju terapijskog odgo-
vora i epidemiolo$kim istraZivanjima. Multiplex
PCR je omogucio istovremeno otkrivanje vise ra-
zli¢itih patogena u jednom uzorku, ¢ime je znat-
no olakSana dijagnostika meSovitih infekcija koje

su Ceste u veterinarskoj i humanoj medicini. Da-
lji napredak u molekularnoj biologiji je doveo do
razvoja tehnika kao $to su ,DNA barcoding” i se-
kvenciranje nove generacije (engl. Next Generati-
on Sequencing — NGS). Ove tehnologije su ozna-
Cile pravu revoluciju u parazitologiji zbog toga Sto
omogucavaju nepristrasnu, visoko osetljivu i vi-
soko specifi¢nu analizu velike koli¢ine genetickog
materijala iz razlicitih klinickih i ekoloskih uzora-
ka. Njihova primena nije ograni¢ena samo na di-
jagnostiku. NGS i srodne metode se koriste i za iz-

Tabela 1. Vrste i karakteristike metoda molekularne biologije koje su u upotrebi u savremenoj

parazitoloskoj dijagnostici

Metoda

Klasiéni PCR

Kvantitativni PCR
(QPCR / real-time
PCR)

Multiplex PCR

Digital PCR
(dPCR)

DNA barcoding

Next-Generation
Sequencing (NGS)

108

Opis / princip

Amplifikacija
specificnog
fragmenta DNK
parazita

PCR sa
fluorescentnim
markerima koji
omogucavaju
pracenje
amplifikacije u
realnom vremenu

Istovremena
amplifikacija vise
DNK sekvenci u
jednoj reakciji

Particioniranje
uzorka u hiljade
reakcija za
apsolutnu
kvantifikaciju

Sekvenciranje
standardizovanih
genetickih regiona
radi identifikacije
vrsta

Masovno
paralelno
sekvenciranje
genetickog
materijala

Primer primene u
parazitologiji

Identifikacija
Toxoplasma gondii,
Giardia spp.,
Trichinella spp.

Kvantifikacija
opterecenja
parazitom kod
Plasmodium spp.,
Babesia spp.

Otkrivanje vise
parazita u jednom
uzorku, npr.
Leishmania spp.

i Trypanosoma spp.

Pracenje
minimalnog
prisustva parazita
u krvi ili tkivu, npr.
Toxoplasma gondii

Identifikacija
srodnih nematoda
i cestoda

Metagenomska
analiza fecesa,
krvi i vektora;
otkrivanje novih
i emergentnih
parazita

Prednosti

Visoka
specifi¢nost,
razlikovanje
morfoloski slicnih
vrsta

Precizna
kvantifikacija,
visoka osetljivost i
specifi¢nost

Stedi vreme

i reagense,
omogucava
dijagnostiku
mesovitih infekcija

Apsolutna
kvantifikacija,
ekstremno visoka
osetljivost

Precizna
identifikacija
vrsta, korisno
u ekologijii
taksonomiji

Otkriva mesSovite
i nepoznate
infekcije, analizira
veliki broj uzoraka

Ogranicenja

Ne kvantifikuje
infekciju, zahteva
post-PCR analizu
(gel elektroforeza)

Skupa oprema,
potreban standard
i kontrolni uzorci

Potrebna pazljiva
optimizacija,
moguce
medureakcijske
interferencije

Skupa tehnologija,
manja dostupnost
u rutinskim
laboratorijama

Ne kvantifikuje
infekciju, zavisi
od baze poznatih
sekvenci

Skupa tehnologija,
zahteva struc¢no
bioinformaticko
znanje
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ucavanje biodiverziteta parazita, otkrivanje novih
ili ,emerging vrsta“, pracenje geneticke strukture
populacija, kao i za detekciju mutacija povezanih
sa rezistencijom na antiparazitske lekove. Meta-
genomika omogucava direktno otkrivanje para-
zita iz kompleksnih uzoraka, bez potrebe za kul-
tivacijom. Karakteristike metoda molekularne
biologije koje su u primeni u savremenoj parazi-
toloskoj dijagnostici su prikazane u tabeli 1.

Savremena parazitologija sve viSe koristi,,omics*“
pristupe — genomiku, transkriptomiku, proteo-
miku i metabolomiku, koji omogucavaju sveo-
buhvatnu analizu parazita i njihovih interakcija
sa domacdinom na molekularnom nivou. Geno-
mika omogucava sekvenciranje celokupnog ge-
noma parazita, Sto pruza informacije o genima
koji utiCu na patogenost, rezistenciju na lekove
i adaptaciju na razli¢ite domacine. Komparativ-
ne genomske studije kod Trichomonas vaginalis i
Plasmodium falciparum su omogucile identifika-
ciju gena povezanih sa adaptacijom i patogenim
potencijalom (Sullivan et al. 2025) Transkrip-
tomika prati ekspresiju gena u razli¢itim faza-
ma zivotnog ciklusa parazita ili tokom interak-
cije sa domacinom, Sto omogucava identifikaciju
biomarkera za dijagnostiku i odredivanje poten-
cijalnih terapijskih ciljeva, kao Sto je dokazano
u studijama transkriptoma Plasmodium (Singh,
2025) i Leishmania (Bea, 2025) vrsta. Proteo-
mika proucava proteine parazita i domacina koji
ucestvuju u infekciji, Sto doprinosi razumevanju
imunomodulacije i identifikaciji molekula po-
godnih za razvoj vakcina. Primer su proteomske
analize Leishmania spp. i Toxoplasma gondii (Ta-
baie, 2025). Metabolomika analizira metaboli¢-
ke promene izazvane infekcijom, otkrivajuci bio-
markere i potencijalne ciljeve za terapiju, kao
Sto je demonstrirano kod Plasmodium i Trypano-
soma (Mamede, 2025) infekcija.

Iako su NGS metode joS uvek skupe da bi zame-
nile klasi¢ne parazitoloske metode, imunoloske
metode i PCR, stalno se radi na optimizaciji proto-
kola i smanjenju cene te se standardizovana pri-
mena ovih metoda ocekuje u bliskoj budu¢nosti.

Primena bioinZzenjeringa u savremenoj
parazitologiji

Uvodenjem CRISPR/Cas9 tehnologije u parazi-
tologiju, za precizno uredivanje gena, omogu-
¢ena je funkcionalna analiza gena i razvoj novih
modela za proucavanje parazitskih infekcija. Ova

tehnologija omogucava precizno iskljucivanje ili
modifikaciju specificnih gena, $to je klju¢no za
razumevanje njihovih uloga u biologiji parazita
i njihovoj interakciji s domac¢inom. Tako je doslo
do znacajnih pomaka u istrazivanju uzrocnika
malarije (Plasmodium falciparum) (Nishi, 2021),
Leishmania spp. (Engstler and Beneke, 2023),
Schistosoma spp. (Ittiprasert, 2024). Integra-
cijom podataka dobijenih primenom CRISPR/
Cas9 sa ,omics" analizama, moguce je detaljno
istraziti molekularne mehanizme parazitskih in-
fekcija, identifikovati nove biomarkere i razviti
ciljane terapijske pristupe.

Razvoj bioinformatike, upotreba vestacke
inteligencije (Al), masinskog ucenja (ML)

i geografskih informacionih sistema (GIS)
u savremenoj parazitoloskoj dijagnostici i
istrazivanjima

Savremena parazitologija sve vise koristi bio-
informatiku, veStacku inteligenciju (Al), ma-
Sinsko ucenje (ML) i geografske informacione
sisteme (GIS) kako bi se analizirale velike koli-
Cine podataka i unapredila dijagnostika, prace-
nje i kontrola parazitskih bolesti. Bioinforma-
ticki alati omogucavaju skladistenje i analizu
genomske, transkriptomske, proteomske i me-
tabolomske informacije parazita, identifikaciju
genetskih markera i otkrivanje novih ili emer-
gentnih vrsta. Algoritmi Al i ML se koriste za
automatsku identifikaciju parazita iz mikro-
skopskih slika, predikciju epidemioloskih i
epizootioloskih obrazaca, analizu genetskih i
proteomskih podataka, kao i za optimizaciju di-
jagnostickih testova i terapijskih strategija. In-
tegracija GIS-a omogucava prostornu analizu
Sirenja parazitskih infekcija, pracenje vekto-
ra i domacina uz predikciju rizika u zavisnosti
od klimatskih promena, migracija i promena u
Zivotnoj sredini. Duboke neuronske mreZe pri-
menjuju se za automatsko prepoznavanje Pla-
smodium spp. u krvnim razmazima, ML modeli
predvidaju distribuciju Toxoplasma gondii u po-
pulacijama domacih Zivotinja, a GIS analize pra-
te Sirenje Leishmania spp. u razli¢itim geograf-
skim regionima. Kombinacija ovih tehnologija
omogucava prelazak sa tradicionalnih labora-
torijskih analiza ka digitalnom, prediktivnom i
visoko automatizovanom istrazivanju, znacajno
unapreduju¢i razumevanje biologije parazita,
dijagnostiku i kontrolu parazitskih bolesti kod
ljudi, Zivotinja i biljaka.
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Perspektive i izazovi primene savremenih
metoda u parazitoloskoj dijagnostici

Savremene metode u parazitologiji donose broj-
ne prednosti ali ih je neophodno kombinovati
sa klasi¢nim tehnikama radi pouzdane i ekono-
micne dijagnostike. Ograni¢enja postoje u ze-
mljama sa skromnim resursima gde su skupa
oprema i nedovoljan broj struc¢njaka znacajan
problem. Pored toga, postoje eticki aspekti pri-
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STRUCNI RAD

Trijaza, stabilizacija, anestezija i analgezija
ozlijedenih kopnenih kornjaca

Autori: Marko Pe¢in', Ana Sandrk!

SaZetak: Kod kornjaca s traumatskim ozljedama, prvi koraci ukljucuju trijaZu i stabilizaciju kako bi se
osiguralo preZivljavanje i optimalan terapijski ishod. Procjenjuju se: svijest, disanje i cirkulacija. Krvarenje se
kontrolira kompresijom ili ligaturom, a kod respiratornih problema osigurava se prohodnost disnih puteva.
Antibiotici poput ceftazidima i enrofloksacina koriste se za prevenciju infekcija, dok se termoregulacija
odrzava temperaturom okoliSa izmedu 25-30 °C. Venepunkcija se najcesce provodi na jugularnoj veni zbog
Ciste krvi bez limfe, a alternativna mjesta ukljucuju subkarapacijski sinus, repnu, brahijalnu i femoralnu venu.
Preporucuje se uzeti 0,5-0,8 procenata krvi od tjelesne mase. Analize krvi omogucuju uvid u upalne procese,
dehidraciju i funkciju bubrega, dok je razina mokracne kiseline vaZan prognosticki pokazatelj. Tekucinska
terapija provodi se oralno, epicelomski, intracelomski, intraosealno, subkutano ili kupanjem. Oralna
rehidracija se koristi kod blaZih slucajeva, dok se za teZe slucajeve preporucuje intraosealna ili intracelomska
primjena. Kristaloidi i koloidi se doziraju prema tezini i klinickom stanju a vazno je pracenje vrijednosti
biokemijskih parametara radi prevencije komplikacija poput gihta.

Anestezija kod kornjaca predstavlja izazov zbog njihove fiziologije. Prije zahvata provodi se rehidracija i strogi
post. Inhalacijska anestezija s izofluranom ili sevofluranom se preferira zbog kontrole dubine, dok se kod kracih
zahvata mogu koristiti injekcijski anestetici poput propofola, alfaxalona ili kombinacija ketamina s midazolamom.
Intubacija se preporucuje kod duljih zahvata. Analgezija ukljucuje nesteroidne lijekove (meloksikam, ketoprofen)
i opioide (butorfanol, buprenorfin, tramadol). Lokalni anestetici poput lidokaina i bupivakaina koriste se za
infiltracijsku anesteziju. Tijekom anestezije nuZno je pracenje vitalnih funkcija — EKG, pulsna oksimetrija i
temperatura. Ruc¢na ventilacija se koristi kod apneje. U slucajevima kada lijecenje nije moguce, eutanazija se
provodi humano, najées¢e kombinacijom inhalacijskog anestetika i IV pentobarbitala.

Ovakav pristup osigurava sigurnu i ucinkovitu veterinarsku skrb za kornjace u kriti¢nim stanjima.

Klju€ne rijeéi: analgezija, anestezija, kopnena kornjaca, stabilizacija, trijaza

Uvod

NATOC robusnoj anatomiji i prirodnim pri-
l | lagodbama koje povecéavaju njihovu ot-

pornost, kopnene kornjace su cCesto izlo-
Zene raznim traumatskim ozljedama. Najces$¢i
uzroci ozljeda uklju¢uju prometne nesrece, na-
pade predatora te padove s visine (Mader i Di-
vers, 2013; Hernandez i sur. 2020). Ozljede koje
se pritom pojavljuju obi¢no ukljuc¢uju frakture
oklopa, ostecenja mekih tkiva i dislokacije udo-
va kao i ozljede unutarnjih organa. Takve ozljede
zahtijevaju promptnu veterinarsku intervenci-
ju, s obzirom da su kornjace osjetljive na infek-
cije i stres uzrokovan ozljedama (Hernandez i

1 Klinika za kirurgiju, ortopediju i oftalmologiju, Veterinar-
ski fakultet Sveucilista u Zagrebu
* Kontakt: mpecin@vef.hr

sur. 2020). Zbrinjavanje kornjaca s traumatskim
ozljedama zahtijeva specifican i paZljiv pristup,
jer se zbog njihove fiziologije moraju primjenji-
vati prilagodene veterinarske tehnike. Kornja-
Ce imaju sporiji metabolizam, niZu tjelesnu tem-
peraturu i razlicite obrasce disanja u odnosu na
druge Zzivotinjske vrste, Sto ¢ini njihovo lijecenje
izazovnijim. U hitnim slucajevima, prvi koraci
ukljucuju trijazu i stabilizaciju, koji su kljucni za
osiguranje prezivljavanja i postizanje optimal-
nih terapijskih rezultata. Pravilna trijaza je od
klju¢nog znacaja u konacnom lijeCenju i ishodu
lijeCenja. Vazno je poznavati tehnike stabilizacije
kornjaca, kako pravilno izvadit im krv i interpre-
tirati krvne nalaze, kao i poznavati osnove ane-
stezije i analgezije u kornjaca. Osim $to je vazno
procijeniti vitalne funkcije poput disanja, cir-
kulacije i svijesti, stabilizacija ukljucuje kontro-
lu krvarenja, korekciju dehidratacije i podrsku
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osnovnim funkcijama organizma. Terapija te-
kué¢inama i primjena antibiotika takoder igraju
znacajnu ulogu u procesu oporavka. Anestezija i
analgezija predstavljaju poseban izazov kod kor-
njaca zbog njihovih specifi¢nih fizioloskih karak-
teristika, te je stoga potrebna precizna prilagod-
ba anestetickih tehnika. Ovaj rad razmatra vazne
aspekte veterinarske skrbi za kornjace u kritic-
nim stanjima, s naglaskom na procjenu i terapij-
ske pristupe koji osiguravaju optimalne ishode
lijeCenja, ukljuCujuci anesteziju, analgeziju i te-
kuéinsku terapiju.

Trijaza i stabilizacija

Prilikom prijema kornjace s traumatskim ozlje-
dama, inicijalna trijaza i stabilizacija klju¢ni su
za osiguranje prezivljavanja i postizanje opti-
malnih terapijskih rezultata. Trijaza se fokusi-
ra na procjenu vitalnih funkcija i identifikaciju
ozljeda koje zahtijevaju hitnu intervenciju, dok
stabilizacija ukljucuje kontrolu krvarenja, korek-
ciju dehidratacije i podrsku osnovnim funkcija-
ma organizma (McArthur i sur. 2004, Mader i Di-
vers, 2013).

Prvi korak u trijaZi je procjena svijesti, disa-
nja i cirkulacije. Ako je disanje otezano, potreb-
no je brzo ukloniti eventualne zapreke u diSnim
putevima i osigurati dotok kisika. Kod penetri-
rajuc¢ih ozljeda plu¢nih polja, treba izbjegavati
ispiranje rana kako bi se sprijecilo Sirenje infek-
cije ili daljnje oStecenje tkiva (Chitty i Rafferty,
2013). Kontrola krvarenja postiZe se kompresi-
jom sterilnim materijalom, dok veca krvarenja
mogu zahtijevati ligature krvnih Zila ili primjenu
hemostatskih sredstava (Mader i Divers, 2013;
Hollwarth, 2023).

Antibiotska terapija igra klju¢nu ulogu u pre-
venciji i lijeCenju infekcija. Ceftazidim se pri-
mjenjuje u dozi od 20 mg/kg svaka 72 sata
intramuskularno (IM) ili subkutano (SC) (Ea-
twell, 2015), dok je enrofloksacin preporucen
u dozi od 5-10 mg/kg svakih 72 sata peroral-
no (PO) ili IM (Livingstone, 2015), iako se IM
primjena izbjegava zbog moguce iritacije tki-
va. Kod septikemije se preporucuju intraven-
ski (IV) ili intraosealna primjena ceftazidima ili
amikacina u dozi od 5 mg/kg inicijalno, zatim
2,5 mg/kg svakih 72 sata, uz oprez zbog poten-
cijalne nefrotoksi¢nosti aminoglikozida (Mader
i Divers, 2013).

Pravilna termoregulacija od presudne je vazno-
sti za metabolicku stabilnost. Kornjace treba-
ju biti smjeStene u okruZenje s temperaturom
izmedu 25 i 30°C, dok se noéne temperature
odrzavaju na minimalno 20 °C (McArthur i sur.
2004; Highfield, 1996).

Vadenje krvi

Venepunkcija kod kornjaca ukljucuje nekoliko
preporucenih mjesta za uzimanje uzoraka krvi,
od kojih su najc¢esca jugularna vena (slika 1),
subkarapacijski sinus, brahijalna vena, femo-
ralna vena i repna vena (McArthur i sur. 2004;
Chitty i Rafferty, 2013). Jugularna vena je ide-
alna zbog minimalnog rizika od kontaminaci-
je limfom, ¢ime se osigurava kvaliteta uzorka
(Chitty i Rafferty, 2013). Subkarapacijski sinus
se koristi kod manjih jedinki, ali postoji pove-
¢an rizik od mijeSanja krvi i limfe, $to moZe
utjecati na biokemijske i hematoloske analize
(Chitty i Rafferty, 2013). Prilikom izvodenja ve-
nepunkcije koriste se tanke igle i Sprice kako
bi se izbjeglo oStecenje tkiva i nepotrebni stres
za zZivotinju (McArthur i sur. 2004). Preporuce-
ni volumen krvi za uzimanje je 5-8 % ukupnog
volumena krvi Zivotinje, Sto odgovara 0,5-0,8%
njene tjelesne mase (Chitty i Rafferty, 2013).
Ovo pravilo je klju¢no za sprjecavanje hipovole-
mije, osobito kod manjih ili oslabljenih jedinki
(Chitty i Rafferty, 2013). Nakon uzimanja uzor-
ka, svjeZi krvni razmaz treba pripremiti unutar
pet minuta kako bi se osigurala precizna eva-
luacija stanica (McArthur i sur. 2004). Kod iz-
bora mjesta venepunkcije, potrebno je uzeti u
obzir veli¢inu, stanje i razinu stresa Zivotinje,
te osigurati sterilne uvjete kako bi se minimi-
zirao rizik od infekcije (Chitty i Rafferty, 2013).
Ako se koristi repna vena, preporucuje se nje-
Zna imobilizacija kornjace kako bi se olakSao
pristup i smanjio rizik od ozljeda (Chitty i Raf-
ferty, 2013). Ovaj postupak zahtijeva struc¢nost
kako bi se osigurali kvalitetni uzorci i izbjegle
komplikacije (McArthur i sur. 2004).

Kompletna krvna slika i biokemijski parame-
tri igraju klju¢nu ulogu u procjeni traumat-
skih ozljeda kod gmazova, ukljucujué¢i kornjace
(McArthur i sur. 2004, Chitty i Rafferty, 2013).
Analiza krvnih stanica i biokemijskih vrijedno-
sti omogucuje rano prepoznavanje sistemskih
komplikacija, procjenu upalnih reakcija i pra-
¢enje ucinkovitosti terapije (Chitty i Rafferty,
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Slika 1. Venepunkcija iz jugularne vene (Gopherus polyphemus) (Hernandez i sur. 2020)

Tablica 1. Srednje vrijednosti i referentni intervali za hematoloske parametre u Testudo hermanni boettgeri
(n =23) dobiveni ru¢nom metodom (Biellii sur. 2015).

0, H (+) H
Parametar Medijana (SD) Raspon Referentni 90% ClI .donja 90% ClI gornja
interval granica granica
NA NA

Tezina (g) 1117 (378) 735-2300

Eritrociti (x105/pl) 0.8 (0.15) 0.42-1.02 0.43-1.05 0.34-0.53 0.96-1.15
Hematokrit (%) 24 (5.9) 11-32 10.9-34.3 7.3-14.52 30.77-38.0
Hemoglobin (g/dl) 6.8 (2.5) 2.6-11.5 1.7-12.7 0.3-3.3 11.0-14.1
MCV (Fl)* 310 (34.8) 193-350 231.6—-383.7 206.5-266.2 348.4-409.4
MCH (pg) 100 (22.2) 54.8-125.8 47.0-144.3 35.1-63.3 132.4-158.3
MCHC (g/dl) 32.5(6.5) 21.6-43.3 17.4-45.7 12.8-21.8 41.6-49.4
Leukociti (x1073/pl) 9.4 (2.9) 4.1-14.0 2.4-15.3 0.9-4.4 13.4-16.7

Standardna devijacija navedena je unutar zagrada. Cl = interval pouzdanosti; NA = nije primjenjivo; RBC = broj crvenih krvnih sta-
nica; PCV = zapremina pakiranih stanica; HGB = hemoglobin; MCV = srednji volumen eritrocita; MCH = srednja masa hemoglobi-
na; MCHC = koncentracija hemoglobina u eritrocitima; WBC = broj bijelih krvnih stanica.

*Varijabla nije imala normalnu distribuciju.
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Tablica 2. Normalne srednje vrijednosti i rasponi za diferencijalnu krvnu sliku bijelih krvnih stanica u
Testudo hermanni boettgeri (n = 23) (Bielliisur. 2015).

Totetocta | Meslrs | Tagen | seferentl | e | togen | el
(x103/ul)

Heterofili 26,5(12.5) 11.8-50.9 1.0-55.5 2,31 0.79-4.74 0-4.98
Eozinofili 12,5 (5.6) 5.4-23.4 0.9-25.1 0,97 0.36-2.4 0-2.52
Bazofili* 1,2 (0.98) 0-3.8 0-31 0,085 0-0.19 0-0.25
LimFociti* 54,2 (11.5) 29.3-66.5 24.7-76.8 4,44 1.44-8.49  0.24-8.55
Monociti* 5,6 (2.82) 2.8-13.7 0-11.6 0,48 0.18-1.34 0-1.22
Leukociti (x1073/ul) 9.4 (2.9) 4.1-14.0 2.4-15.3 0.9-4.4 13.4-16.7

Standardna devijacija je u zagradama. Koristena je robusna metoda za izracun referentnih intervala.

*Varijabla nije imala normalnu distribuciju.

2013). Kompletna krvna slika pruZza vrijedne in-
formacije o hematoloskim promjenama. Pove-
¢anje broja (postotka) heterofila Cesto ukazuje
na akutne upalne procese povezane s infekcija-
ma ili ozljedama tkiva, dok smanjenje moze biti
znak iscrpljenosti rezervi ili smanjene proizvod-
nje (Mader i Divers, 2013.). Limfociti, ¢ija razi-
na moze biti sniZena zbog stresa ili kortikoste-
roidne terapije, ukazuju na stanje imunosnog
sustava. Broj monocita je cesto poviSen kod gra-
nulomatoznih infekcija ili kod ozbiljnog ostece-
nja tkiva (McArthur i sur. 2004). Biokemijski pa-
rametri takoder pruzaju klju¢ne uvide. Razina
mokracne Kiseline visa od 1 500 umol/L uka-
zuje na tesku azotemiju i rizik od razvoja gihta.
PoviSene vrijednosti, unato¢ intenzivnoj terapi-
ji teku¢inom, nose loSu prognozu (Chitty i Raf-
ferty, 2013). Glukoza je bitna u slucajevima hipo-
glikemije i pothranjenosti, dok dodavanje kalcija
u infuzijske tekucine moze biti klju¢no kod te-
Ske hipokalcemije, uz pazljivo upravljanje hiper-
fosfatemijom kako bi se sprijecila mineralizacija
tkiva (Mader i Divers, 2013.). Elektroliti, poput
natrija i kalija, obi¢no se vracaju u ravnotezu s
obnovom bubreZne funkcije, ali pazljivo pra-
¢enje moze pomoci u korekciji acidobazne ne-
ravnoteze (Mader i Divers, 2013). HematoKkrit i
ukupni proteini korisni su za procjenu dehidra-
cije. Vazno je napomenuti da svjeZe razmaze krvi
treba pripremiti unutar nekoliko minuta nakon
uzimanja uzorka kako bi rezultati bili pouzda-
ni (Chitty i Rafferty, 2013). Normalne vrijedno-

sti hemograma u kornjaca prikazane su u tablici
1, dok je raspon bijelih krvnih tjeleSaca prikazan
u tablici 2.

Tekudinska terapija

Terapija teku¢inama kljucna je za stabilizaciju
kornjaca s traumatskim ozljedama, osobito kod
dehidracije i hipovolemije. Procjena dehidracije
Cesto se temelji na subjektivnim znakovima po-
put smanjene aktivnosti, udubljenih ociju, sma-
njene elasticnosti koZe i povecane specificne te-
Zine urina (>1,017). Iako su ovi znakovi korisni,
klinicka procjena dehidracije kod kornjaca ote-
Zana je zbog njihovih fizioloSkih mehanizama za
zadrzZavanje tekucine, poput resorpcije iz mo-
kra¢nog mjehurai crijeva (McArthurisur. 2004).

Metode primjene tekuéina ukljucuju oralnu, epi-
celomsku, intracelomsku, intraosealnu i subku-
tanu primjenu te kupanje:

1. Oralna rehidracija preporucuje se kod blazih
oblika dehidracije kada gastrointestinalni trakt
normalno funkcionira. Primjenjuje se 5 mL/kg
vode uz dodatak povréa dvaput dnevno putem
gastricne sonde (Chitty i Rafferty, 2013).

2. Epikoelomska primjena tekucina kroz pro-
stor izmedu plastrona i pektoralnih misi¢a
omogucuje brzu resorpciju te je pogodna za
stabilizaciju dehidriranih kornjacta (McArt-
hur i sur. 2004).
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3. Intracelomska primjena Koristi se u tezim
slucajevima, ali zahtijeva oprez kako bi se
izbjeglo osStecenje unutarnjih organa poput
mjehura ili jajnih folikula. Tekuc¢ine se aplici-
raju kroz prefemoralnu fosu (Mader i Divers,
2013.).

4. Intraosealna primjena pogodna je za hit-
ne slucajeve, osiguravajuc¢i brzo rehidrira-
nje putem kostiju, ali zahtijeva preciznost
u izvedbi kako bi se sprijecile komplikacije
(Chitty i Rafferty, 2013).

5. Kupanje u mlakoj vodi na temperaturi od
23,8-26,6 °C tijekom 15-30 minuta dnev-
no potice resorpciju tekuc¢ine kroz mokracni
mjehur i crijeva te je korisno kod blaZih obli-
ka dehidracije (McArthur i sur. 2004).

Vrste tekuéina koje se koriste u terapiji ukljucu-
ju kristaloide, poput fizioloske otopine i otopi-
na glukoze, koje se mogu davati u bolusima od
5-10 mL/kg ili kontinuirano u dozi za odrzava-
nje od 10-30 mL/kg dnevno i koloide, koji se ko-
riste za proSirenje volumena plazme u dozi od
3-5mL/kg (Mader i Divers, 2013).

Terapija teku¢inama zahtijeva i procjenu bioke-
mijskih parametara. Kod teske dehidracije ce-
sto se javljaju hiperuremija, poviSeni hemato-
krit i albumin te acidoza, $to moZe dovesti do
visceralnog gihta. Redovito praéenje razine ure-
je i mokraéne Kkiseline kljuc¢no je za procjenu od-
govora na terapiju i sprjecavanje komplikacija
(McArthur i sur. 2004).

Prilagodba terapije teku¢inama prema klinic-
kom stanju i fizioloSkim potrebama kornjaca
omogucuje stabilizaciju i poboljsava Sanse za
uspjesan oporavak kod traumatskih ozljeda. Ko-
riStenje ovih metoda, zajedno s preciznim prace-
njem, osigurava optimalne ishode lijecenja.

Anestezija i analgezija

Anestezija i analgezija kod kopnenih kornjaca
predstavljaju izazov zbog njihove specifi¢ne fi-
ziologije, poput sporijeg metabolizma, nize tje-
lesne temperature i razli¢itih obrazaca disa-
nja. Stoga je prilagodba anestezioloskih tehnika
klju¢na za sigurno izvodenje zahvata. Prije an-
estezije, nuzno je provesti temeljit klinicki pre-
gled kako bi se procijenilo opce zdravstveno sta-
nje kornjace. Kornjace su sklone dehidrataciji i
stoga se preporuca rehidratacija SC ili IV tekuci-
nama u dozi od 20-30 mL/kg (Chitty i Rafferty,

2013). Takoder, potrebno je procijeniti respira-
tornu funkciju, jer su kornjace sposobne za ap-
neju, a preporuca se post od najmanje 24 sata
kako bi se smanjio rizik od regurgitacije (McArt-
hur i sur. 2004).

Inhalacijska anestezija ¢esto se koristi kao zlat-
ni standard zbog lakSe kontrole dubine aneste-
zije (slika 2). Isofluran je najéeSc¢e koriSteni plin
s pocetnom koncentracijom od 3-5 % za induk-
ciju te 1-2,5 % za odrZavanje, dok se sevofluran,
zbog brze indukcije, koristi u koncentraciji od
5-7 % za indukciju i 2-3 % za odrzavanje (Ma-
der i Divers, 2013.). Intubacija traheje preporu-
Cuje se kod duljih zahvata radi stabilnosti diSnog
puta, dok se za krace zahvate moze Koristiti ma-
ska.

Slika 2. Kornjaca sa traheotubusom i ambu torbom
za umjetnu ventilaciju (Sladky i sur. 2012).

Kod IV ili IM anestezije, koja se koristi kada in-
halacijska nije dostupna, primjenjuju se lijeko-
vi poput propofola u dozi od 2-5mg/kg 1V, koji
omogucuje brzu indukciju s kratkim trajanjem dje-
lovanja (Hernandez i sur. 2020). Alfaxalon u dozi
od 5-10 mg/kg IM predstavlja sigurnu alternativu
za egzotiCne Zivotinje, dok se ketamin u kombina-
ciji s medetomidinom ili midazolamom Kkoristi za
bolje misi¢no opusStanje pri dozi od 10-20 mg/kg
(McArthur, 2006). Highfield (1996) detaljno opisu-
je kako kombinacija ketamina i midazolama moze
pruziti stabilnu i sigurnu sedaciju.

Kontrola boli kljutna je za sprjeCavanje stre-
sa i ubrzanje oporavka. Nesteroidni protuupal-
ni lijekovi (NSPUL) poput meloksikama u dozi od
0,2 mg/kg SC ili PO jednom dnevno te ketopro-
fena u dozi od 1-2 mg/kg IM svaka 24 sata, Ce-
sto se koriste u veterinarskoj praksi (Chitty i Raf-
ferty, 2013). Opioidi, poput buprenorfina u dozi
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od 0,01-0,05mg/kg ili butorfanola u dozi od
0,4-1 mg/kg IM svakih 4-12 sati, osiguravaju do-
datnu analgeziju (Mader i Divers, 2013; Living-
stone, 2015). Livingstone (2015) navodi kako
reptili imaju viSe k i § opioidnih receptora nego p
receptora, zbog Cega je butorfanol ucinkovitiji an-
algetik od buprenorfina i uzrokuje minimalnu re-
spiratornu depresiju. Takoder, tramadol u dozi od
5-10 mg/kg oralno svakih 48-72 sata sve se Ce-
S¢e koristi zbog dobre ucinkovitosti i moguéno-
sti primjene u teku¢em obliku. Medutim, ucinko-
vitost ovih lijekova moze varirati medu vrstama, a
neki eksperimenti dokazuju da i morfij moze ima-
ti analgetski u¢inak unato¢ moguénosti respira-
torne depresije (Livingstone, 2015).

Lokalni anestetici, poput lidokaina u maksimal-
noj dozi od 4 mg/kg i bupivakaina s duljim tra-
janjem djelovanja u dozi od 2 mg/kg, koriste se
za infiltracijsku anesteziju i pruzaju lokalnu kon-
trolu boli (Cousquer, 2008).

Pracenje vitalnih funkcija tijekom anestezije
klju¢no je za sigurnost pacijenta. Elektrokardio-
gram se koristi za pracenje sr¢anog ritma, dok
pulsna oksimetrija omogucuje mjerenje satura-
cije kisika. Temperatura se odrzava pomocu gri-
ja¢ih podloga ili lampi na razini od 26-30 °C, a
rucna ventilacija koristi se kod pacijenata s ap-
nejom (Hernandez i sur. 2020).
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Eutanazija kod kopnenih kornjaca provodi se
samo u slucajevima kada su zdravstveno sta-
nje ili ozljede nespojivi s kvalitetnim Zivotom, a
sve druge opcije lijeCenja su iscrpljene. Prepo-
ruceni protokoli ukljucuju primjenu inhalacij-
skih anestetika poput isoflurana ili sevoflurana
do gubitka svijesti, nakon cCega slijedi IV primje-
na barbiturata, primjerice pentobarbitala u dozi
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prestanka sréane i mozdane aktivnosti (Chitty i
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nakon duboke anestezije, cime se osigurava hu-
mani zavrSetak Zivota. Kljuc¢an aspekt eutanazije
je minimalizacija stresa i boli, kao i provodenje
postupka u kontroliranom i mirnom okruZzenju
(Hernandez i sur. 2020).

Zakljuc¢no, pravilna procjena, trijaza i stabilizaci-
ja kornjaca s traumatskim ozljedama klju¢ni su
za osiguranje njihovog prezivljavanja i uspjesan
oporavak. Brza intervencija u kontroli vitalnih
funkcija, pravilna terapija teku¢inama, analgezi-
jaianestezija, uz pracenje biokemijskih parame-
tara, omogucuju optimalne uvjete za oporavak.
Veterinarska skrb zahtijeva visoku strucnost i
paznju prema fizioloSkim specifi¢nostima kor-
njaca kako bi se osigurali najbolji ishodi lijecenja
i sprijecile daljnje komplikacije.
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vettimes.co.uk/app/uploads/wp-post-to-pdf-en-
hanced-cache/1/what-to-do-if-presented-with-tor-
toises-suffering-shell-injury.pdf
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STRUCNI RAD

Dijagnostika i terapija ,,hodajuce peruti“

Autor: Vladimir Curgi¢™

Kratak sadrZaj: U ovom radu je opisana hejlecijeloza kunica kao oboljenje koje se relativno Cesto srece kod ove
Zivotinjske vrste. Date su smernice za postavljanje tacne dijagnoze i prikazani su osnovni principi terapije.

Kljuéne reéi: hejlecijeloza, kuni¢, perut

Uvod

D svih parazitskih bolesti malih Zivotinja
u nasoj ambulanti se jedna iznova vraca u

svakodnevnoj praksi i to je hejlecijeloza.
Kod kuni¢a se vida gotovo svakodnevno, dok se
kod pasa i macaka pojavljuje znatno rede, vero-
vatno zbog toga Sto se kod tih Zivotinja redov-
no koriste topikalni preparati protiv spoljasnjih
parazita Sto kod kunica jos uvek nije slucaj. Lic-
no sam dugo bio u zabludi i godinama sam vero-
vao da su alopecije i perut kod kuni¢a posledica
gljivicne infekcije. Terapija se svodila na kupanje
Mikosebom i Sto je najopasnije za svako samo-
pouzdanje, ovo leCenje je Cesto davalo rezultate.

Medutim, u veterinarskoj medicini niSta ne tre-
ba uzimati zdravo za gotovo i ¢ak i ono u $ta smo
sigurni moramo preispitivati. Rutina i osecaj si-
gurnosti mogu biti podjednako opasni kao i ne-
znanje i o tome uvek treba voditi racuna.

Biologija i patogeneza

Uzroc¢nici hejlecijeloze su grinje roda Cheyletiel-
la: C. yasguri kod pasa, C. blakei kod macaka i C.
parasitovorax kod kunica. Ovi paraziti zive u po-
vrsinskom keratinskom sloju koZe gde se hrane
keratinom i tkivnim te¢nostima. Njihov Zivotni
ciklus traje dve do tri nedelje. Jaja patrazita su
¢vrsto fiksirana za dlaku a u okolini mogu preZi-
veti do 10 dana.

Patogeneza oboljenja uklju¢uje mehanicko oste-
¢enje epidermisa i imunoloSku reakciju do-
macina na antigene parazita, Sto dovodi do
deskvamacije, pruritusa i alopecije. U teZim slu-
Cajevima, grinje se mogu videti golim okom kao
pokretne belicaste tackice — ,hodajuca perut”

! Veterinarska ambulanta Darvin, Novi Sad
* Kontakt: drseverian@gmail.com,vetdarvin@gmail.com

Klinicki znaci

Dominantni klinicki znak je obilna, suva, belicasta
perut na dorzalnom delu vrata i trupa. Pri jac¢im in-
festacijama se vide pokretne tackice — ,hodajuca
perut’, ali to u blazim slucajevima moze potpuno
izostati. Retko se zapazaju pruritus, eritem ili pa-
pule, a do pojave alopecije i sekundarne piodermije
dolazi samo kod teZih slucajeva. Kod kuniéa, hroni-
Can oblik Cesto li¢i na dermatofitozu i promene su
obi¢no u koZnom naboru na dorzalnoj strani vra-
ta ali i dalje po ledima. Kod ljudi moZe nastati pa-
pularni, pruriticni dermatitis koji spontano prolazi.

Dijagnostika
Dijagnoza se obi¢no postavlja na dva nacina:

v/ 1. Testom selotep trakom
Pomocu lepljive trake se pokupi perut sa izmenje-
ne povrsine koZe i pregleda pod mikroskopom.

v 2. Superficijalnim koznim skarifikatom i
cesljanjem dlake

SveZ materijal u ulju sadrZi pokretne grinje. U
starijim uzorcima se koristi kalijum hidroksid
koji ,oCisti“ uzorak rastvarajuci keratin i nebit-
ne Celije, tako da se grinje i njihova morfologija

Slika 1. I1zgled odraslog parazita Cheyletiell
Izvor: https.//drive.google.com/drive/
folders/1rd607Bdu62Yu5BdJETMjOC-V-JIM1FOS
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lakSe uocavaju. One imaju karakteristican izgled:
sedlasto telo, kukaste usne delove i kratke, krute
dlacice koje izlaze iz nogu.

Kod macaka, pregled fecesa ponekad otkriva jaja
progutana tokom ,grooming-a“

Kada klini¢ka slika odgovara — prisustvo peruti,
pruritusa, alopecije, ali nijedna od standardnih me-
toda dijagnostike (lepljiva traka, povrsinski skarifi-
kat, cesljanje) ne dokazuju prisustvo grinja ili jaja,
tada se mozZe primeniti terapijska proba akarcid-
nim preparatom. Ako Zivotinja odgovori na terapi-
ju (nestanak ili znacajan gubitak klinickih znako-
va), to se smatra dijagnostickim pokazateljem da je
su hejlecijele verovatni uzrocnik oboljenja.

Terapija

Za terapiju hejlecijeloze se koriste sledeci prepa-
rati:

Antiparazitici

v/ Ivermektin: 0,2-0,4 mg/kg SC ili 0,45 mg/kg
topikalno; na 7-14 dana i najmanje 3 tretmana.

= Napomena: izbegavati kod MDR1 osetljivih
rasa pasa (koli, Selti)

v" Selamektin: spot-on, protokoli variraju od sva-
ke 2 do svake 4 nedelje, ukupno 2-3 aplikacije.

= Psi i macke: 6-12 mg/kg spot-on, jednom
mesecno (off-label za Cheyletiella).

= Kuniéi: 6-18 mg/kg spot-on; protokoli va-
riraju: na svake 2-4 nedelje, ukupno 2-3
tretmana

v/ Lime sulfur kupke alternativno: (1:32-1:16,
na 7 dana, 4-6 tretmana)

v Fipronil: moZe biti opcija kod pasa i macaka,
ali je strogo kontraindikovan kod kunié¢a zbog
rizika od fatalne toksi¢nosti
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Kod ovog oboljenja je obavezna kontrola oko-
line koja ukljucuje tretman svih Zivotinja u do-
macinstvu, temeljno pranje, dezinfekciju, ukla-
njanje organskog materijala i tretman prostora
preparatima protiv buva. Osim toga, kod kunica
reSavati predisponirajuce faktore koji ih onemo-
gucavaju da se sami Ciste (gojaznost, dentalne i
ortopedske bolesti).

Postoji i zoonotski aspekt hejlecijeloze i ovaj pa-
razit kod ljudi uzrokuje prolazne promene, ali je
vlasnicima potrebno jasno naglasiti da taj rizik
postoji. U tom smislu, preporuka je da se oba-
vezno koriste rukavice pri radu i da se ogranici
kontakt sa Zivotinjama tokom terapije.

Terapijski protokol primenom ivermektina
(Box) je sledeci:

= Doza: 0,2-0,4 mg/kg SC ili 0,45 mg/kg to-
pikalno

= Ucestalost tretmana: na 7-14 dana

= Trajanje tretmana: najmanje 3 tretmana
(poklapa se sa Zivotnim ciklusom od 14-21
dan)

= Napomena: tretirati sve zivotinje u kontak-
tu i dezinfikovati okolinu

Zakljucak

Hejlecijela je CeS¢i problem nego Sto se misli i
moze izgledati varljivo jednostavno, kao obi¢na
perut ili gljivicna infekcija. Klju¢ uspesSne tera-
pije je tatna dijagnoza uz sistematic¢an tretman
svih Zivotinja i sanaciju okoline.

Nikada ne smemo biti suviSe sigurni u ono S$to
»ve¢ znamo" i preispitivanje onoga $to mislimo
da znamo i razmena misljenja sa kolegama su
ono ¢emu treba da tezimo.
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PRIKAZ SLUCAJA

Intrakranijalni tumor mozga kod psa —
Kako od lose dijagnoze do dobre prognoze

Autor: Vladan Rankov¢!

podrazumevati i lo$ ishod.

Uvod

UMORI mozga kod pasa

predstavljaju veliki iza-

Zov u veterinarskoj ne-
urologiji i onkologiji zbog svo-
je lokalizacije i ¢esto nepovolj-
nog klinickog ishoda. lako se
ova dijagnoza Cesto doZivljava
kao losa prognoza, savremene
dijagnosticke metode i terapij-
ski pristupi, sve CeS¢e omogu-
¢avaju produzenje kvaliteta Zi-
vota, delimican ili ¢ak i potpuni
oporavak.

Prikazani slucaj tumora mo-
zga kod psa istiCe vaznost pra-
vovremene dijagnostike i mul-
tidisciplinarnog pristupa lece-
nju, koji mogu promeniti kli-
nicki tok i ishod bolesti. Ovaj
slucaj dokazuje da tumor mo-
zga ne mora biti kraj Zivota i
da postoje opcije koje mogu

.....

vot pacijenta.

! Vet Planet Clinic/Vetti group d.o.o
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Kljuéne rei: hiruruski tretman, pas, tumor mozga

Primarni tumori mozga kod
pasa i macaka

Primarni tumori mozga nastaju
iz parenhima mozga, mozdanih
ovojnica ili ventrikularnih struk-
tura. Njihova ucestalost kod pasa
i macaka varira, sa prijavljenim
vrednostima od 14,5 na 100 000
pasai 3,5 na 100 000 macaka, do
¢ak 2,6 odsto kod pasa i 2,2 od-
sto kod macaka, kako se navodi u
pojedinim studijama. Najces¢i tu-
mor mozga, kako kod pasa, tako i
kod macaka, je meningeom.

Vrste primarnih tumora
mozga
NajceS¢i primarni tumori uklju-
cuju:

= Meningeom

= Gliom

m Astrocitom

Oligodendrogliom

Tumor horioidnog pleksusa

Ependimom
Primarni limfom CNS-a

® Primitivne neuroektoder-
malne tumore (PNET)

Kratak sadrZaj: U veterinarsku kliniku je dovedena Zenka rase Shiba Inu stara 11 godina, zbog iznenadne pojave
epileptiformnih napada. NeuroloSkim pregledom i magnetnom rezonancom (MRI) je ustanovljena intrakranijalna
neoplazija. Uprkos starosti pacijenta i ozbiljnosti dijagnoze, odluceno je da se pristupi hirurskom lecenju. Tumor
je uspesno uklonjen, a postoperativni tok je protekao bez komplikacija. Uz primenu antiepileptika, napadi su
stavljeni pod kontrolu. Godinu dana nakon operacije, pacijent je bio u stabilnom stanju bez recidiva, sa oCuvanim
kvalitetom Zivota. Ovaj slucaj dokazuje da i pored pocetne nepovoljne prognoze, pravovremena dijagnostika i
adekvatan tretman pacijenta mogu imati povoljnan ishod $to znaci da dijagnoza tumora mozga ne mora uvek

= QOlfaktorni neuroblastom
= Meduloblastom

® Primarni histiocitni sar-
kom (poznat i kao maligna
histiocitoza)

® Vaskularni hamartom

Benigni ili maligni tumori?

Maligni tumori mozga su ceséi
od benignih tumora, ali u oba
slucaja prisustvo mase unutar
lobanje moze dovesti do ozbilj-
nih klinickih simptoma. Benig-
ni tumori su obi¢no spororastu-
¢i, sa manjom verovatno¢om re-
cidiva ili metastaza, dok malig-
ni tumori rastu brzo, Cesto se
vracaju i mogu metastazirati,
zahtevajuc¢i dodatne terapijske
procedure kao Sto su radiotera-
pija ili hemoterapija.

Epidemiologija

Tumori mozga se najcesce di-
jagnostikuju kod starijih pasa i
macaka, sa prosecnom staroscu
od oko 9 godina kod pasa i 10
godina kod macaka. Medutim,
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oni se mogu se pojaviti i kod
mladih jedinki.

Tumori mozga se najcescée sre-
¢u kod zlatnih retrivera i bokse-
ra. Meningeom je ¢eS¢i kod rasa
kao Sto je zlatni retriver, dok je
gliom ceS¢i kod brahiocefalic-
nih rasa kao $to su bokseri. Kod
macaka ne postoji znacajnija ra-
sna predispozicija.

Anamneza

Pacijent: kuja, rasa Shiba Inu,
starosti 11 godina, sterilisa-
na. Redovno je bila vakcinisana
i tretirana protiv parazita. Dr-
Zana je u kuénim uslovima, na
mesSovitoj ishrani. Do sada nije
imala znacajnijih zdravstvenih
problema.

Pre mesec dana, vlasnici su pri-
metili prvu epizodu epileptifor-
mnog napada, koji je trajao oko
1-2 minuta. Tokom napada je
doslo do:

m gubitka svesti,

m ukocenosti tela (tonicni gr-
cevi),

m drhtanja udova (kloni¢ne
kontrakcije) i

= balavljenja i nevoljnog mo-
krenja.

Kuja je nakon napada bila dezo-
rijentisana nekoliko minuta, sa
otezanim hodom i kratkotraj-
nim gubitkom ravnoteZe.

U periodu od mesec dana, dogo-
dilo se jos nekoliko sli¢nih epi-
zoda — u proseku jednom ne-
deljno, bez jasnog ,okidaca“ Svi
napadi su bili slicnog trajanja i
intenziteta. Nije bilo povraca-
nja, proliva, niti promena u ape-
titu ili unosu vode. Mokrenje i
defekacija su bili uredni.

Kuja nije imala prethodne po-
vrede glave niti operacije i nije
bila na nekoj stalnoj terapi-
ji. Osim toga, nije bila izloZana

delovanju toksina niti je bila u
kontaktu sa drugim bolesnim
Zivotinjama.

Prema navodima vlasnika, kuja
je u poslednje vreme bila dezo-
rijentisana, ali su oni smatrali
da je to bila posledica katarak-
te i slabovidosti.

Neuroloski pregled

Kuja je bila svesna, ali izmenje-
nog mentalnog statusa i blago
dezorjentisana. U ambulanti se
nije snalazila i udarala je u pre-
preke. Pregledom u hodu je za-
paZena blaga hromost zadnjeg
desnog ekstremiteta i bila je su-
spektna ruptura prednjeg ukr-
Stenog ligamenta. Pregled kra-
nijalnih nerava nije bilo moguce
uraditi temeljno zbog toga Sto
je kuja bila nesaradljiva i upla-
Sena.

Test pretnje je izostajao na oba
oka, a pupilarni refleks je bio
obostrano oslabljen. Na oba oka
je uoCena uznapredovala kata-
rakta i posledi¢na slabovitost,
Cime se moZe objasniti uplase-
nost i dezorijentisanost.

Posturalne reakcije su bile ocu-
vane na sva Cetiri ekstremiteta,
kao i segmentalni refleksi i re-
fleks povlacenja.

Na osnovu pregleda je bio in-
dikovan pregled glave magnet-
nom rezonancom, nativno i sa
kontrastom.

Dijagnoza

Prili¢no dobra preliminarna kli-
nicka dijagnoza se moZe posta-
viti na osnovu naprednih meto-
da dijagnostike kao Sto su mag-
netna rezonanca (MRI) ili kom-
pjuterizovana tomografija (CT).
Definitivna dijagnoza zahteva
biopsiju i histolosku analizu.
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Dijagnosticka obrada

Pre MRI snimanja treba da se
urade rutinske analize krvi i
rendgensko snimanje toraksa,
kako bi se iskljucCio sistemski
uzrok neuroloskih simptoma
i kao predanesteticki skrining
pre naprednog snimanja. Kom-
pletna krvna slika (CBC), biohe-
mijski profil, koagulacioni pro-
fil i analiza urina obi¢no su kod
ovakvih pacijenata u fizioloskim
granicama, pod uslovom da ne
postoje druga osnovna sistem-
ska ili metaboli¢ka oboljenja.

Pacijentu treba izmeriti krv-
ni pritisak radi skrininga na si-
stemsku hipertenziju kao mo-
gué¢i uzrok Klinickih znako-
va. Visok krvni pritisak takode
moze biti pokazatelj povecanog
intrakranijalnog pritiska (ICP)
kao $to je to kod hipertenzije uz
istovremenu bradikardiju (Cus-
hingov refleks).

Treba uraditi radioloski pre-
gled toraksa kako bi se isklju-
Cila ekstrakranijalna oboljenja,
ukljucujuci primarne i metastat-
ske tumore, upalu pluc¢a i drugu
pluénu patologiju, kao i kardio-
vaskularne bolesti. Pregled ab-
domena (radioloski i ultrazvuc-
ni) se retko izvodi kao deo stan-
dardne dijagnosticke obrade
kod sumnje na intrakranijalnu
neoplaziju. Medutim, treba ga
svakako uraditi ukoliko posto-
je anamnesticki podaci ili nalazi
na klinickom pregledu koji uka-
zuju na bolesti abdomena.

U ovom slucaju, kuja je imala re-
zultate analiza krvi u fizioloskim
granicama i tako su iskljuceni po-
tencijalni matabolicki, endoKkrini
i kardioloski problemi. Uradena
je magnetna rezonanca glave, na-
tivno i sa kontrastom, pri ¢emu je
dijagnostikovana intrakranijlna
promena koja po karakteristika-
ma odgovara meningeomu.
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Slika 1. Kuja Kia, Shiba Inu, 11 godina, MRI glave: U prednjoj lobanjskoj
jami, u olfaktornoj regiji, sa leve strane se nalazi ovalna lezija vezana za
duru mater sa kontrastnim pojacanjem i radioloskim karakteristikama
meningeoma.

Slika 2. Kuja Kia, Shiba Inu, 11 godina, MRI glave: U prednjoj lobanjskoj

jami u olfaktornoj regiji sa leve strane se nalazi ovalna lezija vezana za

duru matersa kontrastnim pojacanjem i radioloskim karakteristikama
meningeoma. Zapazaju se kompresija i edem nalezucéeg frontalnog reznja.

Meningeomi su najceS¢i pri-
marni tumori mozga kod pasa
(posebno kod rasa koje nisu
brahiocefalicne) i macaka. Ta-
kode su to tumori koji najbo-
lje reaguju na hirursko lecenje,
odnosno totalnu resekciju. Kod
macaka, kao i kod ljudi, menin-
geomi su obicno niskog stepe-
na maligniteta i Cesto se isklju-
¢ivo lec€e hirurskim putem. Kod
pasa, biopsija cesto dokazu-
je da je tumor niskog stepena,
ali se meningeomi mogu pono-
vo javiti i nakon totalne resek-
cije. Nekropsija moZze otkriti da
i kada histoloske karakteristike
meningeoma kod pasa ukazuju
na nizak stepen, postoji mikro-
skopska invazija susedne mo-
Zdane povrsine.
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Smatra se da meningeomi na-
staju iz c¢elija arahnoidnog po-
krova unutar arahnoidnih vila
i kao takvi su smeSteni ispod
dure mater, vezani za njenu
unutrasnju stranu. Oni se nala-
ze iznad pijaline povrSine mo-
zga. Posebno kod macaka, me-
ningeom moZe biti dobro in-
kapsulisan i lako se odvojiti od
pijaline povrSine mozga. Kod
pasa, meningeomi mogu biti
mnogo adherentniji (prileplje-
niji) uz mozdanu povrsinu, pa
¢ak i invazivni.

Subarahnoidni prostor, koji sa-
drzi cerebrospinalnu tec¢nost
(likvor), se nalazi ispod menin-
geoma, ali je obi¢no kolabiran,
tako da je meningeom pritisnut

uz mozdanu povrsinu. Kada se
resece dura mater u blizini me-
ningeoma, oCekuje se da likvor
iscuri, ali kada se ona sece di-
rektno iznad meningeoma, li-
kvor Cesto ne izlazi.

Vaskularno snabdevanje me-
ningeoma dolazi iz kombina-
cije krvnih sudova durae ma-
ter i pijaline povrSine mozga.
Kod macaka, najcesée duralno.
Kod pasa, najcesce pijalno. Ovo
moZe objasniti zaSto se menin-
geomi kod macaka lakse ukla-
njaju hirurskim putem i/ili se
rede ponovo javljaju. Ovo je ta-
kode znacajno za stopu recidi-
va, zbog toga Sto kod mnogih
meningeoma pasa, ve¢ina krv-
nih sudova dolazi iz pije, Sto
znaci da tumor ima bliski kon-
takt sa mozdanim tkivom.

Veéina meningeoma se nalazi u
rostralnoj lobanjskoj jami, koja
je najpristupacnija za hirurski
zahvat. Meningeomi u kaudal-
noj jami lobanje su redi, ali tu-
mori malog mozga (cerebelu-
ma) mogu biti operabilni. Me-
ningeomi srednje lobanjske
jame su takode retki, ali mogu
biti operabilni.

Tipicne karakteristike menin-
geoma su sledece:

= Oni su ekstraparenhimalni
(tj. van mozga),

® imaju Siroku bazu duz lo-
banje,

® imaju jasne margine,

= Cesto su sa umerenim do
izraZzeno homogenim poja-
Canjem Kontrasta,

= mogu imati kalcifikaciju (hi-
pointenzivnu na svim MRI
sekvencama)

® mogu imati ,duralni rep“ -
produZetak tumora ili po-
jacanje kontrasta duz mo-
zdanih ovojnica dalje od
mase.
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Terapija:

U dogovoru sa vlasnicima je
odluceno da se pristupi opera-
tivnom zahvatu totalne resekci-
je tumora.

Preoperativna priprema

Primena antiinflamatornih doza
kortikosteroida, nekoliko dana
do 2 nedelje pre operacije, mini-
mizira intraoperativne kompli-
kacije sa otokom i krvarenjem.
Pored toga, moze do¢i i do po-
vlacenja nekih neurolo$kih zna-
kova, kao Sto su ucestalost na-
pada ili slab refleks povracanja,
Sto Ce posluziti za smanjenje ne-
kih uobicajenih postoperativnih
komplikacija, ukljucuju¢i aspi-
racionu pneumoniju.

Za pracenje telesne tempera-
ture, broja otkucaja srca i rit-
ma, krvnog pritiska, koncentra-
cije gasova u krvi i proizvodnje
urina, koristi se standardni an-
estezioloski monitoring. Ideal-
no bi bilo da se pacijenti opo-
ravljaju na odeljenju intenzivne
nege gde se nastavlja monito-
ring i gde je dostupna mehanic-
ka ventilacija. Izbor anestetic-
kih lekova zavisi od mnogih fak-
tora, ukljucujuci efekte aneste-
tika na cerebralni metabolizam,
cerebralni krvotok i intrakrani-
jalni pritisak, lako¢u primene i
titraciju efekta, kao i poznava-
nje efekata lekova prilikom in-
dukcije i oporavka kod pacijen-
ta sa promenama na mozgu.

Premedikacija je generalno ogra-
nicena na analgetike, osim ako
Zivotinja nije previSe anksiozna
ili nemirna. Indukcija se general-
no vrsi intravenskim sredstvima
kako bi se obezbedila laka intu-
bacija koju treba pazljivo obavi-
ti i kako bi se izbeglo izazivanje
skoka intrakranijalnog pritiska
koji se moze pojaviti sa kasljem
ili guSenjem. Totalna intravenska

anestezija je metoda izbora za
odrZavanje anestezije tokom in-
trakranijalnih procedura, poseb-
no kada postoji zabrinutost od
mogucnosti nastanka intrakrani-
jalne hipertenzije. Neki inhalaci-
oni agensi se mogu Koristiti kod
Zivotinja sa stabilnim intrakrani-
jalnim pritiskom. Intermitentna
ventilacija pozitivnim pritiskom
je vazna kako bi se odrZzala opti-
malni PaCO, u rasponu od 30 do
35mm Hg, posebno kod zivoti-
nja sa poviSenim intrakranijal-
nim pritiskom. Ovo ¢e pomoc¢i u
sprecavanju cerebralne hipoksi-
je/ishemije usled neadekvatne
ventilacije i podstaéi adekvatan
cerebrovaskularni protok krvi.

Antibiotici: Intraoperativna an-
tibiotska profilaksa se preporu-
Cuje za sve neurohirurske pro-
cedure. Lek Sirokog spektra
baktericidnog dejstva, kao Sto
je cefalosporin (22 mg/kg in-
travenozno na 2 sata) ili derivat
penicilina, generalno se daje do
kraja hirurske procedure. Pre-
i postoperativna primena nije
indikovana osim ako ne posto-

ji tekuca infekcija ili gde po-
stoji potencijalno ugrozavanje
normalnih barijera za infekci-
ju, kao Sto se desava kod trans-
frontalnih kraniektomija i izla-
ganja intrakranijalnih struktu-
ra nosnoj Supljini i paranazal-
nim sinusima.

Antikonvulzivi: Pacijenti koji su
na antikonvulzivnoj terapiji pre
intrakranijalne operacije treba
da nastave sa ovom terapijom u
perioperativnom periodu, a tre-
ba razmotriti upotrebu antikon-
vulziva sa parenteralnim for-
mulacijama koje mogu biti ne-
ophodne kod neuroloski kom-
promitovanog pacijenta koji
nije u stanju da guta.

Analgetici: Ovi lekovi su vazni
za smanjenje cerebralne me-
tabolicke aktivnosti i poveca-
ne potrebe za kiseonikom, kao
i za podsticanje oporavka. lako
se preporuke za analgetike ra-
zlikuju u zavisnosti od pacijen-
ta i vrste operacije koja se izvo-
di, infuzije fentanila konstant-
nom brzinom su ¢esto prva lini-
ja kontrole bola.

Slika 3. Preoperativna priprema.
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Polozaj tela tokom operacije:

m Glava treba da bude iznad
nivoa srca radi boljeg ven-
skog protoka.

m [zbegavati pritisak na vrat-
ne vene.

= Koristiti stabilizaciju gla-
ve (npr. drzac glave, ulozak
za vilicu) da se izbegne po-
meranje.

= Bitno je omoguciti aneste-
ziologu pristup sondama i
kateterima bez ometanja
hirurga

Bilateralna transfrontalna
kraniotomija — opis
hirurske tehnike

Ova hirurska procedura se ko-
risti za pristup olfaktornim bul-
busima, ¢eonim reznjevima i
prednjem delu falx cerebri. Pri-
stup se ostvaruje kroz ceonu
kost i frontalni sinus.

Rez na kozi

Rez se postavlja u srednjoj lini-
ji glave, od cela (ispred unutra-
$njih uglova oc¢iju) do vrha lo-
banje. Misi¢i i potkozno tkivo se
razdvajaju i podizu u stranu.

Slika 4. Konvencionalni
dijamantski kostani rezanj za
transfrontalnu kraniotomiju.

Slika 5. Konvencionalni dijamantski kostani rezanj za transfrontalnu
kraniotomiju.

Otvaranje frontalnog sinusa

Uz pomo¢ testere se pravi dija-
mantski oblik otvora kroz gor-
nju plocu ceone kosti (koja se
kasnije vraca). Kost se sece pod
uglom da bi se olaksalo zatvara-
nje. Zatim se pomocu osteoto-
ma uklanja srednji kostani sep-
tum frontalnog sinusa.

Uklanjanje unutrasnje

(donje) ploce frontalne kosti
Burr-om (busilicom) se pazljivo
uklanja unutrasnja ploca fron-
talne kosti kako bi se uslo u lo-

banjsku duplju. Ova ploca se ne
vraca. Kost se pazljivo odvaja
od durae mater, pazeci da se ne
osteti srednja linija i sinus sagit-
talis superior (DSS), zbog toga
Sto moze do¢i do ozbiljnog kr-
varenja.

Otvaranje durae mater

Dura mater se sece iznad tumo-
ra i vece povrsine od samog tu-
mora, kako bi se omogucilo nje-
govo uklanjanje. Za tumore koji
su blizu falx cerebri, moze se
odstraniti njegov deo.

Slika 6. Intraoperativno uklanjanje tumora.
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Uklanjanje tumora

Tumor (najces¢e meningeom)
se veoma paZzljivo uklanja a po
potrebi se resecira i deo kribri-
formne ploce i olfaktorni bul-
bus. Ukoliko je tumor jedno-
stran, moZe se odstraniti samo
jedan olfaktorni bulbus bez
znacajnog gubitka mirisa i ape-
tita.

Zatvaranje

Gornja koStana ploca se vraca
na svoje mesto, dok se unutra-
$nja (donja) ne vraca. Frontalni
sinus se ocisti od sluzokoze da
bi se smanjio rizik od nastanka
mukocele.

Patohistoloska dijagnoza

PatohistoloSkom analizom je u
regiji olfaktornog bulbusa doka-
zan meningeom, koji najvise od-
govara meningeotelijalnom hi-
stoloSkom tipu, srednjeg stepe-
na (gradus II)

Zakljucak

Pravovremena dijagnostika i
precizno planiranje hirurske in-
tervencije su kljucni faktori u

Slika 8. Kuja Kia godinu dana nakon hirurSkog zahvata

uspesnom leCenju intrakrani-
jalnih meningeoma kod pasa.
Transfrontalni pristup omogu-
¢ava adekvatnu vizuelizaciju i
resekciju tumora lokalizovanih
u prednjem lobanjskom pro-
storu, narocito u predelu olfak-
tornih bulbusa i frontalnog re-
Znja. Postoperativni oporavak,
uz pravilno vodenu analgeziju,
kontrolu edema i intrakranijal-
nog pritiska, znacajno utic¢e na
prognozu i kvalitet Zivota paci-
jenta.

Slika 7. Kuja Kia nakon hirurskog zahvata.

Zdravlje Zivotinja | Godina 2025. | Godina izlaZenja V | Broj 10

U ovom slucaju, uprkos inicijalno
zabrinjavajucoj dijagnozi, kom-
binacijom savremene dijagno-
stike (MRI), kvalitetne preope-
rativne pripreme, iskusnog neu-
rohirurskog tima i postoperativ-
ne intenzivne nege, postignut je
izuzetno povoljan ishod - bez re-
cidiva, uz ocuvan kvalitet Zivota
godinu dana nakon operacije.

Ovaj prikaz podseca da:

= Caki starije pacijente sa te-
skim neuroloskim simpto-
mima ne treba automatski
iskljuciti iz terapijskih op-
cija,

= meningeomi, iako intra-
kranijalni, ¢esto imaju hi-
rurski potencijal za izlece-
njeida

= multidisciplinarni pristup i
dobra komunikacija sa vla-
snicima igraju presudnu
ulogu u donoSenju odluka.

Veterinarska neurologija i neu-
rohirurgija danas nude razlici-
te mogucénosti, a upravo ovakvi
slucajevi dokazuju koliko je va-
Zno ne odustajati od traZenja
resenja, ¢ak i kad dijagnoza
deluje obeshrabrujuce.
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Kljucne poruke

1. Epilepti¢ni napadi kod
starijih pasa cesto ukazuju
na ozbiljna, ali potencijalno
reSiva neuroloska oboljenja.

2. Napredna dijagnostika
(MRI) moze biti presud-
na u otkrivanju promena
koje se ne vide klasi¢nim
metodama, posebno kod
pacijenata bez ranije neu-
roloske istorije.

3. TeSke dijagnoze ne zna-
¢e uvek loSu prognozu
i ovaj slucaj dokazuje da
Cakiintracerebralni tumo-

Slika 9. Intraoperativni tok

ri mogu biti uspe$no hi- si individualno, u skladu sa opcija uz pravu dijagnosti-
rurski reeni. klinickom slikom i moguc¢- ku i timski pristup, mnogi
nostima vlasnika. “aievi koii ii -

4. Stariji pacijent ne znadi slucajevi koji su ranije sma
,neoperabilan“ — odluka 5. Veterinarska neurologija trani beznadeznim, danas

o terapiji treba da se dono- nudi sve viSe terapijskih mogu imati dobar ishod. m
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STRUCNI RAD

NAPUNI DO CRTE!
Mali vodic kroz rizike u radu hematoloske
i biohemijske laboratorije

Autor: Milica Kovacevic Filipovic!

Kratak sadrZaj: Hematoloska i biohemijska dijagnostika su deo rutinske dijagnostike u maloj praksi, a rezultati
koji se tumace moraju biti tacni da bi vodili ka tanoj dijagnozi. Rizici se Cesto pojavljuju u preanalitckoj fazi
testiranja kada nije uzet ili dobijen kvalitetan uzorak. Cak i do 85 odsto gre$aka se krije u neobeleZavanju ili
loSem obeleZavanju uzoraka, suboptimalnom punjenju vakutajnera, slucajnoj koagulaciji, hemolizi ili lipemiji ili
propustenoj prilici da se napravi krvni razmaz. Gde jo$ nastaju problemi? Uzorci se Salju u humane laboratorije i
postavlja se pitanje da li je to ispravno? Ako ne Zelimo da 3aljemo uzorke u humane laboratorije, alternativa su
specijalizovane veterinarske laboratorije kojih sada ima u Srbiji. Ako Zelimo da formiramo sopstvenu laboratoriju,
Sta treba da radimo? lako ¢e ovo zvucati relativno odbojno, za rad u laboratoriji je neophodna edukacija i ipak
Covek. Laboratorijski tehnicar? Veterinar kome odgovara rad u laboratoriji? MoZe. Rad sa instrumentima, stalna
kontrola kvaliteta, unapredenje obezbedenja kvaliteta, traZi jednog Coveka. Sa druge strane, kvalitetna priprema
pacijenta, pravilno uzorkovanje krvi i transport do laboratorije, kao i tumacenje rezultata zahtevaju obucenog
veterinara i stalnu komunikaciju sa kolegama u laboratoriji. Takva sinergija smanjuje rizike od nastanka greski

i obezbeduje zadovoljavajuci kvalitet rada. Dakle, NAPUNI DO CRTE je metafora da se treba pridrZavati dobrih
standarda u radu.

Kljuéne reéi: eksterna veterinarska laboratorija, humana laboratorija, ,in-clinic, laboratorija, prenaliticke greske

Organizacija obrazovnog sistema
koji omogucava efikasan rad u okviru
laboratorijske medicine

VEDOCI smo da se u poslednjih 20-ak godi-

na pristup dijagnostici u veterinarskoj me-

dicini zasniva na prikupljanju internistickih
podataka o stanju razlicitih organa i organskih
sistema. Jedan od vaznih segmenata dijagnosti-
ke su hematoloske analize, biohemijske anali-
ze seruma i drugih telesnih tecnosti i citoloSke
analize. Rucni i poluatomatski sistemi su u ve-
likoj meri zamenjeni automatizovanim sistemi-
ma koji su razvijani u najmanje dva pravca: kao
veliki instrumenti dizajnirani da obraduju hilja-
de uzoraka dnevno u specijalizovanim laborato-
rijskim centrima i kao manji instrumenti koji su
osmi$ljeni da manjim praksama obezbede ob-
radu do nekoliko desetina uzoraka dnevno. Kao
treci pravac razvoja, u visokorazvijenim zemlja-
ma sa velikim prometom (na primer Sjedinjene

! Fakultet veterinarske medicine, Univerzitet u Beogradu
* Kontakt: milica@vet.bg.ac.rs

Americke Drzave i druge razvijene ekonomije)
razvijaju se i potpuno robotizovani sistemi koji
mogu da obraduju viSe desetina hiljada uzoraka
u tri smene, odnosno da rade 24 sata bez pre-
stanka. Broj proizvodaca laboratorijske opreme
i instrumenata je veliki, a broj njihovih zastup-
nika u Srbiji proporcionalan je veli¢ini Srbije.
Generacijama veterinara u razli¢itim obrazov-
nim sistemima, nedostaje znanje vezano za per-
formanse i ograniCenja pojedinih instrumena-
ta, kao i za organizaciju rada koja bi omogucila
maksimalnu iskoristivost hematoloske i biohe-
mijske laboratorije. Konkretno, srpsko trziSte
je relativno malo i ve¢ina uvoznika se nije orga-
nizovala tako da obezbedi odgovaraju¢u obuku,
kao i brze servise uredaja koje uvoze.

Bez ulaZenja u detalje, u Srbiji su prvi specijalisti
medicinske biohemije u humanoj medicine po-
Celi da rade pocetkom pedesetih godina proslog
veka. Obrazovanje su stekli na farmaceutskim i
medicinskim fakultetima viSe univerziteta u Sr-
biji i na Vojnomedicinskoj akademiji. Humana
medicina, kroz svoje mnogobrojne specijalizacije
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(koje traju tri do Cetiri godine) i supspecijalizaci-
je (jedna do dve godine) ima sistem koji je kom-
pleksniji od veterinarske medicine. Na primer,
specijalista medicinske biohemije moze uzeti
supspecijalizaciju iz 1. laboratorijske endokrino-
logije 2. klini¢ke enzimologije ili 3. klinicke imu-
nohemije. Hematologija ima svoje puteve sup-
specijalizacija, kao i citologija koja se usavrsava
posle specijalizacije iz patologije. Veterinari ne
mogu upisati te specijalizacije zbog toga Sto nasa
delatnost ne potpada pod Zakon o zdravstvenoj
delatnosti Republike Srbije. Ovo sve navodim da
bih pribliZila informaciju o koli¢ini prakti¢nog i
teorijskog znanja neophodnog da se organizuje
rad jedne dijagnosticke laboratorije u humanoj
medicini.

U medunarodnim razmerama, u veterinarskoj
medicini, specijalizacije su krenule malo dru-
gacijim tokom i Americki koledZ za veterinar-
sku klini¢ku patologiju (American College of Ve-
terinary Clinical Pathology — ACVCP) je osnovan
jos 1965. godine u SAD. To je bio prvi specijali-
sti¢ki koledZ koji je formalizovao ovu oblast u
okviru American Board of Veterinary Specialti-
es (ABVS) pri American Veterinary Medical As-
sociation (AVMA). Evropski koledZ za veteri-
narsku Kklinicku patologiju (European College
of Veterinary Clinical Pathology — ECVCP) je
osnovan mnogo kasnije, 2002. godine i priznat
od strane European Board of Veterinary Specia-
lisation (EBVS). Oba koledZa prate i odgovara-
ju¢a udruzenja: American Society of Veterinary
Clinical Pathology — ASVCP i evropski pandan
ESVCP. Glavne uloge ovih koledza su standardi-
zacija edukacije i sertifikacije klinickih patologa
u SAD, Evropi i globalno. Klju¢ne oblasti koje su
obuhvaéene radom ovih koledza su: hematologi-
ja, klinicka biohemija, citologija, analiza urina i
analiza drugih telesnih te¢nosti. MoZda je najva-
Zniji segment rada vezan za uputstva za obezbe-
denje i kontrolu kvaliteta rada u laboratorijama.
Takode je ASVCP 1972. godine pokrenuo izdava-
nje svog Casopisa Veterinary Clinical Pathology.
0d tada se on izdaje kvartalno i predstavlja glav-
ni naucni casopis posvecen iskljucivo ovoj obla-
sti veterinarske medicine. Objavljivanje radova u
njemu je na neki nacin stvar prestiza za sve kole-
ge koje se bave ovom oblasti u veterini. Takode,
urednici ovog ¢asopisa su namentnuli rigoroznu
kontrolu kvaliteta nau¢nih radova koji se obja-
vljuju tako da mozete biti sigurni da su preporu-
ke koje se pojavljuju u ovom ¢asopisu relevantne

za veterinarsku medicinu. Problem je $to svi au-
tori koji objavljuju svoje radove u ovom ¢asopisu
imaju vizuru razvijenog zapadnog trzista i pro-
blem malog trZiSta za ovu delatnost kakvo pred-
stavlja naSa drzava, je skoro neprepoznatljiv.

Osim ova dva koledzZa, svi univerziteti imaju mo-
dalitete u okviru kojih organizuju vise ili manje
uspesno razlicite vidove specijalizacija, pa i spe-
cijalizacije iz klinicke patologije, odnosno labo-
ratorijske medicine. Na Fakultetu veterinarske
medicine Univerziteta u Beogradu, u okviru Spe-
cijalistickih Akademskih Studija postoji pred-
met Klinicka patologija socijalnih Zivotinja sa 60
Casova teorijske nastave i obaveznih 40 Casova
prakti¢ne nastave u okviru Laboratorije za Kli-
nicku hematologiju i biohemiju.

Meni je najlakse da uzorke posaljem u huma-
nu laboratoriju koja se nalazi blizu moje or-
dinacije!

Evo jednog zamisSljenog primera na kome moZe-
te videti loSe posledice slanja uzoraka u huma-
ne laboratorije. Pomislite samo kako se dobro
uklapaju sledeci segmenti u postavljanju dija-
gnoze: dovodi se stariji pas, sa viSemeseCnim
problemom, slabije jede, mrsavi, ¢eS¢e mokri,
mokraca je svetle boje, tracica pokazuje prote-
inuriju, refraktometar nizu specificnu tezinu,
ultrazvucni pregled bubrega ukazuje na pro-
menjenu gradu bubrega, a analize krvi na sla-
bu neregenerativnu anemiju i azotemiju. Sva-
ki rezultat ima logi¢no objaSnje i vi moZete da
postavite dijagnozu hronicne bubrezne bolesti i
potom da prema sistemu Medunarodnog udru-
Zenja za brigu o bubrezima (engl. International
Renal Interest Society), Klasifikujete stadijum
bubrezZne bolesti, propiSete odgovarajucu tera-
piju i potom pratite pacijenta klinickim pregle-
dima i laboratorijskim analizama. Naravno da
Zelite da su sve analize koje ste narucili ili uradi-
li TACNE, a toga zavisi kako ¢ete le¢iti pacijenta
i kakva ce biti prognoza. Zamislite da ste posla-
li uzorak krvi i seruma u humanu laboratoriju.
MoZda izvestaj iz te laboratorije ne bi ukazao da
pas ima anemiju (iako je stvarno ima) zbog toga
Sto su referentne vrednosti za Coveka drugacije
(i jos pomislite zamesateljstvo koje nastaje ako
se upitamo da li se nalaz referiSe na pacijenta
Zenskog ili muSkog pola), ali bi ukazao na hipo-
albuminemiju. Da li je pas zaista ima? Ili se radi
o tome da su opet referentne vrednosti drugaci-
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je ili postoji analiticki problem zato Sto se albu-
mini pasa i macaka i albumini ljudi razlikuju po
svojoj hemijskoj gradi, te se i pored rigorozne
kontrole kvaliteta, koja se sprovodi u humanim
laboratorijama sa humanim standardima (kon-
trolama) ili standardima prilagodenim za hu-
mane uzorke, moze desiti da vrednosti za albu-
mine iz uzorka Krvi psa ili macke ne budu tacne.
Veoma cesto se pogresno detektuje hipoalbumi-
nemija. Naravno, referentne vrednosti nisu iste
za psa, macku i Coveka, a na lepom i urednom
izvestaju iz laboratorije sa sve pecatom i potpi-
som specijaliste klinicke biohemije, morate vla-
sniku da objasnjavate da to nije to, da to Sto su
napisali zapravo ne odgovara stanju psa ili jo$
gore, da prenebegnete sve moguce greske koje
nastaju dobijanjem rezultata iz humane labo-
ratorije i da radite kao da su sve analize tacne.
Mozda jesu, a mozda i nisu. Jo$ treba da preku-
cavate rezultate na izvestaj sa referentnim vred-
nostima za male Zivotinje... pa mante se coravog
posla... ne radite to... to ¢ak i nije rizik, tu znate
da niSta nece biti kako treba...

Hematoloske i biohemijske analize pacijena-
ta u veterini se rade iskljucivo u veterinar-
skim laboratorijama.

Veterinarska laboratorijska praksa preuzima re-
Senja iz humane laboratorijske prakse ali izme-
du krvi psa, macke, svinje, konja i drugih vrsta
Zivotinja postoje dovoljno velike razlike da anali-
za uzoraka u humanim laboratorijama moze uti-
cati na ta¢nost rezultata.

Uves¢u ovde pojam greske u laboratorijskoj me-
dicini: postoje preanaliticke, analiticke i posta-
naliticke greske. Preanaliticke greske su najbroj-
nije i do njih dolazi radom veterinara ili sluzbe
koja transportuje uzorke u laboratoriju. To je
greSka koja bi se mogla smanjiti uvodenjem od-
govarajucih tematskih celina u osnovnu veteri-
narsku edukaciju, ve¢im brojem Casova praktic-
nog rada u srednjim veterinarskim Skolama i na
fakultetima, kao i sistematskom kontinuiranom
edukacijom veterinara. Slanje uzoraka u huma-
nu laboratoriju, osim $to je samo po sebi pogre-
$no, proizvodi uglavnom greske vezane za anali-
ticku (neodgovarajuci softveri ili u malom broju
slucajeva reagensi) i postanaliticku fazu rada
(pogresne referentne vrednosti).

Da li slati uzorke u specijalizovane veterinar-
ske laboratorije ili organizovati sopstvenu la-
boratoriju?

Specijalizovane veterinarske laboratorije su do-
bra opcija kada imate pacijenta koji nije urgen-
tan i kada imate vremena da pripremite pacijenta i
da sacekate rezultate. To nije mali broj pacijenata.
Specijalizovane veterinarske laboratorije nemaju
problem sa osiguranjem i kontrolom kvaliteta. Ne-
kada je problem duzi transport uzorka koji moze
uticati na neke analite. Obic¢no je i ponuda anali-
za sveobuhvatna i dijagnostiku moZete zaokruZiti
na jednom mestu, $to je usteda vremena, pa onda
i novca. Ponuda relativno ,,malih“ i po ceni pristu-
pacnih hematoloskih i biohemijskih aparata na na-
Sem trziStu nije velika, ali ipak postoji. Potreba za
takvim aparatima u praksama koje prevashodno
rade sa malim Zivotinjama je takode opravdana,
pogotovu van Beograda, kada je transport uzora-
ka relativno komplikovan, a rezultati analiza ne-
ophodni za brzu odluku o terapiji. Tako se do sada
veliki broj veterinarskih praksi opremio in-clinic
laboratorijom. NajceSce se radi o hematoloskom i
biohemijskom analizatoru koji se bazira na tako-
zvanoj ,,suvoj hemiji“ i segmentu rada vezanom za
mikroskopiranje koji obuhvata pregled krvnih raz-
maza, urina, telesnih tecnosti i citoloskih prepa-
rata. Vrlo Cesto se u celom svetu, u veterinarskim
ambulantama i klinikama, rade brzi screening te-
stovi kojima se mogu detektovati antigeni infektiv-
nih agenasa ili antitela, kao odgovor na prisustvo
infektivnih agenasa. O problemima sa brzim testo-
vima nece biti reci u daljem tekstu, ali ovi testovi
svakako zavreduju svoj poseban ¢lanak.

Nabavka instrumenata je izuzetno stresogen
proces. O ¢emu sve treba voditi racuna i koliko
nam znanja i iskustva treba? Znanja puno, isku-
stva nikad dosta, ali idealan instrument za rela-
tivno malu klini¢ku praksu jo$ uvek ne postoji.

Finansijski rizik je mali ako se in clinic labo-
ratorija formira kada praksa ima viSe od 5
uzoraka dnevno

Ako imate znatno viSe od 10 uzoraka, treba vam
jo$ jedna osoba (idealno laboratorijski tehnicar)
koji ¢e raditi samo laboratorijsku praksu. Ovde
je navedeno o cemu treba voditi racuna prilikom
nabavke instrumenata da bi se greske u radu
smanjile na minimum.
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Instrumenti treba da:

1. Budu laki za rukovanje

2. Imaju mogu¢nost kontrole kvaliteta. Preporu-

Cuje se da in-clinic laboratorije rade kontrolu
kvaliteta jednom dnevno koriste¢i samo jednu
vrstu kontrolnog materijala (samo normalne
ili samo visoke vrednosti).

Ako ne radite kontrolu kvaliteta, zarivati
glavu u pesak pred problemom.

. Imaju moguénost integracije u bazu podataka
o0 pacijentima. Naravno, prvo treba organizo-
vati bazu podataka. Promislite o tome.

Rizik je biti bez dobre baze i to usporava
rad i omogucava nastanak gresaka.

. Bez obzira koji aparat da nabavljate, firma koja
prodaje instrument treba da obezbedi neza-
visnu evaluaciju njegovih performansi. Uko-
liko niko od kupaca ne trazi takav dokument,
kompanije koje prodaju instrumente nece ni-
kada obezbediti njegovu izradu. Ako svi kup-
ci zahtevaju takav dokument, kompanija koja
ga prva bude obezbedila ¢e najverovatnije biti
i najuspesnija u prodaji. Treba imati u vidu da
korisnik koji nema veliko predznanje u labora-
torijskom radu moze praviti greske koje se ne
pojavljaju u razradenim velikim laboratorijama.

. Veterinari smatraju da mogu da izvrse prove-
ru performansi instrumenata tako $to ¢e uzo-
rak podeliti na pola i jednu polovinu poslati u
referentnu laboratoriju (nekad ¢ak humanu),
a drugi deo uzorka uraditi na instrumentu ¢ije
performanse proveravaju (jedan od krugova
pakla). Zbog Cinjenice da razliciti instrumenti
imaju razlicita reSenja za hematoloSke i biohe-
mijske analize, kao i da laboratorije koriste pro-
izvode razliCitih proizvodaCa reagenasa, oce-
kuje se da se u zavisnosti od parametra koji se
odreduju vrednosti u dve laboratorije dosta ra-
zlikuju (Tabela 1). NEREALNA su ocekivanja
da jedan isti aparat u nekoliko merenja poka-
Ze uvek apsolutno istu vrednost za neki para-
metar, ali su te vrednosti Cesto vrlo bliske. Jos
manje je realno da dve laboratorije daju istovet-
ne apsolutne brojeve za rezultate analiza. Ne-
kada moZe biti Sokantno koliko su velike razli-
ke izmedu rezultata dobijenih na ,suvoj“ hemiji
u odnosu na ,vlaznu“ Kod aparata za hemato-
loske analize, najvece razlike se mogu ocekivati

u leukocitarnoj formuli i broju trombocita, dok
hematokritska vrednost i koncentracija hemo-
globina treba da imaju slicne vrednosti na ra-
zli¢itim aparatima. PREPORUKA za veterinare
je da ukoliko sami rade evaluaciju nekog instru-
menta prvo provere preciznost instrumenta
tako $to ¢e najmanje 10 puta ponoviti iste ana-
lize sa jednim uzorkom. Varijacija koja se dobi-
jane sme da bude veca od varijacije koju je proi-
zvodac predvideo kao minimum i maksimum za
taj analit u okviru programa kontrole kvaliteta.
Ako reproducibilnost nije odgovarajuca, aparat
posledi¢no ne moze ni davati tatne vrednosti.
Tatnost instrumenta se proverava upotrebom
kontrolnog materijala. Naime, rezultati moraju
da ,gadaju”“ preporucene vrednosti proizvoda-
Ca. S obzirom da smo sada postali svesni da dve
laboratorije ne mogu imati iste rezultate za je-
dan parametar,; takode je jasno da dve laborato-
rije moraju imati razlicite referentne vrednosti.

Problematika referentnih vrednosti je uvek
aktuelna i verovatno nikada nece postojati fi-
nalne referentne vrednosti zbog Cinjenice se
aparati menjaju i unapreduju, kao i reagensi.

Takode se menjaju ishrana Zivotinja i duzina nji-
hovog Zivotnog veka i povecava se broj analita koji
mogu da ukazu na supklinicke probleme koje bi Zi-
votinju diskvalifikovale iz populacije zdravih. Zbog
svega toga, referentne vrednosti za zdravu popu-
laciju imaju sve strozije kriterijume. Biohemij-
ski analizatori koji rade na principu ,suve” hemi-
je, imaju predeterminisane referentne vrednosti.
MozZemo se samo nadati da je proizvodac, najce-
$¢e u Kini, te referentne vrednosti dobio u skladu
sa svim preporukama koje je objavio ASVCP.

Poseban problem nastaje kada u laboratori-
ji instrumentom ,upravlja“ ve¢i broj ljudi. Tada
»glavni“ veterinar mora postati i ozbiljan mena-
dZer koji treba da upravlja obezbedenjem kvali-
teta rada (pisane procedure, edukacije), kontro-
lom kvaliteta i unapredenjem procesa rada.

Pitanja za distributere instrumenata treba da budu
sledec¢a: Da li tehnicki servis moze da bude obez-
beden u roku od 24 sata? Koliko Cesto je neophod-
no menjati lampu na biohemijskom aparatu? Kako
se aparat odrzava u smislu ciScenja, servisa i ko-
liko to kosta? Koliko je ocekivano vreme za koje
aparat radi bez vecih problema? Da li je neopho-
dan stabilizator napona? Koliko se reagenasa trosi,
koliki im je rok trajanja i da li vasa praksa moZe da
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Tabela 1. Prikaz ocekivanih razlika izmedu hematoloskih i biohemijskih rezultata dobijenih analizom istog
uzorka na razli¢itim aparatima. Koris¢ene su preporuke Clinical Laboratory Improvement Amendments
(CLIA) etablirane 1988. godine u SAD u cilju regulacije testiranje uzoraka u humanim laboratorijama.

Parametar HCT MCV HGB PLT LEU TP ALB ALT ALP

(%) (FL) (g/L) | (x10°/L) [ (x10°/L) | (g/L) (g/L) (U/L) (U/L)

Ciljana vrednost 40 70 150 46 21 135 326

CLIA preporukaza 6%  45%  47%  £25%  +15%  £10%  +10%  +20%  +30%

maksimalnu varijaciju

Zaisti tip instrumenta

u razlicitim 37,5-42,5 67-73 140-160 225-375 8,5-11,5 41-51 19-23 110-160 228-423

laboratorijama

g et 35-45  65-75 132-168 200-400 75-12,5 30-58  13-27  70-160 185-500

instrumenata

Ciljana vrednost —vrednost koju proizvodac kontrole smatra da je najtacnija vrednost koju aparat treba da procita; Maksimalna
varijacija— najveca prihvatljiva razlika izmedu laboratorijskog rezultata i ciljane vrednosti (kontrolnog materijala ili standarda)
koja se jo$ uvek smatra klinicki i analiticki validnom; HCT — hematokrit; MCV — mean cellular volume (prose¢na zapremina jed-
nog eritrocita); HGB — hemoglobin; PLT — platelets (trombociti); LEU — leukociti; TP — totalni proteini; ALB — albumini; ALT
— alanin amino transferaza; ALP — alkalna fosfataza; CLIA — Clinical Laboratory Improvement Amendments.

potroSi razumnu koli¢inu reagenasa u njihovom
roku trajanja a da to bude isplativo? Reagensi se
mogu koristiti samo koliko im je dug garantovani
rok trajanja i ako se drZe pod uslovima propisanim
od strane proizvodaca. Isto vazi i za kontrolni ma-
terijal i kalibracije. Tu nema odstupanja.

Rukovanje uzorkom i preveniranje
uobicajenih problema

U veterinarskoj medicini se svi istrazivaci, speci-
jalisti i laboratorijski radnici slazu da je najveci
broj greSaka koje se povezuju sa laboratorijskom
dijagnostikom proizvod preanalitickih greSa-
ka. Postoje istrazivanja koja navode je ¢ak 85 od-
sto greSaka vezano za ovu fazu rada. Gde god da
se uzorci obraduju, ako nisu dobro uzeti, dalja
analiza niSta ne vredi. Da razmotrimo o ¢emu se
ovde radi. Glavne preanaliticke greSke su 1. ne-
obeleZeni uzorci 2. neadekvatno napunjeni va-
kutajneri 3. fibrinacija seruma 4. prisustvo koa-
guluma u hematoloskim uzorcima 5. hemoliza 6.
lipemija i 7. nedostatak krvnog razmaza.

Neobelezeni uzorci

Minimum podataka za obeleZavanje uzorka tre-
ba da bude datum, broj protokola pacijenta, la-
boratorijski broj (ukoliko postoje posebni bro-
jevi), koja telesna tecnost je uzorak (krv, serum,
plazma, efuzija, urin) i ime pacijenta. Da bi se sve
to napisalo neophodno je dosta prostora i to se
u veé¢im kompjuterizovanim laboratorijama re-

Sava bar kodom ili Stampanjem svih podataka
na nalepnicu. Za male in-clinic laboratorije nema
preporuke. Ipak, treba otvoriti knjigu u koju se
upisuju svi uzorci i u kojoj treba da stoji napisa-
no sve $to je gore navedeno. Na vakutajnerima
je vazno pisati vodootpornim flomasterom koji
se nece izbrisati. Na krvnim razmazima koristiti
OBICNU grafitnu olovku zbog toga $to alkoholi u
koje se potapaju plocice rastvore boju flomaste-
ra. Za male laboratorije, preporuka bi mogla da
bude da se na vakutajner obavezno zapiSe broj
protokola pacijenta, datum i koja vrsta uzorka se
nalazi u epruveti. Na primer, hemoragic¢na efuzi-
ja li¢i na krv, pa ako se od iste Zivotinje uzmu krv
i efuzija, uzorci se mogu lako pomesati. Isto vazi
i za mikroskopske plocice.

Neadekvatno napunjeni vakutajneri

Za krvnu sliku je danas zlatni standard krv uzeta
u vakutajnere u kojima je antikoagulans K; etilen-
diamintetrasir¢etna kiselina (K;EDTA) rasprsena
po zidovima i osusena. Zapusac na epruveti je lju-
bicast ili romansirano re¢eno boje lavande. Prema
svim vodi¢ima, posle plasiranja krvi do navedene
granicCne crte, neophodno je okrenuti vakutajner
OSAM puta da bi se EDTA ravnomerno pomeSa-
la sa krvlju i sprecila nastajanje vidljivih ili ne-
vidljivih mikrokoaguluma. Ukoliko je krv uzeta
manije ili viSe od predvidene zapremine oznace-
ne na epruveti, osnovni problem koji se pojavlji-
vao dok je kao antikoagulans koris¢ena K3EDTA,
je promena zapremine eritrocita. Naime, manje
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krvi od predvidene cini da je osmotska koncen-
tracija K3EDTA veca od optimalne, a eritrociti se
smezuraju tako da se smanjuju MCV i hematokrit.
Obratno, kada krvi ima viSe, osmotska koncentra-
cija je manja i te¢nost ulazi u eritrocite, povecaju
se MCV i hematokrit. Uvodenjem K,EDTA ovi pro-
blemi su prevazideni. Ipak, ,visak“ EDTA moze da
izazove agregaciju trombocita i pseudotromboci-
topeniju, a ti agregati nekada mogu uticati da se
pojavi pseudoleukocitoza ili pseudoleukopenija.
Znaci, PUNITI DO CRTE!

Krvnu sliku je najbolje odrediti u vremenu od
30 min do 4 sata (prema nekim autorima 6
sati) posle vadenja krvi.

Pre analize, krv treba mesati na ,roleru” najma-
nje 10 minuta Sto obezbeduje da se sve krvne
¢elije ravnomerno rasporede u datoj zapremini
krvi tako da su rezultati tacni i ponovljivi.

[ako se u literaturi stalno apeluje da se ne pome-
Saju epruvete u koje treba uzeti pojedine uzorke,
jedini problem koji sam ja uocila je da veterinari
ponekada nisu svesni da je za odredivanje grup-
nih vremena koagulacije neophodna epruveta sa
svetlo plavim poklopcem. Ti vakutajneri imaju
odredenu koli¢inu 3,2% natrijum citrata. Iz tzv.
citratne plazme koja treba da se odvoji iz krvi u
roku od 2 sata po uzimanju uzorka se rade testo-
vi za faktore koagulacije. Veterinari Cesto oceku-
ju da se iz seruma mogu odrediti grupna vreme-
na koagulacije Sto je naravno nemoguce.

Fibrinacija

Za serum je neophodno uzeti uzorak u vakutaj-
nere sa aktivatorom koagulacije i saCekati 20
do 30 minuta da krv koagulise. Centrifugovati 5
min na oko 4 000 obrtaja. Ukoliko se serum nije
izdvojio, ili ukoliko postoji fibrinski koagulum,
moZe se staklenim Stapi¢em okruZiti krv u epru-
veti i centrifugovati jos oko 2 minuta. Sto se veéi
broj puta krv centrifuguje, veca je Sansa da dode
do hemolize. Stvaranje fibrinskog koaguluma se
naziva FIBRINACIJA (engl. fibrination). Fibrina-
ciju prepoznajemo kao Zeliran serum u epruve-
ti. Ona nastaje kada krv nije dovoljno dugo staja-
la da se obezbedi kompletan proces koagulacije,
ukoliko je vakutajner sa krvlju stajao na hlad-
nom i ukoliko nema aktivatora koagulacije. Ni-
sam pronasla podatak da ¢e se fibrinacija desiti
ukoliko pacijent ima hiperfibrinogenemiju, od-

nosno zapaljenski proces. Serum koji sadrzi fi-
brinski koagulum moze da zapusi iglu biohemij-
skog aparata i tako dovede do pojave netacnih
rezultata. Ukoliko se igla potpuno zapusi rezul-
tati ¢e biti oko nultih vrednosti i brzo ¢e biti ja-
sno o ¢emu se radi. TeZe je detektovati problem
ako se pojave samo snizene vrednosti i treba raz-
luditi da li se radi o stvarno sniZenim vrednosti-
ma ili je greSka u uzorkovanju zbog koaguluma.

Prisustvo koaguluma

Za hematoloske analize se ne mozZe koristiti
krv u kojoj se nalazi koagulum.

Vakutajner se moze pregledati okretanjem epru-
vete i inspekcijom kretanja krvi se mogu uoci-
ti makrokoagulumi. Najbolji nacin da se otkloni
svaka sumnja da u vakutajneru postoji koagu-
lum je da se pre analize, krv promesa drvenim
Stapi¢em (ili eventualno sa dva Stapica paralel-
no) i eventualni koagulum ¢e se zalepiti na Sta-
pi¢, a njegovo prisustvo e biti zabelezeno. Posle
konstatacije da postoji koagulum ne treba raditi
krvnu sliku — vrednosti ¢e biti netacne.

Hemoliza

Hemoliza je najceSe posledica sporog vadenja
krvi i viSekratnog probadanja vene sa dopunja-
vanjem vakutajnera sa krvlju. ViSekratno cen-
trifugiranje takode dovodi do hemolize. Hemoli-
zu koja je nastala kao posledica in vivo oStecenja
eritrocita nalazimo kod akutne babezioze pasa i
hemoplazmoze macaka. Hemolizu u hematolo-
Skom uzorku nije lako uociti ukoliko se od iste
Zivotinje ne radi i serum ili ukoliko se ne sace-
ka da se posle prirodne sedimentacije eritroci-
ta ne ukaze plazma. Uzorak se moze uraditi, ali
svakako u izvestaju treba napomenuti da postoji
hemoliza. Hemoliza ¢e lazno smanjiti broj eritro-
cita i hematokritsku vrednost, a dati veée vred-
nosti za koncentraciju hemoglobina u zapremini
eritrocita (engl. mean cellular hemoglobin con-
centration — MCHC). Najozbiljniji problem kod
hemolize je povecanje koncentracije onih anali-
ta kojih ima puno unutar samih eritrocita. Zbog
toga se povecava koncentracija K, fosfata, mag-
nezijuma, gvozda i povecava se aktivnost laktat
dehidrogenaze (LDH) i aspartat amino transfe-
raze (AST). Hemoliza moze interferirati sa ocita-
vanjem koncentracije bilirubina i drugih analita.
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Lipemija

Lipemija se najcesce srece kod gojaznih pasa koji i
posle 12 sati gladovanja ne mogu da uklone ostat-
ke hilomikrona iz krvi. Tada je neophodno da pas
gladuje 18 sati, ili ¢ak 24 sata da serum posta-
ne bistar. Naravno, najcesce se deSava da vlasnik
ne shvati dovoljno ozbiljno uputstvo veterinara o
gladovanju ili pas pronade hranu bez znanja vla-
snika. Lipemija utice na rezultate i hematoloskih i
biohemijskih analiza. Kao i u slu¢aju hemolize, li-
pemija moZe ostati neprimecena ako se paralelno
sa hematoloskim analizama ne rade i biohemijske
analize. Lipemija povecava koncentraciju hemo-
globina i vrednosti za MCV i MCHC.

Odsustvo krvnog razmaza

Imati u rukama dobar krvni razmaz je prvokla-
sna metoda kontrole kvaliteta hematoloskog
analizatora i Cesto sredstvo za postavljanje dija-
gnoze. S obzirom da je leukocitarna formula sla-
ba tacka vecine analizatora koji se nalaze u op-
ticaju medu veterinarima u Srbiji, pravljenje
krvnog razmaza je sine qua non uslov da se iz-
vede pravilan zaklju¢ak o njenim poremecajima.
Osim toga, nekoliko vrsta mikroorganizama koji
izazivaju bolesti se mogu videti na krvnom raz-
mazu. Babesia spp., Hepatozoon spp., Ehrlichia
spp., Anaplasma spp. i Hemoplasma spp. Infek-
cije svim navedenim mikroorganizmima su opi-
sane kod pasa i macaka u Srbiji. Male babezije
— Babesia gibsoni i Babesia vulpes kao i posled-
nja tri mikroorganizma lakse se detektuju mole-
kularnim metodama, ali je nekada krvni razmaz
pocetna tacka osnovane sumnje. Preporuka je
da se svaki nalaz sa automatskog hematoloSkog
analizatora na kome pojedini parametri znacaj-
no odstupaju od referentnih vrednosti proveri
pregledom krvnog razmaza (Slika 1).
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Slika 1. Na ovom krvnom razmazu psa se vidi proto-
z0a Hepatozoon spp. koja se nalazi u neutrofilnim gra-
nulocitima. Kompletna krvna slika na hematoloskom
analizatoru (Mindray BC-5000) je ukazala na leukoci-
tozuilimfocitozu. Pregledom krvnog razmaza utvrde-
no je prisustvo ovog neobi¢nog mikroorganizma (La-
boratorija za klinicku hematologiju i biohemiju, FVM).
Da je slucaj ,,propusten” bez krvnog razmaza, mozda
bi se razmatrale mijeloproliferativne ili limfoprolife-
rativne bolesti ili bi jednostavno bili dati neadekvatni
hemoterepaeutici koji ne deluju na Hepatozoon.

Zavrsno razmatranje

Laboratorijski rad je nezaobilazna karika u radu
veterinara praktiCara. Bez obzira da li se odluci-
te da vecinu procedura radite u svojoj praksi ili
da manji broj procedura radite sami, a viSe uzo-
raka Saljete u eksterne laboratorije, izveZbajte se
za praktic¢an rad, a potkujte se i teorijski. BeleZi-
te sve Sto radite ali znam da to nije lako. Uposli-
te studenta i obucite ga da vam pomogne. Nadite
vreme za konsultaciju sa kolegama i sa literatu-
rom. Literatura u vidu detaljnih preporuka se
objavljuje u ¢asopisu Veterinary Clinical Patholo-
gy 1 pristup tim preporukama je potpuno slobo-
dan. m

3. Vap LM, Mitzner B, 1996, An update on chemistry
analyzers, Vet Clin North Am Small Anim Pract, 26,
1129-54.

4. Weiser MG, Thrall MA, 2007, Quality control rec-
ommendations and procedures for in-clinic labo-
ratories, Vet Clin North Am Small Anim Pract, 37,
237-44.

5. Weiser MG, Vap LM, Thrall MA, 2007, Perspectives
and advances in in-clinic laboratory diagnostic ca-
pabilities: hematology and clinical chemistry, Vet
Clin North Am Small Anim Pract, 37, 221-36.
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STRUCNI RAD

Kad nervi utihnu — poliradikuloneuritis

kod pasa

Autori: Zoran Lon&ar'™, Aleksandar Deli¢!

rehabilitacija.

uspesnog lecenja.

Uvod

OLIRADIKULONEURITIS je kod pasa najceSci

steceni polineuropatski poremecaj perifer-

nog nervnog sistema. KarakteriSe ga akut-
ni ili subakutni nastup flacidne, simetri¢ne pa-
reze Kkoja se tipi¢no razvija u roku od nekoliko
dana. Senzibilitet je ocuvan, Sto pomaze razliko-
vanju od nekih drugih neuromisi¢nih bolesti.

Bolest se u klinickoj praksi ¢esto pogresno inter-
pretira kao ortopedska patologija ili lezija kic-
mene moZdine, sto moZe odloZiti postavljanje
prave dijagnoze. Zbog toga je vazno da veterina-
ri opSte prakse budu upoznati sa karakteristic-
nom klinickom slikom, dijagnostickim procedu-
rama i osnovama potporne terapije.

U poslednjoj deceniji je doslo do znacajnog napret-
ka u razumevanju imunopatogeneze PN-a, a sve
Cesce se istice i uloga gastrointestinalnih infekci-
ja, narocito bakterije Campylobacter jejuni, kao po-
tencijalnog pokretaca imunoloske reakcije. Uprkos
tome, PN i dalje ostaje bolest Cije je leCenje bazira-
no na konzervativnoj nezi i fizioterapiji.

! Veterinarska klinika Loncar, Beograd
* Kontakt: loncarzor@yahoo.co.uk

Kratak sadrzaj: Poliradikuloneuritis (PN) pasa je akutno, inflamatorno oboljenje perifernog nervnog sistema,
koje se najcesce ispoljava kao simetricna, ascendentna, flacidna pareza ili paraliza. Klinicka slika podseca

na Guillain-Barré sindrom kod ljudi. Etiologija ukljucuje autoimune procese, a u pojedinim slucajevima i
postinfektivne reakcije (najcesce nakon gastrointestinalnih infekcija ili antigenskog stimulusa).

Za veterinare opste prakse, rano prepoznavanje ovog poremecaja je klju¢no, zbog toga Sto se PN Cesto pogresno
dijagnostikuje kao ortopedski ili spinalni problem, a neretko i kao intrakranijalni problem. Dijagnoza se zasniva
na anamnezi, klinickom pregledu i iskljuivanju diferencijalnih dijagnoza uz pomo¢ elektrofizioloskih testova i
analize cerebrospinalne tecnosti. Specificna terapija ne postoji, pa je osnov le¢enja intenzivna potporna nega i

Prognoza je u vecini slucajeva povoljna, iako je oporavak dug i moZe trajati od nekoliko nedelja do vise meseci.
Edukacija vlasnika i jasna komunikacija o potrebama za negom i fizioterapijom predstavljaju kljucni deo

Kljuéne reéi: Guillain-Barré sindrom, neuromisi¢ni poremecaji, paraliza, pas, poliradikuloneuritis, rehabilitacija

Ovaj pregledni ¢lanak ima za cilj da veterinarima
opSte prakse pruzi prakti¢ne smernice za prepo-
znavanje, dijagnostiku, zbrinjavanje i komunika-
ciju sa vlasnicima pasa koji su oboleli od polira-
dikuloneuritisa.

Patofiziologija i etiologija
Imunoloska osnova bolesti

Poliradikuloneuritis se kod pasa smatra imuno-
loski posredovanom boles¢u, u kojoj organizam
psa proizvodi antitela ili aktivira ¢elijski imun-
ski odgovor protiv komponenti perifernih nera-
va, narocito ventralnih korenova spinalnih nera-
va i motornih aksona. Ova autoimunska reakcija
dovodi do inflamacije, demijelinizacije i/ili ak-
sonske degeneracije.

Patogeneza je slicna Guillain-Barré sindromu
ljudi, gde imunski sistem greskom prepoznaje
sopstvene nervne strukture kao strane. Poseb-
no je vazan fenomen tzv. molekularne mimikri-
je, gde infektivni agensi (npr. bakterije ili virusi)
imaju antigene sli¢ne gangliozidima na nervnim
Celijama psa, $to moze pokrenuti autoimunski
odgovor.
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Uloga infektivnih agenasa

Rezultati nekih istrazivanja dokazuju mogucu
povezanost izmedu gastrointestinalnih infekcija
i nastanka poliradikuloneuritisa. Posebno se is-
tice bakterija Campylobacter jejuni, koja kod lju-
di izaziva Guillain-Barré sindrom, a sli¢ni meha-
nizmi se pretpostavljaju i kod pasa.

Pored toga, u literaturi su opisani slucajevi PN-a
nakon:

m Virusnih infekcija (parvovirus, herpesvi-
rus).

m Vakcinacije (retko i bez jasne uzro¢no-po-
sledi¢ne veze).

® [zlaganja toksinima ili imunoloskim stimu-
lansima iz okruZzenja.

Histopatoloske promene
Na histopatoloskom nivou nalaze se:

m Inflamatorni infiltrati bogati limfocitima i
makrofagima u ventralnim nervnim Kkore-
novima.

= Demijelinizacija i segmentna degeneracija
mijelinskih omotaca.

m Aksonska degeneracija u tezim slucajevi-
ma.

= Sekundarne promene na misi¢ima usled
denervacije (atrofija).

Genetskiiindividualni fFaktori

Za razliku od nekih neuromiSiénih poremecaja,
genetska predispozicija za PN kod pasa nije ja-
sno potvrdena, iako se bolest ¢es¢e zapaza kod
odredenih rasa kao $to su jazavicari i zapadno-
Skotski beli terijeri. Verovatno se radi o multi-
faktorijalnom oboljenju gde se spajaju imunolo-
ski, infektivni i individualni faktori rizika.

Klinicka slika i dijagnostika

Klinicki simptomi

NajceSca prezentacija poliradikuloneuritisa kod
pasa je akutna ili subakutna, simetri¢na, ascen-
dentna flacidna pareza. Simptomi se obi¢no ra-
zvijaju tokom 24-72 sata, a klinicka progresija

moze trajati do 7-10 dana pre nego Sto dode do
stabilizacije.

Pareza je tipicna LMN (engl. lower motor neu-
ron), koja obi¢no pocinje na zadnjim ekstremi-
tetima, a potom zahvata i prednje ekstremite-
te (ascedentnost). Kod vecine pacijenata stanje
¢e se pogorsati do neambulatorne (nepokret-
ne) tetrapareze ili cak tetraplegije u roku od 10
dana od pocetne pojave Kklinickih znakova, ne-
kada i znatno brze. Nije neuobicajeno da se ova
faza disfunkcije dostigne u roku od 72 sata. Po-
tencijalni razvoj paralize respiratorne muskula-
ture koja ugrozava zivot je zabrinjavajuci, poseb-
no u slucajevima koji se brze razvijaju. Gubitak
ili promena glasa (afonija ili disfonija) je ¢est na-
laz, a neki pacijenti ¢e takode pokazati slabost
lica (facijalnu parezu). Spinalni refleksi su obic-
no odsutni (sa izuzetkom perinealnog refleksa
Zecih pacijenata se brzo razvija neurogena atro-
fija. Proprioceptivne reakcije bi¢e normalne kod
onih Zivotinja koje jo$ uvek imaju dovoljno mo-
torickih sposobnosti da izvedu eferentni deo po-
kreta ovih testova. Pacijenti zadrzavaju sposob-
nost uriniranja i defekacije. Apetit je u najvecem
broju slucajeva ocuvan ali je potrebna asisten-
cija tokom uzimanja hrane i vode. Osecaj bola
takode ostaje netaknut. U stvari, ove Zivotinje
Cesto deluju hiperestetski pri manipulaciji sa ek-
stremitetima, Sto moze odrazavati inflamatornu
prirodu bolesti. Ovo je izuzetno vazno i Cesto je
razlog zbog kojeg pojedini vlasnici a nazalost i
klinicari, kategoriSu ovakve pacijente kao poten-
cijalno traumatske.

-
- —
—

Slika 1. LMN tetraparetican pacijent, https://www.
langfordvets.co.uk/
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Tipi¢ni nalaz neurolo$kog pregleda ukljucuje:
= Slabost zadnjih nogu koja se $iri kranijalno.

m Ataksiju u ranim fazama, pre pojave izraze-
ne slabosti.

m Tetraparezu ili tetraplegiju u teskim sluca-
jevima.

= Arefleksiju ili hiporefleksiju (nestanak spi-
nalnih refleksa)

= Ocuvan bolni i taktilni senzibilitet, Sto je va-
zan diferencijalni simptom u odnosu na spi-
nalne bolesti.

m Vokalizacione promene (disfonija, afonija)
usled zahvatanja kranijalnih nerava.

= Respiratorni kolaps u retkim i teSkim sluca-
jevima.

m Sekundarne promene nastaju usled imo-
bilizacije i denervacije, kao Sto su miSi¢na
atrofija, kontrakture i dekubitusi.

Diferencijalne dijagnoze

Za postavljanje dijagnoze PN, vazno je iskljuciti
druge bolesti sa slicnom klinickom slikom:

m Bolesti kicmene mozdine (diskus hernija,
neoplazije, mijelitis).

= Druge polineuropatije (metabolicke, toksic-
ne, nasledene).

® NeuromiSi¢ne bolesti (mijastenija gravis,
botulizam, trovanje organofosfatima).

® Miopatije (inflamatorne ili metabolicke).

Dijagnosticke metode

Dijagnoza poliradikuloneuritisa pasa obi¢no
ukljucuje kombinaciju Kklinickih znakova, fizic-
kog pregleda i isklju¢ivanja drugih potencijalnih
uzroka neuroloskih simptoma.

Elektromiografija (EMG): Elektrodijagnosticki
testovi i biopsije miSi¢a/nerava takode mogu
da podrZe dijagnozu polineuropatije. Vazno je
shvatiti da ¢e mnogi, ako ne i vecina, ovih pasa
pokazati abnormalnu EMG aktivnost sa normal-
nom brzinom motorne nervne provodljivosti
(MNNV). S obzirom da MNNV prvenstveno odra-
Zava integritet mijelina, a ne broj funkcionalnih
aksona u perifernom nervu, ovaj fenomen ne bi
trebalo da bude zbunjuju¢i. Pacijenti Cesto ne-
maju dovoljno funkcionalnih aksona za kretanje,

ali preostali aksoni imaju u sustini normalnu mi-
jelinizaciju. Specifi¢na vrsta testa brzine nervne
provodljivosti (F talas) koji procenjuje ventralne
nervne korenove cesto je abnormalna kod pasa
sa poliradikuloneuritisom.

Terapija i potporna nega
Specifi¢na terapija

Za sada ne postoji specifican lek koji direkt-
no menja tok bolesti poliradikuloneuritisa kod
pasa. Za razliku od Guillain-Barré sindroma kod
ljudi, gde se koriste intravenski imunoglobulin
(IVIG) ili plazmafereza, kod pasa ove vrste tera-
pija nisu standardno dostupne i njihova efika-
snost nije dovoljno potvrdena u klini¢koj praksi.

Kortikosteroidi i drugi imunosupresivni lekovi
su tradicionalno primenjivani u terapiji, poseb-
no u uslovima gde nisu dostupni referentni ne-
uroloski centri. Medutim, vecina istrazivanja do-
kazuje da oni ne skracuju tok bolesti i mogu ¢ak
usporiti oporavak zbog negativnog efekta na re-
generaciju nervnog tkiva i misica.

Potpornaiintenzivna nega

Potporna nega predstavlja osnovu terapije i ima
klju¢nu ulogu za ishod bolesti:

m Respiratorna podrska — kod teskih sluca-
jeva sa paralizom respiratorne muskula-
ture moZe biti potrebna mehanicka venti-
lacija u jedinici intenzivne nege. Pracenje
respiratorne funkcije (frekvencija, saturaci-
ja, znakovi dispneje) je od vitalnog znacaja.

® [shrana i hidratacija — psi sa izrazenom
slabos¢u mogu imati otezano gutanje, Sto
nosi rizik od aspiracione pneumonije pa je
u tim slucajevima potrebna enteralna ishra-
na sondom.

= Fizioterapija i pasivne vezZbe — pasivno is-
tezanje i masaZa smanjuju rizik od kontrak-
tura i atrofije. Kada pas poc¢ne da ispoljava
znakove oporavka, uvode se aktivne vezbe
i hidroterapija.

= Prevencija komplikacija — redovno okreta-
nje pacijenta sa jedne na drugu stranu da bi
se izbegli dekubitusi. OdrZavanje higijene i
kontrola urinarnih i fekalnih funkcija. Pra-
¢enje simptoma sekundarnih infekcija (po-
sebno pneumonije i infekcije koZze).
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Trajanje oporavka

Vecina pasa pocinje da ispoljava znake pobolj-
Sanja nakon 2-4 nedelje, ali potpuni oporavak
moZe trajati i do 2-4 meseca, zavisno od teZine
slucaja. Kod teZzih oblika se oporavak nekada uo-
Cava tek nakon 6 meseci. U retkim slucajevima
mogu ostati i blagi neuroloski deficiti.

Prognozaiishod

Kratkoro¢na prognoza

Vecina pasa sa poliradikuloneuritisom ima po-
voljnu prognozu za oporavak, pod uslovom da
dobiju adekvatnu potpornu negu. Mortalitet je

uglavnom povezan sa respiratornim kolapsom,
kod najtezih oblika bolesti i sekundarnim kom-
plikacijama kao S$to su aspiraciona pneumonija
ili sepsa.

Dugoro¢na prognoza

Potpuni oporavak misi¢ne snage se postize kod
vecine pacijenata u roku od 6-12 nedelja. Kod
teskih slucajeva sa produzZenim paraliticnim sta-
njem, oporavak moze potrajati i do 4-6 meseci.
U retkim slucajevima mogu zaostati blage mo-
toricke disfunkcije kao Sto su slabost refleksa ili
brzi zamor.

Slika 2. Fizikalna terapija (vezbanje opsega pokreta),
Preuzeto iz: Platt SR and Olby NJ, 2013, BSAVA Manual of Canine and Feline Neurology,
4t ed. Gloucester: BSAVA.
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Slika 3. Primeri dermatoloskih komplikacija kod neambulatornih pacijenata
Preuzeto iz: Platt SR and Olby NJ, 2013, BSAVA Manual of Canine and Feline Neurology, 4" ed. Gloucester: BSAVA.

Faktori koji uti¢u na prognozu

m Tezina inicijalnih simptoma — psi sa ranom
respiratornom insuficijencijom imaju losiju
prognozu.

= Brzina intervencije i kvalitet nege _ psi koji
dobijaju adekvatnu fizioterapiju i intenziv-
nu negu oporavljaju se brze.

® Komorbiditeti — stariji psi ili oni sa hroni¢-
nim bolestima mogu imati sporiji oporavak.

Relaps i recidiv

VazZno je napomenuti i upoznati vlasnike sa mo-
gucim recidivima u nekim slucajevima i godina-
ma kasnije. ZabeleZeni su slucajevi i sa nekoliko
recidiva u toku Zivota ali su srec¢om, takvi sluca-
jevi retki. U najveem broju slucajeva bolest se
pojavljuje samo jednom u Zivotu.

Komunikacija sa vlasnicima i prakticni
saveti

Edukacija vlasnika

Klju¢ uspesnog leCenja poliradikuloneuritisa
kod pasa je otvorena i jasna komunikacija sa vla-
snicima. Oni moraju razumeti prirodu bolesti,
tok i prognozu.

Vazno je objasniti da je ova bolest autoimuna i
neuobicajena i da nije posledica povrede ili in-
fekcije kicmene mozdine. Za nju nema specific-

nog leka, ve¢ se terapija zasniva na potpornoj i
intenzivnoj nezi. Oporavak moze biti spor i du-
gotrajan, ali vec¢ina pasa uz dobru negu dostize
potpuni funkcionalni oporavak. Rizik od recidi-
va je vrlo nizak.

Uloga vlasnika u procesu oporavka

Vlasnici su Cesto uklju¢eni u dnevnu negu i fizi-
oterapiju kod kuce. Potrebno je ih nauciti kako
da pasivno istezu ekstremitete, masiraju misice
i pomaZu psu da stoji ili hoda uz podrSku. Tako-
de moraju biti upozoreni na moguénost kompli-
kacija, kao Sto su otezano disanje, kasalj, dekubi-
tusi i znati kada da odmah potraZe veterinarsku
pomoc.

Prakti¢ni saveti za svakodnevnu negu

Udobna podloga: koristiti mekane duseke ili spe-
cijalne antidekubitusne jastuke.

Redovno okretanje psa: na svaka 2-4 sata kod ne-
pokretnih pacijenata.

OdrzZavanje higijene: posebno kod urinarne in-
kontinencije.

Prilagodena ishrana: obroci bogati proteinima i
energijom za podrsku regeneraciji misica.

Postepeno povecanje aktivnosti: kad pas pocne da
pokazuje prve znake pokreta, uvoditi kratke, kon-
trolisane vezbe i hod uz pomoc¢ pojasa ili harnesa.
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Zakljucak

Poliradikuloneuritis pasa predstavlja vazan au-
toimunski poremecaj perifernog nervnog siste-
ma, koji se najcesce manifestuje akutnom slabo-
$¢uiparalizom. lako bolest moZe biti dramati¢na
i zastrasujuca za vlasnike, ona ima povoljnu pro-
gnozu u najve¢em broju slucajeva, pod uslovom
da se obezbedi odgovaraju¢a potporna nega i
pracenje.

Glavne poruke za Kklinicare ukljucuju:

= Rano prepoznavanje simptoma i diferenci-
jalna dijagnoza u odnosu na druge uzroke
paralize.

= Cinjenicu da nema specifi¢ne farmakolo-
Ske terapije i da je osnov leCenja intenzivna
i kontinuirana nega.

® Da je oporavak dug i postepen i da je ne-
ophodno jasno komunicirati sa vlasnicima
kako bi imali realna ocekivanja.
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® Da je uloga fizioterapije kljutna za preven-
ciju komplikacija i ukupni ishod.

Perspektive za buduénost

Potrebna su dalja istraZivanja o ulozi imunomo-
dulatorne terapije (intravenska aplikacija imu-
noglobulina, plazmafereza), koja je standard u
humanoj medicini, ali jo$ nije dokazana njena
efikasnost kod pasa.

Razvoj standardizovanih protokola fizioterapi-
je i rehabilitacije mogao bi da unapredi brzinu i
kvalitet oporavka. Osim toga, pove¢ana dostup-
nost jedinica intenzivne nege za male Zivotinje
znacajno bi smanjila mortalitet povezan sa re-
spiratornim komplikacijama.

Poliradikuloneuritis ostaje izazov i za kliniCare
i za vlasnike, ali uz pravovremenu dijagnostiku,
adekvatnu negu i edukaciju vlasnika, ve¢ina pa-
cijenata ima odli¢ne Sanse za potpuni oporavak i
povratak u normalan Zivot. m
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STRUCNI RAD

Brahiocefalicni sindrom kod pasa — BOAS

Autor: Andrija Dakovic'

Kratak sadrZaj: Brahiocefali¢ni sindrom je bolest uzrokovana abnormalnostima u gornjim partijama
respiratornog trakta usled genetske predispozicije odredenih rasa pasa kao Sto su: engleski buldog, francuski
buldog, mops, bostonski terijer i slicne rase. Brahiocefali¢ni sindrom se razvija zbog razlicitih anatomskih
abnormalnosti koje dovode do opstrukcije gornjih disajnih puteva. Pre svega, to su uske nozdrve, kao

i edematozno i izduZeno meko nepce, ali i nepravilan oblik unutrasnjosti nosnih prolaza u poredenju sa

drugim rasama pasa sa dugom njuskom. Dijagnoza se sastoji od opsteg klinickog pregleda, nakon Cega sledi
specijalistiCki pregled hirurga i on se izvodi u sedaciji. Rendgenogrfija je takode korisna dijagnosticka procedura
kod brahiocefali¢nog sindroma, kao i rendgenoskopija.

Lecenje brahiocefalicnog sindroma moZze u nekim slucajevima biti konzervativno, ali je uglavhom hirursko. Pre
hirurSkog lecenja, treba uraditi preoperativnu pripremu, oksigenaciju i primeniti specifi¢ne protokole anestezije
kod takvih pacijenata. Timski rad u smislu saradnje hirurga i anesteziologa je od velike vaznosti. Hirurska
procedura se u vecini slucajeva svodi na uklanjanje klina u krilima nozdrva secenjem skalpelom, radio-noZem
ili laserom. Skracivanje izduZenog mekog nepca vrsi se stafilektomijom ili palatoplastikom. Cilj je ukloniti
visak edematoznog mekog nepca, ni premalo ni previse, sa ciljem da se omogudi fizioloSki protok vazduha
kroz faringealni region. Tehnike koje se koriste su: desekcija makazama, a zatim Sivenje ili elektrokoagulacija
Ligasurovim sistemom. Prognoza nakon operacije je dobra, osim ako se zbog duZine bolesti ve¢ nisu razvile

hroni¢ne bolesti respiratornog, kardiovaskularnog ili gastrointestinalnog trakta.

Kljuéne reéi: brahiocefalicni sindrom, hirurgija, pas

Uvod

RAHIOCEFALICNI sindrom predstavlja obo-

ljenje uzrokovano anomalijama u gor-

njim disajnim putevima usled genetske
predispozicije pojedinih rasa pasa kao Sto su
engleski buldog, francuski buldog, mops, bo-
stonski terijer i druge slicne rase. Brahio-
cefalicni sindrom se razvija usled razlicitih
anatomskih abnormalnosti koje dovode do op-
strukcije gornjih disajnih puteva, prvenstveno
uskih nosnica kao i edematoznog i produZenog
mekog nepca, ali i nepravilnog oblika unutra-
$njosti nosnih puteva u odnosu na druge rase
pasa sa duzom njuskom. Nepravilnost u udisa-
ju vazduha kod ovih rasa pasa dovodi do stva-
ranja negativnog pritiska i prakti¢no vakuu-
ma koji uzrokuje inverziju laringealnih kesica.
Tako moze nastati kolaps ili paraliza larink-
sa. SuZene nosnice i produZeno meko nepce su

! Veterinarska klinika ,Vet Planet Clinic Beograd*
* Kontakt: andrija.dakovic@vetplanet.rs

definitivno prisutni ve¢ sa rodenjem jedinke i
neki od simptoma postoje i tada, ali viemenom
postaju sve izraZeniji. Statisticki podaci ukazu-
ju da se ovi pacijenti dovode veterinaru zbog
navedenih problema tek sa 2-3 godine starosti.
Simptomi mogu da variraju od blagih, kao Sto
su glasno i otezano disanje, do ozbiljnijih koji
se odlikuju cijanozom sluzokoza i kolapsom di-
sanja Sto moZe biti i letalno. Kod ovih pacijena-
ta Cesto postoje i gastrointestinalni problemi u
vidu nepravilnog uzimanja, Zvakanja i gutanja
hrane zbog oblika vilice i zbog negativnog pri-
tiska koji nastaje u disajnim putevima, ali i u
farinksu i larinksu. Ceste su regurgitacije, kao i
povracanje hrane.

Dijagnostika
Anamneza

U anamnezi se navode problemi sa disanjem pri-
likom spavanja, ali sve CeSce i preko dana. Oni su
posebno izrazeni nakon fizickih aktivnosti, pri
visokim temperaturama ili kada je vlaZnost va-
zduha visoka.
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Slika 1. Sema disajnih puteva kod brahiocefali¢nih rasa pasa

Klinicki pregled

Ovaj pregled se sastoji od opSteg klinickog pre-
gleda, a zatim i specijalistickog pregleda od stra-
ne hirurga koji se radi u sedaciji. Opsti klinicki
pregled podrazumeva odredivanje trijasa, pre-
gled sluzokoza, a zatim i pregled disajnih puteva.
Vrsi se inspekcija oblika i poloZaja nozdrva, kao
i procena velic¢ine njihovih otvora. Obavezna je
auskultacija grudnog kosa kao i inspekcija i pal-
pacija Zdrela i grkljana. Pacijenti koji su dovede-

ni sa ve( izraZenim simptomima i u jakom respi-
ratornom distresu, moraju biti hitno primljeni i
pregledani. Ovakve pacijente je indikovano sedi-
rati, a po potrebi i intubirati i pristupiti njihovoj
stabilizaciji.

Specijalisticki pregled podrazumeva pregled koji
vrsi hirurg inspekcijom nepca, Zdrela i grkljana.
Pregled se vrsi u sedaciji uz pomoc¢ laringoskopa
kada se posmatra meko nepce koje se pincetom
podigne kako bi se mogao vizuelizovati larinks.

Slika 2. MRI snimci koji ukazuju na razlike izmedu dolikocefali¢nih i brahiocefali¢nih rasa
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Rendgenska dijagnostika je takode koristan po-
stupak koji omogucava potpuniji uvid u stanje
respiratornog trakta kod brahiocefali¢ni sindro-
ma. Regije koje se snimaju su: glava, vrat i grud-
ni koS, a po potrebi i abdomen. Latero-lateralna
projekcija ovih regija moZe ukazati na patoloske
procese u nazofarinksu, larinksu i traheji kao i
stanje kada je meko nepce edematozno i produ-
Zeno. Mogu se zapaziti i eventualne neoplazije
ili druga opstruktivna oboljenja u gornjim par-
tijama respiratornog trakta. Rendgenski pregled
toraksa se vrsi radi dijagnostike eventualnih
kardioloSkih oboljenja koja su Cesta kod brahi-
coefali¢nih rasa pasa kao i u cilju dijagnostike
aspiracione pneumonije, edema pluc¢a, kongeni-
talne pulmonalne stenoze i eventualnog prisu-
stva neoplazija. U literaturi se navodi da je flu-
oroskopija, kao dijagnosticka metoda, izuzetno
korisna u dokazivanju postojanja brahiocefalic-
nog sindroma.

Endoskopska dijagnostika je takode veoma bit-
na u dijagnostici brahicoefali¢cnog sindroma. Ona
se radi u opstoj anesteziji gde se pomoc¢u kame-
re, na monitoru vide promene na mekom nepcu
koje je kod ovih pacijenata uve¢ano od 10 mm i
viSe, tako da pokriva epiglotis. Pored toga se en-
doskopski na monitoru sa uveanjem moze ja-
sno uociti promena vrha mekog nepca koji je
Cesto hiperemican i pod inflamacijom. Kada se
meko nepce pomeri dorzalno mogu se uociti ari-
tenoidne hrskavice i tonzile koje su takode kod
ovog oboljenja edematozne, inflamirane i izlaze
iz svojih plika. Traheoskopija i ezofagoskopija se
takode koriste u sklopu dijagnosticke procedure
kako bi se potvrdilo ili iskljucilo prisustvo stra-
nih masa, opstrukcija ili neka druga oboljenja
dusnika i jednjaka. Diferencijalno dijagnostic-
ki, u obzir dolaze razlicita patoloska stanja koja
mogu dovesti respiratornog kolapsa kao Sto su

Slika 3. Izgled uve¢anog mekog nepca
dijagnostikovan videoskopijom u anesteziji

Slika 4. Stenoza nosnica pre i postoperativno

pareza ili paraliza larinksa, kolaps traheje, prisu-
stvo neoplazija u nosnicama, ustima, epiglotisu,
larinksu i traheji. Neoplazije mogu da vrse op-
strukciju u ovim delovima respiratornog trakta.
Traume i povrede u ovim regijama takode mogu
dovesti do opstrukcija.

Terapija

Lecenje brahiocefalicnog sindroma moze biti
konzervativno u nekim slucajevima, ali se uglav-
nom terapija svodi na hirurski zahvat.

Konzervativna terapija

Kada se govori konzervativnoj terapiji brahio-
cefali¢nog sindroma, misli se na terapiju lekovi-
ma koji mogu pomoci u situacijama kada postoji
opstrukcija gornjih partija respiratornog trakta.
Ti lekovi su: butorfanol, aminofilin, doksapram,
antibiotici i kortikosteroidi. Ovakvi pacijenti su
skloni i oboljenjima gastrointestinalnog trakta
i lekovi koji u tim slucajevima mogu biti od ko-
risti su: pantoprazol, metoklopramid i maropi-
tant. Konzervativni pristup se moze primenjivati
kod pacijenata sa blazim formama oboljenja, ali
kao Sto je ve¢ napomenuto, brahiocefali¢ni sin-
drom je progresivno oboljenje. Simptomi se vre-
menom kontinuirano pogorsSavaju Sto zasigur-
no dovodi do potrebe za hirurskim pristupom u
lecenju. Vazno je napomenuti da konzervativno
le¢enje, pre same hirurske intevencije, u velikoj
meri povecava procenat njene uspesnosti.

Hirurski nacin lecenja

Pre hirurSkog tretmana treba naglasiti znacaj
preoperativne pripreme u smislu oksigenacije
i primene specificnih anestezioloskih protoko-
la. Kod ovakvih pacijenata je timski rad u smislu
hirurg — anesteziolog od krucijalnog znacaja.
Stresni momenti za pacijente su ulazak u ane-
steziju i izlazak iz nje. Postoje brojni anestezio-
loski protokoli za ovakve pacijente, a u svakom
slucaju oni pocinju preoperativnom suplemen-
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tacijom kiseonikom u trajanju od 5 do 10 minuta
pre uvoda u anesteziju. U literaturi se navodi ne-
koliko kombinacija opiodnih analgetika (meta-
don, tramadol, butorphanol) sa ketaminom ili sa
benzodiazepimima za premedikaciju, dok se za
indukciju koriste propofol ili etomidat. U kritic-
nim slucajevima sa jakom opstrukcijom i aritmi-
jama, za odrzavanje anestezije se koriste isoflu-
ran ili sevofluran. U toku anestezije, Cesto postoji
potreba za intervencijom od strane anesteziolo-
ga kod pacijenata koji su i inaCe vagotonicari, u
smislu korekcije bradikardije atropinom. Izuzet-
no je bitna kapnografija uz pracenje satutracije
kiseonikom, kako za vreme trajanja anestezije,
tako i u postoperativnom periodu.

Hirurski zahvat u veéini slucajeva podrazumeva
prosirenje nosnica i skracenje mekog nepca. Za
prosirenje nosnih otvora navodi se viSe opera-
tivnih tehnika, a najzastupljenija je ,klin“ tehni-
ka. Ovu intervenciju treba uraditi ve¢ sa 3 do 4
meseca starosti kako bi se smanjile ii prevenira-
le ostale bolesti vezane za gornje disajne puteve.
Nazalost, malo vlasnika se odlucuje za ovakvu
vrstu intervencije u tom periodu, te se operaci-
ja izvodi najceS¢e u kasnijem dobu zajedno sa
korekcijom mekog nepca. Pacijent se postavlja
u sternalni poloZaj i to tako da se ima jasna ori-
jentacija u prostoru za same nosnice i njihovu si-
metriju. Prvi rez se postavlja skalpelom broj 11
i krece se dorzoventralno u epitel, paralelno sa
medijalnim zidom nosnice i ide duboko u tki-
vo. Drugi rez ide dorzolateralno u epitel i dublja
tkiva tako da se dobija izrezak-,klin” sli¢an kri-
ski lubenice. Kada se rez napravi skalpelom, oce-

kuju se krvarenja u ovom delu koja se najcesce
mogu zaustaviti konstantnim pritiskom tupfe-
ra na ranu u trajanju od 5 do 10 minuta. Krvare-
nja se mogu izbeci koriS¢enjem elektroskalpela,
radionoza ili lasera, ali ukoliko se oni ne kori-
ste adekvatno, moze do¢i do destrukcije dubljih
i okolnih tkiva Sto ¢e ugroziti zarastanje i produ-
Ziti ga do 6 meseci uz depigmentaciju ove regi-
je. Dalja rekonstrukcija se radi uSivanjem medi-
jalnog dela za lateralni, pojedina¢nim Savovima
tako da se dobije proSirenje nosnice za onoli-
ko koliko je izrezan klin. Sivenje se izvodi poje-
dina¢nim Savovima sa monofilamentnim mate-
rijalima u tipu najlona 4-0 ili brzo resorptivnog
monofilamenta 4-0. Ukoliko se koristi najlon, on
se uklanja nakon 10 do 12 dana od operacije Sto
Cesto zahteva sedaciju pacijenta kako bi se bili
precizno odstranili Savovi bez oStec¢enja okol-
nih tkiva usled otimanja Zivotinje. Brzo resorp-
tivni Savovi se ne moraju uklanjati. U novije vre-
me je opisana i tehnika nazvana alapeksija gde
se postavlja prvi elipsoidni rez na ventrolateral-
nom krilu nosnice duzine 0,5-1 cm, a drugi je na
pigmentiranom delu koZe lateralno od krila. Ova
dva dela se Siju u dva sloja (potkozje i koza). Nji-
hovim pribliZzavanjem se dobija povlacenje krila
nosnica kaudalno i lateralno. Ova tehnika je ne-
Sto komplikovanija od prethodne i zahteva viSe
vremena za izvodenje tako da se obi¢no ostavlja
za eventualne revizijske operacije.

Opisana je i tehnika laserske turbinektomije kod
intranazalnih stenoza. Ona podrazumeva potpuno
uklanjanje konhi i poveéanje ventralnog nosnog
hodnika uz smanjenje stenoze od 50 procenata.

Slike 5, 6 i 7. Hirurska ,klin“ tehnika prosirivanja nosnih otvora
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Operacija mekog nepca je
mozda i najvaznija metoda u
reSavanju problema brahio-
cefalicnog sindroma. U lite-
raturi su opisane dve meto-
de: stafilektomija i folded flap
palatoplastika. Pregled me-
kog nepca se, kako je ve¢ na-
vedeno, izvodi u sedaciji. Gla-
va, usna duplja i jezik moraju
biti u fizioloSkom polozaju, a
Zivotinja na pregledu nije in-
tubirana kako bi meko nepce
vizuelizovali u prirodnom po-
lozaju. U ovakvom polozaju,
zdravo meko nepce se ne pro-
teze dalje od vrha epiglotisa
odnosno srednje do kaudal-
ne ivice tonzila. Kod izvode-
nja stafilektomije je vazno da
se nakon secenja viska mekog
nepca ono okvirno nalazi ba$
u opisanoj poziciji. Ukoliko se
pri ovoj operaciji ukloni malo
tkiva, opstrukcija pri disanju
¢e i dalje biti prisutna. Ako se
odstani prevelika koli¢na tki-
va mekog nepca to moze do-
vesti do niza komplikacija kao
Sto su: sinusitis, rinitis, aspi-
raciona pneumonija, meteori-
zam i dilatacija Zeluca i creva.

Kod izvodenja stafilektomije,
pacijent je intubiran i na inha-
lacionoj anesteziji, postavljen u
sternalni poloZaj. Dobro je ima-
ti nadogradnju za hirurski sto u
vidu Sina pod uglom od 90° sa
obe strane stola, a koje se mogu
podesavati i po visini. Za ove
Sine se fiksira gornja vilica po-
mocu kaliko zavoja postavlje-
nih, preko i oko o¢njaka mak-
sile. Operaciono polje, odnosno
usna duplja i zdrelo, se dezin-
fikuju rastvorom joda razbla-
Zenim fizioloskim rastvorom.
Pre pocetka postavljanja reza,
na kaudalnom delu mekog nep-
ca se postavljaju pozicioni Sa-
vovi koji sluze za pozicionira-
nje, manipulaciju i povlacenje

Slika 8. Sema hirurgke tehnike

skradivanja mekog nepca Ligashure

instrumentom

Slika 9. Skracivanje mekog nepca
Ligashure instrumentom

Slika 10. Skra¢eno meko nepce
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nepca ka rostralno u toku ope-
racije. Treba biti oprezan zbog
toga Sto planirana linija reza
nije uvek idealna intraopera-
tivno. Ona zavisi od velicine,
napetosti i pomeranja mekog
nepca, kao i od pozicije vrata i
glave. Prvi rez treba da bude u
visini kaudalnog kraja tonzi-
le. Secenje se moZe izvesti Met-
zenbaum makazama, laserom i
CO,, radionozem, elektroskal-
pelom ili Ligashur noZem. Kod
resekcije koja se radi makaza-
ma postavljaju se dodatno dva
lateralna poziciona Sava na naj-
nizim tackama ili poCetnim la-
teralnim tackama mekog nep-
ca, a u nivou kaudalnog kraja
tonzila koji nam sluze, kako za
manipulaciju, tako i za deter-
minaciju pocetka i kraja Sava.
Ova tehnika se naziva ,cut -
sew" zbog neizmenic¢nog sece-
nja i Sivenja. Rez krece lateral-
no sa bilo koje strane u odnosu
na dominantnost ruke hirur-
ga. Na iglodrzacu, nakon posta-
vljanja pozicionog Sava, ostaju
igla i konac. Makazama se za-
seca, a resorptivnim monofi-
lamentnim koncem (pds, ma-
xon, assucryl, monosyn, pdx)
3-0 ili 4-0 se odmah S$ije i ova-
ko se nastavlja sa seCenjem pa
Sivenjem ka kontralateralnom
kraju mekog nepca sve do kra-
ja. Na ovaj nacin, zasecanjem pa
Sivenjem oralne i nosne epitel-
ne povrsSine odrezanog nepca,
ujedno se dobija i hemostaza
i rekonstrukcija mekog nepca.
Ova tehnika se moze izvoditi i
elektroskalpelom i bipolarnom
pincetom. Negativne strane nji-
hove upotrebe su visoka tem-
peratura i dublje opekotine
tkiva uz posledi¢ni nastanak
edema koji usporava tok zara-
stanja i oporavak. KoriScenje
lasera sa CO; se pokazalo do-
brim i prakti¢no je efekat isti
kao i isecanje makazama, a zau-
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stavljaju se curenja iz manjih krvnih i limfnih sudo-
va. Sli¢no je i sa radionoZem. KoriS¢enje Ligashur-a
u izvodenju ove tehnike je veoma dobro i komfor-
no, iako se radi o vidu elektrokoagulacije. Sam apa-
rat je sofisticiran, daleko manje osSte¢uje okolna
tkiva, a ujedno koagulise, sece i lepi tkivo Sto Cita-
vu operaciju ¢ini brzom i jednostavnijom. Pri seCe-
nju ovom tehnikom, meko nepce se povlaci instru-
mentom (alis hvatalica) rostralno, a Ligashur-om
se reZe isto kao i makazama. Sivenje nije potrebno.
Zarastanje i konacan oporavak od ove operacije se
ocekuju u roku od 14 dana.

Palaoplastika ili ,Folded flap“ tehnika je novija
tehnika korekcije produzenog mekog nepca koja
se preporucuje kod pacijenata sa uvecanim, ali iz-
razito debelim mekim nepcem. Pacijent se posta-
vlja u ventralni (sternalni) poloZaj, a kao i prethod-
noj tehnici glava se postavlja u fizioloski polozaj.
Gornja vilica se fiksira zavojem za pozicione Sip-
ke, a pacijent je intubiran i u inhalacionoj aneste-
ziji. Jezik se povlaci ventro-rostralno i fiksira flek-
sibilnim retraktorom ili crevnim peanom kako bi
se omogucila bolja vizuelizacija i pristup orofa-
rinksu. Nakon hirurSke preparacije usne duplje
gazama natopljenim fizioloSkim rastvorom, kau-
dalna ivica mekog nepca se hvata pincetom i po-
vlaci rostralno sve dok se jasno ne ukaze kaudalni
otvor nazofarinksa. Ovde se ispod pincete posta-
vlja pozicioni Sav koji se ,pusta“ 10-15 cm u du-

Slika 11. Inicijalni rez kod tehnike ,folded flap”

Slika 12. Tehnika ,folded flap”

zinu ciji se vrh fiksira peanom i predaje asistentu.
Povucena kaudalna ivica se prislanja na ventralnu
sluzokozu mekog nepca i odreduje se tacka na ko-
joj se dobija dobar kontakt (obi¢no 1-2 cm kau-
dalno ka palatinoidnom procesusu palatinoidne
kosti). Mesto kontakta se obeleZeva u obliku tra-
peza niskom dozom na elektroskalpelu. Krece se
sa usecanjem makazama od obeleZene tacke ro-
stralno do slobodne ivice mekog nepca kaudalno.
Meka tkiva ispod reza na mekom nepcu se isecaju
zajedno sa ventralnom sluzokoZom mekog nepca
i delom m. palatinus-a i m. veli palatini. Preparaci-
ja se zavrSava kada se ovaj deo mekog nepca sve-
de na sluzokozu nazofarinksa i submukozu. Cesto
se ovaj nacin preparacije mekog nepca naziva ,fi-
letiranje“. Nakon toga, stanjena kaudalna ivica me-
kog nepca je povucena rostralno do rostralne ivice
trapeza na pocetnom obeleZenom rezu. Zatim se
nepce usiva prakti¢no na svoj ventralni zid Savovi-
ma sa utapajuéim ¢vorom resorptivnim monofila-
mentom 3-0 ili 4-0. Kao i kod prethodne, tako su
i kod ove tehnike, opisane i komplikacije. Jedna od
njih je odlepljivanje flapa sa ventralnog zida i spu-
Stanje nazad u faringealnu regiju sto opet dovodi
do nelagodnosti i smetnji prilikom disanja. Tada je
potrebna brza revizija operacije.

Kao elementi brahicoefalicnog sindroma spo-
minju se i invertne laringealne kesice, kao i de-
limi¢na i potpuna pareza tj. paraliza larinksa u
najteZim slucajevima.

Na Kkraju, u literaturi je opisana i upala tonzila
kao simptom brahiocefalicnog sindroma u ot-
prilike 20 odsto slucajeva. Tonzilektomija se kao
zahvat ne preporucuje zbog jake postoperativne
upale i malog dugoroc¢nog ucinka na smanjenje
simptoma brahicoefalicnog sindroma.
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Bez obzira na to koji se hirurski protokol kori-
sti, ovi pacijenti se moraju preoperativno tretira-
ti kortikosteroidima i centralnim antiemetcima
(maropithant). Budenje nakon operacije mora
biti postepeno i u adekvatnom prostoru, uz od-
govarajucu temperaturu vazduha i nivo ventilaci-
je. Suplementacija kiseonikom se vrsi po potrebi.

Zakljucak

Brahiocefali¢ni sindrom kod pasa je skup nasled-
nih mana koje ¢ine sindrom i dovode do teskih
bolesnih stanja. Veliku ulogu u nastanku ovog sin-
droma ima selekcija prilikom odgajivanja ovakvih
rasa pasa kako bi se dobile jedinke sa Sto kra¢om
njuskom. Oboljenje obi¢no pocinje blazim simp-
tomima u ranim starosnim kategorijama ali se ti
simptomi permanentno pogorsavaju dovodeci do
sloZenijih patoloskih stanja koja se mogu zavrsiti
i letalno. Inicijalni razlozi nastanka brahiocefalic-
nog sindroma su obi¢no suZene nosnice i produ-
Zeno meko nepce. Najces¢i simptomi ukljucuju:
otezano i glasno disanje, hrkanje u toku spavanja,
brze umaranje prilikom fizickih napora, losu re-
akciju na visoke spoljne temperature i vlaZnost
vazduha. Kod pacijenata u poodmaklim stadiju-
mima nastaje guSenje-asfiksija. Sindrom prevas-
hodno zahvata disajne puteve pa se jo$ naziva i
brahiocefali¢ni opstruktivni sindrom. Pored di-
sajnih problema, sindrom ima uticaja na rad srca
i digestivnih organa. Opstrukcija disajnih puteva
se moze otkloniti ili smanjiti hirurskom interven-
cijom $to u mnogim slucajevima spasava Zivot i
poboljsava kvalitet Zivota ovih pacijenata. Psi sa
brahiocefali¢nim sindromom su veoma zahtevni
pacijenti, kako za anesteziologe, tako i za interni-
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ste i hirurge kao i ceo tim za vreme boravka na
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STRUCNI RAD

Neonatalna fiziologija pasa i macaka:
kronologija funkcionalne adaptacije

Autori: Ines Ema Selendi¢'™*, Ivan Butkovi¢', Ana Shek Vugroveki', lvona Zura Zaja'

Uvod

EONATUS potjeCe od latinske rijec¢i natus

(roditi se) i odnosi se na novorodence ti-

jekom prva cCetiri tjedna Zivota. Uvodenje
ovog pojma u veterinarsku medicinu pasa i ma-
caka je prakticno, jer se odbice dogada otprilike
Cetiri tjedna nakon rodenja i stoga se neonatal-
no razdoblje kod pasa i mac¢aka odnosi na vrijeme
izmedu rodenja i odbi¢a. Neonatalno razdoblje
predstavlja veliki izazov za doktore veterinarske
medicine jer je smrtnost u ovom razdoblju viso-
ka. Tijekom prva dva mjeseca Zivota, stopa smrt-
nosti u Stenadi i maci¢a iznosi oko 10% (Cha-
stant-Maillard i sur. 2017; Mugnier i sur. 2019;
Mugnier i sur. 2024). Odbice obitno zapocinje iz-
medu 4.1 6. tjedna, a zavrSava izmedu 8.1 10. tjed-
na. Uzgajivaci velikih i divovskih pasmina imaju
tendenciju ranijeg odbi¢a u usporedbi s uzgaji-
vacima patuljastih i malih pasmina. Klinicki pre-
gled, neonatalna skrb i vec¢ina oboljenja znacajno
se razlikuju od onih u odraslih Zivotinja zbog fizi-
oloskih razlika. Zbog toga veterinari Cesto pristu-
paju s oprezom prilikom procjenjivanja i lije¢enja

! Ines Ema Selendi¢ studentica, dr sci. vet. med. lvan But-
kovic, izv prof. dr sci. vet. med. Ana Shek Vugrovecki, izv
prof. dr sci. vet. med. lvona Zura Zaja, Veterinarski fakul-
tet, SveuciliSte u Zagrebu, Hrvatska
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SaZetak: Neonatalno razdoblje kod pasa i macaka obuhvaca prvih 21-30 dana Zivota i jedno je od

brojne prilagodbe: kardiovaskularni sustav radi uz nizi tlak i viSu frekvenciju, pluca ovise o stvaranju
surfaktanta i smanjenju vaskularnog otpora, a probavni sustav u pocetku je sterilan i propustan, sto
omogucuje resorpciju kolostralnih protutijela. Jetra i bubrezi jos nisu potpuno funkcionalni pa su
metabolizam i regulacija tekucina ograniceni. Imunosni sustav je nezreo, stoga je kolostrum glavni izvor
zastite od infekcija. Vid i sluh razvijaju se tek nakon drugog tjedna, a termoregulacija je nedovoljna pa
mladunci ovise o maijci i okolini. U radu se prikazuju osnovne fizioloske znacajke neonatalnog razdoblja kod
pasa i macaka. Njihovo poznavanje kljucno je za pravilnu interpretaciju nalaza i za svakodnevni klinicki rad.

Kljuéne rijeci: adaptacija, fiziologija, macka, neonatologija, pas

novorodenih pacijenata zbog njihove male velici-
ne i pretpostavljenih ogranicenja dijagnostickih
i terapijskih postupaka. Ipak, postoji moguénost
ucinkovitog lijeCenja novorodenih Zivotinja (Cha-
stant-Maillard i sur. 2017). Manjak znanja moZe
dovesti do izostanka postavljanja rane dijagno-
ze i adekvatnog lijeCenja koje bi moglo sprijeci-
ti daljnje poteskoce u Zivotu jedinke ili smrtnost
pacijenata. Stoga veterinari moraju biti svjesni je-
dinstvenih razlika izmedu novorodenih i odraslih
zZivotinja u pogledu normalnih fizioloskih pokaza-
telja koji utjeCu na klini¢ki pregled, rezultate dija-
gnostickih testova, kao i na samo lijecenje (Cha-
stant-Maillard i sur. 2017; Mugnier i sur. 2019).
Pored veterinarske Kklinicke procjene, vlasnik
ima klju¢nu ulogu u pracenju klinickih simpto-
ma i prepoznavanju Stenaca i maci¢a kojima treba
pruziti pomo¢, odnosno lijeCenje. Za uspjesnu di-
jagnostiku i lijecenje klju¢no je pravodobno pre-
poznati odstupanja kod jedinke, Sto zahtijeva do-
bro razumijevanje fizioloSkih procesa i klinickih
nalaza. Stenci i maciéi radaju se s organskim su-
stavima koji su jo$ nezreli te imaju karakteristi-
ke koje se razlikuju od onih kod odraslih Zivoti-
nja. FizioloSke posebnosti novorodencadi ¢ine ih
iznimno osjetljivima na razliCite patoloske pore-
mecaje tijekom razvoja. Neke od glavnih poslje-
dica fizioloske nezrelosti ukljuc¢uju: hipoksiju, hi-
potermiju, hipoglikemiju i dehidrataciju (Casal,
2010). Ciljevi ovog rada su: prikazati osnovne
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fizioloske karakteristike neonatalnog razdoblja
kod pasa i macaka te opisati prilagodavnje no-
vorodenceta Zivotu izvan maternice, ukljucujuci
promjene u svim organskim sustavima.

Kardiovaskularni sustav

Kardiovaskularni sustav novorodenih Stenaca i
macic¢a prolazi kroz znacajne promjene jer pre-
staje fetomaternalna cirkulacija, a srce preuzima
odrzavanje ravnoteze plinova. Novorodence ima
niski tlak u cirkulacijskom sustavu s malim volu-
menom krvi i niskim perifernim otporom, pa za
odrzavanje perfuzije mora imati visu sréanu fre-
kvenciju, minutni volumen, volumen plazme i sre-
diSnji venski tlak u odnosu na odraslu Zivotinju.
Ovo neonatalnu cirkulaciju ¢ini sustavom s malim
otporom i velikim protokom (Grundy, 2006).

Simpaticka inervacija srca u Stenaca je nepotpu-
na u odnosu na parasimpaticku. lako je parasim-
paticki sustav strukturno zreo, kronotropni od-
govori su slabiji nego u odraslih, a prije 14. dana
nema znacajnog porasta frekvencije nakon atro-
pina, $to upucuje na odsutnost vagalnog tonusa.
Kod maci¢a, vagalna stimulacija nema ucinka do
11. dana zivota, pa atropin nije uc¢inkovit u rea-
nimaciji (Grundy, 2006).

Baroreceptori pocinju funkcionirati od 4. dana
zZivota, kada srce pocinje normalno reagirati na
promjene tlaka (Grundy, 2006). Fetalna srca-
na frekvencija smanjuje se na hipoksiju i stres,
a taj se odgovor zadrZava do otprilike dva tjed-
na starosti. Normalna frekvencija Stenaca izno-
si 200-250 otkucaja u minuti, a s razvojem va-
galnog tonusa (oko 2. tjedna) pada na 100-140
(Boothe i Tannert, 1992, Grundy, 2006).

Vazno je da bradikardija u tom razdoblju nije va-
galnog podrijetla nego znak hipoksemije. Primje-
renije je davanje kisika nego atropina, koji pove-
¢ava potrosnju kisika i pogorsava stanje (Grundy,
2006). Zbog nezrelosti autonomnog nervnog su-
stava, novorodence ima slabiji odgovor na stres,
pa mu treba osigurati uvjete koji minimalno op-
terecuju kardiovaskularni sustav (Grundy, 2006).

Respiratorni sustav

Nakon rodenja dolazi do smanjenja plu¢nog va-
skularnog otpora i rastere¢enja desne klijet-
ke, koja postaje tanja od lijeve (Lopate i Sek-
sel, 2012). Ako otpor ostane poviSen, krv se
preusmjerava i dalje kroz foramen ovale i duc-

tus arteriosus. Sirenje pluéa pri porodu poti-
Ce otpustanje prostaciklina i dusSikovog oksida,
koji uzrokuju vazodilataciju i povecavaju pro-
tok krvi. Epitelne stanice tipa Il proizvode sur-
faktant kao odgovor na Sirenje pluca, a njegov
manjak (prerani porod, bolesti) dovodi do re-
spiratornog distresnog sindroma (Lopate i Sek-
sel, 2012).

Respiratorna frekvencija iznosi 10-18/min u pr-
vom, 18-36/min u drugom i 16-32/min u tre-
¢em tjednu zivota (Grundy, 2006.). Kemorecep-
tori karotidnog tijela su nezreli u prvim danima,
pa je novorodence vrlo osjetljivo na hipoksi-
ju zbog visokih metabolickih zahtjeva (Grundy,
2006). U pocetku, hipoksija uzrokuje poveca-
nje respiratornog volumena i frekvencije, nakon
Cega slijedi povratak na normalu.

Hipoksija je Cesta i opasna u Stenaca i macica jer
moZe uzrokovati translokaciju bakterija iz cri-
jeva u krvotok i dovesti do septi¢nog Soka. Sto-
ga je nuzno osigurati toplu okolinu, adekvatnu
prehranu, oksigenaciju i zastitu od nadrazujucih
tvari (Grundy, 2006).

Probavni sustav

Probavni sustav novorodenih Stenaca i maci-
¢a u pocetku je sterilan, a Zeludac je neutralnog
pH. Ubrzo nakon rodenja, mikroflora iz okoli-
ne kolonizira crijevnu sluznicu (Grundy, 2006).
Crijeva su u prvih 10 sati vrlo propusna, pa je
u tom razdoblju klju¢no posisati kolostrum. Iz-
met dojenih Stenaca je poluformiran i smeckast
(Johnston i sur. 2001). Proljev u prvim tjedni-
ma najc¢eS¢e nastaje zbog prekomjernog hra-
njenja, bez znakova septikemije. Zelena ili zZuta
boja stolice povezuje se s ubrzanom peristalti-
kom i pojacanim lucenjem zuci, dok bijela uka-
zuje na manjak probavnih enzima (Lopate i
Seksel, 2012).

Motilitet probavnog sustava ovisi o tjelesnoj
temperaturi: pri rektalnoj temperaturi ma-
njoj od 34,4 °C pokretljivost crijeva se smanjuje
(Grundy, 2006). Probiotici su vazni jer sprjeca-
vaju mikrobnu translokaciju i odrzavaju crijevnu
eubiozu. Zbog neutralnog pH i povecane propu-
snosti neposredno nakon poroda, oralna primje-
na lijekova zahtijeva oprez zbog nepredvidive
resorpcije (Boothe i Butcheler, 2001). OdrZava-
nje odgovarajuce temperature okoline kljucno je
za normalnu probavnu funkciju i prevenciju za-
stoja crijeva (Grundy, 2006).

Zdravlje Zivotinja | Godina 2025. | Godina izlaZenja V | Broj 10 161



Hepatobilijarni sustav

Jetra i Zucni sustav novorodenih Stenaca i maci-
¢anezreli su i trebaju nekoliko tjedana da sazriju i
preuzmu ulogu metabolizma i ekskrecije. Tijekom
intrauterinog zivota, ductus venosus preusmjera-
va krv izvan jetre, dok majka uklanja otpadne tva-
ri. U prvim satima Zivota, novorodence se oslanja
na jetrene zalihe glikogena, a pothranjenost maj-
ke smanjuje te rezerve i povecava rizik od hipo-
glikemije. Pretilost gravidnih Zenki pak poveca-
va rizik oteZanog poroda (distocije) i perinatalne
smrtnosti. Ovi odnosi podupiru Barkerovu hipo-
tezu o fetalnom podrijetlu bolesti, koja naglaSava
utjecaj intrauterinog okruzenja na kasniji rizik od
bolesti (Smith, 2011, Faa i sur. 2024).

Jetrene rezerve glikogena brzo se iscrpljuju: tre-
¢ina ve¢ nakon 24 sata gladovanja, a glukoneo-
geneza pocinje nakon 9 sati bez hrane. Buduci
kemija se lako razvija, osobito pri padu tjelesne
temperature (Lopate i Seksel, 2012).

U novorodencadi je lu¢enje Zuc¢i smanjeno, a sa-
stav razlicit od odraslih: viSe klorida i bikarbona-
ta, manje natrija i Zuc¢nih kiselina; normalizacija
nastupa do 8. tjedna (Grundy, 2006). Detekci-
jom Zucnih kiselina u serumu, ve¢ se u dobi od 4
tjedna mogu otkriti hepatocirkulacijski poreme-
¢aji. Aktivnost enzima alkalne fosfataze (ALP) i
gama-glutamiltransferaze (GGT) izrazito je povi-
Sena od rodenja do 2. tjedna, a potom umjere-
no. Razlog tome su posteljica, kolostrum i crije-
vo. Vrijednosti aspartat-aminotransferaze slicne
su kao u odraslih, alanin-aminotransferaze ne-
Sto nize, a ALP moZe biti poviSena zbog rasta ko-
stiju (Johnston i sur. 2001). Mikrosomalni enzi-
mi za metabolizam lijekova nisu funkcionalni u
neonatalnom razdoblju (Casal, 2010).

Zbog nezrele jetre, treba paZzljivo birati terapiju,
valja izbjegavati lijekove koji zahtijevaju jetreni
metabolizam (npr. nesteroidni protuupalni lije-
kovi i antikonvulzivi) (Grundy, 2006). Povisene
vrijednosti GGT-a i ALP-a u novorodencadi ce-
sto potjecu iz kolostruma, Sto upucuje na pasivni
prijenos (Grundy, 2006).

Mokraéni sustav

Razvoj mokra¢nog sustava bolje je istrazen u
Stenaca nego u macica. Bubrezi Stenaca pri ro-
denju nisu potpuno razvijeni ni strukturno ni
funkcionalno. Formiranje nefrona nastavlja se

kroz prva dva tjedna Zivota. Bubrezni rezistivni
indeks (RRI) pokazuje najvecu vrijednost u prva
tri tjedna (0,86), potom se postupno smanjuje
do 12. tjedna, kada doseZe razinu odraslih pasa
(0,66 £0,02) (Agut i sur. 2020). Arterijski tlak
pri rodenju je nizak, ali raste s dobi, uz istodob-
no smanjenje vaskularnog otpora, Sto poveca-
va glomerularnu filtraciju i protok krvne plazme
kroz bubrege (Grundy, 2006). U ranom neona-
talnom razdoblju, protok krvi kroz bubrege ovisi
o arterijskom tlaku jer renin-angiotenzinski su-
stav autoregulacije postaje funkcionalan tek oko
Sestog tjedna zZivota (Grundy, 2006).

Krvne Zile nefrona (glomerula i Henleove petlje)
su nepravilne, s najve¢om gusto¢om u subkapsu-
larnoj zoni, dok su najzreliji nefroni u jukstaglo-
merularnoj zoni. Novi nefroni nastaju u subkap-
sularnoj zoni kroz prva dva tjedna. Kortikalni
peritubularni kapilarni sustav u tom je razdo-
blju nezreo. Tubularna funkcija u potpunosti sa-
zrijeva tek nakon desetog tjedna Zivota (Boothe i
Tannert, 1992; Grundy, 2006).

Koncentracije kreatinina i ureje u serumu nizZe
su nego u odraslih, dok je fosfor poviSen zbog
aktivnog rasta kostiju (Johnston i sur. 2001).
Specifi¢na tezina urina iznosi 1,006-1,017 g/L.
U prva dva do tri tjedna, ¢eSc¢e se pojavljuju pro-
teini i glukoza u urinu. Tijekom terapije teku¢i-
nama, potrebno je pratiti pacijenta kako bi se
izbjegla prekomjerna hidratacija i poviSeni ko-
loidno-osmotski tlak. Dnevni unos tekuéine pre-
porucuje se u rasponu od 60 do 180 mL/kg tjele-
sne mase (Grundy, 2006).

Pri primjeni antimikrobnih lijekova koji se eli-
miniraju putem bubrega (penicilini, ampici-
lin, cefalosporini, fluorokinoloni, aminoglikozi-
di) potreban je oprez i kao lijekovi prvog izbora
preporucuju se beta-laktamski antibiotici (Bo-
othe i Butcheler, 2001). Hipotermija moZe uzro-
kovati bradikardiju i smanjenje bubreznog pro-
toka krvi, pa doziranje lijekova kod pothladenih
neonatalnih pacijenata zahtijeva poseban oprez
(Grundy, 2006).

Imunosni sustav

Imunosni sustav novorodencadi nezreo je jer sa-
drzi vrlo malo protutijela. U Stenaca svega 10%
protutijela prelazi posteljicu, a u maci¢a do 25,
Sto je posljedica endoteliokorijalne grade poste-
ljice (Grundy, 2006; Peterson i Kutzler, 2011).
Najvazniji prijenos imunoglobulina ostvaruje se
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kolostrumom, ponajviSe tijekom prvih 12 sati
Zivota kada je crijevna sluznica najpropusnija.
NajviSe se resorbiraju imunoglobulini G (IgG) i
A (IgA).

Zbog nezrelog imuniteta, novorodencad je izra-
zito osjetljiva na infekcije, a smrtnost od bak-
terijskih, virusnih i parazitskih uzroc¢nika znat-
no je visa nego u odraslih (Peterson i Kutzler,
2011). Kolostrum je klju¢ni izvor zaStite u pr-
vim tjednima Zzivota (Mila i sur. 2014; Rossi i
sur. 2021). Zatvaranje crijevne barijere pocCinje
ve( 4-8 sati nakon poroda, a zavrsava do 24 sata
(Chastant-Maillard i sur. 2012). Kriti¢no razdo-
blje za resorpciju IgG zavrsava do 16. sata. Kon-
centracija IgG trebala bi biti visa od 2,3 g/L, jer
ispod te vrijednosti prezivljavanje Stenaca pada
na oko 60% (Mila i sur. 2014).

U prvim tjednima, fagocitne stanice (neutrofili)
imaju slabiju fagocitozu, a u serumu su prisutne
male kolicine komplementa, Sto dodatno sma-
njuje ucinkovitost imunoloske obrane (Lopate i
Seksel, 2012). Limfociti su takoder malobrojni
pri rodenju. Kod Stenaca je populacija B stanica
visoka pa se kasnije smanjuje, dok u macica po-
stepeno raste. Timus se u prva tri mjeseca po-
vecava i do 200 puta te ima klju¢nu ulogu u sa-
zrijevanju T limfocita (Boothe i Tannert, 1992).
CD8"stanice niske su pri rodenju, dok se broj
CD4" stanica povecava kod macica, a kod Stena-
ca ostaje stabilan (Casal, 2010).

Ako dojenje izostane, potrebno je neonatusi-
ma dati zamjenu kolostruma, a za to postoji
viSe mogucnosti: banka kolostruma, komerci-
jalne zamjene, imunoloski dodaci na bazi jaja
hiperimuniziranih kokosi, te serum ili plazma
zdrave, cijepljene Zivotinje iste vrste (Mila i
sur. 2017).

Stitnjaca i nadbubrezne Zlijezde

U Stenaca i macica, razine trijodtironina i slo-
bodnog trijodtironina niske su tijekom prvih
tjedana zivota. lako Stitnjaca proizvodi hormo-
ne, pretvorba tiroksina u trijodtironin perifer-
no jos$ nije potpuno razvijena. Zato je vazno pri
interpretaciji hormona uzeti u obzir dob Zivoti-
nje i ne koristiti referentne vrijednosti odraslih
jedinki (Casal, 2010).

Kortikotropin-oslobadaju¢i hormon hipotala-
musa potice hipofizu na luc¢enje adrenokortiko-
tropnog hormona, koji stimulira nadbubrezne

zlijezde na proizvodnju kortizola. Sustav povrat-
ne sprege funkcionalan je od rodenja, no posto-
je razlike u dobi: Stenci od 1. do 6. tjedna imaju
nize razine kortizola u serumu nego oni stari 6
do 12 tjedana (Casal, 2010).

Hematopoetski sustav

U jetri novorodenih Stenaca i macica cesto je
prisutna ekstramedularna hematopoeza. Eri-
trociti su u pocetku makrocitni, a volumen im
se postupno smanjuje tijekom prva cetiri tjed-
na, kada fetalne stanice zamjenjuju zreli eritro-
citi. Hematokrit moZe dosec¢i 60%, pa su sluzni-
ce pri rodenju crvenkaste (Clinkenbeard i sur.
2001).

Neonatalna izoeritroliza rijetka je kod Stenaca, a
¢eSc¢a kod macica krvne grupe A rodenih od maj-
ke krvne grupe B, zbog prisutnih anti-A aloanti-
tijela u kolostrumu. Posebno je ¢esta u pasmina
macaka poput egzotic¢ne i britanske kratkodlake,
te Cornish i Devon Rex. Kod macaka krvne gru-
pe A, anti-B aloantitijela imaju slabo djelovanje
pa izoeritroliza obi¢no izostane (Clinkenbeard i
sur. 2001).

Broj leukocita sli¢an je odraslima, ali je u no-
vorodenih prisutna limfocitoza (Johnston i sur.
2001). Potrebe za Zeljezom su povecane, pa in-
festacije ektoparazitima mogu dovesti do anemi-
je. Mikrocitoza cesto ukazuje na sideropeni¢nu
anemiju. U neonatalnom razdoblju, Cesti su po-
likromazija i povecan broj retikulocita, $to odra-
Zava zamjenu fetalnih eritrocita (Clinkenbeard i
sur. 2001).

Klini¢ki znakovi poput letargije, Zutice i hemo-
globinurije kod maci¢a upucuju na neonatalnu
izoeritrolizu. Lijecenje ukljucuje potporu i trans-
fuziju, no mortalitet je visok, pa je naglasak na
prevenciji (Clinkenbeard i sur. 2001).

Vid i sluh

Stenci i macié¢i radaju se slijepi i gluhi. O¢i otva-
raju u dobi od 10-14 dana. Palpebralni refleks
prisutan je ve¢ 2-3. dana, iako su vjede zatvo-
rene (Lavely, 2006). Pupilarni refleks na svje-
tlo, refleks roZnice i nistagmus javljaju se nakon
otvaranja ocCiju. Pupilarni refleks pocinje 10-16.
dana u Stenaca, odnosno 5-14. dana u macic¢a
(Peterson i Kutzler, 2011). Odgovor na prijetnju
razvija se kod Stenaca od 10. dana do 4. tjedna, a
kod macica od 7. dana do 4. tjedna.
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Nakon otvaranja ociju, kratko su vidljivi osta-
ci hijaloidne arterije na le¢i. RoZnica je blago za-
mucena zbog veceg sadrzaja vode, a Sarenica
plavo-siva jer joS nije pigmentirana. MreZnica
oka nije u potpunosti vaskularizirana i u Stenaca
je vaskularizirana 60 odsto, a u maciéa 12. Vanj-
ski usni kanal otvara se u dobi od 14-16 dana
(Casal, 2010).

Zubalo

Psi i macke imaju heterodontno zubalo s dvi-
je generacije zubi: mlijeCne i trajne. Radaju se
bez zuba. Stencima mlije¢ni zubi ni¢u oko treéeg
tjedna, a svih 28 izbiju do Sestog-sedmog tjedna.
U macica, mlije¢ni zubi ni¢u izmedu drugog i tre-
¢eg tjedna, a svih 26 izbiju do Sestog tjedna. Pre-
ma nicanju zubi moZe se odrediti starost Zivoti-
nje (Grundy, 2006).

Zivéani sustav

SrediS$nji i periferni Ziv€ani sustav novorodenih
Stenaca i macica nije u potpunosti razvijen, te sa-
zrijeva kroz prva 3-4 tjedna. Unato¢ nezrelosti,
u prvom tjednu prisutne su osnovne motoricke
vjesStine: puzanje, sisanje i glasanje.

Kranijalni Zivci V (trigeminalni), VII (facijalni) i
VIII (vestibulokohlearni) dobro su razvijeni pri
rodenju jer omogucuju sisanje, orijentaciju tijela
i osjet okusa. Zivci IX (glosofaringealni), X (vagu-
sni) i XII (hipoglosni) rano sazrijevaju zbog va-
Znosti u sisanju i gutanju (Lavely, 2006). Refleks
sisanja nestaje izmedu 4.1 6. tjedna, a refleks tra-
Zenja od 3. do 4. tjedna. Refleks ispravljanja, koji
omogucuje podizanje glave i zauzimanje ster-
nalne pozicije, prisutan je od rodenja (Lavely,
2006).

U pocetku se novorodencad Kkrece plivackim po-
kretima prednjih udova, a do 5. dana prevladava
polozaj fleksije. Nakon toga dominira ekstenzija
(Lavely, 2006) (Slika 1). Do kraja 3. tjedna, Sten-
ci i maci¢i stoje samostalno i razvijaju postural-
ne reflekse, a do 4. tjedna pocinju hodati i istra-
zivati okolinu (Casal, 2010) (Slika 2).

[zostanak ili produljena prisutnost reflek-
sa sisanja i trazenja, kao i zadrZavanje fleksi-
je, upucuju na neuroloske poremecaje, pa se
procjena refleksa koristi u neuroloskom pre-
gledu neonatalnih pacijenata (Lopate i Seksel,
2012).

slika 2. Stenci u dobi od 4 tjedna pocinju hodati i
istrazivati okolinu (izvor: autor)
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Termoregulacija

Stenci su po rodenju poikilotermni, $to zna¢i da
ne mogu samostalno regulirati tjelesnu tempe-
raturu, pa ovise o majci, leglu i okolini (John-
stonisur. 2001; Grundy, 2006). Instinktivno tra-
Ze izvor topline i okupljaju se u skupine (Slike 3,
415), ¢cime osiguravaju toplinu i osjec¢aj sigurno-
sti (Grundy, 2006).

Slike 3 i 4. Stenci u skupini radi odrzavanja tjelesne
temperature (izvor: autor)

Slika 5. Maci¢i u skupini radi odrzavanja tjelesne
temperature (izvor: autor)

U novorodenih Stenaca, refleksi drhtanja i va-
zokonstrikcije nisu razvijeni i drhtanje se poja-
vljuje tek u dobi od jednog tjedna. Nemogucénost
dahtanja i velika povrsina tijela u odnosu na
masu, dodatno povecavaju rizik od hipotermi-
je (Miinnich, 2022). Hipotermija uzrokuje bra-
dikardiju, kardiovaskularno zatajenje, ostece-
nje zivCanih stanicaiileus (Johnston i sur. 2001).
Tijekom prvog tjedna, smede masno tkivo ima
klju¢nu ulogu u odrzavanju topline putem ter-
mogeneze (Johnston i sur. 2001).

Kako bi se sprijecila hipotermija, okoliSna tem-
peratura u prvom tjednu treba biti 29-32 °C, u
2-4. tjednu oko 27 °C, u 5. tjednu 21-24 °C, a od
6. tjedna do odbiéa priblizno 21 °C. VlaZnost zra-
ka trebala bi iznositi 55-65 odsto (Johnston i
sur. 2001; Grundy, 2006).

Zakljucci

Neonatalno razdoblje kod pasa i macaka naj-
osjetljivija je faza postnatalnog razvoja jer su
brojni organski sustavi nezreli i podlozni brzim
promjenama. Tijekom prvih tjedana, odvijaju se
intenzivne funkcionalne prilagodbe koje omogu-
¢uju prijelaz iz intrauterinog u samostalni Zivot.
Poznavanje fizioloskih znacajki ovoga razdoblja
klju¢no je za pravilnu interpretaciju nalaza, ra-
zumijevanje ogranicenja neonatalne prilagodbe
i postavljanje temelja za klinic¢ki rad. Sustavan
prikaz tih procesa doprinosi ranom prepozna-
vanju odstupanja i omogucuje pravodobnu in-
tervenciju. Time se osigurava oCuvanje zdravlja,
smanjenje neonatalnog mortaliteta i uspjeSan
razvoj mladunaca. m
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STRUCNI RAD

Shvatate li stomatologiju u svojoj praksi
ozbiljno? Slepa mrlja klinickog pregleda

Autor: Tatjana Stevanovic¢'*

Kratak sadrZaj: U svakodnevnoj praksi, tokom klinickih pregleda, postoji mesto koje se Cesto ,preskace” a
to je usna Supljina. Tokom rutinskih pregleda, oci i ruke veterinara lako ,skliznu“ dalje na auskultaciju srca i
plu¢a i palpaciju abdomena. Usta veoma Cesto ,ostanu u slepom uglu® bez pruZene adekvatne paznje. Ishodi
tog propusta su predvidivi: hronic¢an bol, tihi zapaljenski procesi, sistemske posledice i nepovratni gubici.
Ovaj tekst je poziv da se ,slepa mrlja“ pretvori u standardni deo klinickog pregleda i to ne kao epizoda za
»kada bude vremena®“, nego kao neizostavan korak. Stomatoloska patologija ne treba da bude shvacena kao

estetski, ve¢ kao ozbiljan medicinski problem, kakav i jeste.

Kljuéne reéi: anestezija, profilaksa, rendgenografija, stomatoloski pregled, stomatoloski protokol

STOMATOLOSKOJ literaturi se najcesce
U navodi podatak da se kod viSe od 80 od-

sto pasa i 60 odsto macaka starijih od
Cetiri godine moze otkriti neki oblik patolo-
Skog procesa u usnoj Supljini. Moje iskustvo
iz prakse govori da je to slucaj kod pacijenata
starijih od dve godine. Ukoliko se uzmu u ob-
zir prethodno navedeni podaci i Cinjenica da
su u veterinarskim ambulantama, u gradskim
sredinama, vecinski pacijenti oni najpodloZni-
ji stomatoloSkim problemima (psi malih i sred-
njih rasa i macke), dolazi se do zakljucka da ve-
liki procenat pacijenata, dugi niz godina, ostaje
uskracen za odgovarajucu zdravstvenu negu u
domenu veterinarske stomatologije. To je slu-
Caj zanemarivanja, kako od strane veterinara,
tako i od strane vlasnika, a za to su krivi i dok-
tori veterinarske medicine. Njihova duznost je
da pacijentima pruze najbolju mogucu zdrav-
stvenu zastitu i edukuju vlasnike kako da je
sprovode u svakodnevnom zZivotu izvan okvira
posete veterinaru.

Procena i lecenje oralne patologije PLOP

Da li ste razmisljali na koji nac¢in Ce se vasa
praksa razlikovati od praksi u okruzenju? Kako
Ce vaSa usluga objediniti stru¢nost, odgovara-

! Veterinarska ambulanta Pas,macka i... Beograd
* Kontakt: pasmackacom®&gmail.com

jucu zdravstvenu zastitu, profilaksu i obezbe-
diti profit? Odgovor na ta pitanja moZe vam
dati PLOP, akronim koji oznacava procenu i
lecenje oralne patologije. Ovaj akronim za-
pravo predstavlja standardni koncepti pristup
u veterinarskoj stomatologiji, koji prevazilazi
skidanje kamenca tokom neke druge hiruske
intervencije, Sto je u najmanju ruku stru¢na
greska, a inace je Cesta pojava na naSem po-
drucju. PLOP obuhvata temeljnu stomatolosku
dijagnostiku koja pocinje pri prvom klinickom
pregledu i prvim razgovorom sa vlasnikom, a
zavrSava se sa rendgenskim snimcima vilice
uradenim na pacijentu u anesteziji. Ovim pri-
stupom dolazite u poziciju da na strucan nacin
date odgovor vlasniku zasto je intervencija ¢i-
S¢enja kamenca u vasoj praksi skuplja od iste
intervencije u drugim ambulantama. Kroz pro-
cenu stanja u usnoj Supljini i odgovarajucu di-
jagnostiku, dolazi se do srzi problema koji ¢e
biti tretiran na pravi nacin. PLOP nije joS$ jed-
na skracenica ve¢ niz koraka koji garantuju da
ste uradili sve Sto je u vasoj moci da osigurate
najbolji ishod za pacijenta. Jedan od najbitni-
jih koraka je razgovor sa vlasnikom. On mora
da bude upoznat sa tokom procedure od sa-
mog pocetka do kraja, od uzroka do reSenja.
Vlasnik koji razume proces i posledice igno-
risanja problema je vlasnik koji ¢e pristati na
vase predloge.

Kako primeniti PLOP u praksi?
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Postoji pet stubova veterinarske stomatolo-
Ske svakodnevice u maloj praksi

1. Klinicki pregled

Klinicki pregled, posebno u situacijama kada je
u pitanju zdrava jedinka (Stene, mace, godisnja
vakcinacija, izdavanje potvrde o zdravstvenom
stanju), treba da bude polazna osnova za pruza-
nje svih neophodnih informacija o odrzavanju hi-
gijene zuba u kuénim uslovima. Klinicki pregled
je i prilika da se vlasniku ukaze na ve¢ postojece
probleme u usnoj Supljini. Vlasnici na osnovu va-
Sih strucnih objasnjenja, na njima razumljiv nacin
(ve¢ina vlasnika i sama ima ili je imala neki sto-
matoloski problem), moraju da shvate da se radi
o ozbiljnom zdravstvenom problemu sa velikim
brojem moguc¢ih komplikacija po opste zdravlje
njihovog ljubimca usled uticaja konstantne infek-
cije u usnoj Supljini na druge organske sisteme.

Klinicki pregled na svesnom pacijentu ponekad
moZe biti veliki izazov, te je procena stanja u ovoj
fazi ogranicena i razlikuje se od pacijenta do pa-
cijenta. U slucajevima gde ve¢ postoji odredena
patologija, narocito kod pacijenata koji godinama
trpe bol, klinicki pregled u svesnom stanju nije
moguce obaviti. U takvim situacijama, pregled
je neophodno uraditi na sediranom ili anestezi-
ranom pacijentu. Ovo je prva situacija u kojoj ¢e
vlasnik ustuknuti jer, prema njegovom misljenju,
njegov ljubimac u stvari i nije toliko lose (jede,
ponekad se igra, nije bas uvek povucen, nema bas
toliko straSan zadah iz usta). Ukoliko probate da
preformuliSete ove izjave vlasnika i postavite mu
neka od sledecih pitanja: da li na uobicajeni nacin
uzima ¢vrstu i meku hranu ili je to drugacije u po-
slednje vreme, da li Zvace ili samo guta hranu, da
li balavi viSe nego obicno, da li se tokom hranjenja
ili neposredno nakon hranjenja javlja ,cvokota-
nje“ vilicama (trizmus), Cesto oblizivanje, palaca-
nje jezikom, zevanje, nemogucénost zevanja, da li
gubi na telesnoj masi — dobicete veliki broj pozi-
tivnih odgovora. U toj situaciji morate vlasnicima
da objasnite Sta to znaci i da su to simptomi pato-
logije koja sa sobom nosi bol kao i da njihovi lju-
bimci mogu drugacije da izraZavaju bolna stanja,
osim tako Sto ¢e odbijati hranu. Morate da im ob-
jasnite da ¢e njihovi ljubimci uzimati hranu i vodu
iako svakodnevno dozivljavaju bolna stanjaida je
to za njih instiktivna radnja. Nasa je duznost, kao
veterinara, da kod pacijenata prepoznamo bol i
da ga uklonimo. Morate da poznajete i razumete
problematiku patologije oboljenja usne Supljine

da bi ste pokusali da vlasnicima docarate Sta nji-
hovi ljubimci prolaze. Tako je periodontalno obo-
ljenje, Cije je nastajanje uslovljeno velikim bro-
jem faktora, ciklus aktivnih i mirnih destruktivnih
faza, koje na kraju rezultiraju gubitkom potpor-
nog sistema zuba (gingiva, periodontalni liga-
ment, alveolarna kost) i njegovom ekstruzijom, a
zapocinje bezazlenim nastajanjem plaka.

2. Anestezija

Opsta inhalaciona anestezija je neodvojivi deo
procedura u veterinarskoj stomatologiji. Uloga
veterinara je da vlasniku objasni koje su njene
prednosti i Sta je neophodno uraditi od dijagno-
stickih procedura kao pripremu kako bi se rizik
od anestezije, koji niko ne moZze da ospori, sveo
na minimum. Cesto od vlasnika mozZete da ¢uje-
te da je njihov ljubimac star, da ima 10, 12, 14 ili
16 godina i da je to dovoljan razlog da se od ane-
stezije odustane. U tim situacijama, morate da im
objasnite da godine ne predstavljaju ogranicenje,
vec da je vaznije opSte stanje pacijenta koga tre-
ba anestezirati. Ve¢ina stomatoloskih intervencija
koje se obavljaju u nasoj ambulanti su upravo na
pacijentima senior kategorije (12-16 + godina),
sa primarnim hroni¢nim sistemskim oboljenjima.
Medutim, uz detaljnu i kompletnu procenu op-
Steg stanja pacijenta (hematoloSke pretrage, ana-
liza urina, po potrebi specijalisticki pregledi kao
Sto su kardioloski, neuroloski, ultrazvuc¢ni pre-
gled), odrzavanjem primarnog sistemskog obolje-

Slika 1. Pacijent dve nedelje nakon totalne
ekstrakcije zuba
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nja stabilnim i prilagodavanjem anestezioloskog
protokola, intervencije prolaze bez problema iako
vecina traje po par sati. Bitno je da je vlasnik upo-
znat da se tokom opste anestezije pacijentu pra-
te osnovne vitalne funkcije, da je rehidriran, da
se greje i da po potrebi moze biti ventiliran. Mo-
rate da naglasite da ¢e pacijent biti intubiran i da
¢e disajni putevi biti zaSti¢eni na odgovaraju¢i na-
Cin od tecnosti i ostataka tkiva tokom intervencije
kao i da su to sve mere koje anesteziju ¢ine sigur-
nijom. Godine nisu i ne smeju da budu izgovor za
izbegavanje stomatoloske intervencije.

Pacijent prikazan na slici 1 je u toku prethodne
dve godine imao hroni¢ne probleme sa respira-
tornim traktom kao komplikaciju oronazalnih fi-
stula. Pre intervencije je bio apatican, agresivan i
sa dobrim apetitom. Izgovor za izbegavanje sto-
matoloSke intervencije su bile njegove godine i
uvodenje u opstu anesteziju.

Sa detaljnim klini¢kim stomatolo$kim pregledom
moZe da se zapocne tek kada je pacijent aneste-
ziran. Nakon uklanjanja mekih i mineralizovanih
naslaga, procenjuju se: stanje gingive i mukoze,
prisustvo i dubina periodontalnih dzepova, ste-
pen gubitka pripoja periodontalnog ligamenta,
pokretljivost zuba, izloZenost furkacije, stepen
gingivalne hiperplazije, prisustvo izraslina, po-
lomljenih i istrosenih zuba, zuba koji nedostaju,
prisustvo resorptivnih lezija. Sve dobijene podat-
ke obavezno treba dokumentuovati i mapirati.

3. Rendgenoloska dijagnostika

Sledeca i jedna od najbitnijih faza u detaljnom
stomatoloskom pregledu je rendgenoloska stu-
dija zuba. Bez nje 50 odsto patoloskih proce-
sa u usnoj Supljini moZe ostati nedijagnostiko-
vano zbog toga Sto je veliki deo strukture zuba
(oko 60 odsto), kao i kompletan potporni sistem
zuba, skriven ispod povrsine gingive. Ukoliko je
to moguce, kod svakog pacijenta treba uraditi
rendgenske snimke kompletnog zubala. Odstu-
panja su moguca u zavisnosti od vrste patolo-
gije, kao i vrste i opSteg stanja pacijenta. Rend-
genski snimci nam daju bolju procenu vrste i
stepena patologije i obezbeduju smernice za pri-
premu i izvodenje same stomatoloske interven-
cije. Ovde se misli na: utvrdivanje prisustva za-
ostalih korenova, dilaceraciju korena, resorpciju
korena, frakture kostane osnove vilice, periapi-
kalne lezije korena, anatomske anomalije, nee-
ruptirane zube, stepen razvoja zuba i pracenje

Slika 2b. Rendgenogram zuba (M1) sa prethodne
fotografije

napredovanja patologije. O ovoj fazi dijagnosti-
ke vlasnik mora da bude informisan u toku raz-
govora prilikom prvog pregleda. Cesto vlasnici
postavljaju pitanje: ,Da li je snimanje cele glave
dovoljno za postavljanje odgovarajuce dijagno-
ze?“ U odredenim slucajevima, kod uznapredo-
valih periodontalnih procesa (Gr. IlI i IV), mogu
se na klasicnom rendgenskom snimku i uz do-
bru tehniku pozicioniranja (koju je tesko postici
na svesnom pacijentu) videti degenerativne pro-
mene na alveolarnim rubovima, ali je nemogu-
¢e uociti promene na ostalim potpornim struk-
turama zuba, gde je rana i precizna dijagnostika
veoma bitna. Na fotografijama (slika 2a i 2b) je
prikazan izgled zuba kod pacijenta pri klinickom
pregledu i zateceno stanje struktura ispod gin-
give na rendgenskom snimku. ZapaZza se nedo-
statak mandibularne kosti usled uznapredova-
log periodontalnog procesa na jednom korenu,
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koji je zahvatio bukalnu i lingvalnu stranu kosti.
Bez rendgenskog snimka, ovaj zub bi bio samo
ociS¢en od naslaga, a posledica bi bila patoloska
fraktura ramusa mandibule u mesecima koji sle-
de. Fraktura ramusa mandibule bi bila i jedna
od ocekivanih komplikacija u slucaju da se pro-
cedura ekstrakcije zuba zapocne bez prethodno
obavljenog rendgenoloskog snimanja vilice.

Rendgenskim snimcima se dobija neoborivi do-
kaz o onome $to govorite i vlasnicima moZete
ukazati na trenutne i moguce buduce probleme.
Na osnovu rendgenskih snimaka se planiraju
potrebni trenutni i buduéi stomatoloski zahvati,
prati se progresija ili stagnacija patoloskog pro-
cesa i vlasniku se ukazuje na propuste koje pravi
u kuénoj zubnoj higijeni.

4. Hirurgija

Nakon utvrdene dijagnoze prelazi se na resava-
nje problema. To je takode deo procedure sa ko-
jom treba da se upozna vlasnik. Njemu se ne ob-
jasnjava svaki korak hirurske intervencije, ali
vlasniku morate da objasnite osnovne anatom-
ske odlike regije u kojoj ¢e se obavljati interven-
cija. Da istaknete koliko je ta regija zahtevna i
komplikovana i da mu pokazite anatomske mo-
dele i fotografije. U razgovoru sa vlasnicima tre-
ba objasniti kako odredene regije, tkiva i struk-
ture izgledaju kada su zdrave i kako izgledaju u
odredenim fazama bolesti, kao i u kojoj od tih
faza je njihov ljubimac. Sa takvim pristupom se
izbegavaju nesporazumi i daje se smisao onome
Sto treba da preduzmete. Vlasnike treba uputiti
u cilj intervencije i moguce intra i postoperatvne
komplikacije. Veoma je bitno detaljno objasniti
postoperativni tok i postoperativnu terapiju pri-
menom analgetika i antibiotika po potrebi. Ve-
liki broj vlasnika je veoma iznenaden kada im
se saopsti da ¢e njihov ljubimac ostati bez veci-
ne zuba ili ¢ak kompletnog zubala. U tim sluca-
jevima im treba objasniti da ¢e njihovi ljubim-
ci i nakon ekstrakcije uzimati hranu normalno,
¢akina dan intervencije (uz prilagodavanje obli-
ka hrane). Ne sme se zaboraviti klju¢na informa-
cija za vlasnike, a to je da resavanje problema u
usnoj Supljini, ¢ak i u slucaju totalne ekstrakcije,
predstavlja iskljucivo korist za pacijenta. Veteri-
nar ne treba da uradi puki estetski zahvat i pri-
vremeno odstrani simptome ve¢ da ukloni uzrok
problema koji ugrozava, ne samo usnu Supljinu,
vec i sve organske sisteme.

5. Profilaksa

0d velike vaznosti je da se konkretno apeluje na
sprovodenje kuéne zubne higijene. Ukoliko su se
vlasnici dovoljno ,uplasili“ potencijalnim kom-
plikacijama i patologijom koja moZe da nasta-
ne kao posledica nesprovodenja zubne higijene
kod kuce, ne sme se zaboraviti slede¢i podjedna-
ko bitan korak. Vlasnike treba posavetovati kako
da svog ljubimca naviknu na pranje zuba. Kué¢no
odrzavanje zubne higijene je moguce samo kod
pacijenata koji imaju zdrava i bezbolna stanja
u usnoj Supljini. U suprotnom, bilo koji pokusaj
sprovodenja zubne higijene imace suprotan efe-
kat. U cilju edukacije vlasnika mogu da pomog-
nu broSure i demonstracija pranja zuba na mo-
delima ili na njihovim ljubimcima. Potrebno je
objasniti ovu proceduru po koracima i upozori-
ti ih da moraju da budu strpljivi i istrajni i iznova
ih podsecajte da je nagrada za dobro sprovede-
nu higijenu zuba — sreéan i zdrav pas. Cesto se
kod odredenog broja vlasnika opaZza sklonost ka,
takozvanim, brzim i lakim reSenjima. Najcesce je
to kupovina sredstava i poslastica koje na svo-
jim deklaracijama obecavaju efekat ¢iS¢enja zuba
bez upotrebe cetkice i paste. Sa dugogodisSnjim
iskustvom u praksi i nakon eksperimentisanja sa
svim mogu¢im metodama odrzavanja zubne hi-
gijene kod pasa i macaka, mogu odgovorno da
tvrdim da su pranje zuba Cetkicom i pastom naj-
bolji i jedini na¢in odrzavanja zubne higijene.

Redovne kontrole su neizostavan deo odrzava-
nja zdravlja zuba i usne Supljine kod nasih paci-
jenata. Vlasnike treba na vreme obavestiti o mo-
gucem ponavljanju patoloskih procesa, posebno
u slucaju neredovnog pranja zuba kod kuce. U
zavisnosti od prirode slucaja, kontrolni pregle-
di se zakazuju u razmacima od 1, 3 ili 6 meseci.

Primenom PLOP pristupa, promenicete pristup
problemima u usnoj Supljini pacijenata, ¢ime se
vlasnicima Salje jasna poruka da nije svako ,Ci-
S¢enje kamenca“ isto. Vlasnici ¢e ceniti komplek-
snost i kvalitet usluge koja se pruza njima i njiho-
vom ljubimcu. Na taj nacin Ce, ve¢ pomenuta, slepa
mrlja u klinickom pregledu postati najjasnija slika.
Ovaj tekst nije poziv da se radi viSe, ve¢ da se radi
ispravno, dosledno i bez improvizacije. On je poziv
da se prevazide strah od nepoznatog i da se temelj-
na stomatoloska dijagnostika uvrsti u profesional-
nu svakodnevnicu svakog klini¢ara. Kada se to po-
stigne, stomatologija nece biti ,dodatna i usputna
usluga“, ve¢ deo naseg profesionalnog Zivota.
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SPONZORISANI TEKST

Kompanija garantuje za validnost prikazanih rezultata

Kraftia "

Zasto je Kraftia pravi izbor za vaseg
kuénog ljubimca?

ASA kompanija je osnovana iz ljubavi pre-

ma zivotinjama i sa razumevanjem koliko

su one vazan deo porodice, ali i iz dubo-
kog uverenja da svaka zivotinja zasluzuje zdrav,
ukusan i kvalitetan obrok.

Nasa misija je jasna — Zelimo da doprinesemo
zdravlju i dugovecnosti ljubima-
ca, kroz proizvode koji zadovo-
ljavaju najviSe standarde kva-
liteta i ukusa.

Svaki proizvod koji izade iz
nase fabrike rezultat je pa-
zljivo osmisljenog procesa, od
ideje do gotovog pakovanja.

Koristimo meso, povrce, Zitarice i
dodatke ishrani koji su bezbedni, nu-
tritivno bogati i paZljivo izabrani, bez ve-
Stackih boja, aroma i konzervansa.

Nasa hrana za ku¢ne ljubimce je napravljena od
sveZe pripremljenih sastojaka u njihovom naj-
hranljivijem, najsvarljivijem obliku. To je mogu-
¢e zahvaljujuci revolucionarnoj Thermal Twin
tehnologiji — koja se koristi samo u

nekoliko vrhunskih proizvodnji
u celom svetu!

Kuvanje na pari omogucava
da svi proteini Zivotinjskog
porekla budu sacuvani, a pro-
ces oblaganja obezbeduje da
vitamini i mikronutrijenti do-
dati nakon kuvanja zadrze sve-
Zinu.

Nasa proizvodnja se sprovodi u skladu
sa medunarodno priznatim standardima
— HACCP i ISO standardima. Svaki proizvod iz
nase ponude prolazi kroz stroge kontrole kvali-
teta kako bi se osigurala potpuna bezbednost i
doslednost u ukusu i nutritivnoj vrednosti.

Verujemo da je kvalitet hrane direktno povezan
sa zdravljem ljubimaca, te ne pravimo kompro-
mise kada je u pitanju poreklo sirovina. Saradu-
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jemo sa pouzdanim domad¢im i medunarodnim
dobavljacima, koji dele nase vrednosti i posve-
¢enost odrzivoj proizvodniji.

Svet ishrane ku¢nih ljubimaca se stalno menja, ra-
zvija i usavrSava, a sa njim, menjamo se, razvija-
mo i usavrsavamo i mi. Konstantno ulazemo u is-
traZivanje i razvoj novih proizvoda,
pratec¢i najnovije trendove i na-
ucne preporuke iz oblasti ve-
terinarske dijetetike i pet-nu-
tricionizma. Tako smo razvili
specijalizovane linije hrane —
za ljubimce sa osetljivim sto-
macima, alergijama, viSkom ki-
lograma ili posebnim potrebama
u razli¢itim fazama Zivota.

Posveceni smo odrzivom poslovanju —
od racionalnog koriS¢enja resursa i obno-
vljivih vrsta energije, preko reciklaznih pakova-
nja, pa do saradnje sa azilima i organizacijama
koje brinu o napustenim ljubimcima. Verujemo
da briga o ljubimcima ne prestaje u ¢iniji, vec se
ogleda i u odnosu prema planeti i drustvu.

Verujemo u ono Sto radimo. Nasa
hrana nije samo proizvod —
ona je rezultat stru¢nog zna-
nja, vrhunskih sastojaka i
iskrene Zelje da doprinesemo
sre¢nijem i zdravijem Zivotu
kuénih ljubimaca. Ako trazite
pouzdanog partnera koji razu-
me koliko vam vas ljubimac zna-
¢i, na pravom ste mestu.

Za nas, Kraftia je viSe od kompanije. To je

prica sa srcem, izgradena na ljubavi, povere-
nju i uverenju da nasi krzneni prijatelji zasluzu-
ju samo najbolje.

Zajedno negujemo ljubav i sre¢u kué¢nih ljubima-
ca tokom celog njihovog Zivota.

Mi ne nudimo samo hranu. Mi donosimo zdra-
vlje, dugovecnost i sre¢u za kuéne ljubimce. m
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STRUCNI RAD

Najcesce vrste krpelja domacih

zivotinja u Srbiji

Autor: Ilvan Pavlovi¢!

Kratak sadrZaj: Kreplji spadaju u grupu artropoda koje su od izuzetnog biomedicinskog znacaja za Zivi svet,
primarno zbog uloge vektora uzrocnika razlicitih vrsta oboljenja ili neposrednog Stetnog delovanja nastalog
hemofagnim nacinom ishrane. Veci deo svog Zivotnog ciklusa krpelji provode slobodno boraveci u razlicitim
tipovima suvozemnih stanista, dok manji deo provode pricvrd¢eni za domacine. Usled parazitskog nacina
Zivota, kod krpelja su se razvile pojedine morfoloske i anatomske specifi¢nosti koje se ne srecu kod drugih
Chelicerata. Ove specificnosti se prvenstveno odnose na gradu usnog aparata i digestivnog trakta, prilagodenih
za uzimanje krvi od domacina, mada su i ostali delovi tela krpelja manje ili vise prilagodeni ovoj funkciji.
Krpelji kao obligatni ektoparaziti, imaju viSestruko Stetno dejstvo na organizam domacina. Neposredno Stetno
delovanje krpelja nastaje usled hemofagne ishrane i alergijskih manifestacija usled toksina koje izlucuju
tokom fiksacije. Poseban problem, krpelji predstavljaju zbog toga $to mogu biti prenosioci uzrocnika oboljenja
ljudi, domacih i divljih Zivotinja. Za ove uzrocnike oni mogu biti rezervoari, vektori i/ili prelazni domacini.

Kljuéne reéi: biodiverzitet, domace Zivotinje, krpelji, zoonoze

REPLJI spadaju u grupu artropoda koje su

od izuzetnog biomedicinskog znacaja za

Zivi svet, primarno zbog uloge koju ima-
ju kao vektori razli¢itih vrsta izazivaca oboljenja,
ali i zbog neposrednog Stetnog delovanja uzro-
kovanog hemofagnim nacinom ishrane. Kreplji
su relativno mala grupa hematofagnih zglavkara
(896 opisanih vrsta do sada) iz filuma Arthropo-
da, podreda Chelicerata, kKlase Arachnidae, pod-
klase Acari, podreda Parasitoformes, reda Ixodia
i superfamilije Ixodide (Kolonin, 2009).

Oni su rasporedeni su u tri familije: Argasidae —
krpelji mekog oklopa, Ixodidae — krpelji tvrdog
oklopa i Nuttalliellidae koji imaju osobine i jed-
nih i drugih.

- Argasidae, kojih ima 183 vrsta, rasporedene
su u pet rodova Argas, Antricol, Nothoaspis, Or-
nithodoros i Otobius.

- Ixsodidae imaju 241 vrstu iz roda Ixodes i 442
vrste iz rodova Amblyomma, Anomalohimalaya,
Bothriocroton, Cosmiomma, Dermacentor, Hae-
maphysalis, Hyalomma, Margaropus, Nosomma,
Rhipicentor i Rhipicephalus.

- Nuttalliellidae su monospecijska familija koja
ima samo jednog predstavnika — Nuttalliella
namaqua.

! Naucni institut za veterinarstvo Srbije, Beograd

Poreklo i evolucija krpelja

Krpelji su kao i svi zglavkari poceli svoj uspon
u Devonu. Filogenetska analiza sugeriSe da je
zajednicki predak svih Zivih krpelja Ziveo pre
oko 195 miliona godina na juznoj hemisferi, u
tadasnjoj Gondvani. Po raspadu ovog super-
kontinenta nastavili su uspesno svojim razvoj-
nim putem sve do danasnjih dana. Fosili krpe-
lja su relativno retki. Nadeni su u koprolitima
u Severnoj Americi i u ¢ilibaru poreklom iz Do-
minikanske republike i Baltika. Najstariji nalazi
su jo$ nedefinisana vrsta juvenilnog krpelja na-
dena u ¢ilibaru iz kasnog Albskog perioda (naj-
mlada epoha rane donje krede, period u raspo-
nu od 113 do 100 miliona godina pre nove ere),
koji datira od pre 105 miliona godina. Najstari-
ji otkriveni i identifikovani fosili krpelja su ar-
gasidni krpelj ptica iz kasne krede iz ¢ilibara iz
Nju DZerzija. Iz tog perioda su pronadeni i razli-
¢iti krpelji u burmanskom ¢ilibaru, ukljucujuci
jedinog pripadnika porodice Khimaira (Khimai-
ra fossus) koji ne pripada nijednoj zZivoj porodi-
ci krpelja. Takode su nadeni pripadnici porodice
Nuttalliella i izumrli rodovi nutalielida Deino-
croton i Legionaris. U ovim ¢ilibarima su usta-
novljeni i preci ¢lanova Zivih iksodidnih rodova
Amblyomma, Ixodes, Haemaphysalis, Bothriocro-
ton i Archaeocroton koji datiraju iz doba kasne
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krede, pre oko 99 miliona godina. Mladi balticki
i dominikanski ¢ilibari takode su sadrzavali pri-
merke koji se mogu smestiti u danas zive rodo-
ve (Murelli i sar. 2000).

Na osnovu ovih nalaza se vidi da krpelji od Pale-
ozoika do danas nisu doziveli neku ve¢u morfo-
losku transformaciju, pogotovu argasidne vrste i
veoma podsecaju na i danas poznate vrste. Svoj
najveci proboj ipak su postigli za vreme Mezozo-
ika, pogotovu u periodu Krede, iz koga i potice
najveci broj fosila. Ondasnji krpelji su bili mno-
go veci od danasnjih i utvrdeno je da su se uspe-
$no hranili krvlju dinosaurusa. Da to nije samo
masta naucnika, potvrduju i danasnje vrste koje
uspesSno parazitiraju na gmizavcima i vodozem-
cima (Pavlovi¢ i Milutinovi¢,1999; Pavlovic i sar.
2013).

Evolucioni prelaz krpelja bio je usko povezan sa
evolucijom domacina na kojima se hrane. Tokom
vremena, krpelji su se razvili u specijalizovane
vrste koje parazitiraju samo na jednom domaci-
nu i one koji se hrane na velikom broju vrsta. U
tome je znacajnu ulogu imao uticaj biogeograf-
skih i ekoloskih cinilaca. Tako se u Tercijeru ve¢
pojavljuju vrste koje parazitiraju samo na pti-
cama i najblize su danasnjoj familiji Argasidae
(Klompen i Grimaldi, 2001).

[zumiranjem velikih gmizavaca krpelji su se
uspesno prilagodili na nove domacine — ptice i
sisare i to traje do nasih dana.

Grada krpelja

Telo krpelja se deli na glaveni (gnatostoma) i
grudno-abdominalni region (idiostoma), oval-
nog je oblika i dorzo-ventralno je spljosteno. Na
ledima postoji ledni stit koji kod muzjaka pokri-
va celo telo, a kod Zenki samo prednji deo. Oblik
i ornamenti Stita, kao i prisustvo i raspored Zle-
bova, pukotina i pruga na njemu, sluZe za iden-
tifikaciju krpelja. Sa unutrasnje strane, muzjaci
imaju jo$ sedam manjih ,Stitica“ Boja tela glad-
nih krpelja je obi¢no Zuta, braon ili tamna a na-
sisanih Zenki je olovno-sive boje, rede svetloZuta
ili crvenkasta (Ruppert et al. 2004).

Spoljni omotac (integument) ima ulogu egzoske-
leta i saCinjavaju ga kutikula i epidermalne celije.
Glavna njegova osobina je fleksibilnost Sto omo-
gucava krpeljima da uvecaju svoje telo tokom
uzimanja obroka. Kod pojedinih vrsta iksodid-
nih krpelja, Zenke tokom sisanja krvi mogu uve-

Cati svoje telo i 100 puta. Spoljni omotac takode
sluzi i za regulisanje bilansa vode krpelja zbog
toga Sto je slabo propustljiv za vodu. Presvlace-
nje kutikule je hormonalno regulisano i pocCinje
lizom stare, koja se potom odbacuje i formira se
nova od epidermalnog sloja (Anderson i Magna-
relli, 2008).

Usni aparat ¢ini kapitulum koji je smeSten u
udubljenje lednog Stita na prednjem delu tela.
Kod Zenki se ovde nalaze i parne Culne struktu-
re. Kapitulum sacinjavaju par helicera, par pal-
pi i neparni hipostomum. Palpe imaju senzornu
ulogu, a receptori su najbrojniji na terminalnim
¢lanc¢i¢ima. Njima krpelj prepoznaje mesto za
pri¢vrs¢ivanje na koZi. Palpe su obi¢no prilju-
bljene uz rostrum, ali se pri pri¢vrs¢ivanju po-
meraju u stranu i ne prodiru u kozu domacina.
NajvaZzniju ulogu u pric¢vrséivanju krpelja za do-
macina ima rostrum, sastavljen od hipostome i
dve helicere,

Hipostomum je potpuno pokriven zubi¢ima
okrenutim prema unazad. Sa donje strane ima
lancetast izgled i zajedno sa helicerama ima
funkciju busenja koze. Osnova helicera lezi u fu-
trolama koje su cevasti izrastaji rostruma. Heli-
cere su snabdevene miSi¢ima i mogu se slobod-
no pokretati, a zajedno sa hipostomom formiraju
kanal kroz koji prolazi usisana krv i produkti
pljuvacnih zlezdi krpelja. Tokom procesa speci-
jalizacije, krpelji su najviSe promena imali na ka-
pitulumu, u vidu razlicite veli¢ine i oblika baze
kapituluma i palpi, kao i rasporeda i broja zubi-
¢a hipostome.

Helicere su odgovorne za probijanje koze doma-
¢ina, a hipostoma sluzi za pri¢vrsc¢ivanje. Plju-
vacne zlezde lucCe proteinske produkte koji se
brzo stvrdnjavaju formiraju¢i ,cementni cep“
Kada krpelj zavrsi sisanje krvi, ¢ep se otapa pod
dejstvom produkata pljuvacnih zlezdi i krpelj
,silazi“ sa domacina. Dok sisa krv, kroz bukalni
kanal u suprotnim smerovima, prolazi krv i sa-
drzaj pljuvac¢nih Zlezdi krpelja. Primarna uloga
pljuvacke je antikoagulantno i antiinflamatorno
delovanje na mestu lezije i zato ubod krpelja naj-
CeSce prolazi nezapazeno (Kopecky i sar. 1999)

Na glavenom regionu se nalazi prvi par a na
grudno-abdominalnom regionu se nalaze osta-
la tri para nogu. MiSi¢ni sistem je organizovan u
miSi¢ne snopove Kkoji su pricvrséeni za unutra-
$nju povrsinu egzoskeleta. Misi¢i i skeletne plo-
Ce funkcionisu kao sistem poluga. Telesna duplja
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je miksocel, Sto znaci da je to meSovita duplja.
Ona nastaje u toku embrionalnog razvica spaja-
njem ostatka blastocela i celoma.

Respiratorni organi su traheje, razgranate cevcice
koje pocinju sitnim otvorima na kutikuli (stigme),
a zatim se granaju po ¢itavom telu. Krvni sistem je
otvorenog tipa. Srce se sastoji iz komora koje su
linearno rasporedene i imaju bocne, parne otvore
(ostije), kroz koje krv (hemolimfa) iz perikardijal-
nog prostora ulazi u srce. Od srca polaze krvni su-
dovi koji odvode krv do tkiva i organa, gde se ona
izliva u Supljine i lakune oko tih organa.

Organi za varenje se sastoje od usnog otvo-
ra, pljuvacnih Zlezdi, farinksa, jednjaka i creva
koje se deli na Zeludac koji ima nekoliko slepih
odeljaka, tankog i zadnjeg creva koji se zavrsa-
va anusom. Polni dimorfizam je jasno izrazen a
oplodenje je unutrasnje.

Nervni sistem je u bliskoj vezi sa cirkulatornim
sistemom i smeSten je u perineuralnom sinusu
cirkulatornog sistema. Ni jedan deo centralnog
nervnog sistema nije smesten u kapitulumu tako
da tu nema ni malo analogije sa ostalim artro-
podama. Mozak je smesSten u centralnom delu
tela u nivou drugog para nogu. Mozak krpelja je
nastao fuzijom moZdane ganglije i abdominal-
ne nervne vrpce, a jednjak ga deli na dva dela.
U delu mozga iznad jednjaka se nalaze opticki
lobus i ganglije koje inervisu helicere i pedipal-
pe. U donjem delu su ganglije koje inerviSu noge
(Anderson i Magnarelli, 2008).

Geografska rasprostranjenost

Krpelji se sre¢u Sirom sveta i nalazimo ih na kop-
nu i po ostrvima, a ima ih ¢ak i na Antarktiku
gde na morskim pticama parazitira edmicna vr-
sta Northern memoirs. Njima odgovaraju sva kli-
matska podneblja i temperature vece od +4 °C.
Odlic¢no su prilagodeni vlaznim klimatskim obla-
stima, a ako postoji moguénost nalazenja plena
lako se prilagodavaju i pustinjskoj klimi. Najvi-
Se se nalaze u travnatim i Zbunastim zajednica-
ma (Sume, parkovi, stepe, savane) i ruralnim sta-
niStima. Mogu se lako prilagodavati razli¢itim
uslovima sredine, tako da su nalaZeni u objek-
tima za smestaj i boravak zivotinja i u stambe-
nim objektima. Cesti su na mestima gde je velika
fluktuacija Zivotinja. Naj¢eS¢e su njihovi doma-
¢ini sisari, ali ako njih nema, mogu se pronacdi na
pticama i gmizavcima (Kolonin, 2009).

Aktivnost krpelja

Za vecinu vrsta krpelja je period od sredine mar-
ta do sredine juna vreme kada su najaktivniji. U to
doba polazu jaja, razvijaju se i pronalaze konac-
nog domacina na kome Ce izvrsiti svoju reproduk-
tivnu ulogu. U periodu od sredine juna do kraja
avgusta, nastupa vreme kada se nove jedinke jo$
nisu izlegle, tako da je u tom periodu manja fre-
kventnost njihovog nalazenja (Milutinovi¢, 1992).

Temparaturni optimum za najvecu aktivnost kr-
pelja, kada oni tragaju za domacinom, je od 20
do 25°C. Tada je aktivno vise od 40 procenata
adultnih oblika i 30 procenata nimfi. Vazan fak-
tor je i relativna vlaznost vazduha a optimalna
vrednost za krpelje je 45-80 procenata. Za ak-
tivnost krpelja je takode vazan fotoperiod (duZi-
na dana i noci).

Za vrste koje borave na otvorenim staniStima,
znacajan uticaj ima suncano zracenje koje dovo-
di do akumuliranja toplote u telu krpelja i izazva
pocetak aktivnosti i na nizim temparaturama.
0d pocetka septembra pa sve do pojave prvog
snega i spustanja temperature ispod 0 °C, nova
generacija ima svoj prirodni ciklus. U jesen, kada
temperatura opadne ispod 5 °C, krpelji se uko-
pavaju u povrsinski sloj zemlje na dubinu do 7
cm i tu ostaju sve dok temperatura zemljiSta ne
poraste iznad 5-8 °C, kada izlaze ponovo na po-
vrSinu i ,¢ekaju Zrtve“ (Daniel, 1978).

U na$im klimatskim uslovima, na travnatim i Sum-
skim prostorima, prva pojavljivanja krpelja su uo-
Cena u periodu mart-april. U martu mesecu smo
ustanovili prisustvo: Ixodes ricinus, Rhipicephalus
sanguineus, Dermacentor marginatus i Haemap-
hysalis punctata. U aprilu je zabeleZena pojava vr-
sta: Dermacentor pictus, Rhipicephalus bursa i Hae-
maphysalis inermis. Maksimum brojnosti u aprilu
dostizu vrste Dermacentor marginatus, Haemap-
hysalis punctata i Haemaphysalis.inermis. Istog me-
seca su ustanovljene i vrste Boophilus calcaratus i
Hyalomma savignyi koje svoj populacioni pik dosti-
Zu u septembru. Vrsta Ixodes ricinus dostiZze mak-
simum brojnosti u maju u kome je i maksimalno
pojavljivanje vrste Dermacentor pictus. U junu se
zapaza populacijski pik vrsta Rhipicephalus sangu-
ineus i R. bursa, koje su najceSce nalaZene vrste i u
julu i u avgustu. U septembru se zapaZa porast po-
pulacije dve vrste krpelja: Ixodes ricinus i Derma-
centor marginatus, dok se u oktobru uocava poja-
va vrsta: Ixodes ricinus i Rhipicephalus sanguineus
(Petrovi¢ i sar. 1996; Pavlovic i sar. 2020).
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Znacajna karakteristika Zivotnog ciklusa krpe-
lja je dijapauza. Dijapauza predstavlja odlaganje
procesa razvica usled dejstva unutrasnjih regula-
tornih mehanizama ili uticaja spoljasnje sredine.
Tokom dijapauze, organizam krpelja ulazi u je-
dan vid hibernacije, kada se metabolizam uspora-
va troSe¢i minimalne koli¢ine rezervnih materija.
Ulazak u dijapauzu omogucava krpeljima da pre-
Zive nepovoljne uslove temeperature, suse ili ne-
dostatka hrane (Belozerow i Sauer, 2004).

Krpelji jedino ne hiberniraju u slucaju kada se
prikace na nekog domacina i na njemu docekaju
zimskKi period. U tom slucaju domacin im obez-
beduje toplotu i hranu i krpelj nema potrebu
za zimskim snom. Ovo je Cest slu¢aj u urbanim
sredinama gde cirkulise veliki broj pasa lutali-
ca koje se sakrivaju po podrumima, skladistima i
slicnim mestima, unoseci krpelje direktno u sta-
nista ljudi zajedno sa izazivac¢ima zoonoza koje
krpelji prenose (Pavlovi¢ i sar. 1999).

U potrazi za domacinom

Zivotni ciklus krpelja se moZe podeliti na peri-
od hranjenja kada su pri¢vrséeni za domacina (5
procenata) i slobodnozivedi period kada su u po-
trazi za domacinom i kra¢im periodima mirova-
nja. Njihova aktivnost je uslovljena fizioloskim
statusom (rezervama hrane i vode koje ima) i
abiotickim faktorima spoljne sredine. Traganje
za domacdinom moZe biti aktivno i pasivno

Pri pasivnom lovu, kpelji ¢ekaju domacina ,u
zasedi“ najceS¢e sa vlati trave zauzimajuéi ka-
rakteristican stav sa podignutim prednjim pa-
rom nogu oslanjajuéi se na zadnja tri para. Lar-
ve ,vrebaju” iz trave, nimfe u Zbunju, a adulti i
sa kros$nji drveta. Manji broj vrsta ispoljava ak-
tivnu strategiju lova na domacina. Oni su obi¢no
na skrovitom mestu gde nakon $to osete stimu-
luse poreklom od domacina pocinju svoju ,pote-
ru“ za njim (Anderson i Magnarelli, 2008).

Krpelji identifikuju plen posebnim hemorecep-
torima koji reaguju na hemijska jedinjenja u
vazduhu. Tim receptorima Kkrpelj prepoznaje
ugljen dioksid, mle¢nu kiselinu i amonijak, a kao
i kod svih sisara prepoznatljivu buternu kiseli-
nu. Ovi receptori su smesteni u Helerovom orga-
nu koji se nalazi na prvom paru nogu i zbog toga
oni zauzimaju taj karakteristi¢an stav. Pored re-
ceptora za ove univerzalne hemijske komponen-
te, tu su smeSteni i receptori za specificne miri-
se pojedinih vrsta domacina (Leonovich, 2009).

Krpelj reaguje i na svetlosne promene (posebno
tamno-svetlo), kao i na pojedine zvuke i vibraci-
je. Tako R. sanguineus privlaci lajanje pasa. Vrste
koje imaju o¢i se vizuelno usmeravaju ka doma-
¢inu, a vrste bez ociju detektuju senke plena fo-
toreceptorima. Prisustvo jedinki suprotnog pola
koje luce fermone takode utice na aktivnost kr-
pelja s obzirom da se vecéina njih moZe pariti tek
posle krvnog obroka.

UopsSteno govoredi, distribucija habitata takode
utice na odabir domacina. Krpelji koji su adapti-
rani na habitat ili vegetacijski tip (poput adapti-
ranosti I ricinus na Sumu) obi¢no parazitiraju na
ki¢menjacima koji su adaptirani na isti tip habi-
tata (Anderson i Magnarelli, 2008).

Ishrana krpelja

Trajanje hematofagne ishrane krpelja zavisi od
stadijuma razvoja, vrste, lokalizacije na telu do-
macina i vrste domacina kicmenjaka. Nakon po-
Cetnog perioda spore hematofagne ishrane kr-
pelja, koja prosecno traje 3-4 dana, sledi period
ubrzanog uvecanja krpelja koji prosec¢no traje
1-3 dana, kada, posebno Zenke krpelja, mogu da
povecaju svoju telesnu masu i do 120 puta.

U toku hematofagne ishrane postoje naizmenic-
ni periodi sisanja krvi i salivacije sa regurgitaci-
jom Kkoja je Cesto prisutna, posebno na kraju faze
brzog povecavanja telesne mase krpelja. U toku
faze brzog povecavanja telesne mase, redukova-
na je digestija uzete krvi, ali se nakon zavrSet-
ka hematofagne ishrane i napustanja domacina
ponovo uspostavlja kontinuirana digestija unete
krvi. Bioaktivne proteinske i lipidne komponen-
te pljuvacke krpelja vrse selekciju i koncentri-
sanje hranjivih materija iz krvnog obroka. Sali-
vacijom se u organizam domacina vraca i do 70
odsto teCnog sadrZaja i jonskih elemenata krv-
nog obroka ¢ime se povecava koli¢ina hranjivih
materija unetih u digestivni trakt krpelja (Bo-
wman i Sauer, 2004).

Krpelji iz uzete krvi brzo eliminiSu vodu i elek-
trolite preko fecesa, sekreta pljuvacnih zlezda ili
transpiracije i na taj nacin je koncentruju, dok
ostatke nesvarenog krvnog obroka i ekskrete
tela eliminiSu fecesom. Pojedine vrste krpelja
su specificne u pogledu izbora domacina i hra-
ne se samo na ograni¢enom broju domacina, dok
druge vrste krpelja koriste razlic¢ite domacine u
hematofagnoj ishrani za svaki stadijum razvic¢a
(Anderson i Magnarelli, 2008).
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Kod ikosdidnih krpelja je uglavnom zastupljen
trodomacinski zivotni ciklus tokom koga se sva-
ki razvojni stadijum hrani na drugom domacinu.
Kod manjeg broja vrsta krpelja iz familije Ixodi-
dae zastupljen je jednodomacinski ili dvodoma-
¢inski zZivotni ciklus kod koga postoji hranjenje
svih razvojnih stadijuma na jednom odnosno
dva domacina. Ta specificnost u pogledu doma-
¢ina moze da varira izmedu razlicitih stadijuma
iste vrste. Svaki razvojni stadijum krpelja R. san-
guineus se iskljucivo hrani na psima prema ko-
jima ima razvijen afinitet, dok se adulti krpelja
I ricinus hrane na razli¢itim vrstama domacina
(pretreZno na krupnim sisarima). Oni se mogu
pronaci i na sitnim sisarima i pticama.

Zivotni ciklus

Kreplji su striktni hematofagi. Tokom sisanja
krvi ostaju dugo vremena na domacnu. NajceSce
domacine predstavljaju sisari, ali ako njih nema,
mogu se naci na pticama i gmizavcima. Za do-
macina se fiksiraju svi razvojni stadijumi krpe-
lja pocevsi od larve.

Nakon dostizanja polne zrelosti, Zenka krpelja
se pricvrsti na domacina i kada nade dobro me-
sto i pocne da se hrani, mirisom ,doziva“ muz-
jaka. Muzjak se priljubi uz zenku koja se hrani i
oplodi je. Zenke se odvajaju od domacéina, pada-
ju na zemlju i polazu jaja u travi, zbunju ili ispod
opalog li$¢a. Zenke polazu od 300 do 9 000 jaja
(Sonenshine, 1993).

Kada se larve krpelja izlegu, domacine im pred-
stavljaju sitni sisari, pre svega glodari, a u nedo-
statku njih kao domacin moZe posluziti bilo koja
druga vrsta zivotinja. Larve za razliku od drugih
stadijuma krpelja imaju tri para nogu. Po hra-
njenju, one napustaju domacina i presvlace se u
nimfe.

U stadijumu nimfe, najéesc¢e se nalaze na zZbunja-
stom rastinju u polozaju ,za lov® Najces¢e doma-
¢ine predstavljaju i dalje mali glodari, ali i Zivo-
tinje poput lisica, pasa, veverica, kao i bilo koja
Zivotinjska vrsta koja se tu nade (ukljucujudi i
coveka).

Po hranjenju se otpustaju od domacina i presvla-
Ce u adulte, a mesta cekanja domacina su najce-
Sce visoko rastinje ili krosnje drveca odakle na-
padaju sisare, ptice i gmizavce (Pavlovi¢ i sar.
1999).

Najcesce vrste krpelja domacih
Zivotinja u Srbiji

[strazivanja Krpelja na teritoriji na Srbije zapocela
su jos pocetkom proslog veka. Ona joS traju i ugla-
vom su proucavane vrste Ixodidae i to pre svega
egzofilne vrste koje su vektori i rezervoari mno-
Stva zaraznih obolenja (Petrovi¢ i sar. 1996; Milu-
tinovi¢isar. 1997, 2012; Pavlovi¢ i sar. 2016).

U fauni Srbije je zabelezeno pet rodova iksodid-
nih krpelja: Ixodes, Dermacentor, Rhipicephalus,
Haemophysalis i Hyaloma. 1z ovih rodova, kod
domacdih Zivotinja se najcescée srecu:

® [z roda Ixodes: [xodes ricinus, I. concina i L
persucatus

= Iz roda Dermacentor: Dermacentor margi-
natus i D. recticulatus

= Iz roda Rhipicephalus: Rhipicephalus san-
guineus, R. bursa, R. (Boophilus) annulatus i
Boophilus calcaratus

= [z roda Haemophysalis: Haemophysalis
punctata, Ha. inermis, Ha. leporis-palustris,
Ha. sulcata i Ha. concina

® Iz roda Hyalomma: Hyalomma margina-
tum, Hy. exavatum i Hy. detritium

= Kod pasa i macaka, u Srbiji su ustanovljene
sledece vrste: Ixodes ricinus, Dermacentor
marginatus, Dermacentor recticulatus i Rhi-
picephalus sanguineus. Druge vrste se znat-
no rede srecu i njihov procenat je prakti¢no
zanemarljiv.

Bolesti koje prenose krpelji

Osim neposrednog Stetnog delovanja nastalog
hematofagnim nacinom ishrane i alergijskim
manifestacijama usled prisustva toksina koje iz-
lucuju tokom fiksacije, krpelji prenose mnostvo
infekata kao pravi ili prenosni domacini. Od toga
je veliki broj zoonotskog karaktera.

Najpoznatije bolesti koje prenose krpelji su: he-
moragi¢ne groznice (Krimsko-kongoanska he-
moragi¢na groznica (sa i bez bubreZnog sindro-
ma), Marburg hemoragi¢na groznica, Omska
hemoragicna groznica, Kyasanur forest disease
i dr.), Takode prenose: Lajm boreliozu, Africku
svinjsku kugu, Spirohetozu, Aegiptela spp., The-
illeria spp., Erlihia spp., Babesia spp., Anaplasma
spp., Hatma virus, Q groznicu, arboviruse, ade-
noviruse, Najrobi bolest, Tick-born encefalitis
(Provansalski encefalitis, Ruski spring-summer
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encephalitis), Tifus (Sibirski krpeljski tifus, Tip-
hus endemica, Th. eritromatosa), Butonsku gro-
znicu i druge bolesti (Burgdorfer i Keirans,1993;
Dimitri¢, 1999; Jongejan i Uilenbergm, 2004).

U svim fazama hematofagne ishrane krpelja po-
stoji moguc¢nost da se uzroc¢nici prenesu na do-
macdina. Vec¢ina uzrocnika infektivnih bolesti
koje se prenose Kkrpeljima, upravo se bioloski
prenosi, Sto znaci da ovi uzro¢nici inficiraju i
vektore bezki¢menjake u kojima se umnozavaju
i/ili razvijaju pre prenoSenja na drugog ki¢me-
njaka domacina.

Kontrola krpelja

Kontrola krpelja se vrsi u ugrozenim stanisti-
ma mehanickim i hemijskim metodama, kao i
na samim zivotinjama i ljudima (Pavlovi¢ i sar.
2017).

Kontrola krpelja u stanistima se vrsi:

= monitoringom biodiverziteta i ekstenziteta
prisutnosti pojednih vrsta primenom ,flag
Casa“ po Cerneju

= uredenjem zelenih povrsina kosidbom, kr-
Cenjem i ¢iS¢enjem navedenih prostora.

= hemijskim tretmanom zelenih povrsina;
(primenom lammbda-cihalotrina i sli¢nih
akaricida) sa tim da se pre tretmana po-
stavljaju indikacione trake kojima se ud-
vrduje da li je akaricid aplikovan (kontro-
la rada)

® poslednja faza je ponovna kontrola treti-
ranih povrsina na prisustvo krpelja prime-
nom ,flag ¢as“ metoda

Preventivna zastita Zivotinja i ljudi obuhvata:

® preventivnu zastitu Zivotinja i ljudi upotre-
bom repelenata

= mehanicko uklanjanje krpelja sa Zivotinja i
ljudi

= kontrolu nakon uboda na prisustvo uzroc-
nika obolenja (Lajm borelize, babezioze,
anaplazmoze, erlihioze i dr:)

BioloSke metode kontrole krpelja patogenim
mikroorganizmima monoksenim prema krpe-
ljima su u eksperimentalnim ogledima dale re-
zultate, ali se ne primenjuju s obzirom na ne-
poznanice vezane na efekat koji bi imale u
prirodnim staniStima na druge vrste insekata i
artropoda. m

Slika 4. Dermacentor marginatus
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Mesto kvalitetnih analiza
i vrhunskhke dijagnostike

» Hematologija « Koagulacija « Biohemija « Endokrinologija i imunologija ¢ Citologija
« Patohistologija « Analiza urina « Parazitologija « Infektivne bolesti « Klinicka
mikrobiologija « Mikrobiologija mleka « Alergijsko ispitivanje « Krvne grupe -

[ 4
Nudimo Vam

Laboratorijska Vebsajt i portal —o| [Interaktivni izvestaji

ispitivanja = ibazarezultata
Laboratorijske analize za pse, macke i sve Brzo i lako napravite zahtev za ispitivanje, Izvestaji koje dobijate su lako Citljivi, uz
druge Zivotinjske vrste uz pomoc stru¢nog  pratite transport uzoraka i ¢uvajte sve grafikone za brzu interpretaciju nalaza.
kadra i najsavremenije opreme. rezultate uvek pri ruci. Budite u toku sa Uvek imate uvid i u rezultate iz prethodna tri

najnovijim ponudama i cenama analiza. ispitivanja vasih pacijenata.

Materijal za Transport Strucna podrska
Uﬂa uzorkovanje % uzoraka %%

Ustedite vreme uz online E e Vasi uzorci zasluzuju najbolji transport! Znanje i iskustvo su nam omogudili da uvek
porucivanje materijala za - Posveceni smo sigurnom i pouzdanom imamo odgovore na sva vasa pitanja vezana
uzorkovanje! transportu prijavljenih uzoraka uz pomo¢ za uzorke, uzorkovanje, odabir analiza i

Na nasem sajtu porudite kurirskih sluzbi i naeg servisa u odabranim  tumacenje rezultata i nalaza. Voda naseg
potrosni materijal za mestima. tima je jedini bord sertifikovani klinicki

uzorkovanje i transport.

Promocija =
® &

patolog na nasim prostorima.

Individualne i

M grupne strucne
obuke
Promotivne aktivnosti u saradnji sa Organizujemo individualne i grupne 0
odabranim klijentima i ¢lanovima radionice iz oblasti veterinarske klinicke
platinum kluba. patologije. Prilagodavamo aktivnosti

vasem znanju i potrebama.

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
Kneza Danila 49-51, Beograd
+381 61 6547000 - +381 11 3187063 - +381 011 456 1114
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UPOTREBA CBD ULJA
KOD ARTROPATIJA
KUCNIH LUUBIMACA

Mnogi naucni radovi, objavljeni u
poslednjih desetak godina, opisuju delovanje
CBD ulja kao nespecifiécnog analgetika preko
tzv. Endokanabionidnog sistema i receptora.
Tacan mehanizam delovanja CBD-a nije u
potpunosti razjadnjen, ali se smatra da osim
preko CB receptora, deluje putem drugih
kompleksnih farmakoloskih mehanizama.
Zbog toga ima potencijal u Sirokom spektru
primene u medicini kao sto je to kod terapije
hroni¢nog bola, umora, le¢enja tumora,
anksioznosti i dr. Kanabinoidni receptori su
proteini koji se nalaze u celijskoj membrani, a
endokanabinoidi su lipidna jedinjenja koje nas
organizam sintetiSe i koja se vezuju za
kanabinoidne receptore po principu
kljuc-brava. Receptori se mogu pronadi na vise
mesta u organizmu. Tako se CB1 receptori,
nalaze u centralnom i perifernom nervnom
sistemu a imaju ulogu pre svega u inhibiciji
otpustanja drugih neurotransmitera. CB2
receptori se nalaze prvenstveno u celijama
imunoloskog sistema. Oni su identifikovani i u
centralnom nervnom sistemu.

Endokanabionidi su endogeno
sintetisana lipidna jedinjenja koja se vezuju
za pomenute receptore. Najbolje su
istrazena dva endokanabinoida: anandamid i
2-arahidonoil glicerol. Njihovo delovanje je
pre svega presinapticko tj. deluju tako sto
inhibiraju otpustanje neurotransmitera. Oba
su lipidne supstance, a to izmedu ostalog
znadi i da se ne nalaze i ne skladiste u
vezikulama, nego se po potrebi sintetisu u
organizmu.

Pored endokanabinoida, opisan je i
identifikovan, odreden broj egzogenih
kanabinoida, koji su pronadeni u razlicitim
bilikama pa se nazivaju i fitokanabinoidi.

Najbolje su istrazena jedinjenja izolovana iz
konoplje: tetrahidrokanabinol (THC) i
kanabidiol (CBD). lako CBD i THC imaju
sli¢nu hemijsku strukturu, njihovo vezivanje
za receptore ima razlicite efekte u
organizmu. THC se vezuje za CB1 receptore
koji su smesteni ve¢inom u centralnom
nervnom sistemu, posebno u delovima
mozga koji su odgovorni za pamcenje,
koncentraciju i percepciju, uz stimulaciju
oslobadanja dopamina.

CB2 receptori su najvec¢im delom smesteni
izvan centralnog nervnog sistema i to u
nervnim vlaknima ekstremiteta, digistivnim
organima i imunoloskom sistemu. Za razliku
od THC-a, CBD se relativno slabo vezuje za
vezno mesto THC-a na CB1 receptoru. Zbog
toga je njegovo psihoaktivno delovanje
zanemarljivo.

U saradniji sa prof. dr Bojanom
Toholjem uradena je pilot studija o upotrebi
naseg proizvoda kod artropatija pasa,
anketiranjem vlasnika, kao i ispitivanjem
vrednosti hematoloskih i biohemijskih
parametara pre i nakon upotrebe.

OPIS ISTRAZIVANJA | REZULTATI

U ispitivanje su bila uklju¢ena 22 psa
sa oboljenjima lokomotornog sistema (artritis,
spondiloza). Svi psi su dobijali ,,Vestratek”
CBD 500 ulje prema uputstvu proizvodaca.
Pre pocetka terapije je izvrSen klinicki pregled i
uradena je laboratorijska analiza krvne slike i
osnovnih biohemijskih parametara seruma.
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Vlasnici pasa su popunjavali upitnik 1 koji se Na koji nacin ste davali preparat
odnosio na dostavljanje podataka o psu (rasa, vasem psu?

pol, starost, telesna masa), ortopedskoj
dijagnozi, fizickoj aktivnosti i navikama
vlasnika i psa tokom fizicke aktivnosti,
stepenu ostvarene tolerancije na fizicku
aktivnost i uticaju oboljenja na stepen

. Direktno u usta kapaljkom

. Direktno u usta kapaljkom

2 o . . L ili Spricem
ostvarene fizicke aktivnosti. Vlasnici su tako P
unosili podatke o psu: rasa, pol, starost, Uz hranu
telesna masa i dijagnoza, da bi nakon toga
. Uz poslasticu

odgovarali na specificna pitanja koja se
odnose na nivo aktivnosti psa i stepen
tolerancije fizicke aktivnosti. Nakon upotrebe
preparata u trajanju od 30 dana vlasnici su

. Na neki drugi nacin

popunjavali upitnik 2 koji se se odnosio na Da li Va§‘Pas rado konzumira
dostavljanje podataka o nezeljenim preparat?

dejstvima, nacinu ostvarene aplikacije Ocenite ocenom 0 - vrlo nerado,
preparata, palatabilnosti, stepenu tolerancije 5 vrlo rado ili nekom ocenom

na ostvarene fizicke aktivnosti ortopedskog izmedu ove dve vrednosti.

pacijenta nakon primene preparata. Nakon
zavrSetka upotrebe preparata u trajanju od
mesec dana, psima je uzorkovana krv pa je
ponovo odredivana krvna slika i radena
biohemijska analiza seruma. Rezultati iz

@o
@

upitnika 2 su prikazani graficki dok Sire 2
informacije o ispitivanju mozete pronaci na @:
nasem sajtu (vestratek.rs

e ! ®.
Odgovori na upitnik 2 ®:

Da li je pas tokom trajanja terapije . . . e e e
imao neko neeljeno dejstvo (muénina, Da li Va3 pas bolje tolerise fizicku
povraéanje, drhtanje, proliv....)? aktivnost nakon Frlmene. .
Ukoliko jeste, navedite koje, kao i kada se preparata CBD ulja (Pen]anje.uz
desavalo (neposredno nakon davanja ili kasnije). stepenice, Ulazak U.au'.tomObll,

Setnja, tréanje, penjanje na

U grupi ispitivanih pasa, samo je namestaj).

kod jednog zapazeno pojacano lucenje
pljuvacke nakon davanja preparata.
Medutim, kada je preparat davan u hrani
to nezeljeno dejstvo nije primeceno.

Nismo primetili
pobolj$anje

. Primetili smo manje
poboljsanje

Primetili smo znacajno
poboljsanje

. Primetili smo veoma
znacajno poboljsanje

Laboratorijski pokazatelji

Nisu primecene razlike u vrednostima
parametara krvne slike kao ni osnovnih
biohemijskih parametara krvnog seruma
nakon upotrebe preparata CBD ulja.

VESTRATEK
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LAKTOTEK

kesice od 1g (10 kesica u pakovanju)

Probiotski dodatak ishrani sa laktoferinom i kolostrumom,
namenjen uspostavljanju ravnoteZe crevne mikroflore kod pasa i
macaka i odrzavanju zdravlja sistema za varenje hrane.

SVOJSTVA | DELOVANJE:

LAKTOTEK kombinuje delovanje probiotskih kultura, laktoferina
i kolostruma kako bi podrzao zdravlje digestivnog i imunoloskog
sistema kod pasa i macaka.

e Probiotici (L. acidophilus LA 14®, L. rhamnosus CRL1505,

B. animalis lactis BLC1, Enterococcus lactis) pomazu u
obnavljanju ravnoteze crevne mikroflore, pogoljsvzavaju varenje i
resorpciju hranljivih materija, smanjuju nadutost i dijareju i jacaju
prirodne odbrambene mehanizme.

e | aktoferin je protein koji se prirodno nalazi u mleku.

Poseduje antibakterijska, antivirusna i antiinflamatorna svojstva.
Podrzava imunoloski sistem, smanjuje rizik od infekcija i pomaze
u regeneraciji crevne sluznice.

* Kolostrum je prvo mleko koje Zenke sisara proizvode nakon
porodaja. Sadrzi imunoglobuline i faktore rasta koji doprinose

Jaéan{u imunoloskog sistema, ubrzava oporavak nakon bolesti i
povoljno deluje na zdravlje crevne sluznice.

INDIKACIJE ZA PRIMENU:

e Oporavak crevne flore nakon primene antibiotika

® Smanjenje gastrointestinalnih smetnji poput dijareje,
nadutosti i povracanja

e Jacanje imunoloskog sistema kod mladih i starijih, bolesnih ili
oslabljenih jedinki

® Pomoc u prevenciji i tretmanu alergijskih reakcija i upalnih
stanja digestivnog trakta

* Oporavak nakon bolesti ili stresa

e Podrska opstem zdravlju i vitalnosti

vestratek.rs | +381 64 478717 | info@vestratek.rs

CBD pripada klasi hemijskih jedinjenja kanabinoida, prisutnih
u konoplji. Dokazano je da kanabinoidi uspesno
komuniciraju sa mreZzom receptora rasprostranjenom u
celom centralnom nervnom sistemu i drugim bioloskim
sistemima.

CBD ulje punog spektra:

* ucestvuje u podizanju opsteg imuniteta organizma

° pomaze u postoperativnom tretmanu pasa i macaka,
* pomaze razvoj stenaca (od 8. nedelje) i macica

(od 12. nedelje)

e uti¢e na smanjenje stresa, nervoze i anksioznosti

¢ ublazava bol

e CBD ima antiflamatorno dejstvo

* pomaze kod neuropatskih bolesti

* pomaze kod dijabetesa, bolesti endokrinog sistema i
Kusingovog sindroma

* pomaze kod cerebralne ataksije i Stenecaka

* pomaze kod epilepticnih napada

° smanjuje mucninu i reguli$e nagon za povracanjem

* regulisSe apetit

e utie na prevenciju malignih oboljenja

e regulise krvni pritisak

* poboljsava racr bubrega i jetre

* ima antibakterijsko i antigljivicno dejstvo

VESIRATEK

¢ » 0 4

e RERO 100% 100% NON LAB
=l PURE  NATURAL GMO  TESTED




MIDE'S .« ©saoles

— MEDTEH ——

Mides MedTeh
Ekskluzivni distributer
Esaote u Srbiji.

Mides Medteh je osnovan 2003. godine, lider
je u oblasti medicinske opreme i servisa u Srbiji.
U naSem izlozbenom salonu mozete testirati i
uporedivati ultrazvuéne aparate vrhunskih
svetskih proizvodaca. Nudimo prilagodena
reSenja u ultrazvuénoj dijagnostici za sve
medicinske specijalnosti, distribuirajuci
opremu bolnicama, klinikama i ordinacijama.

HEALTHWITH CARE

Esaote Vet je premium brend u oblasti veteri-
narske dijagnostike, deo globalne kompanije
Esaote Group. Sa viSe od 30 godina iskustva,
Esaote Vet nudi napredne ultrazvuéne i MRI
sisteme posebno razvijene za Zivotinje.
Kombinuje vrhunsku tehnologiju, ergonomiju i
preciznost, ¢ime postavlja standard kvaliteta u
modernoj veterinarskoj praksi Sirom sveta.

Kontaktirajte nas ve¢ danas za vise informacija.

Hercegovacka 26A,
11080 Zemun, Srbija

tel: +38111 66 95 288
fax: +38111 66 93 304

mob: +381 64 64 77 591
e-mail: beograd@mides.co.rs

WWW.MIDES.CO.RS
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Zdravlje pocinje iz Cinije — spoj nauke i
mediteranske filozofije

Dr vet. med. Tamara Vasovi¢

Kompanija Zarvel d.o.o. veé¢ vise od deceni-
je donosi na trziste proizvode koji spajaju
nauku, prirodu i dobrobit Zivotinja. Kao ek-
skluzivni zastupnik Spanskog brenda Gos-
bi, Zarvel promovise filozofiju zasnovanu na
kvalitetu, transparentnosti i poStovanju pre-
ma zivotinjama.

Gosbi je sinonim za prirodnu, nutritivno
uravnoteZenu ishranu koja koristi sastojke
poznatog porekla, bez testiranja na Zivoti-
njama i bez vestackih dodataka. Dve linije

koje posebno izdvajaju ovaj brend su Gos-
bi Exclusive Grain Free i Natsbi Steamed
— spoj tradicionalne mediteranske ishrane
i moderne tehnologije obrade hrane.

Zarvel, kroz saradnju sa veterinarskim am-
bulantama i specijalizovanim prodavnicama,
aktivno doprinosi razvoju trzista prirodne
hrane u Srbiji. Nasa misija je da ljubimcima
pruzimo bezbednu i potpunu ishranu, a vla-
snicima i veterinarima pouzdan izvor znanja
i podrske.
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Gosbi Exclusive Grain Free — potpuna
ishrana bez zitarica

Dr vet. med. Tamara Vasovi¢

Linija Gosbi Exclusive Grain Free predsta-
vlja spoj tradicije, nauke i mediteranske fi-
lozofije ishrane. Recepture su zasnovane na
visokokvalitetnim proteinima Zivotinjskog
porekla — lososu, jagnjetini, pacetini i Cu-
retini — u kombinaciji sa vo¢em, povréem i
biljnim ekstraktima.

Hrana ne sadrzi Zitarice, soju, GMO ni ve-
Stacke aditive, Sto je ¢ini idealnim izborom
za pse sa alergijama, intolerancijama ili ose-
tljivim digestivnim organima. Zbog visokog
sadrZaja mesa i optimalnog odnosa omega-3
i omega-6 masnih kiselina, Grain Free linija
podrZava zdravlje koZe i sjaj dlake, stabilan
imunitet i pravilan metabolizam.

Poseban kvalitet ¢ini ProVital kompleks
— meSavina prirodnih prebiotika, kvasaca i

;| Gosbi
GOSbI Exclusive
Exclusive Gruln Free
Graln I'ree

| Gggbl |

Ixclusive
Grain Free
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Iixclusive _
GrainFree.. | Gunrrec. - L., Gminf]

biljnih antioksidanasa (ruzmarin, zeleni caj,
maslina) koji stimuliSu crevnu mikrofloru i
jacaju otpornost organizma. Uz paZljivu ter-
micku obradu na niskoj temperaturi, o¢uva-
na je maksimalna hranljiva vrednost protei-
na i vitamina.

Formule su prilagodene svim starosnim i
veli¢inskim kategorijama — od Stenadi do
seniora, od malih do velikih rasa. Visoka
svarljivost (preko 85%) omogucava opti-
malnu resorpciju hranljivih materija i ma-
nju zapreminu obroka, Sto smanjuje opte-
recenje probavnog sistema.

Gosbi Exclusive Grain Free linija predstavlja
ishranu bez kompromisa — potpuno prirod-
nu, balansiranu i razvijenu u skladu sa po-
trebama savremenog psa.

Gos:bi G;gbi
s Goints

b L]
' Gosbi

Exclusive

Grain Free
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Natsbi Steamed — prirodna hrana
kuvana na pari

Dr vet. med. Tamara Vasovi¢

U savremenom nacinu zivota vlasnika ljubima-
ca, potreba za zdravom, prakticnom i prirod-
nom ishranom postaje sve izrazenija. Odgovor
na taj trend dolazi kroz liniju Natsbi Steamed
— inovativnu hranu za pse, kuvanu na pari pri
niskoj temperaturi, bez dodatne vode i bez ve-
Stackih boja, aroma ili konzervanasa.

Natsbi sadrzi izmedu 85% i 90% mesa ili ribe,
uz povrce, voce i biljna vlakna koja doprinose
pravilnoj probavi. Zahvaljuju¢i tehnologiji ku-
vanja na niskoj temperaturi, o¢uvana je mak-
simalna nutritivna vrednost uz prirodan ukus.
Hrana je kompletna, balansirana i pogodna za
odrasle pse i Stence starije od 3,5 meseca.

Velika prednost Natsbi linije je jednostavno
cuvanje — nije potreban ni zamrzivac ni fri-

Zider pre otvaranja, Sto je Cini idealnim resSe-
njem za svakodnevnu upotrebu, putovanja i
aktivne vlasnike. Nakon otvaranja, proizvod
se moze Cuvati u frizideru do 48 sati.

Natsbi je dostupan u pet pazljivo osmisljenih
receptura: Piletina, Piletina & Jagnjetina, Pi-
letina & Pacetina, Iberijska svinjetina & Cu-
retina i Riba. Sve recepture su kuvane na
pari, bez dodatne vode, sa optimalnim sadr-
Zajem proteina i masti, Sto omogucava viso-
ku energetsku vrednost (do 2170 kcal/kg) i
izuzetnu svarljivost.

Ova linija predstavlja most izmedu prirodne
sveZe hrane i prakti¢nosti gotovih obroka —
resSenje koje spaja kvalitet domace pripreme
i jednostavnost svakodnevne upotrebe.

Gosbi i Natsbi — prirodno, jednostavno, savrseno uravnotezeno.
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Strahovi, fobije i anksioznost — diferencijalna
dijagnostika i terapija kod pasa

Autor: Dunja Kovac'

Kratak sadrZaj: KliniCka identifikacija i terapija poremecaja straha i anksioznosti kod pasa zahtevaju
jasno razlikovanje strahova, fobija i anksioznosti i to odreduje pravilan dijagnosticki i terapijski pristup

u praksi. Osnovni fizioloski i neurohemijski mehanizmi obuhvataju ulogu neurotransmitera i hormonskih
faktora, a razumevanje ovih procesa omogucava precizniju interpretaciju ponasanja. Diferencijalna
dijagnostika podrazumeva iskljucenje medicinskih uzroka, kao i procenu specifi¢nih strahova, fobija

i problema povezanih sa separacijom. Metode leCenja se zasnivaju na prevenciji, desenzitizaciji i
kontrauslovljavanju, instrumentalnom uslovljavanju i po potrebi, farmakoloskoj podrsci. Posebno mesto
zauzimaju terapijski protokoli usmereni na pse koji ispoljavaju strah od Zivih objekata ili specificne fobije,
gde je kombinacija razlicitih pristupa najefikasnija. UkljuCivanje prakti¢nih primera, jasno definisanih
protokola i tabelarnih prikaza olakSava primenu u klinickom radu i doprinosi boljoj prognozi

kod pacijenata sa ovim poremecajima.

Kljuéne reéi: anksioznost, diferencijalna dijagnostika, fobija, pas, strah

Uvod

ADA se sagleda Sirok spektar problema

u ponasanju koji predstavljaju potesko-

¢u za ljubimce i njihove vlasnike, uoca-
va se da strah i anksioznost imaju znacajnu ulo-
gu ili na neki nac¢in doprinose vec¢ini poremecaja
ponasanja kod pasa. Fobije od oluje, fobije od
buke, socijalno izbegavanje, agresija poveza-
na sa strahom, kompulsivni poremecaji i sub-
misivno uriniranje, imaju ocigledne anksiozne
komponente. Cak i problemi kao $to su obele-
Zavanje urinom, teritorijalna agresija i ¢uvanje
resursa mogu biti podstaknuti strahom ili ank-
siozno$c¢u. Razumevanje bihejvioralnih i fiziolo-
Skih aspekata anksioznosti i reakcije straha, kao
i sposobnost da se pravilno odaberu i vlasni-
ku strpljivo objasne veZbe uslovljavanja, posta-
ju klju¢ni elementi u radu sa Sirokim spektrom
problema u ponasanju.

Anksioznost je reakcija zabrinutosti ili nelagod-
nosti na ocekivanu opasnost ili pretnju. Znako-
vi mogu biti fizioloski (autonomna pobudenost,
ubrzan rad srca i frekvenca disanja, drhtanje,
pojacano lucenje pljuvacke, gastrointestinal-

! Kinoloska Akademija, Beograd
* Kontakt: dunavet@gmail.com

ne smetnje, hipervigilnost) i bihejvioralni (uko-
Cenost, lizanje usana, zevanje, hodanje gore-do-
le, vokalizacije usled stresa, nemir). Anksioznost
se moze ispoljavati i u odsustvu prepoznatljivog
stimulusa. Kod nekih ljubimaca, ona moze po-
stati generalizovana ili vezana za specifi¢ne situ-
acije koje su percipirane kao pretnja.

Strah je emocionalni odgovor na prisustvo ili bli-
zinu odredenog stimulusa (npr. objekat, zvuk, oso-
ba, socijalna situacija) koji zZivotinja dozivljava kao
pretnju ili opasnost. On predstavlja psiholosko i fi-
zioloSko stanje sa somatskim, emocionalnim, kog-
nitivnim i bihejvioralnim komponentama. Moze
biti i normalna adaptivna reakcija. Prikladnost re-
akcije straha se odreduje njenim intenzitetom i
kontekstom u kome se pojavljuje. Prisustvo jasno
prepoznatljivog stimulusa koji izaziva strah razli-
kuje ga od anksioznosti.

Fobija je izrazito snazan, prekomeran i abnor-
malan odgovor straha koji se pojavljuje i bez
stvarne pretnje ili je nesrazmeran potrebi za
suocavanjem sa realnom opasnosc¢u. Dok strah
moZe biti adaptivan odgovor, fobije su maladap-
tivne i ometaju normalno funkcionisanje. Pri po-
novljenom izlaganju, ekstremni strah opstaje ili
se pojacava. Cesto ga prate pani¢ni napadi i his-
tericne reakcije.
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Neurofizioloski mehanizam
nastanka straha

Kada Zivotinja dozivi anksioznost, strah ili stres,
aktiviraju se simpatikusni nervni sistem i hipo-
talamo-hipofizno-adrenalna (HPA) osa, pripre-
majuci telo za reakciju: ,bori se, beZi ili se ukoc¢i*
U simpatikusnom sistemu se oslobadaju adrena-
lin i noradrenalin, $to dovodi do ubrzanog rada
srca, ubrzanog disanja, poviSenog krvnog priti-
ska i mobilizacije energije. Istovremeno, stimu-
lacija HPA ose oslobada kortizol, koji pomaZze
kratkoroc¢no, ali hroni¢na stimulacija vodi u me-
dicinske i bihejvioralne posledice. Klju¢nu ulo-
gu u obradi stimulusa koji izazivaju strah i ak-
tiviraju autonomne i hormonske reakcije imaju
amigdala kao deo limbickog sistema. Ona su i
centralno mesto za ,ucenje straha“, povezano sa
prethodnim iskustvima i paméenjem. Locus ce-
ruleus oslobada noradrenalin i u€estvuje u mo-
dulaciji budnosti i anksioznih stanja, dok hipo-
kampus obraduje kontekst i normalno ,,smiruje“
HPA osu. OStecenja hipokampusa usled hronic¢-
nog stresa mogu pojacati anksioznost. Poreme-
¢aji u ovim putevima su povezani sa fobijama i
anksioznim poremecajima, pri cemu vaznu ulo-
gu imaju neurotransmiteri serotonin, noradre-
nalin i GABA. Preterani strah moze nastati zbog
genetskih faktora, nedostatka socijalizacije, tra-
umaticnih iskustava ili hroni¢nog stresa, poseb-
no tokom ranog razvoja. Nepovoljna iskustva u

Foto: Quang Nguyen Vinh (www.pexels.com)

adolescenciji, ukljucuju¢i kaznjavanje, dodat-
no pojacavaju uslovljeni strah. Odgovor Zivo-
tinje na novi stimulus zavisi od socijalizacije,
prethodnog iskustva i trenutnog zdravstvenog
stanja. Pozitivna iskustva smanjuju strah, neu-
tralna vode ka ignorisanju, dok negativna izazi-
vaju izbegavanje i mogu prerasti u fobiju. Jedno
traumaticno iskustvo moze stvoriti dugotrajan i
snazan strah, koji se Cesto generalizuje i na slic-
ne situacije. Efikasna terapija ukljucuje smanje-
nje pobudenosti, kontrolisanu i postepenu izlo-
zenost, kontrauslovljavanje i izbegavanje svake
kazne ili averzivnih metoda. Vlasnicima je pod-
jednako vazno naglasiti S$ta ne treba raditi (npr.
kaznjavati, forsirati kontakt), kao i Sta treba pri-
menjivati u procesu terapije.

Osnovna bihejvioralna modifikacija

Svi pristupi u tretmanu straha se zasnivaju na
dva osnovna principa: (1) izbegavanju stimulu-
sa ili situacija koje izazivaju reakciju straha i (2)
kontrolisanom izlaganju stimulusima na nacin
da zivotinja postane opustena u njihovom pri-
sustvu, tako da oni viSe ne izazivaju strah. Teh-
nike koje se koriste ukljucuju: kontrolisano izla-
ganje, habituaciju, sistematsku desenzitizaciju,
kontrauslovljavanje, oblikovanje, zamenu reak-
cije i pozitivan podsticaj. Ove metode se prime-
njuju pojedinacno ili u kombinaciji u okviru te-
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rapije bihejvioralne modifikacije. Kada postoji
rizik da trening ili kontrauslovljavanje izazovu
agresivni odgovor, bezbednost mora biti priori-
tet. Koris¢enje transportnih kaveza, povoca, kor-
pe i fizicke kontrole obavezno je radi sprecava-
nja agresije ili bekstva.

Desenzitizacija, kontrauslovljavanje i
kontrolisano izlaganje

Pre pocetka izlaganja, ljubimca treba nauciti smi-
renim i pouzdanim reakcijama (npr. ,sedi-cekaj“
ili ,lezi-Cekaj“) uz nagradivanje poslasticama.
Vlasnik bi trebalo dosledno da zahteva ove reak-
cije pre davanja paznje, ¢cime se smanjuje anksi-
oznost i zivotinji daje osecaj kontrole u socijal-
nim interakcijama. Postepeno se oblikuju duze i
opustenije reakcije koje prethode nagradi. Na taj
nacin, ljubimac uci pozeljna ponasanja koja se
zatim koriste tokom kontrolisanog izlaganja sti-
mulusima. Za desenzitizaciju i kontrauslovljava-
nje, svaki susret sa stimulusom koji izaziva strah
uparuje se sa vrednom nagradom. Zivotinja se
izlaZe slabim, a zatim postepeno ja¢im intenzi-
tetima stimulusa, dok se odrzava pozitivna aso-
cijacija. Ako dode do prekoracenja praga straha,
vraca se na prethodni nivo i postupak se prela-
zi u manjim koracima. Kod blazih oblika straha,
moguce je primeniti kontrolisano ,plavljenje”
(duZe izlaganje stimulusima koji su malo iznad
praga straha), ali samo ukoliko se ljubimac brzo
habituira i moZe biti nagraden. Ako je stimulus
prejak i ljubimac ne moZe da se smiri, intenzitet
se mora smanjiti, naj¢es¢e povecanjem distan-
ce. Povodaci ,gentle leadre” kod pasa pomazu u
odrzavanju kontrole. Nakon $to se znakovi stra-
ha povuku i ljubimac odgovori na komande, na-
graduje se hranom, igrom ili paZnjom. Intenzitet
stimulusa se zatim postepeno povecava u svakoj
narednoj sesiji, pod uslovom da se svako izlaga-
nje zavrsi pozitivnim ishodom.

Strah od ljudi

Strah od ljudi, kod pasa moze biti usmeren na
odredenu osobu (npr. vlasnika, gosta), na sve
nepoznate ljude ili na specificne tipove osoba
(deca, muskarci, ljudi u uniformi). Ovakve reak-
cije najcesce poticu iz perioda rane socijalizaci-
je kada Zivotinja nije imala dovoljno pozitivnih
kontakata sa razli¢itim osobama, ali ih mogu po-
jacati i negativna iskustva (grub postupak, ka-
zne, napadi).

Klinicka slika

Manifestacije straha mogu varirati od suptilnih
znakova do izrazene agresije. NajceSc¢i oblici su:
telesni stavovi: spuSten rep i usi, pognuto telo,
povlacenje unazad, izbegavanje pogleda; pona-
Sanja: drhtanje, lizanje usana, zevanje, cviljenje,
moKrenje iz potcinjenosti, bezanje ili sakrivanje;
defanzivna agresija: reZanje, pokazivanje zuba,
lajanje ili pokusaj ugriza kada se distanca smanji
ispod ,sigurnog praga®“

Prognoza

Ishod zavisi od viSe faktora: genetike — Zivo-
tinje sa urodenom predispozicijom na strah ili
slabijom otpornosti na stres imaju losiju pro-
gnozu; uzrasta u kom se problem javlja — mla-
dim Zivotinjama koje jo$ uvek prolaze kroz
fazu socijalizacije lakse je pomoci; stepen so-
cijalizacije — psi koji su imali barem delimic-
no pozitivna iskustva sa ljudima brze napredu-
ju; prisustvo agresije — ukoliko je strah pracen
agresivnim reakcijama, lecenje je zahtevnije i
sporije.

Terapija i menadZzment

Ovde su glavni ciljevi smanjenje intenziteta
straha i izgradnja novih, pozitivnih asocijaci-
ja na ljude. Terapija se zasniva na kombinaci-
ji desenzitizacije i kontrauslovljavanja: vlasnik
identifikuje sve ljude koji izazivaju reakciju i
zatim: pocinje sa izlaganjem na distanci pri ko-
joj Zivotinja ostaje smirena; u prisustvu te oso-
be sledi nagrada visokog kvaliteta (poslasti-
ce, igra, pohvala), ¢ime se gradi pozitivna veza.
Kako pas postaje opuSteniji, razdaljina se po-
stepeno smanjuje; nagrade na pocetku daje is-
kljuc¢ivo vlasnik, a kasnije i sama osoba koja je
bila okidac. Vazno je da ,stranci“ ignorisu psa
dok sam ne pokaze spremnost za interakci-
ju (bez kontakta o¢ima i bez dodira u startu).
Za kontrolu mogucéih agresivnih ispada koriste
se povodac, ,gentle leader®, korpa ili transpor-
ter, a prostor treba organizovati tako da ljubi-
mac uvek ima moguénost povlacenja u ,sigur-
no mesto“ (kavez, prostirka, odvojena soba).
Ako je strah izraZen, ne preporucuje se forsira-
na interakcija. U nekim slucajevima je najprak-
ticnije reSenje izbegavanje kontakta sa osoba-
ma koje izazivaju reakciju, posebno ako je rec
o deci ili starijim ljudima gde rizik od povrede
moZe biti ozbiljan.
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Prevencija

Najefikasnija mera je rana i pravilna socijalizacija
u periodu od 3. do 12. nedelje starosti. Stene treba
izlagati Sto raznovrsnijem broju ljudi razlicite dobi,
pola, garderobe, nacina kretanja i svaku interak-
ciju povezati sa nec¢im pozitivnim. Tako se razvija
otpornost i spre¢ava kasnija pojava straha. Zivoti-
nje sa izraZenim genetski uslovljenim strahom ne
bi trebalo ukljucivati u priplod, kako bi se smanji-
la ucestalost problema u narednim generacijama.

Fobije od buke

Osetljivost pasa na buku je jedan od najcesc¢ih pro-
blema kod vlasnika, pogadajuéi 40-50 odsto pasa.
Rezultati brojnih istrazivanja dokazuju da rana
izloZenost petardama, zvucima motora, udaraci-
ma vrata, usisiva¢ima i glasnim zvucima pre Se-
stog meseca moZe imati zastitni efekat. Genetska
predispozicija, traumatska iskustva povezana sa
bukom, socijalno ucenje (od drugih pasa) i reak-
cije vlasnika doprinose razvoju i progresiji proble-
ma. Psi sa generalizovanom anksiozno$¢u mogu
biti uplaseni Sirokim spektrom zvukova. Vedli-
na pasa sa fobijama od oluja ima i fobije od buke,
ali obrnuto nije uvek tatno. Zbog toga se termini
»osetljivost na zvuk“ ili ,,odbojnost prema zvuku“
Cesto koriste dok se ne postavi jasna dijagnoza.

Dijagnoza i prognoza

Zvuci koji izazivaju strah su obic¢no glasni i jasno
prepoznatljivi (npr. pucanj, grom). Psi mogu is-
poljavati drhtanje, salivaciju, skrivanje, trazenje
paznje ili pokus$aj bekstva. Prognoza zavisi od in-
dividualnog psa, trajanja fobije, moguénosti iz-
begavanja stimulusa, uslova u domadinstvu i
uspeha u pronalaZenju kontrolisanog stimulusa
za desenzitizaciju. Kod nekih pasa, fobije od olu-
ja se mogu uspesno kontrolisati, ali kod mnogih
¢e biti potrebna stalna terapija i upravljanje to-
kom zivota. Genetska predispozicija i prisustvo
drugih fobija pogorsavaju prognozu.

Upravljanje i tretman

Prvi korak u tretmanu je kontrola psa i okoline
kako bi se smanjila ili sprecila izloZenost stre-
snim zvucima dok se ne implementira desenzi-
tizacija i kontrauslovljavanje. Tokom izloZeno-
sti zvukovima, vlasnik treba da pomaze psu da
se smiri — odvesti ga na sigurno mesto i koristi-
ti igru, igracke za zvakanje ili druge oblike pozi-

tivne distrakcije. Povlacenje psa na sigurno me-
sto tokom oluje je normalna i adaptivna reakcija.
Za desenzitizaciju i kontrauslovljavanje koriste
se snimci zvukova groma, oluja, petardi i dru-
gih buke, uz nagrade koje pas posebno voli. Pas
se postepeno izlaze stimulusu niskog intenziteta
dok je smiren, a nagrade se povezuju sa zvukom,
Cime se stvara pozitivna asocijacija. Kontrola ja-
Cine zvuka i udaljenosti od stimulusa pomaze u
postepenom povecanju intenziteta.

Prevencija

Najbolji nacin za prevenciju fobija od buke je
rana i raznovrsna socijalizacija pasa. Stenci bi
od druge nedelje Zivota trebali biti izloZeni ra-
zli¢itim blagim stimulansima — zvucima, svetlu,
povrSinama i mirisima. Tokom perioda socijali-
zacije i kasnije, stimulanse treba koristiti uz po-
stupno navikavanje i kontrauslovljavanje kako
bi se sprecio razvoj straha.

Anksioznost

Anksioznost kod pasa predstavlja stanje pojaca-
ne nesigurnosti i straha koje nastaje u razlicitim
situacijama i moZe znacajno uticati na kvalitet
Zivota Zivotinje. Dijagnoza anksioznih poreme-
Caja zahteva paZljivo posmatranje ponaSanja
psa, procenu okoline i istorije Zivotinje, uklju-
Cujudi prethodne traumatske dogadaje, socijali-
zaciju i moguce genetske predispozicije. Klini¢-
ki, anksiozni psi mogu imati razli¢ite simptome,
od blagog uznemirenja do izrazenih ponasanja
kao Sto su drhtanje, hiperaktivnost, stalno skla-
njanje, destruktivno ponasanje, prekomerno la-
janje ili cviljenje. Uocavaju se i sekundarni zna-
ci stresa kao Sto su prekomerno lizanje, cesanje,
gastrointestinalne smetnje ili promena apetita.

Tipovi anksioznosti

Anksiozni poremecaji kod pasa se mogu pode-
liti na vise tipova, pri ¢emu ih je vazno razliko-
vati radi adekvatnog tretmana. Pored ve¢ obra-
dene separacione anksioznosti, psi mogu razviti
socijalnu anksioznost usmerenu prema drugim
psima ili ljudima, anksioznost povezanu sa odre-
denim situacijama ili objektima, anksioznost
izazvanu promenama u okruzenju, hroni¢nu ge-
neralizovanu anksioznost i fobije od buke ili olu-
ja. Socijalna anksioznost se razlikuje po tome $to
je aktivirana prisustvom drugih Zivotinja ili ljudi
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i Cesto se manifestuje kroz izbegavanje, agresiv-
ne reakcije ili nervozu. Situaciona anksioznost je
ogranicena na specificne podraZaje ili dogadaje,
dok generalizovana anksioznost podrazumeva
stalni ose¢aj uznemirenosti bez jasnog okidaca.

Klinicka slika i ponasanje

Klinicki znaci anksioznosti kod pasa ukljucuju
Sirok spektar ponasanja i fizioloskih promena.
Povecana budnost, nemir, stalno hodanje, glasno
disanje, drhtanje, sklanjanje ili pokusSaji bega su
uobicajeni. Psi mogu razviti kompulzivna pona-
Sanja, poput ponavljajuéih pokreta ili prekomer-
nog lizanja i ceSanja. Fizicki simptomi ukljucuju
ubrzan rad srca, pojacanu salivaciju, gastrointe-
stinalne smetnje i promenjenu posturu tela. Va-
Zno je razlikovati anksioznost od straha, agresije
ili drugih poremecaja ponasanja, uzimajuci u ob-
zir kontekst, trajanje i ucestalost simptoma.

Terapija i menadzment

Tretman anksioznih poremecaja zahteva kom-
binaciju farmakoterapije, bihejvioralnog trenin-
ga i modifikacije okoline. Farmakolo$ki pristup
obi¢no ukljucuje selektivne inhibitore ponovnog
preuzimanja serotonina (SSRI), tricikli¢ne an-

tidepresive ili po potrebi benzodiazepine. Kod
odredenih pasa se mogu koristiti i alternativni
preparati, ukljucujuci feromone (Adaptil), L-te-
anin, melatonin ili alfa-kasozepin. Bihejvioralne
tehnike obuhvataju desenzitizaciju, kontrauslo-
vljavanje, postepeno uvodenje stresnih situacija,
nagradivanje smirenog ponasanja i strukturisa-
ne rutine koje smanjuju neizvesnost i stres. Me-
nadZment podrazumeva prilagodavanje okoline
tako da se smanji izlozenost stresorima, obez-
bedivanje sigurnih prostora za psa i koriS¢enje
igracaka, aktivnosti i interakcija koje smiruju.

Prognoza

Prognoza zavisi od tipa anksioznog poremecaja,
intenziteta simptoma, trajanja i prethodnog is-
kustva psa. Generalno, psi sa blagom ili situaci-
onom anksiozno$¢u imaju dobru prognozu, na-
roCito kada se terapija i menadzment pravilno
sprovode. Kod hronic¢nih, generalizovanih ili ge-
netski predisponiranih oblika anksioznosti, pro-
gnoza moze biti rezervisana, a upravljanje po-
remecajem je Cesto dugotrajno i zahteva stalnu
paznju vlasnika i multidisciplinarni pristup. Cilj
je smanjenje simptoma, poboljsanje kvaliteta Zi-
vota psa i prevencija eskalacije ponaSanja koja
moze biti Stetna ili rizi¢na.
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Bihejvioralna farmakoterapija

Za tretman straha, koji je najcesc¢e situacioni i
akutni, Cesto se koriste suplementi koji uticu na
smirivanje centralnog nervnog sistema. Medu
njima, L-teanin povecava aktivnost GABA i sero-
tonina i moze pomoc¢i u smanjenju blagih straho-
va tokom iznenadnih situacija. GABA, kao direkt-
ni agonist ovog receptora smanjuje ekscitabilnost
CNS-a, a triptofan, kao prekursor serotonina,
moZe biti od Kkoristi kod blagih strahova i proble-
ma sa separacijom. Kada je potrebna farmakolo-
Ska intervencija, dexmedetomidin (a2-agonist)
se koristi kod strahova od buke, dok trazodon
deluje sedativno i serotoninergicki, pogodan za
akutne situacije. Benzodiazepini kratkog dejstva,
kao Sto su alprazolam, mogu biti efikasni kod
akutnih, situacionih strahova i panike.

Kod fobija, koje predstavljaju disproporcional-
ne i maladaptivne strahove, Cesto se primenjuju
sinteticki feromoni (DAP) koji pruZaju mirisnu
podrsku i smiruju psa tokom terapije ponasanja.
Dugotrajni lekovi koji uticu na serotonin, kao $to
su fluoksetin i paroksetin (SSRI), primenju-
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STRUCNI RAD

Patofiziologija i laboratorijska dijagnostika
metabolickih endokrinopatija pasa

Autor: Marko Cincovi¢'™

Kratak sadrZaj: Endokrinopatije kod pasa predstavljaju sve znacajniji deo, kako veterinarske laboratorijske
nauke, tako i veterinarske prakse. Dostupnost dijagnostickih metoda doprinela je da se sve CeS¢e otkrivaju
endokrinopatije kao primarni uzrok razlicitih stanja koja susre¢emo u klinickom radu sa psima, od promena na
koZzi, do bradikardije, poliurije, polifagije, penduliraju¢eg abdomena, gojaznosti, mrsavosti, rekurentnih infekcija,
ataksije ili mentalne tuposti. Veoma Cesto susre¢emo hiper ili hipoglikemiju, dislipidemiju ili porast aktivnosti
jetrinih enzima kao polaznu tacku u rutinskim laboratorijskim nalazima, a ove promene opet mogu nastati kao
posledica razli¢itih endokrinopatija. Najcesce endokrinopatije kod pasa, kod kojih se preklapaju navedeni klinicki i
laboratorijski nalazi su: hipotireoza, hiperadrenokorticizam, hipoadrenokorticizam, dijabetes melitus i insulinom i
one Ce biti detaljno opisane u ovom radu. Posebno ¢e biti predstavljena patofiziologija, laboratorijska dijagnostika

HIPOTIREOZA

IPOTIREOZA je najcesc¢i endokrini poremecaj
kod pasa, dok je kod macaka izuzetno retka.

Ona predstavlja stanje u kome Stitna Zlezda
ne proizvodi dovoljnu koli¢inu hormona tiroksi-
na (T4) i trijodtironina (T3). Ovi hormoni su Kljuc-
ni za regulaciju metabolizma tako da pri njihovom
nedostatku dolazi do svojevrsnog usporavanja
metabolickih procesa sa patofizioloskim posledi-
cama u gotovo svim Celijama tela i posledi¢no, do
Sirokog spektra klinickih znakova. Najcesc¢e poga-
da pse srednje dobi (4-10 godina), mada se moZe
pojaviti i ranije. Neke rase su u izvesnoj meri pre-
disponirane (zlatni retriver; doberman, irski seter,
erdel terijer, nemacki bokser;, hrt i Snaucer).

Klinicka patofiziologija — Uzroci hipotireoze
kod pasa se mogu Klasifikovati na: primarne, se-
kundarne i tercijarne, pri ¢emu je primarna forma
daleko najcesca. U preko 95 odsto slucajeva postoji
problem u $titnoj Zlezdi $to se naziva primarna hi-
potireoza. Ona nastaje iz sledec¢ih razloga: a) Lim-
focitni tireoiditis je najc¢esc¢i uzrok (oko 50 odsto).
To je autoimuna bolest gde imunski sistem tela na-
pada i unistava Celije Stitne Zlezde. Karakterise se
infiltracijom limfocita, plazma ¢elija i makrofaga

! Univerzitet u Novom Sadu, Poljoprivredni fakultet, Departman
za veterinarsku medicinu, Laboratorija za patolosku fiziologiju
* Email: mcincovic®gmail.com

i diferencijalna dijagnostika navedenih metabolickih endokrinopatija pasa.
Kljuéne redi: laboratorijska dijagnostika, metaboli¢ke endokrinopatije, patogeneza, psi

u tkivo Stitnjace; b) Idiopatska atrofija Stitnjace je
drugi najcesci uzrok (oko 30-40 odsto slucajeva).
Uzrok ove degenerativne promene je nepoznat, ali
se pretpostavlja da je re¢ o zavrsnoj fazi autoimun-
skog procesa ili da je genetski predisponirana. Pri
tome dolazi do zamene funkcionalnog tkiva Stit-
njace masnim i vezivnim tkivom; c) Tumori Stitnja-
Ce: karcinomi Stitnjace su retki uzroci hipotireo-
ze, ali ako su veliki i destruktivni, mogu dovesti do
smanjenja njene funkcije; d) Jatrogena hipotireo-
za koja moZe nastati kao posledica hirurskog ukla-
njanja Stitnjace, terapije radioaktivnim jodom (za
lecenje hipertireoze kod macaka, retko kod pasa)
ili primene odredenih lekova (npr. sulfonamida,
glukokortikosteroida ili fenobarbitala). Ovi lekovi
mogu suprimirati funkciju Stitnjace; e) Kongenital-
na hipotireoza je veoma retka forma, prisutna od
rodenja, obi¢no zbog urodenog defekta u razvoju
Stitnjace ili metabolizmu njenih hormona. Ostale
dve vrste hipotireoze su: sekundarna koja se javlja
u oko 5 odsto slucajeva i tercijarna koja je ekstrem-
no retka. Kod sekundarne hipotireoze je problem
lokalizovan u hipofizi, koja ne proizvodi dovoljno
tireostimuliraju¢eg hormona (TSH) koji normalno
stimuliSe Stitnu Zlezdu da proizvodi hormone. Uz-
roci mogu biti: tumori hipofize, urodene mane ili
traume. Tercijarna hipotireoza nastaje zbog pro-
blema u hipotalamusu, koji ne proizvodi dovolj-
no tireotropin-oslobadaju¢eg hormona (TRH), koji
stimulisSe hipofizu da luci TSH.
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U slucajevima primarne hipotireoze, autoimun-
ski procesi ili atrofija dovode do postepenog
unistavanja funkcionalnih celija Stitne zlezde.
Kako se broj funkcionalnih ¢elija smanjuje, proi-
zvodnja T4 i T3 opada. Zbog negativne povratne
sprege, nivoi T4 i T3 u krvi signaliziraju hipota-
lamusu i hipofizi da je potrebna veca stimulaci-
ja. Hipotalamus lu¢i TRH, koji stimuliSe hipofi-
zu da luc¢i TSH. Kao odgovor na niske nivoe T4
i T3, nivo TSH u krvi raste u pokusaju da stimu-
liSe preostalo tkivo Stitnjace. Medutim, kod pri-
marne hipotireoze, Stitna zlezda je toliko ostece-
na da ne moZze adekvatno da reaguje, pa T4 i T3
ostaju na niskom nivou, dok TSH ostaje poviSen.

Posledi¢no usporavanje metabolizma se manife-
stuje razli¢itim klinickim znacima: a) Metabolic-
ke promene: smanjena potrosSnja energije dovo-
di do gojaznosti (Cesto bez povecanog apetita) i
intolerancije na hladno¢u; b) Dermatoloske pro-
mene: usporena obnova Celija koze i folikula dla-
ke, smanjena proizvodnja koZnog sebuma i loSa
cirkulacija; c) Kardiovaskularne promene: uspo-
ren rad srca (bradikardija) i oslabljena kontrak-
tilnost miokarda; d) Neuromuskularne prome-
ne: demijelinizacija nervnih vlakana i atrofija
miSi¢a i e) Promene u reprodukciji: poremecaji
ciklusa — estrusa i neplodnost.

Klinicki znaci se razvijaju nespecifi¢no, a nekada
je za njihovo puno ispoljavanje potrebno vise me-
seci ili ¢ak godina. Metaboli¢ki i opsti poremeca-
ji ukljucuju postojanje letargije i apatije, uz sma-
njenu aktivnost, pospanost i bezvoljnost kod psa.
Zivotinja dobija na teZini uz razvoj gojaznosti bez
obzira na ocuvan ili ¢ak smanjen apetit. Postoji ne-
tolerancija na hladnocu, pa pas trazi toplija mesta
ili izbegava izlazak na hladno¢u. Sveukupno, sma-
njena je paZnja, a reagovanje je sporije. Dermato-
loske promene su medu najces¢im klinickim zna-
cima hipotireoze i prisutne su kod 60-80 odsto
obolelih pasa. Jedan od karakteristi¢nih simpto-
ma je simetri¢na, nepruriti¢na alopecija (gubitak
dlake), koja obi¢no zapocinje na bokovima, grud-
nom kosu, vratu i repu, pri ¢emu rep poprima iz-
gled tzv. ,Stakorskog repa“ Dlaka postaje prorede-
na, suva, gruba, lomljiva, bez sjaja i lako se ¢upa.
Na mestima gubitka dlake se Cesto pojavljuje hi-
perpigmentacija, odnosno potamnjivanje KkoZe.
Uocava se i perutanje, koje moze biti suvo (suva
seboreja) ili masno (masna seboreja), a naruse-
na barijerna funkcija koze i oslabljen imunitet do-
prinose razvoju rekurentnih koZnih infekcija kao
Sto je piodermija. Kod nekih pasa dolazi do razvo-
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ja miksedema — nakupljanja mukopolisaharida u
koZi, narocito na licu, Sto psu daje karakteristi¢an
stragican izraz lica“ i moZe izazvati otecenost i za-
debljanje koze. MoZe se registrovati bradikardija
uz smanjenu snagu srcéanih kontrakcija. Smanje-
na snaga kontrakcija ne bi trebala da bude klinic-
ki znacCajna osim ako od ranije ne postoji istorija
sréane bolesti. Neuromuskularni poremecaji na-
staju znatno rede, ali daju ozbiljnu klinicku sliku u
vidu ataksije, slabosti, poremecaja refleksa ili bol-
nosti usled periferne neuropatije sa mogu¢om pa-
ralizom facijalnog nerva. Vrlo retko se moZe poja-
viti i miksedem sa nastankom miksedemske kome
koja predstavlja Zivotno ugrozavajuce stanje. Zbog
usporavanja metabolizma i promene neuromi-
Si¢nog tonusa, moguc je razvoj konstipacije, Sto
se ipak rede pojavljuje. Kod hipotireoze se zapa-
Za opadanje reproduktivnih karakteristika u smi-
slu slabijeg kvaliteta sperme, poremecaja estrusa i
slabog fertiliteta uz nisku vitalnost Stenaca.

Laboratorijska dijagnostika i diferencijalan di-
jagnostika — Opsti laboratorijski nalazi, uklju-
Cujuci rutinsku analizu krvi i biohemijski profil,
mogu pruziti vazne indikacije o postojanju hipoti-
reoze kod pasa, iako nisu specifi¢ni za ovu bolest.
Kompletna krvna slika (KKS) c¢esto otkriva bla-
gu, neregenerativnu anemiju kod oko 30-40 od-
sto obolelih pasa. Ova anemija je obi¢no normo-
citna i normohromna, Sto znaci da eritrociti imaju
normalnu veli¢inu i boju. U biohemijskom profi-
lu, najcesc¢i nalaz je izrazena hiperholesterolemi-
ja, prisutna kod vise od 75 odsto pasa, Sto je Cesto
i najkonzistentniji pokazatelj bolesti. Uz to se Ce-
sto belezi i hipertrigliceridemija, poviSena aktiv-
nost enzima jetre (ALP, ALT) i pove¢ana aktivnost
kreatin kinaze (CK), posebno kod pasa sa izraZe-
nom misi¢nom slabos¢u.

Za potvrdu dijagnoze hipotireoze, koriste se spe-
cifiéni testovi funkcije Stitne Zlezde. Nizak nivo
ukupnog T4 (TT4) moZe ukazivati na bolest, ali
zbog njegove osetljivosti na razlicite spoljne fak-
tore (stres, lekovi, starost), sam po sebi nije do-
voljan za dijagnozu. Merenje nivoa slobodnog T4
(fT4), narocito metodom ravnotezne dijalize, daje
pouzdanije rezultate i on je manje podloZan spolj-
nim uticajima. PoviSen nivo TSH, hormona koji sti-
muliSe Stitnu Zlezdu, karakteristican je za primar-
nu hipotireozu, mada oko 10-20 odsto obolelih
pasa moZe imati TSH u granicama normale. Naj-
pouzdanija metoda dijagnostike je kombinovano
testiranje koncentracija TT4/fT4 i TSH. Nizak nivo
TT4 i/ili fT4 u kombinaciji sa povisenim nivoom
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TSH ukazuju na primarnu hipotireozu. Ako su TT4
i fT4 niski, a TSH normalan ili sniZen, u obzir do-
lazi sekundarna hipotireoza ili sindrom eutiroid-
ne bolesti (ESS). Nekadasnji zlatni standard je bio
stimulacioni test sa TSH koji se danas retko Kkoristi
zbog visoke cene i ograni¢ene dostupnosti materi-
jala za testiranje. Dodatno, prisustvo autoantitela
na tireoglobulin (TgAA), T3 i T4 moZe ukazivati na
autoimuni limfocitni tireoiditis, iako samo prisu-
stvo antitela ne znaci da pas ve¢ ima razvijenu bo-
lest. Primena odredenih lekova, kao Sto su gluko-
kortikosteroidi, sulfonamidi i fenobarbital, moze
izazvati prolazno sniZenje nivoa T4 i time simuli-
rati hipotireozu. Zbog toga je vaZno, kada god je to
moguce i bezbedno, obustaviti upotrebu ovih le-
kova pre laboratorijskog testiranja funkcije Stitne
Zlezde kako bi se izbegli laZno pozitivni rezultati.

Diferencijalna dijagnostika hipotireoze obuhva-
ta niz drugih endokrinopatija i stanja koja mogu
imati slicne klinicke manifestacije, te je njihovo
iskljucivanje od Kklju¢ne vaznosti za postavljanje
tacne dijagnoze. Hiperadrenokorticizam (KuSin-
gov sindrom) predstavlja jedno od najces¢ih sta-
nja Koje imitira simptome hipotireoze, ukljucu-
juc¢i gojaznost, bilateralnu alopeciju, letargiju i
stanjenu koZu. Diferencijacija se vrSi pomocu
specifi¢nih testova za Cushingov sindrom. Dija-
betes melitus takode moze izazvati simptome
kao Sto su letargija i gojaznost, ali ga od hipo-
tireoze razlikuju izraZena poliurija i polidipsija
(ucestalo mokrenje i pojacana zed), koji nisu ka-
rakteristi¢ni za bolesti Stitne Zlezde.

Hiperadrenokorticizam

Hiperadrenokorticizam je poznat i kao KuSin-
gov sindrom i predstavlja kompleksan endokri-
ni poremecaj kod pasa koji n astaje usled hronic-
nog i prekomernog lu¢enja hormona kortizola iz
kore nadbubreZne Zlezde. Kortizol je glukokorti-
kosteroid koji ima klju¢nu ulogu u metabolizmu,
imunitetu i odgovoru na stres. Prekomerni nivoi
kortizola mogu izazvati Sirok spektar klini¢kih
znakova, uticuci na gotovo sve sisteme organa.

Klinicka patofiziologija — Kusingov sindrom
kod pasa moZe imati tri glavna uzroka. NajceSci
oblik je hipofizno zavisni hiperadrenokorticizam
(PDH), koji se javlja u oko 80-85 odsto slucajeva.
Ova forma nastaje usled benignog tumora hipofi-
ze (adenoma) koji prekomerno luci adrenokorti-
kotropni hormon (ACTH), ¢ime se stimuliSu nad-
bubrezne zlezde da lucCe previse kortizola. Iako
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su tumori hipofize veoma retko maligni, u sluca-
ju vec¢ih (makroadenoma), moze doci do pritiska
na okolno moZzdano tkivo. Drugi oblik je adrenal-
no zavisni hiperadrenokorticizam (ADH), prisutan
u 15-20 odsto slucajeva i izazvan tumorom jed-
ne (retko obe) nadbubrezZne Zlezde koji direktno i
nekontrolisano luci kortizol. Ovi tumori mogu biti
benigni (adenomi) ili maligni (adenokarcinomi) i
Cesto dovode do atrofije suprotne, zdrave nadbu-
brezne Zlezde zbog inhibicije ACTH. Tre¢i oblik,
jatrogeni hiperadrenokorticizam, nastaje kao po-
sledica dugotrajne i/ili prekomerne primene eg-
zogenih glukokortikosteroida (prednizon, dek-
sametazon) u terapiji drugih bolesti i predstavlja
yvestacki“ izazvanu formu KuSingovog sindroma.

Na nivou patogeneze, hroni¢no povisen nivo kor-
tizola uti¢e na gotovo sve telesne sisteme. U me-
tabolizmu dolazi do pojacane glukoneogeneze,
Sto vodi ka hiperglikemiji i potencijalnom razvo-
ju dijabetesa. Istovremeno, dolazi do razgrad-
nje masti i njihovog premestanja u trbusnu re-
giju, Sto daje karakteristican pot-bellied izgled sa
opustenim trbuhom. Kortizol takode izaziva raz-
gradnju proteina, $to uzrokuje misi¢nu atrofiju,
slabost i stanjenu, lomljivu koZu. Njegovo imuno-
supresivno dejstvo ¢ini organizam podloZnijim
infekcijama koze, urinarnog trakta i disajnih pu-
teva. Kortizol utie i na bubrege, izazivajuci poja-
¢ano mokrenje (poliuriju) i Zed (polidipsiju) —
simptome prisutne kod vise od 85 odsto obolelih
pasa. Osim toga, on moZe izazvati hipertenziju i
povecati rizik od tromboze, a taloZenje glikogena
u jetri vodi do hepatomegalije. Gubitak kolagena
u kozi dovodi do njenog stanjivanja, sklonosti ka
modricama, loSeg zarastanja rana i pojave kalci-
noze — ¢vorica sa odlaganjem kalcijuma u kozi.

Klinicka slika Kusingovog sindroma se razvija po-
stepeno, a simptomi mogu dugo ostati neprime-
¢eni. NajCesci znaci ukljucuju pojacano mokrenje
i unos vode (PU/PD), povecan apetit (polifagija),
karakteristican pot-bellied izgled, bilateralni gu-
bitak dlake bez svraba, stanjenu i hiperpigmenti-
sanu kozu, miSi¢nu slabost, zadihanost i letargiju.
Ceste su i ponavljajuce infekcije koZe, uha i urinar-
nog trakta. Dugotrajna hiperglikemija moZe do-
vesti do razvoja sekundarnog diabetes mellitus-a.
Prepoznavanje ovih simptoma, uz detaljnu klinic-
ku i laboratorijsku obradu, klju¢no je za postavlja-
nje tacne dijagnoze i odgovarajuce leCenje.

Laboratorijska dijagnostika i diferencijalna di-
jagnostika — Pocetni laboratorijski testovi mogu
pruziti znacajne smernice za postavljanje sumnje
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na Kusingov sindrom, iako nisu dovoljno specific-
ni za definitivnu dijagnozu. Kompletna krvna sli-
ka (KKS) Cesto otkriva tzv. stresni leukogram, koji
ukljucuje leukocitozu (povisen broj leukocita), ne-
utrofiliju, limfopeniju i eozinopeniju — promene
tipi¢ne za hroni¢nu izloZenost glukokortikoste-
roidima. Biohemijski panel najces¢e karakteriSe
povisena aktivnost alkalne fosfataze (ALP), Sto je
jedan od Cestih nalaza kod KuSingove bolesti. Ta-
kode su cCeste poviSene vrednosti ALT-a, hiper-
holesterolemija, hipertrigliceridemija i u nekim
slucajevima, hiperglikemija. Analiza urina moze
pokazati nisku specificnu teZinu zbog poliurije,
prisustvo proteina (proteinuriju), kao i znake bak-
terijske infekcije, s obzirom na imunosupresivno
dejstvo kortizola. Urinokultura je vazna i infekci-
je urinarnog trakta mogu postojati bez izrazenih
simptoma.

Za potvrdu dijagnoze Kusingovog sindroma ne-
ophodni su specificni endokrinolosSki testovi.
Odnos kortizol: kreatinin u urinu (UCCR) kori-
sti se kao skrining test. On je visoko osetljiv, pa
negativan rezultat prakticno iskljucuje bolest,
ali zbog niske specifi¢nosti (Cesti laZno pozitivni
nalazi usled stresa) nije pogodan za potvrdu di-
jagnoze. ACTH stimulacioni test se smatra zlat-
nim standardom za potvrdu bolesti, zbog toga
Sto meri odgovor nadbubrezne Zlezde na sinte-
ticki ACTH i psi sa KuSingovim sindromom ima-
ju pojacan odgovor. Ovaj test se takode koristi
za pracenje efekta terapije. Niski deksameta-
zonski supresioni test (LDDST) ima visoku ose-
tljivost i koristi se za potvrdu dijagnoze, kao i za
diferencijaciju izmedu hipofizno i adrenalno za-
visnog oblika. Psi sa PDH mogu delimi¢no su-
primirati kortizol, dok oni sa ADH obi¢no ne. Vi-
soki deksametazonski supresioni test (HDDST)
se prvenstveno koristi za razlikovanje PDH od
ADH. Kod PDH dolazi do supresije kortizola,
dok kod ADH ne.

Zbog Sirokog spektra simptoma i postepenog ra-
zvoja klinicke slike, KuSingov sindrom se moZe
zamaskirati brojnim drugim bolestima koje dele
slicne klinicke i laboratorijske nalaze. Stoga je
precizna diferencijalna dijagnostika od suStin-
skog znacaja. Dijabetes melitus je Cesto stanje
koje, poput Kusingovog sindroma, izaziva poliu-
riju, polidipsiju i hiperglikemiju, ali se razlikuje
po glukozuriji i potencijalnoj ketoacidozi. Hipo-
tireoza moZe izazvati letargiju, gojaznost i si-
metri¢nu alopeciju, Sto moZe imitirati dermato-
loske znake KuSinga, ali bez izrazene poliurije/

polidipsije. Hronicne bolesti jetre, poput hepato-
patija, mogu dovesti do poviSenih vrednosti ALP,
Sto je zajednicko sa KuSingovim sindromom, ali
uz drugaciji profil jetrenih enzima i potencijal-
ne promene procesa koagulacije. Hroni¢na bo-
lest bubrega moZe izazvati izraZenu poliuriju i
polidipsiju, ali se razlikuje po poviSenim azote-
mijskim parametrima i promenama u urinu. Go-
jaznost takode moze izazvati slican pot-bellied
izgled i smanjenu aktivnost, ali bez hormonalnih
poremecaja. Na kraju se, drugi uzroci poliurije/
polidipsije, kao $to su insipidni dijabetes i hro-
nicna srcana insuficijencija, takode moraju uzeti
u obzir, a razlika se pravi na osnovu dodatnih la-
boratorijskih i dijagnosti¢kih testova. Celokupni
pristup dijagnostici KuSingovog sindroma mora
biti sistematican, kako bi se izbegla pogresna di-
jagnoza i obezbedilo odgovarajuce lecenje.

Hipoadrenokorticizam

Hipoadrenokorticizam, poznatiji kao Adisono-
va bolest, je ozbiljno, ali na srecu, retko endokri-
no oboljenje kod pasa. KarakteriSe ga nedovolj-
na proizvodnja vitalnih hormona, kortizola i/ili
aldosterona, od strane kore nadbubreZne Zlezde.
Zbog svoje sposobnosti da imitira mnoge druge
bolesti, ¢esto se naziva ,Veliki Imitator”. Razu-
mevanje ove bolesti klju¢no je za rano prepozna-
vanje i zapocinjanje terapije, Sto znatno pobolj-
Sava kvalitet i produZava Zivot psa. Adisonova
bolest se najc¢esée pojavljuje kod mladih do sre-
dovecnih pasa (4-6 godina starosti), ceSc¢e kod
Zenki i primecena je veca ucestalost kod odrede-
nih rasa (pudli, portugalskih vodenih pasa, vest
terijera, dobermana, rotvajlera i doga).

Klinicka patofiziologija — Uzroci mogu biti
primarne ili sekundarne prirode. Primarni hipo-
adrenokorticizam, koji je ujedno i najces¢i, na-
staje usled direktnog osSte¢enja kore nadbubre-
Zne 7Zlezde, Sto dovodi do smanjene proizvodnje
glukokortikosteroida (kortizola) i mineralo-
kortikosteroida (aldosterona). NajcesS¢i uzrok
je autoimuni proces, gde imunski sistem ,gre-
Skom napada“ nadbubreZnu Zlezdu. Ostali uz-
roci ukljucuju jatrogeni (npr. predoziranje tri-
lostanom kod lec¢enja KuSingove bolesti ili nagli
prekid duze primene kortikosteroida), kao i rede
uzroke poput: tumora, infekcija, infarkta ili trau-
ma. Sekundarni hipoadrenokorticizam je mnogo
redi i nastaje zbog nedostatka ACTH, hormona
hipofize koji stimuliSe lu¢enje kortizola.
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U patogenezi Adisonove bolesti klju¢nu ulogu ima
nedostatak hormona. Nedostatak aldosterona re-
meti ravnotezu elektrolita i vode u organizmu. Do-
lazi do gubitka natrijuma i vode putem bubrega,
Sto vodi ka dehidrataciji, hipovolemiji (smanjen
volumen krvi) i hipotenziji. Istovremeno, hiper-
kalemija (poviSen nivo kalijuma) moze uzrokovati
ozbiljne sr¢ane aritmije, bradikardiju, pa ¢ak i sr-
Cani zastoj. Takode se razvija metabolicka acidoza.
Nedostatak kortizola utice na brojne metabolicke
procese i sposobnost organizma da se bori sa stre-
som. UocCavaju se: hipoglikemija, smanjena otpor-
nost na infekcije, kao i gastrointestinalni problemi
— povracanje, dijareja i bolovi u stomaku. Kumu-
lativno, ovi poremecaji mogu dovesti do Adisono-
ve krize, akutnog, Zivotno ugrozavajueg stanja
koje zahteva hitnu veterinarsku intervenciju.

Klinic¢ka slika Adisonove bolesti je ¢esto nejasna
i nespecificna, sa povremenim pogorsanjima i fa-
zama poboljsanja, Sto otezava ranu dijagnostiku.
Vlasnici Cesto opisuju da njihov pas ,nije svoj".
Najces¢i simptomi ukljucuju: letargiju, slabost,
povracanje (Cesto hronic¢no ili povremeno), dija-
reju (ponekad krvavu ili sa sluzi), gubitak apeti-
ta i telesne mase, drhtanje, kao i polidipsiju i poli-
uriju, posebno u ranijim fazama bolesti. Pove¢ana
Zed (polidipsija) i ucestalo mokrenje (poliurija)
se mogu pojaviti u ranim fazama bolesti zbog ne-
mogucnosti bubrega da koncentruju urin, dok u
kasnijim fazama dominira dehidratacija. U kasni-
jim fazama dominira teska dehidratacija. Uocava-
ju se i slab puls, usporen rad srca (bradikardija)
— posebno izraZen tokom Adisonove krize, a po-
nekada i bol u abdomenu. Tokom krize, pas moze
kolabirati, biti ekstremno slab, hladan, dehidri-
ran, sa niskim krvnim pritiskom, sporim pulsom
i snizenom telesnom temperaturom. Ova kombi-
nacija simptoma, narocito kada se pojave naglo
i u tezem obliku, ukazuje na mogucu Adisonovu
bolest i zahteva hitnu veterinarsku intervenciju.

Laboratorijska dijagnostika i diferencijalna di-
jagnostika — Rutinski laboratorijski nalazi kod
Adisonove bolesti uklju¢uju znacajne promene
u vrednostima biohemijskih parametara krvi i u
kompletnoj krvnoj slici. U analizama krvi je kljuc-
no pracenje nivoa elektrolita. Visok nivo kaliju-
ma (hiperkalemija) i nizak nivo natrijuma (hipo-
natrijemija), pri cemu je odnos natrijum:kalijum
(Na : K) manji od 27 : 1 je veoma sugestivan za
primarni hipoadrenokorticizam (normalan od-
nos je iznad 27-30 : 1). Povecane vrednosti kre-
atinina i uree ukazuju na prerenalnu azotemiju

usled dehidratacije, a Cesto se pojavljuje i hipo-
glikemija. Hiperkalcemija nastaje kod oko 30 od-
sto pasa. Kompletna krvna slika ¢esto nema uo-
bicajeni ,stres leukogram®, ve¢ moze ukazivati na
limfocitozu i eozinofiliju, a ponekada i blagu ne-
regenerativnu anemiju. Urin ima nisku specific-
nu tezinu (izostenurija), Sto ukazuje na nemoguc-
nost bubrega da koncentruju urin. Za definitivnu
dijagnozu se kao ,zlatni standard” koristi ACTH
stimulacioni test. On meri odgovor nadbubrezne
zlezde na sinteticki ACTH gde se kod pasa sa Adi-
sonovom boles¢u nivo kortizola ne povecava zna-
Cajno nakon stimulacije. Bazalni kortizol moZze
sluziti kao ,skrining test“ Visok nivo ga iskljucu-
je, ali nizak nije dovoljan za dijagnozu bez potvr-
de ACTH stimulacionim testom. Takode, merenje
endogenog ACTH pomaze u razlikovanju primar-
nog (visok nivo ACTH) od sekundarnog (nizak
nivo ACTH) hipoadrenokorticizma, ali se ovo radi
uglavnom u specijalizovanim laboratorijama.

S obzirom na nespecifi¢ne simptome, Adisonova
bolest se mora razlikovati od brojnih drugih sta-
nja, a posebno onih koja pogadaju gastrointesti-
nalni trakt i bubrege. Medu njima su: akutna bu-
breZna insuficijencija, koja moZe izazvati sli¢cne
promene u elektrolitima i azotemiju; gastroente-
ritis, akutni ili hronicni, sa povrac¢anjem, dijarejom
i letargijom; pankreatitis, koji uzrokuje povraca-
nje i abdominalni bol; trovanja koja mogu izazva-
ti sistemske simptome; Sok razlicitih uzroka, po-
put septickog Soka; sr¢ana oboljenja, gde se moze
pojaviti bradikardija i dijabetes melitus sa ketoaci-
dozom, koji deli neke klinicke znakove, ali ima su-
protne probleme sa nivoima glukoze u krvi.

Diabetes mellitus

Dijabetes melitus, poznat i kao SeCerna bolest, je
hroni¢no metabolicko oboljenje koje pogada zna-
Cajan broj pasa Sirom sveta. KarakteriSe ga nemo-
gucnost organizma da efikasno koristi glukozu
koja je primarni izvor energije za Celije, Sto dovodi
do njenog povisenog nivoa u krvi (hiperglikemije)
sa razvojem glukotoksi¢nosti u organizmu.

Klinicka patofiziologija — Vecina slucajeva di-
jabetesa kod pasa spada u tip 1, odnosno insu-
lin-zavisni dijabetes melitus, kod koga dolazi do
uniStenja Celija pankreasa koje proizvode insu-
lin. Uzroci mogu biti multifaktorijalni. Najces¢i
medu njima je autoimuno unistenje 3 Celija, gde
imunski sistem psa ,greSkom napada“ i unista-
va sopstvene 3 ¢elije u pankreasu. Hroni¢ni pan-
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Kreatitis, odnosno ponovljene upale pankreasa,
takode mogu uzrokovati trajno osStecenje ovih
¢elija. Pored toga, genetska predispozicija ima
vaznu ulogu i pojedine rase (pudle, terijeri, Sna-
uceri, biglovi, samojedi, zlatni retriveri i nemac-
ki ovcari) su u vecoj meri sklone razvoju bole-
sti. Insulin-rezistentni tip dijabetesa (tip 2) nije
Cest kod pasa, ali gojaznost moZe doprineti ra-
zvoju rezistencije na insulin ili dodatno optere-
titi ve¢ ostecen pankreas. Hormonski poremeca-
ji, kao Sto su hiperadrenokorticizam (KuSingov
sindrom), akromegalija (viSak hormona rasta),
kao i dugotrajna primena kortikosteroida ili pro-
gestagena, mogu dovesti do privremenog ili traj-
nog dijabetesa. Statisticki, Zenke su CeS¢e pogo-
dene od muzjaka, a bolest se najces¢e pojavljuje
kod pasa srednje i starije Zivotne dobi, obic¢no iz-
medu sedme i desete godine Zivota. Razvoj dija-
betes melitusa kod pasa zapocinje smanjenjem
proizvodnje insulina ili pojavom rezistencije na
insulin. Bez dovoljne koli¢ine insulina, glukoza iz
krvotoka ne moZe da ude u cCelije i da se koristi
za proizvodnju energije, Sto dovodi do hipergli-
kemije. Iako je glukoza prisutna, ¢elije gladuju i
prisiljene su da se oslanjaju na alternativne izvo-
re energije, kao Sto su masti i proteini. Zbog toga
dolazi do lipolize (razgradnje masti) i kataboli-
zma proteina, Sto uzrokuje gubitak telesne mase
uprkos pojacanom apetitu. Kada nivo glukoze
u krvi prede bubrezni prag, glukoza se izlucuje
urinom (glukozurija), pri ¢emu se usled osmot-
ske diureze gubi i velika kolic¢ina vode Sto dovo-
di do poliurije. Kao kompenzaciju za gubitak tec¢-
nosti, pas pije velike koli¢ine vode (polidipsija).
I[stovremeno, usled ¢elijskog gladovanja, mozak
stimuliSe pojacan apetit (polifagija). U ozbiljni-
jim slucajevima, organizam prekomerno razgra-
duje masti, Sto rezultira stvaranjem ketona i do-
vodi do opasnog stanja poznatog kao dijabeticka
ketoacidoza (DKA), pri kojoj krv postaje Kisela i
Zivot psa je ugrozen.

Simptomi dijabetesa kod pasa mogu biti suptil-
ni u pocetku, ali postaju sve izraZeniji kako bo-
lest napreduje. Klasi¢ni simptomi ukljucuju: po-
liuriju (ucestalo i obilno mokrenje), polidipsiju
(pojacanu zed), polifagiju (pojacanu glad) i gubi-
tak telesne tezine uprkos povecanom unosu hra-
ne. Pored ovih karakteristicnih simptoma, mogu
se pojaviti i letargija, slabost, loSe stanje dlake i
katarakta, koja je rezultat akumulacije sorbitola
u o¢nom socivu. Ceste su i ponavljajuée infekci-
je mokra¢nih puteva i koze zbog toga Sto povi-

Sen nivo Secera u krvi stvara pogodno okruzenje
za rast bakterija i slabi imunski odgovor. U slu-
Cajevima kada dode do dijabeticke ketoacidoze,
mogu se pojaviti i simptomi kao Sto su: povraca-
nje, dijareja, izraZena slabost zadnjih nogu (ret-
ka dijabeticka neuropatija), kao i karakteristican
miris acetona u dahu (sladunjav, vo¢ni miris).

Drugi moguéi simptomi dijabetesa kod pasa,
osim klasi¢nih, uklju€uju razli¢ite sistemske i
komplikovane manifestacije. Medu njima su:
usporenost, letargija i opsta slabost koje odraza-
vaju energetski deficit u organizmu. Katarakta,
odnosno zamagljenje o¢nog sociva, se pojavlju-
je kao cesta dugorocna komplikacija usled aku-
mulacije sorbitola u soc¢ivu. Dlaka ¢esto postaje
suva, tanka i bezzivotna, Sto ukazuje na hronic¢ni
metabolicki disbalans. Takode su ¢este ponavlja-
juce infekcije mokra¢nog sistema, koze (pioder-
mija), kao i drugih delova tela. One nastaju zbog
toga Sto visoka koncentracija glukoze u krvi po-
goduje razmnozavanju bakterija i istovreme-
no slabi imunski odgovor organizma. Kod tezih
oblika bolesti, posebno pri razvoju dijabeticke
ketoacidoze, mogu se pojaviti povracanje i di-
jareja. U retkim slucajevima se moze razviti sla-
bost zadnjih nogu, poznata kao dijabeticka ne-
uropatija. Jo$ jedan vaZan znak ketoacidoze je
prisustvo sladunjavog, voénog mirisa daha, slic-
nog acetonu, koji ukazuje na nagomilavanje ke-
tonskih tela u organizmu.

Laboratorijska dijagnostika i diferencijalna
dijagnostika — Pocetna laboratorijska dijagno-
stika dijabetesa kod pasa ukljucuje osnovne, ali
vrlo informativne testove, koji mogu ukazati na
prisustvo bolesti i njene potencijalne komplika-
cije. Prva linija ispitivanja obuhvata analizu uri-
na (urinalizu). Prisustvo glukoze u urinu (glu-
kozurija) predstavlja jasan indikator dijabetesa,
zbog toga Sto se kod zdravih pasa glukoza goto-
vo u potpunosti reapsorbuje u bubrezima i nema
je u urinu. Ketonurija, odnosno prisustvo keton-
skih tela u urinu, upucuje na ozbiljnije stanje i di-
jabeticku ketoacidozu (DKA), koja zahteva hitnu
veterinarsku intervenciju. Specificna tezina uri-
na je Cesto snizena usled poliurije, dok prisustvo
bakterija moZe ukazivati na sekundarne infekci-
je mokraénog sistema, koje su Ceste kod dijabe-
ticnih pasa. Sledec¢i korak je merenje nivoa gluko-
ze u krvi (glikemije). PoviSen nivo Secera u krvi
(hiperglikemija) mozZe biti jasan znak dijabetesa,
ali kod nekih pasa moze biti posledica stresa (tzv.
stresna hiperglikemija). Zbog toga je vazno po-
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noviti merenje ili uporediti nalaz sa prisustvom
glukoze u urinu kako bi se postavila sigurnija di-
jagnoza. U slucaju da su vrednosti glikemije u
grani¢noj zoni, potrebno je uraditi intravenski
»glukoza tolerans test” (IVGTT) da bi se utvrdile
dinamicke promene nivoa glukoze i insulina. Ko-
nacna laboratorijska dijagnoza se postavlja kada
se potvrdi perzistentna hiperglikemija udruzena
sa glukozurijom uz znacajan porast glukoze po-
sle IVGTT i izostanak njenog povratka na pocetni
nivo do samog kraja testa, zajedno ¢ini pouzdan
dokaz dijabetesa. Test odredivanja koncentra-
cije fruktozamina u serumu meri prosec¢an nivo
glukoze u krvi u prethodne 1-3 nedelje. Ovaj pa-
rametar nije pod uticajem stresa i zbog toga je
posebno koristan za potvrdu hroni¢ne hipergli-
kemije i pracenje efekata terapije. PoviSene vred-
nosti potvrduju postojanje dijabetesa. lako se gli-
kozilovani hemoglobin (HbA1c) rede koristi kod
pasa nego kod ljudi, on takode moZe pruZiti uvid
u srednji nivo glukoze u krvi tokom 2-4 meseca.
On je od koristi kao dodatni pokazatelj dugoroc-
ne kontrole bolesti. Postoje standardizovani se-
tovi test trakama i na naSem trzistu.

Kompletna krvna slika (KKS) i biohemijski profil
krvnog seruma su standardni deo procene dija-
betesa. Kompletna krvna slika se moZe karakte-
risati leukocitozom ili anemijom ako postoji neki
inflamatorni proces. Biohemijski profil moZe
ukazivati na poviSenu aktivnost jetrenih enzima
(usled hepaticne lipidoze), hiperlipidemiju (po-
vecani nivo triglicerida i holesterola), poreme-
¢aje koncentracije elektrolita (posebno u DKA) i
povisSene aktivnosti enzima pankreasa kao Sto su
amilaza i lipaza, ako je pankreatitis uzrok dijabe-
tesa. U sluCajevima sumnje na sekundarni dija-
betes, posebno kada nema odgovora na terapiju
ili ako postoje dodatni simptomi, mogu se vrsi-
ti hormonski testovi. Oni ukljuuju merenje ni-
voa kortizola (za iskljucenje KuSingove bolesti)
ili hormona rasta (u sluc¢aju sumnje na akrome-
galiju). Na kraju, ultrazvucni pregled abdomena
moZe biti od Koristi u proceni organa kao $to su
pankreas (zbog sumnje na pankreatitis), nadbu-
brezne Zlezde (kod sumnje na KuSingov sindrom)
i ostalih struktura koje mogu biti oStecene kod
hronic¢nih bolesti ili komplikacija dijabetesa.

Prilikom postavljanja dijagnoze dijabetes meli-
tusa kod pasa, veterinar mora pazljivo razmotri-
ti i druga stanja koja mogu izazvati sli¢ne klinicke
simptome i laboratorijske nalaze, narocito poliu-
riju/polidipsiju (pojacano mokrenje i zed), kao i

hiperglikemiju. Kod poliurije i polidipsije spisak
diferencijalnih dijagnoza je dugacak. Hroni¢na
bubreZna bolest (CRF) je jedan od najces¢ih uzro-
ka i karakteriSe se pojatanim mokrenjem zbog
nemogucénosti bubrega da koncentruju urin. Di-
jagnoza se postavlja analizom krvi (pove¢an nivo
kreatinina i uree) i urina (nizak specifi¢ni gravi-
tacioni indeks). Hiperadrenokorticizam (KusSin-
gov sindrom) takode cCesto izaziva pojacanu zed
i mokrenje, a on se potvrduje specificnim testovi-
ma za merenje nivoa kortizola. Diabetes insipidus,
iako redak, uzrokuje nemogucnost bubrega da re-
apsorbuju vodu, Sto dovodi do ekstremne poliuri-
je. Kod intaktnih Zenki se piometra (gnojna upala
materice), mora uzeti u obzir kao uzrok polidipsi-
je/poliurije. Osim ovoga i bolesti jetre mogu uti-
cati na metabolizam vode, dok hipertireoza, iako
veoma retka kod pasa, moze izazvati slicne simp-
tome. Psihogena polidipsija je stanje u kome pas
iz bihejvioralnih razloga unosi prekomerne koli-
¢ine vode, a lekovi, narocito kortikosteroidi i diu-
retici, mogu farmakoloski izazvati pojacano mo-
krenje i Zed. Kod pasa koji gube na tezini uprkos
povecanom apetitu, treba razmotriti i druge me-
tabolicke ili digestivne poremecaje.

Egzokrina insuficijencija pankreasa (EPI) se po-
javljuje kada pankreas ne proizvodi dovoljne ko-
licine digestivnih enzima, Sto dovodi do malap-
sorpcije i gubitka telesne mase. Hipertireoza,
iako Cesc¢a kod macaka, moze u retkim slucajevi-
ma izazvati ubrzan metabolizam i gubitak mase
kod pasa. Hroni¢ne gastrointestinalne bolesti,
ukljucujudi inflamatorna oboljenja creva i para-
zitoze, takode dovode do slabog iskoris¢avanja
nutrijenata. Neoplazije, posebno tumori gastro-
intestinalnog trakta ili pankreasa, mogu uzroko-
vati sli¢nu klinic¢ku sliku. Kada je u pitanju hiper-
glikemija bez prisustva glukoze u urinu, najces¢i
uzroci su stresna hiperglikemija i postprandijal-
na hiperglikemija. Psi koji su pod stresom u vete-
rinarskoj ambulanti mogu privremeno imati po-
viSen nivo glukoze u krvi zbog povecanja nivoa
kortizola i adrenalina. Sli¢cno tome, nakon jela,
prirodno dolazi do privremenog porasta Secera
u krvi. Osim toga, primena kortikosteroida, bilo
terapijski ili endogeno (npr. KusSingova bolest),
moze izazvati hiperglikemiju koja nije povezana
sa dijabetes melitusom. Zbog svega navedenog,
dijagnoza dijabetesa se mora postaviti paZljivo,
uz potvrdu perzistentne hiperglikemije i gluko-
zurije, kao i uz iskljuCenje drugih potencijalnih
uzroka sli¢nih simptoma.
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INSULINOM

Insulinom je retka, ali ozbiljna neoplazija koja za-
hvata pankreas pasa. Razumevanje ove bolesti
je klju¢no za rano prepoznavanje, efikasnu dija-
gnostiku i optimalno lecenje, Sto moZe znacajno
uticati na kvalitet i duZinu Zivota obolelih pasa.
Insulinom je neuroendokrini tumor (3 ¢elija Lan-
gerhansovih ostrvaca pankreasa, koje su odgo-
vorne za proizvodnju i luc¢enje insulina. Njega ka-
rakteriSe nekontrolisano i prekomerno lucenje
insulina, nezavisno od nivoa glukoze u krvi. Posle-
dica ovog prekomernog lucenja je perzistentna hi-
poglikemija (nizak nivo Secera u krvi), zbog toga
Sto insulin dovodi do brzog ulaska glukoze u ¢elije
i istovremeno inhibira glukoneogenezu (stvaranje
glukoze iz neugljenohidratnih izvora) i glikoge-
nolizu (razgradnju glikogena u glukozu), mehani-
zme koji bi normalno podigli nivo glukoze.

TaCan uzrok insulinoma kod pasa je nepoznat
(idiopatski) i smatra se da se ovaj poremecaj
sporadi¢no pojavljuje. Ne postoji jasna genet-
ska predispozicija a CeSce se pojavljuje kod pasa
srednje i starije Zivotne dobi (obi¢no 8-12 godi-
na), bez specificne polne predilekcije. Neke rase,
kao Sto su bokseri, foks terijeri, nemacki ovca-
ri, pudle i irski seteri, se navode u literaturi kao
rase sa blagom predispozicijom, ali insulinom
moZe pogoditi bilo koju rasu.

Klinicka patofiziologija — Patogeneza insulino-
ma je usko povezana sa njegovom osnovnom de-
finicijom — tumorom f Celija pankreasa koji luci
prekomerne kolicine insulina. Prvi korak u razvo-
ju ovog oboljenja je tumorska transformacija, pri
cemu f3 Celije pankreasa postaju maligne i pocinju
nekontrolisano da se umnozavaju. Za razliku od
zdravih (3 Celija koje lu¢e insulin kao odgovor na
poviSen nivo glukoze u krvi, tumorske celije luce
insulin konstantno i nezavisno od stvarnih potre-
ba organizma, odnosno bez obzira na koncentra-
ciju glukoze u krvi. Ovakvo nekontrolisano luce-
nje insulina dovodi do perzistentne hipoglikemije,
zbog toga Sto insulin podstic¢e preuzimanje gluko-
ze iz Krvi u periferna tkiva (miSice i masno tkivo)
a istovremeno inhibira njeno oslobadanje iz jetre.
Rezultat je nagli pad koncentracije glukoze u krvi.
Bududi da mozak koristi glukozu kao svoj glavni
i gotovo jedini izvor energije, kriticno nizak nivo
glukoze izaziva stanje poznato kao neuroglikope-
nija, koje se manifestuje razliitim neuroloskim
simptomima, kao Sto su konfuzija, slabost, ataksi-
ja, napadi i kolaps. Osim lokalnog delovanja, insu-
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linomi imaju i potencijal za Sirenje. Naime, u vecini
slucajeva insulinomi su maligni i imaju tendenci-
ju da metastaziraju, najceS¢e u regionalne limfne
¢vorove i jetru a rede u pluca ili druge udaljene or-
gane. Ono $to dodatno komplikuje klinicku sliku je
Cinjenica da metastatski ¢vorovi Cesto zadrzavaju
sposobnost lucenja insulina, ¢ime dodatno pogor-
Savaju hipoglikemiju i oteZavaju kontrolu bolesti.
Klinicki znaci insulinoma kod pasa su primarno
posledica hipoglikemije izazvane prekomernim
lu¢enjem insulina i naj¢eS¢e su epizodicni, sa ten-
dencijom da se pojavljuju ili pogorsavaju nakon
gladovanja, fizickog napora ili uzbudenja, odnosno
stanja koja povecavaju potrosnju glukoze. U pocet-
nim fazama, simptomi mogu biti blagi, ali se pro-
gresivno pogorsavaju kako bolest napreduje.

Najizrazeniji su neuroloski simptomi, buduci da je
mozak posebno osetljiv na smanjen nivo glukoze.
Ti simptomi ukljucuju: slabost, letargiju, ataksi-
ju (nesiguran hod), dezorijentaciju, kao i tremore
(drhtanje misi¢a) i miSi¢ne trzaje. Kod teZe hipo-
glikemije, mogu se pojaviti konvulzije, najcesce
generalizovanog tipa, zatim iznenadna slepoca,
ukocenost udova, kolaps, kao i promene u pona-
Sanju, poput razdrazljivosti ili nemira. Od opstih
znakova se mogu zapaziti pojacana glad (polifa-
gija) i povecanje telesne mase ali su ovi simpto-
mi manje specificni. Rede se zapaZaju povraca-
nje i dijareja, dok je koma moguca u slucajevima
izrazito teSke i nelecene hipoglikemije. Posebno
vazan dijagnosticki orijentir je prisustvo Whip-
pleove trijade, koja je visoko sugestivna za insu-
linom. Trijadu ¢ine: prisustvo klini¢kih znakova
neuroglikopenije (slabost, konvulzije), hipoglike-
mija u trenutku ispoljavanja simptoma i ublaza-
vanje simptoma nakon primene glukoze ili nakon
uzimanja hrane. Ova trijada je klju¢na za klinic-
ku sumnju i pokretanje dijagnostickog procesa u
pravcu potvrdivanja postojanja insulinoma.

Laboratorijska dijagnostika i diferencijalna di-
jagnostika — Laboratorijski nalazi kod pasa sa
insulinomom igraju klju¢nu ulogu u postavljanju
dijagnoze. NajvaZniji nalaz je hipoglikemija, odno-
sno konstantno nizak nivo glukoze u krvi, koji ce-
sto iznosi ispod 3,3 mmol/L, a u tezim slucajevi-
ma moze pasti i ispod 2,2 mmol/L. Ovo je osnovni
i najpouzdaniji pokazatelj metabolickog disbalan-
sa izazvanog tumorom. Jo$ znacajniji u dijagno-
stickom smislu je nivo insulina u krvi. Kod pasa
sa insulinomom, nivo insulina je normalan ili ¢ak
poviSen i to pri hipoglikemiji. Ovo predstavlja kri-
ticnu disproporciju, jer bi kod zdrave Zivotinje ni-
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zak nivo glukoze izazvao smanjenje lucenja insuli-
na. Suprotno tome, tumorske f3 Celije luce insulin
nekontrolisano, bez obzira na realne potrebe or-
ganizma, S$to potvrduje patoloSku aktivnost tu-
mora. Svi ostali laboratorijski parametri najcesce
ostaju u granicama referentnih vrednosti, mada se
povremeno mogu uociti blage i nespecifi¢ne pro-
mene koje su sekundarne prirode i nisu karakteri-
sti¢ne ni za insulinom ni za hipoglikemiju.

Zlatni standard za dijagnozu predstavlja istovre-
meno merenje nivoa glukoze i insulina u krvi, u
trenutku hipoglikemije. Ukoliko je glukoza zna-
¢ajno snizena (ispod 3,3 mmol/L), a nivo insu-
lina normalan ili poviSen (npr. > 20 pU/mL), to
definitivno ukazuje na postojanje insulinoma.
Kod zdravih Zivotinja bi nivo insulina u tom tre-
nutku bio nizak. Takode se koristi modifikovani
insulin-glukoza indeks (MIGR) koji dodatno po-
maze u proceni odnosa izmedu ova dva parame-
tra. Formula za izraCunavanje MIGR indeksa je:
MIGR = (Insulin u pU/mL x 100) / (glukoza u
mg/dL - 30). Ukoliko je dobijena vrednost veca
od 30, nalaz je visoko sugestivan za insulinom.
Napomena: kada se glukoza meri u mmol/L, tre-
ba je pretvoriti u mg/dL mnoZenjem sa 18 da bi
formula bila ispravna. Ovaj pristup omogucava
objektivniju procenu kada postoji klinicka sum-
nja, a vrednosti insulina se nalaze u tzv. ,sivoj

zoni". Potrebno je izvrsiti i imidZing dijagnostic-
ke postupke u predelu abdomena.

Diferencijalna dijagnoza hipoglikemije je klju¢na
kako bi se iskljucili drugi uzroci sli¢nih klini¢kih
simptoma kao Sto su slabost, konvulzije i kolaps.
Pre postavljanja dijagnoze insulinoma, neophod-
no je razmotriti nekoliko drugih stanja. Jatroge-
na hipoglikemija je najceS¢i uzrok kod dijabetica-
ra, najcesce usled greSkom primenjene prevelike
doze insulina ili upotrebe oralnih hipoglikemika.
Sepsa i endotoksemija mogu izazvati pove¢anu po-
tros$nju glukoze i smanjenu glukoneogenezu. Teska
insuficijencija jetre, kao Sto je portosistemski Sant
ili ciroza, remete sposobnost jetre da odrzava nor-
malan nivo glukoze. Adisonova bolest (hipoadre-
nokorticizam) takode moZze dovesti do hipoglike-
mije zbog nedostatka kortizola. Paraneoplasti¢ni
sindromi, ukljucuju¢i tumore koji nisu insulino-
mi (npr. hepatom, lejomiom, limfosarkom), mogu
uzrokovati hipoglikemiju pove¢anom potro$njom
glukoze ili luCenjem insulinu sli¢nih supstanci kao
Sto je IGF-1. Ekstremna glad ili izgladnjivanje iscr-
pljuju rezerve glukoze, posebno kod mladih, starih
ili bolesnih Zivotinja. Preterana fizicka aktivnost
moZe izazvati hipoglikemiju kod Zivotinja koje nisu
adekvatno uhranjene. Na kraju, odredena trovanja,
posebno ksilitolom (izuzetno opasan za pse), eti-
len-glikolom (antifriz) i drugim toksinima, mogu
dovesti do teske i nagle hipoglikemije. m

Tabela 1. Laboratorijska diferencijalna dijagnostika kod opstih laboratorijskih nalaza

Hetaholel proril M HormonSkI/Fun.kCIonalnl lee"rencualna
testovi dijagnoza

Blaga, normocitna,
normohromna
anemija -
Leukocitoza (retko)

Hipotireoidizam

Cushing
(hiperadrenokorticizam)

Addison
(hipoadrenokorticizam)

Diabetes mellitus

Insulinom

T holesterol,
T trigliceridi

T ALP (veoma ¢esto),
TALT

1 holesterol, glukoza
Hipostenurija (¥ USG)

I Na,

TK

{ glukoza Azotemija
(pre-renalna)
Metabolicka acidoza

1 glukoza

TALT, ALP

1 trigliceridi Ketoni (u
nekim slucajevima)

{ glukoza
(hipoglikemija)

Stres leukogram:
neutrofilija,
limfopenija,
eozinopenija
Policitemija (blaga)

Anemija -
Eozinofilija,
limfocitoza
(suprotno stres
leukogramu)

Hemokoncentracija
Moze biti
leukocitoza kod
infekcija

Normalnaili blaga
leukocitoza
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4 Ukupni T4
| FT4 (slobodni T4)
T TSH (kompenzatorno)

T Kortizol u serumu Low-
dose dexamethasone
suppression test (LDDS)
(najosetljiviji) ACTH stim test

ACTH stim test
(kortizol ostaje nizak)
J bazalni kortizol Na:K < 27:1

1 glukoza u urinu i serumu
T Fruktozamin Ketoni u urinu
(DKA)

T insulin uprkos hipoglikemiji
Odnos insulin:glukoza
Imidzing dijagnostika

ESS (ostale bolesti
snizavaju T4) Cushing

Dijabetes,
hepatopatije, stres,
primarni tumor jetre

Renalna insuficijencija
Gastroenteritis
Diabeticka kriza

Stres hiperglikemija
(kod macaka)
Hiperadrenokorticizam

Sepsa, tumori jetre,
hepatopatije, Addison
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Tabela 2. Laboratorijska diferencijalna dijagnostika kod primene funkcionalnih testova

TSH Stimulacioni Test

ACTH stimulacioni
test - Cushingova
bolest

LDDST (Niski
Deksametazonski
Test)

HDDST (Visoki
Deksametazonski
Test)

ACTH stimulacioni
test - Adisonova
bolest

IV Glukoza Tolerans
Test (IV GTT)

Diferencijacija tipa
hipotiroidizma (primarnivs.

T4, fT4, eTSH

sekundarni/tercijarni)

Skrining i pracenje terapije
hiperadrenokorticizma

Dijagnoza Cushinga,
ponekad diferencijacija

PDH vs. AT

Diferencijacija PDH vs. AT
nakon potvrdene dijagnoze

Dijagnoza

hipoadrenokorticizma

Dijagnoza dijabetesa,
insulinske rezistencije i

insulinoma

Kortizol

Kortizol

Kortizol

Kortizol

Glukoza,
insulin

0Oh: uzorak — IV
rhTSH — 4-6h:
uzorak

Oh: uzorak — IV

Synacthen 5 pg/kg —

60 min: uzorak

Oh: uzorak — IV DEX
0.01 mg/kg — 4hi 8h:

uzorci

0Oh: uzorak — IV DEX
0.1 mg/kg — 4hi 8h:

uzorci

Oh: uzorak — IV

Synacthen 5 pg/kg —

60 min: uzorak

Post 12h — 1V 0,5 g/
kg glukoze — serijski

uzorci 5-120 min

Tabela 3. Pracenje laboratorijskih parametara tokom terapije

“ 2eljene Vrednost Frekvendja rontrole
pracenje

Hipotireoidizam

Kusingov sindrom
(hiperadrenokorticizam)

Adisonova bolest
(hipoadrenokorticizam)

Diabetes mellitus

Insulinom

Literatura

1. Cincovi¢ M, Beli¢ B, 2021, Opsta patoloska fiziologi-
ja, Poljoprivredni fakultet Novi Sad, Departman za

Levotiroksin
natrijum

Trilostan

Fludrokortiz-
on + prednizon

Insulin +
ishrana

{ glukoza
(hipoglikemija)

- tT4 (4-8h post
terapije) - fT4
(ponekad) - TSH
(ograniceno)

- Post-ACTH
kortizol (4-6h posle
trilostana) - ALP,
elekeroliti, BUN/
kreatinin

-Na, K, Na:K odnos
- Glukoza - BUN/
kreatinin

-Kriva glukoze
(12-24h) -
Fruktosamin

- Glukoza/ketoni
u urinu - KKS,
biohemija

Normalnaili blaga
leukocitoza

veterinarsku medicinu, Novi Sad.

2. Cincovi¢ M, Beli¢ B, 2021, Specijalna patoloska fizi-
ologija — praktikum, Poljoprivredni fakultet Novi
Sad, Departman za veterinarsku medicinu, Novi Sad.
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tT4: gornja polovina
referentnog opsega
iliblago iznad

Kortizol: 20-50
nmol/L (0,8-1,8 ug/
dL) ALP smanjen
(retko normalan)

Na:K > 27:1 Normalni
elektroliti, bez
hipoglikemije

Glukoza: 6-14 mmol/L

(100-250 mg/dL)
Fruktosamin: srednji/
donji deo ref. opsega
Bez ketona u urinu

T insulin uprkos
hipoglikemiji

0Odnos insulin:glukoza
Imidzing dijagnostika

Primarni: T4 ne raste + visok

. Skup test (thTSH),
sl koristi se kod sumnje
Sekundarni: T4 raste, eTSH iy nJ
nizak na neklasicne oblike

Manje senzitivan od
LDDST za primarnu
dijagnozu

Post-kortizol > 600 nmol/L
(20 pg/dL) sugerise Cushinga

Normalan: supresija
kortizola;
PDH/AT: nema supresije

Najsenzitivniji test za
dijagnozu Cushinga

PDH: bar delimi¢na supresija; Nije 100% pouzdan -
AT: bez supresije koristi se uz ACTH i UZ

Post-kortizol < 55 nmol/L
(2.0 pg/dL) = dijagnosticki za
Adisonovu bolest

Zlatni standard za
dijagnozu Adisona

DM: Glukoza stalno visoka;
Insulinom: hipoglikemija +
visoki insulin

G:l odnos pomaze u
dijagnozi insulinoma

Nizak tT4 - nedovoljna doza
Normalan/povisen tT4 +
klinicko pobolj$anje —dobra
kontrola

Visok tT4 + simptomi
hipertireoze - predoziranje

Prvi put: 4-8 nedelja
nakon pocetka/
promene doze
Stabilno: na 6-12
meseci

Visok kortizol - nedovoljna
doza

Nizak kortizolili znaci
Adisona - predoziranje
Klinicko poboljsanje + ciljane
vrednosti-dobra kontrola

10-14 dana od

pocetka/promene
Zatim 1 mesec, pa
svakih 3-6 meseci

Nizak Na/visok
K-nedovoljna

mineralokortikoidna terapija  1-2 nedelje od

Normalni elektroliti + pocetka/promene
klinicko poboljSanje—dobra  Zatim 1 mesec, pa na
kontrola 3-6 meseci

PU/PD - moguca
predoziranost

Kriva: 7-14 dana od
pocetka/promene
Potom na 1-3 meseca
Fruktosamin u istim
intervalima Urin - kod
kuce, cesto

Hiperglikemija + visok
fruktosamin - losa kontrola
Hipoglikemija - predoziranje
insulina

Dobra klinicka slika + stabilna
glukoza - dobra kontrola

Sepsa, tumori jetre,
hepatopatije, Addison

3. Cincovi¢ M, 2025, Klinicka hematologija i biohemija
zivotinja, Poljoprivredni fakultet, Departman za ve-

terinarsku medicinu, Novi Sad.

4. Cincovi¢ M, 2024, Klinicka hematologija i biohemija
zZivotinja — praktikum, Poljoprivredni fakultet, De-
partman za veterinarsku medicinu, Novi Sad.

Zdravlje Zivotinja | Godina 2025. | Godina izlaZenja V | Broj 10



&

PROMEDIA

Laboratory supply specialists

Veterinarski immunofluorescentni
analizator HV-FIA 3000

Analiza
za

15 min.

DOSTUPNI TESTOVI

Markeri inflamacije Kardio Markeri Hormoni Dijabetes Ostalo

cCRP cNT-proBNP cProg cHbA1c D-Dimer

fSAA fNT-proBNP Cortisol fHbA1c HP (Helicobacter pylori)
ccTnl T4

Bubrezni markeri fcTnl Feline T4 Pankreatitis

cCys-C cNT/ccTnl TSH cPL

Cys-C fNT/fcTnl C-RLN (canine Relaxin)  fPL

Tumor marker - pas  Antitela Konyji U pripremi

AFP (Alpha-fetoprotein) CPV/CDV/ICH Ab eSAA VD (vitamin D)

CPSE (canine prostate FHV/FCAV/FPV Ab eProg Equine PAG (Pregnancy - associated glycoproteins)

specific esterase)

ACTH
eINS (equine insulin)

SDMA

<> PROMEDIA

Laboratory supply specialists

www.promedia.rs

Skeniraj QR Code i poseti
nasu internet stranicu

Skeniraj QR Code i poseti
nasu facebook stranicu




Kraftia

RAWIVAL

VA VO Tipsiteat Dogsy

Complete food for Complete food

adult cats for adult dogs

Regalena



STRUCNI RAD

Primena geografsko-informacione
tehnologije (QGIS) u epidemioloskoj
kontroli avijarne influence: simulaciona
analiza na teritoriji Vojvodine

Autori: Milenko Riki¢', Slobodan KneZevic', Marko Paji¢!

.....

Klju€ne reci: avijarna influenca, biosigurnost, QGIS

Uvod

UANTUM geografski informacioni sistem

(QGIS) je Kkljucni alat u savremenim istra-

Zivanjima u oblasti veterinarske epide-
miologije koji omogucéava preciznu integraciju,
analizu i vizuelizaciju prostornih podataka ve-
zanih za Sirenje i kontrolu zaraznih bolesti kod
zivotinja (Martin i sar. 2007). Njegova primena
omogucava prepoznavanje obrazaca prostornog
Sirenja uzroc¢nika zaraznih bolesti, odredivanje
riziénih podrudja, kao i procenu razli¢itih am-
bijentalnih faktora koji mogu uticati na puteve
prenosenja i Sirenja zaraznih bolesti (Siddiqui i
sar. 2018). U veterinarskoj nauci, primena QGIS
tehnologije ima veliki potencijal, ali je broj ko-
risnika u ovom sektoru i dalje mali u poredenju
sa drugim oblastima (Vinodhkumar i sar. 2016).
Brzi razvoj QGIS tehnologije namece potrebu da

1 Naucni institut za veterinarstvo ,Novi Sad“, Novi Sad, Srbija
* Kontakt: markopajic@niv.ns.ac.rs

Zdravlje Zivotinja | Godina 2025. | Godina izlaZenja V | Broj 10

Kratak sadrZaj: U ovom radu su izneti rezultati primene QGIS tehnologije (Quantum geografski-informaciona

prepreke: Dunav, Savu i Tisu. Simulacija je ukljucivala 15 farmi razli¢itog tipa, kapaciteta i nivoa biosigurnosti,
pri ¢emu su Cetiri farme koris¢ene kao indeksi za prikaz razlicitih epidemioloskih scenarija. Glavni fokus je bio
na farmi F12 i njenom uticaju na dinamiku Sirenja Al. Analiza je dokazala da su glavni faktori rizika za Sirenje
Al: niska biosigurnost, blizina zaraZenih farmi i prisutvo reka. QGIS vizuelizacija omogucava jasno pracenje
potencijalnih pravaca Sirenja bolesti, identifikaciju kriticnih tacaka i planiranje preventivnih i kontrolnih mera.
Dokazano je da ista metodologija moZze biti primenjena i na stvarne podatke sa farmi, cime QGIS predstavlja
mocan alat za predvidanje i nadzor bolesti i u realnim situacijama. Osnovna ogranicenja su kvalitet i tacnost
ulaznih podataka, Sto naglasava potrebu za unapredenjem sistema prikupljanja i razmene informacija. QGIS
znacajno doprinosi veterinarskoj struci, omogucavajuci brzu procenu rizika, prepoznavanje kriticnih tacaka i
pravovremeno sprovodenje mera za prevenciju i suzbijanje Al, dok ova simulacija predstavlja samo deo Sirokog
potencijala QGIS tehnologije u epidemioloskim analizama.

veterinari razumeju njene osnovne principe i
mogucnosti primene u praksi.

Avijarna influenca (Al) ili pticiji grip, predstavlja
virusno oboljenje ptica uzrokovano virusom in-
flence tipa A iz porodice Ortomyxoviridae. Pri-
rodne rezervoare cine divlje vodene ptice, dok
domace vrste (kokosSke i ¢urke), mogu obole-
ti uz visoku stopu mortaliteta (Mongkolsawat i
Kamchai, 2009). Bolest je prvi put opisana u Ita-
liji 1878. godine, a znatno kasnije je u XX veku
utvrdeno, da je najznacajniji uzro¢nik podtip
H5N1 virusa tipa A.

Na osnovu patogenosti virusa razlikuju se 2 for-
me bolesti:

= Nisko patogena Al (LPAI): Iako je manje vi-
rulentna kod ptica, u odnosu na HPAI, ¢esto
je rezervoar za potencijalne mutacije gena
novih virusa HPAI (Sanogo i sar. 2024). Ka-
rakteriSe se blagim respiratornim znacima,
smanjenim unosom hrane i vode, a cesto
moZe proci i bez klinickih simptoma.
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m Visoko patogena Al (HPAI): Izaziva nagla i
masovna uginuca (¢esto do 100 odsto u pe-
riodu od 36-48h), pracena je depresijom,
neuroloskim poremecajima, edemom glave,
kao i hemoragijama na koZi i unutrasnjim
organima.

Virus se prenosi direktnim kontaktom sa zara-
Zenim pticama, njihovim izmetom, kontaminira-
nom vodom, hranom i opremom. Ljudi mogu po-
sluZiti kao mehanicki prenosioci preko odece i
obuce (Capua i Alexander, 2004).

Prevencija i kontrola podrazumevaju stroge bio-
sigurnosne mere u koje se ubrajaju: sprecavanje
kontakta domace peradi sa divljim pticama, kon-
trola kretanja ljudi, vozila i opreme, dezinfekcija
i izolacija (Spackman, 2020).

Cilj ovog rada je bio da se kroz simulaciju izbija-
nja Al u Vojvodini prikaze primena QGIS tehno-
logije u identifikaciji rizi¢cnih podrucja i analizi
prostornih odnosa farmi. Rad je zamisljen tako
da se na prakti¢cnim primerima dokaze kako jed-
nostavna prostorna vizuelizacija moZe pomoci
veterinarima u epidemioloskom nadzoru i plani-
ranju preventivnih i kontrolnih mera.

Ferenc Csatorna

Severno-Backi

Severno-Banatski

Materijal i metode

Za potrebe ovog rada je kori$¢ena simulacija Sire-
nja Al u prostoru Vojvodine, koji obuhvata sedam
okruga: Zapadnobacki, Severenobacki, Juznobac-
ki, Severnobanatski, Srednjebanatski, Juznobanat-
ski i Sremski (Slika 1). Ukupna povrsina obuhva-
¢enog regiona iznosi 21 507 km?. Posebna paznja
je posvecena prirodnim preprekama, odnosno re-
kama Dunavu, Savi i Tisi, koje mogu imati znaca-
jan uticaj na potencijalno Sirenje bolesti zbog toga
Sto predstavljaju prirodno staniSte velikog bro-
ja ptica, koje su prirodni rezervoar virusa Al. Sve
koris¢ene mape i podaci predstavljaju simulaciju i
sluZe za ilustraciju metodologije QGIS analize.

Raspored i karakteristike farmi

U simulaciju je bilo uklju¢eno ukupno 15 farmi
zZivine, oznacenih brojevima od F1 do F15, na-
sumi¢no rasporedenih unutar regiona Vojvodi-
ne. Za potrebe analize su odabrane Cetiri farme
kao indeksi za simulaciju pojavljivanja zaraze,
pri ¢emu svaka od njih predstavlja razlicit epi-
demioloski scenario (Slika 2). Posebna paznja je
posvecena farmi F12 zbog njenog poloZaja u od-

Srednje-Banatski

Slika 1. Regija istrazivanja
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Tabela 1. Podaci o farmama uklju¢enim u QGIS analizu

m TIP FARME KAPACITET BIOSIGURNOST ZONA/NAPOMENA

Koke nosilje 50 000+
F4 Koke nosilje 50 000+
F9 Brojleri 10 000+
F12 Brojleri 10 000+
F8 Brojleri 2 000
F7 Koke nosilje 1500
F14 Brojleri 5000+

nosu na druge farme: u neposrednoj zarazenoj
zoni nalazi se farma F9, dok se u ugroZenoj zoni,
za koju postoji potencijalani rizik Sirenja, nalazi
farma F1. Prirodnu prepreku izmedu farmi F1 i
F12 predstavlja reka Dunav (Slika 3). Ostale far-
me su rasporedene nasumicno i na razlicitim lo-
kacijama kako bi se ilustrovao primer.

Sve farme koje su bile ukljucene u simulaciju ima-
ju razliit nivo biosigurnosti i predstavljaju ve-
like farme sa preko 50 000 brojlera. Pored toga,
farme F1 i F4 su farme koka nosilja, Sto dodat-
no varira karakteristike i potencijalni rizik Sire-
nja bolesti. Stepen biosigurnosti i kapacitet farmi
dodeljeni su samo indeksnim, tj. zaraZenim far-
mama, ocenjenim brojevima od 1 do 5 (Tabela 1).

QGIS

Za potrebe vizuelnog prikaza koris¢en je QGIS
softver (verzija 3.40), kojim su prostorno pri-
kazane sve farme ukljucene u simulaciju preko
EPSG:4326-WGS 84 koordinatnog sistema. Na
mapama su jasno oznacene zarazene farme i za-
raZena zona oko njih (radijus od 3 km) crvenom
bojom, kao i ugroZena zona (radijus od 10 km)
ruzicastom bojom, dok su reke prikazane pla-
vom bojom, zbog toga $to mogu imati znacajan
uticaj na potencijalno Sirenje (Pravilnik o utvr-
divanju mera za rano otkrivanje, dijagnostiku,
sprecavanje Sirenja, suzbijanje i iskorenjivanje
zarazne bolesti avijarna influenca, Sluzbeni gla-
snik RS, br. 7/2010). Koris¢enjem QGIS pristu-
pa se omogucava pregledna vizuelizacija Sirenja
Al i evaluacija prostorne povezanosti farmi, Sto
doprinosi boljem razumevanju epidemioloskih
veza u simuliranom prostoru (Vinodhkumar i
sar. 2016).

Ugrozena zona

2 Zarazena farma

2 Zarazena zona

1 Indeks fFarma - fokus analize
3 Zarazena farma

4 Zarazena farma

2 Reka Dunav prolazi

neposredno pored farme

Rezultati i diskusija

Vizuelna analiza QGIS simulacije Sirenja Al u Voj-
vodini omogucava neposredan pregled prostor-
ne dinamike Sirenja bolesti, koji se teSko moze
opisati samo re¢ima, bez obzira na koli¢inu po-
dataka. Informacija je lakSe razumljiva kad je
predstavljena na mapi (Siddiqui i sar. 2018).

Na slici 2 je prikazana kompletna mapa simuli-
ranih farmi, sa jasno oznaCenim zarazenim far-
mama, kao i krugovima od 3 km (zaraZena, crve-
na zona) i 10 km (ugrozena, ruZzicasta zona), Sto
olaksava identifikaciju rizika za okolne farme.

Fokus simulirane analize je bio na farmi F12, koja
predstavlja centar potencijalne zaraze. QGIS ana-
liza omogucava vizuelno pracenje faktora rizika i
dinamike Sirenja bolesti kroz razliCite scenarije.

Klju¢ni nalazi sa slike 3:

® Farma F12 ima najnizi nivo biosigurnosti
(1/5), Sto znacajno povecava verovatnocu
pojave bolesti na ovoj farmi,

m Reka Dunav prolazi na samo 3 km od F12,
$to implicira moguénost prenosa virusa pu-
tem vodenih ptica (labudovi, patke i dr.)

m Farma F1 (koke nosilje, 50 000 + jedin-
ki) nalazi se jo$ bliZe reci — na 1,6 km, ali
sa maksimalnim stepenom biosigurnost
(5/5), sto verovatno smanjuje rizik od po-
jave bolesti, uprskos blizini vodenog puta.

m Farma F9 (brojleri, 1000 + jedinki) je uda-
ljena samo 2 km od F12 i ima biosigurnost
2/5, $to ukazuje na veoma visok rizik i oCe-
kivano izbijanje zaraze u narednim danima.

Sva navedena merenja su prec izno izracunata
Koristeci ,Measure tools” unutar QGIS-a. Ova vi-
zuelna analiza jasno pokazuje kako kombinacija
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Slika 2. Lokacija zarazenih farmi u Vojvodini — simulacija Sirenja Al

Slika 3. Prostorna analiza rizika Sirenja bolesti sa fokusom na farmu F12
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Recni put izmedu F12-F14
iznosi 41km, sto predstavlja
rizik za farmu F14

JuZno-Backi <

9
%
%

F14

Udaljenost zarazene farme
F12 - reka Dunav iznosi 3,2km

Sremski

Slika 4. Prostorna dinamika Sirenja avijarne influence sa farme F12 uz uticaj blizine reke Dunav

niskog nivoa biosigurnosti, blizine zarazene far-
me i prisustva vodenih puteva povecava rizik od
Sirenja Al medu farmama (Slika 3).

Prate¢i tok reke Dunav od zaraZene farme
F12 nakon priblizno 41 km dolazi se do farme
F14 koja se nalazi samo nekoliko stotina meta-
ra od reke. Farma F14 je farma brojlera sa kapa-
citetom 500+ jedinki i nivoom biosigurnosti koji
ima ocenu 2/5. lako farma nije direktno u zara-

MADARSKA

Severno-Backi

Serbia

Zenoj ili ugrozenoj zoni, prisustvo reke u ugro-
Zenom podrucdju i njen tok koji prolazi pored ove
farme, povecavaju rizik od Sirenja Al (Slika 4).

Ovaj scenario dokazuje da, bez obzira na Cinjenicu
da reke Cesto predstavljaju prirodnu barijeru kod
zaraznih bolesti, u slu¢aju Al mogu biti put preno-
sa. Rezultati istraZivanja ukazuju da su vodene pti-
ce, posebno patke i guske, glavni rezervoari viru-
sa Al, dok su izolacije kod drugih slobodno Ziveéih

MADARSKA

Severno-Banatski

Slika 5. Potencijalno medunarodno Sirenje Al sa farme F4
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ptica bile znacajno rede. Od 21 318 uzoraka ptica
izolovano je 2 317 virusa, a ¢ak 15,2 odsto je bilo iz
vodenih ptica (Stallknecht i Shane, 1988). Uzorci
vode u habitatu ptica su sadrzavali veliki broj sub-
tipova virusa Al Virus moZe ostati infektivan i do
jedne godine na povrsini vode pri ambijentalnoj
temepraturi (Sangrat i sar. 2024). QGIS vizueliza-
cija omogucava pregled ovog potencijalnog rizika i
naglasava vaznost kontinuiranog nadzora farmi u
blizini vodenih puteva (Alexander, 2007).

Koris¢enjem QGIS analize se jasno moze vizuelno
pratiti potencijalni pravac Sirenja Al prema terito-
riji druge drzave, Sto bi bilo tesko uociti bez mape.
Na severu regiona, farma F4, smesStena u nepo-
srednoj blizini granice sa Madarskom (Slika 5),
predstavlja kriticnu tacku za procenu medunarod-
nog rizika. Ovaj scenario naglasava znacaj medu-
narodne saradnje i koordinisanog nadzora. QGIS
jasno ukazuje gde se virus moze prosiriti, Sto je
klju¢ za pravovremene preventivne mere.

Zakljucak

Na osnovu prikazanih scenarija se moze zaklju-
Citi da je Sirenje Al u velikoj meri odredeno kom-
binacijom stepena biosigurnosih mera na farma-
ma, udaljenosti od zarazenih farmi i prisustva
recnih tokova, koji mogu doprineti Sirenju in-
fekcije putem vodenih ptica. Vizuelizacija u QGIS
okruZenju je omogucila da se jasno uoce kriti¢-
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STRUCNI RAD

Buduénost veterinarske profesionalne
edukacije

Autori: Milica M. Nikoli¢™, Marina V. Duri¢!

Kratak sadrZaj: Veterinarska profesija prolazi kroz znacajnu transformaciju, uz sve vecu potrebu za
kontinuiranom edukacijom koja prevazilazi tradicionalne oblike prenosa znanja. Savremeni trendovi ukazuju na
rastuci znacaj fleksibilnih i digitalno posredovanih formata, koji omogucavaju dostupnost obrazovanja nezavisno
od fizicke lokacije prakticara. Kada je paZljivo osmisljeno, online ucenje moze biti podjednako efektivno kao

i uCenje ,licem u lice®, naroCito u razvoju tehnickih i klinickih vestina. Pojedine studije dokazuju da digitalna
simulacija klini¢kih slucajeva i interaktivne metode znatno poboljSavaju kapacitet za donoSenje odluka i klinicko
razmisljanje kod studenata.

Razvoj ,mekih vestina“ postaje klju¢an deo savremene edukacije. Novija istraZivanja potvrduju da vestine
komunikacije, empatije i saradnje uticu na uspeh tretmana i zadovoljstvo klijenata, a zanemarivanje tih vestina
doprinosi ,sindromu sagorevanja“ kod veterinara. Integracija simuliranih konsultacija i refleksivne prakse* u
e-ucenje pokazala se efikasnom za unapredenje ovih aspekata profesionalnog razvoja.

Jedan od savremenih obrazovnih pristupa je ,obrnuta ucionica“ (eng. flipped classroom), gde studenti samostalno
usvajaju osnovne koncepte kroz video lekcije i tekstove pre Casa, a vreme u ucionici se koristi za diskusiju,
reSavanje problema i prakticne vezbe. Ovaj model dokazano povecava angaZovanost studenata i njihovu
sposobnost primene znanja u klinickom kontekstu.

Zakljucno, buduénost veterinarske edukacije podrazumeva integraciju digitalnih tehnologija, prilagodenog i
refleksivnog ucenja?, kao i razvoj kako tehnickih tako i interpersonalnih kompetencija. Ova sinergija omogucava
veterinarima da odgovore na kompleksne izazove profesije na odgovoran i odrziv nacin.

Kljuéne reéi: komunikacione vestine, kontinuirana edukacija, online ucenje, stru¢na obuka, veterinarska edukacija

Uvod pomak u nacinu na koji se znanje prenosi i usvaja.
Ovaj novi pristup, ne samo da doprinosi znacaj-
noj ustedi vremena i povecanju dostupnosti edu-
kacije, ve¢ otvara i moguc¢nosti za personalizaci-
ju ucenja, prilagodenu potrebama i tempu svakog
pojedinca. To je posebno vazno u struci kao Sto
je veterinarska medicina, gde se znanja i veStine
brzo menjaju a kontinuirana edukacija je impera-
tiv za pracenje inovacija i odrzavanje visokih pro-
fesionalnih standarda (Freeman i sar. 2022).

ETERINARSKA medicina prolazi kroz dubo-

ke promene usled ubrzanog razvoja teh-

nologije, promena u drustvenim oceki-
vanjima i usvajanja novih modela obrazovanja.
U takvom kontekstu, online odnosno ucenje ,na
daljinu“ i hibridni oblici stru¢nog usavrsavanja
postaju, ne samo poZeljni, ve¢ i neophodni. Oni
omogucavaju pristup obrazovanju prilagoden ra-
zli¢itim profesionalnim profilima veterinara. Di-
gitalizacija nastavnih sadrzaja, sve veca upotreba
interaktivnih simulacija i razvoj samostalnog u¢e- ~ Savremeni pristup profesionalnoj
nja putem interneta, predstavljaju paradigmatski ~ edukaciji veterinara

Zbog specificne sloZenosti veterinarskog pozi-
va, profesionalci u ovoj oblasti se nalaze izmedu
sve vec¢ih zahteva klijenata za kvalitetnom uslu-

! Elearning, Vet, Leeds, United Kingdom
* Kontakt: milicadvm®&gmail.com
2 Refleksivna praksa i refleksivno ucenje se danas koriste

kao moderni termini koji uklju€uju i psiholoske aspekte, gom, regulatornih st.andarda ! potreba da. odgo-
licno promisljanje i alternativne pristupe usvajanju znanja. vore na savremene i buduce izazove, ukljucuju-
Umesto klasi¢énog modela ucenja, stavlja se akcenat na po- ¢i nove bolesti i tehnoloske promene. Takode,
vezivanje licnih iskustava i stru¢nog znanja, Sto omogucava obrazovni sistemi koji ih pripremaju za ove iza-

dublje razumevanje i lskSu primenu u praksi zove moraju biti dinamicni i prilagodljivi. Karijer-
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ni put veterinara i veterinarskih tehnicara izloZen
je brojnim unutrasnjim i spoljnim faktorima koji
uti¢u na njihovu motivaciju, kapacitet za ucenje i
razvoj kompetencija. Studije sprovedene u razlici-
tim zemljama, od razvijenih ¢lanica OECD-a (engl.
Organisation for Economic Co-operation and Deve-
lopment — Organizacija za ekonomsku saradnju
i razvoj) do zemalja sa niskim i srednjim priho-
dima, ukazuju da savremene digitalne tehnologije
omogucavaju pristup visokokvalitetnoj edukaci-
ji, ¢ak i u najudaljenijim sredinama. Medutim, da
bi se ta edukacija odrzala na visokom nivou, ne-
ophodno je kontinuirano preispitivati i prilagoda-
vati sadrZaje specifi¢nim potrebama lokalnih sre-
dina, kao i globalnim trendovima u veterinarskoj
praksi (Wieland i sar. 2020).

Jedan od najvaznijih izazova u razvoju savreme-
ne veterinarske edukacije je procena efikasno-
sti digitalnih metoda u poredenju sa tradicional-
nim pristupima. Rezultati pojedinih istrazivanja
dokazuju da digitalni alati, narocito interaktiv-
ni moduli sa moguénos$¢u samoprocene i adap-
tivnog ucenja, mogu biti podjednako efikasni, pa
¢ak i superiorni u usvajanju teorijskog znanja i
razvoju kognitivnih sposobnosti. Fleksibilnost
koju omogucavaju ove platforme, omogucava
korisnicima da uce sopstvenim tempom, ponovo
pregledaju sadrzaje i potpunije razumeju kom-
pleksne koncepte. Vazno je da se istakne da u
domenu prakti¢nih vestina, koje zahtevaju nepo-
sredan kontakt sa Zivotinjama i klinicku praksu,
online metode nisu dovoljne same po sebi. Zato
su hibridni modeli obrazovanja, koji kombinu-
ju digitalnu teorijsku nastavu sa prakti¢nim ra-
dom i supervizijom, postali standard za efikasno
strucno usavrsavanje (Kogan i sar. 2010).

Zahtevi kontinuirane edukacije variraju medu
razli¢itim grupama veterinarskih profesionala-
ca. Dok specijalisti i veterinari u urbanim centri-
ma cCesto traZe veoma specijalizovane kurseve,
oni koji rade u ruralnim i manje razvijenim sre-
dinama zahtevaju prakti¢na, lako primenjiva re-
Senja koja se mogu brzo uklopiti u svakodnevni
rad. Modularni i ciljano osmisljeni obrazovni si-
stemi omogucavaju takvu selektivnost, poveca-
vaju¢i motivaciju i efikasnost ucenja i direktno
odgovaraju na aktuelne izazove i potrebe prak-
se (Freeman i sar. 2022). Pored toga, konstantan
i neometan pristup najnovijim informacijama,
Klinickim smernicama i preporukama predsta-
vlja osnovu za brzo i kvalitetno donoSenje odlu-
ka u sloZenim i hitnim situacijama.

Digitalne platforme i mobilne aplikacije u tome
imaju revolucionarni znacaj, zbog Cinjenice da
veterinarima omogucavaju da sa bilo kog mesta
dobiju aZurirane, verifikovane informacije. Time
se ne samo unapreduje bezbednost i kvalitet ve-
terinarske nege, ve¢ se umanjuje i mogucénost
greSaka izazvanih zastarelom praksom. Osim
toga, ove platforme podsticu globalnu razmenu
znanja i saradnju medu struc¢njacima, Sto dodat-
no jaca profesionalnu zajednicu i doprinosi kon-
tinuiranom razvoju struke (Hafen i sar. 2023;
Freeman i sar. 2022).

Moderno obrazovanje putem interneta uz kori-
S¢enje digitalnih alata takode ubrzava primenu
naucnih otkri¢a u svakodnevnoj praksi, skracu-
juéi jaz izmedu istrazivanja i klinicke primene.
Ova agilnost struke omogucava bolje suocavanje
sa savremenim izazovima kao $to su zoonoze,
klimatske promene i pandemije. Digitalni mode-
li obrazovanja uklanjaju barijere nastale usled
geografskih udaljenosti, finansijskih ogranicenja
i vremenskih prepreka. Time se stvara inkluziv-
na i individualna edukacija dostupna Siroj popu-
laciji profesionalaca, ukljucujuci i one iz manje
razvijenih regiona (Magnier i sar. 2022).

Posebnu paznju treba posvetiti razvoju tzv. ,me-
kih vestina“ koje ukljucuju komunikaciju, emoci-
onalnu inteligenciju, eticko odlucivanje i timski
rad (Nikoli¢, 2024). Dok se ove veStine, tradi-
cionalno najefikasnije sticu kroz interakciju u
stvarnim ili simuliranim uslovima, digitalni ala-
ti predstavljaju dragocenu dopunu u priprem-
noj i evaluacionoj fazi. Hibridni obrazovni mode-
li koji spajaju digitalizovanu teorijsku nastavu sa
prakticnim radionicama, supervizijom i radom
u realnim uslovima smatraju se najefikasnijim
pristupom savremenoj veterinarskoj edukaci-
ji. Modularnost, jasnoc¢a strukture i fleksibilnost
kurseva omogucavaju da se odgovori na razlici-
te potrebe i nivoe strucnosti polaznika (Brunner
isar. 2023).

Pored ociglednih koristi digitalne edukacije, nje-
na implementacija nailazi na znacajne prepreke.
Opremljenost institucija savremenom tehnic-
kom infrastrukturom varira a digitalna pisme-
nost kako nastavnog osoblja, tako i samih po-
laznika, Cesto nije na zadovoljavaju¢em nivou.
Dodatno, procena prakti¢nih vesStina u potpu-
nosti, putem digitalnih kanala, jo$ uvek nije ade-
kvatno razvijena, Sto moze kompromitovati kva-
litet nastave. Zato je klju¢na uloga edukatora u
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kreiranju obrazovnih programa, koji ne samo da
prenose znanje, ve¢ i aktivno angazuju polazni-
ke kroz problemske zadatke, simulacije i analize
stvarnih slucajeva. Ovakav pristup omogucava
razvoj kritickog misljenja i sposobnosti donoSe-
nja odluka, Sto su temeljne kompetencije u sva-
kodnevnoj veterinarskoj praksi. Takode, digital-
ni resursi omogucavaju prilagodavanje metoda
ucenja razli¢itim stilovima i potrebama, ¢ime se
maksimizira efektivnost kontinuirane edukacije
(Moore i sar. 2014).

Sistem digitalnog obrazovanja sadrzi i alate za
ocenjivanje, koji pruzaju momentalnu povrat-
nu informaciju, omogucavaju detaljno pracenje
napretka i kreiranje personalizovanih obrazov-
nih profila. Takve mogu¢nosti, ne samo da po-
vecavaju motivaciju i samopouzdanje korisnika,
ve¢ i poboljSavaju ukupnu efikasnost usvajanja
znanja. Medutim, postoji rizik da se preteranim
oslanjanjem na kvantitativne pokazatelje zane-
maruje dublji kvalitet usvojenih kompetenci-
ja. Zbog toga je neophodno da proces evaluacije
bude dopunjen mentorskim radom, interaktiv-
nim diskusijama i samoevaluacijom, kako bi se
osigurala odrzivost i dublje razumevanje nau-
cenog. Sinergija digitalnih i humanistickih pri-
stupa u obrazovanju omoguéava podrsku, kon-

struktivnu Kkritiku i meduljudsku interakciju,
Sto su kljucni faktori u profesionalnom razvoju
(Cornell i sar. 2020).

Znacaj savremenih oblika nastave u
edukaciji studenata veterine

Uz sve vecu digitalizaciju, mentalno zdravlje stu-
denata veterinarske medicine postaje sve vaZnija
tema. Pojedine studije ukazuju na visok nivo stre-
saianksioznosti kod ove populacije, Sto je dodatno
pojacano intenzivnim akademskim opterecenjem
i radnim zahtevima (Moran i sar. 2018; Huntley i
sar. 2017). Sa druge strane, adekvatna podrska i
prilagodeni programi ucenja doprinose smanjenju
ovih problema (Huntley i sar. 2017).

Mentalno zdravlje studenata veterinarske medi-
cine je Kklju¢no i direktno je povezano sa njiho-
vom sposobnos$¢u da efikasno uce i primenjuju
znanja. Tokom pandemije COVID-19 (engl. Co-
ronavirus disease), studenti su se suocili sa do-
datnim pritiscima zbog promene nacina nastave,
Sto je izazvalo povecane nivoe anksioznosti, po-
remecaje sna i druge psihic¢ke teskoce, ali i po-
kazalo da kvalitetna i prilagodena nastava moZze
biti podrska u takvim kriznim vremenima (Ro-
drigues i sar. 2023).
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Jedan od savremenih obrazovnih pristupa je
,obrnuta uc¢ionica“ (eng. flipped classroom), gde
studenti samostalno usvajaju osnovne koncep-
te kroz video lekcije i tekstove pre Casa, a vre-
me u ucionici se koristi za diskusiju, resavanje
problema i prakti¢ne vezbe. Ovaj model doka-
zano povecava angazovanost studenata i njiho-
vu sposobnost primene znanja u klinickom kon-
tekstu. Kontinuirana edukacija nastavnog kadra
u oblasti primene savremenih digitalnih peda-
goSkih metoda predstavlja jedan od najvaZnijih
faktora za uspeh. Kvalifikovani edukatori svaka-
ko bolje motivisu i podrZavaju polaznike, ¢ime
se ostvaruju Zeljeni obrazovni ishodi (Baillie i
sar. 2021).

Zakljucak

Kvalitet i uspeSnost online i ucenja ,na daljinu“
u velikoj meri zavise od nacina implementacije
i evaluacije obrazovnih programa. Da bi se po-
stigao Zeljeni efekat, kursevi moraju biti zasno-
vani na nau¢nim dokazima, testirani u realnim
uslovima i prilagodeni razli¢itim nivoima pret-
hodnog znanja i iskustva korisnika. Takode je ra-
zvoj standarda i smernica za doslednost i kvali-
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tet obrazovnih materijala od klju¢nog znacaja za
oCuvanje relevantnosti i pouzdanosti, bez obzira
na instituciju ili platformu koja ih nudi.

Jasno je da su ucenje ,na daljinu“ i hibridni
obrazovni modeli nezaobilazan deo savreme-
nog sistema kontinuirane veterinarske edu-
kacije. Oni ne samo da omogucavaju efikasan
prenos znanja, vec i razvoj sveobuhvatnih pro-
fesionalnih kompetencija, ukljucujuc¢i tehnic-
ku struc¢nost, eticke standarde, komunikacijske
sposobnosti i spremnost na celoZivotno ucenje.
Ocuvanje prakti¢nih elemenata nastave i inter-
akcije sa ljudima, uz stalno unapredenje digi-
talnih alata i edukativnih sadrzaja, predstavlja
kljuc¢ni put ka obrazovnim sistemima sposob-
nim da odgovore sloZenim izazovima veterina-
rau2l.veku. m
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ANALIZA SADRZAJA STRUCNO-KOMERCIJALNOG
CASOPISA UVPS ,,ZDRAVLJE ZIVOTINJA“
1-10 (2021-2025)

Postovane koleginice i kolege,

povodom izlaska iz Stampe 10-0g, jubilarnog broja stru¢no-komercijalnog ¢asopisa UVPS ,Zdravlje Zivotinja®,
smatrali smo da je opravdano da na ovom mestu damo kratku analizu njegove strukture i sadrZaja radova u
svim do sada objavljenim brojevima. Radi bolje preglednosti, ti podaci su prikazani tabelarno i graficki. Nije bilo
nimalo jednostavno ostvariti sve ciljeve koje smo kao lzdavacki savet i Redakcijski odbor sebi postavili, a koji
su se svodili na sledece: da budu zastupljene skoro sve vrste Zivotinja, da radovi budu iz razli¢itih oblasti vete-
rinarske patologije i terapije i da Casopis ima regionalni karakter.

Tabela 1. Broj strana i struktura objavljenih radova

m Broj struénih radova Broj prikaza slu¢ajeva
84 10 1

1
2 156 14 0
3 180 13 0
4 168 13 0
5 192 16 4
6 180 16 2
7 148 15 2
8 148 15 1
9 168 19 1
10 228 22 1
Ukupno 1652 153 12

Kao Sto se vidi iz podataka prikazanih u tabeli 1, do sada su objavljena 153 stru¢na radai 12 prikaza slucajeva na
ukupno 1652 stranice. U ovaj broj nisu ukljuceni reklamni sponzorisani tekstovi koji je bilo preko 50. Posebno
Zelimo daistaknemo da su u gotovo svakom broju objavljivani prikazi slucajeva Ciji su autori veterinari prakticari.

Grafikon 1. Broj objavljenih radova prema vrstama Zivotinja
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Zivotinjska vrsta

Na grafikonu 1. je prikazan broj objavljenih radova prema vrstama Zivotinja i zapaZa se dominacija priloga
iz male prakse, Sto u potpunosti odgovora situaciji na terenu. Takode smo se trudili da zbog velikog
interesovanja, gotovo redovno objavljujemo radove iz oblasti uzgoja i patologije egzota i pcela.
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Oblast veterinarske medicine

ZapaZa se veliki broj radova iz hirurgije (grafikon 2) koja je, posebno u maloj praksi, najatraktivnije polje
veterinarske medicine. Takode je objavljen i ve¢i broj priloga iz zaraznih bolesti i interne medicine. Brojni su bili
i prilozi iz oblasti reprodukcije, kao i iz oblasti dobrobiti i ponasanja domacih Zivotinja.

Najveci broj priloga je, sasvim ocekivano, bio iz Srbije i zapaZa se dominacija radova pisanih od strane veterinara
prakticara(grafikon 3). Od institucija se isticu naucnii specijalisticki veterinarskiinstituti, a zatim Fakultet veterinarske
medicine iz Beograda i Departman za veterinarsku medicinu Poljoprivrednog fakulteta u Novom Sadu.

Grafikon 3. Broj objavljenih radova autora iz Srbije
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Na grafikonu 4. je prikazan broj objavljenih radova autora iz drugih drzava i posebno smo zadovoljni $to smo
uvek uspevali da obezbedimo takve priloge ¢ime je ¢asopis nesumnjivo dobio regionalni karakter.

Grafikon 4. Broj objavljenih radova autora iz drugih drzava
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Glavni i odgovorni urednik: Dr sc. vet. med. spec. Bojan Blond
Pomo¢nik urednika: Prof. dr sc. vet. med. Miodrag Lazarevi¢
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