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EDITORIAL

Veterinaria
intrd in al patrulea an de aparitie

EVISTA ,VETERINARIA®, PUBLICATIA COLEGIULUI MEDICILOR
VETERINARI DIN ROMANIA, implineste trei ani de aparitie si
va intra curand in cel de-al patrulea an. Putem fi mandri
cd a crescut in importanta odata cu cresterea importantei
organizatiei care o editeaza, respectiv CMV. Dacd la sfarsitul anului
trecut consideram ca o neimplinire faptul ca majoritatea articolelor
din sectiunea ,,Practicd si Cercetare® erau scrise in principal de cadre
didactice universitare si foarte putine de colegi practicieni, in acest
an numarul colegilor medici de libera practica sau care lucreaza in
controlul alimentelor, care au trimis articole spre publicare a fost mult
mai mare; mai mult nu a mai fost nevoie de insistente continui pentru
a primi articole de specialitate.
Considerdm ca ramane ca o neimplinire faptul cd distribuirea catre
medicii veterinari nu se realizeaza corespunzadtor, constatand in con-
tinuare cd desi de la nivel central revista este trimisa catre colegiile
judetene, la unele dintre acestea, se blocheaza la acest nivel, ajungand
foarte greu la medicii veterinari din teren. Dorinta noastra este ca
aceasta publicatie sa ajunga cat mai rapid la toti medicii veterinari
care se pot informa despre activitatea Colegiului Medicilor Veterinari
din Romania, despre noutdtile din clinica veterinara si evenimentele
profesionale care au loc |a nivel national si international.
Cu toate aceste neajunsuri intampinate consideram ca ,,Veterinaria*
isi atinge scopul si contribuie in mare madsura la informarea medicilor
veterinari romani. Stim ca este o revistd din ce in ce mai cititd, deoa-
rece tot mai multi colegi ne intreabd despre articolele apdrute si co-
menteaza pozitiv unele aspecte prezentate in paginile sale.
Dorim cain anul 2014 revista ,,Veterinaria“ sa devind si mai interesantd
si mai atrdgdtoare.
Si pentru ca sarbatorile de iarna au sosit, Biroul Executiv al Colegiu-
lui Medicilor Veterinari ureaza tuturor colegilor medici veterinari
,SARBATORI FERICITE® si ,,LA MULTI ANI*!

Redactor sef
Prof. Univ. Dr. Alin Birtoiu

birtoiu_vet@yahoo.com

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania




SUMAR VETERINARIA  NR. 12

B3 infocmv

m Practica si cercetare

m Interviu

E Evenimente

veterinaria

Director Editorial
Conf. Univ. Dr. Viorel Andronie

Editor Sef
Dr. Liviu Harbuz

Redactor Sef
Prof. Univ. Dr. Alin Birtoiu

Colectiv Redactional

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

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

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

Conf. univ. Dr. lancu Morar

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

Dr. Cosmin Ghencioiu

Dr. Cdlin Serdean

4 Cursuri online pentru studenti
si medici veterinari

6 Simpozionul Facultdtii de Medicina
Veterinara Bucurestii

10 Hotadrari ale Consiliului National
al CMVRo

Art Director / DTP
Ing. Sebastian Bob

12 Embriotransferul la vaci www.graficaieftina.ro

18 Un caz de insulinom la caine

24 Ulcerul cornean indolent la caine

30 Genetica medical veterinara.
Fenilcetonuria - boala autozomal
recesiva a oilor Karakul si Turcane
brumarii

32 Trichineloza din Valea Jiului - factor
major de risc pentru imbolndvirea
omului - in perioada 1987 - 2012

40 Cazuri practice de paraziti
si parazitoze din zona de sud
a Romaniei. Partea alll-a

Foto
Dreamstime

Publicatie trimestriala editata de
Colegiul Medicilor Veterinari
din Romania

48 Prof. Univ. Dr. loan Burtan - un dascdl,
un profesionist, un manager si omul
care, impreund cu colegii din Comisia
Superioara de Deontologie si Litigii a
CMV, gestioneaza onoarea medicului
veterinar

Tiraj: 5.000 exemplare

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

ONLINE
ISSN 2284 - 6026

52 AlVIll-lea Congres National al Colegiului
ISSN-L = 2247 - 4935

Medicilor Veterinari din Romania

WWW.CmVro.ro

DE CE SA ALEGETI CA FURNIZOR
BENTLEY ROMANIA?

Pentru ca principalele noastre atuuri pe piata produselor pentru identificarea animalelor sunt: gama diversificat
produse, calitatea certificata, accesul simplu la produse, informarea corecta a clientului, transparenta si maturitatea
serviciilor si, nu in ultimul rand, pretul competitiv.

ALEGETI DIN CEA MAI LARGA GAMA DE PRODUSE PENTRU IDENTIFICAREA ANIMALELOR:

Crotalii vizuale pentru bovine si suine

Kit-uri electronice pentru ovine $i caprine (inclusiv gama economica E-clip)
Crotalii DUPLICAT pentru bovine, ovine, caprine si suine

Microcipuri injectabile pentru cai §i animale de companie

Cititoare RFID pentru crotalii electronice, microcipuri (inclusiv 10 si 15 caractere)

Accesorii: clesti, pini, etc.

Alte mijloace de identificare: clesti / ciocane tatuare, spray marcare, s.a.m.d.

LINIE TELEFONICA GRATUITA !

= Accesali linia telefonica 08 0007 0007 gratuita in toate retelele pentru lansarea comenzilor

((=&°)) TRANSPORTUL produselor este ... GRATUIT !
- =

e Transport gratuit pentru comenzi mai mari de 400 lei / comanda,
oriunde in tara, cu transportatorul agreat de catre Bentley Romania

LIVRARE RAPIDA

(P

« 24 de ore atat pentru crotaliile inifiale cat si pentru cele duplicat

/2
‘. CUSTODII IN JUDETUL DUMNEAVOASTRA

» Produsele noastre pot fi achizitionate pe plan local, la aceleasi prefuri, din custodiile aflate in 18
judeie (AB, AR, BH, CJ, CS, CV, GL, HR, HD, IL, MS, NT, SJ, SM, SB, SV, TR, VL)

MAGAZINE PROPRII

Farm s

« Magazinele Bentley Farm Shop Point din Baia Mare, Bragov, Buzau, Targu Mures si Timigoara
va asteapta sa achizitionali crotalii, microcipuri cititoare si alte produse veterinare sau zootehnice

+ Incepand cu anul 2014 vom deschide magazine Bentley Farm Shop Point si in alte judete

MAGAZIN ON-LINE

www.crotaliianimale.ro
* singurul magazin on-line specializat in comercializarea de produse pentru identificarea animalelor

5.C. BENTLEY ROMANIA S } ”Hm“
P-ta N. Balcescu, Nr. 4, A : 025 75 1
B OMANTIA E-mail; i omania,ro -
Favrm
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Cursuri online pentru

studen;i §i medici veterinari

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
impreuna cu Facultatea de Medicina
Veterinara Bucuresti si Siveco Romania SA
au dezvoltat, in cadrul proiectului POSDRU
58833 ,Perfectionarea resurselor umane
din medicina veterinara“, 80 de cursuri
online pentru urmatoarele programe
tematice:

P1. Diagnostic imagistic avansat - Prof.
Univ. Dr. Vlagioiu Constantin

P2. Noile tehnologii in diagnosticul de labo-
rator - Prof. Dr. Manuela Militaru

P3. Noi tehnologii in patologia si clinica ani-
malelor mari - Conf. Univ. Dr. Mario Darius
Codreanu

P4. Noi tehnologii aplicabile in patologia si
clinica animalelor de companie - Sef lucrari
Univ. Dr. luliana lonascu

P5. Tehnologii moderne in biochimia clinicd
si biologia moleculard - Prof. Univ. Dr. Aneta
Pop si Conf. Univ. Dr. Andreea Iren Serban
P6. Aparatura moderna utilizabild in
igiena animalelor - Conf. Univ. Dr. Elena
Mitranescu

P7. Utilizarea noilor tehnologii de control si
expertizd a produselor alimentare - Conf.
Univ Dr. Laurentiu Tudor si Asistent. Univ
Dr. llie loan Lucian

P8. Tehnologia informatica aplicata in
managementul sigurantei si calitatii ali-
mentelor - Conf. Univ. Dr. Laurentiu Tudor
si Asistent. Univ. Dr. llie loan Lucian

P9. Aparaturd moderna utilizata in pato-
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logia reproductiei, ameliorare si selectie
animala - Prof. Univ. Dr. Alexandru Sonea
P10. Noi tehnologii introduse in terapia ve-
terinard de urgenta - Conf. Univ. Dr. Mario
Darius Codreanu.

Fiecare programd are cate 8 cursuri
care sunt creditate cu 10 puncte si orice
medic veterinar sau student isi poate crea
cont pe www.edu-veterinar.ro si poate
accesa oricare dintre cursurile disponibile!

Pentru a parcurge cursurile trebuie sa
urmati pasii in functie de urmdtoarele doud
situatii:

A. n cazulin care aveti un cont pe
www.edu-veterinar.ro etapele sunt
urmatoarele:

e accesare site www.edu-veterinar.ro si
click pe meniul e-Learning;

e click pe e-Learning-CMVet-USAMV-
SIVECO si autentificarea cu userul si parola
primite la crearea contului. In cazul in care
ati uitat datele de autentificare vd adresati
la: callcenter@siveco.ro;

e dupa deschiderea platformei click pe
invdtare;

e click pe una dintre cele 10 programe;

e click pe deschide curs si apar cele 8
cursuri;

* click pe cursul dorit (C1-C8) si apoi pe
parcurge;

e se parcurge cursul conform indicatiilor
din casetele inferioare;

e evaluare. La acest capitol introduceti
numele complet insotit de titulatura
dumneavoastrd Dr./student. De exemplu:
DR. IONESCU VASILE in cazul medicilor sau
student/a MARGA IOAN;

el e i a4 - ———

marfartinnaras :
[.l"'-' I2CHONENES  wundior umane din !
meatoing wetarman (i}

t f

Al & |

* salvati diploma in calculatorul
dumneavoastra si apoi printati in functie de
nevoie.

B. In cazul in care nu aveti cont pe
www.edu-veterinar.ro etapele sunt
urmatoarele:

* accesare site www.edu-veterinar.ro si
click pe meniul e-Learning;

e click pe e-Learning-CMVet-USAMV-SIVE-
CO si vd creati cont. Vd rugam sd va notati
userul si parola dumneavoastra;

* autentificare folosind userul si parola
dumnevoastra;

* dupa deschiderea platformei dati click pe
»invatare®, apoi la ,,cursuriin desfasurare*,
dati click pe programa doritd, apoi click pe
ninregistreaza-te" si OK;

e daticlick pe ,, deschide cursul“ si apar cele
8 cursuri;

e click pe cursul dorit (C1-C8) si apoi pe
parcurge;

* se parcurge cursul conform indicatiilor
din casetele inferioare;

* evaluare. La acest capitol introduceti
numele complet insotit de titulatura
dumneavoastrd Dr./student. De exemplu:
DR. IONESCU VASILE in cazul medicilor sau
student/a MARGA IOAN;

* salvati diploma in calculatorul dumnea-
voastra si apoi printati in functie de
nevoie.

ATENTIE!!! DIPLOMA ARE DATA
EVALUARII SIPOATE FI FOLOSITA DOAR
PENTRU ANUL IN CARE A FOST ELIBERATA!

Va dorim succes si pentru orice
informatie vd invitam sd vd adresati la
office@cmvro.ro.

WWW.CmVro.ro

IDEXX undérstands the value
the life in your hands

IDEXX SNAP’ Tests IDEXX & Novagroup:

your partners in diagnostics
re diagnaostic Easy, rapid and accurate in-house

to read report tests for infectious disease using For more infarmation please contact:

lab quality ELISA technol
NOVA GROUP INVESTMENT
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ILFOV

S
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Simpozionul Facultatii
de Medicina Veterinara Bucuresti

Ca in fiecare din ultimii ani, in cea de-a treia siptdmand a lunii noiembrie Facultatea de Medicind Veterinara Bucuresti este gazda

simpozionului ,,Contribution of the Scientific Research to Veterinary Medicine Progress “.

ceasta manifestare stiintificd s-a

desfasurat in zilele de 215si 22 noiembrie
2013 si s-a bucurat de o larga participare
atat din mediul academic, din cercetare
dar si de la directiile sanitar-veterinare si
din clinici veterinare private, un numar de
aproximativ de 250 de participanti onoran-
du-ne cu prezenta. De asemenea, asa cum
se poate vedea din diagramele urmatoare,
au participat si cercetatori si cadre didac-
tice din alte tari precum Polonia, Turcia,
Ucraina, Republica Moldova, Bulgaria.

Programul simpozionului a fost bogat
in evenimente. Senatul Universitatii de

Lucrdri Stiinifice Simpozion FMVE 2013

mUntegred] @ Bedinil 5 &Rembhtis aPabesang dn edwiond n
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Stiinte Agronomice si Medicind Veterinard
Bucuresti, la propunerea facultdtii noas-
tre, a acordat titlul de Doctor Honoris
Causa domnului profesor universitar

loan Stefan Groza, de la USAMV Cluj, una
dintre cele mai marcante personalitati ale
medicinii veterinare din Romania si ale
invdtamantului in domeniile agronomic si
veterinar.

Au urmat apoi doud momente
incarcate de semnificatie dar si de istorie
si emotie in egald mdsurd, dezvelirea
bustului profesorului Vasile Ghetie si
vernisajul expozitiei portretelor tuturor

decanilor Facultdtii de Medicina Veterinara
din Bucuresti, de la inceputuri panain
prezent.

Partea stiintifica a debutat cu prezen-
tarea in plen a rezultatelor obtinute in
cercetarile sale de dr. Gabriela Grigorescu
de la Institutul de Biologie si Patologie
Celulara ,Nicolae Simionescu”, o stralucita
absoventa a facultdtii noastre, avand ca
tema ,Potentialul terapeutic al celulelor
endoteliale progenitoare in neovasculari-
zarea tesutului ischemic®.

In continuare, prezentirile orale s-au
derulat pe sectiuni: Sectiunea Stiinte Pre-

WWW.CmVro.ro

OCTOMBRIE - DECEMBRIE 2013

STIRI

clinice si Educatie Veterinara, Sectiunea
Stiinte Clinice, Sectiunea Productii Anima-
liere si Sanatate Publica.

Un numar de 148 de lucrdri au fost
prezentate ca poster, organizate pe
aceleasi sectiuni. Ca si la prezentdrile
orale, participarea a fost numeroasa.

Simpozionul s-a incheiat cu un work-
shop deosebit de util cadrelor didactice,
cercetdtorilor si studentilor, organizat
in colaborare cu Biblioteca FMV, dedicat
prezentdrii bazei de date ANELIS PLUS.

»Viata e scurtd, iar cunoasterea
nelimitata. Nimeni nu are timp pentru
toate.” Cuvintele lui Aldous Huxley ne
fncurajeaza sd perseveram in organiza-
rea de manifestari stiintifice dinamice la
care sa atragem un numar mare de cadre
didactice, cercetatori, medici practicieni si
studenti, care sd imbogdteasca bagajul de
informatii pentru cei care-si gdsesc timp,
energie si curiozitate sd participe.

Va asteptam siin 2014! B

O noua aparitia editoriala

Atlasul de oftalmologie veterinara este o
lucrare realizatd in 13 ani. Este structurat
in 12 capitole, are 391 de pagini color si
un numdr de 1072 de fotografii.

n capitol din cele 12 ale atlasului este

dedicat diagnosticului anatomo-pato-
logic al catorva leziuni oculare si cuprinde
106 imagini, majoritatea fiind sectiuni histo-
logice. Fiecare imagine din atlas este insotitd
de o legendd in limbile romana si engleza,
sunt semnalate aspectele caracteristici lezi-
unii respective, iar in unele cazuri strategia
terapeutica de urmat.

Acest atlas nu isi propune sd ofere infor-
matii detaliate legate de afectiunile oftalmo-
logice. Scopul sdu este sd ofere clinicienilor
si studentilor interesati de oftalmologie un
punct de sprijin in diagnosticarea clinica a
celor mai frecvente afectiuni oculare.

I am writing to you in regard to the 2013
text Atlas of Veterinary Ophthalmology,
written and illustrated by luliana lonascu,
DVM of the Faculty of Veterinary Medicine in
Bucharest.

Her interest and passion for veteri-
nary ophthalmology and teaching is well
demonstrated in this text by her more than
1,000 photographic images. The quality of
the photographs is excellent. Not only does
it take years of clinical work to accumulate
such images, but it takes hours of effort and
devotion of to select, edit and organize them
in such a useful format such as this. The
additional time and energy of having the
descriptions in both Romanian and English
makes Dr. lonascu'’s text even more useful.

As a practitioner of ophthalmology for
over 30 years in private practice, | am well
aware the most difficult part of veterinary
ophthalmology for the general practitioners
is making the correct diagnosis. The treat-
ments may change, new etiologies may be
recognized however the clinical presenta-
tion of ophthalmic diseases will remain the
same. Practitioners may use Dr. lonasu’s
images for many years from now to facilita-
te a diagnosis; her illustrations are timeless.

Of particular interest, many of the imag-
es demonstrate a progression of the disease
which is of great benefit to veterinarians
and their patients. Not only are animals
presented during different stages of the
syndrome, but the veterinarian can use the
text to educate the clients on what to look
out for and expect throughout the disease
process.

The merit of any textbook should surely
be based on the quality of its components
and its usefulness to a course of study and/
or profession. If such a textbook also posi-
tively impacts the public through the care
and wellbeing of their animals, it would be
invaluable. Dr. lonascu’s Atlas of Veterinary
Ophthalmology is very definitely such a
textbook.

Sincerely,
Kerry L. Ketring, DVM DACVO ®

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
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Editia a VI-a Conferintei
,Z1ua Profesiilor Liberale din Roménia “

B iroul Executiv al CMV a participat la
ceadeaVl - aeditie a Conferintei
,,Ziua Profesiilor Liberale din Romania*“
care a avut loc la Bucuresti in data de 6
noiembrie.

Cu acesta ocazie, presedintele CMV,
Dr. Viorel Andronie, a prezentat o
expunere cu tema ,,Conditia medicului
veterinar in societatea romaneasca", care
a fost extrem de interesanta si apreciatd
de participantii la eveniment. ®

Adunarea Generala
a Federatiei Veterinarilor Europeni (FVE)

n perioada 14-16 noiembrie a avut

loc la Bruxelles Adunarea Generald a
FVE. Delegatia Romaniei fost formata
din Dr.Viorel Andronie - presedinte CMV,
Dr. Liviu Harbuz - prim-vicepresedinte
CMV, Dr.Olaru Horatiu - presedinte
AGMVR, Dr.Andrei Timen-presedinte
AMVAC.

Pe ordinea de zi au fost subiecte
extrem de importante pentru profesia de
medic veterinar la nivel european dintre
care amintim:

e stabilirea unei liste cu toate ani-

malele de companie ce pot fi detinute de
catre persoanele fizice;

* interzicerea folosirii elefantilor si
felinelor mari de cdtre circuri care se
deplaseaza pentru spectacole;

* concluziile Conferintei europene pri-
vind bundstarea animalelor de companie;

* pozitia FVE cu privire la noile pro-
iecte de regulamente pentru sandtatea
animald si controlul oficial;

* educatia veterinarad si in special
pregatirea continud a medicilor veterinari;

e produsele medicinale veterinare,

mai ales aspectele de reducere a
antibiorezistentei;

e campania de promovare a medicului
veterinar in societate sub deviza ,, Veteri-
narii sunt vitali*.

Un moment important a fost prezen-
tarea de catre Dr. Liviu Harbuz in plenul
Adundrii Generale a situatiei cainilor fara
stapan din Romania. Subiectul a starnit
foarte multe discutii si dezbateri fiind
apreciate pozitiv initiativele Romaniei si
se asteptd ca in viitor situatia sd fie foarte
mult imbunatatitd. m

WWW.CmVro.ro

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
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fata de animale
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Consiliul National al Colegiului Medicilor Veterinari din Romania

Hotararea nr. 45/26.10.2013

in temeiul:

Legii nr. 160 din 30 iulie 1998 pentru organizarea si exercita-
rea profesiunii de medic veterinar, republicata cu modificarile si
completdrile ulterioare,

Regulamentului de Organizare si Functionare al Colegiului
Medicilor Veterinari, art. 17 lit. q)

Consiliul National al Colegiului Medicilor Veterinari adopta:

HOTARAREA NR. 45/26.10.2013
Art. 1. Anexa nr. 1si Anexa nr. 4, prevazute in ANEXA la

hotararea nr. 19/01.07.2011 care aproba ,,Ghidul pentru eutana-

Consiliul National al Colegiului Medicilor Veterinari din Romania

sierea animalelor®, se inlocuiesc cu Anexa nr. 1/A si Anexa 4/A .

Art. 2. incepand cu data de 01.11.2013 intr3 in vigoare
prevederile din Anexele 1/A, si 4/A care fac parte din ANEXA la
hotdrarea nr. 19/01.07.2011.

Art. 3. Celelate prevederi ale hotararii nr. 19/01.07.2011
raman neschimbate.

Art. 4. Prezenta Hotarare a fost adoptata de catre Consiliul
National al Colegiului Medicilor Veterinari cu unanimitate de
voturi, azi 26.10.2013.

Presedintele Colegiului Medicilor Veterinari

Conf. Univ. Dr. Viorel ANDRONIE

Hotararea nr. 46/26.10.2013

In temeiul:

Legii nr. 160 din 30 iulie 1998 pentru organizarea si exercita-
rea profesiunii de medic veterinar, republicata cu modificdrile si
completarile ulterioare,

Regulamentului de Organizare si Functionare al Colegiului
Medicilor Veterinari, art. 17 lit. h) si q)

Consiliul National al Colegiului Medicilor Veterinari adopta:

HOTARAREA NR. 46/26.10.2013

Art. 1. incepand cu data de 01.11.2013 se stabilesc urmitoarele
taxe:
e Taxd inscriere in Colegiul Medicilor Veterinari - 100 lei/
persoana;
e Taxd eliberare Atestat de libera practica - 20 lei/persoang;
* Taxa reinscriere (suspendare in conditiile prev de art. 22 lit. c)
din Legea nr. 160/1998, republicatd) in Colegiul Medicilor Veteri-
nari - 300 lei/persoana;
* Taxa reinscriere (renuntare la calitatea de membru) in Colegiul
Medicilor Veterinari 500 lei/persoang;
e Taxd eliberare Certificat de inregistrare in Registrul Unic al cabi-
netelor medical-veterinare cu sau fara personalitate juridica:

- cabinet medical veterinar - 150 lei/loc de exercitare;

- clinica veterinara - 250 lei/loc de exercitare;

- spital veterinar - 350 lei/loc de exercitare;

- laborator medical veterinar - 350 lei/loc de exercitare.
* Taxd eliberare certificat de inregistrare a unitdtilor farmaceu-
tice veterinare:

- farmacie veterinara - 250 lei/loc de exercitare;

- punct farmaceutic veterinar - 150 lei/loc de exercitare;

- depozit (optional) - 350 lei/loc de exercitare;
o Cotizatie lunara:

- 30 lei/lund/medic veterinar titular al unitatii medicale
veterinare inregistrata in Registrul Unic al cabinetelor medicale
veterinare cu sau fard personalitate juridica;

- 20 lei/lund/medic veterinar, cu exceptia celor prevdzutila
art. 1, punctul 7, lit. a.

e Taxd verificare anuala a unitatilor medicale-veterinare de
asistentd - 100 lei/unitate.

e Taxa eliberare certificat de conformitate - 100 lei/persoana.
Art. 2. Taxele prevazute la art. 1punctele 1 - 6 si 8, precum si
cotizatia lunard prevazutd la punctul 7 se incaseaza de catre Birourile
Executive ale Consiliilor Judetene, respectiv Biroul Executiv al Con-

siliului Municipiului Bucuresti al Colegiului Medicilor Veterinari.

Art. 3. Taxa prevazuta la art. 1 punctul 9 se incaseaza de catre Bi-
roul Executiv al Consiliului National al Colegiului Medicilor Veterinari.
Art. 4. Taxa prevazutd la punctul 8 se achita pentru fiecare
unitate medicald veterinara de asistenta inregistrata in Registrul
unic al cabinetelor medical veterinare cu sau fara personalitate
juridica, la data verificarii sau cel tarziu in termen de 5 zile de la

verificarea unitdtii medicale veterinare de asistenta.

Art. 5. La solicitare, medicii veterinari membri ai Colegiului
Medicilor Veterinari, care au calitatea de pensionari si nu detin
atestat de libera practica vor achita jumatate din cuantumul
cotizatiei stabilit la punctul 7 din prezenta hotarare.

Art. 6. Consiliile Judetene si al Municipiului Bucuresti vireaza
lunar Consiliului National al Colegiului Medicilor Veterinari o cotd
de 50% din cotizatiile incasate.

Art. 7. Incepand cu data de 01.11.2013, Hotararea nr.
12/03.12.2010, Hotdrarea nr.18/01.07.2011 si Hotdrarea nr.
29/01.12.2012 ale Consiliului National al Colegiului Medicilor
Veterinari referitoare |a stabilirea taxelor si cotizatiei lunare
prevazute la art. 1si percepute medicilor veterinari de catre Cole-
giul Medicilor Veterinari se abroga.

Art. 8. Prezenta Hotarare a fost adoptata de catre Consiliul
National al Colegiului Medicilor Veterinari cu unanimitate de
voturi, azi 26.10.2013.

Presedintele Colegiului Medicilor Veterinari

Conf. Univ. Dr. Viorel ANDRONIE
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Centrul de Cercetare Dezvoltare, Diagnostic si Controlul Calitatii din cadrul Institutului
Pasteur
- autorizat ANSVSA - Autorizatia nr. 64 / 05.08.2011,
- certificat 1ISO 17025:2005
- certificat RENAR nr. LI 746 / 12.01.2009 si ISO 9001:2008
- certificat AEROQ nr. 415/ 01.08.2011,
este un instrument In managementul bunastarii si sédnatatii animalelor Dvs. prin
furnizarea de servicii de laborator de diagnostic si screening si de servicii
comprehensive post-rortem.

Rezultatele investigatilor noastre va vor ajuta in practica
dumneavoastrd printr-un diagnostic corect si la timp al
starilor patologice, reducand la minimum pierderile si risipa
de bani datorate unei alegeri incorecte a tratamentelor.

Testele nostre de rutind va ajuta in evaluarea statusului
de sanatate si de productie al animalelor pe care le
detineti, contribuind esential la maximizarea castigurilor din
afacerea Dvs.

Dr. bioch. Ana Cismileanu,
Cercetdtor stiingific 111

Va stau la dispozitie medici veterinari, biologi, biochimigti,
chimisti, cercetatori stiintifici, profesori universitari, medici
veterinari primari, cu o bogaté experienta si profunda
expertiza privind toate aspectele legate de investigarea
bolilor la animale, inclusiv al celor de companie.

D hioch. Dana Botus,
Cercetditor gtiintific 11

Prin politica de calitate asiguram confidentialitatea datelor si a rezultatelor de laborator,
care sunt adresate exclusiv beneficiarului nostru.
Centrul de Cercetare Dezvoltare, Diagnostic i Controlul Calitatii Pasteur ofera:

D, Virgilia Popa, Phiy

+ examene post-mortem complete, cu teste de diagnostic Cercetiitor stiintific 1

adiacente, inclusiv examene citologice si histopatologice;
+ pachete de teste de investigatie tintite pentru principalele
stari de boala cum sunt pneumoniile, diareile, avorturile,
mastitele infectioase / non-infectioase;

+ evaluarea statusului de productie prin efectuarea de
analize pentru profil metabolic si pentru determinarea
calitatii furajelor

+ testarea probelor de singe pentru diagnosticul bolilor si
evaluarea statusului imunitar

+ consultanta tehnica medicilor veterinari practicieni direct
la ferma sau clinica.

Prof. Univ. Dr. Tulian Togoe

Conf. Univ. Dr. Nicolac Alexandru

Detalii privind serviciile noastre pot fi obtinute vizitand www.farmavet.ro / www.pasteur.ro, la adresa de email:
diagnostic@pasteur.ro sau la telefon 0744510070 f 0744510081 f 0212206920 int. 1122,
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Transferul de embrioni la vaci

Intr-o populatie de bovine progresul genetic se poate transmite pe doud cdi

si anume: pe linie paternd, prin inseminare artificiald cu material seminal

congelat, la mult mai multe femele decat in cazul montei naturale si pe linie

maternd prin fdatdri gemelare.

® Dr. Marian Ochea - Sanovet Company

atarile gemelare sunt reduse ca
frecventa intr-o populatie de
vaci, aproximativ 10%, iar daca
se intampld sa fie o gemelaritate
de sex diferit, mascul cu femel3,
atunci acea femela nu va putea fi apta
pentru reproductie datoritd freemartinis-
mului, destul de frecvent la aceasta specie.
Transferul de embrioni este o
biotehnologie de reproductie care
permite progresul genetic rapid pe linie
materna. in mod normal o vaci fata in
fiecare an cate un vitel, daca a beneficiat
de un management corespunzdtor. Prin
biotehnologia transferului de embrioni, o
vacd poate produce mai multi vitei intr-un
an, printr-un protocol de poliovulatie, prin
care ovarele femelei, care a avut o activi-

tate de reproductie ciclicd, sunt stimulate
sa produca mai multe ovule si acestea
sd fie fecundate pentru a da nastere la
embrioni viabili, apti pentru a fi implantati
la mame receptoare, care sa duca dez-
voltarea embrionului la termen.

Pentru reusita embriotransferului sunt
foarte importante cateva etape:
¢ Alegerea donatoarelor
e Stimularea ovarelor
e Sincronizarea receptoarelor cu do-
natoarea
¢ Recoltarea embrionilor
e Clasificarea sau bonitarea embrionilor
e Stocarea/congelarea embrionilor
e Implantarea embrionilor

Alegerea donatoarelor - pentru
a obtine un progres genetic solid, se

urmaresc mai multe caractere fenotipice
respectiv: productia de lapte, conformatia
ugerului, exteriorul, viata productivd,
indici de reproductie, componentele din
lapte, rezistentd la mamite si alte boli etc.
Vacile donatoare trebuie sa aiba o
conditie bund, sd nu piarda in greutate
si sd aiba o activitate sexuala ciclica
regulatd, sd nu prezinte afectiuni ale
aparatului genital. Vacile prea grase nu
sunt bune donatoare, deoarece raspunsul
la tratamentul de poliovulatie este slab.
Stimularea ovarelor - (superovulatia/
poliovulatia) presupune administrarea la
donatoare, a produselor hormonale cu
rol in dezvoltarea foliculilor, in special
FSH purificat, obtinut din hipofiza de porc
(Folltropin, Pluset) sau gonadotropine
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serice (PMSG - Folligon), obtinute din
serul de iapa gestanta, dupa anumite
scheme sau protocoale.

Lactatia, atat la vacile de carne cat si
la vacile de lapte nu diminueaza raspunsul
la superovulatie, cu conditia ca vacile do-
natoare sd aiba activitate sexuala ciclica
regulatd si sa nu piarda in greutate.

Schema de poliovulatie incepe intre
ziua a 7-a si a 9-a a ciclului sexual prin
introducerea in vagin (PRID, CIDR) sau sub
piele (CRESTAR) a unui dispozitiv (spirald
sau alta forma) cu eliberare zilnic3 de
progesteron, pentru a controla mult mai

bine ciclul sexual. in ziua implantului pro-
gesteronic, se poate administra o doza de
estradiol sau unele dispozitive au atasate
o capsula care contine aceastd doza de

estradiol. in Europa folosirea acestui hor-
mon la animalele de renta este interzisa.

La 4 zile de la introducerea spiralei
vaginale se incepe administrarea zilnicd
de FSH, 4-5 zile cu doze constante sau
descrescande, in functie de produsul
utilizat. In ultima zi de tratament se
administreazd prostaglandina F2a si se
scoate dispozitivul intravaginal.

La 2-3 zile dupa administrarea de
prostaglandina F2a si scoaterea impantu-
lui progesteronic donatoarea va mani-
festa caldurile si se va face inseminarea
artificiala cu 3 paiete de msc dupa schema
AM/PM/AM.

Sincronizarea receptoarelor cu do-
natoarea - receptoarele care vor primi
embrionii, trebuie sa fie sandtoase si sa
aiba o activitate ciclicd regulatd. Alegerea
lor se face tinand cont de faptul ca trebuie
sa duca la termen gestatia si ulterior sa
aiba capacitate de alaptare suficienta
pentru a creste vitelul. in general se aleg
animalele tinere, respectiv vitele cu varsta
cuprinsa intre 16-22 luni in functie de
rasd.

Pot fi bune purtdtoare si vaci adulte
din rasele de lapte care din punct de
vedere productiv nu satisfac exigentele
fermierului, dar care asigura necesarul
de crestere al vitelului. Pot fi receptoare
de embrioni si cele mai ,urate" vaci din
ferma care sunt sanatoase, intrucat

»uratenia“ nu se transmite la embrionul
implantat, el mostenind caracterele feno-
tipice ale genitorilor.

Pentru sincronizarea receptoarelor cu
donatoarea se poate folosi prostaglandina
F2a si derivatii sintetici ai acesteia in
doza unica si in aceasi zi cu administra-
rea prostaglandinei la donatoare, dar cu
10-12 ore mai devreme, deoarece numarul
de foliculi ovarieni care se dezvolta la
donatoare produc o cantitate mai mare de
estrogeni si grabesc aparitia cdldurilor.

Dupa administrarea de prostaglandina
F2a, se urmaresc toate receptoarele si
donatoarea, pentru a depista aparitia cal-
durilor in acelasi timp cu cele ale donatoa-
rei si sunt inscrise toate datele observate,
lucru care ajuta foarte mult la stabilirea
momentului implantarii embrionilor.

Recoltarea embrionilor - se face la 7
zile dupa inseminarea artificiala, cand em-
brionii sunt in stadiul de blastocisti. Pentru
a recolta embrionii trebuie verificatd in
prealabil reactia ovarelor la tratamentul
de poliovulatie prin ETR sau EcoTR, >

@ Ovar poliovulat cu corpi galbeni

Ziua 0 ziua7 ziua 11 ziua 12 ziua 13 ziua 14 ziua 16 ziua 23
! ! I I ! | ! !
Estru PRID/ FSH FSH FSH FSH IA Recoltarea

CIDR/ AM/PM AM/PM AM/PM AM/PM 3 paiete Embrionilor
CRESTAR/ (+ PGF2ou+
extras implant)

Ziua 0 ziua7 ziua 14 ziua 16 ziua 23
! i | ! !
Estru PRID/ PMSG IA Recoltarea

CIDR/ 3.500 Ul 3 paiete Embrionilor
CRESTAR/ (+ PGF2au+
extras implant)

) Reprezentarea schematicd a protocolului de superovulatie

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
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@ Materiale necesare pentru recoltarea embrionilor

Prin biotehnologia
transferului de embri-
oni, 0 vacd poate pro-
duce mai multi vitei
intr-un an, printr-un
protocol de poliovula-
tie, prin care ovarele
femelei, care a avut o
activitate de reproduc-
tie ciclica, sunt stimu-
late sa producd mai
multe ovule si acestea
sa fie fecundate pentru
a da nastere la embri-
oni viabili, apti pentru
a fiimplantati la mame
receptoare.

<« identificand astfel numarul de corpi
galbeni existenti pe suprafata ovarelor
corespunzator embrionilor ce teoretic pot
fi recoltati.

Recoltarea embrionilor se poate face
prin doud metode si anume:

Metoda chirurgicald, care a fost
folositd la inceputul practicarii embrio-
transferului si care astazi nu se mai
utilizeaza datorita mai multor inconve-
niente.

Metoda nechirurgicald, presupune
spalarea uterului cu medii de spalare care
asigura vitalitatea embrionilor in mediu
extern.

Recoltarea embrionilor necesita asigu-
rarea unor materiale speciale respectiv:
catetere de diferite dimensiuni, circuite
cu dublu sens, solutii de spalare (PBS),
pahare de filtrare cu dimensiunea sitei de
70-80y, placute Petri, seringi de capaci-
tate mare de 50 cc etc.

Pregatirea donatoarei pentru re-
coltare, presupune o anestezie epidurala
si toaletarea zonei caudo-rectale. Dupd
instalarea anesteziei se introduce prin
cervix un cateter cu dublu circuit, unul
pentru umflarea balonasului de la capatul

Etapele embriotransferului

® Alegerea donatoarelor

® Stimularea ovarelor

® Sincronizareareceptoarelor

cu donatoarea

® Recoltarea embrionilor

® (Clasificarea sau bonitarea embrionilor
® Stocarea/congelarea embrionilor

® Implantarea embrionilor

cateterului, care permite fixarea aces-
tuia la nivelul bazei coarnelor uterine sau
inaintea cervixului si unul pentru introdu-
cerea solutiilor de spalare pentru efectua-
rea lavajului uterin.
Dupa fixarea cateterului se introduc
succesiv cantitati crescande de mediu
de spalare efectuandu-se in acelasi
timp masajul coarnelor uterine pentru
mobilizarea embrionilor. Pentru spalarea
completd a uterului este nevoie de aproxi-
mativ 500 ml de mediu de spalare.
Clasificarea sau bonitarea embrio-
nilor - este operatiunea de identificare
a embrionilor in placutele Petri dupd
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© Spalarea uterului (original)

recoltare si aprecierea calitatii lor. Pentru
o evaluare corecta este nevoie de o
stereolupd si multd experienta deoarece
evaluarea vizuald este subiectivd nefiind o
stinta exactad.

Embrionii de buna calitate trebuie sa
fie in stadiul de morula sau blastocist.

Exista patru grade de clasificare a
embrionilor conform IETS (International
Embrio Transfer Society) si anume:

Gradul | - excelent

Gradul Il - acceptabil

Gradul Il - slab

Gradul IV - mort

Dupd aceeasi IETS stadiile de dez-
voltare a embrionilor sunt:

Stadiul 1 - nefertilizat

Stadiul 2 - embrion cu 2 pana la 12
celule

Stadiul 3 - morula timpurie

Stadiul 4 - morula

Stadiul 5 - blastocist timpuriu

Stadiul 6 - blastocist

Stadiul 7 - blastocist expandat

Stadiul 8 - blastocist eclozat

Stadiul 9 - blastocist expandat si
eclozat

Embrionii astfel clasificati sunt

© Identificarea si clasificarea embrionilor (original))

impaietati in paiete de 0,25 sau 0,5 cc
si pot fi implantati la receptoare sau de
asemenea se pot congela pentru stocare
in containere de pastrare cu azot lichid.
Stocarea/congelarea embrionilor -
este modalitatea de pastrare a embrionilor
ramasi neimplantati sau atunci cand nu
exista suficiente receptoare.
Embrionii pot fi congelati la fel ca
si materialul seminal, dupa un proto-
col particular si pot fi pastrati mai multi
ani de zile. Congelarea presupune mai
multe etape de lucru succesive prin care
embrionii impaietati sunt congelati intr-o
instalatie de congelare folosind ca agent
de crioconservare etilen glicolul sau
glicerolul. Etilen glicolul este un agent de
crioconservare mai bun, conferind o >

Transferul de embrioni
este o biotehnologie de
reproductie care per-
mite progresul genetic
rapid pe linie maternd.
in mod normal o vacs
fatd in fiecare an cate
un vitel, daca a bene-
ficiat de un manage-
ment corespunzator.

Metode de recoltare a embrionilor
L

Metoda chirurgicala, care a fost folosité la inceputul practicarii embriotransferului si care

astazi nu se mai utilizeaza datoritd mai multor inconveniente.

Metoda nechirurgicala, presupune spalarea uterului cu medii de spalare care asigura vitali-

tatea embrionilor in mediu extern.

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
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¢ Embrioni de ziua a7-a (original)

Stadiile de dezvoltare a embrionilor conform IETS

Stadiul 1 - nefertilizat

Stadiul 2 - embrion cu 2 panala 12 celule
Stadiul 3 - morula timpurie

Stadiul 4 - moruld

Stadiul 5 - blastocist timpuriu

<« vitalitate mai buna embrionilor, astfel
incat in timpul congelarii, acesta patrunde
in interiorul embrionilor, fard sa produca
distructii celulare si permite transferul
direct dupa decongelare, nefiind nevoie
de spdlarea acestora pentru a putea fi
implantati.

Embrionii asfel congelati pot fi apoi
transportati in containere cu azot lichid,
permitand astfel comertul cu acestia pe
toate continentele.

Implantarea embrionilor - este
procedura prin care embrionii clasificati
ca transferabili sunt introdusi in uterul
receptoarelor. Receptoarele sunt de cele
mai multe ori vitele asa cum am ardtat si
anterior, intrucat acestea au avut doar
activitate ovariand si uterul este mult
mai sdndtos, astfel cd rata de prindere a
gestatiei este mult mai mare.

Pentru a stabilii pe care corn uterin
trebuie implantat embrionul, se face
verificarea ovarelor receptoarelor prin
ETR sau EcoTR, identificand astfel corpul
galben care s-a format in urma unei

€ Blastocist [C. Hanzen]

Stadiul 6 - blastocist

Stadiul 7 - blastocist expandat

Stadiul 8 - blastocist eclozat

Stadiul 9 - blastocist expandat si eclozat

ovulatii. Embrionul trebuie implantat pe
cornul uterin ipsilateral (de aceeasi parte)
cu ovarul pe care s-a dezvoltat corpul gal-
ben. Din experienta practica, va pot spune
ca am implantat la aceeasi receptoare doi
embrioni, unul pe cornul uterin ipsilateral
cu corpul galben si celdlalt pe cornul con-
tralateral corpului galben si gestatia a fost
dusa la termen fard probleme, numai ca
pentru aceasta trebuie selectate recep-
toare bine dezvoltate.

Implantarea embrionilor se efectueaza
cu pipete speciale de implantare, care au
o forma putin diferita decat pipetele de
inseminare, in sensul ca au capetele me-
talice rotunjite, cu orificii de refulare late-
rale, pentru a nu produce leziuni la nivelul
mucoasei uterine in timpul manoperei
de implantare. Leziunile create la nivelul
mucoasei uterine produc mici hemoragii
care stimuleazd aparitia de anticorpi locali
ce pot fagocita embrionul si eliberarea
de prostaglandine care de asemenea pot
compromite rezultatul embriotransferului.
Tot din experientd pot sa afirm ca se pot

folosi cu bune rezultate si pipetele clasice
de inseminare dar, necesita mai multa
atentie.

Pentru implantare, receptoarele,
dupd ce au fost verificate pentru prezenta
corpului galben, se pregatesc la fel ca
donatoarea, in sensul ca trebuie efectuata
anestezie epidurald si toaletata zona
caudo-rectald pentru a nu introduce in
uter agenti contaminanti, care ar putea
compromite rezultatul embriotransferului.

Tinand cont de cele prezentate mai
sus putem afirma ca:

e Embriotransferul poate consti-
tui o metoda de tratare a infecunditatii
la femelele bune producatoare, dar cu
salpingite cronice obstruante si activitate
ovariand ciclica.

e Acesta a devenit o biotehnologie
de reproductie de rutind in tarile cu o
crestere si exploatare intensiva a vacilor,
iar in Romania prinde din ce in ce mai mult
teren intrucat fermierii au constientizat
realele avantaje care fac diferenta de
productie in efectivele lor. ®
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Un caz de insulinom la ciine

Acest articol prezintd un caz de insulinom la un cdine rasa Boxer German de

10 ani, ce s-a prezentat la clinicd acuzdnd episoade de sldbiciune exageratd,

urmate de crize convulsive si comd.

® Ifteme Constantin Vasile', Lataretu Alexandru'2, Vlad Manescu', Marafet Mirel", Soare Teodoru®
(1- Clinica Veterinara BlueVets, 2 - Facultatea de Medicina Veterinara Bucuresti)

-a dozat concentratia glu-

cozei plasmatice in mod repetat,

majoritatea valorilor indicate de

aparate (glucometru si aparat de

biochimie uscat3) fiind cuprinse
inintervalul 30 - 60 mg/dL. Crizele con-
vulsive si hipoglicemia plasmatica au fost
corectate temporar cu ajutorul perfuziilor
intravenoase cu glucoza de concentratii
diferite (5 - 40%), tulburarile revenind
dupd aproximativ 2 - 3 ore de la sistarea
infuziei. Diagnosticul de insulinom a fost
stabilit consecutiv dozdrii concentratiei
plasmatice de insulind coroborata
cu rezultatele examindrii imagistice
(RMN) unde s-a observat prezenta unei
formatiuni la nivel pancreatic. Pacientul
a fost supus cu succes unei interventii
chirurgicale de extirpare a formatiunii
respective.

Introducere

nsulinomul reprezintd o tumora a ce-

lulelor {3 secretoare din insulele pan-
creatice, determinand o secretie in exces
ainsulinei (Ethiene Coté, 2011). Conform
aceluiasi autor, la animalele sdndtoase,
atunci cand concentratia glucozei plas-
matice scade sub 60 mg/dL, secretia de
insulind este sistata, organismul eliberand
catecolamine si glucagon pentru a
creste concentratia glucozei plasmatice.
Comparativ, in cazul animalelor ce suferd
de insulinom celulele {3 tumorale nu
reactioneaza la cei doi hormoni, con-
tinudnd productia aberantd de insulind.
Astfel, insulina in exces determina
absorbtia exageratd a glucozei plasmatice
de catre tesuturile insulino - sensibile si
scdderea productiei hepatice de glucozd,
ducand invariabil la hipoglicemie (Tiley L.
P. & Smith F. W. K., 2007).

Frecventa aparitiei insulinomului la cai-
ne este similara atat pentru lobul drept cat si
stang al pancreasului (Ethiene Coté, 2011).

Predispozitia de rasa si varstd - insuli-
nomul poate aparea mai frecvent la rasele:
Poodle, Boxer, Fox Terrier, Ciobanesc Ger-
man, Golden Retriever si Collie, in special la
cainii de varsta mijlocie spre naintata.

In acest articol este descris un caz
de insulinom la un caine din rasa Boxer
German.

Materiale si metode

Pacientul, un boxer mascul, castrat, in
varsta de 10 ani, cunoscut in ante-

cedente cu cardiomiopatie dilatativa

dreaptd, Bloc Atrioventricular gradul Il

Mobitz I, sinus arest si ischemie cardiaca

fiind in tratament cu pimobendan, bena-

zepril si acid acetil salicilic s-a prezentat
de urgentd la clinica cu crize convulsive.

S-au recoltat probe de sange pe Li-
Heparing, EDTA si vacutainer simplu (cu tub
rosu), in vederea determinarii parametrilor
biochimici, hemoleucogramei, ionogramei,
gazelor sangvine, rezervei alcaline si dozarii
insulinei. Analizele au fost efectuate cu
ajutorul unui aparat de biochimie uscata
(Arkray), un aparat automat de hema-
tologie (Mindray BC 2800 Vet), respectiv
un aparat de ionogramd, gaze sangvine si
rezerva alcalind IDEX.

Dozarea glucozei plasmatice a fost
repetata folosind un glucometru Accu -
Chek Active (Roche). Dozarea insulinei
plasmatice a fost efectuata la laborator,
printr-o metoda imunoenzimaticd cu
detectie prin chemiluminiscenta.
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O Grafic 1 - Valorile glicemiei plasmatice din ziua prezentarii (02.08) pana la initierea corticoterapiei cu prednisolon (27.08)
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) Grafic 2 - Valorile glicemiei plasmatice din ziua initierii corticoterapiei cu prednisolon (27.08), respectiv ocreotide (28.08, 01.09 si 08.09),

pan in ziua interventiei chirurgicale (22.09).

RMN-ul a fost efectuat cu ajutorul
unui aparat de rezonantd magneticd
nucleard uman. Pacientul a fost sedat
profund in timpul investigatiei, avand rata
continua de perfuzie cu dextroza.

Pregatirea anteoperatorie a fost
reprezentata de perfuzie in rata continua
cu dextroza. Este de mentionat faptul ca
intraoperator, glicemia a fost monitorizata
permanent.

Tehnica chirurgicala a debutat prin
laparatomie exploratorie cu incizie larga pe
linia alba la nivelului abdomenului superior
pentru a permite o expunere completd
a pancreasului si palparea sa bimanuala.
in timpul laparotomiei exploratorii s-a
decelat o formatiune in zona de proiectie
a pancreasului, de dimensiuni reduse. S-a
reusit excizarea formatiunii, cu margini de

sigurantd de aproximativ 1cm, cu ajutorul
bisturiului electric. Hemostaza vaselor me-
zenterice a fost efectuata folosind pensa
bipolara si fire de sutura resorbabile.

Masa extirpatd a fost trimisa la un
laborator de anatomie patologicd in ve-
derea stabilirii naturii acesteia.

Rezultate si discutii
I\/l odificari semnificative au fost obser-
vate la nivelul glucozei plasmatice,
concentratia fiind in momentul prezentdrii
de 38 mg/dL. S-a recurs astfel la terapie
de urgentd ce a constat in perfuzarea cu
glucoza, panad la ameliorarea, respectiv
stoparea semnelor clinice de hipoglicemie
si aducerea glicemiei in parametrii fizio-
logici. Episoadele convulsive au reaparut
la aproximativ 2 - 3 ore de la stoparea

terapiei. Valorile glicemiei plasmatice sunt
prezentate in graficul 1.

in aceasti perioads (2.08-27.08)
pacientului i s-a suplimentat dieta cu
carbohidrati, administrati la 2-3 ore.

Rezultatul dozarii insulinei a fost
de 183 pU/mL, mult peste valorile de
referinta de 8 - 20 pU/mL (Ettinger J.

S. & Feldman E.C. 2000). De asemenea
interpretarea concentratiei de insulind s-a
realizat conform tabelului 1, dupd Ettinger
J.S. & Feldman E.C. 2000.

Astfel, s-a adaugat corticoterapia cu
prednisolon pentru a combate status-ul
hipoglicemic al pacientului la care s-a
coroborat dupa 24 de ore terapia cu ocreo-
tide (Sandostatin, dup3 Ettinger J. S.), trata-
ment administrat de trei ori pe saptamana.
De asemenea, s-a recurs la dieta cu >
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< carbohidrati, administrati la un interval
de 2 - 3 ore. Valorile glicemiei plasmatice
din timpul corticoterapiei si administrdrii de
ocreotide sunt prezentate in graficul 2.

Rezultatul corticoterapiei coroborat cu
ocreotidele nu a fost cel dorit, recurgan-
du-se, astfel, |a terapia chirurgicald,
precedata de fnvestigatii imagistice.

Prin urmare, in urma examenului RMN,
cu substantd de contrast, s-au decelat urma
toarele: Ficat cu doud mici chiste subcap-

@ Figura 1 - Imagine endoscopica a stomacului
pacientului

Hiperinsulinemie absoluta, specific pentru insulinom

> 20 pU/mL
10-20 pU/mL
5-10 pU/mL

@ Tabel 1- Interpretarea concentratiilor de insulind

sulare de 6-7 mm; Fara alte leziuni focale
sau difuze intrahepatice; Cdi biliare intra- si
extra-hepatice normale; Colecist cu pereti
subtiri, fard imagini de calculi; Splina cu
structura omogena; Pancreas dificil de
evaluat datorita dimensiunilor reduse;
Masd nodulara de 15 mm situatd anterior
de rinichiul drept si lateral de vena portd,
bine delimitata, care se incarca cu contrast
(masa tumorald/ adenopatie); Mic ganglion
mezenteric de 7 mm.

Ambii rinichi cu aspect RM aparent
normal. Mic chist cortical de 6,5 mm la
nivelul rinichiului drept. Fard colectii la
nivelul abdomenului. Este intaritd astfel
suspiciunea de insulinom.

Diagnosticul diferential a fost realizat
prin: hemoleucograma (pentru a exclude

Este posibild prezenta unei tumori insulinosecretoare

Insulinom improbabil

status-ul septic), ecografie abdominal3
(pentru a exclude carcinomul hepatocelu-
lar, leiomiosarcomul, sunturile vasculare
hepatice, ciroza), gastroscopie (pentru

a exclude leiomiosarcomul gastric) si
dozarea cortizolului plasmatic (T. 0),
stimularea cu ACTH (T. 1) si recoltarea pro-
belor de sange la 2 ore (pentru a exclude
hipoadrenocorticismul) (aceasta analiza a
fost efectuatd inaintea initierii terapiei cu
corticosteroizi), cu rezultate in limite fizio-
logice. Usoare leziuni (figura1) ulcerative
au putut fi observate la nivel gastric, cel
mai probabil consecutiv corticoterapiei.

In cadrul interventiei chirurgicale s-a
observat formatiunea situatd la nivelul
lobului drept pancreatic, bine organizatd
si fard semne de diseminare vizibile
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) Figura 2 - Aspect intraoperator al formatiunii tumorale

intraoperator. De asemenea, s-a examinat
intreg pancreasul, neobservandu-se alte
modificari patologice. Aspecte din timpul
interventiei chirurgicale sunt prezentate in
imaginile 2, 3 si 4.

Dupa operatie, nivelul glicemic al
pacientului s-a normalizat, valorile fiind
prezentate in graficul 3.

In urma examindrii anatomopatologice
s-a concluzionat cd structura pancreatica
se pastreaza, insa in aproximativ 40% din
sectiune este ocupatd de o formatiune
bine delimitata de o capsula de tesut con-

caracterizata de celule de talie medie

cu nucleu mic condensat dispus central
avand o cromatind vacuolizata si ocazio-
nal un singur nucleol evident. Citoplasma
acestor celule este putin colorata cu
tendinta de vacuolizare cu vacuole extrem
de fine. Nu se constatd mitoze sau celule
atipice in populatia celulard examinata.
Aspectul histologic este specific pentru
insulinom. Precizam ca formatiunea in

€ Figura 3 - Aspect intraoperator al formatiunii tumorale

acest caz este complet delimitata » ) Figura 4 - Aspect intraoperator; refacerea anatomiei mezenterice
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€ Grafic 3 - Valorile glicemiei plasmatice dupa interventia chirurgicala incepand din data de 23.09 pana in data de 11.10

o SRR
) Figura 5 - Coloratie H.E obiectiv 20x:
Aspectul detaliat al zonei de trecere
de la tesutul tumoral reprezentat
de insulinom si parenchimul pancreatic
cu structura normala

<« sugerand extirparea completd a
formatiunii. Aspecte din timpul examenu-
lui anatomopatologic sunt prezentate in
figurile 5,6 si 7.

Concluzii

nsulinoamele sunt tumori neuroendocrine

cu incidentd redusd, fiind cea mai frecven-
td cauza de hipoglicemie prin hiperinsuli-
nism endogen. Diagnosticul clinic presupune
un mare index de suspiciune, simptomele
fiind nespecifice. Diagnosticul topografic
preoperator este dificil de realizat datoritd di-
mensiunilor tumorale mici, cea mai indicata

fragment de pancreas, unde se observa limita dintre

tesutul pancreatic neafectat si zona de pseudocapsuld
formata de procesul tumoral care prin expansiune
compreseaza parenchimul pancreatic adiacent

investigatie fiind RMN-ul cu substantd de
contrast sau laparatomia exploratorie.
Managementul corect, pre si posto-
perator al pacientilor cu insulinom presu-
pune o munca in cadrul unei echipe medi-
cale complexe, in care, aldturi de chirurg,
roluri cheie il au medici din numeroase
specialitati: endocrinologie, medicind
interna, imagistica medicala, terapie
intensivd, oncologie, anatomopatologie.
Terapia chirurgicala este cea mai
indicata metoda, deoarece prin rezectia
insulinomului rata de vindecare este de

aproximativ 90 %. W

= '] B = | e
) Figura7 - Coloratie H.E obiectiv 40x: Aspectul de-
taliat al insulelor Langerhans cu hiperplazie evidenta
care se distinge net de ramasitele de acini pancreatici
(care sunt coloratj in diferite nuante de rosu/roz, i
unde se disting fine granule de zimogen in citoplasma
celulelor neafectate) care se observa multifocal in
zona de insulinom
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entru diagnosticul leziu-
nilor corneene testul cu
fluoresceina a devenit
o rutind in cabinetele si
clinicile veterinare din tara
noastra. Cand testul cu
fluoresceina este pozitiv
(figura 1) diagnosticul este facil. Acesta
evidentiaza cu fidelitate extinderea si
profunzimea leziunii de epiteliu ante-
rior al corneei iar terapia cu cicatrizante
corneene si antibiotice este optiunea
fireasca.
Sunt cazuri la care terapia nu este
eficienta si dupa un timp variabil se
constata ca leziunea corneand nu se

t

© Figura 1 - Testul cu fluoresceina pozitiv

® Dr. luliana lonascu - Sef de lucrdri Facultatea de Medicina Veterinara Bucuresti

vascularizeaza si testul cu fluoresceind
rdmane pozitiv.

Clinic, animalul prezinta blefaro-
spasm, epiford si la nivelul corneei se
observa o leziune unica, dispusa central
sau periferic, fdra vascularizatie sau cu
vascularizatie atipica la periferia leziunii
(figura 2). Testul cu fluoresceina este
pozitiv si la examinarea cu lupa se observa
cum colorantul patrunde sub epiteliul an-
terior al corneei la periferia leziunii (figura
3). Testul Schirmer (figura 4) are valori
normale (20 mm/min).

Diagnosticul se stabileste pe baza
examenului oftalmologic complet in
cadrul caruia examinarea cu lupa si testul

Ulcerul cornean indolent la ciine

Ulcerul cornean indolent la cdine este o leziune a corneei fard tendintd de
vindecare. Existd predispozitie de rasd si se intdlneste frecvent la Boxer, Teckel,
Bichon, Caniche si metisii acestora. Boala evolueaza dupd varsta de 7 ani gi
foarte important de mentionat este faptul cd apare la indivizii cu afectiuni

osteo-articulare care primesc tratament cu substante antiinflamatorii.

cu fluoresceina sunt foarte importante.
Diagnosticul cert se stabileste pe baza
evolutiei cronice fara tendinta de vin-
decare si a existentei epiteliului anterior
cornean denudat, sub care fluoresceina
patrunde cu usurinta.

Conditia esentiala pentru vinde-
carea ulcerului cornean indolent este
indepartarea epiteliului cornean anterior
denudat. Debridarea epiteliului ante-
rior denudat se poate realiza cu ajutorul
betisorului cu vatd, a lamei de bisturiu sau
al dispozitivului alger brush.

Tehnica de debridare este foarte
simpla si se realizeazd numai cu anes-
tezie locald cu colir cu benoxicaina >
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patrunde sub epiteliul anterior denudat

O Figura 4 - Efectuarea testului
Schirmer

O Figura 6 - Debridarea cu ajutorul lamei de bisturiu

1

O Figura7 - Dispozitivul alger brush

@ Figura 8 - Debridarea cu ajutorul alger brush
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O Figura 9 - Produsul comercial HyCare

<« (produsul comercial Benoxi). Cainele
este contentionat pe masa de consultatie
in pozitie sezi sau in decubit lateral. Se
realizeazd anestezia corneei prin instilatii
de colir cu benoxicaina cate o picatura la
interval de 2-3 minute, 3-4 administrari.

Colirul cu benoxicaina va aboli re-
flexul cornean si cu ajutorul betisorului
cu vata (figura 5) se incepe indepdrtarea
epiteliului denudat de |a periferia
ulcerului indolent. Miscarile efectuate
cu betisorul cu vatd sunt de la centrul
leziunii catre periferie si nu de putine ori
se indeparteaza o zona mult mai mare de
epiteliu.

Daca aceasta tehnica nu este efi-
cientd, se poate indeparta epiteliul de-
nudat cu ajutorul unei lame de bisturiu.
Lama de bisturiu trebuie sa fie curbd si
de dimensiuni mici. Cu lama de bis-
turiu (figura 6) miscarile de ridicare si
indepdrtare a epiteliului denudat se fac
catre periferia leziunii. Conceput special
pentru debridarea leziunilor corneei este
dispozitivul alger brush (figura 7).

Este cel mai eficient dispozitiv de de-
bridare a epiteliului cornean denudat. Cu
ajutorul frezei acestui dispozitiv, epiteliul
denudat se indeparteaza facil (figura 8).

Indiferent de tehnica aleasd este
important ca in timpul debriddrii sa se
efectueze aspersiuni cu ser fiziologic pe
suprafata corneei.

Dupa debridarea ulcerului cornean
indolent se efectueaza tratament local cu:

« Colire cu antibiotice (cloramfenicol,
tobrex, ciplox) si cicatrizante corneene
(colir cu vitamine si aminoacizi), timp de
2-3 sdptdmani, de 4 ori pe zi;

© Figura 10 - Administrare gel HyCare

« Colire cu antibiotice (cloramfenicol,
tobrex, ciplox) si cicatrizante corneene
ce contin acid hialuronic si aminoacizi
- gel HyCare - figura 9), timp de 2-3
saptamani, de 4 ori pe zi (figura 10);

» Tarsorafia (figura 11) cu mentinerea
firelor de sutura timp de 3 saptamani cand
leziunea depdseste 70% din suprafata
corneei;

Vindecarea corneei dupa debridare
se realizeazd in 7-30 zile, in corelatie
directa cu extinderea leziunii si varsta
pacientilor. Leziunile extinse se vindeca
intr-un interval de timp mai mare.

La pacientii geriatrici vindecarea se
realizeaza in 30 -60 zile.

Cazul 1este un Bichon de 13 ani tratat
timp de 11un4. In figura 12 se observa
aspectul corneei la prima consultatie
- epiteliul este denudat si testul cu
fluoresceina este pozitiv. S-a efectuat
debridarea si terapia cu colir cu anti-
biotice si cicatrizant (HyCare). In figura
13 se observd aspectul clinic dupd 3
saptamani de la debridare - corneea este
transparenta central si fixeazd fluores-
ceina numai periferic.

Cazul 2 este un Boxer de 7 ani cu
ulcer indolent cornean, in ziua debridarii
(figura 14). Dupa 7 zile de tratament
se observa vindecarea ad integrum
- cornea este transparentd, testul cu
fluoresceina este negativ (figura 15).

Cazul 3 este un Caniche cu ulcer
indolent nevascularizat, in ziua debridarii
cu alger brush - se observd absenta
vascularizatiei (figura 16). Dupd debridare
s-a efectuat tarsorafia si firele de sutura
au fost mentinute timp de 3 saptamani.

O Figura 11 - Tarsorafia

Dupa indepdrtarea firelor de sutura
se observa vindecarea ad integrum -
corneea este transparenta si testul cu
fluoresceina negativ (figura 17).

Debridarea este contraindicatd in
cazul in care exista patologie corneana
asociata:

e pacientul este diagnosticat cu
cherato-conjunctivita sicca - figura 18
(valoarea testului Schirmer sub 10 mm/
min);

e pacientul are exoftalmie
constitutionald (Bulldog francez, Pug) si
ulcer cornean central cu aspect de ,,cerc
in cerc” - se poate produce perforarea
corneei sau desmetocel (figura 19);

e pacientul prezintd ulcer central si
desmetocel (figura 20). m
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© Figura 12 - Ulcer cornean indolent,
test cu fluoresceina pozitiv

i ¥ _ i il

O Figura 15 - Acelasi caz dup debridare si 7 zile de
tratament cu HyCare
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@ Figura 18 - Cheratoconjunctivita sicca,

ulcer cornean

O Figura 13 - Acelasi caz dupi debridare

si 3 sdptdmani de tratament

vascularizat
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@ Figura 16 - Ulcer indolent Caniche

€ Figura 17 - Acelasi caz dupa indepirtarea firelor
de sutura - cornee vindecata ad integrum

© Figura 19 - Ulcer cornean central cu aspect
de cercin cerc

@ Figura 20 - Ulcer cornean central
cu desmetocel
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Genetica medical veterinara.
Fenilcetonuria - boala autozomal recesiva
a oilor Karakul §i Turcane brumarii

Aceastd eroare inndscutd de metabolism face parte din aceeasi constelatie de

boli precum fibroza chisticd - tirozinemia ereditard sau cea congenitald, conju-

gandu-se toate prin punctul nodal al aminoacidului fenilalanind.

® Dr. Pastarnac V. Nicolae - Doctor in medicina veterinara, medic primar veterinar, jud. Brasov

intre bolile enzimatice (erori
inn3scute de metabolism),
care afecteaza Karakulul
brumdriu si nu numai acesta,
este fenilcetonuria, boala
monogenicd cauzata de o deficientd a
metabolismului fenilalaninei datorita
absentei activitatii enzimatice a fenilala-
ninhidroxilazei si consecutiv absentei
sau reducerii ratei de transformare a
acestuia in aminoacidul tirozina.

Manifestarea clinica consta in
cresterea fenilalaninei plasmatice.

Manifestdrile clinice variazd de la
forme medii spre severe, instalandu-se
in prima sau a doua luna de viata a miei-
lor. Mielul nou nascut este indemn sub
aspect clinic cu exceptia pigmentatiei
reduse fanero-cutanate si a culorii
irisului. Aceste modificari sunt consecu-
tive deficitului de tirozina (precursor al
melaninei). Pe langa unele modificari
comportamentale ale mielului acestea
se pot asocia cu un miros modificat al
urinei si un miros particular ,,de hambar*
sau mai exact de ,soarece”, insotit de o
dermatita descuamativa discreta.

Din punct de vedere genetic, fenilce-
tonuria este o boald cu transmitere
autozomal recesiva, evidentiata printr-o
mare heterogenitate alelica a ovinelor
brumarii bolnave, fiind cunoscute peste
500 de mutatii.

Sub aspect patogenetic, scaderea
activitatii enzimatice a fenilalaninhi-
droxilazei determind incapacitatea de
conversie a fenilalaninei in tirozina. In
consecintd, se produce o acumulare si

stocare fn organism a fenilalaninei si a
unor metaboliti ai acesteia deja amintiti,
care induc leziuni ale sistemului nervos
central.

Procesele metabolice celulare sunt
catalizate de cdtre enzime, iar mutatiile
care modifica eficienta acestor proteine,
perturba de cele mai multe ori metabo-
lismul celular atingand un anumit nivel
ce declanseaza boala.

Acumularea fenilalaninei consecutiva
reactiei de transaminare produce initial
acid fenilpiruvic, din acesta in continua-
re acid fenillactic, acid fenilacetic si
fenilacetilglutamina. Atat acidul fenilpi-
ruvic cat si ceilalti compusi formati din el
sunt toxici.

Fenilalanina are efect inhibitor asu-
pra tirozinhidroxilazei si asupra tripto-
fanhidroxilazei, ce afecteaza implicit
sinteza melaninei si implicit L-DOPA si
serotoninei.

Aceasta boala autozomal recesiva
este determinata fie de mutatii ale genei
PAH, forma ,,clasica” cu o hiperfenilala-
ninemie mai moderata ca severitate;
fie de mutatii ale genelor HPABH-4A,
4B, 4C si HD ce induc deficitul de
tetrahidrobiopterina la om si animale.

Forma numita ,,clasica“ este datorata
unui deficit in sinteza pdrtii proteice
a fenilalaninhidroxilazei, iar forma
»atipica® unui deficit la nivelul sintezei
coenzimei, respectiv tetrahidrobiop-
terina.

Aproximativ 30% dintre subiectii
afectati de hiperfenilalaninemie nu
prezintd mutatii la nivelul PAH, ciin

genele ce codificd enzime implicate
in metabolismul tetrahidrobiopterinei
(BH4), cofactor al PAH.

Restrictia de fenilalanina in aportul
alimentar este ineficienta in prevenirea
stdrilor si complicatiilor nervoase, deoa-
rece BH4 este cofactor pentru alte doua
enzime: tirozinhidroxilaza si triptofanhi-
droxilaza, care se implicd in sinteza unor
neurotransmitatori precum DOPA, sero-
tonina si altii, caz in care aportul alimen-
tar reclamd suplimentarea cu L-DOPA si
5-hidroxitriptofan. Oricum tratamentul
dietetic sau de alta natura in fenilceton-
urie este iluzoriu la ora actuala.

Majoritatea bolilor enzimatice printre
care si fenilcetonuria sunt determinate
de mutatii cu pierderea functiei, care
sunt transmise recesiv, autozomal sau
legat de cromozomul X, afectand exem-
plarele de ovine care sunt purtatoare

Din punct de vedere ge-
netic, fenilcetonuria este
o0 boald cu transmitere
autozomal recesiva, evi-
dentiatd printr-o mare
heterogenitate alelica a
ovinelor brumarii bolna-
ve, fiind cunoscute peste
500 de mutatii.
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a doua alele mutante (homozigoti sau
heterozigoti compusi).

Deficitul enzimatic produce un ,bloc
metabolic” care poate determina:

e Acumularea substratului sau
a precursorilor, cu efecte fenotipice
diferite, daca substratul acumulat este
o molecula de marime mica si usor
difuzabild, cum este cazul considerat
clasic al fenilalaninei ce determind o
redistributie in intregul organism, iar
manifestdrile clinice sunt frecvent
sistemice, comparativ cu cele ale unor
macromolecule, care nefiind difuzabile,
raman la nivelul tesutului respectiv cu
manifestdri clinice localizate;

* Deficitul unui produs de reactie
final, intermediar sau o combinatie
w»deficit si acumulare®;

« Deficite enzimatice multiple cand
enzimele folosesc acelasi cofactor, o

subunitate sau o proteina activatoare/
stabilizatoare comung;

e Lipsa feedback-ului datorita
absentei produsului final.

Tot corelat cu fenilcetonuria, in acest
grup de boli autozomal recesive, care
produc efecte negative asupra starii de
sanatate si letalitatea absoluta a mieilor
homozigoti dar si a unei parti a celor
heterozigoti, se numadrd si boala cu
prognostic grav, tirozinaza. Aceasta este
o boald congenitald manifestata printr-o
eliminare excesiva de acid parahidro-
xifenilpiruvic in urina datorita blocarii
degradarii tirozinei prin absenta enzimei
parahidroxifenilpiruvatkinaza.

Tirozina se formeaza prin hidroxila-
rea fenilalaninei, reactie catalizata de
fenilalaninhidroxilaza, a carui deficit
ereditar determind aparitia fenilcetonu-
riei.

Rolul biologic al tirozinei il constituie
faptul cd aceasta este un precursor al
melaninei si al hormonilor tiroidieni prin
fixarea iodului.

In plus, functia sa fenol o expune, ca
si in cazul serinei si treoninei, |a reactii
de fosforilare si astfel proteinele care
o contin isi pot modifica usor structura
conformationald.

Asemdnator tirozinazei congenitale
si tirozinemia ereditard cuprinde 3 boli
ereditare autozomal recesive caracte-
rizate prin anomalii ale aminoacidului
tirozind a carui degradare este blocatd
prin absenta unei enzime specifice si
care debuteaza la tineretul ovin prin
aportul crescut de tirozina din fibroase,
cereale, radacinoase, etc. odata cu
intarcarea.

Tipul 1 de tirozinemie ereditara se
caracterizeaza prin deficit enzimatic al
fumarilacetoacetat hidroxilazei, care
conduce la acumulare de succinilacetond
care blocheaza functiile tubulare renale
si sinteza porfobilinogenului, in cele cu
evolutie acutd se produc alterdri he-
patice masive s.a.

Tipul 2 datorat deficitului de
tirozintransaminaza si asociata cu
tirozinemia si cu tirozinuria, determind
simptome nervoase si leziuni cutanate
si corneene.

Tipul 3 si ultimul se caracterizeaza
prin deficit de 4-hidroxifenilpiruvat
deoxigenazd. Toate cele 3 forme de
boala sunt incluse in sindromul
cunoscut sub numele de Richner-
Hanhart. m
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Trichineloza din Valea Jiului - factor
major de risc pentru imbolnavirea
omului - in perioada 1987 - 2012

Trichineloza, parazitozoonozd cosmopolitd, determinatd de nematozi din genul

Trichinella, cu dezvoltare intestinald in forma adultd si musculara in stadiul

larvar, in organismul aceleiasi gazde, produce manifestdri clinice grave la om,

in urma ingestiei de carne parazitatd, exteriorizate prin tulburari digestive,

dureri difuze, stdri febrile si manifestdri alergice, putdand sfarsi in moarte, iar la

cele peste 300 specii de vertebrate, evolueazd in general asimptomatic.

® Cristea Gheorghe - Doctor in stiinte medical veterinare (Circumscriptia Sanitara Veterinara si pentru Siguranta Alimentelor Vulcan),
Cristian Neculai Pariu - Doctorand (Directia Sanitara Veterinara si pentru Siguranta Alimentelor Hunedoara), Flaviu Otniel
Ciobota-Student anul VI (Facultatea de Medicina Veterinara Bucuresti)

richineloza este cunoscuta

de aproape 180 de ani, iar in

Romania cat si-n intreaga lume

a produs efecte grave in randul

populatiei umane si pierderi
importante in efectivele de animale de in-
teres economic, in special asupra suinelor,
in ultimul sfert de veac.

Datorita acestei boli, s-a produs
multa suferinta umana, au murit oameni,
s-au distrus destine, s-a extins numarul
persoanelor invalide, handicapate si, nu in
ultimul rand, s-au inregistrat pagube eco-
nomice incalculabile datoritd concediilor
medicale, confiscarilor si scoaterii din
consumul uman a unor cantitati impre-
sionante de carnuri.

Cercetarile intreprinse pe teritoriul
Romaniei, pand in prezent, demonstreaza
existenta a 20 specii de mamifere si pasari
receptive care se infesteaza in mod natu-
ral cu Trichinella sp., de interes deosebit
fiind porcul domestic.

In Romania ultimului sfert de veac,
extensivitatea trichinelozei la porcul do-
mestic a atins apogeul in anul 1993, cand
din 6.676.640 animale examinate, 10.540
au fost infestate cu larve de Trichinella
sp., reprezentand 0,16 %.

Obiceiurile de a consuma carne si
preparate din carne, insuficient fierte,
prdjite, coapte sau chiar crude,
favorizeaza aparitia fmbolndvirilor de
trichineloza la om atunci cand aceasta
carne provine de la animale receptive
(porc domestic, mistret, urs, nutrie, cal,
etc.) infestate cu larve de Trichinella.

Cele mai multe focare de trichineloza
la om sunt produse de carne infestatd,
necontrolata si provenitd din sacrificarile
de animale din gospodaria proprie.

In orientrile actuale de combatere a
trichinelozei trebuie actionat prin con-
lucrare interprofesionald, punandu-se

accent pe combaterea integrata,
baza nefiind constituitd din terapia
antitrichinelotica, ci de un complex de
madsuri de supraveghere si profilaxie ce au
ca fundament cunoasterea evolutiei reale
a bolii din punct de vedere epidemiologic.
Valea Jiului este situata in depresiu-
nea Jiului din Carpatii Meridionali, fiind un
puternic centru muncitoresc, carbonifer,
ce se intinde pe raza a sase localitati:
Petrosani, Vulcan, Lupeni, Petrila, Uricani si
Aninoasa, cu o populatie de peste 150.000
locuitori. In aceast zoni s-a identificat un
procent ridicat de imbolnaviri, atat la ani-
male cat si la om, cu larve de Trichinella sp..

Un rol important in raspandirea trichinelozei I-a
avut lipsa puturilor seci, a crematoriilor, a ser-
viciilor de ecarisare a zonei, proprietarii arun-
cand carnea infestata cu Trichinella sp. la con-
tainerele de gunoi sau la marginea localitdtilor,
locuri ,,vizitate" adesea de sobolani si cainii

fara stdpan.
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Materiale si metode

nfestarea omului este strans legatd de

receptivitatea si invazia animalelor cu
larve de Trichinella sp.. Studiile epizooto-
logice, efectuate intre anii 1987-2012in
localitatile Vaii Jiului, au cuprins efective
de porcine, carcase de porc, de mistret,
caini, pisici, soareci, vulpi sdlbatice, arici si
alte specii de animale precum si cadavre
de om cdrora li s-au efectuat examene
trichineloscopice pe lamd presoare si/sau
digestie peptica.

Trichineloza apare ca focar in Valea
Jiului in anul 1988 cand, dintr-un numar
de 433 porci examinati in orasele Vulcan
si Petrosani, sunt gdsiti infestati un numar
de 12, reprezentand 2,77%; incepand
din acest an, s-a inregistrat o crestere
permanentd si continud a acestei parazi-
tozoonoze.

Extensivitatea trichinelozei si recep-
tivitatea omului si animalelor la aceasta
perfidd maladie a cunoscut o evolutie
ingrijordtoare in Valea Jiului in ultimii 25
de ani, cu implicatii socio-economice,
sanitare si de mediu ambiant deosebite.
S-au examinat clinic toate persoanele
care s-au imbolnavit in aceastd perioada,
li s-au facut examene de laborator si au
fost tratate in spital sau ambulatoriu.
Cercetdrile epidemiologice s-au realizat
in aceastd perioada in toate localitatile
din Valea Jiului, facandu-se uz de arhiva
Directiei de Sdnatate Publica - Hunedoara,
arhiva Salvamin Petrosani, arhiva Spitalu-
[ui municipal Vulcan, unde exista singura
sectie de Boli Infectioase din zond, con-
sultadndu-se atat datele statistice oficiale
cat si foile de observatie ale bolnavilor
internati cu diagnosticul de trichineloza,
participand efectiv si la anchetele epide-
miologice in focarele de boala. Extensivi-
tatea si intensivitatea infestatiei omului cu
Trichinella sp. sunt influentate de:

a) prezenta si gradul de infestare al
alimentelor cu rol in transmiterea
trichinelozei la om;

b) obiceiurile de a consuma carne
crudd, afumata sau insuficient preparata
termic;

c) insuficienta aplicarii masurilor pro-
filactico-curative si ineficienta acestora;

d) sardcia si lipsa educatiei sanitare a
populatiei.

Receptivitatea omului fatd de infesta-
rea cu Trichinella sp. nu este influentata »
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<« deras3, sex, varsta, pregatire, stare
socio-economicad, anotimp.

Rezultate si discutii

nanul 1989, dintr-un numar de 1.247

| porci examinati in zonele Petrosani -
Vulcan, sunt depistate cu trichineloza

un numar de 42 animale, reprezentand
3,36%. In anul 1990, atat in zona de est
(Petrosani), cat si in zona de vest (Vulcan),
numdrul examindrilor creste, ajungand la
3.655 probe, din care sunt gdsite infes-
tate cu Trichinella sp. 137, reprezentand
3,74%.

in anul 1991, datorit3 educatiei sani-
tare dusa in randul populatiei, numarul
examenelor trichineloscopice la porci
in Valea Jiului ajunge la 11.014, din care
pozitive sunt 572 probe, reprezentand
5,19%. In anul 1992, numarul examenelor
se ridica la 16.840, din care pozitive sunt
1.281, ceea ce reprezintd 7,60%, acesta
fiind apogeul trichinelozei la porcii din
Valea Jiului, situdnd zona pe locul intéi din
Romania.

Trichineloza cunoaste cea mai mare
incidentd in anul 1992 in orasul Vulcan,
unde din 6.425 probe examinate, 990 au
fost pozitive (15,4%), aceasta si datorita
masurilor de deratizare incomplete
(strangerea si distrugerea incompleta a
cadavrelor de sobolani, prezenta caini-
lor fara stapani si a cdrnurilor de porc
infestate, aruncate la containere deschise,
in zond neexistand crematoriu, put sec
pentru animale sau contracte cu societati
specializate in incinerarea carnurilor im-
proprii consumului uman.

in anul 1993, in Valea Jiului, s-au exa-
minat trichineloscopic 18.626 porci, dintre
care 813 au fost infestati cu Trichinella sp.
(4,36%), iar in anul 1994 s-au examinat
16.199 porci, dintre care 392 au fost
afectati de trichineloza (2,42%).

Ca urmare a masurilor intreprinse
pentru oprirea acestei avalanse parazi-
tare, incidenta trichinelozei la porc scade
an de an, ajungand in anul 2001 la 26
fmbolnaviri din 14.956 porci examinati
in Valea Jiului (0,17%), la 13 imbolngviri
din 10.367 porci examinati in anul 2002,
respectiv 0,12%. in anul 2003, din 14.288
porci examinati trichineloscopic, 16 au
fost pozitivi (0,11%), in anul 2004, din
13.880 porci examinati, un numdr de 11
au fost infestati cu larve de Trichinella sp;

1 1987 0
2 1988 433
3 1989 1.247
4 1990 3.655
5 1991 11.014
6 1992 16.840
7 1993 18.626
8 1994 16.199
9 1995 14.272
10 1996 15.714
n 1997 17.975
12 1998 18.230
13 1999 23.573
14 2000 18.547
15 2001 14.956
16 2002 10.367
17 2003 14.288
18 2004 13.880
19 2005 6.561
20 2006 6.127
21 2007 5.914
22 2008 4.832
23 2009 3.657
24 2010 2.641
25 20M 1673
26 2012 1720
TOTAL 262.941

0 0
12 2,77
42 3,36
137 3,74
572 5,19

1.281 7,60
813 4,36

392 2,42
164 1,15
147 0,93
113 0,62
75 0,41
75 0,31
51 0,27
26 0,17
13 0,12
16 oM
11 0,07
7 0,10
4 0,06
5 0,08
4 0,08
3 0,08
1 0,04
1 0,06
2 0,12
3.967 1,50%

€ Tabelul 1 - Evolutia trichinelozei la porcine in perioada 1987- 2012 in Valea Jiului

in anul 2009 din 3.657 porci examinati, 3
animale au fost pozitive iar in anul 2010,
din 2.641 animale examinate, a fost iden-
tificat pozitiv un porc (0,04%), in anul
201, din 1673 porci examinati, unul este
pozitiv (0,06 %), iar in anul 2012, dintr-un
numar de 1720, au fost infestate 2 animale
(0,12%).

in perioada 1987-2012 s-au examinat
un total de 262.941 porci, din care 3.967
animale au fost gasite infestate cu larve
de Trichinella sp. (1,50%) (tabel 1).

Pe localitati, evolutia trichinelozei
la porcul domestic cunoaste un grad
crescut de oscilatii, in functie de gradul de
educatie sanitard a populatiei, conditiile
de crestere siingrdsare a porcilor, den-
sitatea populatiei, izolarea localitatilor,
modul de efectuare a deratizarilor si de
grupa musculard de unde se efectueaza
examenul trichineloscopic.

Un rol important in raspandirea
trichinelozei |-a avut lipsa puturilor seci, a
crematoriilor, a serviciilor de ecarisare »
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¢ Tulpina unica, himerica

« Virus integral pentru o protectie optimizata

= Un sistem unic si inovator de adjuvanti pentru un raspuns mai puternic si un nivel mai ridicat de siguranta
= 0 singura administrare ce induce imunitate completa

* Un profil exceptional ce include reducerea viremiei, a simptomelor clinice si a leziunilor limfoide

* Una dintre cele mai lungi perioade de protectie (19 saptamani)

Suvaxyn PCV. Cea mai recenta si completa protectie impotriva PCV pentru suine.
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EPIDEMIOLOGIE (PERSOANE IMBOLNAVITE)

EXTENSIVITATE %

RAPORTAT LA | RAP LA 100.000
PERIOADA LOCUITORI

1987

2 1988 2
3 1989 123
4 1990 15
5 1991 141
6 1992 132
7 1993 126
8 1994 131
9 1995 7
10 1996 5
n 1997 6
12 1998 8
13 1999 0
14 2000 1
15 2001 0
16 2002 1
17 2003 - 2012 0

TOTAL 799

191
411
570
435
305
349
42
52
74
69

0

13

0

1

0
2524

2,84
0,3 3,97
7,6 108,52

16,3 233,52

22,6 323,86

17,2 247,16
12,1 173,29
13,8 198,20
17 23,86
2,1 29,54
2,9 42,04
2,7 39,20
0 0
0,5 7,36
0 0
0,3 0,66
0 0

100 -

€ Tabelul 2 - Evolutia trichinelozei la om in perioada 1987- 2012

m CATEGORIA DE VARSTA NR. DE IMBOLNAVITI MORBIDITATEA %

2 1- 5 ani

3 5-14ani

4 14 - 20 ani
5 20 - 64 ani
6 64ani si peste

TOTAL

0,08

65 2,57
308 12,21
318 12,60
1.810 71,70
21 0,84
2.524 100

€ Tabelul 3 - Incidenta trichinelozei la om, pe categorii de varstd, in Valea Jiului, in perioada 1997-2012

<« azonei, proprietarii aruncand carnea
infestata cu Trichinella sp. la containerele
de gunoi sau la marginea localitatilor, lo-
curi ,vizitate" adesea de sobolani si cainii
fara stapan.

Procentul cel mai mare de porci
infestati cu Trichinella sp. s-a inregis-
trat in luna decembrie (54%), lun3
cand s-au sacrificat cei mai multi
porci (49%). Cel mai mic grad de infes-
tare la porcul domestic s-a intalnit in
localitatile mici si izolate (Aninoasa -

0,4%, Lupeni - 1,09%, Petrila - 1,14 %,
Uricani - 1,18%), iar cea mai ridicat3
extensivitate a infestarii s-a intalnit in
marile aglomerari urbane, cu populatii
neomogene (Petrosani - 1,63%, Vulcan
- 4,08%). Prin examenul trichinelo-
scopic a 492 cadavre de sobolani s-au
pus in evidenta larve de Trichinella la
204 sobolani, reprezentand 41,5%.
Examinarea trichineloscopica a 372
cadavre de caini fdrd stapan a evidentiat
prezenta larvelor de Trichinella sp.la un

numar de 93 animale (25%). Examenul
trichineloscopic a 41 carcase de mistret
a pus in evidenta larve de Trichinella la 7
carcase (17%), iar din 16 vulpi salbatice
examinate, 5 au fost purtatoare de larve
de Trichinella (31,25%); din 38 soareci
examinati, 4 au fost infestati (10,52%);
din 46 nutrii examinate, 1a fost bolnava
de trichineloza (2,17%), iar din 5 ursi
bruni examinati, un numar de 3 animale
au prezentat in masele musculare larve
de Trichinella sp.

Din punct de vedere istoric si sta-
tistic, primul focar de trichineloza la om
in Valea liului a apdrut in 1965 in orasul
Aninoasa. Reapare un focar izolat in 1985.
Primele cazuri de imbolndviri la om apar
sub forma de focare familiale, sporadice,
in sezonul de iarnd 1986-1987, cand
se inregistreaz3 5 imbolnaviri. in iarna
1987-1988 se inregistreazd 7 cazuri de
trichineloza la om. in anul 1989, incidenta
creste la 191imbolndviri, in 1990, cazuis-
tica urca la 411, pentru ca fn anul 1991 sd
atinga apogeul, respectiv 570 cazuri de
trichineloza umana. Prin aceasta, Valea
Jiului se situeaza pe locul unu din tard si
chiar din Europa.

in anul 1992, numarul celor imbol-
naviti de trichinelozd scade la 435,
coboard la 305 in 1993 si ajunge la 349
cazuri in 1994. Datorita masurilor energice
curativo-profilactice intreprinse, in 1995
imbolnavirile la om scad la 42 cazuri, in
1996 se inregistreaza 52 imbolndviri, urcd
la74in anul 1997, la 9in 1998, pentru
can anul 1999 sa nu se inregistreze nici
o imbolnavire. Reapar 13 imbolnaviri in
anul 2000 si una in 2002, iar in anii 2001,
2003-2012, nu se mai inregistreaza nici o
imbolnavire la om.

In intervalul 1987-2012 frecventa
imbolnavirilor cu Trichinella sp. laom a
atins cifra de 2.524 cazuri (tabel 2).

intr-o perioads de 25 ani s-au
inregistrat in Valea Jiului 799 focare de
trichineloza, la o populatie de 150.000
locuitori. Cel mai mare numdr de focare
se inregistreaza intre anii 1990-1994,
respectiv 645 focare, cu un numdr de
2.070 imbolnaviri. Din totalul de 2.524
imbolnaviri cu larve de Trichinella sp.,
1.207 cazuri le reprezinta barbatii (47,8 %)
si 1.317 au fost intalnite la femei (52,2%).
Pe grupe de varsta, situatia se prezintd
conform tabelului 3.
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LUNA | NR.IMBOLNAVITI

lanuarie 1.829 72,5
Februarie 312 12,3
Martie 71 2,8
Aprilie 24 1,0
Mai 12 0,5
lunie n 0,4
lulie 7 0,3
August 7 0,3
Septembrie 10 0,4
Octombrie 7 0,3
Noiembrie 10 0,4
Decembrie 224 8,8
TOTAL 2.524 100

€ Tabelul 4 - Evolutia trichinelozei la om, pe luni,
in Valea Jiului, in perioada 1987-2012

In cadrul varstei 20-64 ani se
inregistreaza cel mai mare procent de
imbolnaviti (71,70%). Surprinzator este
faptul ca trichineloza apare si la categoria
de varsta 0-1an (2 cazuri).

Pe localitati, incidenta cea mai
crescutd a trichinelozei la om, in perioada
1987-2010, s-a inregistrat in orasele
Petrosani, Petrila, Aninoasa (zonadeesta
Vii Jiului), cu un procent cuprins intre 1,7
$i 2,1%, iar cea mai mica in orasul Vulcan
(0,6%).

Sacrificarea celor mai multi porci s-a
facut in sezonul rece, cu ocazia sarba-
torilor de iarna, majoritatea oamenilor
afectati de trichineloza imbolndvindu-se
in aceastd perioad3 (tabel 4 ).

Din analiza evolutiei trichinelozei in
perioada urmaritd, 1.829 cazuri respectiv
72,5% s-au inregistrat in luna ianuarie,
12,3% in luna februarie, pe locul trei
aflandu-se imbolnavirile din luna decem-
brie — 8,8%.

Cercetand si coreland epidemio-
epizootologia trichinelozei pe perioade, se
demonstreaza faptul ca existd o corelatie
intre infestarea porcului si a omului.

Prezenta parazitului in organismul
uman nu se insoteste intotdeauna de
o simptomatologie evidenta. Purtdtorii
sandtosi sunt depistati numai cu ocazia
unor focare de trichineloza declarate;
unii dintre ei, desi au consumat carne
infestatd in aceleasi conditii ca si per-

soanele imbolnavite, nu au nici cea mai
mica modificare a formulei leucocitare.
Nu sunt prea rare cazurile de

imbolnaviri la om cu Trichinella sp. ce

evolueaza asimptomatic sau cu semne
clinice nespecifice, imbolnaviri ce trec
neobservate, chiar dacd sfarsesc in
moarte, sau de cele mai multe ori boala si
decesul sunt atribuite altor cauze.

in perioada 1993-2003 s-au examinat
169 cadavre (130 barbati si 39 femei), care
au fost supuse autopsiei si care au dece-
dat din alte cauze decét trichineloza. S-au
gasit 40 de persoane infestate cu larve de
Trichinella sp. (30 barbati si 10 femei), cu
varsta de 2-74 ani. Cei infestati au avut
drept cauza a deceselor urmdtoarele: 8
persoane au decedat consecutiv unor ac-
cidente, o persoanad datorita agresiunii, 13
persoane datorita asfixiei prin spanzurare,
7 au decedat consecutiv infarctelor mio-
cardice si 11 persoane infestate au decedat
datorita unor boli interne.

Confundabila cu peste 50 de boli,
trichineloza diagnosticatd la om reprezinta
un procent infim din totalitatea infestarilor
nediagnosticate sau cu evolutie
subclinica. Trichineloza nediagnosticata
se regdseste la nivelul multor persoane
care suporta cu stoicism durerea ce le
chinuie vreme indelungata existenta, daca
nu chiar toatd viata, sub forma de mialgii,
nevralgii, poliartrite, alergii, multe dintre
ele ducand in groapa rece a mormantului

secretul adevaratei cauze a mortii.

in studiul nostru, extensivitatea
crescuta au reprezentat-o, din punct de
vedere al statutului social: muncitorii,
femeile casnice, pensionarii, pentru marea
majoritate sursa de infestare fiind porcul
din gospoddria proprie, crescut tn conditii
total improprii la marginea localitatilor.

Boala are o incidentd crescutd la
muncitori, fapt explicat de efortul fizic
depus de acestia, care ii determina s3
consume mai multd sldnind, carnati sau
alte produse din carne insuficient prepa-
rate termic, iar pe de altd parte, prin >

In Romania ultimului

sfert de veac, exten-
sivitatea trichinelozei
|a porcul domestic

a atins apogeul 1n
anul 1993, cand din
6.676.640 animale
examinate,10.540 au
fost infestate cu larve
de Trichinella sp., re-
prezentand 0,16%.
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NR. CRT. STATUTUL SOCIO-PROFESIONAL AL PACIENTILOR m EXTENSIVITATE %
1 56,2

Muncitori 1.419

2 Copii 375 14,9
3 Femei casnice 257 10,2
4 Pensionari 202 8,0
5 Vanzatori si patroni unitati alimentare si alimentatie publica 105 4,2
6 Ingineri - tehnicieni 48 1,9
7 Functionari 46 1,8
8 Agricultori 43 1,7
9 Profesori 23 0,9
10 Medici umani si asistente 6 0,2

TOTAL 2.524 100

) Tabelul 5 - Evolutia trichinelozei in Valea Jiului, in perioada 1987-2012, in functie de statutul profesional al pacientilor

< nivelul mai scazut de educatie sanitard
si saracie al acestora.

Un procent relativ crescut al bolnavilor
apare in randul lucratorilor din alimentatia
publicd (vanzatori, patroni de unitati ali-
mentare). in procente aproximativ egale
au fost afectati de aceastd boald inginerii,
functionarii, agricultorii. Medicii umani
si asistentele sunt atinsi de trichineloza
intr-un procent mic (tabel 5).

Concluzii

1- Trichineloza suinelor a aparut ca focar
in localitatile din Valea Jiului (Petrosani,
Petrila, Aninoasa, Vulcan, Lupeni, Uri-
cani) in anul 1988, in procent de 2,77%.
Numarul examinarilor, cat si extensivi-
tatea infestatiei cresc an de an, atingand
7,60% in 1992, dupd care gradul de in-
festare incepe sa scadd, ajungand in anul
2012 la 0,12%. in perioada 1988-2012
s-au examinat 262.941 porci, din care
3.967 au fost infestati (1,50%).

2 - Evolutia invaziei cu Trichinella
sp. la om la scara intregului teritoriu al
Vdii Jiului a cunoscut profunde implicatii
economice, sociale, sanitare, propulsand
zona in fruntea poluarii parazitare in
Romania si in intreaga Europa a anilor
1989-2000, unde s-au inregistrat 2.511
cazuri clinice de imbolnavire la populatia
umana, in randul cdreia au fost sem-
nalate si cazuri de mortalitate. Nivelul
cel mai crescut al imbolnavirilor de

trichineloza in zona a fost atins in anul
1991, cand s-au inregistrat 570 cazuri,
37,3% din totalul de 1.527 cat au fost pe
intreg teritoriul tdrii. Incidenta cea mai
mare a infestarii omului s-a semnalat
la categoria de varsta cuprinsa intre 20
si 64 de ani (70,9%), perioada cea mai
prolifica a activitatii umane. Trichineloza
a evoluat exceptional de rar la copiii pind
la un an (2 cazuri).

3 - n focarele de trichinelozi la
om, boala poate evolua asimptoma-
tic sau cu o simptomatologie frustra,
neobservabild, astfel cd la examenele

trichineloscopice (metodele compresarii
si prin digestie pepticd din muschi),
efectuate la 169 cadavre de oameni care
au decedat ca urmare a altor cauze, s-au
identificat 40 de cadavre purtatoare de
Trichinella sp. (23,66%).

4 - Complexul de mdsuri si actiuni
intreprinse in localitdtile din Valea Jiului de
cdtre specialistii care au imbinat cerceta-
rea stiintificd cu activitatea practica, a dus
la reducerea la zero a fmbolnavitilor in anii
2001, 2003-2012 si au creat premizele
sa declare cat de curand Valea Jiului zond
indemna de trichineloza. M
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Boli ale pasarilor
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BURSITA INFECTIOASA
Burafty homaragics, hameraghl musculare & nafrits

LEUCOZA
Nodull tumcenll hepatici ol frinbidlitsie crescuts

DIFTEROVARIOLA
Laziuni cutanate de tip variolic la porumbel

GUTA VISCERALA
Depazit de urati ka nivel pericardi

TUBERCU
Hodull fuberculos| hepaticl, mar

SINUZITA INFRAORBITARA
Infectie cu Mycoplasma gallisepticum |a curca

BOALA RESPIRATORIE CRONICA
Infuctis asociats Myceplesma gallisspticum sl E. eol

HISTOMONOZA

Firtars oo 1a vl hepatic - Hinomn e e besgridia
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~ ASCARIDIOZA

COCCIDIOZA
T oo Ancaridis gali In

LABORATORUL SANITAR VETERINAR
S| PENTRU SIGURANTA ALIMENTELOR

* anatomie patologica

* bacteriologie

* parazitologie

* serologle

* micologie

* teste de sanitatie

* analize pentru lapte si furaje
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Cazuri practice de paraziti si parazitoze
din zona de sud a Romaniei.

Partea a lll-a

Evolutia bolilor parazitare, desi nealarmantd dar continud si insistentd, are

drept consecinta debilitarea organismului, scdderea productiei si productivi-

tatii prin actiunea spoliatoare, mecanicd, inflamatorie, toxicd si inoculatoare

a paragzitilor iar uneori chiar moartea animalelor. Cu toate acestea, nu

intotdeauna toti practicienii le acorda atentia pe care ar merita-o comparativ

cu alte capitole ale patologiet, iar consecintele nu intdrzie sd apard.

® Dr. Stefan Dinu - Clinica veterinara Caracal, judetul Olt

I. ARAHNOZE

Raile animalelor si pasarilor

« Raile la ovine si caprine

Aceste specii de animale se pot infesta
cu raia psoropticd, sarcopticd, corioptica,
demodecicd, psorergatica. Cea mai
frecventd pe care am intalnit-o a fost cea
psoroptica. Asa cum se stie, ea s-a ca-
racterizat prin prurit intens si persistent,
caderea lanii s.a.

Am g3sit miei de varstd fragedd (de
aproximativ 20-30 de zile) la care firele
de 1and se smulgeau extrem de usor
(foto 1) ori dupa cum mentioneaza Al.
Niculescu (in Parazitologie Veterinar,
Editura didacticd si pedagogica, Bucuresti,
1964, pagina 380) ,,Se pare ca mieii pAnd
la varsta de o luna si jumatate sau doua
nu fac boala“. intr-adevar, la examenul
microscopic efectuat din raclajul cutanat
nu am depistat agentul etiologic al raiei.
Se impune, prin urmare un diagnostic
diferential minutios.

Un caz interesant mi s-a pdrut cel
reprezentat de o caprina de culoare alba
care manifesta tulburiri ale mersului (se
invartea in cerc) cu tulburari ale echili-
brului. Animalul avea varsta de trei ani, in
acea perioadd am gasit cazuri de cenuroza
la caprine, pe care le-am operat si dintre
care cea mai mare parte le-am salvat. Am
considerat cd si cazul prezentat (descris)

mai sus face parte din aceeasi catego-
rie. Examinandu-| cu meticulozitate, am
constatat cd era otitd externa complicata
cu otita internd produsd de Psoroptes
specific caprinelor.

* Raile la cabaline

Am avut la consultatii cabaline infes-
tate cu toate varietdtile de raie.

Raia sarcoptica, a apdrut initial pe
cap, apoi pe gat cu depilatii caracteristice
insotite de prurit extrem de intens, ca
ulterior sa se generalizeze.

Este totusi necesar sa facem un diag-
nostic diferential cu mai multe afectiuni si
anume: tricofitia, microsporia, gastrofiloza
obrajilor, eczema cronicd scuamoasa
a capului, gatului, urticaria, dermatoza
alergica.

Referitor la ultima afectiune pot preci-
za ca in urma unor iatropatii am constatat
o stare alergica consecutiva administrarii
de Kepromec local, cand au aparut: prurit
accentuat, grataj, depilatii (foto 2), piele
ingrosata cu vezicule, papule, crevase
sangerande. Raia psoropticd a aparut pe
zonele cu par lung, la coama, mot, coada.

¢ Raia auriculara
Au fost situatii cand alaturi de
manifestarile caracteristice acestei

O Foto2

afectiuni, in conductul auditiv extern
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la cabaline am constatat existenta de
cerumen in exces (foto 3) care a facut
adevarate depozite aici.

* Raia chorioptica

De obicei am intalnit-o la membrele
posterioare, insa am avut cazuri cand,
raia choriopticd a aparut chiar la mem-
brele anterioare (foto 4), la aceleasi
regiuni cunoscute (chisitd, bulet, regiunea
metacarpiani). In aceste zone leziunile
au ajuns pand la cruste, crevase, insotite
bineinteles, de depilatii si prurit intens.

O Foto5

O Foto 4 - Raie chorioptica la cal
& Foto 3 - Raie auriculari la cal

* Raile la carnivore

Rdia la céini

Raia sarcoptica am intalnit-o la toate
rasele de caini si in toate anotimpurile.
Initial, in unele cazuri a aparut pe piele un
punct rosiatic urmat de vezicule, pustule,
depilatii si cruste rosiatice pruriginoase
(foto 5).

La cateii mici mi s-a pdrut cd senzatia
de scarpinare este mai redusa. Au fost
situatii cand am identificat raia numai
la unul din mai multi frati prezentatila
consultatie (foto 6) care, in urma trata-

mentului, s-a vindecat si a crescut normal
(foto 7).

La cainii adulti, desi boala a aparut
initial pe cap, agsa cum am ardtat mai sus,
ulterior a avansat pe gat, torace, partea
inferioara a abdomenului (foto 8) si in cele
din urma pe tot corpul. Animalele acestea
au prezentat un miros neplacut, carac-
teristic. in urma tratamentului parul a
inceput sd se refaca in mai multe etape.

La cainii mai batrani pielea a fost
ingrosata cu zone sangerande si cu
depilatii intinse. Depilatii intinse am >

O Foto 6

O Foto7
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@ Foto M

<« constatat si la cdinii care au consumat
cantitdti insemnate de oase, un timp mai
indelungat. Aceste depilatii au interesat
in mod deosebit regiunea lombara si
regiunea sacrali (foto 9). Am identificat
sarcoptes si in zona interdigitala la caini,
mai ales la cainii adulti (foto 10).

Rdia la pisicd

Am intalnit-o la pisicile din subsolurile
blocurior, mai frecvent, unele animale au
avut raie generalizata cu depilatii intinse
pe cap, gat, abdomen cu pielea cutata
(foto 1,12,13), alte animale chiar nu mai
puteau sa vada din cauza tumefactiei
pleoapelor, gratajului, automutilarii.

* Raia la porcine

Am intalnit-o la toate categoriile de
varsta, unele forme de raie au fost extrem
de grave schimband aspectul general al
animalului, aparand adevdrate cruste pe
tot corpul si chiar pe membre. Crustele au
fost alb vdroase cu pielea puternic cutata,
fara par (foto 14), afisand un aspect total
neplacut, dezagreabil. Echilibrul si mai
ales deplasarea se facea cu greutate
insotita de tipete de durere.

La vierii adulti si batrani am gdsit
adevdrate depozite varoase pe fata
interna a urechilor precum si la baza cozii.

* Raia laiepuri

Cea mai frecventd a fost raia
auricular3 (psoroptica) cu crustele sale
foliacee stratificate, caracteristice for-
mand adevarate depozite care umpleau
conductul auditiv extern (foto15,16).
Am inregistrat si filmat situatii cand unii
iepuri prezentau torticolis si rostogoliri
impresionante care, la cateva exemplare,
s-au soldat cu moartea animalelor (prin

afectarea grava a urechei interne).

* Raia la bovine

Am avut cazuri frecvente in
aglomeratiile de vitei cand, intr-un
spatiu adecvat pentru 60 de animale, am
fost obligat sa mentin 110 vitei ceea ce
a determinat aparitia raiei. Pielea avea
crevase, falduri si datorita frecaturii de
obiecte (gardurile adapostului) sau chiar
cu ongloanele, se suprainfectau.

* Raia la pasari

Rdia picioarelor-rdia vdroasd produsa
de Cnemidocoptes, am intalnit-o la gdini,
cocosi, la pasarile de ornament cu acei
solzi varosi caracteristici epidermici la
nivelul tarselor si degetelor (foto 17).

Raia corpului-réia penelor. La gdinile
oudtoare am intalnit parazitii cnemide-
coptes pe partea posterioara a corpului:
pe crupion, pe abdomen si chiar pe
coapse. Uneori caderea penelor a fost
atat de accentuata si intinsd incat nu au
mai rdmas decat penele lungi de pe aripi
(foto 18).

* Raia la porcusorii de Gineea

Am intalnit mai multe cazuri de raie
la aceste animale care se aseamand cu a
celorlalte specii (foto 19).

 Demodecia cainilor

A fost prezentd la majoritatea raselor
si desi a fost mai frecventd la cainii sub
un an ea a aparut la cainii adulti si chiar
batrani. In activitatea noastra am intalnit
o varietate de forme clinice pe care le
vom explica si demonstra concret mai jos.
Manifestdrile clinice si lezionale au fost
mai intdi in jurul orbitelor, pe nas, urechi,
fata internd a pavilionului si chiar in con-

@ Foto 12

O Foto 13
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@ Foto 14 - Raia la porc

ductul auditiv extern (foto 20), insotite de
depilatii, cu prezenta eritemului vizibil cu
pete rosiatice, hiperemice.

In aceast3 faza, animalul nu a prezen-
tat prurit, zonele depilate au fost relativ
rotunjite cu diametre sub 4-5 cm. Aici ar fi
fost vorba de faza mumulara a formei us-
cate sau scuamoas3 a demodeciei. in alte
situatii am inregistrat cazuri cand depilatia
a aparut pe zone intinse, la cap, gat, piept,
torace, abdomen si chiar membre (foto
21). In acest caz putem afirma c3 a fost
faza de alopecie difuza sau scuamoasa.

La aceste exemplare au apdrut supuratii
spontane in mai multe locuri. La alte
exemplare am constatat existenta unui
prurit repetat cu aparitia de pustule, cu
piele calda, dureroasd, cu hemoragii in
jurul ochilor dar mai ales la membre si bot.

[ e S

O Foto 17 - Raia viroasa a picioarelor la giind

Pielea a fost edematiata, rosiatica (foto
22), cutati cu crevase sangerande avand
un miros pronuntat, ranced, respingator.
Acest animal a slabit pe zi ce trece siin
cele din urmd a murit. Se poate vorbi in
acest ultim caz de forma pustuloasa sau
piodemodecie. In unele cazuri aspectul
cutat al pielii capului imprima aspectul
de animal imbatranit, desi el avea numai
un an si jumatate si exprima tristete si
suferinta cronica.

Parazitism extern temporar

cu acarieni

* Infestatia cu capusi-Ixodidae

Capusile au cunoscut in ultima
perioada o iInmultire exagerata, ele au fost
prezente pe animale si in anotimpurile
cand, in mod obisnuit, trebuiau sa fie ab-

O Foto 15

O Foto 16

sente. Se stie cd o femeld adulta produce
in jur de 100.000 de oua intr-un ciclu
evolutiv. De asemenea se cunoaste ca in
diferitele lor stadii de evolutie, capusile
(larva, adult) transmit hemosporidiile la
animale si in acelasi timp cele infestate
transmit hemosporidiile descendentilor
lor, de aici rezultand si necesitatea
cunoasterii si combaterii lor.

Din familia Ixodidae am intalnit
capusile: Ixodes, Dermacentor, Rhipi-
cephalus, Hyalomma, Boophilus (foto 23,
24). Am recoltat o multime de capusi de
pe anumite locuri in special la caprine,
ovine, caini.

Capusile au cautat locurile cu piele
find si cu mai putin par sau lana, cum ar fi
regiunea perianald, perivulvara (vezi foto
25 la o caprind), perineald, axilara, fata »

) Foto 18 - Raia penelor la giind

O Foto 19
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inferioara a cozii, uneori, insd, ele au fost
gasite pe tot corpul.

La o oaie am gasit 112 exemplare de
ixodidae adulte octopode (foto 26) pe un
singur loc de aproximativ 2 cm/2 cm, iar
la un catel mic (2 luni) am gasit cel putin
7-8 000 de capuse pe toate regiunile
corporale inclusiv Tn urechi. Imaginile sunt
filmate si sunt impresionante. In urma
tratamentului si a imbdierilor repetate cu
neostomosan, precum si a tratamentului
pe cale generala am reusit salvarea ani-
malului de la moarte.

Am gasit cazuri diverse la bovine chiar
in luna decembrie.

* Infestatia cu capusi din familia
Argasidae

Infestatia cu aceste capusi a fost si
este permanenta la majoritatea pasdrilor.
Fiind rezistente la diferite conditii de
mediu. Le-am gasit intr-un numar, real-
mente, impresionant, practic ele au fost
prezente atat pe pasari cat si pe cuibare,
poduri, lemne, ziduri din diverse materia-
le, chiar si in tevi metalice. As putea spune
cd uneori am recoltat de pe tevile respec-
tive sute de grame si chiar kilograme de
capusi. Uneori erau straturi peste straturi
pe peretii addposturilor de pdsari, situatie
in care am incercat distrugerea lor cu
diverse insecticide, de cele mai multe
ori fara succes. Poate pentru unii pare

& Foto 20
© Foto 21
< Foto 22

incredibil dar in unele cazuri am folosit
flacara cu arzdtorul de la butelia de aragaz
si desi se ardea stratul de la suprafata se
forma o crusta ca o carapace sub care
celelalte capusi erau vii.

* Infestatia cu acarieni din familia
Gamasidae

Acesti acarieni care se deplaseaza
repede pe corpul pasarilor au populat un
numdr mare de pdsdri si i-am gasit in
regiunea axilara, in jurul anusului precum
si1n alte regiuni corporale. Aici trebuie sd
amintesc si faptul cd uneori cand tratam
anumite cabaline de raie nu am reusit sa
vindec animalele, ele prezentand in con-
tinuare prurit, pand cand m-am convins
ca erau atacate suplimentar de capusi din
familia Gamasidae, in timpul noptii.

Aici trebuie sa amintesc faptul ca am
gasit paraziti externi la serpii din terarii.
Parazitii aveau culoare rosu inchis (foto
27, 28) si provocau discomfort, neliniste,
stare de iritare a serpilor. Consideram ca
este vorba de Ophionyssus natricis.

Il. ENTOMOZOOZE

Miazele animalelor

Sunt parazitdrile produse in stadiul
larval al unor insecte.

* Estroze

Am intalnit la ovine cu urmatoarele
semne clinice: jetaj mucopurulent,

stranut, neliniste, frecvente scuturaturi
din cap, mers neregulat, prurit nazal. La
aceste specii am descoperit existenta
larvelor in diferite stadii in cavitatile naza-
le, dar si in sinusuri. La o ovina, caz pe
care-| prezentam aici, am gdsit doud larve
in ultimul stadiu, pe a cdror fata dorsald
am observat zone cafenii segmentate
(foto 29). La alte ovine am depistat in plus
sinuzita purulenta, la altele meningita,
encefalita cu punct de plecare din sinus
dar si maxilar. Zona afectatd a meningelui
si chiar a encefalului a avut culoarea mult
schimbata fatd de normal, ea fiind in cazul
examinat de noi violacee inchis (foto 30)
mult diferita de restul encefalului.

Parazitismul extern permanent

cu insecte

e Parazitismul cu Hippoboscidae

De departe cea mai mare frecventd
a dipterelor de acest fel am intalnit-o la
cabaline, fiind reprezentat de Hippobosca
equina. Parazitul avea culoare galben
cafenie iar fata ventrala era de culoare
neagra avand aripile mai lungi decat
corpul. Localizarea pe corpul caba-
linelor a fost cu predilectie perianald,
perivulvara, pe fata ventrald a cozii, pe
partea interioara a coapselor precum si
submandibulara, intre cele doua ramuri
recurbate ale mandibulei (foto 31, 32). Am
gasit in acest ultim loc un numdr de
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@ Foto 23

© Foto 24

28-30 de hippoboscidae foarte active,
care nelinisteau animalul.

e Parazitismul cu insecte anoplure
(paduchi hematofagi)

La porcine am gdsit numeroase cazuri
de parazitism extern cu Haematopinus
suis de de 4-5 mm lungime, de culoare
gilbuie (foto 33).

La bovine, mai ales |a tineret, am gasit
Haematopus euristernes si Linognathus
vituli in regiunea periauriculara si intre
coarne.

La caprine am intalnit paraziti de
forma alungita de culoare galbui maronie
inchis cu dimensiuni de 1,5-2 mm. Am
considerat cd este vorba de Linognathus
stenopsis (foto 34).

¢ Parazitismul cu insecte malofage

Malofagele mamiferelor

Malofagele mamiferelor le-am intalnit
la bovine, ovine, caprine, cabaline pen-
tru cd am activat intr-o fermd cu mari
aglomeratii de animale cu addposturi su-
prapopulate in care nu se puteau asigura
conditii optime.

La carnasiere au impresionat de
multe ori la primele examindri numarul
extrem de mare de paraziti malofagi, care
in multe cazuri, pe acelasi animal erau
alaturea de paduchii hematofagi. Acestd
situatie am Intalnit-o mai ales, la cdteii »

© Foto 26 - Cipusi Ixodidae la oaie

€ Foto 27

© Foto 30

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania

45




PRACTICA $1 CERCETARE

VETERINARIA  NR. 12

< proveniti de la ciobanii de pe munte
care prezentau hipercheratozd, scuame
lameliforme, piele zbarcita cu leziuni din
locin loc, de grataj cu depilatii sau fire de
par aglomerate sau incalcite, in care se
gasesc paraziti si picaturi de sange coa-
gulat, rosu inchis spre negru. Animalele
acestea au fost extrem de nelinistite si
prezentau un prurit deranjant, intens si de
lunga durata.

Malofagele pdsdrilor

Putine pdsari au fost prezentate |a
clinicd numai pentru aceastd problemd,
totusi la un curcan care a fost parazitat cu
un numar foarte mare de paraziti si a fost
examinat de noi, am descoperit insecte
malofage de tipul Gonoides meleagridis.
Aceasta pasdre avea o deplumatie pe gat,
torace, abdomen rdmanand mai putin
penele lungi din aripi (foto 35), chiar si
penele din coada se smulgeau foarte
usor. Corpul insectelor avea o culoare alb
murdara cu benzi de culoare negricioasd,
dimensiunea corpului lor era de aproxi-
mativ 3-3,5 mm.

e Parazitismul extern temporar

cu insecte

Ele sunt cunoscute si nu insistam
asupra lor, totusi facem mentiunea cd
n timpul operatiunilor diverse pe care
le practicam pe caini si pisici, in urma
anesteziei generale, am observat ca un
anumit numar de purici cad de pe corpul
animalelor respective (foto 35 bis).

Se cunoaste ca efectul intepaturilor
puricilor variaza de la individ la individ,
uneori ei produc hemoragii punctiforme
in jurul carora apare un eritem care se
mentine un anumit timp. Aceste semne
sunt mai bine evidentiate la om (foto 36)
intrucat Ctenocephalis canis, despre care
am mentionat, acum poate parazita si
pe om.

lil. DERMATOMICOZE

Aceste afectiuni cutanate produse de
unele ciuperci patogene - dermato-

fite - au produs nepldceri atat la animalele

tratate de noi cat si la oameni asa cum se

va vedea mai jos.

Tricofitia
Am avut cazuri de tricofitie atat
la viteii din ferme, unde animalele

© Foto 31 @ Foto 32
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© Foto 34

erau aglomerate, cat si la cei izolati in
gospodarii individuale. Desi se stie ca
aparitia tricofitiei este favorizata de graj-
duri intunecoase, umede, neaerisite, prea
cdlduroase cu praf pe pereti, pe stanoage
precum si de o alimentatie defectuoasa,
intr-o ferma de bovine nimic din acestea
nu se confirmau si totusi au aparut cazuri
de tricofitie. Aceasta dermatomicoza

a afectat intr-un timp relativ redus
65-75% din cei 148 de vitei existenti.

Odatd aparuta aceastd boald, cu greu am
reusit vindecarea. Explicatia pe care am
gasit-o a fost aceea ca zilnic se consumau
cantitati insemnate de uruieli din cerealele
unde erau prezenti soarecii si sobolanii.
Pentru combaterea acestora, am cres-
cut pisici cu care am reusit sa distrug
aceste rozdtoare iar pisicile au ramas in
continuare in ferma si ele au mentinut si
raspandit tricofitia.

Leziunile tricofitice au fost sub forma
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O Foto 37 - Tricofitia bovind

unor placi uscate, rotunde, ovalare, cruste
alb cenusii de diferite grosimi, depilatii loca-
lizate pe cap, in jurul ochilor, pe frunte, in
regiunea nazald, pe partile laterale ale gatu-
|ui dar si pe alte regiuni corporale (foto 37),
ele s-au transmis si la om (foto 38). Aseme-

nea leziuni am intalnit si la cabaline (foto 39).

Microsporia carnivorelor
Desi se spune cd aceasta derma-
tomicoza este mai frecventa la pisica

O Foto 38 - Tricofitia la om

O Foto 39

decat la caine eu am intalnit-o mai ales la
aceasta din urma specie.

La un caine din rasa Ciobanesc german
in varsta de 6 luni in regiunea capului pe
fata laterala a maxilei, posterior de narina
dreapta, am gasit o forma aproximativ
elipsoidala cu o oarecare rarire a parului.
Acesta avea fire de par rupte, zona
respectiva avand pigmentul decolorat cu
inflamatia foliculilor pilosi cat si o oarecare
hipercheratoz3 (foto 40).

O Foto 40

La examenul microscopic al firelor
de par exista un manson exterior
albicios. Poate ca examenul cu lampa
Wood intr-o camera intunecoasa ar fi
fost mai util.

Favusul

Aceastd dermatomicoza am intal-
nit-o la cocosii mai batrani localizata pe
creasta si barbite avand cruste de culoare
albicioasa. ®
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Prof. Univ. Dr. loan Burtan — un dascal,

un profesionist, un manager si omul care,
impreuna cu colegii din Comisia Superioara
de Deontologie si Litigii a CMV, gestioneaza
onoarea medicului veterinar

@ nterviu realizat de Prof. Univ. Dr. Alin Birtoiu

Domnule Profesor am dori sa aflam
motivele care v-au determinat
sa alegeti medicina veterinara ca
profesie.

upd 52 de ani de la descalecarea in

Dealul Copoului imi este greu sd can-
tdresc daca dorinta de a deveni slujitor al
apdrdrii sdnatatii necuvantatoarelor mi-a
apartinut, sau a fost optiunea parintilor.
Referind-mad la dorinta mea pot afirma
cd, dacd a existat, a fost dominata de
faptul ca provin dintr-o familie teleor-
mdneana in curtea cdreia gdseai toate
speciile de animale domestice si, fiind
cel mai mic dintre frati, ingrijirea lor
cadea in sarcina mea. Dacd ma refer la
dorinta parintilor, desigur nu am uitat
afirmatia medicului veterinar din comuna
mea natald, dr. Cornea, care i-a orientat
optiunea tatdlui meu. Desi tata dorea sa
urmez studiile in directia apdrdrii sanata-
tii semenilor nostri, medicul il sfatuia sa
ma pregatesc pentru medicina veterinara
ca animalele nu vorbesc.

Asa am ajuns cain anul 1961, in
urma examenului de admitere, sa urmez
cursurile Facultatii de Medicina Vete-
rinard din lasi facand parte din prima
grupd care a intrat in amfiteatrele tinerei
facultati din Dealul Copoului. Faptul
ca in fiecare zi de joi, la emisiunea Joia
tineretului un amplu spatiu orar 1l ocupau
reportajele despre tanara facultate din
lasi, am realizat cd sosirea in acest oras
imi va marca destinul. In acea perioads,
in tard, functionau doar doud facultati
de profil medical veterinar, respectiv la
Bucuresti (1861) si lasi (1961).

Ce ne puteti spune despre perioada
studentiei dumneavoastra?

1'n rezumat o pot caracteriza ca una din
|ce|e mai frumoase perioade ale vietii
mele. Tineretea, prieteniile legate si faptul
ca eram proprietarul timpului meu, imi
dadeau posibilitatea de a organiza cele 7
zile ale saptamanii asa cum doream, im-
binand participarea la procesul didactic cu
pregatirea in sdlile de lecturd si plimbarile
prin lasi. intrucat programul didactic era
de 6 zile, a saptea zi o destinam vizitelor
prin oras. lasul a fost si ramane orasul
care iti ofera multe oportunitati pentru
ocuparea timpului liber, fiind incarcat de
istorie si culturd. Acum, dupd atatia ani,
pot afirma catd mobilizare sufleteasca
contineau primele versuri ale imnului
studentesc iesean (lasule, lasule mandra
cetate; Numele tau tara strabate; Ca tu
esti si vei ramane; Oras al celor sapte
coline).

Desi facultatea era in deplind orga-
nizare ca incadrare cu personal si dotare
materiald, bunavointa cadrelor didactice
si respectul nostru pentru scopul sosirii la
lasi faceau ca totul sa fie accesibil. Nu pot
uita orele de anatomie care se desfasurau
pe durata a 2 zile, respectiv vineri si sam-
batd a cate sase ore, pentru a da posibili-
tatea Acad.Prof.dr. Dr. H.C. Vasile Ghetie
sa faca deplasarea de la Bucuresti la lasi,
cu masina Ministrului Agriculturii, pentru a
tine cursul si a indruma asistentii in desfa-
surarea procesului didactic. Dorinta Dom-
niei Sale ca tot ce iese medic veterinar in
Romania trebuie sa treacd prin aprecierile
sale ne-a mobilizat foarte mult.

Practicile de productie din fiecare an,
desi aveau mai mult un caracter agricol,
reprezentau un mod de a ne cunoaste mai
bine, de a afla greutatile si satisfactiile ce
ne asteaptd. Pe aceastd tema a practicii
am fost selectionat In 1963, aldturi de
3 studenti de la Agricultura, pentru a
efectua un stagiu la un centru al Institu-
tului Agronomic din Jena (R. D. Germana),
cu care Institutul Agronomic din lasi avea
contracte de colaborare.

Va rugam, daca puteti sa ne pre-
zentati cateva date legate de cariera
dumneavoastra profesionala.

sa cum am mentionat, respectul fata

de scopul sosirii mele la lasi a fost
materializat printr-o pregtire corespunza-
toare incat, la absolvirea facultdtii in 1966
am primit repartitie, prin Decizie ministe-
riald, de a activa fn fnvatdmantul superior
medical veterinar iesean. Am fost incadrat
ca preparator la Disciplina de patologie si
clinica chirurgicald unde am activat pana
la pensionare, parcurgand toate treptele
didactice, respectiv asistent universitar
(1970), sef de lucréri (1978), conferentiar
universitar (1990), profesor universitar
(1992), iar din 2003 activez ca profesor
consultant cu sarcini in directia pregatirii
doctoranzilor in specialitatea Patologie
chirurgicala. Din 1978 sunt doctor in stiinte
medicale, domeniul Medicina Veterinara,
iar din 1993 sunt medic primar veterinar
specialitatea asistentd medicala veterinara.

Repartitia mi-a oferit sansa de a aplica
cele trei idei care ma dominau, respectiv:
pregatirea continud; verificarea potentia-
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lului de a fi util in redarea cunostintelor;
apdrarea sandtatii animalelor utilizand
cele mai adecvate proceduri. Aceste idei
s-au concretizat printr-o documentare
continud, cunostintele acumulate fiind
verificate practic in cadrul cercetarii
stiintifice. Cele 183 de lucrari stiintifice
publicate in reviste de specialitate din tard
si straindtate, la care se adauga 11 tratate,
cursuri universitare si indreptare practice
contin informatii de specialitate atat pen-
tru studenti cat si pentru medicul veterinar
practician. in cadrul stagiilor de clinica si
la examenele pentru verificarea cunostin-
telor am considerat studentul un interlo-
cutor de la care doresc sa aflu ce stie, nu
ce nu stie. Aflandu-i bagajul de cunostinte
de specialitate poti plusa sau actiona in di-
rectia consoliddrii celor existente. Aceeasi
atitudine am manifestat-o si in relatiile cu
proprietarii de animale incat datele anam-
nestice devin cat mai credibile.

Referitor la procedurile utilizate in
tratamentul unor afectiuni la animale nu
pot afirma ca am folosit tehnici sofisticate
ci, studiind bolnavul, am recurs la teh-
nicile momentului stdrii pacientului. Am
demonstrat medicului veterinar ca fiecare
bolnav reactioneazd in felul sdu incat nu
poti recomanda o tehnica precisa, adapta-
rea aparand pe parcurs daca ai facut toate
pregatirile in acest sens.

Desi sarcinile didactice se realizau in
clinica facultatii, dragostea fata de sufe-
rind nu a avut teritorialitate. La solicitarea
organelor judetene de dinainte de 1989
m-am deplasat in majoritatea fermelor
zootehnice din judet lucrand si instruind

medicii veterinari. Aceasta colaborare
si-a pus amprenta si asupra tematicii de
cercetare care poate fi structuratd astfel:

* Studiul afectiunilor acropodiale la
cabaline vizand pododermatita septica si
pododermatita aseptica difuza;

* Studiul afectiunilor digitale la tauri-
ne, concluzionand asupra structurii aces-
tor afectiuni conform noii nomenclaturi si
recomandarii celei mai bune metode de
amputare de deget;

* Studiul afectiunilor podale la suinele
crescute in sistem intensiv, elucidand o
serie de aspecte etiopatogenetice si pro-
filactico-terapeutice privind desmorexia
coxo- femuralg, epifizioliza femurala si
ischiatica si afectiunile digitale;

e Studiul cenurozei cerebrale la ovine
prin marcarea pe craniu a locurilor de
electie pentru trepanatie si corelatia cu
tabloul clinic al animalului;

e Tratamentul operator al paranevro-
zei la vaci manifestata prin ticul suptului;

e Crearea de berbeci si tauri genitosti-

mulatori prin operatia de deviere a penisului.

Dupd 1990 tematica de cercetare a
fost orientata spre animalele de compa-
nie, schimbarea optiunilor fiind dictata de
reducerea cazuisticii cu animale de interes
economic. Cresterea numarului de carni-
vore domestice, la care se adaugd interesul
tot mai competent al proprietarilor privind
apdrarea sdnatatii acestora a impus apro-
fundarea de noi teme,dupa cum urmeaza:

o Etiopatogenia si terapia retentiei
urinare la motan;

e Studiul bolilor tumorale cu localizare
mamara la carnivore domestice;

¢ Oniectomia la felinele domestice;

o Etiopatogenia si terapia otitei exter-

ne la carnivore domestice;

¢ Hernia perineald la caine;

e Studiul afectiunilor globului ocular la
carnivore.

Daca activitatea clinicd a reprezentat
scena de punere in valoare a acumularilor
profesionale, perioada 1990 - 1996 a con-
stituit examenul gandirii manageriale in
cadrul celor doud mandate de decan. Pre-
luand conducerea facultatii, dupa ianuarie
1990, sarcina principald a fost reprezen-
tata de recdpatarea de catre aceasta a
statutului de drept, prin transformarea din
catedra in facultate si stabilirea prioritd-
tilor pentru a mentine un echilibru intre
ascensiunea acestui asezamant universi-
tar si doleantele vremii.

Restructurarea planurilor de invata-
mant si a programelor analitice, anularea
blocajului privind incadrarea si promova-
rea cadrelor didactice, dezvoltarea bazei
materiale, asigurarea de spatii de cazare
pentru studenti si antrenarea acestora
in planul de modernizare propus au fost
cateva idei imediate. Intrucat izolarea
conducea la stagnare, gratie Prof. B. Toma
de la E.N.V.D. Alfort Paris, Presedinte al
E.A.E.V.E, Facultatea de Medicina Veteri-
nard din lasi a fost inclusa in Repertoarul
Facultdtilor de profil din Europa, inca de
la inceputul anului 1990, reprezentand o
prima inscriere pe harta Europei.

In perioada 1996 - 2000 am inde-
plinit functia de Prorector stiintific al
U.S.A.M.V.lasi; 1994 - 2000 membru in
Consiliul Superior Medical Veterinar par-
ticipand la elaborarea strategiei profesiei,
iar intre 1997 - 2002 am fdcut parte din
Consiliul National al Cercetdrii Stiintifice in
Invatdmantul Superior. ~ »

Analiza in timp a activitatii desfasurate de
C.S.D.L. demonstreaza cd au fost suficiente
cazuri in care colegii nostri au sdvarsit abateri
de la Codul de Deontologie Medicala Veterinara.
Rolul acestei comisii a fost de a delimita abate-
rile considerate ca mici stangdcii in comparatie
cu cele In care vinovdtia Imbraca forma inten-
tiei ce poate fi sanctionatd penal.
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<« Pentru activitatea desfasurata pe linie
didacticd, stiintificd si pentru promovarea
profesiei medical veterinare pe plan na-
tional am fost onorat cu Diplome, Medalii
si Certificate din partea conducerilor Mi-
nisterului invé'géméntului, U.S.A.M.V. lasi,
F.M.V. lasi, A.G.M.V.R., CM.V.Ro., .D.S.A.
Bucuresti, A.M.V.A.C., distinctii care ma
mobilizeazad pentru unitatea profesiei.

Stim ca ati fost unul dintre promo-
torii |nf||ntar|| Colegiului Medicilor
Veterinari. Care a fost motivatia
care v-a indemnat si sustineti
aceasta idee si cum ati contribuit la
realizarea ei?’
Aparlpa Legii 160/1998 privind orga-
nizarea si exercitarea profesiunii de
medic veterinar a reprezentat un moment
istoric in evolutia profesiei noastre,de
aceea gandurile si recunostinta noastra
trebuie sd se indrepte cdtre cei care ani
in sir au trudit pentru aparitia ei. Personal
am salutat cu bucurie aparitia Jurnalului
veterinar editat de A.G.M.V.R. in care era
prezentatd legea de constituire a Cole-
giului Medicilor Veterinari. in cadrul unei
vizite efectuate la Lyon in 1995 am avut
contact cu conducerea Ordinului Veteri-
narilor Francezi informandu-md asupra
avantajelor liberalizarii profesiei. Fiind
clinician, intrevedeam aceste avantaje de
care pot beneficia colegii nostri in raport
cu legislatia existenta. Dar frica de nou fi
tinea departe de aceasta idee astfel incat
in anul 1998 in lasi functionau doar 8 ca-
binete de libera practica, fara sa existe un
forum profesional care sd-i indrume.

In urma alegerilor din 1998 am fost
ales presedinte al Consiliului Judetean lasi
al Colegiului Medicilor Veterinari capatand
dreptul legitim de a lupta pentru aplica-
rea Legii 160/1998. A urmat un dialog
continuu cu D.S.V.S.A. lasi care nu avea
fondurile necesare retribuirii medicilor
veterinari, desi activitatea se desfasura,
iar trecerea acestora la Consiliile locale
incepand cu 1.04.1999 facea ca acesti
specialisti sa devina al nimanui. Circum-
stantele au reprezentat scanteia aparitiei
H.G. 446/3.06.1999 privind concesionarea
activitatii sanitare veterinare.

Suntetl unul dintre cei mai vechi
membri din conducerea Colegiului
Medicilor Veterinari din Roma-

Am fost incadrat ca preparator la Disciplina de
patologie si clinicd chirurgicald unde am activat
pand la pensionare, parcurgand toate treptele
didactice,respectiv asistent universitar (1970),
sef de lucrari (1978), conferentiar universi-

tar (1990), profesor universitar (1992), iar din
2003 activez ca profesor consultant cu sarcini
in directia pregdtirii doctoranzilor in specialita-
tea Patologie chirurgicala. Din 1978 sunt doctor
in stiinte medicale, domeniul Medicind Veteri-
nard, iar din 1993 sunt medic primar veterinar
specialitatea asistentd medicala veterinard.

nia, respectiv sunteti Presedintele
Comisiei Superioare de Deontologie
5| L|t|g|| Cene putetl spune des-
pre activitatea acestei comisii, ce
nemultumiri aveti vis-a-vis de acti-
vitatea colegilor care ajung sa apara
in fata acestei comisii. Ce ar trebui
sa facem noi, medicii veterinari,
pentru a ajunge din ce in ce mai rar

in fal':a membrilor acestei comisii?

Fiind presedinte al C.M.V. lasi am facut
parte din conducerea primului Consiliu
National, apoi, dupa alegerile din 2001 am
condus C.5.D.L. ca presedinte, functie pe
care o indeplinesc si astazi datorita votului
delegatilor la fiecare Congres National
(2004, 2007, 2010, 2013). Realegerea a
reprezentat o marire a responsabilitatii
intrucat C.S.D.L. este comisia care gestio-
neazd onoarea medicului veterinar.
Analiza in timp a activitatii desfasu-
rate de C.S.D.L. demonstreaza ca au fost
suficiente cazuri in care colegii nostri au
savarsit abateri de la Codul de Deontologie
Medicald Veterinard. Rolul acestei comisii
a fost de a delimita abaterile considerate
ca mici stangacii in comparatie cu cele in
care vinovdtia imbraca forma intentiei ce
poate fi sanctionata penal. Pentru redu-
cerea acestor abateri C.S.D.L. a actionat
preventiv instruind Comisiile judetene
privind modul in care trebuie analizat

fiecare caz, plecand de la prezumtia de
nevinovatie si dand posibilitatea celui
vinovat sd se apere proband afirmatiile.
Prin aceastad atitudine C.5.D.L. a dorit
si doreste ca la nivel judetean Comisiile
de deontologie sd nu devind un organ
represiv care sa semene ura intre confrati,
generand neincredere si stare tensionatd.
S-a dorit ca aceste comisii sa reprezinte
o sursa de incredere, de corectitudine,
capabild sa atenueze asperitatile dintre
medicii veterinari si beneficiarii serviciilor
acestora. Am considerat aceste comisii ca
surse de formatori in respectarea Codului
deontologic medical veterinar si a Regula-
mentului de ordine interioard.

Intrucat ultima hotsrare apartine
C.S.D.L prin analiza apelurilor, conduita
a vizat audierea pdrtilor de catre mem-
brii comisiei incat deliberarea sa nu facd
obiectul unei analize in instanta de drept, ci
un punct de plecare in analiza fondului ac-
tiunii. Datoritd acestei atitudini, in cei 15 ani
de cand functioneazd aceasta comisie nu
am avut cazuri in care instanta de drept s3
faca obiectiuni la calitatea actului medical
vis-a-vis de hotdrarile C.S.D.L. Am sustinut
continuu cd obiectul muncii noastre nu
este un corp inert, este un organism viu a
cdrui reactie depinde atat de interventia
noastrd cat si capacitatea lui de restabilire.
Dar, modul cum il abordam si discutiile cu
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proprietarul, in care sa nu neglijam natura
afectiva a relatiilor acestora, contribuie la
reducerea neincrederii in caz de insucces.

Nu este permis ca insuccesul unui coleg
sa fie gestionat de alt confrate in favoarea
sa, incercand sa explice ca s-a gresit in
abordarea cazului. Am constatat ca multe
pareri ale proprietarilor privind calitatea
actului medical sunt furnizate de alti medici
veterinari. Nu functioneaza colaborarea
intre medicul veterinar consultant si cel
curant, fiecare manifestandu-si superiori-
tatea in vederea extinderii clientelei. In caz
de nesiguranta nu se apeleazd la un consult
colectiv, sau nu i se sugereaza proprieta-
rului ideea cd se impune si o alta parere a
altui confrate. Desigur pe aceasta tema a
nemultumirilor acumulate de subsemnatul
ca presedinte se poate discuta mult.

Din postura functiei dumneavoastra
ce ne puteti spune despre evolutia
acestei organlzatll profesionale care
este Colegiul Medicilor Veterinari?

paritia legii 160/1998 a reprezentat o

victorie a profesiei medicale vete-
rinare, o inscriere a acestei profesii in
randul celor legiferate. Crearea Colegiului
Medicilor Veterinari, prin structurile sale
centrale si teritoriale a statuat forul pro-
fesional care sa urmareasca organizarea
si exercitarea acestei profesii. inceputul
a fost entuziasmant, dar nu pe masura
transformarilor prin care trece profesia,
neavand experienta si termeni de com-
paratie. Aplicarea ad litteram a modelelor
organizatiilor similare din alte tdri nu se
preta avand in vedere evolutia rapidd a
evenimentelor din Romania.

De aceea conducerea centrald a C.M.V.
a gestionat corect pozitia acestui organism
profesional in relatiile interne si interna-
tionale. Astazi, cu mandrie putem afirma
ca acest organism a cdpatat atributiile
unui Minister al profesiei, implicandu-se
in organizarea si exercitarea profesiei prin
prezenta si cuvantul sdu in cadrul deciziilor
nationale si internationale care privesc
profesia. Faptul ca un medic veterinar titu-
lar al Diplomei de licentd nu poate beneficia
de circulatia liberd in cadrul profesiilor
reglementate european, fard Avizul de
conformitate al C.M.V. din Romania, sau
un medic veterinar din alta tara nu poate
profesa in tara noastra fara avizul Colegiu-
lui, sunt exemple elocvente privind pozitia

acestui organism profesional sub aspectul
credibilitatii. Dar mai avem multe de facut,
fiind convins ca orice este perfectibil.

Cum considerati ca ar trebui
imbunatatita viata academica in
facultatlle de medicini veterinar
din Romania si in principal in dome-
niul dumneavoastri de activitate?
acand parte din conducerea F.M.V. i
U.S.A.M.V. lasi in primul deceniu dupa
1990 am urmarit evolutia invdtamantului
superior in general si a celui medical vete-
rinar in special. Evolutia a influentat si via-
ta academicd apdrand atitudini noi care,
coroborate cu cele statuate, au condus la
formarea unui mediu academic propice
afirmdrii profesiei. Totusi este loc de mai
bine privind colaborarea in interiorul
comunitdtii academice vizand prestigiul
profesiei, lupta pentru respectarea sta-
tutului viitorului absolvent si prevenirea
faramitarii structurii acestei profesii prin
evolutia paraleld de noi specializdri. Faptul
ca profesia medical-veterinara nu dispune
de un organism central al cercetdrii,
care sa lanseze teme, dilueaza gandirea
cercetdrii, incat nu pot fi insumate ideile
si rezultatele in vederea conturarii unor
directii strategice.

Dar activitatea de asistenta
medical veterinara?
Actlwtatea de asistenta medical veteri-
nard a inregistrat transformari in bine
in cadrul Cabinetelor medicale veterinare
pentru animale de companie din mediul
urban. Sunt Cabinete, Clinici si Spitale ve-
terinare care dispun de dotarea corespun-
zatoare pentru un act medical veterinar
de calitate, iar colegii care le deservesc isi
imbundtatesc continuu pregdtirea de spe-
cialitate. Competitia dintre aceste unitati
este n folosul apardrii sanatatii animalelor
si ridicarii prestigiului profesional.

Dar, in mediul rural, reducerea con-
tinud a efectivelor de animale a stopat
elanul unor colegi de a recurge la moder-
nizarea locatiilor pentru ridicarea calitatii
asistentei medicale veterinare. Totusi,
in apropierea oraselor, gasim centre de
diagnostic si tratament in special pentru
cabaline, unde colegii nostri dispun de
aparatura necesara diagnosticdrii si tratd-
rii in deplind siguranta vitald si economicd
a afectiunilor ce apar la aceasta specie.

Cele 183 de lucrari
stiintifice publicate in
reviste de specialitate
din tara si strdindtate,
la care se adauga 11
tratate, cursuri uni-
versitare siindreptare
practice contin infor-
matii de specialitate
atat pentru student;i
cat si pentru medicul
veterinar practician.

in ce directie credeti ca va evolua
activitatea sanitara veterinara in
Romania?
Cred ca viitorul apropiat ne va oferi o
reformare a activitatii sanitare veteri-
nare conform legislatiei europene. Trebuie
ca legislatia sd dea mai multa credibilitate
medicului veterinar si responsabilitate
proprietarului, indiferent de marimea
exploatatiei. Dotarea continud a unitatilor
medicale veterinare si ridicarea nivelului
de cunostinte vor mdri competitivitatea in
folosul apdrdrii sdnatatii animalelor.

in decursul activitatii dumneavoas-
tra ati avut parte de momente si
intamplari placute dar si mai putln
placute. Puteti sa ne prezentatl
unele din acestea?

Ca dascal si clinician am avut multe
satisfactii. Ce poate fi mai tonifiant
decat o multumire directd sau telefonica
din partea unui fost student care detalia-
zd reusitele sale datoritd recomandadrilor

primite in facultate! Pe ei i consider
norocosi cd au stiut sa gradeze bagajul de
cunostinte, iar eu md simt norocos ca am
avut asemenea colaboratori. La multu-
mirile acestor colegi pot adduga mul-
tumirile proprietarilor de animale care,
dupa ani si ani, isi amintesc de colabora-
rea noastra. M
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Al Vil-lea Congres National al Colegiului
Medicilor Veterinari din Romania

In perioada 23-26.11.2013 s-a desfdsurat, la Hotel International Sinaia, cel

de-al VII-lea Congres National al Colegiului Medicilor Veterinari din Romdnia

/\n cadrul Congresului s-au discutat
o serie de probleme organizatori-
ce, profesionale si totodata au fost
alese noile structuri de conducere la
nivel national.

Deschiderea lucrarilor a fost facuta
de Presedintele Colegiului Medicilor Ve-
terinari, Conf. Univ. Dr. Viorel Andronie,
care a urat un bun venit delegatilor si
invitatilor, a prezentat invitatii si pro-
gramul Congresului. in continuare s-au
facut propuneri pentru secretariatul con-
gresului si pentru Comisia de numarare a
voturilor. In urma voturilor exprimate de
cdtre delegati s-au constituit cele doua
structuri. A urmat validarea noilor con-

duceri judetene ale CMV si a delegatilor la
Congres care s-a realizat, de asemenea,
prin votul delegatilor prezenti.

Raportul de activitate al Biroului
Executiv al CMVRo a fost prezentat de
Presedintele CMV, Conf. Univ. Dr. Viorel
Andronie, cel al Comisiei Superioare pen-
tru Deontologie si Litigii de presedintele
acesteia, Prof. Univ. Dr. loan Burtan,
iar cel al Comisiei de Cenzori de cdtre
Dr. lvanciu Sorin, dupd care s-a trecut la
discutii pe baza materialelor prezentate.
Colegii care au luat cuvantul au aratat ca
pe parcursul mandatului care s-a incheiat,
activitatea Colegiului Medicilor Veterinari a
crescut foarte mult ceea ce a permis dez-

voltarea si cresterea importantei institutiei
Colegiului Medicilor Veterinari, acesta fiind
din ce Tn ce mai prezent si mai important
pentru medicul veterinar roman. Au
fost prezentate si unele nemultumiri
vis-a-vis de activitatea unor institutii cu
care medicul veterinar vine in contact sau
se afla in relatii de colaborare pe parcursul
activitdtii sale. La finalul discutiilor, acti-
vitatea colegiului a fost apreciata ca fiind
bund, dupa care s-a supus la vot aproba-
rea rapoartelor prezentate si s-a realizat
descarcarea de gestiune.

in partea a doua a zilei s-a trecut la
prezentarea propunerilor pentru functiile
de conducere ale Colegiului Medicilor
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Veterinari. Pentru functia de Presedinte al
CMV si cea de Presedinte al CSDL conform
Statutului Medicului Veterinar s-au depus
candidaturi. Pentru functia de Presedinte
CMV singura candidatura depusa a fost
cea a Conf. Univ. Dr. Andronie Viorel,

iar pentru cea de Presedinte a CSDL si-a
depus candidatura Prof. Univ. Dr. loan
Burtan. Cei doi si-au prezentat planurile
manageriale pentru urmdtoarea perioada
de trei ani. Pentru celelalte functii au fost
facute propuneri de catre delegati.

in continuarea lucrarilor au fost dezb3-
tute propunerile de acte normative si de
modificare a actelor specifice organizdrii
profesiei de medic veterinar, dezbateri care
au fost foarte intense, toti colegii fiind inte-
resati sa-si aducd contributia la imbund-
tatirea activitatii si a legislatiei specifice
exercitarii profesiei de medic veterinar.

A doua zi a lucrdrilor a debutat cu
votarea candidatilor pentru noile structuri
de conducere a CMV, votul fiind electronic
si desfasurandu-se tn ordinea alfabeticd a
judetelor.

La terminarea votarii s-a realizat
numararea voturilor si a fost prezentat

rezultatul acesteia.
In continuare s-au mai discutat unele

propuneri de modificare a actelor nor-
mative specifice exercitarii profesiei de
medic veterinar ramase restante din ziua
precedentd.

Dupa finalizarea acestor discutii
Congresul Medicilor Veterinari a primit

vizita Ministrului Agriculturii - Daniel
Constantin care, tn cuvantarea sa, a su-
bliniat importanta activitatilor medicilor
veterinari pentru asigurarea sanatatii
animalelor, oamenilor si protectia
mediului, faptul cd a existat o colabo-
rare eficienta intre cele doua structuri

si a subliniat faptul ca intre Ministrul  »

Programul Congresului

24 octombrie 2013

® Ora9.00 - Deschiderea Congresului
sivalidarea delegatilor

® Ora9.15-11.00 - Prezentarearapoartelor
de activitate

® Ora11.30-13.30 - Discutii si descércarea
de gestiune

* Ora15.00-16.00 - Propuneripentru
functiile de conducere ale Colegiului
Medicilor Veterinari

® Oral16.30-19.00 - Dezbaterea propuneri-
lor de acte normative, inclusiv de modificare
aactelor specifice organizarii profesiei de
medic veterinar

25 octombrie 2013

® Ora9.00-13.30 - Votareanoilor struc-
turi de conducere ale Colegiului Medicilor
Veterinari

® Ora15.00-15.15 - Comunicarearezulta-
telor si depunerea eventualelor contestatii

® Oral15.15-16.00 - Aprobareapropuneri-
lor de acte normative siadoptarea hota-
rarilor cu caracter obligatoriu pentru toti
membrii Colegiului Medicilor Veterinari

® Oral16.30-17.00 - Comunicarea modului
de solutionare a contestatiilor si validarea
noilor structuri profesionale

e Ora17.00 - inchiderealucririlor

Colegiul Medicilor Veterinari din Romania
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< Agriculturii si ANSVSA nu exista o
relatie de subordonare ci de colaborare.
De asemenea, Ministrul Agriculturii a
ardtat cd in fata medicilor veterinari
stau noi provocadri pentru mentinerea
statusului de sanatate al animalelor
care sa permitd exportul produselor
alimentare si al animalelor vii in alte tari
europene si China.

Dupa vizita Ministrului Agriculturii
s-au aprobat, prin vot, propunerile
de acte normative si au fost adoptate
hotararile cu caracter obligatoriu pentru
toti membrii Colegiului Medicilor Vete-
rinari, in forma care a reiesit in urma
dezbaterilor anterioare.

Catre sfarsitul zilei a doua s-a consta-
tat cd nu a fost depusa nici o contestatie

discret

si s-a realizat validarea noilor structuri .
de conducere ale Colegiului Medicilor | 240 re d I n 2 4
Veterinari din Romania, astfel: .
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Dr. Liviu HARBUZ
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Prof. Univ. Dr. loan BURTAN
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Dr. Andrei BUTARU

Secretar: v
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Dr. Andrei TIMEN ] !
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< Presedintele reales, Conf. Univ. Dr.
Viorel Andronie, a propus pentru functia
de Secretar al CMV pe Dr. Gheorghe
Marinescu, pentru functia de Presedinte
al Comisiei de Liberd Practica pe Dr. lon
Bozgd, pentru functia de Presedinte al
Comisiei Legislative pe Dr. Mihai Danes,
pentru functia de Presedinte al Comisiei
pentru Cercetare, Stiint3 si Invatdmant
pe Dr. Dumitru Militaru si pe Dr. Marian
Pintur pentru cea de vicepresedinte,
ceilalti membri urmand a fi nominalizati
de universitdtile romanesti care au

in componenta facultati de medicind
veterinara iar pentru cea de Purtator

de cuvant pe Dr. Bogdan Dumitrache.
Propunerile au fost supuse individual la
vot si au fost votate in unanimitate. in
continuare s-au facut propuneri pentru
membrii Comisiei de Liberd practica si
Comisia Legislativd, care au fost supuse
la vot. in urma votului, componenta
celor doua comisii este urmatoarea:

Comisia de Libera Practica
Dr. lon BOZGA - Presedinte
Dr. Petru MOGA - Vicepresedinte
Dr. Valentin NICOLAE - membru
Dr. Login BERENDE — membru
Dr. Gavril PETRILA - membru
Dr. Constantin LAZAR - membru
Dr. Radu NECHITI - membru

Comiisia legislativa
Dr. Mihai DANES - Presedinte
Dr. Costel BUSUIOC - Vicepresedinte
Dr. Eduard BARBU - membru
Dr. Gheorghe GUG - membru
Dr. Dan Cristian I0SIF - membru
Dr. Viorel IONESCU - membru
Dr. Magos Agoston PAL — membru

Ziua s-a incheiat cu intalnirea primu-
lui Consiliu National al CMV nou ales, in
care au fost validati membrii Comisiilor
de Liberd Practicd, Legislativa si pentru
Cercetare, Stiintd si Invitamant alesi
in cadrul congresului. De asemenea
au fost adoptate unele hotarari care
reglementeaza aspecte curente ale
activitatii colegiului.

Seara s-aincheiat cu o masd
colegiald, intr-o atmosfera destinsa ceea
ce a permis relaxarea participantilor
dupa doua zile intense de munca cu un
program extrem de incdrcat. M
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AMOXICRID RETARD 15%
ENROFLOX 5 %
ENROFLOX 10%
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