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EVISTA VETERINARIA se afla la ceas aniversar, implinind patru ani de

existentd. De-a lungul acestei perioade atat revista, autorii, dar si

cititorii, colegii nostri medici veterinari, au crescut, s-au maturizat si

daca la inceput reuseam cu greu sa i facem pe colegii nostri sa scrie,
acum sunt autori care din proprie initiativa, trimit articole pentru publicare,
articole care se bucura de succes si din care ne putem perfectiona.

Totodatd aceasta revistd este o tribund de la care medicii veterinari isi pot
exprima opiniile profesionale si, de asemenea, putem prezenta activitatile pe
care Colegiul Medicilor Veterinari din Romania le desfdsoara.

Pe langd aceste impliniri bineinteles ca exista si unele neimpliniri care
sperdm ca in timp sd se reducad, dar nu vor disparea deoarece dorim ca stan-
dardele revistei sa creascd continuu, concomitent cu cresterea standardelor
profesiei noastre.

De aceea acum, la sfarsit de an, dorim sa urdm atat revistei cat si cititorilor
ei precum si tuturor medicilor veterinari romani un calduros ,,LA MULTI ANI*!

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania 1
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AMVAC - 10 ANI IMPREUNA

In perioada 12-14 noiembrie 2015 la Casino Sinaia s-a desfisurat a X a editie a Congresului Asociatiei Medicilor Veterinari

pentru Animale de Companie ( AMVAC) din Roménia.

® Dr. Andrei Timen, DVM, PhD, Presedinte AMVAC

a editia jubiliard din acest an au fost inregistrati 1.240

participanti, fiind cea mai mare manifestare cu acest

profil din estul Europei. in prima zi au fost al3turi de

noi si societdtile medicale veterinare de profil care au

organizat workshopuri si conferinte foarte apreciate
de participanti. AROV a organizat o conferintd intitulatd suges-
tiv ,,Oftalmologia - povesti vechi si noi“, AMVDIR a organizat
un workshop ,,Imagistica veterinara - abdomenul®, iar SRMF o
conferintd cu tematica ,Patologia felina“.

Colegii care au dorit instruire practica au participat la work-
shopurile organizate de SRVO ,, Tehnici operatorii in osteosinteza*,
respectiv SRDV ,,Cheia diagnosticului corect".

In a doua zi de congres au existat 5 sectiuni paralele cu
tematici foarte variate: management veterinar, medicina
interna, boli transmise de vectori, exotice, neurologie,
imagisticd, chirurgie tesuturi moi, ortopedie, endocrinologie si
boli infectioase.

Conform traditiei si ajunsa la a Vi-a editie ,,Gala premiilor
AMVAC* a recompensat colegii cu rezultate deosebite in praxisul
veterinar in ultimul an.

A treia zi de congres a reunit colegii medici veterinari si
studentii pe 4 sectiuni. Trei din acestea au abordat teme de

mare actualitate din patologia animalelor de companie cum sunt
urologia, obstetrica, neurologia, bolile infectioase, imagistica,
chirurgia articulard, iar a patra sectiune a fost dedicatd medicilor
pasionati de medicina ecvind.

EXPO AMVAC 2015 a reunit peste 45 companii care au adus
in fata colegilor cele mai noi produse si aparate medical veteri-
nare necesare activitatii zilnice din cabinetele si clinicile noastre.
Sprijinul primit de la aceste companii a fost decisiv in succesul
evenimentului.

In cadrul Congresului am fost onorati de prezenta a 19 lectori
romani si 14 straini (SUA, Franta, Spania, Cehia, Italia, Olanda, UK)
care ne-au impartdsit din activitatea lor in scopul perfectionarii in
aceasta minunata profesie, medicina veterinara.

Programul congresului a atras, aldturi de colegii romani,
participanti din Bulgaria, UK, Turcia, Serbia, Croatia, Israel.

Au fost 3 zile pline cu peste 100 ore de prezentari, un
adevarat maraton medical veterinar, singurul regret fiind ca a
trecut parca prea repede.

Ne revedem in Noiembrie 2016 la a XI-a editie a Congresului
AMVAC, locul de intalnire al medicilor si studentilor pasionati de
medicina veterinara si mai ales a celor dedicati pentru animale de
companie. H
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Medicii veterinari contribuie la menting

séné’tﬁ;ii animale §_i‘ umane

,Cum sa utilizam antibioticele in mod responsabil:
sfaturi pentru proprietarii de animale de companie”

Rezistenta la medicamente la animalele de companie - ca si la om - devine o provocare din ce in ce mai
mare. Rezistenta la antibiotice se produce atunci cand bacteriile care cauzeaza infectii nu sunt sensibile

la antibiotic, iar tratamentul este ineficient.

Antibioticele nu sunt intotdeauna o solutie
Mu orice boald infectivasd necesita tratament cu antibiotice {de
exemplu, infectiile virale, plagile superficiale produse prin muscaturd
de pisicd), Nu solicitati antibictice dacd medicul dumneavoastrd
veterinar declard ca acestea nu sunt necesare,

Antibioticele sunt medicamente care pot
salva viata

Antibioticele sunt vitale pentru tratarea si prevenirea balilor la cameni
si la animale. insd riscul ca organismul care cauzeaza boala sd
dezvolte rezistentd la antibiotice sporeste de fiecare datd cand acestea
sunt utilizate. Pentru a asigura eficienta antibioticelor in prezent i in
viitar, acestea trebuie sa fie strict controlate si utilizate cu precautie,

»Mentineti sanatatea animalului
dumneavoastra”

Un animal sandtos este pregdtit mai bine pentru lupta contra infectiilor.
Mentineti starea de sdndtate a animalului dumneavoastrd prin asigurarea
unei alimentatii cu o valoare nutritivi ridicatd si a unwi stil de viatd
sdndtos, prin vaccinarea si deparazitarea cu regularitate a animalului
dumneavoastrd de companie si prin efectuarea cu regularitate a
examindrii anuale de catre medicul veterinar, Daca animalul
dumneavoastrd se imbolndveste, consultati de indatd medicul veterinar.

»MNu tratati singur animalul dumneavoastra
de companie”

Mu administrati antibiotice prescrise pentru alt animal si nu reutilizati
tabletele prescrise pentru o boald anterioard. Acestea pot fi inadecvate
pentru boala actuald, toxice pentru anumite animale, expirate sau
contaminate, in niciun caz nu administrati animalului dumneavoastrd
medicamente pentru uz uman, acestea ar putea fi periculoase si
ineficiente.

»3pdlati-va pe maini dupa ce v-ati jucat
cu animalul dumneavoastra de companie”
Mdinile oamenilor reprezintd calea cea mai obisnuitd de raspandire a
microbilor. Desi unii microbi pot fi inofensivi, anumiti agenti patogeni
se pot transmite de la animal la om, cum ar fi microorganismele care
produc boli gastrointestinale si bacteriile rezistente MRSA/MRSP.
Spalarea riguroasd a mainilor cu sdpun si apd calda este cel mai
important lucru pe care il puteti face pentru a limita raspandirea

» .,Pot fi necesare teste de diagnostic”

Pentru ca medicul veterinar sd stabileasca dacd tratamentul cu
antibiotice este cu adevarat necesar sl, in caz afirmariv, sd aleagd
antibioticul cel mai eficient, ar putea fi necesar un test de laborator.
Medicul dumneavoastra veterinar va putea apoi sa prescrie antibioticul
adecvat pentru bacteriile in cauzi. Antibioticele mai vechi, cum ar fi
penicilina, sunt adesea la fel de eficiente ca si antibioticele moderne.

»~Respectati doza si instructiunile”

Asigurati va cad administrati animalului dumneavoastrd toate dozele de
antibiotic recomandate, astfel cum a fost prescris de medicul
dumneavoastrd veterinar, chiar dacd animalul dumneavoastrd este mai
bine dupd doar cateva doze. Aceasta va contribui atat la vindecarea
infectiei actuale, cit si la impiedicarea bacteriilor de a descoperi
madalitdti noi de a deveni rezistente la antibiotice.

»Discutati cu medicul veterinar”

Dacd aveti intrebdri sau preccupdri referitoare la rezistenta la
antibiotice, nu ezitati s consultati medicul dumneavoastrd veterinar.
Acesta este cel mai bun expert si consilier. intretineti o relatie buni cu
medicul dumneavoastrd veterinar, pentru ca impreund s3 puteti
intretine sandtatea si bundstarea animalului dumneavoastrd de
companie.

Antibiotice: medicamente care omoard agentii

GLOGAR patogeni care cauzeazd bali, cum ar fi
bacteriile. Ele nu sunt eficiente impotriva
virusurilor,

- i MRSA: Staphylococcus aureus rezistent la
’ % meticiling, bacterii foarte rezistente care se

gasesc de obicei in spitale, dar care pot
provoca infectii la animale.

R
& K MRSP: Staphylococcus pseedintermedius
rezistent la meticilind, bacterii foarte
1 rezistente care provoacd de obicei
L * infectii la animale, insd in cazur
\9 i

v rare au cauzat si infectii la om.
G <

- - - i
infectiilor de la dumneavoastrd la animal si invers,  — e
T P —
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Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
Comisia Superioara de Deontologie si Litigii

Hotararea nr. 80/26.08.2015

In conformitate cu prevederile Legii 160 / 1998 pentru or-
ganizarea si exercitarea profesiei de medic veterinar, modificatd
si completatd de Legea nr. 592/2003, a Codului de Deontologie
Medicald Veterinara si a Regulamentului de Ordine Interioara,
Comisia Superioard de Deontologie si Litigii, intrunita in sedinta
in data de 19. 08. 2015, in componentd statutard: Prof. dr. Burtan
loan - presedinte, dr. Butaru Andrei - vicepresedinte, dr. Coman
loan - secretar si dr. Dutescu Mihai, dr. Serbescu Maria, Prof.dr.
Stratulat Gheorghe in calitate de membri, a dezbatut apelul formu-
lat de ASOCIATIA M. 10 Constanta, prin Petre Mihai - presedinte, la
Hotdrarea nr. 3 din 07. 07. 2015 emisa de C.J.D.L. Constanta, prin
care il exonereaza de orice obligatie pe dr. Samara Constantin de la
Biobaza animalelor fara stapan Constanta. Apelantul solicita rdspuns
la o serie de intrebari privind eutanasierea unui caine fara stapan, la
recomandarea dr. Samara Constantin. Recomandarea a fost facutd
in regim de urgentd intrucat, prin examen clinic, medicul veterinar a
stabilit urmatoarele diagnostice: piodemodecie generalizatd, fractura
membrelor pelvine, hemoragie internd, ruptura diafragmaticd, frac-
tura mandibulara, fractura coloanei vertebrale in regiunea lombara
si paraplegie consecutiva fracturii. Sedinta a fost asistata de Avocat
Jitaru Livia din partea Biroului Executiv al C.M.V din Romania.

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
Comisia Superioara de Deontologie si Litigii

Intrucat apelantul nu a dat curs citatiei de a se prezenta
la audiere in cadrul sedintei C.5.D.L., dezbaterea cauzei s-a
desfdsurat pe baza inscrisurilor aflate la dosar. Avand in vedere
adresa nr. 6897 din 01. 07. 2015 emisa de D.S.V.S.A. Constanta
cdtre Asociatia M.10 Constanta, membrii comisiei constatd ca
intrebdrile adresate C.5.D.L. au fost clarificate prin continutul
acesteia, iar dr. Samara Constantin a actionat conform legislatiei
specifice sectorului in care lucreaza.

Concluzionand, Comisia Superioara de Deontologie si Litigii, in
unanimitate de voturi:

HOTARASTE

Art. 1 Se confirma Hotararea nr. 3 din 07. 07. 2015a C. J.D.L
Constanta conform art.13, al.4. si art. 103, al.l,pct. b. din R.0.1.

Art. 2 Hotdrarea este definitiva.

Art. 3 Prezenta hotarare va fi comunicata Biroului Executiv
al C.M.V.Ro, partilor si Biroului Executiv al Consiliului Judetean
Constanta al C.M.V.

Presedinte,
Prof. dr. I. Burtan

Secretar,
Dr. I. Coman

Hotararea nr. 81/26.08.2015

in conformitate cu prevederile Legii 160/1998 pentru orga-
nizarea si exercitarea profesiei de medic veterinar, modificatd
si completatd de Legea nr. 592/2003, a Codului de Deontologie
Medicala Veterinard si a Regulamentului de Ordine Interioara,
Comisia Superioard de Deontologie si Litigii, intrunita in sedinta
in data de 19.08.2015, in componenta statutara: Prof. dr. Burtan
loan - presedinte, dr. Butaru Andrei - vicepresedinte, dr. Coman
loan - secretar si dr. Dutescu Mihai, dr. Serbescu Maria, Prof.
dr. Stratulat Gheorghe in calitate de membri, a dezbatut apelul
formulat de Munteanu Tereza in calitate de reclamant si apelul
formulat de Rugina Stefan, Botezatu Rdzvan si Alecu Alexandru
ca reclamati, impotriva Hotdrarii nr. 8 din 08.06.2015 emisa de
C.D.L. Municipiul Bucuresti. La sedintd au participat, fiind citati,
atat reclamantul cat si reclamatii. Sedinta a fost asistatd de Avo-
cat Jitaru Livia din partea Biroului Executiv al C.M.V din Romania.

Analizand modul cum a fost rezolvata reclamatia in cadrul
C.D.L.M. Bucuresti, ca prima structurd de primire a sesizarilor,
C.S.D.L. constatd ca aceastd comisie teritoriald nu a fost
constituita conform art. 58 din R.0.F. al C.M.V. si art. 8 din R.0.I,
hotarand rejudecarea cazului in cadrul comisiei superioare.
Hotdrarea a fost adusd la cunostinta pdrtilor citate.

La audiere, reclamantul Munteanu Tereza, asistatd de
Avocat Pascalin Florentine, isi exprima nemultumirea fata de
serviciile furnizate de echipa de medici veterinari Rugina Stefan,
Botezatu Rdzvan si Alecu Alexandru de la Clinica Centrovet in
diagnosticarea si tratarea unui caine, rasa Westy, varsta 6 ani
care prezenta alterarea starii generale incepand cu 12.04.2015.
In urma examenelor de laborator s-a stabilit c3 animalul este
pozitiv la testul pentru babesioza, fiind supus terapiei specifice,
dar starea generald nu s-a ameliorat, desi s-a negativat privind
aceastd hemosporidiozd. Examenele hematologice si biochimice
sangvine, completate cu examenele radiografic si ecografic nu
au evidentiat o cauza precisa a mentinerii alterarii stdrii generale
incat echipa de medici veterinari curanti au afirmat ca nu stiu ce
are animalul, sugerand proprietarului s3 solicite si alte pareri. in
urma interventiei prin laparatomie, executatd la alt cabinet, a fost
diagnosticat un corp strain in lumenul intestinal.

In urma audierii echipei de medici veterinari de la Clinica
Centrovet a reiesit cd terapia aplicatd animalului a fost in raport
cu starea clinica. Faptul ca la examenul ecografic nu s-a precizat
prezenta unei obstructii intestinale, aceasta s-a datorat starii de
aerocolie gastrointestinald, motiv pentru care nu a fost eliberat
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un buletin care sa excluda aceasta afectiune. Pentru sustinerea
afirmatiei, medicii fac trimitere la literatura de specialitate care
detaliaza acest aspect. De asemenea, cei audiati precizeazd cd pe
parcursul tratamentului au facut recomandarea proprietarului
de a solicita si alte opinii, iar continuarea tratamentului a fost
dictatd de rationamente deontologice conform art. 40 din Codul
deontologic, apeland si la medicina alternativa (ozonoterapie). De
altfel, proprietarul a fost cu animalul si la un alt cabinet veterinar,
pentru investigare si tratament, de unde a revenit la Centrovet
fara diagnostic precizat. Revenirea demonstreaza ca proprietarul
a fost tratat cu tact si competentd fiind continuu informat de
inexistenta unui diagnostic cert la sindromul gastroenteric. De
asemenea, reclamatii au propus si alte investigatii mai invazive
(RMN, endoscopie, radiografie cu substanta de contrast), care nu
au fost acceptate de proprietar.

in urma audierii partilor si pe baza inscrisurilor aflate la dosarul
cauzei, membrii C.S.D.L considera ca medicii veterinari de la Clinica

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
Comisia Superioara de Deontologie si Litigii

Hotararea nr. 82/24.

In conformitate cu prevederile Legii nr. 160/1998 pentru or-
ganizarea si exercitarea profesiei de medic veterinar, modificata
si completatd de Legea nr. 592 / 2003, a Codului de Deontologie
Medicald Veterinard si a Regulamentului de Ordine Interioara,
Comisia Superioard de Deontologie si Litigii, intrunita in sedinta
in data de 24.09.2015, in componentd statutard: Prof.dr. Burtan
loan - presedinte, dr. Butaru Andrei - vicepresedinte, dr. Coman
loan - secretar si dr. Nisulescu Dumitru, dr. Dutescu Mihai, dr.
Serbescu Maria, Prof.dr. Sonea Alexandru, in calitate de mem-
bri, a analizat Cererea de revizuire formulata de dr. Bucur Victor
impotriva Hotdrarii nr. 73 emisa de C.S.D.L. la data de 20.04.2015.
Sedinta a fost asistatd de Avocat Jitaru Livia din partea Biroului
Executiv al Colegiului Medicilor Veterinari.

Conform adresei formulate de dr. Bucur Victor, inregistrata la
Biroul Executiv al C.M.V. din Romania la nr. 13244 din 31.08.2015

Centrovet au parcurs pasii de diagnostic impusi de starea clinicd a
pacientului, nu au exclus existenta unei obstructii intestinale si au
continuat tratamentul in raport cu simptomatologia, pana propri-
etarul a apelat si la o alta parere asa cum s-a recomandat.

Concluzionand, Comisia Superioara de Deontologie si Litigii, in
unanimitate de voturi:

HOTARASTE

Art. 1 Nu se constata abateri de la Codul deontologic savarsite
de reclamati in abordarea unui caz cu tulburdri gastrointestinale.

Art. 2 Hotdrarea este definitiva.

Art. 3 Prezenta hotdrare va fi comunicatd Biroului Executiv
al C.M.V.Ro, partilor si Biroului Executiv al Consiliului Municipiului
Bucuresti al C.M.V.

Presedinte,
Prof. dr. I. Burtan

Secretar,
Dr. I. Coman

09.2015

silaC.S.D.LIanr.1062 din 08.09.2015 si a documentelor anexate
acesteia, membrii comisiei hotardsc sd lase cauza fara urmari,
conform art, 103,al. 3 din R.0.I.

In acest sens, Comisia Superioard de Deontologie si Litigii, in
unanimitate de voturi:

HOTARASTE

Art. 1 Se anuleaza Hotdrarea nr. 73 din 20. 04. 2015 emisd de
CS.D.L.

Art. 2 Hotararea este definitiva.

Art. 3 Prezenta hotarare va fi comunicata Biroului executiv al
C.M.V. Ro, partilor si Biroului executiv al C.M.V. Prahova.

Presedinte,
Prof. dr. I. Burtan

Secretar,
Dr. I. Coman

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
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Semnele clinice, diagnosticul,
tratamentul hipotiroidismului si tiroiditei

In hipotiroidism, productia $i secretia insuficientd a hormonilor tiroidieni duce la o

ratd metabolicd scdzutd. Aceastd tulburare este mai frecventd la cdini, dar, de aseme-

nea, se dezvoltd foarte rar la alte specii, inclusiv pisici, cai $i alte animale domestice

de talie mare.

® Conf.univ.dr. Viorel Andronie, Universitatea ,,Spiru Haret", Bucuresti

Etiologie

De§i disfunctia, instalata oriunde in
cadrul axului hipotalamo-hipofizo-

tiroidian, poate duce la deficit de hormon

tiroidian, peste 95% din cazurile clinice

de hipotiroidism la caine par sa rezulte

din distrugerea glandei tiroide in sine

(hipotiroidism primar). Cele doua cauze

mai frecvente de hipotiroidism primar

cu debut la cainii adulti includ tiroidita

limfocitard si atrofia idiopatica a glandei

tiroide. Tiroidita limfocitara, posibil mediata

imun, se caracterizeaza din punct de vedere

histologic printr-o infiltrare difuza a glandei

de cdtre limfocite, plasmocite si macrofage,

avand ca rezultat distrugerea progresiva

a foliculilor si fibroza secundara. Atrofia

idiopatica a glandei tiroide se caracterizeaza

histologic prin pierderea parenchimului

tiroidian si inlocuirea acestuia cu tesut

adipos.

La caini, cea mai frecventa cauza a hi-
potiroidismului secundar este reprezentatd
de distrugerea celulelor tirotrofe tiroidiene,
ca urmare a unor tumori in expansiune
ce ocupd din ce in ce mai mult spatiu. Din
cauza naturii neselective a atrofiei de com-
presiune rezultante si inlocuirii tesutului
hipofizar de catre astfel de tumori de talie
mare, apar de obicei deficiente ale unuia,
sau mai multor hormoni pituitari.

Alte forme rare de hipotiroidism la caini
includ distrugerea neoplazicd a tesutului
tiroidian si hipotiroidismul congenital (sau
cu debut juvenil). Hipotiroidismul congenital
primar poate rezulta din una din variatele
forme de disgenezd tiroidiana (ca de exem-
plu, atireoza, hipoplazia tiroidiand) sau de la
dishormonogenez3 (de obicei o incapacitate

ereditar3 de a organifica iodul). Hipotiroi-
dismul secundar congenital (asociat cu
semne clinice de nanism disproportionat,
letargie, anomalii de mers si constipatie)

a fost raportat la rasele Schnauzer urias,
Toy Fox Terrier si Scottish Deerhounds. Hi-
potiroidismul secundar congenital, a fost de
asemenea raportat la ciobdnestii germani
cu nanism hipofizar asociat cu punga lui
Rathke chistica. Cu toate acestea, gradul de
deficienta al TSH (hormonului de stimulare
tiroidiand) este variabil la aceste animale,
iar semnele clinice sunt de obicei cauzate
in principal de deficitul hormonului de
crestere (mai degraba decat de hormonul
tiroidian).

La pisici, hipotiroidismul iatrogen
reprezinta forma cea mai comuna. Hi-
potiroidismul se dezvolta la aceste pisici
dupa tratamentul pentru hipertiroidism, cu
iod radioactiv, tiroidectomia chirurgicala,
sau utilizarea unui medicament antitiroi-
dian. Desi hipotiroidismul natural este o
tulburare extrem de rara la pisicile adulte,
la acestea poate aparea, de asemenea,
hipotiroidismul congenital sau cu debut
juvenil. Cauzele recunoscute ale hipotiroi-
dismului congenital la pisici includ defecte
intratiroidiene in biosinteza hormonilor
tiroidieni (dishormonogenezd), o inca-
pacitate a glandei tiroide de a rdspunde la
TSH (hormonul de stimulare tiroidiana) si
disgeneza tiroidiana. Toate pisicile raportate
cu hipotiroidism au avut tulburari primare
(tiroidiene). Hipotiroidismul secundar (hi-
pofizar) sau tertiar (hipotalamic) nu a fost
bine descris la pisicile tinere sau adulte, dar
a fost raportat dupa un traumatism cranian
sever.

La maniji, hipotiroidismul congenital se
poate dezvolta atunci cand iepele gestante
pasc plante care contin substante goitro-
gene, sau sunt hranite cu diete deficitare
sau care contin cantitati excesive de iod.
Cel mai frecvent, hipotiroidismul congeni-
tal se dezvoltd in asociere cu un sindrom
specific manjilor nou ndscuti, caracterizat
prin hiperplazia glandei tiroide, aldturi de
multiple anomalii congenitale ale aparatu-
lui locomotor. Acest sindrom, raportat
cel mai frecvent in vestul Canadei, a fost
mentionat fie ca hiperplazie tiroidiand si

Tiroxina (T4) este
compusul de
substitutie al hor-
monului tiroidian, de
electie pentru caini

si pisici. Cu putine
exceptii, terapia de
substitutie este nece-
sara pentru tot restul
vietii animalului; este
esential un atent diag-
nostic initial si com-
punerea unui trata-
ment, cu mare grija.
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sindrom de deformarare musculo-sche-
letice, sau ca hipotiroidism congenital si
sindromul dismaturitdtii, putand fi legate
de alimentatia cu o dietd bogatd in nitrat
(azotat) a iepelor gestante. La caii adulti,
hipotiroidismul pare a fi foarte rar, dar, ca si
la alte specii, este in mod frecvent diagnos-
ticat gresit.

Semne clinice
De§i cu debut variabil, hipotiroidismul
este cel mai frecvent la cainii avand
varsta cuprinsa intre 4 si 10 ani. De obicei
afecteaza rasele de talie medie, pana la
mari si este rar la rasele de talie mica si
miniaturale. Rasele raportate a fi predis-
puse, includ Golden Retriever, Dobermann,
Pinscher, Setter irlandez, Schnauzer pitic,
Teckel, Cocker Spaniel si Airedale Terrier.
Nu pare a exista o predilectie legata de sex,
dar femelele sterilizate par sa prezinte un
risc mai mare de a dezvolta hipotiroidism,
comparativ cu femelele nesterilizate.

0 deficienta a hormonului tiroidian
afecteazd functia tuturor sistemelor si
organelor; ca urmare, semnele clinice
sunt difuze, variabile, adesea nespecifice
si rareori patognomonice. Desi afectiunea
trebuie suspicionata, se va evita supradiag-
nosticul, deoarece multe boli, in special cele
ale pielii, pot fi usor diagnosticate gresit ca
hipotiroidism.

Multe dintre semnele clinice asociate cu
hipotiroidismul canin sunt direct legate de
incetinirea metabolismului celular, ceea ce
duce la prostratie mentald, letargie, exer-
citare a intolerantei si crestere in greutate,
fard o crestere corespunzdtoare a poftei de
mancare. La unii caini se dezvoltd obezitate
usoara pand la semnificativa. Dificultati
fn mentinerea temperaturii corpului pot
duce la hipotermie; cainele cu hipotiroi-
dism clasic este un cdutator de caldura. Se
observd in mod obisnuit modificari la nivelul
pielii si a invelisului pilos. Uscdciunea,
caderea excesiva si regenerarea intarziatd a
parului sunt, de obicei, cele mai cunoscute
modificari dermatologice. Subtierea parului,
fara prurit, sau alopecia (de obicei simetric3
bilateral), care poate implica trunchiul
ventral si lateral, suprafetele caudale ale
coapselor, partea dorsala a cozii, partea
ventrald a gatului si partea dorsald a nasu-
[ui, este vizibila la aproximativ doud treimi
din cainii cu hipotiroidism. Alopecia, uneori
asociatd cu hiperpigmentatie, de multe ori

incepe a se dezvolta in punctele de uzura
maxima. Ocazional se observa piodermite
secundare (care pot produce prurit).

In cazurile moderate pani la severe,
ingrosarea pielii apare secundar acumuldrii
de glicozaminoglicani (mai ales acid hial-
uronic) in derm. in astfel de cazuri, sunt
prezente mixedeme, cel mai frecvent pe
frunte si fatd, rezultand un aspect pufos, iar
pielea ingrosatd se pliaza deasupra ochilor.
Aceasta umflaturd, impreuna cu o usoard
cadere a pleoapei superioare, ofera unor
caini o expresie faciala , tragica“. Aceste
modificari au fost descrise si la nivelul
tractului gastro-intestinal, al inimii si a
muschilor scheletici.

La cainii nesterilizati, hipotiroi-
dismul poate provoca diverse tulburdri
de reproductie: la femele, lipsa ciclului
(anestru) sau ciclul sporadic, infertilitate,
avort, sau o slaba supravietuire la fdtare; la
masculi, lipsa libidoului, atrofie testiculard,
hipospermie, sau infertilitate.

0 varietate de tulburdri neurologice
au fost legate de hipotiroidism, incluzand
megaesofagul, paralizia laringiana, paralizia
nervului facial si sindrom vestibular. Cu
toate acestea, aceste boli ale sistemului
nervos periferic si central sunt mai putin
frecvente, cel putin in comparatie cu
modificarile metabolice si dermatologice
frecvent observate la cainii cu hipotiroi-
dism. in plus, astfel de semne neurologice
nu se rezolva intotdeauna dupa terapia de
substitutie cu hormoni tiroidieni.

Coma mixedematoasa, un sindrom rar,
este expresia extremad a hipotiroidismului
sever. Evolutia poate fi rapida; letargia
progreseaza la stupoare si apoi coma. Sunt,
de obicei, prezente semnele obisnuite ale
hipotiroidismului (de exemplu caderea
parului), dar se pot observa si alte semne,
precum hipoventilatia, hipotensiunea,
bradicardia, hipotermia profunda.

In timpul perioadei fetale si in primele
luni de viata postnatald, hormonii tiroi- ~ »
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< dieni sunt cruciali pentru cresterea si
dezvoltarea scheletului si a SNC (sistemului
nervos central). Prin urmare, suplimentar
fatd de semnele bine cunoscute ale debu-
tului hipotiroidismului la adult, nanismul
disproportional si afectarea dezvoltarii
mentale (cretinism) reprezint3 semne
proeminente ale hipotiroidismului congeni-
tal si cu debut juvenil. n cazul hipotiroidis-
mului congenital primar, se poate detecta
extinderea glandei tiroide (gusa), in functie
de cauza hipotiroidismului. Sunt obisnuite
semne radiografice de disgeneza a epifizelor
(epifize subdezvoltate pe traiectul oa-

selor lungi), corpuri vertebrale ingustate si
intarzierea inchiderii epifizelor.

La cainii cu hipopituitarism congenital,
pot exista grade variabile ale deficientei
tiroidiene, suprarenale si gonadale, dar
semnele clinice sunt in primul rand legate
de deficitul de hormon de crestere. Semnele
includ nanismul proportional (mai degraba,
decat forma disproportionald a nanismului,
caracteristica hipotiroidismului congenital),
pierderea primului strat de fire de par, cu rol
protector, mentinandu-se blana de catelus,
hiperpigmentarea pielii si alopecia bilaterala
simetrica a trunchiului.

La pisicile adulte, semnele clinice
asociate hipotiroidismului avansat sau
grav includ letargia, prostratia, dermatita
seboreica uscata nepruriginoasa, hipo-
termia, scaderea apetitului si, ocazional,
bradicaria. Se poate dezvolta obezitatea, in
special la pisicile cu hipotiroidism iatro-
genic, dar aceasta nu constituie un semn
constant. Alopecia bilaterala simetricd, cu
exceptia implicarii lobului urechii, nu pare
sa se dezvolte, dar s-au observat ocazio-
nal focare de alopecie in zona carpiana
craniolaterald, caudala a jaretului, dorsala
si laterald de la baza cozii. Cu toate acestea,
la multe pisici cu hipotiroidism iatrogen
slab, semnele clinice sunt minore, sau nu
se observd deloc. La pisicile tinere cu hi-
potiroidism congenital sau cu debut juvenil,
semnele clinice sunt mult mai evidente,
incluzand nanismul disproportionat, letargia
grava, prostratia mentald, constipatia,
inapetenta si bradicardia.

Diagnosticul de hipotiroidism
ipotiroidismul reprezinta probabil una
dintre cele mai supradiagnosticate

boli, la caine. Multe boli si stari de boala

pot mima hipotiroidismul si unele semne

clinice se pot ameliora dupa administrarea
hormonului tiroidian exogen, chiar la cainii
cu functje tiroidiana normala. in plus, o
varietate de factori netiroidieni (de exem-
plu, boala netiroidiand si administrarea
anterioard a unor medicamente), pot duce
la scaderea valorii hormonului tiroidian la
animale eutiroidiene (caini, pisici si alte
specii). Diagnosticul definitiv al hipotiroi-
dismului canin necesitd o atentie deosebita,
ce trebuie acordata semnelor clinice si
rezultatelor testelor de laborator, de rutina.
Testele care pot confirma diagnosticul
includ evaluarea concentratiilor serice ale
T4(tiroxinei) totale, T4 libere, TSH; testele de
provocare a functiei tiroidiene (de exem-
plu, testul de stimulare cu TSH); imagistica
glandei tiroide si raspunsul la suplimentarea
hormonilor tiroidieni. Alegerea si inter-
pretarea testelor de diagnostic se bazeaza
foarte mult pe indicele de suspiciune a
hipotiroidismului.

Exista anomalii clinicopatologice bine
cunoscute, asociate hipotiroidismului, a
caror gravitate este corelata, de obicei,
cu severitatea si cronicitatea statusului
hipotiroidian. Aceste modificari sunt ne-
specifice si pot fi asociate multor altor boli
la caine. Totusi, prezenta lor ofera dovezi
in sprijinul diagnosticului de hipotiroi-
dism la un caine ce prezintd semne clinice
relevante. Constatarea hematologicd
clasica, asociata hipotiroidismului, gasita
in 40%-50% din cazuri, este anemia
normocitard, normocroma, neregenerativa.
Anomalia clasicd de biochimie serica este
reprezentatd de hipercolesterolemie, care
apare la aproximativ 80% dintre cainii
cu hipotiroidism. Valoarea determinarii
serice a colesterolului, ca test de depistare
a hipotiroidismului, nu poate fi indeajuns
accentuatd, deoarece concentratiile de
colesterol reprezintd un marker biochimic
sensibil siieftin pentru aceastd boald, la
caine. Alte anomalii clinicopatologice includ
concentratiile serice crescute ale trigli-
ceridelor, fosfatazei alcaline si CK (crea-
tinkinazei).

Concentratia totald de T4 reprezinta
evaluarea hormonului tiroidian efectuata
cel mai obisnuit si este un test eficient de
analiza a hipotiroidismului, cu o sensi-
bilitate a diagnosticului de aproximativ
90%. Un caine sau o pisica care prezintd
o concentratie de T4 clar situata in limitele
domeniului de referintd, poate fi conside-

O varietate de tulbu-
rari neurologice au
fost legate de hipo-
tiroidism, incluzand
megaesofagul, para-
lizia laringiana, para-
lizia nervului facial si
sindrom vestibular. Cu
toate acestea, aces-
te boli ale sistemului
nervos periferic si
central sunt mai putin
frecvente, cel putin in
comparatie cu modi-
ficarile metabolice si
dermatologice frec-
vent observate la cai-
nii cu hipotiroidism.

rat a avea o functie tiroidiand normala.
Cu toate acestea, doar indicatia unei
concentratii subnormale a celulelor T4
bazale nu are valoare de diagnostic; poate
indica un animal normal, hipotiroidian,
sau care suferd de o boala netiroidiana,
avand ca rezultat secundar o scddere a
concentratiei de celule T4 bazale (sindromul
eutiroidian; a se vedea mai jos).

Deoarece numai fractiunea nelegata
a T4 serice este biologic activa, s-a emis
ipoteza ca evaluarea T4 libere ar fi mai
utild pentru a diferentia cainii eutiroidieni
de cei hipotiroidieni, decat masurarea
concentratiilor totale de T4. Cu toate
acestea, cele mai multe teste comerciale de
analiza a unei singure faze solide (analoge)
pentru T4 libere, nu par a fi superioare
evaludrii T4 totale la caini, probabil datoritd
diferentelor care exista intre proteinele de
legare serice. Un test pentru evaluarea T4
libere, care foloseste o etapa de dializa de
echilibru (dializa directa), are o mai mare

10

WWW.CmVro.ro

OCTOMBRIE - DECEMBRIE 2015

PRACTICA $1 CERCETARE

acuratete comparativ cu metodele analoge.
Comparativ cu analiza T4 totale, analiza T4
libere prin dializa are o mai mare sensibili-
tate si specificitate de diagnostic.

Deoarece T3 (triiodotironina) este cel
mai potent hormon tiroidian la nivel celular,
ar filogic sd se mdsoare concentratia sa
in scop de diagnostic. Cu toate acestea,
concentratiile plasmatice de T3 pot fi sca-
zute, normale sau (ocazional) crescute, la
cainii cu hipotiroidism demonstrat. Valoa-
rea de diagnostic a determinarii T3 este
deosebit de scazuta in cazul insuficientei
tiroidiene timpurii, deoarece tiroida ce nu
mai functioneaza normal tinde sa creasca
sinteza relativa si secretia de T3, fata de T4.
In cazul cainilor hipotiroidieni la care valorile
T3 serice sunt mari, trebuie suspicionati
anticorpii anti-T3, care dau rezultate false
in cele mai multe teste radio-imune.

Determinarea concentratiilor de TSH
seric prin intermediul unui test valid de TSH
specie-specific, poate reprezenta un util

test adjuvant in determinarea hipotiroidis-
mului la caine, pisica si cal. La animalele cu
hipotiroidism primar (de departe cel mai
obisnuit tip), este de asteptat ca nivelurile
concentratiilor de T4 serice si/sau T4 libere
sa fie scdzute, la concentratii ridicate de
TSH endogen. Din pacate, concentratiile de
TSH seric raman fn domeniul de referintd
la 20%-40% din cainii cu hipotiroidism
confirmat. Desi cativa caini cu concentratii
normale de TSH seric prezinta hipotiroi-
dism secundar, deficitul de TSH hipofizar
este extrem de rar si majoritatea cainilor
care prezintd concentratii normale de

TSH (de exemplu, un rezultat fals-nega-
tiv) au hipotiroidism primar. In schimb,
concentratiile serice fals crescute (respec-
tiv, un rezultat fals-pozitiv) apar ocazional
la cainii eutiroidieni cu boli netiroidiene.
Astfel, determindrile serice de TSH nu
trebuie sa fie niciodata evaluate singular,
ci numai in legdturd cu antecedentele
cainelui, anomaliile analizelor de rutind de

laborator si concentratiile de T4 libera sau
legata.

Testul de stimulare a TSH evalueaza
raspunsul glandei tiroide la administrarea
exogend de TSH si reprezintd un test al
rezervei tiroidiene. Este un test precis al
functiei tiroidiene la caine, dar utilizarea sa
este limitata de costuri si de disponibilitatea
limitata de TSH. Protocolul prevede colecta-
rea unei probe de ser pentru masurarea T4
bazale, urmata de administrarea iv. de TSH
bovin in doza de 0,1U/kg (doza maxim3 5
unitati). A doua proba pentru méasurarea
T4 se colecteazd 6 ore mai tarziu. TSH
recombinant uman este disponibil, desi
costisitoare poate fi congelat timp de cel
putin 8 sdptamani fard pierderea potentei
sale. Doza recomandata este de 75 mcg, iv.,
cu prelevare de probe la 0 si 6 ore. Rezul-
tatele sunt similare celor obtinute folosind
produsul bovin. Rezultatele pot dezvalui un
raspuns normal, un raspuns slab (sindro-
mul bolii eutiroidiene) sau nici un raspuns
(hipotiroidism).

Atat ecografia cat si scintigrafia glandei
tiroide au fost evaluate ca teste de diag-
nostic pentru hipotiroidism la caine. Cu un
radiolog experimentat, utilizarea ecografiei
tiroidiene (respectiv, scaderea ecogenicititii
si micsorarea volumului tiroidei) poate
reprezenta un instrument de diagnostic
auxiliar eficient pentru a se putea face
diferenta ntre hipotiroidismul canin si
sindromul bolii eutiroidiene. Cea mai buna
tehnica de imagistica poate fi reprezentata
de utilizarea absorbtiei de tehnetiu 99m
(99mTc) si imagistica glandei tiroide.

Prin mdsurarea cantitativa a absorbtiei
tiroidiene de 99mTc, exista o slabd, pana la
nicio suprapunere intre cainii cu hipotiroi-
dism primar si cei cu boli netiroidiene.

In unele cazuri, cea mai practica abor-
dare pentru confirmarea diagnosticului de
hipotiroidism este aceea a trialului terapeu-
tic folosind normele corespunzatoare. Tre-
buie facuta orice incercare pentru a exclude
bolile netiroidiene inainte de inceperea
trialului terapeutic. Nu existd nici o dovada
ca suplimentarea hormonilor tiroidieni
este benefica pentru cainii cu sindrom de
eutiroidism si ca atare, poate fi ddundtoare.
Suplimentarea tiroxinei trebuie inceputa
cu doza de 20 mcg/kg (administrat3 far3
hrana, pe stomacul gol), o dat3, pana la
de doua ori pe zi. Trebuie folosite criterii
obiective pentru evaluarea raspunsului ~ »
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<« latratament. Dacd raspunsul la trata-
ment este pozitiv, medicul trebuie sa fie
pregatit pentru incetarea terapiei in scopul
confirmdrii reaparitiei semnelor clinice.
Acest lucru permite asigurarea faptului ca
acei caini cu boli tiroidiano-receptive (de
exemplu, cele in care semnele clinice se
amelioreaza din cauza efectelor nespecifice
ale hormonului tiroidian sau nu au legatura
cu terapia) nu raman cu suplimentare
tiroidiand pe viatd. Daca tratamentul nu
are succes, trebuie efectuata monitoriza-
rea terapeuticd pentru identificarea cauzei
esecului tratamentului. Deoarece diagnos-
ticul incorect reprezintd cea mai frecventa
cauzd a esecului tratamentului, medicul
trebuie sa fie pregatit sd opreascd terapia si
sa urmareasca alte diagnostice.

La pisici, hipotiroidismul poate fi de
asemenea diagnosticat pe baza identificarii
concentratiilor serice scazute, pand la
normale, de T4 totald, T4 libera i T3, la
concentratii serice mari de TSH. Un test de
TSH specific pentru feline nu este disponibil,
dar se poate folosi testul TSH canin, ca test
pentru hipotiroidismul felin.

Diagnosticul de tiroidita
Anticorpii antitireoglobulinici circulanti
pot fi detectati la jumatate din cai-
nii cu hipotiroidism si sunt considerati a
reflecta o stare de tiroiditd autoimuna.
Masurarea acestor anticorpi a fost propusa
ca metoda de identificare a cainilor cu boald
autoimund tiroidiand. Determindrile serice
ale autoanticorpilor tireoglobulinei pot
constitui un ajutor util pentru diagnosticul
hipotiroidismului. Cu toate acestea, testul
nu poate fi niciodata utilizat singur, pentru
a confirma un diagnostic de hipotiroidism,
deoarece poate aparea un titru pozitiv de
anticorpi antitireoglobulinici, la cainii aflati
in stadii timpurii de tiroiditd limfocitara.
Identificarea acestor anticorpi sustine
diagnosticul in cazul in care cdinele prezinta
semne clinice si alte date de laborator in
conformitate cu tulburarea.

Desi extrem de rar la caine, autoan-
ticorpii de hormoni tiroidieni, circulanti
(anticorpi anti-T3 sau anti-T4) sunt uneori
detectati si se crede cd acestia reflectd o
tiroidita autoimund. Acesti anticorpi, ce pot
fi fie anti T3, sau T4 (sau ambii), produc o
falsa crestere a concentratiei aparente de
T3 sau T4, in intervalul hipertiroid, la cei mai
multi caini. Dintre toti hormonii tiroidieni,

numai masurarea T4 libere (prin dializa) nu
este afectatd de autoanticorpii directionati
catre T4 sau T3, deoarece autoanticorpii
serici sunt indepartati in etapa de dializa.
Prin urmare, dacd se suspicioneazd
hipotiroidismul la un caine ce prezinta
autoanticorpi circulanti pentru hormonul
tiroidian, trebuie determinate concentratiile
serice de T4 liberd, pentru a ajuta la confir-
marea diagnosticului.

Factorii care afecteaza interpretarea
testelor functiei tiroidiene

numite rase au limite normale ale

hormonilor tiroidieni, care difera de cele
ale multor altor rase. Putine au fost evalua-
te, dar ogarii au concentratii serice ale T4
totale si T4 libere care sunt considerabil mai
mici decat cele ale majoritdtii altor rase.

La Scottish Deerhound se inregistreaza de
asemenea concentratii ale T4 totale ce sunt
cu mult sub concentratia medie a cainilor
in general si la cainii de vanatoare pot avea
rezultate similare. Cainii de sanie din Alaska
au concentratii ale T4 totale, T3 si T4 libere
sub nivelul de referinta al majoritatii cainilor
de companie, in special in perioadele de
antrenament intens sau de curse.

Boala ce nu implicd glanda tiroida poate
modifica testele functiei tiroidiene si a fost
denumita ,,boala netiroidiand“ sau ,,sindro-
mul bolii eutiroidiene”. Orice boald poate
modifica testele functiei tiroidiene, pro-
ducand o scadere destul de importanta a
concentratiilor T4 totale si T3, proportional
cu gravitatea bolii. Concentratia serica de
TSH este crescuta la 8%-10% din cainii
cu boala netiroidiana. T4 libera serica,
masurata prin dializa de echilibru, este mai
putin probabil sd fie afectatd, dar poate fi
mdrita sau micsoratd. Cu toate acestea, la
cainii cu boald netiroidiand substantiala,
este probabil ca T4 libera sa fie scazuta.
Testarea functiei tiroidiene trebuie amanata
pand cand se rezolva boala netiroidiana.
Daca acest lucru nu este posibil, se indica
mdsurarea valorilor de T4, TSH si T4 libera.

Glucocorticoizii, fenobarbitalul, sulfo-
namidele, clomirapina si aspirina sunt cu-
noscute a modifica in mod obisnuit testele
functiei tiroidiene. Glucocorticoizii suprima
concentratiile T4 totale si uneori ale T4
libere. Sulfonamidele pot induce hipotiroi-
dism primar evident, cu semne clinice si
teste ale functiei tiroidiene care sustin diag-
nosticul. Toate modificarile sunt reversibile

atunci cand se intrerupe medicatia. Zeci de
medicamente afecteaza functia tiroidiana
si testele functiei tiroidiene, la om, multe
altele afecteaza probabil si animalele.

Tratamentul
Tiroxina (T4) este compusul de
substitutie al hormonului tiroidian,
de electie pentru caini si pisici. Cu putine
exceptii, terapia de substitutie este
necesard pentru tot restul vietii anima-
lului; este esential un atent diagnostic
initial si compunerea unui tratament, cu
mare grijd. Dozele de substitutie rapor-
tate pentru T4 la cani si pisici variaza de
la 0 doza totald de 0,02-0,04 mg/kg,
zilnic, administratd o data sau divizata
in doua, far3 hrani (pe stomacul gol).Cel
mai important indicator de succes al
terapiei este ameliorarea clinica. Anu-
larea modificarilor de la nivelul tnvelisului
pilos si greutatii corporale trebuie
evaluatd numai dupa 1-2 luni de trata-
ment. Atunci cand ameliorarea clinicd
este marginald sau se observa semne
de tirotoxicoza, observatiile clinice pot fi
sustinute prin monitorizarea terapeutica a
concentratiilor hormonului tiroidian (,tes-
tare post-piluld“). La administrarea o data
pe zi a T4, concentratia maximd sericd de
T4 trebuie sd fie in general usor crescuta
pand la normal de mare, la 4-6 ore dupa
administrare si redus normald pand la
normala, la 24 de ore dupa administrare.
Animalele carora li se administreaza T4 de
doua ori pe zi, trebuie probabil verificate
oricand, dar concentratiile maxime pot
aparea la jumatatea intervalului de dozare
(4-6 ore) si cele minime chiar inainte de
doza urmatoare. Dupa stabilizarea dozei,
concentratiile serice de T4 (cu sau fara T3)
trebuie verificate de 1-2 ori pe an.

Daca semnele clinice de hipotiroidism
persista in ciuda utilizarii unor doze
rezonabile de hormon tiroidian, trebuie
avute in vedere urmatoarele aspecte:

1) doza sau frecventa de administrare este
necorespunzatoare;

2) proprietarul nu respecta instructiunile
sau nu administreazd medicatia in mod
corespunzator;

3) animalul nu absoarbe bine medicatia,
sau aceasta este metabolizata si/sau
excretata prea rapid;

4) medicatia este depdsitd; sau

5) diagnosticul este incorect. W
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Impactul bolilor genetice, ereditare
si de mediu asupra reproductiei
si a sanatatii albinelor - partea |
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escifrarea secretelor vietii pe
baza cdrora a fost conceputa
paradigma centrald a fiziologiei
moleculare relatia ADN - ARN -
proteine constituie un veritabil
»sistem modal esential“ in functionarea
tuturor proceselor vietii. Acest sistem ar fi
fost Insd inexistent fara prezenta fenome-
nalei forme a dublei spirale elicoidale
a ADN, care, la nivel molecular, induce
miraculosul ,,dans bipartit” al ereditatii
prin stimularea si intensificarea perechi-
lor de nucleotide ale structurii dublului
helix ADN. in iuresul dezlantuit de acest
dans sunt antrenate cele doua catene
complementare, cu prezenta celor doua
cromatide ale cromozomului metafazic,
cu existenta celor doi cromozomi omologi
(din garnitura diploida) cu diferentierea a
dous sexe (complementare) si a dou3 tipuri
de gameti, din contopirea carora rezulta
celula primar3 (initial3) sau zigotul. Tn
acest microunivers, cu derulare si precizie
impecabila ca timp si asamblare a compo-
nentelor, rezulta in final, zestrea genetica
materna ce fuzioneaza cu zestrea geneticd
paternd, spre a initia ,,cel mai miraculos si
fantastic eveniment al intregului univers -
procreerea unei fiinte vii“ (Jakob Fr., 1965
citat de Gavril3 L., 2003).

Astfel ca aceastd spirald reprezinta
chintesenta vietii, confirmatd in 1962 de
Crick, F. H. C. si Watson, J. D., care prin
descoperirea extraordinara, au demon-
strat ca acidul dezoxiribonunucleic (ADN),
care se prezinta in formd de spirala este
girantul programului genetic. Ca un
corolar al acestor evenimente biologice,
informatia ereditara inscrisd in structura
dublului helix ADN, initiatoarea acestui
dans in doi, a condus la aparitia vietii tu-

4

turor speciilor de sub cupola biodiversitatii
terestre. Fenomenala natura, prin acel
algoritm al redundantei a asigurat in final
speranta fiintelor vii sa supravietuiasca
in unele conditii de mediu extrem de
agresive si chiar daca letalitatea acestora
distruge unul dintre elementele ,,perechii
normale dansante”, supravietuirea este
garantata prin preluarea automatd a co-
menzii prin redundantd, de prezenta celui
de al doilea partener subiacent neafectat
al perechii respective.

Daca spirala este considerata cruciala
pentru viatd, datorita spiralizdrii elicoidale
duble a ADN-ului, iatd c3 ulterior, un alt
laureat al Premiului Nobel, Linus Pauling,
descoperd ca si proteina are in fundamentul
structurii sale tot o formd elicoidald; acest
helix al catenelor polipeptidice, a facut ca
si aceasta descoperire sd confirme justetea

afirmatiei cd ,,spirala este esenta vieii*
facutd de Goethe, J. W. inca acum doud
secole.

In consecinta aceste rezultate stiintifice
de exceptie au marcat in timp diverse do-
menii de activitate printre care si apicultura
care este una dintre cele mai vechi indelet-
niciri ale omenirii.

Afirmam ca pe cat de complexa este
viata si activitatea acestor albine, conceputd
dupa acele rigori de comportament care
au uimit lumea de la inceputurile sale,
presupune ca si aspectele legate de mor-
fofiziologia si comportamentul, reproductia
si genetica acestor insecte sunt tot atat de
complexe sau chiar le depasesc.

Este foarte interesantd afimatia lui Mau-
rice Maeterlink, laureat al Premiului Nobel
n 191, care in lucrarea sa - Viata albinelor
- declara ca ,,de mii de ani albinele cladesc
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Catena ADN transcrisd
\ (informalje genelica codificatd)

a)

INTERFAZA —

DIVIZIUNE

Dous celule fice identice cu celula iniliald
b)

fagurii acestia uimitori carora n-ai putea sa
le adaugi nimic si nici sd le iei ceva siin care
reunesc, intr-o desavarsitd mdsura, stiinta
chimistului, cu cea a geometrului, ingeniozi-
tatea arhitectului cu cea a inginerului®.

De aceea, studiul bolilor genetice, eredi-
tare si de mediu asupra reproductiei si in
general a sanatatii albinelor, fara a cunoaste
implicarea conditiilor de crestere si de me-
diu normale, care sunt indisolubil corelate
de starea de sanatate, determind dificultati
majore in studierea respectivelor boli si face
aproape imposibild o astfel de abordare.

0Odata cu dezvoltarea apiculturii si
diversificarea productiei apicole, aspectele
genetice precum: determinarea sexului,
bolile ereditare sau tulburarile embriona-
re, au necesitat o mai bund cunoastere i
aprofundare pentru ca acest sector sa fie
mai productiv si mai bine valorificat, data

fiind importanta mierii in alimentatia omului
precum, si utilizarea unor produse melifere
benefice in terapeutica umana.

In literatura de specialitate din tar,
diversi autori precum Nicolaescu N, Giosan
Gr., Begnescu Fl., Hanganu C., Stamatelache
0, Hristea C., Harnaj V. sau Fotti N., pre-
cum si altii, au abordat aspecte genetice,
ereditare, interconectate cu cele de mediu,
care conduc la tulburdri de reproductie,
sanatate, etc., dar poate insuficiente pentru
araspunde la toate problemele existente ale
acestui domeniu care este complex si vast
si orice prezenta a ipostazelor stiintifice in
lucrarile de specialitate pot fi considerate la
ora actuald benefice si utile.

Albina, ereditatea si mediul, constituie
o sintagma indisolubila si odatd cu incepu-
turile si evolutia ulterioara de formare,
dezvoltare, structura si functie a organis-

& Figura 1- Schema functiilor ADN (dupa Covic, M.
si co., 201)

a) Gena, segmentul ADN detinatorul informatiei
genetice (secvente de nucleotid codificate) destinata
sintezei unei proteine ce va determina un anumit
caracter. Informatia este preluati prin copiere (pe
bazi de complementaritate) de citre ARNm, de-
codificata (translatat3) sub formatul unei secvente
specifice de aminoacid, reprezentand o proteina
care in final se va constitui intr-un anumit caracter
fenotipic.

b) Transmiterea informatiei genetice prin biosinteza
ADN-ului (replicare semiconservativa - transmitere
exacta a informatiei genetice) si diviziunea celulei.

Limit# superioard
(potential genetic)

CARACTER
€ Figura 2 - Rolul si ponderea eredititii si mediului
in realizarea caracterelor multifactoriale la albine
(h2 - heritabilitate - contributia ereditétii la
realizarea caracterului)

mului in stare normald sau patologica sunt
indisolubil legate de cele doua forte care
guverneaza existenta acestei insecte.

Din acest motiv este necesar a prezenta
inainte de toate modul in care ereditatea si
mediul participd la realizarea caracterelor
albinelor, fie ele normale sau anormale.

De asemenea, in acest context de
prioritdti, este important de amintit mul-
tiplele implicatii pe care le are faptul ca
fiecare albina este unicad prin structura sa
geneticd, datoritd influentei mediului in care
s-a format si s-a dezvoltat ulterior. (Fig.3)

Din punct de vedere genetic si bio-
logic, fiecare albind are o individualitate
proprie pentru cd aceasta se formeaza
dintr-o celuld initiald, zigotul, rezultat prin
fecundarea gametilor haploizi; nucleul sper-
matozoidului se contopeste cu cel al ovulu-
lui i formeaza nucleul zigotului, prima >
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boald

! £ .
Albine sdnatoase Bolnave Albine sanatoase
cu predispozitie (PG + M) cu rezistentd la
genetica (PG) la boal3

Caractere determinate de
creditute 8 medip
(el i fenrinde)

) Figura 3 - Albine sanitoase cu predispozitie genetici (PG) la boal3;
albine bolnave (PG + M) si albine sanatoase cu rezistenta la boal3

< celuld a unei noi insecte. Astfel zigotul
reface numarul diploid de 32 de cromozomi
caracteristic albinelor. De fapt se formeaza
16 perechi de cromozomi identici ca marime,
forma si continut de gene, dar diferiti ca
origine, unul matern si altul patern.

Zigotul albinei constituie zestrea
genetica a unui nou organism iar citoplasma
acestuia este exclusiv de origine maternd
deoarece mitocondriile din acesta contin
ADN mitocondrial exclusiv matern.

Evaluarea rolului ereditatii si a mediului
in determinarea caracterelor albinei duce
la existenta a doud aspecte majore, dintre
care primul este reprezentat de unicitatea
sociocomportamentald si cel de-al doilea de
zestrea genetica.(Fig.4)

In biologie si respectiv in genetica
medicald veterinara, unicitatea biologicd a

Maonagenicé

Poligenica Medi

@ Figura 5 - Ansamblul cauzal al caracterelor
albinelor (dup3 Strachan si Reed, 2010)

Caractere de natura pur monogenice, pur poligene
sau pur ecologice sunt putine, in schimb cele mai
multe caractere depind de combinatia sinergica a
celor trei determinanti

Caractere pur ereditare ——*

Carsetere pur coslogice —

O Figura 4

Ereditate a) culoarea perisorilor,

_..l | culoarea cuticulei, talia

sau marimea corporald
- a albinei
(1 b) greutatea
corporala
c) dezvoltarea
somatica
d) erorile inndscute de
metabolism si sistem
enzimatic
e) bolile genomice cu
{4 ereditate poligenicd
multifactoriald
) infectiile, intoxicatiile,
traumatismele

P
Ll
MENDID

fiecarui component al unei colonii permite
explicarea urmatoarelor: diferentele de
raspuns ale fiecarui organism la agresivita-
tea mediului si implicit raspunsul diferit al
insectelor la imbolnavire; determinismul bo
lilor comune ale albinelor prin interactiunea
structurii genetice cu factorii de mediu;
manifestarile diferite ale aceleasi boli

la albine din colonii diferite; raspunsul
diferentiat, particular la acelasi tratament al
diverselor familii de albine.

Prin urmare nu este nici o eroare cand
se apreciaza ca nu exista tratamente gene-
ral valabile pentru o boald la aceste insecte.
Maxima ,,nu exista boli ci numai bolnavi*
are o explicatie corectd sub aspect genetic
si cu implicatii in diagnosticul, profilaxia si
tratamentul bolilor la albine.

Genele nu sunt egale sau inegale ci pur
si simplu diferite, determinand calitati si
aptitudini diferite ale albinelor, iar aspectul
diversitatii este cel mai valoros capital al
ordinului Hymenoptera care include peste
40 de mii de specii.

Determinismul caracterelor fenotipice
normale sau anormale este dominat prin
actiunea ereditdtii si a mediului, rezultand
astfel trei categorii de caractere: caractere
pur ereditare; caractere determinate de
interactiunea ereditate - mediu si caractere
pur ecologice (neereditare) (Fig.5).

Caracterele fenotipice pur ereditare sunt
generate de transmiterea informatiei ge-
netice, necesara pentru realizarea acestora.
Astfel ADN-ul este substratul molecular al
ereditdtii, alcdtuit din doua catene poli-
nucleotidice dispuse spatial sub forma unei
duble spirale elicoidale care indeplineste trei

roluri esentiale: detine informatia genetica
codificata; exprimd informatia ereditard;
transmite informatia ereditard in succesiu-
nea generatiilor de celule si organisme prin
biosinteza a doud molecule noi si identice de
ADN (Fig. 1a).

Aportul genetic al celulei unei albine in-
clude structurile celulare ce contin ADN: nu-
cleul si mitocondriile. Prin urmare genomul
albinei este alcatuit dintr-un genom nuclear
si unul mitocondrial si pentru a se ajunge
la formarea unui cromozom, trebuie sa se
plece de la nucleul interfazic, cand fiecare
molecula de ADN se asociaza specific cu
anumite proteine si formeaza prin spiralizari
si plieri succesive o fibra de cromatina (Fig.
1b). La inceputul diviziunii fibra de cromating
se condenseaza si in final formeaza un
cromozom care reprezinta substratul
morfologic al ereditatii albinei si reprezinta
organitul permanent al nucleului. Spre
deosebire de acesta, mitocondriile contin
numai o mica parte din ADN-ul celular.

Toate aceste aspecte nu sunt haotice,
aleatorii, ele intrd sub aceeasi cupola de legi
desprinse din universalitatea Codului Ge-
netic, principiul potrivit caruia toate speciile
existente (virusuri, bacterii, plante, animale,
omul, inclusiv albinele) pentru reproducere
si crestere utilizeaza acelasi cod genetic si
ca acest cod este interpretat si decriptat in
aceeasi manierd de fiecare dintre aceste
grupe de organisme. Identificarea in anul
1966 a tuturor codonilor (64) cu ajutorul,
in special, al copolimerilor ribonucleotidici
cu secvente identice repetate de cdtre H.
Gobind Khorana (laureat al Premiului Nobel),
pe langd alte concluzii, a revolutionat
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biologia, genetica s.a. prin descoperirea
epocald a principiului ,,Universalitatii Codu-
lui Genetic". Astfel, la sistemele celulare in
care pozitia ARN celular in raport cu ADN (cu
genele care sunt formate din ADN) si cu pro-
teinele a fost consideratd ,,Dogma Centrala“
a geneticii si a fost exprimata prin formula:

ADN transcriptie—>ARN translatie~> proteina - Replicare

Sageata dintre ADN si ARN arata ca ADN
serveste ca matrice pentru formarea prin
transcriptie a tuturor moleculelor de ADN
din celuld. Faptul cd ultimele doua sdgeti
sunt unidirectionale ar parea cd secventele
de nucleotizi din ARN nu pot fi copiate
niciodata de pe matricea de proteina dupd
cum nici ARN nu functioneazd niciodatd
ca matrice pentru ADN. Si totusi dupa cum
vom vedea ulterior s-a constatat existenta
unor exceptii de la Dogma Centrala.

Pentru a inlesni intelegerea pentru
cei interesati si a elimina unele confuzii,
prezentam exhaustiv sistematica albinelor
melifere in scara zoologica:

Regnul: Animalia

Subregnul: Nevertebrata

increngitura: Artropoda (cu picioare
articulate)

Ordinul: Hymenoptera (cu aripi mem-
branoase)

Subordinul: Apocrita (legstura dintre
torace si abdomen prin petiol)

Grupul: Aculeata (cu aer)

Subincrengatura: Mandibulata (cu
mandibul3)

Clasa: Insecta

Subclasa: Pterygota (aripate)

Subfamilia: Apoidae (hrinesc progeni-
tura cu polen si nectar)

Familia: Apidae

Tribul: Apini

Genul: Apis

In cadrul genului Apis, se disting patru
specii de albine si anume: cerana, florea,
dorsata si mellifera, iar fiecarei specii fi co-
respunde numeroase grupe, rase, populatii
si ecotipuri.

Astfel, de pilda, genul Apis cuprinde
3 grupe mari geografice si anume: albina
melifera africana, albina melifera a Orien-
tului Apropiat si albina europeana din care
face parte si albina noastra romaneasca -
Apis mellifera carpatica.

0 alta specificatie privind albinele, con-
siderate ca insecte superioare, din subclasa

Pterygota care pe langa ordinul Hyme-
noptera include si ordinele Lepidoptere,
Coleoptere, Diptere (Drosophyla m etc.); cu
particularitati similare, respectiv sunt cu
metamorfoza indirecta sau holometabole
(caracterizandu-se printr-o metamorfoza
completa cu stadiile de ou, larva, pupa -
nimf3 si adult - imago).

Revenim la principiul formulat in codul
genetic de la inceputurile geneticii medi-
cale care ramane valabil, desi pe parcurs a
mai suferit unele completari ca de exemplu
relatia ADN — ARN a devenit bidirectionald
(transcriptie inversd descoperit3 la retrovi-
rusuri).

Ceea ce incercam sd sintetizam in
aceastd directie este categoric nu compli-
carea lucrurilor, ci intentia de a satisface ne-
voia de informare stiintificd a specialistilor,

indeosebi a medicilor veterinari si a celor ce
imbratiseazd aceasta frumoasa si pldcuta
profesie de apicultor.

Nu avem pretentia ca aceastd lucrare
destul de restransa, sa acopere si sa rezolve
aceastd vastd problematicd de genetica si
ereditate care este poate mai putin dezba-
tutd si cunoscutd, dar are totusi menirea de
a aduce in actualitate modeste contributii
la zestrea stiintifica deja acumulata de catre
ilustrii nostrii cercetdtori in domeniu.

in acest sens mentionam anterior cd din
acest ordin al Hymenopterelor, extrem de
variabil din care fac parte insecte holome-
tabole (metamorfoza indirecta) printre
care se numard Albinele, Bondarii, Viespile,
Furnicile s.a. De asemenea acest ordin
se remarca prin cele mai evoluate si mai
bune zburatoare, care pot trai solitare >
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< sau sunt specializate pentru viata in
colonii. in cadrul coloniilor, la albine, exist3
un polimorfism marcat de o diferentiere
morfologica pronuntatd corespunzdtoare
specializarii pe functii si anume: matca,
lucrdtoarele si masculii (trantorii).

Lucrarea mai trebuie perceputa ca
o modesta contributie adusd apiculturii
romanesti care a avut si are o notorietate
mondiala recunoscuta siincearcd de a
informa, convinge si stimula introducerea in
practica apicold a unor informatii stiintifice
utile. La ora actuald spatiul european se
bucurd de o apreciere deosebitd prin prisma
obtinerii pe termen |ung a unor rezultate din
ce in ce mai bune si nu are tendinta de a se
restrange datorita conditiilor de moderni-
zare accentuatd, ci din contra, comparativ
cu ce se intampld la noi in tard unde prin
defrisari silvice masive, s.a. si extensia
zonelor riverane ale traficului rutier, au
modificat negativ componenta floristica
ale acestor suprafete intr-un mod negativ
alarmant.

Dupd cum vom vedea, mediul
influenteaza variabilitatea genetica si
este unul din factorii majori care conduce
la o probabilitate de a intalni un individ
cu aceeasi configuratie de variante de
1:700.000.000.

In interactiunea dintre ereditate i
mediu, talia si greutatea unei albine poate
fi limitatd de conditiile ce pot fi asigurate
acestora (Fig. 4).

Relatia dintre genotip, fenotip si mediu,
se poate exprima sintetic prin relatia:

Genotip ------------- - Fenotip

Potentialul genetic al albinei se
realizeaza in mod diferit in functie de mediu
dupa urmatoarea schema:

+ MEDIUL 1~ FENOTIPUL 1
/
GENOTIP
\
+ MEDIUL 2 - FENOTIPUL 2

La albine, mult mai mult decat la alte
specii, relatia dintre genotip si fenotip isi
dezvdluie semnificatia cand este analizata
la nivel molecular, iar dacd analizam relatia
ADN - proteine, trebuie sd tinem cont de

faptul ca: fiecare element si etapd a relatiei
poate fiinfluentatd de mediu, dupa cum
anticipam expresia informatiei ereditare
care nu se face direct, ea este copiata prin
transcriptie intr-o molecula de ARNm,
care ajunge in citoplasma si are loc sinteza
proteinei (translatie); informatia geneticd
din molecula de ADN se poate conserva
(transmite) in succesiunea generatiilor prin
replicare semiconservativd, formandu-se
molecule de ADN identice (Fig. 1).

Pe baza acestor procese ce au loc,
relatia ADN - proteine reformulatd, conduce
la ,dogma centrala sau fundamentala a
geneticii*:

ADN transcriptie ARNm translatie Proteine
t \ /
ARN Mediu

Apis mellifera carpatica, se
caracterizeaza printr-o adaptabilitate
ridicata la conditiile climatice, dar si printr-o
productivitate deosebitd privind productia
de miere si ceara, chiar si atunci cand
este crescuta in afara spatiului european,
precum Africa de Nord, Asia sau America.
Are un comportament linistit pe fagure,
dar manifesta un instinct redus de roire.

Are tendinta de a bloca cuibul de miere in
conditiile unui cules de mare intensitate, dar
de slaba propolizare siin general modul de
cdpacire al mierii este cel uscat.

in cadrul rasei carpatica, se disting mai
multe ecotipuri sau populatii bine conturate
si adaptate conditiilor bioclimatice in care
s-au format, precum zona de stepa, de
munte, Podisul Moldovei si Transilvaniei, cat
si Campia vestica a Banatului.

Ordinul Hymenoptera din care face
parte genul Apis, respectiv albina, unde
femela genetic si functional este fertila
si este reprezentata prin matca, are rolul
determinant in reproductie si reprezintd
exponentul principal al diferentierii morfo-
logice pronuntate in cadrul polimorfismului
corespunzator specializarii.

Pentru procesul de reproducere normala
al albinelor, respectiv de la depunerea
oualor si pand la formarea larvelor, nimfelor
si a stadiului de imago (albina adult3),
intre dimensiunea corporala a albinelor si
dimensiunea celulelor fagurilor trebuie sa
existe o corelare directa. Koninger, N., (cit.
de Volcinschi, T., 1988) a demonstrat c3
picioarele anterioare ale albinelor servesc

la masurarea celulelor ceea ce este absolut
necesar nu numai la construirea normald a
fagurilor, dar mai ales la asigurarea spatiului
vital necesar dezvoltdrii normale a puietului
de albina pe tot stadiul larvar.

Ne vom respecta astfel, ordinea descri-
erii acestor celule incepand cu matca.

De calitatile ereditare si de prolificitatea
acesteia depinde in mod major producti-
vitatea familiei. Astfel, botcile sunt celule
speciale cu sectiune circulara, in care
albinele cresc viitoarele mdtci. Acestea sunt
de forma unei ghinde, cu o concavitate de
20 - 25 mm si cu un diametru de 10 - 12
mm, amplasate de cdtre albine la marginea
de jos a fagurelui sau in spatiile goale ale
acestora. Botcile sunt ingrosate cu ceara, iar
pe suprafata lor albinele creeazd o dantela
cu desen aproape hexagonal. Constructia
botcilor este supusa unui control hormonal,
a prezentei substantei de matca si a unor
feromoni secretati de matcd, care se pare ca
actioneaza ca un stimulent asupra albinelor
constructoare printr-un cod chimic.

Dup3d ce matca a depus oul in botca
siincepe sa se formeze larva, albinele
lucrdtoare alungesc aceste botci si le
cipacesc. In functie de necesititile viitoare,
botcile pot fi de mai multe feluri: botci de
schimbare linistita a matcii; de roire; precum
si de salvare. Nu sunt excluse nici prezenta
unor botci denumite oarbe sau false.

Dimensiunile botcilor de roire sunt
de trei ori mai mari decat celula de albina
lucrdtoare avand un volum de circa
0,8 - 0,9 cm?. De retinut c3 aceste botci
sunt construite cand familia urmeaza a roi,
fiind in numar mare (20 - 30 pe un fagure).
Lungimea corporala a matcilor este de 18-
20 mm, iar greutatea acestora variaza intre
150-300 mg.

Matca trdieste 4-5 ani, timp in care
poate depune peste 1 milion de oud, dupa
cum se stie, in al doilea an de viatd aceasta
atinge acel varf de ouat, iar la sfarsitul vietii
aceasta devine ,trantoritd", respectiv oudle
raman nefecundate datorita epuizarii stocu-
lui de material seminal al spermatecii din
care vor rezulta numai trantori, iar aceasta
se comporta ca o matca nefecundata.
Dezvoltarea maxima a familiei coincide cu
depunerea de citre matca a 2000-3000
oua pe zi. Dacd oul cantareste 0,1 mg, atunci
ponta zilnica depaseste greutatea matcii
cu 40-60%, performanta extrem de rard
intalnitd la alte specii de insecte. Fluctuatiile
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@ Figura 6 - Botci amplasate in partea inferioara a
fagurelui.
a) Botca fals3, b) Botca deschisa (cu larvi), c) Botca
capaciti (cu nimfi), d) Botca capacita (cu pupa),

e) Matc3 inainte de aclozionare, f) Peretele botcii,
g) Eclozionarea métcii, h) Hrana larvei (I3ptisor de
matc3) (dupa Volcinski, T., 1988)

respective ale greutdtii corporale, uneori
depdsesc cu 50% greutatea normald a
matcii, ceea ce incumba implicit un mare
consum energetic, bazat pe o alimentatie
de exceptie, ce constd in ldptisor de matcd
secretat de glandele faringiene ale albinelor
doici tinere.

Legat de sfera de reproductie, matca
posedd un aparat reproducator similar
cu cel al albinei lucrdtoare, dar care este
mult mai evoluat, in sensul ca ovarele cat
si oviductele perechi si cele mediane, cat
si vaginul, sunt cu mult mai dezvoltate si
in plus matca mai poseda o spermateca.
Fiecare dintre ovarele matcii detin in medie
un munar de 170 de ovariole din care se
formeaza si se dezvoltd ovulele.

Este stiut ca imperecherea la albine se
realizeaza in zbor in zone de adunare a tran-
torilor pe care apicultorii le denumesc hore
(Dobrots, V., 2011). In aceste hore, afluiesc

© Figura7 - Sectiune prin celulele unor faguri in
care sunt prezente larvele

a) Larve de albini lucratoare

b) Celul in care se remarci larva de trantor (dup
Marza. E., si Malaiu A.)

trantori de la mai mult de 4-5 km, iar matca
se imperecheaza in zbor cu circa 10 trantori.
Majoritatea imperecherilor se succed cu
repeziciune extrem de mare (3-4 secunde),
iar cand spemateca devine neincapatoare,
concomitent cu actul final, matca retine

si o cantitate de mucus de copulatie care

in contact cu aerul se intareste, obturand
orificiul de scurgere. Impactul brutal pe
care il are producerea fisurii abdominale ale
trantorilor prin care se produce eversarea
penisului in momentul acuplarii acestuia cu
matca, constituie si moartea instantanee a
acestuia.

Spermatozoizi rezultati de la toti
trantorii sunt stocati in pachete, in vezica
spermatecd si sunt randuiti in ordinea
imperecherilor, ceea ce poate determina
uneori ca de la aceeasi matcd sa apara
descendenti diferiti sub aspect cromatic.
Nu este exclus, ca matca sa se fecundeze

cu trantori din rase diferite, homozigoti sau
heterozigoti. Faptul acesta conduce la o
heterospermie, posibilitate ce favorizeaza
eliminarea cosangvinizarii si induce hete-
rozisul sau vigoarea hibrida si implicit
contribuie la imbogatirea zestrei genetice
prin combinarea caracterelor ereditare.

Matca, este cea care pentru a supra-
vietui si a procrea, prin selectie naturald
isi elimina concurentele pe care le mai
intalneste in stup, sau isi ucide concuren-
tele care nu au avut sansa sa se nasca mai
repede. Prin infigerea acului cu venin prin
peretele de ceard al botcilor, omoard larvele
de matca in devenire.

La cele doud aspecte ale suprevietuirii
si a luptei pentru existentd, a selectiei
naturale, albinele lucratoare raman neutre
la spectacolul de eliminare fizica a matcilor
concurente ca in momentul urmdtor, prin
»substanta de matca®, aceasta sa isi impuna
autoritatea in mentinerea coeziunii coloniei;
de asemenea este cea care atrage albinele
roiului ce isi cautd stabilirea convietuirii in
alte locuri. Nu'in ultimul rand tot pe aceleasi
instincte ereditare, controleaza permanent
munca de pregatire de cdtre lucratoare a
zonelor de ouat verificand minutios fiecare
celuld destinatd depunerii oudlor.

Dacd se produce cumva moartea sau
pierderea acestei matci, prima reactie este
momentul de agitatie pentru a o regasi.
Activitatea de cules este stopata si daca
aceasta nu este recuperatd in timp incepe
pregatirea cresterii unor noi matci prin
formarea de botci noi.

Botcile de schimbare linistita sunt la fel
de mari, dar putine la numar (2 - 3 pe un
fagure). Botcile de salvare se cladesc atunci
cand familia a pierdut matca (moarte sau
ratdcir e), ce sunt amplasate pe suprafata de
mijloc a fagurelui prin modificarea celule-
lor de lucrdtoare, dar care contin deja oud
sau larve tinere (Volcinski, T., 1988).(Fig.6).
Botcile se gasesc in stup numai in perioada
cand familia de albine creste matci tinere.
Dupd eclozionarea matcilor, albinele distrug
botcile existente pe faguri.

De retinut ca, in mod normal, o familie
de albine detine o singura matcd fecundata
de mai multi trantori, cu exceptia perioadei
de convietuire din schimbarea linistita a
matcii pe care o posedd albina carpatina.

in ceea ce privesc celulele de trantori,
acestea servesc pentru cresterea puietului
de trantor si au un diametru de >
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< 6,25 -7 mmsiadancimeade 13 - 16
mm. Pe ambele fete ale unui decimetru
patrat sunt circa 600 celule de trantor.
Constructia lor cere mai putin material. Pe
langa cresterea puietului de trantor aceste
celule mai sunt utilizate de albine si pentru
depozitarea mierii. (Fig.7.B)

Aceasta categorie de albine de sex
masculin, ce constituie casta trantorilor,
atat cat sunt utili sunt tolerati, altfel sunt pur
si simplu membri ai familiei de albine. Au
utilitate prin importantul rol de fecundare
al matcilor, pentru a asigura perpetuarea
speciei. Altfel, ei nu culeg nimic, nici nectar,

© Figura 8 - Celule cu puiet de albine lucritoare, in
diferite faze de dezvoltare, (Dup3 Volcinski, T., 1988).

S O PN
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O Figura 9 - Cinetica albinelor lucrtoare in
procesul de finalizare a cosntruirii unui fagure

nici polen, la care se mai adauga un mare
dezavantaj, respectiv ca sunt mari con-
sumatori de miere. O mie de trantori au
capacitatea de a consuma pe sezon aproape
7 kg de miere. Sub aspectul numarului aces-
tora, ei numdrd aproximativ cateva sute si
apar in perioada sfarsitului de primavara. In
toatd aceasta perioadd albinele lucratoare i
hranesc in primele 3-4 zile de viata sifi in-
grijesc pana la finele culesului. Dar din acest
moment toti trantorii sunt expulzati cu forta
din colonie (macelul trantorilor), concomi-
tent albinele lucratoare dizloca din celule si
progenitura larvara de trantor si o elimind
din stup. Instinct genetic cu o ratiune
practica: atat cat sunt utili in procreerea
speciei sunt agreati si mentinuti, cand devin
inutili si produc pagube prin consumul exa-
gerat de hrana destinata hranirii puietului
sunt elimitati fara menajamente operatiune
in care participa indirect si matca, care prin
acest demers constituie un posibil indiciu
premergdtor, cd in primdvara fi va reface
printr-o noud generatie.

Asadar, de principiu, toate coloniile nor-
male ierneaza cu absenta trantorilor, daca
totusi spre finele toamnei se intalnesc putinii
trantori ratdciti aceasta presupune o stare
de anormalitate a coloniei: fie lipsa matcii,
fie existenta unei mdtci nefecundate.

Viata trantorilor este in general scurta,
de la 2-3 saptamani pana la 4-5 luni si
este strict dependentd de conditiile vremii
sezoniere, de zona geografica, dar si de
calitatea si de cantitatea de hrana (polen),
nu in ultimul rand de vigoarea hibridd sauin
general de valoarea biologica. Maturitatea
sexuald a acestora se realizeaza in gene-
ral dupa 2-3 saptamani de la eclozionare.
Comparativ cu marimea matcii sunt cu ceva
mai mici, respectiv cu 2-3 mm, iar greutatea
lor atinge in medie 250 mg. Se remarca ca
aportul organului reproducator care este
dezvoltat, ocupa peste 50% din cavitatea
abdominala, structurat pe doua testicole, trei
canale deferente, doud vezicule seminale,
doud glande mucoase, un canal de ejacu-
lare si un bulb penat (bulbul penisului) la
atingerea maturitatii. Zborul acestora poate
incepe in a 4- azi de viata, cu o duratd me-
die zilnica de zbor de 3 ore, marcat de varsta
acestuia, temperatura si umiditatea relativa,
intensitatea luminoasa. Distanta maximd de
zbor este similara cu cea a matcilor.

Sub aspect biologic si genetic, impreuna
cu matca concura la perpetuarea speciei,

fiind partasi cu partea lor din caracterele
genetice ale descendentilor. Durata de
viatd a trantorilor in toamna este decisd de
instinctele innascute ale coloniei.

Pentru ca, albinele lucratoare au si
ele importanta lor majord vom incheia cu
prezentarea celulelor in care se dezvoltd
puietul acestora, iar ulterior cand vom
discuta de afectiunile in faza embrionara,
vom aborda tot pe acest fond aspecte de
embriopatologie.

Asadar celulele destinate albinelor
lucratoare au forma de prismd hexagonala si
sunt amplasate simetric pe ambele parti ale
fagurelui. Este interesant ca fundul unei ce-
lule serveste concomitent ca si componenta
a trei celule din partea opusa, unde albinele
cresc puietul si depoziteaza rezervele de
hrana, respectiv miere si pastura. Pentru
ca aceastd categorie de albine este foarte
numeroasd, un fagure in ramd de cuib de
435/300 mm are pe ambele fete aproxi-
mativ 9000 celule de albine lucratoare.
Suprafata unui fagure crescut intr-o
asemenea rama este de 11,20 dm? (lumina
interioard a ramei fiind de 415/270 mm).
Astfel ca pe un 1dm? (un patrat cu latura de
10 cm) fagure crescut se gasesc circa 400
de celule de albine lucratoare revenind 4
celule de lucritoare la 1cm? pe o parte.

Mentiondm aceste date pentru ca multe
aspecte ale patologiei acestor insecte se
intersecteaza cu aspectele de mediu si
habitat, precum este cazul unor malformatii
ale corpului cauzate de imperfectiunile de
subdimensionare ale celulelor si care prin
constrictie conduc la aparitia diferitelor
fenocopii (tulburare indusa de catre factorii
de mediu care imitd o tulburare similara
conditionatd genetic greu de diferentiat).

0 celuld normald de albina lucrdtoare
carpatina trebuie sa aiba un diametru de
5,3 - 5,5 mm si 0 adancime de 10 - 12 mm,
respectiv un volum de miere de 0,4 - 0,43
g de miere sau 0,19 g polen (Fig. 7A). Peretii
celulei vor avea o grosime de 0,12 mm,
subtiindu-se cdtre bazd, unde mdsoard 0,8
mm. De asemenea grosimea fagurilor cu
celule de albine lucratoare vor fi de circa 25
mm; iar distanta intre faguri 12 - 12,5 mm
(Fig.8). Mai specificim ca distanta intre
peretii mediani a doi faguri vecini trebuie sa
fie de aproximativ 37 - 37,5 mm (Marza, E.,
si Malaiu, A., 1961).

Albinele lucratoare formeaza masa
populationald absolut majoritara in
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cadrul coloniei, numarul lor variaza mult
pe parcursul unui an. Daca la inceputul
primaverii aceasta are circa 20-25 de mii
pe parcursul unui sezon ar putea ajunge la
un maxim de 50.000 - 60.000 de exem-
plare si care acoperd intreaga panoplie de
munci: de constructie (Fig.9); de deservire si
aprovizionare cu hrand si apd a stupului. La
finele toamnei si inceput de iarna efectivul
scade vertiginos si rdmane doar cu 15-20
de mi.

in cadrul acestei variatii sezoniere se
remarcd, o autoselectie, ce determind ca
iernarea sa se faca cu cele mai viguroase
exemplare, dar si cu femele cu ciclu de dez-
voltare imatur al aparatului reproducator.
Larvele de lucratoare sunt alimentate cu
[aptisor de matca, doar primele doua zile
de laiesirea din ou, iar ulterior pe perioada
stadiului larvar si pana la capacire, larvele
primesc un surogat compus din apa, miere,
urme de polen si o excretie limpede a
glandelor mandibulare ale doicilor. Aprioric
se poate aprecia cd aceastad alimentatie
este departe de a fi suficienta si conduce la
stabilizarea unui aparat sexual subdezvoltat
(atrofiat). Rezultatul subdezvoltarii aparatu-
lui sexual al lucratoarelor este impus, coor-
donat si controlat prin instinctul genetic al
madtcii, care induce aceasta selectie fatd de

toate femelele ce ar putea deveni preten-
dente ca matci. Respectiv, ucide cele deja
existente in familie (mature), ucide mitcile
in formare din botci si ultima forma de
selectie supreseazd dezvoltarea organului
reproducator al tuturor lucratoarelor prin
substanta madtcii; feromoni si insuficienta
ldptisorului de matcd. Astfel, potentialul
morfofunctional este intact si util oricarei
munci, doar cu exceptia potentialului repro-
ductiv ce este supresat exprimat fenotipic
prin ovare subdimensionate cu prezenta
a3-20 ovariole, o formatiune atavica ce
aminteste de spermateca, iar restul organe-
lor adiacente aparatului reproducator sunt
involuate (rudimentare). Ceea ce convinge si
mai mult de implicatiile selective controlate
este ca si atractia reciprocd dintre aceste
lucratoare si trantori este controlatd prin
divergentd de catre matca, iar posibilitatea
unor roiri de catre unele femele lucratoare
in prezenta mdtcii este cel putin absurda.
Dacd matca are multe neajunsuri privind
instinctele genetice, in schimb instinctul

de conservare si prioritatea ereditara de

a transmite generatiilor viitoare a genelor
sale, similar cu ale altor specii de animale, le
domina pe toate, cu exceptia cd din anumite
cauze cind aceasta devine trantoritd sau
urmeaza a fi eliminata linistit si inlocuita,

convietuieste cu o matca in formare dintre
lucratoare.

Sub aspectul duratei de viatd intr-o
activitate intens implicatd, lucratoarele la
varsta de 30-40 de zile dispar, in schimb
cele eclozionate spre lunile de toamnd cu un
corp mai adipos si bine dezvoltat, pot atinge
varsta de 7-10 luni. Si unele si celelalte,
incep activitatea cu ingrijirea materialului de
crestere (serviciul de doici), dar si cu ingri-
jirea si hranirea matcilor si a celor in curs de
dezvoltare, sa le asigure maximum de con-
fort necesar. in caz de disparitie a mitcii,
ele sunt primele care semnalizeaza lipsa
acesteia. Prin grija pe care o au atat fata de
puietul in stadiile de ou - larva - adult, dar
mai ales fatd de matci si ele contribuie major
la perpetuarea speciei.

Nu trebuie omis cd la aceasta specie
bolile multifactoriale pot avea distributie
familiala, dar categoric nu se transmit
mendelian. Aceasta particularitate este su-
ficient de convingatoare privind interventia
unor factori ereditari reprezentati de obicei
patogenic, care interactioneazd permanent
si complex cu factorii de mediu pentru a
produce starea de boald (Fig.5).

in mod frecvent se observa, ca factorii
genetici sunt cei ce induc o predispozitie
genetica, o anume vulnerabilitate >
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< individuala la imbolnavire. Trebuie
realizat insa cd nu toti indivizii predispusi se
imbolnadvesc, deoarece vulnerabilitatea se
distribuie in populatia de albine gaussian si
este necesara prezenta si interventia fac-
torilor de mediu care, atunci cand depasesc
un anumit prag transfoma predispozitia in
boala (dupd modelul distributiei continue cu
prag) (Fig 3)-

Majoritatea unor cercetari recente
asupra unor boli multifactoriale pledeaza
pentru existenta unui model alternativ,
mixt fn care factorii genetici ai albinei sunt
reprezentati de o componentd monogenicd
majord (una sau doud gene importante
in patogenia bolii, cu mai multe alele cu
actiune/eficienta variabild si o componenta
poligenica minord care interactioneaza cu
factorii de mediu si impreuna moduleazd
efectul genei/genelor majore. (Fig. 5)

Acest lucru creaza un determinism
intre bolile albinelor care da posibilitatea
realizarii unei tranzitii dintre bolile mono-
genetice si cele poligenetice. Aceastd teorie
daca este acceptata deschide o perspectiva
optimista pentru: identificarea genelor
de predispozitie: depistarea indivizilor
predispusi genetic si identificarea agentilor
de mediu decisivi pentru boala. Din aceasta
prezentare reiese insd o contradictie in
sensul cd unul dintre cele mai importante
avantaje ale identificdrii genelor de suscep-
tibilitate la boald nu este potential utild pen-
tru terapia geneticd, ci mai degraba pentru
oportunitati de tratament si preventie a
bolilor prin intermediul manipularii mediului
in care trdiesc albinele siin care anumiti in-

divizi dezvolt3 un anumit risc genetic (Fig.3).

Din aceastd succinta prezentare in

partea | -a a lucrdrii, se poate remarca ca
bolile multifactoriale ale albinelor nu sunt
numai complexe ci si relativ frecvente:
malformatiile congenitale si bolile ce
afecteaza conduita comportamentala la
o varstd precoce au o incidenta de circa
25%s.0, iar bolile la albinele adulte au o
frecventd de douad ori mai mare ceea ce
per total, incidenta bolilor multifactoriale
depaseste 50 %eo.

In functie de calitatile de dirijare si
coeziune a coloniei de catre matca prin
feromonii purtatori ai mesajelor si ai ,,dia-
logului* sau semnalelor chimice, matca
trebuie sd influenteze riguros comporta-
mentul intregului colectiv al unei colonii de
albine. Acesti feromoni pot fi: eliberatori de
substante chimice care implicd un rdspuns
imediat din partea organismului recep-
tor al lucratoarelor. Acest raspuns poate fi
de alarma, de atragere sexuala, sau care
antreneaza initial o modificare fiziologica a
organismului receptor si ulterior un raspuns
manifest/substanta a reginei albinelor
care daca ar fi administratd unei larve de
lucratoare, aceasta ar deveni regind.

Feromonii in general au avut si au un rol
pozitiv, evolutiv |a albine in sensul ca permit
identificarea varietatilor sau diferentelor
sexuale in cadrul aceleasi specii. Feromo-
nii prezenti in antenele albinelor incearcd
a preveni imperecherile consangvine si
implicit cresterea homozigotiei.

Din alt punct de vedere biologic cu toate
cd ovarele lucratoarelor sunt subdezvoltate,
in functie de conjunctura, precum pierderea
sau absenta feromonului matcii (moarte,
raticire s.a.), la unele dintre albinele
lucratoare, ovarele din starea de latentd

Odatd cu dezvoltarea apiculturii si diversifica-
rea productiei apicole, aspectele genetice pre-
cum: determinarea sexului, bolile ereditare sau

tulburdrile embrionare, au necesitat o mai buna

cunoastere si aprofundare pentru ca acest
sector sa fie mai productiv si mai bine valorifi-
cat, datd fiind importanta mierii in alimentatia
omului precum, si utilizarea unor produse me-
lifere benefice Tn terapeutica umana.

si subdezvoltare permit revirimentul si
redirectionarea capacitatilor sexuale abolite
pand la nivelul pe care le-ar avea matca.

In rest, unele lucratoare sunt capabile s3

si depuna oug, dar neavand spermateca,
oudle raman nefecundate si din ele se
dezvoltd numai masculi.

in final in colonie traiesc masculii de
albing (trantorii), a caror prezentd si sarcind
exclusiva amintitd anterior este de a pro-
duce spermatozoizi si a fecunda matca.

Genetic, atat matca cat si albinele
lucratoare sunt diploide, ele poseda
2n = 32 cromozomi in care sunt inclusi si cei
doi cromozomi de sex XX. Masculii sau tran-
torii poseda n = 16 cromozomi, respectiv
n= 15 autozomi si un cromozom de sex X
si care in realitate reprezinta doar numarul
haploid de cromozomi ai ovulelor (din care
provin).

Asadar la albine, sexul este determinat
de numarul seturilor cromozomiale in care
femelele sunt diploide (celuld sau organism
cu doud seturi de cromozomi), iar masculii
sunt haploizi (celuld sau organism cu un
singur set de cromozomi) i care se dezvolt3
partenogenetic, numai din oud nefecundate.

Retinem cd in procesul diferentierii mor-
fologice prin acel polimorfism deja amintit in
cadrul aceleiasi specii de albine impactul ma-
jor I-au avut unii factori metabolici precum
laptisorul de matcd. Acest produs secretat
de glandele faringiene ale albinelor doici se
caracterizeaza printr-un continut ridicat de
hormoni, vitamine si substante biostimula-
toare. Imediat dupa ecloziunea larvelor din
ou ele sunt hranite cu laptisor de matca pe
tot stadiul larvar din care se vor dezvolta
matcile. Administrarea limitata, respectiv
numai in primele 2 - 3 zile, la larvele din
care se vor dezvolta albinele lucratoare,
care genetic sunt femele (2n = 30 cromo-
zomi autozomali i XX), dar cu o fertilitate
incompletd, determind intrarea aparatu-
lui genital intr-o relativa diapauza amplu
descrisd anterior. Matca, precum s-a amintit
anterior, genetic si functional este fertild si
va produce ovule haploide respectiv n = 16
cromozomi din care 15 sunt autozomi si un
cromozom de sex X. Dar in acest proces de
reproducere nu toate ovulele se fecundeazd
cu spermatozoizi. Astfel acele ovule ce
urmeaza a fi fecundate de spermatozoizi au
initial n = 16 cromozomi (15 autozomi si cro-
mozomul X), iar spermatozoizii au tot n = 16
cromozomi (15 autozomi si cromozomul X)
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si prin fecundare vor rezulta numai femele,
respectiv matci sau lucratoare (cu 2n = 32),
iar din ovulele care raman nefecundate se
vor dezvolta prin partenogeneza numai
indivizi masculi (trantori), care vor avea doar
un singur set de cromozomi respectiv n = 16,
fiind deci haploizi.

Acesti indivizi masculi haploizi produc
spermatozoizi normali sub toate aspectele,
doar prin asa numitul nucleu de restitutie.
Acest nucleu de restitutie, posedd un singur
nucleu diploid 2n (in loc de 2 nuclei haploizi,
n). In urma unei anomalii de diviziune
meiotica sau mitotica, toti cromozomii
migreaza spre unul din polii celulei for-
mand astfel un singur n. De pilda in prima
diviziune a meiozei la trantori nu are loc
reducerea numarului de cromozomi, ceea
ce in consecintd formeaza un singur nucleu
de restitutie cu 16 cromozomi, iar din a 2-a
diviziune meioticd rezulta doar doua croma-
tide si nu patru, precum ar fi firesc. Nesepa-
rarea cromozomilor in anafaza diviziunilor
celulare si formarea nucleului de restitutie
survine cu precadere in urma neformarii fu-
sului de diviziune. In procesul de poliploidie,
blocarea cromozomilor in metafaza si/sau
inhibarea formarii membranei nucleare, in
ambele situatii favorizeaza formarea numai
a nucleilor de restitutie.

Un alt aspect relativ vag studiat in spe-
cial la albina este reprezentat de existenta si
implicarea cromatinei de sex Y. Cu toate ca
aceastd cromatind sexuala X sau Y a consti-
tuit parte ipotetica a cromozomilor de sex
care ar interveni in diferentierea sexuala
(Wilson, 1925) a determinat ca ulterior
aceastd ipoteza sa fie reconsiderata si astfel
cromozomii de sex ,,s“ sd fie considerati
ca cei care se implica in determinarea sexu-
lui si sunt cunoscuti si ca gonozomi sau
heterozomi.

Cromozomii de sex X au actiune
feminizantd la speciile in care femela este
sexul homogenetic precum la albind. Initial
cromozomii de sex X si Y formau o pereche
de autozomi. Ulterior, datorita unor reman-
ieri morfologice si structurale (duplicatii,
etc.) au apdrut variatii majore interspecifice.
Astfel, la vertebratele inferioare genele
sexualizante se comporta ca alele; la reptile,
amfibieni si pesti a aparut dimorfismul
cromozomial si s-a diferentiat un segment
cu rol si actiune sexualizantd, dar stuctura
majoritard a cromozomului X este formatd
din gene somatice (specifice autozomilor);

la mamifere, cromozomul Y, se specializeaza
continuu in timp ce cromozomul X este
supus unor transformari extrem de putin
sesizabile In sensul conservarii aceleiasi
cantitdti de material genetic si a numarului
de gene cu functii similare. Variatiile morfo-
logice majore de ordin interspecific, par a fi
consecinta unor remanieri, ca de exemplu
cromozomul X apare depistat la Mesocri-
cetus Auratus care ar fi expresia unei
duplicatii, dar nu este exclusd nici prezenta
unei regiuni heterocromatice suplimentare
(Maximilian C. si col., 1984).

La majoritatea speciilor de animale, unul
dintre cei doi cromozomi X se inactiveaza la
inceputul dezvoltdrii intrauterine. Inactivarea
are un caracter aleatoriu asa incat jumdtate
dintre celule au un X activ iar cealalta
jumatate poseda un X inactiv si formeaza
cromatima de sex X. Acest mecanism,
permite atat indivizilor de sex femel cat si de
sex mascul sa beneficieze de acelasi material
X activ. Aldturarea de un alt cromozom X
se realizeaza in conditiile de formare si cu
potential de functionare a ovarelor.

La albine, asa dupa cum se constatd,
sexul este determinat de numarul seturilor
cromozomiale (numar gametic de cromozo-
mi). Femelele se dezvolt3 din ous fecundate
iar masculii din oua nefecundate lucru care
permite ca sexul sa fie determinat fnainte
de fertilizare (determinare progamic3); in
momentul fecundatiei ca o consecinta a
naturii cromozomilor de sex (determinare
singamica) sau dupa fertilizare datorit3
actiunii mediului ambiant (determinare
metagamica).

La speciile de albine absenta cromo-
zomului Y este incertd si totusi actiunile
de masculinizare, rezida din inducerea
transformarilor progonadei in testicul si
a organelor sexuale adiacente care sunt
functionale.

La Drosophyla melanogaster, Y-ul este
prezent si la femela iar la mamifere indivizii
masculi XX sunt sau hermafroditii adevarati
cu cariotip XX (stabilit cert) sau au un frag-
ment de Y translocat pe alt cromozom,
altul decat cel de sex. Asadar localizarea
genelor masculinizante este incertd, dar
existd presupunerea ca segmente ale
acestuia sunt situate pe bratele scurte sauin
regiunea juxtacentrica, deoarece purtatorii
unui izocromozom (cromozom anormal)
pentru bratele lungi, au fenotip feminin. Y-ul
controleaza cel putin partial maturarea ~ »
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< testiculara. De asemenea este incerta
existenta unor segmente homoloage X Y,
deoarece in meioza intervine separarea
X-ului si Y-ului privind formarea bivalentilor
si de aceea ei se asociaza posibil terminal
probabil pe bratul scurt X si bratul lung Y.
Exista uneori si probabilitatea unui
crossing-over si prezenta acestui fapt
sugereazad de la sine existenta unor mici
regiuni homoloage. in orice caz genele care
controleaza cresterea sunt disociate de cele
ce controleazd gonadogeneza. in aceasta
prezentare se remarca un aspect major
cd la Drosophyla unde Y-ul este prezent
si la femela, dar daca la masculi apare
inexistenta Y-ului, aceastd absenta va con-
duce la generarea certd a spermatozoizilor
imobili cu anomalii structurale grave care in
mod inexorabil vor conduce la o forma de
sterilitate.
Asadar la albine lipsa cromozomului
Y este compensata preventiv de prezenta

posibild a unor fragmente de Y dislocate pe
alti cromozomi (autozomi) care determina
masculinizarea prin diferentierea progona-
dei in testicul si generarea spermatozoizilor
normali fertilizanti prin intermediul nucleului
de restitutie.

Concluzii

1. Albina a devenit din toate timpu-

rile un subiect important de observatii

si cercetari, deoarece este fiinta cea mai
interesanta; ca utilitate, comportamentul
iesit din comun, motiv pentru care a atras
atentia in timp si a fost extrem de atent
monitorizata;

2. Prezinta disponibilitate pentru cercetdri
pe populatii mari, in care se pot analiza
multiple si variate tipuri de mutatii, verita-
bile ,,experimente” ale naturii pe cele trei
tipuri diferite morfologice - matca, albina
lucratoare si trantorul.

3. Prin utilizarea unor metode adecvate,

inclusiv a unor tehnici noi de culturi celu-
lare si analiza moleculara, pot fi depasite
dificultatile existente, inerente ale studierii
familiilor de albine.

4. Descifrarea secventei complete a geno-
mului albinelor, va permite, precum vom
vedea in urmatoarele materiale, facilitatea
studierii structurii si functiei multor gene ce
determina acel comportament uimitor, dar
si a etiologiei ereditare.

5. Fara rezerve, albina reprezintd un subiect
deosebit de interesant pentru diverse studii
genetice ca model de referinta apropiat de
Drosophila melanogaster.

6. Trebuie realizat, cd pe masurd ce
tehnologiile de studiu si cunostiintele

de genetica progreseaza, in acelasi timp
frecventa bolilor negenetice (infectii,
intoxicatii s.a.) regreseaza spectaculos i a
devenit evident ca in viitorul apropiat im-
pactul masiv al patologiei genetice va avea
prioritate. W
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Culicoizii - insecte parazite si vectort

In ultimul timp se discutd tot mai mult despre culicoizi, lucru care, de altfel, este foarte

necesar, avdnd in vedere situatia epidemiologicd a unor boli emergente sau reemer-

gente in transmiterea cdrora sunt implicate dipterele. Schimbarile climatice, in gene-

ral, incdlzirea globald, in special, au fdcut ca structura parazitard sd fie in permanen-

td schimbare. In acest context general se situeazd gi problematica culicoizilor.

® Prof. univ. dr. Gheorghe Darabus, Dr. Elena Tilibasa - Facultatea de Medicina Veterinara Timisoara

Ce sunt culicoizii?

ulicoizii sunt diptere de dimensiuni

mici, de aproximativ 3 mm (cu variatii
intre 0,6 si 5 mm). Examenul in microsco-
pia optica este, in acest moment, cea mai
simpla modalitate de stabilire, pe baza
caracteristicilor morfologice externe, si
mai ales a desenului aripilor, a speciilor de
culicoizi. In acest sens, trebuie apelat la
cheile de identificare existente.

Ce dificultati pot fi intampinate
in identificarea culicoizilor?

dentificarea este mai greoaie pentru

nespecialisti dar, pe baza cheilor de
identificare, intr-un timp scurt poate fi
realizata formarea pentru diagnosticul
acestor insecte. De multe ori, chiar in
presad, se face confuzia intre culicidae
(tantari) si culicoizi.

Sunt multe specii de culicoizi?

2n lume s-au identificat peste 1.400
specii, dintre care majoritatea sunt

hematofage. Trebuie remarcat faptul ca

doar femelele sunt hematofage, mas-
culii hranindu-se cu nectarul florilor. in
Romania, pand in prezent, s-au identificat
13 specii, dintre care patru (Culicoides
nubeculosus, C. pulicaris, C. obsoletus

si C. vexans) sunt implicate ca vectori

ai bolii limbii albastre ( BTV-bluetongue
virus). Recent, in urma activitatilor de
cercetare desfdsurate in cadrul unei teze
de doctorat (de catre dr. Elena Tilibasa) a
fost identificatd o noud specie in Romania,
Culicoides imicola.

Care este ecobiologia
acestor insecte?
a de altfel |a toate insectele, in ciclul
lor biologic se trece prin mai multe
stadiiz ou - larva (patru stadii) - nimfa/
pupd - adult. Femelele au nevoie de
sange pentru maturarea ovarelor si for-
marea pachetelor de oua. Acestea au ne-
voie de apd sau cel putin de mediu umed.
In conditii favorabile (temperatura, umidi-
tate si oxigen) larvele eclozeaza in 2-9
zile. Larvele inoata usor in mediul acvatic

@ Mediu propice pentru dezvoltarea culicoizilor

si mai greu in mediile mai putin favorabile
(noroi). Stadiul patru larvar este atins in
2-4 saptdmani, in functie de specia de
culicoid si conditiile de mediu. Nimfele au
o viata relativ scurta (2-10 zile).

Culicoizii devin activi seara si, apoi,
cateva ore in noapte. La temperaturi
scdzute si la lumina puternica, activita-
tea lor inceteaza. La o vitezd a vantului
de peste 2 m/sec, activitatea culicoizilor
inceteaza, insectele cdutand sa-si
gaseascd adapost.

Foarte important, pentru rolul lor ca
vectori, este faptul ca roiurile acestor
insecte pot fi purtate de vant la sute de
kilometri de zona initiala. Astfel, pot apare
boli pe care acestia le transmit la distante
mari fatd de zona de unde au preluat
agentul patogen.

Care sunt biotopurile favorabile
pentru dezvoltarea populatiilor
de culicoizi?
ulicoizii prefera diferitele acumulari
de ap3 (baltile, mlastinile, canalele de
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irigare, scorburile copacilor etc.), care pot
oferi medii acvatice sau semiacvatice,
necesare dezvoltarii larvare. Nu trebuie
omis nici faptul ca prezenta oxigenului
este esentiala.

Ce importanta veterinara
au culicoizii?
Pentru animale, aceste insecte sunt
generatoare de disconfort. Fiind
hematofage au actiune mecanicd asupra
pielii animalelor si actiune spoliatoare,
prin consumul de sange. Actiunea lor
inoculatoare se traduce prin transmiterea
de protozoare, helminti, virusuri si bac-
terii. La equine, canide si rumegdtoarele
mici, culicoizii sunt principalii agenti
implicati in producerea dermatitei estivale
recidivante (DERE). Starea de hipersen-
sibilitate in aceasta dermatita de tipul |
(imediat) si de tipul IV (intarziat) a fost
dovedita la cabaline.

Ce boli pot transmite
culicoizii la animale?

e langa faptul ca pot transmite, ca vec-

tori, mai multe specii de protozoare,
culicoizii sunt gazde intermediare pentru
mai multe genuri de helminti: Onchocer-
ca, Dipetalonema, Mansonella etc.

De la diversele specii de culicoizi au
fost izolate in jur de 50 de virusuri. Dintre
aceste virusuri se desprind ca foarte
importante pentru patologia animala:
virusul bluetongue (BTV), virusul derma-
titei africane a equinelor (AHSV), virusul
encefalitei equine (EEV), virusul febrei de
trei zile (BEF), virusul bolii hemoragice a
cerbilor (EHDV), virusul Schmallenberg.
Competenta ca vectori pentru aceste viru-
suri este dependenta de specia de culicoid,
cu zestrea sa genetica, nivelul viremiei
animalului donator de virus, cantitatea de
virus ingeratd, conditiile de mediu etc.

Ce prevede legislatia
in acest domeniu?

lanul strategic al ANSVSA prevede

identificarea speciilor de culicoizi prin:

e ,capturi saptamanale cu capcane
fixe cu lumina ultravioletd, plasate in
fiecare judet, in ultima lund estimata a
perioadei libere de vectori (aprilie) si
prima luna estimata care precede
debutul perioadei libere de vectori
(noiembrie)*;

e ,capturi lunare cu capcane fixe cu
lumind ultravioleta, plasate in fiecare
judet, in perioada libera de vectori (de-
cembrie - martie)*.

Conform aceluiasi plan strategic,

»in fiecare judet se va stabili o localitate
tintd In care va fi plasata capcana fixa.
In situatii deosebite (aparitia bluetongue
in tarile vecine, extinderea zonelor de
restrictie din tarile vecine pe teritoriul
Romaniei, depistarea unor specii noi de
vectori competenti, alte situatii de risc
major pentru bluetongue), se va recurge
la capturarea sistematica de vectori cu
capcane mobile, conform unui grafic
stabilit ad hoc. Pentru fiecare punct de
colectare a vectorilor se vor inregistra
coordonatele de latitudine, longitudine si
altitudine cu mijloace GPS".

Ce importanta sanitara au culicoizii?
Pentru oameni, culicoizii pot reprezenta

un factor de disconfort, atacurile
acestora putand reprezenta un factor
limitant pentru turism si o piedica in
munca muncitorilor forestieri. Atacurile cu
culicoizi pot determina o alterare serioasa
a stdrii generale a oamenilor intepati de
aceste insecte si dermatite. Deocamdata
ca vectori, se cunoaste cd la oameni
aceste ceratopogonide pot transmite
virusul febrei Oropouche, intalnit in zona
Amazonului. |
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PROGRAMUL DE GESTIONARE
A GREUTATII

Programul Satiety 2015 Romania in cifre

1 03 clinici inscrise in program
20 clinici active
1 65 proprietari inscrisi

134 animale inregistrate

30 pacienti cu 5 vizite incheiate
6 pacienti cu 4 vizite

1 0 pacienti cu 3 vizite

38 pacienti cu 17 vizite

38 pacienti cu 1 vizita

1 1 0,1 4 kg pierdute in total de toti pacientii inscrisi

6 Cﬂ@tlg atO Il dintre proprietari isi asteapta premiile de la extragere

(3 biciclete si 3 ansambluri de joaca pentru pisici)

1 0 med|C| veterinari din Romania vor participa la vizita din Campusul Royal Canin Franta
in 2016, in urma topului rezultatelor din program care se va stabili in ianuarie 2016

3 IOC uri disponibile la Congresul NAVC Orlando 2016 la tragerea la sorti internationala

Datele fumizate reprazinta rezultatels desfasurdn proleciulul in peroada februarie-iulie 2015
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Patologia generala a ariciului african pitic
(Atelerix albiventris)

Aricii sunt mamifere incluse taxonomic in Ord. Erinaceomorpha, Fam. Erinaceidae,

care incadreazd 5 genuri cu 12 specii raspdandite in Lumea Veche. In ultimii ani o spe-

cie ainceput sd fie tot mai frecvent intretinutd in captivitate, ca animal de companie:

Atelerix albiventris, popular numit Ariciul alb sau ariciul cu burta albd, ariciul cu

patru degete sau ariciul african pitic (pigmeu). Confuziile generate de asemdnarea cu

aricti europeni din zona temperata si in special cu Erinaceus euroapeus (ariciul euro-

pean comun) sau cu Erinaceus concolor (ariciul cu piept alb), au condus la asigura-

rea in captivitate a unor conditii ambientale necorespunzatoare, de multe ori acestea

fund sursa dezvoltarii de patologii cu evolutie agravanta sau chiar letald.

® Conf. Univ. Dr. Laurentiu Tudor - Facultatea de Medicina Veterinara Bucuresti

riciul african pitic este nativ
in zona Africii Centrale, din
Senegal pand in Sudan si
Zambia, ocupand areale care
includ altitudini foarte mici
(vai sau depresiuni) si pana in zone pre-
montane (au fost capturate si inregistra-
te exemplare in Kilimanjaro la altitudinea
de aprox 1.800 m).
Culoarea originald este gri-soricie
pe spate, cu zone albicioase largi pe
zonele toracale si abdominale, cu puncte
cenusii sau negre in zona dorsala, cu
spini albiciosi cu margini brun-negri-
cioase sau negre. In captivitate mutatiile
au permis selectarea si reproducerea
preferentiald a unor varietdti de culoare
astfel ca in prezent sunt arici care
prezinta culori destul de variate, de la
gri-agouti uniform, sare si piper, pana
la alb cu pete mici cenusii sau soricii sau
cu pete albe (agouti cu fulgi de zapada).
Spre deosebire de aricii europeni si
asiatici, aricii africani au spinii mai scurti
si mai putin duri, iar ariciul pitic african
are chiar spini moi in zona frontala si
portiunile corporale latero-ventrale.
O caracteristica metabolica a aricilor,
rezistenta la venin, este mult mai intensa

la aricii africani care pot sintetiza o
erinaceind musculara cu actiune inhibi-
toare pentru componentele hemolitice
si proteolitice ale veninului produs de
serpi sau scorpioni, permitand atacarea
cu succes a unor specii de viperide sau
colubride cu venin puternic.

In general aricii sunt animale soli-
tare, Insa ariciul african pitic agreeaza
compania, avand dezvoltat chiar un lim-
baj de comunicare olfactiva si auditiva
(acuitatea auditiva permite chiar pro-
ducerea si comunicarea in ultrasunete),
motiv pentru care in captivitate accepta
rapid compania altor semeni, fiind
recomandabild in cazul acestei specii
formarea de haremuri cu un mascul si
3 - 4 sau 5 femele. in cazul intretinerii
mai multor masculi in prezenta femele-
lor se dezvoltd agresivitatea pentru
dominatie reproductivd. Pot fi intretinute
insa mai multe exemplare pe suprafete
relativ reduse deoarece nu au comporta-
ment de dominatie teritoriald.

In general toate speciile de arici
manifesta hipersalivatie fiziologica,
aceasta fiind asociata cu apdrarea fatd
de glicozide sau alcaloizi, insa ariciul
african a dezvoltat chiar o formad de

comunicare olfactiva si vizuala prin
producerea de salivd spumoasa si densa
pe care o intinde pe lateralele corpu-
lui, comportamentul incepand sa se
manifeste si sa se dezvolte inca de la
varsta de 12 - 15 zile. Acelasi aspect,
hipersalivatie cu salivd spumoasa
abundenta ce curge pe torace si se
intinde pe abdomen, apare si la con-
tactul cu substante volatile, inclusiv in
anesteziile inhalatorii, fiind obligatorie
atropinizarea prealabild care reduce
foarte mult secretia si previne obstructia
cdilor aeriene.

Spre deosebire de alte specii ariciul
african pitic este cu predilectie un
pradator nocturn, preferand ca ziua sa
stea ascuns in desis, in gropi sau tuneluri
(chiar pe sub stancdrii sau bolovani),
mai ales in sezoanele secetoase cand
pe continentul african sunt temperaturi
extreme. in timpul noptii cauta hrana
intr-un areal ce poate ajunge la o raza de
3 - 5 km. Este important in captivitate
ca hranirea sa se facd moderat, periodic
chiar cu mese saracacioase si cu hrana
ascunsd, pentru a o dobandi, ariciul fiind
obligat sa depund efort. De asemenea, in
captivitate trebuie oferite conditii care
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© Arici african pitic ,,sare si piper"

sa se coreleze cu o altd caracteristicd
biologicd: comportamentul sezonier din
perioade secetoase. In general ariciul
african pitic are un interval de confort
termic intre 24 si 27°C, de aceea la tem-
peraturi mai mari de 35 - 36°C initiaza
un comportament de estivare pentru
perioade scurte (4 pana la maximum

6 saptamani). La temperaturi scazute
cautd gropi sau desisuri cu iarba si frun-
ze in care se ascunde si intrd intr-o stare
de toropeald care mimeaza estivarea,
nefiind o hibernare adevarata asa cum
o manifestd aricii europeni si cei asiatici
din zonele temperate. Desi sunt multe
controverse pe tema hibernarii la ariciul
african pitic, realitatea este cd hiberna-
rea acestei specii nu este necesara (unii
ofera chiar informatii detaliate asupra
modalitdtilor in care trebuie hibernati
indivizii acestei specii), ba chiar introdu-

cerea la temperaturi scazute determina
mimarea hibernarii de catre arici (o stare
de somnolenta accentuata, fird a se
corela cu scaderea ratei metabolice si
incetinirea pregnanta a functiilor vitale)
si permite dezvoltarea unei patologii
respiratorii complexe, care uneori
evolueaza agravant si chiar letal. in cap-
tivitate s-a constatat frecvent ca fata de
temperatura de confort, scaderea tem-
peraturii ambientale sub 18°C determina
modificdri majore 1n linia alba sangvina
si chiar compromiterea statusului imu-
nitar in cazul mentinerii temperaturilor
scazute pe perioade lungi, uneori soldate
cu exitus. in aceste perioade de pseudo-
hibernare apar probleme respiratorii
sau infectii secundare care in scurt timp
evolueaza sistemic.

In captivitate este recomandabils
intretinerea in terarii sau custi mici,

Spre deosebire de aricii europeni si asiatici, ari-
cii africani au spinii mai scurti si mai putin duri,
lar ariciul pitic african are chiar spini moiin zona
frontald si portiunile corporale latero-ventrale.

fara dotari complexe, ba chiar este
contraindicata introducerea de obiecte
sau elemente anfractuoase care

pot cauza raniri. Ariciul african pitic

are picioare mai lungi decat alte specii
si este mult mai mobil, incearca sa se
catere si sd exploreze toate colturile
ajungand frecvent sd se accidenteze la
degete sau chiar sd-si producd fracturi
ale membrelor (fracturile fiind dealtfel
frecvent descrise si la aricii capturati
din mediul sdlbatic). Este contraindicat3
utilizarea de substraturi textile fn

terarii pentru ca aricii au comporta-
ment de scormonitori (sap3 energic

n orice substrat cautand viermi sau
insecte) si destrama rapid substratul
producand incalcituri de fibre pe care
uneori le ingereaza sau in care alteori
se agatd si raman captivi. Ingestia
fibrelor textile permite dezvoltarea

de patologii obstructive gastrice sau
intestinale cu evolutie relativ rapida si
care fara interventie chirurgicala ajung
la degradarea starii generale si exitus.
Agdtarea siinfdsurarea fibrelor textile
in jurul membrelor determina constrictii
care evolueaza prin blocarea circulatiei
sangvine cu producerea de necroze >
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<« extinse care necesita amputarea in
regim de urgenta pentru a limita proce-
sul patologic.

0 problema destul de des intalnita
la masculi este obstructia preputiald
cu fragmente de talas sau granule de
substrat mineral absorbant (utilizat in
litiere sau ca substrat general in tera-
riu). Aceastd patologie este favorizats
de anatomia particulara si topografia
penisului |a arici. Este recomandabild
folosirea de substraturi absorbante
peletate sau cu granulatie mare (pe-
lete de lucernd sau fan, pelete din
fibra macinata de cocos, granule mari
din argil3), care nu permit aderarea la
mucoasa preputiala sau aglomerarea
la nivelul glandului. Aceste obstruari
evolueaza agravant pentru ca de multe
ori scapd examenului clinic uzual, iar
o examinare detaliata a zonei necesita
anestezierea si relaxarea completa a
regiunii abdominale (suspiciunea de
obstructie preputiala se intemeiaza chiar
pe hipersensibilitatea accentuatad a zonei
abdominale si adoptarea pozitiei con-
tractile de aparare, ariciul stand strans
pentru perioade exagerat de lungi fara
nici o alta justificare).

Hranirea in captivitate inseamna o
alta cauza generatoare de patologii, in
special digestive. Dieta corectd trebuie
sd fie hipocaloricd si redusa volumetric,
bazata in principal pe insecte, viermi
si cantitdti mici de fructe bine coapte
sau plante verzi fragede. Hranirea cu
formule peletate comercializate pentru
hranirea cainilor sau pisicilor trebuie
facutad utilizand doze reduse si adaugand
cel putin sdptamanal insecte cu struc-
turi biologice chitinoase bine reprezen-
tate (greieri, lacuste sau gandaci de
cultura), viermi de carne sau viermi de
faind, rame, iar zilnic se adauga bucati
de fructe bine coapte si frunze verzi
(salata, lucernd, trifoi, papadie, kale,
varza de Bruxelles etc.). Folosirea
de diete hipercalorice, hiperproteice
(utilizarea peletelor conditionate pentru
dihori domestici sau folosirea in exces
a carnii de pasire sau vitd), hranirea
in exces sau hrdnirea deasd fara
miscare zilnica, imprimd rapid tendinta
de obezitate, pe masura ce ariciul se
ingreuneazd corporal devine mai putin
agil si solicitd tot mai frecvent mancare.

Lipsa insectelor sau folosirea formulelor
peletate sau umede cu procent mare de
grasimi (unii chiar recomanda aceste
situatii pentru ,,pregatirea” etapei

de hibernare) conduce la dezechilibre
fosfo-calcice si instalarea rapida a sin-
dromului hiperparatiroidian nutritional
secundar, cu evolutie agravanta si chiar
letala.

Neasigurarea in diet3 a insectelor (cel
putin periodic) si in special a celor bogate
in chitina (crocante) se coreleaza cu pro-
bleme clinice orale, constatandu-se gin-
givite si patologie periodontald complexa.
Utilizarea in dietd a unor seminte oleagi-
noase sau samburi bogati in grdsimi
determind probleme gingivale si formarea
de tartru abundent, iar in plan secundar se
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O Tendinta de obezitate, capacitate contractila limitata

coreleazi cu patologie hepatica (steatoza
hepaticd) cu evolutie agravanta.

Nu este recomandatd folosirea
laptelui sau produselor lactate, in multe
situatii ariciul pitic african manifestand
diarei persistente si dezechilibre intesti-
nale de duratd.

Umiditatea ambientala in captivitate
este un alt factor important. Umiditatea

relativa de peste 80 - 85 % permite
dezvoltarea dermatofitilor si producerea
de dermatite localizate initial abdomi-
nal, care apoi evolueaza in decurs de
cateva saptdmani spre regiunea toracala
si in final pe regiunea dorsala. La ariciul
african pitic cel mai frecvent dermatitele
sunt produse de Tricophyton mentagro-
phytes, Artroderma benhamiae si mai

rar de Microsporium spp. Evolutia der-
matitelor conduce la pierdea accentuata
a spinilor (in forme avansate ajungand

la suprafete cutanate glabre extinse) si
modificari cutanate severe (pahidermita,
crevase hemoragice si pigmentare brun-
negricioase). Tratamentul antifungic
este dificil datorita faldurilor cutanate
unde este greu de ajuns chiar cu solutii
antifungice sau sampoane, precum si
datoritd stdrii de hipersensibilitate si

a reactiilor contractile permanente, la
orice atingere animalul adoptand pozitia
de aparare, impiedicand interventia
terapeutica.

Ariciul african pitic intretinut in
captivitate in Europa sau America de
Nord, daca are contact cu exteriorul
dezvolta frecvent ectoparazitoze, in
special cu Notoedres spp. sau Chorioptes
spp. care evolueaza cu alopecie pe zone
largi si hiperpigmentare, pahidermite cu
tendinte expansive si prurit exagerat,
prin grataj ajungand la automutilare si
favorizand infectii secundare cu evolutie
agravantad, uneori finalizate prin exitus
chiar dacd se intervine terapeutic. Unele
ectoparazitoze au evolutie cu gravitate
moderat3 (in special cele produse de
Caparinia erinacei sau Rodentopus sci-
uri), interventia terapeuticd fiind relativ
simpla, putandu-se interveni chiar cu
pulberi antiparazitare uzuale (folosite in
tratamente la caini si pisici), conduita
terapeutica fiind ingreunatd de faldurile
cutanate si de posibilitatea parazitului de
a sapa canale hipodermice unde se poate
ascunde, insa administrarea periodicd a
pulberilor repetata de cel putin 5 - 6 ori
asigura succesul terapeutic.

Infectiile respiratorii sunt o alta
categorie de stari patologice diagnos-
ticate relativ frecvent la aricii africani
intretinuti in captivitate. Debuteaza prin
rinite manifestate clinic cu stranut vio-
lent repetat in reprize prelungite, aces-
tea trebuind diferentiate de pufaiturile
si sforaitul caracteristic, manifestat
de arici in fazele de activitate. Evolutia
este rapida cu extindere in formatiunile
aeriene, in 24 - 48 de ore putandu-se
diagnostica laringite, traheite si chiar
bronhopneumonii, inregistrandu-se
clinic dispneea, respiratia orala cu
efort spastic (chiar agonica), spu-
mozitate nazald evident3 (uneori >
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< spuma capdta un aspect usor filant
si hemoragic), stare de somnolenta

si adoptarea unor posturi destinse
permanente, chiar la pericole ariciul nu
mai manifesta posturile contractile de
aparare. Etiologia este de regula legata
de Pasteurella spp., Bordetella bron-
chiseptica sau Corynebacterium spp.,
care in plan secundar se pot asocia cu
Streptococcus spp. sau Staphylococ-

cus spp. Formele patologice avansate,

de pneumonie sau bronhopneumonie, -
sunt in general rezistente la tratamente, C d
evoluand agravant si adeseori cu exitus O rT-] O

in 24 - 48 ore.
Patologia digestiva este dominata d 1
de enteritele salmonelice (de regul3 l S C ret
izolandu-se S. enteritidis sau S. typhi-
murium) care apar in special la aricii
lasati in semilibertate (curti, gradinite cu 240 re d t n 24
flori, terase etc.) unde au contact direct
cu diferite rozdtoare mici sau reptile.
Unele cazuri clinice se manifesta la aricii 7 Zl | e d | n 7
hraniti periodic cu soricei sau tineret de
sobolani procurati din crescatorii in care
evolueazd salmoneloze subclinice sau cu
forme cronice atipice. Aricii africani cu
salmoneloza digestiva prezintd anorexie,
diaree mucoasa uneori cu melend, des-
hidratare accentuata si hemoconcen-
trare. Interventia terapeutica trebuie sa
includd 2 directii: izolarea urgenta deoa-
rece salmonelele se transmit la proprie-
tari (inclusiv manipularea cu atentie de
; cdtre medicii veterinari curanti, evitand
contactul direct) si reechilibrarea hidro-
€ Dermatita cu evolutie moderata electrolitica a ariciului, inclusiv asigura-
rea unui suport nutritional si vitaminic
de sustinere metabolica. Antibioterapia
(recomandabil cu asocieri de antibiotice
cu spectru larg) trebuie completatd cu
administrari orale de piureuri pasate in
care se inglobeaza probiotice, ariciul
african pitic fiind asociat cu regimul om-
nivor, desi aricii in general sunt incadrati
biologic ca mamifere insectivore. In ca- _ :
zul restabilirii apetitului, in prima etapa 1 -
se recomanda administrarea piureurilor -t t'
pentru copii (Baby-food 6 - 12 luni) fa- pe n ru I n e
bricate din fructe si legume, fara adaosuri
de lapte sau derivate lactate, iar dupd 3 ol
- 4 zile se pot asocia in diete, diferite in- .
secte (de preferinta vii), dar in cantitati - 1 I l | ) 1 ¥ - I t
strict I<imitpate (reveniril)e de apetit sunt pr [ n‘q L'j Vve :)S q O p \"'fi:itel ! P] a I persona lza
bruste si aricii prezinta tendinte bulimice
) Dermatita fungica primara, postura contractild cvasipermanent care impresioneazi). W
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Invaginatia Gastroesofagiana

Invaginatia Gastroesofagiand este o stare patologicd acutd, cu evolutie rapidd si

cu prognostic grav. Ea apare ca o invaginatie a unei pdrti a stomacului in zona

distald esofagiand, iar uneori stomacul se poate invagina chiar in totalitate.

® Echipa Blue Vets-Centru de Endoscopie si Chirurgie Digestiva Veterinara, Bucuresti: Dr. Ifteme Constantin — medic veterinar,
Dr. Ifteme Dumitru — medic veterinar, Dr. Lungu Daniela Gabriela - medic veterinar, Pavel Andra - tehnician veterinar,
Cioroba Lorena- student anul IV FMV Bucuresti, Conferentiar Universitar Dr. Cristian Daniel UMF Carol Davila Bucuresti

tiologia si fiziopatologia sunt

incad putin cunoscute, dar

laxitatea de hiatus esofagian,

hipomotilitatea esofagiana si

megaesofagul sunt conside-
rati principalii factori predispozanti ai
acestei afectiuni.

Prezentare caz clinic

fncerc in aceste putine randuri sa fiu
Icét mai digerabil si mai explicit pe
intelesul tuturor, renuntand la multe din
frazele academice. Doresc sa vd relatez
un caz ce prezintd mai multe tipuri de
patologii, destul de rar intalnite si diag-
nosticate, dar de interes maxim pentru
noi, medicii veterinari.

Istoric medical

Kino, un Ciobdnesc Elvetian de 5 ani,
este un pacient cunoscut cu patolo-
gie gastro-esofagiana ce suferea de
megaesofag congenital diagnosticat in
jurul varstei de 6 luni, iar cateva luni
mai tarziu i-am diagnosticat endoscopic
si o gastrita ulcerativa cu prezenta de
Helicobacter (diagnostic stabilit in urma
examenului citologic).

A avut parte si de trei endoscopii
interventionale - una de extragere a unui
corp strain din cavitatea gastrica si doua
de dilatare o orificiului cardia, cu balon
de acalazie-procedura fiind efectuata
pe fondul unei hipertrofii a sfincterului
cardia, ceea ce facea imposibila trecerea
bolusului alimentar cdtre stomac.

De la momentul primului diagnos-
tic, lui Kino i s-a instituit o terapie cu
antisecretorii, antivomitive, prokinetice
si pansamente digestive pe o durata
nedeterminatd, iar alimentatia lui a fost
compusa din hrana dietetica blenduita
si administratatd in pozitie cat mai
verticald.
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@ Biochimie sanguina

In acest moment, Kino s-a prezentat
in clinicd cu o simptomatologie mult
mai grava fata de vizitele anterioare.

Din anamneza reiesea ca in ultimele
12 ore a prezentat initial simptomato-
logia de vomd, apoi de regurgitare in
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momentul administrarii de ap4d, iar in e TRC > 5 sec.; patologiei esofagiene coexistente si

ultimele 2 ore prezenta doar tentativa
de vomd, dar fard eliminare de continut
(in total de cel putin 40 de ori insumate
evenimentele).

Simptomatologie:

e stare generald depreciatd;

e apatie;

e dispnee moderata;

e jetaj nazal purulent;

* hipersalivatie;

e halena cu miros fetid;

e mucoasele aparente usor
hiperemiate;

e deshidratare grava 10%;

* la ascultatie se decelau raluri pul-
monare umede;

e puls slab;

e TA 8/5;

e temperatura rectald 38,7.

La palparea abdominald profunda,
nu se deceleaza modificari patologice
la nivelul organelor cavitare palpabile,
iar pacientul nu prezinta abdomen
acut. Mentionez cd starea de intretinere
a pacientului este una deficitara,
prezentand o cahexie grava pe fondul

greutatea lui fiind in acest moment de
25kg fata de o greutate normala pentru
talia lui de cca. 40kg.

Initial s-au recoltat probe sangvine
pentru examenele de laborator (biochi-
mie, ionogram3 si hematologie) siis-a
montat pacientului un cateter venos
periferic pentru administrarea de fluide
si medicatie simptomaticd.

Din analizele de sange reies:

e modificari ale rezervei alcaline, pe
fondul socului hipovolemic cu o usoara
scadere a HCO3; >
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€ Radioopacitate la nivel toracic pe aria de proiectie a esofagului caudal, Bronhopneumonie de aspiratie cu accentuarea desenului interstitial pulmonar

< ¢ PH-ul sangvin fiind de 7,46;

e o crestere sensibila a azotu-
lui ureic si a creatininei pe fondul
deshidratdrii.

in acelasi timp, observam hipo-
albuminemie usoara, determinata de
patologia cronica esofagiana. (foto
biochimie sanguind)

Profilul hematologic sufera cele mai
mari modificari - o hiperleucocitoza, cu
cresterea neutrofilelor, monocitelor si
bazofilelor. Pe hemogramd mai decelam
si 0 usoara trombocitoza. (foto hemo-
leucograma)

in urma investigatiilor de laborator
si corelate cu examenul clinic, reiesea
o patologie inflamatorie/septicd, cu
evolutie acutd, dar fard sa stim sigur
originea sau sursa primara ce a cauzat o
simptomatologie atat de grava.

Am continuat investigatiile cu
examene imagistice ecografice si radio-
grafice. La examenul ecografic A-FAST
nu s-au decelat modificdri patologice
care sd justifice starea gravd a pacien-
tului. Doar doud aspecte ne-au ramas in
minte, pe care nu le-am considerat atat
de importante la acel moment: nuam
reusit sa vizualizam ecografic stomacul
si splina pacientului.

La examenul radiologic, citez buletinul
emis de medicul radiolog: ,,Radioopaci-

tate crescutd la nivel esofagian, pe toata
lungimea sa toracala. Cel mai probabil,
continut alimentar. in zona caudal3, anterior
orificiului cardia, se observa o zond cu
radioopacitate crescutd si margini bine de-
limitate, ovald, de dimensiuni aproximative
179mm/89mm. Radioopacitate crescuta cu
evidentierea modelului interstitial pulmonar,
difuz generalizat. Recomandari: examen
endoscopic.“ (foto radiogrdfii)

Pand in acest moment si pana la
aflarea tuturor rezultatelor, Kino a fost pe
rata continud de perfuzie administratd pe
cateterul venos periferic cu:

* solutie Ringer;

e Duphalyte;

e antivomitive - maropitant;

e antisecretorii - pantoprazol;

e antibiotic - ceftriaxond.

Starea lui, in toate aceste 12-15
ore de la momentul interndrii, nu se
imbundtdtise, simptomul de voma
exacerbandu-se pana la hematemeza.

Luand in considerare rezultatele
examenelor imagistice si a analizelor de
laborator, diagnosticele prezumtive au
fost de Invaginatie Gastroesofagiana si
de Bronhopneumonie de aspiratie.

Dupd ce am avut acordul proprie-
tarilor pentru a interveni si a remedia
afectiunea, am sedat pacientul pentru
pregatirea preoperatorie chirurgicald cu
butorphanol si midazolam. (foto pre-
gdtire pentru interventia chirurgicald)

Imediat dupa instalarea efectului
sedativ, pacientul a fost aspirat in mo-

Invaginatia Gastroesofagiand este o urgentd
majord chirurgicala cu simptomatologie agresi-
va, ireversibild, cu terapie conservativd si prog-
nostic grav. Diagnosticul se stabileste endos-
copic si radiologic. Dacd examenul radiologic
nativ nu este concludent, se poate administra
bariu si se va vizualiza o obstructie esofagiand.
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) Pregatire pentru interventia chirurgicali

dul ,,blind“ la nivel faringian si esofa-
gian cu aspiratorul chirurgical, pentru a
preintampina agravarea complicatiilor
deja existente, si anume pneumonia de
aspiratie.

Inductia s-a efectuat cu propofol
pana la relaxarea pacientului, dupd care
am initiat procedura de examen endo-
scopic cu un videoendoscop Olympus
de calibru mare, dedicat de obicei pro-
cedurilor digestive, la nivelul traseului
respirator laringo-traheo- bronsic, de
unde s-au decelat cantitdti semnifica-
tive de lichid (probabil din esofag) si
secretii purulente de la nivel bronhiolar.
(foto bronhoscopie)

€ Bronhopneumonie de aspiratie,
aspect endoscopic

€ Aspecte endoscopice ale traheei si bronhiilor dup3
lavage-ul traheobronhial si aspiratia intregului continut

Am aspirat continutul in totalitate,
de la nivelul traheei si al bronhiilor, iar
apoi pacientul a fost intubat si conectat
la aparatul de anestezie inhalatorie.
Anestezia inhalatorie s-a efectuat cu
isofluran +02.

Urmatorul pas a fost examenul en-
doscopic esofagian, de unde s-a decelat
la nivelul esofagului toracic prezenta
de continut lichid in amestec cu ali-
mente in cantitdti foarte mari ce a fost
aspirat, iar in zona esofagiand distala
se observa o prolabare in interiorul lu-
menului esofagian a mucoasei gastrice.
(foto examen endoscopic esofagian)

GAGTRT KNG

Cuntru da E

= Chburge

) Examen endoscopic esofagian

Mucoasa gastrica prolabata este
hiperemiatd, iar in anumite zone apar
modificari circulatorii ischemice,
pe arii de mici dimensiuni. Am in-
cercat repozitionarea stomacului in
cavitatea abdominala prin procedurd
endoscopicd, dar fara rezultate.

Al treilea pas al interventiei a
fost laparatomia exploratorie, atat
in scop de diagnostic, cat siin scop
interventional. La explorarea cavitatii
abdominale am observat lipsa din cam-
pul vizual si din pozitia fizioanatomica
a stomacului si partial a splinei. (foto
lipsa stomacului din cémpul vizual)

Am reusit repunerea stomacului
si a splinei in cavitatea abdominald
prin tractiuni usoare ale duodenului,
pana la evidentierea zonei antrumului,
continuand tot prin tractiuni cu miscdri
fine ale stomacului, panad la repunerea
in plan continuu a tuturor segmentelor
digestive.

Stomacul prezenta doar modificari
inflamatorii in zona cardiaca si >
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mia exploratorie nu se deceleaza in campul vizual
stomacul si splina, lobul drept hepatic este pozitionat
atipic depasind linia mediand spre partea stangd a
cavitatii abdominale

<« fundicd, cu hipertrofia mucoasei
gastrice. Nu se decelau modificari pato-
logice ischemice pe fondul tulburdrilor
circulatorii, in urma stazei prelungite.
Acest lucru a fost confirmat si la en-
doscopia gastricd postinterventionald,
efectuatd la finalul interventiei. Splina
era torsionatd partial, pe o portiune
mica in zona capului splenic.

Am continuat explorarea cavitatii
peritoneale in zona diafragmului si am
decelat in zona hiatusului o laxitate a

i, Itteme Constantin
LT

W

"rh\ o .

A

© Remdierea herniei hiatale, sutura pilierilor
diagragmatici

acestuia, fapt ce a contribuit conside-
rabil Ia ,,hernierea" stomacului in me-
diastin si apoi in esofag - in concluzie,
Kino suferea si de o hernie hiatala.

Am intervenit si in aceasta afectiune
si am redus hernia hiatala prin aplicarea
unor puncte de sutura cu material de
suturd polifilament resorbabil, la nivelul
pilierilor diafragmatici. (foto remediere
hernie hiatald)

In timpul interventiei de reducere a
herniei hiatale, pacientului i s-a montat

O Gastropexie

o sondd orogastricd de calibru mare
(12mm), pentru a deschide lumenul
esofagian si pentru a nu produce o
ulterioard strictura pe zona respectiva.

in continuare, am efectuat si o pexie
gastricd in zona antrumului, la peretele
abdominal drept, in dreptul penultimei
coaste, prinzand in suturd si planul
osos. (foto gastropexie)

La finalul interventiei de laparato-
mie, s-a efectuat lavajul cavitdtii peri-
toneale cu solutie salina la temperatura

Ve Ler inars

) Gastroscopie efectuats la finalul interventiei - aspecte ale cavititii gastrice dupa remedierea invaginatiei gastroesofagiene, se vizualizeaza modificiri
patologice cu hiperemia mucoasei si prezenta de multiple zone de ulceratie la nivelul mucoasei gastrice
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de 38 de grade si aspirarea continutului
cu aspiratorul chirurgical de plaga.

Ultimii pasi ai interventiei au fost
lavajul cu aspiratie la nivel traheobron-
hiolar cu solutie salind la temperatura de
38 de grade si verificarea endoscopica
postoperatorie a traseului digestiv supe-
rior, esofag si stomac, unde am consta-
tat ca modificarile patologice produse
de invaginatia gastroesofagiana sunt
reversibile, iar prognosticul in acest caz
este unul favorabil.

Pe toata durata anesteziei, pacien-
tului i-au fost monitorizate functiile
vitale:

e respiratia a fost spontand de 8-10
rpm;

e ritm cardiac sinusal;

e ratd cardiacd de 90 bpm;

e tensiune arteriald medie 11/8;

e saturatie de oxigen 98%-100%;

e temperatura rectald la finalul
interventiei fiind de 36,5.

Postoperator, pacientul a primit:

* medicatie analgezica - fentanyl;

* medicatie antiinflamatorie -
meloxicam;

e antibioterapie - am folosit o triada
formata din ceftriaxond, enrofloxacina
si metronidazol;

o fluidoterapie cu solutii izotone;

e hrdnire parenterald cu Kabiven
peripheral si Duphalyte;

e antisecretorii - pantoprazol si
ranitidina;

e si, nuin ultimul rand, medicatie cu
complexe de vitamine injectabile.

in primele 2 zile postoperatorii, s-a

C © Examene hematologice de recontrol la 7 si 20 de zile dupi interventie - se
evidentiaza normalizarea si regisirea in limite fiziologice a liniei albe hematologice-
distensia esofagiana la nivelul esofagului toracic. Dozarea hormonilor tiroidieni.

instituit o dietd neagra, apoi s-au ad-
ministrat prebiotice combinate cu hrana
hiperproteica la conserva.

Firele de sutura s-au extras la
10-12 zile de la interventie.

in urmatoarele zile:

e s-au repetat analizele de sange
biochimice si ionograma;

* s-au monitorizat leucocitele - s-a
repetat hemoleucograma; (foto buletin
de analize)

¢ s-au efectuat radiografii toracice;

e s-a efectuat un tranzit baritat sub
control radiologic;  »

Invaginatiile gastroesofagiene de mici dimen-
siuni se pot remedia prin abord minim invaziv
endoscopic, prin insuflarea de aer in esofag si
avansarea cu corpul endoscopului catre zona

caudala esofagiand.
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Un diagnostic complet
IN numal cateva minute

Analizoarele Catalyst®acum in suita de
echipamente IDEXX
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) Radiografii de recontrol efectuate la 40 de zile de la interventie, se observi repozitionarea stomacului in spatiul fiziologic, remiterea bronhopneumoniei si
distensia esofagiana la nivelul esofagului toracic

| Comwipsl s

< ¢ iarla 30 de zile se vor efectua gastropexia si remedierea eventualei
investigatii endoscopice, mai exact o hernii hiatale. Invaginatiile gastroesofa-
bronhoscopie cu recoltare de probe giene de mici dimensiuni se pot remedia
pentru examene citologice, bacterio- prin abord minim invaziv endoscopic,
logice si micologice, si o gastroscopie prin insuflarea de aer in esofag si avan-
de recontrol. sarea cu corpul endoscopului cdtre zona
caudald esofagiana.
Concluzii: Complicatii posibile:
nvaginatia Gastroesofagiana este o e esofagitd;
urgenta majora chirurgicala cu simp- e necroza de perete gastric;
tomatologie agresiva, ireversibild, cu e torsiune splenica;
terapie conservativa si prognostic grav. e peritonita;
Diagnosticul se stabileste endosco- e septicemie; ; - 1 8 _ . ¥
pic si radiologic. * colaps circulator. B N . 2 ¥ . ’ - _ _ ' : a1 ¥ oV 4
Daca examenul radiologic nativ nu | P . # , i = e R 7™
este concludent, se poate administra 2 Prima masa a lui Kino - important de \ _ - " - i et LABORATORIES
bariu si se va vizualiza o obstructie retinut la pacientji cu distensie si hipomoti- A Er
esofaglana.. . . litate esofagl.a.na: hrana.trebfue administra- . . - NOVA GROUP INVESTMENT
Remedierea se poate face chirurgical ta intr-o pozitie cat mai verticala pentru a : ' - _ g Str. Oituz, nr. 47C, Otapeni
prin repozitionarea stomacului in cavi- favoriza trecerea cat mai rapida a bolusului ’ e y 1ud. Iifov, Romania

tatea peritoneald, apoi se recomanda alimentar prin orificiul cardia citre stomac. . Tel: +4031 4253515
Fax: +40 31 42535 16
infof@novagroup.ro
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Epilepsia si crizele epileptiforme la feline

Crizele epileptiforme reprezintd una dintre cele mai traumatizante experiente emo-

tionale prin care proprietarii de pisici pot trece; episoadele sunt dramatice, violente,

avdnd diferite intensitdti, in functie de tipul si de cauza determinantd a acestora.

® Citalina Anca CUCOS, luliana IONASCU, Manuella MILITARU - Facultatea de Medicina Veterinara,
Universitatea de Stiinte Agronomice si Medicina Veterinara, Bucuresti

in fericire pentru proprietarii

de pisici, frecventa aparitiei

epilepsiei este mult mai

redusd comparativ cu cazurile

diagnosticate la caini. in cazul
epilepsiei idiopatice, nu exista tratament
curativ, afectiunea se tine sub control
medicamentos. Aparitia crizelor epilepti-
ce idiopatice se observa in cazul pisicilor
tinere, cu o medie in jurul varstei de 3.5
ani, pe cand crizele epileptiforme secun-
dare apar de obicei la pisicile adulte, dupa
varsta de 8 ani (Platt S.R., 2004; Dewey
C.W., 2003; Bailey K.S, 2009).

Criza epileptiforma reprezinta mani-
festarea clinica a unei hiperactivitati elec-
trice la nivelul cortexului cerebral. Aceasta
hiperactivitate poate fi localizata intr-o
anumita regiune, corespunzdtoare crizelor
focale; atunci cand ambele emisfere cere-
brale sunt afectate simultan, apar crizele
epileptiforme generalizate (Platt S.R.,
2004; Dewey C.W., 2003).

Criza epileptiforma este precedata de
o perioada preictald (prodromal3), care de
obicei trece neobservata de proprietari,

cu manifestari diferite in functie de tipul

crizei. De obicei pisica este nelinistitd, se
ascunde. Aceastd perioada poate dura de
la cateva minute la cateva ore.

Crizele focale (localizate) cuprind o
varietate de manifestari clinice, de la
hipersalivatie, miscari anormale ale capului
si gatului, vocalizari. Uneori crizele locali-
zate sunt dificil de recunoscut, si se pot
repeta de mai multe ori pe parcursul unei
zile. Acestea pot progresa spre aparitia unei
crize generalizate (Bailey K.S, 2009; Garosi
L., 2014; Lorenz M.D., 2011, Platt S.R., 2012).

Crizele generalizate sunt specifice,
usor de recunoscut de proprietari, carac-
terizate de colapsul brusc al animalului,
pierderea cunostiintei, convulsii generali-
zate, miscdri de masticatie, hipersalivatie,
pierderi de urind si fecale. O criza poate
duraintre 30 de secunde si trei minute,
iar dupa criza animalul trece printr-o
perioada de recuperare, in care pisica
este dezorientatd, confuza si pare ca si-a
pierdut vederea, perioada care poate dura
si cateva ore (Garosi L., 2014; Bailey K.S,
2009; DeLahunta A., 2009).

Cauzele aparitiei
crizelor epileptiforme
Se clasificd in cauze intracraniene si
extracraniene (Schema 1). Printre cau-
zele intracraniene se enumerd si epilepsia
idiopatica (epilepsia vera), intalnita relativ
rar |a pisici; aceasta este caracterizata de
o tulburare functionald la nivelul sistemu-
lui nervos central, mecanismul nu este pe
deplin cunoscut, fiind citate in literatura
de specialitate mai multe teorii, printre
care:

1. O cantitate insuficienta de inhibitori
neuronali;

2. Excitdri excesive neuronale;

3. 0 combinatie intre teoriile de mai
sus (DeLahunta A., 2009, Garosi L., 2014;
Dewey C.W., 2003).

Cauzele intracraniene structurale
pot fi reprezentate de numeroase
afectiuni, printre care vasculare,
infectioase (toxoplasmoza, peritonita
infectioasd felina, imunodeficienta
felina); iar cele extracraniene apar in
urma intoxicatiilor, dezechilibrelor elec-
trolitice, hipoglicemiei, hipocalcemiei,

Primare

Epilepsia

(functionale)

Cauze
intracraniene

Crizele
epileptiforme

Secundare

idiopatica

Accident vascular cerebral,
meningita, encefalitd,

(structurale)

Cauze
extracraniene

Reactive
(metabolice, toxice)

neoplazie, boli de stocaj

Intoxicatii, tulburdri
electrolitice, hipoglicemie,

hipoxie, uremie

€ Schema 1 - Clasificarea crizelor epileptiforme in functie de cauza determinanta. (prelucrare dupa Garosi L., 2014 si Jaggy A., 2010)
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afectiunilor renale si hepatice (Jaggy A.,
2010; Garosi L., 2014).

Stabilirea diagnosticului
Anamneza este extrem de utila, putand
stabili daca animalul a suferit o criza
epileptiformd, proprietarii confunda
frecvent sincopa cu o criza epileptiformd,
de aceea descrierea exactd a episoade-
lor este importanta (tipul crizei, durata,
manifestarile clinice), iar de real folos sunt
filmuletele inregistrate de proprietari in
timpul crizelor. Foarte important este
comportamentul pisicii in perioada dintre
crize, statusul vaccinal si date despre
starea de sandtate a animalului in ultima
perioadd, daca a fost expus la toxice,
eventuale traumatisme craniene (Bailey
K.S, 2009).

Examenul neurologic se efectueaza
obligatoriu dupa efectuarea examenului
clinic amdnuntit. Se pune accentul pe
statusul mental al pisicii, postura, reactiile
posturale si examinarea nervilor cranieni.

In cazul epilepsiei idiopatice, rezultatul
examenului clinic si neurologic apare
nemodificat.

Atentie, dacd examinarea se realizeazd
imediat dupa ce pisica a avut o criza,
rezultatul examenului neurologic va
fi anormal! in acest caz examinarea
trebuie sa se realizeze dupa ce pisica se
recupereaza complet din criza.

Leziunile la nivelul prozencefalului
determind aparitia schimbarilor compor-
tamentale, a deficientelor vizuale con-
tralaterale leziunii, prezenta anizocoriei,
pierderea sensibilitatii faciale pe partea
contralaterald leziunii, mers in cerc si cap
ntors spre partea leziunii. Aceste semne
indica prezenta unei leziuni unilaterale,
posibil o afectiune cu origine vasculard,
tumorald sau inflamatorie (Bailey K.S,
2009; Oliver J.E., 1993; Chrisman C.,
2003).

Rezultatul anormal al examenului
neurologic indica in majoritatea cazurilor
prezenta unei leziuni structurale la nivelul
tesutului nervos. Cu toate acestea, rezul-
tatul normal al examenului neurologic
nu exclude o leziune la acest nivel
(Fitzmaurice S.N., 2010; Bailey K.S, 2009).

In urma examindrii clinice se
recomanda sa se efectueze examinarea
fundului de ochi, care poate aduce date
importante cu privire |a stabilirea cauzei

_

crizelor epileptiforme. In cazul unei co-
rioretinite de exemplu, se suspicioneaza
evolutia unei afectiuni sistemice: toxo-
plasmoza, peritonita infectioasa felind sau
imunodeficienta felind. in cazul hemora-
giilor retiniene diagnosticul se indreapta
spre hipertensiunea arterial3 (Gelatt K.N.,
2013; Bailey K.S, 2009).

Investigatiile paraclinice

u exista nici un test de diagnos-

tic specific pentru diagnosticarea
epilepsiei primare, acesta se stabileste in
urma excluderii celorlalte afectiuni ce pot
genera aparitia crizelor epileptiforme. Di-
agnosticul diferential se face cu o serie de

afectiuni (tabelul 1), iar excluderea aces-

tora se realizeaza prin efectuarea testelor
hematologice, biochimice, imunologice si
a examenelor imagistice (CT, RMN).

Cele mai frecvente cauze ale crizelor
epileptiforme la pisici sunt afectiunile
structurale ale tesutului nervos cen-
tral, meningoencefalita, encefalopatia
ischemic felina si neoplaziile (Oliver J.E.,
1993; Lorenz M.D., 201).

Pentru excluderea cauzelor extracra-
niene se efectueaza hemoleucograma si
profilul biochimic al pacientului pentru
excluderea afectiunilor sistemice.

Orice pacient care prezinta crize epi-
leptiforme trebuie supus unui examen >

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania

45




PRACTICA $1 CERCETARE

VETERINARIA  NR. 20

O Tabel 1- Afectiunile cu care se realizeaza diagnosticul diferential in cazul crizelor epileptiforme
(prelucrare dupd Bailey K.S., 2009; Jaggy A., 2010 si Garosi L., 2014)

Vascular

Accident vascular cerebral ischemic

Encefalopatia ischemica
Hipertensiunea

Inflamator/ Infectios

Toxoplasmoza

Peritonita infectioasa felina
FelV, FIV

Rabia

Meningo-encefalitd imun-mediatd

Toxic Plumb

Organofosforice
Etilenglicol

Traumatic

Traume craniene - crizele se pot manifesta la mai

mult timp dupa trauma

Anomalie

Metabolic

Hidrocefalie

Encefalopatia hepatica

Hipoglicemie

Hipertiroidism

Hipercalcemie

Encefalopatia renald (uremica)

Nutritional

Neoplazic

Deficientd a tiaminei

Meningiom

Limfom

Gliom

Neuroblastom
Metastaze craniene

Degenerativ

< imagistic si amanuntit, folosind Tomo-
grafia Computerizata (TC) sau Rezonanta
Magneticd Nucleara (RMN). Se prefera
folosirea RMN-ului, datoritd sensibilitdtii
mai mari asupra tesutului nervos, in
comparatie cu TC-ul, care se recomanda
in cazul examindrii structurilor osoase.
Examinarea lichidului cefalorahidian poate
aduce informatii noi cu privire la cauza
determinantd a crizelor epileptiforme.
Lichidul cefalorahidian (LCR) este in mod
normal transparent si clar, contine mai
putin de 5 celule/pl LCR si mai putin de 27
mg/dL de proteine. Rezultatele examindrii
LCR in cazul unei afectiuni intracraniene
sunt foarte sensibile, dar nu prezintd si
specificitate. Dezavantajul acestor proce-
duri este ca acestea se pot realiza numai
sub anestezie generala (Chrisman C., 2003;
Fitzmaurice S.N., 2010; Garosi L., 2014).

Tratamentul
copul tratamentului este de a scadea
frecventa si intensitatea crizelor,
tinand cont si de efectele adverse ale

Boli de stocaj lizozomal

medicamentelor folosite. Decizia de a in-
cepe tratamentul cu anti-epileptice este
discutabild, astfel in cazul pisicilor care
au suferit o criza, sau crizele sunt izolate,
separate de perioade mari de timp, nu
este necesara inceperea tratamentului.

In cazul pisicilor diagnosticate cu
afectiuni sistemice ce determina aparitia
secundard a crizelor epileptiforme, se
incepe tratarea cauzei primare. In cazul
in care se suspicioneaza o intoxicatie, se
realizeaza golirea stomacului, lavajul gas-
tric, terapia de sustinere, siin cazul in care
exista, administrarea antidotului (Garosi
L., 2014; Jaggy A., 2010).

Se recomanda ca tratamentul sa se
inceapa in cazul in care prima criza pune
in pericol viata pisicii (status epilepticus -
crizd de duratd si intensitate mare), crizele
se repeta la intervale mici de timp sau
crizele devin frecvente si din ce in ce mai
agresive. (Garosi L., 2014)

Fenobabital

Barbituric de lungd duratd, reprezinta
medicamentul de electie folosit in crizele

epileptiforme la pisici, disponibil atat sub
forma orald, cat si sub forma injectabila.

Se administreaza in doza de 2-5 mg/
kg, de doud ori pe zi, avand timpul de
injumatdtire de 34-43 de ore, fenobar-
bitalul este un medicament antiepileptic
eficient, iar printre efectele adverse se
enumera sedare, ataxie, polidipsie -
poliurie, crestere in greutate secundar
polifagiei. Pe langa acestea, ocazional
pot apdrea reactii de hipersensibilitate
manifestate prin aparitia unor eruptii cu-
tanate severe si limfadenopatie marcanta.
Hepatotoxicitatea in urma administrarii
fenobarbitalului la pisici nu a fost descrisa.

Doza se ajusteazd in timpul tratamen-
tului in functie de raspunsul terapeutic
individual, de nivelul seric al fenobarbita-
lului si de reactiile adverse apdrute.
(Garosi L., 2014; Bailey K.S, 2009)

Diazepam

Diazepamul administrat oral la pisici
este asociat cu riscul de a dezvolta o
reactie de sensibilitate exagerata, fatald,
impotriva medicamentului, determinand
toxicitate hepatica severa. De aceea fo-
losirea acestui medicament pe cale orala
la pisici este contraindicata (Bailey K.S,
2009).

Bromura de potasiu

Eficacitatea bromurii de potasiu in
tratamentul crizelor epileptiforme la pisica
este redusd; corelata cu numeroasele
efecte secundare in urma administrarii
la pisici, printre care enumeram astmul
bronsic, nu se recomands folosirea aces-
teia (Platt S., 2012; Bailey K.S, 2009).

Levetiracetam

Este considerat medicamentul
antiepileptic ideal, este rapid absorbit in
urma administrarii orale, atinge peak-ul
plasmatic la doar 2 ore dupa administrare.
Mecanismul de actiune nu este pe deplin
cunoscut, dar se pare ca diferd substantial
de majoritatea antiepilepticelor. Efectele
adverse sunt reduse, o usoara sedare si
scadere a poftei de mancare, majoritatea
substantei este eliminata netransformata
inurind. Levetiracetamul are o eficientd
crescutd adminstrat in dozd de 20 mg/kg,
per os, la 8 ore, ca adjuvant al terapiei cu
fenobarbital. (Bailey K.S, 2009; Platt S.,
2012; Dewey C. W., 2003).

Pregabalin

Anticonvulsivant de noud generatie,
structural derivat din gabapentin,
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reduce influxul de calciu si secundar re-
duce eliberarea sinapticd a glutamatului
- principalul neurotransmitator exci-
tant. Este foarte bine tolerat de pisici,
se administreaza in doza de 1-2 mg/kg,
de 2 ori pe zi. (Bailey K.S, 2009; Lavely
1., 2012).

Tratamentul in urgente - status
epilepticus

rizele epileptiforme care dureaza mai

mult de 5 minute, sau se repeta la
intervale foarte scurte de timp sunt reale
urgente terapeutice. Dacad nu se intervine
imediat apare hipertermia, hipoxia,
hipotensiunea, coagularea intravasculara
diseminata si stopul cardiorespirator. Pasii
care trebuiesc urmati in cazul unor astfel
de urgente sunt reprezentati de:

e Oprirea crizelor;

e Tratament de sustinere (oxigenote-
rapie, fluidoterapie, controlul temperaturii
corporale);

e Prevenirea crizelor viitoare.

Oprirea crizelor — Diazepamul face
parte din prima linie a anticonvulsivan-
telor, poate fi administrat pe cale rectala
sau intravenos, in dozd de 0,5-1 mg/kg iv,
pana la doza maximd de 5 mg/pisicd. Daca
crizele continud sd se repete, doza poate
fi repetatd in 15 minute. Efectul anticon-
vulsivant dureaza intre 15 si 30 de minute.
Daca abordul venos nu este posibil,
diazepamul poate fi administrat intranazal
in dozd de 0,5-1mg/kg, sau intrarectal in
doza de 0,5-2 mg/kg.

In acest scop se mai poate administra
Midazolam intravenos, in doza de 0.2 mg/
kg iv.

Pentru controlul de lungd durata
diazepamul se poate administra in rata
constant3 perfuzabil3 (CRI), in doza de
0,5-2 mg/kg/ora. Dupd 24 ore de CRI lip-
sita de crize epileptiforme, doza de diaze-
pam se reduce treptat (Bailey K.S, 2009;
Dewey C., 2003; Chrisman C.,2003).

Dacd folosirea diazepamului nu este
eficienta, se poate folosi fenobarbital
intravenos, bolus in doza de 3 mg/kg, cu
rememorarea faptului cd fenobarbitalul
ajunge la nivelul creierului in aproximativ
20 de minute. Fenobarbitalul poate fi fo-
losit si fn CRI cu o ratd de 2-4 mg/kg/ora
(Chrisman C.,2003; Bailey K.S, 2009).

0 alta optiune terapeutica in cazul
crizelor epileptiforme refractare este
reprezentata de administrarea pro-
pofolului in CRI. Pe langa efectele sale
sedative, propofolul mai are proprietatea
de a scadea presiunea intracraniana. Se
administreaza in bolus lent in doza de
1-6 mg/kg, cu mentiunea ca in urma
administririi poate aparea apneea. in
rata perfuzabild constanta propofolul se
poate administra in dozd de 0,1-0,6 mg/
kg/minut (Chrisman C.,2003; Bailey K.S,
2009).

Un indicator important in stabilirea
prognosticului este raspunsul terapeutic
in urma instituirii terapiei. Astfel inceperea
agresivd a tratamentului cu anticonvulsi-
vante este recomandata. W
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Profesorul lulian Togoe, continuatorul scolii
de microbiologie veterinara din Bucuresti

Absolvent al Facultatii de Medicind Veterinard din Bucuresti in anul 1966, Prof. Univ.

Dr. Iulian Togoe a fost incadrat la Disciplina de Microbiologie-Imunologie, in functia de

preparator Il suplinitor. Din acest moment a parcurs toate treptele carierei didactice

(asistent, sef de lucrari, conferentiar si profesor), devenind in anul 1996 conducdtor

de doctorat. Pe ldngd cariera didactica are $i o activitate publicisticd deosebitd publi-

cand peste 360 lucrari stiintifice, a elaborat doud manuale de curs si lucrari practice,

a contribuit la aparitia tratatelor de Boli infectioase ale animalelor - bacterioze, Boli

virotice i prionice ale animalelor, sub coordonarea profesorului Radu Moga Manzat,

a tratatului de Boli infectioase ale animalelor vol. I Bacterioze sirespectiv vol. II Viroze

si boli prionice sub coordonarea profesor Tudor Perianu, a redactat impreund cu Conf.

Univ. Dr. Gabriel Gajaild, confinutul Sectiunii a VIII-a: Imunologie, din cuprinsul vol.

II1 al Tratatului de Medicind Veterinard, aparut in anul 2003, la Editura Tehnicd, sub

coordonarea Prof.univ.Dr. Nicolae Constantin. Pentru intreaga activitate desfasuratd

in invatdmantul superior, in anul 2004, Presedintele Romdniei, i-a acordat, prin
Decret prezidential, medalia , MERITUL PENTRU INVATAMANT IN GRAD DE CAVALER*.

® Interviu realizat de Prof. Univ. Dr. Alin Birtoiu

Domnule profesor am dori sa aflam
motivele care v-au determinat sa ale-
geti medicina veterinara ca profesie.
2'nca din scoala elementara din comuna

I natala, invatatoarea Ldinescu Valeria purta
discutii cu toti elevii din clasa referitoare la
,,ce ne vom face atunci cand vom fi mari*.
Deoarece o stimam foarte mult pentru
eforturile pe care le facea sd ne determine sa
fnvatam cat mai bine si pentru exigenta cu
care ne urmdrea evolutia fn scoald siin afara
acesteia, la inceput eram hotarat si chiar
i-am mdrturisit ca doresc sa devin invatdtor.
Acasa, povestindu-i mamei mele despre dis-
cutia avutd cu doamna invatdtoare, mama
mi-a reprosat ca ar fi trebuit sa-i spun cd

doresc sa devin profesor, nu invatator.

Incepand cu varsta de 10-12 ani, parintii
mei, mereu ocupati cu muncile campului,
mi-au incredintat, dupd ce md intorceam
dela scoald, anumite activitdti legate de
ingrijirea animalelor si pasarilor existente in
gospodaria noastra.

Ma straduiam sa-mi indeplinesc toate
sarcinile incredintate, iar contactul perma-
nent cu animalele, mi-a trezit in mintea mea
de copil, multe curiozitati, mai ales legate
de comportamentul acestora, curiozitati
pe care, la varsta aceea nu puteam sa mile
explic. Eram atat de atasat de animalele din
gospodarie, incat atunci cand parintii mei
hotarau sa sacrifice o pasdre, mieii pentru

Pasti sau porcii pentru Craciun, ii rugam sa
ma avertizeze pentru a pleca la bunici sau la
verisorii mei.

Dupa absolvirea scolii elementare,
in anul 1956, am sustinut examenul de
admitere la Liceul Traian din Drobeta Turnu
Severin, unde am fost admis in clasa aVill-a
C.Incepand cu clasa a IX-a, am fost solicitat
sa fac parte din echipa de recitatori ai liceului
si din echipa de teatru, sub coordonarea pro-
fesorului de desen. Imi aduc aminte cu mare
pldcere de evolutia mea ca recitator si actor.

In anul 1959, am castigat premiul | pe
tard ca recitator, cu ,,Furtuni de primdvara“ a
lui Mihai Beniuc si premiul Il pe tara cu piesa
de teatru ,,Primavara in noiembrie" scrisa
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de Lucian Demetrius. Incantat de succesul

obtinut si incurajat de profesorul de desen,
md gandeam sa devin actor.

Dupd sustinerea unui spectacol in Bucu-
resti, i-am facut o vizita fratelui mamei mele
care era inginer chimist, directorul adjunct al
Institutului de chimie Alimentard Bucuresti,
cdruia i-am povestit cd dupa terminarea
liceului vreau sd devin actor. Cu multa
delicatete mi-a explicat cd profesia de actor
nu este potrivitd pentru mine, cd activitatea
acestora se desfasoard mai ales noaptea,
cd rolul pe care-ljoci intr-o piesa nu se
potriveste intotdeauna cu starea sufleteasca
a actorului si pana la urma m-a convins sa
renunt la profesia de actor. M-a sfdtuit sa-mi
aleg o profesie pe care s-o exercit in aer liber
(inginer agronom sau medic veterinar).

M-am intors acasd foarte trist, iar cand
le-am povestit parintilor discutia purtatd
cu unchiul meu, m-au incurajat si mi-au
spus ca profesia de medic veterinar este
una dintre cele mai frumoase profesii, iar
mie mi place sa ingrijesc animalele. Din acel
moment m-am asezat cu ,,burta“ pe cartile
de Anatomia si fiziologia omului, Chimie si
Bazele darwinismului, disciplinele necesare
pentru admiterea la Facultatea de Medicina
Veterinara.

fnanul 1961, am sustinut examenul de
maturitate, in sesiunea din vara, pe care
[-am promovat cu media 9,14, iar in luna au-
gust a aceluiasi an, am venit la unchiul meu
la Bucuresti, unde am continuat sa fnvat
pentru concursul de admitere la Facultatea
de Medicina Veterinara. Dupa inscrierea la

concursul de admitere, am primit o adeve-
rinta cu care m-am prezentat la Serviciul
Social al Institutului Agronomic Nicolae
Balcescu, din Bulevardul Marasti 59, unde,
dupa plata taxei de cazare si masd, am fost
repartizat in caminul nr. 2, et. 2, intr-o ca-
merd cu patru paturi. Eram singurul candidat
la admitere pentru Facultatea de Medicind
Veterinard, ceilalti trei colegi de camera
candidand pentru admitere la Facultatea de
Agricultura.

In prima parte a lunii septembrie, timp
de 5 zile, am sustinut cele 5 probe scrise:
Fizica, Anatomia si Fiziologia omului, Chimie
si Bazele darwinismului. La examenul oral
erau admisi doar candidatii care obtinu-
serd cel putin nota 5 la fiecare disciplind
de concurs. Cei admisi la probele scrise,
sustineau examenul oral, intr-o singura zi,
la Anatomia si Fiziologia omului, Chimie si
Bazele darwinismului. Dupa 20 septembrie
s-au afisat rezultatele cu candidatii admisi,
atat la avizierul din Institutul Agronomic N.
Balcescu cat si in gangul cladirii principale de
la Facultatea de Medicina Veterinara. Am fost
admis printre primii 15 candidati. Dupad ce
am depus cererea de inscriere in anul |, am
plecat acasd, unde mi-am pregatit bagajele
si m-am intors la Bucuresti pentru a primi
repartitia in camin. in primii 3 ani de facul-
tate am fost cazat in caminele din Institutul
Agronomic, iar din anul IV pand la sfarsitul
facultatii in cdminul Splai.

Ce ne puteti spune despre perioada
studentiei dumneavoastra si despre
viata studenteasca in acea perioada.
2mi face mare placere sa vorbim despre
perioada studentiei mele si inclusiv de viata
studenteasca a anilor 1961-1966 pe care

BINE ATl VENIT

i-am petrecut in Facultatea de Medicina
Veterinara din Bucuresti, perioada pe care o
consider hotaratoare pentru formarea mea
profesionala.

Am avut marea sansa, ca si multe alte
generatii de studenti ai Facultdtii de Medicind
Veterinara din Bucuresti, sa beneficiez de
existenta unui corp profesoral deosebit si
eram foarte bucuros atunci cand intampla-
rea facea sa ma intalnesc pe aleile facultatii
cu unul din profesorii nostri din prima linie:
Ghetie Vasile, Buruiana Lascar, Popovici
llie, Stamatin Nicolae, Furtunescu Alexan-
dru, Parhon Constantin, Vladutiu Octavian,
Grigorescu lon, Petre Popescu, Ciurea Viorel,
Licperta Emilian etc., care ne priveau cu
bucuria unui parinte si raspundeau la salut
aplecandu-si usor capul.

Faceam parte din seria B, grupa 8 al
carui responsabil didactic de an era Sef
Lucrari Oprisescu Paul de la disciplina de
Anatomie, iar dupa decesul acestuia, in
anul V, responsabil didactic de an a devenit
Conferentiarul Popovici Aurel. indrumatorul
didactic al grupei 8, din care faceam parte, a
fost Conf. Dr. Barza Elena. A fost o doamnd in
adevdratul sens al cuvantului si, desi nu avea
copii, se purta cu noi ca o adevarata mama.
Ne insotea la examenele din fiecare sesiune
si, in functie de nota obtinuta ne felicita
sau ne incuraja dacd vreunul din colegi pica
examenul sau obtinea o notd mai micd.

Majoritatea colegilor din seria B erau
tineri de aceeasi varsta cu mine dar, aproape
in fiecare grupa existau si 2-3 colegi mai
in varsta decat noi care absolvisera Scoala
Tehnica Veterinara si care desfasurasera 1-2
ani profesia de tehnician veterinar.

Studentii din ambele serii (A si B) ale
anului erau parcd intr-o intrecere per- >

¢ Revedere - 20 de ani de la absolvirea FMV
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< petud, stimulandu-se reciproc sd invete
in fiecare zi, sd nu lipseasca de la orele de
curs sau de lucrari practice si seminarii si sa
participe activ la toate activitatile cultural-
sportive in functie de afinitati.

Imi amintesc cu mare placere de efortul
pe care-| faceam sa pot participa la repetitiile
echipei de dansuri populare la care m-am
inscris inca din anul | si de renumele pe
care aceasta echipa |-a castigat cu ocazia
concursurilor desfasurate la Casa studentilor
Grigore Preoteasa.

in perioada studentiei mele, intreg corpul
profesoral incepand de la preparator pana
la profesor se axa pe instruirea practicd a
studentului. in prelegerile de curs, expunerile
erau sintetic formulate, foarte clare, atrac-
tive, actualizate si presarate cu exemple din
experienta personald, mai ales la discipli-
nele clinice, astfel incat dupa orele de curs
studentii retineau, macar partial, aspectele
esentiale ale tematicii expuse.

Laboratoarele tuturor disciplinelor erau
deschise pana seara tarziu si pline cu stu-
denti (in special la Anatomie). La disciplina de
Histologie, profesorul Borda nu avea un curs
litografiat sau tiparit dupa care sa invdtam,
motiv pentru care trebuia macar o data pe
saptdmand, sa mergem in laborator si sa ne
facem rezumate dupa lecturarea notelor de
curs, foarte bine prezentate, intr-un singur
exemplar, in celebrele dosare, cu numere de
ordine, pe care le puteam obtine numai pe
baza de semnatura.

Nici la disciplina de Fiziopatologie nu
exista curs tiparit, iar profesorul Varachiu, in
prelegerile de curs prezenta cunostintele in
fraze lungi, interminabile, pe care oricat te-ai
fi straduit s3 le notezi, nu reuseai intotdea-
una. Trebuia, de asemenea, ca sambata
sau duminica sa ajungi la disciplina pentru
a consulta singurul exemplar din Tratatul
de Fiziopatologie scris in engleza sau in
franceza, pe care profesorul il recomanda
la fiecare ora de curs. Mai mult, atunci cand
ne prezentam la examenul de Fiziopatolo-
gie, trebuia sa prezentdm caietul de curs si
de lucrdri practice, ale caror fraze trebuiau
subliniate cu cat mai multe culori, dovada a
faptului ca notiunile au fost intens studiate.

Pe parcursul celor 5 ani de studiu,
m-am straduit sa-mi insusesc cat mai bine
cunostintele la toate disciplinele, fard sa fiu
considerat de colegi ,,un tocilar* si am reusit
sa obtin note bune: anul | media generala
8,74, anul Il - 8,66, anul Il - 8,50, anul IV -

9,55 si anul V - 9,81. Am fost atras in special
de activitatea din Clinica de Obstetrica, mai
ales in zilele in care se efectuau operatii ce-
zariene. Deseori, domnul Profesor Seiciu, pe
atunci Sef de lucrari, md solicita sa rezolvam
distociile la scroafe, nu pentru cd excelam
in acest domeniu, ci pentru ca aveam maini
mai subtiri cu care puteam sd extrag usor
fetusii morti. Dupd rezolvarea cazurilor,
domnul profesor ma intreba ce imi doresc
sa fac dupa terminarea facultatii iar eu fi
explicam ca doresc sa raman in facultate si
daca se poate chiar la disciplina de Obste-
tricd deoarece am si lucrarea de diploma la
disciplina de Reproductie sub indrumarea
doamnei sef de lucrdri Miasnicov. Zambind,
domnul profesor Seiciu mi-a raspuns: ,Nu
te uiti la mine? Cine fsi propune sd ramand la
Obstetrica trebuie sa aiba statura unui atlet,
cu bicepsi dezvoltati, pentru cd aici este ne-
voie de fortd". Zambind i-am raspuns si eu
rautdcios, cu mult curaj :,Domnule profesor,
eu consider ca pentru a rezolva cazuistica de
la Obstetrica nu este intotdeauna nevoie de
fortd, ci de gandire®.

La sfarsitul fiecarui an de studiu efec-
tuam stagii de practicd, in primii 2-3 ani’in
intreprinderi agricole unde participam la
culesul strugurilor sau la recoltatul porum-
bului, iar in anii IV si V practica se desfasura in
intreprinderi de crestere a pasdrilor, suinelor
sau taurinelor. Fiecare grupa era Insotita de
un cadru didactic ce ne organiza si ne con-
trola calitatea si cantitatea muncii prestate.

Am absolvit Facultatea de Medicind
Veterinara din Bucuresti in iulie 1966, iar
examenul de stat |-am sustinut in sesiunea
septembrie a aceluiasi an si [-am promovat
cumedia 10. La cateva zile dupd sustinerea
examenului de stat s-ainfiintat Comisia
Guvernamentala pentru repartizarea absol-
ventilor. Am fost repartizat in fnvatamantul
superior, la Facultatea de Medicina Veterinara
din Bucuresti, iar la Toctombrie 1966 am fost
incadrat la Disciplina de Microbiologie-Imu-
nologie, in functia de preparator Il suplinitor.

Va rugam, daca se poate, sa ne pre-
zentati cateva date legate de cariera
dumneavoastra profesionala.
Dupé absolvirea facultatii, incepand cu 1
octombrie 1966 am indeplinit urmatoa-
rele functii didactice:
e Preparator Il suplinitor la disciplina de
Microbiologie si Imunologie, din 15 X 1966
pandla111969;

e Asistent stagiar la disciplina de Micro-
biologie si Imunologie de la 111969 pand la
1111971;

e Asistent titular, prin concurs la discipli-
na de Boli infectioase si apoi Microbiologie i
Imunologie de [a 1111971 pana la 1X 1973;

* Sef de lucrdri titular, prin concurs la
disciplina de Microbiologie si Imunologie de
la1X1973 panala 6111997,

* Conferentiar prin concurs la disciplina
de Microbiologie Imunologie de la 6 111991
panala1oct 1994;

e Profesor universitar la disciplina de
Microbiologie Imunologie de la 1X 1994 pana
la1X 2008, cand am fost pensionat pentru
limitd de varsta.

Tn anul 1977 am obtinut titlul stiintific
de Doctor in medicind veterinard, iar in
anul 1996 am fost confirmat prin Ordinul
Ministrului fnvat3mantului, in calitatea de
conducitor de doctorat. In urma concursului
sustinut in perioada 4-8 X1 1991 mi s-a acor-
dat gradul de medic primar veterinar, prin
Ordinul Ministrului agriculturii si alimentatiei
nr. 54 din 20 decembrie 1991.

In cadrul functiilor didactice pe care
le-am indeplinit in cei peste 42 de ani de
activitate in cadrul Facultatii de Medicina Ve-
terinard Bucuresti, am condus lucrari practice
si am sustinut ore de curs la disciplinele de
Microbiologie Imunologie, Boli infectioase,
Tehnica si diagnostic de laborator, Contro-
lul microbiologic al alimentelor de origine
animala.

In perioada 1985-1992 am predat ore de
curs si lucrari practice la disciplina de Micro-
biologie de la Facultatea de Zootehnie.

La desavarsirea pregatirii mele profe-
sionale au contribuit si activitatile vizand
indrumarea a numerosi studenti din Cercul
stiintific al disciplinei de Microbiologie sau a
celor care au realizat lucrarile de diploma la
disciplina noastra, carora m-am straduit sa le
cultiv interesul si pasiunea pentru cercetare.

De la angajare si pana in anul 1990, in
fiecare an am condus practica in productie a
unor grupe de studenti, in unitati de crestere
industriald a animalelor sau in laboratoare
sanitar-veterinare judetene, unde am luat
contact direct cu problemele profesionale
specifice activitatii din teren.

Am elaborat doua manuale de curs si lu-
crari practice, necesare pregdtirii studentilor,
masteranzilor, postuniversitarilor, doctoran-
zilor etc.. Am contribuit la aparitia tratatelor
de Boli infectioase ale animalelor - bacterio-
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ze, Boli virotice si prionice ale animalelor,
sub coordonarea profesorului Radu Moga
Manzat, de la disciplina de Boli infectioase de
la Facultatea de Medicina Veterinara din Timi-
soara, precum si la aparitia tratatului de Boli
infectioase ale animalelor vol | Bacterioze si
respectiv vol Il Viroze si boli prionice sub co-
ordonarea domnului profesor Tudor Perianu,
titularul disciplinei de Boli infectioase de la
Facultatea de Medicina Veterinard din lasi.

De asemenea, impreund cu colegul Gajai-
I3 Gabriel am redactat continutul Sectiunii a

preminl Traian Savulescy
RADU MOGA MANZAT (in colectiv)

prire o Boll mfeciiosie sl gnimlelor - hecteriase

o By b X200

COORDONATOR
PROF. DR. RADU MOGA MANZAT
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CONE. DR, NICOLAE CATANA jcap 19,20, 31)
Foculimes de Medicing Veterinark
1S AMV.B. Timisoara
Di. ELIAS ERVIN (cap. 10

Facully of Health Sciences
Hen Gurion University, Beer Sheva, Israel

Cone. DR, VIOREL HERMAN (cap 812)
Faculiatea de Me A Veterinari
U.5.AM, V.. Timizoura

PROF. DR. RADU MOGA MANZAT qeap. 1. 5.6.7.9 11,1314, 15,
Faculhatea de Medicing Veterinarh 18.21,24, 25, 26, 28)
LS. AMV.B. Timisoars

PrOF. DR TUDOR PERIANU (cap. 16, 23)
Faculintea de Medicing Veterinari
LS AMV. lugi

PROF, DR. VALENTIN POPOVICY eap 32, 33)
Facultten de Medicing Veterinard
LS ALY, Bucuresti
Cercetitor stiinfific principal gr. |
Institutul “Pasteur” Bucuregti

PROF. DR, HELGOMAR RADUCANESCU qeap, 9,22, 27)
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Umiversitwten "Spiru Horet™ Bucuresti

DR VASILE $
Cercetitor
Institutul =

CASIU eap. 30)

fic principul gr. |

i Bucuresti

PROF, DR, CONSTANTIN STIRBU jcap 3. 4)
Facultatea de Biotehnologii
LS AMV. Bucuresti
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Institutul “Pasteur™ Bucuresti
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PROF, DR, IULIAN TOGOE (cap 17 18)
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Vlll-a: Imunologie, din cuprinsul vol. Il al Tra-
tatului de Medicind Veterinard, aparut in anul
2003, la Editura Tehnica, sub coordonarea
domnului profesor universitar doctor Nicolae
Constantin, de la disciplina de Fiziologie a
Facultatii de Medicing Veterinard Bucuresti.
Mentionez ca lucrarii Boli infectioase
ale animalelor - bacterioze, sub coordona-
rea domnului profesor Moga Manzat, i s-a
acordat, in anul 2003, de catre Academia
Romana, premiul Traian Savulescu, iar
lucrarii Boli virotice si prionice ale animalelor,

aparutd sub coordonarea domnului profesor
Moga Manzat, Academia de Stiinte Agricole si
Silvice Gheorghe lonescu Sisesti, i-a acordat,
in anul 2005, premiul Paul Riegler.

Pentru intreaga activitate desfasurata
ininvdtamantul superior, in luna decembrie
2004, Presedintele Romaniei, prin Decret,
mi-a acordat medalia ,,MERITUL PENTRU
INVATAMANT iN GRAD DE CAVALER".

Promovarea mea profesionald s-a bazat
pe o muncd sustinutd de cercetare stiinti-
fica si publicistica. Pand in prezent am >

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
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< elaborat peste 360 de lucrari stiintifice,
publicate sau comunicate cu ocazia simpozi-
oanelor stiintifice, conferintelor si congrese-
lor nationale sau internationale. Majoritatea
lucrdrilor stiintifice au fost publicate in
reviste cotate B, B+ sau ISI.

I calitate de director de proiect sau
membru al echipei de cercetare, am efectuat
peste 85 de contracte de cercetare stiintifica
si am realizat 4 brevete de inventie.

Tematic, activitatea de cercetare s-a
desfasurat in diferite domenii ale micro-
biologiei (bacteriologie, virusologie) sau
imunologiei si a rezolvat probleme de ordin
fundamental, majoritatea cu aplicabilita-
te certa cum ar fi cele privind morfologia,
structura antigenicd sau patogenitatea unor
specii bacteriene, tehnici de izolare si de
identificare a lor, bacteriologia unor produse
de origine animald, ecologia mediului si stu-
diul actiunii unor substante antimicrobiene
utilizate in practica veterinara.

Prin cercetdrile intreprinse am adus con-
tributii originale referitoare la implicatiile bac-
teriilor Gram negative anaerobe nesporoge-
ne in patologia rumegdtoarelor, al infectiilor
produse de bacteriile din genul Haemophilus
la pasari si suine, al infectiilor produse de
Pasteurella multocida, de Listeria monocy-
togenes sau Clostridium perfringens etc..

in domeniul imunologiei am realizat stu-
dii referitoare la structura si componentele
sistemului imunologic al animalelor, produ-
cerea de interferon, implicatiile lectinelor in
imunologie etc..

in perioada 1975-1990, in spatiul discipli-
nei de Microbiologie, am organizat un Centru
de microproductie in cadrul cdruia am pro-
dus, pentru unitatile industriale de crestere a
pasdrilor, suinelor sau ovinelor, urmatoarele
sortimente de vaccinuri cu tulpini inactiva-
te sau vii cu tulpini atenuate: vaccin viu si

vaccin inactivat contra corizei infectioase
la pasari, vaccin inactivat contra pleuro-
pneumoniei infectioase a suinelor, vaccin
inactivat contra pododermatitei infectioase
a oilor, autovaccin inactivat anticolibacilar
pentru purcei etc..

Am efectuat mai multe stagii de specia-
lizare in sectiile de Microscopie electronicd si
Bacterii anaerobe din Institutul Cantacuzino
Bucuresti, iar in perioada ianuarie-decembrie
1969 un stagiu de specializare la Facultatea
de Medicina Veterinard din Bologna, Italia, in
cadrul Institutului de Microbiologie, Parazi-
tologie, Boli infectioase si Boli tropicale sub
conducerea profesorului Adriano Mantovani.
De asemenea, in perioada 20 noiembrie - 9
decembrie 2006, am facut parte din echipa
care s-a deplasat in Olanda prin programul
de formare a formatorilor pentru ,,Romanian
Lecturers for Food Inspectors* desfasurat in
Van Hall Larenstein, Leenwarden.

In calitate de prodecan al Facultitii de
Medicina Veterinara din Bucuresti in doua
legislaturi successive, am participat la
Adundrile generale si Simpozioanele anuale
ale EAEVE. Am fost membru al Comisiei 5
din cadrul CNCSIS si evaluator al proiectelor
de cercetare stiintifica ANSTI, RELANSIN,
BIOTECH si AGRAL.

Am facut parte din colegiul de redactie
al revistei Lucrari stiintifice, seria C, Medicina
Veterinara al USAMV Bucuresti si al Revistei
Romane de Medicina Veterinara.

Cum considerati ca ar trebui imbuna-
tatita viata academica in facultatile de
medicina veterinara din Romania siin
principal in domeniul dumneavoastra
de activitate?
1n general, membrii unei comunitati acade-
mice trebuie sa indeplineasca anumite con-
ditii si sd respecte anumite principii intre care

e — & 1|

O Colegi - disciplina Microbiologie

mai importante consider a fi urmatoarele:

* Sa fie bine pregatiti din punct de
vedere profesional si loiali profesiei pe care o
exerseaza;

* Sa fie constienti de sarcina pe care
si-au asumat-o in momentul in care si-au
ales profesia sau specializarea;

e Saiubeasca oamenii, indiferent de po-
zitia pe care acestia o ocupa si sd-si doreascd
sd atingd telurile pe care si le-au propus;

e Sa sustind si sa promoveze numai va-
lorile autentice atat in cadrul mediului acade-
mic, cat si in cadrul structurilor profesionale;

* Sa fie generosi si receptivi la sugestiile
membrilor comunitatii;

e Sd modeleze cu trudd si migald ca-
racterul celor pe care-| formeaza, pentru ca
acestia sa devind mai receptivi la nou si sa se
integreze mai usor in societate;

* Sa fie exigenti cu ei insisi, sub toate
aspectele, pentru a deveni modele de urmat.

In domeniul particular al microbiologiei
consider ca prin programele analitice trebuie
sa se acorde o pondere mai mare activitdtilor
practice, iar cadrele didactice sa stimuleze si
sa controleze indeplinirea tuturor obligatiilor
legate de subiectul abordat: respectarea
conditiilor de sterilitate, efectuarea frotiuri-
lor, utilizarea microscopului optic, efectua-
rea corectd a examenelor morfologice si
culturale ale microorganismelor, efectuarea
siinterpretarea corecta a proprietatilor
biochimice si a antibiogramelor si nu in
ultimul rand sa le formeze gandirea in acest
domeniu principal.

Consider, de asemenea, ca laincadrarea
ininvdtdmant a unui absolvent trebuie s3
se manifeste mai multd exigenta, mai ales
dacad acesta posedd abilitdtile cerute pentru
ocuparea postului scos la concurs.

Dar activitatea de asistenta
medicala veterinara?
onsider cd activitatea de asistenta me-
dicala veterinard trebuie incd sustinutd
printr-o legaturd si o colaborare directd intre
principalele structuri profesionale - CMV,
AGMVR, asociatii de crescatori, facultate si
medicii practicieni, pentru imbundtatirea
legislatiei existente si adaptarea acesteia
la conditiile specifice economiei nationa-
le. Consider cd este nevoie de 0 mai mare
receptivitate din partea organismelor profe-
sionale |a nevoile medicilor veterinari prac-
ticieni si la consolidarea unitdtii, increderii si
respectului reciproc. >
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@ Absolvire FMV (1966)

<« Obiectivul principal pentru profesia
noastrd este reprezentat de pastrarea sa-
natatii animalelor si prin aceasta a sanatatii
consumatorilor. De aceea este necesard o
colaborare stransd intre toate structurile
profesiei pentru un control riguros al calitatii
actului medical si implicit a alimentelor de
origine animala.

Consider cd in toate facultdtile de me-
dicina veterinard din Romania examenul de
admitere este obligatoriu, scopul principal

fiind de a imbunatati calitatea studentu-
lui, in concordantd cu cerintele economiei
romanesti.

in ce directie credeti ci va evolua
activitatea sanitara veterinara in
Romania?
1mi este destul de greu sa dau un raspuns la
aceastd intrebare, pentru cd directia in care
va evolua depinde de foarte multi factori.
Cred insa cd, dacd toti factorii de decizie
sunt constienti de importanta si rolul pe
care medicii veterinari il au pentru omenire,
activitatea sanitara veterinara din Romania
va fi obligata sa-si dovedeasca utilitatea si
sd evolueze intr-o directie bund, ascenden-
ta. Cred in forta si inteligenta tinerilor din
Romania. Ne-au dovedit-o de atatea ori cu
ocazia premiilor internationale pe care le-au
dobandit. Un rol important pentru selectia si
formarea lor revine facultatilor de medicina
veterinard si a organizatiilor profesionale.

in decursul activititii dumneavoastra
ati avut parte de momente placute
dar si mai putin placute. Puteti sa ne
prezentati unele dintre acestea?

e felul meu am fost si am rdmas un opti-

mist, iar faptul ca la cei 73 de ani pe care
i-am implinit anul acesta pe 8 octombrie,
am fost sandtos este cea mai mare realizare.

Pe parcursul vietii mele am avut incre-
dere in oameni si i-am iubit cu patima, poate
din acest motiv Dumnezeu m-a supus la mai
putine incercari.

€ Impreuni cu familia

Un singur lucru neplacut mi-a marcat
existenta: trecerea prematurd in nefiintd a
celui mai bun coleg si prieten din promotia
1966: Voicescu Sebastian.

Ma consider fericit pentru cd mi-am
slujit cu mult devotament profesia si tot ce
mi-am propus in viata a fost efectiv implinit.

Consider, de asemenea, cd am fost sufi-
cient de demn, cdci rasplata pentru putinul
pe care |-am realizat cu truda si migala, nu
a trebuit sa o pretind de la semenii mei. Ea
ar fi trebuit sa reprezinte o obligatie morald
din partea celor in mdsura sd o aprecieze.
lar cand am constatat ca acest lucru nu s-a
intdmplat i-am rdsplatit mereu cu multa
generozitate.

Cele mai mari bucurii au venit, cum
este si normal, din partea familiei, care m-a
inteles si m-a ajutat sa depdsesc greutatile
vietii. Momentele si intampldrile placute din
viata mea sunt reprezentate de: cdsdtoria
cu sotia Magdalena, nasterea celor doi baieti
- Marius si Dorin care sunt realizati profesi-
onal, venirea pe lume a celor 3 nepoti si nu
in ultimul rand faptul ca pot sa-mi exprim
recunostinta pe care o port fostilor mei
profesori, care au contribuit la formarea mea
profesionala.

Desigur, in activitatea mea de student
si cadru didactic au existat numeroase
momente si intampldri mai putin placute
respectiv lucruri marunte, legate de deciziile
partizane ale colegilor cu functii de raspun-
dere la nivelul facultatii sau universitatii,
care, pe moment, m-au afectat. B

= ANTIFLOGISTIC
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= ANALGEZIC
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Adunarea Generala
a Federatiei Veterinarilor din Europa (FVE)

/A perioada 13-14 noiembrie a avut loc la
Bruxelles Adunarea Generald a Federatiei
Veterinarilor din Europa(FVE). Au participat
reprezentanti din toate tarile membre pre-
cum si invitati ai organizatiilor similare din

America de Nord, presedinta Asociatiei Mondiale

a Medicilor Veterinari etc.. Agenda a fost una

foarte incdrcatd si a abordat teme extrem de im-

portante pentru activitatea medicilor veterinari.
Dintre subiectele dezbdtute amintim:
 modificarea cotizatiei pentru tarile mici si
cu un numar redus de medici veterinari activi;
e circulatia si utilizarea produselor medici-
nale veterinare;

e utilizarea cu prudenta a antibioticelor in
scopul reducerii antibiorezistentei;

e reputatia profesiei si increderea publicului;

e etica profesionala si pozitia medicului
veterinar in societate;

e bunastarea animalelor;

e controlul oficial in lumina noului regula-
ment;

e siguranta alimentara. m

Ethics: when is it necessary?
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