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jednotematyczny cykl publikacji

tytut osiggniecia naukowego:



WYBRANE ASPEKTY ETIOPATOGENEZY, ROZPOZNAWANIA I WPLYWU
NA PLODNOSC PODKLINICZNEGO ZAPALENIA BLONY SLUZOWEJ]
MACICY U BYDLA

b)  publikacje:

1. W. Baranski, M. Podhalicz-Dziggielewska, S. Zdunczyk, T. Janowski (2012): The
diagnosis and prevalence of subclinical endometritis in cows evaluated by different
cytological thresholds. Theriogenology 78, 1939 — 1947 (MNISW — 35, IF — 2,082)

Wkiad wilasny - 80% - opracowanie koncepcji badan, okreslenie celu badan, udziat w
opracowaniu metodyki badan, udzial w zebraniu materialu, opracowanie statystyczne

wynikow, interpretacja wynikow badan, napisanie publikacji

2. W. Baranski, S. Zdunczyk, T. Janowski (2013): Reproductive performance of cows
with subclinical endometritis diagnosed by different cytological thresholds in the
postpartum period. Tierdrztliche Praxis Groftiere 41, 15-19 (MNiSW — 15, IF — 0,368)

Wkiad witasny 80% - opracowanie koncepcji badan, okreslenie celu badan, udzial w
opracowaniu metodyki badan, udzial w zebraniu materialu, opracowanie statystyczne

wynikow, interpretacja wynikow badan, napisanie publikacji

3. W. Baranski, K. Lukasik, D. Skarzynski, M. Sztachanska, S. Zdunczyk, T. Janowski
(2013): Secretion of prostaglandins and leukotrienes by endometrial cells in cows with
subclinical and clinical endometritis. Theriogenology 80, 766-772 (MNiSW — 35, IF —
2,082)

Wkiad wiasny 70% - opracowanie koncepcji badan, okreslenie celu badan, udziat w
opracowaniu metodyki badan, zebranie materialu, opracowanie statystyczne wynikow,

interpretacja wynikow badan, napisanie publikacji

c) omodwienie celu naukowego Ww. prac i osiagnigtych wynikow wraz z omdéwieniem ich

ewentualnego wykorzystania

Od wielu lat w hodowli kréw mlecznych obserwowany jest wzrost wydajnosci
mlecznej 1 jednoczesnie spadek plodnosci. Na wystepowanie tej tendencji sktada si¢ wiele

czynnikow natury zywieniowej, organizacyjnej i zdrowotnej. Wsrod tych ostatnich jedng z
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przyczyn sg zaburzenia inwolucji macicy po porodzie oraz stany zapalne jej blony §luzowe;.
Diagnostyka klinicznych stanéw zapalnych blony §luzowej macicy lub caltego narzadu jest
wzglednie tatwa przy wykorzystaniu badania przez prostnice i wziernikowania pochwy.
Kryteria stosowane przy rozpoznaniu tej choroby dotycza oceny $rednicy rogdw macicy i
szyjki macicy, charakteru wyptywu. Duzo wigkszy problem diagnostyczny stanowig
podkliniczne stany zapalne blony sluzowej macicy, o ktérych méwimy w przypadkach braku
objawoéw klinicznych przy jednoczesnym znacznym spadku plodnosci. Nowa metoda
diagnostyczng pozwalajaca na stwierdzenie podklinicznego zapalenia blony §luzowej macicy
jest badanie cytologiczne wymazow pobranych z wnetrza tego narzadu po pokonaniu bariery
szyjki macicy. Ten sposob pobierania probek macicznych jest u krow nowoscig. Metoda
cytologiczna polega na liczeniu komorek uktadu biatlokrwinkowego i nablonka w rozmazie, a
nastepnie ocenie odsetka neutrofili wielojadrzastych. Obecnie proponowane sg dwie metody
pozyskiwania komorek endometrium w celu diagnozowania podklinicznego endometritis.
Jedna z nich to aspiracja wypluczyn z jamy macicy, druga zas polega na uzyciu szczoteczki
do cytologii (tzw. cytobrush). Badania porownawcze wykazaty, ze metoda z wykorzystaniem
szczoteczki jest bardziej wiarygodna dajac bardziej ujednolicone wyniki. Poniewaz badanie
cytologiczne wymazow z macicy jest wykorzystywane w tym celu od niedawna, wcigz nie
okreslono jednoznacznie liczby neutrofilii jaka powinna by¢ podstawa do stawiania diagnozy.
Niektorzy badacze prawidtowy poziom neutrofili uzalezniaja réwniez od okresu po porodzie,
ktory jest wyzszy u zwierzat we wczesnym puerperium, obnizajac si¢ stopniowo wraz z
uplywem czasu. Badania w okresie poporodowym w celu zdiagnozowania endometritis
subclinica sg najczesciej wykonywane w 4. i 6. tygodniu po porodzie. Stosowane dotychczas
wartosci odsetka neutrofili wahajg sie od 4% do 18% i zalezg od autora i czasu pobierania.
Dane epidemiologiczne dotyczace wystgpowania tego schorzenia bardzo si¢ réznig W
badaniach prowadzonych w Kanadzie, Stanach Zjednoczonych czy w Niemczech i wahaja si¢
od 9% do 53%. Jednoczesnie brak jest informacji dotyczacych wystgpowania tych stanow w
Polsce. Rowniez dane dotyczace wplywu tej choroby na wskazniki rozrodcze krow
mlecznych sa bardzo odmienne W réznych pracach. Znaczna cze$¢ badaczy stwierdzata
obnizone  wskazniki rozrodu (wydluzony okres miedzycigzowy, zmniejszone
prawdopodobienstwo zaj$cia w cigze po pierwszej sztucznej inseminacji, obnizona catkowita
skuteczno$¢ zacielenia) u krow z podklinicznym zapaleniem blony $§luzowej macicy w
poréwnaniu do grupy zwierzat zdrowych. Natomiast niektorzy autorzy podaja, ze takiego
wplywu nie zaobserwowali, przy czym ze wzgledu na rézne kryteria, czas i metody

pobierania probek w wielu przypadkach wyniki cigzko porownac.
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Nie jest takze poznana etiopatogeneza tego schorzenia, przy czym obecnie
prowadzone sg immunologiczno-endokrynne badania nad procesami jego powstawania.
Leukocyty wielojadrzaste uwzgledniane przy diagnozowaniu sg podstawowym czynnikiem
obronnym macicy, a ich naptyw moze by¢ spowodowany réznymi czynnikami. Odpowiedz
immunologiczna jest regulowana poprzez czynniki prozapalne takie jak prostaglandyny E; i
F2., leukotrieny oraz cytokiny (TNFa, interleukina 1 i 6). Do tej pory prowadzono jedynie
badania nad poziomem prostaglandyn we krwi lub ptynie macicznym kréw z klinicznym
endometritis. Wyzszy poziom prostaglandyny Fo, stwierdzono we krwi krow ze stanem
zapalnym macicy niz u zdrowych, ale w innych doswiadczeniach nie potwierdzono tej
zaleznosci w odniesieniu do ptynu w macicy. Ponadto wyzszy poziom prostaglandyny E, w
wydzielinie macicznej stwierdzano u krow z ostrym stanem zapalnym btony sluzowej macicy
w poréwnaniu do tagodniejszych postaci tego schorzenia. Bardzo ograniczone sg natomiast
informacje dotyczace sekrecji leukotrienéw By i C4 u krow ze stanami zapalnymi §luzéwki
macicy roznego stopnia. We wczesniejszych badaniach stwierdzono jedynie, ze podanie
leukotrienu B, indukuje naptyw leukocytow do macicy i takie postgpowanie jest uznawane za
model eksperymentalniec wywotanego endometritis u krow. Brak natomiast badan
dotyczacych sekrecji prostaglandyn i1 leukotrienow przez komorki pobrane przyzyciowo z
blony $luzowej macicy krow zdrowych i z endometritis réznego stopnia w tym rowniez
endometritis subclinica.

W Polsce brak bylo dotychczas badan nad rola i znaczeniem podklinicznego
endometritis uwzgledniajacych wystepowanie tego schorzenia, dynamik¢ jego przebiegu,
wplyw na plodno$¢ oraz mechanizmy etiopatogentyczne. Wiasne badania epidemiologiczne
prowadzone byly na grupie 422 krow po porodzie, z ktorych 222 zwierzat, bez klinicznych
objawow endometritis i nie leczonych po ostatnim porodzie, zostalo zakwalifikowanych do
doswiadczenia. Krowy byty dwukrotnie badane klinicznie, w czwartym i szostym tygodniu po
porodzie. Badania obejmowaly kontrole ginekologiczng uktadu rozrodczego poprzez
wziernikowanie oraz badanie rektalne i ultrasonograficzne, a nastgpnie metoda cytobrush
pobierano probki z wngtrza macicy do oceny bakteriologicznej i cytologicznej endometrium.
W celu zdiagnozowania podklinicznego zapalenia blony $luzowej macicy przyjeto trzy
poziomy odsetka leukocytow uwzgledniajac przy tym takze okres po porodzie. W czwartym
tygodniu po porodzie endometritis subclinica diagnozowano, jezeli odsetek leukocytow
wielojadrzastych byt wyzszy niz 5%, 8% 1 18%, natomiast w szostym tygodniu po porodzie
przyjeto kryteria powyzej 5%, 8% 1 10% leukocytow. Wykorzystujac powyzsze kryteria

utworzono 6 grup doswiadczalnych (z podklinicznym zapaleniem blony §luzowej macicy) 1
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kontrolnych (zdrowych). Nastepnie w odniesieniu do tak utworzonych grup badawczych

obliczono takie wskazniki plodnosci jak okres migdzycigzowy, miedzywycieleniowy,

skuteczno$¢ pierwszej inseminacji, indeks inseminacyjny, calkowita skuteczno$¢ inseminacji.

Tak przeprowadzony eksperyment pozwolit na wszechstronng ocen¢ wplywu

diagnozowanego przy pomocy roznych kryteriow cytologicznych podklinicznego stanu

zapalnego btony $luzowej macicy na ptodnos¢ badanych krow.
Badania dotyczace sekrecji mediatoroOw prozapalnych z endometrium przeprowadzono

w czwartym tygodniu po porodzie na 75 krowach, z ktorych 12 miato kliniczne, ropne

zapalenie blony §luzowej macicy, za§ pozostale 63 zwierzeta nie wykazywatly objawow

klinicznych endometritis. W tych badaniach do diagnozowania podklinicznego zapalenia

blony Sluzowej macicy przyjeto dwa poziomy odsetka leukocytow wielojadrzastych (>5% i

>18%). Wsrod zdrowych klinicznie krow przy limicie >5% leukocytow podkliniczne

zapalenie blony §luzowej macicy stwierdzono u 68,25% krow, za§ przy limicie >18%
leukocytow u 57,14% krow. Zwierzeta z klinicznym endometritis pehity role ,kontroli
pozytywnej”.

Generalnie, tak prowadzone badania miaty na celu:

1. Oceng czestotliwo$ci wystgpowania podklinicznego zapalenia blony Sluzowej macicy
krow w okresie poporodowym.

2. Okreslenie dynamiki wystepowania podklinicznego zapalenia blony $§luzowej macicy
krow w okresie poporodowym.

3. Oceng flory bakteryjnej na podstawie wymazow pozyskanych z wnetrza macicy od krow
ze stwierdzonym endometritis subclinica i zdrowych.

4. Korelacje wynikow bakteriologicznych i cytologicznych uzyskanych z macicy kréw z
endometritis subclinica i zdrowych.

5. Oceng warto$ci wskaznikow rozrodczych (okres migdzycigzowy, miedzywycieleniowy,
skutecznos¢ pierwszej inseminacji, indeks inseminacyjny, calkowita skuteczno$¢
inseminacji) kréw, u ktorych stwierdzono to schorzenie w poréwnaniu do zdrowych.

6. Porownanie sekrecji prostaglandyny Fy, I E; oraz leukotrienow By i C4 przez komorki
pobrane z wnetrza macicy od kréw zdrowych, z podklinicznym 1 klinicznym zapaleniem
blony §luzowej macicy.

7. Oceng¢ powigzania poziomu wybranych mediatorow prozapalnych z wynikami badania

cytologicznego w celu diagnozowania endometritis subclinica.

Wyniki badan



1. Czestotliwo$¢ wystgpowania podklinicznego zapalenia blony §luzowej macicy wynosila
od 18,9% do 75,4% w zaleznosci od stada, okresu poporodowego i przyjetego limitu
leukocytow wielojadrzastych. Usredniajac liczbe zwierzat w obu stadach w czwartym
tygodniu po porodzie schorzenie to stwierdzono u 48,2% krow przyjmujac limit >18%
leukocytow wielojadrzastych, 59% (>8% leukocytow) 1 66,67% przy limicie >5%
leukocytow. W szostym tygodniu czestotliwo$¢ endometritis subclinica zmniejszyta si¢
mniej wiecej o polowe i wynosita odpowiednio 26,13% (>10%), 27% (>8%) i 35,13%
(>5%). Uzyskane wyniki czeSciowo pokrywaja si¢ z danymi uzyskanymi przez
zagranicznych badaczy, wykazujac jednocze$nie duze roznice w czestotliwosci
wystepowania tego schorzenia pomiedzy stadami.

2. U wigkszos$ci krow w obu badaniach nie stwierdzono podklinicznego endometritis (18%-
46%) lub wraz z uptywem czasu od porodu obserwowano zanikanie tego schorzenia
(33%-42%). U czgsci zwierzat stan zapalny utrzymywal sie¢ w obu okresach kontroli po
porodzie (7%-33%), natomiast u 6%-17% zwierzat endometritis subclinica
zdiagnozowano wylacznie w drugim badaniu. Ta grupa zwierzat wskazuje na mozliwosc¢
wystgpienia podklinicznego stanu zapalnego blony §luzowej macicy, pomimo wczesniej
stwierdzonej prawidlowej inwolucji i regeneracji macicy. Jednakze powrét podklinicznej
postaci tego schorzenia nie doprowadzit do rozwinigcia si¢ klinicznego endometritis w
czasie badania w szdstym tygodniu po porodzie.

3. W badaniach bakteriologicznych wymazéw z macicy stwierdzono 13 gatunkow
drobnoustrojow. Najczesciej wystgpowaly bakterie  saprofityczne  Streptococcus
acidominimus (43,7%) i Escherichia coli (25,2%), w kilku przypadkach stwierdzono
bakterie z rodzaju Trueperella pyogenes (7,8%) i Staphylococcus aureus (1,9%), mimo
braku objawéw klinicznych zapalenia blony $luzowej macicy. Liczba krow u ktorych
wykryto bakterie w wymazach z macicy zmniejszyta si¢ o ponad 50% poréwnujac
badanie w czwartym i szostym tygodniu po porodzie. Uzyskane wyniki wskazuja, ze w
wielu przypadkach zdiagnozowanego badaniem cytologicznym endometritis subclinica
obserwowano brak wzrostu flory bakteryjnej, w innych za$ obecna byla mieszana flora
saprofityczna, co sugeruje, ze bakterie nie sg istotnym czynnikiem w powstawaniu tego
schorzenia.

4. Zgodnos$¢ wynikow badania cytologicznego i bakteriologicznego uzyskana w badaniach
byta niska. W czwartym tygodniu po porodzie oba badania byty pozytywne u 19,4% -
37,8% badanych kréw, za$ oba negatywne u 15,3% do 35,9% zwierzat w zaleznosci od

stada 1 przyjetego limitu odsetka leukocytow. W §wietle uzyskanych wynikow badanie
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cytologiczne nalezy uzna¢ za bardziej przydatne do diagnozowania podklinicznego
zapalenia blony §luzowej macicy niz badanie bakteriologiczne. Wyniki te s3 zgodne z
wczesniejszymi badaniami bakteriologicznymi (pkt. 3), a takze sugeruja wystgpowanie
bezbakteryjnego podloza podklinicznych zapalen.

Okres migdzycigzowy byt dluzszy u wszystkich grup ze stwierdzonym podklinicznym
stanem zapalnym blony Sluzowej macicy, ale rdznice byly statystycznie istotne tylko w
badaniu w czwartym tygodniu w przypadku uzycia limitu >18% leukocytow
wielojadrzastych (115,9+7,8 vs 151,54+9,5 dni), za§ w szostym tygodniu przy limitach
>10% (125,146,6 vs 155+15 dni) i >8% leukocytow (128,4+7,3 vs 155415 dni).
Skuteczno$¢ pierwszej inseminacji byla statystycznie wyzsza we wszystkich grupach
krow zdrowych (49,6% - 55,4%) w porownaniu do krow z endometritis subclinica (27,1%
- 37,8%) w badaniu w czwartym tygodniu po porodzie, przy czym najwyzszy poziom
istotno$ci stwierdzono przy zastosowaniu limitu >18% leukocytow wielojadrzastych.
Indeks inseminacyjny byt wyzszy u krow ze stwierdzonym podklinicznym stanem
zapalnym blony Sluzowej macicy i wynosit 2,3-2,4, natomiast w przypadku grup kroéw
zdrowych wahat si¢ od 1,8-1,9. Oceniajac catkowitg skutecznos¢ zacielenia w ciggu 300
dni po porodzie uzyskane wyniki byly bardzo podobne 1 wynosity 83,2% - 96,7% w
grupach kréw z podklinicznym zapaleniem blony $luzowej macicy oraz 85,2% - 93,4% w
grupach zwierzat zdrowych. Biorgc pod uwage warto$ci wskaznikow rozrodu w celu
diagnozowania podklinicznego zapalenia blony $luzowej macicy u kréw wydaje sie, ze
nalezy si¢ opiera¢ na limicie >18% leukocytéw w czwartym tygodniu po porodzie,
poniewaz plodnos$¢ tej grupy najbardziej roznita sie statystycznie istotnie od grupy
kontrolnej. Generalnie wykazano negatywny wplyw podklinicznego zapalenia blony
Sluzowej macicy na rozrod, ale gldéwnie w grupach diagnozowanych w 4 tygodniu po
porodzie przy kryterium >18% leukocytow. Niekorzystny wpltyw dotyczyl przede
wszystkim wskaznikow plodnosci charakteryzujacych skuteczno$¢ inseminaciji.

. Najwyzsze poziomy sekrecji badanych mediatoréw zapalnych wykazano w grupie krow z
klinicznym endometritis i roznity si¢ one statystycznie zarowno od krow z podklinicznym
endometritis jak i zdrowych. Sekrecja prostaglandyny E, byla statystycznie wyzsza w
grupie zwierzat z podklinicznym stanem zapalnym zdiagnozowanym przy uzyciu limitu
>18% leukocytow (6,68 ng/ml), niz w grupie krow z podklinicznym zapaleniem blony
$luzowej macicy diagnozowanym przy poziomie > 5% leukocytow (2,4 ng/ml) oraz w
grupie kréw zdrowych (2,37 ng/ml). Natomiast w grupie krow z podklinicznym stanem

zapalnym (>18% leukocytow) prostaglandyna F,, byla wydzielana w mniejszych
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ilosciach niz w grupie zwierzat kontrolnych (1629 pg/ml vs 2797 pg/ml), zas roznica ta
byla statystycznie istotna (p<0,05). Nie zaobserwowano ro6znic w wydzielaniu
leukotrienow B, i C4 pomiedzy krowami z endometritis subclinica i zdrowymi. Ta czgs$¢
badan wykazata, ze w podklinicznych stanach zapalnych endometrium sekrecja PGE,
dominuje nad wydzielaniem PGF,, ale jedynie przy endometritis subclinica
diagnozowanym przy wykorzystaniu kryterium >18% leukocytow wielojadrzastych.

7. Poréwnujac wyniki badania cytologicznego i poziomy sekrecji badanych mediatorow
prozapalnych mozna stwierdzi¢, ze podobnie jak w badaniach epidemiologicznych limit
>18% leukocytow jest najbardziej wiarygodny do diagnozowania podklinicznego
zapalenia blony $luzowej macicy. Natomiast sposrod badanych mediatoréw prozapalnych
prostaglandyne E; mozna uzna¢ za najwlasciwszy marker toczacych si¢ podklinicznych

proceséw zapalnych w §luzowce macicy.

5. Omowienie pozostalych osiagnie¢ naukowo - badawczych, dydaktycznych i

organizacyjnych

W prowadzonych przeze mnie pozostatych badaniach naukowych wyr6ézni¢ mozna

naste¢pujace Kierunki badawcze:

a. Okreslenie dynamiki poporodowej inwolucji macicy u klaczy ocenianej klinicznie,
ultrasonograficznie, cytologicznie i bakteriologicznie oraz jej wpltyw na plodnosé
Klaczy

b. Mozliwo$¢ monitorowania przebiegu fizjologicznej i patologicznej cigzy u klaczy
poprzez okreslenie poziomu nieskoniugowanych estrogenow w kale

c. Ocena przydatnosci zintegrowanego programu opieki lekarsko-weterynaryjnej do
kontroli stanu zdrowia, rozrodu i produkcyjnosci wysokowydajnych krow mlecznych

d. Przyczyny powtarzania rui u krow ze szczegdlnym uwzglednieniem podklinicznych

stanéw zapalnych endometrium

a) U Klaczy ze wzgledu na specyfike rozrodu, stan zdrowotny macicy po porodzie jest
bardzo istotny w aspekcie mozliwosci zajscia w ciaze i jej utrzymania, gdyz zwierzeta te sa
wprowadzane do rozrodu juz w drugim tygodniu po porodzie. Celem badan bylo
diagnozowanie klinicznych i1 podklinicznych standw zapalnych macicy po porodzie przy
uzyciu badan ultrasonograficznych, cytologicznych 1 bakteriologicznych. Oceniano

czestotliwo$¢ ich wystepowania po porodach prawidlowych i patologicznych, korelacje
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zapalenia blony $luzowej macicy z czasem wystgpienia rui zrebigcej oraz analizowano
plodnos¢ w rui zrebigcej i w catym sezonie rozrodczym z uwzglednieniem wystepowania
wczesnej 1 poznej $mierci zarodkowej. Jednoczesnie badano czynnos$¢ jajnikow w celu
okreslenia czasu i czgstotliwosci wystgpienia pierwszej rui po porodzie. Najwigksze nasilenie
pojawiania si¢ zewnetrznych objawdw rujowych mialo miejsce pomiedzy 6 a 12 dniem po
porodzie, z czego 43% rui wystapito w 8 i 9 dniu. Srednia dugos¢ rui zrebigcej wynosita 5,04
+ 1,71 dnia. Bakteriami najczesciej wyizolowanymi z wnetrza macicy byly paciorkowce [3-
hemolityczne — 29,2%, paleczki okreznicy —27,7%, za$ paciorkowce a-hemolityczne,
podobnie jak gronkowce koagulazoujemne wyizolowano tylko u 10,8% klaczy. Przedtuzona
regeneracj¢ blony sluzowej macicy stwierdzono u ponad 40% klaczy, podczas gdy zapalenie
blony §luzowej macicy wykazano u ponad 20% kontrolowanych klaczy. Jednoczesnie u
ponad 30% stwierdzono prawidlowy przebieg inwolucji macicy i brak stanow zapalnych.
Jednym z celow pracy byla ocena korelacji pomiedzy badaniem bakteriologicznym i
cytologicznym. Uzyskane wyniki wykazaly niskg 17-procentowg zgodno$¢ tych metod.
Znacznie czescie] stwierdzano obecno$¢ flory bakteryjnej (60%) bez zmian patologicznych w
obrazie cytologicznym wymazow. W pracy wykazano takze, ze rownoczesne wykonanie tych
badan u klaczy przed wprowadzeniem ich do rozrodu pozwala w duzym stopniu oceni¢ stany
fizjologiczne i patologiczne macicy, jak roOwniez moze by¢ wykorzystane do prognozowania
zajscia w cigze badanych zwierzat. Klacze z pozytywnym wynikiem badania
bakteriologicznego i cytologicznego w rui zrebigcej zazrebity sie tylko w 18,2%, za$ przy
negatywnych obu badaniach ptodnos¢ w tej rui wyniosta 54,5%. Ta zalezno$¢ byta nadal
obserwowana w kolejnej rui, przy czym rdznice nie byly juz tak znaczne (33% przy obu
badaniach pozytywnych i 40% przy obu negatywnych). Prowadzone badania wykazaly, ze u
klaczy po cigzkich porodach lub u ktérych wystapily schorzenia okresu poporodowego ruja
zrebigca nie powinna by¢ wykorzystywana do rozrodu, gdyz w tej grupie zwierzat nie
uzyskano w pierwszej rui zadnej cigzy. Natomiast u klaczy z prawidlowym porodem ruja ta
moze z powodzeniem by¢ wykorzystana do krycia. Wykazano, ze u wigkszosci klaczy w rui
zrebigcej, obecne we wnetrzu macicy bakterie czgsto nie ograniczaja mozliwo$ci zaj$cia
klaczy w cigze. W przypadku wykonywania sztucznego unasieniania zalecane jest

wykonywanie obu badan przed inseminacjg W celu zwigkszenia skutecznosci tego zabiegu.

b) Badania dotyczace mozliwosci monitorowania przebiegu fizjologicznej i patologicznej
cigzy u klaczy poprzez badanie poziomu nieskoniugowanych estrogenow w kale klaczy

wykazaly, ze w cigzy stezenie estrogenéw wynosito od 40 do 200 ng/g i rosto wraz z jej
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rozwojem. U klaczy ktore donosily cigze mialo typowy przebieg znany z oznaczen tych
hormonow we krwi. U klaczy, u ktérych doszlo do wystapienia §mierci zarodkowej w dlugim
okresie nie obserwowano zmian poziomu estrogenéw przed zakonczeniem cigzy, natomiast u
klaczy ktoére poronity stwierdzany byl nagly spadek st¢zenia estrogenow w kale. Prace te
wykazaly przydatno$¢ nieinwazyjnej metody diagnostycznej do kontroli przebiegu cigzy

patologicznej, ktéra moze zosta¢ wykorzystana takze w badaniach u dziko zyjacych
kopytnych.

c) Kolejnym kierunkiem badan byla ocena zintegrowanego programu opieki lekarsko-
weterynaryjnej nad stadami bydita mlecznego w Polsce pdocno-wschodniej. Aktualny
wysoki poziom produkcji mleka oraz wielkos¢ stad wymuszajg zmiang Sposobu zarzadzania
stadem. Prawidlowe zarzadzanie stadem krow mlecznych daje szanse na utrzymanie wysokie]
wydajnosci mlecznej bez pogorszenia zdrowia i plodnosci zwierzat przy jednoczesnym
zmniejszeniu zuzycia lekdw, co ma istotne znaczenie w zapewnieniu bezpieczenstwa
zywnosci 1 ochronie konsumentow. Postepowanie takie wpisuje si¢ w preferowany obecnie
system kontroli zywnos$ci w przebiegu catego tancucha produkcji i przetwarzania zywnosci.
Program zintegrowanej opieki lekarsko-weterynaryjnej polega mig¢dzy innymi na jak
najwczesniejszym wykryciu stanéw podklinicznych, aby nie dopusci¢ do wystgpienia
klinicznych postaci chorob, jednoczesnej kontroli ptodnosci zwierzat z uwzglednieniem
prawidlowego zywienia zwierzat obarczonych bardzo wysoka produkcja mleka 1 oceng stanu
epidemiologicznego catego stada. Dzigki kontroli parametrow mleka i krwi krow mozliwe
jest ograniczenie wystepowania m.in. zapalen gruczolu mlekowego, choréb metabolicznych
czy schorzen ukladu rozrodczego w stadzie. Podobne programy byly w Polsce stabo
rozpowszechnione, ponadto problemy te zyskaly na znaczeniu wraz ze zmianami hodowlano-
srodowiskowymi w fermach krow mlecznych zainicjowanych w koncu lat 90-tych ubieglego
wieku.

Przeprowadzone badania wykazaly, ze odsetek ronien wynosit 4,0% (1,3-7,1%), zatrzymanie
fozyska wystepowato u 9,7% (5,7-15,6%) krow, natomiast zapalenie blony §luzowej macicy
dotyczylto 18,3% (5,7-42,7%) zwierzat. Cichg ruje stwierdzano w badanych stadach srednio u
32,1% (12,5-49,2%) krow, torbiele jajnikowe u 7,1 % (0-17,7%), zas afunkcje jajnikow u
7,6% (1,4-16,9%). Czestotliwo$¢ wystepowania wszystkich form klinicznych zaburzen

ptodnoéci roznita si¢ statystycznie pomiedzy stadami. Srednio skuteczno$é pierwszej
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inseminacji wynosita w badanych stadach 52,3% (44-65,3%), za$ indeks inseminacyjny 1,8
(1,5-2,1). Srednia dlugo$¢ okresu migdzywycieleniowego miata wartos¢ 399,7 +62.8 dni, a
odsetek wybrakowanych krow z powodu nieptodnosci wynosit 4,6% (0-9,1%). Takze
wskazniki ptodnosci r6znity si¢ istotnie pomigdzy stadami.

Uzyskane wyniki wskazuja jednoznacznie na duze zrdznicowanie wystepowania zaburzen
plodnosci w badanych stadach. Dotyczy to zarowno rodzaju Stwierdzanych schorzen, jak
rowniez czestotliwosci ich wystepowania. Potwierdza to panujacy powszechnie poglad, ze
zaburzenia rozrodu w poszczegdlnych stadach cechujg si¢ silnie zaznaczong specyfika.
Wynika to z unikalnych dla kazdego stada warunkow zywieniowych, srodowiskowych i
organizacyjnych. Biorgc pod uwage czestotliwo$é wystepowania, sposrdéd ocenianych w
czasie badan klinicznych form zaburzen plodnosci, szczegdlne znaczenie wydajg sie
odgrywa¢ cicha ruja, endometritis i zatrzymanie lozyska. Nieco mniejszg role natomiast
przypisa¢ mozna afunkcji jajnikoéw oraz torbielom jajnikow. Obecnie w Polsce brakuje
danych epidemiologicznych dotyczacych zdrowia kroéw, klinicznych form nieptodnosci i
wartosci wskaznikow rozrodczych, a uzyskane w badaniach wtasnych wyniki sg pierwszymi
w kraju danymi opisujacymi wystepowanie zaburzen rozrodu, zdrowia i produkcyjnosci krow

mlecznych w warunkach aktualnych realiow produkcyjno-zywieniowych.

d) Kaolejny kierunek badawczy w moim dorobku to badanie przyczyn nieptodnosci u tzw.
kréw powtarzajacych, czyli zwierzat inseminowanych nieskutecznie minimum trzy razy ze
szczegdlnym uwzglednieniem endometritis subclinica. W pierwszym etapie badan okreslano
kliniczne przyczyny powtarzania, wykazujac ze w okoto 50% przypadkow mozliwe jest ich
rozpoznanie przy wykorzystaniu powszechnie stosowanych metod diagnostycznych. U
pozostalej polowy krow schorzenie to miato charakter podkliniczny. Nastepnie W tej grupie
zwierzat badano czgstotliwo$é wystepowania podklinicznego zapalenia blony Sluzowej
macicy w powigzaniu z wystepujacymi bakteriami oraz ekspresje mRNA cyklooksygenazy 2
(COX-2), syntazy PGF, (PGFS) i E; (PGES), czynnika martwicy guzow (TNFa), oraz syntaz
tlenku azotu (iNOS oraz eNOS) u krow zdrowych i z potwierdzonym podklinicznym
endometritis. Poniewaz prawidlowe funkcjonowanie matczynego uktadu immunologicznego
(szczegolnie limfocytow T 1 makrofagdw) jest kluczowe dla utrzymania cigzy réwniez te
elementy byly celem prowadzonych badan. Oceniano wystepowanie 1 lokalizacje
makrofagéw CD14+ i limfocytow T CD4+ i CD8+ w blonie §luzowej macicy krow zdrowych

i z podklinicznym endometritis.
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Wystepowanie podklinicznego zapalenia blony $luzowej stwierdzono u 40,2% badanych
zwierzat, przy czym wsrod 62,7% tych zwierzat jednoczesnie stwierdzono obecnos¢ bakterii
w macicy. Najczesciej wykrywanymi drobnoustrojami byty Streptococcus acidominimus
(42.8%) i Escherichia coli (21.4%). Szczegblowe badania bioptatow pobranych od krow
zdrowych i z podklinicznym endometritis wykazaty, ze u zwierzat chorych byta podwyzszona
ekspresja MRNA TNFo i iNOS, podczas gdy ekspresja eNOS nie roznita si¢ pomiedzy
grupami. W przypadku badan nad syntazami prostaglandyn zaobserwowano jedynie
podwyzszong ekspresje COX-2 w grupie z endometritis subclinica, zas ekspresja syntaz
prostaglandyn E; i Fp, byla bardzo zblizona w obu grupach. Czgstotliwos¢ wystgpowania i
umiejscowienie w blonie $luzowej limfocytow CD4+ nie roznily si¢ pomiedzy badanymi
grupami, za$ limfocyty CD8+ byly obecne w wigkszej liczbie w nabtonku niz limfocyty
CD4+. Stwierdzano je znacznie czg¢sciej w warstwie zbite] niz gabczastej blony Sluzowej,
przy czym ich liczba byta podobna w grupie krow zdrowych i chorych. W warstwie
gabczaste] i zbitej obecne byly pojedyncze makrofagi CD14+, przy czym u krow ze
stwierdzonym zapaleniem podklinicznym liczba ta byta nieco wyzsza.

Podsumowujac, w pracach tych wykazano, ze podkliniczne zapalenie blony $luzowej macicy
jest istotng przyczyng powtarzania rui u kréw mlecznych. Okreslono takze, ze wzmozona
ekspresja TNFa i tlenku azotu (NO) moze towarzyszy¢ zaburzeniom zaplodnienia i $mierci
zarodkow u zwierzat dotknigtych tym schorzeniem.

W czasie swojej dotychczasowej pracy publikowalem takze liczne artykuly w
czasopismach zawodowych przeznaczonych dla lekarzy weterynarii — praktykow, a takze
hodowcow bydia. Dotyczyly one migdzy innymi diagnozowania i terapii schorzen okresu
okotoporodowego, metod ich zapobiegania u krow mlecznych i koni, a takze hodowli, opieki
lekarsko-weterynaryjnej i prowadzenia rozrodu w stadach bydla migsnego. Szczegodlnie te
ostatnie zagadnienia byly w wielu wypadkach malo znane, za§ ze wzglgdu na zwigkszone
zainteresowanie tym kierunkiem hodowli w Polsce stajag si¢ coraz bardziej aktualne i
potrzebne.

W czasie pracy w Katedrze Rozrodu Zwierzat z Klinikg jestem facznie autorem i
wspotautorem 40 prac oryginalnych i przegladowych. Sumaryczna punktacja wg wykazu
MEN wynosi 334,6 (punkty liczone wg roku publikacji), za$ ich Impact Factor wynosi 9,54
(liczony wg roku publikacii).

Do podanej powyzej punktacji nie zostaly wliczone punkty z cyklu prac wchodzacych w

skfad osiggnigcia naukowego (habilitacji) dla ktorej punkty Ministerstwa Nauki i Szkolnictwa
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Wyzszego wynosza 85, zas sumaryczny IF 4,532 (punkty liczone wg roku publikacji). Moj
wskaznik Hirscha wynosi 3, za$ indeks cytowan 36.

W czasie mojej pracy w Katedrze bylem uczestnikiem konferencji naukowych w kraju i za
granicg, ktorych efektem jest opublikowanie 31 komunikatow naukowych. Bratem aktywny
udzial w renomowanych kongresach (World Buiatric Congress) i konferencjach takich
organizacji jak ESDAR (European Society for Domestic Animals Reproduction)

przedstawiajac na nich wlasne wyniki badan.

Dzialalnos¢ dydaktyczna

Moja dziatalno$¢ dydaktyczne obejmowata:

e w latach 1995-1997 prowadzenie zaje¢ ze studentami z przedmiotu ,,Anatomia
prawidlowa zwierzat” na Wydziale Medycyny Weterynaryjnej w Olsztynie

e 0d roku 1998 prowadzenie zaje¢ z przedmiotéw ,,Rozrdd 1 poloznictwo zwierzat” i
,,Andrologia i sztuczne unasienianie”

e W roku 2009 opracowalem cykl wykladow 1 ¢wiczen z przedmiotu ,,Technologie w
produkcji zwierzecej — bydto™ 1 od roku 2009 prowadze te zajecia ze studentami

e 0d roku 2009 prowadze¢ teoretyczne i praktyczne zajecia fakultatywne dla studentéw z
przedmiotow ,,Ultrasonografia duzych zwierzat”, ,,Opieka lekarsko-weterynaryjna krow

mlecznych”, ,,Choroby noworodkow — cieleta”

W roku 2010 zostalem wybrany przez studentow Wydzialu Medycyny Weterynaryjnej w
Olsztynie na najlepszego nauczyciela akademickiego Wydziatu oraz najlepszego nauczyciela

akademickiego Uniwersytetu Warminsko-Mazurskiego.

Osiagnie¢cia organizacyjne

Od roku 2003 jestem czlonkiem zespotu Katedry Rozrodu Zwierzat z Klinikg
prowadzacego wyjazdowg dziatalno$¢ kliniczng w odniesieniu do zwierzat gospodarskich i
koni. Organizacja tej dziatalnosci, aktywne uczestnictwo studentow i ustugi oferowane przez
pracownikoOw zostaly bardzo dobrze ocenione podczas dwukrotnej (w roku 2006 i 2012)
wizytacji unijnych ekspertow dzialajacych z ramienia Europejskiego Stowarzyszenia ds.

Oceny Jakosci Ksztatcenia (European Association of Establishments for Veterinary
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Education) na Wydziale Medycyny Weterynaryjnej w Olsztynie przyznajacej akredytacje

europejska.

W czasie mojej pracy naukowej bralem udzial jako kierownik lub wykonawca w

nastepujacych projektach badawczych:

o Projekt N N308 306937 Niektore aspekty rozpoznawania 1 etiopatogenezy
cytologicznego zapalenia blony $luzowej macicy u bydta. 2009-2012, kierownik
projektu

° COST Action FAO702 , Maternal interaction with gametes and embryos”, “Wybrane
aspekty $rodowiska macicznego u powtarzajagcych krow”. 2009-2011, wykonawca
projektu

o POL/013/02 "The establishment of a professional veterinary herd health and production
management advisory programme for cattle farms in Poland". 2003-2006, wykonawca
projektu

J Grant MNiSW 2 P06K 025 30 "Wplyw niesterydowych lekow przeciwzapalnych na
funkcje wydzielniczg jajnika krowy". 2006-2009, wykonawca projektu

. Projekt N311 056 31/0237 "Wptyw przedtuzonych okresow miedzywycieleniowych na
wydajnos¢, sklad i1 jakos¢ mleka, plodnos¢ oraz efektywnos$¢ produkcji krow w

wojewoOdztwie warminsko-mazurskim". 2006-2009, wykonawca projektu

Wykonywalem takze recenzje oryginalnych artykulow dla renomowanych,

miedzynarodowych czasopism jak Theriogenology i Animal Reproduction Science.

W czasie pracy w Katedrze Rozrodu Zwierzat z Klinikg odbylem nast¢pujace

zagraniczne staze naukowo-dydaktyczne:

° Finlandia, Saari Unit, Katedra Rozrodu Zwierzat Uniwersytetu w Helsinkach, staz
dydaktyczny, 1 miesigc, 2000r.

o Belgia, Katedra Rozrodu i Opieki nad Stadem Uniwersytetu w Ghent, staz naukowo-
dydaktyczny, 3 miesiace, 2003r.

o Belgia, Uniwersytet w Ghent, kurs: "Modern production systems of food producing
animals, including health care, health surveillance, and the correct use of medicines”. 1
tydzien, 2003r.

. Niemcy, Hannover, Szkota Weterynaryjna, Katedra Chorob Bydta, staz naukowo-
dydaktyczny, 2 tygodnie, 2011r.
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W okresie pracy uzyskatem nast¢pujace nagrody i wyrdznienia:

1. Nagroda Zespotowa Rektora UW-M w Olsztynie, II stopnia, za osiggni¢gcia w
dziedzinie organizacyjnej, 2002r.

2. Nagroda Zespolowa Rektora UW-M w Olsztynie, Il stopnia, za osiggniecia w
dziedzinie naukowej, 2003r.

3. Nagroda Zespolowa Rektora UW-M w Olsztynie, I stopnia, za osiggni¢cia w
dziedzinie naukowej, 2003r.

4. Nagroda Zespotowa Rektora UW-M w Olsztynie, IIl stopnia, za osiggniecia w
dziedzinie organizacyjnej, 2004r.

5. Nagroda Zespotowa Rektora UW-M w Olsztynie, Il stopnia, za osiggnigcia w
dziedzinie organizacyjnej, 2006r.

6. Nagroda Zespotowa Rektora UW-M w Olsztynie, II stopnia, za osiggniecia w
dziedzinie dydaktycznej, 2008r.

7. Tytut,,Belfer 2010” — wybor na najlepszego nauczyciela akademickiego Uniwersytetu
Warminsko-Mazurskiego w roku 2010r.

8. Nagroda Zespotowa Rektora UW-M w Olsztynie, Il stopnia, za osiggniecia w
dziedzinie naukowej, 2011r.

9. Nagroda Indywidualna Rektora UW-M w Olsztynie, III stopnia, za osiggni¢cia w
dziedzinie dydaktycznej, 2011r.

W 2011r. zostalem odznaczony Srebrnym Krzyzem Zastugi
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