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Noile provocdri in medicina veterinard et
SI necesitatea pregatirii continue

/A N ULTIMA PERIOADA CITIM iN PRESA DE SPECIALITATE despre aparitia unor noi
afectiuni la animale (Maladia Schmallenberg) si marirea ariei de evolutie a
altor boli la animale dar si la oameni. Unele dintre bolile a cdror evolutie,

la oameni, este in continud crestere au ca punct de plecare consumul de

alimente de origine animald, al cdror control il executd medicul veterinar.

0 altd problema cu care se confruntd medicul veterinar este reprezentata Redactor sef o
- , i , - Prof. Univ. Dr. Alin Birtoiu
de tehnopatiile care apar in cresterea industriald a animalelor Tnalt specializate, birtoiu_vet@yahoo.com

datoritd mdririi nivelului productiilor, mai ales in conditiile In care normele de
bundstare si hrdnire nu sunt respectate.

De aceea in societatea actuala un rol din ce in ce mai mare revine medicului
veterinar care trebuie sa posede cunostinte si abilitati multiple fn suspicionarea
siidentificarea unor entitdti noi la animale dintre care unele cu risc mare de
transmitere la om. Aceste abilitati pot fi dobandite numai printr-o continud
pregatire profesionald, asa numitul , Long life learning", deoarece multe dintre
afectiunile cu evolutie exploziva astazi, in urma cu mai multi ani (cand unii
dintre noi erau studenti sau terminau Facultatea de Medicind Veterinard),
prezentau alte caractere epidemiologice sau erau chiar necunoscute.
Participarea la sistemele de pregdtire continud, inclusiv la cursurile TIC
sin curand la cele FPC din cadrul proiectului POSDRU81/3.2/5/58833
,Perfectionarea resurselor umane din medicina veterinard"“, vor permite
colegilor dobandirea unor noi abilitdti in diagnosticul, profilaxia si tratamentul
diferitelor boli la animale precum si o mai bund cunoastere a facilitatilor oferite
de folosirea calculatorului in gestionarea cazurilor si a cabinetului.

Consider cd orice informatie cu legdturd directd cu profesia veterinara
este binevenitd fiind posibil sd ai nevoie de ea chiar atunci cand nu te astepti.
De aceea, pregatirea profesionald continud trebuie sa rdmana o preocupare

permanentd a organizatiilor profesionale si a tuturor medicilor veterinari.

ﬂﬁ

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania 1




SUMAR

VETERINARIA  NR. 5

4 Cu seringa prin Kenya
Info CMV
10 Hotdrari ale Comisiei Judetene
de Deontologie si Litigii Timis
12 Hotarare a Comisiei Superioare
de Deontologie si Litigii
Practica si cercetare

16 Pasiin cunoasterea bolii
Schmallenberg

22 Podotehnia la cabaline

28 Parazitozele ovinelor - 1ncd princi-
pala cauza a pierderilor economice
la aceastd specie

30 Diagnosticul de laborator in
sindromul Cushing la caine

34 Anestezia regionala tronculard la cal

40 Dermatopatii "psihogene” Ia
animalele de companie

46 Managementul terapeutic in alergie
si anafilaxie

Eveniment

Cursurile organizate de CMVRO prin
proiectul POSDRU81/3.2/5/58833
“Perfectionarea resurselor umane din

o

medicina veterinard" au un real succes

veterinaria

Director Editorial
Conf. Univ. Dr. Viorel Andronie

Editor Sef
Dr. Liviu Harbuz

Redactor Sef
Prof. Univ. Dr. Alin Birtoiu

Colectiv Redactional

Prof. Univ. Dr. Gheorghe Darabus
Prof. Univ. Dr. Romeo Cristina
Prof. univ. Dr. Dan Drugociu
Prof. univ. Dr. Gheorghe Solcan
Prof. univ. Dr. Militaru Dumitru
Prof. univ. Dr. Aurel Muste

Conf. univ. Dr. Nechita Adrian Oros
Conf. univ. Dr. Mihai Danes

Conf. univ. dr. Mario Codreanu
Conf. univ. Dr. Alexandru
Diaconescu

Conf. univ. Dr. lancu Morar

Sef lucr. Dr. Nicolae Bercaru
Conf. univ. Dr. Simion Violeta

Dr. Cosmin Ghencioiu

Dr. Cdlin Serdean

Art Director / DTP
Ing. Sebastian Bob
www.graficaieftina.ro

Foto
Dreamstime

Publicatie trimestriala editata de
Colegiul Medicilor Veterinari
din Romania

Tiraj: 5.000 exemplare

PRINT
ISSN 2247 — 4935
ISSN-L = ISSN 2247 - 4935

ONLINE
ISSN 2284 - 6026
ISSN-L = 2247 - 4935

WWW.CmVro.ro



Puricii, larvele si oudle

NU MAI AU UNDE
SA SE ASCUNDA

Doar Stronghold trateaza si previne

infestarea cu purici a cainelui, pisicii

si a medivlui lor de viata

stronghold

Pentru un animal si un camin fara purici

(e Sy
.-, ‘el onimalului

R T
-‘. e i -.,_, - . ‘.




STIRI

VETERINARIA  NR. 5

Cu seringa prin Kenya

Dintr-un proiect s-a realizat un vis pentru 5
studenti la Facultatea de Medicina Veterinard
Cluj-Napoca: Gianluca D’Amico (Italia), Birtoiu
Dragos (Romania), loannis Iliadis (Grecia), Ester
Evenas (Suedia) si Simona Birtas (Romania).
Participantii au fost coordonati de Dr. Andrei
Mihalca de la disciplina de Parazitologie si Boli
parazitare a Universitdtii de Stiinte Agricole si
Medicini Veterinari Cluj-Napoca (USAMVCN).
Echipa a fost asistatd de doi cercetitori de la
USAMVCN Attila Sindor si Cristian Domsa.

Ne—am deplasat in Kenya avand doua
proiecte majore: unul de medicina
veterinard preventivd la animale domes-
tice si un alt proiect axat pe diversitatea
ectoparazitilor la animale salbatice.

Proiectul MT. KULAL DOGS’ PREVEN-
TIVE VACCINATION a inceput in 2006 prin
colaborarea intre Profesorul David Modry
de la Facultatea de Medicina Veterinara
din Brno, Cehia si Sef lucr. Dr. Andrei Mi-
halca de la USAMV Cluj Napoca cu intentia
de a reduce impactul rabiei la om si la
animale in zona de sud-est a Lacului Tur-
kana si in Muntii Kulal si Ngyro. in fiecare
an se inregistrau aici numeroase cazuri de
rabie la om si la animale. Sursa de infectie
este reprezentata mai ales de animalele
salbatice (hiene, sacali, lilieci) care sunt
foarte comune in aceste zone. Numarul
ridicat al cazurilor de rabie este datorat
stilului nomad al populatiei bastinase,
avand ca singura sursa de existenta
pastoritul.

Activitatea de voluntariat s-a
desfdsurat pe o durata de 30 de zile in
luna ianuarie a acestui an. Campania
de vaccinare a avut si un scop stiintific
astfel ca de la fiecare animal vaccinat
s-au recoltat si probe biologice (sange,
fecale, ectoparaziti). Numarul total de
animale domestice vaccinate a fost in
jur de 700 de animale dintre care 450
de caini, 100 de pisici si 150 de camile.
Colaborarea dintre USAMVCN (prin pro-
iectul CNCS PN-1I-1D-PCE-2011-3-0151,
director Andrei Mihalca) si Universita-
tea din Nairobi ne-a permis extinderea
cercetarilor si pe animale sdlbatice.
Am capturat cu ajutorul plaselor peste
500 de pasari, zeci de lilieci, primate si
rozdtoare. Toate datele despre ani-
malele sdlbatice si cele domestice au
fost inregistrate intr-o baza de date.
Probele biologice aduse in Europa vor fi
prelucrate prin investigatii de biologie
moleculara, imunologie, bacteriologie,

virologie la mai multe universitati parte-
nere din intreaga lume.

Printre cele mai fascinante animale cu
care am lucrat au fost Galagoul sene-
galez (Galago senegalensis), antilopa
Dik-dik (Madoqua kirkii), un gigantic liliac
frugivor (Rousettus aegyptiacus), diverse
specii de cameleoni, varani, testoase.
Pentru studenti a fost o oportunitate
unicd de a lucra si cu alte specii mai putin
»conventionale” sub supravegherea
atenta a celor doi biologi si a doctorului
Mihalca.

Aria de activitate a cuprins zona
Muntilor Kulal si Ngyro si sud-estul
Lacului Turkana. Echipa s-a deplasat in
mai multe sate apartinand mai mul-
tor triburi (Samburu, Turkana, Rendille).
Ceea ce ne-a impresionat a fost stilul de
viata diferit in fiecare sat, atat in ceea ce
priveste cultura cat si cresterea ani-
malelor. Campania de vaccinare a inceput
in pitorescul Gatab din zona alpind a

WWW.CmVro.ro
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Muntelui Kulal, sat verde si plin de surse
de ap3. ,Pole pole“(incet-incet in limba
swabhili), coborand dupd un trekking de 10
ore am ajuns in mijlocul savanei in satul
Olturot, locul cu cele mai ,dure® conditii.
Aici lumea traieste aprovizionandu-se cu
apd de la un singur put aflat la kilometri
distanta de sat, familiile locuind intr-un
grup de colibe construite din nuiele si

lut, impreuna cu animalele lor. Cel mai
mare pericol pentru turme sunt ani-
malele salbatice si triburile vecine care
fac raiduri foarte des in satele apropiate,
furand-si reciproc animalele. Pastorii se
apard impotriva hotilor si a hienelor cu
mitraliere AK-47 care au inlocuit sulitele
si arcurile de odinioara. Dupa 5 zile petre-
cute in savana din Olturot am mers mai
departe in Loiyangalani, un sat care este
de fapt o 0aza in mijlocul desertului. Aici a
batut continuu un vant puternic ce ne-a
ingreunat mult munca.

Ultima etapa a campaniei de vaccina-
re a avut loc in Sout Horr, un sat aflat
la poalele Muntelui Ngyro. Aici in sfarsit
ne-am putut bucura de delicioasele
mango, papaya, banane si alte fructe
carora nici macar nu le stim numele.

De asemenea, am tinut si un curs de
informare si preventie asupra rabiei in
scoala fiecarui sat, unde sute de copii
au fost foarte interesati adresandu-ne
intrebari si solicitandu-ne materiale de
informare despre rabie.

In toat3 activitatea noastr am
lucrat, locuit si impdrtit apa cu localnicii
din tribul Samburu in care oamenii sunt

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania

foarte deschisi si Turkana care este un
trib mai “dur” si mai conservator in a-si
pastra traditiile.

Dupa trei sdaptamani de munca
intensa ne-am relaxat cu o saptamana
de Safari prin parcurile si rezervatiile
nationale Shaba, Aberdare si Lacurile Bo-
goria, Baringo si Naivasha. Aici am vazut
zeci de specii de animale pe care le-am
putut admira si fotografia in habitatul lor
natural.

In aceasts expeditie am fost ajutati

logistic de catre Universitatea de Medicind :

Veterinara din Nairobi (prin Prof. Paul
Kanyari) si de citre Veterinaires Sans
Frontieres Germania. Dorim sa adresam
multumiri sincere si domnului Con-

sul Cristian Diaconu, de la Misiunea
Diplomatica a Romaniei din Nairobi,
pentru sprijin.

Noi, cei cinci studenti, am dori sa
multumim “sefilor” Andrei Mihalca,
Attila Sandor si Cristian Domsa care
ne-au fost mai mult prieteni, pen-
tru oportunitatea de a lucra si a vedea
adevdrata Africa. Totodatd am dori sa
multumim Universitatii de Stiinte Agricole
si Medicind Veterinara din Cluj-Napoca
care ne-a sustinut si sprijinit in aceastd
expeditie.

Studenti Dragos Birfoiu
$i Gianluca D’Amico -

Universitatea de Stiinte Agricole si +
Medicind Veterinard Cluj Napoca

ooo® FACULTATEA DE
E@i A MEDICINA VETERINARA

L4 IASI

Va invita in zilele de 7-8 iunie 2012 la

SIMPOZIONUL CU PARTICIPARE
INTERNATIONALA

“TOWARDS A GLOBAL
HEALTH"

(CATRE O SANATATE GLOBALA)

Lucrdrile se vor desfasura in plen si pe
trei sectiuni:

Sectiunea | - Discipline Preclinice: ana-
tomie, anatomie patologica, histologie, bio-
logie celulard si moleculara, genetica, fizio-
logie, fiziopatologie, farmacologie, farmacie,
biochimie, biofizica, biostatistica;

Sectiunea a ll-a - Clinici: semiologie,
imagistica, patologie medicala, chirurgie, re-
productie, patologia reproductiei, parazito-
logie, toxicologie;

Sectiunea a lll-a - Productii animaliere si
sanatate publica: cresterea si nutritia anima-
lelor, zooigiena, igiend si tehnologie alimen-
tara, inspectia si controlul alimentelor, sigu-
ranta alimentard, microbiologie, imunologie,
epidemiologie, boli infectioase.

Lucrarile selectate de Comitetul Stiin-
tific vor fi publicate in anuarul “Lucrdri
stiintifice USAMV IASI”, vol. 54 Seria Me-
dicina Veterinara, indexat in baze de date
internationale (CAB International, Index Co-
pernicus) si acreditat CNCSIS- categoria B+.
Tel.: 0745.302684; 0232-407320.

Participantii vor primi certificat de parti-
cipare cu 15 puncte pentru educatie continud
iar cei care prezinta lucrdri precum si mode-
ratorii vor primii certificate de participare cu
25 de puncte.

In cadrul acestor manifestari se vor or-
ganiza standuri de prezentare a realizarilor
cercetdrii medicale veterinare romanesti si
expozitii de aparaturd de uz veterinar si pu-
blicistica de specialitate.

Aleea M. Sadoveanu nr.8 lasi - 700489;
Tel / Fax: 0040-232.219.113;
E-mail: secr_vet@uaiasi.ro

Informatii suplimentare si inscrieri:
E-mail: gsolcan@uaiasi.ro;
simpozionvetiasi@gmail.com
Www.uaiasi.ro/simpozion_med
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ACTUALITATI IN CRESTEREA SI SESIUNE JUBILIARA
PATOLOGIA ANIMALELOR,
_ 50 DF ANI DE
Gars va aea foc 1 dada ce iINVATAMANT MEDICAL
la VETERINAR LA
Facultatea de Medicina Veterinara, TIMISOARA
Calea Aradulul 119, 300645, B e 5 S
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o PATOLOGIA ANIMALELOR DE FERMA
e PATOLOGIA ANIMALELOR DE COMPANIE
SI'A ALTOR SPECII
© SIGURANTA Sl CALITATEA ALIMENTARA
o LEGISLATIE SIMANAGEMENT VETERINAR

COMITETUL DE ORGANIZARE:
Prof. Dr. Gheorghe Dardbus — Decan FMV
Prof. Dr. Viorel Herman - Prodecan FMV
Conf. Dr. lleana Nichita - secretar stiintific FMV
Prof. Dr. Emil Tirziu
Prof. Dr. loan Oprescu
Prof. Dr. Teodor Mot
Conf. Dr. Marius Pentea
Conf. Dr. Sorin Morariu
Sef lucr. Dr. Doru Morar
Sef lucr. Dr. Corina Pascu
Sef lucr. Dr. Calin Pop
Sef lucr. Dr. Adrian Stancu
Sef lucr. Dr. Narcisa Mederle
Asistent Dr. Eugenia Dumitrescu
Asistent Dr. Cristina Petruse

Informatii suplimentare se pot obtine de la:
Conf. Dr. lleana Nichita

Tel: 0040 256 277039 sau
00-40-744377936

Fax: 0040 256 277118

Email: ileana.nichita@fmvt.ro

obligatoriu talonul de participare (format electronic)
si rezumatul in limba engleza

10 martie 2012 - trimiterea lucrarii in limba
engleza, in extenso, pe adresa de e-mail:
ileana.nichita@fmvt.ro

30 martie 2012 - confirmarea acceptarii
lucrarilor

25 aprilie 2012 - achitarea taxei de participare

Redactarea lucrarilor se face numaiin limba
engleza, conform formatului si normelor afisate pe
adresa http://www.usab- tm.ro/USAMVBT _Manifes-
tari-stiintifice_ro_1096.html

Se admit pentru publicare doar doua lucrdri
pentru fiecare prim autor. Se recomanda sustinerea
orala a lucrarilor. Vor fi publicate numai lucrarile
prezentate.

Lucrdrile acceptate de catre comitetul stiintific
vor fi publicate in volumul Lucriri stiintifice Medicina
Veterinara Timisoara (Scientific Papers Veterinary
Medicine Timisoara), vol. XLV, ISSN 1221-5295,
Editura Agroprint Timisoara (categoria B+, evaluare
CNCSIS si indexat CABI Full Text si Ulrichs WEB Global
Serial Directory)

Taxa de participare este de 150, RON , iar taxa de
publicare este de 10,0 RON / pagina.

Taxele se vor achita in contul
RO06TREZ621504601X000502, Trezoreria Municipiu-
lui Timisoara, cod fiscal 3487181, cu specificatia par-
ticipare simpozion Facultatea de Medicina Veterinara.

Dovada achitdrii taxei de participare va fi trimisa
pe adresa de e-mail: ileana.nichita@fmvt.ro

Institutia /Organizatia
Adresa

Codul postal
Telefon

Prezentare: orala O
poster O
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cele au un rol in

anagementul afectiunilor hepatice?

David Twedt, DVM, DACVIM - Colorado State University

Afectiunile hepatice pot avea multe cauze, de la medicamente si toxine pind la Infectie, Inflamatie 5 neoplazie. Orlce tulburare In functienares ficatulul poate rezulta in

alterari fizinlogice 5i metabolice, cit 51 in boli elinice.

Patofiziologla afectiunilor ficatulul implich adesea stres oxidativ §i nitrozatiy, ce rezultd in parte; din scaderea productiel de agenti care asigura funciia antioxidantd, la un
ficat sindtos, De exemply, glutationul are o puternica activitate antioxidanta. Joacd de asemenea un rol important In functiile de detoxificare ale ficatulul. Glutationul
produs de hepotocite poate fi folosit de citre ficat sau poate actiona sistemibc. O complicagie majord a afectiuniior hepatice este productia scizuta de glutation. Clinil g
pisicile cu funciia hepatobiliari afectatd au aritat concentratii de glutation hepatic scizute; nivelurile necorespunzatoare de glutation hepatic pot face ficatul mai vulnera-

bil la leziund oxidative st alte leziund celulare.

Gestionarea leziunilor ficatului:
Concentrare pe SAMe si Silibina

0 terapie potrivitd pentru leziunile ficatului
depinde fn mare parte de natura afectiunii
de conditia clinicd a pacientulul, Pot i indicate
antibiotice, fluide 5i management nutrificnal.
Alte finte de management pe termean scurt §
lung pot include reducerea inflamaiel, sciderea
stresulul oxddativ/nitrozativ i stimularea reveninil
la o functie nermald. In vederea realizirii acestor
telurl, pot fi folosite sinergistic produse nutra-
ceutice ce contin S-adenosil metioninalSaAhe) §i
sifibina, n managementul afectiunilor hepatice
Ia cdinl §i pisicl. S-adenosil métioning  este 4
substantd endogend. Este sintetizatd de celulale
corpulul, Inclusiv de hepatocite. S-adenos(]
metioning este derivatd din ATP ¢ metionind
(catalizatd de enzima SAMe sintetara) & Initiaza
calle biochimice Implicate In funciii critice
precum detoxificarea; modulares efectelor
hormanilor steroidient; functia celulard 4l
comunicarea Intercelulard; reglarea pompeai
MNafK ATPaza: i protejarea  AND-ului - celular
5AMe mal are roluri si in citoprotectie,
modularea inflamatiel, promovarea replicarii
celulare $i sinteza proteinelor 51 imbundtitirea
functiel hepatocelulare, Prin calea transulfurdni,
SAMe este precursor al glutationulel, O parte din
cazurile de epuitare a glutationului, observate
odatd in lefium hepatice, sunt un efect secundar
al seaderil productiel SAMe de catre hepatocitete
afectate, de aceea suplimentarea SAMe: poate
avea un efect benefic direct, atat asupra nive-
lulul de SAMe, cat 5| asupra celul de glutation,
Suplimentarea cu glutation nu este ideald
datoritd biodisponibititatii orale deficitare. Spre
deosebire de. SAMe, silibina nu este produsa
natural de celulele hepatice. Silibina este
ingredientul el mal activ din silimaring, un
extract din ciulinul laptelul. Ciulinul lapteful a
fost folosit multd  vreme in medicing umana
pentru @ ajuta Tn gestionares tutburariior
hepatice. Silimarina/silibina este “gunoierul”
radicalilor liberl, ce a primit atentle 3 datorith
actiunii sale impotriva - stresulul oxidativ. sau
nitrazativ, Silimarina/fsilibina are § actiune
antiinflamatoare, oferd suport in regenerarea
hepatocitelor, imbundtdfeste secretia biliard 5
productia sdrurilor biliare §i creste  nivelurile
de glutation. A fost demaonstrat ¢d silibing nhiba
toxicitatea hepatocelulara Indusd de
interleukina-18, actiune ce demonstrezd
proprietafile sale anticxidante st antinflamaton).

Afectiunile hepatice si nutraceuticele

Nutraceuticele pot fi benefice |a pacientii cu
urmatoarele afectiuni hepatice:

# Toxicitate (farmacologice/plante)

# Hepatita cronicd activa

# Lipidozd hepatica

# Colangita

# Colangichepatita

# Pacienti cdrora le sunt administrate
medicamente cu potential hepatotoxic

# Pacienti cu functie hepatobiliard scazuta

SAMe si silibina in practica

Efectzle pozitive ale SAMe si silibinel au fost
demonstrate atdt la clinl, cit si la pisicl. ntr-un
car sever de toxicitate cu acetaminofen la cdine,
adminlstrarea SAMe In timpul fazelor incipinte de
terapie, & Imbundtait rezultatul, prin promovares
stopdril epuizari de glutation 3l recuperarea din
anemie hemoliticd cu corpuscull Heinz. 5-a
demaonstrat c3 folosirea 5AMe |a cdinl 3 diminuat
efectul pro-oxidant al terapiel pe termen lung cu
prednisolon.  Administrarea SAMe la pisici cu
afectiunl hepatice s-a demonstral 3 creste nive
lurile de cisteind si taurind [neacesare pentru
conjugarea acidutul biliac), 1ar un studiv din 2003
A aratat ¢i SAMe & protejat eritrocitele de leziuni
oxlidative |a pisicile cu intoxicatie cu acetaminofen,
Intr-un alt studiu cu pisici, s-a descoperit o sibilina
creste concentratiile intracelulare de glutation in
neutrofile gl le cregte 50 Tunctia Tagocitard,
sustinand  rolul agentulul la pisicile sub stres
omdativ,  Studil me) yechy ardtau cd silibing
imbundtdtea timpul de supravietuire, timpil de
protrombind §i nivelurile de enzime hepatice’ |a
ciinil care sufereau de intoxicatie acurd cu clu-
perci Amanita phalloides. O sare stabila de SAMe
s-a dovedit a i biodisponibild la ciinl ¢ pisich.
SAMe ar trebui administratd pe stomacol gol,
deaarece pretenta hranel interfereasrd cu
absorbtia. Sifimarina/silibing are o biodizponibilitate
orald scaruts datoritd solubilitatli scizute in apa.
Asociind silibina cu fosfatidlicoling, s-a demonstrat
a creste considerabll biodisponibilitatea fatd de cea
obtinutd cu exctract de silimarind standard.

Acest complex, silibina-fosfatidilcolina({SPC),
-2 demaonstrat 3 e este biodisponibil [a pisicl,

www.altius.ro

Acest complex se giseste in produsul Denamarin
(Wutramax Laborataries, Inc, Edgewood, MD).

Standardele de fabricare SAMe sunt extrem de
importants, deoarece este un compus fodarte
Imstabil care trebuie produs sub un contral strict
de temperatura §i-umiditate: Ambalarea in folie
i filmarea tablete) protejeazd SARMe de mediul
inconjurdtor §i previn degradarea. A fost dez-
voltatd o noud formuld de tablerd palatabild
[Benamarin} cu SAMe, Tnvelitd “individual” pentru
a proteja produsul de degradare si pentre imbi-
nidtdtirea conformdrii. Intr-un studiu efectiat pe
caini, concentratiile plasmatice maxime de SM-'Ie
pu fost atinse mal devrema cu formula palatabild
wersus tabletele filmate gi s-a inregistrat o variahi-
[itate mai schzuth @ absorbiiei.

Denamarin-4 Denosyl au profile excelente de
sigumnid, Administarea. SAMe §i 5PC oferd o
abordare multipld n suportul functiel hepatice
prin activnea lor combinati. Aceste produse
nutraceutice care confin SAMe si silibind (in SPC)
oferd o optiune excelentd In suportul funciiel
hepatice, ca parte a unel abordin pafimodale,
atat in formele acute, cal g cromce.

Referinde: Foesn OF, Srftenchar & & D Sty il Dumvicid
Ty derngiry nf rene ged e § aeeriised waifl e g (e
e P -’Mﬂ'l [T R TR R S
BB =t e

a2 b for ordmmainel Mrerary A ohresy e Smmpe  WED (I Ter
Pl Fisfirem AR, Rk §  odnaanyl mert e (LU i@ 0 et sod
it vy rmenghe  f cumdrivr mesey  Welrb DR, Sorervbed B s St 1T
Tt G Alpaspioluify ilveeag mnd mAMGSTTTSS of 0 s fetii
L e e Ty

Produse importate si distribuits de: A',tius
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CERCETAREA BUH.':.ST.‘.RI] ANIMALELOR INTR-O EUROPA EXTINSA

Aware

Scopul proiectului de cercetare AWARE finantat prin programul
cadru FP 7 al Comisiei Europene, este de a dezvolta integrarea
5| cresterea impactului cercetdrii europene privind bunéstarea
animalelor de ferma. Acest lucru se va face prin crearea la nivel
paneuropean, a unei retele formate din cercetatori, profesori si
studenti, si prin dezvoltarea unei retele de oameni interesati in
dezvoltarea si punerea in aplicare a bundstdrii animalelor de
ferma.

Actiunile AWARE vor fi organizate in trei pachete de lucru
(WP):

* WP 1 "Cercetare” va amplifica integrarea cercetdrii privind
bundstarea animalelor de fermd, prin incurajarea colaborarii
cercetdtorilor din Europa bazaté pe recunoastere reciprocé, si
prin imbunatatirea abilitatilor acestora in propunerea proiecte-
lor de cercetare.

* WP 2 “Educatie” va promova dezvoltarea in invatdmantul
universitar a domeniului bunastarii animalelor de ferma, spo-
rind astfel sansele tinerilor cercetdtori din tarile noi membre si
candidate, de a incepe cercetarea in acest domeniu.

* WP 3 "Constientizare si implementare” se va axa pe con-
solidarea gradului de constientizare al publicului, promovarea
implementarii politicilor Uniunii Europene, precum si pe facilita-
rea asimildrii cercetdrii privind bunsstarea animalelor de ferma.
* WP 4 "Un birou de mobilitate™ va facilita mobilitatea cer-
cetdtorilor si a studentilor.

Cele 3 pachete de lucru isi vor desfasura activitatea in 4 direc-
tii:

1. Cartografierea;

2. Crearea de retele;

3. Imbundt3tirea cunostintelor;

4. Dezvoltarea de strategii pentru integrarea aflata in curs de
desfasurare.

WP-urile, vor fi sustinute de doud activitdti orizontale:

1. Modulul de comunicare, care va sprijini comunicarea interna
si externd;

2. Managementul, care se va ocupa de managementul proiec-
tului si comunicarea eficientd cu Comisia Europeana.

Proiectul AWARE va creste capacitatea de cercetare la nivel eu-
ropean in activitdtile legate de bunastarea animalelor de ferma,
prin integrarea potentialului cognitiv sl uman insuficient utilizat
in tarile noi membre si candidate.

Proiectul va conduce la transferul rapid si cuprinzdtor al cunos-
tintelor privind bundstarea animalelor de ferma in intreaga
Europa.

De asemenea, proiectul se va baza in viitor pe atragerea tineri-
lor cercetdtori in cercetarea bundstdrii animalelor de ferm3,
oferind in acelasi timp o bazd pentru implementarea si aplicarea
legislatiel privind bundstarea animalelor de ferm3, intr-o Europd
extinsa.

P'amdparrl la In!.llnnrﬂ inssgurall & prodectulul, Prags, 22-Z3 Martie 2011

— |II|II|I
SEVENTH FRAMIWORE
PROSGRAMME
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Centre ale proiectului

Comunicarea dintre tarile participante in proiectul AWARE se realizeaza prin intermediul
a opt “"Centre”. Fiecare centru este reprezentat de un institut partener cu rol conducator
in colectarea datelor sau organizarea evenimentelor din regiunea respectiva. Fiecare
regiune este formata din trei pana la sase tari europene.

Regiunea Centrul partener Persoana de contact

Scandina'.rin SLU I.I'Idﬂ HEEII!IE
Central Est Eurupeanl SUA Ste{an Mﬂ'nna

CEsBalcanis  UTH Has Kyriazakis
Vest Balcanica LKIM Viatko lieski vilieski@fvrn.ukim.edu. mk
Mediteraneans INRA Marie-Christine Meunier-Safatn marie-christine.salaun@rennes.inra.fr
Central-Vest Europeand BOKLU Chnstcmh ‘l'i"im:.kler christoph.winckler@boku.ac.at
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Colegiul Medicilor Veterinari - Consiliul Judetean Timis

Comisia Judeteana de Deontologie si Litigii Timis - Nr. 22 / 05.03.2012

Hotararea nr.1/ 05.03.2012

in conformitate cu prevederile Legii nr. 160/1998, republi-
cata, cu modificarile si completdrile ulterioare, ale Codului de
Deontologie Medicala Veterinara si ale Regulamentului de Ordine
Interioard, Comisia Judeteand de Deontologie si Litigii Timis,
intrunitd in sedintd, in datele de: 20.02.2012 si fn 29.02.2012, in
componentd statutard, a dezbdtut sesizarea nr. 8 /15.02.2012 ce
are ca obiect adresa ANSVSA nr.4092/07.02.2012, inregistratd la
Biroul Executiv al CMV RO cu nr. 394/07.02.2012 si la CMV Timis
cu nr.13/14.02.2012, privind miscarea intracomunitara ilegald a
unor animale de companie din Romania.

in adres3 este mentionat medicul veterinar de libera practi-
ca Dr. Druga Mihai, Cabinet Veterinar Maxivet, Str. Sirius Nr. 17,
Timisoara, considerat ca a eliberat un pasaport neconform pentru
animalul de companie - felina ,Leon" care contravine legislatiei
in vigoare privind miscarea intracomunitara.

S-a verificat copia pasaportului anexat adresei, eliberat
pentru felina ,Leon" de catre DI. Dr. Druga Mihai, constatan-
du-se urmatoarele: pasaportul nu a fost legalizat, microciparea
animalului pentru identificare s-a efectuat in data de 16.06.2011,
iar vaccinarea antirabicd in data de 07.06.2011.

Sesizarea a fost formulata de catre Ministerul Federal al Alimen-
tatiei, Agriculturii si Protectiei Consumatorilor din Germania,
prin care ne semnaleaza incalcari ale prevederilor Deciziei C.E.
803/2003, cu transpunere in legislatia nationald prin Ordinul ANSVSA
nr. 8/2007, in care este stabilit pasaportul tip si conditiile necesare
pentru circulatia intracomunitara a animalelor de companie.

in sesizare este mentionat DI. Dr. Druga Mihai, considerat c3 a
eliberat un pasaport ilegal pentru felina ,Leon®.

in urma dezbaterii cazului, Comisia Judeteana de Deontologie
si Litigii Timis constata urmatoarele:

in urma verificarii documentelor anexate si in urma audie-
rii D-lui Dr. Druga Mihai, s-a constatat ca D-| Dr. Druga Mihai a
incdlcat normele de deontologie veterinard, prin nerespectarea
legislatiei sanitare veterinare aflatd in vigoare privind miscarea
intracomunitara a animalelor de companie, procedand gresit in

Colegiul Medicilor Veterinari - Consiliul Judetean Timis

efectuarea actiunilor sanitare veterinare (ultima vaccinare anti-
rabica fiind administrata inainte de data microcip3rii animalului).

In ceea ce priveste legalizarea pasaportului, medicul vete-
rinar nu este raspunzator de legalizarea pasaportului, aceasta
obligatie revenindui direct proprietarului animalului.

Consideram cd D-I Dr. Druga Mihai a comis greseli prin ne-
respectarea legislatiei sanitare veterinare aflatd in vigoare privind
miscarea intracomunitard a animalelor de companie, in ceea ce
priveste efectuarea actiunilor sanitare veterinare si a dat dovada
de neglijenta, fata de felul cum a fost intocmit si eliberat pasaportul
pentru felina ,,Leon®, necesar pentru transportul intracomunitar.

In urma dezbaterii comisiei s-a constatat ca se confirma
savarsirea unei abateri disciplinare de cdtre D-I Dr. Druga Mihai,
urmand sd se aplice sanctiunea disciplinara de avertisment.

Aplicarea sanctiunii a fost votata in unanimitate cu un numar
de 5 voturi.

Pentru considerentele expuse, Comisia Judeteana de Deonto-
logie si Litigii Timis

HOTARASTE:

Art. 1. Se sanctioneaza Dr. Druga Mlhai cu avertisment, in
conformitate cu prevederile art. 41lit.a), din Legea nr. 160/1998
republicatd, pentru incdlcarea prevederilor art. 52 din Codul de
Deontologie Medicald Veterinara.

Art. 2. Hotdrarea va fi comunicatd partilor in termen de 15
zile, prin scrisoare recomandatd, cu confirmare de primire, Birou-
lui Executiv al Consiliului Judetean si Biroului Executiv al Consiliu-
lui National ale Colegiului Medicilor Veterinari.

Art. 3. Prezenta hotarare ramane definitiva si executorie, dacd
in termen de 30 de zile de la comunicare, nici una dintre parti nu
declara apel la Comisia Superioard de Deontologie si Litigii.

SECRETAR
Dr. Muntean Ana

PRESEDINTE
Dr. Serbescu Maria

Comisia Judeteand de Deontologie si Litigii Timis - Nr. 23 / 05.03.2012

Hotararea nr. 2/ 05.03.2012

In conformitate cu prevederile Legii nr. 160/1998, republicat3,
cu modificdrile si completarile ulterioare, a Codului de Deontologie
Medicald Veterinara si a Regulamentului de Ordine Interioard, Co-
misia Judeteana de Deontologie si Litigii Timis, intrunitd in sedinta,
in datele de: 20.02.2012 si in 29.02.2012, in componenta statuta-
ra, a dezbatut sesizarea nr. 8 /15.02.2012 ce are ca obiect adresa
ANSVSA nr.4092/07.02.2012, inregistrata la Biroul Executiv al CMV

Ro cu nr.394/07.02.2012 sila CMV Timis cu nr.13/14.02.2012, pri-
vind miscarea intracomunitard ilegald a unor animale de companie
din Romania. in adres3 este mentionat medicul veterinar de libers
practica Dr. Marti loan, medic veterinar - cod 037433, Localitatea
Faget, Str.Tarinii Nr.12., jud.Timis considerat cd a eliberat doua
pasapoarte neconforme pentru animalele de companie: caine
»Fynia“si felina ,,Suzi*, care contravin legislatiei in vigoa- >
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< re privind miscarea intracomunitara. S-au verificat copiile
pasapoartelor anexate adresei, eliberate pentru: cainele ,Fynia“ si
felina ,,Suzi” de catre DI. Dr. Marti loan. S-au constatat urmatoare-
le: pasapoartele nu au fost legalizate, microciparea cainelui ,Fynia“
pentru identificare s-a efectuat in data de 11.05.2011, iar vaccina-
rea antirabica s-a administrat in data de 09.05.2011. Felina ,,Suzi*
a fost microcipatd in data de 11.05.2011, iar vaccinarea antirabica
s-a efectuat in data de 29.04.2011.

Sesizarea a fost formulata de catre Ministerul Federal al Alimen-
tatiei, Agriculturii si Protectiei Consumatorilor din Germania, prin
care ne semnaleaza incalcari ale prevederilor Deciziei C.E. 803/2003,
cu transpunere n legislatia nationald prin Ordinul ANSVSA
nr.8/2007, in care este stabilit pasaportul tip si conditiile necesare
pentru circulatia intracomunitara a animalelor de companie. In sesi-
zare este mentionat DI. Dr. Marti loan, considerat cd a eliberat doua
pasapoarte ilegale pentru: cainele ,,Fynia“ si felina ,,Suzi®.

in urma dezbaterii, Comisia Judeteani de Deontologie si Litigii
Timis constat urmtoarele: in urma verificarii documentelor
anexate si in urma audierii D-lui Dr. Marti loan, s-a constatat cd D-|
Dr. Marti loan a incdlcat normele de deontologie veterinara, prin ne-
respectarea legislatiei sanitare veterinare aflatd in vigoare, privind
miscarea intracomunitard a animalelor de companie, procedand
gresit in efectuarea actiunilor sanitare veterinare (ultima vaccinare
antirabica a fost administratd inainte de data microcipdrii animale-
lor). In ceea ce priveste legalizarea pasapoartelor, medicul veterinar
nu este rdspunzator de legalizarea pasapoartelor, aceasta obligatie
revenindu-le direct proprietarilor animalelor.

Considerdm cd D-I Dr. Marti loan a comis greseli, prin neres-
pectarea legislatiei sanitare veterinare aflata in vigoare, privind

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
Comisia Superioara de Deontologie si Litigii

miscarea intracomunitard a animalelor de companie, in ceea ce
priveste efectuarea actiunilor sanitare veterinare si a dat dovada
de neglijentd, fata de felul cum au fost intocmite si eliberate
pasapoartele pentru: cainele ,,Fynia“ si felina ,,Suzi®, necesare
pentru transportul intracomunitar.

In urma dezbaterii comisiei s-a constatat c3 se confirma
savarsirea de abateri disciplinare de catre D-| Dr. Marti loan, ur-
mand sd se aplice sanctiunea disciplinara de avertisment.

Aplicarea sanctiunii a fost votatd in unanimitate cu un numdr
de 5 voturi.

Pentru considerentele expuse, Comisia Judeteana de Deon-
tologie si Litigii Timis

HOTARASTE:

Art. 1. Se sanctioneaza Dr. Marti loan cu avertisment, in
conformitate cu prevederile art. 41lit.a), din Legea nr. 160/1998
republicatd, pentru incdlcarea prevederilor art. 52 din Codul de
Deontologie Medicald Veterinara.

Art. 2. Hotdrarea va fi comunicata partilor in termen de 15
zile, prin scrisoare recomandatd, cu confirmare de primire, Birou-
lui Executiv al Consiliului Judetean si Biroului Executiv al Consiliu-
lui National ale Colegiului Medicilor Veterinari.

Art. 3. Prezenta hotdrare ramane definitiva si executorie daca,
in termen de 30 de zile de la comunicare, nici una dintre parti nu
declard apel la Comisia Superioara de Deontologie si Litigii.

SECRETAR
Dr. Muntean Ana

PRESEDINTE
Dr. Serbescu Maria

Hotarareanr. 41/ 24.02.2012

In conformitate cu prevederile Legii 160/1998 pentru
organizarea si exercitarea profesiei de medic veterinar, mo-
dificata si completata de Legea nr 592/2003, a Codului de
Deontologie Medicala Veterinara si a Regulamentului de Ordine
Interioard, Comisia Superioara de Deontologie si Litigii, intru-
nita in sedinta in data de 24.02.2012 in componenta statutara:
Prof dr. Burtan loan - presedinte, dr. Butaru Andrei - vicepre-
sedinte, dr. Coman loan - secretar si dr. Nisulescu Dumitru,

Dr. Dutescu Mihai ca membri, a dezbatut apelul formulat de

dr. Tardban Sebastian Dragos la Hotdrarea nr. 2 /2011 emisd de
C.J.D.L Giurgiu, de acordare a sanctiunii avertisment. La sedinta
au participat ca invitati apelantul si dr. Matei lonel, presedinte
C J.D.L Giurgiu. Sedinta a fost asistata de avocat Jitaru Livia din
partea C.M.V Ro.

in urma audierii invitatilor si coroborarii cu documentele
aflate la dosar, Comisia constata deficiente atat in convocarea
dr. Tardban Sebastian Dragos la actiunea de control efectuata de
DSVSA Giurgiu, cat si in respectarea R.0.I. de cdtre C.J.D.L. Giurgiu
privind analiza sesizarii. Concluzionand, Comisia Superioara de

Deontologie si Litigii, in unanimitate de voturi:

HOTARASTE

Art. 1. Se anuleaza Hotararea nr. 2 din 31.10.2011a CJ.D L
Giurgiu, conform art. 13 al. 4 din R.0.l. pentru nerespectarea art.
62 al. 5, art. 67 si art. 75 din acelasi regulament.

Art. 2. Se sanctioneazd dr. Taraban Sebastian Dragos cu aten-
tionare colegiald, conform art.41al.2 din R.0.I. pentru nerespec-
tarea art. 38 din Codul de Deontologie Medicala Veterinara.

Art. 3. Se atentioneaza colegial Conducerea C.J.D.L. Giurgiu,
conform art. 41al.2 din R.0.I. pentru deficiente procedurale in
rezolvarea sesizarii.

Art. 4. Hotdrarea este definitiva.

Art. 5. Prezenta hotarare va fi comunicatd Biroului Executiv
al Consiliului National al CMV Ro, partilor si Biroului Executiv al
Consiliului Judetean Giurgiu al C.M.V.Ro.

SECRETAR
Dr. Coman loan

PRESEDINTE
Prof dr. Burtan loan
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Indicatii

Dermoscent®

Animal Dermo-Care

Cicafolia

Cicafolia® este un regenerator dermatologic inovator pentru cdini si pisici. Cicafolia® ofera o tripla actiune pentru
crearea mediului favorabil reconstructiel cutanate: repard, purificd si protejeazd. Cicafolia® formeazd un film
protector, un “plasture inteligent” invizibil 5i nonocluziv, izoldnd pielea afectata de agresiunile externe. Cicafolia®
ofera confort imediat animalelor care sufera de leziuni superficiale si arsuri de gradul I. Nu ustura si impiedica

animalul 53 lingd zona tratata.

Ingrediente-cheie

e Extract de frunze de neem: oferd nu numai actiune
antiseptica, dar, mai presus de orice, fiind bogat
in EFA, favorizeaza regenerarea pielii si potenteaza
functia de barierad a acesteia

® LUleiuri esentiale de cajputi: oferd produsului
proprietati antiseptice

@ Extract de orez: oferd efect de calmare

e Extract de résing de Croton lecheri: ofera produsului
proprietati antiseptice si de vindecare

® Apd cu siliciu: oferd o"actiune troficd” pentru stimularea
regenerarii celulare naturale

® Peptide: permit o “formula biomimetica” pentru
promovarea reconstructiei tisulare,

Indicatii de utilizare

Dezinfectati si aplicati zilnic direct pe pielea
afectata, de mai multe ori pe zi, atata timp cat este
necesar, pana la vindecare completa.

Recomandari

Cicafolia® este ideal pentru utilizare postoperataorie,
pentru tratamentul dermatitei piotraumatice (hot
spots), a arsurilor de gradul I, a leziunilor
superficiale si a plagilor cu vindecare lenta datoritd
linsului, varstei inaintate sau conditiilor medicale
ale animalului sau datoritd conditiilor dificile de
mediu. Cicafolia® se adapteaza perfect miscarilor si
celui mai activ animal de companie.

Perioada de valabilitate
36 luni de la data fabricatiei.

Prezentare
Cu transcriere in Braille:

Gel ser pentru caini - flacon cu pornpa de 30 ml (1l oz.).
Gel ser pentru pisici - flacon cu pompé de 30mil (1 fl.oz).

Produse in Franfa de cditre:

Laboraloire de Dermo

L d C a Cosmiitique Animale

wwnwdermaoscent.com

Eficacitate testata clinic
Eficienta produsului a fost doveditd de un studiu clinic de
5.5 zile, realizat sub control veterinar pe 10 animale. 5-au
observat rezultate remarcabile.

Evelutia scorurilor clinice pentru o duratd medie
lui de 5.5 7i

Descrestere de
B6EM

inainte Dupd

¥ Severitatea
leziunii

Caz de alopecie cicatriciala traumatica

inainte Dupa

Caz cu prurit cervico-facial

inainte Dupa

Fotografii extrase din cazurile clinice ale Dr-lui B. Gay-Bataille
(Centre Hospitalier Vétérinaire - 74370 ST MARTIN BELLEVUE, France),

Distribuit in Romdnia de cdtre :

maravet
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Pasi in cunoasterea
bolii Schmallenberg

Inurmd cu aproape cinci ant, in cadrul celui de al doilea simpozion organizat

de Institutul Friederich Lofller cu tematica ,,Animal Diseases Control®, Philip

Mellor isi incheia prezentarea sa referitoare la impactul schimbdrilor climati-

ce asupra patologiei animale, anticipand prin una din concluzii cd, viitorul, in

care era inclus i anul 2012 in care ne afldm, va fi caracterizat prin emergenta

bolilor vectoriale. Concluzia incheia o prezentare referitoare la emergenta

Blue Tongue in conditiile oferite de modificarea comportamentului gi

capacitdtii vectoriale a insectelor implicate in diseminarea acestei boli virale.

® Prof. Univ. Dr. Doina Danes - Disciplina de Boli Infectioase si Medicina Preventivd, Facultatea de Medicina Veterinara Bucuresti
® Conf. Univ. Dr. Elena Rotaru - Disciplina Patologia Rumegatoarelor, Facultatea de Medicina Veterinara Bucuresti

/\\n acest context, Europa este con-
fruntatd incepand din august 2011 cu
emergenta unui alt fenomen morbid,
desemnat provizoriu cu denumirea
boala Schmallenberg, fenomen de-

terminat de aparitia unui virus incadrat in

genul Ortobunyavirus a carui diseminare
in populatiile de rumegdtoare domestice
si sdlbatice o realizeaza tot culicoidele si
culicidele. In prezent, bolile animalelor
produse de virusuri apartinand aceluiasi
taxon nu fac obiectul notificarii si supra-
vegherii de cdtre organismele interna-
tionale (ex. Febra Vaii de Rift), ceea ce
limiteaza informatia stiintificd disponibila
pentru a cunoaste geneza/originea noii
entitati.

Genurile familiei Bunyaviridae sunt
Hantavirus, Nairovirus, Phlebovirus
(Virusul febrei Vdii de Rift), Tospovirus si
Orthobunyavirus.

Ortobunyavirusurile au un genom ARN
negativ segmentat — segmentele L, M 5i S
- care codifica sase proteine. Rezervorul
natural al acestor virusuri este reprezentat
de rozatoare, de la care virusul este dise-
minat de cdtre insecte hematofage.

Ortobunyavirusurile prezinta tropism
pentru celule ale sistemului nervos cen-

tral, pentru endoteliul vascular si diferite
organe. Diferitii reprezentanti ai Orto-
bunyavirusurilor sunt prezenti pe intreg
mapamondul.

Olanda si Germania se confruntau la
sfarsitul lunii august 2011 cu izbucniri de
boala la bovine, al caror tablou clinic era
definit prin febra, scaderea severa a pro-
ductiei de lapte (cu peste 50%), inapeten-
td, deprecierea stdrii generale si de intreti-
nere si, cu prevalentd mai mare in fermele
olandeze, diaree. Izbucnirile de boala
descrise evoluau cca. 2-3 saptamani
in fermele de bovine, in acest interval
morbiditatea inregistrand valori absolute
mari, dar si limite largi de variatie, de la 20
pana la 70%. in plan individual, bovinele
afectate s-au remis clinic dupa cateva zile
(AHVLA: Briefing note - 11 ianuarie 2011).

Primele izbucniri nu au inregistrat
anomalii la viteii si mieii nou ndscuti, iar in
Olanda semnele clinice inregistrate la oile
adulte erau diferite de cele de la bovine.
(DEFRA 20 dec.20M).

in noiembrie 2011 au fost constatate si
primele tulburdri de reproductie, repre-
zentate de avorturi sau fatarea de produsi
neviabili sau cu anomalii congenitale (in
principal la ovine), cum ar fi torticolis,

artrogripoza si hidranencefalie. Aces-

te manifestari au fost intalnite in toate
fermele afectate din Olanda, in landurile
germane Nord-Rin-Westfalia si Saxonia
Inferioara) si in Belgia (Estul si Vestul
Flandrei, in regiunile Anvers, Limburg si
Brabant). Berbecii nu au exprimat nici un
semn de boala.

OIE informeaza

» contaminarea directd, prin coabitare, in-
tre animale ca §i contaminarea interumana
sunt putin probabile, dar pentru certitudi-
ne sunt necesare studii suplimentare, care
au fost recent lansate.

« sunt necesare studii suplimentare pentru
a confirma caile de transmitere suspicio-
nate si pentru aidentifica speciile de
insecte ce au competenta vectoriald pentru
acest virus.

» inceea ce priveste patogeneza acestei in-
fectii, este cunoscutd perioada de incubatie
in cazul infectiei experimentale a viteilor,
apreciatd a fi de 3 panila 5 zile dup4 infec-
tie, precum i viremia, inregistratd dupd 2
panila 5 zile dupa infectie.
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Ulterior, aceste semne clinice au fost
intalnite si la animalele dintr-o zona cu
risc crescut, in Nordul Frantei, in Alsacia,
Lorraine, Champagne, Ardeni, Picardia si
in Nord Pas de Calais, la 31ianuarie evo-
luand 29 de focare in Franta (OIE).

Ca intotdeauna, suspiciunea clinico-
epidemiologica a vizat entitati cunoscute.
Institutul Friedrich Loefler, cdruiais-a
solicitat identificarea agentului cauzal, a
investigat mai intai Blue Tongue, boala
hemoragica epizooticd, Febra Vdii de Rift,
MD-BVD si alte pestivirusuri, dar 9 din 100
de cazuri au fost pozitive prin PCR pentru
un nou material genetic, un nou virus.

in fata acestei provocari, probele de
sange au fost supuse unei analize meta-
genomice («metagenomica» - studiul
genomurilor colective ale microorganis-
melor, opus studiilor clonale). Tehnica
presupune clonarea unor fragmente ADN
de mari dimensiuni direct din ambientul
in care se gasesc microorganismele intr-o
gazda ce poate fi cultivata, urmatd de
analiza functionald si prin secventiere a

Primele izbucniri nu au Tnregistrat anomalii |a
viteii si mieii nou nascuti, iar in Olanda semnele
clinice inregistrate |a oile adulte erau diferite de

cele de la bovine.

genomului obtinut), aceastd tehnica per-
mitand reconstructia unui intreg genom a
unui organism inca necultivat.

Rezultatul acestei analize a constat in
identificarea a sapte secvente apartinand
ortobunyavirusurilor din trei probe de
sange de la animale aflate in aceeasi ex-
ploatatie. Secventierea repetata a acestor
genoame a a condus la identificarea altor
22 de secvente specifice bunyavirusurilor.
Asamblarea segmentelor secventiate si
a secventelor obtinute din izolatele pe
culturi celulare a condus la obtinerea inte-
grald a segmentului S (mic), a segmentu-
lui M (mijlociu) si a celui mare L (large) ale
genomului virusului, disponibile acum in
bazele de date specializate.

S segment (1kb)

ol

M segment [4.5kb)

ﬂeiwg!. b;u.'.hmt proterse

L segment (6.9kb)
vo-+—

Ho-3—{ Gn u Gc  —%

© Fig.1 - Genomul Ortobunyavirusurilor

Glycoprotein (Gn and Gc)

Polymerase (L)

Ribonucleocapsid
(RNP)

@ Fig. 2 - Structura si replicarea Ortobunyavirusurilor

Compararea segmentului S, realizata cu
softuri dedicate, a condus la constatarea
unui grad de similitudine genetica de
97% cu tulpina Shamonda (orig. bovina,
Japonia), de 71% cu tulpina Aino (orig.
bovina, Japonia) si de 69% cu o tulpina
de virus Akabane (orig. bovine, Japonia).
Inexistenta in bazele de date a rezulta-
telor secventierii segmentelor M si L ale
tulpinii Shamonda si a celorlalte doua
segmente ale genomului, nu permite o
comparatie completd, astfel incat
informatia este insuficientd pentru a
aprecia noua tulpina ca fiind un virus
reasortant (Novel Orthobunyavirus in
Cattle, Europe, 2011, Emerging
Infectious Diseases - CDC, vol. 18, no.

3 - march 2012). Completarea informa-
tiilor cu rezultatele compardrii segmen-
telor M si L ale altor Bunyavirusuri din
serogrupul Simbu va permite clasifica-
rea finala.

Urmatoarele etape parcurse in
diagnostic au fost izolarea virusului si
reproducerea experimentala a bolii la
specii susceptibile folosindu-se fluide
pozitive la PCR pentru noul virus, sange
de la bovine adulte sau fluid abdominal
de la vitei neviabili.

Izolarea virusului a fost realizata
folosindu-se ca substrat de cultivare
BHK inoculat cu lizat de KC (KC - culturd
de celule din larva de Culicoides
variipennis din colectia FLI, Greifswald,
Insel Riems).

Reproducerea infectiei a fost reali-
zata folosind sange de la bovine pozitive
la PCR pentru noul virus, inoculat intra-
venos (1 vitel in varsta de 9 luni) si in-
traperitoneal (1 vitel in varsta de 9 luni)
si un al treilea a fost inoculat cu lizat de
KC. Toate animalele, intr-un interval de
2 pand la 5 zile dupd infectie, au furnizat
rezultate pozitive la PCR, un animal a
prezentat febrd si un altul a manifestat
diaree timp de cateva zile, iar testul de
seroneutralizare a dat rezultate pozitive
dupd 21de zile de la infectie. Rea- >
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< gentii utilizati sunt obtinuti de FLI,
Greifswald, Insel Riems.

Rezultatele obtinute pand in prezent
au permis cercetatorilor de la Institutul
Loefller sa concluzioneze ca virusul Sch-
mallenberg este cauza semnelor clinice
inregistrate la animalele infectate.

Rolul virusului in aceastd entitate
clinica necesita inca investigatii. Este inca
dificil de estimat amploarea malformatiilor
congenitale ce se vor inregistra la viteii,

si distributia lor pe mapamond

mieii si iezii care se vor naste in zonele in
care virusul a fost confirmat.

Organizatia Mondiala pentru Sandatatea
Animalelor (OIE), pana in prezent, comu-
nicd urmatoarele informatii:

» modalitatea de transmitere a viru-
sului necesitd investigatii pentru confir-
mare, ipotezele avansate fiind consecinta
investigatiilor epidemiologice de pand
acum si a comparatiei cu celelalte Bunya-
virusuri: este demonstrata traversarea

placentei de catre acest virus si se pare
ca insectele (pureci si tantari) transmit
virusul de la un animal la altul;

» contaminarea directd, prin coabita-
re, intre animale ca si contaminarea in-
terumand sunt putin probabile, dar pentru
certitudine sunt necesare studii suplimen-
tare, care au fost recent lansate;

e sunt necesare studii suplimentare
pentru a confirma cdile de transmitere
suspicionate ca si pentru a identifica
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United King -«’/
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O Distributia focarelor

speciile de insecte ce au competenta
vectoriald pentru acest virus;

« in ceea ce priveste patogeneza
acestei infectii este cunoscutd perioada
de incubatie in cazul infectiei experi-
mentale a viteilor, apreciatd a fi de 3
pand la 5 zile dupa infectie, precum si
viremia, inregistrata dupa 2 pana la 5 zile
dupa infectie;

« virusul a putut fi izolat din sangele
animalelor adulte infectate si din fetusul

infectat si creierul acestuia;

 genomul viral a fost detectat prin
PCR in organele si sangele fetusului infec-
tat, in placentd, in lichidul amniotic si in
meconiu.

Toate aceste informatii necesitd
investigatii suplimentare pentru confir-
mare.

Potrivit OIE, incepand din 14.12.2011,
in Belgia au fost inregistrate 14 focare
numai la ovine, in care morbiditatea si
mortalitatea aparentd au fost 3,56 %.

Potrivit aceleiasi surse, in Olanda,
din 19.12.2011 au fost inregistrate 100 de
focare, la oi si capre, care nu au putut fi
evaluate in ceea ce priveste morbiditatea
si mortalitatea aparenta datorita lipsei
informatiilor. Primele 39 de focare initial
notificate au fost reprezentate numai de
fatarea unor produsi cu malformatii con-
genitale, fard a se inregistra imbolnaviri
sau moarte a adultelor. Germania, ince-
pand din 27.12.2011 pana in 15 februarie,
a declarat 316 focare, iar Franta, din 20
ianuarie 2012 pana in prezent, a anuntat
29 focare.

Aceste informatii epidemiologice,
suprapuse hartilor epidemiologice si ce-
lor cateva informatii referitoare la virus
(rezervor, surse si cdi de diseminare,
perioada de incubatie), ridica semne de
intrebare asupra originii infectiei, asupra
datei reale a aparitiei primului caz si asu-
pra sursei si modalitatii de transmitere:
toate cele cca. patru sute si saizeci de
focare au aparut in sezonul de iarna, in
care activitatea vectorilor este limitatd
de temperatura ambientald, in schimb
suprafata geografica pe care au fost in-
registrate focarele este intinsa, cuprinde
teritoriul mai multor tdri si existenta
unor notificdri quasisimultane sugereaza
o diseminare de tip anademic.

Contaminarea direct3,
prin coabitare, Intre
animale ca si conta-
minarea interumand
sunt putin probabile,
dar pentru certitudine
sunt necesare studii
suplimentare, care au
fost recent lansate.

Pe masura ce vor fi disponibile comer-
cial kit-uri pentru investigatii serologice
retrospective alaturi de evaluarea prin
PCR a statusului populatiilor de animale
din speciile susceptibile aflate in teritorii
invecinate, ar putea fi estimate raspun-
suri cu un mai mare grad de acuratete
pentru particularitatile epidemiologice
ale acestei boli.

Un motiv suplimentar de ingrijorare
referitor la acest nou virus este repre-
zentat de riscul zoonotic. Unii membri
ai serogrupului Simbu sunt patogeni
si pentru om: totusi avand in vedere
similitudinea crescuta a fragmentului
S a virusului Schmallenberg cu tulpina
Shamonda si absenta semnaldrii unor
imbolndviri la om in teritoriile in care
virusul a fost identificat la animale, va-
loarea estimatd a riscului zoonotic este
consideratd foarte micd, chiar neglijabi-
|a. Este insa recomandata derularea unui
screening serologic in populatiile umane
care trdiesc in regiunile afectate. m

in prezent, bolile animalelor produse de viru-
suri apartinand aceluiasi taxon nu fac obiectul
notificarii si supravegherii de cdtre organismele
internationale (ex. Febra Vdii de Rift), ceea ce
limiteazd informatia stiintifica disponibild pen-
tru a cunoaste geneza/originea noii entitati.
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- Nestle PURINA

Sanatatea tractului urinar la feline
Noi tehnici §i abordari

Clémentine Jean-Philippe - European Scientific Communication Manager - Nestlé PURINA Europe

Expertii in sanatate urinara felina sunt

de acord - APR combinat cu RSS re-

prezinta metoda completa de evaluare

a dietelor pentru BTUI

Secretul controlarii BTUI consté in
capacitatea de a anticipa cat mai exact cris-
talizarea din urina. Metoda cea mai uzitata
pentru a evalua gradul de cristalizare este
RSS (suprasaturatia relativa) care poate
oferi date referitoare la formarea urolitilor
pe baza determinarilor de pH, volum si
concentratie a mineralelor. Profesorul Joe
Bartges de la Universitatea Tennessee,
care arealizat cercetéri elaborate in acest
domeniu considera APR (rata de activitate
a produsului) drept cel mai inovativ para-
metru. El recomanda APR deoarece este
un parametru mult mai sensibil si dinamic
sireflecta cu precizie evolutia cristalelor,
luand in considerare influenta cumulata
a tuturor promotorilor si inhibitorilor de
crestere a cristalelor urinare (nefrocal-
cin sau bikunin) care niciodata nu sunt
identificati sau masurati atunci cand se
evalueaza riscul de urolitiaza la pisici si
prin urmare tabloul general conduce la
concluzia ca APR (combinat cu RSS) repre-
zinta cea mai avansati metoda de evaluare
adietelor folosite in tratamentul BTUL

APR nu iain considerare doar gradul
de saturatie, ci sila activitatea produsului
din urina inainte si dupa incubarea cu un
anumit cristal, de un anumit tip. Modifica-
rile activitatii produsului (inainte si dupd
incubare) reprezinta acest APR. Avantajul
determinérii APR este acela cé are capa-
citatea de alua in considerare toti ceilalti
parametri care nu se determina in mod
uzual In urind si care afecteaza solubilita-
tea. Expertii au cizut de accord ca probabil
existd mai multi inhibitori ai cristalelor

urinare (cum ar fi nefrocalcinul sau biku-
nina) care nu sunt niciodata identificati,
masurati sau luati in considerare cand se
evalueaza urina pisicii pentru riscul de for-
mare a cristalelor, insi ele sunt importante
pentru riscul de formare a urolitilor. Deoa-
rece APR méisoara diferiti compusi pentru

a calcula activitatea produsului in proba de
urind a animalului atét inainte cat si dupa
incubarea cu cristal, ofera de asemenea

o determinare indirecta a capacitétii de
actiune a inhibitorilor din urina. APR poa-
te oferi astfel informatii suplimentare des-
pre capacitatea inhibitorilor din uriné de

RSS

SuperSaturatie Relativa

Determinari
pH Sodiu
Cloruri Potasiu
Fosfor Calciu ==
Magneziu  Acid uric
Oxalafi Sulfati . -. :
Amoniac

\

Concentrafia

de ioni liberi
Coeficientul de activitate

Puterea ionicd

\/

-— Activitotea pr-::dusului CaOux

Solubilitatea produsului CaOx
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ainfluenta formarea cristalelor. APR este
un indicator foarte bun al saturatiei urinei
siiain considerare mai multe informatii
decat o simpléd determinare RSS.

Saturatia urinara - explicata

de Profesorul Joe Bartges

de la Universitatea Tennessee

“Un indicator foarte important si
o pre-conditie de formare a urolitilor
il reprezintd gradul de saturatie a uri-
nei. Cu cat este mai mare gradul de
supersaturatie, cu atat mai mare este
riscul pentru o persoana sau un animal
sd formeze uroliti. Majoritatea oameni-
lor vorbesc despre gradul de saturatie in
termeni de suprasaturatie (supersaturatie
relativd sau RSS). Pentru RSS, o valoare
de 1 este echivalenta cu “solubilitatea
produsului”. Acesta este punctul in care
solutia este saturatd si de aceea avem

ca scop dizolvarea medicald a urolitilor.
Ludm o probé de urini care este suprasa-
turatd si o mutdm in categoria nesaturata,
iar acele cristale din uroliti sunt eliberate
sidizolvate inapoi in solutie si astfel eli-
minate din organism prin urina. O valoare
a saturatiei relative mai mare de 1indicéd o
solutie suprasaturata.

Oricum, urina este o solutie foarte
complexa si se incadreaza in categoria
supra-saturat denumita si ,suprasaturatie
metastabila” unde mineralele/ionii sunt
dizolvati si mentinuti in solutie dar lupta,
energetic, sa ramana in solutie. In aceasta
zona nu are loc formare de cristale, dar
urina este inca supra-saturata. Un alt
punct este “formarea produsului etero-
gen”. Urina care este saturaté peste acest
nivel nu poate induce formarea de noi
cristale, dar mineralele vor precipita pe
cristalele existente de acelasi tip sau de

tip diferit sau pe alte substraturi cum ar

fi celule sau materiale de suturi. In cele
din urma, supra-saturatia urinei atinge un
punct cunoscut ca «formarea produsului
omogen» care este punctul la care apare
cristalizarea spontand sau nucleatia.”

APR combinat cu RSS este modalitatea

completa de evaluare a dietelor pentru

BTUI. APR este mult mai dinamic

si reflecta cu acuratete ceea ce se

intampla in vivo in urina

in prezent, Nestlé PURINA este singu-
ra companie care comunica atat RSS cat si
APR - PURINA VETERINARY DIETS®
Feline Urinary St/Ox a fost evaluata cu
aceasta tehnica mai sensibilg, iar valorile
APR au demonstrat o dizolvare rapida a
struvitilor si o reducere a recurentei atat
pentru struviti cat si pentru oxalati. [Xu et
al., 2006]

Rata de Activitate a Produsului

* 48 ore

* Agitarea pe baie de apé
la 38C

* Ajustorea pH-ului urinar

Determinari Determinari
gH Sediu pH Sodiu
Cloruri Potosiv Cloruri Paotasiu
Fosfor Calciu Fosfor Caleiu
Magneziu Acid urie Magneziu Acid wrie
Owalati Sulfati Calafi Sulkati
Amaniac Amoniac

APR = oclivitatea Produsului pre-incubare / Activitatea Produsului postincubare

ML EXISTA NUCIEATIE SPONTAMA
AT

Rata de Activitate a Produsului

Dizolvarea Metastabil

cristalelor
Soluﬁruleﬁ Forma reﬂ_Prn-dusului Formnreﬂ_Produsului
Produsului Eterogen Omogen
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Podotehnia la cabaline

Problema conformatiei membrelor la cal a cdpdtat o importantd tot mai mare

pe parcursul ultimelor decenii, pe masurd ce metodele de diagnostic si trata-

ment ale afectiunilor aparatului locomotor au devenit din ce in ce mai sofis-

ticate. Pentru majoritatea cailor, echilibrul corect al copitei este sinonim cu

starea de sdanatate.

® Sef lucrari Dr. Aurel Sala - Facultatea de Medicina Veterinara Timisoara

e-a lungul timpului, proble-

ma conformatiei copitei a

constituit in principal apanajul

potcovarilor, cu o participare

minimd din partea medicului
veterinar. Solicitarile tot mai frecvente
pentru examenul ce precede achizitio-
narea unui cal, examinarea cailor de
competitie si in unele tari evaluarea de
catre companiile de asigurdri, a facut ne-
cesara extinderea cunostintelor medicului
veterinar si in domeniul podotehniei la
cal. Acest lucru nu fnseamna cd medicii
veterinari trebuie sd fie si potcovari, ci
sugereazd necesitatea unei bune pregatiri
in directia examindrii aparatului locomo-
tor incluzand aici evident si copita. Mai
mult, medicul veterinar clinician trebuie
sa fie capabil sd evalueze si sa stabileasca
dacad modul in care un cal a fost potcovit
corespunde cu destinatia pentru care este
folosit si sa poatd face recomandari pen-
tru ca potcovirea sa serveasca imbunata-
tirii functiei membrelor.

Echilibrul copitei
Cutia de corn a copitei reprezintd
interfata dintre sistemul musculo-
scheletal si suprafata de sprijin, functio-
nand ca o extensie a falangei distale, de
care se deosebeste prin modul constant
de crestere si prin proprietatile mecanice.
Din acest punct de vedere, ea reprezintd o
structurd vascoelasticd capabila sd revina
la forma initiald in urma actiunii unor forte
ce intervin asupra sa. Forma cutiei de
corn afecteaza modul in care greutatea

corporald este suportatd de catre aceasta
si modul in care solicitarile sunt transmise
structurilor din interiorul copitei. Variatiile
formei exterioare a copitei influenteaza
locomotia si poate avea repercusiuni
asupra aparatului locomotor.

Conceptul de echilibru al copitei
se referd atat la conformatie, aceasta
descriind forma, cat si la functie, deoarece
aceasta cuprinde raporturile cu structurile
scheletului si cu suprafata de sprijin in
statiune si miscare. Se diferentiaza astfel
un echilibru geometric sau static si unul
functional sau dinamic. Atat echilibrul cat
si conformatia sunt concepte tridimen-
sionale. Echilibrul copitei este fmpartit in
trei categorii: frontal sau medio-lateral,

sagital sau dorso-palmar si transversal.

La caii sdlbatici si cei crescuti in liber-
tate si in cazul copitelor corect trimate se
ajunge la un echilibru intre cresterea si
uzura cutiei de corn a copitei.

Studii realizate in acest sens indica
faptul ca pensa copitei si sferturile, atunci
cand calul std pe o suprafata fermd, sunt
astfel utilizate ncat greutatea corporald
este transmisa prin intermediul peretelui
la cele doud cdlcaie si la jonctiunea pensa-
sferturi. Astfel, pensa si portiunea mijlocie
a sferturilor nu sunt utilizate de fapt la
suportarea greutdtii corporale.

Caii domestici mentinuti despotcoviti
pe pasune, avand astfel posibilitatea sa
isi uzeze copita si apoi in stabulatie pe

© Fig. 1- Evaluarea din lateral a echilibrului static sagital sau dorso-palmar
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diferite tipuri de pardosea, prezinta mo-
dalitati diferite de distribuire a greutdtii pe
suprafata soleard a copitei. Pe suprafatd
ferma aceasta se realizeaza preponderent
pe regiunea calcaielor si pe perete imediat
medial si lateral de fruntea copitei. Pe
nisip, sprijinul maxim se realizeaza in
centrul solei iar suprafata aflata efectiv in
sprijin este de aproximativ patru ori mai
mare decat atunci cand stau pe suprafa-
td durd. Aceasta arata ca orice portiune
de pe suprafata soleara poate fi utilizata
pentru sprijin, chiar dacad in fiecare dintre
acestea presiunea este diferita.

Functionarea optimd a copitei pre-
supune o conformatie si un echilibru
optim. Examinarea in statiune si in mers
este obligatorie pentru evaluarea formei
copitei si stabilirea raporturilor acesteia
cu regiunea chisitei. Inspectia se va realiza
din fatd, din lateral si din spate. Tehnicile
de investigatie moderne permit evalua-
rea dinamica a functiei completand sau
aducand elemente ce combat uneori, cel
putin partial, abordarea geometrica.

Echilibrul static si conformatia
valuarea din lateral (fig. 1) urm3reste
directia peretelui copitei in pensa si

raportul cu axul chisitei. Axul chisitei aflat

in prelungirea celui al copitei trebuie sd
fie drept, aceasta insemnand de fapt ca
pensa copitei trebuie sa fie paralela cu

fata dorsald a chisitei si unghiul format

de cdlcaie si sol trebuie s fie aproximativ

acelasi cu cel format de perete in pen-

sd. Pentru membrele toracale valoarea

normala a acestui unghi este de 50° iar la

cele pelvine de 55°. Lungimea peretelui in
pensa este de reguld in legdtura cu greu-

tatea corporald (tabel 1).

La caii domestici, lungimea pere-
telui cutiei de corn la calcaie reprezinta
aproximativ o treime din lungimea pensei
in timp ce |a cei salbatici aceasta difera
dependent de conditiile de teren. La caii
salbatici lungimea marginii dorsale este
cuprinsa intre 6,7 si 8,9 cm dar este inde-
pendentd de greutatea corporald.

0 linie imaginara dusa prin mijlocul
metatarsului principal atinge solul imediat
n spatele suprafetei de sprijin a célcaielor.

La examenul din sens dorsal (fig. 2)

o linie imaginara ce trece prin mijlocul

metatarsului principal trebuie sa imparta

membrul si copita in doud jumatatisi ~ »
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< Tabelul 1- Lungi-
mea optima a lungimii
peretelui in pensa
dependent de greutatea
corporali (Parks A.,
2003)

< safie perpendiculara pe o a doua linie
paraleld cu marginea coronara. in cazul
copitei, simetria se refera la lungimea
peretelui copitei in lateral si medial si

la valoarea unghiului format cu solul.
Regiunea sferturilor este adesea mai ver-
ticala medial astfel ca peretele apare mai
scurt decat in lateral.

Se va urmdri, de asemenea, gradul de
uzura al copitei si eventualele deformari
ale peretelui.

La inspectia suprafetei de sprijin,
lungimea acesteia (axul dorso-palmar)
trebuie sa fie aproximativ egala cu ldti-
mea (axul medio-lateral). Se acceptd ca
Iatimea sa fie uneori chiar usor mai mare.
La membrele pelvine, suprafata de sprijin
a copitei este invariabil mai lunga decat
lata. Punctul in care are loc desprinde-
rea de pe sol a copitei se afla pe axul
dorsopalmar, dupd unii autori in locul in
care pensa atinge suprafata de sprijin. in
schimb altii considera ca localizarea ideala
ar fi mai palmar intre fata externa a pere-
telui si zona albd, ceea ce ar corespunde
unei distante de 0,6 cm de marginea
dorsala a falangei a treia si 2,5-3,8 cm de
varful furcutei.

©) Fig. 2 - Evaluarea din sens dorsal a echilibrului
static medio-lateral

360-400 430-480 520-570

7,6 8,9 9,3

Raportat la axul longitudinal al furcutei
protiunea laterald a suprafetei de sprijin
este simetrica cu cea mediala desi o
diferentd de pand la 5% in favoarea celei
laterale poate fi considerata beneficd. Sola
trebuie sa fie concavd. Latimea furcutei
trebuie sa fie in medie 60% din lungime
iar suprafata de sprijin a cdlcaielor sa
corespunda cu portiunea cea mai lata a
furcutei.

Echilibrul dinamic si conformatia
Acesta se refera la modul de plasare a

copitei in momentul impactului initial
cu solul. Piciorul si implicit copita se afla
in echilibru dinamic medio-lateral cand
ambele calcaie vin in contact cu solul si-
multan iar desprinderea de pe sol a copitei
se realizeazd pe mijlocul fruntii copitei.

Copita se afla in echilibru dorso-pal-
mar cand calcaiele vin in contact cu solul
inaintea pensei sau simultan cu aceasta.
Din sens caudal se va evalua simetria
cdlcaielor urmdrind ldtimea, inaltimea si
distanta dintre acestea.

Trebuie retinut ca fiecare cal prezintd
un mod particular de realizare a miscarii
membrelor si care este in relatie directa
Cu o0 anumitd pozitie a acestora. Aceasta
face necesara adaptarea regulilor generale
pentru pregdtirea copitelor pentru potco-
vit la fiecare caz in parte.

Aceasta evaluare va fi reluatd dupa
trimaj si dupa potcovire.

Pregatirea copitelor in vederea

potcovirii

Potcovitul nu poate fi privit ca pe ceva
separat de trimajul copitei. Copita

trebuie trimatd pentru a indeparta excesul

de corn protejat impotriva uzurii de catre

potcoava.

La caii care nu se potcovesc, trima-
jul trebuie realizat la intervale de timp
cuprinse intre 4 si 6 luni. La caii potcoviti
trimajul si repotcovirea se realizeaza intre
patru si sase luni iar in cazul celor folositi
la competitii sportive la doua pana la

patru saptamani. Scopul trimajului este
mentinerea unei conformatii corecte a
copitei si o pozitia corecta a degetului. Cu
toate acestea, se considera lipsit de sens
un demers excesiv in sensul obtinerii unui
ax perfect al degetului, deoarece fieca-

re cal are o pozitie fiziologicd proprie a
copitei si chisitei. Corecturile radicale pot
conduce in astfel de cazuri chiar la modifi-
cari patologice.

Cornul superficial al solei si furcutei
trebuie indepartat cu ajutorul unei renete
sau cutitoaie, evitandu-se insa o raclare
inutild si in exces. Peretele cutiei de corn
se va scurta cu ajutorul unui cleste, gradul
exciziei fiind dictat de obtinerea in final a
unei orientdri corecte a copitei. Se incepe
de reguld pe o parte in regiunea calcaie-
lor si se continud pana la calcaiul de pe
cealaltd parte. Cand peretele se excizeaza
pana la nivelul solei cornoase pe toata
circumferinta in zona sferturilor, lateral
respectiv medial, marginea de sprijin
ramane concavd. De aceea, in aceasta
portiune, in comparatie cu cea a cdlcaielor
si a fruntii, peretele trebuie sa ramana
ceva mai lung chiar daca proemina peste
suprafata solei cornoase.

Alta optiune pentru scurtarea perete-
lui de sprijin este sd se inceapd in pensa si
abia dupa obtinerea dimensiunii dorite in
aceastd zona sd se scurteze peretele siin
regiunea sferturilor si calcaielor. Un indi-
cator pentru o scurtare corespunzatoare
in pensd este evidentierea cornului zonei
albe care apare elastic si usor proeminent
fata de tesutul cornos uscat din jur.

Copita va fi apoi asezata pe sol si se va
decide In urma inspectiei cat se va scurta
din zona calcaielor si ce tip de corectare
se impune mai departe pentru obtinerea
unui raport optim copita-chisita. In final
sola nu trebuie sa depdseasca nivelul
marginii de sprijin al peretelui. Asezarea
suprafetei tdioase a clestelui pe suprafata
peretelui, in timpul scurtdrii, trebuie astfel
realizata incat sa nu conducd la formarea
de neregularitati ale marginii de sprijin.
Barele vor fi scurtate doar pana la nivelul
solei cornoase Regularizarea si nivelarea
peretelui se va realiza cu o raspila pentru
copite. in timpul manipularii acestora se
va evita scurtarea peretelui mai mult pe
interior sau exterior. Se va indeparta, de
asemenea, tesutul cornos dintre bare si
bratele furcutei. Se obtine astfel o degaja-
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re a lacunelor, asigurandu-se posibilitatea
autocuratirii acestora, aspect important
pentru prevenirea furcutei putrede.
Indepartarea prin pilire a perioplei si a unei
portiuni din perete, uneori pana la stratul
mijlociu al acestuia, reprezinta o metoda
eficienta pentru potcovar de a reda forma
naturald corectd copitei.

La caii care nu se potcovesc, peretele
cutiei de corn trebuie sd depdseascd cu
circa 6 mm sola in fruntea copitei si la cal-
caie. Muchia peretelui trebuie tesitd pana
la stratul mediu al acesteia sau chiar pana

la marginea externd a zonei albe pentru

a reduce riscul aparitiei fisurilor peretelui
prin traumatizare in timpul realizarii spri-
jinului. Se considera cd raclarea peretelui
cutiei de corn in pensa pornind de la mar-
ginea externd a zonei albe pe o latime de
circa 8 centimetri si la un unghi de 45 de
grade fata suprafata de sprijin este bene-
ficd pentru asigurarea unei pozitii corecte
a membrului, facilitarea ruldrii copitei in
timpul propulsiei, concentrarea fortelor
de uzurd pe aceastd zona permitand in
acelasi timp cresterea intervalului dintre

doua trimaje succesive.

Cand calul urmeaz3 sa fie potco-
vit atentie deosebita trebuie acordata
lungimii peretelui copitei. Aceasta trebuie
mdsuratd in zona fruntii si se va urmari
sd fie aceeasi la ambele membre toracale
respectiv pelvine. Se considera ca trimajul
este corespunzator atunci cand asezarea
pe sol a copitei se face simetric cu produ-
cerea in mers a unui singur zgomot clar.

Potcovirea copitelor
cu conformatie corecta
U n cal se recomanda sd fie potcovit
atunci cand prin serviciul prestat
copita este predispusa la uzura excesiva,
cand existd pericolul de alunecare sau
cand este necesard imbundtatirea sau
corectarea mersului. Dupa realizarea
trimajului se va alege potcoava adecvatd.
Intotdeauna potcoava trebuie aleasa po-
trivit copitei si nu invers. O potcoavd are
dimensiunea corectd atunci cand urmeazd
conturul marginii de sprijin a peretelui si
bratele depdsesc in sens palmar cu apro-
ximativ 6 mm cdlcaiele, aspect ce asigura
mentinerea contactului cu potcoava prin
cresterea copitei pe parcursul perioadei
de potcovire. in portiunea sferturilor si
calcaielor, potcoava trebuie sa depdseas-
ca cu aproximativ 1,5-3 mm in sens lateral
copita pentru ca in momentul sprijinului
pe sol, odatd cu largirea cutiei de corn
prin mecanismul copitei, sa fie asigurata
sustinerea completd a peretelui. Ultimele
caiele nu trebuiesc batute in spatele porti-
unii celei mai late a copitei sau mai mult
de doud treimi in sens palmar din [3timea
totald a copitei pentru a nu fi afectat me-
canismul acesteia.

Potcovitul poate fi realizat la rece si la
cald, acesta din urma avand avantajul ca
permite o mai buna adaptare a potcoavei
la forma copitei.

Pentru multi cai de agrement sunt
preferate potcoave care prezintd su-
prafata de sprijin pe sol neteda si care
pot fi prevdzute si cu colti. Utilizarea
permanenta a coltilor nu este necesard
la caii la care riscul de alunecare este
redus, deoarece modifica pozitia corectd
a copitei si chisitei si reduce suprafata de
sprijin a potcoavei. Atunci cand utilizarea
coltilor este justificata se va inalta la fel
potcoava si n portiunea fruntii pentru a
nu se devia axul degetului. Astfel de >
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< potcoave cu colti nu se recomanda a
fi utilizate la caii care realizeaza miscari
bruste de intoarcere deoarece potcoavele
pot ramane fixate in sol si pot predispune
astfel la aparitia de leziuni.

Atunci cand pe o parte a copitei, mai
ales ca urmare a unui aplomb incorect, se
constatd uzura excesiva care nu se poate
corecta prin trimaj, utilizarea unui ic din
plastic sau piele permite ridicarea bratului
potcoavei astfel ca odata potcovita copita
capata orientarea corectd.

Dupa adaptarea potcoavei la forma
copitei, vor fi batute caielele. Acestea
se aleg astfel incat dupd batere capul sa
proemine cu aproximativ 1,5 mm peste
suprafata de sprijin a potcoavei. Caielele
trebuie sd strabatd intreaga grosime a
peretelui copitei. La batere, varful caielei
se pozitioneaza pe marginea laterald a
zonei albe si se va orienta spre zona de
iesire doritd de pe suprafata peretelui.
in general, locul de iesire trebuie s3 se
situeze la o distanta de aproximativ 2 cm
de marginea de sprijin a peretelui sau la o
treime din inaltimea acestuia. Se reco-
manda ca atunci cand o caia a fost batuta
prea sus sau prea jos sa fie scoasa si ba-

tuta o alta corect. Traiectoria parcursa de
caia in timpul baterii trebuie sd respecte
orientarea tubilor cornosi ai copitei astfel
incat aceasta sd nu sectioneze in tim-

pul traversdrii grosimii peretelui. Pentru
aceasta lovirea initiald a caielei se va face
cu o fortd redusd. De asemenea pentru
aiesi la locul dorit, pentru parcurgerea

a circa doud treimi din traiect lovirea se
face cu fortd redusa iar apoi forta de lovire
va fi mai mare. Exteriorizarea caielelor la
acelasi nivel se considera ca semnificd o
potcovire buna. Cand o caia apare aproape
de locul dorit se recomanda sd fie ldsata in
aceastd pozitie dacd peretele copitei este
sdnatos.

In conditii normale sunt suficiente trei
sau patru caiele pe fiecare parte. Majo-
ritatea potcoavelor prezintd patru orificii
pe fiecare brat fard insd a exista obligati-
vitatea utilizarii tuturor orificiilor. Imediat
dupa batere fiecare caia se indoaie pentru
a nu rani persoana care contentioneaza
membrul atunci cand calul incearcd se
retragd membrul. Caielele trebuie solid
fixate (nituite) fara ins3 sa exercite o
presiune prea mare asupra copitei si sa
modifice mersul. Varful se scurteaza astfel

Conceptul de echilibru al copitei se referd atat

la conformatie, aceasta descriind forma, cat

si la functie deoarece aceasta cuprinde rapor-

turile cu structurile scheletului si cu suprafata

de sprijin in statiune si miscare. Se diferentiazd
astfel un echilibru geometric sau static si unul

functional sau dinamic.

incat sa ramana o portiune de doar apro-
ximativ 3 mm. Sub fiecare capdt de caia
se creeaza cu raspila o mica depresiune
si cu clestele de intors caiele capatul se
pliaza pe peretele copitei si apoi se pileste
usor. Peretele copitei se rotunjeste dupa
potcoava. Forma potcoavei trebuie sa
corespunda atat de exact formei marginii
de spijin a copitei incat practic prin pilire
copita sa nu mai poata fi adaptatd prea
mult potcoavei. in timpul sprijinului dup3
potcovire furcuta nu trebuie sd atinga so-
lul. Dupa potcovire calul trebuie sa fie din
nou examinat in statiune i in mers pentru
a se evalua echilibrul copitelor.

Cand in timpul baterii caielei are loc
o tresdrire brusca a calului aceasta poate
avea semnificatia atingerii tesuturilor vii
ale copitei. in acest caz caiaua se scoate
siin canal se recomanda introducerea de
tinctura de iod. Dependent de existenta
sau nu a vaccindrii antitetanice se va
recurge la seropreventia antitetanica.
Cauzele atingerii cu caiaua sunt multiple
si nu se datoreaza intotdeauna baterii
neatente a acestora de cdtre potcovar.
Ele pot fi reprezentate de caiele sau pot-
coave cu defect mai ales existenta unor
gduri inadecvate pentru caiele, perete
subtire al copitei si temperamentul ca-
lului care poate sa predispuna la miscari
neprevdzute pe parcursul potcovitului.
Indiferent de cauza, accidentul poate sa
treacd uneori fara urmdri sau se poate
solda cu schiopaturd cronica sau infectii
severe. Atunci cand se suspicioneazd o
atingere cu caiaua este foarte important
ca proprietarul sa fie informat pentru a
supraveghea atent calul in directia apa-
ritiei unei schiopaturi progresive care are
semnificatia aparitiei unei pododermatite
septice. ™
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Parazitozele ovinelor
inca principala cauzd a pierderilor
economice la aceastd specie

»Patologia ovinelor“ este dominatd de doi factori: ,,viata in turmad*“ si gradul

ridicat al parazitozelor care, dupd anumite evaludri, depdseste 70 % din

cazurile de imbolndviri la aceastd specie. Acesti doi factori sunt insd corelafi,

aglomerdrile de ovine favorizand transmiterea $i, in mod indirect,

proliferarea parazitilor.

® Prof. dr. Dumitru Militaru - Presedinte Sectia de Medicina Veterinara a ASAS

onsecintele economice ale
prezentei parazitozelor la ovine
sunt bine cunoscute si demons-
trate — morbiditatea si mortalita-
tea ridicate, scdderea productiei,
valorificarea ineficienta a hranei, scaderea
rezistentei organismului, etc..
Necesitatea combaterii parazitozelor
la ovine este, deci, obligatorie, iar aceasta
trebuie sa cuprinda actiuni concrete asupra:
« animalelor;
e pasunilor;
« relatiei dintre animale si pasune (sis-
temului de crestere).

Actiuni asupra animalelor
De§i in majoritatea turmelor de ovine se

semnaleaza aceleasi tipuri de infestatii
parazitare, combaterea acestora implica
doud aspecte importante: diagnosticul si
tratamentul.

Diagnosticul

Diagnosticul majoritatii parazitoze-
lor importante la ovine se bazeaza pe
examenul coprologic care va fi efectuat de
cel putin doud ori pe an, de preferintd in
perioadele cu infestatii puternice (prima-
vara si toamna).

Examenul coprologic trebuie sa res-
pecte cateva reguli:

« recoltarea probelor: se va evita re-

coltarea prin sondaj a unui procent mediu
din turma, care nu ar da decat rezultate
putin concludente. Se vor recolta probe
individuale (direct din rect) de la animale
alese, pe cat posibil, dintre cele suspecte
(abatute, lana aspra fard luciu, tusesc,
partea posterioara murdar3, etc.);

« interpretarea rezultatelor: rezul-
tatele exprimate in cifre, reprezentand
numarul de oua pe gramul de fecale,
sunt interesante, dar cu valoare limitata
pentru cd este imposibil de a se fixa o
limitd de la care tratamentul ar fi indicat,
in conditiile in care un anumit numar
de oud existent in crotine corespunde
unui numdr extrem de variabil de viermi
adulti din tubul digestiv. Nu trebuie uitata
situatia in care la un rezultat negativ co-
prologic sa avem exprimari clinice foarte
violente provocate de paraziti tineri care
nu au fnca capacitatea de a elimina oua.

Cu toate aceste precizari, diagnosti-
cul coprologic are o valoare importanta
permitand sa se detecteze periodic princi-
palele tipuri de paraziti intr-o turma.

Tratamentul

Trebuie respectate douad aspecte:

1- alegerea medicamentului, tinand
cont cd pentru acelasi agent etiologic
exista un numdr mare de medicamente
disponibile;

2 - momentul aplicdrii medicamentului.

Tratamentul turmei se poate face:

» atunci cand animalele prezintd
tulburari clinice (diaree, crestere intar-
Ziatd, etc.) - aceastd metod3 nu este
rentabild, nepermitand o crestere regulata
a animalelor;

« atunci cand proportia de oud de
paraziti din crotine depdseste un anumit
procent - tot o metoda nerentabila pentru
cd nu exista corelatie intre numarul de
oud de paraziti din fecale si numarul
parazitilor adulti din organism (intestin);

« tratarea turmeiin fiecare an, la
date fixe, ,tratament strategic”, metoda
adesea neadoptata datorita diferentelor
considerabile de infestatie de laun an la
altul, in functie de variatiile climatice;

Ly

Necesitatea combaterii parazitozelor la
ovine este obligatorie, iar aceasta trebuie
s cuprinda actiuni concrete asupra:

o animalelor;

o pasunilor;

o relatiei dintre animale si pdsune
(sistemului de crestere).

WWW.CmMVro.ro
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Diagnosticul majoritatii parazitozelor importan-
te |a ovine se bazeazd pe examenul coprologic
care va fi efectuat de cel putin doud ori pe an.

o tratarea turmei numai cand
conditiile climatice (temperatura, ploi
abundente) prevad o intensificare a
parazitismului, ,tratament tactic®, dar
o metoda dificild pentru cd presupune o
cunoastere perfectd a biologiei parazitilor.

in concluzie, se recomand3 o combina-
re a acestor metode, realizandu-se astfel:

« tratamente putin numeroase, admi-
nistrate in mod regulat, in fiecare an;

« tratamente suplimentare, a cdror
administrare se hotdraste in functie de
clima, de rezultatele examenului copro-
logic, de tratamentele aplicate sau nu
pe pasune, de densitatea animalelor pe
suprafata de pdsune.

Actiunea asupra pasunilor
I\/l asuri obligatorii ce trebuie luate pe
pasune:

» amenajarea de ,locuri de adapare”,
in scopul de a se evita formarea de zone
mldstinoase favorabile pentru gazdele
intermediare;

« fertilizarea pasunilor cu substante

care au si rolul de distrugere a larvelor de
nematode;

e tratarea pasunii cu moluscocide,
cu scopul de a combate melcii, gazdele
intermediare pentru paraziti.

Sistemul de crestere

upta eficientd impotriva parazitilor,

trebuie orientatd in functie de sistemul
de crestere, astfel:

o Sistemul rotatiei pdsunilor

Pasunatul prin rotatie, favorabil
cresterii ierbii, este eficient si in lupta
impotriva helmintozelor;

a) impotriva strongilatozelor digesti-
ve si respiratorii se recomanda parcela-
rea pdsunii astfel inca sa permita o pauza
de pasunat de o lund pentru Dictyocaulus
si doud luni pentru Strongilii digestivi si
utilizarea fiecarei parcele pe perioade
scurte de maxim 3-4 zile pentru ca ele-
mentele infestante eliminate prin fecale
(oua, larve) s3 nu atingd stadiul infestant;

b) impotriva fasciolozei, se propune
impdrtirea pdsunilor in ,zone usca-

te” si ,zone mldstinoase", turma fiind
mentinuta cel putin 10 saptdmani in

zone uscate (ou3le eliminate nu se pot
dezvolta), dupa care sunt tratate. Dupa
tratament, animalele sunt duse in zona
mlastinoasa a pasunii, unde nu raman mai
mult de 9 s3ptdmani (in aceast3 perioads
ele se pot reinfesta, dar nici un parazit nu
are timp sd devina adult pentru a elimina
ou3 si a reinfesta pasunea). in consecints,
un astfel de sistem de rotatie a pasunilor
ar trebui sa duca, in mod progresiv, la
eliminarea totald a fasciolozei din zona
respectiva.

e pdsunatul inaintea turmei;

Sistemul se aplica cu scopul unei dez-
voltdri favorabile a mieilor; mieii folosesc
fiecare parcela inaintea turmei (prin fo-
losirea unor parcele inguste), deci nivelul
primei infestdri este slab si dezvoltarea
animalelor este buna.

* Mentinerea mieilor in addposturi;

In aceastd situatie, mieii primesc
nutreturi combinate si fan in adapost,
evitand astfel infestatiile puternice din
primavara.

* Mentinerea tuturor animalelor in
addposturi - iarba proaspatd este cosita
in fiecare zi si administrata animalelor,
astfel va disparea orice reinfestare a
pasunilor. m
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Diagnosticul de [aborator in

sindromul Cushing la caine

Sindromul Cushing este o afectiune cronicd ce rareori devine criticd inainte de

a se fi ajuns la un diagnostic de certitudine. Acest lucru permite clinicianului

efectuarea unui set de investigatii de laborator al caror rezultat este alcdtuirea

unui tablou suficient de concludent inainte de inceperea tratamentului specific.

® Dr. Natalia Radulov - Laborator Synevovet

esi s-ar putea crede ca tot

ceea ce este necesar pentru

a confirma sau infirma un

diagnostic de Cushing este o

singurd determinare a corti-
zolului, acest lucru este cat se poate de
eronat. Doar o mica parte din cazurile de
Cushing au nivelul cortizolului bazal ridicat
la o singura determinare, si majoritatea (in
special cazurile hipofizare, care reprezintd
80% din total) inregistreaza un rezultat
normal. Tocmai de aceea este absolut ne-
cesara parcurgerea unor pasi in diagnos-
ticul hiperadrenocorticismului, pornind de
la examenul clinic amanuntit si analizele
de laborator de rutina pana la testarea
cortizolului in dinamica, in cadrul testelor
functionale endocrine specifice.

Clasificarea
hiperadrenocorticismului (HAC)
I - Hiperadrenocorticism spontan

1. Hiperadrenocorticism hipofizo-de-
pendent - reprezinta 85 % dintre cazurile
de HAC spontan si este determinat de un
adenom hipofizar.

2. Hiperadrenocorticism adreno-de-
pendent, determinat de o tumora adrena-
13 (suprarenald)

Il - Hiperadrenocorticism iatrogen - de-
terminat de aportul exogen de glucocor-
ticoizi.

Primul pas in diagnosticul sindromului
Cushing este admiterea acestei ipoteze pe
baza rezultatelor conclusive ale anamne-
zei, examinarii clinice, biochimiei sangvine
si hematologiei. Acesta este unul dintre

cele mai clasice procese de recunoastere
a tiparului unei boli. Nu sunt neobisnuite
cazurile de Cushing carora le lipsesc unul
sau chiar doud dintre rezultatele specifice
la analizele de rutind, si adevarata price-
pere std in a decide cand exista suficiente
indicii ale unui tipar Cushingoid pentru a
justifica continuarea investigatiei si cand
prezumtia este nefondata.

Testele functionale
endocrine specifice
S e recurge la aceste teste doar in cazul

animalelor cu date clinice si paraclinice
relevante ale hiperadrenocorticismului.
Trebuie subliniat faptul ca la cainii fara
semne clinice specifice si fara un minim
de analize biochimice si hematologice de
rutind care sa schiteze profilul caracte-
ristic Cushing-ului se pot obtine rezultate
fals pozitive la testele endocrine specifi-
ce, mai ales daca animalul prezintd boli
precum diabet zaharat, insuficientd renala
sau piometru.

Testul de stimulare cu ACTH

1. Se recolteaza 2 mL de sange intr-un
recipient far3 aditivi (ex. vacutainer cu
capac rosu).

2. Se administreaza ACTH sintetic
(Synacthen®, Cortrosyn®) preferabil
iv - 250 pg la cainii >5kg si 125 pg la cainii
< 5kg.

3. Se recolteaza a doua proba de sange
la 10rd dupd administrarea de ACTH.

4. Se depun cele doua probe de ser
pentru dozarea cortizolului (serul trebuie
separat prin centrifugare imediat dupa

exprimarea coagulului). Cortizolul este
stabil in ser 1 saptamana la 4°C.
Avantajele testului de stimulare
cu ACTH:
« Simplu, rapid si specific;
« Cel mai bun test de screening pentru
diferentierea HAC spontan de HAC iatrogen;
« Oferd informatii de baza in monitori-
zarea terapiei cu mitotan sau trilostan.
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@ Figura 1- Interpretarea testului de stimulare cu ACTH

Dezavantajele testului de stimulare cu

ACTH:
40 « Nu este util in diferentierea HAC
a5 hipofizar de HAC adrenal;
10 _ « Se pot inregistra rezultate fals pozi-
—HAC iatrogen . . . . . .
tive din cauza stresului cronic asociat unei
o 25 —HAC adreral -
g — hoala Addison boli non-adrenale.
= —HAC hipofizar « Se pot inregistra rezultate fals nega-
E 15 Marmal tive, mai ales in HAC adrenal.
“ Diagnosticul de hiperadrenocorticism
. se confirma la o valoare post-ACTH >22
pg/dL (la cainii cu semne clinice specifice
0 si fard afectiuni acute stresante). Valorile
Fre AGTH Fost ACTH intre 18-22 pg/dL trebuie interpretate ca

O Figura 2 - Interpretarea testului de supresie cu dozi mic3 de dexametazona

semn al unei disfunctii corticoadrenale,
insa cauza (HAC sau stresul) nu poate fi

=1

4

(Qre post-dexametazona

g confirmata. Concentratia post-ACTH < 2

7 pg/dL la cainii cu semne clinice evidente

5 ale HAC este un indicator al HAC iatrogen
T . —hoala Addison sau HAC sau al hipoadrenocorticismului.
S fatiogen Cainii normali inregistreaza o valoare
= =HA  hipofiz ar . . . .
5 Marrmal post-ACTH a cortizolului de 4-5 ori mai
Mg . N . . P
E —HAC adrenal sau hipofizar mare decat cea a cortizolului bazal, insa

z <18 pg/dL.

! Testul de supresie cu doza mica

o de dexametazona

=]

1. Se recolteaza 2mL de sange intr-un
recipient fara aditivi, dimineata devreme. »

O Tabelul 1 - Sumarul rezultatelor analizelor de laborator de rutini in hiperadrenocorticism, in ordinea frecventei

Fosfataza alcalina (ALP)
Alanin-aminotransferaza (ALT)
Colesterolul (CHOL)

Glucoza serica (GLU)

Acizii biliari

Ureea (BUN)

Creatinina (CREA)
Trigliceridele (TRIG)

Electrolitii (Na*, K*)

Leucocite totale
Neutrofile
Eozinofile
Limfocite

Monocite

Densitatea urinard specifica

Proteina urinara
Urocultura

Glucoza urinara

Crescuta in 90% din cazuri

Crescutd

Crescut

La limita superioara a normalului (Aprox.10% din cazuri dezvolta diabet zaharat)
Crescuti pre- si post-prandial in unele cazuri

Variaza (scdzutd, crescutd sau normals)

Normald sau la limita inferioara a normalului

Cateodatd crescute

Se incadreaza in intervalul de referintd

Leucocitozd (1)
Neutrofilie (1)
Eozinopenie (!)
Limfopenie (1)
1)

Monocitoza (

Scdzutd (<1.015), cateodats izostenurie sau hipostenurie
Proteinurie (45 % din cazuri)

Infectie a tractului urinar (50 % din cazuri), insa semnele clinice sunt sterse din cauza actiunii
imunosupresive a glucocorticoizilor

Glucozurie |a 10% din cazuri (cele cu diabet zaharat)
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Avantajele si dezavantajele testului de stimulare cu ACTH

AVANTAJE:

o Simplu, rapid si specific;

» Celmaibun test de screening pentru
diferentierea HAC spontan de HAC
iatrogen;

o Ofera informatii de bazd in monitorizarea
terapiei cu mitotan sau trilostan.

< 2.Seinjecteazaiv 0.015 mg/kg de
dexametazona.

3. Se recolteaza sange la 4 ore sila 8
ore dupa administrarea de dexametazond.

4. Se depun cele trei probe de ser
pentru dozarea cortizolului (serul trebuie
separat prin centrifugare imediat dupa
exprimarea coagulului).

Avantajele testului de supresie cu
dozd micd de dexmetazond:

» Mai sensibil in confirmarea HAC
(95%) decat testul de stimulare cu ACTH
(80-85%);

« Poate confirma diagnosticul de HAC
hipofizar.

Dezavantajele testului de supresie cu
dozd micd de dexametazond:

« Nu este atat de specific precum
testul de stimulare cu ACTH ( este mai
mare probabilitatea rezultatelor fals
pozitive, mai ales dacd cainele este tinut
intr-un mediu stresant pe parcursul tes-
tului - ca de exemplu in clinica; la cainii
cu boli cronice care nu au HAC rezulta-
tele pot fi fals pozitive la pana la 56 %
dintre cazuri).

« Nu furnizeaza informatia pre-trata-
ment care sd poata fi folosita in monitori-
zarea efectelor terapiei.

Cainii normali inregistreaza o supre-
sie >50% a concentratiei cortizolului la
4 ore si o supresie pand la <1 pg/dL la
8 ore. Dacd doza de dexametazond nu
suprimd corespunzator concentratia
de cortizol (cortizolul de 8 ore > 1,5 pg/
dL) la un caine cu semne clinice con-
cludente, se confirma diagnosticul de
hiperadrenocorticism. Daca cortizolul la
proba de 4 ore este suprimat, normal sau
aproape normal (la <1,5 pg/dL), iar proba
de 8 ore nu aratd supresia ( > 1,5 pg/
dL), atunci se poate pune diagnosticul de
hiperadrenocorticism hipofizar.

DEZAVANTAJE:

» Nu este util in diferentierea HAC hipofizar
de HAC adrenal;

» Sepot inregistra rezultate fals pozitive din
cauza stresului cronic asociat unei boli non-
adrenale.

» Sepot inregistra rezultate fals negative, mai
ales in HAC adrenal.

Lipsa supresiei cortizolului seric la 4 si
la 8 ore nu ne ajuta cu nimic in determi-
narea tipului de hiperadrenocorticism (ar
putea fi atat adrenal cat si hipofizar).

Dozarea ACTH-ului endogen

Concentratia ACTH este de obicei mare
sau normal3 in HAC hipofizar (>25 pg/mL),
dar scazuta in HAC adrenal (< 5 pg/mL).
Rezultatele echivoce (5-25 pg/mL)
inregistrate in cazurile de HAC sunt cel mai
adesea datorate manipularii necorespun-
zatoare a probei (ACTH-ul este un hormon
foarte instabil si are nevoie de conditii
speciale de transport a probei - sangele
trebuie centrifugat si plasma separatd de
celule si congelata tn maxim 15 minute de
la recoltare).

Acest test nu se foloseste ca test de
diagnostic pentru hiperadrenocorticism,
ci doar ca test de diferentiere intre HAC
hipofizar si cel adrenal.

Testul de supresie cu doza mare

de dexametazona

Protocolul testului este identic cu cel
din testul cu doza micd de dexametazo-
na, in afard de dozd care este 0.1 mg/kg.
Supresia cortizoluluila 4 ore sila 4 si 8
ore confirma HAC hipofizar, insd in lipsa
acestei supresii nu se poate exclude HAC

Doar o micd parte din
cazurile de Cushing au
nivelul cortizolului ba-
zal ridicat |a o singurd
determinare, si ma-
joritatea inregistreaza
un rezultat normal.

hipofizar. Lipsa unei supresii adecvate

se nregistreaza in toate cazurile de HAC
adrenal si in 20-30% din cazurile de HAC
hipofizar. Acest test nu se poate folosi
pentru a face diferenta intre cainii normali
si cainii cu HAC (spre deosebire de cel cu
dozd mica de dexametazons).

Testele suplimentare pentru

hiperadrenocorticismul atipic

Unele cazuri de hiperadrenocorticism
prezinta semne clinice clasice si modificari
caracteristice in analizele hematologice
si biochimice, insd |a testele endocrine
specifice rezultatele sunt echivoce. Astfel
de cazuri poarta denumirea de hiperadre-
nocorticism atipic. in HAC atipic poate s3
existe o disfunctie in productia de steroizi
si unii precursori ai cortizolului, precum
17-hidroxiprogesteronul, pot avea o
concentratie anormal de crescutd.

Se recomanda testarea pentru alte
afectiuni endocrine (in special hipotiroi-
dism) si apoi repetarea testelor. Daca
aceasta abordare se dovedeste irelevantd
pentru cainele cu semne clinice specifice
HAC, dozarea 17-hidroxiprogesteronului
in cadrul testului de stimulare cu ACTH si
raportul cortizol urinar:creatinina urinara,
se pot dovedi utile. W

Avantajele si dezavantajele testului de supresie

* cu doza mica de dexmetazona

AVANTAJE:

o Mai sensibil in confirmarea HAC (95%)
decat testul de stimulare cu ACTH (80-85%);
« Poate confirma diagnosticul de HAC
hipofizar.

DEZAVANTAJE:

o Nu este atat de specific precum testul de sti-
mulare cu ACTH (este mai mare probabilitatea

rezultatelor fals pozitive, mai ales dacé cainele
este tinut intr-un mediu stresant pe parcursul
testului - ca de exemplu in clinica; la cainii cu
boli cronice care nu au HAC rezultatele pot fi
fals pozitive la pandla 56% dintre cazuri).

o Nufurnizeaza informatia pre-tratament
care sa poata fi folosita in monitorizarea
efectelor terapiei.
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Anestezia regionala tronculara la cal

Anestezia regionald tronculard, adicd infiltrarea de anestezice locale pe

traiectul nervilor periferici, se foloseste la cal in mod curent in diagnosticul

sediului schiopdturii, dar i pentru controlul eficient al durerii intraoperato-

rii, permitand in acelasi timp efectuarea unor interventii chirurgicale pe

animalul in picioare sivigil sau doar sedat. De asemenea, poate fi folosita

pentru a combate temporar durerea cronicd.

® Sef lucrari Dr. Larisa Schuszler - Facultatea de Medicina Veterinard Timisoara

nestezicele locale cel mai
frecvent utilizate in anestezia
regionald sunt lidocaina 2%,
mepivacaina 2% si bupivaca-
ina 0,5%, care asigurd o anal-
gezie cu duratd de 30-45 minute, 90-120
minute, respectiv 4-6 ore.
Interesul pentru anestezia regiona-
la tronculara este justificat prin faptul
ca este o tehnica simpld, economica si
aplicarea ei nu influenteaza negativ marile
functii. Pentru reusita sunt necesare cu-
nostinte exacte de anatomie si un pacient
cooperant.

Nervi blocabili in regiunea capului
Tn regiunea capului se poate realiza blo-
cajul urmatorilor nervi:

Nervul maxilar, ramura senzitiva a
nervului trigemen, se blocheaza in ope-
ratii pe maxilar, plafonul cavitatii orale,
buza si arcada dentara superioara.

Loc de electie si tehnicd de lucru:
imediat sub arcada zigomatica pe per-
pendiculara ce coboara din unghiul lateral
al ochiului se introduce un ac de 8-10 cm
lungime prin masa muschiului maseter
pana la hiatusul pterigopalatin. Se injec-
teazad 15-20 ml anestezic blocand nervul
inainte de intrarea in canalul maxilar.

Nervul infraorbitar provine din nervul
maxilar si apare prin gaura infraorbitara
asigurand inervarea senzitivd a bu-
zei superioare si nasului. La cal, gaura
infraorbitara se repereaza la marginea

muschiului ridicator propriu al buzei
superioare sau la 1-2 cm rostro-dorsal de
varful crestei faciale

Tehnica de lucru: dupd conten-
tia capului, cu un ac scurt (2,5 cm) se
injecteaza 5 ml lidocaind 1% la marginea
gaurii infraorbitare (fig. 1). Acul poate fi

© Fig. 2 - Blocajul nervului alveolar inferior

introdus pe canal, aproximativ 2,5 cm, cu
obtinerea analgeziei dentitiei pand la al
doilea premolar.

Nervul alveolar inferior este ramura
nervului mandibular care patrunde in
canalul alveolo-mandibular. Blocarea lui,
inainte de patrunderea in canalul osos
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(fig. 2), permite interventii pe dintii infe-
riori, mandibula si buza inferioara.

Loc de electie: proiectia pe obraz a
gdurii mandibulare se gaseste la intre-
taierea liniei ce prelungeste spre inapoi
arcada dentara inferioara cu perpendi-
culara ce coboara din unghiul lateral al
ochiului sau la jumatatea distantei dintre
baza urechii si incizura vaselor faciale de
pe mandibula.

Tehnicd de lucru: acul lung de 15 cm
se introduce de jos in sus pe langa fata
interna a ramurei mandibulei, pe sub
muschiul pterigoidian medial pana in
dreptul gaurii mandibulare, se injecteaza
15-20 ml analgezic.

Nervul mentonier asigurd inervatia
senzitiva a buzei inferioare. Pe fata late-
rala a corpului mandibulei, la jumatatea
distantei dintre ultimul incisiv si primul
premolar, se repereaza prin palpare gau-
ra mentonierd, loc in care se injecteazd 5
ml de anestezic local.

Blocajul retrobulbar al Nervului
Oftalmic. Este ramura exclusiv senzitiva a
nervului trigemen. Se blocheaza in inter-
ventii chirurgicale pe ochi si anexele ocu-
lare, obtinandu-se analgezia globului si
anexelor cu exceptia pleoapei inferioare.
Blocajul afecteaza si nervul troclear, ocu-
lomotor, abducens si ramurile parasim-
patice, avand ca efect achinezia globului,
midriaza si hipotonia intraoculara.

Loc de electie si tehnicd: sunt posibi-
le trei cai de acces (fig. 1):

« prin unghiul lateral al fantei palpe-
brale, acul se introduce pe langa globul
ocular orientat spre articulatia tempo-
ro-mandibulara din partea opusa, pana
ce atinge osul, se retrage 3-5 mm si se
injecteaza la animalul adult 10-15 ml
anestezic local;

« prin unghiul medial, acul se in-
troduce la 0,5-1cm dorsal de unghiul
medial orientat posterior in directie dor-
so-ventrala, intre globul ocular si orbitd,
la 10-12 cm profunzime;

« prin fosa temporald, acces con-
siderat cel mai putin riscant, caudal de
procesul zigomatic al frontalului acul
introducdndu-se 6-8 cm in directie
ventro-mediald.

Pentru a obtine doar analgezia pleoa-
pelor, se impune blocarea a patru nervi:
nervul frontal, nervul lacrimal, nervul
infratrochelar si nervul zigomatic.

Nervul frontal, ramura senzitivd a
nervului oftalmic, apare din cavitatea
orbitara prin gaura supraorbitara si ra-
mificatiile sale ajung la pleoapa superi-
oara si frunte. Prin palpare, se repereaza
gaura supraorbitard la aproximativ 6
cm dorsal de unghiul medial al ochiu-
lui de-a lungul procesului zigomatic al
frontalului, loc in care se introduce un
ac de 2,5 cm lungime injectandu-se 5 ml
anestezic atat in gaura supraorbitara cat
si deasupra ei.

Nervul lacrimal. Blocajul sdu este
necesar pentru a obtine analgezia por-
tiunii laterale a pleoapei superioare si a
cantului lateral. Acul se introduce prin
unghiul lateral al ochiului si este orientat
spre marginea dorsala a inelului orbital.
Se vor injecta 2-3 ml de anestezic.

Nervul infratrochlear, ramura a
nervului nazociliar (la randul lui ramur3
a nervului oftalmic) trece pe podeaua
orbitei spre unghiul palpebral medial dis-
tribuindu-se aparatului lacrimal, pleoapei
a lll-a si regiunii nazale caudale. Acul se
introduce la 0,5-1 cm deasupra unghiu-

La cabaline, nervul
auriculo-palpebral
poate fi blocat fie
imediat caudal de
mandibula la margi-
nea ventrald a proce-
sul zigomatic al osului
temporal, fie in punc-
tul cel maitnalt al
arcadei zigomatice.

lui medial si la 3-4 cm in profunzime pe
langa peretele osos unde se injecteaza
4-6 ml anestezic.

Nervul zigomatic, se desprinde din
nervul maxilar inainte de intrarea aces-
tuia in canalul maxilar si se distribuie in
regiunea osului zigomatic si a pleoa-  »
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<« peiinferioare. Blocajul se realizeaza
prin infiltrarea anestezicului local la 1-2
cm sub comisura fantei palpebrale late-
rale, in profunzime la baza pleoapei.

Nervul auriculo-palpebral, ramura a
nervului facial, contine fibre motorii des-
tinate muschiului orbicular al ochiului.
La cabaline, acest nerv poate fi blocat fie
imediat caudal de mandibula la marginea
ventrald a procesul zigomatic al osului
temporal, fie in punctul cel maiinalt al
arcadei zigomatice. In ambele situatii cu
acul amplasat subfascial se injecteaza
5-10 ml de anestezic local.

Blocajul nervilor membrelor
Pentru diagnosticul sediului schio-

paturii sau interventii chirurgicale
pe membre poate fi efectuat blocajul
urmdtorilor nervi:

Nervii digitali palmari, medial si late-
ral se blocheaza in interventiile realizate
sub regiunea buletului (la blocarea ner-
vilor digitali in regiunea sesamoizilor) sau
pe copitd (sold si falanga a lll-a).

Nervii digitali palmari pot fi cu
usurinta palpati inainte de ramificare, in
regiunea buletului, pe fetele excentrice
ale marilor sesamoizi. Acul se introduce

Nervi blocabili in regiunea capului:

Nervii maxilar, infraorbitar, alveolar inferior, mentonier, oftalmic, frontal, lacrimal, infratro-

chelar, zigomatic, auriculo-palpebral.

orientat distal si se injecteaza 2 ml anes-
tezic local. De asemenea, nervii digitali
pot fi blocati sub ramificare, acul se
introduce orientat distal la aproximativ 1
cm deasupra marginii libere a cartilajului
ungular corespunzdtor, la jonctiunea din-
tre nerv si cartilaj, avand piciorul scos din
sprijin. Se injecteaza 2 ml solutie analge-
zicd. Uneori se practica blocajul semi-
circular al chisitei pentru a se anestezia
si ramura dorsala posterioard a nervilor
digitali (mai bine dezvoltat3 decat ramu-
ra dorsald anterioara). Pentru aceasta,
acul introdus in reperul descris mai sus
este directionat dorsal, perpendicular pe
axul lung al chisitei, iar anestezicul local
(2-3 ml) se injecteaza subcutanat de-a
lungul marginii dorsale a regiunii coro-
nare. Pierderea sensibilitatii cutanate in
regiunea coronara si in regiunea palmara
indica succesul blocajului.

Nervii palmari (volari) se blocheaz
pentru diagnosticul schiopaturilor cauzate
de afectiuni ale acropodiului, pentru ope-
ratii pe extremitatile membrelor (copita,
coroand, chisitd) si pentru combaterea
durerii provocata de afectiuni aseptice.

Origine si traiect: nervul palmar
medial este continuarea nervului median,
trece prin canalul carpian si se plaseaza

Nervii palmari (volari)
se blocheazd pentru
diagnosticul schio-
paturilor cauzate de
afectiuni ale acropo-
diului, pentru ope-
ratii pe extremitatile
membrelor (copitd,
coroand, chisita) si
pentru combaterea
durerii provocatd de
afectiuni aseptice.

pe fata mediala intre tendoanele flexo-
rilor, impreuna cu vena si artera digitala
palmar3 comuna Il. in regiunea metacor-
po-sesamo-falangiani (bulet) se continua
cu nervul digital care emite doud ramuri
dorsale, dintre care cea situatd caudal
este mai bine dezvoltata. Nervul palmar
lateral trece prin retinaculul flexor, se
plaseazd alaturi de artera si vena digitald
palmara comuna IV pe fata laterald intre
tendoanele flexorilor, terminandu-se cu
nervul digital care emite si el doud ramuri
dorsale. in 1/4 superioar3 a metacarpu-

WWW.CmMVro.ro



IANUARIE - MARTIE 2012

PRACTICA $1 CERCETARE

lui se poate palpa dinspre nervul medial
palmar ramura comunicantd, care trece
peste tendonul flexor digital superficial

pentru a se uni cu nervul palmar lateral.

Pentru o anestezie completa palmard
in regiunea fluierului, aldturi de cei doi
nervi palmari sunt blocati si nervii me-
tacarpali palmari medial si lateral. Existd
doud variante in care se poate face acest
lucru, si anume:

o blocajul palmar distal - in 4 puncte
sunt blocati alaturi de nervii palmari
medial si lateral si nervii metacarpali
palmari medial si lateral. Locul de electie
il reprezintd extremitatea distala a osului
metacarp I, respectiv IV. Nervii palmari
sunt blocati introducand acul subcuta-
nat si injectand 2 ml anestezic adiacent
suprafetei dorsale a flexorului digital
profund, pe fata laterald si mediald, cu
animalul tinand piciorul sprijinit pe sol.
Deoarece exista riscul punctiei fundurilor
de sac ale articulatiei buletului, unii clini-
cieni practicd acest blocaj ceva mai sus de
locul precizat inainte, dar in orice caz sub
ramura comunicanta care conecteaza cei
doi nervi palmari. Blocajul nervilor me-
tacarpali palmari se face la extremitatea
distala a metacarpului Il si IV in vecind-
tatea periostului, unde se infiltreaza 1-2
ml anestezic (nervii trec intre suprafata
palmara a metacarpului lll si suprafata
axiald a metacarpului ll sau IV).

o blocajul palmar proximal - in 4
puncte - putin sub articulatia carpo-me-
tacarpiana. Animalul tine piciorul sprijinit
pe sol, in fiecare loc se infiltreaza 3-5 ml
anestezic, acul se introduce subfascial in
locul unde cei doi nervi palmari medial/
lateral trec adiacent cu suprafata dorsala
a tendonului flexor digital profund. Nervii
metacarpali palmari medial si lateral se
blocheaza sub articulatia carpo-meta-
carpiand, injectand anestezicul la locul de
trecere al nervilor intre metacarpul Il si lll,
respectiv Ill si IV, animalul avand piciorul
scos din sprijin.

Nervii plantari si nervii digitali - idem
cu blocajul nervilor palmari si digitali de |a
membrul anterior.

Nervii metacarpali/metatarsali dorsali,
medial si lateral se regdsesc lateral/medial
de tendonul extensorului digital lung. Pot
fi blocati prin infiltrarea a 2-3 ml anestezic
local subcutanat lateral/medial de tendon,
la acelasi nivel cu extremitatea dista-

L
F’* ol o,

13 a metacarpului Il sau IV (in regiunea
fluierului).

Nervul musculocutanat se blocheaza
pentru operatii pe fata anterio-mediald a
regiunii antebratului, carpului si metacar-
pului. in examenul schiopaturii blocarea
sa nu este necesard deoarece inerveazd
doar pielea.

Loc de electie si tehnicd de lucru: 2-4
ml de anestezic local se injecteazd pe fata
mediald a antebratului, in treimea supe-
rioard, de ambele parti ale venei cefalice
antebrahiale la o ldtime de palma sub
insertia m. biceps brahial pe tuberozitatea
mediala a radiusului.

Nervul ulnar. Blocarea sa permite
operatii pe fata caudala a antebratului
si laterala a carpului si metacarpului si
diagnosticul schiopaturilor cauzate de
afectiuni in teritoriile inervate.

Loc de electie si tehnica de lucru:
blocaj proximal - pe fata mediald a cotului,
imediat deasupra epicondilului medial
humeral, se injecteaza sub fascie 10-15 ml
anestezic; blocajul distal - 5-7 ml de solutie
se depoziteazd sub fascia antebrahiald intre
muschiul flexor carpoulnar si muschiul
extensor carpoulnar, la aproximativ un lat
de palmd deasupra articulatiei carpiene.

Nervul median. Blocajul sau se prac-
tica in interventii pe regiunea palmard
a metacarpului si a falangelor si pentru
diagnosticul schiopaturilor cauzate de
afectiunile tendoanelor si ale acropodiului.

Loc de electie si tehnica de lucru: se
injecteaza 10 ml de anestezic local intre
extremitatea proximala mediald a radiu-
sului (acul avanseaza in spatele osului in
profunzime la 3-5 cm) si muschiul flexor
carporadial, sub aponevroza muschiului
pectoral transvers si fascia antebrahiala.
Se va verifica pozitia acului pentru a evita
injectarea anestezicului local in artera sau
vena mediala.

Nervii fibulari, superficial si profund, se
blocheaza in operatii pe teritoriul de dis-
tributie de pe fata anterioard a jaretului,
metatarsului si buletului.

Blocajul se practicd la 10-15 cm proxi-
mal de maleola laterala a tibiei, pe linia de
separare a tendoanelor m. extensor digital
comun si extensor lateral. Acul se intro-
duce subcutanat pentru blocarea nervului
fibular superficial si in profunzime, sub
fascie, la 3-5 cm pentru fibularul profund,
injectandu-se de fiecare data intre 5-10
ml anestezic.

Nervul tibial se blocheaza in operatiile
pe regiunile acropodiale, metatarsului si
tendonului.

Pe fata mediala a piciorului, la 10-15
cm deasupra calcaneului, la1-2 cm
cranial de tendonul calcanean comun
(intre depresiunea dintre gastrocnemian si
tendoanele digitale flexoare) se introduce
un ac in profunzime prin piele si apo- >

Nervi blocabili pe membre:

¢ digitali palmari, medial i
lateral;
* palmari (volari);

° plantari i nervii digitali; ¢ ulnar;

* metacarpali/metatarsali
dorsali, medial silateral;
* musculocutanat;

* median;

¢ fibulari, superficial si
profund;

°® tibial.
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Pentru laparatomiile
realizate n flanc sau
laparascopiile realizate
pe animal in picioare,
se poate recurge Ia
blocajul paravertebral
toraco-lombar. In re-
giunea toraco-lomba-
ra se vor bloca ramu-
rile dorsale si ventrale
ale ultimului nerv
spinal toracal (T18) si
ale primilor doi nervi
spinali lombari (L1si
L2) asigurandu-se
analgezia cutanata,

a muschilor si a peri-
toneului in regiunea
fosei paralombare.

nevrozd, orientat pe traiectul nervului si
se injecteaza 10-15 ml. Palparea nervului
in acest loc este mai usoara daca piciorul
este ridicat de la sol si usor flexat, desi
injectia este cel mai bine sa se faca cu
animalul avand sprijin pe picior.

Anestezia paravertebrala

Pentru laparatomiile realizate in flanc
sau laparascopiile realizate pe animal

in picioare se poate recurge la blocajul

paravertebral toraco-lombar.

In regiunea toraco-lombars se vor
bloca ramurile dorsale si ventrale ale
ultimului nerv spinal toracal (T18) si ale
primilor doi nervi spinali lombari (L1 si
L2) asigurandu-se analgezia cutanats,
a muschilor si a peritoneului in regiunea
fosei paralombare. Nu este indicat blo-
cajul nervului spinal lombar L3 deoarece

la cal trimite filete spre membrul pelvin,
ceea ce poate cauza ataxie.

Pentru a desensibiliza ramurile cuta-
nate dorsale T18, L15si L2 care se distribuie
in zona superioara a fosei paralombare se
practicd trei injectii subcutanate injec-
tandu-se in fiecare loc 15 ml lidocaina
2%, dupa cum urmeazd: intre marginea
caudald a ultimei coaste si extremitatea
distald a procesului transvers al primei
vertebre lombare (pentru n. T18), intre
procesele transverse ale primei si a doua
vertebre lombare (pentru n. L1) siintre
procesele transverse ale vertebrelor doi si

trei lombare (pentru n. L2), la aproximativ
10 cm de linia mediana. Distanta dintre
locurile de injectare este de 3-6 cm.
Pentru a desensibiliza ramurile ven-
trale ale n. T18, L15si L2 se foloseste un ac
de 5-7 cm lungime care se introduce in
profunzime in fiecare loc descris ante-
rior pand cand este strabatut peritoneul
(dispare rezistenta din fata acului), acul
se va retrage usor pentru ca in pozitia
retroperitoneald sa se injecteze cantitatea
de 15 ml de analgezic. Pe masura ce acul
este retras se mai injecteazd o cantitate
suplimentara de 5 ml de anestezic. B
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Dermatopatii "psihogene”

la animalele de companie

Psihodermatologia este in plina dezvoltare in medicina umand. Se considerd

ca rolul factorilor psihici este atat de important incat dacd acestia sunt

neglijati, la peste 40% dintre pacientii cu afectiuni dermatologice nu se

observd eficacitatea terapeuticd scontatd.

® Prof. dr. Gheorghe Solcan - Facultatea de Medicina Veterinara lasi

Cercetdrile efectuate pe anima-

le de laborator, dar si pe paci-

enti umani, au elucidat in mare

masura implicarea sistemului

nervos central, prin intermediul
neurchormonilor, in modularea raspunsu-
lui imun si a senzatiei de prurit.

In relatia dintre hipotalamus si siste-
mul imun sunt implicati:

« neurohormonii hipotalamici;

* neurotransmitdtorii;

« peptidele opioide (endorfine, ence-
faline) si alte polipeptide neuroreglatoare:
somatostatina, peptidul intestinal vasoac-
tiv, substanta P si neurotensina.

S-au propus diverse teorii pentru a
explica unele nevroze obsesive de la om
si dermatita de lins a cainelui. Sistemul
serotoninic este implicat in declansarea
bolii la indivizii anxiosi. Acesta deter-
mind hiporeactivitatea dopaminei si a
noradrenalinei si tulburari de adaptare
a animalului, traduse prin activitati
substitutive, precum linsul extremitdtilor
s.a. Linsul intens determind elaborarea
de serotonina, care reduce perceptia
nociceptiva. Cu cat linsul este mai insis-
tent, cu atat el va provoca eliberarea de
endorfine, care perturba sistemul sero-
toninic si dopaminic. Acest cerc vicios,
intretinut prin lins, muscare (“ciugulire”)
si scarpinare, poate conduce la compor-
tament stereotipic.

S-a stabilit o corelatie intre anxietate
si atopie, stresul agravand manifestdrile
clinice. Pruritul de durata induce o stare
de anxietate si tulburari comportamen-
tale: miscari bruste, alergare, muscaturi,

hiperestezie dorso-lombara si intoleran-
td la mangaiere.

Lipsa de preocupare si de afectivitate
determina perturbdri comportamentale,
traduse prin activitdti “substitutive”. In
fazainitiald, preparatorie, perturba-
rea comportamentului poate debuta
prin adulmecarea unei anumite regiuni
corporale. Aceasta este urmatd de o faza
“activa”, tradusa prin lins, muscare sau

grataj, fazd care poate dura foarte mult.
Urmeaza faza finald “de satietate”, in care
autotraumatizarea este improbabil sa
reapard. Aceastd succesiune de activitdti
apare in afara unor situatii conflictuale si
se intrerupe la un “semnal stop”. Acti-
vitatile substitutive elibereazd tensiunea
emotionald, dar impedica alte rdspun-
suri adaptative. O activitate substitutiva
frecvent asociatd cu linsul este bulimia:
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cresterea consumului de alimente, in lipsa Ra se | e
unor tulburdri organice precum diabetul
sau parazitismul digestiv. ce | em ai
Factorii etiopatogenetici principali )
implicati in producerea dermatopatiilor p re d IS p use
psihogene sunt:
« predispozitia de rasa; |a stresu |
» modul de viata; .
« predispozitia individuala; emopona'
Rasele cele mai predispuse la stresul . P
emotional si implicit la dermatopatii psi- §| Im p | it
hoge sunt: pisicile Siameze si Abisiniene | 3 d ermato-
si cainii Doberman, Dog danez, Setter ir- . )
landez si Ciobanesc german. Atat la rasele p ati p S| h Oge
predispuse, cat si la celelalte, un rol foarte .
important in declansarea dermatopatii- sunt: p ISICI | e
lor psihogene revine factorilor de stres, . .
plictiselii, limitsirii posibilititii de miscare, Siameze S|
comportamentului necorespunzator al SR
proprietarului (prea dominator, agresiv, A b Isiniene
lipsit de afectivitate etc.) §| cainii Do-
Factorii predispozanti individuali sunt:
temperamentul nervos, hipersensibil, b erman, D og
frica, timiditatea, etc. danez Setter
]
Alopecia “psihogena” a pisicii - -
sF:e intéInITté la grice vérstlzr, indiferent | r| an d ez 5'
de sex. Sunt predispuse rasele: Siame- ' S
za, Birmaneza si Abisiniana. ClOba nesc
Boala poate fi secundara oricarei ge rman. Fa C-
dermatopatii, dar de obicei este declan- - )
satd de “nevroza de anxietate” provocatd torill p red [S-
de modificdri ale mediului de viata, care o .
deranjeaza animalul: schimbarea proprie- poza Nnti N d (s
tarului, plecarea temporara din localitate . !
a unuia dintre membrii familiei proprie- Vi d ud | | sunt:
tarului, de care animalul este mai atasat,
schimbarea localitatii, introducerea uiui te m pe ramen-
nou animal in locuint3 (caine, de exem- tUl nervos
plu). Singuratatea si lipsa de preocupare i o
actioneaza favorizant. h|pe|’5en5|b||,
Clinic se constata alopecie cauzata de . C
linsul excesiv, localizat3 pe spate, coads, frica , timidi-
coapse si abdomen. Pe zona afectatd parul
este rupt si se smulge cu dificultate, spre tatea etc..
o deosebire de alopecia secundara derma-
Fazele per'-curba%‘llloz' c-ompor1fam?nt‘€:\le topatiilor inflamatorii sau degenerative, in
traduse prin activitati ,substitutive care parul se smulge cu usurints.
Pisicile Siameze se ling cel mai adesea
o Infaza initiald, preparatorie, perturbarea comportamentului poate debuta prin adulmecarea in zona centrald a spatelui. Parul care cres-
unei anumite regiuni corporale. te ulterior pe zona afectata este de culoare
o Aceasta este urmati de o fazi ,,activi®, tradusi prin lins, mugcare sau grataj, fazi care poate mai inchisa, datoritd influentei enzimelor
dura foarte mult. termolabile care convertesc precursorii
e Urmeaza faza finala ,de satietate®, in care autotraumatizarea este improbabil si reapara. melaninei in melanind. Culoarea parului
revine la normal dupa naparlire. >
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< Alopecia poate fi completa sau parul
este doar rarit, fiind rupt la diferite nive-
luri. Alopecia focala se datoreaza linsului
sau suptului limitat la anumite regiuni
corporale: membre anterioare, coada,
trunchi, regiunea interscapulari. in aceste
regiuni apar escoriatii, ulceratii si pioder-
mite. Linsul stereotip al nasului determina
eroziuni trunghiulare ale planului nazal si
aparitia progresiva a ulcerului eozinofilic
pe buza superioara.

Gratajul si muscarea anumitor regiuni
determina leziuni grave, de automutilare,
escoriatii, ulcere, necroze. Aceste leziuni
sunt localizate pe fatd, gat, membre si
coadd.

Un simptom frecvent al perturbdrilor
psihice este roaderea unghilor. Acestea
sunt rupte, prezinta fisuri, fara leziuni de

De obicei, alopecia ,,psihogena™ a pisicii este
declansata de “nevroza de anxietate” provo-
catd de modificdri ale mediului de viatd, care

deranjeaza animalul.

paronichita. Roaderea unghilor se asocia-
zd adesa cu alte manifestdri de alopecie
psihogena.

Manifestari clinice extradermatologice

Pentru diagnosticul complet al der-
matopatiilor psihogene, este necesara
punerea in evidentd a coexistentei unor
tulburari somatice si comportamentale.
Frecvent se constata tahicardie, tahipnee,
ptialism si diaree. La unele cazuri se aso-

ciazd bulimia si obezitatea. Ca perturbari
comportamentale se pot intalni: anxieta-
tea, depresia nervoasa si distimia.

Anxietatea este o stare reactionald
patologica, tradusa prin cresterea inci-
dentei raspunsurilor emotionale, apropia-
te de fricd, in urma modificarilor mediului
extern sau intern. Are loc perturbarea
autocontrolului si pierderea adaptabilitatii.
La pisica sunt descrise trei forme clinice:

* anxietatea paroxisticd, tradusa prin
atacuri scurte, cu semne predominant
neurovegetative: tahicardie, tahipnee,
ptialism, diaree, transpiratie, evacuarea
sacilor anali. Nu apar manifestdri de agre-
sivitate si activitati substitutive.

« anxietatea intermitentd se caracte-
rizeaza prin tulburdri neurovegetative de
durata, accentuarea comportamentului
de marcare al teritoriului, agresivitate,
hiperestezie dorso-lombara si “sindromul
rularii pielii”: miscari rapide, in valuri, ale
bldnii din regiunea dorsald. Activitdtile
substitutive se traduc prin lins, grataj,
muscarea (atacul) anumitor regiuni
corporale. Apar perturbari ale somnu-
lui. Boala poate evolua catre anxietate
permanenta.

« anxietatea permanentd consta in
pierderea severa a capacitdtii de adap-
tare, dominatd de inhibitie. Activitatile
substitutive, prezente intotdeauna, sunt
reprezentate de lins si bulimie.

Depresia este definitd la om ca o pra-
busire a dispozitiei bazale, cu actualizarea
trdirilor nepldcute, triste si amenintatoare.

La pisica se caracterizeaza prin redu-
cerea receptivitatii la stimuli si inhibitie
spontana sau reversibild. Poate aparea
de sine-statator sau dupd anxietatea
netratatd.

« Depresia acutd se caracterizeaza
prin somn excesiv, apetit redus si activi-
tati substitutive.

« Depresia cronicd se caracterizeaza
prin tulburari ale apetitului, ale comporta-
mentului igenic, tulburari ale somnului >

WWW.CmMVro.ro
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< siactivitdti substitutive. La adulte

se poate datora administrdrii prelungite
de progestageni, pentru intreruperea
ciclului sexual. Animalele prezinta crize de
agitatie, urineazd in locuinta, marcandu-si
teritoriul, miaund si se ling insistent.

« Depresia reactionald a adultelor
apare la cateva zile dupa un soc emotional
puternic. Se caracterizeaza prin letargie,
anorexie, lipsa toaletarii si accese de lins
frenetic dupa orice contact fizic. Apar
escoriatii indeosebi in regiunea cervicala.
Datorita anorexiei, poate fi fatald.

« Depresia involutivd este asociata
imbatranirii aparand dupa varsta de 10
ani. Adesea are la origine cauze organice,
precum tumorile intracraniene. Se mani-
festa prin lipsa comportamentului igienic,
tulburirile somnului (mieunat, deplasari
nocturne fara scop precis) si activitati
substitutive.

Distimia reprezintd modificarea
patologicd a dispozitiei afective. La pisici
debuteazd imprevizibil, cu fluctuatii cicli-
ce, manifestandu-se prin comportament
impulsiv, stereotip, pierderea inhibitiei
sociale, agresivitate, tulburari ale som-
nului si ale comportamentului alimentar.
Se manifestd prin accese necontrolate de
agresivitate si uneori automutilare, indeo-
sebi a cozii. Poate impune eutanasia.

Diagnosticul se bazeaza pe datele
anamnetice si clinice. Trebuie luate infor-
matii cat mai minutioase privind mediul
de viata si schimbdrile acestuia: schim-
barea locuintei, a mobilierului, aparitia
unui nou animal in locuintd, schimbari

Formele clinice ale anxietatii la pisica

e anxietatea paroxistica,
tradusa prin atacuri scurte,
cu semne predominant
neurovegetative: tahicardie,
tahipnee, ptialism, diaree,
transpiratie, evacuarea
sacilor anali. Nu apar ma-
nifestari de agresivitate si
activitati substitutive.

o anxietatea intermitenta
se caracterizeaza prin

tulburari neurovegetative
de durata, accentuarea com-
portamentului de marcare
al teritoriului, agresivitate,
hiperestezie dorso-lombara
si,sindromul rularii pielii“:
migcari rapide, in valuri, ale
blanii din regiunea dorsala.
Activitatile substitutive

se traduc prin lins, grataj,
muscarea (atacul) anumitor

regiuni corporale. Apar per-
turbéri ale somnului. Boala
poate evolua catre anxietate
permanenta.

o anxietatea permanenta
constd in pierderea severa a
capacitatii de adaptare, do-
minata de inhibitie. Activi-
tatile substitutive, prezente
intotdeauna, sunt reprezen-
tate de lins si bulimie.

in familia proprietarului (aparitia unui
copil, plecarea de duratd sau disparitia
unui membru al familiei etc). Se mai iau
informatii privind modificarile survenite in
comportamentul animalului.

Raspunsul terapeutic poate duce
examinatorul pe o pistd falsa. Raspun-
sul favorabil la corticoizi si progestageni
poate sugera o afectiune alergicd, insa
acestia, in special megestrolul acetat, au
actiune neuroleptica. Raspunsul favorabil
la unele medicamente psihotrope poate
sugera o dermatita psihogena, insa multe
produse din acest grup au actiune sedati-
va si antihistaminica H1.

Diagnosticul etiologic este uneori
dificil. Este greu de diferentiat un animal
stresat de o afectiune pruriginoasa croni-
cd, fata de un animal anxios, care fsi linge
insistent anumite regiuni corporale.

Manifestarile clinice sugestive sunt:
alopecia autotraumatica, suptul ghearelor

sau mutilarea cozii, insa adesea leziuni-
le cutanate sunt comune cu ale multor
dermatopatii.

Diagnosticul diferential trebuie facut,
in primul rand, fata de hipersensibilizarea
la purici, care are aceleasi localizdri, dar
alopecia este mai difuza, parul se smulge
usor (nu este rupt), iar pielea prezinta
eruptii diverse: eritem, macule, papule,
cruste etc. in alopecia psihogena, in forma
grava, se pot constata eroziuni cutanate,
urmate de inflamatie, dar de obicei boala
evolueazd fara inflamatie subiacentd.

Mai trebuie excluse, in cadrul diag-
nosticului diferential, alte dermatopatii
pruriginoase, alergice sau parazitare:
dermatofitiile, alopecia simetricd a pisicii,
alergia alimentara si complexul granulo-
mului eozinofilic.

Tratament

Mijloacele fizice de impedicare a auto-
traumatizarii (colier Elizabethan, bandaje)
pot determina ameliorari tranzitorii ale
leziunilor cutanate dar, in acelasi timp pot
agrava tulburarile comportamentale. Sunt
utile in asociere cu medicatia psihotropa,
in cazul autotraumelor severe.

Terapia modernd a dermatopatiilor
psihogene constd in medicatie psihotropa
si mijloace “ecologice” de corectare a
statusului afectiv.

« Anxioliticele sunt reperezentate in
principal de benzodiazepine (diazepam,
clordiazepoxid, medazepam, oxazepam),
care actioneaza prin potentarea neuro-
transmiterii inhibitoare, mediate de acidul
gama - aminobutiric (GABA). Diazepamul se
utilizeaza in doze de 1 - 2 mg de 2 ori pe zi.

Mege (1999) recomanda trioxazina, 10
mg/kg de 2 ori pe/zi, care are o actiune

WWW.CmMVro.ro
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anxiolitica rapida (in 3 - 5 zile) si nu este
sedativa, dar produsul necesita precautii
la pacientii cu antecedente de agresivita-
te, intrucat este puternic dezinhibitor.

 Modulatorii sistemului noradre-
nalinic se pot utiliza in faza timpurie a
anxietdtii, la pacientii cu manifestdri de
hiperestezie, tahicardie si tahipnee. Se
recomanda propranolol, 5 - 10 mg/kg de
2 ori/zi, timp de 1 - 2 luni, dar utilizarea
acestuia necesita examinarea atentd a
cordului, produsul avand actiune bradi-
cardica si hipotensiva.

» Modulatorii sistemului dopaminic.
Inhibitorii monoaminooxidazei B (MAOB)

@ Cauzele determinante ale dermatitei de
lins a cainelui sunt: stresul sau plictiseala.
Tratamentul vizeaza in primul rand eliminarea
cauzei, prin plimbari, eliminarea plictiselii.

constituie tratamentul de electie in der-
matopatiile psihogene. Este recomandata
selegilina clorhidrat, 1 mg/kg, odata pe zi,
dimineata pe stomacul gol. Este utild in
anxietate, depresie, distimie si manifestdri
comportamentale stereotipe. Nu are efec-
te adverse, putand fi utilizata o perioada
indelungata.

Dintre neuroleptice este recomandata
sulpirida (stimulator al sistemului dopami-
nic), in doza de 200 mg/m? odat3 pe zi, in
starile de inhibitie pronuntata a compor-
tamentului. Alte neuroleptice utilizate in
anii anteriori (acepromazina, haloperidol)
se pare ca nu mai sunt de actualitate.

Antagonistii sistemului opioid (Nalo-
xon, 1mg/kg, s.c.) pot avea efect favorabil
de durata, dupa o singura administrare.

Antidepresoare. Clomipramina are
actiune anxiolitica, sedativd si antico-
linergicd. Se recomanda in anxietate si
depresie, insotite de activitdti substitutive.
Efectul se instaleaza dupa cca. 20 zile. Se
administreazd in doze de 0,3 - 0,8 mg/
kg/zi, 1-2 prize, timp de cateva luni. In caz
de supradozare apar semne ale actiunii
anticolinergice: uscaciunea mucoaselor,
constipatie, retentie urinard, tulburdri
cardiace. Fluoxetina (Prozac) este un
foarte bun anxiolitic si induce o reluare a
comportamentului explorator. La ince-
putul tratamentului se poate inregistra
intensificarea linsului si scaderea apetitu-
[ui. Poate fi administratd timp de cateva
luni, in doza de 1-2 mg/zi, cu perioade de
intrerupere.

Noi am utilizat cu rezultate bune
preparatul doxepin, 2 - 4 mg/kg/zi, in
1-2 reprize. Produsul este antidepresiv,
antianxios, dar si anticolinergic.

Medicatia psihotropa trebuie asociatd
cu corectarea mediului de viatd al anima-
lului. Pentru pisicile care petrec mult timp
singure in locuinta, gasirea unei ocupatii,
prin ldsarea la indemana a unor jucarii,
poate avea, de asemenea, efect favorabil.
In forma grav, insotita de inflamatie si
eventual de suprainfectie este necesar
tratamentul dermatitei cu antiinflamatoa-
re (corticoizi, acetat de megestrol).

Dermatita de lins a ciinelui

(wgranulomul” de lins)

Se observd la caini, cu precddere la
rasele mari: Labrador, Golden Retrie-

ver, Setter irlandez, Ciobdnesc german,

Dermatita de lins a cai-
nelui debuteaza prin
zone alopecice si eri-
tematoase, urmate de
eroziuni si chiar ulcere,
localizate indeosebi pe
fata antero-laterala a
regiunii carpiene.

Doberman, Dog danez etc.

Cauzele determinante sunt: stresul
sau plictiseala. Poate fi si secundara unor
afectiuni pruriginoase sau dureroase:
piodermita profundd, alergii, osteopatii,
artropatii. Noi am intalnit-o mai frecvent
la cainii Ciobanesc german din serviciul
politiei sau al armatei, ca urmare a schim-
barii insotitorului sau a ingrijitorului.

Clinic, boala debuteaza prin zone alo-
pecice si eritematoase, urmate de eroziuni
si chiar ulcere, localizate indeosebi pe fata
antero-laterald a regiunii carpiene. La
inceput este afectat un singur membru, dar
adesea sunt prinse ambele. Am intalnit si
localizarea la varful cozii. Cronicizarea duce
la hiperpigmentare si ingosarea pielii.

Diagnosticul se poate preciza pe baza
anamnezei si a examenului clinic. Daca
din anamneza nu se poate deduce par-
ticiparea unui stresor, trebuie cercetate
eventualele dermatopatii pruriginoase,
osteo- sau artropatii.

Tratamentul vizeaza in primul rand
eliminarea cauzei, prin plimbdri, elimi-
narea plictiselii. Dermatita propriu-zisa
se trateaza simptomatic, cu antibiotice.
Corticoterapia local3, subcutanata, intra-
sau sublezionala se afirmd ca da rezultate
bune. Dintre medicamentele psihotro-
pe, cele mai bune rezultate se obtin cu
Naloxon, 1 mg/kg/zi subcutanat sau
Naltrexon, 2,2 mg/kg/zi. Se mai pot utiliza
amiriptilina si doxepinul, care au si actiune
antihistaminica H1.

Exereza chirurgicald nu este intot-
deauna eficace, existand riscul de desirare
a plagii, consecutiv obisnuintei animalului
de a linge zona. Crioterapia si radioterapia
sunt mai eficace. ®
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Managementul terapeutic
in alergie si anafilaxie

Alergia poate fi privitd ca o reactie de hipersensibilitate locald, pe cand anafi-

laxia este o reactie generalizatd. Un exemplu clasic, la om sila bovine, alergia

la penicilind se manifestd prin leziunile pielii, in timp ce sensibilitatea la un

alergen atopic inhalat se manifestd prin congestia nazald (febrd) si/sau bron-

hoconstrictie (astm).

® Prof. univ. dr. Romeo T. Cristina - Facultatea de Medicina Veterinara Timisoara

lergenul poate patrunde si

pe cale digestiva ducand la

aparitia simptomelor digestive.

Multe din simptomele alergice

pot fi reproduse prin admi-
nistrarea histaminei, insa nu in totalitate,
deoarece este clar cd la instalarea alergiei
pot contribui si alti factori cum ar fi com-
plementul sau macrofagele.

Acest lucru apare in special in cazul
reactiilor de hipersensibilitate intarzia-
td (ex. dermatita de contact), opusul
reactiilor de hipersensibilitate imediata
(ex. urticaria, rinita, bronhoconstrictia).
in toate reactiile de hipersensibilita-
te proportiile reactiei vor depinde de
cantitatea de antigen si tipul anticorpului
participant.

Cantitatea si numarul substantelor
eliberate variaza in functie de tipul celu-
lei afectate, enzimele activate, de gradul
de accesibilitate a substraturilor precum
si factorii care vor infuenta activitatea
enzimei (ex: pH-ul).

Efectele clinice sau farmacologice
produse sunt determinate de: distanta

dintre situsul de actiune si locul eliberdrii
substantei active, factorii care influen-
teaza activitatea substantei active (ex:
rata inactivarii) si tipul celulei influentate
de cdtre substanta activa. Interactiunea
dintre aceste variabile este responsabila
de diferentele dintre exprimarea semne-
lor clinice in functie de specie si individ.

Mediatorii care sunt implicati in re-
actiile de hipersensibilitate imediatd sunt
redati in tabelul 1.

Raspunsul obisnuit al sistemului
reticulo-endotelial (RE) la actiunea unei
proteine strdine, unei substante strdine
complexe (hapten3) sau a unei proteine
endogene este producerea de anticorpi.

Anticorpii se gasesc in fractiunea
globulinica a proteinelor plasmatice, in
care sunt mai multe fractiuni de imu-
noglobulina (IG) distincte.

0 fractiune si anume IGE s-a aratat
cd este sintetizat de cdtre tesutul gazda
pentru reactia anafilactica sistemicd sau
locald si este denumit ca fiind reagenica
atunci cand se leaga la celulele tinta,
ex. mastocitele. O expunere ulterioara

Anafilaxia este un termen utilizat pentru a de-
fini stdrile de soc, adesea grave, care apar dupd
eliberarea histaminei. Oricum, un proces de
nedistins fatd de anafilaxie poate apare ca ur-
mare a reactiei antigen-anticorp din plasma.

@ Tabelul 1 - Mediatorii inflamatori comuni

Angiotensina

Bradikinina

Kalidina

Peptida intestinald vasoactiva
Histamina

Substanta P
5-hidroxitriptamina (5-HT)
Prostaglandine

Leucotrienele

Factorul de activare plachetara

la acelasi antigen va duce la o reactie cu
anticorpul fixat la celula si poate avea ca
urmare degranularea celulei si la elibera-
rea constituentilor vasoactivi ai acestuia,
ins3 mult mai des (in asociere cu calciul)
stimuleazd intrarea celulei intr-o faza de
eliberare activa a histaminei elaborate si
a altor constituenti cum ar fi heparina,
chemotaxinele, enzimele.

Anafilaxia este un termen utilizat
pentru a defini starile de soc, adesea
grave, care apar dupa eliberarea hista-
minei. Oricum, un proces de nedistins
fata de anafilaxie poate apare ca urmare
a reactiei antigen-anticorp din plasma.

in sange, histamina este vehiculat3
in granulatiile bazofilelor si plachetelor.

Socul anafilactic poate fi reprodus
prin repetarea administrdrii antiseruri-
lor produse pe o specie diferita (antiser
heterolog), dar poate apare si in urma
administrarii anumitor medicamente.

46
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La caini, anafilaxia este concretizeaza
prin constrictia venelor hepatice, ceea ce
duce la refularea sangelui venos in vasele
ficatului si in cele portale, situatie ce poate
antrena hemoragia intestinala.

La cobai simptomul dominant este
bronhoconstrictia.

La ambele specii simptomele pot fi re-
produse prin administrdrile de histamina.

Anafilaxia poate fi prevenita prin
injectarea unui antihistaminic inainte de
administrarea histaminei. Unele medica-
mente pot determina eliberarea histami-
nei acumulate.

Activitatea aminelor

in organism

Histamina

Histamina poate fi un factor esential in
aparitia unor modificari locale sau la apa-
ritia socului.

Administrarea histaminei este urmata
la majoritatea speciilor de modificari
clinice care sunt observabile si in cursul
aparitiei socului anafilactic, traumatic
sau chirurgical. Oricum astazi se stie ca,
pe langa histamind sunt implicati si alti
factori.

in organismul animal, histamina
se gaseste complexata cu heparina iar
proteinele in granulatiile mastocitelor si
bazofilelor. Histamina se formeaza prin

Histidina

Histidin-decarboxilaza

\
Histamina

Imidazol-N-metil transferaza

\/
Metil-histamina

Diamin-oxidaza
(histaminaza)

\ Acidul imidazol-acetic

@ Fig. 1- Biosinteza si degradarea histaminei

Tripul raspuns al histaminei

Administrata intradermic, histamina provoaca aga numitul triplu-raspuns:

Vasele mici de lalocul injectérii se dilata, apoi se dilatd vasele din vecinétate pe calea unui

reflex axonal. In final, plasma extravazeaza peretii majoritatii vaselor dilatate considerabil,

zona centrald de reactie devine edematiata si apare mai ridicatd. Aceasta secventa de: revarsa-

re, umflare, ridicare care constituie triplul raspuns, apare dupa o intepatura de ac (ce contine

histamin3) si a sugerat denumirea medicald de urticarie pentru a identifica fenomenul.

decarboxilarea histidinei prin intermediul
histidin-decarboxilazei, o enzima prezenta
in special in mastocite.

Ea se mai produce si in tractul intesti-
nal ca urmare a activitdtii bacteriene.

Histamina este prezenta in piele, mu-
coasa gastointestinald, tesuturi si in SNC.

Absorbtia histaminei este restrictio-
natd prin prezenta in peretele tractului
intestinal a enzimelor care oxideaza si
metileaza histamina.

Inactivarea ei mai poate avea loc in
ficat si in rinichi.

Principalele enzime implicate sunt:

o diamin-oxidaza (histaminaza) si

« imidazol-N-metil transferaza.

Acetilarea histaminei poate avea loc in
lumenul tractului intestinal si in tesuturi
dupd absorbtie (Fig 1).

In unele tesuturi cum ar fi mucoasa
stomacului (unde mentine secretia bazala
de acid), histamina are un turn-over
rapid, deci este sintetizatd si actioneaza
imediat.

in alte locuri, cum este pielea, his-
tamina poate fi sintetizata si depozitatd
in mastocite si de aici va fi eliberatd din
granulatiile mastocitelor prin competitia
cu situsurile de legare a heparinei, prin
exocitozd, din mastocit.

Distrugerea mastocitelor are loc ca ur-
mare a factorilor fizici care actioneaza asu-
pra tesuturilor sau legarea antigenului cu
anticorpii reaginici pe suprafata celulei (cu
implicarea si activarea fosfolipazei A), astfel
crescand permeabilitatea membranei.

Agonistii -adrenoceptorilor inhi-
ba activitatea secretorie a mastocite-
lor, cum fac drogurile care blocheaza
a-adrenoceptorii si agentii care chelatea-
zi Ca**

Actiune. Histamina produce contractia
musculaturii netede a tractului digestiv,
uterului si bronhiilor.

Socul anafilactic poate
fi reprodus prin repe-
tarea administrarii an-
tiserurilor produse pe
o specie diferitd (an-
tiser heterolog), dar
poate apare siin urma
administrarii anumitor
medicamente. Anafi-
laxia poate fi prevenitd
prin injectarea unui
antihistaminic Thain-
te de administrarea
histaminei. Unele me-
dicamente pot deter-
mina eliberarea hista-
minei acumulate.

La ovine, capacitatea histaminei de
a relaxa musculatura bronhiald serveste
la accentuarea diferentelor interspecifice
in ceea ce priveste raspunsul la existenta
histaminei.

Histamina, de asemenea, antreneaza
contractia musculaturii netede a vaselor
(ex: venele hepatice ale ficatului la caine,
arteriolele pulmonare ale pisicilor) dar
duce la relaxare in alte locuri cum ar fi
venulele si arteriolele mici. Vasodilata- »
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Semnele clinice produse de histamind sunt
salivatia, voma (la specii capabile sa vomite),
durere abdominald (colicd) si diaree, dilatatia
capilarelor de la nivelul pielii si pierdere insem-
nata de cdldura, puls slab dar rapid, scdderea
volumului de sange circulant cu pierdere de
fluid si posibil proteind, cresterea frecventei
respiratorii cu dispnee acutd.

< tia asociatd cu extravazarea de fluid si
proteind, datoratd permeabilitatii crescute
a venulelor, duce la o scadere a presiunii
sangvine, hemoconcentrare si tahicardie.
Schimbarea permeabilitatii depinde de
contractia si distantarea celulelor endo-
teliale.

Administrata intradermic provoaca
asa numitul triplu-rdspuns:

Vasele mici de la locul injectarii se
dilata, apoi se dilatd vasele din vecina-
tate pe calea unui reflex axonal. in
final, plasma extravazeaza peretii
majoritatii vaselor dilatate considerabil,
zona centrald de reactie devine ede-
matiata si apare mai ridicata. Aceasta
secventd de: revarsare, umflare, ridicare
care constituie triplul raspuns, apare
dupa o intepatura de ac (ce contine
histamin3) si a sugerat denumirea
medicala de urticarie pentru a identifica
fenomenul.

Ca raspuns la histamina, glandele
exocrine secretd, in special in stomac
unde este produsa o secretie acidd, astfel
medulo-suprarenala elibereaza catecola-
minele.

in sistemul nervos, histamina poate
stimula terminatiile senzitive si faciliteaza
transmiterea ganglionara, si functioneaza
ca transmitdtor pentru neuronii histami-
nergiciin SNC.

Histamina actioneazd pe calea recepto-
rilor de membrana si produce depolarizarea
membranelor si ridicarea concentratiei
de calciu liber. in unele locuri produce de
asemenea acumularea de AMPc.

Receptorii se divizeaza in subpopulatii
H1si H2 care pot fi blocate sau stimulate
relativ selectiv.

De exemplu 2-metil-histamina este
un agonist H1, in timp ce betazolul analo-
gul pirazolic al histaminei, este un agonist
H2.

Betazolul se utilizeaza pentru a testa
capacitea secretorie a mucoasei gastrice.
Pe langa utilizarea Tn scop de diag-
nostic, histamina nu are alte aplicatii

medicale.

Semnele clinice produse de aceasta
sunt salivatia, voma (la specii capabile s3
vomite), durere abdominala (colica) si dia-
ree, dilatatia capilarelor de la nivelul pielii
si pierdere insemnatd de caldura, puls slab
dar rapid, scdderea volumului de sange
circulant cu pierdere de fluid si posibil
proteind, cresterea frecventei respiratorii
cu dispnee acuta.

Efectele histaminei pot fi combatute
prin utilizarea antagonistilor farmacologici
sau fiziologici.

Antagonistii fiziologici sunt aminele
simpaticomimetice:

« adrenalina,

» noradrenalina,

« efedrina etc.

Aceste medicamente sunt inca utili-
zate in combaterea semnelor cardiovas-
culare.

Antagonistii farmacologici includ anti-
histaminicele clasice care sunt antagonisti
ai actiunii histaminei la nivelul receptorilor
H1.

Aceste substante nu antagonizeazd
unele activitati ale histaminei cum ar
fi capacitatea de stimulare a secretiei
gastrice.

Asemenea actiuni urmeaza activarii
receptorilor H2 pentru care exista antago-
nisti specifici.

CHz—CH;—NH,

HN~_#N

Histamina

@)
) ,_T.._NQ
o -

Prometazina

O ;

CHy i

Mepiramina

©
©)

Difenhidramina

O\ o~
e

Clorfenhidramina
CHy
H,

Antazolina

@) Fig. 2 - Histamina si principalele antihistaminice
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Substantele antihistaminice clasice
1'n utilizarea clinica aceste substante nu

| au fost pe deplin eficiente. Acest lucru
se datoreazd numarului mare de media-
tori implicati in reactiile alergice i in cele
inflamatorii.

Oricum, aceste medicamente au fost
de mare ajutor in [amurirea deplina a pro-
cesului inflamator, care decurge in faze si
care are complexitate variabila, si poate
avea utilitate clinica la acele specii la care
histamina este un mediator major cum ar
fi omul si cinele.

Majoritatea antihistaminicelor sunt
baze slabe care conform structurii de baza
sunt similare histaminei:

v
R—x—tlL— —\

In prima formul3, R este compus din
una sau mai multe grupdri ciclice, care pot
fi aromatice, heterociclice sau amandoua
siin care X poate fi incorporat (prometa-
zina).

Locul lui X din formula generald poate
fi luat de un atom de azot (tripelenamina);
oxigen (difenhidraming), respectiv carbon
(clorfeniraming) (Fig. 2).

Terapia antihistaminicd este un tra-
tament simptomatic si trebuie continuat
pand cauza primard inceteaza sa mai
actioneze. Dacd alergiile sunt acute si
severe, antihistaminicele actioneaza prea
lent pentru a fi utilizate deci, se recoman-
da ca prima data sa se utilizeze adrena-
lina, urmata de administrarea orald sau
intramusculard a unui antihistaminic.

Terapia sistemica se va continua pana
la 3 zile.

Calea intravenoasa compoarta riscul
stopului cardiac deci mai bine se evi-
td. Administrdrile topice pot determina
sensibilizari.

Conditiile in care antihistaminicele
sunt foarte eficiente sunt cele care sunt
asociate cu congestia alergicd, edemul,
pruritul (cum ar fi urticaria), alergia la ser
si la muscaturile de insecte. in plus, stirile
asociate cu distructii tisulare masive sunt
mentionate ca beneficiatoare ale utili-
zarii antihistaminicelor prin combaterea
cantitdtilor mari de histamina eliberate si
absorbite care ar putea fi in detrimentul

Terapia antihistamini-
Cd este un tratament
simptomatic si trebuie
continuat pand cauza
primard inceteazad sa
mai actioneze. Dacd
alergiile sunt acute si
severe, antihistamini-
cele actioneazd prea
lent pentru a fi utilizate
deci, se recomanda ca
prima datd sd se utilize-
ze adrenalina, urmatad
de administrarea ora

|a sau intramusculard a
unui antihistaminic.

animalului cum ar fi cazurile de mastita
gangrenoasa septica acutd, metrita sep-
tica, retentie placentard, mioglobinuria,
azoturia.

Actiunile asupra SNC s-au dovedit
a fi sedative, supresia tusei si controlul
oboselii la caini.

Este unanim acceptat totusi ca, aceste
substante sunt mult mai valoroase in scop
preventiv decat in scop curativ .

Principalele efecte secundare

ale antihistaminicelor

U rmarea administrarii antihistami-
nicelor poate sa determine efecte

secundare:

1) Depresia SNC care rezultd in urma

scaderii sedarii, in timpul tratamentului,

putand fi de valoare. Acest efect se insu-

meaza cu cel al altor depresivi al SNC, si a

dus la cautarea unui antihistaminic lipsit

de efecte sedative.

2) Efecte anestezice locale de 3-4 ori mai

mari decat cele ale procainei dar numai

in cazul depdsirii concentratiei sau dozei

terapeutice.

3) Perturbari gastrointestinale la anima-

lele monogastrice cand se prelungeste

administrarea orala.

4) Perioade prelungite de excitatie

pot sd apara ca urmare a administrarii

intravenoase si poate necesita sedare cu

barbiturice.

5) Interferenta marcanta cu procedurile

de diagnostic alergic cum ar fi tuberculi-

narea. Antihistaminicele trebuie evitate in

cursul unor asemenea testari.

6) Antagonizeaza activitatea unor trans-

mitatori: acetilcolina, adrenalina, 5-hidro-

xitriptamina.

Blocantii H1

Antazolina clorhidrica

Este un compus mai putin activ dar si mai
putin iritant local decat multe alte >

Principalele efecte secundare ale antihistaminicelor

1) Depresia SNC care rezulta in urma scaderii sedérii, in timpul tratamentului, putand fi de

valoare. Acest efect se insumeaza cu cel al altor depresivi al SNC, si a dus la cdutarea unui anti-

histaminic lipsit de efecte sedative.

2) Efecte anestezice locale de 3-4 ori mai mari decét cele ale procainei dar numai in cazul

depdsirii concentratiei sau dozei terapeutice.

3) Perturbari gastrointestinale la animalele monogastrice cand se prelungeste administrarea

orala.

4) Perioade prelungite de excitatie pot sa apara ca urmare a administrarii intravenoase si

poate necesita sedare cu barbiturice.

5) Interferentd marcanta cu procedurile de diagnostic alergic cum ar fi tuberculinarea. Anti-

histaminicele trebuie evitate in cursul unor asemenea testari.

6) Antagonizeazi activitatea unor transmitétori: acetilcolina, adrenalina, 5-hidroxitriptamina.
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< antihistaminice.

Acest fapt se poate valorifica in cazu-
rile oftalmologice (instilatiile conjuncti-
vale).

Difenhidramina clorhidrica

Este un agent mult mai activ decat
precedentul efectele apar mult mai rapid
iar actiunea dureazd mai mult. Este un
sedativ destul de puternic, iar proprietatile
sale antiemetice pot fi utilizate in preveni-
rea raului de masina.

Efectul sdu anestezic local este util in
combaterea pruritului (inclusiv alergenic).

Actiunea asemadndtoare atropinei poa-
te fi utild in cazul combaterii iritatiei cdilor
respiratorii superioare.

Dozele |la animalele mici este
1mg/kgc., iar la animalele mari 0,25-0,5
mg/kgc.

Maleatul de mepiramina

Este antihistaminicul cu timpul de
actiune mai scurt decat precedentul si un
efect mai slab sedativ si anestezic local.

Clorfeniramina

Este un antihistaminic activ insd cu
efect sedativ mai slab decat difenhidra-
mina.

Durata mai scurtd de actiune nu are
fnsemnatate practica dacd se obtine eli-
berarea sustinuta prin administrare orald.

Doza pentru caini este 0,4-2 mg/kgc.,
o administrare o datd la 12 ore.

Clorura de prometazina

Are o actiune intermediara intre
clorfeniraming si difenhidramind dar are
efectul cel mai depresant asupra SNC.
Deasemenea, are cel mai bun efect in
prevenirea raului de masina si cel mai
mare efect atropinic dintre toate antihis-
taminicele.

Doza pentru cai si bovine este 1,5-2
mg/kgc., in administrari i.m. o data pe zi.

Tripelenamina clorhidrica

Are o durata de actiune scurtd, spre
medie. Desi are efecte sedative la om,
pare a avea efecte stimulative asupra
vacilor cu febrd de lactatie dacd s-a admi-
nistrat lent intravenos.

Dozajul pentru bovine si cabaline
este de 0,5 mg/kgc.,i.m.odatdla 8
ore, cu o doza maxima care sa nu depa-
sescd 240 mg. La multe antihistaminice
moderne s-a incercat excluderea com-
ponentei sedative cum ar fi terfenazina,
astemizolul.

Acest efect se poate obtine prin utili-

© Fig. 3 - Ranitidina

H, G

© Fig. 4 - Cimetidina

Medicamentele H2 blocante sunt utilizate in mod
curent in cadrul mai multor studii si se urmdres-
te o intelegere cat mai bund a rolului histami-
nei Tn anumite procese fiziologice si patologice
si fara nici un dubiu n urma acestor studii vor
avea aplicabilitate terapeuticd mult mai largd.
De exemplu s-a demonstrat deja cd actiunile
histaminei asupra vaselor de sange au fost mai
complet si mai durabil supresate prin combina-
rea antihistaminicelor H1 si H2 -blocante.

zarea unor substante care nu pot sau au
penetrabilitate scazuta a barierei H.E.

De retinut ca depresia SNC nu este
tot timpul un dezavantaj in terapia
veterinara.

Blocantii H2

U na din putinele utilitati clinice pe
care histamina le are este testul de

diagnostic care determind capacitatea

secretorie a mucoasei gastrice si se ma-

soara dupa administrarea subcutanatd a

histaminei.

Raspunsul stomacului la histamina
nu este blocat de alte antihistaminice,
ceea ce a dus la recunoasterea exis-
tentei a doud tipuri de receptori pentru
histamina.

Secretia crescutd de acid, stimula-
rea altor secretii exocrine, unele cazuri
de inhibare a contractiei musculaturii
netede, intensificarea functiei cardia-
ce si contributia la dilatatia sustinuta
a vaselor de sange de calibru mic sunt
schimbari importante mediate de catre
receptorii H2.
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© Fig. 6 - Serotonina (5-HT)

Alte actiuni ale histaminei, exceptand
cele blocabile de antihistaminice, sunt
cele mediate de receptorii H2.

Medicamentele care poseda proprie-
tdti care previn actiunea H2 a histaminei
au fost prima oara prezentate in anii 70 si
s-au denumit blocanti H2.

Primul dintre reprezentantii grupului a
fost buriamida, dar a avut dezavantajul ca
se absoarbe greu din tractul intestinal si
de aceea a fost urmat in scurt timp de alti
analogi mai eficienti cum ar fi metiami-
da (care dupa o vreme s-a dovedit c3 ar
produce agranulocitozi), cimetidina si
ranitidina (Fig. 3 si 4).

La ambele substante, moleculele
sunt asemdndtoare cu cele ale hista-
minei, aceste substante, actionand ca
antagonisti competitivi ai histaminei.
Substantele sunt importante cand este
necesara controlarea productiei de acid
in mucoasa stomacala hiperproducatoa-
re de acid.

Ulcerul duodenal e un exemplu eloc-
vent in acest sens. Lipsa efectelor secun-
dare grave se datoreaza slabei penetrari
a SNCsi prin lipsa importantei functionale
a altor structuri decat receptorii H2 din
mucoasa gastrica.

Medicamentele H2 blocante sunt uti-
lizate in mod curent in cadrul mai multor
studii si se urmdreste o intelegere cat
mai bund a rolului histaminei in anumite

procese fiziologice si patologice si fara nici
un dubiu in urma acestor studii vor avea
aplicabilitate terapeuticd mult mai larga.
De exemplu s-a demonstrat deja ca actiu-
nile histaminei asupra vaselor de sange au
fost mai complet si mai durabil supresate
prin combinarea antihistaminicelor H1si
H2 -blocante.

Inhibitorii eliberarii histaminei
Cromoglicatul de sodiu (Sodium cromolin)
Este un medicament utilizat in prevenirea
astmului la om dar poate avea potentiale
utilizdri la animale (Fig. 5).

Actiune. Compusul nu are nici efecte
antihistaminice si nici proprietati de
relaxare ale musculaturii netede insd
previne eliberarea histaminei si a altori

mediatori care intervin in reactiile aler-
gice pulmonare. Acest efect este mediat
prin intermediul mastocitelor pulmo-
nare. In urma expunerii la medicament
mastocitele inceteaza sa se mai degra-
nuleze in prezenta antigenului.

Mai mult decat atat, nu se activea-
za patrunderea calciului in mastocite
ca urmare a expunerii la antigen si se
presupune ca acest medicament mai
limiteazd si disponibilitatea calciului
pentru mastocite. Oricum, modul lui
de actiune recunoscut este stabilizarea
mastocitelor.

Studiile recente au aratat capacita-
tea cromoglicatului de a inhiba elibe-
rarile care sunt dependente de IgE a
radicalilor liberi din plachete care duc la
suferinte tisulare.

Prezenta masiva a plachetelor in
plaman determina reactii de hipereste-
zie in paralel in bronhii. Medicamentul
se gaseste sub formd de pulbere si se
administreaza prin inhalare si nu se ab-
soarbe complet din intestin, altd valoare
decat profilactica nu are.

Fireste, efectul cromoglicatului de
sodiu este specific pulmonului.

Se mai poate aplica local la nivelul
ochiului si nasului.

Acest agent este valoros mai nou in
controlul bolilor respiratorii alergice la
cabaline. Solutia cu medicament se va
pulveriza cu un dispozitiv portabil prin
intermediul unei masti faciale. Se vor
utiliza doze zilnice de 80 mg.

5-Hidroxitriptamina (5-HT)
(Enteramine, Thrombocytin) (Fig. 6).

Este 3-(2-Aminoethyl)-1H-5-indololul

Aceastd substantd cunoscuta si sub de-
numirea de serotonind sau vasotonina. >

Cromoglicatul de sodiu nu are nici efecte anti-

histaminice si nici proprietati de relaxare ale

musculaturii netede Tnsa previne eliberarea his-

taminei si a altori mediatori care intervin in re-

actiile alergice pulmonare. Acest efect este me-

diat prin intermediul mastocitelor pulmonare.
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Actiunea 5-HT este
consecutiva legdrii la
receptorii membranari,
lar efectele care ur-
meazd se vor rasfrange
asupra permeabilitatii
membranare si a me-
sagerilor secundari.

< Substanta care a fost cristalizata in
1948 si sintetizatd in 1951, fiind incadrata
ca substanta vasoconstrictoare eliberata
din plachetele expuse trombinei in cadrul
procesului de coagulare. Acum se stie

ca 5-HT apare in celulele argentafine ale
tractului gastrointestinal.

De asemenea a fost identificat si in
mastocitele sobolanilor, soarecilor si bovi-
nelor, specii la care se elibereaza in cadrul
rectiilor anafilactice.

Serotonina este prezenta siin alte
tesuturi si este o substanta transmitatoare
inhibitoare SNC, (in neuronii care regleazd
nivelurile hormonilor pituitari care intervin
in eliberare.

Producerea in celulele argentafine siin
neuronii triptaminergici ai SNC prin hidro-
xilarea triptofanului la 5-hidroxi-triptofan
si apoi decarboxilarea la 5-HT este redata
n Figura 7.

5-HT sangvin este stocat in plachete
doar ca ganulatii ale celulelor argentafine
si ale mastocitelor, care pot acumula 5-HT
impotriva gradientului de concentratie.

Eliminarea 5-HT are loc ca urmare a
unei reactii de oxidare catalizata prin in-
termediul monoamin-oxidazelor la acidul
5-hidroxiindolacetic si excretie prin urina.

Mai poate urma si calea acetilarii la: N-
acetil-5-hidroxitriptamina sau a metilarii
la: 5-metoxitriptamind. Acetilarea urmata
de metilare converteste 5-HT in melatoni-
na in glanda pineala.

Reserpina

Eliberatoare de noradrenaling, elibe-
reaza si 5-HT-ul stocat si, se presupune,
ca epuizarea 5-HT din creier este respon-
sabild de producerea depresiei de catre
reserpin. In mod asemanator, antide-
presivele triciclice inhiba repatrunderea
neuronald atat a noradrenalinei cat si a
5-HT.

Actiunea 5-HT determina contractia
majoritdtii muschilor netezi din vasele
de sange insa dilata arteriolele si astfel
permite extravazarea plasmei, efect dat
de cresterea permeabilitatii.

Prin actiunea directd se va produce si
contractia musculaturii netede intestinale,
uterine si a arborelui bronhic.

Neuronii din SNC pot fi stimulati
sau inhibati iar adrenalina va fi elibe-
rata din medulosuprarenald. Eliberarea
noradrenalinei in schimb este inhibata
presinaptic.

Multe din efectele 5-HT sunt urma-

Triptofan

l Triptofanhidroxilaza

5-Hidroxi-triptofan

5-Metoxitriptamina

5-Hidroxitriptamina (SEROTONINA)

l Dopa-decarboxilaza (decarboxilaza acidului 1-aromatic)

MAO (Monoaminooxidaza) + aldehid-dehidrogeneza

Acidul 6-Hidroxi-indolacetic (SHIAA)

©) Fig. 7 - Biosinteza si degradatea serotoninei (5-HT)

@ Fig. 8 - Ciproheptadina

rea actiunilor reflexe datorate stimularii
terminatiilor nervoase senzitive, cum ar fi
reflexul peristaltic al intestinului si scade-
rea motilitatii cardiace.

Interactiunea dintre posibilitatile va-
riate de actiune este probabil baza pentru
variatiile individuale si interspecifice ale
raspunsului la 5-HT.

Actiunea 5-HT este consecutiva legarii
la receptorii membranari, iar efectele care
urmeazad se vor rasfrange asupra per-
meabilitatii membranare si a mesagerilor
secundari.

Subdiviziunea unor asemenea recep-
tori in doua tipuri a fost facuta pe baza
studiilor raspunsurilor agoniste/antago-
niste.

Antagonistii 5-hidroxitriptaminei

Se cunosc antagonisti competitivi ai
efectelor vasculare ale 5-HT.

Multi dintre acestia pot fi utilizati in
controlarea anafilaxiei la bovine.

Majoritatea sunt membri ai grupei er-
gotaminelor (cum ar fi dihidroergotamina)
sau derivati simpli ai acidului lisergic (LSD)
cum este dietilamida acidului lisergic,
acidul 2-bromolisergic si metisergidul.

La om aceste structuri sunt utilizate
ca halucinogene in psihoterapie, in trata-
mentul migrenelor si in controlul preope-
rator al tesutului tumoral argentafin.

Ciproheptadina (Fig. 8.)

Este o structurd care antagonizeaza
competitiv atat histamina cat si seroto-
nina.

Unele antihistaminice derivate din
fenotiazind au de asemenea efecte anti
5-HT, cum ar fi trimeprazina o substanta
utild in controlul pruritului din bolile pielii
la caini. m
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EVENIMENTE

Cursurile organizate de CMVRO prin proiectul
“Perfectionarea resurselor umane din
medicina veterinara® au un real succes

Proiect cofinantat din Fondul Social European prin Programul Operational

Sectorial Dezvoltarea Resurselor Umane 2007 - 2013 ,,Investeste in oameni!

® Conferentiar Universitar Doctor Viorel Andronie - Manager de proiect

olegiul Medicilor Veterinari,
cea mai importanta organiza-
tie profesionald in domeniul
medicinei veterinare din Ro-
mania, are ca obiectiv prioritar
medicilor veterinari prin dobandirea
de cunostinte, competente si abilitati
care sa fie in concordanta cu cerintele
si exigentele pietei muncii din Uniunea
Europeand si care sa permitd participa-
rea activd a medicilor veterinari la viata
stiintifica europeana si internationald.
Accelerarea procesului de informati-
zare, la care asistam in ultimul deceniu,
presupune promovarea formelor de pre-
gatire adaptate cerintelor unei societati
in plind competitie, supusa rigorilor
determinate de ritmul fara precedent al
evolutiei stiintei si tehnologiei in general si
a stiintelor medicale veterinare in special.

S.A. Cursul este autorizat de

Tinand cont de aceste aspecte,
Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
organizeaza in parteneriat cu SC Sive-
co Romania SA - in cadrul proiectului
»Perfectionarea resurselor umane din
medicina veterinard", Cursuri de
initiere in Tehnologia Informatiei si
Comunicatiilor (TIC). Proiectul este
cofinantat din Fondul Social European prin
Programul Operational Sectorial Dez-
voltarea Resurselor Umane 2007- 2013
- ,Investeste in oameni!*“.

Cursul de initiere in T.I.C este acreditat
de catre Consiliul National de Formare
Profesionald a Adultilor (CNFPA) -
institutie cu rol de autoritate nationald in
domeniul calificarilor profesionale.

Cursul isi propune initierea in T.I.C a
unui nr. de 154 medici veterinari si a fost
programat a se desfasura in 11 serii, pe
grupe de cate 14 cursanti, in urmatoarele

centre: Bucuresti, Cluj, Brasov, lasi, Baia
Mare, Arad,Galati, Craiova.

Pand in prezent au fost realizate
cursuri de initiere in T.1.Cin urmdtoarele
centre:

* Bucuresti (in perioada 22-30.11.2011)

* Galati (in perioada 08- 16.12.2011)

* Brasov (in perioada 23-31.01.2012 )

Cursul se adreseaza atat medicilor ve-
terinari angajati in institutiile administratiei
publice centrale si locale si in unitdti priva-
te cat si medicilor veterinari de liberd prac-
tica organizati in conditiile Legii nr.160/1998
privind organizarea si exercitarea profe-
siunii de medic veterinar, republicatd, cu
modificarile si completdrile ulterioare.

Cat de bine raspunde acest curs nevoilor
de cunostere si formare a medicilor veteri-
nari pot sa va spuna chiar medicii veterinari
care au participat si au absolvit examenul cu
care se finalizeaza a acestui curs.

L

Predarea cursului s-a reali-

Dr. Adriana Chiriac, Vaslui

Am facut parte din cei 14
medici veterinari de practica
privata sau angajati in sistemul
public, care au fost selectatila
cursurile de initiere in tehnolo-
gia informatiei si telecomunica-
tiilor (TIC), cursuri organizate
de Colegiul Medicilor Veteri-
nari, in parteneriat cu Univer-
sitatea de Stiinte Agronomice si
Medicina Veterinara Bucuresti,
prin Facultatea de Medicina
Veterinara i SIVECO Romania

Consiliul National de Formare
Profesionald a Adultilor
(CNFPA), iar certificatele vor fi
recunoscute la nivel national.

M-am inscris benevol la curs
prin completarea formularului
de intentie. La Bragov, cursurile
au fost organizate in perioada
23-31lianuarie 2012.

Am fost incantata de locatia
in care ne-am desfasurat cursu-
rile, de modul de organizare a
acestora, de profesionalismul de

care au dat dovada organizatorii
silectorul cursului.

Pentru multi dintre noi,
cursul s-a dovedit a fi unul de
initiere in utilizarea calculato-
rului. Pentru altii, cursul a fost
incitant prin facilitdtile pe care
le-am descoperit urmarind indi-
catiile si explicatiile detaliate ale
lectorului.

Am invatat sa utilizam
calculatorul pentru a ne ugura
munca de tinere a evidentelor si
nunumai.

zat cu Microsoft Office 2007 si
2010, ceea ce a insemnat un lucru
extraordinar de benefic pentru
cursanti.

Am invitat despre navigarea
pe Internet, cum sd gasim mai
ugor informatiile de care avem
nevoie, cum si ne realizam pagini
web, cum sa realizam prezentari.

Am invitat sd ne facem adre-
se de e-mail, s ne facem prieteni
pe internet i sd transmitem
mesaje. 4
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< Cursul s-afinalizat cu un
examen teoretic care a constat
in intrebari tip grila si o proba
practicé la care ni s-a dat sa
editam texte si tabele in format
Word si Excell si sa facem o
prezentare.

Pot spune cu certitudine ca
acest curs a fost o reusita, a fost
apreciat unanim de cétre toti
cursantii si de un real folos in
viatanostrd de zi cu zi.

in numele meu si al colegilor
mei de la curs (atat de la Galati
cat si dela Bragov), vd multumim
pentru oportunitatea pe care
ne-ati oferit-o de a participala
aceastd instruire side aneim-
bogiti cunostintele in domeniul
utilizarii calculatoarelor.

Dr. Ioan Dianut Giurgiu -

Medic primar veterinar,

Consilier superior DSVSA

Bra§ov

intr-o atmosfers placuti
simodernd, am invitat multe
lucruri utile intr-un timp relativ

scurt.

O initiativd demna de conti-
nuat si un exemplu de urmat.

Felicitari initiatorilor si
succes celor ce implementeaza
proiectul. Cu bine!

Dr. Gabriela Ghirau, Bacau

Salut initiativa C.M.V privind
organizarea si desfasurarea
Cursului T.I.C-a carui cursant am
fost si euin perioada 23-31 ianua-
rie 2012. Pot sa spun ca dupa
absolvirea acestuia am plecat
cuun ,bagaj“de cunostinte mai
mare decat cel pe care il detineam
anterior si acum stapanesc mai
bine utilizarea PC -ului care
imi este indispensabil atat in
desfisurarea activitatii la servi-
ciu cat si personal.

Totodata, vreau sa
multumesc pentru posibilita-
tea de a accesa si utiliza toate
programele de instruire profe-
sionald organizate prin C.M.V
precum si pentru implicarea,
seriozitatea, buna organizare
si profesionalismul intregului
colectival C.M.V.

in asteptarea urmatoare-
lor cursuri, va doresc cat mai
multe realiziri pe toate planurile
si mult succes!
Toate cele bune!

Dr. Rodica Tabécaru, Galati

Multumiri si felicitari CMV
pentru minunatul proiect T.I.C.,
care a organizat un astfel de
curs sila Galati unde, timp de
9 zile, noi, 14 medici veterinari
din Galati si Vaslui, am uitat
de problemele cotidiene, de inte-
resele noastre, de nemultumirile
nostre, devenind cu totii ,elevii
domnului Trandafir®, captivati
de modul absolut fermecétor de
prezentare a cursului de catre
domnulul profesor Marius Tudo-
ran, supravegheati si rasfatati
cu caldura de catre doamna
doctor Narcisa Treistariu si
monitorizati, incantat fiind de
»abnegatia“noastra, de catre
domnul profesor doctor Viorel
Andronie.

Multumim tuturor si
asteptdm ,,pilonul 2!
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Dr. Simion Eugenia, Baciu

M-am gandit in toate zilele
care au trecut de cand m-am
intors de la Bragov cd am avut
un mare noroc sa fiu acceptata
la cursul de utilizare a calcula-
torului, pentru ca am invitat
foarte multe lucruri care-mi sunt
utile in activitatea profesionald
si chiar in viata sociala. imi
desfisor activitatea in domeniul
auditului tehnic si petrec foarte
mult timp la calculator. Un
raport de audit este un document
redactat in MS Word, de aproxi-
mativ 30 de pagini, rezultat din
preluarea datelor din fisa de au-
dit (scrisa tot la calculator) care
poate cuprinde si mai mult de 40
de pagini. Seful meu a remarcat
chiar cd documentele intocmite
de mine in ultimul timp au un
design mai interesant, paginile
sunt numerotate, iar viteza de
lucru este mult imbunatatita. Nu
mai spun de faptul ca daca pana
mai ieri imi intrebam colegii mai
cunoscatori cum sa procedez in
anumite situatii legate de utili-
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zarea calculatorului, acum sunt
eu cea care ii ajutd pe unii colegi
in astfel de situatii. Nu cred ca
as fi acumulat atatea cunostinte
utile daca nu ar fi fost create
urmatoarele conditii:

* pentru desfasurarea
cursului a fost aleasa o locatie
deosebitd, curatd, linistitd, cu
personal ospitalier;

¢ din partea CMVRO a
existat cineva care a organizat
totul in cele mai mici amanun-
te, a supravegheat si a reusit
sé preintampine orice situatie
neplacuta care ar fi putut aparea
pe parcursul cursului, de la
cazare, masa, ore de curs pana
larealizarea unui liant intre
cursanti si petrecerea timpului
liber - ce-i drept cam putin - in
cadrul grupului;

¢ CMVRO aasigurarat pen-
tru fiecare cursant logistica adec-
vatd, cate un laptop cu programe
software de ultima generatie si
conectare la Internet;

* nuinultimul rdnd, am
beneficiat de serviciul unei

formatoare foarte bine pregatita
si dispusd permanent sa ne ofere
orice informatie in domeniu,
sa repete de multe ori cunoi
aplicatii mai dificile sau mai
greu de retinut.

Dacala inceputul cursului
am crezut cd o sd-mi fie greu
sa stau 9 zile departe de familie,
la sfarsitul perioadei mi-a
parut riu ca s-a terminat atat
de repede. Pe langa cunostintele
acumulate, am cunoscut oa-
meni deosebiti, sociabili, veseli,
prietenosi. Eu m-am inscris si
la alte cursuri profesionale care
vor fi organizate de CMVRO
si m-as bucura foarte mult
dacad am sa fiu acceptata. Sunt
sigurd cd domnul Presedinte al
CMVRO stie cd se poate baza
intotdeauna pe noua echipa
atunci cand este vorba de acti-
vitatea organizatiei si rezulta-
tele se vad.

Felicit echipa CMVRO,
va doresc multa sanétate,
noi reusite si asteptdm cu interes
cursurile FPC!

Medic veterinar concesio-
nar al C.ML.V.I. - Dr. Cristea,
Loc. Suletea - Vaslui

Laun ckick-distanta de

cunoastere

in acest punct eram cénd,
citind printre articolele site-ului
Colegiului Medicilor Veterinari
din Romania, printre altele la fel
de importante, mi-a atras atentia
un titlu mai putin obisnuit sau
mai bine zis ,,paralel spuneam
eu, cu medicina veterinara si
anume, ,,Cursuri de initiere
in Tehnologia Informatiei si
Comunicarii (cursuri TIC). ... $i
cum curiozitatea mea astAmpar
nu are, nu departe era un ,,buton®
care deschidea fisierul numit
“Formular inscriere cursuri
T.IC. ... siatunci imi zic: sa dau
un click!!!

Acesta a fost click-ul care, a
facut sa merg tot inainte in ceea
ce mi antrena atat de incitant
siinteresant in cadrul acestei
sectiuni din cadrul proiectu-
lui POSDRU81/3.2/S/58833,
»Perfectionarea resurselor uma-

ne din medicina veterinara®,
proiect cofinantat de Uniunea
Europeana si Guvernul Romani-
ei. Am gandit atunci ca este bine
sda nu pierd oportunitatea de

afi candidata pentru selectia
grupului tintd a participantilor
la cursurile T.I.C., intrucat
aveam chiar prioritate. Asa in-
scrisd,... si cu putin noroc nativ,
am primit in final, un ,raspuns
afirmativ*!

Am devenit astfel cursantid a
seriei a IT-a, organizata in oragul
Galati in perioada 08-16 dec
2011, unde, intr-o locatie special
sifrumos amenajatd, dotatd cu
laptopuri de ultima generatie,
impreuni cu grupul format din
14 cursanti medici veterinari,
profitand de cunostintele si
rabdarea domnului formator
ing. Marius Tudoran, am parcurs
pas cu pas capitolele cursului
teoretic si practic de studiu al
componentelor si programe-
lor de lucru cu calculatorul,
conform tematicii programului
furnizorului de formare pro- »
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4 fesionald, SIVECO Roméania
S.A.

intr-o programa de ,curs in-
tensiv“ dar totodata lejer, m-am
bucurat de insusirea si aprofun-
darea multor noi cunostinte.
Am descoperit incetul cu
incetul importanta folosirii
calculatorului in informare, in
comunicare, in socializare dar
in primul rand pentru dezvolta-
rea competentelor profesionale,
prin utilizarea tehnologiilor in-
formatice si de comunicatie in
vederea cresterii adaptabilitatii
fost cu atat mai placute, cu cat
langa noi, a fost trup si suflet,
ne-aindrumat, ne-a sustinut si
ne-a incurajat o blanda, firava
dar totodatd puternica forta,
doamna Dr. Narcisa Treistariu,
reprezentantd a Colegiului
Medicilor Veterinari. La finalul
cursurilor, cu destule emotii dar
siincurajata de faptul cd eram
stipand pe materia invitatd, am
sustinut in fata comisiei exa-
menul de absolvire al cursului
»Initiere in IT“ unde am obtinut
o noté frumoasa.

~Proaspita absolventa“,
intoarsa de unde am plecat, adica
la cabinetul in care imi desfasor
activitatea sanitar veterinara,
am inceput in fortd sa aplic in
practicd cunostintele asimilate
la aceste cursuri i, cu tarie si
mandrie, afirm ca stiu sa lucrez
cu calculatorul,... iar pentru
mine acum T.I.C. inseamna,
fird nici o ezitare: ,Te Intrec in
Calculatoare®.

Facand abstractie de micile
mele glume, de care sunt in orice
imprejurare dependentd, nu imi
declin seriozitatea in ceea ce
priveste exercitarea profesiei
camedic veterinar si dorinta
de unitate a acesteia. Tuturor
colegilor din reteaua sanitar ve-
terinard, in frunte cu domnul Dr.

Viorel Andronie, va doresc multa
séndtate, putere de munca siva
asigur de tot respectul meu.

Cumultumiri si multd stima,
Dr. Mihaela Cristea.

Dr. CristianI. Stoica, Mures

Numele meu este Cristian
Ionel Stoica, medic veterinar an-
gajat in cadrul Directiei Sanitare
Veterinare si pentru Siguranta
Alimentelor Mures.

Am aflat de cursurile de ini-
tiere in Tehnologia Informatiei
si Comunicarii organizate de
catre Colegiul Medicilor Vete-
rinari de la un coleg care mi-a
ardtat anuntul postat in revista
wVeterinaria“.

Vazand tematica instruirii,
mi-am dorit sa fiu acceptat la
acest curs, dat fiind ca in munca
mea de zi cu zi utilizez PC-ul, iar
ceea ce stiam in acest domeniu
péanala acel moment era doar ce
am studiat eu.

Sortii mi-au fost favorabili
siam fost acceptat la cursul
organizat la Brasov in perioada
23-31.01.2012.

La inceputul cursului, cand
d-ralector ne-a aratat cum se
porneste un PC am fost sigur ca
mi-am gresit locul, nu credeam
ca voi avea ceva de invitat de la
acel curs. Dar nu a durat foarte
mult timp si in aceeasi zi am
invatat o multime de lucruri
noi in utilizarea PC-ului. Desi
participanti la curs am fost
persoane cu diferite niveluri de
cunoastere in ale calculatorului,
modalitatea de predare, de pre-
zentare a fost bine structurata si
bine condusa, astfel incat fiecare
aputut invita, a putut descoperi
lucruri noi si a reusit s giseasca
solutii la problemele avute
anterior in utilizarea PC-uluisia
pachetului Microsoft Office.

De-alungul zilelor am par-
curs o multitudine de lucruri, am

descoperit si invitat foarte mul-
te, iar prin modul de prezentare

am fost tinuti in priza tot timpul.

Timpul petrecut dupa orele
de curs a fost la voia fiecarui
participant. Dat fiind cd locatia
afost Brasovul, am avut o
multitudine de posibilitati de
apetrece acest timp. Totusi
speram ca organizatorii sd ne
mobilizeze oarecum, sa organi-
zeze vreo activitate cu toti
participantii. Erau persoane
din diferite zone ale tarii, pe
care am avut placerea sale
cunosc la acest curs si era

binevenit pe langa studiu si
un ,team-building“ in afara
programului.

Pentru mine acest curs a fost
mai mult decat benefic. Atestatul
pe care am inteles ca il voi primi
pentru absolvirea acestui curs
péleste in fata a ceea ce am
invitat si utilizat deja in activita-
teade zicu zi.

Multumesc tuturor celor
care mi-au oferit acesta opor-
tunitate de a invita si celor care
m-au invatat la acest curs.

Cu deosebit respect,

dr. Cristian I. Stoica M
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Norofol

Emulsie injectabila cu 10mg/mi propofol

Prin inductia sa facila, actiunea rapida si perioada scurta de recuperare,
Norofol este cea mai buna alegere pentru anestezia animalelor mici:

Unde este nevoie de anestezie repetata . maravet

Pentru pisicute si catei - chiar si sub 5 luni ]
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Pentru Pisici si Catele gestante
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PERFECTIONAREA RESURSELOR UMANE

DIN MEDICINA VETERINARA

terinar Platforma On‘“ne privind noile metode c
line nol metode de organizare ﬂGlella a Muncj

S| perfeCthnare In profesia de medic vg

Xibila a muncii n |

medlc vetennar Platf T

PERFECTIONAREA
RESURSELOR UMANE
DIN MEDICINA

VETERINARA

“Proiect cofinantat din Fondul Social European prin Programul Operational
Sectorial Dezvoltarea Resurselor Umane 2007 — 2013"

& SIVECO w,investeste in oameni!”

Saif care canteard
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