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Inteligenta arificiald in medicina veterinara
si modelarea viitorului ingrijirii animalelor

INTEGRAREA INTELIGENTEI ARTIFICIALE (IA) in diverse sectoare a fost revolutionard, iar domeniul medicinei veterinare se
pare ca este un beneficiar al acestor progrese. Aplicarea inteligentei artificiale in serviciile medical-veterinare introduce o
noud erd de diagnosticare imbunatatita, planuri de tratament precise si eficienta operationald imbunatatitd, promitand un
viitor in care ingrijirea animalelor este mai precisd, personalizatd si mai accesibild. Daca aruncam o privire mai atenta la doar
cateva dintre beneficiile incorpordrii IA in serviciile veterinare oferite putem spera la un progres remarcabil al profesiei.

imbunititiri in acuratetea diagnosticului

Rolul 1A in diagnosticul veterinar se dovedeste a fi un schimbator de joc - nu doar in laborator. Folosind seturi vaste de
date, algoritmii IA ajutd acum medicii veterinari sa identifice bolile si conditiile cu o acuratete remarcabild. Acesti algoritmi
analizeazd inregistrarile medicale, testele de laborator si studiile imagistice, identificind modele care pot indica boli precum
cancerul sau tulburarile neurologice. Instrumentele IA sunt deosebit de adepte in analiza razelor X, RMN si ultrasunete,
identificand nuante care pot evita detectarea umana, crescand astfel precizia eforturilor de diagnosticare.

Strategii de tratament personalizate

Aparitia IA in medicina veterinard deschide calea pentru aborddri de tratament mai adaptate. Examinand profilurile
medicale unice ale animalelor, inclusiv structura lor genetica si raspunsul la tratamentele anterioare, IA poate ghida medicii
veterinari catre cele mai eficiente interventii. Acest lucru nu numai ca imbunatdteste rezultatele pentru pacienti, dar si
minimizeaza presupunerile care pot fi asociate ocazional cu tratamentele veterinare, permitand un proces terapeutic mai
tintit si mai eficient.

Progrese in telemedicina si ingrijire la distantd
si consultarea de la distantd. Dispozitivele echipate cu inteligenta artificiala pot urmari elementele vitale, activitdtile si
comportamentele unui animal, oferind medicilor veterinari date in timp real pentru a evalua si aborda problemele de sanatate
cu promptitudine de la distanta. IA ajutd, de asemenea, la trierea cazurilor de telemedicina, ajutand la determinarea urgentei
examindrilor in persoand si asigurand ingrijirea in timp util a animalelor care au nevoie.

Eficientizarea operatiunilor clinicii

Dincolo de aplicatiile clinice, IA revolutioneaza aspectele administrative ale practicilor veterinare. De la chatbot-uri bazati
pe inteligenta artificiala care gestioneazd programarile si intrebarile pe teren pand la sisteme care optimizeaza inventarul si
automatizeazd facturarea, tehnologia eficientizeazd operatiunile, sporeste eficienta si imbundtateste experienta clientului.

Accelerarea cercetdrii veterinare

In domeniul cercetarii, IA este un aliat puternic, facilitand analiza unor seturi de date genomice extinse pentru a descoperi
tiparele de boli si markerii genetici. Acest lucru accelereaza dezvoltarea de terapii directionate si imbundtateste practicile de
reproducere. in plus, rolul IA in descoperirea medicamentelor este de nepretuit, accelerand identificarea si testarea noilor
tratamente.

Navigarea provocarilor si problemelor etice

In ciuda potentialului sdu vast, implementarea IA in medicina veterinar vine cu setul siu de provociri si dileme etice.
Problemele de confidentialitate, securitatea datelor si partinirea algoritmica care necesitd o analizd si o gestionare atenta.
Mai mult, desi IA poate spori capacitatile profesionistilor veterinari, este esential sa echilibram increderea tehnologica cu
pastrarea expertizei umane si a locurilor de munca veterinare din sector. Oricat de avansatd va deveni IA, nu va exista niciun
inlocuitor pentru un examen clinic practic.

Privind in perspectiva spre viitorul IA in serviciile medical-veterinare

Impactul 1A asupra serviciilor medical-veterinare abia incepe sa se dezvolte, cu spatiu semnificativ pentru crestere si
inovare. Pe masurd ce tehnologia evolueaza, |a fel vor evolua si capacitatile de diagnostic, tratament si ingrijire, prevestind
un viitor in care medicina veterinard este mai eficientd si mai accesibila. Colaborarea dintre profesionistii veterinari,
specialistii in inteligentd artificiald si dezvoltatorii de tehnologie va fi cruciala in realizarea intregului potential al inteligentei
artificiale, asigurand aplicarea sa etica si responsabild in ngrijirea animalelor.

in concluzie, IA este pregdtita s3 transforme medicina veterinara, oferind instrumente de diagnosticare imbunatatite, optiuni
de tratament personalizate si operatiuni simplificate. in timp ce provocirile riman, perspectivele pentru IA in imbuntatirea
sandtatii si bundstarii animalelor sunt imense, marcand un nou capitol promitdtor in ingrijirea medical-veterinara.

Conf. univ. dr. Viorel Andronie
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Acte ale Uniunii Europene privind bunastarea

si protectia animalelor (completare din nr. 50

Reg. (UE)
nr. 576/2013

Reg. de punerein
aplicare (UE)
nr. 577/2013

JO al UE

L 178, 28.6.2013,
p.1-26

JO al UE

L 178 28.6.2013, p.
109-148

Regulamentul (UE) nr. 576/2013 al Parlamentului European si al Consiliului din 12 iunie 2013
privind circulatia necomerciala a animalelor de companie si de abrogare a Regulamentului
(CE) nr. 998/2003

Regulamentul de punere in aplicare (UE) nr. 577/2013 al Comisiei din 28 iunie 2013 privind
modelele de documente de identificare pentru circulatia necomerciald a cainilor, pisicilor
si dihorilor domestici, stabilirea de liste de teritorii si tdri terte si cerintele referitoare la
format, punere in pagina si limba ale declaratiilor care atesta respectarea anumitor conditii
prevazute in Regulamentul (UE) nr. 576/2013 al Parlamentului European si al Consiliului.

Acte ale Uniunii Europene

privind igiena si siguranta animalelor
7 7

Reg. (CE)
nr.178/2002

Reg. (CE)
nr. 852/2004

Reg. (CE)
nr. 853/2004

Reg. (CE) nr. 2073/2005

Reg. (CE) nr. 2074/2005

Reg.(CE) nr.1441/2007

JOal UE
L 31,1.2.2002,
p.1-24

JO al UE
L 139 30.4.2004,
p.1-54

JOal UE
L 139 30.4.2004,
p. 55-205

JOal UE
L 338 22.12.2005,
p.1-26

JOal UE L
338, 22.12.2005, p.
27-59

0JL 322,
7.12.2007,
p.12-29

Regulamentul (CE) nr. 178/2002 al Parlamentului European si al Consiliului din 28 ianuarie
2002 de stabilire a principiilor si a cerintelor generale ale legislatiei alimentare, de instituire
a Autoritdtii Europene pentru Siguranta Alimentard si de stabilire a procedurilor in domeniul
sigurantei produselor alimentare

Regulamentul (CE) nr. 852/2004 al Parlamentului European si al Consiliului din 29 aprilie
2004 privind igiena produselor alimentare

Regulamentul (CE) nr. 853/2004 al Parlamentului European si al Consiliului din 29 aprilie
2004 de stabilire a unor norme specifice de igiena care se aplicd alimentelor de origine
animala

Regulamentul (CE) nr. 2073/2005 al Comisiei din 15 noiembrie
2005 privind criteriile microbiologice pentru produsele
alimentare

Regulamentul (CE) nr. 2074/2005 al Comisiei

din 5 decembrie 2005 de stabilire a masurilor de aplicare privind anumite produse
reglementate de Regulamentul (CE) nr. 853/2004 al Parlamentului European si al Consiliului
si organizarea unor controale oficiale previzute de Regulamentele (CE) nr. 854/2004 al
Parlamentului European si al Consiliului si (CE) nr. 882/2004 al Parlamentului European si al
Consiliului, de derogare de la Regulamentul (CE) nr. 852/2004 al Parlamentului European si
al Consiliului si de modificare a Regulamentelor (CE) nr. 853/2004 si (CE) nr. 854/2004

Regulamentul (CE) nr. 1441/2007 al Comisiei din 5 decembrie 2007 de modificare a
Regulamentului (CE) nr. 2073/2005 privind criteriile microbiologice pentru produsele
alimentare
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4. Reg.(UE) nr.365/2010
5. Reg.(UE) nr.1086/201
6. Reg.(UE) nr.209/2013
7. Reg.(UE) nr.217/2014
8. Reg. de punerein

aplicare (UE) 2015/1375

9. Reg. de punerein
aplicare (UE) 2021/519

10.  Reg. delegat (UE)

2021/1374
1. Reg.(CEE) nr.315/93
2. Reg.(CE)nr.1881/2006

3. Reg. (CE) nr. 470/2009

4. Reg.(UE) nr.37/2010

5. Reg.(UE) nr.10/201

6. Reg.(UE) 1151/2012

7. Reg.(UE) 218/2014

0JL 107,
29.4.2010,
p. 911

0J L 281,
28.10.2011, p. 7-11

0JL 68,12.3.2013,
p.19-23

0JL 69, 8.3.2014,
p. 93-94

JO al UE

L 212 11.8.2015,
p.7-34

JO al UE

L 104, 25.3.2021,
p-36-38

JOal UE
L 297, 20.8.2021,
p.1-15

JO al UE

L 37,13.2.1993,
p.1-3

JO al UE

L 364, 20.12.2006,
p. 5-24

JO al UE

L 152,16.6.2009,
p. 11-22

JO al UE
L 15, 20.1.2010,
p.1-72

JOal UE

L 12,15.1.2011,
p.1-89

JO al UE

L 343,14.12.2012,
p.1-29

JO al UE

L 69, 8.3.2014,
p. 95-98

Regulamentul (UE) nr. 365/2010 al Comisiei din 28 aprilie 2010 de modificare a
Regulamentului (CE) nr. 2073/2005 privind criteriile microbiologice pentru produsele
alimentare in ceea ce priveste enterobacteriile din laptele pasteurizat si din alte produse
lactate pasteurizate lichide si Listeria monocytogenes din sarea alimentard

Regulamentul (UE) nr. 1086/2011 al Comisiei din 27 octombrie 2011 de modificare a anexei

Il la Regulamentul (CE) nr. 2160/2003 al Parlamentului European si al Consiliului si a anexei

I la Regulamentul (CE) nr. 2073/2005 al Comisiei in ceea ce priveste Salmonella din carnea
proaspdtd de pasdre

Regulamentul (UE) nr. 209/2013 al Comisiei

din 11 martie 2013 de modificare a Regulamentului (CE) nr. 2073/2005 in ceea ce priveste
criteriile microbiologice pentru germeni si normele de esantionare pentru carcasele de
pasari si pentru carnea proaspadtd de pasare

Regulamentul (UE) nr. 217/2014 al Comisiei din 7 martie 2014 de modificare a Regulamentului
(CE) nr. 2073/2005 in ceea ce priveste Salmonela in carcasele de porc

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2015/1375 al Comisiei din 10 august 2015 de
stabilire a normelor specifice aplicabile controalelor oficiale privind prezenta de Trichinella in
carne

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/519 al Comisiei din 24 martie 2021 de
modificare a Regulamentului de punere in aplicare (UE) 2015/1375 in ceea ce priveste
testarea pentru detectarea prezentei de Trichinella |a solipede si derogarea acordatd
Regatului Unit de |a testarea pentru detectarea prezentei de Trichinella la porcine domestice

Regulamentul delegat (UE) 2021/1374 al Comisiei din 12 aprilie 2021 de modificare a anexei
Il la Regulamentul (CE) nr. 853/2004 al Parlamentului European si al Consiliului referitor la
cerinte specifice de igiend care se aplicd alimentelor de origine animala

Regulamentul (CEE) nr. 315/93 al Consiliului din 8 februarie 1993 de stabilire a procedurilor
comunitare privind contaminantii din alimente

Regulamentul (CE) nr. 1881/2006 al Comisiei din 19 decembrie 2006 de stabilire a nivelurilor
maxime pentru anumiti contaminanti din produsele alimentare

Regulamentul (CE) nr. 470/2009 al Parlamentului European si al Consiliului din 6 mai
2009 de stabilire a procedurilor comunitare in vederea stabilirii limitelor de reziduuri

ale substantelor farmacologic active din alimentele de origine animala, de abrogare a
Regulamentului (CEE) nr. 2377/90 al Consiliului si de modificare a Directivei 2001/82/
CE a Parlamentului European si a Consiliului si a Regulamentului (CE) nr. 726/2004 al

Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul (UE) nr. 37/2010 al Comisiei

din 22 decembrie 2009 privind substantele active din punct de vedere farmacologic si
clasificarea lor in functie de limitele reziduale maxime din produsele alimentare de origine
animala

Regulamentul (UE) nr. 10/2011 al Comisiei din 14 ianuarie 2011 privind materialele si obiectele
din plastic destinate sa vina in contact cu produsele alimentare

Regulamentul (UE) nr. 1151/2012 al Parlamentului European si al Consiliului din 21 noiembrie
2012
privind sistemele din domeniul calitatii produselor agricole si alimentare

Regulamentul (UE) nr. 218/2014 al Comisiei din 7 martie 2014 de modificare a anexelor la
Regulamentele (CE) nr. 853/2004 si (CE) nr. 854/2004 ale Parlamentului
European si ale Consiliului, precum si a Regulamentului (CE) nr. 2074/2005 al Comisiei
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10.
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12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

Reg. (UE) nr.579/2014

Reg. (UE) 2017/880

Reg. (UE) 2018/782

Reg. (UE) 2019/1381

Reg. de punere in

aplicare (UE) 2017/12

Directiva 1999/2/CE

Directiva 1999/3/CE

Directiva 2011/91/UE

Dir. (UE) 2020/2184

Comunicare a Comisiei
2010/D C 0704

Comunicare a Comisiei
2016/C 278/01

Comunicare a Comisiei
2022/C 355/01

Directiva 2002/46/CE

JOal UE
L 160 29.5.2014,
p.14-20

JO al UE
L 135, 24.5.2017,

pp. 1-5

JO al UE

L 132, 30.5.2018,
p. 5-30

JO al UE

L 231, 6.9.2019,
p.1-28

JO al UE
L 4,7.1.2017, p. 1-7

JOal UE
L 66,13.3.1999,
p.16-23

JOal UE

L 66,13.3.1999,

p. 24-25

JOal UE

L 334,16.12.2011,

p.1-5

JO al UE

L 435, 23.12.2020,

p.1-62
Bruxelles,
2.12.2010

COM(2010) 704
final

JOal UE
C 278, 30.7.2016,
p.1-32

JO al UE
C355,16.9.2022,

p-1

JOal UE
L 183,12.7.2002,
p.51-57

Regulamentul (UE) nr. 579/2014 al Comisiei din 28 mai 2014 de acordare a unei derogari

de la anumite dispozitii ale anexei Il la Regulamentul (CE) nr. 852/2004 al Parlamentului
European si al Consiliului in ceea ce priveste transportul maritim al uleiurilor si al grasimilor
lichide

Regulamentul (UE) 2017/880 al Comisiei din 23 mai 2017 de stabilire a normelor privind
utilizarea unei limite maxime de reziduuri stabilite pentru o substanta farmacologic activa
dintr-un anumit produs alimentar, pentru un alt produs alimentar obtinut din aceeasi specie,
precum si a unei limite maxime de reziduuri stabilite pentru o substantd farmacologic activa
dintr-una sau mai multe specii, pentru alte specii, in conformitate cu Regulamentul (CE) nr.
470/20009 al Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul (UE) 2018/782 al Comisiei din 29 mai 2018 de stabilire a principiilor
metodologice pentru evaluarea riscurilor si pentru recomandarile de gestionare a riscurilor
mentionate in Regulamentul (CE) nr. 470/2009

Regulamentul (UE) 2019/1381 al Parlamentului European si al Consiliului din 20 iunie 2019
privind transparenta si durabilitatea modelului UE de evaluare a riscurilor in cadrul lantului
alimentar si de modificare a Regulamentelor (CE) nr. 178/2002, (CE) nr. 1829/2003, (CE) nr.
1831/2003, (CE) nr. 2065/2003, (CE) nr. 1935/2004, (CE) nr. 1331/2008, (CE) nr. 1107/2009,
(UE) 2015/2283 si a Directivei 2001/18/CE

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2017/12 al Comisiei din 6 ianuarie 2017 privind
forma si continutul solicitarilor si cererilor de stabilire a limitelor maxime de reziduuri in
conformitate cu Regulamentul (CE) nr. 470/2009 al Parlamentului European si al Consiliului

Directiva 1999/2/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 22 februarie 1999 de
apropiere a legislatiilor statelor membre privind produsele si ingredientele alimentare tratate
cu radiatii ionizante

Directiva 1999/3/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 22 februarie 1999 de
stabilire a unei liste comunitare cu produsele si ingredientele alimentare tratate cu radiatii
ionizante

Directiva 2011/91/UE a Parlamentului European si a Consiliului din 13 decembrie 2011 privind
indicatiile sau marcile de identificare a lotului caruia ii apartine un produs alimentar

Directiva (UE) 2020/2184 a Parlamentului European si a Consiliului din 16 decembrie 2020
privind calitatea apei destinate consumului uman (reformare)

Comunicare a Comisiei cdtre Parlamentul European si cdtre Consiliu privind necesitatea
cdrnii separate mecanic si utilizarea sa in Uniunea Europeana in viitor, inclusiv politica de
informare cdtre consumatori /* COM/2010/0704 final */

Comunicarea Comisiei privind punerea in aplicare a sistemelor de management al sigurantei
alimentare cuprinzand programele preliminare (PRP) si procedurile bazate pe principiile
HACCP, inclusiv facilitatea /flexibilitatea punerii in aplicare in anumite intreprinderi cu profil
alimentar

Comunicare a Comisiei privind punerea in aplicare a sistemelor de management al sigurantei
alimentare cuprinzand bunele practici de igiena si procedurile bazate pe principiile HACCP,
inclusiv facilitatea /flexibilitatea punerii in aplicare in anumite intreprinderi cu profil
alimentar

Directiva 2002/46/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 10 iunie 2002 referitoare
la apropierea legislatiilor statelor membre privind suplimentele alimentare
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10.

.

12.

13.

14.

Reg. (CE) nr. 2065/2003

Reg. (CE) nr.1925/2006

Reg.(CE) nr.1331/2008

Reg.(CE)
nr.1332/2008

Reg.(CE)
nr.1333/2008

Reg.(CE)
nr.1334/2008

Reg.(UE)
nr.257/2010

Reg.(UE)
nr.234/201M

Reg.(UE) nr.1129/20M

Reg.(UE) nr.1130/2011

Reg.(UE)
nr.231/2012

Reg. de punere in
aplicare (UE) nr.
872/2012

Reg.(UE) nr.873/2012

JO al UE
L 309, 26.11.2003,
p-1-8

JO al UE
L 404, 30.12.2006,
p. 26-38

JO al UE
L 354, 31.12.2008,
p.1-6

JOal UE
L 354, 31.12.2008,
p.7-15

JO al UE
L 354, 31.12.2008,
p.16-33

JO al UE
L 354, 31.12.2008,
p. 34-50

JOal UE
L 80, 26.3.2010,
p.19-27

JOal UE
L 64, 11.3.201,
p.15-24

JO al UE
L 295, 12.11.2011,
p.1-177

JO al UE
L 295, 12.11.201, p.
178-204

JO al UE
L 83,22.3.2012,
p.1-295

JO al UE
L 267, 2.10.2012,
p.1-161

JO al UE
L 267, 2.10.2012,
p.162-164

Regulamentul (CE) nr. 2065/2003 al Parlamentului European si al Consiliului din 10
noiembrie 2003
privind aromele de fum utilizate sau destinate utilizdrii in sau pe produsele alimentare

Regulamentul (CE) nr. 1925/2006 al Parlamentului European si al Consiliului din 20
decembrie 2006

privind adaosul de vitamine si minerale, precum si de anumite substante de alt tip in
produsele alimentare

Regulamentul (CE) nr. 1331/2008 al Parlamentului European si al Consiliului din 16 decembrie
2008

de instituire a unei proceduri comune de autorizare pentru aditivii alimentari, enzimele
alimentare

si aromele alimentare

Regulamentul (CE) nr. 1332/2008 al Parlamentului European si al Consiliului din 16
decembrie 2008

privind enzimele alimentare si de modificare a Directivei 83/417/CEE a Consiliului, a
Regulamentului (CE) nr. 1493/1999 al Consiliului, a Directivei 2000/13/CE, a Directivei
2001/112/CE a Consiliului si a Regulamentului (CE) nr. 258/97

Regulamentul (CE) nr. 1333/2008 al Parlamentului European si al Consiliului din 16
decembrie 2008
privind aditivii alimentari

Rgulamentul (CE) nr. 1334/2008 al Parlamentului European si al Consiliului din 16 decembrie
2008

privind aromele si anumite ingrediente alimentare cu proprietati aromatizante destinate
utilizarii

in si pe produsele alimentare si de modificare a Regulamentului (CEE) nr. 1601/91 al
Consiliului, a

Regulamentelor (CE) nr. 2232/96 si (CE) nr. 110/2008 si a Directivei 2000/13/CE

Regulamentul (UE) nr. 257/2010 al Comisiei din 25 martie 2010 de stabilire a unui program
de reevaluare a aditivilor alimentari autorizati in conformitate cu Regulamentul (CE) nr.
1333/2008 al Parlamentului European si al Consiliului privind aditivii alimentari

Regulamentul (UE) nr. 234/2011 al Comisiei din 10 martie 2011 de punere in aplicare a
Regulamentului (CE) nr. 1331/2008 al Parlamentului European si al Consiliului de instituire
a unei proceduri comune de autorizare pentru aditivii alimentari, enzimele alimentare si
aromele alimentare

Regulamentul (UE) nr. 1129/2011 al Comisiei din 11 noiembrie 2011 de modificare a anexei Il la
Regulamentul (CE) nr. 1333/2008 al Parlamentului European si al Consiliului prin stabilirea
unei liste a Uniunii a aditivilor alimentari

Regulamentul (UE) nr. 1130/2011 al Comisiei din 11 noiembrie 2011 de modificare a anexei lll la
Regulamentul (CE) nr. 1333/2008 al Parlamentului European si al Consiliului privind aditivii
alimentari, prin stabilirea unei liste a Uniunii a aditivilor alimentari autorizati pentru utilizarea
in aditivii alimentari, in enzimele alimentare, in aromele alimentare siin nutrienti

Regulamentul (UE) nr. 231/2012 al Comisiei din 9 martie 2012 de stabilire a specificatiilor
pentru aditivii alimentari enumerati in anexele Il i lll la Regulamentul (CE) nr. 1333/2008 al
Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul de punere in aplicare (UE) nr. 872/2012 al Comisiei din 1 octombrie 2012

de adoptare a listei cu substantele aromatizante previzute in Regulamentul (CE) nr.
2232/96 al Parlamentului European si al Consiliului, de introducere a acesteia in anexa | la
Regulamentul (CE) nr. 1334/2008 al Parlamentului European si al Consiliului si de abrogare a
Regulamentului (CE) nr. 1565/2000 al Comisiei si a Deciziei 1999/217/CE a Comisiei

Regulamentul (UE) nr. 873/2012 al Comisiei din 1 octombrie 2012 de stabilire a masurilor
tranzitorii privind lista Uniunii de arome si materii prime, prevazutd in anexal la
Regulamentul (CE) nr. 1334/2008 al Parlamentului European si al Consiliului
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15. Reg. de punere
in aplicare (UE)
nr. 1321/2013

16.  Reg.(UE) 2018/1649

1. Reg.(CE) nr.401/2006
2. Reg. (CE) nr.627/2006
3. Reg.(CE)nr.1882/2006
4. Reg.(CE) nr.333/2007
5. Reg.(UE) nr.835/20M
6. Reg.(UE) nr.836/2011
7. Reg. (UE)

2017/625
8. Reg. (UE) 2017/644
9. Reg. de punerein

aplicare (UE) 2018/470

JO al UE
L 333,12.12.2013,
p. 54-67

JOal UE
L 275, 6.11.2018,
p.7-9

JOal UE
L 70, 9.3.2006,
p.12-34

JOal UE
L 109, 22.4.2006,
p.3-6

JO al UE
L 364, 20.12.2006,
p. 25-31

JOal UE
L 88,29.3.2007,
p.29-38

JOal UE
L 215, 20.8.2011,
p.4-8

JOal UE
L 215, 20.8.201,
p.9-16

JOal UE
L 095 7.4.2017,
p. 1-142

JO al UE
L 92, 6.4.2017,
p.9-34

JO al UE
L 79,22.3.2018, p.
16-18

Regulamentul de punere in aplicare (UE) nr. 1321/2013 al Comisiei din 10 decembrie 2013 de
stabilire a listei Uniunii de produse primare de arome de fum autorizate pentru utilizarea ca
atare in sau pe produsele alimentare si/sau pentru producerea aromelor de fum derivate

Regulamentul (UE) 2018/1649 al Comisiei din 5 noiembrie 2018 de modificare a anexei |
la Regulamentul (CE) nr. 1334/2008 al Parlamentului European si al Consiliului in ceea ce
priveste stergerea de pe lista Uniunii a anumitor substante aromatizante

Regulamentul (CE) nr. 401/2006 al Comisiei din 23 februarie 2006 de stabilire a modalittilor
de prelevare de probe si a metodelor de analiza pentru controlul oficial al continutului de
micotoxine din produsele alimentare

Regulamentul (CE) nr. 627/2006 al Comisiei

din 21 aprilie 2006 de punere in aplicare a Regulamentului (CE) nr. 2065/2003 al
Parlamentului European si al Consiliului cu

privire la criteriile de calitate pentru metodele analitice validate pentru esantionarea,
identificarea si caracterizarea produselor de fum primare

Regulamentul (CE) nr. 1882/2006 al Comisiei din 19 decembrie 2006 de stabilire a
modalitatilor de prelevare de probe si a metodelor de analiza pentru controlul oficial al
nivelurilor de nitrati din anumite produse alimentare

Regulamentul (CE) nr. 333/2007 al Comisiei

din 28 martie 2007 de stabilire a metodelor de prelevare a probelor si de analiza pentru
controlul nivelurilor de oligoelemente si de contaminanti rezultati in urma prelucrarii din
produsele alimentare Jurnalul Oficial

Regulamentul (UE) nr. 835/2011 al Comisiei
din 19 august 2011 de modificare a Regulamentului (CE) nr. 1881/2006 in ceea ce priveste
nivelurile maxime pentru hidrocarburile aromatice policiclice din produsele alimentare

Regulamentul (UE) nr. 836/2011 al Comisiei

din 19 august 2011 de modificare a Regulamentului (CE) nr. 333/2007 de stabilire a metodelor
de prelevare a probelor si de analiza pentru controlul oficial al nivelurilor de plumb, cadmiu,
mercur, staniu anorganic, 3-MCPD si benzo(a)piren din produsele alimentare

Regulamentul (UE) 2017/625 al Parlamentului European si al Consiliului din 15 martie
2017privind controalele oficiale si alte activitati oficiale efectuate pentru a asigura aplicarea
legislatiei privind alimentele si furajele, a normelor privind sdnatatea si bundstarea
animalelor, sanatatea plantelor si produsele de protectie a plantelor, de modificare a
Regulamentelor (CE) nr. 99972001, (CE) nr. 396/2005, (CE) nr. 1069/2009, (CE) nr.
1107/2009, (UE) nr. 1151/2012, (UE) nr. 652/2014, (UE) 2016/429 si (UE) 2016/2031 ale
Parlamentului European si ale Consiliului, a Regulamentelor (CE) nr. 1/2005 si (CE) nr.
1099/20009 ale Consiliului si a Directivelor 98/58/CE, 1999/74/CE, 2007/43/CE, 2008/119/
CE i 2008/120/CE ale Consiliului si de abrogare a Regulamentelor (CE) nr. 854/2004 si (CE)
nr. 882/2004 ale Parlamentului European si ale Consiliului, precum si a Directivelor 89/608/
CEE, 89/662/CEE, 90/425/CEE, 91/496/CEE, 96/23/CE, 96/93/CE si 97/78/CE ale Consiliului
si a Deciziei 92/438/CEE a Consiliului (Regulamentul privind controalele oficiale)

Regulamentul (UE) 2017/644 al Comisiei din 5 aprilie 2017 de stabilire a metodelor de
prelevare de probe si a metodelor de analizd pentru controlul nivelurilor de dioxine, de
PCB-uri de tipul dioxinelor si de PCB-uri care nu sunt de tipul dioxinelor in anumite produse
alimentare si de abrogare a Regulamentului (UE) nr. 589/2014

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2018/470 al Comisiei din 21 martie 2018 referitor
la normele detaliate privind limita maxima de reziduuri care trebuie luata in considerare in
scopul controlului produselor alimentare derivate din animale care au fost tratate in UE in
temeiul articolului 11 din Directiva 2001/82/CE
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10.

1.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

18.

19.

20.

Reg. delegat (UE)
2019/624

Reg.delegat (UE)
2019/625

Reg.de punere in
aplicare (UE) 2019/627

Reg. de punere in
aplicare (UE) 2019/1139

Reg. de punerein
aplicare (UE) 2019/2093

Reg.de punere in
aplicare (UE) 2020/2108

Reg. de punere in
aplicare (UE) 2020/2235

Reg. de punerein
aplicare (UE) 2021/405

Reg.de punere in
aplicare (UE) 2021/519

Reg. de punere in
aplicare (UE) 2021/1709

Reg.de punere in
aplicare (UE) 2022/1418

JOal UE
L 131, 17.5.2019,
p.1-17

0J al UE
L 131,17.5.2019,
p.18-30

JOal UE
L 131,17.5.2019,
p. 51-100

JOal UE
L 180, 4.7.2019,
p. 12-14

JOal UE
L 317, 9.12.2019,
p. 96-101

JOal UE
L 427,17.12.2020,
p.1-3

JO al UE
L 442,30.12.2020,
p.1-409

J0al UE
L 114, 31.3.2021,
p. 118-150

J0 al UE
L 104, 25.3.2021,
p.36-38

JO al UE
L 147, 30.4.2021,
p. 8-10

JOal UE
L 218, 23.8.2022,
p.7-M

Regulamentul delegat (UE) 2019/624 al Comisiei din 8 februarie 2019 privind norme specifice
pentru efectuarea controalelor oficiale vizand productia de carne si zonele de productie

si de relocare a molustelor bivalve vii in conformitate cu Regulamentul (UE) 2017/625 al
Parlamentului European si al Consiliului.

Regulamentul Delegat (UE) 2019/625 al Comisiei din 4 martie 2019 de completare a
Regulamentului (UE) 2017/625 al Parlamentului European si al Consiliului in ceea ce priveste
cerintele pentru intrarea in Uniune a transporturilor de anumite animale si marfuri destinate
consumului uman

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2019/627 al Comisiei din 15 martie 2019 de
stabilire a unor modalitati practice uniforme pentru efectuarea controalelor oficiale asupra
produselor de origine animala destinate consumului uman in conformitate cu Regulamentul
(UE) 2017/625 al Parlamentului European si al Consiliului si de modificare a Regulamentului
(CE) nr. 2074/2005 al Comisiei in ceea ce priveste controalele oficiale

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2019/1139 al Comisiei din 3 iulie 2019 privind
modificarea Regulamentului (CE) nr. 2074/2005 in ceea ce priveste controalele oficiale vizand
alimentele de origine animald in relatie cu cerintele referitoare la informatiile privind lantul
alimentar si produsele pescaresti si cu trimiterea la metode de testare recunoscute pentru
biotoxinele marine si la metodele de testare pentru laptele crud si laptele de vacd tratat termic

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2019/2093 al Comisiei din 29 noiembrie 2019

de modificare a Regulamentului (CE) nr. 333/2007 in ceea ce priveste analiza esterilor
acizilor grasi de 3 monoclorpropan-1,2-diol (3-MCPD), a esterilor acizilor grasi de glicidil, a
percloratului si a acrilamidei

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2020/2108 al Comisiei din 16 decembrie 2020
de modificare a anexei Il la Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2019/627 in ceea ce
priveste marca de sdndtate care trebuie utilizatd pentru anumite tipuri de carne destinata
consumului uman in Regatul Unit in ceea ce priveste Irlanda de Nord

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2020/2235 al Comisiei din 16 decembrie 2020

de stabilire a normelor de aplicare a Regulamentelor (UE) 2016/429 si (UE) 2017/625 ale
Parlamentului European si ale Consiliului in ceea ce priveste modelele de certificate de
sandtate animald, modelele de certificate oficiale si modelele de certificate de sandtate
animala/oficiale pentru intrarea n Uniune si circulatia in interiorul Uniunii a transporturilor
de anumite categorii de animale si marfuri, certificarea oficiald privind astfel de certificate
si de abrogare a Regulamentului (CE) nr. 599/2004, a Regulamentelor de punere in aplicare
(UE) nr. 636/2014 si (UE) 2019/628, a Directivei 98/68/CE si a Deciziilor 2000/572/CE,
2003/779/CE si 2007/240/CE

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/405 al Comisiei din 24 martie 2021 de stabilire
a listelor cu tarile terte sau regiunile din acestea autorizate pentru introducerea in Uniune a
anumitor animale si marfuri destinate consumului uman in conformitate cu Regulamentul
(UE) 2017/625 al Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/519 al Comisiei din 24 martie 2021 de
modificare a Regulamentului de punere in aplicare (UE) 2015/1375 in ceea ce priveste
testarea pentru detectarea prezentei de Trichinella |a solipede si derogarea acordatd
Regatului Unit de la testarea pentru detectarea prezentei de Trichinella la porcine domestice

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/1709 al Comisiei din 23 septembrie 2021

de modificare a Regulamentului de punere in aplicare (UE) 2019/627 in ceea ce priveste
modalitdtile practice uniforme pentru efectuarea controalelor oficiale asupra produselor de
origine animala

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2022/1418 al Comisiei din 22 august 2022 de
modificare a Regulamentului de punere in aplicare (UE) 2015/1375 in ceea ce priveste controlul
prezentei Trichinella in legdtura cu transarea carcaselor si metodele analitice alternative

Notd: Prezenta enumerare a actelor Uniunii Europene este un document in evolutie si va fi actualizat periodic pentru a tine cont de informatiile
provenind de la institutiile, organele si organismele UE. Versiunile autentice ale actelor mentionate, inclusiv preambulul acestora, sunt cele publicate
in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene si disponibile pe site-ul EUR-Lex legal acts (https://eur-lex.europa.eu/collection/eu-law/legislation/recent.
html). Actele UE pot fi consultate de asemenea in format PDF si pe website-ul Colegiului Medicilor Veterinari din Roménia https://cmvro.ro/
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Acte ale Uniunii Europene privind
medicamentele veterinare
si furajele medicamentate

1 Reg. (UE) 2019/6

JO al UE
L 004 7.1.2019,
p. 43-167

Regulamentul (UE) 2019/6 al Parlamentului European si al Consiliului din 11 decembrie 2018
privind produsele medicinale veterinare si de abrogare a Directivei 2001/82/CE

Regulamentul privind produsele medicinale veterinare este actualizat la 28 ianuarie 2022

1. Reg. delegat (UE)
2021/577

2. Reg. delegat (UE)
2021/578

3. Reg.delegat (UE)
2021/805

4. Reg. delegat (UE)
2021/1760

1. Reg. de punere
in aplicare
(UE) 2021716

2. Reg. de punere
in aplicare
(UE) 2021717\

3. Reg. de punerein
aplicare (UE) 2021/963

JOal UE
L 123, 9.4.2021,
p.3-6

JOal UE
L 123, 9.4.2021,
p.7-20

JOal UE
L 180, 21.5.2021,
p.3-77
JOal UE

L 353, 6.10.2021,
p.1-5

JO al UE
L 7,11.1.2021,
p.1-21

Joal UE
L7,11.1.2021,
p. 22-52

10 al UE
L 213,16.6.2021
p.3-61

Regulamentul delegat (UE) 2021/577 al Comisiei din 29 ianuarie 2021 de completare a
Regulamentului (UE) 2019/6 al Parlamentului European si al Consiliului in ceea ce priveste
continutul si formatul informatiilor necesare in vederea aplicarii articolului 112 alineatul (4) si a
articolului 115 alineatul (5) si care urmeaza s fie incluse in documentul unic de identificare pe
viatd mentionat la articolul 8 alineatul (4) din regulamentul respectiv

Regulamentul delegat (UE) 2021/578 al Comisiei din 29 ianuarie 2021 de completare a
Regulamentului (UE) 2019/6 al Parlamentului European si al Consiliului in ceea ce priveste
cerintele pentru colectarea datelor privind volumul vanzdrilor si utilizarea produselor
medicinale antimicrobiene la animale

Regulamentul delegat (UE) 2021/805 al Comisiei din 8 martie 2021 de modificare a anexei ll la
Regulamentul (UE) 2019/6 al Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul delegat (UE) 2021/1760 al Comisiei din 26 mai 2021 de completare a
Regulamentului (UE) 2019/6 al Parlamentului European si al Consiliului prin stabilirea criteriilor
pentru desemnarea antimicrobienelor care trebuie sd fie rezervate pentru tratamentul
anumitor infectii la oameni

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/16 al Comisiei din 8 ianuarie 2021 de stabilire a
mdsurilor necesare si a modalitdtilor practice pentru baza de date a Uniunii privind produsele
medicinale veterinare (baza de date a Uniunii privind produsele)

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/17 al Comisiei din 8 ianuarie 2021 de stabilire a
unei liste cu variatiile care nu necesita evaluare in conformitate cu Regulamentul (UE) 2019/6
al Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/963 al Comisiei din 10 iunie 2021 de stabilire
a normelor de aplicare a Regulamentelor (UE) 2016/429, (UE) 2016/1012 si (UE) 2019/6 ale
Parlamentului European si ale Consiliului in ceea ce priveste identificarea si inregistrarea

ecvinelor si de stabilire a unor modele de documente de identificare pentru aceste animale
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10.

Reg. de punere
in aplicare
(UE) 2021/1248

Reg. de punere
in aplicare
(UE) 2021/1280

Reg. de punere
in aplicare
(UE) 2021/1281

Reg. de punere
in aplicare
(UE) 2021/1904

Reg. de punere in

aplicare (UE) 2022/209

Reg. de punere in

aplicare (UE) 2022/1255

Reg.de punere in

aplicare (UE) 2022/1646

Reg.
(CE) nr. 540/95

Reg. (CE)
nr.1662/95

Reg. (CE)
nr.726/2004

Reg. (CE)
nr.1950/2006

Reg. (CE)
nr. 1234/2008

JO al UE
L 272,30.7.2021,
p. 46-66

JO al UE
L 279, 3.8.2021,
p.1-14

JOal UE
L 279, 3.8.2021,
p.15-29

J0 al UE
L 387, 3.11.2021,
p.133-135

JOal UEL 35,
17.2.2022,
p.7-16

JO al UE
L 191, 20.7.2022,
p. 58-60

JO al UE

L 248,
26.9.2022,
p. 32-45

JO al UE
L 55, 11.3.1995,
p-5-6

JOal UE
L 158, 8.7.1995,
p.4-5

JOal UE
L 136, 30.4.2004,
p.1-33

JO al UE
L367,
22.12.2006,
p.33-45

JOal UE
L 334 12.12.2008,
p.7-24

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/1248 al Comisiei din 29 iulie 2021 referitor
la masurile privind bunele practici de distributie pentru produsele medicinale veterinare fn
conformitate cu Regulamentul (UE) 2019/6 al Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/1280 al Comisiei din 2 august 2021in ceea ce
priveste masurile privind bunele practici de distributie pentru substantele active utilizate ca
materiale de start in produsele medicinale veterinare in conformitate cu Regulamentul (UE)
2019/6 al Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/1281 al Comisiei din 2 august 2021 de stabilire a
normelor de aplicare a Regulamentului (UE) 2019/6 al Parlamentului European si al Consiliului
in ceea ce priveste bunele practici de farmacovigilenta si formatul, continutul si rezumatul
dosarului standard al sistemului de farmacovigilenta pentru produsele medicinale veterinare

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/1904 al Comisiei din 29 octombrie 2021
de adoptare a design-ului unui logo comun pentru vanzarea cu amanuntul la distanta a
medicamentelor de uz veterinar

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2022/209 al Comisiei din 16 februarie 2022 de
stabilire a formatului datelor care trebuie colectate si raportate pentru a determina volumul
vanzarilor si utilizarea medicamentelor antimicrobiene la animale in conformitate cu
Regulamentul (UE) 2019/6 al Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2022/1255 al Comisiei din 19 iulie 2022 de desemnare
a antimicrobienelor sau a grupurilor de antimicrobiene rezervate pentru tratamentul anumitor
infectii la oameni, in conformitate cu Regulamentul (UE) 2019/6 al Parlamentului European si
al Consiliului (Art.1, alin.(1) si (2)).

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2022/1646 al Comisiei din 23 septembrie 2022
privind modalitatile practice uniforme pentru efectuarea controalelor oficiale in ceea ce
priveste utilizarea substantelor farmacologic active autorizate ca medicamente de uz
veterinar sau ca aditivi pentru hrana animalelor si a substantelor farmacologic active interzise
sau neautorizate si reziduurile acestora, continutul specific al planurilor de control nationale
multianuale si modalittile specifice de elaborare a acestora

Regulamentul (CE) nr. 540/95 al Comisiei din 10 martie 1995 de stabilire a procedurilor de
comunicare a reactiilor adverse neasteptate suspectate care nu sunt grave, care apar fie

in Comunitate, fie intr-o tard tertd, la produsele medicamentoase de uz uman sau rivierry
autorizate in conformitate cu dispozitiile din din Regulamentul (CEE) nr. 2309/93 al Consiliului

Regulamentul (CE) nr. 1662/95 al Comisiei din 7 iulie 1995 de stabilire a anumitor dispozitii de
punere in aplicare a procedurilor comunitare de elaborare a deciziei cu rivier la autorizatiile de
comercializare a produselor de uz uman sau veterinar

Regulamentul (CE) nr. 726/2004 al Parlamentului European si al Consiliului din 31 martie
2004 de stabilire a procedurilor la nivelul Uniunii privind autorizarea si supravegherea
medicamentelor de uz uman si de infiintare a unei Agentii Europene pentru Medicamente.

Regulamentul (CE) nr. 1950/2006 al Comisiei din 13 decembrie 2006 de stabilire, in
conformitate cu Directiva 2001/82/CE a Parlamentului European si a Consiliului de instituire
a unui cod comunitar cu privire la produsele medicamentoase veterinare, a unei liste a
substantelor esentiale pentru tratamentul ecvideelor si a substantelor care prezintd un
beneficiu clinic suplimentar

Regulamentul (CE) nr. 1234/2008 al Comisiei din 24 noiembrie 2008 privind examinarea
modificarii conditiilor autorizatiilor de introducere pe piatd acordate pentru medicamentele de
uz uman si veterinar
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10.

.

12.

13.

14.

15.

Reg. (CE)
nr. 470/2009

Reg. (UE)
nr. 37/2010

Reg.(UE) nr.122/2013

Reg. (UE) 2016/429

Reg.de punere in

aplicare (UE) 2017/12

Reg. (UE) 2017/625

Reg. (UE) 2017/880

Reg. (UE) 2018/782

Reg. (UE) 2019/5
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Regulamentul (CE) nr. 470/2009 al Parlamentului European si al Consiliului din 6 mai 2009 de
stabilire a procedurilor comunitare in vederea stabilirii limitelor de reziduuri ale substantelor
farmacologic active din alimentele de origine animald, de abrogare a Regulamentului (CEE) nr.
2377/90 al Consiliului si de modificare a Directivei 2001/82/CE a Parlamentului European si a
Consiliului si a Regulamentului (CE) nr. 726/2004 al Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul (UE) nr. 37/2010 al Comisiei din 22 decembrie 2009 privind substantele active
din punct de vedere farmacologic si clasificarea lor in functie de limitele reziduale maxime din
produsele alimentare de origine animala

Regulamentul (UE) nr. 122/2013 al Comisiei din 12 februarie 2013 de modificare a
Regulamentului (CE) nr. 1950/2006 de stabilire, in conformitate cu Directiva 2001/82/
CE a Parlamentului European si a Consiliului de instituire a unui cod comunitar cu privire
la produsele medicamentoase veterinare, a unei liste a substantelor esentiale pentru
tratamentul ecvideelor

Regulamentul (UE) 2016/429 al Parlamentului European si al Consiliului din 9 martie 2016
privind bolile transmisibile ale animalelor si de modificare si abrogare a anumitor acte in
domeniul sanatatii animale ("Legea privind sanatatea animald"), Capitolul 2, Art.46 si 47 -
Utilizarea medicamentelor de uz veterinar pentru prevenirea si controlul bolilor.

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2017/12 al Comisiei din 6 ianuarie 2017 privind forma
si continutul solicitdrilor si cererilor de stabilire a limitelor maxime de reziduuri in conformitate
cu Regulamentul (CE) nr. 470/2009 al Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul (UE) 2017/625 al Parlamentului European si al Consiliului din 15 martie 2017
privind controalele oficiale si alte activitati oficiale efectuate pentru a asigura aplicarea
legislatiei privind alimentele si furajele, a normelor privind sanatatea si bundstarea animalelor,
sanatatea plantelor si produsele de protectie a plantelor, de modificare a Regulamentelor
(CE) nr. 999/2001, (CE) nr. 396/2005, (CE) nr. 1069/2009, (CE) nr. 1107/2009, (UE) nr.
1151/2012, (UE) nr. 652/2014, (UE) 2016/429 si (UE) 2016/2031 ale Parlamentului European

si ale Consiliului, a Regulamentelor (CE) nr. 1/2005 si (CE) nr. 1099/2009 ale Consiliului si a
Directivelor 98/58/CE, 1999/74/CE, 2007/43/CE, 2008/119/CE si 2008/120/CE ale Consiliului
si de abrogare a Regulamentelor (CE) nr. 854/2004 si (CE) nr. 882/2004 ale Parlamentului
European si ale Consiliului, precum si a Directivelor 89/608/CEE, 89/662/CEE, 90/425/

CEE, 91/496/CEE, 96/23/CE, 96/93/CE si 97/78/CE ale Consiliului si a Deciziei 92/438/CEE a
Consiliului (Regulamentul privind controalele oficiale)

Regulamentul (UE) 2017/880 al Comisiei din 23 mai 2017

de stabilire a normelor privind utilizarea unei limite maxime de reziduuri stabilite pentru

o substantd farmacologic activa dintr-un anumit produs alimentar, pentru un alt produs
alimentar obtinut din aceeasi specie, precum si a unei limite maxime de reziduuri stabilite
pentru o substanta farmacologic activa dintr-una sau mai multe specii, pentru alte specii, in
conformitate cu Regulamentul (CE) nr. 470/2009 al Parlamentului European si al Consiliului

Regulamentul (UE) 2018/782 al Comisiei din 29 mai 2018 de stabilire a principiilor
metodologice pentru evaluarea riscurilor si pentru recomandarile de gestionare a riscurilor
mentionate in Regulamentul (CE) nr. 470/2009

Regulamentul (UE) 2019/5 al Parlamentului European si al Consiliului din 11 decembrie 2018
de modificare a Regulamentului (CE) nr. 726/2004 de stabilire a procedurilor comunitare
privind autorizarea si supravegherea medicamentelor de uz uman si veterinar si de instituire
a unei Agentii Europene pentru Medicamente, a Regulamentului (CE) nr. 1901/2006 privind
medicamentele de uz pediatric si a Directivei 2001/83/CE de instituire a unui cod comunitar
cu privire la medicamentele de uz uman

Regulamentul delegat (UE) 2019/2090 al Comisiei din 19 iunie 2019 de completare a
Regulamentului (UE) 2017/625 al Parlamentului European si al Consiliului in ceea ce priveste
cazurile de neconformitate suspectata sau confirmatd cu normele Uniunii aplicabile utilizarii
sau reziduurilor substantelor farmacologic active autorizate in medicamentele de uz
veterinar sau ca aditivi pentru hrana animalelor sau cu normele Uniunii aplicabile utilizdrii sau
reziduurilor substantelor farmacologic active interzise sau neautorizate
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Regulamentul delegat (UE) 2022/1644 al Comisiei din 7 iulie 2022 de completare a
Regulamentului (UE) 2017/625 al Parlamentului European si al Consiliului cu cerinte
specifice pentru efectuarea controalelor oficiale vizand utilizarea substantelor farmacologic
active autorizate ca medicamente de uz veterinar sau ca aditivi furajeri si a substantelor
farmacologic active interzise sau neautorizate si a reziduurilor acestora

Regulamentul delegat (UE) 2022/1667 al Comisiei din 19 iulie 2022 de rectificare a

anumitor versiuni lingvistice ale Regulamentului delegat (UE) 2019/2090 de completare

a Regulamentului (UE) 2017/625 al Parlamentului European si al Consiliului in ceea ce
priveste cazurile de neconformitate suspectata sau confirmatd cu normele Uniunii aplicabile
utilizarii sau reziduurilor substantelor farmacologic active autorizate in medicamentele de uz
veterinar sau ca aditivi pentru hrana animalelor sau cu normele Uniunii aplicabile utilizarii sau
reziduurilor substantelor farmacologic active interzise sau neautorizate

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/808 al Comisiei din 22 martie 2021 privind
performanta metodelor analitice pentru reziduurile de substante farmacologic active utilizate
la animalele de la care se obtin produse alimentare si privind interpretarea rezultatelor,
precum si privind metodele care trebuie utilizate pentru prelevarea de probe si de abrogare a
Deciziilor 2002/657/CE si 98/179/CE

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/1355 al Comisiei din 12 august 2021 privind
programele nationale multianuale de controale vizand reziduurile de pesticide care urmeaza
sa fie stabilite de statele membre

Directiva 96/22/CE a Consiliului din 29 aprilie 1996

privind interzicerea utilizdrii anumitor substante cu efect hormonal sau tireostatic si a
substantelor B-agoniste in cresterea animalelor si de abrogare a Directivelor 81/602/CEE,
88/146/CEE si 88/299/CEE

Directiva Comisiei 91/412/CEE din 23 iulie 1991
de stabilire a principiilor si a orientarilor de bund practicd de fabricatie pentru medicamentele
de uz veterinar

Directiva 2006/130/CE a Comisiei din 11 decembrie 2006

de punere in aplicare a Directivei 2001/82/CE a Parlamentului European si a Consiliului in
ceea ce priveste stabilirea criteriilor privind derogarea de la cerinta unei prescriptii veterinare
pentru anumite produse medicamentoase veterinare destinate animalelor de la care se obtin
produse alimentare

Recomandarea 2011/25/UE a Comisiei din 14 ianuarie 2011 de stabilire a orientarilor pentru
efectuarea distinctiei intre materiile prime furajere, aditivii furajeri, produsele biodestructive si
medicamentele de uz veterinar

Comunicare a Comisiei COM(2017) 339 citre Consiliu si Parlamentul European Un plan de
actiune european ,,0 singurd sanatate” (One Health) impotriva rezistentei la antimicrobiene
(RAM) {SWD(2017) 240 final}

Comunicare a Comisiei 2021/C 274/02privind autorizatiile de comercializare pentru produsele
medicinale veterinare a cdror perioadd de valabilitate de cinci ani expird la data intrdrii in
vigoare a Regulamentului (UE) 2019/6 sau dupd aceasta data

Regulamentul (UE) 2019/4 al Parlamentului European si al Consiliului din 11 decembrie 2018
privind fabricarea, introducerea pe piatd si utilizarea furajelor medicamentate, de modificare a
Regulamentului (CE) nr. 183/2005 al Parlamentului European si al Consiliului si de abrogare a
Directivei 90/167/CEE a Consiliului
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Acte CONEXE privind furajele medicamentate sau aditivii din hrana animalelor

10.

.

Reg. (CE)
nr. 1831/2003

Reg. (CE)
nr. 496/2007

Reg. (CE)
nr. 971/2008

Reg. (CE)
nr. 976/2008

Reg. (CE)
nr.1096/2008

Reg. (CE)
nr.124/2009

Reg. (UE)
nr. 885/2010

Reg. de punere
in aplicare (UE)
nr. 388/2011

Reg. de punere in
aplicare (UE) 2021/758

Reg. delegat (UE)
2022/1667

Dir. 2002/32/CE

JO al UE

L 268
18.10.2003, p.
29-43

JO al UE
L 117, 5.5.2007,
p. 9-10

JOal UE
L 265 4.10.2008,
p.3-5

JO al UE
L 266, 7.10.2008,
p-3-7

JOal UE
L 298,7.11.2008,
p.5-6

JO al UE
L 040 11.2.2009,
p.7-M

JOal UE
L 265 8.10.2010,
p.5-8

JO al UE
L 104, 20.4.2011,
p.3-6

JO al UE
L 162, 10.5.2021,
p.5-17

JO al UE
L 251, 29.9.2022,
p-4-5

10 al UE
L 140, 30.5.2002,
p.10-22

Regulamentul (CE) nr. 1831/2003 al Parlamentului European si al Consiliului din 22 septembrie
2003 privind aditivii din hrana animalelor

Regulamentul (CE) nr. 496/2007 al Comisiei din 4 mai 2007 de modificare a Regulamentului
(CE) nr. 600/2005 privind introducerea unei limite maxime a reziduurilor pentru aditivul
pentru hrana animalelor ,,Salinomax 120G”, apartinand grupei coccidiostaticelor si altor
substante medicamentoase

Regulamentul (CE) nr. 971/2008 al Comisiei din 3 octombrie 2008 privind o noud utilizare a
unui coccidiostatic ca aditiv in hrana animalelor

Regulamentul (CE) nr. 976/2008 al Comisiei din 6 octombrie 2008 de modificare a
Regulamentelor (CE) nr. 2430/1999, (CE) nr. 418/2001 si (CE) nr. 162/2003 cu privire la
conditiile de autorizare a aditivului pentru hrana animalelor ,,Clinacox”, apartinand grupei
coccidiostatice si alte substante medicamentoase

Regulamentul (CE) nr. 1096/2008 al Comisiei din 6 noiembrie 2008 de modificare a
Regulamentului (CE) nr. 1356/2004 privind conditiile de autorizare a aditivului pentru hrana
animalelor ,,Elancoban”, apartinand grupei coccidiostatice si alte substante medicamentoase

Regulamentul (CE) nr. 124/2009 al Comisiei din 10 februarie 2009 de stabilire a limitelor
maxime pentru prezenta coccidiostaticelor sau a histomonostaticelor in alimente in urma
transferului inevitabil al acestor substante in furajele nevizate

Regulamentul (UE) nr. 885/2010 al Comisiei din 7 octombrie 2010 privind autorizarea
preparatului din narasin si nicarbazin ca aditiv pentru hrana puilor pentru ingrasare (titularul
autorizatiei: Eli Lilly and Company Ltd) si de modificare a Regulamentului (CE) nr. 2430/1999

Regulamentul de punere in aplicare (UE) nr. 388/2011 al Comisiei din 19 aprilie 2011 privind
autorizarea maduramicin amoniu alfa ca aditiv furajer destinat puilor pentru ingrasare
[titularul autorizatiei: Zoetis Belgium SA ]si de modificare a Regulamentului (CE) nr.
2430/1999

Regulamentul de punere in aplicare (UE) 2021/758 al Comisiei din 7 mai 2021 privind
statutul anumitor produse ca aditivi furajeri care intra sub incidenta Regulamentului (CE)
nr. 1831/2003 al Parlamentului European si al Consiliului si privind retragerea de pe piatd a
anumitor aditivi furajeri

Regulamentul delegat (UE) 2022/1667 al Comisiei din 19 iulie 2022 de rectificare a

anumitor versiuni lingvistice ale Regulamentului delegat (UE) 2019/2090 de completare a
Regulamentului (UE) 2017/625 al Parlamentului European si al Consiliului in ceea ce priveste
cazurile de neconformitate suspectata sau confirmatd cu normele Uniunii

aplicabile utilizdrii sau reziduurilor substantelor farmacologic active autorizate fn
medicamentele de uz veterinar sau ca aditivi pentru hrana animalelor sau cu normele
Uniunii aplicabile utilizarii sau reziduurilor substantelor farmacologic active interzise sau
neautorizate

Directiva 2002/32/CE a Parlamentului European si a Consiliului din 7 mai 2002 privind
substantele nedorite din furaje

Notd: Prezenta enumerare a actelor Uniunii Europene este un document in evolutie si va fi actualizat periodic pentru a tine cont de informatiile
provenind de la institutiile, organele si organismele UE. Versiunile autentice ale actelor mentionate, inclusiv preambulul acestora, sunt cele publicate
in Jurnalul Oficial al Uniunii Europene si disponibile pe site-ul EUR-Lex legal acts (https://eur-lex.europa.eu/collection/eu-law/legislation/recent.
html). Actele UE pot fi consultate de asemenea in format PDF si pe website-ul Colegiului Medicilor Veterinari din Roménia https://cmvro.ro/
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Impactul schimbarilor climatice

asupra vectorilor si a riscului

de transmitere a bolilor vectoriale

© Gabriela-Victoria Matinescu, Larisa lvanescu, Dumitru Acatrinei, Raluca Mardare, Anca Matfei, Liviu Miron - Facultatea de Medicina

Veterinard - U.S.V. lasi

/N ncilzirea rapid3 a Pdmantului, cau-
zata de emisiile antropice de gaze cu
efect de serd, are implicatii profunde
pe termen lung pentru prevenirea
si controlul bolilor transmise de

vectori.

Un vector este un organism (cel mai
adesea un artropod) care transmite un
agent patogen infectios de la o gazdd
umana sau animala infectata la un
om neinfectat. Organizatia Mondiald a
Sdndtatii identifica principalele boli la
nivel mondial transmise de vectori ca
malaria, dengue, chikungunya, febra
galbena, boala virusului Zika, filarioza
limfatica, schistosomiaza, oncocercoza,
boala Chagas, leishmanioza si encefalita
japoneza. Alte boli transmise de vectori
de importantd regionald includ tripano-
somiaza africand, boala Lyme, encefalita
transmisa de capuse si febra West Nile.
Tarile tropicale si subtropicale cu venituri
mici si medii poarta cea mai mare povara
a bolilor transmise de vectori (Rocklév si
Dubrow, 2020).

Riscul de raspandire al bolilor trans-
mise prin vectori (precum West Nile,
malaria, Zika, virusul encefalitei Saint
Louis, Usutu, Sindbis si virusul encefalitei
ecvine) a fost estimat pe baza tempera-
turilor care s-au inregistrat in Romania.
Descoperirile indicd faptul cd, in prezenta
unui vector tantar, toate aceste boli
au potentialul de a se raspandi in toatd
Romania in anumite perioade ale anului.

Agentii patogeni transmisi prin vectori
afecteaza atat animalele, cat si oamenii;
bolile zoonotice transmise de vectori fiind
mult mai greu de gestionat odatd stabilite
pe un anumit teritoriu, mai ales cand
rezervorul din naturd este reprezentat de
animale silbatice (Tolle, 2009).

Oamenii de stiinta au studiat efectele
incdlzirii globale si modul in care acestea

afecteaza bolile transmise de vectori,
cum ar fi febra dengue si malaria. Noi
riscuri pentru sandtate au apdrut in
Europa in ultimele decenii, in special
odata cu cresterea recentd a frecventei
bolilor vectoriale precum dengue,
virusul West Nile, Chikungunya si febra
hemoragica Crimeea-Congo (Hotez,
2016; Olesen, 2017). Cu toate acestea,
agentii patogeni transmisi, in special prin
vectori cu reproducere lenta, hranire
lenta, sau in mare masurd imobili -cum
ar fi capusele-, nu au capacitatea de
raspandire atat de rapida. Cu toate aces-
tea, mai multe specii de capuse si agentii
patogeni pe care fi poartd, crescin
distributie si incidentd, avand consecinte
grave pentru sdndtatea si bundstarea
oamenilor, dar si a animalelor. Motivele
acestor schimbari pot fi multiple, inter-
dependente si complexe (Gilbert, 2021).

Vectorii pot raspandi in medie 29%
din cele aproximativ 593 de boli virale
care au fost gi3site la animale (Johnson
si colab, 2015). In ceea ce priveste strict
cdpusele, existd aproximativ 800 de
specii, multe dintre ele avand preferinte
specifice pentru gazda. Din acest motiv,
este aproape imposibil sa vorbim despre
posibilele efecte ale schimbadrilor cli-
matice asupra majoritatii capuselor si a
agentilor patogeni pe care fi poarta.

Pe fiecare continent existd specii de
capuse, care trdiesc cea mai mare parte
a vietii lor in naturd, fiind astfel logic
ca schimbarile climatice sa aiba impact
asupra ciclului vital al acestora. Desi
existd o mare eterogenitate in predictibili-
tatea evolutiei biociclului, majoritatea
studiilor arata sau prezic modificdri sau
cresteri ale numarului cdpuselor si ale
bolilor transmise de acestea. Studiile care
utilizeazd algoritmi pentru predictii, pot
fi utilizate pentru a analiza si intelege

functiile diferitilor factori ai schimbarilor.
Estimarea incertitudinii de predictie este
crucial3, dar validarea acestor modele
este incd dificila. Studiile viitorului ar
trebui sa examineze, de asemenea, cat de
rezistente sunt capusele si agentii pato-
geni transportati de capuse la schimbarile
climatice (Gilbert, 2021), avand in vedere
larga lor plasticitate ecologica.

Clima si schimbdrile climatice au
un impact important asupra epide-
miologiei bolilor transmise prin vec-
tori, ajustand ciclul biologic al acestor
vectori (Randolph, 2009). La nivel
global, bolile transmise de vectori au
ca rezultat pierderi socio-economice,
productivitatea animalelor, in special cea
a bovinelor, fiind afectata semnificativ
de bolile transmise de capuse (TTBD), in
special anaplasmoza, babesioza, tripano-
somoza si teilerioza (Rajput si colab.,
2006). Probleme semnificative legate
de bunastare, economie si sdndtate sunt
cauzate de multe dintre aceste infectii.
Spre exemplu, cea mai frecventa boald
transmisd de vectori in emisfera nordica
este boala Lyme, care este rdspandita
in regiunile temperate din America de
Nord, Europa si Asia si este provocatd de
complexul de bacterii spirochete Borrelia
burgdorferi sensu lato (Gilbert, 2021).

Multe boli, printre care malaria, febra
dengue, encefalita japoneza, tripano-
somoza umana africangd, boala Chagas,
schistosomoza, leishmanioza, febra
galbend si oncocercoza, duc la peste
700.000 de decese anual. Activitatea
antropica a avut un impact semnifica-
tiv asupra climei globului pamantesc
in ultimul secol, iar in urmatoarele
decenii se preconizeaza in continuare
schimbdri climatice. Aceste schimbari
ar putea avea un efect semnificativ
asupra ecosistemelor, in special datorita
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@ Sursa: Fouque, 2020

modificdrilor abundentei si distributiei
globale a speciilor de tantari. Tantarii
sunt insecte ectoterme iar multiplele
aspecte ale fiziologiei acestora, ciclul
lor de viatd, comportamentul alimentar
al femelelor si competenta vectoriala,
depind de factorul termic, fiind astfel in
interdependenta. (Cator si colab., 2020).
in plus, temperatura mediului are ca-
pacitatea de a produce schimbari si alte
gazde vertebrate precum si la oameni
(Paz, 2015).

Temperatura este factorul cheie care
limiteaza infiintarea speciilor invazive
in regiunile temperate, determinand
distributia si abundenta sezoniera a aces-
tora (Brugueras si colab., 2020; Giunti si
colab., 2023). In sudul Europei, rapoar-
tele privind focarele de boli transmise de
tantari au crescut incepand cu anul 2000
(Brugueras si colab, 2020, Wilke si colab.,
2021; Ferraguti si colab., 2022).

Figura 1reprezinta schematic modul
in care schimbarile climatice pot afecta
capusele in mod direct (prin schimbarea
ovipozitiei, a dezvoltarii, a ratelor de
mortalitate si a activitatii), precum siin
mod indirect (prin schimbarea habitatu-
lui, a speciilor gazda si a abundentei)
(Gilbert, 2021).

Conform celor mai recente estimari
ale schimbdrilor climatice, temperaturile
au crescut la nivel global cu o medie de
1°C din epoca preindustrial3 (1850-1900),
iar pand in 2081-2100, se asteapta sa
depdseascd 1,5-2°C. Climele se schimba
la nivel global, dar nu intr-un mod uni-
form; de exemplu, temperaturile pe uscat
cresc mai repede decat temperaturile
oceanelor si se asteaptd ca in anumite
parti ale Arcticii sa apara cresteri sem-
nificativ mai mari de temperatura decat
in alte regiuni. De asemenea, pe langa
temperaturd se schimba si cantitatea

de precipitatii. In timp ce unele zone, in
special cele mai uscate, se confrunta cu
secete mai frecvente si prelungite, in alte
zone sunt raportate cantitdti mai mari

de precipitatii sau evenimente meteo-
rologice extreme (cum ar fi furtuni si
vanturi mai puternice sau inundatii mai
frecvente) (IPCC, 2019).

In ceea ce priveste optimizarea
abordarii controlului si atenudrii bolilor,
este esential sa se poata distinge efectele
schimbdrilor climatice de cele ale altor
factori care influenteaza capusele (cum ar
fi modificdri ale populatiilor de caprioare,
rozatoare si pradatori). Cercetdrile viitoare
ar trebui sa includa, de asemenea, ideea
de rezistentd la schimbdrile climatice
prin adaptarea capuselor si a gazdelor la
conditiile locale, precum si capabilitatea
cdpuselor si a agentilor patogeni de a se
hrani pe noi gazde (Oliviera et al., 2017;
Gilbert, 2021).  »
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© Figura 1 - Influenta schimbarilor climatice asupra capuselor. Sursa: Gilbert, 2021

<« Riscul de transmitere

Malaria

in Europa, malaria este transmis3

de tantarii din complexul Anopheles
maculipennis, specie identificata si in
Romania. Plasmodium vivax isi finalizeazd
ciclul de viatd in 21 de zile la temperaturi
de 4-5,5°C; Plasmodium falciparum isi
finalizeaza ciclul de viatd in 15 zile la 25°C.
Pentru transmiterea malariei, diferitele
valori ale temperaturii si numarul de

zile in care este posibild transmiterea
variazd: pentru Plasmodium falciparum
-1228°C, 9-10 zile, sila 20°C, 22 de zile.
Plasmodium vivax - la 28°C, 8-10 zile,
sila 20°C, 16 zile. Plasmodium malariae
-1a 28°C, 14 zile, sila 20°C, 30-35 zile.
Plasmodium ovale - la 28°C, 12-14 zile.
Prin urmare, lunile in care boala se poate
raspandi sunt aprilie, mai, iunie, iulie,
august, septembrie, octombrie.

Dirofilarioza

Dirofilarioza este o boald cauzata de
nematozii Dirofilaria immitis si Dirofilaria
repens, paraziti transmisi de tantarii din
genurile Aedes, Culex, Anopheles, Man-
sonia. Temperatura necesara dezvoltarii
larvelor de Dirofilaria immitis este de
27°C, intr-o perioadd de 10-14 zile.
Lunile in care se poate transmite diro-
filariaza sunt mai, iunie, iulie, august,
septembrie.

Virusul Zika

Virusul Zika este un flavivirus transmis
de tantarii din genul Aedes, identificat
pentru prima datd la maimute in Uganda
in 1947. Cand femeile insarcinate sunt
infectate, nou-ndscutul va prezenta
microcefalie si alte anomalii congenitale.
Au existat, de asemenea, inregistrari
de avort si nastere prematurd. La adulti
si la copiii mai mari, agentul patogen a
provocat aparitia sindromului Guillain-
Barré, neuropatie si mielitd. Virusul Zika se
transmite la o temperatura de 29°C. Prin
urmare, poate fi raspandit in lunile iunie,
iulie si august.

Febra Dengue

In Delta Dundrii si la estul Campiei
Romane, din punct de vedere al
temperaturilor, populatiile de Aedes
albopictus se poate dezvolta din martie
panad in noiembrie, dar virusul dengue se
poate replica Tn glandele salivare si poate
produce boala in timpul hranirii femelelor
de tantar, doar in lunile iulie, august si
septembrie, in special in august.

Virusul West Nile

Distributia cazurilor de VNO in
Romania a fost diferita intre diferite
regiuni, 56 % fiind inregistrate in Estul
Campiei Romane, 14% in Campia Olteniei
si o medie de 9% in zona ingusta a

Dundrii. Vale. Valea Dundrii este un
mediu favorabil dezvoltarii populatiilor de
tantari Culex deoarece sunt indeplinite
conditiile optime de temperatura-
umiditate. in comparatie cu suprafata si
numdrul de locuitori, procentul cazurilor
West Nile a fost cel mai mare in Campia
Valahiei. Temperaturile medii inregistrate
la statiile meteorologice din Romania in
perioada 1961-2020 au crescut constant
dupa 1991. Temperaturi record au fost
inregistrate in deceniul 2011-2020.

In regiunile joase ale Romaniei, din

punct de vedere termic, ecloziunea si
dezvoltarea tantarilor sunt posibile pana
in prima sdptdmana a lunii noiembrie si
dezvoltarea VNO fn interiorul tantarului
se poate produce pana in octombrie.

Boala Lyme

Cazurile raportate de boala Lyme au
crescut de patru ori (de la aproximativ
10.000 la 40.000) in Statele Unite de
la inceputul anilor 1990. Existd putine
dovezi ca schimbdrile climatice sunt
principalul motor al aparitiei bolii Lyme
in regiunile de nord-est ale Statelor
Unite. In Europa, precum si in America de
Nord, factorii probabili pentru cresterile
raportate ale bolii Lyme variaza in functie
de schimbdrile de mediu sau antropice
care au avut loc.

Cresterea incidentei raportate a bolii
Lyme in Scotia (si in restul Regatului
Unit) s-ar putea datora unei combinatii
de factori precum constientizarea
populatiei, mijloace de diagnosticare
imbunatatite, un numadr crescut de
oameni care se bucura de recreere in aer
liber si o crestere a populatiilor de
I. ricinus, care se poate corela cu o
crestere a abundentei cdprioarelor
comparativ cu anii 1960 (CDC; Clutton-
Brock si colab., 2004; Health Prot. Scotl.,
2019; Scharlemann si colab., 2008; Jore
si colab., 2011).

Modelele predictive ale bolii Lyme
si schimbdrilor climatice reflecta
complexitatea sistemului si rareori ofera
predictii simple. De exemplu, Li si colab.
(2019) au prezis ca riscul bolii Lyme in
Europa va creste in anumite scenarii
combinate de schimbari climatice si
schimbdri antropice in unele zone, dar
va rdmane neschimbat sau va scddea in
altele.
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Encefalita transmisa de capuse (TBE)

Cazurile de TBE au crescut in Europa
cu aproximativ 400% in ultimele trei
decenii (ECDC). Randolph (2010) a
sustinut ca motivele cresterii cazurilor
de TBE in Europa au fost extrem de
complexe si multifactoriale, inclusiv
schimbari sociopolitice care au condus la
modificari ale comportamentului uman,
care au crescut expunerea oamenilor
la cdpuse infectate. Cu toate acestea,si
schimbarile climatice au fost implicate
n extinderea capuselor |. ricinus si a
virusului TBE la altitudini mai mari in
Republica Ceha si Slovacia, precum si
in nord, in Suedia (Danielova si colab.,
2008; Zeman si Bene§, 2004; Lukan si
colab., 2010; Lindgren si Gustafson, 2007,
Lindgren si colab., 2000).

Modelele de predictibilitatea arata
cd virusul TBE va creste la altitudini si
latitudini mai mari, asa cum sugereaza
si datele empirice; Interesant, totusi,
modelele prevad si o diminuare a
virusului TBE in unele parti ale Europei,
cum ar fi Elvetia si Ungaria, sugerandu-se
cd acest lucru se datoreaza schimbdrilor
climatice care modifica fenologia

diferitelor stadii ale I. ricinus astfel incat
varfurile sezoniere ale larvelor si nimfelor
nu mai coincid, perturband astfel ciclul
de transmitere la rozitoare, care sunt
principalele gazde competente care
permit nonviremia, transmiterea intre
cdpusele care co-alimenteaza. Validarea
robustd a modelelor care prezic viitorul
nu este posibild (pana cand timpul nu

a trecut), iar unele modele care iau in
considerare, de asemenea, fenologia
diferitelor stadii de capusa, prevad cd
transmiterea virusului TBE va creste
substantial in intervalul actual. Doud
probleme cheie care necesita mai multa
atentie sunt crearea de estimari ale
incertitudinii si validarea unor astfel

de modele predictive (Randolph, 2007;
Randolph si Rogers, 2000; Labuda si
colab., 1993).

Schimbdrile climatice pot avea si
alte efecte, in plus fatd de cele asupra
schimbarilor din interval si asupra
modificdrilor ratei de incidenta. De
exemplu, virusul TBE prezintd variatii
interanuale mari in prevalentd si
incidenta legate de interactiunile dintre
ciclurile populatiei gazdd, imunitatea

gazdei si longevitatea. Zeman (2019) a
demonstrat oscilatii ciclice ale virusului
TBE in zone mari din Europa (Suedia,
Germania, Republica Ceh3, Slovenia,
Austria si Italia) si a aratat ca schimbarile
climatice modifica durata acestor cicluri.

Exista foarte putine informatii
despre rezistenta capuselor sau a bolilor
transmise de capuse la schimbarile
climatice precum si despre modul in
care capusele ar putea fi capabile sa se
adapteze la anumiti parametri ai climei,
cum ar fi schimbarile de temperatura.
Acesta ar fi un domeniu important de
cercetare, deoarece proiectiile modelate
ale modificarilor populatiilor de capuse si
ale incidentei bolilor transmise de capuse
din cauza schimbarilor climatice nu iau
in considerare, in general, adaptarea
capacitatilor climatice ale capuselor,
habitatelor lor sau gazdelor lor.

Conform cercetarilor noastre
incepute din anul 2023 impreuna cu
un larg colectiv de cercetdtori intr-un
proiect cu acronimul “VebDisease”,
privind riscul transmiterii bolilor
vectoriale, amplificate de incalzirea
globala, vom realiza un program de
monitorizare a vectorilor si a bolilor
transmise prin vectori, atat pentru bolile
raspandite de cdpuse, cat si de tantari
sau alte insecte hematofage. m

€ Sursa: Rockldv si Dubrow, 2020
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Dermatoze nutritionale
produse de carentele in zinc si cupru
la animalele de ferma

© Gheorghe SOLCAN, Alina ANTON - Facultatea de Medicina Veterinard lasi

Rezumat

Datoritd cregterii i innoirii continue a tegumentului, deficienfele nutritionale se traduc
precoce prin semne clinice cutanate. Zincul i cuprul sunt oligoelemente esentiale
implicate in numeroase procese metabolice. Deficienta lor, indusd mai ales de inhibitia
absorbtiei de cdtre unii competitori (excesul de calciu §i alti ioni bivalenti, furaje
mucegdite, bogate in acid fitic §i fitati) determinind pierderi economice importante.
Carenta in zinc se exprimd clinic relativ tardiv, prin paracheratoza epidermului

(partea vazutd a ice-bergului) dar §i a epiteliilor mucoaselor de tip cheratinizat: bucald,
esofagiand, a prestomacelor, portiunii de tip esofagian a mucoasei gastrice, vaginale, dar
si imunosupresie, retardarea cresterii, tulburdri de reproductie etc. Carenta in cupru se
exprimd precoce prin discromii cutanate: achromotrichie, pdrul negru devine roscat iar
cel rogsu inchis devine galben, iar in lipsa mdsurilor preventive se instaleazd progresiv
tulburdrile metabolice sistemice: anemie, imunosupresie, tulburdri de reproductie etc.
Cuvinte cheie: animale de fermd, paracheratoza, carenta in cupru, imunosupresie

limentatia deficitara este

considerata o cauzd predispo-

zanta sau determinantd pentru

numeroase afectiuni cutanate.

Datorita cresterii si innoirii con-
tinue a tegumentului, deficientele nutritio-
nale se traduc precoce prin semne clinice
cutanate, cu atat mai mult cu cat rezervele
organismului in nutrientii respectivi sunt
mici sau inexistente (Paragon si Grandjean,
1992). Astfel, tegumentul constituie un
semnal pentru greselile de conduita alimen-
tard, rdspunzand prompt atat la deficientele
de aport nutritiv, cantitative si calitative,
cat si la tulburarile de utilizare metabolica a
nutrientilor: sindroame de malabsorbtie si
maldigestie consecutive afectiunilor cronice
intestinale, hepatice, pancreatice etc. Prin
urmare, deficientele nutritionale si metabo-
lice se manifesta clinic polimorf.

Carenta in zinc (paracheratoza)
aracheratoza este o discheratoza
datorata imposibilitatii formarii alfache-

ratinelor, prin lipsa sulfatarii cheratohialinu-

lui sau a precheratinelor. Ca urmare, ajung

la suprafata pielii cheratinocite nucleate,
lipsite de cheratohialin, care se coloreaza
bazofil. cea mai importanta cauza este
deficitul in zinc.

Pe langa paracheratoza congenitald a
nou-nascutilor (Fig. 1, 2), in practica este
mult mai frecvent intalnitd paracheratoza
dobanditd, de natura nutritionald.

Paracheratoza are cea mai mare
importanta practica la purcei si vitei, dar
este descrisa si la carnivorele de companie.
Factorul etiologic primordial in producerea
paracheratozei este deficitul in zinc. Chiar si
paracheratoza congenitala este denumitd
de cdtre unii autori “deficienta ereditara in
zinc” sau “dismetabolia ereditara a zincului”
(Yager si Scott, 1993). Totusi, rareori boala
este determinata de carenta primara in zinc.
in majoritatea cazurilor intervine carenta
secundard, datorata prezentei excesive in
ratie a unor antagonisti ai zincului: calciul,
fosforul, cuprul, molibdenul, fierul. Acesti
ioni bivalenti inhiba competitiv absorbtia
intestinald a zincului. Tendinta fermierilor
de a suplimenta in mod nejustificat calciul si
fosforul in ratie in scopul prevenirii rahitis-

mului pare a fi una din cauzele cele mai
importante ale paracheratozei (Ontanu si
col., 1987). Se afirma ca la o concentratie
de 1,3% calciu in ratia porcilor la ingrasat,
sporul in greutate este puternic inhibat,
iar 90% dintre animale fac paracheratoza.
De asemenea, un rol important revine
acidului fitic si fitatilor -chelatanti ai
zincului- care se gasesc in cantitdti mari
in porumbul proaspat, furajele mucegdite
(unii miceti produc acid fitic) si srotul de
soia. In cazul fitatilor, se pare c3 intervine
un cerc vicios al carentei in zinc: pe de o
parte fitatii chelateazd zincul, iar pe de altd
parte, carenta in zinc determind scaderea
activitatii fitazei intestinale, enzima care
inactiveaza fitatii (Ontanu si col., 1987).
Carenta fisi exercitd efectul prin
deficiente ale enzimelor in a caror
componenta intrd zincul: ARN polimeraza,
anhidraza carbonica, fosfataza alcalind
serica. Se produce paracheratoza epiteliului
cutanat. in formele severe apare si parache-
ratoza epitelilor mucoaselor, in special
bucala, faringo-esofagiang, a prestomacelor
si a portiunii cardice a stomacului. In plus,
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fetei, constituind porti de intrare pentru flora bacteriana (Foto prof. dr. L. Mitrea)

apare atrofia timusului. Leziunile mucoa-
selor si atrofia timusului favorizeaza aparitia
infectiilor intercurente digestive si respira-
torii, cu sfarsit letal.

Simptomatologie. La vitei boala apare
la varsta de 4-6 saptamani. Debuteaza prin
oprirea cresterii. Parul devine mat, aspru.
Leziunile paracheratozice apar initial peribu-
cal, in jurul narilor, apoi submandibular,
pe fata ventrald a gatului, fata internd a
coapselor si in regiunile solicitate mecanic
mai intens (zona de contact cu pana de
lant). Leziunile constau in cruste cenusii
sau brune-deschise, foarte pruriginoase,
sub care pielea este glabra. indepartarea
crustelor las3 zona sangeranda. ingrosarea
si lipsa de elasticitate a pielii paracheratozice
determing, in zonele mai intens solicitate
mecanic aparitia de fisuri si ragade care
constituie porti de intrare pentru agentii
infectiosi. Vindecarea pldgilor este intarziata.

Asociata paracheratozei cutanate,
apare si paracheratoza epiteliilor mucoa-
selor digestive si respiratorii etc. Aceasta
favorizeaza aparitia bronhopneumoniilor si
gastroenteritelor, care grabesc sfarsitul letal
al bolii. Se mai constata ingrosarea capetelor
articulare.

Concentratia zincului este scazuta: in ser
30-80 micrograme/100 mlin loc de
100- 140, in oase 60-80 ppm in loc de 90-

105, in ficat 100-115 ppm in loc de

125-170. De asemenea, este scdzuta fosfo-
taza alcaling serica pana la 17,1 U.l.in loc de
135 U.I./I (Ghergariu, 1980).

La taurinele adulte este descrisd o
paracheratoza a bazei corzii si a fetei dorsale
a membrelor posterioare (! Se poate con-
funda cu raia chorioptica). Paracheratoza
epiteliului mucoasei vaginale determind
tulburari de reproductie.

La miei paracheratoza spontana
este rara. A fost produsa experimental,
caracterizandu-se prin: fire de lana subtiri,
fragile, usor de epilat si distrofii ale tesutului
cornos al coarnelor, traduse prin caderea
coarnelor sau aparitia de muguri cheratinici
la locul coarnelor, |a rasele fard coarne
(Yager si Scott, 1993).

La purcei boala apare mai frecvent la
tineretul la ingrasat in varsta de 2-4 luni, dar
poate fiintalnita si in perioada neonatala,
datorita hipozincozei scroafelor. Initial apar
macule eritematoase pe abdomen, fata in-
ternd a coapselor, periocular, peribucal, pe
urechi, scrot, coada, periarticular. Progresiv
apar papule acoperite cu cruste brune-
negricioase, uscate. Datorita pruritului, pe
unele zone crustele sunt indepartate, dar
se creeazd porti de intrare pentru bacterii
si fungi. Noi am intalnit recent un episod de
paracheratoza la tineret porcin, declansat

@) Figura 2 - Paracheratozi congenital3. Proliferare
epidermica si ragade profunde pe membrele posterioare si
in regiunea pliului iei (Foto prof. dr. L. Mitrea)

la 3 saptamani dupa schimbarea furajului

cu unul mai ieftin (de proast3 calitate).
Presupunem interventia unor antagonisti

ai zincului, inclusiv din porumbul mucegiit,
intrucat pe langa paracheratoza cutanatd
(Fig. 3, 4) s-au intalnit tulburari digestive
(unele cu sfarsit letal) si unele manifestari de
estrogenism, caracteristice pentru micoto-
xicoza produsd de zearalenong, elaborata de
Fusarium spp. (Paul, 2001; Radostits si col,
2007).

Paracheratoza mucoaselor, asociatd cu
infectiile digestive intercurente determina
vomitari, diaree, anemie, slabire, pervertirea
gustului. Predispune la ulcer esofago-gas-
tric.

La iepuri, carenta in zinc (nivelul zincului
in ratie sub 50 ppm) determing parachera-
tozd, asociatd cu alopecie partiala si aspect
umed si incalcit al parului din regiunea sub-
mandibulara si de pe piept (Haffar si Cher-
mette, 1990).

Examenul histologic se face din zone
neulcerate. Se constata acantozd moderatd
sau severa si paracheratoza multifocald sau
difuza, atat epidermica, cat si foliculara.
Extinderea paracheratozei in infundibulul
folicular este considerata caracteristica
pentru carenta in zinc. In derm se eviden-
tiaza dermatita perivasculard superficiald,
cu infiltrat polimorf, adesea bogat in >
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@ Figura 4 - Paracheratozi cutanat3 generalizat3. Ragade profunde care las3

plagi sangerande, expuse infectiilor

< eozinofile ( Gross si col., 1992). Compli-
catiile bacteriene determina leziuni proprii
piodermitelor.

Diagnosticul paracheratozei se bazeazd
pe coroborarea datelor anamnetice si cli-
nico-lezionale cu analiza chimica a ratiei,
dozarea zincemiei, a fosfatazei alcaline serice
sia zincului din diferite tesuturi. Cele mai
utile date pentru diagnostic le dd examenul
histologic al pielii, dupd biopsie. Interpretarea
leziunilor trebuie facutd insa cu atentie, de-
oarece paracheratoza de diferite grade apare
secundar majoritatii dermatitelor cronice.

Diagnosticul diferential fatd de hi-
percheratoza- care se manifesta clinic
asemanator paracheratozei- se bazeaza pe
examenul histopatologic.

0 importanta practicd deosebitd o
prezintd diagnosticul diferential al para-
cheratozei fatd de dermatitele pruriginoase
si hipercheratozice de natura parazitara
(rai, dermatomicoze), care se bazeazi pe
examenul parazitologic direct, intre lama si
lameld, dupa raclajul crustelor.

Profilaxie si tratament. Pentru preveni-
rea paracheratozei este necesara asigurarea

Y P T

echilibrului optim intre zinc si factorii care-i
conditioneazd biodisponibilitate.

La vitei, administrarea a 100 mg zinc/
animal/zi determind vindecarea parachera-
tozei in decurs de 14 zile. La taurinele adulte,
paracheratoza cedeazd la administrarea
zilnica a 250-500 mg zinc/animal/zi sau
administrarea de brichete cu sare care sa
contind 1-2 % zinc.

La purcei, paracheratoza neonatald se
previne prin administrarea in hrana scroa-
felor, in ultimele 4 sdptdmani de gestatie, a
cate 1g zinc zilnic. La tineretul la ingrasat,
pe langa evitarea excesului de antagonisti ai
zincului in hrana, se poate suplimenta ali-
mentatia cu 500 mg sulfat de zinc/animal/
zi. Doza este eficace siin scop curativ
(Mitrea si col., 2006).

La carnivore, Paragon si Grandjean
(1992) arat3 ca raportul optim Ca/Zn/Fe/Cu
este de 100/1/1/0,2.

Carenta in cupru

Cuprul, ca si zincul, este catalizator pentru
numeroase procese enzimatice, fiind un

oligoelement esential, implicat in:

L T RE—

@) Figura 3 - Paracheratoza cutanati generalizata si ragade profunde

o formarea hemoglobinei;

¢ functile sistemului nervos;

* integritatea cardiovasculard;

» formarea tesutului conjunctiv si
structura osoasa;

« fertilitate si reproducere;

e functia imunitara;

* protectie impotriva radicalilor supe-
roxidici si

* pigmentarea si textura parului.

La nivel cutanat intervine in functiona-
rea corecta a tirozinazei, implicata in sin-
teza melaninei (carenta se exprima prin
deigmentarea parului). Pe lang3 efectul s3u
asupra pigmentdrii, Cu mai este necesar
si pentru cresterea si ondularea normald a
parului. Deprivarea de Cu reduce grupdrile
disulfurice si deranjeaza alinierea fibrilelor
de cheratina in fibre, ceea ce sugereazd
esentialitatea Cu pentru formarea de grupuri
disulfurice in sinteza cheratinei (Ghergariu,
1980), influentand rezistenta cutiei de corn
si scorul leziunilor jaretului (Anton si col,
2010). Una din consecintele precoce ale ca-
rentei de Cu este acromotrichia, considerata
un simptom mai tipic pentru carenta chiar
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decat anemia. Pigmentarea parului este atat
de sensibila la aportul de Cu, incat perioada
de suficientd si de carentd, experimentala
sau naturald, pot fi vizualizate sub forma
unor benzi pigmentate, alternand cu altele
depigmentate (McDowell, 2003). Totodat3
este implicat in sinteza fibrelor elastice din
componenta vaselor sanguine, carenta
putand determina insuficientd cardiaca
congestiva.

Deficitul in Cu la bovine are evolutie
insidioasa si insotita de simptome greu de
interpretat. Carentele in cupru se dezvoltd
fn urma unui aport inferior cerintelor orga-
nismului (carenta primara) sau aportul este
suficient dar absorptia si utilizarea metabo-
lica sunt diminuate datorita prezentei anta-
gonistilor (carenta secundard, ca siin cazul
zincului) (Smith, 2009).

Carenta in Cu are 4 faze: depletie, de-
ficients (marginald), disfunctie si boala. in
timpul fazei de depletie, are loc o pierdere a
Cu din toate organele de depozitare, precum
ficatul, dar cupremia plasmatica ramane
constantd. Pe masurd ce dieta saraca in Cu
se prelungeste, concentratia Cu sanguin
incepe sa scadd (faza de deficienta). Faza
urmdtoare este cea de disfunctie, cand con-
centratia sau activitatea enzimelor ce contin
Cuincepe sa scada. in ultima faza de boal3,
au loc modificdri la nivelul functiilor celulare
(Radostits, 2007).

La vitei se constatd anemie microcitara
hipocroma, fard paloarea mucoaselor si fard
corelatie cu culoarea parului, dar si fracturi
ale oaselor. Pruritul si linsul parului au fost
de asemenea observate la viteii deficienti

© Figura 5 - Carenta in Cu la vaci. Achromotrichie in jurul ochilor
cu aspectul de ochelari (Anton, 2010)

in Cu (Radostits, 2007). Sporul de greutate
redus este frecvent singura manifestare

a deficitului de Cu. Binenteles cd un spor
redus de greutate este adesea consecinta
altor numerosi factori, motiv pentru care
desigur este necesara o verificare a starii
cuprului. Diareea intermitentd poate fnsoti
hipocuproza la vitei.

La tineretul bovin se cunoaste o osteo-
patie consecutivd hipocuprozei. Ea se
observa la vitei de 5-12 luni, in conditiile
unui exces de molibden si sulfatiin hrana,
si a fost cunoscutd sub numele de epifizita,
manifestata prin schiopaturi la 50 % din
efectiv. Osteopatia consta in tumefactii
ale capetelor articulare ale metacarpelor si
metatarselor. Radiologic s-au remarcat ne-
regularitati metafizare la nivelul cartilajului
de crestere Ingrosat. Aspectul microscopic
arelevat o calcificare defectuoasa in pre-
zenta osteoblastelor active. Valorile cuprului
hepatic si ale celui seric la bolnavi au fost
scazute (5,8-58 ppm si respectiv 0,47 ppm),
in timp ce ale calcemia si fosfatemia au fost
normale. La tineretul bovin s-a mai sem-
nalat coexistenta unor stdri de spasmofilie
cu un status redus al cuprului, dar adesea
induse de hipomagneziemie concomitentd
sau de un factor ereditar (Ghergariu, 1980)

La vacile adulte carenta in Cu afecteaza
sanatatea, productia de lapte si reproductia.

Carentain Cu a fost asociata cu re-
ducerea functiilor imunitare (capacitatea
de fagocitoza, proliferarea limfocitara si
superoxid-dismutaza reduse) si cresterea
susceptibilitatii la maladii cu germeni con-
ditionat patogeni. Carenta in Cu indusd prin-

S o

tr-un exces de Mo si sulfati determind imu-
nosupresie, exprimata inclusiv prin esecul
raspunsului la vaccinare (Stabel si Spears,
1990; Smith, 2009). O altd consecintd a
imunosupresiei este cresterea numdrului
de celule somatice din lapte (Anton si col.,
2007, 2013)

La vacile adulte carenta in Cu de-
termina achromotrichie in jurul ochilor
(aspectul de ochelari, Fig. 5,6). Parul negru
devine roscat (Fig 7, Scott, 2007) iar cel
rosu devine galben (Radostits, 2007). De
asemenea vacile adulte carentate in Cu
prezind tendinta la diaree atunci cand ca-
renta este datorata excesului de Mo in ratie
(Radostits, 2007).

Carenta primara in Cu la taurinele adul-
te se manifestd prin pierdere in greutate si
anemie microcitara si hipocroma (Radostis,
2007). De asemenea, carenta primard,
semnalatd in unele tari, se soldeazd cu
fibroza miocardului, care provoca moarte
subita. Carenta secundard se manifesta
prin aceleasi semne ale carentei primare,
cu exceptia anemiei, care este consideratd
un semn tardiv al carentei primare (Ra-
dostis, 2007). Diareea intermitent3 poate
insoti hipocuproza, dar nu este o reguld la
animalele adulte, la care aparitia ei justifica
suspiciunea unei molibdenoze. Hipocu-
proza la vaci este corelatd si cu hemoglo-
binuria postpartum. Ea a fost semnalata
la animalele care au consumat furaje de
pe terenuri fertilizate cu molibden si cal-
ciu, coexistand cu o cupremie sub 0,03
mg/100 mL si o concentratie hepaticd de
sub 5 ppm (Ghergariu, 1980).  »

€ Figura 6 - Carentain Cu la vaca. Achromotrichie in jurul ochilor

cu aspectul de ochelari (Anton, 2010)
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< Oile si caprele au cerinte diferite fata de
Cu. Ovinele sunt cele mai sensibile dintre
animalele de fermd la intoxicatia cu cupru.
Carenta in cupru a oilor gestante determina
fatarea de miei cu ataxie enzooticd, nevia-
bili. La adulte se exprimd prin lipsa de elasti-
citate si caracterul sfaramicios al [anii.
Cresterea in comun a oilor si a caprelor
este un factor de risc important. Hranirea
oilor si a caprelor cu minerale pentru oi (cu
continut sczut de cupru) creste riscul de
deficientd in cupru la capre.
Hranirea oilor si a caprelor cu minerale

N Eilosane

1. Anton A., 2010, Cercetari privind carenta in cupru si zinc la bovine.
Teza de doctorat. Facultatea de Medicina Veterinara. USAMV lasi

© Figura 7 - Carent3 in cupru la vaca. Parul negru a devenit roscat (dupd Scott, 2007)

pentru capre (cupru mai mult) creste riscul
de toxicitate a cuprului la oi. Solutia ar fi
ca oile si caprele sa fie furajate separat cu
suplimente in oligoelemente, sau addpostite
separat pe timpul noptii si sa se administre-
ze caprelor suplimente de cupru, sau poate
fi amplasat un alimentator de minerale
suplimentar pentru capre, situat la oarecare
indltime, unde oile nu pot avea acces.
Fermierii ar trebui sd tind cont ca
absorbtia cupruluiin plante este limitata de
pH-ul alcalin sau de materia organica din
sol. Calcarul poate creste Mo in furaje (anta-

gonist al Cu). ingrasamintele bogate in cupru
(de exemplu, gunoiul de grajd de pasare/
porc) pot creste nivelul de cupru in plante.
Ingerarea solului de citre rumegatoarele
mici creste aportul de Cu. (Beschea si Sol-
can, 2024).

Concluzii

La animalele de fermd carenta in cupru si
zinc este indusd mai frecvent de inhibitia

absorbtiei digestive, de cdtre unii competi-

tori (excesul de calciu si alti ioni bivalentj,

furaje mucegaite, bogate in acid fitic si fitati)

determinind pierderi economice importante.

Carenta in zinc se exprima clinic relativ
tardiv, prin paracheratoza epidermului
(partea vazuta a ice-bergului) dar si a epiteli-
ilor mucoaselor de tip cheratinizat: bucalg,
esofagiand, a prestomacelor, portiunii de
tip esofagian a mucoasei gastrice, vaginale,
dar siimunosupresie, retardarea cresterii,
tulburdri de reproductie etc.

Carenta in cupru se exprimd precoce
prin discromii cutanate: achromotrichie,
parul negru devine roscat iar cel rosu inchis
devine galben, iar in lipsa masurilor pre-
ventive se instaleaza progresiv tulburarile
metabolice sistemice: anemie, imunosupre-
sie, tulburdri de reproductie etc. ™
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Repere stiintifice in Medicina Veterinara:
trecut, prezent si viitor!

© Prof. Univ. Dr. D. Militaru - Vicepresedinte Academia de Stiinte Agricole si Silvice

Repere istorice privind cercetarea
medicala veterinara

* Primele structuri organizate ale
cercetdrii stiintifice medicale veterinare
au apdrut in cadrul $colii de medicind
veterinard, fondatd in 1861 prin decret al
Domnitorului AL. I. Cuza, la propunerea lui
Carol Davilla;

e gaceste structuri s-au transformat in
Institutul de vaccin animal in anul 1895,
unde s-a produs vaccinul antivariolic
uman pénd in 1940;

* 1909 apare Institutul de seruri si
vaccinuri;

* 1921, cu ocazia centenarului nasterii
lui L. Pasteur, Institutul primeste denu-
mirea de ,,Institutul de seruri si vaccinuri
Pasteur*

* 1949, apare Institutul de Patologie si
Igiend Animald, prima structurd exclusiv
de cercetare stiintificd veterinard;

* 1962, Institutul de seruri si vaccinuri
Pasteur si Institutul de Patologie si Igiend
animald se reunesc si apare Institutul
de cercetdri veterinare si biopreparate
Pasteur cu doud sectoare: cercetare si
productie;

* 1991 acesta devine Institutul
National de Medicind Veterinard Pasteur,
care in 2000 se privatizeazd.

Rezultate obtinute
in cercetarea veterinara

* 1895 : , Institutul de vaccin animal”,
avdnd drept scop obtinerea de produse
necesare controlului bolilor la animale.
wvaccinul antivariolic uman” s-a produs
aici pand in anul 1940.

* Anul 1895 marcheazd inceputul erei
in cercetarea veterinard romdneascd,
privind utilizarea metodelor moderne in
diagnosticul si profilaxia bolilor infectioase
si obtinere de biopreparate:

* 1892 - incep cercetdrile ,,morva”,

* 1895 morvina// maleina!

* 1896 ( tuberculina)

* 1900 (serul antirujetic)

* 1904 (vac si serul anticarbunos)

* 1906 (serul antitetanic) .

e ANTRAXUL, 1934-1938 s-au inregis-
trat 10.760 cazuri umane, dintre care 1705
mortale ( A. Lupu, Bul,Asoc.Gen.Med. Vet.,
1941, nr.4-6 ). Vaccinarea la animale s-a
generalizat dupd cel de-al doilea réizboi
mondial/ vaccinul cu tulpina roméneascd,

* RABIA, 1932-1935 au murit de ra-
bie in Roménia 606 persoane (A. Lupu,
Bul,Asoc.Gen.Med. Vet., 1941, nr.4-6 ).
Vaccinarea antirabicd la animale a in-
ceput in 1951, iar in 1959, I. Popovici si
L. Stamatin obtin un nou vaccin, care
a eradicat practic rabia din localitdtile
rurale, rdméndnd doar focarul natural
silvatic!!l!

o PESTA PORCINA, semnalatd in tara
noastrd in 1893, cu pagube economice
deosebite. Primul vaccin a fost obtinut in
anul 1947!!! Astfel cd pdnd in 1974 boala
a fost controlatd total, vaccinul avdnd o
valoare imunogend foarte bund!!!

* FEBRA AFTOASA, boala cu o difuzi-
bilitate foarte mare a fost eradicatd in
Romadnia in anul 1973, utilizdnd produse
imunoprofilactice romdnesti// sectie spe-
ciala de FA in cadrul IP, unde se obtineau
vaccinuri necesare mentinerii indemnitdtii
tdriilll/ 1929, prof.Alex. Ciucd, pune la
punct o metodd de identificare si tipizare
a virusurilor aftoase prin RFC, metodd
utilizatd pe plan mondial timp de 60 de
anilll

Activitatea de cercetare
(institute de cercetare/institutii
de invatamant)
Rezultate valorificabile de serviciile
veterinare

e produse medicinale de uz veteri-
tode/metodologii/tehnologii/studii care
au stat la baza programelor si strategiilor
nationale sanitare veterinare

« eradicarea unor boli transmisibile:
pesta bovina (1886), limfangita epizootica
a calului/ pleuropneumonia contagioasa
bovini(1909), variola ovin(1957),

morva(1960), durina(1965), bruceloza
bovini(1969), febra aftoas3(1973)

* programe pentru controlul efi-
cient a: rabia, pseudopesta aviara, pesta
porcina, agalaxia contagioasa a oilor si
caprelor, AIE, LEB, etc;

« programe privind diagnosticul,
profilaxia si combaterea bolilor specifice
aglomeririlor de animale ( cele de naturd
metabolic3);

* metode si norme noi pentru con-
trolul calitatii produselor alimentare de
origine animala.

« programe privind controlul eficient
al bolilor parazitare la animale.

Obiective strategice ale profesiei
medicale veterinare din tara noastra

* Sprijinirea crescdtorilor de animale
prin mdsuri sanitare veterinare care sd
protejeze sdndtatea animalelor, productia
acestora si controlul eficient al circulatiei
acestora.

* Prevenirea pdtrunderii si extinderii
unor boli la animale ce pot ameninta tara
noastrd.

* Ridicarea la un nivel superior al
protectiei sdnditdtii publice prin mdsuri
sanitare veterinare.

* Adoptarea / aplicarea corectd a
legislatiei sanitare veterinare de la nivelul
UE si aducerea parametrilor sanitari vete-
rinari la exigentele cerute de aceasta;
modernizarea tuturor sectoarelor de acti-
vitate sanitard veterinard.

Tendinte actuale si viitoare
ale profesiei medicale veterinare
in Romania

* Protectia sanatatii publice pe
tot lantul pe care il parcurg produsele
animale, implicit cresterea preocuparii
pentru securitatea alimentului.

* Supravegherea epidemiologica
complexa a efectivelor de animale prin
elaborarea, derularea si monitorizarea
unor programe de prevenire si combatere
a bolilor la animale.
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* Prioritizarea masurilor de profilaxie
generala si reconsiderarea masurilor de
profilaxie specifica.

¢ Restrangerea utilizarii antibioticelor/
chomioterapicelor la animalele de ferma,
ca masura de prevenire si control al
rezistentei microbiene.

e Asigurarea bunei stari si a
confortului tehnologic al animalelor pe tot
parcursul vietii lor.

* Cresterea contributiei la protectia
mediului si mentinerea echilibrului ecologic.

Obiective prioritare
in cercetarea stiintifica medicala
veterinara din Romania

o Studiul genomului si al proteinelor
exprimate la agentii patogeni

* caracterizarea genotipicd a
diferitelor tulpini ale agentilor transmisibili

* Exploatarea posibilitdtilor oferite de
anticorpii monoclonali

« Studii privind identificarea
determinantilor genetici ai rezistentei
diferitelor specii de animale la unele boli

e Studii privind rdaspunsul imun la
diferite specii de animale

e Studii privind rdspunsul imun in
parazitoze si micoze

* Perfectionarea diagnosticului
imunologic

* Obtinerea de vaccinuri moderne si
eficiente

* Recurgerea la alternative naturale in
terapia si profilaxia bolilor la animale

« Cercetdri prioritare de igiend
veterinard.

Sprijinirea producatorilor autohtoni
de produse medicinale de uz veterinar
in special cei producatori de produse
medicinale imunologice (vaccinuri) pentru
conservarea unor stocuri de vaccin
destinate principalelor boli ce amenintd
tara noastrd.

Actiuni concrete prin care
cercetarea medicala veterinara
din Romania poate sa devina
eficienta

Este necesard infiintarea urgentd

a unui Institut de cerecetare in
domeniul Medicinei Veterinare. Succe-
sele medicinei veterinare romanesti
din deceniile trecute, manifestate prin
eradicarea a numeroase boli de mare
difuzibilitate si deosebit de grave, care
existau in tarile vecine, se datoreaza in
mare masura existentei unor institute
de cercetare stiintifica performante:
Institutul Pasteur cu filiale teritoriale,
Institutul de Igiend si Patologie Animald
si altele.

Mentionam c3 in Romania, medicina
veterinara este singura ramura de
stiinta care nu are un institut national
de profil, finantat de stat prin program
de profil. m
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O abordare practica
a hipercalcemiei la caine si pisica

© Conf. univ. dr. Viorel ANDRONIE - Facultatea de Medicina Veterinard “Spiru Haret” din Bucuresti

alciul este un electrolit vital.
Este esential pentru functiona-
rea normald a celulelor, con-
ducerea impulsului nervos,
contractia musculara (cardiaca,
scheleticd, neteds), secretia hormonald
si coagularea sangelui, precum si pentru
sprijinul scheletului.Calciul ionizat (iCa),
forma biologic activa a calciului, este ferm
reglat prin actiunile integrate ale hormo-
nului paratiroidian (PTH), 1,25-dihidroxi-
vitamina D, si calcitonina. Hipercalcemia
se dezvoltd atunci cand existd o resorbtie
0s0asd crescuta, o scddere a excretiei rena-
le sau o absorbtie gastrointestinald crescuta
a calciului, ori o legare serici crescutd a
calciului de proteine/complexe proteice.
Rezultatul net apare ca o gama diversa de
semne clinice care depind de severitatea
si cronicitatea hipercalcemiei. Pacientii cu
hipercalcemie grava manifesta frecvent
poliurie/polidipsie, anorexie, constipatie,
letargie si sldbiciune.
Evaluarea clinica pentru hipercalce-
mie cuprinde initial o evaluare de
confirmare repetata a calciului,

anamneza amanuntita si examinarea
fizica meticuloasa. Atunci cand cauza
hipercalcemiei ramane evaziva,
trebuie masurate nivelurile hormonilor
responsabili de metabolismul calciului
pentru a stabili daca hipercalcemia
este dependenta sau independenta de
paratiroida. Diagnosticele ulterioare
depind de constatdrile initiale si pot
include radiografie toracica, imagistica
abdominald avansata, ecografie de col
uterin si biopsie osoasa.

Tratamentul initial este simptomatic
si de sustinere, avand ca scop diluarea
concentratiei de iCa prin expansiune de
volum cu fluide intravenoase si stimularea
calciurezei. Alte terapii includ diuretice
calciuretice (de exemplu, furosemid),
bifosfonati si modificarea dietei. Din
pacate, niciun protocol unic de tratament
nu reduce in mod eficient concentratiile
serice de iCa, fiecare pacient necesitand
un protocol individualizat pand cand

cauza hipercalcemiei poate fi determinata.

Tratamentul definitiv presupune tratarea
sau eliminarea cauzei de baza.

¢ La pacientii ce prezinta calciul total
crescut, primul pas in diagnosticare este
verificarea hipercalcemiei prin masurarea
calciului ionizabil.

¢ Madsurarea si evaluarea concomitenté a
fosforului seric poate oferi o perspectiva
suplimentara asupra cauzei hipercalcemiei.
o Atunci cind cauza hipercalcemiei riméane
evaziva dupd un examen fizic si o anamneza
amanuntitd, trebuie masurate nivelurile

hormonilor responsabili de metabolismul cal-

ciului pentru a stabili daca hipercalcemia este
dependenta sau independenta de paratiroida.
* Semnele clinice ale hipercalcemiei depind
de amploarea, rata de dezvoltare si durata
hipercalcemiei, precum si de tulburarile

electrolitice si acido-bazice concomitente.

o In general, cele mai frecvente cauze ale hi-
percalcemiei la caini si pisici sunt reprezen-
tate de afectiunile nepatologice si tranzitorii.
» Terapia medicald pentru hipercalcemia
persistentd este dictata de starea de bine
sistemica a pacientului, rata de crestere a
concentratiei de calciu seric si severitatea
hipercalcemiei.

¢ Niciun protocol unic de tratament nu
reduce in mod eficient concentratiile serice
de calciu ionizabil si fiecare pacient necesita
un protocol individualizat pana cand cauza
hipercalcemiei poate fi determinata. Tra-
tamentul definitiv presupune tratarea sau
eliminarea cauzei de baza.

Prezentare generala
a fiziologiei calciului
Cea mai mare parte a calciului din
organism (99%) este stocat la nivelul
tesutului osos sub forma de hidroxiapatitd
si nu este disponibil imediat. Restul de 1%
se gaseste intracelular (0,9%) si extrace-
lular (0,1%). Extracelular, calciul exista in
3 fractiuni: legat de proteine (aproximativ
35% pand la 40%), complexat (aproxi-
mativ 10%) si nelegat (ionizabil) si activ
biologic (aproximativ 50% pana la 55%).
iCa sanguin este mentinut intr-un in-
terval restrans prin interactiuni complexe,
integrate, intre fosfor si trei hormoni majori:
PTH, calcitonind si 1,25-dihidroxivitamina
D3 (FIGURA 1). Receptorii de detectare a
calciului de la nivelul glandelor paratiroide,
tiroidei si rinichilor raspund la perturbarile
sanguine ale iCa prin modificarea productiei
acestor hormoni, care actioneaza apoi asu-
pra celulelor specifice de la nivelul tesutului
0sos, tractului gastrointestinal si rinichilor,
pentru a restabili homeostazia calciului.
Perturbarea acestor mecanisme normale de
control homeostatic se manifesta ca hiper-
calcemie sau hipocalcemie.

Definitia hipercalcemiei

H ipercalcemia este definitd cao
crestere a calciului total seric (tCa)

si/sau a iCa peste urmatoarele intervale

fiziologice normale:

* Caini adulti: tCa, 9 pand la 11,5 mg/
dl (2,2 pana la 3,8 mmol/); iCa, 5 pand la 6
mg/dl (1,2 pand la 1,5 mmol/l)

* Pisici adulte: tCa, 8 pand 1a 10,5 mg/
dl (2 pana la 2,6 mmol/I); iCa, 4,5 pand la
5,5 mg/dl (1,1 pand la 1,4 mmol/1)

Cainii si pisicile tinere prezinta
concentratii serice de iCa ce sunt cu 0,1
pana la 0,4 mg/dl mai mari decat cele
raportate la animalele mai in varsta.

CALCIUL TOTAL VERSUS

CALCIUL IONIZABIL

Din punct de vedere istoric, masurarea
tCa a fost cea mai comuna metoda >
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iCa seric scazut iCa seric crescut

l Glande paratiroide (celule C) l

Secretie de PTH

Secretie de PTH

crescutd scdzutd
1,25-dihidroxivitamina ‘ C g 1,25-dihidroxivitamina
D5 crescuta (rinichi) Rinichi ' D3 scazutd (rinichi)
Intestin Tesut )
subtire 0505 Tesut I”tgi,t'”
0s0s subtire

v v

Absorbtie crescuta Reabsorbtie
aiCa/P0,3- crescutd _} scazutd

(tract gastrointestinal aiCa/P0O,3- aiCa/P0O,3-
si sistem 0s0s) (rinichi (rinichII

I I I |
v

iCa seric normal

Reabsorbtie Absorbtie scazutd
aiCa/P0,3-
(tract gastrointestinal

si sistem 0sos)

Inhiba reabsorbtia iCa (rinichi)

Stimuleaza depunerea osoasa de iCa
(inhib3 osteoclastele si stimuleaza
osteoblastele)

Eliberare crescuta
de calcitonina ‘—
(celule tiroidiene C)

Inhib3 absorbtia iCa (tract gastrointestinal)

—
1
—

© Figura 1- Feedback homeostatic normal al calciului la hipo- sau hipercalcemie. Cresterile calciului ionizat (iCa) peste nivelul homeostatic suprim secretia de hormon
paratiroidian (PTH) si 1,25-dihidroxivitamina D3, care reduce resorbtia osoasa a calciului, absorbtia intestinala a calciului si reabsorbtia renala a calciului pentru a restabili
iCa la normal®, Reabsorbtia renala a fosforului (P043-) este de asemenea suprimata prin secretia redusi de PTH si 1,25-dihidroxivitamina D3. O crestere a iCa determind,
de asemenea, sinteza calcitoninei de catre celulele C ale glandei tiroide pentru a inhiba numarul si activitatea osteoclastelor, precum si pentru a scidea resorbtia
tubulara renald a fosforului, efectul net fiind cel de a reduce calciul si fosforul seric.
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de evaluare a nivelului de calciu
din plasma sau serul unui animal.
Masuratorile calciului total sunt rapor-
tate in analizele obisnuite de biochimie
a serului si sunt usor de interpretat.

Cu toate acestea, iCa, nu tCa, este res-
ponsabil pentru efectele biologice
daunatoare. Cresterea totald a calciului
in sine nu este daundtoare, deoarece
mai multe afectiuni, cum ar i hemoliza,
bilirubinemia si hiperlipidemia, pot afec-
ta acuratetea masuratd a tCa, la fel ca
varsta pacientului, dieta si postul.

Studii recente au investigat utilitatea
tCa pentru prezicerea hipercalcemiei ioni-
zabile si s-a concluzionat ca tCa >12 mg/
dl'la caini si >1,8 mg/dl la pisici reprezinta
valori foarte specifice pentru hipercal-
cemia ionizabild. Prin urmare, cresterile
moderate pana la severe ale tCa trebuie
sa determine clinicienii sa masoare iCa.
Calciul ionizabil serveste ca un indicator
mai bun al statusului fiziologic global al
calciului.

Calciul corectat

Conceptul de calciu corectat s-a
dovedit inutil. Initial, aceasta idee a fost
luata in considerare deoarece tCa este
compus din trei fractiuni, iar modificdrile
survenite in oricare dintre aceste fractiuni
ar afecta masurarea tCa.Cu toate acestea,
evaluarea formulelor care au ajustat tCa
pentru a corecta variabilitatea proteinelor
totale serice a demonstrat ca acestea sunt
predictori nesiguri ai iCa, deoarece doar
aproximativ o treime din variabilitatea
tCa poate fi explicata de modificarile pro-
teinelor circulante.Performanta slabd din-
tre aceste formule de ajustare in predictia
iCa este cea mai pronuntata la cainii si
pisicile cu boald renal3 cronica (IRC). La
acesti pacienti, acordul diagnostic intre tCa
mdsurat si iCa prezis este mai mic de 50%,
ceea ce duce la supraestimarea hipercalce-
miei la caini si subestimarea la pisici.

Pentru a asigura masurarea exacta
aiCa, probele de sange nu trebuie sa fie
hemolizate, trebuie manipulate anaerob si

- Factorii care afecteaza masurarea calciului ionizabil (iCa)

trebuie pastrate pe gheata pentru a pre-
veni pierderea de dioxid de carbon, a in-
hiba glicoliza si a mentine pH-ul, deoarece
concentratia de iCa poate fi influentatd

de pH-ul sangelui (Tabel 1), ioni, prezenta
heparinei si timpul analizei. Prin urmare, |a
recoltarea sangelui pentru masurarea iCa,
autorii recomandd:

Pacientii sd fie liberi de stres, sa nu con-
sume hrand (aproximativ cel putin 2 ore
inainte de recoltare) si sa respire normal.

Sangele sa fie colectat intr-o eprubeta
cu dop rosu (de preferat) sau verde.
Eprubetele cu EDTA, citrat si oxalat se
chelateaza cu calciu liber, ceea ce duce la
o scddere semnificativa a concentratiei de
iCa si nu trebuie utilizate.

Probele care nu sunt analizate imediat
trebuie [asate sa coaguleze si apoi cen-
trifugate (imediat sau in 30 de minute,
daca se utilizeaza ser) si refrigerate pentru
analize viitoare.

Probele nu trebuie congelate.
inghet,area scade iCa, despre care se crede

Factori clinici

Activitate fizica Cresterea lactatului duce la scaderea pH-ului si a bicarbonatului Crescut
, Formarea complexului de calciu (proteine, fosfati, carbonati) - la 2 ore <

Dieta < < ) ) Scazut

dupd masa

pH

Aladoz'a (mgtabollca Scaderea pH-ului scade legarea de proteine Crescut

si respiratorie)

Alcaloza (metabolic ~ Cresterea pH-ului favorizeazi legarea calciului de albuming scszut

si respiratorie)

- Semne clinice asociate cu hipercalcemia

Renale

Poliurie/polidipsie
Deshidratare si azotemie prerenala
Leziuni renale acute

si poate reduce iCa din sange

Incontinentd urinara

Gastrointestinale Anorexie

Urolitiazd calcicd si semnele clinice asociate
tractului urinar inferior (de exemplu, strangurie,
polakiurie, hematurie)

Constipatie

Voma/nausee

Diaree

Neuromusculare Depresie

Letargie

Slabiciune musculara

Cardiace Aritmie

Bradicardie

Pierderea masei musculare

Mers rigid
Convulsii/contractii
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cd este legat de dezvoltarea alcalinitatii
in cadrul probei in timpul depozitarii sub
forma congelata.

emnele clinice ale hipercalcemiei depind

de amploarea, rata de dezvoltare si
durata hipercalcemiei in sine, precum si de
tulburdrile electrolitice si acido-bazice con-
comitente (Tabel 2). Aceste semne reflect3
diversele roluri biologice ale calciului si
sunt legate de efectele directe sau indirecte
ale concentratiilor mari de calciu, si anume
scaderea excitabilitatii neuromusculare
atat a muschilor netezi, cat si a celor sche-
letici si interferenta cu legarea hormonului
antidiuretic de tubii renali. Desi iCa excesiv
este toxic pentru toate celulele, are efecte
clinice importante asupra sistemului
nervos central, tractului gastrointestinal,
inimii si rinichilor. Adesea, semnele clinice
nu sunt observate de catre proprietari,
iar hipercalcemia este identificatd doar
la testele de sange de rutind. Pacientii la
care hipercalcemia se dezvolta treptat
pot prezenta semne clinice minime in
stadiile incipiente. Animalele ce prezinta
cresteri cronice persistente ale calciului au
mai multe sanse sa dezvolte atat semne
clinice, cat si modificari histopatologice ale
tesutului (adica, mineralizare distrofic3,
in special la nivelul inimii si rinichilor),
indiferent de amploarea cresterii. Majori-
tatea animalelor cu un tCa seric > 15 mg/
dl prezinta semne de boala sistemic3,
semnele clinice fiind cele mai severe o data
cu dezvoltarea rapida a hipercalcemiei.
Animalele cu hipercalcemie severd sunt
susceptibile de a dezvolta o mineralizare
extinsa a tesuturilor moi in tot corpul.
Pacientii la care hipercalcemia se dezvoltd
treptat pot prezenta semne clinice minime
in stadiile incipiente. Animalele ce prezinti
cresteri cronice persistente ale calciului au
mai multe sanse sa dezvolte atat semne
clinice, cat si modificari histopatologice ale
tesutului (adica, mineralizare distrofic3,
in special la nivelul inimii si rinichilor),
indiferent de amploarea cresterii. Majori-
tatea animalelor cu un tCa seric > 15 mg/
dl prezinta semne de boala sistemic3,
semnele clinice fiind cele mai severe o data
cu dezvoltarea rapida a hipercalcemiei.
Animalele cu hipercalcemie severd sunt
susceptibile de a dezvolta o mineralizare
extinsa a tesuturilor moi in tot corpul.

pa—

T

Nonpatologice
Hrana
Varsta (adica tanar, in crestere)
Eroarea de laborator
Falsul
Tranzitorii
Hemoconcentratia
Hipoproteinemia
Hipoadrenocorticismul
Patologice (Persistente)

Hiperparatiroidismul primar (adenomul paratiroidian)

Malignitatea asociata

e Hipercalcemia umorala de malignitate

- Limfomul
- Adenocarcinomul de sac anal
- Timomul

- Tumorile osoase primare sau metastatice
- Altele (de exemplu, carcinomul mamar,
fibrosarcomul, adenocarcinomul pancreatic)

L]

- Mielomul multiplu
- Boala mieloproliferativa
- Leucemia
Idiopatice (pisici)
Boalarenala

Hematologice (hipercalcemia osteolitica)

¢ Leziunile renale acute (de exemplu, obstructia tractului urinar, boala acuta de
rinichi suprapusa pe boala cronica de rinichi, toxicoza datoratid consumului de

struguri sau stafide)
e Boalacronica de rinichi

Hipervitaminoza D (de exemplu, colecalciferolul, Cestrum diurnum, cremele

antipsoriazis, uleiul de somon [caini])

Boala granulomatoasa (de exemplu, infectia fungica, infectia parazitars,
peritonita infectioasa felina [pisici], dermatita, limfadenita, paniculita)

Leziuni ale scheletului (de exemplu, osteodistrofia hipertrofica, osteomielita)

Iatrogene (de exemplu, lactuloza, hidroclorotiazida, suplimentarea excesiva cu

calciu/carbonat de calciu intravenos)
*Aceasta listd nu este completd

ipercalcemia poate rezulta din unul
sau dintr-o combinatie a urmatoarelor
procese:
Cresterea resorbtiei osoase a
calciului (adica osteoliz3)
Scaderea excretiei renale de calciu
- cresterea reabsorbtiei tubulare
renale
- scaderea filtrarii glomerulare
Cresterea absorbtiei gastroin-
testinale a calciului (exces de vitamina D)

Legarea sericd crescutd a calciului

de proteine/complexe proteince

Hipercalcemia poate fi clasificatd
in functie de natura sa (tranzitorie sau
persistenta) si de cauza subiacenta
(nepatologicd sau patologici) (Caseta 1).

Mai multe studii retrospective au
raportat prevalenta hipercalcemiei la
caini si pisici. In aceste studii, cele mai
frecvente cauze ale hipercalcemiei la caini
si pisici au fost reprezentate de stdrile
nepatologice si tranzitorii.
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< Lacaini, cea mai frecventa cauza a
persistentei hipercalcemiei patologice

a constituit-o hipercalcemia asociata
malignitdtii. Neoplasmele frecvente
asociate cu hipercalcemie au inclus
limfomul, carcinomul, sarcomul, mielomul
multiplu, leucemia si timomul. Alte cauze
raportate asociate cu hipercalcemia

la caini au inclus hiperparatiroidismul
primar, hipoadrenocorticismul, boala
renald (acutd si cronicd), hipervitaminoza
D si boala granulomatoasd. Afectiunile
asociate cu hipercalcemia patologica
persistenta la pisici au fost diverse.

Un studiu a identificat leziunea renald
acuta ca fiind cel mai frecvent diagnostic
(13% din cazuri); un altul a identificat
hipercalcemia de malignitate ca fiind cea
mai frecventa cauza a hipercalcemiei
(22,7% din cazuri). Alte cauze raportate
au inclus boala idiopatica si toxicitatea.

in aceste studii, cauza hipercalcemiei
n pand la 7,9% si, respectiv, 39,9% din
toate cazurile la caini si pisici, a rdmas
nedeterminatd.Trebuie mentionat faptul
cd aceste studii au provenit de la spitale
de referintd si cd aceste cifre ar putea
sa nu reprezinte adevdrata distributie a
cazurilor care se prezinta cu hipercalcemie
in cabinetul privat.

Abordarea diagnostica
la pacienti hipercalcemici
and se constata ca un pacient prezint
tCa crescut, primul pas este verificarea
hipercalcemiei printr-o evaluare fiabila
(adica, de catre un laborator extern) a iCa.
Odata ce hipercalcemia este confirmatd,
se recomanda utilizarea semnelor clinice,

anamneza meticuloasi si un examen fizic
amdnuntit pentru a prioritiza diagnos-
ticele diferentiale (Figura 2).

Anamneza si examenul fizic

Anamneza trebuie sd se concentreze
pe cdlatoriile recente ale pacientului/pro-
prietarului, problemele medicale curente
si din trecut, dieta curentd, medicamente
(pacient si proprietar) si suplimentele de
vitamine/minerale. Trebuie investigata
expunerea potentiald la toxine, cum ar
fi otravurile rozatoarelor (de exemplu,
colecalciferol), plantele de uz casnic (de
exemplu, crini, Cestrum diurnum [iasomie
infloritd de zi]) sau creme pentru psoria-
zis care contin analogi ai vitaminei D (de
exemplu, calcipotriol, calcipotriena). Alte
observatii relevante trebuie sa includd
modificari ale aportului de apa si dacd a
fost observata poliuria. De asemenea, tre-
buie inregistrate modificari ale apetitului,
activitatii, greutdtii corporale si prezenta/
absenta semnelor gastrointestinale (adica
varsaturi sau diaree).

0 examinare fizicd amanuntita tre-
buie sa includa palparea ganglionilor
limfatici periferici, a lanturilor glan-
delor mamare si a sacilor anali pentru
a evalua limfomul, cancerul glandei
mamare si, respectiv, adenocarcinomul
glandei anale apocrine.Trebuie efec-
tuate: un examen ortopedic pentru a
evalua schiopatura si durerea osoasd
focala ulterioara si o examinare digitald
vaginald pentru a evalua pacientii pentru
o tumord vaginald. Examinarea gatului
este de obicei inutila, deoarece glandele
paratiroide marite nu sunt detectate in
mod obisnuit prin palpare.

Teste initiale de diagnostic

Esecul de a identifica o cauzd
subiacenti pe baza anamnezei si a
examenului fizic, trebuie sa determine
recoltarea de sange si urind pentru he-
moleucograma completa, profilul bio-
chimic, analiza urinei si urocultura. Tn
special, functia renala (de exemplu, azotul
ureic din sange, creatinina), globulinele si
electrolitii serici (de exemplu, fosforul, so-
diul, potasiul) trebuie analizate cu atentie.
Poliuria cu polidipsie compensatorie este
de obicei prezentd si se manifesta ca o
greutate specificd a urinei < 1,030.
0 infectie concomitentd a tractului urinar
a fost raportata in pana la 29% din toate
cazurile.

Evaluarea concomitentd a fos-
forului seric poate oferi o perspectiva
suplimentara asupra cauzei hipercal-
cemiei (Tabel 3).Hiperfosfatemia este
asociata cu IRC, toxicoza rodenticidului
colecalciferol, expunerea la crema pentru
psoriazis si hipoadrenocorticismul si poate
fi asociata cu boala osteolitica primara
sau secundara bolii metastatice osoase.
Concentratiile serice scazute sau normale
de fosfat sunt in concordanta cu hiper-
calcemia umorald a malignitatii si hiper-
paratiroidismul primar.

Hiponatremia sau hiperkaliemia
pot sugera hipoadrenocorticism.
Hiperglobulinemia poate indica mielom
multiplu sau infectie cronica (de exemplu,
inflamatie granulomatoasa).

Masurarea PTH

Dacd diagnosticele initiale nu con-
duc la un diagnostic, iCa seric trebuie
madsurat in asociere cu hormonii res- >

O Tabel 3 - Modificiri ale hormonilor responsabili de metabolismul fosforului si calciului ca raspuns la hipercalcemie

Hipertiroidismul

Hipercalcemia umorald asociatd malignitatii

Osteolitica
Leziunile renale acute

Hipervitaminoza D Hipoadrenocorticismul
Granulomatoasa
Idiopaticd (pisici)

‘Nedetectabil

Crescut Crescut Scazut-Normal
Crescut Crescut Scazut-Normal
Crescut Crescut Normal-Crescut
Crescut Crescut Normal-Crescut
Crescut Crescut Normal-Crescut
Crescut Crescut Normal-Crescut
Normal- Crescut -
Crescut

Crescut Crescut Normal-Crescut

Normal-Crescut Normal*

Scazut-Normal Normal*-Crescut

Scdzut-Normal Normal*-Crescut

Crescut Normal*
Scdzut Normal*
Scdzut-Normal Normal*

Scdzut-Normal Normal*-Crescut

Scdzut-Normal Normal*

iCa = calciu ionizat; PTH = hormon paratiroidian; PTHrP = peptida asociatd hormonului paratiroidian; tCa = calciu total.
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Calciul total seric crescut

>12 mg/dl (caini), >11 mg/dl (pisici)

v v

iCa crescut >1,5 mmol/I (cini),
>1,4 mmol/I (pisici

iCa normal

Verificati din nou iCa

Hrana
Animal tanar in crestere
Eroare de laborator

Fals iCa crescut >1,5 mmol/I (cini),
>1,4 mmol/I (pisici

Revizuiti atent antecedentele, inclusiv medicamentele
proprietarului/accesul la toxine, ca si examinarea fizica amanuntita

Masd mamara/rectala

Efectuati:

* Aspiratie/biopsie

e Radiografie toracica

* Ecografie abdominala

e Radiografia coloanei vertebrale
* Aspiratia ganglionilor limfatici

Revizuire/reluare:
o Hemoleucograma completa
o Biochimia serica
o Analiza urinei
L]
L]

Rezultate anormale,
urmarire
cu diagnostice
adecvate bazate
pe diagnostic
diferential

o Oprirea medicatiei
o Caz acut: decontaminare

Urocultura
+/- Raportul dintre proteinele
urinare si creatinina urinara

* * Dureri osoase focale

Leziuni osoase neregulate
Efectuati:
* Imagistica (radiografie
toracici, ecografie abdominal3)
* Aspiratie osoasa
* Biopsie osoasa
* Aspiratia ganglionilor limfatici
e Testare fungica

Rezultate anormale ale
examenului fizic si
analizelor

Rezultate normale ale
examenului fizic si
analizelor

Efectuati imagistica:
 Radiografie toracica
mmma * Ecografie abdominala
e CT pentru intregul corp
(caini >25 kg [55 Ib])

Masurati iCa/ Tica
PTH/PTHrP/25- PTH 0-sub RR
hidroxivitamina D PTHrP 0-sub RR

Limfadenopatie

Efectuati:
* Aspiratia ganglionilor limfatici
Ne * Biopsia ganglionilor limfatici
TI;T?-I * Microbiologie
JPTHrP * Noduli pulmonari o Hepatomegalie * PCRfungic
¢ Limfadenopatie o Splenomegalie : Imunohistochimie
o

Limfadenopatie PARR

« Mineralizare Gl

o Masd abdominala

Efectuati:

e Aspiratia/biopsia leziunii

o Aspiratia ganglionilor limfatici
o Citologie PCR fungica

« PCR fecal (Heterobilharzia)

* Desen pulmonar interstitial
Efectuati:
e Aspiratie pulmonara

. Aspirat::ia ganglionilor limfatici
* Biopsie ganglionara

e Citologie PCR fungica

e Testarea antigenului fungic
(urind/sange)

Hiperparatiroidism
primar, efectuati

ecografia
gatului

© Figura 2 - Evaluare de diagnostic pentru un pacient cu hipercalcemie la testul de sange initial. CT = tomografie computerizata; Gl = gastrointestinal;
iCa = calciu ionizat; PARR = PCR pentru rearanjarea receptorului de antigen; PCR = reactia in lant a polimerazei; PTH = hormon paratiroidian;
PTHrP = peptida asociatd hormonului paratiroidian; RR = interval de referinta
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< ponsabili de metabolismul calciului,
in incercarea de a evalua caracterul
adecvat al raspunsului PTH la hiper-
calcemie. Acest pas este facut pentru

a se stabili daca hipercalcemia este
dependent3 de paratiroide (adic, hiper-
paratiroidism primar) sau independent3
de paratiroide (adic3, glandele parat-
iroide normale suprima productia de
PTH intr-un raspuns normal la hiper-
calcemie). Pacientii hipercalcemici, fie
cu un PTH ridicat, fie cu un PTH situat
in jumatatea superioard pand la doua
treimi din intervalul de referinta (adic3,
rdspuns inadecvat) sunt in concordanta
cu boala dependentad de paratiroide.

La acesti pacienti, o sursd autonoma

de PTH (adenom paratiroidian, adeno-
carcinom sau hiperplazie) stimuleaza
cresterea iCa.La caini si pisici, majori-
tatea afectiunilor asociate cu hipercal-

cemie sunt independente de paratiroide.

In aceste cazuri, cresterile de calciu

au ca rezultat suprimarea productiei

de PTH la niveluri din grila inferioara a
intervalului de referintd (Tabel 3). Alti
hormoni de interes care regleaza nivelul
de calciu includ peptida legata de hor-
monul paratiroidian (PTHrP), un hormon
care stimuleaza resorbtia 0soasa si
25-hidroxivitamina D, un metabolit al
vitaminei D. PTHrP excesiv este asociat
cu hipercalcemie umoralad de maligni-
tate; cu toate acestea, concentratiile de

PTHrP nu sunt intotdeauna crescute in
cazurile de neoplazie. Mdsurarea 25-hi-
droxivitaminei D este utild in cazurile de
ingerare potentiald de colecalciferol sau
ergocalciferol.Ocazional, valorile PTH cad
peste treimea inferioard si sub jumatatea
superioara a intervalului de referinta
(adica, zona gri). Aceste rezultate sunt
considerate echivoce si pot fi asociate cu
hiperparatiroidism primar precoce sau
cu boala independenta de paratiroida. La
pacientii care se incadreaza in aceastd
categorie, trebuie efectuata o analiza
sistemica, inclusiv imagistica avansata
(tomografie computerizata si/sau ul-
trasonografie a gatului, toracelui si
abdomenului). Autorii recomanda, ca
atunci cand nu se gaseste nicio cauza de
bazd in cazurile asimptomatice sau usor
simptomatice, sd se repete masurarea
iCa seric, impreuna cu hormonii respon-
sabili de metabolismul calciului, la 1 pana
la 3 luni mai tarziu.

Imagistica

Cand se suspecteaza hiperparatiro-
idismul primar, trebuie efectuata o
ecografie cervicald pentru a evalua
dimensiunea glandelor paratiroide.
Lungimea normald a glandei paratiroide
canine este consideratd a fi <2 pand
la 3 mm, dar variaza foarte mult, fiind
raportate lungimi de panala 7,6 mm.
Studiile raporteaza glandele paratiroide
hiperplazice cu diametrul <4 mm, ade-
noamele cu aproximativ 4 pand la 6
mm si carcinoamele cu aproximativ 7
pand la 8 mm. Cu toate acestea, exista
un grad semnificativ de suprapunere in
dimensiunea ultrasonograficd si patolo-
gie intre aceste grupuri. De asemenea,
este necesara prudentd in interpretarea
aspectului ultrasonografic al glandelor
paratiroide, deoarece structurile multiple
- cel mai frecvent lobuli tiroidieni - pot fi
interpretate gresit ca tesut paratiroidian.
Deoarece distinctia ultrasonografica dintre
glandele paratiroide neoplazice, hiper-
plazice si normale este neclara si acordul
dintre ultrasonografie si interventie
chirurgicala este doar moderat (72,3%
cand se ia in considerare patologia) pan3
la corect (65,9% cand se ia in conside-
rare numarul de glande afectate), eva-
luarea tuturor glandelor paratiroide este
recomandatd in momentul interventiei
chirurgicale pentru a ajuta la identifica-
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@) Tabel 4 - Optiuni de tratament pentru pacientii cu hipercalcemie moderata pana la severa

TRATAMENT PRESCRIPTIE

Fluide intravenos (de
exemplu, solutie salind
0,9%, solutie Ringer

80-180 ml/kg/zi

MECANISM(E) DE ACTIUNE

* Expansiune volemica Initial
* Creste GFR

* Inhibarea competitiva a
reabsorbtiei iCa

« Favorizeaza calciureza * Dupa

rehidratare

MOMENTUL

ADMINISTRARII

EFECT(E)
ADVERS(E)
POTENTIAL(E)

¢+ Edem pulmonar secundar
insuficientei cardiace congestive
* Hipervolemie

« Hipertensiune arteriala

* Hipernatremie minimala

* Deshidratare
* Hipovolemie

* Gl (de exemplu, anorexie,
varsaturi)
* Efecte de scurta durata

lactat)
1-2mg/kg la 12
orei.v., s.c., sau

. PO 0,66 mg/

Furosemid kg/ord (doza de
incdrcare) + 0,66
mg/kg/ord (CRI)?

Calcitonina OUII e
ore i.m. saus.c.

GLUCOCORTICOIZI

Dexametazon3 0,1-0,22 mg/kg Ia
12 orei.v.saus.c.
1-2,2 mg/kg la 12

Prednison orei.v., s.c. sau

PO

¢ Inhibd formarea si ¢ Initial
activitatea osteoclastelor
* Limfocitoliza * Initial?

¢ Scade absorbtia iCa G

* Calciureza

¢ Contracareazd vitamina D
* Scade resorbtia osoasa
aiCa

* Polifagie

¢ Gestionare pe « Poliurie
termen lung

* Polidipsie

« Alopecie

* Pierderea masei musculare

« Vindecarea intarziatd a ranilor
¢ Ulceratie G

BIFOSFONATI

Pamidronat 1,3-2 mg/kgi.v.

Zoledronat i()\,l1c—0,25 G
Caini: 0,5-1mg/
kg PO la 24 de ore

Alendronat Pisici: 5-10 mg/

pisica PO o data
pe saptamana

« Inhibd activitatea
osteoclastelor

* Inhiba dizolvarea
cristalelor osoase

S-a demonstrat cd doze mai mici (<1 mg/kg) mdresc eficient calciureza.37
tSe dilueazd in 150 ml de solutie salind 0,9 % si se infuzeazd peste 2 ore. Se poate repeta in 1pénd la 3 sdptdmani.

<Se dilueazd in 45-100 ml de solutie salind 0,9 % si se infuzeazd peste 30 de minute. Se poate repeta in 3 pdnd la 4 sdptdmani.
CRI = infuzie cu vitezd constantd; GFR = rata de filtrare glomerulard; Gl = gastrointestinal; iCa = calciu ionizat;

i.m. = injectie intramusculard; s.c. = injectie subcutanatd; PO = per os.

rea tesutului paratiroidian anormal.
Radiografia toracica cu trei
vizualizari (laterald dreapta si stanga
plus ventrodorsald sau dorsoventral3),
tomografia computerizata si ultrasono-
grafia abdominala trebuie luate in con-
siderare atunci cand sunt suspectate
mase de tesut moale si calcifiere, boala
fungica, osteoliza si/sau osteoporoza.
Radiografiile toracice trebuie evaluate

pentru prezenta nodulilor pulmonari

(7 pand la 9 mm); nodulii sunt cel mai
bine detectati la nivelul lobulilor perife-
rici daca se suspecteaza neoplazia.O
atentie deosebita trebuie acordatd, de
asemenea, regiunilor sternald, perihilard
si mediastinald, precum si tuturor struc-
turilor osoase. Pand la 68% dintre cainii
cu limfom mediastinal sunt hipercalce-
mici. Leziunile osteolitice discrete ale
osului sugereaza fie mielom multiplu, fie
hipercalcemie asociata malignitatii cu

Gestionare pe
termen lung

» Fracturi patologice (pisici)

« Esofagita

* Reactie de extravazare (de
exemplu, inflamarea tesuturilor
moi, ulceratie, necroza)

* Anomalii electrolitice (de
exemplu, hipofosfatemie,

metastaze osoase. Aspiratia osoasa de
urmdrire si biopsiile leziunilor litice pot
fi necesare pentru a stabili un diagnos-
tic definitiv de neoplazie. La toti cainii
si pisicile care prezinta hipercalcemie,
daca nu a fost identificata nicio cauza
evidentd, trebuie efectuata cel putin o
examinare ecograficd abdominala.

La cainii mai mari (>25 kg), tomografia
computerizata abdominala este
preferata ecografiei pentru a de-  »
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O Tabel 5 - Optiuni alternative de tratament la pacientii cu hipercalcemie

i . Caseta 2 - Este gradul de hipercalcemie util din punct de vedere diagnostic in anticiparea bolii?*

EFECT(E)

MOMENTUL

. . . . L . L. . . e TRATAMENT PRESCRIPTIE MECANISM(E) DE ACTIUNE < ADVERS(E)

Severitatea hipercalcemiei a fost investigatipentru  : magnitudinea calciului ionizat nu trebuie utilizati : i ADMINISTRARII POTENTIAL(E)
a se stabili daca exista o asociere cu procesele bolii . pentru a distinge cauzele hipercalcemiei. s i . .
subiacente. Un studiu retrospectiv recent a concluzionat Datorita diagnosticului diferential extins pentru Na-EDTA 25-75 mg/kg/ ° _Ag?nt de chelare care se leagd deiCa  + Hlpercalcemle : NEfcrIOtOXICItaTe . e
ci la ciinii cu hipercalcemie ionizabili moderatipinila : hipercalcemie, nu se recomandi utilizarea gradului de el din sange SEE : .Gl ( € exemplu, varsaturi,
severa (>1,5 mmol/1 sau 6 mg/dl) a fost mult mai probabil : hipercalcemie pentru a ghida eforturile de diagnostic. dlaDree, ar_lo;(:\‘x(l:e)
sa apara hiperparatiroidism, hipercalcemie asociata in schimb, se recomand3 colectarea aminuntitia : Hieppor(?asllceemie
malignitatii sau hipervitaminoza D. . antecedentelor; efectuarea unui examen fizic complet; Dializs® Nu este cazul Sl ance I eralexiracorporalalicay - Hipercalcemie . Coagulopatie

In schimb, pisicile cu hipercalcemie moderata panila si efectuarea unor analize precum hemoleucograma

o . : < A . . .. dializat far3 iCa severa acutd - Hipotermie
severa (>1,6 mmol/lsau 6,4 mg/dl) au avut mai multe . completi, teste de biochimie a serului, analiza urinei ( ) « Leziuni renale P
sanse s sufere de hipercalcemie asociati malignitatii . sitestarea hormonilor responsabili de metabolismul acute

. calciului, pentru a minimiza costurile testelor care pot
. aveaun randament diagnostic scizut.

sauboali idiopatici. Aceste constatari si concluzii

A ¢ ° y * Hipercalcemie  « Letargie
sunt in contrast cu alte studii care au concluzionat ca

Cinacalcet 0,5mg/kg POla ¢ Scade secretia de PTH

24 ore refractara

< tecta boala intraabdominala. Cand
se efectueazd imagistica abdomenului,
trebuie evaluate splina, ficatul, rinichii,
ganglionii limfatici mezenterici si sub-
lombar, ca si orice anomalii vizibile, pre-
levate prin aspiratie cu ac fin sau biopsie
percutanata.

Tratamentul hipercalcemiei
gresivitatea terapiei medicale este
dictatd de starea de bine sistemica

a pacientului, rata de crestere a

concentratiei de calciu seric si severita-

tea hipercalcemiei. Pacientii asimpto-
matici/usor simptomatici sau pacientii

cu hipercalcemie cronicd (12 pana la 14

mg/dl) nu necesitd tratament imediat.

Pentru pacientii cu hipercalcemie severd

(>14 mg/dl) care prezintd semne clinice

si pacientii care au prezentat o crestere

acutd a calciului seric, terapia initiald
are ca scop reducerea concentratiilor
de calciu seric in timp ce trateaza cauza
de baza. Daca initial nu este evident

un diagnostic definitiv, terapia trebuie

sd vizeze reducerea calciului seric prin

inhibarea resorbtiei osoase, cresterea
excretiei urinare de calciu sau scdderea
absorbtiei intestinale a calciului pen-
tru a ameliora toxicitatea cardiaca,
neurologicd si renald (Tabel 4). Fiecare
pacient trebuie sa fie gestionat indi-
vidual, in functie de severitatea sem-
nelor clinice si amploarea hipercalcemiei

(Caseta 2).

Terapia simptomatica de sustinere
este indreptatd spre corectarea
deshidratarii, promovarea calciurezei si
inhibarea resorbtiei osoase accelerate.

Majoritatea pacientilor cu hipercalce-
mie severd prezintd o depletie marcata
a volumului intravascular. La acesti
pacienti, hipercalcemia este exacerbats
din cauza calciurezei afectate combinata
cu acidozd metabolicd concomitentd
care transfera mai mult calciu la forma
ionizatd.

0 revizuire aprofundata a bolilor
specifice care provoaca hipercalcemie
si a tratamentului acestora depdseste
scopul acestui articol si trebuie consul-
tate manualele medicale odata ce a fost
identificata cauza de baza a hipercalce-
mie.

Fluidoterapia

Hipercalcemia tranzitorie este de
obicei corectata numai cu fluidoterapie,
deoarece pacientii sunt de obicei
deshidratati si volumul fluidelor cor-
porale este scizut. Conditiile includ
hemoconcentratia, hiperproteinemia si
hipoadrenocorticismul. Terapia cu fluide
intravenoase constituie o parte esentiald
a oricarui plan terapeutic, deoarece
extinde volumul lichidului extracelular
si scade resorbtia tubulard proximald a
calciului. Este preferatd solutia salind
fiziologica (0,9% NaCl) deoarece este
mai bogata in sodiu decat alte fluide,
nu contine calciu si inhiba competitiv
reabsorbtia tubulara renala a calciului,
ceea ce duce la calciureza sporita. Alte
solutii de cristaloide izotonice echilibrate
(de exemplu, solutia Ringer lactat) sunt
acceptabile ca inlocuitori, deoarece
cresc fluxul sanguin renal si rata de
filtrare glomerulard, sporind atat natriu-
reza, cat si calciureza.Hipopotasemia si

hipomagnezemia sunt anticipate atunci
cand lichidele nesuplimentate sunt ad-
ministrate in rate relativ mari (de 2 pana
la 3 ori intretinerea) timp de mai mult de
cateva ore.

Rata administrarii fluidelor de per-
fuzie i.v. depinde de mai multi factori,
inclusiv de severitatea hipercalcemiei;
cronicitatea bolii; si prezenta unor
afectiuni comorbide, in special boli car-
diace sau renale subiacente. Un regim
acceptabil, in absenta comorbiditdtilor,
este terapia de substitutie cu lichide timp
de 4 pana la 6 ore pentru a corecta des-
hidratarea, pentru a asigura necesarul
continuu de lichide si pentru a extinde
volumul la de 2 pand la 3 ori intretinerea
(80 pana la 180 ml/kg/zi, bazat pe 40
pand la 60 ml/kg/zi ca necesar de lichid
de baza). Evaludri subiective si obiec-
tive continue (de exemplu, frecventa si
efortul respirator, modificarile greutatii
corporale) sunt necesare pentru a evita
suprahidratarea, in special atunci cand
sunt prezente comorbiditati precum
bolile cardiace. Dupd o rehidratare
adecvatd, administrarea lichidele intra-
venoase trebuie continuata (96 pani la
144 ml/kg/zi) pentru a limita recupe-
rarea calciului din tubii renali.

Furosemidul

Dupd o rehidratare adecvata,
pacientii cu hipercalcemie persistenta
sau care se agraveaza progresiv necesita
terapie adjuvanta pentru a spori excretia
renald suplimentara a calciului. Furo-
semidul, un diuretic de ansa, sustine
excretia renala de calciu prin inhibarea
reabsorbtiei calciului in ansa groasd
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Colestiramina 1-2gPOla12ore

timp de 2-3 zile

“Nu se efectueazd in mod obisnuit

« Sechestrant de acid biliar
* Poate creste excretia de vitamina D

¢ Intoxicatia cu
colecalciferol

« Gl (de exemplu, anorexie,
varsaturi)

« Gl (de exemplu,
constipatie, greatd)

SNC = sistemul nervos central; Gl = gastrointestinal; iCa = calciu ionizat; PTH = hormon paratiroidian

ascendentd a lui Henle. Furosemidul nu
trebuie administrat pand cand volumul
lichidului nu este restabilit. Administra-
rea inainte de o rehidratare adecvatd va
reduce si mai mult clearance-ul calciului
din organism, ducand la exacerbarea
hipercalcemiei.

Bifosfonatii

Bifosfonatii (de exemplu, alendronat,
zoledronat, clodronat) sunt analogi sin-
tetici de pirofosfat care inhiba resorbtia
osoasd mediata de osteoclaste.
Actioneaza prin perturbarea metabo-
lismului intracelular al osteoclastelor
si dezvolta apoptoza osteoclastelor.
Acestia devin pilonul de baza al trata-
mentului pentru hipercalcemie si au fost
utilizati pentru a gestiona o varietate
de tulburari hipercalcemice, inclusiv
hipercalcemia umorald a malignitatii,
toxicitatea vitaminei D (colecalciferol si
calcipotriend), hiperparatiroidismul pri-
mar, nocardioza felina si hipercalcemia
idiopatica feling; cu toate acestea, nu
reprezintd o alegere initiald pentru te-
rapia acutd decat dacd se preconizeazi
o hipercalcemie prelungita sau daca ex-
cesul de iCa seric este de origine osoasd.
Administrarea parenterala este preferatd
din cauza absorbtiei orale slabe (aproxi-
mativ 5%). Pamidronatul a fost cel mai
frecvent utilizat in medicina veterinard
si este atat sigur, cat si eficient. Calciul

seric incepe sa scada in 1 pana la 2 zile;
efectele maxime sunt observate la 2
pand la 4 zile si dureaza de obicei 2 pana
la 4 saptamani.

Glucocorticoizii

Glucocorticoizii scad calciul prin in-
hibarea resorbtiei osoase mediata de os-
teoclaste, scdderea absorbtiei intestinale
a calciului si stimularea excretiei renale
a calciului. De asemenea, a fost observat
antagonismul vitaminei D la utilizarea
glucocorticoizilor. in plus, glucocorticoizii
pot fi direct citotoxici pentru neoplasmele
sensibile |a steroizi asociate cu hipercal-
cemie. Calciul seric incepe de obicei sa
scada dupa una pana la 2 zile, raspunsul
maxim necesitand 7 pana la 10 zile. Se
recomanda prudenta atunci cand nu s-a
stabilit un diagnostic definitiv, deoarece
glucocorticoizii sunt direct toxici pentru
limfocitele neoplazice si pot exacerba
bolile infectioase. S-a raportat o redu-
cere semnificativd a iCa seric beneficd
la animalele hipercalcemice cu anumite
neoplasme (limfom, adenocarcinom al
glandei anale, mielom multiplu, timom),
hipoadrenocorticism, hipervitaminoza D,
boala granulomatoasa si hipercalcemie
idiopatic3 felina. in general, glucocorti-
coizii au o utilizare limitatd la pacientii
cu hiperparatiroidism primar. Afectiunile
maligne non-hematologice nu raspund la
glucocorticoizi.

Calcitonina

Calcitonina reduce rapid activitatea
biologicd si sinteza osteoclastelor. De
asemenea, creste excretia urinard de
calciu. Calcitonina trebuie luata in con-
siderare la pacientii cu hipercalcemie
severa fard un diagnostic definitiv; cu
toate acestea, este costisitoare, iar am-
ploarea efectului sau este imprevizibild.
Efectele sunt adesea de scurta duratd
(ore), cu rezistenti la reglarea sciderii
receptorilor, adesea in decurs de 2
pana la 4 zile. Eficacitatea calcitoninei
poate fi restabilita la 24 pana la 48 de
ore dupd intreruperea tratamentului.
Administrarea simultana de gluco-
corticoizi poate intarzia dezvoltarea
rezistentei.2Calcitonina a fost utilizata in
cazurile legate de toxicitatea colecalci-
ferolului.Alte terapii care au fost utili-
zate pentru a reduce gradul de hipercal-
cemie sunt enumerate in Tabelul 5.

Terapia definitiva de succes pentru
hipercalcemie depinde de identificarea
si reversibilitatea bolii de baza, cu sem-
nele clinice si prognosticul in functie de
cauza si severitatea hipercalcemiei. M

(Articol tradus si adaptat

dupa articolul din
todaysveterinarypractice.com, numarul:
ianuarie/februarie 2024)
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Scurt istoric al Facultét,ii
de Medicina Veterinara din Bucuresti

Institutele arondate Facultatii de Medicina Veterinara
din Bucuresti si colaborarea medicilor veterinari cu specialisti
din institutele conexe ale vremii (continuare din numirul trecut)

©® Prof. univ. DVM, PhD, Curca DUMITRU - Facultatea de Medicina Veterinara din Bucuresti; Membru titular al Diviziei de Istoria Stiintei/
DIS a CRIFST al Academiei Romane; Profesor de Onoare al Universitatii Agrare de Stat din Moldova

c.in present, Statiunea de Cercetare
Dezvoltare pentru Piscicultura Nucet
este o institutie de interes public, in sub-
ordinea Academiei de Stiinte Agricole si
Silvice, infiintata la initiativa lui Grigore
Antipa, in anii 1937-1941. In cei peste 80
de ani de existentd, institutia a avut o
contributie esentiald la dezvoltarea sec-
torului pescaresc national, promovand
cercetarea fundamentald si aplicativa
in domeniul pisciculturii si acvaculturii.
Statiunea Nucet (Fig. 96) beneficiaza de o
dotare de exceptie, care i ofera caracter
de unicat pentru piscicultura din Romania,
reprezentata de:

* baza experimentald, cu o suprafatd
de 167 ha, cu circa 90 de bazine piscicole,
alimentata gravitational cu apa suficienta
si ferita de surse de poluare, unicd in tard
si printre putinele de acest fel din Europa;

o statie pilot de reproducere si
crestere intensiva a sturionilor;

* instalatii pilot de crestere in sistem
intensiv si superintensiv a crapului de
culturd;

* statie pilot de reproducere artificiala
si de pre-dezvoltare a principalelor specii
de pesti de cultura.

Prima Facultate de pescuit si piscicul-
tura infiintatd la Constanta in anul 1948,
ce a facut parte din: Institutul de Zooteh-
nie si Medicind Veterinara din Bucuresti
(1.Z.M.V.B.), facultate ce a fost apoi mu-
tata ulterior la Galati, in anul 1953, unde
actualmente este o sectie a Facultatii de
industrie alimentara.

In anii 1942-1944 in cadrul Institutului
de Cercetari Piscicole din cadrul Institutu-
lui National Zootehnic din Bucuresti, sub
indrumarea profesorului Gheorghe Dinu-
lescu (Fig. 97 stanga) si a colaboratorului

sdu lon Radulescu, se pun bazele unei
scoli de ihtiopatologie si incep cercetdri
sistematice, atat in apele interioare, cat si
in apele teritoriale din Marea Neagra sau
in Dundre. Se dd importanta, in special,
efectului morfo-fiziologic al pestilor bol-
navi, se identificd germenii patogeni, se
studiaza procesul patologic al starilor de
boald si in urma experimentarilor se stabi-
lesc metodele de combatere si mai ales de
prevenire a imbolnavirilor.

Profesorul Gh. Dinulescu in anul 1952
in colaborare cu Prof. dr. I. Radulescu
intocmeste si publicd, pentru prima data
in literatura de specialitate din Romania,
manualul intitulat , Ihtiopatologia si igie-
na piscicola”, Manual pentru scolile de
pisciculturd, ce apare in Editura de Stat
pentru Literaturd Stiintifica, Bucuresti,
1952, 248 p. (Fig. 97 dreapta).

Gh. Dinulescu in anul 1954 tmpreund
cu mai multi colaboratori din Institutul
de Inframicrobiologie si din Institutul de
Cercetari Piscicole, redacteaza rezultatele
cercetdrilor de epizootologie, hematologie
si histopatologie, asupra crapilor bolnavi
de hidropizie infectioasa.

Din anul 1950 si pana in anul 1957,
profesorul Gh. Dinulescu a fost transferat,
fara motive, la Facultatea de Medicina Ve-
terinara din Arad, din cadrul Institutului de
Zootehnie si Medicina Veterinara din Arad
(LZ.M.V.A.), infiintate in anul 1948, fiind
titularul catedrei de Parazitologie.

Profesorul Gh. Dinulescu a publicat
un numar insemnat de lucrdri stiintifice
din domeniul parazitologiei, entomolo-
giei, pisciculturii, ihtioopatologiei etc.,
COOPERATIA Sl PESCARIA/de P. P. Daia,
Bucuresti; Cartea Romaneasca, 1931, 49
p.: tab.; 22 cm, Exempl. cu inv. 745250

legat cu PISCICULTURA SI INTENSIFICAREA
PRODUSULUI EI iN ROMANIA/Gh. Dinulescu;

0 alta personalitate marcanta a pis-
ciculturii din Romania este DVM. PhD.
Petre Popescu-Daia (1872-1952), unul
dintre medicii veterinari deschizatori de
drum, pionier in piscicultura romaneas-
ca. A urmat timp de 4 ani cursurile Scolii
Superioare de Medicina Veterinara din
Bucuresti intre anii 1892-1896. Din 1923
pand in 1930, cand este pensionat, detine
importantul post de Director general al
Pescariilor Statului.

Nascut la 8 octombrie 1872, in comuna
Daia, fostul judet Vlasca, absolvent al lice-
ului ,,lon Maiorescu” din Giurgiu, a urmat
timp de 4 ani cursurile Scolii Superioare de
Medicina Veterinara din Bucuresti (1892-
1896), dupa care, in Italia (unde i se echi-
valeazs studiile facute in Romania), absol-
vd in 1897 Scoala Superioara de Medicina
Veterinara din Milano, cu titlul de Dottorc
in zoo-iatria (23 iunie 1897), cu dou3 teze:
»Cresterea crapului” si ,,Ovarotomia la
vacd”, prima prevestind preocuparile sale
de mai tirziu.

Continuad studiile in Franta la Ecole
Nationale Veterinaire d'Alfort-Paris, unde
in octombrie 1899, obtine diploma de
VETERINAR nr. 8632. Concomitent audia-
za cursurile de Zootehnie de la Institutul
National Agronomic din Paris, unde tot in
1899 i se acordd Certificatul de studii nr.
1439.

Reintors Tn tara in anul 1900, obtine li-
bera practica si este numit cel dintai medic
veterinar al orasului porto-franco Sulina.

Dupa stagiul militar, in 1901, la Regi-
mentul 1 Cetate-Focsani, este numit mai
intai, medic veterinar al orasului Giurgiu,
iar in 1905 este trecut ca medic veterinar
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piscicultura; elaborata de Gh. Dinulescu si I. Radulescu, Bucuresti, Editura de Stat pentru Literatura Stiintifica, 1952, 248 p. (dreapta)

primar al orasului Ploiesti, post pe care-I
detine pind in 1912.

Intre 1912 si 1923, functioneaza in
calitate de inspector zootehnic in Directia
generald zootehnica din Ministerul Agri-
culturii si Domeniilor. lar apoi din anul
1923 pana in anul 1930, cand este pensio-
nat, detine importantul post de Director
general al Pescariilor Statului.

in anul 1927, cand ministrul
agriculturii, C. Argetoianu, i-a cerut doc-
torului Popescu-Daia, aflat acum in frun-
tea administratiei generale PARID (Pescarii
si Ameliorarea Regiunii Inundabile a Duna-
rii) s3-i spun3 pe cine ar dori si-i aibe in
consiliul de administratie, dr-ul Popescu-
Daia a cerut in primul rand pe prof. loan
Borcea, prof. A. Popovici-Biznosanu si pe
doctorul Zotta, trei figuri reprezentative
ale biologiei romanesti.

in anul 1928, acest consiliu, prezidat
de doctorul Popescu-Daia, a instituit
burse de studii in strainatate, pentru spe-
cializare in hidrologie si piscicultura, fapt
care a permis unor tineri biologi romani
sa plece in acest scop: C. S. Antonescu in

Germania, Valentin Grimalski in Cehoslo-
vacia si Germania, Samson in Franta.

0O activitate intensd si pasionata a
desfasurat doctorul P. Popescu-Daia, in
domeniul promovarii pisciculturii si or-
ganizarii pescuitului in tara noastrd. Ca
Director general al Pescariilor Statului, a
reorganizat si s-a straduit sa modernizeze
aceste intreprinderi cu mare pondere in
viata economicd a tarii. Pescdriile fusesera
dezorganizate si ruinate in timpul razbo-
iului din 1916-1918. Dr. Popescu-Daia a
creat o noua baza materiald care a stat la
temelia unui mare avint al pisciculturii,
obtinindu-se productii ridicate cu o mare
abundenta pe pietele de desfacere.

Pe timpul directoratului sdu si in urma
stradaniilor sale au fost refacute peste
250 cladiri ale ,,punctelor” importante de
pescarie. S-au reparat toate kerhanalele
si ghetariile din Deltd, vasele de inspectie,
de salande (nave de constructie speciala,
remorcate sau autopropulsate, folosite in
lucrarile hidrotehnice, fluviale sau mari-
time), pentru transportul unor materiale si
vase de transport. S-au revizuit si recon-

ditionat frigoriferele de la Braila si Galati,
care nu mai functionau.

S-au redeschis canalele si garlele
Deltei, colmatate si neintretinute de multi
ani. S-a inceput taierea de noi canale in
Deltd si s-a creat un canal intre Siutghiol
si Tasaul, pentru alimentarea acestui
din urma lac cu apa proaspata de care
avea nevoie. S-a procedat la reinnoirea
materialelor de inchidere a bdltilor, s-au
construit sute de ambarcatii pescaresti si
s-au adus din import scule pescaresti care
lipseau si de care au beneficiat in primul
rand pescarii Deltei Dunarii.

Aceste preocupari de refacere si inzes-
trare a domeniului piscicol, ca si de ajuto-
rare a pescarilor, au mers mana in mana
cu preocupdri stiintifice in acest domeniu.

In primul rand P. Popescu-Daia a acor-
dat un important ajutor moral si material
profesorului I. Borcea de la Universitatea
din lasi, pentru infiintarea Statiunii Zoo-
logice Marine de la Agigea (1926), actual-
mente Statiunea Biologica Marina ,,Prof.
Dr. loan Borcea” de la Agigea, situatd
pe malul Marii Negre in apropiere de >
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< deschiderea Canalului Dunare-Marea
Neagrd in mare si langa ,,zona liberd” din
Portul Agigea (Constanta Sud), la 10 km de
municipiul Constanta si la 1km de orasul
Eforie.

Initial denumirea a fost de: Statiunea
Biologica Marina ,,Regele Ferdinand I” de
la Agigea ce a fost infiintatd prin Decretul
regal nr. 810 din 1 martie 1926, fiind primul
institut de cercetari marine din Romania,
aflat in administratia Universitdtii ,,Al. 1.
Cuza” din lasi. Prof. loan Borcea, a fost
fondatorul statiunii.

in anul 1956, la a 30-a aniversare,
Statiunii i-a fost conferit numele fon-
datorului, si anume Statiunea Biologica
Marind "Prof. Dr. loan Borcea".

Atunci cand ilustrul savant I. Borcea
lupta pentru obtinerea variatelor si mul-
tiplelor ,,autorizatii, doctorul Popescu-
Daia a determinat Ministerul Agriculturii si
Domeniilor sa cedeze universitatii iesene
terenul de la Agigea. Pentru alimentarea
cu apa a Statiunii, doctorul Popescu-Daia
a alocat dintr-un fond special al Pesca-
riilor, suma de 60.000 lei (transformatd
ulterior in subventie anuala). Dupa anul
1970, Statiunea a apartinut o perioadd
Institutului National (Roman) de Cercetari
Marine (1.R.C.M.) din Constanta.

Din anul 1990, Statiunea Biologica
Marina ,,Prof. Dr. loan Borcea” de la Agigea
a revenit la Universitatea ,Alexandru loan
Cuza” din lasi. Primul director, de dupd
1989, a fost prof. dr. Gheorghe Mustata.

Acordand cuvenita atentie si pescui-
tului din Delta Dunarii, doctorul Popes-
cu-Daia a contribuit substantial in anul
1926, alaturi de Grigore Antipa la crearea
Statiunii de Cercetari Hidrobiologice de la
Tulcea, astazi fiind .N.C.D. Delta Dunarii.

La Constanta tn anul 1924, Grigore
Antipa infiinteaza cu sprijinul lui Petre
Popescu-Daia, un Serviciu de Biologie a
Pescuitului, care in anul 1932 a devenit
Institutul de Bio-Oceanografie, asiguran-
du-i construirea edificiului in care a fost
instalat, in zona Tabdcdrie-Constanta,
care apoi a fost inglobat in anul 1949 in
Statiunea de Cercetari Marine si Proiectari
Piscicole ,,Grigore Antipa”.

in anul 1932, ilustrul naturalist
Grigore Antipa a infiintat Institutul Bio-
Oceanografic din Constanta, cu cele doud
rezervatii si statiuni de cercetare, cea de
la Agigea (creatd in anul 1926 de catre

prof. loan Borcea) si cea de la Capul Kalia-
cra (cand Cadrrilaterul apartinea Romaniei
Reintregite 19131940, azi in Bulgaria).
Institutul Bio-Oceanografic din Constanta
a fost transformat, in 1949, in Statiunea
de Cercetari Marine si Proiectdri Piscicole.

in anul 1970, aceasta impreuni cu
Statiunea Biologicd Marina "Prof. Dr. loan
Borcea" de la Agigea, au format Institutul
Roman de Cercetari Marine, evitindu-se
astfel cercetarile paralele.

Dupa anul 1990 a devenit INCDM ,,Gri-
gore Antipa” actualmente titulatura com-
pleta este Institutul National de Cercetare-
Dezvoltare Marina ,,Grigore Antipa”
Constanta (I.N.C.D.M. ,,Grigore Antipa”
Constan;a), situat la litoralul romanesc al
Marii Negre.

I.N.C.D.M. are ca obiect principal de
activitate efectuarea de cercetari fun-
damentale, aplicative si de dezvoltare
tehnologica in domeniul oceanografiei,
ingineriei marine si costiere, ecologiei si
protectiei mediului marin, precum si al
gestionarii resurselor vii la Marea Neagra
sau alte zone marine de interes, pentru a
raspunde cerintelor de interes national si
international in zona economicd exclusiva
proprie, precum si obligatiilor impuse
de aderarea Romaniei la conventiile
internationale de domeniu; este opera-
torul tehnic al retelei nationale de moni-
toring fizic, chimic si biologic al apelor
marine/costiere si de supraveghere a
eroziunii litorale, fiind abilitat a propune
ministerului coordonator reglementdrile
de domeniu; asigura fundamentarea
stiintificd a strategiei nationale in dome-
niul mediului marin si costier, pe baza
rezultatelor activitatilor de cercetare-dez-
voltare proprii, a activitdtilor de cooperare
regionala si internationala.

Din proprie initiativd, doctorul Petre
Popescu-Daia (Fig. 98 stanga) infiinteazs
la Giurgiu, in 1928, prima Scoala tehnica
de pescarie, piscicultura si marind, menita
sd formeze personalul calificat pentru
gospoddrirea rationald a apelor tdrii. A
investit in acest scop fonduri proprii, cat si
contributia Asociatiei pentru incurajarea
pisciculturii, al carui initiator si presedinte
a fost pand in anul 1948, cand Asociatia
s-a desfintat.

Tot la Giurgiu, in cadrul Scoalei de
pescdrie, a intemeiat primul laborator de
cercetari si studii dunarene, inzestrandu-|

cu aparatura necesara si avand ca pre-
tioasa anexd vasul-laborator ,,Dr. I. Can-
tacuzino”. A fost primul vas de acest fel
in tara noastrd. Acest laborator flotant

a fost utilizat de diversi cercetdtori atat
din lumea universitara, cat si din Aso-
ciatia naturalistilor (condusa de prof. A.
Popovici-Biznosanu) sau de la Institutul
National Zootehnic.

A promovat si organizat piscicultura
precum si un pescuit rational in bazinele
hidrografice, a infiintat si condus, de la
1928 la 1935, Revista Pescdria si pisci-
cultura (Fig. 98 mijloc), prima publicatie
romaneasca de acest gen, in care au
aparut o suma de articole de specialitate.

Dupa pensionarea sa in anul 1930,
doctorul Petre Popescu-Daia, a continuat
sa activeze in calitate de presedinte al
Asociatiei pentru incurajarea pisciculturii
si pescuitului in Romania, a carui ctitor a
fost, in primul rand pentru promovarea
invatdmantului piscicol, asociatie care
a activat panain 1948, cand activitatea
ei s-aincheiat, ca multe alte asociatii
si societdti profesional-stiintifice din
Romania aflatd sub stapanire sovietica.
Asociatia Piscicultorilor din Romania, cu
personalitate juridica, edita revista intitu-
lata: BULETINUL PISCICULTURII ROMANE§TI
(Fig. 98 dreapta), ce aparea la Tipografia
Ziarului ,,Universul” din Bucuresti, strada
Brezoianu, nr. 23-25.

In Revista PESCARIA Sl PISCICULTURA,
ca siin diverse periodice contemporane,
doctorul Popescu-Daia a publicat o se-
rie de articole bine gandite, dintre care
citam:

* PESCARIILE DIN ALTE TARI S| DE
LA NOI [série] /de P. P. Daia, Bucuresti;
"Cartea Romaneasca”, 1923-, 24 p.

* PESCARIA SI PISCICULTURA, or-
gan al Comitetului de initiativd pentru
infiintarea de

* Scoale pescaresti/director P. P.
Daia, Bucuresti; Tip. I. Capuzeanu, 1928-
1934, Descriere fizica 28 cm, Periodici-
tatea serialului - Lunar.

* COOPERATIA sl PESCARIA/de P. P.
Daia, Bucuresti; Cartea Romaneasca,
1931, 49 p.: tab.; 22 cm, Exempl. cu inv.
745250 legat cu PISCICULTURA SI INTEN-
SIFICAREA PRODUSULUI EI iIN ROMANIA/
Gh. Dinulescu;

* Exploatarea pescdriilor statului
(1926);
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@) Figura9g - Dr. Petre Popescu-Daia n. 1872 - d. 1952 (stanga); Revista PESCARIA Sl PISCICULTURA
(mijloc), infiintata si condusa intre anii 1928 -1935 de citre dr. Petre Popescu-Daia, prima publicatie
romaneasca de acest gen; BULETINUL PISCICULTURII ROMANE§TI, revista editatd de Asociatia Pisci-

cultorilor din Romania (dreapta)

e Piscicultura in helestee (1928);

¢ Noul proiect de lege pentru organi-
zarea pescdriilor (1929);

* Cum inteleg sd fie construite si cum
trebuie sd functioneze pe viitor cooperati-
vele pescdresti(1929);

* Puterea alimentard a pestelui
(1930);

* Efectele exploatdrii pescdriilor in
regia de stat (1930);

* Cooperatie si pescdrie (1931);

* Cresterea cegei in iazuri (1931);

o Instructiuni pentru crearea de eles-
tee (1931);

* Alimentatia artificiald a pestilor din
elestee (1931) etc., dar din aceastd lung3
suitd nu trebuie sa omitem nici primul ar-
ticol Calcanul si Cambula publicat in 1900,
atunci cand fsi incepea rodnica sa cariera.

Institutul de cercetari piscicole si-a in-
ceput activitatea ca o sectie a Institutului
National Zootehnic din Bucuresti, din
aceeasi initiativa si a doctorului Popescu-
Daia impreund cu colaboratorii sdi. Ante-
rior acestui fapt, incepand din anul 1923,
diversi cercetdtori, ca doctorul biolog
Zotta, profesor medic veterinar Alexandru
Ciuca, medic veterinar prof. lon Ciurea si
medicul uman prof. lonescu-Mihaiesti au
putut efectua studii in Deltd, gratie tnles-
nirilor pe care doctorul Popescu-Daia le
acorda cu multa larghete.

Chiar si cercetdtorii strdini, ca prof.
Pellegrin de la Muzeul de Istorie Naturala
din Paris, sau prof. Caullery de la Sorbona,
pentru a nu cita decat pe acestia, au putut

face cdlatorii de studii pe Dundre si in Del-
td, lainitiativa doctorului Popescu-Daia.

in calitatea ce o avea, de director al
Pescariilor Statului, doctorul Popescu-
Daia a luat in toate ocaziile apararea pes-
carilor-vanatori, turtacaienilor de la Du-
ndre sau lipoveniilor din Deltd, exploatati
de cherhanagii si de cooperative, reusind
sa reduca dijma din balti si Dunare, ba
chiar desfiintind-o pe cea de la Mare, fapt
care a inviorat intr-o masurd pescuitul
marin.

in anul 1919, cand urma s se infiinteze
o catedra de Piscicultura |a vechea Scoala
Superioard de Medicin3 Veterinara (ac-
tuala Facultate), doctorul Popescu-Daia
a tinut acolo primele prelegeri de pisci-
cultura. Astfel, doctorul Petre Popescu-
Daia, specializat in pescarie si piscicultura
la Milano-Italia, trebuie considerat ca
unul dintre contributorii intemeietorii
invatamintului piscicol in tara noastrd,
fnvatamant care a mers apoi ascendent,
culminand prin infiintarea, in anul 1948,
a unei Facultati de pescuit si piscicultura
la Constanta, care a facut parte din nou
infiintatul Institut de Zootehnie si Medicina
Veterinara din Bucuresti (IZMV), facultate
ce a fost apoi mutata ulterior la Galati, in
1953, unde actualmente este o sectie a
Facultdtii de industrie alimentara. Doc-
torul Petre Popescu-Daia s-a stins din
viatd in ziua de 5 Mai, anul 1952. (detalii
in articolul: Petre Popescu-Daia (n. 1872
- d.1952), de Prof. dr. doc. C. S. Anto-
nescu, Prof. Alexandru Daia, in volumul:

Personalitdti din trecutul Medicinii Ve-
terinare, vol. I, S.M.V.R., Bucuresti, 1987,
p.1M-115).

In anul 1981, dup 5 ani de la
desfiintarea Institutului de Cercetari
Piscicole din Romania (1976?), a aparut
necesitatea existentei unei institutii de
acest gen, se infiinteazd astfel ,Institutul
de Cercetare - Dezvoltare pentru Ecologie
Acvatica, Pescuit si Acvacultura” ce a luat
fiinta in baza Decretului nr. 33/21.02.1981,
sub denumirea de ,,Centrul de Cercetare
Proiectare pentru Piscicultura, Pescuit
si Industrializarea Pestelui Galati” con-
tinuand activitatea de cercetare si dez-
voltare, din domeniu, a ,,Institutului de
Cercetari Piscicole din Romania” ce a
functionat ca institut independent in
perioada 1947-1976, el fiind infiintat in
1940 si functiona ca sectie a Institutului
National Zootehnic, institut ce se afla in
cadrul Facultatii de Medicina Veterinara
din Bucuresti. In prezent institutul
functioneaza sub denumirea de: Institutul
de Cercetare si Dezvoltare pentru Ecologie
Acvaticd, Pescuit si Acvacultura Galati,
in baza legii 45/2009 si H.G. 369/2017,
organizat ca institutie de drept public,
cu personalitate juridicd, in subordinea
Academiei de Stiinte Agricole si Silvice
»Gheorghe lonescu-Sisesti”. Institutul
de Cercetare-Dezvoltare pentru Ecologie
Acvaticd, Pescuit si Acvaculturd - Galati
are ca obiect principal activitatea de cer-
cetare-dezvoltare in domeniul pisciculturii
si desfdsoara activitati in conformitate
cu H.G. 369/2017. Principalele brevete
obtinute sunt:

* Brevet national nr. 118244R0 /
2005 - ,,Procedeu de reproducere dirijata
a racului de balt3 (Astacus leptodactylus
Esch.)”;

* AT (10.05.1990). Nr.106945 -
»Metoda de imbogatire a continutului de
calciu si corectare a pH-ului in bazinele
piscicole”;

* AT (12.02.1989). Nr.105643 -
»Instalatie acusticd de indepartare a vi-
faunei ihtiofage”;

* Brevet Nr. 96633 /1988 -
»Instalatie de aerare a apei cu energie
eoliana”;

° Brevet Nr. 65963 /1974 -
»~Amestecator pentru tratarea icrelor si
laptilor in vederea dirijarii procesului de
fecundare”. >
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< Din lipsa subventiilor si a unor facilitati,
un numar insemnat de institute de
CERCETARE-DEZVOLTARE au ajuns intr-o
situatie criticd, unul dintre ele este si Insti-
tutul de Cercetare-Dezvoltare pentru Ecolo-
gie Acvatica si Acvacultura (1.C.D.E.A.A.)
Galati, singurul institut de acest gen din
tara, ce se afld sub coordonarea Academiei
de Stiinte Agricole si Silvice ,,Gh. lonescu
Sisesti” din Bucuresti, care are ca obiect de
avtivitate, cercetdri piscicole, ce se ocupa
ICDEAA si statiunea de la Nucet, Dambovita.
(Data de 20 noiembrie 2020 a marcat
implinirea a 80 de ani de la infiintarea Insti-
tutului de Cercetqiri Piscicole al Romaniei -
I.C.P.R.; - 20 noiembrie 1940. Statiunea de
Cercetare - Dezvoltare pentru Pisciculturd
Nucet fiind mostenitoarea si continuatoa-
rea activitdtii institutului, la desfiintarea
institutului, in anul 19742, 1974-1981
Statiunea de Cercetare - Dezvoltare pentru
Pisciculturd Nucet a preluat programul de
cercetare, personalul, biblioteca si o parte
din dotarea acestuia. Din nefericire, situatia
actuald gravd in care se afld tara noastrd
si intreaga lume, in aceastd perioadd, au
facut imposibil un astfel de demers, sd se
organizeze o ampld manifestare pentru
aceastd importantd aniversare a 80 de
ani de la infiintare, de omagiere zecilor de
conducditori si cercetdtori ai Institutului
de Cercetdri Piscicole al Romaniei si ai
institutiilor care i-au succedat, pe parcursul
a 80 de ani, acestia avdnd o contributie
hotdrdtoare la dezvoltarea sectorului de
productie piscicold in Romania).

in cadrul Institutului de Cercetare-
Dezvoltare pentru Ecologie Acvaticad si
Acvacultura din Galati (1.C.D.E.A.A.), au
fost create tehnologiile pentru reprodu-
cerea sturionilor, un concept romanesc
cu parametri superiori celor din multe tari
occidentale. Tot aici au fost puse la punct
tehnologiile post-embrionare si cele pentru
rac si biomanipularea sistemului acvatic
(vezi pe internet brevetele de inventii).

Institutul a lucrat si pentru tdri din
Asia, modernizand tehnologiile pentru
productia crapului. Din 2004 pand in
2008 a fost o perioada mai buna si s-a
mai achizitionat aparatura de labora-
tor. O data cu primele semne ale crizei,
situatia s-a inrdutdtit. I.C.D.E.A.A. Galatji,
avea un program de 3 milioane euro, de
modernizare a laboratoarelor, statiilor de
incubatie, reproducere si post-embrionara

de la Bratesul Mic. Desi nu era o sumad
mare, banii de modernizari nu au mai fost
alocati. Lipsite de subventii si facilitati,
institutele au ajuns intr-o situatie criticd.
,Daca toate institutele nu au avut un ban
subventie de la stat, nici mentenanta, nici
gaze naturale, nici taxele locale, sunt ca si
agentii economici.

De-a lungul anilor, s-au scris multe
articole, cdrti, memorii despre istoria
pescuitului si a pisciculturii in Romania,
din lipsa de spatiu, mentiondm doua
si anume: ISTORIA PESCUITULUI Sl A
PISCICULTURII IN ROMANIA Vol. I, ,,Din cele
mai vechi timpuri pana la instituirea legi
pescuitului-1896” (Fig. 99 stanga si inte-
rior), in Editura Academiei R. P. Romane,
1964, scrisa de istoricul si omul de culturd
Constantin C. Giurescu; Cartea ,,Pestii
apelor noastre” elaborata de George D.
Vasiliu, EDITATA DE ASOCIATIA GENERALA
A VANATORILOR SIPESCARILOR SPORTIVI
DIN R.P. R., 1957, contine 309 pag. (Fig.
99 interior dreapta) si ISTORIA IHTIOLOGIEI
ROMANESTI, ap3ruta in intregime abia in
anul 1987 si avandu-i ca autori pe George
D. Vasiliu si Gheorghe . Manea, apdrutd in
Buletinul de Cercetari Piscicole Supliment
I, contine 329 pag. (Fig. 99 dreapta).

Dupa decembrie 1989, Romania a
facut un imprumut de 350 milioane de
dolari in anul 1997 de la Banca Mondial3,
dar, cu niste obligatii halucinante, care
este cel mai mare atentat la siguranta
nationald a Romaniei, din punct de ve-
dere al agriculturii, comis pe timpul
guvernarii CDR, cu Radu Vasile premier.
Pentru acest imprumut, Romania s-a obli-
gat sa nu mareasca rezerva de stat mai
mult de 350.000 de tone de cereale, ce
insemna consumul Romaniei pe timp de 3
saptamani, apoi sa privatizeze sau sa li-
chideze structuri de importanta strategicd
nationald, si anume: 1.600 de societati
agricole de productie, 150 de societati de
productie din piscicultura si acvaculturd,
precum si Comcerealul si Semromul (pen-
tru ca Romania sa cumpere apoi semintele
necesare de la companiile striine). Toate
acestea erau cuprinse in Ordonanta
13/1997, iar imprumutul de la Banca
Mondiala a fost rambursat in 2017, ceea
ce face ca acel act normativ sa fie caduc,
dupd achitarea integrald a fmprumutului.
In decembrie 2021, initiativa de modificare
a Legii rezervelor de stat, a condus la o

majorare a rezervei de stat, nu numai la
grau, dar si la celelalte produse alimen-
tare, astfel incat sa ajunga pentru doi ani,
ca siin celelalte tari europene.

Actualmente pescuitul recreativ si
sportiv, este reglementat de catre Minis-
terul Agriculturii si Dezvoltarii Rurale-
MADR, prin Ordinul nr. 369/2016 privind
conditiile de practicare a pescuitului re-
creativ/sportiv, regulamentul de practicare
a pescuitului recreativ/sportiv, precum si
modelele permiselor de pescuit recreativ/
sportive, in vigoare de la 05.04.2016

Art. 1. Atribuirea dreptului de pescuit
recreativ/sportiv in habitatele piscicole
naturale din Romania se face de cdtre
Agentia Nationald pentru Pescuit si
Acvaculturd in calitate de administra-
tor al resurselor acvatice vii, cu exceptia
Rezervatiei Biosferei , Delta Dundrii”, unde
atribuirea se face de cdtre Administratia
Biosferei ,,Delta Dundirii".

Art. 2. Practicarea pescuitului recrea-
tiv/sportiv in habitatele piscicole natu-
rale, cu exceptia Rezervatiei Biosferei
»Delta Dundrii”, se face in baza permiselor
emise de Agentia Nationald pentru Pes-
cuit si Acvaculturd si eliberate direct de
aceasta sau prin asociatiile de pescari in
scop recreativ/sportiv, persoane juridice
non-profit legal constituite.

Art. 3. (1) Permisul de pescuit recrea-
tiv/sportiv este un document cu regim
special, inseriat. (2) Permisul de pescuit
recreativ/sportiv este nominal si netrans-
misibil. (3) Permisul de pescuit recreativ/
sportiv se elibereazd anual.

Art. 4. Modelul permisului de pescuit
recreativ/sportiv este prevdzut in anexa
nr. 1, care face parte integrantd din
prezentul ordin.

Art. 5. Conditiile privind practi-
carea pescuitului recreativ/sportiv sunt
prezentate in anexa nr. 2, care face parte
integrantd din prezentul ordin.

Art. 6. Federatia Romdnd de Pescuit
Sportiv, persoand juridicd de interes
national si de utilitate publicd, recunoscutd
si autorizatd de statul romdn in conditiile
legii, asigurd organizarea, conducerea,
supravegherea si controlul activitdtilor si
competitiilor de pescuit sportiv organizate
de aceasta, cu acordul administratorului
resurselor acvatice vii si cu respectarea
prevederilor Ordonantei de urgentd a
Guvernului nr. 23/2008 privind pescuitul
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colectia ,,Vanatorul si pescarul sportiv” (interior dreapta); cartea: ISTORIA IHTIOLOGIEI ROMANE§TI, 1987,
Manea, aparuti in Buletinul de Cercetari Piscicole Supliment I, contine 329 pag. (dreapta)

si acvacultura, aprobatd cu modificdri si
completdri prin Legea nr. 317/2009, cu
modificdrile si completdrile ulterioare.

Art. 7. Agentia Nationald pentru Pes-
cuit si Acvaculturd are obligatia sd asigure
tipdrirea, gestionarea si emiterea docu-
mentelor prevdzute in prezentul ordin.

Art. 8. Controlul respectdrii preve-
derilor prezentului ordin se realizeazd de
cdtre personalul Agentiei Nationale pentru
Pescuit si Acvaculturd.

Art. 9. La data intrdrii in vigoare a
prezentului ordin, Ordinul ministrului agri-
culturii si dezvoltdrii rurale nr. 15/2011
privind conditiile de practicare a pes-
cuitului recreativ/sportiv, requlamentul
de practicare a pescuitului recreativ/
sportiv, precum si modelele permiselor
de pescuit recreativ/sportiv, publicat in
Monitorul Oficial al Romdniei, Partea I, nr.
74 din 28 ianuarie 2011, cu modificdrile si
completdrile ulterioare, se abrogd.

Art. 10. Prezentul ordin se publicd in
Monitorul Oficial al Romdniei, Partea .

Ministrul agriculturii si dezvoltarii rurale,

Achim Irimescu

Bucuresti, 25 martie 2016.

Cercetarea organizata a faunei de
interes vandtoresc din tara noastrd a
inceput in perioada interbelica in cadrul
Institutului National Zootehnic din
Bucuresti, institut condus de prof. Gh. K.
Constantinescu. Acesta functiona pe langa
Facultatea de Medicina Veterinara. Astfel,
in cadrul acestei institutii a functionat si
»Sectia Cinegetica”, care a fost infiintatd
in toamna anului 1938, dar care, la 01
lanuarie 1939 ,,nu era definitiv instalata”.

Activitatea de cercetare desfasurata
in perioada 1939-1946, in cadrul sectiei,
afnceput prin intocmirea unei statistici
asupra exemplarelor vanate anual - si
pe specii - din fauna Romaniei, actiune
realizatd in colaborare cu toate Societdtile
de Vandtoare existente atunciin tard, iar
din 1940 si cu nou-createle Inspectorate
Judetene de Vanatoare. Pentru aceasta
s-au folosit “formulare-tip” care, trimise
si completate la institutiile amintite, erau
apoi centralizate si analizate la Sectia
Cinegetica.

in primii ani de activitate, o
preocupare importanta a acestei sectii a
fost ,repartitia geografica a vanatului”. Si

Nr. 369. in toamna anului 1940, conform raportului
5 Sectiei cu nr. 26 din 21 septembrie
SEC'!'IA DE CINEGETICA 1940, inaintat conducerii institutului,
A INSTITUTULUI NA'[IONAL se mentiona ca activitate: ,,continuarea
ZOOTEHNIC lucrdrilor privitoare la repartitia geografica

a vanatului [si] intabularea fiselor
statistice primite” (Arhivele Nationale
ale Romaniei, Directia Bucuresti,
Fond Institutul National de Cercetari

‘“nceputurile cercetdrii stiintifice orga-
nizate a faunei cinegetice in Romania -
Sectia de Cinegetica (despre stiinta si arta
vanatorii) a Institutului National Zootehnic
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@) Figura 99 - Cartea: ISTORIA PESCUITULUI SI A PISCICULTURII iN ROMANIA. Vol. I ,,Din cele mai vechi timpuri pana la instituirea legi pescuitului-1896”.
Editura Academiei R.P.Romane, 1964, Constantin C. Giurescu (stinga si interior stanga); Pegtii apelor noastre elaborata de George D. Vasiliu, 1957,

elaborata de George D. Vasiliu si Gheorghe I.

Zootehnice, Dos. 47 (49) / 1940, nepag).
»Pentru studierea repartitiei vanatului

in tara, adica spre a se putea preciza
suprafetele unde exista un anumit vanat
- in special cel de proportii (dimensiuni)
mari - in cantitdti mai insemnate, s-a
lucrat astfel: s-a procurat pentru fiecare
judet din tard un numdr de harti, egal cu
acela al speciilor importante de vanat.
Acestea s-au trimis inspectoratelor

de vanatoare (judetene) impreund cu
buline diferit colorate, care reprezentau
calificativele de: foarte bine, bine, suficient
si slab, pentru speciile mentionate.

Aceste buline au fost aplicate precis de
inspectoratul respectiv in locurile si dupa
cantitatea existentd a vanatului” (Arhivele
Nationale ale Romaniei, Directia Bucuresti,
Fond Institutul National de Cercetari
Zootehnice, Dos. 53 (61)/1944, nepag).
Hartile judetene au servit la intocmirea
hartilor Romaniei cu principalele specii de
fauna de interes vanatoresc. Acestea -
insotite si de cateva grafice realizate - au
fost prezentate la Expozitia Nationala de
Vandtoare din vara anului 1940. Notam

si faptul cd unele din hartile si graficele
realizate atunci au fost reproduse de Mihail
Romascanu in lucrarea sa ,Vanatoarea in
Roménia 1920-1940" (Fig. 100).

Alte teme de cercetare din anul 1940 a
fost cele referitoare la: ,,studiul parazitilor
la pdsarile din Delta Dundrii” si ,,studiul
continutului stomacal la pasarile din Delta
Dunarii”. Pentru aceasta din urma, s-au
studiat 60 de stomacuri de la diferite >
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©) Figura 100 - Cartea: Vanatoarea in Romania 1920-1940 de Mihail Gr. Romascanu, Atelierele ,,Cartea Romaneasca”, Bucuresti, 52 pag. (stamga);
Raspandirea caprei negre in Romania (mijloc si dreapta)

< specii acvatice, luandu-se in cercetare
»Ccu scopul de a se demonstra foloasele

si pagubele ce le aduc aceste pdsari”
(Arhivele Nationale ale Romaniei, Directia
Bucuresti, Fond Institutul National de
Cercetari Zootehnice, Dos. 53 (61)/1944,
nepag).

In anul 1941 temele urmérite au fost:
»studiul hranei la pasarile de interes
vandtoresc” si ,studiul parazitilor la
pasarile de interes vanatoresc” - anume
insectele din subordinul Mallophaga si
parazitii externi. Conform raportului nr.
33/1941, seful sectiei biolog George D.
Vasiliu (1908 - 1989) mentiona faptul
cd se mai lucra si la ,intocmirea hartii
zoogeografice a vanatului” din Romania,
se alcatuise si ,,statistica vanatului
(recoltat) pentru 1939-1940" si ,printre
lucrdrile noi, in sectiunea cinegetica
ainceput alcdtuirea unei statistici a
vandtorilor din tara, pe profesiuni,
religie, varstd (si) vechime” (Arhivele
Nationale ale Romaniei, Directia Bucuresti,
Fond Institutul National de Cercetari
Zootehnice, Dos. 46 (50)/1941, nepag).

Seful sectiei de cinegetica biolog
George D. Vasiliu, a participat la
intocmirea legilor privind vanatoarea
si pescuitul in Romania concepand
un sistem de protectie a bunurilor de
patrimoniu de domeniul biologiei. in anul
1937 a fost decorat de catre regele Carol al
lI-lea cu titlul de ofiter in grad de Cavaler
pentru aportul sdu in domeniul biologiei
romanesti. Printre functiile ocupate de
biolog George D. Vasiliu trebuie amintitd

cea de prim director stiintific, director

de sectie si director general la Institutul
de Cercetari Piscicole al Romaniei, intre
19415i 1949, pozitie din care a fost

arestat ,pentru subminarea economiei
nationale”. Cu aceastd ocazie peste
doudzeci dintre subalternii sdi au infruntat
acea decizie aberanta si au semnat un
protest ce demonstra cd directorul George
D. Vasiliu era nevinovat. Aceastd arestare
pe motive politice, in care avea un rol
important si prietenia cu nume precum
istoricul Constantin C. Giurescu, avea sa

il coste totusi patru luni de detentie la
sediul Securitatii si ulterior la Vacaresti. A
fost achitat, insa acest lucru nu i-a adus
si reabilitarea in pozitia de director al
Institutului de Cercetdri Piscicole.

La sfarsitul anului 1941, membrii
sectiei de Cinegetica intocmisera si
statistica vanatului din Romania pentru
anii 1940-1941. Raportul de activitate al
Institutului National Zootehnic pentru
perioada 6 septembrie 1940-15 august
1941 mentiona si doua teme de cinegetica:
»Cercetari asupra hranei pdsdrilor
de vanat,, (tema nr. 24) si ,Cercetari
statistice asupra vanatului si valorii sale
economice,, (tema nr. 25). Cea din urma
s-a mentinut si in anul 1942.

Cercetarile efectuate in anul 1942
au inclus si doud teme referitoare la
iepure si anume: ,,studiul carnii de iepure
salbatic” si ,,studiul parului si a pielii de
iepure silbatic”. in intervalul 1939-1942
membrii sectiei de Cinegetica au adunat si
date referitoare la cainii de vandtoare din

tard, grupate pe judete, dupa numar, rase
etc... Tot atunci s-au realizat si ,,cercetdri
asupra originii si aptitudinilor copoiului de
la noi din tard”, urmdrindu-se ,infatisarea
si apucaturile pe care le poseda copoiul
existent in diferite regiuni” (Arhivele
Nationale ale Romaniei, Directia Bucuresti,
Fond Institutul National de Cercetari
Zootehnice, Dos. 53 (61)/1944, nepag).
Unele dintre rezultatele obtinute erau apoi
facute cunoscute in cadrul unor emisiuni
la Radio Romania (asa cum mentiona,
spre exemplu, adresa nr. 5854 din 10
septembrie 1942 a Institutului National
Zootehnic).

Personalul sectiei Cinegetice in anul
1943 era alcdtuit numai din medicul
veterinar Moldoveanu si doamnele Maria
Lungu si Maria Panaitescu, care au lucrat
la intocmirea unei hdrti a Romaniei cu
repartitia vanatului pe specii, dar s-au
realizat si o serie de traduceri din reviste
de specialitate primite din Germania
(traducerile fiind incepute de la sfarsitul
anului precedent).

In prim&vara si vara anului 1943,
sectia Cinegeticd mai urmarea si
realizarea unui studiu asupra valorii
economice a vanatului de orice categorie
recoltat in intervalul 1940-1943, , pentru
a stabili aportul acestei productiuni la
economia nationala” (Arhivele Nationale
ale Romaniei, Directia Bucuresti,

Fond Institutul National de Cercetari
Zootehnice, Dos. 54 (70)/1943, nepag).

La 01lunie 1943 s-au inceput cercetari

referitoare la ,,peretele intestinal si

WWW.CmVro.ro

APRILIE - IUNIE 2024

ISTORIA MEDICINEI VETERINARE

stomacal la iepurele de camp”. Programul
cercetdrilor in domeniul cinegetic pe
1943-1944 a inclus urmdtoarele probleme
de studiu: - Aportul economic al vanatului
din Romania pe ultimii 3 ani; - Studiul
parului si pielii la iepurele de camp in
legatura cu valorificarea (lor) industrial3;
- Studiul aparatului digestiv la iepurele

de camp; - Formarea unui caine de paza
romanesc pentru nevoile Ministerului
Armatei (o canisa infiintandu-se in orasul
Corabia, judetul Romanati, azi judetul

Olt) si - Formarea unui caine ciobanesc
romanesc.

Studiul parului la iepurele de camp
aveain vedere ,stabilirea calitatilor care
fac aceastd productie utila din punct
de vedere practic” si ,in comparatie
cu parul iepurelui de Angora”, iar
in cazul cercetarilor asupra tubului
digestiv al iepurelui de camp s-a
lucrat ,macroscopic, marginindu-
se la masurarea fiecarui segment si
determinarea greutdtii inainte si dupa
hranire, ca si a capacitdtii acestora”.

In cazul studiului histologic al tubului
digestiv la iepurele de camp s-a urmdrit
determinarea suprafetei de absorbtie in
diferite segmente” (Arhivele Nationale
ale Romaniei, Directia Bucuresti,

Fond Institutul National de Cercetari
Zootehnice, Dos. 53 (61)/1944, nepag).

in primele luni ale anului 1944, |a
Sectia Cinegetica s-au realizat doud
activitdti principale:

a. centralizarea numarului national
al exemplarelor vanate din toate speciile
incepand cu anul 1941, pentru a se stabili
cantitatea de carne si valoarea blanurilor
rezultate;

b. continuarea studiului histologic al
tubului digestiv la iepure.

La nceputul anului 1944, personalul
sectiei cinegetice era alcdtuit din patru
persoane: sef de lucrdri dr. lon Stanica,
sef de lucrari Maria Lungu, asistent
Maria Panaitescu si laborat Stefan
Bleju. Atributia de cercetare a sectiei
cinegetice stabilitd atunci cuprindea:
studiul raspandirii vanatului in Romania
in legdtura cu posibilitatile de alimentatie,
recomandarea de masuri de repopulare cu
diferite specii si promovarea intensificarii
activitatii cinegetice (Arhivele Nationale
ale Romaniei, Directia Bucuresti,

Fond Institutul National de Cercetari

Zootehnice, Dos. 53 (61)/1944, nepag).

Dupa bombardamentul din 04
Aprilie 1944, sectiile de Zooeconomie si
Cinegetica ale Institutului au fost evacuate
la cateva sute de km de Bucuresti, in
localitatea Strehaia din judetul Mehedinti.
Insa din cei 4 angajati ai sectiei de
Cinegeticd, numai doi au plecat efectiv
acolo (lon Stanica si Maria Panaitescu),
pentru cd Maria Lungu isi luase concediu
iar Stefan Bleju era concentrat.

De la infiintare in toamna anului
1938, pand in anul 1941, sef al Sectiei
de Cinegeticd a fost biologul dr. George
D. Vasiliu, dupa care au urmat medici
veterinari: medicul veterinar Moldoveanu;
sef de lucrari dr. lon Stanica.

In anul 1944 seful delegat al sectiei era
medical veterinar dr. Vasile Ghetie.

In anul 1946 la sectia Cinegetic3
activau trei sefi de lucrari: dr. lon Stanicd,
Maria Lungu si Maria Panaitescu. Dupa
putin timp, aceasta sectie este desfintatd.

Mentiondm cd, pentru scurte perioade
de timp, cercetarea cinegetica a fost
fncadratd ca ,Laborator” la Sectia pentru
studiul animalelor mari (bovine, bubaline,
cabaline).

In cadrul sectiei de CINEGETICA
din L.N.Z., dr. George D. Vasiliu si dr. L.
Rodewald redacteazd si publica in anul
1940, pe 208 pag., cartea intitulata:
PASARILE DIN ROMANIA (Determinator),
avand o prefatd de Prof. G. K.
Constantinescu, directorul Institutului
National Zootehnic si professor de
Zootehie generala si speciala la Facultatea
de Medicina Veterinara din Bucuresti
(Fig. 101), Editura: Monitorul Oficial si
Imprimeriile Statului.

Biologul George V. Vasiliu in anul
1937, este cel care organizase pavilionul
de vandtoare a Romaniei la Expozitia
Internationala de la Berlin, iar in anul 1938,
pavilionul cinegetic din cadrul Expozitiei
Nationale de Vanatoare, pentru care a fost
decorat cu ordinul Meritul Stiintific in rang
de cavaler; publicase intiul studiu despre
Rozatoarele din Romania si combaterea
lor (1937); in anul 1940 ocupase functia
de director adjunct al Directiei Vanatori;
in 1941, impreuna cu prof. dr. medic
veterinar Gh. Dinulescu, luase initiativa
infiintarii Institutului de Cercetari Piscicole
al Romaniei, al carui director a si fost
intre 19415i 1949, iar in 1944 a creat

WINPTl VAT AL [OoOredEn
AT TR TR K

- — - - BERE R

-——— =

PASARILE
- DIN ROMANIA

Ol AR

- — — 8 —

INSTITUTUL NATIONAL ZOOTEHNIC
SECTISNEL CINPGETICA

v, GUINL & TANLE e L RODEWALD

PASARILE
DIN ROMANIA

(DETERMIXATOR)
Ll i s L e ——,
1 S WIS MEAITN E SASERA e

© Figura 101 - Cartea: PASARILE DIN ROMANIA
(Determinator), autori: dr. George D. Vasiliu si
dr. L. Rodewald publicata in anul 1940, Editura:
Monitorul Oficial si Imprimeriile Statului

Statiunea Piscicola Experimentala de la
Nucet-Dambovita. | se prevedea un viitor
stralucit...

In anul 1944 seful delegat al sectiei
de Cinegeticd era medical veterinar dr.
Vasile Ghetie (Fig. 102), cadru didactic la
Facultatea de Medicina Veterinard, in acea
perioadd, de la 01 Decembrie 1941, a fost
numit profesor suplinitor prin 1. D. R. Nr.
2846/1941, aindeplinit aceasta functie »
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< pand la 01 Martie 1945, cand a fost
avansat profesor titular, prin . D. R. Nr.
845/1945.

Profesor univ. dr. doc. st. Dr.H.C.
Ghetie Vasile (1903-1990), s-a nascut
la data de 11 februarie 1903, in comuna
Berinta, judetul Maramures. Dupd
absolvirea Liceului ,,Gheorghe Sincai” din
Baia Mare, s-ainscris la Facultatea de
Medicind Veterinara din Bucuresti, urmand
cursurile acesteia in perioada
1922-1927. A absolvit Facultatea de
Medicina Veterinara din Bucuresti (FMVB),
in anul 1928, cu diploma nr. 196/1928.

La 01 Decembrie 1924, fiind inca
student in anul lll a fost acceptat si
incadrat, conform DM. Nr.124726/1924,
ca preparator suplinitor la Catedra de
Anatomie comparata, descriptiva si
topograficd, ce era condusd de prof.
Constantin Gavrilescu, sef de lucrari
fiind dr. lliescu Gheorghe si dr. Eustatiu
Chitimia. In anul 1928 fsi sustine
»doctoratul” specific epocii respective cu
lucrarea intitulata , Contributii la studiul
vaselor limfatice ale vezicii urinare la
cal”, efectuata in cadrul Laboratorului de
Anatomie sub conducerea prof. Gheorghe
Iliescu. La 01 Aprilie 1928, a fost numit
asistent suplinitor (DM. Nr. 45704/1928).

De la 01 lunie 1930, dupa trecerea
cu succes a examenului de capacitate
in anatomie, a fost avansat ca asistent
provizoriu (DM nr. 65704/1928). incepand
cu 1septembrie 1933, a fost numit
asistent definitiv prin Inaltul Decret Regal
nr.1966612/1933. Urmdtoarea treaptd
didactica, cea de sef de lucrari definitiv
a fost promovata la 01 Octombrie 1939,
conform 1. D. R. Nr. 2660/1939. De la 01
decembrie 1941, a fost numit profesor
suplinitor prin I. D. R. Nr. 2846/1941, a
indeplinit aceasta functie pana la 01 Martie
1945, cand a fost avansat profesor titular,
prin1. D. R. Nr. 845/1945.

Functia de profesor titular a fost
confirmata de comisia superioara de
diplome, prin diploma nr.1343, din 14
martie 1955, devenind profesor atestat. in
acelasi an, prin decizia nr. 13 din 6 ianuarie
1955, Comisia Superioard de Diplome i-a
recunoscut titlul stiintific de ,,doctor in
stiinte veterinare”.

Prof. Vasile Ghetie a efectuat mai
multe stagii de perfectionare in domeniul
anatomiei la prestigioase scoli din Europa.

Astfel, in 1932 |la Budapesta, unde a
lucrat timp de 6 luni in laboratorul de
Anatomie comparatd al Scolii superioare
de Medicind Veterinard, condus de prof. A.
Zimmermann. In anul 1938, dupi o imens3
si bogatd activitate in laboratorul de
Anatomie comparata al FMVB a reusit sa
obtina de la Ministerul Educatiei Nationale
un concediu de studii pe o durata de 3 ani
si sa plece in Germania, la Leipzig.

Ajuns in Germania, a activat timp
de 2 ani, 1938 5i 1939, la Institutul de
Anatomie Veterinara din Leipzig, aflat
sub conducerea prof. dr. Eberhard
Ackerknecht. Aici a efectuat mai multe
lucrdri stiintifice, ce au fost publicate
in revistele germane de specialitate,
care apoi au fost recenzate si apreciate
elogios de renumiti profesori de
specialitate (Zietschmann, Hugo Grau,
Kriiger, Scwarze), fiind apoi introduse in
litaratura anatomic3 internationals. in
timpul stagiului din Germania, impreuna
cu prof. Eberhard Ackerknecht, a vizitat
Laboratoarele de Anatomie din Burxelles,
Leiden, Copenhaga si Zirich, fiind un
adevarat ambasador al Scolii romanesti de
Anatomie Veterinari. in acelasi stagiu, de
doi ani, din 1938-1939, impreund cu prof.
Eberhard Ackerknecht, I-a cunoscut pe
profesorul Hugo Grau (1899-1984), care
intre anii 1953-1964 a predat Anatomia
si Histologia veterinara de la Facultatea
de Medicind Veterinara a Universitatii din
Minchen, care I-a numit pe dr. Vasile
Ghetie, cel mai bun prieten al sdu de-a
lungul vietii.

A executat piese anatomice si
artistice, destinate Muzeului de Anatomie,
fiind angajat ca prosector al muzeului.
Aceste lucrari s-au bucurat de aprecieri
deosebite ducand la recunoasterea
meritelor sale, atat de teoretician, cat si
de tehnician in domeniul anatomiei. Pe
aceastd bazd, a fost solicitat sa lucreze
pentru o serie de laboratoare si institute
din Germania si din alte tdri.

Astefel, Prof. Berge, directorul
Institutului de Patologie Chirurgicald din
Leipzig, I-a solicitat sa execute piese si
desene pentru tratatul ,,Chirurgische
Operationstechink” (de Roder - Berge)
si adresandu-i multumiri, in prefata
tratatului, pentru contributia adusd.
Pentru Institutul Zoologic din Leiden-
Olanda ,,Rycksmuseum von Natuurlike

Historie" a preparat vasele limfatice

la coralieri. Tot in timpul stagiului
efectuat la Institutul de Anatomie din
Liepzig a participat la pregdtirea celei

de a XVlIl editii a celebrului tratat de
anatomie veterinara intitulat: ,Hand
Buch der Vergleichenden Anatomie

der Hausteiere”, de W. Ellenberger

si H. Baum ("Ellenberger/Baum”),
aducandu-si contributia la elaborarea

si ilustrarea capitolelor de artrologie,
miologie si sistem nervos periferic. In
aceastd editie sunt reproduse dupd Vasile
Ghetie, un numdr de 9 desene, privind
muschii profunzi ai gatului, sinusurile
paranazale la suine, inervatia articulatiei
umarului si a cotului, precum si inervatia
autopodiului la cal (detalii in: Kénig

H. E., (2003), Outline of the history of
veterinary anatomy of Romania - For the
100* birthday of your most important
anatomist Vasile Ghetie. Historia
Medicinae Veterinariae, 28, (2):54-63 (in
germane).

Pentru activitatea extrem de
fructuoasa desfasurata la Universitatea
din Leipzig, profesorului Vasile Ghetie
i-a fost decernat titlul ,,Doctor Honoris
Causa”, in anul 1963, ca o recunoastere
peste ani, a meritelor sale deosebite.

Totodatd, a executat diferite
prototipuri de mulaje anatomice pentru
Casa de instrumente de uz medical
»Haupner”, iar la Muzeul de Anatomie
din Drezda a participat la executarea
unui mulaj transparent care reprezenta
organizarea interna a organismului uman,
cunoscut sub numele de ,,omul de sticld”.

Prof. Vasile Ghetie a desfasurat o
indelungata si neintreruptd activitate
didacticd, ce insumeaza 49 ani, intre
1924 5i 1973. Acesti ani au fost dedicati
in totalitate Catedrei de Anatomie
comparatd, descriptiva si topograficd de
la FMVB. Totodatd, a predat Anatomia
pasarilor domestice in cadrul cursurilor
de Aviculturd tinute n Institutul National
Zootehnic, efectuand demonstratii
si lucrari practice dupa fiecare curs
(ulterior au publicat: Ghetie V., Chitescu
St., Cotofan V., Hillebrand A., 1976, Atlas
of anatomy of domestic birds, Editura
Academiei RSR, Bucharest, Romania).

In perioada 1941-1945, in calitate
de profesor suplinitor, a tinut cursuri
de anatomie descriptiva si topografica
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V. Ghetie

© Figura 102 - Profesor univ. dr. doc. st. Dr.H.C. Ghetie Vasile (1903-1990), in tinerete si la varsta senectutii (stanga si interior stanga); calul ,Balanul”
(care a apartinut Reginei Maria) ce a fost folosit ani de zile pentru lucrarile practice de anatomie topografica (dreapta)
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@ Figura 103 - Foto stanga din anul 1972: Prof. dr. Ghetie Vasile (stanga), Prof. dr. Robert Barone (mijl

AN

oc), Prof. dr. Eugeniu Pastea (dreapta); Cartea de

anatomie comparat cap. artrologie si miologie Prof. dr. Robert Barone (interior stanga); Atlasul de anatomie comparata vol. 1si vol. 2 sub redactia

Prof. dr. Ghetie Vasile (mijloc); Cartea ,,Atlas de anatomie a pasarilor domestice (in limbile: romana, franceza, engleza, rusa)", de V. Ghetie, St. Chitescu,
V. Cotofan, A. Hillebrand, Editura: Academiei Romane, 1976, 290 pag. (interior dreapta); Prof. dr. llie Th. Riga (1908-1977) medic uman, UMF Bucuresti,
colaborator credincios si vrednic al anatomistilor de la medicina veterinara (dreapta)

cu studentii anilor |, Il si lll, executand
personal piesele demonstrative, necesare
argumentarii fiecdrui curs. A efectuat
singur lucrarile practice cu studentii
celor 3 ani de studiu, fiind singurul cadru
didactic cu experienta in acel timp. Inc3
de la numirea sa ca preparator (1924),
prof. Vasile Ghetie a primit din partea
prof. Constantin Gavrilescu sarcina
de a organiza un muzeu de anatomie
comparatd pe langd Catedra de Anatomie
a FMVB, care sa ateste valoarea catedrei.
De atunci si pand la incetarea din viata,
grija pentru dezvoltarea si conservarea
muzeului a reprezentat o preocupare
permanentd pentru prof. Vasile Ghetie.
Folosind tehnici proprii, a efectuat
diferite piese si mulaje anatomice
care au conferit muzelui un renume

international, fiind apreciat de cdtre
vizitatori ca unul dintre cele mai inzestrate
muzee europene. Organizarea interna
la vacd, executatd cu materiale plastice
transparente, este considerata un unicat
in Europa, sub aspect stiintific si tehnic.
Pe langa mulajele strict anatomice, a
executat mulaje prototip, reprezentand
rasele de animale domestice (cabaline,
taurine, suine, p3sari), care au fost
multiplicate si rdspandite la numeroase
scoli si circumscriptii sanitare-veterinare
din tard, fiind incd folosite in activitati de
instruire.

incepand cu anul 1928, a fost solicitat
sa lucreze pentru Muzeul de Vanatoare al
Ministerului Agriculturii si pentru Muzeul
Didactic de la Institutul de Agricultura,
realizand numeroase piese referitoare

la anatomia comparata a animalelor de
vanat, |a naturalizarea mamiferelor si
pasarilor de vanat, in atitudini cat mai
normale, in reproducerea biotopului de
provenient3. Intre anii 1930 5i 1933, a
lucrat la Muzeul de Istorie Naturala si
Zoologie ,Grigore Antipa” executand
diorame, unele dintre ele fiind si astazi
expuse.

Afirmandu-se ca specialist in
metode de laborator anatomic si fiind
un absolvent talentat al Scolii de Pictura
din Baia Mare, prof. Vasile Ghetie a primit
sarcina (in anul 1931) s3 organizeze si s3
conduca Muzeul de la Institutul National
Zootehnic din Bucuresti, unde a executat
piese de muzeu cu caracter zootehnic,
mulaje, diorame, naturalizari. Tot pentru
acest institut, a organizat si executat ~ »
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< standurile cu care s-a prezentat
Romania la expozitiile internationale de
LACTOLOGIE de la Berlin si AVICULTURA din
Liepzig.

In anul 1960, a primit sarcina
sd organizeze Muzeul Institutului
Agronomic ,N. Bdlcescu” din Bucuresti
si a executat diferite diorame tematice
unele putand fiinca admirate pe
culoarele actualei Universitatii de
Stiinte Agronomice si Medicina
Veterinara din Bucuresti. Mai tarziu,
in anul 1965, a organizat si realizat
standul Ministerului Invatdmantului la
expozitia internationala ,, APIMONDIA”.

A desfasurat o activitate rodnica,
organizatorica si stiintificd, la Institutul
de Biologie al Academiei Romane, unde
a condus sectia de Morfologie, citologie
si embriologie, in care s-au realizat
numeroase cercetdri stiintifice valoroase
si s-au format cercetdtori de exceptie,
care au condus apoi, cu mult succes,
cercetdrile de biologie.

Relatiile de colaborare ale prof.

V. Ghetie cu anatomistii din occidentul
Europei au continuat, astfel ca, in anul
1972, Prof. dr. Robert Barone de la Scoala
Nationala veterinard de la Alfort-Paris, a
facut o vizitd de documentare la catedra
de anatomie a Facultdtii de Medicina
Veterinard din Bucuresti (Fig. 103).

Prof. Vasile Ghetie a elaborat si
publicat peste 200 de lucrdri stiintifice,
dintre care se impun cele 2 volume
din: ,Atlas de anatomie comparata”;
apoi ,,Anatomia topografica a calului”;
»Anatomia sistemului nervos central si
neurovegetativ”; ,Anatomia animalelor
domestice”, ,Sistemul neurovegetativ la
mamiferele si pasarile domestice”; ,Atlas
de anatomie a pasdrilor domestice” (ce a
apdrut si in Spania, in editura Acribia).

A condus cu multd competentd
si autoritate stiintifica, 14 teze de
doctorat, incat toate cadrele didactice
ce au activat si au condus disciplinele
de anatomie comparata sau cele de
histologie si embriologie, si-au finalizat
doctoratul sub directa conducere
stiintifica a prof. Ghetie.

A facut parte din mai multe societati
stiintifice din tara si strdindtate:Asociatia
Generala a Medicilor Veterinari
din Romania (1929); Societatea de
Medicina Veterinara din Romania (1931);

Societatea Germand de Anatomie (1938);
Asociatia Mondiala a Anatomistilor
Veterinari (1938); Asociatia Mondiald

a Anatomistilor (1939); Asociatia
Europeand a Anatomistilor Veterinari;
Societatea Regala de Medicina din
Londra; Academia de Stiinte din New
York; Asociatia de Patologie Comparata.

In cadrul catedrei de Anatomie au
activat in anii 1970, sub conducerea prof.
V.Ghetie urmatorii: prof. Pastea Eugeniu
care i-a urmat la conducerea catedrei
intre 1975-1985; prof. la Facultatea de
medicina Riga |. Theodor - fiind medic
uman; sef de lucrari Bica Popi Octavian;
sef de lucrari Chitescu Stefan; sef de
lucrdri Nicolescu Valerius care a urmat la
conducerea catedrei in perioada
1985-1994; sef de lucrari Filip Zaharia; sef
de lucrdri Orisescu Paul; asistent biolog
Maria Panaitescu; asistent ing. Balanescu
Florin; asistent Hillebrand Anton;
asistent biolog Truica Zamfira, asistent
Cranganu Stefan care a devenit profesor
de Anatomie la facultatea de Zootehnie;
asistent Cornila Nicolae care apoi a
devenit conferentiar in 1990-1992 si apoi
profesor 1992-1994 la Anatomie, dupa
care trece ca profesor titular la disciplina
de Histologie si embriologie, unde a
activat intre anii 1990-2009.

Pentru activitatea deosebit de
valoroasa desfasurata in cei 66 de
ani in domeniul anatomiei veterinare,
prof. Vasile Ghetie a fost distins cu
mai multe titluri, ordine si medalii:
Ordinul ,,Coroana Romaniei”, in grad de
cavaler, la 10 Mai 1938; Ordinul Muncii,
clasa alll a, decret 368/1954; Laureat
al Premiului de Stat, 1955; Membru
corespondent al Academiei Romane,
1955; Medalia colectivizarii agriculturii,
1962; Ordinul Muncii, clasa a Il a, decret
432/2.08.1963; ,,Doctor Honoris Causa”
al Universitdtii din Liepzig, 1963; Medalia
Muncii, 1965; Profesor Universitar Emerit,
decret 306/20. 06. 1970; Membru titular
al Academiei Romane, 1990.

Dupa o indelungatd activitate
didacticd, stiintificd, organizatoricd si
educativa, de peste 49 de ani, Prof.
dr.doc.st. H.C. Vasile Ghetie s-a stins din
viatd pe data de 27 decembrie 1990, Ia
venerabila varsta de aproape 88 de ani,
fiind inmormantat in cimitirul Bellu din
Bucuresti.

Studiul faunei cinegetice din tara
noastra dupd anul 1948, se va relua,
prin infiintarea - tot in Bucuresti dar in
anul 1949 - a Laboratorului de Cercetari
Cinegetice de aceasta data in cadrul
Institutului de Cercetdri Forestiere
(Almasan, 1964), azi Institutul de Cercetari
si Amenajari Silvice.

Actualmente prevederile legale privind
vanatoarea si respectiv protectia fondului
cinegetic sunt prevazute in Legea nr. 149
din 2015, care modifica Legea Vanatorii
si a protectiei fondului cinegetic nr.

407 din anul 2006, care prejudiciaza in
mod abuziv crescatorii de rumegdtoare:
bovine, ovine si caprine din Romania,
drept urmare crescatorii de ovine si
caprine au organizat primele proteste pe
data de 15 decembrie 2015, impotriva Legii
nr. 149 din 2015.

LABORATORUL DE BIOLOGIE AL I.N.Z.
Cu un scurt istoric al cercetarilor
de genetica efectuate in Romania
Primele date de genetica, sunt
publicate in cdrtile elaborate de
dr. medic veterinar Gh. K. Constanti-
nescu (Fig. 104 stanga) si anume: prima
intitulata ,,Ereditatea experimentala:
studiu biologic cu aplicatie la cresterea
animalelor si plantelor”, aparuta in
Editura: ,IGNAZ SPITZ & SOHNE", in
anul: 1922, pe un nr. de 132 pagini (Fig.
104 interior stanga); a doua: ,Cercetdri
asupra compozitiei si ereditatii colo-
rii brumarii la rasa Turcand”, tiparitd
la Institutul de Arte Grafice ,,Buco-
vina”, Bucuresti, in anul 1926, pe 30
pagini (Fig. 104 interior mijloc); apoi
datele actualizate pe baza cercetarilor
facute sitn tara, in TRATATUL Z0OO-
TEHIE GENERALA, vol. I, publicat in
anul 1930, Editura: Institutul de Arte
Grafice Bucovina, nr. pag. 516 (Fig. 104
interior dreapta); TRATAT DE Z0O-
TEHNIE GENERALA, CAI. Imbunititirea
raselor Cabaline, Volumul 2 (Fig. 104
dreapta), Editura Libraria Academica
SA Bucuresti, 1938, 322 pagini, ilustrat
cu 127 figuri si tabele, reda: Influenta
mediului asupra animalelor, Dezvoltarea
tineretului, Metode de imbunatatire
a raselor de animale/selectia, Princi-
pii generale de crestere si exploatare,
Madsuri de incurajare a cresterii ani-
malelor. Bibliografie consistenta. Index.
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© Figura104 - Profesor dr. Gh. K. Constantinescu (stanga); cartea intitulat: ,Ereditatea experimentali, ca un studiu biologic cu aplicatie la cresterea
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animalelor si plantelor” (interior stanga), publicata in anul 1922; Coperta cartii: ,,Cercetari asupra compozitiei si ereditatii colorii brumrii la rasa
Turcana”, Institutul de Arte Grafice Bucovina, Bucuresti, 1926, 30 pagini (mijloc stanga); Tratatul Zootehie generals, vol. I, 516 pag., publicat in anul
1930, (interior dreapta); Tratatul Zootehie general3, vol. Il, 322 pag., publicat in anul 1938, (dreapta)

Contine informatii si despre alte animale
domestice, nu doar despre cai/cabaline.
In cadrul Laboratorului de biologie,

al carui sef era Gh. K. Constantinescu, a
infiintat un laborator special de genetica
experimental3 (primul laborator de

acest gen din tard), in care el urmdrea
mecanismul ereditatii si promovarea de
mutatii prin excitanti exteriori la musculita
Drosophilla melanogaster. in anul

1936 a avut loc prima comunicare, din
Romania, privind mutantele de Drosophila
melanogaster, lucrarea fiind elaboratd

de Profesor dr. medic veterinar Gh. K.
Constantinescu si biolog Veturia Derlogea,
din cadrul sectiei de Biologie a Institutului
National Zootehnic din Bucuresti, institut
ce functiona in cadrul Facultdtii de
Medicina Veterinard, ce era arondata intre
anii 1921-1948, Universitatii din Bucuresti.

Acest laborator era vizitat in
permanentd de diferite personalitati ale
stiintelor biologice si medicale ale vremii si
anume: prof. dr. Gh. Marinescu, prof. dr. C.
. Parhon etc., care se consultau cu prof.
Gh. K. Constantinescu pentru descifrarea
unor probleme de ereditate patologicd sau
de altd naturd la om.

La initiativa lui Prof. dr. Gh. Marinescu
ia nastere in anul 1936 ,,Societatea de
Genetica din Romdnia” care a contribuit
la dezvoltarea cercetdrilor de genetica si
la schimbul de idei intre oamenii de stiinta
din acest domeniu.

in anul 1936 Gh. Stroescu isi trece la
Sorbona teza de doctorat in stiinte, sub
coordonarea profesorului M. Caullrey
(Maurice Jules Gaston Corneille Caullery
(n. 5 September 1868, Bergues - d. 13 July

1958, Paris, a fost un biolog francez, iar
Academia Romand in anul 1928, |-a primit
ca membru de onoare din striinatate),

cu un subiect de geneticd experimentala
la Drosophila melanogaster, tratand o
noua serie de alele multiple. Lucrarea
avand titlul ,Une nouvelle serie d alleles
multiples determinant le caractere-
scalloped et localisee dans le cromosome
sexuel, chez Drosophila melanogaster”.

Ca notiuni elementare de genetica,
trebuie definit ce este un diploid: Diploizii
sunt celule care constau din doua seturi
de cromozomi. Aproape toate mamiferele
au genomi diploizi. Fiecare set apartine
unui parinte, fie mamei, fie tatalui. Un
cromozom care apartine setului matern
este omolog cu un singur cromozom al
setului patern. Corpul uman este format
din 46 de cromozomi, impreuna: 22 de
perechi de autosomi omologi si doud
cromozomi sexuali. Numarul total de
cromozomi dintr-o celula diploida este
descris ca fiind: 2n.

Prin urmare, fiecare gena din genom
are douad alele la un anumit locus. Aceste
doud alele pot fi dominante homozigote,
heterozigote sau homozigote recesive
intre ele.

Haploidele sunt celule care constau
dintr-un singur set de cromozomi.
Perechile omologe nu pot fi identificate
in celulele haploide. Unele organisme pot
avea celule somatice diploide, dar produc
si gameti haploizi in timpul reproducerii.
Doi gameti se fertilizeazd din nou pentru a
forma un zigot diploid. in aceast3 situatie,
organismul este inca considerat ca diploid.
Prin urmare, organismele, care au celule

somatice haploide sunt considerate doar
organisme haploide. Corpul uman contine
23 de cromozomi in gametii lor, in timp ce
celulele somatice contin 46 de cromozomi
ca perechi omologe. Astfel, gametii umani
sunt haploizi si sunt descrisi ca fiind: n.

Pentru aprofundarea cunostintelor de
geneticd, profesorul Gh. K. Constantinescu
prin intermediul atasatului agricol al
ambasadei S.U.A. din Bucuresti, a solicitat
in anul 1941 Departamentului de Genetica
de la Carnegie Institute of Washington,
suse de Drosophila melanogaster cu
mutatii pe anumiti cromosomi, fapt ce
a permis ulterior o analiza sistematicd
a mutatiilor ce se obtineau in laborator,
cu precizarea locusului in care se aflau.
Cercetarile experimentale efectuate in
Laboratorul de Biologie a I.N.Z., s-au
fructificat in lucrarile publicate:

* Constantinescu Gh. K. - Ereditate
si eugenie. Societatea regala de
ereditate si eugenie, Bucuresti, 1936;

¢ Constantinescu Gh. K si colab.

- Mutatiuni la Drosphila melanogaster,
aparute in Romania. Comunicare

la Societatea regala de ereditate si
eugenie, Bucuresti, 1937;

« Constantinescu Gh. K. si colab. -
Una nuovo mutazioni ,,peri attortigliati,,
in Drosophila melanogaster. Scientia
Genetica nr. 1., fasc. IV,1940;

« Constantinescu Gh. K. si colab.

- Recherches sur la genetiques de
popuations de Drosphila melanogaster
en Roumanie. Notationes biologigicae.,
vol V, nr. 2-3, Bucuresti. 1947.

La intoarcerea din Gemania, unde
a fost trimis pentru specializare, >
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Drosophala melamogaster 2n = 8

2n=B

e e L

@) Figura 105 - Drosophila melanogaster (stanga); primele cercetri de genetica au aratat ca celule somatice sunt diploide 2n=8 (mijloc);

iar gametii sunt haploizi n=4 (dreapta)

< dr. Gh. Radu a adus numeroase

carti de genetica si toate mutantele de
Drosophila, in numar de 400, pe care

le avea profesorul Timofeev-Resovsky
(stocul de mutante din Berlin, la vremea
respectiva, fiind cel mai valoros si mai
complet din Europa).

Primele cercetari de citogenetica
pe Drosophila melanogaster (Fig.

105), realizate de un roman in afara
granitelor tdrii, au fost acelea efectuate
de dr. Gheorghe Radu in Germania in
anul 1943. intr-o suit3 de sapte lucrri
experimentale ce au fost publicate

in revista ,Naturwissenschaft”, el a
studiat cu ajutorul razelor X inducerea
mutatiilor in gametii de Drosophila.
Utilizand diferite doze de radiatii
Réentgen, a evidentiat, indeosebi,

rata translocatiilor intre cromosomii
perechilor Il si lll. Gh. Radu in colaborare
cu Kanelli continua seria de studii
abordand, in cadrul a trei lucrari, studiul
citogenetic al cromosomilor perechii | la
Drosophila melanogaster prin iradierea
masculilor cu raze X, studiul comparativ
al translocatiilor genetice intre
cromosomii perechilor Il si lll, precum

si studiul altor aberatii cromosomiale
precum inversiunile, duplicatiile si
gapsurile.

Rezultatele cercetarilor analizei
genetice asupra populatiei de Drosophila
melanogaster din Bucuresti, identifica
mutatiile: forked, abnormal venation

si white. S-au identificat la Drosophila
melanogaster sapte mutatii, dintre care
patru localizate in cromosomii perechii |
si trei in cromosomii perechii Il.

Celulele diploide isi cresc numdrul
de celule cu ajutorul mitozei. In timpul
mitozei, materialul genetic dublat prin
replicarea ADN-ului este segregat in
doua celule. Celulele fiice constau, de
asemenea, din genomi diploizi. Pe de
alta parte, retrovirusurile, cum ar fi
HIV, virusul spumos uman si virusul
T-limfotropic uman constau din genomi
ARN diploizi. HIV-ul, contine doua
molecule de ARN.

Dupa cel de-Al Doilea Razboi
Mondial, cercetarile de genetica,
teoreticd si experimentald, s-au
amplificat si diversificat, infiintandu-se
catedre si laboratoare de cercetare in
diferite institutii stiintifice. In anul 1964
s-a tinut la Universitatea din Bucuresti
primul simpozion national de genetica,
la care s-au prezentat peste 70 de
referate stiintifice si comunicdri. Al
doilea simpozion de geneticd, desfasurat
in 1967 la Bucuresti, a avut printre
participanti cunoscuti specialisti straini.
in cadrul acestui simpozion, Gh. Radu
prezinta comunicarea ,,Modificdrile
citogenetice in cromosomii de
Drosophila melanogaster prin iradieri
fractionate cu raze X".

La Facultatea de Biologie din lasi,
introducerea studiilor asupra populatiei

de Drosophila melanogaster este
asociata cu numele Prof. Dr. lordachi
Gh. Tudose (1937 - 1997). Dintre
lucrdrile sale amintim: Modificdri in
desfdsurarea ciclului vital la Drosophila
melanogaster sub influenta efedrinei
si actiunea acestei substatte asupra
cromosomilor uriasi, 1969, in colaborare
cu R. Brandsch (actualmente profesor
la Universitatea , Albert Ludwigs” din
Freiburg, Germania); Influenta acidului
nicotinic asupra desfdsurdrii ciclului
vital la Drosophila melanogaster, 1977,
in colaborare cu Alexandra Rabacov.

in revistele de specialitate din
Romania sunt publicate numeroase
articole care au ca obiect de studiu
Drosophila melanogaster. S-au
realizat numeroase experiente privind
organizarea cromosomilor uriasi,
actiunea selectiei asupra diferitelor
populatii de Drosophila, fenomenul de
curtare realizat de masculi, obtinerea
de mutante sub actiunea substantelor
chimice si agentilor mutageni fizici,
fenomenul de apoptoza si rolul mortii
celulare in dezvoltarea si metamorfoza
la Drosophila melanogaster.

in conceptia contemporand,
GENETICA este definitd ca stiinta
ereditatii si variabilitatii organismelor.
Termenul genetica provine din grecescul
gennaein care inseamna “a naste”
(sau de la grecescul genetikos = a da
nastere) si este atribuit stiintei ereditatii
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si variabilitatii, introdus in anul 1905, de
catre biologul englez de la Cambridge,
William Bateson (1861-1926), la cea

de a treia Conferinta internationala de
hibridare si ameliorare a plantelor de la
Londra. Ereditatea, etimologic provine
de la latinescul hereditas - ,,mostenire”,
ce este o fnsusire esentiala a
organismelor, care denotd asemanarea
dintre parinti si urmasi (descendenti).

Indiferent de gradul de evolutie al
organismelor (procariote sau eucariote),
informatia genetica este codificata in
acizii nucleici (ADN sau ARN), care intr3
n structura cromozomilor parintilor,
iar in urma proceselor de replicatie, de
tip semiconservativ, este transmisa
la descendenti. Diviziunea celulara,
replicatia acizilor nucleici, transcriptia si
translatia informatiei genetice, asigurd
constanta caracterelor ereditare, dar
aceastd constantd nu trebuie apreciatd
la modul absolut.

Ca functie biologicd, ereditatea in
general, dar mai ales a unor caractere
morfo-fiziologice, biochimice si de
comportament, este influentatd, intr-o
masurd oarecare, de factorii de mediu.
Aceste interactiuni ale informatiei
genetice cu factorii mediului, determind
aparitia unor deosebiri de ordin calitativ
sau cantitativ, intre indivizii aceleiasi
unitati sistematice, totalitatea acestora,
fiind denumita variabilitate.

Variabilitatea, ca insusire generala
a lumii vii, poate fi determinata
de structura celulei - variabilitate
intraindividuald, de diferentele dintre
indivizii unei grupari sistematice
restranse (populatie) - variabilitatea
individual3, sau de deosebirile dintre
diferite populatii - variabilitate de grup.

Rudolf Virchow (1821-1902), medic
german, fondator al conceptului de
celulara, a afirmat, in anul 1858, cd
celulele se nasc ca rezultat al diviziunii
celulare (,omnis cellula ex cellula”), fapt
care repune in termeni celulari prob-
lema prioritatii oului sau a gainii. in anul
1858 Rudolf Virchow publica opera sa
capitald intitulata: ,,Die Cellularpatholo-
gie in ihrer Begriindung auf physiolo-
gische und pathologische Gewebelehre"
(,,Patologia celulard pe bazele teoriei
fiziologice si patologice a tesuturilor"),
in care arata pentru prima datd cu argu-

mente peremptorii cd bolile rezulta din
alterarile suferite de celulele organis-
mului, lucrare care I-a facut celebru in
lumea medicala.

"Omnis cellula ex cellulae” (orice
celuld provine dintr-o altd celuld).

R. Virchow (1898)

Variabilitatea este determinata,
pe de o parte de factorii genetici
(mecanismele de recombinare intra si
intercromozomice si prin mutanti), dar
si de factori de mediu (fizici, chimici sau
biologici). Dacd in primul caz, putem
afirma ca variatiile genetice se transmit
cu mare fidelitate la urmasi, variatiile
determinate de factorii de mediu pot
provoca maodificari temporare, care de
obicei nu se transmit in descendenta.

Obiectul de studiu al geneticii
s-a diversificat, pe masura abordarii
ereditatii si variabilitatii de la nivel
individual la nivel molecular. Azi,
distingem in mod curent, domenii ca:
genetica clasica (fenomenologica),
care studiaza modul de transmitere
a caracterelor de la un individ la
altul; genetica moleculara, studiaza
ereditatea la nivel molecular, de la
structura moleculara a genei, pand
la mecanismele de codificare si
decodificare a informatiei genetice, dar
si mutatiile si recombindrile genetice
la acest nivel; genetica dezvoltarii
individuale (ontogenetica) care fsi
propune cunoasterea fnceperii si sistarii
activitdtii genelor, a mecanismelor de
diferentiere celulara, a celor de reglaj
genetic; genetica populatiilor, studiaza
frecventa genelor si genotipurilor in
vederea realizarii unui echilibru genetic,
modificarile acestora pe termen lung
(evolut,ie); ingineria genetica, care are
un domeniu din ce in ce mai amplu, de

President
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V. GOMOIU

la izolarea si sinteza artificiala a genelor
la transferul interspecific al acestora,
clonarea genelor, a organismelor,
hibridarea celulelor somatice, obtinerea
de organisme transgenice. Dacd ne
referim la grupe distincte de organisme,
cercetarile de geneticd, se realizeaza la
plante (genetica vegetal3), la animale
(genetica animala), la microorganisme
(genetica microbiana), la om (genetici
umana). Amploarea cercetdrilor de
geneticd moleculara depaseste orice
imaginatie. Nu exagerdm daca afirmam
cd, genetica a realizat o coeziune a
tuturor stiintelor biologice, prin tratarea
unitara a sistemului ereditar, care
permite explicarea oricarui proces
biologic.

in concluzie prin prisma geneticii
moleculare, genetica se ocupd
cu studiul genelor: codificarea si
decodificarea informatiei genetice
(corecta sau eronatd), reglajul activitatii
genice la nivel molecular si individual,
recombindrile si mutatiile genice,
identificarea si sinteza genelor si
transferul acestora peste barierele de
specie.

Colaborarea medicilor veterinari
cu Societatea Regala Romana
de Istoria Medicinii
rofesorul dr. Victor Gomoiu (n.
18.04.1882 - d.06.02.1960) afost
unul dintre fondatorii studierii Istoriei
Medicinei Romanesti, prin publicarea in
anul 1923 a cartii ,Din istoria medicinii
si invatamantului medical romanesc”, a
contribuit la fondarea ,,Societatii Regale
Romane de Istoria Medicinii”, in anul 1929
si apoi organizarea la Bucuresti a celui de-
al IX-lea Congres al Societdtii Internationale
de Istoria Medicinei in anul 1932.  »

V. GOMOIU (Mme)

 Evolution of Medicine in the Balkan Countries.

Themes

¢ The Defense of Europe Against the Plague.

Presidents of the International Society for the History of Medicine (ISHM)

1936-1946

Victor GOMOIU (Romania)
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Participantii la Congresul International de Istoria Medicinil
- in vizita la Institutul National Zootchnic

@ Figura 106 - Participantii la Congresul International de Istoria Medicinei care s-a tinut la Bucuresti intre 10-18 Septembrie 1932, in vizit la Institutul National
Zootehnic (stanga); se identifica dr. Victor Gomoiu (la interior sus) si directorul L.N.Z. prof. dr. Gh. K. Constantinescu (|a interior jos); crochiu pentru unii congresisti
realizat de dr. Ross: primul rand in stanga este dr. V. Gomoiu; in randul doi stanga estte dr. D. Gerota; in randul trei in dreapta este Doamna dr. Viorica Gomoiu

< In calitate de vicepresedinte al
Societatii de Istorie a Medicinii, si decan
al Facultdtii de Medicind Veterinara

din Bucuresti (in anul 1921 Scoala
Superioard de Medicina Veterinara

a fost ridicata prin LEGEA votatd in
Parlament, la rangul de FACULTATE si
arondata Universitatii din Bucuresti),
profesorul Paul Riegler face parte din
comitetul executiv de organizare al celui
de-al IX-lea Congres International de
Istorie a Medicinii, care s-a tinut in Aula
Universitatii din Bucuresti, in zilele de:
10-18 septembrie 1932.

Bunele relatii existente intre
societdtile stiintifice precum si cu
ascociatiile profesionale, umane
si cele medical-veterinare, s-au
concretizat si prin vizitele efectuate in
campusurile universitare, in perioada
10-18 septembrie 1932, cu ocazia
celui de-al IX-lea Congres al Societatii
Internationale de Istoria Medicinei
desfdsurat la Bucuresti, avand ca tema
centrald , Evolutia medicinii in tarile
balcanice".

Prof. dr. Victor Gomoiu, secretarul
general al Societatii Regale Romane de

Istoria Medicinii, infiintatd in anul 1929,
a organizat la Bucuresti Congresul al
IX-lea al Societatii Internationale de
Istoria Medicinei, 10-18 septembrie
1932, doar la trei ani de la infiintarea
societdtii nationale, la care au participat
137 de personalitati din 23 de tari,
reprezentand 48 de universitati.

Cu acest prilej s-au vizitat:
Institutul ,,Cantacuzino”, Facultatea
de Medicind, Facultatea de Medicina
Veterinara, inclusiv Institutul National
Zootehnic. Participantii prezenti la
prestigiosul Congres au fost intampinati
la Facultatea de Medicind Veterinara
de cdtre Prof. dr. medic veterinar
Gheorghe Udrischi, seful catedrei de
Chirurgie; precum si de catre Prof. dr.
medic veterinar Gh. K. Constantinescu,
seful catedrei de Zootehnie si director al
Institutului National Zootehnic.

in cadrul Laboratorului de biologie
din I.N.Z., al carui sef era prof. Gh. K.
Constantinescu, a infiintat un Laborator
special de geneticd experimentald
(primul laborator de acest gen din
';aré), in care urmarea mecanismul
ereditatii si promovarea de mutatii prin

excitanti exterior, aplicati la musculita
Drosophilla melanogaster.

Acest laborator, asa cum s-a
mentionat mai sus, era vizitat in
permanentd de diferite personalitdti ale
stiintelor biologice si medicale ca: prof.
dr. Gh. Marinescu, prof. dr. C.I. Parhon
etc., care se consultau cu prof. Gh. K.
Constantinescu pentru descifrarea unor
probleme de ereditate patologica sau de
altd naturd la om.

Laboratoarele sectiilor din I.N.Z. au
fost vizitate inclusiv de participantii la
cel de-al IX-lea Congres international
de istoria medicinii care s-a tinut in
perioada 10-18 septembrie 1932, ce
s-a desfdsurat la Bucuresti, avand
ca tematica: 1. Evolutia medicinii
in tarile balcanice; 2. Masurile de
aparare a Europei Tmpotriva ciumei.
Dovada ocumentul privind aceasta
vizitd in campusul medical-veterinar
a participantilor la Congresul al IX-lea
al Societdtii Internationale de Istoria
Medicinei, se confirma si prin fotografia
din fata .N.Z. (Fig. 106). ®

(continuare in numérul viitor)
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Un ajutor in managementul
afectiunilor de tract urinar

Inferior la pisici

CYSTAID

N-acetil-D-Glucozamina (NAG)
Sprijind producerea de lanturi de GAG ce protejeazd urotefiul,

L-triptofan

Lin amino acid ce este convertit n serotoning. Poate ajuta in
managementul armdetati si s-a aratat ¢ reduce comportameniul
stresat la pisicl.

Curcumin

Curcuminul este partea activd a turmericulul si s-a ardtat ci
poate fi benefic in managementul multor afectiuni, n particular
cele ce implicd inflamatie. S-a ardtat ci ajutd la reducerea
produceri de mediatori proinflamatori g1 inhibd degranularea
celulelor mastocitare, reducand eliberarea de histamind,

CYSTAID’

VetPlus -

Acid folic

Acidul folic poate reduce eliberarea de histaming din celulele
mastocitare. Drept urmare, poate ofert suport in afectium cu nivel
crescut de mastocite, ca cistila idiopatica felina,

Vitamina D

Vitamina D este o vitamind liposolubild ce are multe rolud in
organism, Poale actiona ca antioxidant si are activitate anti-in-
flamatoare ca inhibarea activarn celulsior mastocitare
Suplimentar 5-a artal cd ajuti l1a integrilatea peretelui vezici
urinare prin sustinerea jonctiunilor intercelulare stranse.
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