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Apstrakt  

 

Departman za veterinarsku medicinu osnovan je 2000. godine na Poljoprivrednom fakultetu Univerziteta u 

Novom Sadu. Organizovan je kao jedinstvena celina i objedinjava poslove nastave, zdravstvene zaġtite 

ģivotinje, nauļno-istraģivaļkog rada i edukacije veterinarskih kadrova. U skladu sa Zakonom o visokom 

obrazovanju, neophodno je u redovnim vremenskim razmacima vrġiti spoljaġnju proveru kvaliteta 

visokoġkolske ustanove i studijskih programa, ġto se naziva akreditacija. Akreditacijom se procenjuje 

ispunjenost standarda kvaliteta u visokom obrazovanju. Standardi kvaliteta koje bi trebali da proļitaju i 

razumeju svi buduĺi studenti i njihovi roditelji, sadaġnji studenti, bivġi studenti i doktori veterinarske 

medicine jesu svrha, ciljevi i ishodi studijskih programa. Ovi standardi na najkraĺi naļin opisuju zbog 

ļega se realizuje neki studijski program, ġta on znaļi pojedincu i druġtvu u celini, na koji naļin se realizuje 

i ġta ĺe studenti znati i umeti da urade po zavrġetku studija. Ovi standardi moraju biti u skladu sa 

nacionalnim i meĽunarodnim propisima u oblasti veterinarske delatnosti i veterinarskog visokoġkolskog 

obrazovanja, ļime se stiļu uslovu za dobijanje validnih i priznatih diploma doktora veterinarske medicine. 

Cilj ovog rada je da predstavi svrhu, ciljeve i ishode studijskih programa inegrisanih, specijalistiļkih i 

doktorskih studija veterinarske medicine koji se veĺ dve decenije realizuju na Departmanu za veterinarsku 

medicinu, Poljoprivrenog fakulteta Univerziteta u Novom Sadu. 

Kljuļne reļi: veterinarsko obrazovanje, kvalitet, standardi. 

 

Abstract 

 

The Department of Veterinary Medicine was founded in 2000 at the Faculty of Agriculture, University of 

Novi Sad. It is organized as a single unit and integrates teaching, animal health care, scientific research 

and education of veterinary personnel. In accordance with the Law on Higher Education, it is necessary to 

carry out, at regular intervals, an external quality review of a higher education institution and study 

programs, called accreditation. Accreditation assesses the fulfillment of quality standards in higher 

education. The quality standards that should be read and understood by all prospective students and their 

parents, current students, alumni and veterinary doctors are the purpose, goals and outcomes of the study 

programs. These standards briefly describe why a study program is implemented, what it means to the 

individual and society as a whole, how it is implemented, and what students will know and be able to do 

upon graduation. These standards must be in accordance with national and international regulations in the 

field of veterinary and veterinary higher education, thus creating the condition for obtaining valid and 

recognized degrees of veterinary doctors. The aim of this paper is to present the purpose, goals and 

outcomes of the study programs of integrated, specialist and doctoral studies in veterinary medicine, 

which have been implemented at the Department of Veterinary Medicine, Faculty of Agriculture, 

University of Novi Sad for two decades. 

Key words: veterinary education, qualitym, standards. 
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Akreditacijna visokoġkolskih ustanova i studijskih programa ï standardi kvaliteta 

 

Akreditacija je postupak spoljaġnje provere kvaliteta visokoġkolskih ustanova i studijskih 

programa. Ona se obavlja posebno za ustanovu, a posebno za svaki studijskih program. Zakon o visokom 

obrazovanju (2018) definiġe sledeĺe:  ñRadi obavljanja poslova akreditacije, provere kvaliteta 

visokoġkolskih ustanova i jedinica u njihovom sastavu, vrednovanja studijskih programa i obezbeĽivanja 

kvaliteta u visokom obrazovanju Vlada obrazuje Nacionalno akreditaciono telo. Nacionalno akreditaciono 

telo ima svojstvo pravnog lica. Nacionalno akreditaciono telo finansira se iz prihoda od naknada za 

akreditaciju i proveru kvaliteta visokoġkolskih ustanova i jedinica u njihovom sastavu, vrednovanja 

studijskih programa i obezbeĽivanja kvaliteta u visokom obrazovanju i iz drugih prihoda u skladu sa 

zakonom. Nacionalno akreditaciono telo podnosi Vladi izveġtaj o svom radu najmanje jedanput godiġnje, 

a izuzetno i na zahtev Nacionalnog saveta i Ministarstva. 

U cilju akreditacije, visokoġkolska ustanova mora da pripremi obimnu dokumentaciju u skladu sa 

standardima za akreditaciju studijskih programa i ustanove. Standardi za akreditaciju studijskih programa 

prvog i drugog stepena visokog obrazovanja podeljeni su u 11 standarda i to:  Standard 1-Struktura 

studijskog programa; Standard 2- Svrha studijskog programa; Standard 3- Ciljevi studijskog programa; 

Standard 4- Kompetencije diplomiranih studenata; Standard 5- Kurikulum: Standard 6- Kvalitet, 

savremenost i meĽunarodna usaglaġenost studijskog programa; Standard 7- Upis studenata; Standard 8- 

Ocenjivanje i napredovanje studenata; Standard 9- Nastavno osoblje; Standard 10- Organizaciona i 

materijalna sredstva i Standard 11- Kontrola kvaliteta. 

U ovom radu ĺemo prestaviti standarde 2, 3 i 4 koji su od velikog znaļaja jer moraju biti povezani 

sa drugim propisima i zakonima koji reguliġu veterinarsku profesiju, a sa druge strane moraju biti 

povezani sa misijom i vizijom visokoġkolske ustanove koja obrazuje veterinarski kadar.  

Svrha studijskog programa, ciljevi programa i ishodi (kompetencije studenata) definisana je 

Pravilnikom o standardima i postupku za akreditaciju studijskih programa. Svrha studijskog programa je 

obrazovanje studenata za prepoznatljive i jasne profesije i zanimanja. Studijski program obezbeĽuje 

sticanje kompetencija koje su druġtveno opravdane i korisne.  Svrha studijskog programa mora biti u 

skladu sa osnovnim ciljevima visokoġkolske ustanove na kojoj se program izvodi.  Svrha realizacije 

studijskog programa mora biti jasno i nedvosmisleno formulisana. Ciljevi studijskog programa ukljuļuju 

postizanje kompetencija i akademskih veġtina kao i metode za njihovo sticanje. Ciljevi takoĽe mogu da 

ukljuļe razvoj kreativnih sposobnosti i ovladavanje specifiļnim praktiļnim veġtinama potrebnim za 

obavljanje profesije. Ciljevi studijskog programa su u skladu sa osnovnim zadacima i ciljevima 

visokoġkolske ustanove na kojoj se program izvodi.  Ciljevi realizacije studijskog programa moraju da 

budu jasno i nedvosmisleno formulisani. Ciljevi se usklaĽuju sa zahtevima odreĽene oblasti i trģiġta rada, 

privrednog razvoja i definisanim kvalifikacijskim okvirom. Ishodi uļenja definisani su kroz bliģi opis 

standarda koji podrazumeva sticanje opġtih sposobnosti i predmetno-specifiļnih sposobnosti a shodno 

nacionalnom okviru kvalifikacija.  Savladavanjem studijskog programa student stiļe sledeĺe opġte 

sposobnosti:analize, sinteze i predviĽanja reġenja i posledica; ovladavanja metodima, postupcima i 

procesima istraģivanja; razvoja kritiļkog i samokritiļkog miġljenja i pristupa;primene znanja u praksi; 

razvoja komunikacionih sposobnosti i spretnosti, kao i saradnje sa uģim socijalnim i meĽunarodnim 

okruģenjem; profesionalne etiļnosti. Savladavanjem studijskog programa student stiļe sledeĺe predmetno-

specifiļne sposobnosti: temeljno poznavanje i razumevanje discipline odgovarajuĺe struke; reġavanja 

konkretnih problema uz upotrebu nauļnih metoda i postupaka; povezivanja osnovnih znanja iz razliļitih 

oblasti i njihove primene; praĺenja i primene novina u struci; razvoja veġtina i spretnosti u upotrebi znanja 

u odgovarajuĺem podruļju; upotrebe informaciono-komunikacionih tehnologija u ovladavanju znanjima 

odgovarajuĺeg podruļja. Ishodi uļenja se opisuju prema deskriptorima ishoda uļenja nacionalnog okvira 

kvalifikacija. 
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Svrha, ciljevi i ishodi dodiplomskih integrisanih studija veterinarske medicine 

 

Svrha studijskog programa dodiplomskih, integrisanih studija veterinarske medicine ï Svrha 

studijskog programa integrisanih akademskih studija veterinarske medicine je obrazovanje 

omnikompetentnih doktora veterinarske medicine, koji su deo veterinarske profesije koja je prepoznatljivo 

i jasno zanimanje i profesija. Osnovna svrha studijskog programa je ġkolovanje struļnjaka za direktno 

ukljuļivanje u razliļite grane i oblike zdravstvene zaġtite domaĺih i gajenih ģivotinja i kontrole zdravlja i 

bezbednosti proizvoda poreklom od ģivotinja. Veterinarsko zanimanje i profesija organizuju se u okviru 

medicinskog polja Univerziteta i definisani su Zakonom i veterinarstvu i zakonom o regulisanim 

profesijama. Svrha studijskog programa je da obezbedi druġtveno koriste kompetence koje su definisane 

Zakonom o veterinarstvu i to: 1) praĺenje, zaġtitu i unapreĽenje zdravlja ģivotinja; 2) zaġtitu ģivotinja od 

zaraznih i drugih bolesti; 3) otkrivanje i dijagnostikovanje bolesti i leļenje obolelih ģivotinja; 4) 

sprovoĽenje mera zdravstvene zaġtite ģivotinja;5) zaġtitu ljudi od zoonoza; 6) kontrolu bezbednosti hrane 

ģivotinjskog porekla i proizvoda ģivotinjskog porekla na mestu uzgoja ģivotinja, proizvodnje i prometa 

proizvoda ģivotinjskog porekla, hrane ģivotinjskog porekla i hrane za ģivotinje; 7) obeleģavanje i 

registraciju ģivotinja radi kontrole kretanja i obezbeĽivanja sledljivosti u proizvodnji i prometu ģivotinja, 

proizvoda ģivotinjskog porekla i hrane ģivotinjskog porekla; 8) kontrolu vode za napajanje ģivotinja radi 

obezbeĽivanja njene ispravnosti; 9) kontrolu zdravlja priplodnih ģivotinja i njihove reproduktivne 

sposobnosti, kao i sprovoĽenje mera za leļenje steriliteta i veġtaļkog osemenjavanja; 10) zaġtitu ģivotne 

sredine od zagaĽenja uzroļnicima zaraznih bolesti ģivotinja; 11) zaġtitu ģivotinja od muļenja i patnje, kao 

i staranje o dobrobiti ģivotinja; 12) kontrolu u proizvodnji i prometu veterinarskih lekova i medicinskih 

sredstava za upotrebu u veterinarskoj medicini; 13) poslove dezinfekcije, dezinsekcije, deratizacije, 

dezodoracije i dekontaminacije; 14) veterinarsku edukaciju i obaveġtavanje. Svrha studijskog programa 

integrisanih akademskih studija Veterinarske medicine je da pruģi sva potrebna znanja i veġtine koja su 

neophodna za oļuvanje zdravlja ģivotinja i namirnica animalnog porekla, buduĺi da su studenti 

odgovarajuĺim metodama nastave i uļenja kvalifikovani za kreativni i inovativni rad, praĺenje struļne 

literature, prikupljanje i obradu podataka; timski rad, kao i uspeġno koriġĺenje znanja i veġtina u 

veterinarskoj medicini. Pored navedenog, svrha studijskog programa je da obezbedi pripremanje studenata 

za aktivno graĽanstvo i buduĺu karijeru, podrġku njihovom liļnom razvoju, stvaranje ġiroke baze 

naprednih znanja i podsticanje nauļnog rada i inovacija. Struļnjaci ovog profila mogu se zapoġljavati u 

okviru veterinarskih subjekata (veterinarske ambulante, stanice i klinike), veterinarskih laboratorija 

(mikrobioloġke, laboratorije za analizu stiļne hrane, kliniļke laboratorije i drugo), subjekata veterinarskog 

obrazovanja i istraģivanja (srednje ġkole, fakulteti, inistituti, zavodi) i u okviru veterinarske inspekcije, 

Uprave za veterinu i drugim regulatornim veterinarskim telima. Pored navedenog svrha studijskog 

programa je da obezbedi kompetence kako bi se svrġeni studenti zaposlili u okviru preduzeĺa koji se bave: 

govedarskom, ovļarskom, kozarskom, svinjarskom, ģivinarskom i konjarskom proizvodnjom; lovnom 

privredom, proizvodnjom i preradom stoļne hrane, zatim u farmaceutskoj indusitriji, u specijalizovanim 

veletrgovinama veterinarskih lekova, opreme itd.  Da bi se upravljalo veterinarskom delatnoġĺu na 

uspeġan naļin studenti moraju biti edukovani na odgovarajuĺi naļin, pa je svrha studisjkog programa da 

obezbedi odgovarajuĺe kombinacije teorijskog znanja i praktiļne delatnosti iz svih grana veterinarske 

medicine. 

Cilj integrisanih studija veterianraske medicine ï  Cilj  integrisanih studija veterinarske medicine 

je da omoguĺi studentima sticanje najnovijih nauļnih i struļnih znanja i veġtina iz oblasti veterinarske 

medicine. Drugi znaļajan cilj  je kontinuirani sveobuhvatni razvoj svih aspekata veterinarske struke 

zasnovan na modernim principima i standardima. Studijski program pruģa moguĺnosti za sticanje vrlo 

raznovrsnih praktiļnih znanja i veġtina iz svih grana i oblasti veterinarske medicine, koji su definisali EU 

direktivama, EAEVE standardima i nacionalnim Zakonom o regulisanim profesijama i podrazumevaju 

sledeĺe: 1) primereno poznavanje nauke na kojoj se zasniva delatnost doktora veterinarske medicine i 

propisa Evropske unije koji se odnose na te delatnosti;2) primereno poznavanje graĽe organizma, 

ponaġanja i fizioloġkih funkcija ģivotinja i kompetencije potrebne za njihov gajenje, hranjenje, dobrobit, 

reprodukciju i higijenu uopġte;3) kliniļke, epidemioloġke i analitiļke kompetencije potrebne za 
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prevenciju, dijagnostiku i leļenje bolesti ģivotinja, ukljuļujuĺi anesteziju, aseptiļne operacije i bezbolnu 

smrt, bilo pojedinaļno ili  u grupama, ukljuļujuĺi posebno poznavanje bolesti prenosivih na ljude;4) 

primereno poznavanje preventivne medicine, ukljuļujuĺi i poznavanje postupaka koji se odnose na 

zahteve i sertifikovanje;5) primereno poznavanje higijene i tehnologije za proizvodnju, izradu i stavljanje 

u promet hrane za ģivotinje ili  hrane ģivotinjskog porekla, namenjene ishrani ljudi, ukljuļujuĺi 

kompetencije potrebne za razumevanje i objaġnjavanje dobre prakse u tom podruļju;6) primerena znanja i 

veġtine potrebne za odgovornu i razumnu upotrebu veterinarskih lekova radi leļenja ģivotinja i 

obezbeĽivanje sigurnosti prehrambenog lanca i zaġtite okoline. Cilj  studijskog programa je da steļena 

znanja i veġtine studenti mogu koristiti za svoje dalje struļno usavrġavanje, kao i za zavrġavanje viġih 

stepena struļnog i nauļnog obrazovanja, kao ġto su specijalistiļke i doktorske studije. Cilj  studijskog 

programa je da omoguĺi sticanje kompetenci kroz zakonom definisana nauļna u struļna polja koja se 

moraju izuļavati u okviru integrisanih studija i to su: Fizika, Hemija, Biologija ģivotinja, Biologija 

biljaka, Biomatematika; Osnovne nauke: Anatomija (ukljuļujuĺi histologiju i embriologiju), Fiziologija, 

Biohemija, Genetika, Farmakologija, Farmacija, Toksikologija, Mikrobiologija, Imunologija, 

Epidemiologija, Profesionalna etika; Kliniļke nauke: (Porodiljstvo, Patologija, Parazitologija, Kliniļka 

medicina, hirurgija, anesteziologija, Kliniļka predavanja o razliļitim domaĺim ģivotinjama, peradi i 

drugim ģivotinjskim vrstama, Preventivna medicina, Radiologija, Reprodukcija i poremeĺaji reprodukcije, 

Veterinarsko javno zdravstvo, Veterinarsko zakonodavstvo i forenziļna medicina, Terapeutika, 

Propedeutika); Proizvodnja ģivotinja (Proizvodnja ģivotinja, Ishrana ģivotinja, Agronomija, Ruralna 

ekonomija, Uzgoj ģivotinja, Veterinarska higijena, Etologija i zaġtita ģivotinja; Higijena hrane: 

Inspekcijski nadzor i kontrola hrane za ģivotinje ili  hrane ģivotinjskog porekla, Higijena i tehnologija 

hrane), Praksa. Ciljevi ĺe se ostvarivati uz postepeni prolazak studenta kroz izuļavanje svih nauļnih i 

struļnih polja, primenom modernih interaktivnih metoda nastave i uļenja, usmeravanjem ka aktivnom i 

kreativnom uļenju, usmeravanjem ka sticanju praktiļnog i aplikativnog, umesto ļisto teorijskog znanja, 

ġto ĺe sve doprineti kontinuiranom poboljġanju efikasnosti studiranja. Usmerenost ka osposobljavanju 

studenata za samostalni rad u veterinarskoj struci se ogleda prvenstveno preko ponude individualnog 

izbora predmeta, i ranog izlaganja studenata realnom praktiļnom radu kroz rad sa pacijentima i uzorcima 

pod nadzorom nastavnika. Ciljevi studijskog programa su konkretni, ostvarivi s obzirom na raspoloģive 

resurse, i bliģe definiġu misiju i ciljeve naġe ustanove. 

Ishodi (kompetencije studenata po diplomiranju ï  Opis opġtih i predmetno-specifiļnih 

kompetencija studenata (najviġe 200 reļi): Doktor veterinarske medicine treba da: Opiġe, obrazloģi, utvrdi  

i kritiļki oceni strukturu i funkciju zdravih ģivotinja i njihovog odgajanja; etiologiju, patogenezu, kliniļke 

znakove, dijagnozu i tretman uobiļajenih bolesti;  zakone koji se tiļu zdravstva ģivotinja (ukljuļujuĺi 

transport) i bolesti koje po zakonu moraju da se prijave; Efikasno komunicira sa klijentima, javnoġĺu, 

kolegama i odgovornim vlsnicima; Priprema jasne izveġtaje o pacijentima i odrģava evidenciju o 

pacijentima u obliku koji zadovoljava kolege i koji je jasan javnosti; Radi efikasno kao deo 

multidisciplinarnog tima; Procenjuje ekonomske i emotivne uslove u kojima veterinar radi, i izabira 

odgovarajuĺi naļin reakcije na pritiske koji se javljaju u datim uslovima; Prikuplja, stvara i unapreĽuje 

veterinarsko znanje i deluje za dobrobit veterinarske prakse; daje analize i procene o sopstvenim 

odgovornostima i odgovornostima poslodavca u vezi sa zaposlenjem i zdravljem; Primenjuje pravila 

bezbednog rada, odnos sa osobljem i odgovornost pred javnoġĺu; Primenjuje osnovne ekonomske principe 

i obraļunava pravilno troġkove; Efikasno koristi informacione tehologije u cilju komunikacije, deljenja, 

prikupljanja, manipulisanja i analize informacija; uvaģava i vrednuje potrebu i profesionalnu obavezu da 

se posveti trajnoj obuci i edukaciji i profesionalnom razvoju tokom svog profesionalnog ģivota; da 

primenjuje etiļke kodove odgovarajuĺih regulatornih tela;  da bude svestan liļnih granica i da pokaģe 

svest o tome kada, gde i od koga traģi profesionalni savet, pomoĺ i podrġku;  da koristi istraģivaļke 

metode i principe medicine zasnovane na ļinjenicama; da primenjuje steļena znanja u praksi. Diplomirani 

doktor veterinarske medicine po zavrġetku studijskog programa poseduje sledeĺe veġtine: Da sastavi taļnu 

i bitnu istoriju pojedinaļne ģivotinje ili  grupe ģivotinja i njene/njihove okoline; Da upravlja i obuzdava 

ģivotinju bezbedno i humano i da pouļava druge da primenjuju ove tehnike; Da izvrġi kompletan kliniļki 

pregled; Da vodi brigu o svim uobiļajenim vrstama domaĺih ģivotinja u hitnim sluļajevima i da ume da 
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pruģi prvu pomoĺ; Da proceni taļno nutricioni status ģivotinje i da moģe da posavetuje klijenta kako da 

vodi brigu i uzgaja ģivotinju i kako da je hrani; Da ume da uzme, oļuva i transportuje uzorke, izvrġi 

standardne laboratorijske testove i da oļita rezultate testova koji su obavljeni u domaĺim uslovima, kao i 

onih koje su obavile druge laboratorije;  Da koristi rendgenski aparat, aparat za ultrazvuk i drugu tehniļku 

opremu koje moģe da se koristi kao dijagnostiļka pomoĺ, bezbedno i u skladu sa aktuelnim regulativama;  

Da poġtuje proceduru kada su u pitanju zoonoze i bolesti koje zahtevaju prijavljivanje i izveġtaj;  Da zna 

da obavi sertifikaciju;  Da zna da proceni odgovarajuĺe izvore podataka o licenciranim lekovima, da 

prepiġe ili  da lekove pravilno i odgovorno u skladu sa zakonom i da bude siguran da su lekovi i otpad 

bezbedno smeġteni ili  baļeni;  Da predloģi i primeni odreĽenu terapiju;  Pravilno primeni principe 

sterilizacije hirurġke opreme i primenjuje principe aseptiļne hirurgije;  Bezbedno izvrġi sedaciju, totalnu i 

lokalnu anesteziju i da primeni kontrolu bola;  Da ume da prepozna kada je neophodna eutanazija i da je 

izvrġi humano te da posavetuje o odstranjivanju leġa; Da zna da izvrġi osnovni post mortem pregled, 

zabeleģi detalje, uzorkuje tkivo, skladiġti ga  i transportuje; Da zna da izvrġi ante i post mortem inspekciju 

ģivotinja za prehranu i taļno identifikuje uslove koji utiļu na kvalitet i bezbednost produkta animalnog 

porekla;  Da zna da oceni i implementira osnovne zdravstvene i socijalne podatke;  Da predloģi i formira 

preventivne i profilaktiļke programe prilagoĽene vrsti ģivotinje; Da minimalizuje rizik od kontaminacije 

ġirenja infekcije i skupljanja patogena u veterinarskim prostorijama i polju. 

 

Svrha, ciljevi i ishodi specijalistiļkih akademskih studija veterinarske medicine 

 

Svrha studijskog programa specijalistiļkih studija ï Svrha studijskog programa je obrazovanje 

studenata za prepoznatljivu i jasnu profesije i zanimanju doktor veterinarske medicine-specijalista, koji po 

sticanju ove diplome stiļu kompetencije i pravo upisa na uģe specijalistiļke studije koje prepoznaje Zakon 

o veterinarstvu, a propisuje Uprava za veterinu. Studijski program obezbeĽuje sticanje kompetencija koje 

su druġtveno opravdane i korisne, a koje su definisane Zakonom o veterinarstvu i podrazumeva da su 

doktori veterinarske medicine-specijalsiti struļnjaci sa produbljenim znanjem i veġtinama da vrġe sledeĺe 

poslove: praĺenje zaġtitu i unapreĽenje zdravlja ģivotinja; zaġtitu ģivotinja od zaraznih i drugih bolesti; 

otkrivanje i dijagnostikovanje bolesti i leļenje obolelih ģivotinja; sprovoĽenje mera zdravstvene zaġtite 

ģivotinja; zaġtitu ljudi od zoonoza; kontrolu bezbednosti hrane ģivotinjskog porekla i proizvoda 

ģivotinjskog porekla na mestu uzgoja ģivotinja, proizvodnje i prometa proizvoda ģivotinjskog porekla, 

hrane ģivotinjskog porekla i hrane za ģivotinje; obeleģavanje ģivotinja radi kontrole kretanja o 

obezbeĽivanja praĺenja u proizvodnji i prometu ģivotinja, proizvoda ģivotinjskog porekla i hrane 

ģivotinjskog porekla; kontrolu vode za napajanje ģivotinja radi obezbeĽivanja njene ispravnosti; kontrolu 

zdravlja priplodnih ģivotinja i njihove reproduktivne sposobnosti, kao i sprovoĽenje mera za leļenje 

steriliteta i veġtaļkog osemenjavanja; zaġtitu ģivotne sredine od zagaĽenja uzroļnicima zaraznih bolesti 

ģivotinja; zaġtitu ģivotinja od muļenja i patnje, kao i staranje o dobrobiti ģivotinja; kontrolu u proizvodnji 

i prometu veterinarskih lekova i medicinskih sredstava za upotrebu u veterinarskoj medicini; poslove 

dezinfekcije, dezinsekcije, deratizacije, dezodoracije i dekontaminacije; veterinarsku edukaciju i 

obaveġtavanje. Svrha studijskog programa je u skladu sa osnovnim ciljevima visokoġkolske ustanove na 

kojoj se program izvodi. 

Ciljevi specijalistiļkih akademskih studija ï Program specijalistiļkih akademskih studija 

veterinarske medicine ima sledeĺe ciljeve: Da steļena znanja i iskustva, budu logiļna nadogradnja 

njihovog obrazovanja koje je steļeno na integrisanim studijama. Da se omoguĺi produbljeno usvajanje 

znanja i veġtina u okviru oblasti i predmeta specifiļnih za razliļite vidove specijalizacije definisane kroz 

Zakon o veterinarstvu i Evrospki sistem veterinarske specijalizacije. Da su osposobljeni  za visokostruļni 

neposredan rad u zdravstvenoj zaġtiti ģivotinja. Osoposobljenost studenta da, u uslovima svakodnevne 

prakse, profesionalno primenjuje savremene i efikasne tehnologije i metode u prevenciji, dijagnostici i 

terapiji. Da student stekne  produbljena znanja i veġtine, koje ĺe mu omoguĺiti da poveĺava efikasnost 

rada na poslovima zdravstvene zaġtite ģivotinja i kontrole namirnica animalnog porekla. Da je sposoban za 

planiranje i praktiļnu organizaciju odrģive zdravstvene zaġtite ģivotinja, uz oļuvanje ģivotne sredine. Da 

se formiraju struļnjaci koji mogu aktivno i efikasno pratiti sva savremena dostignuĺa i, njihovom 
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primenom u praksi, dalje razvijati i unapreĽivati efikasnost zdravstvene zaġtite ģivotinja. Da ovi struļnjaci 

budu sposobni da svoja znanja prenose drugima i da, na taj naļin, utiļu na proġirivanje efikasne i 

ekonomiļne zdravstvene zaġtite ģivotinja. Da studenti razviju sposobnosti timskog rada. Da zavrġeni 

studenti mogu samostalno primenjivati i razvijati nove postupke i metode u veterinarskoj medicini. Da 

steļena znanja i veġtine mogu koristiti za svoje dalje struļno usavrġavanje, kao i za zavrġavanje viġih 

stepana struļnog i nauļnog obrazovanja, kao ġto su uģe specijalistiļke studije, shodno zakonu o 

veterinarstvu. 

Ishodi specijalistiļkih akademskih studija - Kompetencije diplomiranih studenata definisane su u 

skladu sa Evropskom direktrivom 36/2005/ES i propisanim veġtinama i znanjima koje je propisala 

Evropska veterinarska federacija i Evrospka asocijacija veterinarskih visokoġkolskih ustanova 

(EAEVE).Kompetence studenata po zavrġetku specijalistiļkih studija su sledeĺe: da sastavi taļnu i bitnu 

istoriju pojedinaļne ģivotinje ili  grupe ģivotinja i njene/njihove okoline, da pravilno koristi medicinsku 

dokumentaciju, da upravlja i obuzdava ģivotinju bezbedno i humano i da pouļava druge da primenjuju 

ove tehnike, da izvrġi kompletan kliniļki pregled, da vodi brigu o svim uobiļajenim vrstama domaĺih 

ģivotinja u hitnim sluļajevima i da ume da pruģi prvu pomoĺ (komentar: problemi koji se moraju umeti 

reġiti kod svake vrste ģivotinja su: krvarenje, rane, teġkoĺe u disanju, povrede oka i uha, nesvest, kliniļko 

pogorġanje, opekotine, oġteĺenje tkiva, oġteĺenje unutraġnjih organa i zastoj rada srca, prva pomoĺ 

podrazumeva stavljanje zavoja, ļiġĺenje rane, imobilisanje udova, veġtaļko oģivljavanje i kontrolu 

krvarenja), da proceni taļno nutricioni status ģivotinje i da moģe da posavetuje klijenta kako da vodi brigu 

i uzgaja ģivotinju i kako da je hrani, da ume da uzme, oļuva i transportuje uzorke, izvrġi standardne 

laboratorijske testove i da oļita rezultate testova koji su obavljeni u domaĺim uslovima, kao i onih koje su 

obavile druge laboratorije, da koristi rendgenski aparat, aparat za ultrazvuk i drugu tehniļku opremu koje 

moģe da se koristi kao dijagnostiļka pomoĺ, bezbedno i u skladu sa aktuelnim regulativama, da poġtuje 

proceduru kada su u pitanju zoonoze i bolesti koje zahtevaju prijavljivanje i izveġtaj, da zna da obavi 

sertifikaciju, da zna da proceni odgovarajuĺe izvore podataka o licenciranim lekovima, da prepiġe ili  da 

lekove pravilno i odgovorno u skladu sa zakonom i da bude siguran da su lekovi i otpad bezbedno 

smeġteni ili  baļeni, pravilno primeni principe sterilizacije hirurġke opreme, pravilno primenjuje principe 

aseptiļne hirurgije, bezbedno izvrġi sedaciju, totalnu i lokalnu anesteziju i da primeni kontrolu bola, da 

predloģi i primeni odreĽenu terapiju, da ume da prepozna kada je neophodna eutanazija i da je izvrġi 

humano, koristeĺi odgovarajuĺe metode dok pokazuje razumevanje za oseĺanja vlasnika i drugih i obzir za 

bezbednost prisutnih; da posavetuje o odstranjivanju leġa, da zna da izvrġi osnovni post mortem pregled, 

zabeleģi detalje, uzorkuje tkivo, skladiġti ga i transportuje, da zna da izvrġi ante i post mortem inspekciju 

ģivotinja za prehranu i taļno identifikuje uslove koji utiļu na kvalitet i bezbednost produkta animalnog 

porekla, da zna da oceni i implementira osnovne zdravstvene i socijalne podatke, da predloģi i formira 

preventivne i profilaktiļke programe prilagoĽene vrsti ģivotinje (menadģment zdravlja stada), da napravi 

ravnoteģu izmeĽu prihvaĺenih standarda zdravlja ģivotinja, njihove dobrobiti i zdravlja ljudi i da traģi 

savet i pomoĺ od kolega kada je neophodno, da minimalizuje rizik od kontaminacije ġirenja infekcije i 

skupljanja patogena u veterinarskim prostorijama i polju. 

 

Svrha, ciljevi i ishodi doktorskih akademskih studija veterinarske medicine 

 

Svrha doktorskih studija veterinarske medicine ï Svrha studijskog programa je da omoguĺi 

studentima, da nakon zavrġenih integrisanih studija, usavrġe ranije znanje steļeno i da ovladaju metodama 

i postupcima nauļno-istraģivaļkog rada iz oblasti za koju se opredele kroz izborne predmete i temu 

doktorske disertacije. Na ovaj naļin ĺe doktoranti biti sposobni za samostalan i kvalitetan istraģivaļki rad 

u skladu sa potrebama druġtva.  Kroz ovakvo obrazovanje doktoranti ĺe biti sposobni i da kritiļki 

procenjuju istraģivaļki rad drugih, kao i da samostalno vode originalna i nauļno relevantna istraģivanja 

koja ĺe omoguĺiti razvoj novih tehnologija i postupaka koji ĺe doprinositi opġtem razvoju druġtva. Pored 

toga, svrha ovog studijskog programa je i da pruģi doprinos razvoju Poljoprivrednog fakulteta, jer ĺe se 

doktoranti po pravilu ukljuļivati u nauļno istraģivaļki rad na projektima koji se realizuju na Fakultetu. 
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Ovaj studijski program je koncipiran da obezbeĽuje sticanje kompentencija koje su druġtveno opravdane, 

korisne i potrebne. 

Cilj doktorskih studija veterinarske medicine ï Cilj studijskog programa je obrazovanje i 

osposobljavanje doktoranata za nauļno-istraģivaļki rad primarno u nauļnom polju medicinskih nauka i 

nauļnoj oblasti veterinarske nauke. Student doktorand treba da stekne ġiroko znanje i sistematsko 

razumevanje nauļne oblasti veterinarskih nauka, kao i specifiļno znanje u odreĽenoj nauļnoj i uģoj 

nauļnoj disciplini veterinarske medicine iz koje se opredeli da sprovodi istraģivanje za izradu doktorske 

disertacije. Cilj studijskog programa jeste da se doktorant kroz dva obavezna i osam izbornih predmeta 

pripremi i profiliġe za izradu disertacije a veliki broj izbornih predmeta (59) omoguĺava studentu 

usmerenje na odabranu temu istraģivanja. Cilj studijskog programa je i da doktorant bude sposoban da 

pregledom savremene nauļne literature sagleda nivo nauļnog saznanja iz oblasti odabrane doktorske 

disertacije, aktuelnost odabrane teme za istraģivanje kao i dalje pravce razvoja i istraģivanja. Pri tome, 

doktorand treba da bude sposoban da postavi nauļnu hipotezu, da isplanira i izvrġi istraģivanje, odabere 

adekvatne metode, obradi rezultate istraģivanja, kompetentno ih tumaļi, nauļno i kritiļki ih analizira i 

izvodi logiļne zakljuļke. Cilj studijskog programa ukljuļuje i razvoj kreativnih sposobnosti i ovladavanje 

specifiļnim praktiļnim veġtinama potrebnim za buduĺi razvoj karijere, razvoj sposobnosti za samostalan i 

timski rad, saopġtavanje rezultata rada nauļnoj, struļnoj i ġiroj javnosti, kao i razvijanje svesti 

doktoranada za potrebom permanentnog obrazovanja. 

Ishod doktorskih studija veterinarske medicine ï Po zavrġetku studijskog programa obrazuju se 

struļnjaci sa produbljenim znanjima sposobni za nauļno-istraģivaļki rad i primenu nauļnih dostignuĺa i 

novih tehnologija u nauļnoj oblasti medicinskih nauka - veterinarska medicina.  Ishod procesa doktorskih 

studija programa Veterinarska medicina u nauļnom polju medicinskih nauka - veterinarska medicina, jeste 

formiranje struļnjaka sa akademskim obrazovanjem koji poseduje znaļajno proġirena i produbljena znanja 

u ovoj oblasti, naslonjeno na znanje i veġtine steļene tokom Integrisanih studija veterinarske medicine. Po 

uspeġnom zavrġetku programa doktorskih studija, stiļe se nauļni naziv doktor medicinskih nauka ï 

veterinarska medicina koji pruģa moguĺnost rada u okviru izborne oblasti doktorskih studija, kao i u 

drugim oblastima veterinarske delatosti, ukljuļujuĺi rad na fakultetima i u istraģivaļkim institutima koji 

pripadaju medicinskom polju. Produbljeno znanje i razumevanje, kao i kompetencije steļene tokom 

doktorskih studija pruģaju moguĺnost za uspeġno reġavanje sloģenih praktiļnih i teorijskih problema u 

oblasti veterinarskih nauka.  Po uspeġnom zavrġetku studija, doktori medicinskih nauka - veterinarska 

medicina, poseduju sledeĺe kompetencije: sposobnost sistematskog razumevanja nauke i struke u oblasti 

veterinarske medicine;  ovladanost veġtinama i metodama istraģivanja u oblasti veterinarske medicine; 

sposobnost koncipiranja, projektovanja, primene i prilagoĽavanja toka istraģivanja, odnosno reġavanja 

problema u razliļitim situacijama koje proistiļu tokom rada, pritom uz neophodan stepen akademskog 

integriteta; sposobnost kritiļke analize, procene i sinteze novih i sloģenih ideja; sposobnost prenosa 

sopstvenih znanja, ideja i rezultata nauļno-istraģivaļkog rada kolegama, ġirokoj akademskoj zajednici i 

druġtvu u celini; sposobnost da u akademskom i profesionalnom okruģenju promoviġu tehnoloġki 

napredak. Steļene kompentencije se verifikuju objavljivanjem nauļnih radova i saopġetnjima na nauļnim 

skupovima, a proġiruju kontinuiranim usavrġavanjem tokom profesionalne karijere. 

 

Zakljuļak 

 

Studijski program veterinarske medicine realizuje se na Departmanu za veterinarsku medicinu 

Poljoprivrednog fakulteta Univerziteta u Novom Sadu. U skladu sa Zakonom o visokom obrazovanju, 

neophodno je u redovnim vremenskim razmacima vrġiti spoljaġnju proveru kvaliteta visokoġkolske 

ustanove i studijskih programa, ġto se naziva akreditacija. Akreditacijom se procenjuje ispunjenost 

standarda kvaliteta u visokom obrazovanju. Standardi kvaliteta koje bi trebali da proļitaju i razumeju svi 

buduĺi studenti i njihovi roditelji, sadaġnji studenti, bivġi studenti i doktori veterinarske medicine jesu 

svrha, ciljevi i ishodi studijskih programa. Ovi standardi na najkraĺi naļin opisuju zbog ļega se realizuje 

neki studijski program, ġta on znaļi pojedincu i druġtvu u celini, na koji naļin se realizuje i ġta ĺe studenti 

znati i umeti da urade po zavrġetku studija. Ovi standardi moraju biti u skladu sa nacionalnim i 
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meĽunarodnim propisima u oblasti veterinarske delatnosti i veterinarskog visokoġkolskog obrazovanja, 

ļime se stiļu uslovu za dobijanje validnih i priznatih diploma doktora veterinarske medicine. Vivat 

Medicina Veterinaria Univerzitatis Studiorum Neoplantensis! 
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Apstrakt  

 

Aktuelna epidemioloġka situacija u vezi sa COVID19 i nove generacije studenata koje su skoro od roĽenja 

u digitalnom okruģenju, nameĺu pitanje uvoĽenja e-uļenja kao neizostavnog didaktiļkog sredstva. E-

uļenje ili online uļenje ili uļenje na daljinu predstavljaju metodu gde se nastavni sadrģaj ili aktivnosti u 

uļenju isporuļuju uz pomoĺ elektronskih tehnologija. Da bi to bilo moguĺe potrebno je ustanoviti 

elektronske sisteme za upravljanje uļenjem. Nacionalni standardi kvaliteta u visokom obrazovanju 

prepoznaju uļenje na daljinu i definisali su koji su to minimumi koji se moraju ispuniti da bi uļenje na 

daljinu bilo adekvatno. Ipak, da bi uļenje na daljinu dalo puni efekat, potebno je obezbediti kvalitetan 

dizajn digitalnog prostora  za uļenje, raditi kontinuirano formativno i sumativno ocenjivanje i obezbediti 

dovoljan fond sati za ļasove nastavnika i studenata ñlice u liceò. Nove elektronske komunikacije mogu 

pomoĺi u obogaĺivanju nastave, ali ni u kom sluļaju ne dovode u pitanje znaļaj nastavnika u procesu 

aktivnog prenoġenja znanja. 

 

Kljuļne reļi: e-uļenje, kvalitet, nastava, standardi. 

 

 

Abstract 

 

The current epidemiological situation regarding COVID19 and the new generation of students who are 

almost born in a digital environment, raise the question of introducing e-learning as an indispensable 

didactic tool. E-learning or online learning or distance learning is a method where teaching content or 

learning activities are delivered using electronic technologies. In order for that to be possible, it is 

necessary to establish electronic learning management systems. National quality standards in higher 

education recognize distance learning and have defined the minimums that must be met in order for 

distance learning to be adequate. However, in order for distance learning to give its full effect, it is 

necessary to provide quality design of digital learning space, to do continuous formative and summative 

assessment and to provide a sufficient fund of hours for teacher and student classes "face to face". New 

electronic communications can help enrich teaching, but in no way question the importance of teachers in 

the process of active knowledge transfer. 

 

Key words: e-learning, quality, teaching, standards. 

 

Definicija uļenja na daljinu 

 

Po definiciji Ameriļke asocijacije ASTD iz 2001. godine (American Society for Trainers and 

Development) e-learning, odnosno u prevodu elektronsko uļenje, ili skraĺeno e-uļenje, je metodologija 

kojom se ònastavni sadrģaj ili aktivnosti u uļenju isporuļuju uz pomoĺ elektronskih tehnologija" (eng. 

instructional content or learning experiences delivered or enabled by electronic technology). Time se 

objedinjuju svi diversifikativni nazivi za elektronsko uļenje: - Elektronsko uļenje (E learning), - Web 

utemeljeno uļenje (Web Based Learning), - Web utemeljena nastava (Web Based Instruction), - Veģbanje 

utemeljeno na Internetu (Internet Based Training), - Raspodeljeno uļenje (Distribute Learning), - 

Napredno raspodeljeno uļenje (Advanced Distributed Learning), -Udaljeno uļenje (Distance Learning), - 

mailto:drbbelic@gmail.com
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On-line uļenje (On-line Learning), - Mobilno uļenje (Mobile Learning), - Upravljano uļenje (Remote 

Learning), i dr. 

 

Razvojne faze uļenja na daljinu 

 

U knjizi ñInternational Handbook of Distance Educationò - Tony Bates, oslanjajuĺi se na Taylor-ovo 

viĽenje, istiļe razvojne faze u daljinskom obrazovanju. Zato su, prema Taylor-u, etape razvoja daljinskog 

uļenja podeljenje na pet kljuļnih faza: 1)dopisno obrazovanje; 2) integrisano viġestruko, jednosmerno 

obrazovanje primenom ġtampanih materijala i medija kao ġto su knjige i video ï kasete; 3) dvosmerno, 

sinhrono tele-uļenje primenom video - konferencijskih alata; 4) fleksibilno uļenje zasnovano na 

asinhronom online uļenju primenjeno u kombinaciji sa online interaktivnim multimedijama; 5) 

inteligentno orijentisani, fleksibilni sistemi, koji stvaraju i omoguĺavaju visoke nivoe automatizacije, ali i 

kontrole u domenu asinhrono orijentisanih modela ukljuļujuĺi i multimediju. 

 

Sistemi za upravljanje uļenjem (LMS) 

 

Razvoj tehnologije pred sam kraj 20. veka doveo je do pojave LMSa (Learning Management System), 

sistema za upravljanje uļenjem. Ovi sistemi omoguĺavaju da nastavnik prati individualni rad i napredak 

svakog uļenika i da podatke beleģi u odreĽenu bazu podataka. Iako je pojava ovih sistema naiġla na 

odliļan odziv u obrazovanju, vremenom je ustanovljeno da LMS treba dopuniti drugim alatima (do tada se 

koristio samo za distribuciju nastavnih materijala), kako bi uļenik mogao da postane aktivni ļinilac 

nastavnog procesa, a ne da bude samo pasivni posmatraļ i primalac znanja. 

LMS je termin koji se odnosi na veb aplikacije koje rade na serveru, a pristupa im se preko veb ļitaļa. 

Server je obiļno stacioniran u vaġoj raļunarskoj uļionici, a moģe biti i bilo gde u svetu. Moģe mu se 

pristupitikroz lokalnu raļunarsku mreģu ili putem internet konekcije. LMSovi daju nastavnicima alate za 

kreiranje veb sajta kursa i daju mu moguĺnost kontrole pristupa, tako da samo upisani polaznici mogu da 

ga vide. Pored kontrole pristupa, LMS-ovi poseduju razliļite alate koji mogu pomoĺi da kurs bude joġ 

uspeġniji. Oni omoguĺavaju jednostavno ostavljanje dokumenata, voĽenje diskusija na mreģi, testiranje i 

anketiranje polaznika, prikupljanje i pregled zadataka, snimanje ocena. Veĺina obrazovnih platformi koje 

su sposobne za ostvarivanje elektronske nastave i uļenja, pored pojmovnih razlika obezbeĽuju vrlo sliļne 

moguĺnosti korisnicima. Najbitniji i najosnovniji elementi su ugraĽeni skoro u svim sistemima su: 

Moguĺnost za stvaranje, unos, sistematizaciju, modifikaciju raznih komponenti nastavnog materijala 

(tekst, multimedija, simulacija) i za njih vezane kalendare, kursne vesti. Ŀ Sredsva za odreĽivanje strukture 

nastavnih komponenati Ŀ Testmodul, upitnik i razni moduli za procenjivanje i za proveravanje znanja, 

elektronski dnevnik Ŀ Registracija samostalnih i zajedniļkih akcija korisnika, sredstvo za obezbeĽenje 

samostalanog-, individualanog-, privatanog- i zajedniļkog rada Ŀ Korisniļki profili dostupni lozinkom, 

sredstva koja omoguĺuju podeġavanja privatnih profila Ŀ OdreĽene dostupnosti prema modulovima 

sistema za svaki profil (npr. Za komponenate kursa ili za elektronski dnevnik) Ŀ Sredstva koja omoguĺuju 

zajedniļko razvijanje, dopunjivanje, procenjivanje pojedinih komponenata nastavnog materijala Ŀ 

Moguĺnost odrade samostalne stranice za predstavljanje u okviru sistema Ŀ Moguĺnosti E-maila, foruma, 

chata, e-portfolia, audia i vedeokonferencija Ŀ Administrativni moduli za sistematizaciju podataka portala, 

kurseva i korisnika Ŀ Moduli za elektronsku trgovinu, sistem za elektronsko plaĺanje (online plaĺanje). 

 

Kako poveĺati kvalitet online nastave? 

 

Pojavilo se nekoliko metoda za poboljġanje onlajn predavanja. Prvo se moraju reġiti oļigledni problemi 

poput loġe integracije, nedostatka veġtina ili tehniļkih kvarova. 

Å Dizajn kursa za digitalne programe - Onlajn ļasovi moraju biti dizajnirani posebno za digitalne ureĽaje, 

a ne samo za prenos oflajn sadrģaja u digitalni format. Lenji dizajn kurseva na kraju stvara distancirajuĺe 

iskustvo za studente. Nastavnici u nedavnom istraģivanju australijskih univerziteta posebno su primetili da 

sadrģaj predavanja koji je samo konvertovan u video format nije dovoljan da angaģuje njihove studente. 

http://books.google.rs/books?id=2mq8S_gihPgC&printsec=frontcover&dq=International+Handbook+of+Distance+Education&hl=sr&sa=X&ei=hBGWUce4G-Sj4gTU1YCYDw&redir_esc=y#v=onepage&q=International%20Handbook%20of%20Distance%20Education&f=false
http://www.sasastamenkovic.com/blog/2013/05/04/elektronsko-ucenje-asinhroni-blended-learning-model/
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Da bi se reġili ovog problema, nastavnici mogu da koriste alate poput Interaktivnog videa kako bi svoja 

predavanja na mreģi uļinili privlaļnijim. 

Å Koristite interakcije licem u lice kada je to moguĺe - Jedan od najveĺih problema sa onlajn ļasovima je 

loġa stopa zadrģavanja. MeĽutim, ako se onlajn ļasovi paģljivo kombinuju sa interakcijama licem u lice, 

veĺa je verovatnoĺa da ĺe se stope zadrģavanja poboljġati. Kontakt licem u lice ne mora nuģno da 

ukljuļuje nastavu, ali moģe da ukljuļuje podrġku nastavnika u obliku video poziva bez obzira koriste li 

Skipe ili Zoom. Studije pokazuju da studentima, posebno studentima milenijuma, treba oseĺaj da o njima 

brinu njihovi profesori i da im taj oseĺaj moģe dramatiļno poboljġati motivaciju. 

Å Podrģani angaģman je presudan - Generalno, redovna i konstruktivna komunikacija izmeĽu uļenika i 

nastavnika poboljġava iskustvo uļenja na mreģi. Ļesto se naziva angaģovanjem uz podrġku. U stvari, 

nedavna studija utvrdila je da su Ăkvalitet i blagovremenost povratnih informacija predavaļa najcenjeniji 

oblik povezanosti uļenja koji su identifikovali studentiñ. Petlja povratnih informacija koja je automatski 

prisutna u interakciji licem u lice treba uzeti u obzir prilikom onlajn predavanja kurseva. Nastavnici mogu 

da koriste obrazovne alate kao ġto je pregled zadatka ili mogu da daju svoje povratne informacije u obliku 

odgovora na diskusiju, redovnog formativnog ocenjivanja i grupnih aktivnosti kao ġto su viki ili forumi. 

Å Postavite jasna oļekivanja od uļenja - Neki studenti se bore sa onlajn ļasovima jer su navikli na 

intimniji stil predavanja. Za nastavnike je vaģno da svojim uļenicima postave jasna oļekivanja. Mnogi 

studenti neĺe imati prethodno iskustvo u upravljanju vlastitim iskustvom uļenja. Ovo prekidanje veze 

moģe biti joġ jaļe sa onlajn ļasovima. Oļekivanja poput zahteva od uļenika da predaju redovne 

formativne procene mogu biti od pomoĺi u usmeravanju uļenikove energije. 

 

Nacionalni standardi kvaliteta obrazovanja na daljinu i standardi tehnologije obrazovanja 

 

Studijski program zasnovan na metodama i tehnologijama obrazovanja na daljinu podrģan je resursima 

koji obezbeĽuju kvalitetno izvoĽenje studijskog programa. Visokoġkolska ustanova moģe organizovati 

studijski program na daljinu za svaku oblast i svako obrazovno-nauļno i obrazovno-umetniļko polje, ako 

nastavni sadrģaj, podrģan raspoloģivim resursima, moģe kvalitetno usvojiti kroz studije na daljinu i ako se 

obezbeĽuje isti nivo znanja diplomiranih studenata, ista efikasnost studiranja i isti rang (kvalitet) diplome 

kao i u sluļaju uobiļajenog naļina realizacije studijskog programa. 

 
Uputstvo za primenu standarda 15: 

Program 

15.1. Studijski program na daljinu moģe biti akreditovan samo ako visokoġkolska ustanova ima akreditovan studijski 

program pod istim nazivom koji se realizuje na klasiļan naļin u sediġtu ustanove. 

Proces nastave i komunikacija 

15.2. Sadrģaj predmeta studijskog programa je savremeno koncipiran i prilagoĽen uļenju na daljinu sa naznaļenim 

potrebnim vremenom za konsultacije (po utvrĽenom rasporedu). 

15.3. On line nastava na daljinu realizuje se u definisanim terminima po utvrĽenom i objavljenom rasporedu. 

Paket materijala za uļenje na daljinu 

15.4. Nastavni materijal u pogledu kvaliteta, sadrģaja i obima u potpunosti odgovara ciljevima obrazovanja, 

nastavnom planu i programima predmeta i prilagoĽen je za samostalno uspeġno ovladavanje potrebnim znanjem. 

15.5. Pravilnikom o izvoĽenju studija na daljinu, obezbeĽeno je kontinuirano usavrġavanje materijala za uļenje. 

 15.6. Uputstva za uļenje koja obezbeĽuje visokoġkolska ustanova sadrģe konkretne predloge i sugestije u vezi 

strategije uļenja studenata i samostalne provere znanja. 

15.7. Visokoġkolska ustanova je u obavezi da osigura upotrebu adekvatnih medija i tehnologija koji odgovaraju 

prirodi programa, kao i odgovarajuĺu obuku i struļnupodrġku za nastavnike i saradnike. 

Ekvivalentnost kvaliteta diplome klasiļnog sistema uļenja i uļenja na daljinu 

15.8. Studijski program na daljinu moģe da se organizuje za svaku oblast i svako obrazovno-nauļno i obrazovno-

umetniļko polje, ako se nastavni sadrģaj moģe kvalitetno usvojiti kroz studije na daljinu i ako obezbeĽuje iste ishode 

uļenja, efikasnost studiranja i nivo kvalifikacije kao i u sluļaju klasiļnog naļina realizacije studijskog programa. 

15.9. Metod rada, nastavni kadar i informaciono-komunikaciona platforma za studije na daljinu obezbeĽuju isti 

kvalitet diplome kao i u sluļaju klasiļnog uļenja. 
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15.10. Kao i kod klasiļnih studija, studijski program je formalno i strukturno usklaĽen sa najmanje tri akreditovana 

programa inostranih visokoġkolskih ustanova, od kojih su najmanje dva iz ustanova evropskog obrazovnog prostora. 

Ocenjivanje i napredovanje studenata 

15.14. Podsistem za proveru znanja studenata je integrisan u sistem za upravljanje procesom uļenja na daljinu i 

podrģava sigurnosnu funkciju kod identifikacije studenata, nastavnika i saradnika, kao i razliļite oblike uļenja i 

provere znanja (konsultacije, samoprovera, testiranje, izveġtaji, ispit), ļime se stiļu odgovarajuĺe kompetencije. 

15.15. ObezbeĽena je sigurnost utvrĽivanja identiteta studenata kod testiranja. 

15.16. Kontrola i ocenjivanje znanja studenata sprovode se kroz razliļite forme predispitnih provera i kroz zavrġni 

ispit, pod istim uslovima kao i kod klasiļnih studija. 

15.17. Ispit se polaģe u sediġtu visokoġkolske ustanove, odnosno u objektima navedenim u dozvoli za rad 

visokoġkolske ustanove. 

Resursi (oprema, biblioteka i prostor) 

 

15.23. Visokoġkolska ustanova obezbeĽuje opremu i komunikaciono-informatiļke tehnologije za uspostavljanje i 

odrģavanje dvosmerne komunikacije na liniji nastavnikï student radi realizacije obrazovnih aktivnosti na daljinu 

(delovi nastave, konsultacije, samoprovere, provere znanja u sklopu predispitnih obaveza, projekti, seminarski 

radovi i sl.). U okviru sistema za upravljanje procesom uļenja na daljinu visokoġkolska ustanova mora da obezbedi: 

a. jednu sopstvenu ili zakupljenu integrisanu raļunarsku platformu koja ima adekvatne tehniļke karakteristike za 

uļenje na daljinu (DLS - Distance Learning System), sa specijalizovanim softverom za smeġtaj i distribuciju 

multimedijalnih nastavnih sadrģaja namenjenih za samostalno usvajanje (tekst, zvuļne i video informacije) i za 

kompletno upravljanje procesom uļenja; 

b. razliļite oblike nastave: javno emitovanje vremenski planiranog nastavnog dogaĽaja (emitovanje predavanja ili 

diskusija nastavnika/struļnjaka snimljene uz pomoĺ video kamera uģivo ili ranije napravljenog i pripremljenog video 

snimka), isporuku predavanja i multimedijalnih nastavnih materijala sa servera i konsultacije za voĽeno i 

neformalno putem diskusionih foruma; 

v.  jedinstven korisniļki interfejs koji podrģava viġe kategorija korisnika, ukljuļujuĺi studente, nastavnike i 

administrativno osoblje; 

g. obavezu evidentiranja vremena koje student provede na prouļavanju nastavnog materijala i proveru i ocenjivanje 

studenata pomoĺu testova, a uz podrġku i pod kontrolom specijalizovanog softverskog paketa; 

d.visoku pouzdanost sistema kroz odgovarajuĺi sistem kontrole pristupa i zaġtite sadrģaja; 

Ľ. definisanje ovlaġĺenja za postavljanje materijala od strane nastavnika i saradnika, administrativnog osoblja i 

studenata; 

e.  komunikaciju nastavnika i saradnika sa studentima koja ukljuļuje upotrebu elektronske poġte, diskusionih foruma 

i diskusija u realnom vremenu; 

ģ. proveru i ocenjivanje studenata na daljinu (samoprovere, predispitne provere, podnoġenje izveġtaja, ispit); 

z. evidentiranje pristupa sistemu od strane svih korisnika. 

15.24. Infrastruktura sistema za uļenje na daljinu mora biti tako projektovana i odrģavana da obezbedi poverljivost i 

integritet podataka, odnosno kontinuitet nastavnog procesa. 

15.25. Visokoġkolska ustanova obezbeĽuje pristup sopstvenoj ili drugim odgovarajuĺim bibliotekama, a posebno 

organizacijama koje su specijalizovane za isporuku u elektronskom obliku udģbenika i drugih nastavnih i nauļnih 

publikacija. 

15.26. Visokoġkolska ustanova raspolaģe prostorom koji po veliļini i uslovima obezbeĽuje normalno obavljanje 

zavrġnog ispita, rad administrativnog osoblja i smeġtaj i rad na odrģavanju integrisane raļunarske platforme za 

podrġku uļenju na daljinu. 

15.27. Visokoġkolska ustanova koja studijski program izvodi kroz uļenje na daljinu treba da ima organizacionu 

jedinicu (odeljenje/centar) za uļenje na daljinu. 

 

Kontrola kvaliteta studija na daljinu i odrģavanje sistema: 

15.28.  Visokoġkolska ustanova donosi pravilnik o izvoĽenju studija na daljinu, u kojem su 

definisani svi elementi kojima se garantuje odgovarajuĺi nivo kvaliteta kroz: 

a. poġtovanje odgovarajuĺih radnih standarda i to prevashodno u oblasti obrazovanje   (organizacija rada i  

metodiļki aspekt studija), kao i u oblasti informacione tehnologije (e- uļenje). 

b. kontrolu kvaliteta od strane nadleģnih, 

v. kontinuirano unapreĽenje kvaliteta studija, kao i 

g. sistematizovano radno mesto u ustanovi za odrģavanje infrastrukture sistema studija na  daljinu. 
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Za potrebe razvoja fleksibilnosti i efikasnosti e-obrazovanja razvijen je veliki broj razliļitih 

standarda. Na sledeĺoj slici prikazana je njihova klasifikacija. 
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Niski proizvodni rezultati uzrokovani razliļitim ļiniocima, uz teġke ekonomske uslove poslovanja 

poljoprivrednih gazdinstava, neminovno dovode do smanjenja stoļnog fonda, ļime se direktno ugroģava 

egzistencija, kako vlasnika ģivotinja, tako i subjekata ukljuļenih u stoļarsku proizvodnju. 

Mleļno govedarstvo predstavlja najkompleksniji vid stoļarske proizvodnje, koja zahteva stalnu 

kontrolu inputa u jedinici proizvoda kako bi sama proizvodnja bila rentabilnija. Troġkova na jednoj farmi 

je mnogo i samo sistemskom kontrolom moguĺe je i sa malim ulaganjima postiĺi odliļne rezultate, 

svesnim poveĺanjem preventivnih troġkova u samom procesu proizvodnje moguĺe je smanjiti ostale 

troġkove viġestruko na kraju proizvodnog ciklusa, ġto bi direktno dovelo do smanjenja cene koġtanja 

proizvedenog litra mleka. 

 

 
Slika 1: Odnos kliniļke i supkliniļke forme bolesti na jednoj farmi 

 

Posmatrajuĺi gornju sliku, vrh ledenog brega predstavlja kliniļka forma bolesti na farmi 

(zapaljenja mleļne ģlezde, zaostajanja posteljice, ketoze, dislokacije siriġta, ponovljeni estrusi, sitni 

jajnici, cistiļni jajnici...), ono ġto predstavlja najveĺi problem je deo ledenog brega koji nije vidljiv  

(supkliniļke forme bolesti) i koji pravi ogromne ġtete proizvoĽaļima u mleļnom govedarstvu. Cilj  

veterinara koji radi na farmi je da se uhvati u koġtac sa uzrocima nastanka bolesti, uporedo sanirajuĺi 

kliniļku formu bolesti, jer i zapaljenja mleļne ģlezde, zaostajanje posteljice, ketoze, dislokacije siriġta, 

ponovljeni estrusi, sitni jajnici, cistiļni jajnici... predstavljaju samo posledicu, a nikako uzrok. 

Na vrhu piramide mleļnog govedarstva nalazi se proizvedeno mleko, tj. profit jedne farme, u 

njegovom stvaranju uļestvuje mnoġtvo delova koji su direktno vezani za veterinarsku delatnost, a to su: 1. 

zdravstvena zaġtita;2. podmladak;3. preventiva zapata;4. remont zapata;5. dezinsekcija, dezinfekcija i 

deratizacija (DDD);6. metaboliļki status zapata;7. bakterioloġki stastus zapata;8. izbalansirana ishrana;9. 

reprodukcija;10. obrada papaka;11. muzna oprema. 

 

Faze laktacije u proizvodnji mleka jedne ģivotinje su sledeĺe i svaka od ovih faza ima svoju 

specifiļnost: 

1 faza: period zasuġenja 60 - 25 dana do teljenja ï ovo je period zasuġenja koji obuhvata fazu 

aktivne i pasivne involucije mleļne ģlezde, faze koje su od neprocenjivog znaļaja za narednu laktaciju i 

dostizanje maksimalne proizvodnje po grlu. Jer Ănaredna laktacija ne poļinje prvim danom nakon partusa 

veĺ prvim danom zasuġenjañ; iz tog razloga ne sme se praviti kompromis sa vlasnicima ģivotinja nego 

treba insistirati na zasuġenju koje traje minimalno 60 dana. 

2 faza: period zasuġenja 25 dana do teljenja ï ovo je period zasuġenja koji obuhvata fazu 

kolostrogeneze, faza koja je bitna zbog stvaranja kolostruma i imuniteta roĽenog teleta. 

3 faza: rana laktacija  8 - 70 dana od teljenja ï ovo je period laktacije u kome se suoļavamo sa 

negativnim bilansom energije mleļnih grla. 



 Zbornik radova Zdravstvena zaġtita i reprodukcija ģivotinja 2020.god.  

Departman za veterinarsku medicinu Novi Sad       21      Udruģenje veterinara praktiļara Srbije (UVPS) 
 

4 faza: sredina laktacije 70 - 140 dana od teljenja ï ovo je jedini period laktacije u kome, ġto je 

veĺa konzumacija suve materije hrane po grlu, to je i veĺa mleļnost tih ģivotinja, i samo u ovoj fazi 

kravama treba dati da jedu po volji  dnevni obrok bez bojazni da ĺe doĺi do poveĺanja telesne kondicije. 

5 faza: kasna laktacija  preko 140 dana do ulaska u zasuġenje ï ovo je period laktacije u kome 

treba biti oprezan jer poveĺanje konzumacije suve materije dovodi neminovno do poveĺanja telesne mase 

ģivotinja i do metaboliļkih problema u narednoj laktaciji. Fizioloġki, mleļnost bi trebalo da pada 8 - 10 % 

meseļno jer svako srljanje u odrģavanje visokih proizvodnih rezultata u ovom periodu dovodi do 

neekonomiļne proizvodnje na duge staze. 

 

Ishrana ģivotinja: 

Najvaģniji i najveĺi troġak svake stoļarske proizvodnje predstavlja hrana za ģivotinje. U 

zavisnosti od komponenti koje uļestvuju u formiranju obroka, moguĺe je postiĺi visoke proizvodne 

rezultate koji moraju biti usklaĽeni sa zdravstvenim statusom ģivotinja. Mleļno govedarstvo je 

kontinuiran proces i ģivotinje traba saļuvati za naredne laktacije. Nekontrolisano visoka proizvodnja 

poveĺava % izluļenje ģivotinja, poveĺava % manifestnih bolesti metabolizma u narednim laktacijama, 

probleme sa sterilitetom... Pravilnom koncepcijom obroka moģemo spreļiti embrionalna uginuĺa zbog 

toksiļnog dejstva uree na matericu ģivotinje koja nastaje kao direktna posledica poveĺane koliļine 

proteina u hrani ġto neminovno dovodi do manje ekonomiļnosti proizvedenog litra mleka na farmi zbog 

nepravilno iskoriġĺenog preoteinskog dela obroka. Energetski nestabilne ģivotinje u periodu 

osemenjavanja proizvode nekvalitetne jajne ĺelije koje, i pored semena bikova vrhunskog kvaliteta,  

stvaraju embrione loġeg kvaliteta i dovode do povaĽanja. Dnevna proizvodnja mleka grlu do 25 l po kravi 

kod dobro formiranog obroka moģe se zadovoljiti mikrobioloġkom sintezom proteina u buragu. 

Osnovna podela komponenti obroka i njihove specifiļnosti: 

1. Kabasti deo obroka - silaģa, senaģa, slama... bitna nam je kiselost i kiselinski sastav, duģina 

iseļka, miris, boja... On direktno uļestvuje u procesu preģivanja ģivotinja, jer bez puferskog efekta 

pljuvaļke (ph = 8,2 - 8,4) nije moguĺe imati u potpunosti iskoriġĺen obrok. Vredosti mleļne masti u 

proizvedenom mleku zavise od kabastog dela obroka i sve proizvodnje preko 30 l mleka po kravi dnevno 

direktno su uslovljene kvalitetnim kabastim obrokom. 

2.  Koncetrovani deo obroka... bitna nam je usitnjenost, sastav komponenti, miris... nosilac je 

najļeġĺe velikog dela proteina u dnevnom obroku, a takoĽe direktno uļestvuje u stvaranju glukoze bez 

koje nema ni proizvodnje mleka u mleļnoj ģlezdi. 

3. Dodaci ishrani - kvasci, omega 3 i omega 6 masne kiseline, puferi , premiksi... sluģe za bolju 

iskoristivost dobro koncipiranog obroka, a nikako za korekciju posledica nepravilne ishrane. 

Bitno je naglasiti da u 1 l proizvedenog mleka procentualno uļeġĺe hrane ne sme preĺi 50 %. 

 

Cilj  nam je : 

- dobro koncipiran obrok sa potpuno iskoriġĺenim proteinskim delom obroka; 

- energetski stabilne ģivotinje sa optimalnom telesnom kondicijom za fazu laktacije kojoj pripadaju; 

- stabilan mineralni status ģivotinja na farmi. 

 

Metaboliļki status ģivotinja: 

I pored obroka koji je sastavljen po tabliļnim principima dobre nutritivne prakse, najbitnije za nas 

je ġta su nahranjene ģivotinje usvojile u svoj organizam. Poznavanje metaboliļkog statusa zapata je vrlo 

bitno kako bismo mogli da preveniramo pojavu kliniļkih metaboliļkih bolesti na farmama, malim 

korekcijma koriġĺenog obroka do trenutka vaĽenja krvi. 

 Postoje ļetiri obroka: 

1. prvi  obrok ï je hranivo koje se nalazi na obradivoj povrġini i trenutak odluke kada ĺe hranivo biti 

koriġĺeno u ishrani (poveĺanje mase uslovljava pad proteinskog dela hraniva i obratno). 

2. drugi  obrok ï je samo skladiġtenje hraniva i manipulacija na obradivoj povrġini (zastupljenost zrna, 

lista i njegova razbijenost).  
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3. treĺi obrok ï je obrok dostavljen pred ģivotinje, njihova moguĺnost konzumiranja, selektivnost u 

odabiru komponenti obroka. 

4. ļetvrti obrok ï i najvaģniji koji je svaren i u potpunosti iskoriġĺen u organizmu ģivotinja; iz tog razloga 

metaboliļki status je nezamenjiva dijagnostiļka metoda za procenu kvalitativnog obroka na farmi. 

Metaboliļki profil je najbolje raditi u jesen (kada se otvaraju nove silo jame) i u proleĺe kada stiģe 

nova hrana, tj. dva puta godiġnje. 

Generalna preporuka je da se metaboliļki profil radi kao dijagnostiļko profilaktiļko sredstvo 

(redovan metaboliļki profil - jesen / proleĺe) ili  kada nastanu velike promene u ishrani, problemi u 

reprodukciji, poveĺan % izluļenja ģivotinja, veĺi pad mleļnosti i poremeĺaj hemijskog sastava mleka kada 

se koristi kao dijagnostiļko sredstvo (vanredni metaboliļki profil). 

Cilj  nam je metodama pravovremene dijagnostike prepoznati metaboliļki supkliniļki problem 

koko bismo spreļili nastanak: 

1. kliniļke forme bolesti metabolizma (troġkove leļenja, neizvesnost u ishod leļenja...); 

2. smanjenja proizvodnih rezultata (rentabilnost proizvodnje...); 

3. problema u reprodukciji  (izostanak prvog fertilnog ciklusa, embrionalna uginuĺa ploda...); 

4. infektivne bolesti (imunosupresija...); 

5. troġkova obroka (suficit proteina u obroku...). 

 

Parametri metaboliļkog znaļaja su: 

- urea iznad 6,8 mmol/l - embriotoksiļno dejstvo na plod; 

- BHBA  iznad 1,0 mmol/l kod oteljenih krava - energetska nestabilnost ģivotinje; 

- kalcijum  ispod 2,0 mmol/l - RS, dislokacije siriġta, pareze, problemi u reprodukciji; 

- ukupan bilirubin  iznad 8,5 mmol/l - sindrom masne jetre; 

- globulini  iznad 49,0 g/l - zapaljenska reakcija organizma. 

 

Cilj  na je: 

- maksimum 10 % sindroma masne jetre u odnosu na broj oteljenih u poslednjih 60 dana; 

- maksimum  5 % zaostajanja posteljice u odnosu na broj oteljenih u poslednjih 60 dana;  

- maksimum 5 % kliniļkog oblika ketoze u odnosu na  broj oteljenih u poslednjih 60 dana; 

- maksimum 5 % dislokacija siriġta u odnosu na  broj oteljenih u poslednjih 60 dana. 

 

Reprodukcija: 

Samo sveģe krave mogu biti nosioci uspeġne proizvodnje mleka, ġto zahteva poznavanje i rad na 

smanjenju servis perioda na farmi i poboljġanju reproduktivnih parametara.  

 

Reproduktivni parametri koje treba pratiti na jednoj farmi su: 

1. Servis period - vreme od telenja do sledeĺe koncepcije, poģeljno je da bude 90 - 120 -150 dana, 

2. MeĽutelidbeni period - vreme proteklo izmeĽu 2 teljenja, poģeljno je da bude 365 - 395 - 425 dana, 

3. Minimum  50 % steonost krava na stanju u svakom trenutku (steone + zasuġene krave), 

4. Maksimum 12 % zasuġenih krava na stanju u svakom trenutku, 

5. Zasuġenje 60 dana. 

Praĺenje ovih reproduktivnih parametara je bitno zbog pravilne Ălaktacione krive zapataò, koja 

omoguĺava maksimalnu iskoristivost zapata i maksimalne proizvodne rezultate. 

 

Cilj  nam je: 

parametri  za junice : 

- indeks osemenjavanja za junice (1,5 - 1,7) 

- veġtaļko osemenjavanje starost junica 13 - 15 meseci 

- teģina junica preko 375 kg 

- visina grebena 135 cm  

- teljenje junica sa 22 - 24 meseca 
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- oteljenost junica 96 % na broj utvrĽene steonosti 

- da od broja junica koje su uġle u osemenjavanje 96 % ostane steono 

 

parametri  za krave : 

- indeks osemenjavanja za krave (2,0 - 2,3) 

- oteljenost krava 92 % na broj utvrĽene steonosti 

- pregled krava na steonost 30 - 40 dana (konaļna potvrda steonosti sa 55 - 60 dana)  

 

Funkcionalna nega papaka: 

Funkcionalna nega papaka predstavlja vaģnu meru brige o stadu krava. Primenom metode po 

Ravenu postiģe se dobro zdravstveno stanje papaka i ekstremiteta ģivotinja. Samo krave kod kojih su 

redovno korigovani i leļeni papci mogu dati svoj maksimum u proizvodnji mleka. Ekonomske ġtete 

nastale usled hromosti kod krava su: 

1. prerano iskljuļivanje iz proizvodnje (uginuĺe i ekonomsko klanje) 

2. pad mleļnosti 5 - 35% 

3. poremeĺaji reprodukcije (tihi estrusi, smanjena koncepcija, produģen servis period) 

4. gubitak telesne mase usled smanjenog konzumiranja hrane 

5. poveĺani troġkovi leļenja 

6. poveĺan rizik od nastanka zapaljenja mleļne ģlezde 

 

Ciljevi su nam: 

- minimum dva puta obrada papaka godiġnje kako bi ģivotinje imale pravilan stav ekstremiteta i zdrave 

papke  

- prioritetna obrada papaka i terapija svih hromih krava  

- maksimum 10 % hromih krava na farmi  

- maksimum 10 % ļireva papaka na farmi  

- maksimum 2 % izluļenih krava po osnovu oboljenja papaka  

 

Bakterioloġki status zapata:  

Poznavanje bakterioloġke situacije na farmi je od suġtinskog znaļaja prilikom odabira antibiotika 

u leļenju kliniļke forme zapaljenja mleļne ģlezde, spreļavanja ġirenja specifiļnih uzroļnika mastitisa na 

farmi, kontrole uspeġnosti dezinfekcije... Specifiļni uzroļnici zapaljenja mleļne ģlezde u inficiranom 

vimenu oġteĺuju ģlezdani epitel mleļne ģlezde i direktno utiļu na koliļinu proizvedenog mleka po grlu 

(smanjenje ļak do 50 %). Vrlo ļesto ne izazivaju teġke oblike kliniļkog mastitisa kod inficiranih ģivotinja 

i kao takvi proĽu nedijagnostikovano pa se lako ġire po farmi preko ljudi koji muzu ģivotinje, muzne 

opreme, prostirke. Specifiļni uzroļnici svojim prisustvom u vimenu podiģu broj somatskih u zbirnom 

uzorku mleka, a kako se prenose vrlo lako sa ģivotinje na ģivotinju ako se ne poġtuje pravilna procedura 

muģe krava, naruġavaju rentabilnu proizvodnju mleka. Bakterioloġko ispitivanje pre i posle izvrġene 

dezinfekcije podova, muzne opreme, pomaģe smanjenju troġkova leļenja, omoguĺava planske vakcinacije 

ģivotinja kako bi se preventirali gubici kako podmlatka tako i odraslih ģivotinja (Stap. Aureus, Strep. 

Agalactiae, E. Coli i Clostridia Spp.). Mastitis nije uzrok nego je uvek posledica razliļitih faktora koji 

dovode do njegovog nastanka i tako se prema tome treba i odnositi prilikom terapije istih. 

Ciljevi su nam: 

- maksimum  5% kliniļkih mastita u prvih mesec dana laktacije (ili  od oteljenih krava) 

- maksimum 1,5 % kliniļkih mastitisa meseļno (ili  od oteljenih krava) 

- maksimum 15 % kliniļkih mastitasa godiġnje (ili  od oteljenih krava) 

 

Dezinfekcija, deratizacija i dezinsekcija (DDD): 

Dezinfekcija, deratizacija i dezinsekcija (DDD) predstavlja polaznu osnovu svake uspeġne 

stoļarske proizvodnje. Za dobre rezultate DDD potrebna je pravilna upotreba sredstava, kao i priprema 

povrġine, objekta u kome se radi, jer ni najbolje sredstvo neĺe imati efekta ako se ne uklone mehaniļke 
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neļistoĺe kod dezinfekcije, ukloni balega iz okoline ġtala kod dezinsekcije ili  zaġtite otrovi od vlage kod 

deratizacije. 

Kontrola u realnim terenskim uslovima pruģa odgovore o kvalitetu DDD (brisevi povrġina, 

prebrojavanje populacije glodara i insekata...) jer to doprinosi boljem zdravlju podmlatka i odraslih 

ģivotinja 

 

Ciljevi su nam : 

- maksimum do 100 bakterija na centimetru kvadratnom nakon izvrġene dezinfekcije 

- smanjenje populacije glodara na najmanju moguĺu meru 

- smanjenje populacije insekata na najmanju moguĺu meru 

 

Somatske ĺelije: 

OdreĽivanje broja somatskih ĺelija u jedinici vremena u zbirnom uzorku mleka predstavlja veoma 

vaģan parametar praĺenja bakterioloġke situacije na farmi kao i zoohigijenskih mera koji se sprovode. 

Kako somatske ĺelije predstavljaju 93% leukociti, a 7%  epitelne ĺelije, ĺelije keratinskog sloja, izumrle 

sekretorne ĺelije iz mleļnih alveola, to moģe jasno ukazati na postojanje zapaljenja mleļne ģlezde. Iz tog 

razloga vrlo je bitno pratiti da li  je taj skok somatskih ĺelija iz zbirnog uzorka mleka brz ili  postepen, jer 

brzo poveĺanje ukazuje na postojanje kliniļke forme mastitisa sa nespecifiļni  uzroļnicima, dok 

postepeno poveĺanje ukazuje na supkliniļku formu mastitisa sa specifiļnim uzroļnicima (stafilokok, 

streptokok...). Poveĺanje broja somatskih ĺelija u zbirnom uzorku mleka moģe izazvati i toplotni stres, 

gruba prostirka, mehaniļka iritacija i loġa laktaciona kriva zapata gde imamo na muģi veĺi broj krava u 

kasnoj fazi laktacije sa dugaļkim servis periodom. Iz tog razloga samo poveĺanje somatskih ĺelija zahteva 

analizu uzroka nastanka, a nikako antibiotsku terapiju krava kod kojih su poveĺane somatske ĺelije dok se 

ne dokaģe infekcija vimena. Uzimanje zbirnog uzoraka za somatske ĺelije je kutlaļom iz laktofriza nakon 

upaljene meġalice u trajanju od 2 ____, a pojedinaļnog uzorka putem vajkatora ili  muģom krave u kantu i 

nakon toga uzimanje kutlaļom. 

Somatske ĺelije se u mleku ponaġaju kao sediment pa ih je pre uzorka vrlo bitno homogenizovati 

kako ne bismo dobili laģno negativan rezultat. Poveĺanje broja somatskih ĺelija negativno utiļe na 

koliļinu proizvedenog mleka po ģivotinji; istraģivanja pokazuju da svako udvostruļenje broja somatskih 

ĺelija smanjuje za 2% koliļinu proizvedenog mleka.  

 

Ciljevi su nam: 

- maksimalno 200.000 somatskih ĺelija u 1 ml mleka iz zbirnog uzorka (laktofriza) 

 

Kiselost mleka:  

Poveĺanje kiselosti je direktno uzrokovano prisustvom bakterija, temperaturom skladiġtenja i 

brzinom hlaĽenja mleka, naļinom ishrane krava. Vrlo ļesto uzrok pojave kiselosti mleka leti na farmama 

predstavlja muzna oprema koja nije servisirana redovno ili  promene u koliļini namuģenog mleka nakon 

nabavljanja novih grla na farmi pa sam kapacitet laktofriza nije u stanju da dovoljno brzo ohladi 

pomuģeno mleko i time se stvaraju uslovi za razmnoģavanje mikroorganizama. 

 

Ciljevi su nam: 

- kiselost mleka u opsegu 6,4 - 6,8 

 

Podmladak:  

Zdrav podmladak je preduslov uspeġne govedarske proizvodnje i dobrog remonta stada. Vrlo je 

bitno obratiti paģnju na napajanje novoroĽene teladi kolostrumom. Resorpcija imonoglobulina vrġi se 

iskljuļivo preko sluzokoģe creva teleta. S obzirom na to da procenat resorpcije imunoglobulina opada u 

jedinici vremena, vrlo je vaģan vremenski period koji protekne od dolaska teleta na svet do prvog 

napajanja. NovoroĽena telad moraju biti napojena kolostrumom najkasnije 2 sata nakon teljenja; u sluļaju 

da tele odbija da pije putem cucle ili  prsta, mora se koristiti intragastriļna sonda kojom se naliva direktno 



 Zbornik radova Zdravstvena zaġtita i reprodukcija ģivotinja 2020.god.  

Departman za veterinarsku medicinu Novi Sad       25      Udruģenje veterinara praktiļara Srbije (UVPS) 
 

u ģeludac 2 - 3 kolostruma. Ovo je bitno zbog procenta resorpcije imunoglobulina preko creva teleta jer 

ona tada iznosi 96%, dok posle 6 sati stepen resorpcije je sveden na 64% i kako vreme odmiļe 

resorptivnost sve viġe opada. Za svaku farmu je bitno postojanje banke kolostruma, tj. zamrznuti 

kolostrum u plastiļim flaġama. Za banku najbolje je koristiti kolostrum krava iz veĺeg broja laktacija 

znajuĺi da  prvotelke imaju 25 g/l imunoglobulina G, drugotelke  37 g/l imunoglobulina G... Nakon 

odmrzavanja kolostruma, bitno je da se ne izlaģe visokim temperaturama zbog denaturacije proteina veĺ 

lagano zagrevanje pre aplikacije teladima. Imunoloġki status teladi i prognozu prilikom leļenja teladi u 

prvim danima ģivota moģemo dobiti biohemijskom analizom krvi i odreĽivanjem ukupnih proteina i 

albumina. Dobijena razlika predstavlja globulinsku frakciju u organizmu i najbolje je raditi kod teladi do 

48 sati nakon roĽenja. Istraģivanja su pokazala da telad sa vrednostima globulina ispod 20 g/l  nakon 48 

sati imaju prognostiļki vrlo loġ status i takvim teladima najbolje je aplikovati komercijalne 

imunoglobulinske komplekse. 

 

Ciljevi su nam:  

- maksimalno 4 % izluļenja teladi u prvih mesec dana od teljenja 

- maksimalno 4 % izluļenja teladi od 1 do 4 meseca u odnosu na ulaz 

- maksimalno 0,5 % izluļenja junadi preko 4 meseca u odnosu na ulaz 

 

Zasuġenje krava: 

Poļetak nove laktacije svake krave poļinje prvim danom zasuġenja, a ne prvim danom kada krava 

poļne da se muģe nakon partusa. Iz tog razloga vrlo je bitno insistirati da period zasuġenja traje 60 dana. 

Period zasuġenja ima tri faze: 

1. faza aktivne involucije - 15 dana  

2. faza pasivne involucije (pravi odmor za mleļnu ģlezdu i priprema za novu laktaciju bez ļega nema ni 

dostizanja maksimalne proizvodnje u narednoj laktaciji) - 30 dana  

3. faza kolostogeneze - 15 dana 

 

Prilikom zasuġivanja ģivotinja izbegavati preskakanje muģe, uskraĺivanje kvalitativnog obroka, 

uskraĺivanje vode. Najbolje je, ako postoje uslovi, odvojiti krave u laktaciji od krava koje se zasuġuju 

(zbog oksitocinskog refleksa), za krave koje imaju do 20 l mleka dnevno dovoljno je pomusti krave 60 

dana do oļekivanog teljenja; ispoġtovati pravilnu proceduru muģe krava (dezinfekcija pre i posle muģe), 

ubaciti injektore za zasuġenje i pratiti ģivotinju narednih 2 do 3 dana da li  ĺe doĺi do reakcije vimena. Za 

krave koje u trenutku zasuġenja imaju viġe od 20 litara mleka (ġto je zanemarljiv broj ako je ishrana 

usklaĽena sa fazom laktacije) potrebno je par dana pre 60 dana od oļekivanog teljenja tim ģivotinjama 

umanjiti energetski i proteinski deo dnevnog obroka za 30 %, bez uskraĺivanja vode i preskakanja muģa.   

Ciljevi su nam: 

- trajanje zasuġenja 60 dana 

 

 

Muzna oprema: 

Neispravna muzna oprema je jedan od najbitnijih uzroļnika nastanka zapaljenja mleļne ģlezde 

kod krava u laktaciji. 

Na stanje papila vimena utiļu: 

- previsok vakuum (vakuum 4,2 - 4,8 kpa) 

- prenizak vakuum (vakuum 4,2 - 4,8 kpa) 

- broj pulzacija (40 - 60 / u minuti) 

- dotrajale, uvrnute, ispucale gume na ļaġama muznih jedinica (remont minimum na 6 meseci) 

- odrģavanje muzne opreme (ispiranje toplom vodom, dezinficijensima posle svake muģe) 

 

Vrlo ļesto prilikom muģe krava doteģu se muzilice ruļno kako bi ġto manje mleka ostalo u 

vimenu krava. To nije dobro jer dodatnim pritiskom samo pravimo dodatne lezije na papilama i 
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omoguĺavamo naseljavanje bakterija iz okruģenja ģivotinja (automatske muzne jedinice se automatski 

otpuġtaju sa papila ļim protok mleka padne ispod 250 ml / min). 

Odrģiva stoļarska proizvodnja je zajedniļko delovanje razliļitih ļinilaca koji su ukljuļeni u sam 

proces proizvodnje, a to su: 

 

1. minimum muzni prosek 22 l  (ġtalski prosek 19,5 l) 

2. maksimum 12 % zasuġenih krava na stanju u svakom momentu obezbeĽuje optimalnu laktacionu krivu 

3. % uļeġĺa obroka u ceni proizvedenog litra mleka do 50 % 

4. farma slobodna od specifiļnih uzroļnika mastitisa  

5. napajanje teladi najkasnije 2 sata posle teljenja (banke kolostruma)  

6. ispravna muzna oprema 

7. pravilna procedura muģe krava 

8. metaboliļki stabilne ģivotinje 

9. izbalansiran obrok  
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Apstrakt  

 

Babezioza je parazitska bolest rasprostranjena ġirom sveta uzrokovana protozoama iz roda Babesia, koje 

prenose krpelji, a koje se u organizmu prijemļivog i infestiranog domaĺina razmnoģavaju u eritrocitima. 

Babeziozu pasa izazivaju vrste Babesia canis i Babesia gibsoni, pri ļemu je vrsta B. canis podeljena na tri 

podvrste. Kod pasa obolelih od babezioze, primarne hematoloġke abnormalnosti su trombocitopenija i 

anemija. Bez obzira o kojoj se Babeziji radi, sama patogeneza oboljenja je ista, a manifestuje se kliniļkom 

slikom koja ukljuļuje anemiju (usled imunoloġke reakcije razaranja eritrocita), poveĺanu telesnu 

temperaturu, apatiju, dehidrataciju, oslabljen apetit, uveĺanje limfnih ļvorova, hemoglobinuriju, u teģim 

sluļajevima ģuticu i prebojavanje sluznica, narandģast sadrģaj u rektumu. Babezioza je praĺena i 

multisistemskim poremeĺajima od akutnog respiratornog sindroma, cerebralnih znakova, ali i akutnog 

oġteĺenja bubrega. Abnormalnosti leukocita variraju od leukocitoze (sa i bez skretanja u levo) do 

leukopenije, neutrofilije, neutropenije, limfocitoze i/ili eozinofilije. Prevalenca akutnog otkazivanja 

bubrega kod ovog oboljenja je 2,2-36%. Pri kontroli bubreģne funkcije potrebno je ispitati serumske nivoe 

uree, kreatinina, kao i njihov odnos, proteine u mokraĺi, obim glomerularne filtracije, specifiļnu teģinu 

mokraĺe i prirodu sedimenta  Treba napomenuti da serumska urea uglavnom raste kada su u pitanju i 

drugi, prerenalni faktori-hemoliziranje eritrocita, obimna gastrointestinalna krvarenja, poveĺan unos 

proteina hranom, kataboliļki procesi koji su dominantni pri inflamatornim stanjima (pa tako i kod 

babezioze) praĺeni destrukcijom proteina i poslediļnim porastom uree u krvi. Pri tome se koliļnik 

urea:kreatinin znatno menja u korist uree, a promenu ovog koliļnika smo uoļili i kod babezioze pasa. U 

proceni babezioze treba uzeti u obzir veĺi broj laboratorijskih parametara i ne treba se bazirati iskljuļivo 

na nalazu babezije u krvnom razmazu, zbog moguĺih komplikacija i primene potporne terapije. 

Kljuļne reļi: psi, babezioza, hematologija, biohemija. 

 

Abstract 

 

Babesiosis is a parasitic disease spread worldwide caused by tick-borne protozoa of the genus Babesia, 

which in the body of a susceptible and infested host multiply in erythrocytes. Dog babesiosis is caused by 

Babesia canis and Babesia gibsoni species, with B. canis being divided into three subspecies. In dogs with 

babesiosis, thrombocytopenia and anemia are the primary hematologic abnormalities. Whatever the case 

of babesia, the pathogenesis of the disease is the same, manifested by a clinical picture that includes 

anemia (due to the immune response of destruction of erythrocytes), fever, apathy, dehydration, impaired 

appetite, enlargement of lymph nodes, hemoglobinuria, in severe cases jaundice and mucous membranes, 

orange content in rectum. Babesiosis is accompanied by multisystem disorders of acute respiratory 

syndrome, cerebral signs, but also acute renal impairment. Leukocyte abnormalities range from 

leukocytosis (with and without left turning) to leukopenia, neutrophilia, neutropenia, lymphocytosis and / 

or eosinophilia. The prevalence of acute renal failure in this disease is 2.2-36%. When controlling kidney 

function, it is necessary to examine serum levels of urea, creatinine, as well as their relationship, proteins 

in the urine, the extent of glomerular filtration, the specific gravity of the urine and the nature of the 

sediment. erythrocytes, extensive gastrointestinal bleeding, increased protein intake, catabolic processes 

that are dominant in inflammatory conditions (including babesiosis), followed by protein destruction and 

consequent increase in blood urea. In doing so, the urea ratio: creatinine changes significantly in favor of 

mailto:milosevicnina@gmail.com
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urea, and a change in this ratio has been observed in canine babesiosis. The assessment of babesiosis 

should take into account a larger number of laboratory parameters and should not be based solely on the 

findings of babesia in blood smear, due to possible complications and the use of supportive therapy. 

Key words: dog, babesiosis, hematology, biochemistry. 

 

Etiologija babezioze kod pasa 

 

Babezioza je parazitska bolest rasprostranjena ġirom sveta uzrokovana protozoama iz roda Babesia, koje 

prenose krpelji, a koje se u organizmu prijemļivog i infestiranog domaĺina razmnoģavaju u eritrocitima. 

Babeziozu pasa izazivaju vrste Babesia canis i Babesia gibsoni, pri ļemu je vrsta B. canis podeljena na tri 

podvrste, od kojih je B. canis rossi najpatogenija, dok su B. canis canis i B. canis vogeli manje patogene 

(Mileġeviĺ i sar., 2005; Solano-Gallego i sar., 2016). Uzroļnici babezioze kod pasa mogu bit i B. 

conradae (Kjemptur i sar., 2006), te B. vulpes (Baneth i sar., 2015) koja je ranije bila klasifikovana kao 

Babesia "ġpanski izolat", Babesia "microti-sliļna vrsta", "Babesia (Theileria) annae", i "Babesia cf. 

microti " (Zahler i sar., 2000; Camacho-Garsia, 2006). U Evropi dominantnu ulogu ima B. canis canis 

koju prenosi Dermacentor reticulatus (Matijatko i sar., 2014). Babezioza pasa je prisutna u Srbiji veĺ duģe 

vreme i do sada su potvrĽene B. canis i B. gibsoni (Davitkov i sar., 2015), a Gabrielli i sar. (2015) su 

pored ove dve vrste izolovali i Babesia sp. ñġpanski izolatò i B. microti. RaĽene sui  studije prevalence 

babezioze na podruļjima grada Beograda i Novog Sada (Pavloviĺ i sar., 2009; Potkonjak i sar., 2015) koje 

su pokazale visoku prevalencu pasa zaraģenih sa B. canis. Babezioza se kod pasa javlja u perakutnom, 

akutnom i hroniļnom toku (Selanec i sar., 2012). Uobiļajni kiniļki znaci babezioze su letargija, 

povraĺanje, anoreksija, groznica, slabost, bledilo sluznica, ģutica, splenomegalija, hematurija, 

dehidratacija, gubitak teģine, bol u stomaku i osetljivost bubrega na palpaciju (Bastos i sar., 2004; 

Schoeman, 2009; Solano-Gallego i sar., 2011). Dijagnostika babezije je zasnovana na direktnim 

mikroskopskim metodama obojenih krvnih razmaza, molekularnim, kao i seroloġkim metodama od kojih 

su najznaļajnije infirektna imunofluorescencija (IFAT) i enzimski imunotest (ELISA) (Solano-Gallego i 

sar., 2016). 

Krvna slik a kod pasa sa babeziozom 

Kod pasa obolelih od babezioze, primarne hematoloġke abnormalnosti su trombocitopenija i 

anemija. Trombocitopenija je ļesto prisutna, ļak i kad je anemija odsutna (Furlanello i sar., 2005). Uzrok 

anemije su antigeni parazita inkorporirani na povrġini eritrocita koji indukuju antigen prezentujuĺe ĺelije, 

ġto dovodi do hemolize i uklanjanja zaraģenih eritrocita od strane mononuklearno-fagocitnog sistema 

(Sykes, 2013). Abnormalnosti leukocita variraju od leukocitoze (sa i bez skretanja u levo) do leukopenije, 

neutrofilije, neutropenije, limfocitoze i/ili eozinofilije (Sykes, 2013).   

Ģivotinje i uzorkovanje: Istraģivanjem je obuhvaĺeno 25 pasa kod kojih je tokom 2015. i 2016. 

godine dijagnostikovana babezioza. Psi su poticali sa teritorije Novog Sada i njegove ġire okoline. MeĽu 

obolelim psima je bilo osam meġanaca (32%), tri rotvajlera (12%), dva labradora (8%), dva dobermana 

(8%), dva kane korsa (8%), jedan engleski mastif (4%), jedan nemaļko ï lovni terijer (4%), jedan dogo ï 

argentino (4%), jedan maltezer (4%), jedan nemaļki ovļar (4%), jedan nemaļki ġpic (4%), jedan nemaļki 

kratkodlaki ptiļar (4%) i jedan buldog (4%). Raspon starosne dobi pasa je bio od 6 meseci do 9 godina. 

Prosek starosne dobi pasa je bio 3,5 godine. Muġkih pasa obolelih od babezioze je bilo 17 (68%), a 

ģenskih 8 (32%).  

Dijagnostika: Dijagnostika babezioze raĽena je pomoĺu direktnog mikroskopskog pregleda 

obojenih krvnih razmaza. Razmazi krvi su pravljeni punkcijom uġne vene, a zatim direktnim nanoġenjem 

krvi na ploļicu. Krv se zatim laganim i kontinuiranim pokretima druge ploļice ravnomerno razmazivala. 

Krvni razmazi su bojeni metodama MayïGr¿nwaldïGiemsa (Kit RAL 555, Cosmos biomedical, Derbiġir, 

Velika Britanija) ili Diff Quick (Bio ï Diff Kit, BioGnost Ltd., Zagreb, Hrvatska). Obojeni krvni razmazi 

su pregledali na svetlosnom mikroskopu BA210 Binocular, sa dodatkom kamere Moticam 580INT, 

(Motic
È
, Hong Kong, Kina). 
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Hematoloġke analize: Krv za hemogram uzimana je od pretraģivanih pasa venskom punkcijom sa 

ģutom iglom 20G (v. jugularis externa; v. cephalica antebrachii) i prikupljana je u epruvetu s 

antikoagulansom, etilendiamintetraoctenom kiselinom (EDTA). Neposredno nakon uzimanja uzorka 

hemogram je odraĽen hematoloġkim analizatorom Vet ABC (Scil, Virnhajm, Nemaļka). 

Zastupljenost hematoloġkih laboratorijskih promena kod pasa sa babezijom u naġim kliniļkim 

istraģivanjima prikazana je u tabeli 1. 

 

Tabela 1: Zastupljenost pasa na babeziozu sa poviġenim, normalnim i sniģenim krvnim parametrima (25 

pasa) 

Hematoloġki parametar Referentna 

 vrednost 

Broj (%) pasa iznad 

referentne vrednosti 

Broj (%) pasa u okviru 

referentne vrednosti 

Broj (%) pasa ispod 

referentne vrednosti 

WBC (10į mm
-
į) 5 - 14 8 (32) 10 (40) 7 (28) 

LYM (10į mm
-
į) 8 - 21 0 (0) 1 (5) 20 (95) 

MON (10į mm
-
į) 0,1 ï 1,4 0 (0) 18 (86) 3 (14) 

GRA (10į mm
-
į) 3 - 10 9 (43) 9 (43) 3 (14) 

RBC (10
6
 mm

-
į) 4,95 ï 7,87 1 (4) 14 (56) 10 (40) 

HGB (g dL
-1
) 11,9 ï 18,9 1 (4) 12 (48) 12 (48) 

HCT (%) 35 ï 57 0 (0) 8 (32) 17 (68) 

PLT (10į mm
-
į) 211 ï 621 0 (0) 6 (24) 19 (76) 

MCV (Õm
-3
) 66 - 77 0 (0) 3 (12) 22 (88) 

MCH (pg
-1
) 21 ï 26,2 1 (4) 21 (84) 3 (12) 

MCHC (g dL
-1
) 32 ï 36,3 14 (56) 11 (44) 0 (0) 

RDW (%) 11 - 14 17 (81) 0 (0) 4 (19) 

MPV (Õm
-3
) 6,1 ï 10,1 2 (10) 19 (90) 0 (0) 

 

Funkcionalni status bubrega kod pasa sa babezijom 

 

Bez obzira o kojoj se Babeziji radi, sama patogeneza oboljenja je ista, a manifestuje se kliniļkom 

slikom koja ukljuļuje anemiju (usled imunoloġke reakcije razaranja eritrocita), poveĺanu telesnu 

temperaturu, apatiju, dehidrataciju, oslabljen apetit, uveĺanje limfnih ļvorova, hemoglobinuriju, u teģim 

sluļajevima ģuticu i prebojavanje sluznica, narandģast sadrģaj u rektumu. Babezioza je praĺena i 

multisistemskim poremeĺajima od akutnog respiratornog sindroma, cerebralnih znakova, ali i akutnog 

oġteĺenja bubrega. Oġteĺenje bubrega (blaģe i reverzibilno) bez kompletnog otkazivanja bubrega je veoma 

ļesto kod babezioze pasa (Lobetti and Jacobson, 2001). Otkazivanje bubrega, ukoliko se dokaģe, 

predstavlja nepovoljan prognostiļki znak, uglavnom zavrġava fatalno, pa je veoma vaģno pratiti bubreģnu 

funkciju kod ovog oboljenja (Lobetti and Jacobson, 2001; Welzl et al., 2001). Prevalenca akutnog 

otkazivanja bubrega kod ovog oboljenja je 2,2-36% (Camacho et al., 2004; Garcia, 2006; Jacobson and 

Clark, 1994; Mathe et al., 2006). Pri kontroli bubreģne funkcije potrebno je ispitati serumske nivoe uree, 

kreatinina, kao i njihov odnos, proteine u mokraĺi, obim glomerularne filtracije, specifiļnu teģinu mokraĺe 

i prirodu sedimenta (Miyagawa et al., 2009). Treba napomenuti da serumska urea uglavnom raste kada su 

u pitanju i drugi, prerenalni faktori-hemoliziranje eritrocita, obimna gastrointestinalna krvarenja, poveĺan 

unos proteina hranom, kataboliļki procesi koji su dominantni pri inflamatornim stanjima (pa tako i kod 

babezioze) praĺeni destrukcijom proteina i poslediļnim porastom uree u krvi. Pri tome se koliļnik 

urea:kreatinin znatno menja u korist uree, a promenu ovog koliļnika smo uoļili i kod babezioze pasa (De 

Scally et al., 2004; Mohr et al., 2000; Prause and Grauer, 1998; Simao et al., 2003). Mnogo je verovatnije 

da ĺe serumska urea rasti baġ zbog ovih prerenalnih faktora, dok serumski kreatinin raste ukoliko postoji 



 Zbornik radova Zdravstvena zaġtita i reprodukcija ģivotinja 2020.god.  

Departman za veterinarsku medicinu Novi Sad       30      Udruģenje veterinara praktiļara Srbije (UVPS) 
 

oġteĺenje bubrega (i to gubitak 2/3 ukupne bubreģne funkcije) (Pekmezci et al., 2015). Rezultati 

ispitivanja pokazuju da je kod 12 pasa (92,3%) koncentracija uree bila iznad referentnih vrednosti, dok je 

porast vrednosti kreatinina utvrĽen kod kdva psa (15,4%). Vrednost uree i kreatinina pokazuju statistiļki 

znaļajnu pozitivnu korelaciju. Koliļnik urea:kreatinin je bolje povezan sa vrednostima uree, nego sa 

vrednostima kreatinina sa kojima pozitivno korelira.  

Zastupljenost promena u koncentraciji uree, kreatinina i njihovog odnosa kod pasa sa babezijom u 

naġim kliniļkim istraģivanjima prikazana je u tabeli 2 i 3. 

 

Tabela 2: Vrednost uree i kreatinina kod pasa sa babeziozom 

 

 
U okviru referentne vrednosti Iznad referentne vrednosti 

 
Broj sluļajeva % Broj sluļajeva % 

     Urea 1 7,7 12 92,3 

Kreatinin 11 84,6 2 15,4 

 

Tabela 3: Izmerene vrednosti uree, kreatinina i odnosa urea:kreatinin kod pasa sa babeziozom 

 

Sluļaj broj Urea mg/dl Kreatinin mg/dl Urea: Kreatinin 

1 102,00 1,03 35,00 

2 105,00 1,07 50,00 

3 131,00 1,45 90,34 

4 62,80 0,91 68,86 

5 52,30 0,88 59,70 

6 104,00 1,83 56,83 

7 39,50 0,74 53,23 

8 50,00 0,94 53,02 

9 90,70 1,80 50,39 

10 25,40 0,59 42,76 

11 43,40 1,04 41,73 

12 35,10 1,09 32,20 

13 35,00 1,00 35,00 

 

Zakljuļak 

 

U proceni babezioze treba uzeti u obzir veĺi broj laboratorijskih parametara i ne treba se bazirati 

iskljuļivo na nalazu babezije u krvnom razmazu, zbog moguĺih komplikacija i primene potporne terapije. 
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Apstrakt  

U proizvodnji standardnog krvnog agara za neselektivnu kultivaciju i izolacija bakterija koristi se najļeġĺe 

krv ovnova. Ponekad patogene bakterije mogu biti prisutne u krvi ovnova, ġto je reĽi sluļaj, dok su 

saprofitne bakterije i njihove spore uvek prisutne na koģi i/ili dlaci ģivotinja, kao i u okruģenju, pa 

teorijski  postoji nekoliko kritiļnih taļaka za bakterioloġku kontaminaciju krvi i poslediļno izlivanje 

bakterioloġki kontaminiranog krvnog agara. Prvi kritiļna taļka je prisutna tranzitorna bakterijemija ili 

septiļno stanje kod ovnova, kao posledica ļestih venepunkcija ili primarnog infektivnog oboljenja. 

Ovakva stanja bi morala da se ogledaju sa promenom opġteg stanja uz hiperpireksiju i poremeĺajem 

hematoloġkih i biohemijskih parametara u krvi. Druga kritiļna taļka je venepunkcija, odnosno 

neadekvatna priprema koģe. Treĺa kritiļna taļka za bakterioloġku kontaminaciju je tehnoloġki proces sa 

prikupljenom krvi sve do momenta izlivanja u pripremljenu i sterilnu bazu za krvni agar. Primena 

osetljivog metoda za kontrolu sterilnosti prikupljenje krvi (hemokultura) moģe da spreļi pojavu 

bakterioloġke kontaminacije izlivenih krvnih ploļa. Sa bakterioloġkog aspekta najkritiļnija je 

venepunkcija, zbog uvek prisutne fizioloġke flore koģe i dlake. 

Kljuļne reļi: krv, kontaminacija, hemokultura. 

Abstract 

The production of standard blood agar for the indiscriminate cultivation and isolation of bacteria is most 

commonly used in rams' blood. Sometimes pathogenic bacteria can be present in rams' blood, which is 

less the case, while saprophytic bacteria and their spores are always present on the skin and / or hair of 

animals, as well as in the environment, so theoretically there are several critical points for bacteriological 

contamination of the blood and subsequent bacteriological leakage. contaminated blood agar. The first 

critical point is the presence of transient bacteremia or septic conditions in rams, as a result of frequent 

venipuncture or primary infectious disease. Such conditions would have to be mirrored by a change in 

general condition with hyperpyrexia and disruption of haematological and biochemical parameters in the 

blood. Another critical point is venipuncture, that is, inadequate skin preparation. The third critical point 

for bacteriological contamination is the technological process with the blood collected until it is poured 

into a prepared and sterile blood agar base. The use of a sensitive method for controlling sterility blood 

collection (chemoculture) can prevent bacteriological contamination of spilled blood vessels. From the 
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bacteriological point of view, the most critical is venipuncture, because of the ever-present physiological 

flora of skin and hair.  

Key words: blood, contamination, hemoculture.  

Definicija i osobine krvnog agara 

Columbia Blood Agar je hranljivi agar opġte namene formulisan od strane Ellner-a i sar. (1) 1966; 

dalje je on obogaĺen dodavanjem sterilne krvi. Uobiļajeno, baze krvnog agara su ukljuļivale hidrolizat 

kazeina za brzu produkciju velikih kolonija ili mesni infuzum, koji daje definisane hemolitiļke reakcije. 

Columbia Agar kombinuje oba dodatka, da bi se dobile poboljġane karakteristike.Ova podloga sa dodatim 

specijalnim peptonom omoguĺava brz i obilan rast visoko izbirljivih i neizbirljivih organizama. TakoĽe, 

ova podloga pokazuje tipiļnu kolonijalnu morfologiju; bolju proizvodnju pigmenta i jaļe definisane 

hemolitiļke reakcije. Columbia Agar podloga se koristi kao osnova za podloge, koje sadrģe krv i za 

selektivne oblike podloga u kojima se kao aditivi koriste razliļite kombinacije antimikrobnih dodataka. 

Fildes je otkrio da se obogaĺivanjem Hranljivog agara ovļijom krvi obezbeĽuju oba ova faktora i da tada 

podloga podrģava rast H. influenza.Kukuruzni skrob sluģi kao izvor energije i takoĽe neutraliġe toksiļne 

metabolite. Ovļija krv omoguĺava detekciju hemolize i takoĽe obezbeĽuje hem (X faktor), koji je 

neophodan za rast mnogih bakterija. Bez obzira, zbog nedostatka V faktora (nikotinamid adenin 

dinukleotid), Haemophilus influenzae neĺe rasti na ovoj podlozi, jer su mu potrebni i X i V faktor. Poġto 

ova podloga ima relativno visok sadrģaj ugljenih hidrata, beta-hemolitiļke streptokoke mogu pokazati 

zelenkastu hemolitiļku reakciju, koja se moģe zameniti sa alfa-hemolizom. Neophodno je zbog toga, 

izvrġiti potvrdne testove svih kolonija.  

Hemokultura ï  principi izvoĽenja i interpretacije 

 

Uzorak za hemokulturu je venska krv. Uzimanje i analiza uzoraka krvi iz arterije neĺe poveĺati 

uspeġnost izolacije mikroorganizama iz krvi. Prema svetski priznatim postojeĺim preporukama iz humane 

medicine nije preporuļljivo uzimati uzorak krvi iz intravenskog katetera, jer tako dobijeni uzorci pokazuju 

poveĺanu uļestalost kontaminacije i laģno pozitivnih rezultata. 

 Kultivisanje odgovarajuĺe zapremine krvi je najvaģniji pojedinaļni faktor koji odreĽuje stopu 

izolacije bakterija iz krvi. Razlog leģi u tome ġto veĺina odraslih ljudi sa bakterijemijom ima niske 

koncentracije cirkuliġuĺihuĺih mikroorganizama u krvi. Ļak 50% pacijenata ima <1,0 CFU ( od engl., 

colony forming units) po mililitru krvi. Svaki dodatni mililitar krvi, poveĺava stopu izolacije za 3%. 

Preporuļeni volumen krvi: 10 ml po jednoj boļici (ukupno 20 ml po jednom setu). 

Postupak prikupljanja uzoraka krvi za hemokulturu - Krv se uzima iz v.jugularis, obostrano u dva 

seta za hemokulturu. Jedan od vaģnih ļinilaca, koji poveĺavaju osetljivost hemokulture u otkrivanju 

bakterijemije je tehnika uzimanja uzoraka krvi, ukljuļujuĺi dezinfekciju koģe po pravilima asepse i 

pravilno vaĽenje krvi venepunkcijom.  

Nakon ġto se uklone plastiļni poklopci sa boļica za hemokulturu, gumeni ļep treba oļistiti 

brisanjem dezinfekcionim sredstvom, te ostaviti dok primenjeno sredstvo ne ispari u potpunosti. Za 

dezinfekciju gumenih ļepova na boļicama za hemokulture treba koristiti alkohol. Jod kao sredstvo ne sme 

da se koristi za tu namenu, jer prema proizvoĽaļima, moģe dovesti do propadanja gumenog materijala. 
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Pre poļetka venepunkcije, potrebno je pripremiti i proveriti sav potreban materijal. Nakon 

uobiļajene higijene ruku veterinara ili veterinarskog tehniļara, sledi higijena odabranog mesta za 

venepunkciju. Vidljivo zaprljana mesta na koģi, koja nisu oļiġĺena a predviĽena za venepunkciju, 

potrebno je oprati vodom i sapunom. Mesto venepunkcije treba dezinfikovati odgovarajuĺim 

antiseptiļkim sredstvom, te priļekati da primenjeno sredstvo u potpunosti izvetri i koģa bude suva. Nakon 

dezinfekcije koģe, mesto uboda se viġe ne sme palpirati, osim ako se ne koriste sterilne rukavice. Nakon 

obavljene venepunkcije, pribor za uzimanje krvi obavezno se odbacuje u odgovarajuĺu kanticu za oġtar 

otpad. 

Boļice za hemokulturu sadrģe tekuĺe hranjive podloge specijalizovane za rast i kultivaciju 

odreĽenih bakterija. Boļice se do upotrebe ļuvaju na suvom i hladnom mestu (2-25ÁC), zaġtiĺenom od 

sunļeve svetlosti. Krv dobijena venepunkcijom direktno se inokulira u dve boļice u podjednakom odnosu 

volumena krvi. Aerobna boļica podrģava rast obligatorno aerobnih i fakultativno anaerobnih 

mikroorganizama. Sadrģaj anaerobne boļice je takav da podrģava rast obligatorno anaerobnih i 

fakultativno anaerobnih organizama. U pojedinu boļicu aseptiļki se inokulira 8 - 10 mL venske krvi. Da 

bi se spreļilo zgruġavanje, inokulirane boļice treba lagano zaokrenuti nekoliko puta radi meġanja krvi sa 

tekuĺom hranjivom podlogom. Nakon toga, boļice bi trebalo transportovati ġto je brģe moguĺe u 

laboratoriju, a preporuke proizvoĽaļa su da ne proĽe viġe od dva sata.  

Automatizovani ureĽaji za kontinuirano praĺenje hemokultura ï UreĽaji za hemokulturu 

predstavljaju u potpunosti automatizovani sistem, koji kontinuirano prati hemokulture i detektuje rast 

mikroorganizama u uzorcima. Boļice se inkubiraju u ureĽaju i periodiļno kontroliġu na znakove rasta 

bakterija. Svaka boļica sadrģi senzor, koji reaguje na porast koncentracije CO2 ili pad koncentracije O2. 

Mikroorganizmi CO2 proizvode metabolizmom hranjivih materija u boļici, a O2  koriste za svoj rast i 

deobu. UreĽaj prekontroliġe senzor svakih deset minuta tragajuĺi za porastom u njegovoj fluorescenciji. 

Porast u fluorescenciji je srazmeran poveĺanju koliļine CO2 ili smanjenju koliļine O2 prisutnog u boļici. 

Nakon ġto je ureĽaj signalizirao rast bakterija, pozitivna boļica se vadi iz ureĽaja,  posebno u daljem 

postupku treba voditi raļuna o merama opreza pri rukovanju boļicama, osigurati aseptiļne uslove, te 

uzorke odloģiti u bioloġki sigurnu okolinu. Uzorak iz boļice sada se koristi za pripremu mikroskopskog 

preparata, koji se boji po Gramu. Na temelju Gram preparata i kliniļkih podataka o pacijentu radi se 

preliminarna dijagnoza bakterijemijske etiologije, a rezultat prosleĽuje odgovornom doktoru.  Nakon ovih 

postupaka, treba dalje vrġiti kultivisanje uzoraka na hranljivim podlogama za rast bakterija radi konaļne 

identifikacije uzroļnika i izrade antibiograma. 

Rezultati pozitivne hemokulture ponekad se lako tumaļe, ali ļesto predstavljaju pravi izazov za 

interpretaciju. Laboratorijski nalaz i njegovu kliniļku vaģnost uvek treba proceniti u odnosu na kliniļku 

sliku pacijenta. Postoji nekoliko faktora, koji utiļu na  taļnu interpretaciju rezultata. Za poļetak, identitet 

mikroorganizma izolovanog iz pozitivne hemokulture ima odreĽenu prediktivnu vrednost. Uobiļajeni 

krvni izolati, koji uvek predstavljaju pravu bakterijemiju su Staphylococcus aureus, Streptococcus 

pneumoniae, Enterobacteriaceae, Pseudomonas aeruginosa i Candida albicans. Drugi mikroorganizmi 

poput Corynebacterium spp. i Cutibacterium (ranije poznat kao Propionibacterium spp.)  uvek 

predstavljaju kontaminaciju. Detekcija viridans-grupe streptokoka, koagulaza-negativnih stafilokoka i 

enterokoka, joġ uvek je problematiļna za tumaļenje, buduĺi da su neke studije pokazale da mogu 

predstavljati pravu bakterijemiju u 38%, 15% i 78% sluļajeva. Uzorak pozitiviteta hemokultura ima 

vrednost pri odreĽivanju kliniļkog znaļaja izolata. Kada su veĺina ili sve hemokulture dobijene 

nezavisnim venepunkcijama pozitivne na isti mikroorganizam, verovatnoĺa da ovo predstavlja pravu 

bakterijemiju je izuzetno visoka, bez obzira na identitet organizma. To je sluļaj kod stanja kod kojih je 
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bakteriemija kontinuirana poput endokarditisa i drugih intravaskularnih infekcija. Sa druge strane, 

prisutnost samo jednog pozitivnog seta hemokulture od nekoliko uzetih za analizu ukazuje da pozitivan 

nalaz predstavlja kontaminaciju. Ukoliko i dalje nismo sigurni predstavlja li izolovani mikroorganizam 

kliniļki znaļajan nalaz ili ne, joġ jedan elemenat, koji pomaģe u tumaļenju nalaza je tzv. ñdiferencijalno 

vreme do pozitivnosti". To je vreme proteklo od kada je uzet uzorak venske krvi za hemokulturu do 

pozitivnog rezultata u automatizovanom termostatu. Kada se izoluje sumnjiv nalaz iz uzorka, treba 

posumnjati na kontaminaciju ako je bilo potrebno viġe od 48-72 sata da mikroorganizmi porastu, ukoliko 

su prisutni u malim koliļinama. Kada se ti isti patogeni detektuju u manje od 24 do 48 sati od trenutka 

kada je uzeta krv, verovatnost da su pravi uzroļnici bakterijemije ipak postoji. Diferencijalno vreme do 

pozitivnosti koristi se takoĽe  da bi se potvrdilo  da li je kateter izvor infekcije. Analiziraju se dva seta 

hemokultura, jedan uzet perifernom venepunkcijom, a drugi iz intravaskularnog katetera. Ako je 

hemokultura uzeta na jednom mestu pozitivna najmanje 90-120 minuta pre nego hemokultura uzeta na 

drugom anatomskom mestu (venepunkcijom ili iz katetera), rezultati ukazuju da mesto sa ranijim 

pozitivitetom ima veĺu koncentraciju organizama i da je izvor infekcije. 

 

Rezultati hemokulture krvi ovnova 

 

U proizvodnji standardnog krvnog agara za neselektivnu kultivaciju i izolacija bakterija koristi se 

najļeġĺe krv ovnova. Ponekad patogene bakterije mogu biti prisutne u krvi ovnova, ġto je reĽi sluļaj, dok 

su saprofitne bakterije i njihove spore uvek prisutne na koģi i/ili dlaci ģivotinja, kao i u okruģenju, pa 

teorijski  postoji nekoliko kritiļnih taļaka za bakterioloġku kontaminaciju krvi i poslediļno izlivanje 

bakterioloġki kontaminiranog krvnog agara. Prvi kritiļna taļka je prisutna tranzitorna bakterijemija ili 

septiļno stanje kod ovnova, kao posledica ļestih venepunkcija ili primarnog infektivnog oboljenja. 

Ovakva stanja bi morala da se ogledaju sa promenom opġteg stanja uz hiperpireksiju i poremeĺajem 

hematoloġkih i biohemijskih parametara u krvi. Druga kritiļna taļka je venepunkcija, odnosno 

neadekvatna priprema koģe. Treĺa kritiļna taļka za bakterioloġku kontaminaciju je tehnoloġki proces sa 

prikupljenom krvi sve do momenta izlivanja u pripremljenu i sterilnu bazu za krvni agar. Primena 

osetljivog metoda za kontrolu sterilnosti prikupljenje krvi moģe da spreļi pojavu bakterioloġke 

kontaminacije izlivenih krvnih ploļa. Sa bakterioloġkog aspekta najkritiļnija je venepunkcija, zbog uvek 

prisutne fizioloġke flore koģe i dlake. Fizioloġka mikroflora sadrģi mnogo razliļitih bakterijskih vrsta, a 

kada govorimo o koģi, ģivotinje imaju razliļitu fizioloġku floru u odnosu na uslove smeġtaja i uslove 

okoline. Najļeġĺe su to stafilokoke i mikrokoke. Dok druge vrste poput Bacillus spp. dospevaju na dlaku i 

koģu iz okrģenja. Prema istraģivanjima najļeġĺe vrste bakterija prisutne na koģi ovaca su Staphylococcus 

spp. (30.43%), Bacillus spp. (26.97%), Streptococcus spp. (16.89%), Gram-negativni fermentori (6.3%) i 

Moraxella spp. (5.14%) (referenca: Haarstad, A. C., Eisenschenk, M. C., Heinrich, N. A., Weese, J. S., & 

McKeever, P. J. (2014). Isolation of bacterial skin flora of healthy sheep, with comparison between 

frequent and minimal human handling. Veterinary dermatology, 25(3), 215-e56). Primenom asepse i 

antisepse prilikom venepunkcije i prikupljanja krvi potpuno se uklanja moguĺnost bakterioloġke 

kontaminacije krvi.  

Cilj: Ustanoviti izvore bakterioloġke kontaminacije u toku prikupljanja i obrade krvi.  

Materijal i metod: Prikupljena je krv od dve grupe po 4 ovna (ukupno 8 ovnova) primenom 

venepunkcije v. jugularis. Kod prve grupe ovnova koģa je pripremljena ġiġanjem, pa dezinfekcijom prvo 

sa 70% izopropanol i 0,1 % butandiol (Skin-DesÈ, Antiseptica chem. pharm. Produkte GmbH), a potom 

polivinilpirolidon uz upotrebu sterilne gaze i kruģno brisanje od centra prema spolja, bez naknadne 

palpacije vene i uz upotrebu sterilnih hirurġkih rukavica. Kod druge grupe ovnova koģa je pripremljena 

bez dodatnih mera, prema procedure onoga koji vadi krv. Od svakog pojedinaļnog ovna, aseptiļno je 

uzeto po 10 mL pune krvi i kultivisano u bocu sa podlogom, odnosno ukupno 40 mL jer su primenjena 

dva seta za hemokulturu (aerobno i anaerobno), a venepunkcija je bila uraĽena iz leve i desne v. jugularis. 

TakoĽe, prikupljena je krv iz 2 zbirne boce, primenom ġprica i igle, neposredno nakon izlivanja krvnog 

agara. Bila su primenjana dva seta za hemokulturu. Setovi za hemokulturu su kultivisani na licu mesta i 

transportovani u laboratoriju prema preporukama proizvoĽaļa. Za kultivaciju je koriġĺen najosetljiviji 



 Zbornik radova Zdravstvena zaġtita i reprodukcija ģivotinja 2020.god.  

Departman za veterinarsku medicinu Novi Sad       37      Udruģenje veterinara praktiļara Srbije (UVPS) 
 

metod za hemokulture: BacT/ALERTÈ FN Plus, bioM®rieux, sa delom za aerobne i anaerobne bakterije. 

Kod identifikovanog porasta izvrġena je supkultivacija i identifikacija poraslih vrsta. Kultivacija i 

identifikacija bakterijskih vrsta je bila uraĽena u Sluģbi za mikrobioloġku dijagnostiku, Institut za pluĺne 

bolesti Vojvodine, Sremska Kamenica.  

 

 

 
Slika 1-2: Priprema uzimanja uzoraka krvi i boļice za hemokulturu sa prateĺom zaġtitnom i drugom 

opremom 

 

Rezultati: U prvoj grupi ovnova, samo kod jednog ovna broj 0202 su bile izolovane sledeĺe vrste: 

Staphylococcus epidermidis (I set aerobno i anaerobno, desno) i Staphylococcus xylosus (II set anaerobno, 

levo). U drugoj grupi ovnova, kod ovna broj 0207 bio je izolovan Bacillus subtilis (I set anaerobno, 

desno), kod ovna broj 0231 izolovani su Bacillus pumilis (I set aerobno i anaerobno, desno) i 

Staphylococcus auricularis (II set aerobno i anaerobno, levo), kao i kod ovna broj 0248 izolovan je 

Staphylococcus xylosus (II set anaerobno, levo). Prvi uzorak krvi iz zbirne boce (A1 i A2M) je ostao bez 

bakterijskog porasta, dok je drugi uzorak krvi ostao sterilan. U prvoj grupi ovnova procenat pozitivnih je 

25% (jedan ovan), dok je u drugoj grupi 75% (tri ovna). Identifikovani izolati su razliļiti uz ponavljanje 

vrste Staphylococcus xylosus kod dva ovna (0202 iz prve grupe i 0248 iz druge grupe). Ovan broj 0202 

nije proġao test sterilnosti u postrojenjima ProReady, te je odbaļen iz zbirnog uzorka. 

Neke osobine izolovanih bakterija: 

Staphylococcus epidermidis spada u koagulaza negativne stafilokoke. Ģivi uglavnom na koģi i 

sluzokoģi ļoveka, gde pripada normalnoj bakterijskoj flori. 

Staphylococcus xylosus je gram-pozitivna bakterija, koja formira nakupine ĺelija. Kao i veĺina 

stafilokoknih vrsta, koagulaza je negativna i postoji kao zamena na koģi ljudi i ģivotinja i u okruģenju. 

Staphylococcus auricularis nalazi se uobiļajeno na koģi, a izolovana je iz uġnog kanala ljudi. 

Bacillus subtilis poznat i kao travni bacil, je gram-pozitivna, katalazno pozitivna bakterija, koja se 

nalazi u zemlji i gastrointestinalnom traktu preģivara i ljudi. 

Bacillus pumilis je gram-pozitivan aerobni bacil, koji stvara spore i obiļno se nalazi u zemljiġtu. 

Spore B. pumilus - sa izuzetkom mutirajuĺeg soja ATCC 7061 - uglavnom pokazuju visoku otpornost na 

uticaje okoline, ukljuļujuĺi izlaganje UV svetlu, isuġivanje i prisustvo oksidatora, kao ġto je vodonik 

peroksid. 

Interpretacija: Na osnovu porasta bakterijskih vrsta u razliļitim setovima hemokultura i njihove 

identifikacije, kao i znaļajno prisutnijeg porasta u drugoj grupi ovnova moģe sa sigurnoġĺu da se zakljuļi 

da se radi o kontaminaciji krvi bakterijama sa povrġine koģe i dlake, odnosno sa bakterijama iz okoline 

ovnova, jer nisu dokazani primarno patogeni uzroļnici u krvi i na koģi/dlaci. Uzorak krvi iz zbirne boce je 

ostao bez porasta, ġto ukazuje da u toku proizvodnje nema izvora bakterioloġke kontaminacije.  

Preporuke: Primeniti asepsu i antisepsu prilikom venepunkcije. Koģu obavezno oġiġati i obrijati u 

ġirokom krugu, pa oprati toplom vodom i rastvorom sapuna. Nakon suġenja sterilnom papirnom vatom, 

odmastiti rastvorom alkohola i etra, a potom naneti antiseptik 70% izopropanol i 0,1 % butandiol (Skin-

DesÈ, Antiseptica chem. pharm. Produkte GmbH), ostaviti da deluje 3 minuta, a nakon brisanja sterilnom 

gazom, naneti polivinilpirolidon, pa ostaviti da deluje 3 minuta i obrisati sterilnom gazom. Brisanje se vrġi 
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kruģnim pokretom od centra (mesta uboda igle) prema spolja, kao i kada se priprema hirurġko polje. Vena 

se ne sme ponovo palpirati zbog nove kontaminacije. Koristiti sterilne hirurġke rukavice. Prikupljanje krvi 

obavljati u prostoriji sa redukovanim brojem bakterija (upotrebom uv lampi ili hepa filtera), posebno ako 

se u obzir uzme ļinjenica da su naĽene i bakterije poreklom iz zemljiġta ili sa trave u hemokulturi. 

 

  
 

  
 

    
Slika 3-9:  Izgled kontaminiranih podloga 

 

Zakljuļak 

 

Ispitivanje hemokulture iz krvi ģivotinja koje se gaje za spravljanje mikrobioloġkih podloga predstavlja 

interesantan i potencijalno nezamenjiv metod u proceni sterilnosti krvi. Potrebno je uraditi dodatna 

istraģivanja i validacije primene ovih metoda na razliļitim kritiļnim kontrolnim taļkama na kojima se krv 

nalazi od vaĽenja do momenta razlivanja u podloge. Adekvatnim vaĽenjem krvi i primenom mera 

dezinfekcije moģe se znaļajno uticati na smanjenje kontaminacije podloga. 

 

Zahvalnost 

 

Rad je rezultat projekta finansiranog od Fonda za inovacionu delatnost. 
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Saģetak 

 

Proizvodnja na savremenim farmama ģivotinja je visoko zavisna od upotrebe lekova kroz gotovo sve faze 

proizvodnje. Antibiotici tu zauzimaju prvo mesto po vaģnosti i uļestalosti primene. Kao suġtinski vaģni 

lekovi, antibiotici su namenjeni oļuvanju zdravlja i dobrobiti ģivotinja. Racionalna upotreba antibiotika je 

princip koji se mora ispoġtovati da bi se ostvario njihov najbolji efekat, a izbegle ġtetne posledice pre 

svega prekomerne primene. U loġim zoohigijenski uslovima ļesto se pribegava poveĺanoj primeni 

antibiotika sa ciljem da se na taj naļin oļuva zdravstveni status ģivotinja. Tada je teġko izbeĺi prekomernu 

upotrebu ili zloupotrebu antibiotika koja poslediļno dovodi do nastanka i razvoja antimikrobne 

rezistencije. U cilju borbe protiv ovog javnog zdravstvenog problema u Globalnom akcionom planu 

Svetske zdravstve organizacije (SZO) je istaknuta obuka svih zdravstvenih radnika o antimikrobnoj 

rezistenciji. 

Kljuļne reļi: antibiotici, antimikrobna rezistencija, farmske ģivotinje. 

 

Abstract 

 

Production on modern animal farms is highly dependent on the use of drugs through almost all stages of 

production. Antibiotics take the first place in terms of importance and frequency of application. As 

essential medicines, antibiotics are intended to preserve the health and welfare of animals. Rational use of 

antibiotics is a principle that must be followed in order to achieve their best effect and avoid harmful 

consequences, especially excessive use. In poor zoohygienic conditions, increased use of antibiotics is 

often resorted to in order to preserve the health status of the animals that consequently leads to the 

emergence and development of antimicrobial resistance. Then it is difficult to avoid excessive use or 

abuse of antibiotics. In order to combat this public health problem, the Global Action Plan of the World 

Health Organization (WHO) highlights the training of all healthcare workers on antimicrobial resistance. 

Key words: antibiotics, antimicrobial resistance, farm animals. 

 

Racionalna primena antibiotika  

 

Savremena stoļarska proizvodnja podrazumeva gajenje velikog broja ģivotinja na malom prostoru uz 

postizanje visokih proizvodnih rezultata i minimalnih gubitaka (1). Ovakav naļin proizvodnje predstavlja 

veliki izazov za veterinarsku sluģbu da obezbedi dobar zdravstveni status ģivotinja. Da bi se ovo postiglo 

ļesto se pribegava upotrebi velikih koliļina antibiotika posebno na onim farmama gde su nepovoljni 

mikroklimatski uslovi, na farmama otvorenog tipa odnosno sve gde nepovoljan zdravstveni status 

onemoguĺava postizanje ģeljenih proizvodnih rezultata (2). Naime, prevazilaģnje nepovoljnih uslova 

smeġtaja, ishrane, mikroklimata se pokuġava prevaziĺi primenom antibiotika. Zbog toga je praktiļno 

nemoguĺe zamisliti intenzivnu proizvodnju bez primene antibiotika kako u cilju terapije, tako i u 

profilaktiļke svrhe (2,3). Kad je reļ o govedarstvu, odrģavanje dobrog zdravstvenog statusa zahteva 

angaģovanje struke i primenu terapeutika u razliļitim fazama proizvodnog ciklusa kod razliļitih kategorija 

ģivotinja. Tako u zapatima tovne junadi najveĺa primena antibiotika je u cilju kontrole respiratornog 

sindroma. U ovim uslovima, a posebno kad su u pitanju veliki zapati antibiotici se mogu aplikovati 

peroralno i to kroz vodu za piĺe ġto ima brojne prednosti (4). Pored toga, na trģiġtu postoji veliki broj 

peparata koji se mogu primeniti u terapiji pneumonija goveda (5).  Ovo pruģa ġiroke moguĺnosti u izboru 

terapije. MeĽutim, potrebno je imati na umu da terapija treba ġto manje da stresira ģivotinje. Iz tog razloga 

mailto:zorana.kovacevic@polj.edu.rs
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lek treba primeniti peroralno kad god je moguĺe ili ukoliko to nije opcija koristiti preparate sa produģenim 

dejstvom koji se ne moraju primeniti svakodnevo, odnosno ļesto je dovoljna jedna aplikacija.  

U zapatima muznih krava najveĺa potreba za primenom antibiotika je u cilju kontrole i terapije mastitisa 

(2,6). Bez obzira na razliļite pristupe u razliļitim uslovima proizvodnje kontrola mastitisa predviĽa rad na 

prevenciji, dok u sluļaju pojave mastitisa terapiju kliniļkih mastitisa u fazi laktacije a subkliniļkih u fazi 

zasuġenja (2,7).  Ovo su opġte smernice i izbor adekvatne terapije zavisi od svakog konkretnog sluļaja. 

Potrebno je uzeti u obzir ozbiljnost oboljenja, lokalne promene i promene opġteg stanja, izglede na uspeh 

terapije, troġak terapije i karencu za mleko i meso (8).  

Antimikrobna terapija je kljuļna komponenta u kontroli mastitisa u sistemu proizvodnje mleka i najļeġĺe 

se koriste sledeĺe grupe lekova: penicilini, sulfonamidi, hinoloni i aminoglikozidni antibiotici. Pored 

antimikrobne terapije tretman mastitisa moģe da ukljuļuje i druge farmakoloġke grupe lekova kao ġto su 

nesteroidni antiinflamatorni lekovi korikosteroidi, vitamini, citokini, vakcine (3). Efikasnost svake, a 

pogotovo trenutne i buduĺe terapije mastitisa zavisi od pravilne upotrebe antibiotika. MeĽutim, kao 

ozbiljan zdravstveni problem kom se posveĺuje paģnja u poslednje vreme se istiļe rezistencija bakterija na 

antibiotike. Naime, utvrĽeno je da neodgovarajuĺa i neracionalna upotreba antibiotika utiļe na pojavu 

antimikrobne rezistencije (AMR) (9), te da pojava AMR bakterijskih patogena predstavlja pretnju za 

populacije ģivotinja i ljudi, sa potencijalnim rizikom prenosa AMR sa stoke u ģivotnu sredinu i u lanac 

ishrane (10,11). Usled ġirenja AMR i znaļaja za oļuvanje globalnog javnog zdravlja u okviru mnogih 

regulatornih tela ġirom Evrope i sveta postoje utvrĽeni sistemi praĺenja potroġnje antimikrobnih lekova u 

humanoj i veterinarskoj medicini sa akcentom na praĺenje pojave i ġirenja AMR. Sistematiļno 

prikupljanje i analiza podataka o rezistenciji bakterija u veĺini evropskih zemalja (uglavnom EU zemlje) 

vrġi se od 1999. godine kroz mreģu EARS-Net (European Antimicrobial Resistance Surveillance 

Network) kojom kooridinira Evropski centar za prevenciju i kontrolu bolesti (European Centre for Disease 

Prevention and Control ī ECDC). TakoĽe, u borbi protiv AMR poslednjih deset godina intezivno 

uļestvuje Evropska agencija za lekove (European Medicines Agency - EMA) koja se bavi strategijama 

koje se odnose na odgovornu i bezbednu primenu antibiotika. U nadzor i kontrolu spreļavanja i ġirenja 

AMR ġirom EU je ukljuļena i Evropska agencija za bezbednost hrane (European Food Safety Authority - 

EFSA). Pored praĺenja potroġnje antibiotika, racionalna upotreba antibiotika je kljuļna za oļuvanje 

njihove efikasnosti, jer smanjenje nepotrebne upotrebe antibiotika dovodi do smanjenja rezistencije 

bakterija. Time racionalna (mudra) upotreba antibiotika predstavlja imperativ u savremenoj govedarskoj 

proizvodnji. Naime, u cilju racionalizacije upotrebe antibiotika vodeĺe svetske organizacije, a pre svega 

Svetska zdravstvena organizacija (SZO) su pribegle implementaciji principa takozvane ñmudre upotrebe 

antibiotikaò koja je esencijalna kako bi se saļuvala efektivnost ove vaģne grupe lekova (11) kao upotreba 

koja poveĺava terapijsku efikasnost antibiotika, a smanjuje razvoj antimikrobne rezistencije (12,13).    

Kodeks mudre upotrebe antibiotika kao relativno kompleksno pitanje podrazumeva da u procenu mora biti 

ukljuļeno sledeĺe: koji antibiotik se sme upotrebiti, kada, kod koje dijagnoze, u kojoj dozi i koliko dugo 

ĺe trajati terapija. Naime, kodeks mudre upotrebe antibiotika se moģe opisati i kao lista pitanja na koje 

veterinar tj. kliniļar mora da odgovori pre nego ġto se odluļi na primenu antibiotika. U sprovoĽenju ovog 

kodeksa trebalo bi da budu ukljuļene i druge institucije, kao ġto su resorna ministarstva (poljoprivrede i 

zdravlja), fakulteti, nauļni i specijalistiļki instituti, mikrobioloġke laboratorije, bolnice, ambulante, 

klinike, kliniļari kao pojednci (direktno implementiraju definisana naļela), ali i vlasnici koji moraju biti 

edukovani kako bi razumno dali pristanak na takav pristup i sami ga se pridrģavali.  Prinicipi mudre 

upotrebe antibiotika su: 

¶ Antibiotike propisuju i aplikuju samo veterinari (i lekari), ġto podrazumeva da samo od njih zavisi 

obim primene antibiotika i da od njih zavisi reġenje problema pojave i ġirenja rezistencije na antibiotike. 

¶ Treba uļini sve da do infekcije ne dodje, a ġto podrazumeva sprovoĽenje programa redovne 

kontrole (ļiġĺenja od parazita, vakcinacija, naļin ishrane, mineralno-vitaminski dodaci, pravilna nega, 

higijena, itd.). Podrazumeva se se da je prevencija u nastajanju infekcije najvaģnija kritiļna taļka u 

smanjivanju upotrebe antibiotika.  

¶ U idealnim uslovima, upotreba antimikrobskih lekova treba da je posledica  postavljanja pouzdane 

dijagnoze bolesti i prisutnih patogena, iza ļega treba da se odredi najdelotvorniji lek. Izbor 
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nadelotvornijeg leka podrazumeva i laboratorijsko odreĽivanje antibiotske osetljivosti specifiļnih 

patogena, kao i farmakokinetiļka i farmakodinamiļka svojstva leka. Naravno da to nije uvek moguĺe, 

odnosno veterinari su prinuĽeni da zapoļnu empirijsku terapiju i pre dobijanja mikrobioloġkih rezultata.  

¶ Laboratorijski testovi treba da budu zasnovani na preporukama CLSI (Clinical and Laboratory 

Standards Institute, SAD) i EUCAST (European Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing) o 

standardnim laboratorijskim testovima koji se kosriste za izvoĽenje antibiograma i utvrĽivanje MIK 

vrednosti za ispitivane antibiotike i hemioterapeutike. Prilikom rutinskog ispitivanja osetljivosti bakterija 

na antibiotike u antibiogramu se mogu upotrebiti maksimalno 8 do 9 antibiotika koje odabere 

mikrobiolog, a prema CLSI i EUCAST antibiogram ne treba da sadrģi viġe od 6 diskova antibiotika. Ovo 

poslednje ide u prilog ļinjenici da i mikrobiolog treba dobro da poznaje farmakodinamske i 

farmakokinetiļke osobine leka, ukljuļujuĺi i moguĺe naļine aplikacije. Ako se desi da je uzroļnik 

rezistentan na sve antibiotike u antibiogramu, neophodno je uraditi takozvani proġireni antibiogram. 

Poznato je da u sluļaju rezistencije uzroļnika na sve antibiotike koji su registrovani za upotrebu u 

veterinarskoj medicini, veterinar ima zakonsko pravo da upotrebi lekove iz humane prakse. Zato je 2013. 

godine EU usvojila pravilo po kome svi antibiotici iz humane palete mogu upotrebljeni za leļenje 

ģivotinja, a ovo pravilo je usvojeno i u Republici Srbiji. Naime, na veterinarski recept vlasnik moģe u 

humanim apotekama kupiti antibiotik koji je namenjen za leļenje ljudi.  

¶ Antibiotike treba primenjivati samo za one ģivotinjske vrste za koje je antibiotik registrovan, u 

taļno definisanim dozama i naļinom aplikacije. Taļnije, treba izbegavati tkz. Exstra label primenu 

antibiotika, odnosno primenu antibiotika koja odstupa od upustva proizvoĽaļa. Ipak, treba biti obazriv 

posebno ako se ima u vidu da kod ranije registrovanih lekova nije izvrġena revizija upustva, pa veterinari 

mogu da naprave ozbiljnu struļnu greġku ukoliko postupe po uputstvu koje je zastarelo.  

¶ Ako je antibiotik veĺ indikovan, treba kad god je to moguĺe da se primeni neki od antbiotika 

uskog antimikrobnog spektra dejstva, koji ima selektivno dejstvo na izazivaļe bolesti. Takav antibiotik 

neĺe da prouzrokuje ili ĺe samo delimiļno da dovede do poremeĺaja mikroflore kod domaĺina. Da bi se 

dobio pozotivan odgovor, neophodno je saļekati rezultate antibiograma, a svakako da u sluļaju teģih 

infekcija veterinar treba da zapoļne terapiju uz primenu antibiotika ġirokog spektra dejstva.  

¶ Kombinacije antibiotika treba koristititi samo u sluļajevima kada se kombinacijom pojaļava 

antibakterijsko dejstvo (sepsa i druga teģa stanja bolesti). Kada stignu rezultati antibiograma, veterinar bi 

trebalo da iskljuļi jedan od antibiotika, ako se ispostavi da je njegova primena nepotrebna. 

¶ Antibiotike treba izdavati samo na recept. Treba voditi statistiku o svakoj primeni antibiotika 

(koliko dana, koje doze, ishod leļenja, itd.), ali i pratiti novije nauļne informacije o dozama i naļinu 

aplikacije antibiotika ili hemioterapeutika, indikacijama za njihovu primenu i naļinima leļenja (5,13). 

MeĽutim, u terapiji mastitisa krava, antibiotici su ļesto neophodni u cilju postizanja etioloġkog izleļenja 

(3). Treba, ipak imati imati na umu da nije svaka aplikacija antibiotika doprinos terapiji te da neadekvatna 

primena ili predoziranje moģe imati i ġtetne posledice. Te posledice se ogledaju kroz direktno oġteĺenje 

parenhima vimena dejstvom aktivnih supstanci iz preparata i ovo moģe imati za posledicu poviġen broj 

somatskih ĺelija u mleku i nakon izleļenja (2). Naļin aplikacije leka moģe uticati na trajanje karence, 

lekovi namenjeni za intramuskularnu aplikaciju se ļesto aplikuju intramamarno ġto moģe dovesti do duģeg 

prisustva rezidua u mleku. Poveĺanje rezistencije mikroorganizama je takoĽe posledica neadekvatne 

terapije. Zbog ovoga antibiotike treba primenjivati prema uputsvu, ispoġtovati naļin aplikacije i dozu leka. 

Poģeljno je terapiju odrediti na osnovu antibiograma mada kod kliniļkih mastitisa zbog akutnog stanja 

nema dovoljno vremena te se lek odabira empirijski (5). U cilju manjeg utroġka leka i postizanja terapijske 

koncentracije u optimalnom roku poģeljno je birati intramamarni naļin aplikacije. Ovo je moguĺe kada 

mastitis ne prati poremeĺaj opġteg stanja ģivotinje. 

U sluļajevima kada dolazi do promene opġteg stanja ģivotinje pre svega apatije i prestanka apetita 

neophodno je primeniti sistemsku terapiju (4). U sluļaju da se ģeli brzo postiĺi efekat najbolji pristup je 

intravenska aplikacija hemoterapuetika. Postoji veliki broj razliļitih tipova antibakterijskih lekova 

razliļitih hemijskih struktura. Hemoterapeutici koji se najļeġĺe koriste su: beta-laktamski, aminoglikozidi, 

linkosamini, tetraciklini, makrolidi, polipeptidi i kombinacije trimetoprima i sulfonamida. U novije vreme, 

kliniļka ispitivanja se izvode sa inhibitorima DNK giraze (fluorohinolonima) u smislu njihove podobnosti 
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za upotrebu u terapiji mastitisa. Poznato je da se fluorovani hinoloni aplikovani parenteralno, naroļito 

norfoksacin postiģu visoku koncentracij u mleku (viġe od 10 puta nego u serumu) i ova prednost moģe se 

koristiti za parenteralnu terapiju akutnog mastitisa. Za uspeh parenteralne terapije mastitisa sledeĺi faktori 

imaju veliki uticaj. Prvo stepen prokrvljenosti tkiva vimena, kod akutnog mastitisa je veoma bitan (2). 

Kod hroniļnih mastitisa starost i snaga slojeva tkiva u velikoj meri odreĽuju uspeh terapije. Kada je 

zapaljenski proces ograniļe na mleļnu ģlezdu i nema promene opġteg stanja ģivotinje povoljan efekat se 

moģe postiĺi lokalnom primenom antibiotika. Lokalna primena ima brojne prednosti u odnosu na 

sistemsku primenu. Efekat leka se brģe postiģe, lek se aplikuje direktno na mesto gde se nalazi patoloġki 

proces. Izbegavaju se neģeljeni efekti koji mogu se mogu ispoljiti kod sistemske aplikacije. Zbog upotrebe 

manje doze leka ovo je i finansijski povoljnije. Neki autori, za terapiju teġkih formi mastitisa preporuļuju 

kombinaciju intramamarne i sistemske terapije (4). Naime, tretman mastitisa ukljuļuje upotrebu 

intramamarnih preparata koji su obiļno kombinacija viġe antibiotika i obiļno jednog kortikosteroida ili 

parenteralnih injekcija u ļiji sastav obiļno ulazi jedan antibiotik. Intramamarni preparati za krave u toku 

perioda laktacije se koriste u tretmanu kliniļkog i subkliniļkog mastitisa. Najļeġĺe su u obliku 

intramamarnih suspenzija i pasti i aplikuju se u mleļni kanal pomoĺu mast-injektora. Ipak, intramamarna 

primena ima odreĽena ograniļenja i to na prvom mestu prohodnost mlekovoda koja moģe biti sistirana 

zbog edema zida ili nakupljanja fibrina ili propalog epitela kanala. Zatim postojanje i jaļina barijera od 

vezivnog tkiva u upaljenim oblastima. Pored odgovarajuĺeg antibiotika, neki preparati u terapiji mastitisa 

sadrģe kortikosteroide da bi se smanjila inflamacija vimena. Sistemska primena antibiotika u kombinaciji 

sa intramamarnom primenom je pokazala najbolje rezultate. Izmuzanje moģe da utiļe na efikasnost ove 

terapije i duģinu izluļivanja antibiotika putem mleka. U pravilu kravu ne bi trebalo izmuzati najmanje ġest 

ļasova nakon intramamrne primene antibiotika. Nakon isteka ovog perioda je poģeljno izmusti kravu i 

eliminisati sekret iz vimena. Mnogi vlasnici greġkom izbegavaju izmuzanje krava 24 sata nakon 

intramamarne aplikacije antibiotika i time odlaģu proces oporavka (2).  

 U spreļavanje nastanka, razvoja i ġirenja antimikrobne rezistencije treba da budu ukljuļeni svi, od 

veterinara do vlasnika/odgajivaļa ģivotinja. Time doktori veterinarske medicine imaju vaģnu ulogu u 

borbi protiv antimikrobne rezistencije, ne samo putem racionalnog propisivanja antibiotika, veĺ i kroz 

promovisanje racionalne upotrebe antibiotika i poveĺanje nivoa znanja vlasnika/odgajivaļa ģivotinja o 

ovoj temi. Iz tog razloga se i u globalnom akcionom planu Svetske zdravstvene organizacije (SZO) istiļe 

vaģnost edukacije zdravstvenih o upotrebi antibiotika i antimikrobnoj rezistenciji (14). U saglasnosti sa 

ovim akcionim planom u Republici Srbiji je usvojena Uredba o Nacionalnom programu za kontrolu 

rezistencije bakterija na antibiotike za period 2019ï2021. godine (15). Ovaj program odreĽuje ciljeve, 

plan aktivnosti i postupke koji ĺe se u Republici Srbiji sprovoditi kako bi se zaustavilo ġirenje 

antimikrobne rezistencije meĽu ljudima i ģivotinjama. Posebna paģnja se posveĺuje spreļavanju razvoja i 

ġirenja antimikrobne rezistencije kod ģivotinja koje su namenjene ishrani ljudi, te je u globalnom planu 

SZO (16,17) naglaġeno da pored dodiplomskog i postdiplomskog obrazovanja, kontinuirana edukacija 

veterinara treba da bude implementirana na adekvatan naļin kako bi se osiguralo da preventivna medicina, 

mudra upotreba antibiotika i antimikrobna reazistencija zauzimaju zanaļajno mesto u edukaciji sadaġnjih i 

buduĺih veterinara. 

Zakljuļak 

Racionalna primena antibiotika kod farmskih ģivotinja je jedan od bitnih preduslova za postizanje 

odrģivosti i isplativosti proizvodnje. Neadekvatna primena povlaļi ļitav niz neģeljenih posledica za samu 

ģivotinju, poveĺava antimikrobnu rezistenciju i poveĺava troġkove terapije. Usled navedenih razloga, 

neophodno je aktivnosti u okviru veterinarske struke usmeriti ka racionalizaciji upotrebe antibiotika, 

odnosno smanjenju antimikrobne rezistencije uz primenu kampanja za racionalnu upotrebu antibiotika - 

kontinuirano informisanje i edukacija opġte javnosti o racionalnoj upotrebi antibiotika u humanoj i 

veterinarskoj medicini. 
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Saģetak 

Kvalitet vazduha u objektima za smeġtaj goveda zavisi od stepena zapraġenosti, broja mikroorganizama i 

ļestica aerosola. Aerosoli su sitne ļvrste ili kapljice teļnosti  koje su suspendovane u vazduhu ili gasu. 

Koncentracija bioaerosola u vazduhu zavisi od vrste ģivotinja koje se uzgajau, tipa objekta, naļina ishrane 

i mikroklimatskih uslova u objektu. Fiziļke osobine vazduha predstavljaju kljuļne elemente od kojih 

zavisi opstanak mikroorganizama. Pored temperature vazduha, relativna vlaģnost vazduha je dodatni 

faktor od koga zavisi broj mikroorganizama. Optimalna relativna vlaģnost vazduha u objektu je preduslov 

za normalno funkcionisanje sliznice respiratornog trakta. Relativna vlaģnost vazduha je posebno bitna za 

opstanak gljivica. Broj mikroorganizama u vazduhu zavisi i od ģivotinjske kategorije koja se uzgaja.  

Najveĺi broj mikroorganizama se oļekuje u svinjarskim objektima, a kada je reļ o objektima za smeġtaj 

goveda, najveĺa koncentracija se oļekuje u objektima zatvorenog tipa. Adekvatana ventilacija u objektu 

predstavlja vaģnu ulogu u oļuvanju dobrobiti ģivotinja, jer spreļava prekomerno poveĺanje relativne 

vlaģnosti vazduha i odrģava nivoe ġtetnih gasova i ļestice praġine iz okoline pod kontrolom.  Preporuka je 

da je tokom leta potrebno imati proseļnu ventilaciju od oko 1700 m3/ h po grlu dok je  zimi  preporuka da 

brzina ventilacije bude od oko 85 m3/ h po grlu. Broj bakterija i gljivica je promenljiv i u veĺini  sluļajeva 

je visok u objektima za smeġtaj mleļnih goveda. Visok nivo higijene u objektu se smatra kljuļnim u cilju 

smanjenja broja mikroorganizama u vazduhu. U cilju smanjenja  mikroorganizama  u vazduhu, neophodno 

je poboljġati ventilacione sisteme u objektima za smeġtaj mleļnih goveda. 

Kljuļne reļi: Kvalitet vazduha, objekti za smeġtaj goveda, faktori spoljaġnje sredine 

Apstract 

The air quality in dairy farms depends on the amount of dust, the number of microorganisms and aerosol 

particles. Aerosols are tiny solid or liquid droplets that are suspended in air or gas. The concentration of 

bioaerosols in the air depends on the type of animals, the type of objects, the diet and the microclimatic 

conditions.. The physical charateristics of air are the key elements on which the survival of 

microorganisms depends. In addition to air temperature, relative humidity is an another factor which the 

number of microorganisms depends. Optimal relative humidity in the farm objects is a precondition for 

the normal functioning of the mucous membrane of the respiratory tract. Relative humidity is especially 

important for the survival of fungi. The number of microorganisms in the air also depends on the animal 

category. The largest number of microorganisms is expected in pig objects, and for cattle farms, the 

highest concentration is expected in tay stall farms. Adequate ventilation in the facility plays an important 

role in preserving animal welfare. It prevents excessive increases in relative humidity and keeps levels of 

harmful gases and dust particles from the environment under control. It is recommended that during the 

summer it is necessary to have an average ventilation of about 1700 m3 / h per head, while in winter it is 

recommended that the ventilation speed be about 85 m3 / h per head. The number of bacteria and fungi is 

variable and in most cases is high in dairy cattle housing. A high level of hygiene in the objects is 

inportant role in order to reduce the number of microorganisms in the air. In order to reduce 

mailto:miramajkic@gmail.com
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microorganisms in the air, it is necessary to improve the ventilation systems in the facilities for dairy cattle 

farms. 

Key words: Air quality, dairy farms, enviromental factors 

Uvod 

Mikroklimat kao deo okruģenja, predstavlja  bitan faktor koji utiļe na zdravstveno stanje i 

produktivne osobine ģivotinja. Kvalitet vazduha u objektima moģe uticati i na zdravstveno stannje osoblja 

koje je zaposleno na farmama, pa svako eventulno ġrenje bioareosola predstavlja veliku opasnost po 

zagaĽenje ģivotne sredine. Stepen kontamnacije vazduha zavisi od vrste mikroorganizama, njihovog broja, 

stepena patogenosti, kao i od atmosferskih karakteristika medijuma u kome se nalaze (1) 

Vazduh kao deo mikroklimata predstavlja vaģan faktor koji utiļe na  zdravstveno-produktivne 

osobine. Kvalitet vazduha u objektima za smeġtaj muznih krava zavisi prvenstveno od stepena 

zapraġenosti, broja mikroorganizama i ļestica aerosola. Aerosoli su sitne ļvrste ili kapljice teļnosti  koje 

su suspendovane u vazduhu ili gasu (2). Ļestice aerosola mogu da nose neorganske supstance poput 

metala i organske supstance (policikliļni aromatiļni ugljovodonici) Mikrooganizmi se  takoĽe mogu 

smatrati ļesticama aerosola, zbog malih dimenzija. Kada se u ļesticama aerosola nalaze  virusi, bakterije 

ili gljivice onda se takvi aerosoli nazivaju bioaerosoli (3). Pojedina istraģivanja su dokazala vezu izmeĽu 

mikroorganizama, infekcije i ĺelijskog odgovora na prisustvo PM 2,5 ļestica u vazduhu. Mikroorganizmi 

mogu biti suspendovani zajedno sa PM 2,5 ļesticama i dovesti do lokalnog ĺelijskog odgovora i inflamacije 

(4). Uzroļnik tuberkuloze je u ļesticama vazduha suspendovan u veliļini od 0.65ï4.7 ɛm i moģe se 

prenositi na udaljenosti od 1,5-2 m sekretima i ekskretima. Bakterije poput Staphylococcus aureus i 

Escherichia coli mogu dovesti do ozbiljnih zdravstvenih problema kod krava. Prisustvo kvasnih gljivica u 

vazduhu moģe kontaminirati mleko nakon muģe i uļiniti ga neupotrebljivim za javnu potroġnju (5,6,7).  

 
Faktori koji utiļu na opstanak mikroorganizama 

Ukupan broj mezofilnih bakterija predstavlja dobar kriterijum ocene kvaliteta higijene vazduha. 

Na ukupan broj mezofilnih bakterija utiļe nekoliko faktora, kao ġto su ukupan broj ģivotinja koj boravi u 

objektu, naļin uzgoja, tip poda, vrsta prostirke, kvalitet mikroklime, koncentracija praġine, nivo ventilacije 

U zavisnosti od naļina i tipa proizvodne kategorije, ļestice aerosola mogu da potiļu iz razliļitih 

izvora, ġto rezultira vrlo heterogenim sastavom i morfologijom (8). Formiranje ļestica aerosola, suspenzija 

u vazduhu i njihova eliminacija u spoljaġnju sredinu zavise od vrste ģivotinja, smeġtaja,  naļina ishrane, i 

faktora spoljaġnje sredine Ļestice aerosola koje potiļu iz  staja specifiļne su  zbog svojih visokih 

organskih sadrģaj (iznad 90%) (9).  TakoĽe mogu da deluju kao nosioci drugih supstanci, poput mirisnih 

jedinjenja i gasova  koji su proizvedeni kao produkti metaboliļkih procesa. Izlaganjem ģivotinja ļesticama 

aerosola koje su iznad preporuļenih vrednosti mogu se prouzrokovati uginuĺa ģivotinja, i ozbiljno oġtetiti 

disajni organi ljudi koji rade na farmskim objektima (10). 

Koncentracija bioaerosola u vazduhu zavisi od vrste ģivotinja koje se uzgajau, naļina smeġtaja tj. 

tipa objekta, naļina ishrane i mikroklimatskih uslova u objektu. Fiziļke osobine vazduha (temperatura i 

relativna vlaģnost) predstavljaju kljuļne elemente od kojih zavisi opstanak mikroorganizama (11). 

Aktivnost mikroorganizama u vazduhu moģe biti smanjena ukoliko je vlanost vazduha suviġe niska, zato 

ġto preterano suv vazduh inhibira metaboliļke i fizioloġke aktivnosti mikroorganizama. Veĺina gram 

negativnih bakterija preģivljava pri niģim vrednostima relativne vlaģnosti, za razliku od gram pozitivnih 

mikroorganizama kojima prija veĺa relativna vlaģnost (12). Osim direktnog uticaja na stepen 

preģivljavanja, fiziļke osobine vazduha uticaj pokazuju i na potencijalnu moguĺnost prenoġenja na druge 

lokacije odnosno na udaljenost na koju se mikroorganizmi mogu preneti (13,14) 

Broj i vrsta mikroorganizama u vazduhu na farmama mleļnih goveda zavisi od lokacije i 

godiġnjeg doba. Razliļiti mikroklimatski uslovi u svakom lokalitetu pogoduju rastu i razvoju odreĽenih 

vrsta mikroorganizama, a s obzirom na to da su bakterije organizmi koji su pod uticajem faktora spolajġnje 

sredine, podloģni su sezonskim promenama (15).  
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Pojedini istraģivaļi uoļili su razlike u koncentraciji mikroorganizama u okruģenju, u zavisnosti od 

sezone ili uticaja temperature i relativne vlaģnosti vazduha.(16, 17). Sanz i sar., (18) su doġli do zakljuļka 

da sezona pokazuje uticaj na broj izolata (Escherichia coli) u vazduhu. Rezultati pokazuju da je broj 

izolata dva puta veĺi tokom leta u odnosu na broj izolata prisutan tokom zime. Popescu i sar., (19)  

pronaġli su pozitivnu korelaciju izmeĽu poveĺanja temperature i broja mezofilnih bakterija. Rezultati su 

pokazali da je najveĺi broj bakterija prisutan tokom leta i to u najtoplijem delu dana.  

Rezultati istraģivanja Islam i sar., 2019 (1) pokazuje da sezona pokazuje uticaj na broj 

mikroorganizama u vazduhu. Rezultati ogleda pokazuju da je najveĺi broj bakterija registrovan tokom 

letnje sezone, a da je kritiļan mesec bio jun. Izolovane bakterije su bile Stpf. Aureus i E.Coli, a najveĺa 

koncentracija ovih baterija izmerena je u avgustu. Faktori koji utiļu na preģivaljavanje pomenutih 

mikroorganizamaa su temperatura i relativna vlaģnost vazduha. Sa smanjenjem temperature smanjuje se i 

broj mikroorganizama koji se mogu naĺi u vazduhu.   

Pored temperature vazduha relativna vlaģnost vazduha predstavlja dodatni faktor od koga zavisi  

broj mikroorganizama. Ksiong i sar., (27).  je zakljuļio da je optimalna relativna vlaģnost vazduha u 

objektu preduslov za normalno funkcionisanje sliznice respiratornog trakta. Relativna vlaģnost vazduha 

posebno je bitna za opstanak gljivica.  

Mleļna goveda slabo podnose visoku vlagu. Preporuļene vrednosti relativne vlaģnosti vazduha na 

farmama za uzgoj mleļnih goveda se kreĺe izmeĽu 55% i 75%   i 70% za objrekte za smeġtaj malih 

preģivara.  MeĽutim, ove vrednosti se preklapaju sa optimalnim vrednostima koje su neophodne  za 

opstanak veĺine bakterija i gljivica 55% -75% (27). 

Vilson i sar., su doġli do zakljuļka da niska vlaģnost vazduha negativno utiļe na sastav 

mikroorganizama u okruģenju, pa je odrģavanje optimalne vlaģnosti neophodno kako bi se rizik od 

nakupljanja veĺeg broja mikroorganizama smanjio. Pored negativnog uticaja na broj mikroorganizama, 

poveĺana vlaģnost stimuliġe rast i razvoj gljivica (20). Razlog je taj ġto veĺa vlaģnost pogoduje brģem 

raspadanju organskih materija, ġto predstavlja idealnu sredinu za ras i razvoj gljivica. (28).  

 Studija koju su uradili Matkoviĺ i sar., (2007)
 
(29) je imala jza cilj da ispita mikrobioloġki sastav 

vazduha u objektima za smeġtaj muznih krava. Ģivotinje su drģane prema standardnim normativima 

preporuļenim za smeġtaj muznih krava. Uzorkovanje je vrġeno tri puta u toku dana: ujutro u 7:30h, u 

podne u 12:00h i uveļe u 18:30h tokom jedne nedelje.Materijal za bakterioloġku dijagnostiku zasejan je 

na Columbia agar, na 37 C tokom 24h. Materijal za dijagnostiku gljivica inokulisan je na Sabouro agar 5 

dana na 22 C. 

Rezultati su pokazali da su u nnajveĺem procentu prisutne gram pozitivne bakterije iz roda 

Staphylococcus i Streptococcus (79%), dok su od gram negativnih bakterja dominantne bakterije iz roda 

Proteus i ostale enterobakterije roda Alcaligenes, Moraxella i Pseudomonas. Zastupljenost gram 

negativnih bakterija bila je znatno niģa (0,2%), ġto se moģe objasniti rezistencijom bakterija na uslove 

okruģenja, taļnije, njihova ĺeliska struktura (fosfolipidna membrana) gubi termodinamiļku stabilnost 

prilikom kontakta sa okruģenjem u kome borave. 

Ispitivanje koje su radili  Hoeksma i sar., (2016) (30)
 
je imalo za cilj da utvrdi prisustvo odreĽenih 

vrsta bakterija prisutnih u vazduhu, pri razliļitim temperaturama i relativnoj vlaģnosti vazduha. Rezultati 

su pokazali da visoka vlaģnost vazdoha inaktiviġe vrste E. coli, posebno pri vlģnosti vazduha od 80%, dok 

je vrsta E.mundtii ostao rezistentan na visoke temperature u kombinnaciji sa visokom relativnom 

vlaģnoġĺu. M. synoviae se inaktiviġu na viġim temperaturama i na vlaģnosti vazduha od 40%..  

Popescu i sar., (2011).
 
(19) su zakljuļili da je u vazduhu u objektima za smeġtaj ģivotinja 

dominantna vrsta Staphylococcus spp. (60% u jutarnjim i veļernjim ļasovima), na drugom mestu su  vrsta 

Streptococcus spp. (25% u veĺernjim i 20 % u jutarnjim ļasovima), dok su najmanje prisutne gram 

negativne bakterije (5% u jutarnjim i veļernjim ļasovima). Kada je u pitanju prisustvo gljivica, istraģivaļi 

su zakljuļili da se sa poveĺanjem vlaģnosti vazduha, poveĺa broj gljivica prisutnih u vazduhu.  

Studija (Quintana i sar.,2020)  (20) je pokazala da ukupan broj mikroorganizama u  vazduhu 

zavisi i od ģivotinjske kategorije koja se uzgaja.  Najveĺi broj mikroorganizama se oļekuje u svinjarskim 

objektima, a kada je reļ o objektima za smeġtaj goveda, najveĺa koncentracija se oļekuje u objektima 

zatvorenog tipa. Istraģivanja pokazuju da se veĺi broj mikroorganizama koji se mogu naĺi u vazduhu 
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oļekuje u maju mesecu sa tendencijom poveĺanja tokom letnjih meseci. Rezultati su pokazali da je 

najveĺi broj aerosolnih partikula dijametra 0.3ï0.5, 0.5ï1.0, 1.0ï2.0, 2.0ï5.0, i 5.0ï10.0 ɛm bio tokom 

letnjih meseci odnosno tokom juna i jula meseca, a tokom septembra meseca se oļekuje smanjenje broja 

mikroorganizama..Temperatura ambijenta pokazuje pozitivan uticaj na opstanak mikroorganizama i viġe 

temperature vazduha pogoduju rstu i razmnoģavanju bakterija.  

Najveĺa koncentracija tzv airborn bacteria (S.aureus , E.coli) registrovan je tokom agusta 

meseca. Koncentracija navedenih bakterija u vazduhu je direktno povezana sa temperaturom vazduha u 

objektu. Sa poveĺanjem temperature vazduha poveĺava se i broj bakterija koji  se moģe naĺi u vazduhu 

(Islam i sar., 2019) (1)  Razlog za poveĺanje koncentracije na prvom mestu S.aureus moģe biti taj ġto je 

transmisija uzroļnika veoma raznovrsna. Sa druge strane, relativno niģe komcentracije E.Coli se mogu 

objasniti feko-oralim putem transmisije, i postizanjem najveĺe koncentracije u fecesu.  

Bakterije u vazduhu obiļno su povezane sa ļesticama praġine iz vazduha u okruģenju (aerosoli)  a 

ļestice aerosola deluju kao nosaļ za veliki broj mikroorganizama (21,22). Broj bakterija u vazduhu zavisi 

od stepena zapraġenosti, odnosno veliļine aerosla. Veĺa masa ļeastica aerosola sadrģi viġe bakterija.  

Otkriveno je da ļestice aerosola preļnika veĺeg od 2,0 ɛm vezuju veĺe koliļine bakterija (23,24). Masa 

aerosolnih ļestica moģe uticati na koliļinu mikroorganizama koju vezuju za sebe. Veĺe ļestice aerosola su 

veĺe aerodinamiļke veliļine i mase i mogu vezati veĺu koliļinu bakterija. Linearni odnosi izmeĽu 

koncentracije bakterija u vazduhu i masene koncentracije ļestica aerosola variraju i na njih moģe uticati 

nekoliko faktora (temperatura vazduha, relativna vlaģnost i izvori aerosolnih ļestica) (21). Smatra se da je 

temperatura u objektu najvaģniji faktor koji utiļe na broj ļestica aerosola. Na viġim temperaturama postoji 

veĺa suspenzija dispergovanih ļestica aerosola koji potiļu iz stajnjaka, hrane, i okruģenja. TakoĽe je 

dokazano da temperature imaju znaļajnu, pozitivnu korelaciju sa koncentraciojm bioloġkih aerosola, a u 

objektima za smeġtaj ģivine, a relativna vlaģnost vazduha se pokazala kao bitan faktor (25,26). 

Glavni cilj adekvatne ventilacije u objektima za smeġtaj ģivotinja je odrģavanje optimalnog 

kvaliteta vazduha. Neki patogeni iz okoline mogu biti pod kontrolom ukoliko je ventilacija reġena na 

adekvatan naļin. Iz tog razloga, pravilan reģim ventilacije treba da obezbedi ģivotinji potreban kiseonik, 

eliminiġe ġtetne gasove, ukloni viġak vodene pare, smanji temperaturu u objektu, ukloni praġinu i 

neprijatne mirise i smanji  koncentraciju mikroorganizama. Vaģno je napomenuti da zadati ciljevi zavise 

od klime, doba godine, starosti ģivotinja, i drugih faktora, kao ġto su tip objekta ili proizvodna kategorija 

koja se uzgaja. Orijentacija objekta je jedan od najuticajnijih faktora, uglavnom zbog veĺeg ili manjeg 

izlaganja vetru i sunļevoj radijaciji, koji utiļu na izmenu vazduha izmeĽu spoljaġnjeg i unutraġnjeg dela 

objekta. 

Na farmama gde se prvenstveno uzgajaju mleļna goveda najbolji sistem ventilacije je prirodna 

ventilacija, do koje dolazi zbog prirodnih pojava pritiska i razlike u temperaturi izmeĽu razliļitih prostora 

unutar objekta. MeĽutim, u odreĽenim sluļajevima ventilacija moģe biti reġena  mehaniļkim sistemima 

(ventilatorima). Mehaniļki sistem ventilacije se koristi  tamo gde se vazduh u objekat uvodi ili odvodi 

putem ventilatora sa fiksnim protokom. MeĽutim, ovakav naļin ventilacje nije najprikladniji kada su u 

pitanju farme mleļnih rasa goveda. Smatra se da stepen ventilacije i kvalitet razmene vazduha u objektima 

za smeġtaj ģivotinja su znaļajni faktori u cilju odrģanja zdravlju i zaġtite od bolesti, jer ĺe adekvatna 

ventilacija spreļiti nakupljanje  praġine i patogena,  u objektu. Na taj naļin se izbegava prenos 

prvenstveno respiratornih infekcija  

 

Dokazano je da vetar i njegova brzina imaju veliki uticaj na opstanak mikroorganizama. 

Koncentracija ġtetnih ļestica ponekad dostiģe koncentracije veĺe od 104 ufc / m3. Sevi i sar.  (31) 

preporuļuju manje od 250 ufc / m3.  Pored toga, ventilacija je od suġtinske vaģnosti za odrģavanje 

zdravlja i proizvodnje mleļnih goveda.  Adekvatana ventilacija u objektu predstavlja vaģnu ulogu u 

oļuvanju dobrobiti ģivotinja, jer spreļava prekomerno poveĺanje relativne vlaģnosti vazduha i odrģava 

nivoe ġtetnih gasova i ļestice praġine iz okoline pod kontrolom.  Preporuka je da je tokom leta potrebno 

imati proseļnu ventilaciju od oko 1700 m3/ h po grlu dok je  zimi  preporuka da brzina ventilacije bude od 

oko 85 m3/ h po grlu (32). Primeĺeno je da loġa ventilacija rezultira poveĺanjem koncentracije ġtetnih 

gasova koji nastaju kao posledica respiratorne aktivnosti ģivotinja i kao posleica poveĺane vlaģnosti. 
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Visoka stopa ventilacije rezultira velikom koncentracijom praġine u vazduhu, verovatno zbog 

turbulentnog reģima strujanja vazduha a koji odrģava ļestice suspendovane u vazduhu duģe vreme. 

Neadekvatni reģim ventilacije pogorġava kvalitet mleka, primeĺen je veĺi broj somatskih ĺelija i 

mezofilnih bakterija. Ukoliko se u objektima za smeġtaj muznih krava ventilacija reġava upotrebom 

mehaniļkih ventilatora, preporuka je koristiti brzinu ventilatora od 0,5 m / s.Porast stepena ventilacije 

izmeĽu razliļitih podruļja farme se negativno odraģava na koncentraciju mikroorganizama iz okoline. Iz 

tog razloga, lokacija ulaza i izlaza vazduha u oblastima u kojima se ģivotinje odmaraju ima veliki uticaj na 

koncentraciju i ġirenje mikroorganizama. 

Kao uzrok visokog nivoa zagaĽenosti vazduha, Lange i sar. (1997) (35) ukazali su na nepravilno 

funkcionisanje ventilacionih sistema, prisustvo veĺe koliļine vlage u hranivima i loġi mikroklimatski 

uslovi. U studiji (Popescu i sar., 2011) broj mikroorganizama pronaĽenih u vazduhu bio je veĺi u  

objektima sa viġe od 50 krava, u zaprljanim objektima i objektima sa prostirkom. Loġa ventilacija u veĺini 

pomenutih objekata je usko povezana visokom stepenu mikrobioloġke kontaminacije vazduha. Poveĺana 

koncentracija mikroorganizama u vazduhu u objektima sa veĺim brojem  ģivotinja primeĺena je u 

nekoliko studija (Hinz i Linke, 1998; Predicala i sar., 2001)(36,37) .Ekspirijumom se u okolinu izbacuju  

bakterije koje potiļu iz gornjih partija disajnih puteva. Upotreba prostirke moģe biti potencijalni izvor 

bakterija, ali se sa  aspekta dobrobiti upotreba prostirke smatra opravdanom. (Kim i sar., 2008) (38). 

Gustina naseljenosti ģivotinja je takoĽe vaģan parametra za procenu  kvaliteta vazduha. Hartung 

(33) je dokazao da ġto je manja koliļina vazduha dostupna ģivotinjama (tj. ġto je veĺa gustina naseljenossti 

u objektu), neophodno je  ventilaciju diĺi na viġi nivo. 

Okruģenje u kome ģivotinja boravi, a posebno gustina naseljenosti u objektu su faktori od kojih u 

velikoj meri zavisti broj i sastav mikroorganizama. Kada se govori o gustini naseljenosti treba napomenuti 

da je ona u negativnoj korelaciji sa brojem mikroorganizama. Ġto je veĺa udaljenost izmeĽu ģivotinja u 

objektu, smanjuje se broj mikroorganizama i moguĺnost aerogene transmisije. Smatra se da je broj 

mezofilnih bakterija u okruģenju manji ukoligo je proseļna gustina anseljenosti od 5mĮ po ģivotini (za 

goveda) i 2 mĮ po ģivotinji (za ovce). Sledeĺi bitan faktor od koga zavisi broj i sastav mikroorganizama je 

vrsta prostirke koja se koristi. Ukoliko se kao prostirka koristi seno u objektu se moģe oļekivati poveĺan 

broj propionskih bakterija i laktobacila, ġto se moģe negativno odraziti na kvalitet mleka. Monsallier i 

sar.,(34)  su doġli do zakljuļka da upotreba slame moģe poveĺati broj mikroorganizama u objektu. TakoĽe, 

je preporuka da se prostirka iz objekta uklanja svakodnevno kako bi se redukovao broj mikroorganizama 

koji potiļu iz fecesa i urina. Tretiranje prostirke sa bentonito moģe smanjti broj mikroorganizama. 

Bentonit je vulkanski materijal sastavljen uglavnom od minerala gline i ima veliku sposobnost apsorpcije 

vode. Adekvatna prostirka utiļe i na dobar kvalitet mleka, i smatra se kritiļnom taļkom u higijeni i 

proizvodnji mleka visokog kvaliteta.  

Pojedine bakterije (S.epidermis, S. xylosus, Stph. Scluri, S.aureus) se mogu naĺi u okruģenju u 

kome ģivotinja boravi, a potencijalno su patogeni za ljude i ģivotinje. S. Epidermis je deo normalne flore 

koģe, sluzokoģe i koģnih ģlezda, a kod ljudi moģe izazvati infekcije urinarnog trakta, endokarditis i 

septikemiju (Siqueira i sar., 2002) (39). Stph. Simulans je bakterija koja kod ovaca goveda i ovaca izaziva 

mastitis, a Stph. Scluri mogu biti ġiroko rasprostranjene u prirodi a vode poreklo od domaĺih ģivotinja. 

Kod ljudi uglavnom izazivaju infekcije rana. Stph. Aureus je patogena bakterija ljudi i ģivotinja a izaziva 

mastitise kod ģivotinja, a kod ljudi izaziva gnojne infekcije i septikemije. Enterokoke su deo normalne 

crevne flore ģivotinja, ali se mogu naĺi u veĺoj koncentraciji i u vazduhu.  

Najļeġĺe izolovane gljivice pripadaju rodovima Aspergillus, Penicillium Cladosporium 

Dominantne vrste blisko koreliraju sa registrovanim gljiviļnim infekcijama. Najļeġĺe aerosolne gljivice 

pripadaju rodu Aspergillus od kojih su neki oportunistiļki patogeni. Neke gljivice iz roda Aspergillus 

mogu proizvesti aflatoksine koji indukuju nastanak tumora ili smanjuju broj belih krvnih zrnaca.). Druga 

po uļestalosti identifikovana vrsta pripada rodu Penicillium, a patogena je za ljude koji boluju od 

leukemije. Neke vrste mogu pokazati tropizam prema mozgu ili pluĺima,  proizvodeĺi ohratoksine Treĺi 

rod po uļestalosti bio je Cladosporium. Spore u vazduhu Cladosporium vrste su znaļajni alergeni i u 

velikim koliļinama mogu ozbiljno uticati na astmatiļare i ljude sa respiratornim bolestima. Dugotrajno 

izlaganje moģe oslabiti imuni sistem. Cladosporium  vrste ne proizvode  mikotoksine, ali proizvode 
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isparljiva organska jedinjenja povezana sa mirisima. U uzorcima vazduha obiļno se identifikuju razliļiti 

kvasci. Kvasci mogu biti alergeni za pojedine osobe kada su prisutni u dovoljnoj koncentraciji (19). 

 

Zakljuļak 

 

Istraģivanja su  pokazala da je broj bakterija i gljivica priliļno promenljiv i da je u velikom broju sluļajeva 

visok u objektima za smeġtaj mleļnih goveda. Izolovana mikrobna flora sa patogenim potencijalom bila je 

zastupljena uglavnom sa gram-pozitivnim vrstama, od kojih se za neke navodi da imaju uslovno patogeni 

potencijal. Neke zabeleģene gljivice se smatraju  alergenim, toksiļnim i patogenim za ljude i ģivotinje. 

Visok nivo higijene u objektu se smatra kljuļnim u cilju smanjenja broja mikroorganizama u vazduhu. U 

cilju smanjenja  mikroorganizama  u vazduhu, neophodno je poboljġati ventilacione sisteme u objektima 

za smeġtaj mleļnih goveda. 
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SAĢETAK 

Toplotni stres (TS) u uzgoju tovnih piliĺa izaziva razliļite bihevioralne i fizioloġke promene i prouzrokuje 

neoļekivane ekonomske gubitke. U dostupnoj nauļnoj literaturi nema dovoljno podataka o tome kako 

hroniļni TS deluje na sposobnost organizma da se izbori sa ovakvim ambijentalnim uslovima. Cilj ovog 

rada je da se ustanovi da li u uslovima prirodnog hroniļnog TS moģe nastupiti iscrpljenost 

termoregulacionog mehanizma i smanjena sposobnost regulacije telesne temperature. U ogledu je 

koriġĺeno 80 piliĺa kroz 4 ponavljanja. TS je bio prisutan od 29. dana do kraja tova. 29., 30., 35. i 42. dana 

vrġeno je merenje rektalne temperature u jutarnjim (PT) i veļernjim ļasovima (KT), kao i izraļunavan 

interval izmeĽu njih. U naġoj studiji primetan je trend porasta KT sa poveĺanjem starosti gde je 42. dana 

zabeleģena najviġa proseļna temperatura od 43,94 ÜC. 30. dana je zabeleģen pad PT u odnosu na prethodni 

dan, dok je 35. i 42. dana bio prisutan porast.  Moģe se zakljuļiti da u uslovima prirodnog hroniļnog TS 

nastupa iscrpljenost termoregulacionog mehanizma, jer dolazi do smanjene sposobnosti regulacije telesne 

temperature. 

Kljuļne reļi: toplotni stres, tovni piliĺi, rektalna temperatura, termoregulacioni sistem 

ABSTRACT  

Heat stress (TS) causes various behavioral and physical changes in the breeding of broiler chickens and 

causes unforeseen economic losses. The available scientific literature does not offer enough information 

about the effects of chronic TS on the organismôs capability to cope with this type of environmental 

conditions. The purpose of this paper is to determine whether the conditions of natural chronic TS can 

lead to the fatigue of the thermoregulatory mechanism and the reduced body temperature regulation 

capability. The experiment involved 80 chickens and 4 repetitions. TS was present from the 29
th
 day up 

until the end of the breeding period. Rectal temperature was measured in the morning hours (PT) and the 

evening hours (KT) of the 29
th
, 30

th
, 35

th
, and 42

nd
 day, and the interval between them was calculated. The 

study has shown an increase in KT following the advancement of age, with the highest average 

temperature of 43.94ÜC observed on the 42
nd

 day. On the 30
th
 day, a decline in PT was observed in 

comparison with the previous day, while an increase was noticed on the 35
th
 and 42

nd
 day. It can be 

concluded that the fatigue of the thermoregulatory mechanism occurs in the conditions of natural chronic 

HS as a consequence of a reduced capability of body temperature regulation. 

Key words: heat stress, broiler chickens, rectal temperature, thermoregulatory system 

UVOD 

Termoneutralna zona je definisana kao temperaturna zona u kojoj ptice mogu da odrģavaju svoju 

telesnu temperaturu konstantnom uz pomoĺ fiziļke regulacije toplote. Ova temperaturna zona zavisi od 

nivoa hranjenja, uslova stanovanja ptica i drugih faktora. Najniģa temperatura u termoneutralnoj zoni, 

naziva se donja kritiļna temperatura. Ako temperatura padne ispod ove temperature, brojleri ĺe poļeti da 

koristi energiju hrane za zagrevanje i poslediļno ĺe troġiti viġe hrane. Najviġa temperatura u 
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termoneutralnoj zoni naziva se gornja kritiļna temperatura. Ako temperatura poraste iznad ove 

temperature, ptice viġe ne mogu efikasno da odaju toplotu, odnosno nastaje toplotni stres (TS) (1). U 

uslovima TS piliĺi ĺe da konzumiraju manje hrane i kao rezultat toga opadaĺe proizvodni rezultati. 

Toplotni stres u uzgoju tovnih piliĺa izaziva razliļite bihevioralne i fizioloġke promene i prouzrokuje 

neoļekivane ekonomske gubitke (2). 

Razliļiti fizioloġki parametri se mogu uzeti u razmatranje kao pokazatelʿi termalnog stanja u kome 

se nalazi ģivotinja. Odnosno da li je ģivotinja izloģena TS i koliko je on intezivan. Jedan od najļeġĺe 

koriġĺenih parametara, a ujedno i jedan od najjednostavnijih za odreĽivanje, jeste merenje telesne 

temperature. Najļeġĺe se telesna temperatura kod piliĺa meri rektalno i taj naļin se smatra standardom (3). 

Pored toga, telesna temperatura se moģe meriti i beskontaktnim naļinima poput meraļa sa infra-crvenim 

zracima, termovizijskim kamerama (4, 5) i dr. Sredinom dvadesetog veka ustanovljeno je da je rektalna 

temperatura najpouzdaniji indikator inteziteta toplotnog stresa u kome se ģivotinje nalaze (2) . 

U nauļnoj literaturi postoji dosta tvrdnji za vrednosti idealne telesne temperature i uglavnom te 

vrednosti variraju izmeĽu 41 i 42 ÜC kod piliĺa koji se nalaze u uslovima termoneutralnosti (3,6). U 

uslovima TS ove vrednosti u zavrġnim danima tova mogu dostiĺi temperaturu ļak i do 46Üʉ (7), pri ļemu 

tovni piliĺi uginjavaju. Poveĺanje telesne temperature usled TS objaġnjeno je time da se u ovakvim 

sluļajevima naruġava ravnoteģa izmeĽu termogeneze i termolize (8). Kada je ova termalna ravnoteģa 

naruġena, piliĺima je potrebno vreme da se vrate u odgovarajuĺi balans, nakon ġto piliĺi dostignu najviġu 

vrednost (pik) telesne temperature. Istraģivaļi Xing i sar. (2) navode da to vreme iznosi i do 18 ļasova 

nakon dostignuĺa pika temperature. U dostupnoj nauļnoj literaturi nema dovoljno podataka o tome kako 

hroniļni TS deluje na sposobnost organizma da se izbori sa ovakvim ambijentalnim uslovima, naroļito u 

zavrġnim fazama uzgoja kada su piliĺi najosetljiviji. 

Cilj ovog rada je da se ustanovi da li u uslovima prirodnog hroniļnog TS (koji traje viġe dana) 

moģe nastupiti iscrpljenost termoregulacionog mehanizma i smanjena sposobnost regulacije telesne 

temperature. 

 
MATERIJAL I METODE  

U ogledu je koriġĺeno 80 piliĺa teġkog hibrida Cobb 500. Ogled je izvrġen u 4 ponavljanja, pri 

ļemu je bio jednak broj muġkih i ģenskih jediniki. Tokom celog perioda tova praĺeni su ambijentalni 

uslovi. Kako je ovo istraģivanje sprovedeno u leto 2018. godine, oļekivane su visoke temperature koje su i 

nastupile 29. dana tova i odrģale su se do kraja proizvodnog ciklusa. Leto 2018. godine je najtoplije leto 

prema minimalnoj temperaturi vazduha od kada se vrġi merenje. Registrovano je ļak 74 dana sa 

subjektivnim oseĺajem temperature preko 30  (9). Ambijentalna temperatura u objektu merena je od 

08:00 do 20:00 u intervalima od 2h. U grafikonu 1 je dat prikaz proseļne temperature u objektu za period 

od 29. do 42. dana uzgoja. Ovakve temperature predstavljaju hroniļan TS. RH se kretala u opsezima od 

40-70%. Ostalim danima ambijentalni uslovi su bili u preporuļenim vrednostima za ovaj hibrid piliĺa. 

Tokom celog perioda tova piliĺi su dobijali komercijalnu hranu za brojlere i vodu ad libitum. 

 

Grafikon 1. Proseļne temperature u objektu od 29. do 42. dana uzgoja ( ) 
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29., 30., 35. i 42. dana vrġeno je merenje telesne temperature kod 20 jedinki. Merenje telesne 

temperature je vrġeno rektalno i vrġeno je u jutarnjim ļasovima ï poļetna temperatura (PT) i veļernjim 

ļasovima ï krajnja temperatura (KT). Od materijala je koriġĺen dvokanalni digitalni termometar GM1312 

(Venetech, China) sa sondom tipa K, model SD0218-2 (Ootdty, China). Prilikom svakog merenja rektalne 

temperature, raĽeno je i kontrolno merenje na drugom kanalu sa drugom sondom istog proizvoĽaļa, kako 

bi se prevenirale eventualne greġke u merenju. Interval izmeĽu PT i KT je preraļunat i izraģen kao ȹT. 

Ova vrednost je izraļunata za svako pile pojedinaļno. Vrh metalnih sondi je bio obeleģen na 3cm, kako bi 

se svim jedinkama jednako plasirala sonda, jer na razliļitim dubinama kloake mogu biti razliļite 

temperature. Hvatanje piliĺa i fiksacija je bila paģlʿiva, kako se piliĺi ne bi izlagali dodatnom stresu u toku 

ove procedure. 

Vrednosti u radu su date kao srednja vrednost sa izraģenom standardnom devijacijom, a statistiļka 

obrada je vrġena primenom ĂRñ programskog jezika i programskog okruģenja za statistiļke izraļune (10). 

UtvrĽivanje stepena statistiļke znaļajnosti razlika vrġeno je metodom analize varijanse (ANOVA), dok je 

dalʿa analiza vrġena primenom Dankanovog (Dunkan) Post-Hoc testa za viġestruka poreĽenja, za nivo 

znaļajnosti od 95% (p<0,05). Statistiļka znaļajnost utvrĽena Dankanovim testom, u tabelama je iskazana 

razliļitim malim slovima u superskriptu. 

REZULTATI  

Tabela 1 prikazuje srednje vrednosti za jutarnju rektalnu temperaturu, kao poļetnu temperaturu 

(PT) i veļernju rektalnu temperaturu kao krajnju temperaturu (KT), kao i za interval izmeĽu ove dve 

vrednosti (ȹT) za dane uzgoja 29., 30., 35. i 42. dan tova.  Ukoliko se posmatra PT (grafikon 2), moģe se 

zapaziti da su najveĺe vrednosti zabeleģene 35. dana uzgoja, a najniģe 30. dana uzgoja, sa postojanjem 

statistiļki znaļajne razlike. Za KT moģe se uoļiti pravilnost da se sa poveĺanjem starosti poveĺava i 

telesna temperatura, ġto potvrĽuje uoļena statistiļka znaļajnost.  Najmanji interval ȹT (grafikon 2) 

moģemo uoļiti prvog dana kada je nastupio toplotni stres (29. dan), dok se najveĺi interval beleģi 

poslednjeg dana tova (42. dan). Potrebno je napomenuti da se ovaj interval 30. dana tova utrostruļuje 

nakon prethodnog dana. TakoĽe, za ovaj parametar uoļena je statistiļki znaļajna razlika (tabela 1). 

Tabela 1: Prikaz rektale temperature u ispitivanim danima (ÜC) 

 29. dan 30. dan 35. dan 42. dan 

PT 42,00 Ñ 0,25
b 

41,23 Ñ 0,69
c 

42,43 Ñ 0,49
a 

 42,12 Ñ 0,60
ab 

KT 42,46 Ñ 0,30
c 

42,71 Ñ 0,42
c 

43,18 Ñ 0,98
b 

43,94 Ñ 0,46
a 

ȹT 0,46 Ñ 0,21
c 

1,48 Ñ 0,46
b 

0,75 Ñ 0,75
c 

1,83  Ñ 0,37
a 

Razliļita mala slova u redu prikazuju statistiļku znaļajnost P<0,05 

Grafikon 2: Prikaz merenih temperatura i intervala izmeĽu njih 

 

Grafikon 2: Prikaz merenih temperatura i intervala izmeĽu njih 
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DISKUSIJA  

Jutarnja telesna temperatura (PT) 29. i 30. dana tova se kretala u fizioloġkim vrednostima, ukoliko 

se te vrednosti porede sa vrednostima autora Nascimento i sar. (3) i Elson (6) i, koji navode da je 

fizioloġka temperatura u uslovima termoneutralnosti izmeĽu 41 ÜC i 42 ÜC.  30. dana uzgoja primetan je 

pad rektalne temperature PT, sa statistiļkom znaļajnoġĺu u poreĽenju sa prethodnim danom. Ovaj pad bi 

mogao da predstavlja jedan od odbrambenih mehanizama koji nastupa nakon prvog dana TS (29. dana), 

kako bi se novi dan i eventualni ponovni TS doļekao sa niģom telesnom temperaturom.  

Veĺ 35. dana uzgoja zapaģa se porast u PT u odnosu na prethodne dane. Sliļni rezultati zapaģaju 

se i 42. dana uzgoja. Vrednosti za ova dva dana mogla bi da sugeriġu da postoji zamor termoregulacionog 

mehanizma i da jedinke Ămanje spremnoñ doļekuju toplotni stes. Poslediļno zbog visokih poļetnih 

temperatura, oļekivano je da ĺe biti veĺa i KT.  

Vrednosti KT su se kretale iznad granica fizioloġkih, ġto se moģe pripisati efektima TS. Do sliļnih 

rezultata, gde TS dovodi do porasta telesne temperature dolaze i drugi autori (11,12). U naġoj studiji 

primetan je trend porasta KT sa poveĺanjem starosti. Ovakvi rezultati sugeriġu da slabi efikasnost 

odrģavanja telesne temperature sa poveĺanjem starosti. U prilog tome idu i rezultati istraģivaļa 

Nascimento i sar. (13) koji primenom regresione analize dolaze do podataka da se proizvodnja 

metaboliļke toplote poveĺava linearno (R
2
=0,96) sa poveĺanjem starosti od prvog do 42. dana uzgoja. U 

istoj studiji, najveĺa produkcija toplote je zabeleģena 42. dana uzgoja, ġto se poklapa sa najveĺom 

telesnom masom. TakoĽe je u istoj studiji zapaģeno da je produkcija metaboliļke toplote u korelaciji sa 

telesnom masom brojlera i da je zavisnost linearna (R
2
=0,79). Ovakva zapaģanja idu i prilog tome da zbog 

intezivnog porasta tovnih piliĺa, u mnogome se ubrzava stopa metaboliļkih procesa i shodno tome 

poveĺava se produkcija metaboliļke toplote. Ovo poveĺanje produkcije toplote u zavrġnim danima tova, 

mogla bi da dodatno oteģa odavanje toplote koje je veĺ naruġeno usled efekata TS. 

Autori Xing i sar. (2) i Sykes i Salih (14) smatraju da je interval izmeĽu PT i KT (ȹT) dobar 

pokazatelj sposobnosti regulacije telesne temperature kod ģivine, kao i dobar parametar za selekciju u 

ģivinarstvu prema TS. TakoĽe ovi autori zapaģaju da postoji negativna korelacija izmeĽu ȹT intervala i 

vremena preģivljavanja u uslovima intezivnog TS. Rezultati naġeg istraģivanja mogli bi da sugeriġu da 

manje vrednosti ovog intervala mogu da ukazuju na bolje podnoġenje TS. Odnosno 29. dana moģe se 

uoļiti najmanji interval ȹT, a to je ujedno prvi dan TS, dan kada piliĺi mogu najadekvatnije da odgovore 

na ovakve uslove, ġto zbog svoje starosti, ġto zbog pripremljenosti termoregulacionog mehanizma. 30. 

dana, iako je postojala niģa PT, indeks ȹT je bio viġestruko uveĺan, ġto bi moglo da znaļi da iako tovni 

piliĺi doļekuju TS sa niģom telesnom temperaturom, njihov termoregulacioni mehanizam je neadaptiran 

na viġednevne ambijentalne uslove. 35. dana uzgoja, moģe se primetiti poveĺanje PT i smanjenje indeksa 

ȹT. Smanjenje ȹT indeksa moglo bi biti posledica neke vrste adaptacije, jer istraģivaļi Xing i sar. (2) 

zapaģaju da u uslovima neprekidnog TS, dolazi do blage adaptacije brojera nakon 54 ļasa od poļetka 

poveĺanja temperature, ġto bi moglo da se poredi sa naġim rezultatima od 35 dana uzgoja. Drugo 

verovatnije objaġnjenje bi moglo da bude da usled hroniļnog TS koji je trajao 7 dana (od 29 dana), tovni 

piliĺi nisu uspeli da se oporave od TS i da spuste dovoljno PT kako bi spremno doļekali novi dnevni TS. 

Ovo drugo objaġnjenje je i verovatnije, jer u uslovima TS uvek je bolje da interval ȹT bude mali sa niskim 

vrednostima PT. Ukoliko su male vrednosti intervala ȹT sa izrazito visokim vrednostima PT, ovakve 

vrednosti ne moraju nuģno da budu adekvatan i dobar odgovor termoregulacionog mehanizma. 42. dana 

uzgoja primetan je najveĺi interval ȹT, ġto je praĺeno najveĺom KT i u ovom sluļaju bi mogli da tvrdimo 

da visoke vrednosti ȹT intervala upuĺuju na loġu adaptaciju i slabost termoregulacionog mehanizma da 

odrģe konstantnu telesnu temperaturu u uslovima viġednevnog TS.      

 
ZALJUĻAK 

Moģe se zakljuļiti da u uslovima prirodnog hroniļnog TS (koji traje viġe dana) nastupa iscrpljenost 

termoregulacionog mehanizma, a takoĽe dolazi do smanjene sposobnosti regulacije telesne temperature. 

Ovi rezultati potkrepljeni su ļinjenicom da je KT imala trend porasta tokom dana kada je bio prisutan TS. 
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TakoĽe, interval ȹT i PT mogu posluģiti kao jedan od pokazatelja termalnog stanja, ali je neophodno imati 

obe vrednosti u vidu radi njihovog adekvatnog tumaļenja. 
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Saģetak 

 

Referentni intervali su intervali izraļunati iz grupe ili populacije zdravih odraslih ģivotinja 

odreĽene vrste za odreĽeni parametar iz krvi i odreĽenu vrstu testa. To su referentni intervali zasnovani na 

populaciji. Laboratorija za patoloġku fiziologiju je u periodu 2018-2019 godine uradila preko 20.000 

analiza, poreklom od razliļitih ģivotinjskih vrsta. UraĽeno je preko 1200 uzoraka poreklom od pasa 

(zdravih jedinki, jedinki u preoperativnoj pripremi i jedinki koje su doġle na dijagnostiku i terapiju). U 

ogled je ukljuļeno 60 odraslih, zdravih pasa razliļitih rasa. Svaki od njih je primljen i pregledan na 

veterinarskoj klinici na Departmanu za veterinarsku medicinu ï Poljoprivredni fakultet Novi Sad. Uzorci 

krvi su uzimani od svakog psa u dve epruvete (sa EDTA za hematoloġke analize i sa klot aktivatorom za 

biohemijske analize). UraĽena je deskriptivna statistika za sve ispitivane parametre. Distribucije 

frekvencije i QQ plotovi za odstupanje od normalne distribucije su grafiļki prestavljeni. Box-plot grafici 

koji pokazuju pozicione vrednosti kvartila i autlajere predstavljeni su grafiļki. Referentni opsezi za 

ispitivane vrednosti se slaģu sa referntnim ospezima koji postoje u svetski prihvaĺenoj literaturi i 

preporukama laboratorija koje se bave kliniļkom patologijom pasa. Veliki broj autlajera ukazuje na 

ļinjenicu da u okviru populacije mogu postojati i psi sa znaļajnim promenama u krvnim parametrima, ali 

se oni moraju tumaļiti u odnosu na ono ġta znamo o ģivotinji, a ne samo na osnovu referentnih vrednosti 

koje je propisala laboratorija. U buduĺim istraģivanjima potrebno je napraviti joġ veĺi obuhvat ģivotinja, a 

referentne opsege treba posmatrati u funkciji rase, pola, starosti i drugih osobina ģivotinja.  

Kljuļne reļi: psi, hematologija, biohemija, referentne vrednosti. 

 

Abstract 

 

Reference intervals are intervals calculated from a group or population of healthy adult animals of 

a particular species for a specific parameter from the blood and a specific type of test. These are 

population-based reference intervals. The Pathological Physiology Laboratory has done over 20,000 

analyzes in the period 2018-2019, originating from different animal species. More than 1200 samples 

were obtained from dogs (healthy individuals, preoperative individuals and those who came for diagnosis 

and therapy). The trial included 60 adult, healthy dogs of different breeds. Each of them was received and 

examined at a veterinary clinic at the Department of Veterinary Medicine - Faculty of Agriculture, Novi 

Sad. Blood samples were taken from each dog in two tubes (with EDTA for haematological analyzes and 

with a clot activator for biochemical analyzes). Descriptive statistics were compiled for all parameters 

tested. Frequency distributions plots and QQ plots for deviation from normal distribution were plotted. 

Box-plot showing position value of quartiles and outliers were plotted. The reference ranges for the values 

tested are consistent with the benchmarks that exist in the world-accepted literature and the 

recommendations of laboratories dealing with clinical pathology of dogs. A large number of outliers 

indicate that there may be dogs within the population with significant changes in blood parameters, but 

they must be interpreted in relation to what we know about the animal, not just based on benchmarks 

prescribed by the laboratory. In future research, greater coverage of animals should be made, and 

reference ranges should be considered in terms of race, sex, age, and other animal characteristics. 

Key words: dog, hematology, biochemistry, reference value. 
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Definicija i znaļaj referentnih vrednosti 

 

Referentni intervali su intervali izraļunati iz grupe ili populacije zdravih odraslih ģivotinja 

odreĽene vrste za odreĽeni parametar iz krvi i odreĽenu vrstu testa. To su referentni intervali zasnovani na 

populaciji. Ovi intervali se koriste kako bi se pomoglo identifikovanju abnormalnosti kod bolesnog 

pacijenta. U idealnom sluļaju, svaka laboratorija treba da uspostavi referentne intervale, jer su zavisni od 

instrumentacije i reagensa. Iz tog razloga, referentni intervali mogu se znatno razlikovati od jedne do 

druge laboratorije. Kada dotiļne vrste nemaju referentni interval zasnovan na populaciji koji je 

laboratorija pruģila rezultatima ispitivanja, moramo se osloniti na objavljene podatke, ako su dostupni za 

tu vrstu, kao vodiļ za tumaļenje rezultata ispitivanja. MeĽutim, objavljene Ănormalneñ vrednosti moģda 

nisu validne za rezultate koje je stvorila vaġa laboratorija. TakoĽe biste trebali biti oprezni kada redovno 

tumaļite promene u laboratorijskim podacima kod jednog pacijenta kada su podaci dobijeni iz razliļitih 

laboratorija. Pored toga, ne moģe se jednostavno primeniti interval drugog laboratorija na drugi 

instrument, npr. instrument nege u veterinarskoj klinici. Kao referentne intervale moģete koristiti 

referentne intervale druge laboratorije, ali zato ġto razliļiti instrumenti i metode mogu dati priliļno 

razliļite rezultate, trebali biste biti oprezni kada to radite. Referentne intervale treba utvrditi u svakoj 

laboratoriji i obiļno se odreĽuju od a populacija zdravih odraslih ģivotinja. Podaci bi trebali biti 

rasporeĽeni simetriļno oko srednje vrijednosti (Gaussova distribucija). Referentni interval se izraļunava 

kao srednja vrednost + 2 SD, ġto ukljuļuje 95% normalnih uzoraka bez obzira na metodu. Nekoliko 

zdravih ģivotinja (5%) imaĺe rezultate malo izvan referentnog intervala (bilo 2,5%). Za podatke koji nisu 

Gausovi, podaci se mogu matematiļki transformisati, npr. do logaritmi. Ako ovo dobije Gaussovu 

distribuciju, geometrijska srednja Ñ 2 SD moģe se koristiti za odreĽivanje referentnog intervala 

(geometrijska sredstva se temelje na podacima transformiranim u zapisima). MeĽutim, u veĺini sluļajeva 

se neparametrijske statistiļke metode, taļnije percentili i kvartili, koriste za kreiranje referentnih intervala 

od ne-Gausovih podataka.  

Ako je rezultat daleko izvan referentnog intervala, to verovatno ukazuje na postojanje neke 

bolesti, odnosno na neku greġku u radu. Kako znati kada je sigurno pretpostaviti da vrednost izvan 

referentnog intervala nije kliniļki relevantna? To ĺe donekle zavisiti od analita, npr. blago poveĺanje 

jetrinih enzima moģda nije dijagnostiļki vaģno (zavisno od kliniļkih znakova), meĽutim elektroliti se 

odrģavaju u priliļno uskim granicama i promene su verovatnije da su kliniļki znaļajne (opet, u zavisnosti 

od kliniļkih znakova i drugih nalaza - interpretirajte sa onim ġto znate o sluļaju). Sledeĺi kriterijumi se 

mogu koristiti kao vodiļ pomoĺu kojeg moģete sa sigurnoġĺu pretpostaviti da visoki ili niski rezultat moģe 

biti patoloġki: 

¶ Promena je blaga. 

¶ Promena nije praĺena drugim laboratorijskim rezultatima ili kliniļkim znacima / pregledima ili 

nalazima slike koji bi bili povezani sa odreĽenim patoloġkim procesom (npr. Vrlo blago poveĺanje 

aktivnosti ALT bez poveĺanja drugih rezultata ispitivanja jetre i bez bilo kakvih kliniļkih znakova 

povezanih sa jetrom bolest), tj. nema dokaza o uzroku promene koji je povezan s boleġĺu. 

¶ Promena nije povezana s bilo kojom poznatom patologijom 

¶ Promena se moģe lako objasniti preanalitiļkom promenljivom, npr. starost, pol, reproduktivni 
status, pasmina, lekovi. 

 

Referentne vrednosti krvnih parametara kod pasa u Laboratoriji za patoloġku fiziologiju ï 

deskriptivna statistika, distribucija frekvencije, varijaciaja i autlajeri  

 

Laboratorija za patoloġku fiziologiju je u periodu 2018-2019 godine uradila preko 20.000 analiza, 

poreklom od razliļitih ģivotinjskih vrsta. UraĽeno je preko 1200 uzoraka poreklom od pasa (zdravih 

jedinki, jedinki u preoperativnoj pripremi i jedinki koje su doġle na dijagnostiku i terapiju). U ogled je 

ukljuļeno 60 odraslih, zdravih pasa razliļitih rasa. Svaki od njih je primljen i pregledan na veterinarskoj 

klinici na Departmanu za veterinarsku medicinu ï Poljoprivredni fakultet Novi Sad. Uzorci krvi su 
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uzimani od svakog psa u dve epruvete. Prva epruveta je sadrģala EDTA kao antikoagulans (PUTHÈ 

vacumne, K2EDTA), dok je druga sadrģala klot aktivator (PUTHÈ vacumne, Clot Activator).  

Hematoloġka analiza- Iz prve epuvete je odreĽena klasiļna krvna slika koja ukljuļuje broj belih 

krvnih zrnaca (WBC) uz diferencijalnu leukocitarnu formulu (Ly- limfociti, Gr- granulociti, Mo- 

monociti, Eo- eozinofili), crvenih krvnih zrnaca (RBC), hematokrit (HCT), koncentraciju hemoglobina 

(HGB), srednju zapreminu eritrocita (MCV), srednju koncentraciju hemoglobina po eritrocitu (MCH), 

srednju koncentraciju hemoglobina po litri krvi (MCHC) i broj trombocita (PLT). Analiza je uraĽena 

najkasnije u roku od jednog sata nakon uzorkovanja krvi. Koriġten je biohemijski analizator koji radi na 

kombinovanom pricipu impedanse i lasera- Nihon Kohden CelltacŬ MEK-6550. Koriġten je softver za 

hematoloġku analizu krvnih uzoraka pasa koji je ovlaġteni operater instalirao na ureĽaj.  

Nakon centrifugiranja, odvojen je serum i analiziran na spektrofotometrijskom automatskom 

biohemijskom analizatoru maarke Rayto Chemray 120Vet. Reagensi koriġteni pri svakoj analizi su 

pripadali proizvoĽaļu Biosystems. OdreĽeni su sledeĺi parametri: glukoza (Glu), kreatinin (Creat), urea, 

aspartat aminotransferaza (AST), alanil aminotransferaza (ALT), alkalna fosfataza (AP), gama glutamil 

transferaza (GGT),  albumin (Alb), ukupni proteini (TP), globulini (Glob), ukupni bilirubin (Tbil), 

kalcijum (Ca), mgnezijum (Mg), fosfor (P), trigliceridi (TGC), lipaza, alfa amilaza. Endokrinoloġke 

analize raĽene su na analizatoru TOSOH AIA-360. 

Statistika: UraĽena je deskriptivna statistika za sve ispitivane parametre, grafiļku su predstavljene 

distribucije frekvencije. Distribucije frekvencije i QQ plotovi za odstupanje od normalne distribucije su 

grafiļki prestavljeni. Box-plot grafici koji pokazuju pozicione vrednosti kvartila i autlajere predstavljeni 

su grafiļki.     

 

Tabela 1: Deskriptivna statistika za ispitivane krvne parametre kod pasa 

 

  

Median Std. 

Deviation 

Skewness Kurtosis Percentiles 

25 75 

WBC 12,30 6,20 1,01 2,29 9,38 18,55 

RBC 6,40 1,38 0,22 3,67 5,84 7,29 

HGB 150,00 30,69 -0,11 3,21 138,75 166,50 

HCT 43,50 9,32 0,22 3,54 39,10 48,10 

MCV 67,60 2,97 -1,17 1,92 65,40 68,90 

MCH 23,55 1,45 -0,71 0,21 22,40 24,53 

MCHC 350,00 13,43 -0,52 -0,56 340,75 359,00 

PLT 386,50 215,61 1,27 4,28 271,75 494,25 

Ly 2,20 1,35 0,94 0,32 1,30 3,03 

MO 0,40 0,53 4,42 24,41 0,30 0,50 

Eo 0,30 0,67 4,33 22,96 0,10 0,40 

Gr 9,45 18,58 3,02 8,60 6,70 17,60 

Kreatinin 50,40 59,83 3,25 15,21 35,68 68,93 

AST 38,13 45,46 3,44 14,61 31,00 54,00 

ALT 51,67 155,61 5,06 28,67 33,75 92,75 

TBIL  11,66 9,14 0,96 0,29 6,87 20,43 

ALB 30,00 4,88 -1,44 3,85 25,00 32,00 

P 1,55 0,82 1,90 10,87 1,16 1,78 

Ca 2,33 0,45 -0,90 1,50 2,06 2,68 

GLUKOZA 5,20 1,48 -0,92 1,24 4,48 6,13 

GLOB 34,50 7,18 0,09 0,49 31,00 39,00 

TPROT 64,50 8,43 -1,28 3,12 61,00 68,25 

UREA 4,40 4,86 3,77 17,33 3,03 5,82 

AMILAZA  636,67 450,55 1,97 3,90 468,50 821,33 
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Mg 0,73 0,32 0,35 0,32 0,53 0,99 

TGC 0,80 0,76 3,35 12,94 0,57 1,00 

LIPAZA 127,30 152,30 3,28 13,21 92,35 199,95 

ALP 57,50 218,17 4,95 25,06 32,00 82,00 

GGT 4,00 15,28 4,46 21,59 2,00 7,00 

T4 22,90 11,17 0,76 -0,05 17,70 32,96 

Kortizol 71,56 80,65 1,53 2,54 32,64 139,83 

Insulin 8,60 11,41 3,28 14,57 5,00 15,08 

 

Grafikoni: Distribucija frekvencije, QQ plot i autlajeri za hematoloġke parametre 
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