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OSNOVE EPIZOOTIOLOGIJE

uvoD

Poznavanje prirodnih pojava, pa i bolesti koje su odnosile ljudske zZivote, unistavale blago,
bilo je u starom vijeku vrlo oskudno. Saznanja o njima temeljila su se na vjerovanju da bolesti
nastaju po volji duhova, demona ili bogova. Demonizam predstavlja prvu teoriju o bolestima,
1 po njemu demonske mo¢i mogu zacarati, ure¢i ili unistiti ¢ovjeka. Takoder se smatralo da
bolesti nastale urokom ili ¢arolijom, mogu se lijeciti istim sredstvima $to su vrSili ¢arobnjaci.

U starom Egiptu se vjerovalo da bolesti izazivaju crvi i insekti, i da su kazna bozja.

Slika 1. Prikaz lijecenja kod starih Egipéana

U staroj Grckoj postoje brojni zapisi o bolestima, pa tako Homer u Ilijadi govori da je Apolon
svojim ,,strijelama gadao* ljude i Zivotinje. Hipokrat (460-377 g. p. K), koji se smatra ocem
medicine, govori o prirodnom uzroku svih bolesti.

Aristotel (384-322 g. p. K.) kaze da bjesnocu prenose psi i druge zivotinje. Opisao je i

klini¢ku sliku maleusa kojeg naziva ,,melisa“.

Slika 2. i 3. Hipokrat i Aristotel



Stari Rimljani, koji su izgradili terme, akvedukte, opskrbili narode vodom (javno zdravlje),
koristili kirur§ke instrumente (vr$ili sterilizaciju kuhanjem), znali za opij, scopalamin

(ublazavanje bolova)), ali nisu razumjeli ulogu mikroorganizama u bolesti.

A Poe /TN K
oy

¥

|||||

Slika 4. Anti¢ki medicinski instrumenti

U srednjem vijeku, nastaje stagnacija u razvoju medicine. Javljaju se pokusaji sprjeCavanja
Sirenja bolesti koji naj¢es¢e nisu imali uspjeha, jer su spoznaje o njima bile oskudne. Takoder
je ovo vrijeme pojave kuge, od koje je umrlo oko 40 milijuna ljudi, pa se uvodi izolacija
bolesnih izvan grada, zabranjuje pristup oboljelim i uvodi obvezno prijavljivanje bolesnih.
Tako nastaje karantena kao mjera u borbi sa zaraznim bolestima. Dolazi od tal. rijeci
quaranta=Cetrdeset. U to vrijeme uvode se u praksu neke vrste dezinfekcije (pranje, zracenje,

dimljenje raznim smolama i sumporom).

TR

_',)/‘)AI/ 1L

ot 1005 —

Slika 5. Prikaz oboljelih od kuge




U novom vijeku za nosioca napretka u razvoju epidemiologije smatra se Girolamo
Fracastorius (1483-1553) koji govori o nevidljivim ¢esticama (contagie) koji prodiru u
organizam, U njemu se razmnozavaju i izazivaju bolest.

U XVII st. za vrijeme tridesetogodiSnjeg rata, goveda kuga se prosirila po Evropi nanoseci
teske posljedice. Iz tog vremena postoji dokument u kojem je glavni lije¢nik pape Klimenta
VII naredio ubijanje bolesnih Zivotinja, zakapanje leSeva i ekskremenata, paljenje stelje i
postavljanje straza oko zarazenih prostora!

Naziv zarazne - infektivne bolesti, uveo je Virchow 1854. g. U to vrijeme (1855.9.) Pasteur
objavljuje svoje radove u kojima iznosi da vrenje izazivaju zivi mikroorganizmi i da je

trulenje uvjetovano prisustvom mikroorganizama (bakteriologija na znanstvenim osnovama).

Slika 6. L. Pasteur

Radovi Pasteur-a dali su poticaj brzem razvoju medicinske struke, pa je tako Lister 1865. g.
prvi put upotrijebio antiseptik, a Robert Koch je 1876. g. dokazao da pojedine infektivne
bolesti izazivaju Zivi uzro¢nici, koji se mogu prenijeti sa bolesnih na zdrave jedinke. Loffler i
Frosch su 1898.g. utvrdili da slinavku i Sap uzrokuju vrlo sitni mikroorganizmi koji su kasnije
nazvani virusi.

Ljudi su od najranijih vremena pokusavali zastititi narocito djecu od infekcije, pa se kroz
povijest spominju stari Kinezi s pokusajima ,,variolacije®, stari Indijci koji su odjecu bolesnih
od kuge oblacili djeci zasticujuéi ih od oboljenja, poznat je pojam ,,mitridatizam*, pojam

skarifikacije koze...



Eduard Jenner je 1788. g. vakcinirao svog sina materijalom iz pustule s palca jedne muzacice
koja je bolovala od kravljih boginja, a 1796. g. ja na isti na¢in vakcinirao i jednog djecaka.
To je potaklo Pasteur-a da materijal za aktivnu imunizaciju nazove vakcina (lat. vacca, ae-
krava).

On je prvi cijepio kokosi od kolere 1880. g., a 1881. je cijepio ovce protiv antraksa, svinje
protiv erizipelasa, a 1885. g. cijepio je djecaka Josef Meistera protiv bjesnoce.

Uprvoj polovici 20. st. nizu se vazna otkri¢a koja su potakla razvoj medicinske struke , a tako
i epizootiologije.

Pirquet 1902. g. otkriva alergiju, P. Ehrlich je 1909. g. primijenio hemoterapiju u borbi s
nekim zaraznim bolestima, Ascoli je 1910. g. opisao precipitaciju, A. Fleming je 1929. g.
otkrio da se stafilokoki ne razmnozavaju pored gljivice Penicillium notatum, a S. Waksman je

1944. g. otkrio streptomycin, itd.

Slika 7. A. Fleming

Sva ova i mnoga druga otkrica, doprinjela su uspjesnijoj i efikasnijoj borbi s zaraznim i
drugim bolestima, koje su u proslosti odnosile ljudske Zivote, a povremeno predstavljale i
katastrofu za ¢ovjecanstvo!

No svjedoci smo pojave novih bolesti koje imaju tendenciju Sirenja na kontinente (sida npr.),
bolesti koje uzrokuju prioni (,,kravlje ludilo*) ¢ije se ekonomske Stete joS zbrajaju, svjedoci
SMo pojave rezistencije bakterija na antibiotike... dakle, jo$ uvijek ima razloga za oprez i

postovanje prema uzro¢nicima zaraznih bolesti.



POJAM I ZNACENJE EP1ZOOTIOLOGIJE

EPIZOOTIOLOGIJA je znanost o epizootijama. Proucava uzroke postanka, Sirenja, razvoja i

prestanka zaraznih bolesti. Prou¢ava metode kojim se zarazne bolesti mogu prepoznati,
suzbiti i sprijeciti.

Sve bolesti uzrokovane zivim uzro¢nicima (bakterije, virusi, rikecije, gljivice, protozoi),
nazivaju se zarazne ili infektivne (lat. inficere = zagaditi) bolesti.

Neke od njih pojavljuju se na manjem broju zivotinja, pojedinacno ili sporadi¢no. Medutim,
veci broj zaraznih bolesti pojavljuje se na velikom broju zivotinja tj. masovno.

Tako razlikujemo:

EPIZOOTIJA je ucestala pojava neke zarazne bolesti koja ima tendenciju Sirenja na jednu ili
viSe vrsta domacih zivotinja u nekom kraju (lat. epi = na).

ENZOOTIJA je stalna (udomacena) pojava zarazne bolesti u zZivotinja koja nema tendenciju
Sirenja (lat. en = kod).

PANZOOTIJA je nadaleko proSirena zarazna bolest zivotinja u drzavi, viSe drzava i
kontinenata (lat. pan = sav).

Sinonimi u humanoj medicini su: EPIDEMIJA, ENDEMIJA i PANDEMIJA.

ZADACA EPIZOOTIOLOGUE:
1. proucava uzroke postanka, razvoja i prestanka epizootija
2. proucava metode brzog prepoznavanja epizootija

3. proucava metode kojima se sprijecava prijenos zaraznih bolesti sa Zivotinja na ljude.

BORBA S EPIZOOTIJAMA sastoji se:
1. u sprije¢avanju njihova pojavljivanja

2. uugusivanju ako se pojave.

U svom radu koristi se ovim metodama:

1. opisnaili povijesna

2. poredbena povijesna

3. statisticka.
Razlikujemo nekoliko pojmova vezanih uz broj oboljelih, uginulih Zivotinja:
- pojam morbiditet oznacava broj (%) oboljelih od zarazne bolesti prema

broju zivotinja te vrste (ugrozena populacija).



- pojam mortalitet oznacava broj (%) uginulih prema broju Zivotinja te vrste.
- pojam letalitet oznacava broj (%) uginulih prema broju oboljelih zivotinja.
Postoji uska povezanost epizootiologije s drugim medicinskim znanostima (imunologija,

mikrobiologija, animalna higijena...).

U nasSem jeziku pod zaraznom boleséu podrazumijevamo:

1. epizootiju kao oblik masovne pojave zarazne bolesti
2. pojedinac¢nu pojavu zarazne bolesti (morbus infectiosus)

3. zaraZenje (infectio) tj. ulazak patogenog mikroorganizma u makroorganizam.

U borbi sa zarazama osnovni cilj je sprije¢avanje njihovog Sirenja tj. suzbijanje ili
iskorjenjivanje, a manje je vazno da se oboljela zivotinja izlijeci. Osnovno je odredenim
mjerama sprijeciti nastajanje velikih ekonomskih $teta i oCuvati zdravlje ljudi 1 ljudske zivote!
Dakle, borba sa zarazama ima krajnji cilj zastitu zdravija ljudi i unaprjedenje stocarske
proizvodnje!

Takoder mozemo zakljuciti da su sve zaraze infektivne bolesti, a da sve infektivne bolesti nisu

zarazne!

Slika 8. 1 9. Bakterijske klonije na hranjivoj podlozi



INFEKCIJA | ZARAZNA BOLEST

Pod pojmom infekcija ili zarazenje podrazumijeva se, prodor patogenih mikroorganizama u
makroorganizam, njihovo zadrzavanje, umnazanje i patogeno djelovanje kao i reakciju makro
organizma na djelovanje mikroorganizma.
To je slozen bioloski proces u kojem sudjeluju:

1. patogeni mikroorganizam

2. primljiv makroorganizam

3. vanjski uvjeti.

Infekciju moze izazvati samo jedan patogeni mikroorganizam (MONOGENA INFEKCIJA)
ili vise njih (MJESOVITA INFEKCIJA).

Klini¢ki znakovi mogu biti dobro izrazeni ili mogu izostati.

Faze zarazne bolesti:

INFEKCIJA predstavlja prodor patogenog mikroorganizma u makroorganizam (mjesto
prodora zovemo ulazna vrata).

INKUBACIJA predstavlja vremenski period od prodora patogena pa do pojave klinickih
znakova. Ovisi o obrambenoj sposobnosti organizma i njegovom opéem stanju.

Na duzinu trajanja inkubacije utjece virulencija i koli¢ina (broj) mikroorganizama. Kod
vecine zaraznih bolesti inkubacija iznosi od 2 dana do 2 t;.

Prodromalna faza podrazumijeva ubrzano razmnozavanje mikroorganizama.

LOKALNA REAKCIJA predstavlja borbu izmedu makro i mikroorganizma; po€inje ¢esto
na mjestu prodora patogena (ulazna vrata).

Kao rezultat ovoga moze se javiti lokalna reakcija tkiva u obliku upalnog procesa, §to zapravo
predstavlja obrambenu reakciju organizma.

Cesta je kod bakterijskih, ali moZe izostati kod virusnih infekcija.

OPCA REAKCIJA predstavlja bolest koja se manifestira vidljivim klini¢kim znakovima.
Mozemo ih podijeliti na opce Koji prate skoro svaku bolest (trias, habitus) i specifi¢ne koji su
rijetki i javljaju se samo kod nekih zaraznih bolesti (patognomonié¢ni, specifi¢ni simptomi).
REKONVALESCENCIJA predstavlja period u kojem se organizam oporavlja od bolesti.

Tada organizam prikuplja izgubljene rezerve ugljikohidrata, bjelanc¢evina, masti i vitamina



koje je izgubio tijekom bolesnog procesa; treba voditi ra¢una o njezi, prehrani i postupku sa
zivotinjom. Moze trajati krace ili duze vrijeme.

OZDRAVLJENJE od bolesti moze biti potpuno (nema klini¢kih znakova niti
mikroorganizama u organizmu) i nepotpuno (nema klini¢kih znakova ali je uzro¢nik jo$ u
organizmu i povremeno ili trajno se izlu¢uje u vanjsku sredinu i tada govorimo o kliconostvu).
IMUNITET predstavlja stanje stecene otpornosti organizma prema infekciji odredenim
uzro¢nikom zarazne bolesti i temelji se na prisustvu protutijela i senzibiliziranih limfocita u
organizmu.

Razlikujemo:

1. aktivni prirodni imunitet koji nastaje preboljenjem neke bolesti i moze trajati mjesecima ili

godinama ili pak cijeli zivot.

2. aktivni imunitet nastao namjernim (umjetnim) unoSenjem patogenih mikroba ili njihovih

toksina u obliku da ne moqu izazvati bolest, nego potaknuti odgovarajudi imunosni odgovor.

Taj postupak se naziva cijepljenje (vakcinacija) ili aktivna imunizacija, a cjepiva ili vakcine

su bioloski pripravci koji sadrze Zive ili inaktivirane uzrocnike zaraznih bolesti ili njihove

toksine u takvom obliku da uneseni u organizam ne moqu izazvati bolest nego poticu stanje

imunosti!
ALERGIJA ili preosjetljivost organizma je stanje pojacane ili promijenjene osjetljivosti

organizma na razlicite antigene (alergene), pri kojima se pojavljuju oStecenja tkiva na

imunosnoj osnovi. Alergijsko stanje organizma kod nekih zaraznih bolesti, koristi se u

dijagnosticke svrhe (npr. tuberkulinski test).

Slika 10. Tuberkulinizacija



SMRT nastaje kad organizam ne uspije sprijeciti razmnozavanje patogenog mikroorganizma

koji oStecuje tkiva i organe. MoZe nastupiti u razli¢itim fazama infekcije i smréu se infekcija

prekida, ali ne i zavrSava.

VRSTE INFEKCIJA:

1.

o a ~ w D

PRIRODNA (SPONTANA)-nastaje u prirodnim uvjetima
UMJETNA (EKSPERIMENTALNA)-nastaje umjetno (laboratorij)
INDIVIDUALNA (POJEDINACNA)

MASOVNA

LOKALNA-na odredenoj regiji tijela ili organu

OPCA-kad se mikroorganizam prosiri po cijelom organizmu.

RAZLIKUJEMO | OVE VRSTE INFEKCIJA:

MONOGENA-kad u makroorganizam prodiru mikroorganizmi samo jedne vrste.
MIJESOVITA-kad u makroorganizam istovremeno ili priblizno istovremeno prodiru i
djeluju patogeni mikroorganizmi dvije ili vi$e vrsta.

LATENTNA-kad nakon infekcije, makroorganizam ne reagira lokalnom ili opéom
reakcijom-sva zbivanja u organizmu odvijaju se skriveno—inaparentno.
REINFEKCIJA- je ponovna infekcija istovjetnim mikroorganizmom poslije
preboljenja prve infekcije. Organizam je klini€ki ozdravio, oslobodio se
mikroorganizma, ali je imunitet bio slab, kratkotrajan ili se nije stvorio.

RECIDIVA- je ona infekcija koja nastaje poSto primarna infekcija prestane, a
mikroorganizam (nije nestao iz organizma), se ponovno aktivira i izazove bolest.
SEKUNDARNA ILI KOMPLIKACIJA- je ona infekcija gdje se u toku procesa
izazvanog jednim mikroorganizmom naseljavaju mikroorganizmi razli¢iti od prvotne
infekcije.

PRIMARNA-je ona infekcija kad se organizam prvi put susrece s patoloSkim
mikroorganizmom, a njegove obrambene snage nisu pod utjecajem druge infekcije.
SUPERINFEKCIJA- je ona infekcija koja nastaje kad istovjetni mikroorganizam

ulazi ponovo u joS neozdravljenji organizam.

DAKLE, INFEKCIJA (lat. infectio = otrovati, okuziti) JE PRODIRANJE (aktivno ili
pasivno), ZADRZAVANJE I UMNOZAVANJE PATOGENOG MIKROORGANIZMA
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U MAKROORGANIZMU, NJEGOVO PATOGENO DJELOVANJE | REAKCIJA
MAKRORGANIZMA NA DJELOVANJE MIKROORGANIZMA.

Pojam KONTAGIOZNOST predstavlja sposobnost nekog mikroorganizma, da bez

posrednika prijede s jednog inficiranog organizma izravnim dodirom na zdravi organizam i

izazove infekciju.

EPIZOOTIOLOSKI CIMBENICI

1935. g. VOGRALIK je naveo 5 krugova ( VOGRALIKOVI KRUGOVI ) s 5 ¢imbenika

potrebnih za pojavu zarazne bolesti. To su:

1.

VIRULENCIJA I KOLICINA MIKROORGANIZAMA
IZVOR ZARAZE

2
3. PUTEVI SIRENJA
4,
5

ULAZNA VRATA
DISPOZICIJA ORGANIZMA

Ako jedan od ¢imbenika nedostaje, do epizootije nece doci.
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PRVI VOGRALIKOV KRUG:
VIRULENCIJA I KOLICINA MIKROORGANIZAMA

Rije¢ virulencija (lat. virus = sluz, otrovna sluz, otrov) od koje je nastala rije¢ ,,virulence*
(engl., franc.) $to znaci ,,otrovnost.*
Da bismo objasnili pojam virulencija, pokusajmo postupno objasniti pojmove:
e Patogenost je sposobnost mikroorganizma, da nakon prodora, zadrzavanja i
razmnozavanja u odredenom domacinu, izazove lokalno ili opée ostecenje.
e Apatogenost je nesposobnost nekog mikroorganizma da svlada obrambene
mehanizme domacina i izazove bolest.
e Virulencija je zbroj patogenih svojstava nekog mikroorganizma i predstavlja jaci
stupanj patogenosti.
Opcenito mozemo reci, da patogeno djelovanje nekog mikroorganizma, ovisi 0 njegovoj
INVAZIVNOSTI ( sposobnost Sirenja u tkivu) i TOKSICNOSTI (sposobnost proizvodnje
odredenih otrova: endotoksini i egzotoksini).
| virulencija i patogenost ovise 0 nizu ¢imbenika kako u okolisu tako i u samom organizmu:
hrana, temperatura, vlaga, prisutnost drugih mikroorganizama, adaptacija organizma...
Koli¢ina mikroorganizama predstavlja broj, koli¢inu mikroorganizama koji nakon prodora u
organizam, mogu izazvati Klini¢ku manifestaciju bolesti (tzv.infekcijska doza).
Razlikujemo:

e Najmanja infekcijska doza pedstavlja najmanju koli¢inu nekog mikroorganizma

koji uzrokuje promjene u organizmu domacina, ako se aplicira na odredeni nacin.
DMI (dosis minima infectiosa).

e Sigurna infekcijska doza predstavlja koli¢inu mikroorganizama koja sigurno

izaziva bolest. DCE (dosis certe infectiosa).

e Najmanja letalna doza je najmanja koli¢ina nekog mikroorganizma koja moze

izazvati smrt domacina. DLM (dosis letalis minima).
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DRUGI VOGRALIKOV KRUG:
IZVORI ZARAZE

Izvori zaraze su mjesta na kojima se nalaze mikroorganizmi prije izazivanja infekcije.

Razlikujemo: primarne, sekundarne i intermedijarne.

PRIMARNI izvori se mogu nazvati i bioloski izvori, a mikroorganizam se moze nalaziti u:

Bolesnoj Zivotinji i preko njenih izlucevina se prenositi (slina, mokraca, feces,

mlijeko). Moze predstavljati izvor zaraze u stadiju inkubacije, lokalne ili opc¢e
reakcije organizma, rekonvalescencije.

Zivotinja kliconosa (to je ona Zivotinja koja u sebi nosi nekog uzro¢nika zarazne

bolesti, a pri tom ne pokazuje klini¢ke simptome karakteristi¢ne za tu bolest).
Najcesce se javlja kod nabavke novih grla u zdrave uzgoje.

Razlikujemo: inkubacijske (za vrijeme inkubacije bolesti), zdrave (ne pokazuju
znakova bolesti) i konvalescentne (u periodu oporavka od bolesti) kliconose.
Izlazna vrata uzro¢nika iz organizma: oralno, nazalno, galaktogeno, hematogeno,
konjunktivalno...

Covjek je izvor zaraze za Zivotinje u rijetkim slu¢ajevima.

Ako zivi u prisnom dodiru s zivotinjama i u losim higijensko-sanitarnim
uvjetima (antropozoonoze).

Proizvodi bolesnih Zivotinja ili Zivotinja kliconoSa

Sirovine bolesnih Zivotinja ili kliconSa

Lesine Zivotinja uginulih ili ubijenih od zarazne bolesti 0OVisno 0 uvjetima u

kojima se nalazi leSina, o uzro¢niku...

Zivotinje cijepliene-vakcinirane

Divije Zivotinje (npr. lisica-bjesnoca)

Artropodi (hematofagni insekti su vektori mnogih zaraznih bolesti).

INTERMEDIJARNI izvori zarazne bolesti su sekreti i ekskreti bolesne ili Zivotinje

kliconose, koje izlu¢uju u neposrednu okolinu (npr. zagadena prostirka nakon pobacaja

kod bruceloze) i tako je kontaminiraju.

SEKUNDARNI izvori obuhvacaju prostore, povrsine ili predmete kontaminirane

uzro¢nicima zaraznih bolesti. Dobro je naglasiti da ve¢ina uzro¢nika zaraznih bolesti
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relativno brzo propada u vanjskoj sredini zbog susenja, djelovanja sunceve svjetlosti, a

manji broj zadrzava sposobnost infektivnosti (sporogene bakterije npr.).

Zemlja-uzro¢nici se mogu naci na povrsini, dubljim ili pli¢im slojevima.

Tu treba dodati i podzemne vode koje mogu infekt podi¢i na povrSinu zemlje,
kao i poplave kojima se uzroénici mogu prosiriti na veée povrsine.

Zemlja je Cesto izvor zaraze kod antraksa, bruceloze, tuberkuloze...
Voda-povrsinske vode stajacice, pogodne su za razvoj mikroorganizama u
odnosu na tekuce vode, pa spominjemo pojila u nastambama ili u prirodi.
Mikroorganizmi zadrzavaju svoju zivotnu sposobnost u vodi ovisno 0
temperaturi, pH vode i dr.

Dubinske vode su gotovo slobodne od mikroorganizama zbog filtracije vode

kroz slojeve zemlje.

Zrak moze postati povremeni izvor zaraze, ako njime lebde sitne kapljice nastale

iskasljavanjem bolesnih Zivotinja, ili sitne Cestice praSine s uzro¢nicima bolesti

(kaplji¢na—praSinska infekcija).
Ako se prostorije ne provjetravaju, zrak u njima moze duze vrijeme biti izvor

Zaraze.

Hrana kontaminirana uzro¢nicima zarazne bolesti, javlja se ¢esto kao sekundarni

izvor zaraze.

Hrana se moZze kontaminirati na pasnjaku, na mjestu proizvodnje i uskladiStenja.

Predmeti kao npr. pribor za timarenje, predmeti za hranjenje i napajanje, pribor

za zapregu, instrumentarij poslije lai¢ke ili pak stru¢ne pomo¢i mogu se

kontaminirati uzro¢nicima zarazne bolesti.

Prostorije kao npr. nastambe, izlozbene prostorije, sajmista, mjesta za utovor ili

istovar Zivotinja.
Ako su prostorije zatvorene, duze ostaju izvor zaraze nego One otvorene.
Prostorije mogu kontaminirati primarni ili intermedijarni izvori.

Transportna sredstva mogu postati sekundarni izvor zaraze, ako se u njima

prevozi(e) zivotinja(e) u inkubaciji ili se radi o latentnoj infekciji, a poslije
transporta se ne obavi propisana dezinfekcija!

Takoder kako transportna sredstva mogu imati veliki radijus kretanja, uloga
kamiona, zeljeznickih vagona i dr. prijevoznih sredstava, ima veliki znacaj u

epizootiologiji.
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Opcenito mozemo reci, da je uloga sekundarnih izvora zaraze izrazenija kod onih zaraznih

bolesti koje su izazvane mikroorganizmima otpornim u vanjskoj sredini.

TRECI VOGRALIKOV KRUG:
PUTEVI SIRENJA

Pod putevima Sirenja podrazumijevaju se nacini kojima se uzro¢nik neke zarazne bolesti

prenosi od izvora zaraze do primljivog organizma.

Poznavanje puteva Sirenja vazno je u profilaksi i iskorjenjivanju ovih bolesti!

Zarazne bolesti se mogu prenositi izravnim kontaktom ili posredno.

Neke se mogu $iriti samo jednim na¢inom, a neke na dva ili vise.

a)

b)

e Kontaktom se zaraze mogu prenositi:

direktnim kontaktom (dodirom)

Tako se prenose veé¢inom spolne zaraze (Koitus), zatim tu mozemo ubrojiti bolesti
koje se prenose ugrizom, te bolesti koje se ofituju egzantemati¢nim promjenama na
kozi.

Indirektnim kontaktom

Tu ubrajamo nezive predmete (formites) kad na sebi sadrze dovoljan broj uzro¢nika,
a prenosioci postaju kad se nadu u bliskom kontaktu s zivotinjom.

Takoder Zivotinje divlje ili domace, te kohabitacija (zajednicki boravak) spadaju u
puteve Sirenja indirektnim kontaktom.

Dijaplacentarno

Zarazna bolest se moze prenositi s majke na fetus sto dovodi do pobacaja.

Nema Siroko epizootiolosko znacenje, ali se pobacenim fetusom i iscjetkom iz vagine
majke 1 plodnim vodama zaraza moze prosiriti. Vodenjem racuna o zdravlju
plotkinja sprijeCava se Sirenje zaraze ovim nac¢inom.

Zrakom

Podrazumijeva kaplji¢nu i1 praSinsku infekciju.

Hranom

Hranom se moze prenijeti uzro¢nik zarazne bolesti iz jedne drzave u drugu pa cak i
na drugi kontinent. Prije svega odnosi se na zarazne bolesti kod kojih infekcija

nastaje alimentarnim putem.
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Vodom

Zarazne bolesti mogu se prenositi vodama kontaminiranim uzro¢nicima zaraznih
bolesti (sekundarni izvor) i napajanjem Zivotinja tom vodom.

Takoder vodom se uzro¢nici mogu $iriti (plavljenje, vode tekucice, podzemne vode)
ako u tu vodu ude uzrocnik zaraze.

Zemljom

Vaznu ulogu ima kod tzv. bolesti tla (antraks, Sustavac) kada se uzro¢nici koji se
nalaze u zemlji ili na njoj (uzro¢nik sporulira), pa preko povreda na kozi mogu biti
unijeti u organizam i izazvati zarazu.

Divljim Zivotinjama

Tu spominjemo kraljeznjake koji imaju sporadi¢no znacenje i ¢lankonosce ili
artropode koji imaju znacajnu ulogu u prijenosu zaraznih bolesti koje tada
zovemo transmisivne (prenose se iskljucivo preko insekata):

Oni su vazni i kao rezervoari infekcije.

Prometom Zivotinja

Prometom Zivotinjskih sirovina i proizvoda

Migracijom stanovniStva bez stalnog boravka (npr.migracijsko stocarenje)

Unos iz inozemstva kao prirodan nacin sirenja (npr. bjesnoca preko lisica, vukova),

organizirana nabava Zivotinja (npr. uvoz rasplodnih zivotinja) te tranzitni nacin
Sirenja (provoz).

Ratovima

U drzave se mogu unositi nepoznate bolesti, razbuktavati ve¢ postojece zbog
slabljenja otpornosti, oskudice sredstava za sprjecavanje Sirenja bolesti (npr. cjepiva,

dezinfekcijska sredstva).
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CETVRTI VOGRALIKOV KRUG:
ULAZNA VRATA

Pod pojmom ulazna vrata podrazumijevamo mjesto tj. tkivo kroz koje mikroorganizmi prodiru
u makroorganizam. To mogu biti:

e sluznice prirodnih otvora

e vanjski pokrov—koza

e dijaplacentarno

e infekcije s nepoznatim ulaznim vratima.

Sluznice prirodnih otvora

Mikroorganizmi_mogu prodirati preko ostecene , povrijedene ili upalnim procesom
izmijenjene sluznice (INGRESIJA), ili preko intaktne, neozlijedene sluznice pasivnim
usisavanjem (RESORPCIJA).

Sluznica disnog trakta—putem zraka (inhalacijom—aerogena infekcija)

Sluznica probavnog trakta— preko hrane, vode (alimentarna infekcija)

Sluznica urogenitalnog trakta koitus (spolne—koitalne infekcije)

Sluznica oka—¢esto ulazno mjesto infekta U humanoj medicini (zagadena voda, prljave ruke),
a u veterinarskoj medicini je to rijetko ulazno mjesto infekta u organizam (kuéni ljubimci

trljanjem oka Sapom unesu infekt ili veterinari kod nestru¢ne maleinizacije).

Koza

Koza kao vrata infekcije, dolazi u obzir ako na njoj postoje ozljede.

Te povrede mogu biti razli€ite, i to od blagih koje mogu nastati trljanjem, pa preko uboda, do
potpunog prekida kontinuiteta jednog ili kompletnog tkiva koze i tada govorimo o ranama.
Trljanjem (npr. oprema) nastaju nevidljive lezije koze koje omogucavaju lako prodiranje
mikroorganizama. Ubodom insekata ili krpelja (nosioci uzro¢nika bolesti), nastaju lezije i
tako mikroorganizmi lako prodiru.

Opcenito, ozlijede koze nastale na bilo koji na¢in predstavljaju mjesto kroz koje

mikroorganizmi lako prodiru.
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Dijaplacentarno

Placenta rjede sluzi kao ulazna vrata infekta.
Ona predstavlja zastitnu barijeru za prodor mikroorganizama iz organizma majke u fetus.

Vazna kod infekcija koje se o€ituju pobacajem.

Infekcije s nepoznatim ulaznim vratima

Radi se o infekcijama kod kojih se ne zna ni put prenosenja!

PETI VOGRALIKOV KRUG:
DISPOZICIJA ORGANIZMA

Dispozicija predstavlja sklonost ili sposobnost makroorganizma da primi patogeni
mikroorganizam i omoguci mu zivot u sebi. TO je pojam suprotan rezistenciji.
Makroorganizam se od davne proslosti nalazi u stalnoj borbi s mikroorganizmima u cilju
ocuvanja vlastitog Zivota, a time 1 zivota vrste kojoj pripada. Pri tom se sluzi odredenim
mehanizmima zastite (koZa, sluznice, fagocitoza, temperatura tijela...).

Razlikujemo dispoziciju vezanu na:

e Vrstu (npr. od sakagije oboljevaju uglavnom kopitari, od svinjske kuge svinje...).

e Rasu (treba uzeti u obzir nacin Zivota i prilagodbu organizma uvjetima drzanja;
selekcijom se smanjuje).

e Dob (mlade Zivotinje su primljivije na infekciju jer se radaju bez zastite
tj.imunoglobulina i sva zastita potjece od kolostruma koji sadrzi veliki postotak
imunoglobulina, a trebaju ga posisati prvih 36 do 48 sati po rodenju).

Isto tako sa staro$¢u opada opca otpornost organizma, pa su starije zivotinje kao i ljudi
primljivije za bolest.

e Spol (dolazi u obzir jedino kod pretjerane eksploatacije zivotinja kao npr. prekomjerna
mlijecnost, ucestali pripusti).

o Uvjeti smjestaja—drzanja (npr. lose higijenske prilike, veliki broj zivotinja u malom

prostoru, losa mikroklima, nepovoljno utjecu na otpornost prema infekciji).
e Hranidba (kvantitativno i kvalitativno deficitarna ishrana smanjuje otpornost

organizma prema infekciji—glad i epizootije idu paralelno!!!).
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e Nacin iskoristavanja (veliki zahtjevi Covjeka i tehnoloski proces proizvodnje mesa,
mlijeka trazi maksimum od Zivotinja $to moze dovesti do slabljenja organizma, a time
I veéu primljivost ka infekciji; takoder i naporan rad moZze imati iste posljedice).

e Prisutnost neke bolesti u organizmu (parazitske, organsko oboljenje, zarazna bolest)

povecava njegovu primljivost ka infekeiji.
e Transport narocito na vece udaljenosti, ako nisu zadovoljeni zoohigijenski ¢imbenici,
nepovoljno utje¢e na organizam, smanjuje mu otpornost i povecava primljivost ka

infekciji (npr. hladnoca, toplina, smjesta;...).

Opcenito mozemo reéi da dispozicija organizma, predstavlja vazan faktor u nastanku zarazne
bolesti i s ostalim ¢imbenicima (virulencija i koli¢ina mikroorganizama, izvori zaraze, putevi

Sirenja, ulazna vrata) ¢ini cjelinu bez koje nema zarazne bolesti.

OPCA NACELA SUZBIJANJA, ISKORJENJIVANJA | SPRIJIECAVANJA
ZARAZNIH BOLESTI

Borba protiv zaraznih bolesti je slozen posao u kojem Se primjenjuju razli¢ite metode.
Ovisna je 0 uvjetima drzanja, hranidbe, vrsti zaraze i nizu drugih ¢imbenika koji mogu
utjecati na uspjesnost te borbe!

Kod pojave zarazne bolesti, a na nju se sumnja, ako se pojave slic¢ni ili isti simptomi kod dvije

ili vise Zivotinja u istoj nastambi, dvoristu ili kod naglog uginuca bez vidljivih znakova

neophodno je prvo postaviti to¢nu_dijagnozu.
Od toc¢nosti i brzini postavljanja dijagnoze, ovisi i uspjeh u suzbijanju bolesti. Postoje zaraze
kod kojih postavljanje dijagnoze ne predstavlja veci problem, ali veliki broj zaraza trazi niz
ispitivanja kako bi se ona postavila.
Kod postavljanja dijagnoze sluzimo se:

e epizootioloSkom metodom

o klinickom slikom bolesti

e patoanatomskim nalazom

¢ laboratorijskim pretragama

e bioloskim pokusom
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o terapijskom metodom

e alergijskim probama.

Epizootioloska metoda

Svaki vlasnik zivotinje(a) bilo uzgojnih ili kuénih ljubimaca, duzan je svaku promjenu u
anamneze, klinicke slike i laboratorijskih pretraga ustanovi o kojoj se bolesti radi. Ako je rije¢
0 zaraznoj bolesti, prijavit ¢e veterinarskoj inspekciji ministarstva, a ono izraduje
epizootioloske karte kojima prati kretanje zaraznih bolesti u nekom podrucju i drzavi.
Suraduje s veterinarskim sluzbama susjednih drzava i u svakom trenutku resorno ministarstvo
zna kakva je epizootioloska situacija u zemlji i kod susjeda i na osnovi nje zabranjuje ili
dozvoljava uvoz, izvoz, tranzit zivih Zivotinja, proizvoda, sirovina..., poduzima mjere za

iskorjenjivanje i suzbijanje.

Klinicka metoda

Prvi klini¢ki simptom kod vecine zaraznih bolesti, je povecanje tjelesne temperature,
inapetencija (ne uzimanje hrane), anemija ili hiperemija vidljivih sluznica, promjena boje
koze, neveselost, oteZzano kretanje...

Pored ovih op¢ih postoje tzv. specificni ili patognomonicni simptomi na osnovu kojih se moze
odmah posumnjati o kojoj se bolesti radi.

Ovom pretragom treba se ustanoviti o kojoj se bolesti radi i u koju skupinu pripada (akutne ,

kronicne).

Patoanatomska metoda

Temelji se na obdukciji uginulih ili Zrtvovanih teSko oboljelih Zivotinja.
Kod nekih bolesti nalaz obdukecije je vrlo karakteristi¢an, a isto tako te promjene ne moraju
biti jasno izrazene, pa je potrebno uzorak promijenjenih tkiva poslati na analizu u za to

ovlasteni laboratorij.

Bioloski pokus
Predstavlja pokusaj izazivanja neke bolesti u dijagnosticke ili pokusne svrhe.
Izvodi se za Zivota ili poslije smrti na laboratorijskim zzv. heterolognim zivotinjama (mis,

Stakor, kuni¢...) ili homolognim Zivotinjama tj. domacim Zivotinjama.
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Heterologne laboratorijske Zivotinje se najcesce koriste u dijagnostici bakterijskih i gljivi¢nih,

a homologne, virusnih infekcija (vise se koriste kokosji embriji i kultura stanica).

Terapijska metoda

Rijetko se koristi osim kod bolesti kad nismo sigurni o kojoj se radi.

Imunoloske metode

Razlikuju se seroloske i alergijske. Kod seroloskih dokazujemo protutijela koja se nalaze u
tjelesnim teku¢inama (humoralna protutijela), a kod alergijskih protutijela vezana uz stanicu
(stani¢na protutijela). U osnovi ovih metoda uvijek je poznat ili antigen ili protutijelo.

UZIMANJE | SLANJE MATERIJALA NA LABORATORIJSKE PRETRAGE

Osnovni cilj ovih pretraga je da se u §to kra¢em vremenu otkrije i ustanovi uzro¢nik bolesti i

predstavlja prvi korak u suzbijanju i iskorjenjivanju zaraza.

Mikrobioloska pretraga

Od Zive Zivotinje na ovu pretragu mozemo poslati krv, sekret mlije¢ne zlijezde, mokracu,
izmet, plodne vode, pobaceni fetus, sadrzaj ili ekstirpirani ¢vorié, strugotine koze, komadice
tkiva uzete biopsijom, ispirak sa sluznica. Od peradi na pretragu mozemo poslati leSine
uginulih ili Zrtvovanih zivotinja (Salju se cijele leSine, a ne organi).
Poslije smrti na ove pretrage nakon obdukcije, $aljemo jetru, bubreg, pluca, spolne organe,
kost, podvezane Suplje organe...
Od pcelinje zajednice za zivota moze se poslati sace s leglom, a post mortem uginule pcele.
Iz okolisa mozemo poslati ¢lankonosce (krpelji, muhe, komarci), glodavce, ptice, divlje
Zivotinje.
Moze se poslati uzorak hrane, vode, tla, stelje, briseve s povrsina, pribora!
Usjeh ove pretrage ovisit ¢e o:

e pravilnom izboru materijala (promijenjeni organi)

e svjezini uzetog materijala (autoliti¢ki procesi)

e nacinu uzimanja (0visno o pretrazi sterilnim instrumentima, in situ, sterilne posude,

dovoljna koli¢ina ovisno je li se radi o tekucini ili organu)
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e ako je potreban duzi prijevoz prikladno materijal zastititi (led, termos boce, hraniliste)
e pakiranju-staklene boce i epruvete treba propisno zacepiti cepom ili zatvaracem,
osigurati ljepljivom trakom i staviti etiketu o kojem se materijalu radi.
Prikladno zapakirati i s popratnim dopisom poslati u ovlasteni laboratorij.
e popratni dopis sadrzi:
-naziv i adresu poSiljaoca, datum i br. protokola
-ime i prezime i adresu vlasnika
-podatke o Zivotinji (vrsta, spol, dob, posebni znaci, mati¢ni broj)
-popis materijala koji se Salje i datum uzimanja
-vrsta pretrage koja se trazi
-bolest na koju se sumnja
-znakovi (ako ih ima), trajanje i ishod bolesti
-patoanatomske promjene (ako je napravljena razudba)
-epizootioloska anamneza
-lijecenje (ako je obavljeno)
-ime 1 prezime, potpis i pecat osobe koja $alje.

Uzeti materijal treba $to prije dostaviti na pretragu osobno, brzom dostavom ili postom.

Laboratorijske metode koje se najcesce koriste za otkrivanje uzro¢nika bolesti na poslatom

materijalu su:

o mikroskopski pregled (svjetlosni, elektronski, fluorescentni mikroskop)

e nasadivanje materijala na hranjive podloge-hranilista

e seroloska ispitivanja

e alergoloska ispitivanja

e Dbioloski pokus.
Mozemo reci da se kod manjeg broja zaraznih bolesti za dokazivanje uzro¢nika koristi jedna
ili dvije metode, dok se kod ostalih koristi vise metoda kako bi se otkrio uzro¢nik bolesti.
Kod sumnje na zaraznu bolest, a pogotovo nakon laboratorijske potvrde da se radi o zaraznoj

bolesti, potrebno je poduzeti mjere da se sprijeci Sirenje zaraze.

One obuhvacaju:
e zatvaranje dvorista ili farme
e zabranu kretanja zZivotinja, njihovih proizvoda, sirovina, ¢esto i ljudi

e zabranu prodaje zivih zivotinja.
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Kod nekih zaraznih bolesti potrebna je pomoc¢ i policije.

Veoma je vazno utvrditi proSirenost zaraze ( laboratorijske pretrage).

Dakle, dijagnostika zaraznih bolesti koja se temelji na gore navedenim metodama, mora biti

brza i ucinkovita kako bi se umanjile stete koje prate svaku zarazu, kako se uzrocnik

neznanjem ili nepaznjom ne bi prosirio na veca podrucja!

Planiranje suzbijanja zaraznih bolesti

Poslije dobijanja laboratorijskog nalaza postavlja se to¢na dijagnoza, a s obzirom na
poznavanje rasirenosti zaraze, pravi se plan za njeno suzbijanje. Ovisi o karakteru zarazne

bolesti i mora biti u skladu s zakonskim propisima.

Obicno se razlikuju Cetiri faze U programu suzbijanja bolesti.

U prvoj fazi priprema se i poducava osoblje koje ¢e provoditi program, pobrojava se ugrozena
populacija zivotinja, utvrduje se opremljenost lokalne veterinarske sluzbe i razraduje se
program rada temeljen na pravomo¢nim zakonskim propisima.

U drugoj fazi vr$i se masovni pregled, neskodljivo uklanjanje bolesnih i na zarazu sumnjivih
ziotinja, suzbijanje vektora.

Treca faza oc€ituje se kona¢nim uklanjanjem bolesti. Brzo se uniStavaju preostale bolesne 1
seroloski ili alergijski pozitivne Zivotinje i za svaku se utvrduje podrijetlo.

U Cetvrtoj-zavrsnoj fazi poduzimaju se sve mjere kako bi se onemogucilo ponovno unosenje

uzroc¢nika.

Svakako treba reci da je bitna povezanost cjelokupne veterinarske sluzbe pa ¢e i uspjesi u
suzbijanju zaraznih bolesti domacih Zivotinja biti veci.

Paralelno se primjenjuju i druge veterinarsko-sanitarne mjere propisane zakonom (npr. strogi
nadzor podrucja, zabrana kretanja zivotinja, zivotinjskih proizvoda, sirovina, zabrana klanja
ili klanje, mjere DDD-a...).

Smatra se da je zarazna bolest prestala, kad je od zadnjeg slucaja ozdravijenja ili uginuca

(ubijanja, prisilnog klanja ), proslo najdulje vrijeme inkubacije za tu bolest i provedenih

mjera dezinfekcije.
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ObavjeStavanje javnosti

U profilaksi zaraznih bolesti bilo humanih ili onih kod domacih Zivotinja, te naro€ito zoonoza
ili onih koje na bilo koji na¢in predstavljaju opasnost za zdravlje ljudi, vaznu ulogu ima
valjano i podrobno obavjesStavanje javnosti.

Upozorenje o bolesti treba biti to¢no, kratko, jasno i razumljivo. Dobro ga je popratiti

crtezom, slikom, spotom, kratkim igranim filmom.

Suzbijanje zaraza

Pod pojmom suzbijanja bolesti podrazumijeva se poduzimanje mjera kojima je zadaca da
smanije ili potpuno uklone uzrok bolesti.

Dugogodisnje iskustvo u borbi protiv zaraznih bolesti domacih zivotinja, pokazuje da je
ubijanje oboljelih i na bolest sumnjivih zivotinja, kao i neskodljivo uklanjanje njihovih lesina,

najefikasniji nacin (Stamping out metoda; engl. stamp out=iskorijeniti, satrti).

Istovremeno se pokazala i najekonomicnija, ali samo ako je bolest otkrivena na vrijeme i ako
se nije proSirila na veliki broj Zivotinja. Uglavnom se odnosi na bolesti koje se Sire naglo 1
eksplozivno. Naravno uz ovu metodu se primjenjuju i druge mjere (dezinfekcija, ostale mjere

sanitacije, zabrana kretanja...).

Eradikacija ili iskorjenjenje

Dolazi od lat. eradico=iskorijeniti, a podrazumijeva postupke usmjerene na potpuno unistenje
odredene vrste infektivnog mikroorganizma.
Moze biti:

e regionalna

o selektivna

¢ depopulacija.

Regionalna eradikacija

Cesto se primjenjuje u veterinarskoj medicini i koristi se nizom mjera kao npr. karantena
zivotinja, masovno lijeCenje, masovna imunizacija, nadzor nad okoli§em, prosvjeéivanjem

ljudi, selektivnim uklanjanjem, depopulacijom.
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Selektivno uklanjanje

Selektivno uklanjanje manjeg broja inficiranih zivotinja da bi se zastitila ve¢ina populacije
Cesta je u veterinarskoj medicini. Ovu mjeru ogranicava gospodarska opravdanost tj. Steta
nastala pri unistavanju Zivotinja i mogucnost njihovog nadomjescivanja.

Cesto se primjenjuje na pocetku suzbijanja bolesti. Najprije se s pomoé¢u imunoloskog
pretraznog testa (,, screening test ) pronalaze reaktori tj. imunoloski pozitivne zivotinje koje
se uklanjaju.

U epizootologiji takav postupak je poznat kao metoda ,, otkrij i ukloni* (, test and
slaughter ). Kod nas se primjenjuje u eradikaciji npr. bruceloze.

Zaraza se smatra iskorijenjenom, kada su sve Zivotinje u jednom ili vise uzastopnih pretraznih

testova bile negativne.

Depopulacija

Primjenjuje se kada druge mjere ne obecavaju uspjeh-to je posljednja mjera u profilaksi
zaraznih bolesti domacih Zivotinja!

Cesto se primjenjuje pri pojavi egzoti¢nih bolesti ili onih koje se brzo $ire. Tako je 1978. god.
na Malti pri pojavi africke svinjske kuge potamanjena sva populacija svinja na otoku i tek
nakon 18 mj. koliko je Malta bila bez ijedne svinje i provedenih preventivnih mjera, pocelo

ponovno naseljavanje svinja na otok.

Opseg eradikacije moze biti lokalan (farma npr.), regionalan, nacionalan, globalan. Od

zaraznih bolesti u covjeka iskorijenjene su npr. velike boginje u svjetskim razmjerima.

Profilaksa

Profilaksa predstavlja poduzimanje svih mjera i postupaka kojima se suzbijaju bolesti gdje su
se pojavile, sprijecavanje njihovog Sirenja na druge Zivotinje i ljude i konacno njihovo
iskorijenjivanje. Dolazi od gr¢. rijeci profilasso=pred kim ili ¢im strazariti;
medicinski=sprije¢iti, odvracati.

Kao sinonim cCesto se koristi rije¢ preventiva ili prevencija (lat. praecvenio=preteci).

Pronalazi nacine koji ne dopustaju pojavljivanje bolesti u nezarazenom podrucju, i1 zastitu
zivotinja od bolesti kad se pojavila u nekom podrucju.

Sadrzi dva osnovna zahvata, jedan je usmjeren na uzro¢nika zarazne bolesti, a drugi na zdrave

primljive zivotinje.
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Profilaksa se moZe odnositi na svaki epizootioloski faktor pojedinacno (izvor zaraze, puteve
Sirenja, ulazna vrata, dispozicija organizma i na sam mikroorganizam).

U cilju sprjecavanja, suzbijanja i iskorijenjivanja zaraza, profilaksa se koristi razli¢itim
metodama (ranije spomenute), te mjerama DDD-ea, imunoprofilakse, rezima drzanja i
ishrane, odvajanja-izolacije i dr.

Jedna od profilakti¢kih mjera koja se primjenjuje u cilju sprjecavanja unosenja zaraze u
zdrave uzgoje putem novonabavljenih grla je karantena.

Obuhvaca fizi¢ko odvajanje bolesnih ili zivotinja koje bi mogle biti zaraZzene od zdravih u
izoliranim objektima, s dezinfekcijskim barijerama na ulazima, osiguranom hranom.

To je profilakticka mjera koja se primjenjuje i kod uvoza uzgojnih Zivotinja, zivotinja za ZOO

vrtove, trgovine...

Slika 11. Karantena Zivotinja za ZOO vrtove

U povijesti se karantena kao profilakti¢ka mjera koristila ve¢ u 1. stolje¢u u Rimu koji odvaja
goveda bolesna od kuge od zdravih; Dubrovnik je 1377. god. uveo ovu mjeru protiv kuge koja
se Sirila medu ljudima; takoder se karantena kao mjera profilakse koristila u srednjem vijeku u
nekim mediteranskim lukama za putnike koji su dolazili iz podruéja zarazenih kugom-drzani

su u izolaciji 40 (tal. quaranta) dana.

26



Stete od zaraznih bolesti

Stete od zaraznih bolesti mogu biti direktne i indirektne.

Direktne se odnose na Zivotinje uginule od zaraznih bolesti.

Indirektne se odnose na smanjenu produktivnost oboljelih i izlijeCenih zivotinja, smanjenu
vrijednost proizvoda i sirovina, troskove lije¢enja i imunoprofilakse, prestanak rada nekih
organizacija (klaonice npr.).

Opcenito, materijalni troskovi kod nekih sto¢nih zaraza mogu se znatno odraziti na
gospodarstvo zemlje (npr.Velika Britanija jo§ uvijek zbraja troskove nastale suzbijanjem
GSE).

Ako ovome dodamo i to da neke zoonoze izazivaju ljudske Zrtve (bjesnoca npr.), tada su
pored materijalnih Steta prisutne i tragi¢ne posljedice.

Opcenito mozZemo reci da borba s zarazama ima cilj unaprjedenje stocarstva, osiguranje
kvalitetne ishrane ljudi i ocuvanje zdravlja stanovnistva!

Umjesto zakljucka

Klimatske promjene, globalizacija i druge tekovine industrijalizacije, jedan su od uzroka

pojavnosti novih infektivnih bolesti s novim klini¢kim slikama, otporno$¢u na antimikrobnu

terapiju i opasnosc¢u za ljudsko zdravlje.

Intenzivnija poljoprivreda, veliki broj Zivotinja na malom podrucju dovele su do lakSeg

mijeSanja 1 adaptacije zivotinjskih patogena, a to je u konacnici 1 mehanizam kojim nastaju

nove mutacije virusa gripe, pa se tako javio i pandemijski soj gripe A HIN1. Isto tako se u
zadnje vrijeme prati i promjena virulencije salmoneloza i drugih enterobakterija koje se

prenose hranom, a kao uzrocnik se upravo navodi intenzivni uzgoj zivotinja.

Slika 12. Petrijeva zdjelica s izraslim bakterijskim kolonijam
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