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Zwierzêta s¹ nieodzownym elementem ka¿dego gospodarstwa rol-
nego. Jedne hodujemy dla korzyœci, inne – dla przyjemnoœci. Nie
zawsze pamiêtamy, ¿e  mo¿emy  zaraziæ siê od nich chorob¹.
Choroby odzwierzêce mog¹ byæ spowodowane przez oko³o 90
gatunków ró¿nych drobnoustrojów i paso¿ytów. Rocznie zapada
na nie ponad 40 000 osób. Mo¿na siê ich jednak ustrzec, zacho-
wuj¹c nieskomplikowane zasady postêpowania. Ka¿demu
rolnikowi jest potrzebna odrobina wiedzy na ten temat. Nikt bowiem
nie chce naraziæ siê na groŸne i trudne do wyleczenia dolegliwoœci,
powoduj¹ce czasem trwa³e kalectwo, a nawet  œmieræ. Trzeba
wiêc np. wiedzieæ, ¿e zarazki i paso¿yty wywo³uj¹ce choroby
odzwierzêce nie tylko bytuj¹ na chorych zwierzêtach, ale w ich
narz¹dach wewnêtrznych i wydzielinach, a tak¿e w produktach
pochodzenia zwierzêcego i roœlinnego, w glebie, kompoœcie, œcie-
kach, gnojowicy, wodzie i powietrzu. Niektóre zarazki mog¹ nie
wywo³ywaæ objawów chorobowych u zwierz¹t, które s¹ jedynie
nosicielami bakterii, wirusów, grzybów czy paso¿ytów
wywo³uj¹cych niebezpieczne schorzenia u ludzi oraz zwierz¹t
innego gatunku.

G³ówne Ÿród³a i drogi szerzenia siê zaka¿eñ
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ZABEZPIECZANIE  SIÊ  PRZED  CHOROBAMI
ODZWIERZÊCYMI

Aby unikn¹æ zara¿enia i uchroniæ siê przed chorobami odzwie-
rzêcymi, nale¿y:
ll ll l utrzymywaæ w³aœciwe warunki higieniczno-sanitarne otocze-

nia (miejsca pracy):
– zabudowania inwentarskie – z uwagi na wydzielanie siê

nieprzyjemnych zapachów i szkodliwych zanieczyszczeñ,
rozwój zarazków, owadów, gryzoni – budowaæ w znacznej
odleg³oœci od budynków mieszkalnych;

– zapewniæ zwierzêtom bie¿¹c¹ wodê do picia, odpowiedni¹
wentylacjê, temperaturê i wilgotnoœæ w pomieszczeniach in-
wentarskich;

– regularnie usuwaæ nieczystoœci z pomieszczeñ, w których znaj-
duj¹ siê zwierzêta; co najmniej dwa razy do roku dezynfeko-
waæ je i bieliæ, a w okresie letnim likwidowaæ muchy; zwracaæ
uwagê na obecnoœæ gryzoni (myszy oraz szczurów) i têpiæ je;

– utrzymywaæ w sta³ej czystoœci urz¹dzenia do karmienia zwie-
rz¹t i do pozyskiwania mleka – dojarki, wiadra, kubki, bañki,
ch³odziarki itp. (np. mleko ³atwo zakaziæ, jest  bowiem dobr¹
po¿ywk¹ dla bakterii).

ll ll l dbaæ o higienê osobist¹:
– przed przyst¹pieniem do obs³ugi zwierz¹t zabezpieczyæ staran-

nie wszelkie zadraœniêcia i skaleczenia œrodkami opatrunko-
wymi;

– w czasie obs³ugi zwierz¹t nie dotykaæ rêkami twarzy, oczu,
uszu, nosa, jamy ustnej;

– pracowaæ ze zwierzêtami w odzie¿y roboczej przeznaczo-
nej wy³¹cznie do tego celu (istnieje niebezpieczeñstwo
przeniesienia na niej  do domu wielu paso¿ytów czy zaraz-
ków groŸnych dla organizmu ludzkiego);

– wydzieliæ – najlepiej w budynku inwentarskim – pomiesz-
czenie, w którym mo¿na myæ rêce, przebieraæ siê i przecho-
wywaæ odzie¿ robocz¹;
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– myæ rêce kilkakrotnie (z u¿yciem myd³a, a nawet œrodka
dezynfekuj¹cego) po zakoñczeniu pracy, przed spo¿ywaniem
posi³ków lub zapaleniem papierosa;

– w gospodarstwie domowym nie korzystaæ z naczyñ s³u¿¹cych
do pojenia lub karmienia zwierz¹t;

– podczas uboju nosiæ gumowe buty, rêkawice, fartuch
ochronny;

ll ll l pracuj¹c w lesie lub jego okolicach zachowaæ ostro¿noœæ
w kontaktach ze zwierzêtami dzikimi (¿ywymi i martwymi) –
mog¹ byæ zara¿one wœcieklizn¹;

ll ll l po powrocie z lasu lub ³¹ki nale¿y dok³adnie obejrzeæ swoje
cia³o,  sprawdzaj¹c, czy nie ma na nim kleszczy, które s¹
nosicielami wielu groŸnych chorób;

ll ll l w przypadku skaleczeñ przedmiotami zanieczyszczonymi
ziemi¹ lub obornikiem, pogryzienia przez zwierzê, a tak¿e
zauwa¿enia nietypowych objawów ze strony w³asnego
organizmu – zg³osiæ siê natychmiast do lekarza;

ll ll l spo¿ywaæ miêso i produkty miêsne tylko od zwierz¹t wiadomego
pochodzenia i zbadane przez lekarza weterynarii;

ll ll l nie sprzedawaæ oraz nie kupowaæ miêsa nie badanego
i niewiadomego pochodzenia;

ll ll l nie do³¹czaæ œwie¿o zakupionych zwierz¹t do stada
podstawowego – mog¹ byæ chore, powinny wiêc odbyæ 2-3
tygodniow¹ kwarantannê. Nale¿y je obserwowaæ i obs³ugiwaæ
na koñcu wykonywanych prac;

ll ll l prowadziæ szczepienia ochronne i przeprowadzaæ badania
profilaktyczne zwierz¹t i osób obs³uguj¹cych je.

Pamiêtaj!
Chore osobniki i produkty pochodz¹ce od nich
mog¹ zaraziæ nie tylko pozosta³e zwierzêta,
ale i cz³owieka.
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NAJCZÊŒCIEJ  WYSTÊPUJ¥CE  CHOROBY
ODZWIERZÊCE

SALMONELOZY ODZWIERZÊCE

„Magazynem” pa³eczek Salmonella s¹ do-
mowe i dzikie zwierzêta, g³ównie ptaki, gry-
zonie, czasem psy i koty oraz chorzy ludzie.
Do zaka¿enia u ludzi dochodzi drog¹
pokarmow¹ na skutek picia wody,

spo¿ywania surowego lub niedogotowanego miêsa, mleka i jaj
– zanieczyszczonych ka³em zaka¿onych zwierz¹t lub ludzi
chorych, wzglêdnie bêd¹cych jedynie nosicielami choroby.
Bakterie dostaj¹ siê do krwiobiegu oraz miêœni, a produkowane
przez nie toksyny wywo³uj¹ zatrucie organizmu.

Charakterystyczne objawy u zwierz¹t to:

u koni – ronienie klaczy w 4-8 miesi¹cu ci¹¿y, wzrost tempera-
tury cia³a, bóle (kolka) i os³abienie, zapalenia stawów, poche-
wek œciêgnistych, tworzywa kopytowego; zapalenie p³uc;
u byd³a – brak apetytu i os³abienie, przewa¿nie silna biegunka,
niekiedy z domieszk¹ krwi lub strzêpkami œluzu, mog¹ wyst¹-
piæ zaburzenia w oddychaniu, kaszel lub obrzêki stawów;
u owiec – silna biegunka, wysoka gor¹czka, zakaŸne ronienie;
u œwiñ – ostre, zakaŸne schorzenie prosi¹t z objawami biegunki;
zwierzêta gin¹ w krótkim czasie, wystêpuje sinoczerwone
zabarwienie brzucha, uszu i wewnêtrznej powierzchni ud.
U cz³owieka natomiast obserwuje siê zatrucie pokarmowe z ost-
rym nie¿ytem ¿o³¹dkowo-jelitowym z gwa³townymi wymiota-
mi i wyniszczaj¹c¹ biegunk¹. Dochodzi tak¿e do zaka¿enia
ca³ego organizmu, zapalenie opon mózgowych, wsierdzia,
koœci i zapalenie p³uc.
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Choroba rozwija siê gwa³townie, w bardzo krótkim czasie!
Gdy wyst¹pi¹ bóle (g³owy, brzucha), biegunka, os³abienie,
wymioty – nale¿y zg³osiæ siê do najbli¿szej przychodni zdrowia.

Zapobieganie:
l gotowaæ produkty do spo¿ycia –  miêso, mleko, jaja;
l przestrzegaæ zasad higieny osobistej;
l podawaæ zwierzêtom pasze i pokarmy wiadomego

pochodzenia;
l przy wyst¹pieniu choroby u zwierz¹t – odizolowaæ je,

udzieliæ natychmiastowej pomocy weterynaryjnej i stosowaæ
zalecone leczenie, przebadaæ pozosta³e zwierzêta,
dok³adnie wydezynfekowaæ pomieszczenia.
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TASIEMCZYCE

Choroby  o charakterze paso¿ytniczym,
wywo³ywane przez dojrza³e postacie
tasiemców (g³ównie tasiemca
nieuzbrojonego zwanego bydlêcym – 90%
wszystkich zachorowañ, tasiemca
uzbrojonego – 1,7% zachorowañ, rzadziej

tasiemca kar³owatego, bruzdog³owca szerokiego czy tasiemca
b¹blowcowego) rozwijaj¹cych siê w jelicie cienkim cz³owieka.
Do inwazji dochodzi na skutek spo¿ywania surowego,
niedogotowanego lub niedosma¿onego miêsa wo³owego (tatar,
hamburger), wieprzowego lub dziczyzny, a tak¿e produktów
spo¿ywczych zanieczyszczonych ka³em ludzkim, np. poprzez
u¿ywanie odchodów jako nawozu.

Czy wiesz, ¿e produkowane w jelicie przez tasiemca nieuzbrojonego
w ogromnych iloœciach jaja, wydalone z ka³em, s¹ bardzo wytrzyma³e
na dzia³ania czynników zewnêtrznych i mog¹ np. na pastwisku pozostaæ
¿ywe przez 8 tygodni?

Cykl rozwojowy tasiemca uzbrojonego: 1 – jajo, 2 – forma rozwojowa, tzw. onkosfera,
3 – w¹gier, 4 – tasiemiec dojrza³y, 5 – cz³ony tasiemca
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Objawy chorobowe u zwierz¹t  mog¹ byæ niedostrzegalne lub
nietypowe, u dorastaj¹cych sztuk wystêpuje nienaturalnie ma³y
przyrost wagi.
Objawy u cz³owieka zale¿¹ od rodzaju i liczby tasiemców oraz
reakcji organizmu. Najczêœciej w kilka miesiêcy po zaka¿eniu
pojawiaj¹ siê: biegunka na przemian z zaparciami, bóle brzu-
cha, os³abiony apetyt, œlinotok oraz ogólny niepokój, lêk, bóle
i zawroty g³owy, os³abienie i wyczerpanie, nerwica; mog¹ te¿
wyst¹piæ odczyny alergiczne i bezsennoœæ.
Jeœli zauwa¿ysz podobne objawy u siebie – zg³oœ je szybko leka-
rzowi!

W¥GRZYCA
to choroba powodowana zjedzeniem larwalnej postaci tasiemca uzbrojo-
nego zwanej w¹grem œwiñskim. W przewodzie pokarmowym cz³owieka
w¹gry rozwijaj¹ siê w dojrza³e tasiemce o d³ugoœci nawet do 3 m, których
jaja oraz cz³ony  chory wydala wraz z ka³em i one s¹ Ÿród³em zara¿enia
œwiñ, a tak¿e cz³owieka.

B¥BLOWICA
groŸna choroba wywo³ana przez tasiemca b¹blowcowego, którego jaja
spo¿yte z zanieczyszczonymi pokarmami  lub przez kontakt z psem (no-
sicielem tasiemca), po przedostaniu siê do systemu krwionoœnego mog¹
umiejscowiæ siê i rozwin¹æ w doros³e osobniki g³ównie w w¹trobie,
w p³ucach, œledzionie, ga³ce ocznej a nawet mózgu.

Zapobieganie:
l unikaæ spo¿ywania miêsa surowego nie badanego;
l przestrzegaæ higieny osobistej;
l chroniæ wodê, glebê i ¿ywnoœæ przed zanieczyszczeniem

fekaliami;
l szybko wykryæ i leczyæ chorych oraz bezobjawowych

nosicieli;
l profilaktycznie (systematycznie) odrobaczaæ zwierzêta.
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W£OŒNICA  (TRYCHINOZA)

Chorobê powoduje paso¿yt zwany w³o-
œniem krêtym, wystêpuj¹cy w miê-
œniach wielu zwierz¹t – œwiñ, kotów,
lisów hodowlanych i dzikich, niedŸwie-
dzi, dzików oraz drobnych gryzoni. No-
sicielami w³oœni s¹ równie¿ szczury.

Zwierzêta bior¹ce udzia³ w kr¹¿eniu w³oœni w przyrodzie

•ród³em zaka¿enia jest nie badane miêso oraz wêdliny
wieprzowe i z dzika; najbardziej niebezpieczne mog¹ byæ
surowe i niedowêdzone wêdliny, np. kie³basa „metka”.

I W
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Objawy chorobowe u zwierz¹t  nie wystêpuj¹, a obecnoœæ pa-
so¿yta mo¿na jedynie stwierdziæ badaniem laboratoryjnym.
U cz³owieka w 1-2 dni po spo¿yciu zaka¿onego miêsa wystê-
puj¹ zaburzenia ¿o³¹dkowo-jelitowe, wzrost temperatury cia³a
do 38°C,  bóle i zmêczenie w miêœniach, obrzêk twarzy i po-
wiek, koñczyn i moszny, równie¿ wysypka skórna.
W razie podejrzenia o zachorowanie na trychinozê niezbêdna jest
pomoc lekarska – ciê¿ki przebieg choroby czêsto koñczy siê œmier-
ci¹.

Zapobieganie:
l przestrzegaæ higieny ¿ywienia zwierz¹t – nie dopuszczaæ do

po¿erania przez œwinie pad³ych szczurów, przeprowadzaæ
regularnie i dok³adnie deratyzacjê pomieszczeñ;

l gotowaæ w¹tpliwego pochodzenia odpadki miêsne s³u¿¹-
ce do skarmiania;

l bezwzglêdnie badaæ po uboju miêso œwiñskie i dzików na
obecnoœæ larw w³oœni; wolne od w³oœni miêso znakuje
siê przez ostemplowanie lub wypalenie okr¹g³ym znakiem,
zawieraj¹cym w œrodku du¿¹ literê „T”.

Miêso zaka¿one w³oœniami nie nadaje siê do spo¿ycia.

GRZYBICE
Zwierzêta hodowlane i domowe mog¹
byæ siedliskiem grzybów chorobo-
twórczych, ³atwo przenoszonych na
cz³owieka i wywo³uj¹cych powa¿ne
schorzenia nie tylko skóry i jej wytwo-
rów (w³osów, paznokci), ale i narz¹dów
wewnêtrznych.
Do zaka¿enia ludzi grzybicami
odzwierzêcymi dochodzi na skutek
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bezpoœredniego kontaktu z chorymi zwierzêtami (byd³o, psy,
lisy), z zaka¿on¹ œció³k¹ i przyborami np. do czyszczenia
zwierz¹t lub w trakcie prac gospodarskich (np. w stodo³ach i
spichlerzach), od myszy i szczurów.
Najczêœciej wystêpuj¹ dro¿d¿yce i liszaje.

Czy wiesz, ¿e nieodpowiednie i d³ugie stosowanie antybiotyków bez
nadzoru lekarza sprzyja rozwojowi grzybic w twoim organizmie?

LISZAJ  STRZYG¥CY
wywo³uje go grzyb paso¿ytuj¹cy na zwierzêtach domowych i roœlinach.
Atakuje przede wszystkim  mieszkañców wsi i dzieci ze wszystkich
œrodowisk.
Objawy u zwierz¹t  to okr¹g³e wy-
³ysienia, pokryte ropnymi krostami
i strupami na ³bie, szyi i nasadzie
ogona, a nawet na ca³ym ciele oraz
swêdzenie (u byd³a); na grzbiecie,
bokach i brzuchu czerwone, okr¹g³e
i ³uszcz¹ce plamy z wa³eczkowa-
tym brzegiem (u œwiñ).
U ludzi:  wystêpuj¹ zapalne, bolesne
guzy o ropiej¹cej powierzchni (czêsto mylone z czyrakami), u kobiet
najczêœciej na skórze g³adkiej, a u mê¿czyzn na ow³osionej (g³owie,
brodzie i wardze górnej), tak¿e wypadaj¹ w³osy. Choroba pozostawia blizny
i miejscowe ubytki w³osów. Zaka¿enie mo¿e byæ przenoszone na wielu
cz³onków tej  samej rodziny.

Zapobieganie:
l dbaæ o higienê osobist¹, zw³aszcza r¹k; u¿ywaæ rêkawic

ochronnych przy zabiegach pielêgnacyjnych zwierz¹t;
l w przypadku wyst¹pienia zmian skórnych poddaæ zwierzê-

ta badaniu;
l oddzieliæ chore zwierzêta i do ka¿dego z nich u¿ywaæ osob-

nego sprzêtu do pielêgnacji.
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TOKSOPLAZMOZA

Choroba paso¿ytnicza, wywo³ywana
przez pierwotniaka wystêpuj¹cego w mo-
czu, kale, œlinie oraz narz¹dach wszyst-
kich ssaków domowych (szczególnie
kotów), gryzoni i ptaków.

•ród³em zaka¿enia jest surowe lub nie dogotowane (nie
dowêdzone) miêso i wêdliny  wieprzowe, baranie lub wo³owe
(tatar, hamburger) oraz podroby zawieraj¹ce toksoplazmy, a tak¿e
produkty spo¿ywcze zanieczyszczone ka³em kocim.
Zaka¿enie nastêpuje przez b³ony œluzowe przewodu
pokarmowego, dróg oddechowych i moczop³ciowych,
spojówki, przez uszkodzon¹ skórê oraz poprzez ³o¿ysko matki.

Choroba jest szczególnie niebezpieczna dla kobiet w ci¹¿y
i osób o obni¿onej odpornoœci!

Czy wiesz, ¿e toksoplazmoza jest przyczyn¹ bezp³odnoœci i ronienia u kobiet,
a rocznie umiera na ni¹ przeciêtnie18 osób?

Objawy u  zwierz¹t:
obserwuje siê rzadko; mo¿e wyst¹piæ wzrost temperatury
cia³a, zaburzenia œwiadomoœci  oraz  poronienia, a tak¿e
padniêcia m³odych ciel¹t, prosi¹t, królików, psów i drobiu.

Objawy u cz³owieka:
p r z y  t o k s o p l a z m o z i e  n a b y t e j wystêpuj¹ po ok.
2-4 tyg. od zara¿enia (mo¿e byæ bezobjawowo lub
sk¹poobjawowo), najczêœciej w postaci obejmuj¹cej wêz³y
szyjno-karkowe z podwy¿szon¹ temperatur¹, bólami miêœni
i stawów, czasem z powiêkszeniem œledziony i w¹troby oraz
wysypk¹; rzadziej obserwuje siê toksoplazmozê brzuszn¹
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atakuj¹c¹ w¹trobê i œledzionê, toksoplazmozê klatki piersiowej
z zajêciem p³uc i miêœnia sercowego, toksoplazmozê
oœrodkowego uk³adu nerwowego, czy oczn¹ lub uogólnion¹;
p r z y  t o k s o p l a z m o z i e  w r o d z o n e j   bêd¹cej
nastêpstwem zara¿enia kobiety w czasie ci¹¿y wystêpuj¹
przedwczesne porody lub martwe p³ody oraz upoœledzenia
i nieprawid³owy rozwój (zmiany centralnego uk³adu nerwowego
i narz¹du wzroku) u narodzonych dzieci.

Zapobieganie:
l kobiety w ci¹¿y nie powinny pracowaæ przy zwierzêtach

i kontaktowaæ siê z nimi, szczególnie z kotami;
l przestrzegaæ zasad higieny osobistej w czasie obs³ugi

zwierz¹t hodowlanych i domowych, ograniczaj¹c
bezpoœredni kontakt ze œció³k¹, gleb¹ i odchodami, w
których mog¹ znajdowaæ siê toksoplazmy;

l pracowaæ w rêkawicach gumowych;
l myæ rêce z u¿yciem œrodka dezynfekuj¹cego;
l nie spo¿ywaæ surowego miêsa;
l zwalczaæ owady i gryzonie.

RÓ¯YCA

Przebiega najczêœciej jako zaka¿enie
przyranne, spowodowane przez w³oskowca
ró¿ycy, który wystêpuje u chorych œwiñ oraz
innych zwierz¹t domowych, dzikich, ptactwa
i ryb. •ród³em zaka¿enia s¹ chore œwinie,

miêso wieprzowe, drobiowe i ryb. Cz³owiek zaka¿a siê
bezpoœrednio przez uszkodzony naskórek, skórê lub b³ony
œluzowe, równie¿ przez produkty pochodz¹ce od zwierz¹t
chorych. Cz³owiek  od cz³owieka nie zara¿a siê.

14



Czy wiesz, ¿e bakteria w³oskowca ró¿ycy jest tak odporna na czynniki
zewnêtrzne oraz zwi¹zki chemiczne, ¿e w oborniku, glebie, na ³¹kach
i pastwiskach oraz w wodzie mo¿e przetrwaæ bardzo d³ugo, a w peklowa-
nym miêsie nawet kilka miesiêcy?

Objawy u zwierz¹t:  os³abienie, apa-
tia, zakopywanie siê w œció³ce, szu-
kanie ch³odnego miejsca; wysoka tem-
peratura – ok. 42°C. Mo¿e wyst¹piæ
wysypka na skórze w formie czworo-
bocznych, czerwonych lub sinych
plam. Jeœli zwierzê nie jest leczone – ginie.

Objawy u cz³owieka: po 1-5 dniach od zaka¿enia na skórze
r¹k i palców wystêpuje ostro odgraniczony sinoczerwony ru-
mieñ, przenosz¹cy siê nawet do ³okcia; silny œwi¹d, powiêk-
szone i bolesne wêz³y ch³onne, wysoka temperatura; opóŸ-
nienie leczenia mo¿e spowodowaæ zmiany w sercu, zapalenie
stawów lub opon mózgowych.

Zapobieganie:
l zwalczaæ chorobê i zapobiegaæ jej poprzez szczepienia

ochronne trzody chlewnej;
l utrzymywaæ higienê pomieszczeñ inwentarskich (czêste

usuwanie obornika, zw³aszcza w czasie ciep³ych i
wilgotnych dni);

l badaæ œwinie przed ubojem;
l wszelkie rany, nawet drobne skaleczenia nale¿y bardzo do-

k³adnie zdezynfekowaæ i opatrzyæ;
l pracowaæ w rêkawicach ochronnych.
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WŒCIEKLIZNA

Œmiertelna choroba wywo³ywana
przez wirus znajduj¹cy siê w œlinie
chorych zwierz¹t – kotów, psów, a ze
zwierz¹t dzikich –  lisów, wilków,
zajêcy, borsuków, jenotów oraz w œli-
nie chorych ludzi. Wirus przenoszony
jest na cz³owieka przez pogryzienie
czy oœlinienie uszkodzonej skóry lub

b³ony œluzowej. Nosicielami tej choroby s¹ tak¿e szczury i my-
szy. T¹ groŸn¹ chorob¹ zara¿ani s¹ nie tylko ludzie, ale i zwie-
rzêta gospodarskie.

Czy wiesz, ¿e okres wylêgania wœcieklizny u cz³owieka trwa od 10 dni
do 8 miesiêcy, a najkrótszy wystêpuje przy pogryzieniu w okolicê g³owy,
twarzy i szyi, szczególnie u dzieci?

Je¿eli zosta³eœ uk¹szony przez jakiekolwiek zwierzê –
w³asne (nawet szczepione), bezpañskie czy dzikie, natychmiast
zg³oœ siê do lekarza.
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Wyró¿nia siê trzy stadia objawów:
– z w i a s t u n o w e
u zwierz¹t:  œwiat³owstrêt, wodowstrêt, osowia³oœæ, lêkliwoœæ,
niepokój, brak apetytu z równoczesnym zjadaniem przedmiotów
niejadalnych, np. drewna czy ka³u, wyskubywanie sierœci,
zmieniony – zazwyczaj piskliwy – g³os;
u cz³owieka: bóle i swêdzenie rany, podniecenie lub sennoœæ;
– p o d n i e c e n i a
u zwierz¹t:  agresywnoœæ, napady sza³u z bieganiem i chwyta-
niem za ogon oraz gryzieniem cia³a, karmide³ czy ¿³obów;
u cz³owieka: napady sza³u, wodowstrêt, wymioty, sztywnoœæ
karku, kurcze prze³yku i krtani z obfitym wydzielaniem œliny
z ust; oddech zatrzymuje siê, wystêpuje sinica, chory krzyczy
ochryp³ym g³osem, podwy¿szona temperatura cia³a;
– p o r a ¿ e n n e
u zwierz¹t: otêpienie, zataczanie siê, pora¿enie  koñczyn, opadanie
szczêk i wypadanie jêzyka z jamy ustnej, zejœcie œmiertelne;
u cz³owieka: œpi¹czka i pora¿enie ruchowo-czuciowe prowadz¹ce
do zgonu.

Zapobieganie:
l obserwowaæ obce zwierzêta odwiedzaj¹ce gospodarstwo

oraz dzikie,  podchodz¹ce blisko do zabudowañ – w razie
podejrzeñ zawiadomiæ s³u¿by weterynaryjne;

l szczepiæ obowi¹zkowo wszystkie psy i koty znajduj¹ce siê
w gospodarstwie;

l systematycznie i skutecznie têpiæ szczury i myszy oraz zabez-
pieczaæ produkty ¿ywnoœciowe i naczynia przed dostêpem tych
gryzoni;

l nie przynosiæ do gospodarstwa znalezionych zw³ok dzikich
zwierz¹t, nie zdejmowaæ z nich skór (np. z lisów);
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l w razie uk¹szenia cz³owieka przez zwierzê domowe prze-
kazaæ je natychmiast lekarzowi weterynarii na obserwacjê;

l w razie pogryzienia przez zwierzê chore, nieznane – wa³ê-
saj¹ce siê lub dzikie – nale¿y zaszczepiæ siê przeciw wœcie-
kliŸnie. Jedynie szczepionka mo¿e uratowaæ ¿ycie ludzkie
przed t¹ straszn¹ chorob¹!

CHOROBY PRZENOSZONE PRZEZ KLESZCZE

KLESZCZOWE ZAPALENIE MÓZGU

Choroba wywo³ywana jest przez wirusy,
których Ÿród³em zaka¿enia s¹ ¿yj¹ce
gryzonie oraz kleszcze. Nie wszystkie
kleszcze s¹ jednak nosicielami wirusów.
Najwiêksze ryzyko zachorowania
wystêpuje na terenach województw:

podlaskiego, lubelskiego, warmiñsko-mazurskiego,
zachodniopomorskiego i œwiêtokrzyskiego.
Zaka¿enie nastêpuje na skutek uk³ucia przez zaka¿onego
kleszcza, w którego œlinie znajduj¹ siê wirusy, lub po spo¿y-
ciu surowego mleka, sera, œmietany czy mas³a, pochodz¹cych
od zaka¿onych zwierz¹t gospodarskich (krowy, kozy).

U zwierz¹t  wirus nie wywo³uje choroby. Po pierwszej infekcji
staj¹ siê odporne na ca³e ¿ycie, s¹ jednak nosicielami wirusa.
U ludzi  choroba przebiega dwufazowo, mo¿e spowodowaæ
œmieræ. W pierwszej fazie – po kilku dniach od uk¹szenia –
wystêpuj¹ objawy przypominaj¹ce grypê (bóle g³owy, stan
podgor¹czkowy, z³e samopoczucie, os³abienie).
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W drugiej  fazie – po dwutygodniowym okresie bezgor¹czko-
wym – pojawia siê wysoka temperatura cia³a, silne bóle g³owy,
wymioty, pora¿enia koñczyn, a nawet zaburzenia psychiczne
trwaj¹ce szereg lat. Aby do tego nie dopuœciæ, ka¿dy kto zosta³
wczeœniej uk¹szony przez kleszcza, a w jakiœ czas potem poczu³
siê nieswojo, powinien natychmiast udaæ siê do lekarza!

BORELIOZA (KRÊTKOWICA KLESZCZOWA)

Bardzo groŸna choroba pochodzenia bakteryjnego, przenoszona
przez 20%  kleszczy, w których przewodzie pokarmowym
znajduj¹ siê krêtki boreliozy.
Zaka¿enie cz³owieka nastêpuje poprzez uszkodzon¹ skórê
w czasie uk³ucia przez kleszcza i pozostawania go w ciele ofiary
przez kilkanaœcie godzin.
Objawy: po up³ywie  3 do 30 dni, w miejscu uk¹szenia, na
skórze pojawia siê ma³y, czerwony obrzêk; po kilku dniach
wystêpuje du¿e zaczerwienienie (rumieñ),  które powiêksza siê

Kr¹¿enie w przyrodzie wirusa kleszczowego zapalenia mózgu cz³owieka
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obwodowo i mo¿e siê przesuwaæ, a w koñcu zanika. Czasem
towarzysz¹ stany podgor¹czkowe, powiêkszenie wêz³ów
ch³onnych, bóle miêœniowo-stawowe, os³abienie.

W przypadku, gdy po uk¹szeniu przez kleszcza wyst¹pi rumieñ,
bezwzglêdnie trzeba zg³osiæ siê do lekarza i podj¹æ leczenie!
W przeciwnym wypadku, po pewnym czasie, w drugim okresie
choroby wyst¹pi¹ bardzo powa¿ne dolegliwoœci – bóle i obrzêki
stawów, objawy zapalenia opon mózgowo-rdzeniowych lub np.
przypominaj¹cych padaczkê, które wymagaj¹ bardzo d³ugiego,
szpitalnego leczenia. Choroba niekiedy koñczy siê œmierci¹.

Zapobieganie:
l unikaæ uk¹szenia przez kleszcze:

– przy pracach w lesie, na ³¹kach oraz podczas zbierania
jagód, grzybów i je¿yn zak³adaæ odzie¿ i buty ca³kowi-
cie okrywaj¹ce cia³o;

– stosowaæ œrodki chemiczne odstraszaj¹ce  kleszcze;
l po powrocie z lasu lub ³¹ki nale¿y dok³adnie obejrzeæ swoje

cia³o pamiêtaj¹c, ¿e kleszcze  szczególnie zag³êbiaj¹ siê na
g³owie, szyi, pod kolanami, w zgiêciach r¹k, w pachwinach oraz
pofa³dowaniach skórnych,  a  uk³ucia kleszczy nie s¹ odczuwal-
ne, gdy¿ w ich œlinie znajduj¹ siê substancje znieczulaj¹ce;

l w razie zauwa¿enia wpiêtego w skórê kleszcza nie wolno
pokrywaæ go olejem ani innym t³uszczem, natomiast nale¿y
delikatnie ca³ego usun¹æ, najlepiej przy pomocy pompki
pró¿niowej (zakupionej w aptece) lub podwa¿aj¹c grub¹
ig³¹ albo wyci¹gaj¹c ruchem obrotowym pêset¹. Zranione
miejsce koniecznie zdezynfekowaæ;

l w razie urwania kleszcza zg³osiæ siê do lekarza – oddzielenie
tu³owia kleszcza od ma³ej g³ówki tkwi¹cej w skórze lub zgnie-
cenie go grozi wpuszczeniem substancji chorobotwórczej do ranki;
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l na terenach wystêpowania kleszczy – nosicieli wirusa klesz-
czowego zapalenia mózgu – stosowaæ szczepienia ochron-
ne oraz piæ tylko przegotowane mleko i jego przetwory.

INNE CHOROBY ODZWIERZÊCE

Rolnicy i pozostali mieszkañcy wsi podczas bezpoœredniego
kontaktu  ze zwierzêtami, produktami i surowcami zwierzêcy-
mi oraz przedmiotami s³u¿¹cymi do pielêgnacji, a tak¿e pod-
czas  zabiegów dokonywanych na zwierzêtach, s¹ nara¿eni na
inne jeszcze choroby zakaŸne, wystêpuj¹ce rzadziej. S¹ to m.in.
takie choroby odzwierzêce, jak:

BRUCELOZA – do zaka¿enia dochodzi g³ównie przez uszko-
dzon¹ skórê, a zapobieganie jej polega na zabezpieczeniu skó-
ry r¹k rêkawicami oraz u¿ywaniu odzie¿y ochronnej i ochron
osobistych podczas odbierania porodów zwierz¹t.

CHOROBA PTASIA lub PAPUZIA (ORNITOZA) – zaka¿enie
nastêpuje najczêœciej przez wdychanie py³u z wysuszonych
ptasich odchodów. Zapobieganie – to u¿ywanie odzie¿y
ochronnej i ochron osobistych, okresowe badania z uwzglêd-
nieniem przeœwietlenia p³uc i badañ krwi.

GRU•LICA – cz³owiek mo¿e zaraziæ siê od chorego zwierzêcia
(pr¹tkiem bydlêcym) pij¹c jego mleko, jedz¹c surowe miêso lub
wdychaj¹c pr¹tki gruŸlicy podczas codziennej obs³ugi
w oborze. Aby zapobiec zara¿eniu nale¿y poddawaæ zwierzêta
okresowym kontrolnym badaniom przeciw gruŸlicy.

LEPTOSPIROZA – przenoszona przez szczury (choroba Weila)
i myszy (gor¹czka b³otna)  oraz zwierzêta domowe; aby jej za-
pobiec nale¿y przeprowadzaæ deratyzacjê (odszczurzanie
i odmyszanie) budynków gospodarskich, stosowaæ odzie¿
ochronn¹ – szczególnie gumowe buty.
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LISTERIOZA – powoduje ciê¿kie zaka¿enie ca³ego organizmu
lub przewlek³e zapalenie narz¹du rodnego (mo¿e byæ
œmiertelna). Zapobiec chorobie mo¿na przez deratyzacjê
zagród, izolacjê zwierz¹t roni¹cych i niszczenie martwych
p³odów oraz dezynfekcjê wydzielin i wydalin.

TÊ¯EC – najczêœciej œmiertelna, zakaŸna choroba z objawami
wzmo¿onej pobudliwoœci i kurczami miêœni, zaka¿enie któr¹
nastêpuje przez zanieczyszczenie rany ziemi¹, nawozem,
kurzem oraz cia³ami obcymi zawieraj¹cymi laseczkê tê¿ca
pochodz¹c¹ z gleby i przewodu pokarmowego koni. Aby zapo-
biec chorobie, nale¿y stosowaæ szczepionki uodparniaj¹ce oraz
bardzo dok³adnie czyœciæ rany i leczyæ je wg wskazañ lekarza.

TULAREMIA – do zara¿enia mo¿e dojœæ w trakcie zdejmowania
skór z dzikich zwierz¹t lub uk¹szenia owadów, a objawami
choroby s¹ najczêœciej: owrzodzona krosta z wysok¹ gor¹czk¹,
powiêkszone wêz³y ch³onne, dreszcze, ból g³owy i miêœni,
czasem zapalenie spojówek. Zapobiec mo¿na przez deratyzacjê
gospodarstw oraz zabezpieczenie zbo¿a, produktów
spo¿ywczych i wody przed gryzoniami, poprzez u¿ywanie
odzie¿y ochronnej przy zdejmowaniu i wyprawianiu skóry;
termiczne niszczenie zwierz¹t pad³ych, dezynfekcjê wydalin.

W¥GLIK – bardzo ciê¿ka choroba, nie leczona powoduje œmieræ;
zaka¿enie nastêpuje w wyniku kontaktu z chorym zwierzêciem,
jego we³n¹, skór¹, szczecin¹ i miêsem a tak¿e zaka¿on¹ wod¹
(przez skórê), wdychania py³u zawieraj¹cego zarodniki w¹glika
lub spo¿ywania zaka¿onego miêsa i mleka. Objawia siê obrzmia-
³ym, sinoczerwonym guzkiem z czarnym strupkiem na skórze
i rzadziej postaci¹ p³ucn¹ czy jelitow¹. Zapobiegawczo nale¿y
szczepiæ zwierzêta domowe, zw³aszcza byd³o; kontrolowaæ po
uboju miêso i surowce zwierzêce.
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POSTÊPOWANIE W PRZYPADKU PODEJRZENIA
WYST¥PIENIA CHOROBY ZAKA•NEJ U ZWIERZÊCIA

l Szczególnie starannie  dbaæ o higienê osobist¹.
l Przy pielêgnowaniu chorych zwierz¹t koniecznie pracowaæ

w odpowiednim sprzêcie ochronnym, przede wszystkim
w rêkawicach gumowych i butach gumowych, a w przypad-
ku chorób przenoszonych drog¹ oddechow¹ (np.: gruŸlicy,
w¹glika, gor¹czki Q) – w  pó³masce i okularach ochronnych.

l Nie powierzaæ obs³ugi zwierz¹t chorych lub podejrzanych
o chorobê  dzieciom, kobietom w ci¹¿y, starcom oraz oso-
bom  os³abionym.

l Poddaæ badaniom lekarskim osoby, które kontaktowa³y siê
z chorymi zwierzêtami lub produktami pochodz¹cymi od
nich, np.: mlekiem, miêsem, jajami.

Obowi¹zkiem ustawowym posiadaczy zwierz¹t oraz osób
stykaj¹cych siê z nimi jest:
– niezw³ocznie, jednak nie póŸniej ni¿ w ci¹gu 24 godzin,

zawiadomiæ o podejrzeniu wyst¹pienia choroby Pañstwow¹
Inspekcjê Weterynaryjn¹ lub wójta albo najbli¿szy zak³ad
leczniczy dla zwierz¹t;

– pozostawiæ zwierzêta w miejscu ich sta³ego przebywania
i nie wprowadzaæ  tam innych zwierz¹t;

– uniemo¿liwiæ osobom postronnym dostêp do pomieszczeñ
lub miejsc, w których znajduj¹ siê zwierzêta podejrzane
o zaka¿enie lub zw³oki zwierzêce;

– wstrzymaæ siê od wywo¿enia, wynoszenia i sprzeda¿y miêsa,
œrodków spo¿ywczych pochodzenia zwierzêcego,
niejadalnych surowców zwierzêcych, zw³ok zwierzêcych,
paszy, œció³ki i innych przedmiotów znajduj¹cych siê
w miejscu, w którym wyst¹pi³a choroba;
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– udostêpniæ zwierzêta i zw³oki zwierzêce do badañ i za-
biegów weterynaryjnych, a tak¿e udzielaæ pomocy przy ich
wykonywaniu;

– wspó³pracowaæ ze s³u¿bami weterynaryjnymi i przestrzegaæ
wszystkich  wydanych przez nie nakazów.

Opisaliœmy najczêœciej wystêpuj¹ce choroby odzwierzêce.
Po tej lekturze nie nale¿y wpadaæ w panikê. Choroby nie musz¹
przecie¿ pojawiaæ siê w Twoim gospodarstwie. Jednak ich nie
lekcewa¿.
Los nie wybiera i dlatego warto zdawaæ sobie sprawê
z istniej¹cych zagro¿eñ. 40 000 zachorowañ rocznie nie jest
dzie³em przypadku. Przeanalizuj wiêc zaprezentowane
informacje, rozwa¿ i oceñ swoje zachowania. A najwa¿niejsze
– dbaj o higienê osobist¹ podczas obs³ugi zwierz¹t, pamiêtaj
jak post¹piæ w zaistnia³ych sytuacjach i o tym, ¿e chorób
odzwierzêcych mo¿na siê ustrzec.

*           *
*

24






