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Rezumat 

 
Urtica dioica L. este o plantă perenă, cu o răspândire largă în zonele temperate, utilizată în mod tradiţional 
atât ca și furaj, cât şi ca plantă medicinală. Numeroase studii realizate au reliefat că părţile aeriene, 
rădăcinile şi seminţele conţin niveluri ridicate de compuşi bioactivi, inclusiv polifenoli, clorofilă, 
carotenoide, acizi graşi nesaturaţi, fitosteroli, lignani şi lectine, care prezintă  activitate antioxidantă, 
antiinflamatoare, antimicrobiană şi metabolică. În sfera de nutriţie animală, U. dioica a fost investigată ca 
supliment la iepuri, păsări, rumegătoare şi peşti, îmbunătăţind calitatea cărnii, parametrii hematologici şi 
imunologici, eficienţa digestiei şi rezistenţa la stres oxidativ şi infecţii. Studii experimentale indică efecte 
organoprotectoare, inclusiv protecţie hepatică şi renoprotectoare în contexte toxice. Scopul acestui review 
este de a sintetiza datele curente privind taxonomia, originea şi distribuţia speciei U. dioica, compoziţia 
fitochimică şi efectele medicinale documentate la animale. 

 
Abstract 

 
Urtica dioica L. is a perennial plant, widely distributed in temperate regions, traditionally used both as 
forage and as a medicinal plant. Numerous studies have shown that the aerial parts, roots and seeds 
contain high levels of bioactive compounds, including polyphenols, chlorophyll, carotenoids, 
unsaturated fatty acids, phytosterols, lignans and lectins, which exhibit antioxidant, anti inflammatory, 
antimicrobial and metabolic activity. In the field of animal nutrition, U. dioica has been investigated as a 
dietary supplement in rabbits, poultry, ruminants and fish, improving meat quality, haematological and 
immunological parameters, digestive efficiency and resistance to oxidative stress and infections. 
Experimental studies indicate organ protective effects, including hepatic and renal protection in toxic 
contexts. The aim of this review is to synthesise current data on the taxonomy, origin and distribution 
of U. dioica, its phytochemical composition and the medicinal effects documented in animals. 

 
Introducere 
 

Fitoterapia şi utilizarea aditivilor naturali 

în furaje au câştigat un interes deosebit de 

ridicat în ultimele decenii, pe fondul 

preocupărilor legate de apariţia rezistenţei la 

antibiotice, de siguranţa alimentară şi de 

necesitatea tranziţiei către sisteme de 

producţie animală sustenabile (5,8).  

Strategiile actuale de hrănire a 

animalelor pun accent pe reducerea sau chiar 

eliminarea antibioticelor şi pe înlocuirea 

acestora cu alternative eficiente, sigure şi cu 

impact minim asupra mediului.  

În acest context, plantele medicinale şi 

aromatice bogate în polifenoli şi alţi compuşi 

bioactivi sunt intens studiate ca aditivi furajeri 

cu potenţial imunomodulator, antioxidant şi 

antimicrobian, capabili să susţină 

performanţele productive, menţinând în 

acelaşi timp o bună stare de sănătate a 

animalelor (34). 
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Aditivii naturali de origine vegetală includ 

o gamă largă de materii prime, de la plante 

întregi şi părţi de plante, până la extracte 

standardizate şi fracţii purificate de compuşi 

fitochimici.  

Efectele acestora sunt adesea 

multifactoriale şi vizează atât nivelul digestiv, 

prin influenţarea microbiotei şi a digestibilităţii 

nutrienţilor, cât şi nivelul sistemic, prin 

reducerea stresului oxidativ, modularea 

răspunsului imun şi limitarea inflamaţiei 

cronice de joasă intensitate.  

În plus, utilizarea plantelor medicinale se 

aliniază conceptelor de bioeconomie circulară 

şi de valorificare superioară a biodiversităţii 

locale, prin recoltarea sau cultivarea 

controlată a unor specii considerate 

tradiţional buruieni sau resurse subutilizate. 

În acest cadru, Urtica dioica L., 

cunoscută şi sub numele de urzică mare, se 

remarcă ca fiind o specie de interes deosebit.  

Urzica, o plantă erbacee perenă 

răspândită în zonele temperate, este uşor de 

cultivat, și cu cerinţe reduse de inputuri, 

capabilă să producă o biomasă importantă. 

 

 
 

Figura 1. Urtica dioica L. 

 

De-a lungul timpului, U. dioica a fost 

utilizată în scopuri medicinale, alimentare şi 

textile, iar în ultimele decenii a început să fie 

analizată sistematic şi ca materie primă 

pentru produse cu valoare adăugată ridicată, 

inclusiv în sectorul zootehnic.  

Rădăcinile şi părţile aeriene conţin un 

nivel ridicat de polifenoli, pigmenţi 

fotosintetici, vitamine, minerale şi acizi graşi 

nesaturaţi, ceea ce pune bazele unui profil 

funcţional complex.  

Literatura recentă de specialitate pune în 

evidenţă multe fețe ale acestei specii.  

Studiile de tip analitic conturează în 

detaliu compoziţia fitochimică a tulpinilor, 

frunzelor, seminţelor şi rădăcinilor, oferind 

informaţii importante pentru standardizarea 

extractelor şi pentru corelarea conţinutului de 

compuşi bioactivi cu efectele biologice 

observate.  

Alte lucrări reliefează aplicării practice a 

urzicii în hrana animalelor, evaluând impactul 

suplimentării furajelor cu biomasă de U. 

dioica sau cu extracte derivate asupra 

parametrilor de creştere, a indicatorilor 

hematologici şi biochimici, a răspunsului imun 

şi a calităţii produselor de origine animală.  

De asemenea, modele experimentale pe 

animale de laborator demonstrează efecte 

protectoare asupra diferitelor organe şi 

sisteme, inclusiv efecte hepatoprotectoare, 

nefroprotectoare, antidiabetice şi 

neuroprotectoare (17,36). 

Pe lângă partea farmacologică, urzica 

prezintă interes şi din perspectivă ecologică 

şi agronomică.  

Specia este adaptată la soluri bogate în 

azot, se dezvoltă bine în agroecosisteme 

diverse şi poate fi integrată în rotaţii de cultură 

orientate către sustenabilitate.  

Prin urmare, U. dioica poate funcţiona 

atât ca sursă de constituenţi bioactivi pentru 

industria farmaceutică şi furajeră, cât şi ca 

cultură cu aport în reducerea dependenţei de 

resurse externe cu cost ridicat sau cu impact 

ecologic negativ. 

Având în vedere aceste aspecte, se 

conturează nevoia unei sinteze riguroase a 

datelor existente, care să integreze atât 

dimensiunea botanică şi taxonomică, cât şi 

rezultatele experimentale obţinute la diferite 

specii de animale.  
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Obiectivul acestui review este de a 

contura informaţiile disponibile din articolele 

de specialitate privind taxonomia, originea şi 

distribuţia speciei U. dioica, de a sintetiza 

cunoştinţele actuale referitoare la compoziţia 

sa fitochimică şi de a descrie în detaliu 

dovezile experimentale şi aplicative privind 

efectele benefice asupra organismului 

animal. 

 

Taxonomia, morfologia, originea şi 
distribuţia speciei Urtica dioica 

 

Taxonomie 

Urtica dioica L. face parte din regnul 

Plantae, încrengătura Tracheophyta, clasa 

Magnoliopsida, ordinul Rosales, familia 

Urticaceae, genul Urtica (17,23).  

Numele genului Urtica derivă din latinul 

uro şi urere, care se traduce a arde, făcând 

referire la senzaţia de arsură produsă de 

perișorii urticanţi, iar dioica reflectă caracterul 

dioic al unor subspecii, cu plante masculine 

şi feminine separate (1,17). 
 

 
 

Figura 2. Urtica dioica L.: aspectul morfologic al părţii 

aeriene şi dimorfismul sexual al inflorescenţelor, cu 
flori carpeloase (femele) în zona superioară şi flori 

staminele (mascule) în nodurile inferioare ale tulpinii 
 

Specia prezintă o variabilitate 

intraspecifică considerabilă, documentată 

la nivel morfologic, citogenetic şi chimic.  

Studiile au evidenţiat diferenţe 

semnificative între mai multe populaţii de 

urzică din Polonia în ceea ce priveşte 

masa foliară, conţinutul de polifenoli şi 

pigmenţi asimilatori (18).  

La nivel taxonomic sunt recunoscute 

mai multe subspecii şi varietăţi, unele 

limitate geografic, cum ar fi U. dioica 

subsp. gracilis în America de Nord, în timp 

ce subsp. dioica este larg răspândită în 

Eurasia (35).  

 

Caracteristicile morfologice 

U. dioica este o plantă erbacee, cu 

rizomi ramificaţi şi rădăcini pivotante, prin 

care se extinde vegetativ (21,32).  

Tulpinile sunt erecte, prezentând 

secţiune patrulateră, cu înalțimi ce ating 

50-150 cm, în rare cazuri ating mai mult.  

Frunzele sunt opuse, ovate sau 

lanceolate, cu margine serată, acoperite 

de peri urticanţi (1,18).  

Perii urticanţi sunt trichome 

specializate, cu perete silicifiat şi vacuolă 

plină cu un amestec de substanţe iritante, 

incluzând histamină, acizi organici şi alţi 

mediatori (16,23).  

În contact cu pielea, apexul fragil al 

acestora se rupe şi funcţionează ca un mic 

ac, injectând conţinutul şi provocând 

eritem şi senzaţie de arsură. 

Florile ca și dimensiune sunt mici, de 

culoare verde-gălbui, grupate în panicule. 

Specia este frecvent dioică, cu flori 

masculine şi feminine pe plante diferite, 

ceea ce influenţează dinamica populaţiilor 

şi producţia de seminţe (17,32).  

Fructele conţin seminţe bogate în lipide 

şi minerale (22). 

 

Originea şi distribuţia geografică  

Literatura de specialitate descrie planta 

U. dioica ca o specie originară din Eurasia, 

astăzi naturalizată şi cultivată în mare parte 

din zonele temperate ale lumii. Urzica mare 

este nativă în Eurasia şi se găseşte spontan 

în aproape toate regiunile temperate (21). 

Europa, Asia şi Africa, confirmă prezenţa 
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comună a speciei, în special în climate 

temperate, unde este folosită tradiţional ca 

aliment şi plantă medicinală (9,12,29). 

 

 
 

Figura 3. Distribuţia geografică globală a speciei 

Urtica dioica 

 

Din punct de vedere ecologic, urzica 

mare este considerată o specie nitrofilă, 

preferând soluri bogate în azot şi fosfor, dar 

şi habitate care prezintă umiditate 

moderată, cum ar fi margini de pădure, 

maluri de ape, liziere, terenuri abandonate 

şi zone ruderale (3,6,19).  

În multe regiuni este catalogată ca 

buruiană invazivă, datorită capacităţii sale 

ridicate de regenerare vegetativă, deşi tot 

mai multe lucrări o propun ca plantă de 

cultură cu intrări reduse pentru producţia de 

biomasă, fibre, furaje şi materie primă 

farmaceutică (22,34). 

 

Compoziţia fitochimică 
 

Componente minerale şi nutritive  

Frunzele tinere de U. dioica conţin un 

nivel ridicat de fibre, proteine, vitamine (în 

special C şi K) şi numeroase minerale 

precum Ca, Mg, Fe şi Zn, motiv pentru care 

sunt considerate o sursă valoroasă de 

nutrienţi atât pentru animale, cât şi pentru 

oameni (12).  

Seminţele, cât şi părţile aeriene sunt 

bogate în micro şi macroelemente, iar 

fertilizarea şi densitatea de plantare pot 

modifica conţinutul de K, Mg, Ca, Fe, Mn şi 

Cu, confirmând potenţialul urzicii ca materie 

primă pentru suplimente minerale şi furaje 

(22).  

La nivel de acizi graşi, o revizuire 

dedicată compoziţiei chimice a evidenţiat 

predominanţa acizilor graşi nesaturaţi în 

rădăcini şi frunze, în special acid linoleic 

(C18:2), cu proporţii semnificative de acizi 

mono şi polinesaturaţi, ceea ce poate 

conferi un profil lipidic favorabil produselor 

de origine animală (15,32).  

 

Polifenolii, pigmenţii şi alţi compuşi 

bioactivi 

 
Urzica mare este bogată în polifenoli, 

inclusiv flavonoide (cum ar fi quercetină, 

kaempferol), acizi fenolici (acid cafeic, 

clorogenic) şi lignani, a căror concentraţie 

este influenţată de origine, tehnologia de 

cultură şi condiţiile pedoclimatice (14,15,18).  

Rolul central al acestor compuşi în 

activitatea antioxidantă a extractelor de U. 

dioica, stă la baza efectelor 

antiinflamatoare, antidiabetice şi 

anticancerigene descrise în modele 

experimentale (17)  

În plus, frunzele prezintă conţinut ridicat 

de clorofilă şi carotenoide, cu variaţii 

determinate de stresul de mediu şi de 

tehnologiile de procesare, aspect important 

pentru obţinerea de extracte standardizate 

pentru utilizare nutriţională şi medicinală 
(13,14)  

Rădăcinile conţin lignani, fitosteroli, 

coumarine şi lectine specifice, cum ar fi 

Urtica dioica aglutinină (UDA), cu activităţi 

imunomodulatoare şi antivirale (21).  

Studiile asupra extractelor apoase şi 

hidroetanolice au demonstrat activitate 

antioxidantă puternică, efecte 

antibacteriene asupra unei game largi de 

bacterii şi activitate antitumorală in vitro, 

confirmând potenţialul farmacologic al 

compuşilor bioactivi din urzică (7,11)  

 

Efectele medicinale 
 

Mai multe studii de specialitate axate pe 

activitatea antioxidantă şi pe proprietăţile 
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sistemice ale urzicii, au evidenţiat că 

majoritatea datelor farmacologice provin din 

studii in vitro şi in vivo pe animale de 

laborator, în special rozătoare, dar şi din 

studii nutriţionale la specii de interes 

zootehnic (2,10,17).  

Extractele de urzică pot reduce stresul 

oxidativ în ţesuturi, modulează răspunsurile 

inflamatorii, influenţează pozitiv 

metabolismul glucidic şi lipidic, şi de 

asemenea, prezintă efecte nefroprotectoare 

şi hepatoprotectoare în diverse modele de 

boală. 

Chiar dacă nu sunt specii de interes 

productiv, modelele pe şoarece şi şobolan 

oferă informaţii importante despre 

mecanismele de acţiune ale compuşilor din 

urzică şi sunt semnificative pentru 

farmacologia şi toxicologia veterinară. 

Un studiu recent a investigat 

capacitatea extractului etanolic de U. dioica 

de a contracara toxicitatea indusă de 

insecticidul organofosforic clorpirifos.  

Administrarea concomitentă a 

extractului la şobolani expuşi la clorpirifos a 

redus semnificativ peroxidarea lipidică 

hepatică şi renală, a normalizat parţial 

enzimele hepatice şi antioxidante şi a 

ameliorat leziunile histologice la nivel de 

ficat, rinichi şi creier (24).  

Aceste rezultate sugerează un potenţial 

rol protector al extractului de urzică în 

expunerea la contaminanţi chimici. 

Sunt sintetizate numeroase modele 

animale în care extractele acestei plante au 

protejat organe precum ficatul, creierul, 

plămânul, rinichiul, ovarul şi uterul, în 

principal prin reducerea stresului oxidativ şi 

modularea enzimelor antioxidante (SOD, 

CAT, GPx) (17,28).  

Alte studii au evidenţiat efecte 

antidiabetice, cu scăderea glicemiei şi 

îmbunătăţirea sensibilităţii la insulină la 

şobolani diabetici, corelate cu creşterea 

activităţii antioxidante şi reducerea 

inflamaţiei sistemice (7).  

La nivel neurodegenerativ, un studiu 

axat pe efectele modulatoare ale urzicii 

asupra tulburărilor neurodegenerative a 

arătat că extractele pot influenţa sinteza 

factorilor trofici cerebrali, pot îmbunătăţi 

memoria şi pot reduce acumularea de 

radicali liberi în ţesutul cerebral, ceea ce 

deschide perspective pentru utilizarea lor ca 

adjuvanţi în bolile neurologice la animale (10).  

Iepurii sunt considerați un model 

relevant atât pentru producţia de carne, cât 

şi pentru studii concentrate pe toxicologia 

alimentară.  

A fost studiată suplimentarea raţiilor 

Termond White cu frunze de urzică sau cu 

seminţe de schinduf şi au fost evaluate 

efectele prezente asupra calităţii carcasei şi 

a cărnii (27).  

Într-un studiu complementar, autorii au 

analizat interacţiunea dintre conţinutul de 

metale grele din furaje suplimentate cu 

urzică sau schinduf şi concentraţia acestora 

în ficat şi carne.  

S-a putut observa că iepurii hrăniţi cu 

furaje care conţineau plante medicinale au 

avut niveluri mai scăzute de Cd şi Pb în 

ţesuturi, iar concentraţiile măsurate nu au 

depăşit limitele considerate sigure pentru 

consumul uman (26).  

Aceaste aspecte sugerează că 

plantele, inclusiv urzica, pot contribui la 

limitarea acumulării de metale toxice în 

produsele de origine animală, probabil prin 

efecte chelatoare sau prin modificarea 

biodisponibilităţii acestora. 

Printr-un experiment realizat pe 600 de 

pui de carne Cobb 500, a fost evaluat 

efectul suplimentării raţiei acestora cu 

frunze proaspete sau uscate de U. dioica în 

ultimele două săptămâni de finisare (30).  

Dietele concentrate pe urzică au 

modificat profilul de acizi graşi din 

musculatura pulpei şi a pieptului, crescând 

astfel proporţia de acizi graşi nesaturaţi şi 

îmbunătăţind totodată raportul dintre acizii 

graşi saturaţi şi polinesaturaţi, efecte 

dependente de sex şi de regiunea 

anatomică. Concomitent au fost observate 

și modificări în conţinutul de minerale, cu 

creşteri în carne ale concentraţiilor de Fe, 
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Zn şi Se. 

Aceste modificări sugerează că 

suplimentarea cu U. dioica poate fi o 

strategie pentru obţinerea unei cărni cu 

profil mineral şi lipidic îmbunătăţit, ceea ce 

are implicaţii atât pentru sănătatea 

consumatorului, cât şi pentru valoarea 

nutriţională a produsului.  

Autorii subliniază că utilizarea frunzelor 

uscate poate fi mai eficientă pentru 

modificarea profilului de acizi graşi, în timp 

ce frunzele proaspete influenţează mai mult 

mineralele, probabil prin diferenţe în 

concentraţia compuşilor bioactivi (30).  

A fost evidenţiat și faptul că urzica este 

studiată ca și supliment pentru păsări, în 

special datorită conţinutului ridicat de 

compuşi bioactivi şi proteine, şi a posibilităţii 

de a fi produsă ca materie primă 

multifuncţională cu randament însemnat 
(22,34).  

În contextul multitudinilor de schimbări 

climatice, dar şi al cerinţei de furaje 

alternative, U. dioica a fost propusă ca și 

specie furajeră pentru rumegătoare.  

Au fost evaluate ecotipuri de urzică 

provenite din diferite zone ale Tunisiei, 

analizându-se compoziţia nutritivă a 

acestora, emisiile de metan şi 

fermentescibilitatea ruminală (3,22).  

Recoltările de la începutul înfloririi 

prezentau un conţinut ridicat de proteină 

brută şi profil aminoacidic comparabil cu 

furajele convenţionale, precum şi o 

fermentescibilitate favorabilă şi potenţial de 

reducere a emisiilor de metan în funcţie de 

ecotip. 

Rezultatele au sugerat că U. dioica 

poate să fie inclusă în raţiile 

rumegătoarelor, fie ca furaj verde, fie ca fân 

sau făină, având potenţialul de a înlocui 

parţial sursele proteice mai costisitoare şi 

de a contribui la reducerea impactului 

asupra mediului.  

Această remarcă este susţinută de un 

studiu care conturează interesul ridicat 

pentru urzică drept sursă de nutrienţi în 

alimentația animalelor (22).  

Utilizăriile biomoleculelor naturale în 

alimentația animalelor notează urzica 

împreună cu alte plante, ca suplimentele 

fitogenice ce pot influenţa pozitiv 

performanţa de creştere, starea imunitară 

şi, în unele cazuri, diversitatea genetică a 

populaţiilor prin reducerea stresului oxidativ 

şi a incidenţei bolilor (8,22).  

Acvacultura reprezintă un domeniu în 

care rolul aditivilor naturali este intens 

studiat.  

Au fost analizate efectele extractelor de 

plante medicinale asupra reglării genice şi a 

performanţelor la peşti. U. dioica este 

menţionată ca aditiv dietetic la specii de 

pești ca și tilapia Nil şi păstrăv curcubeu.  

Suplimentarea dietei cu 0,5-1,5 la sută 

de pulbere de urzică a determinat creşteri 

semnificative ale expresiei genelor 

implicate în răspunsul imun şi antioxidant 

(TNF-α, IL-1β, IL-6, IL-8, CAT, GPx), 

îmbunătăţind parametrii de creştere şi 

rezistenţa la infecţii parazitare şi fungice (5).  

Un alt studiu privind aditivii fitoterapici 

menţionează U. dioica printre plantele 

utilizate în creşterea imunității peştilor şi a 

reducerea mortalității în condiţii de stres, 

confirmându-se interesul pentru această 

specie ca aditiv eficient şi sigur (6,33).  

Urzica are capacitatea de a stimula 

imunitatea specifică şi nespecifică, poate 

duce la creştea activității enzimelor 

antioxidante şi de asemenea, să reducă 

impactul diverșilor agenţi patogeni acvatici. 

Proprietăţile de natură antioxidantă ale 

acestei plante, bine documentate in vitro şi 

în modele animale, se transcriu în mod 

practic prin scăderea stresului oxidativ, dar 

şi îmbunătăţirea parametrilor imunologici la 

animale. Se subliniază că activitatea 

antioxidantă susţine efectele antidiabetice, 

antiinflamatoare şi anticancerigene ale 

plantei, prin reducerea formării de specii 

reactive de oxigen şi normalizarea activităţii 

enzimelor antioxidante (17).  

La păsări şi iepuri, suplimentarea 

furajelor cu urzică a fost asociată cu 

îmbunătăţirea parametrilor hematologici şi 
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biochimici, inclusiv creşterea concentraţiei 

de hemoglobină, normalizarea profilului 

lipidic şi, în unele cazuri, creşterea 

nivelurilor de imunoglobuline şi a activităţii 

fagocitare (27,30).  

La peşti, efectele imunostimulatoare se 

reflectă în supravieţuire crescută după 

provocări infecţioase şi în activitate 

antioxidantă mai mare la nivel hepatic şi 

branhial (5,16,31).  

Pe lângă efectele pe care le are asupra 

sănătăţii animalelor, urzica poate modifica 

şi calitatea produselor.  

În ceea ce privește cărnea de pasăre, a 

fost raportat un profil de acizi graşi mai 

favorabil pentru sănătate în musculatura 

puilor hrăniţi cu frunze de urzică, cu conţinut 

mai ridicat de acizi graşi polinesaturaţi şi, în 

unele cazuri, îmbunătăţirea aportului de 

minerale esenţiale (15,30).  

La iepuri, suplimentarea cu urzică nu a 

compromis parametrii tehnologici ai cărnii, 

iar investigaţiile asupra conţinutului de 

metale grele au arătat concentraţii scăzute 

de Pb şi Cd, sub valorile admise, ceea ce 

indică faptul că utilizarea urzicii în furaje nu 

creşte riscul de contaminare metalică a 

produsului final (26,27).  

În plus, literatura de specialitate care 

privește utilizarea extractelor de plante în 

industria cărnii sugerează că extractele de 

U. dioica pot fi utilizate ca antioxidanţi 

naturali în produsele din carne, prelungind 

termenul de valabilitate şi reducând 

încărcătura bacteriană (6,20).  

În ceea ce priveşte toxicitatea, U. dioica 

este în general considerată sigură pentru 

consumul animal, cu condiţia de a fi 

administrată în doze mici şi în forme 

adecvate (furaj uscat, pulbere, extract).  

Perii urticanţi pot să provoace dermatite 

de contact la oameni şi animale, dar acest 

efect este mult diminuat prin tratamente 

termice (1,16).  

Printre plantele toxice de păşune este 

menţionată și urzica, însă nu este plasată în 

rândul celor cu toxicitate majoră pentru 

gospodărie, fiind mai degrabă asociată ca 

specie cu anumite condiţii de mediu şi cu 

prezenţa altor plante toxice (4,16).  

Însă, conţinutul crescut de nitraţi şi 

capacitatea ei de acumulare a metalelor din 

sol pot pune probleme în situaţiile extreme, 

motiv pentru care este recomandată 

monitorizarea atentă a sursei de materie 

primă şi evitarea recoltării din zone poluate 
(26,32). 

 

Concluzii 
 

Urtica dioica reprezintă o plantă perenă, 

cu o distribuţie largă şi variabilitate 

taxonomică şi fitochimică crescută, adaptată 

la habitate bogate în nutrienţi şi uşor 

cultivabilă.  

Literatura de specialitate conturează 

faptul că, prin compuşii săi bioactivi, urzica 

exercită o gamă largă de efecte benefice la 

animale, de la protecţie antioxidantă şi 

antiinflamatoare la îmbunătăţirea 

parametrilor metabolici, imunologici şi a 

calităţii produselor de origine animală. 

Aceasta reprezintă o specie cu valoare 

considerabilă pentru medicina veterinară şi 

nutriţia animalelor.  

Compoziţia sa bogată în pigmenţi, 

polifenoli, minerale şi acizi graşi nesaturaţi 

oferă plantei un profil funcţional foarte 

complex, cu potenţial antiinflamator, 

antioxidant, antidiabetic, imunostimulator şi 

hepatoprotector (2,12,15,17).  

În alimentația animalelor de fermă, 

suplimentarea raţiilor cu Urtica dioica poate 

să îmbunătăţească profilul mineral şi lipidic al 

cărnii de pasăre, să contribuie la controlul 

încărcăturii de metale grele în ficat şi carne la 

iepuri, să ofere o sursă alternativă de 

minerale şi proteină pentru rumegătoare, cu 

potenţial de reducere a emisiilor de metan, și 

de asemenea, poate stimula performanţa de 

creştere şi imunitatea la peşti, reducând 

mortalitatea asociată agenţilor patogeni 
(3,21,27,30,33). 

Însă există şi limitări, deoarece 

majoritatea studiilor de specialitate sunt 
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efectuate pe loturi relativ mici, pe durate 

scurte şi cu variaţii mari în ceea ce priveşte 

tipul de extract, concentraţia şi forma de 

administrare.  

Ar fi necesare cercetări continue pentru 

standardizarea extractelor şi a dozelor 

optime, clarificarea interacţiunilor cu alte 

componente ale dietei şi cu microbiomul 

intestinal, evaluarea pe termen lung a 

efectelor asupra performanţelor productive, 

reproducerii şi stării de sănătate generale a 

animalelor, dar și analiza economică şi de 

sustenabilitate a cultivării urzicii ca cultură 

furajeră sau sursă de aditivi (22,25,34). 

Integrarea urzicii într-o strategie de 

alimentație funcţională la animale ar putea 

contribui la reducerea utilizării antibioticelor şi 

a aditivilor sintetici, în linie cu tendinţele 

actuale din zootehnia durabilă.  

De asemenea, valorificarea acestei 

specii în sisteme agroecologice şi în 

bioeconomia circulară ar putea oferi 

fermierilor noi oportunităţi economice, 

folosind o plantă tradiţional considerată 

buruiană (22,34).  

În ciuda acestor rezultate promiţătoare, 

este nevoie de studii suplimentare bine 

controlate, pe termen lung, pentru a 

fundamenta recomandări precise de utilizare 

a urzicii în practica veterinară şi în nutriţia 

animalelor de fermă.  

Totuşi, pe baza dovezilor disponibile, U. 

dioica se conturează ca o resursă fitoterapică 

şi furajeră valoroasă pentru viitoarele strategii 

de producţie animală sustenabilă. 
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Rezumat 

 
Rezistența la antimicrobiene (AMR) reprezintă una dintre cele mai presante provocări globale pentru 
medicina veterinară, sănătatea publică și securitatea alimentară. Utilizarea extensivă și uneori necontrolată 
a antibioticelor în animale contribuie la selecția și diseminarea bacteriilor rezistente în ferme, în mediul 
înconjurător și de-a lungul lanțului alimentar. În acest context, probioticele au dobândit o atenție crescândă 
ca alternativă sustenabilă și sigură la antimicrobienele convenționale. Acest review analizează în mod 
integrativ mecanismele prin care probioticele pot reduce necesitatea utilizării antibioticelor și pot limita 
apariția AMR, incluzând competiția pentru nutrienți și receptori, producția de bacteriocine și acizi organici, 
modularea răspunsului imun, consolidarea barierei intestinale și reglarea comunităților microbiene. Sunt 
evaluate dovezile provenite din studii in vitro, in vivo și trialuri clinice veterinare, aplicabile la rumegătoare, 
suine, păsări și animale de companie. De asemenea, sunt discutate provocările asociate utilizării 
probioticelor, precum variabilitatea tulpinilor, stabilitatea în produsele comerciale, dozele eficiente, 
riscurile de transfer genetic și limitările reglementare. Analiza evidențiază faptul că probioticele reprezintă 
o componentă promițătoare într-o strategie multifactorială de reducere a rezistenței antimicrobiene, dar nu 
o soluție singulară. În final, sunt identificate direcțiile prioritare de cercetare pentru optimizarea aplicării 
probioticelor în medicina veterinară modernă. 

 
Abstract 

 
Antimicrobial resistance (AMR) is one of the most pressing global challenges for veterinary medicine, 
public health and food security. The extensive and sometimes uncontrolled use of antibiotics in animals 
contributes to the selection and dissemination of resistant bacteria on farms, in the environment and along 
the food chain. In this context, probiotics have gained increasing attention as a sustainable and safe 
alternative to conventional antimicrobials. This review analyzes in an integrative manner the mechanisms 
by which probiotics can reduce the need for antibiotic use and limit the emergence of AMR, including 
competition for nutrients and receptors, production of bacteriocins and organic acids, modulation of the 
immune response, strengthening the intestinal barrier and regulation of microbial communities. Evidence 
from in vitro, in vivo and veterinary clinical trials, applicable to ruminants, swine, poultry and companion 
animals, is evaluated. Challenges associated with the use of probiotics, such as strain variability, stability 
in commercial products, effective doses, risks of gene transfer and regulatory limitations, are also 
discussed. The analysis highlights that probiotics represent a promising component in a multifactorial 
strategy to reduce antimicrobial resistance, but not a single solution. Finally, priority research directions 
are identified to optimize the application of probiotics in modern veterinary medicine. 

 
Introducere 
 
Rezistența la antimicrobiene (AMR) 

reprezintă una dintre cele mai grave 

amenințări contemporane la adresa sănătății 

globale, cu implicații majore asupra medicinei 

veterinare, sănătății publice și securității 

alimentare. Organizațiile internaționale, 

precum Organizația Mondială a Sănătății 

(OMS), Organizația Mondială pentru 

Sănătatea Animalelor (WOAH) și Organizația 

mailto:mikefolescu@gmail.com
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pentru Alimentație și Agricultură (FAO), 

recunosc AMR ca o problemă complexă, 

determinată de interacțiunea dintre oameni, 

animale și mediu, necesitând abordări 

integrate și sustenabile (49)  

În medicina veterinară, utilizarea 

antimicrobienelor este esențială pentru 

prevenirea și tratarea bolilor infecțioase, însă 

administrarea excesivă, inadecvată sau 

profilactică a acestora a contribuit 

semnificativ la selecția și diseminarea 

bacteriilor rezistente. În special în sistemele 

intensive de creștere a animalelor, 

antibioticele au fost utilizate nu doar în scop 

terapeutic, ci și pentru prevenție sau, istoric, 

ca promotori de creștere. Aceste practici au 

favorizat apariția și persistența tulpinilor 

bacteriene multirezistente, care pot fi 

transmise între animale, de la animale la om 

și în mediul înconjurător prin intermediul 

lanțului alimentar, al apei și al solului (38).  

Patogeni de importanță veterinară și 

zoonotică, precum Escherichia coli, 

Salmonella spp., Campylobacter spp., 

Enterococcus spp. și Staphylococcus aureus, 

prezintă rate crescute de rezistență la 

multiple clase de antimicrobiene, limitând 

opțiunile terapeutice și crescând riscul de 

eșec al tratamentelor (17). 

Conceptul One Health subliniază 

interdependența dintre sănătatea animalelor, 

sănătatea umană și mediul înconjurător, 

evidențiind faptul că rezistența antimicrobiană 

nu poate fi abordată eficient prin intervenții 

izolate (14).  

Din această perspectivă, reducerea 

utilizării antibioticelor în medicina veterinară a 

devenit o prioritate globală, stimulând 

cercetarea și implementarea unor alternative 

non-antibiotice sigure și eficiente.  

Printre aceste alternative, probioticele au 

atras un interes considerabil datorită 

potențialului lor de a susține sănătatea 

animalelor fără a exercita presiune selectivă 

directă asupra bacteriilor patogene. 

Probioticele sunt definite ca 

microorganisme vii care, atunci când sunt 

administrate în cantități adecvate, conferă un 

beneficiu pentru sănătatea gazdei (19).  

În medicina veterinară, acestea sunt 

utilizate pentru menținerea sau restabilirea 

echilibrului microbiotei intestinale, 

îmbunătățirea digestiei, modularea 

răspunsului imun și reducerea incidenței 

infecțiilor, în special la nivel gastrointestinal 
(37)  

Cele mai utilizate tulpini probiotice 

aparțin genurilor Lactobacillus, 

Bifidobacterium, Enterococcus, Bacillus și 

Saccharomyces, fiind adaptate diferitelor 

specii animale și sisteme de producție (16). 
 

 
 

Figure 1. Saccharomyces – imagine microscopica 

Sursa: https://ar.inspiredpencil.com/pictures-
2023/saccharomyces-microscope  

 

Interesul pentru probiotice în contextul 

AMR derivă din capacitatea acestora de a 

acționa prin mecanisme multiple, distincte de 

cele ale antibioticelor convenționale. 

Probioticele pot inhiba dezvoltarea bacteriilor 

patogene prin competiție pentru nutrienți și 

situsuri de adeziune, producerea de 

bacteriocine și acizi organici, inhibarea 

formării biofilmului și interferența cu 

mecanismele de comunicare bacteriană (35).  

În plus, acestea pot modula răspunsul 

imun al gazdei și pot consolida bariera 

intestinală, reducând susceptibilitatea 

animalelor la infecții și, implicit, necesitatea 

utilizării antimicrobienelor (32). 

Un aspect deosebit de relevant în 

contextul rezistenței antimicrobiene îl 

reprezintă influența probioticelor asupra 

microbiotei intestinale ca rezervor de gene de 

rezistență. Prin stabilizarea comunităților 

https://ar.inspiredpencil.com/pictures-2023/saccharomyces-microscope
https://ar.inspiredpencil.com/pictures-2023/saccharomyces-microscope
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microbiene și limitarea proliferării bacteriilor 

oportuniste, probioticele pot contribui indirect 

la reducerea transferului orizontal al genelor 

de rezistență antimicrobiană (47).  

Totuși, acest domeniu rămâne complex, 

deoarece anumite tulpini probiotice pot purta 

ele însele gene de rezistență, subliniind 

importanța selecției riguroase și a evaluării 

siguranței acestora (20). 

 

2. Rezistența la antimicrobiene în 
medicina veterinară 

 
Rezistența la antimicrobiene (AMR) în 

medicina veterinară reprezintă o problemă 

majoră de sănătate animală și publică, fiind 

strâns legată de utilizarea antimicrobienelor 

în creșterea animalelor de fermă și în practica 

clinică veterinară.  

Antibioticele sunt indispensabile pentru 

tratamentul infecțiilor bacteriene, însă 

utilizarea lor excesivă, necorespunzătoare 

sau profilactică a condus la selecția și 

răspândirea bacteriilor rezistente, cu impact 

direct asupra eficacității terapiilor disponibile 
(38). 

În sectorul zootehnic, antimicrobienele 

au fost utilizate nu doar pentru tratament, ci și 

pentru prevenirea bolilor și, istoric, ca 

promotori de creștere.  

Deși utilizarea promotorilor de creștere a 

fost interzisă în Uniunea Europeană, aceasta 

rămâne o practică întâlnită în anumite regiuni 

ale lumii, contribuind la presiunea selectivă 

exercitată asupra microbiotei animale (46).  

Această presiune favorizează apariția 

bacteriilor multirezistente, care pot persista în 

populațiile animale și pot fi transferate către 

oameni prin contact direct, produse 

alimentare sau mediu. 

 

2.1. Principalele bacterii rezistente 
asociate animalelor 

 

Numeroase bacterii de importanță 

veterinară și zoonotică au dezvoltat rezistență 

la una sau mai multe clase de antimicrobiene.  

Escherichia coli este adesea utilizată ca 

bacterie indicator pentru monitorizarea AMR, 

fiind frecvent izolată atât de la animale 

sănătoase, cât și de la animale bolnave.  

Tulpinile de E. coli producătoare de beta-

lactamaze cu spectru extins (ESBL) 

reprezintă o preocupare majoră în fermele de 

suine și păsări (18). 

Salmonella spp. și Campylobacter spp., 

agenți etiologici importanți ai toxiinfecțiilor 

alimentare la om, prezintă rate crescute de 

rezistență la fluorochinolone, macrolide și 

tetracicline, antibiotice utilizate frecvent în 

medicina veterinară.  

De asemenea, Enterococcus spp. și 

Staphylococcus aureus, inclusiv tulpinile 

meticilino-rezistente (MRSA), sunt raportate 

tot mai des la animale de fermă și animale de 

companie, subliniind riscul de transmitere 

interspecifică a rezistenței (24). 

 

 
 

Figura 2. Salomenlla – renditie 3D 
Sursa:https://www.biomerieux.com/corp/en/education/r

esource-hub/food-safety-quality/scientific-
library/salmonella.html 

 

2.2. Mecanismele dezvoltării și 
diseminării rezistenței antimicrobiene 

 

Bacteriile pot dezvolta rezistență 

antimicrobiană prin mutații genetice sau prin 

dobândirea de gene de rezistență prin 

transfer orizontal (conjugare, transformare 

sau transducție).  

Microbiota intestinală a animalelor joacă 

un rol esențial în acest proces, acționând ca 

un rezervor de gene de rezistență, cunoscut 

sub denumirea de „rezistom” (47). 

Administrarea repetată de antibiotice 

poate perturba echilibrul microbiotei 

intestinale, favorizând proliferarea bacteriilor 

oportuniste și facilitând schimbul de material 

https://www.biomerieux.com/corp/en/education/resource-hub/food-safety-quality/scientific-library/salmonella.html
https://www.biomerieux.com/corp/en/education/resource-hub/food-safety-quality/scientific-library/salmonella.html
https://www.biomerieux.com/corp/en/education/resource-hub/food-safety-quality/scientific-library/salmonella.html
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genetic între microorganisme. Acest fenomen 

este amplificat în condiții de densitate mare a 

animalelor și igienă deficitară, frecvente în 

sistemele intensive de producție (5). 
 

 
 

Figura 3. Camphylobacter – renditie 3D 

Sursa:https://www.biomerieux.com/corp/en/education/r
esource-hub/food-safety-quality/scientific-

library/campylobacter.html 

 
2.3. Impactul rezistenței antimicrobiene 

asupra sănătății animale și publice 
 

AMR are consecințe directe asupra 

sănătății animalelor, manifestate prin 

creșterea incidenței infecțiilor greu tratabile, 

prelungirea duratei bolii, creșterea mortalității 

și a costurilor de producție.  

În plus, eșecul tratamentelor 

antimicrobiene poate conduce la utilizarea 

unor antibiotice de importanță critică pentru 

medicina umană, amplificând riscul de 

selecție a rezistenței (2) 

Din perspectiva sănătății publice, 

animalele și produsele de origine animală pot 

acționa ca surse de bacterii rezistente sau de 

gene de rezistență, contribuind la răspândirea 

globală a AMR.  

Această interconectare subliniază 

importanța abordării One Health, care 

recunoaște faptul că strategiile de combatere 

a rezistenței antimicrobiene trebuie să fie 

coordonate între sectoarele veterinar, uman 

și de mediu (13). 

 

 

 
 

Figura 4. Mecanismele de actiune a probioticelor la nivelul intestinului  
Sursa: Probiotics in Perspective, Shanahan, Fergus Gastroenterology, 139(6): 1808-12. 

 

https://www.biomerieux.com/corp/en/education/resource-hub/food-safety-quality/scientific-library/campylobacter.html
https://www.biomerieux.com/corp/en/education/resource-hub/food-safety-quality/scientific-library/campylobacter.html
https://www.biomerieux.com/corp/en/education/resource-hub/food-safety-quality/scientific-library/campylobacter.html
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2.4. Strategii actuale de reducere a 
utilizării antimicrobienelor în medicina 

veterinară 
 

Pentru a limita dezvoltarea și 

diseminarea AMR, au fost implementate 

diverse strategii la nivel global și regional, 

incluzând utilizarea prudentă a antibioticelor, 

îmbunătățirea biosecurității, vaccinarea și 

monitorizarea consumului de antimicrobiene. 

Cu toate acestea, eficacitatea acestor măsuri 

este adesea limitată de factori economici, 

logistici și de conformare (4). 

În acest context, interesul pentru 

alternative non-antibiotice, precum 

probioticele, a crescut semnificativ.  

Acestea sunt considerate instrumente 

promițătoare pentru prevenirea infecțiilor și 

reducerea dependenței de antimicrobiene, 

fără a contribui direct la presiunea selectivă 

asupra bacteriilor patogene (48). 

Probioticele pot contribui la combaterea 

rezistenței antimicrobiene prin mecanisme 

indirecte, cum ar fi stabilizarea microbiotei 

intestinale, inhibarea colonizării patogenilor și 

reducerea incidenței bolilor infecțioase.  

Prin scăderea necesității tratamentelor 

antimicrobiene, acestea pot juca un rol 

important în strategiile integrate de 

management al sănătății animale (42). 

Totuși, utilizarea probioticelor trebuie 

evaluată critic, deoarece anumite tulpini pot 

purta gene de rezistență antimicrobiană.  

Prin urmare, selecția riguroasă și 

evaluarea siguranței acestora sunt esențiale 

pentru a evita efectele nedorite și pentru a 

maximiza beneficiile în lupta împotriva AMR. 

 

Tabelul 1.  
Mecanismele probioticelor implicate în reducerea rezistenței antimicrobiene și dovezi 

experimentale 
 

Mecanism Descriere 
Relevanță pentru 

AMR 
Tip de 
dovezi 

Referințe-
cheie 

Competiție pentru 
nutrienți și receptori 

Colonizarea nișelor intestinale 
de către probiotice 

Limitarea expansiunii 
bacteriilor rezistente 

In vitro, in 
vivo 

Lebeer et 
al., 2008 

Producerea de 
bacteriocine 

Inhibarea specifică a 
patogenilor 

Alternativă non-
antibiotică 

In vitro Cotter et al., 
2013 

Reducerea pH-ului 
intestinal 

Producere de acizi organici Inhibarea 
Enterobacteriaceae 

In vivo Plaza-Diaz 
et al., 2019 

Inhibarea biofilmului Interferență cu adeziunea 
bacteriană 

Crește susceptibilitatea 
patogenilor 

In vitro Sharma et 
al., 2020 

Modularea imunității 
gazdei 

Activarea macrofagelor și 
limfocitelor 

Reducerea frecvenței 
infecțiilor 

In vivo Kogut, 2019 

Stabilizarea microbiotei Menținerea diversității 
microbiene 

Limitarea transferului 
genelor AMR 

Metageno
mic 

van Schaik, 
2015 

 
3. Probioticele: caracteristici generale 

și criterii de selecție 
 

Probioticele sunt definite ca 

microorganisme vii care, administrate în 

cantități adecvate, conferă un beneficiu 

pentru sănătatea gazdei. Această definiție, 

propusă inițial de FAO și OMS, este 

acceptată pe scară largă și aplicabilă atât în 

medicina umană, cât și în medicina 

veterinară. În context veterinar, probioticele 

sunt utilizate pentru susținerea sănătății 

intestinale, îmbunătățirea performanțelor 

productive, modularea sistemului imunitar și 

reducerea incidenței bolilor infecțioase, în 

special a celor enterice (26,44). 

3.1. Specii și tulpini probiotice utilizate în 
medicina veterinară 

 

Eficacitatea probioticelor este 

dependentă de specie și, mai ales, de tulpină, 

deoarece proprietățile funcționale nu pot fi 

generalizate la nivel de gen sau specie. În 

medicina veterinară, cele mai frecvent 

utilizate probiotice aparțin genurilor 

Lactobacillus, Bifidobacterium, 

Enterococcus, Bacillus și Saccharomyces.  
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Aceste microorganisme sunt utilizate atât 

la animalele de fermă (rumegătoare, suine, 

păsări), cât și la animalele de companie, fiind 

adaptate particularităților fiziologice și 

microbiologice ale fiecărei specii (15). Speciile 

de Lactobacillus și Bifidobacterium sunt 

asociate în principal cu efecte benefice 

asupra microbiotei intestinale și imunității 

mucoaselor, în timp ce Bacillus spp., datorită 

capacității de formare a sporilor, prezintă o 

stabilitate crescută în condiții de procesare 

industrială și depozitare. Saccharomyces 

boulardii este utilizată frecvent pentru 

prevenirea și managementul tulburărilor 

gastrointestinale asociate administrării de 

antibiotice (39). 

 

Tabelul 2.  

Tulpini probiotice utilizate în medicina veterinară, efecte biologice și dovezi științifice relevante 
 

Gen / specie 
probiotică 

Specii 
animale 

Efecte principale 
observate 

Impact asupra utilizării 
antibioticelor / AMR 

Referințe-
cheie 

Lactobacillus spp. Suine, 
păsări, 

câini, pisici 

Competitivitate cu 
patogenii, scăderea pH-

ului intestinal, 
stimularea IgA 

Reducerea incidenței diareei 
post-înțărcare; scăderea 
necesității tratamentelor 

antimicrobiene 

FAO/WHO 
(2002); 

Dowarah et al., 
2017 

Bifidobacterium 
spp. 

Suine, câini Stabilizarea microbiotei, 
efect antiinflamator 

Reducerea disbiozei 
asociate antibioticelor 

Markowiak & 
Śliżewska, 2017 

Enterococcus 
faecium 

Păsări, 
suine 

Producere de 
bacteriocine, inhibare 
Salmonella și E. coli 

Scăderea colonizării 
patogenilor rezistenți 

Franz et al., 
2011 

Bacillus subtilis / 
B. licheniformis 

Păsări, 
suine 

Sporulare, stabilitate 
crescută, stimularea 

digestiei 

Reducerea mortalității și a 
utilizării profilactice a 

antibioticelor 

Cutting, 2011 

Saccharomyces 
boulardii 

Câini, suine Protecția mucoasei 
intestinale, 

neutralizarea toxinelor 

Prevenirea recurenței 
infecțiilor post-antibiotic 

McFarland, 
2010 

 
3.2. Criterii de selecție a tulpinilor 

probiotice 
 

Selecția unei tulpini probiotice adecvate 

pentru utilizare veterinară trebuie să se 

bazeze pe criterii stricte de siguranță, 

eficacitate și stabilitate.  

Un criteriu esențial este siguranța 

microbiologică, incluzând absența 

potențialului patogen, a factorilor de virulență 

și a genelor de rezistență antimicrobiană 

transferabile.  

În contextul AMR, acest aspect este 

deosebit de important, deoarece unele tulpini 

pot acționa ca rezervoare de gene de 

rezistență, ceea ce contravine scopului 

utilizării probioticelor (21,27)  

De asemenea, tulpinile probiotice trebuie 

să fie capabile să supraviețuiască tranzitului 

prin tractul gastrointestinal, să adere la 

mucoasa intestinală și să exercite efecte 

funcționale demonstrabile. Eficacitatea 

acestora trebuie susținută de studii in vitro și 

in vivo, ideal prin trialuri controlate specifice 

speciei animale țintă (36). 

În contextul luptei împotriva rezistenței 

antimicrobiene, selecția riguroasă a 

probioticelor devine esențială. Doar tulpinile 

bine caracterizate, sigure și susținute de 

dovezi științifice pot contribui real la 

reducerea utilizării antibioticelor și la limitarea 

diseminării AMR.  

Astfel, probioticele trebuie privite nu ca 

soluții universale, ci ca instrumente 

complementare într-o strategie integrată de 

management al sănătății animale, în 

concordanță cu principiile One Health (10). 

 
3.3. Diferențe între probioticele utilizate la 
animalele de fermă și cele de companie 

 
Utilizarea probioticelor diferă semnificativ 

între animalele de fermă și animalele de 

companie, atât în ceea ce privește 

obiectivele, cât și selecția tulpinilor. În 

producția animală, probioticele sunt utilizate 
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în principal pentru prevenție, creșterea 

performanțelor productive și reducerea 

utilizării antibioticelor la nivel de grup. În acest 

context, sunt preferate tulpini robuste, stabile 

și ușor de administrat în furaje sau apă (28)  

În cazul animalelor de companie, 

utilizarea probioticelor este mai frecvent 

asociată cu managementul clinic al disbiozei, 

enteritelor cronice sau efectelor adverse ale 

terapiei antibiotice. Aici, accentul este pus pe 

siguranță, tolerabilitate și adaptarea la 

microbiota specifică speciei (6). 

Probioticele veterinare sunt disponibile 

sub diverse forme de administrare, incluzând 

pulberi, granule, capsule, paste orale sau 

furaje funcționale. Doza eficientă variază în 

funcție de tulpină, specie animală și scopul 

utilizării, iar lipsa unei standardizări clare 

reprezintă una dintre limitările majore ale 

aplicării acestora în practică. 

Stabilitatea produsului pe durata 

depozitării și menținerea viabilității 

microorganismelor până la momentul 

administrării sunt factori critici care 

influențează eficacitatea probioticelor. În 

acest sens, tulpinile sporulate (Bacillus spp.) 

sau utilizarea tehnologiilor de 

microîncapsulare pot oferi avantaje 

semnificative (7). 

 

4. Mecanismele prin care probioticele 
pot reduce rezistența antimicrobiană 

 
Probioticele nu acționează ca agenți 

antimicrobieni clasici, însă pot contribui 

semnificativ la reducerea rezistenței 

antimicrobiene printr-o serie de mecanisme 

directe și indirecte. Aceste mecanisme 

vizează atât bacteriile patogene, cât și gazda 

și microbiota comensală, rezultând într-o 

reducere a incidenței infecțiilor și, implicit, a 

necesității utilizării antibioticelor în medicina 

veterinară. 

 

4.1. Competiția pentru nutrienți și situsuri 
de adeziune 

 

Unul dintre cele mai importante 

mecanisme prin care probioticele limitează 

colonizarea bacteriilor patogene este 

competiția pentru nutrienți și pentru situsurile 

de adeziune de la nivelul mucoasei 

intestinale.  

Tulpinile probiotice pot adera eficient la 

epiteliul intestinal, ocupând nișe ecologice 

care altfel ar putea fi exploatate de patogeni 

precum Escherichia coli, Salmonella spp. sau 

Clostridium perfringens (21)  

Prin reducerea capacității patogenilor de 

a se atașa și multiplica, probioticele pot 

preveni instalarea infecțiilor, în special în 

perioadele critice, precum înțărcarea la purcei 

sau primele săptămâni de viață la puii de 

carne. Acest efect profilactic contribuie 

indirect la diminuarea utilizării 

antimicrobienelor în producția animală (33). 

 
4.2. Producerea de substanțe 

antimicrobiene 
 
Numeroase tulpini probiotice produc 

compuși antimicrobieni naturali, inclusiv acizi 

organici (acid lactic, acid acetic), peroxid de 

hidrogen și bacteriocine. 

Bacteriocinele sunt peptide 

antimicrobiene cu spectru relativ îngust, care 

pot inhiba bacterii patogene înrudite 

filogenetic, fără a afecta semnificativ 

microbiota benefică (11).  

De exemplu, tulpini de Lactobacillus și 

Enterococcus pot produce bacteriocine 

eficiente împotriva Listeria monocytogenes, 

Salmonella spp. și Clostridium spp., în timp ce 

Bacillus spp. pot sintetiza lipopeptide cu 

activitate antibacteriană și antifungică.  

Aceste mecanisme reduc presiunea 

selectivă asociată antibioticelor cu spectru 

larg și limitează apariția rezistenței (8). 

 
4.3. Modificarea mediului intestinal 
 
Probioticele pot modifica condițiile fizico-

chimice ale mediului intestinal, creând un 

habitat nefavorabil dezvoltării bacteriilor 

patogene.  

Scăderea pH-ului intestinal, ca urmare a 

fermentației carbohidraților și producerii de 
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acizi organici, inhibă creșterea bacteriilor 

patogene sensibile la aciditate (10).  

În plus, probioticele pot influența 

disponibilitatea oxigenului și a nutrienților, 

favorizând bacteriile anaerobe benefice și 

reducând competitivitatea patogenilor 

oportuniști.  

Aceste modificări contribuie la 

stabilizarea microbiotei și la prevenirea 

disbiozei induse de stres sau tratamente 

antimicrobiene (22). 

 

4.4. Modularea răspunsului imun al 
gazdei 

 
Un mecanism esențial prin care 

probioticele contribuie la reducerea AMR este 

stimularea și reglarea răspunsului imun al 

gazdei.  

Probioticele pot activa imunitatea 

înnăscută prin stimularea macrofagelor, 

celulelor dendritice și a producției de citokine, 

precum și imunitatea adaptativă, prin 

creșterea nivelului de imunoglobuline, în 

special IgA secretorie la nivel intestinal (24)  

Prin întărirea barierei intestinale și 

reducerea inflamației, probioticele pot limita 

translocarea bacteriilor patogene și a 

toxinelor bacteriene. 

 

4.5. Inhibarea transferului genelor de 
rezistență antimicrobiană 

 

Microbiota intestinală reprezintă un 

rezervor important de gene de rezistență 

antimicrobiană, iar transferul orizontal al 

acestora între bacterii contribuie semnificativ 

la diseminarea AMR.  

Prin stabilizarea comunităților microbiene 

și reducerea densității bacteriilor patogene, 

probioticele pot limita oportunitățile de 

transfer genetic (46).  

Unele studii sugerează că probioticele 

pot reduce prevalența bacteriilor purtătoare 

de gene de rezistență și pot influența expresia 

acestora, deși mecanismele exacte nu sunt 

pe deplin elucidate.  

Totuși, acest efect benefic este 

dependent de selecția atentă a tulpinilor, 

deoarece anumite probiotice pot purta ele 

însele gene de rezistență, subliniind 

importanța evaluării genomice (40,24). 

 

 
 

Figura 5. Mecanismele de antibiorezistenta 
Sursa: https://fity.club/lists/suggestions/mechanisms-

of-antibiotic-resistance/ 
 

4.6. Reducerea utilizării antimicrobienelor 
la nivel de populație 

 
Prin combinarea mecanismelor descrise 

anterior, probioticele pot contribui la 

reducerea incidenței bolilor infecțioase la 

nivel de efectiv sau populație animală. 

Studiile realizate la păsări, suine și 

rumegătoare au demonstrat că suplimentarea 

cu probiotice poate reduce necesitatea 

tratamentelor antimicrobiene, îmbunătățind în 

același timp performanțele productive și 

starea generală de sănătate (28).  

Această reducere a utilizării antibioticelor 

este esențială pentru limitarea presiunii 

selective care favorizează apariția rezistenței 

antimicrobiene, poziționând probioticele ca 

instrumente valoroase în strategiile integrate 

de control al AMR, aliniate conceptului One 

Health. 

 

5. Dovezi experimentale și studii 
clinice privind utilizarea probioticelor 

în medicina veterinară 
 

În ultimii ani, utilizarea probioticelor în 

medicina veterinară a fost intens investigată 

ca strategie alternativă sau complementară la 

antibiotice. Studiile experimentale și clinice 

realizate pe diverse specii animale oferă 

dovezi consistente privind eficacitatea 

https://fity.club/lists/suggestions/mechanisms-of-antibiotic-resistance/
https://fity.club/lists/suggestions/mechanisms-of-antibiotic-resistance/
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acestora în prevenirea infecțiilor, 

îmbunătățirea sănătății intestinale și 

reducerea utilizării antimicrobienelor, aspecte 

esențiale în contextul rezistenței 

antimicrobiene. 

 

5.1. Studii experimentale la suine 
 

Suinele reprezintă unul dintre cele mai 

studiate modele animale în cercetarea 

probioticelor, datorită incidenței ridicate a 

tulburărilor gastrointestinale și utilizării 

frecvente a antibioticelor, în special în 

perioada de înțărcare.  

Mai multe studii in vivo au demonstrat că 

suplimentarea cu tulpini de Lactobacillus 

reuteri, Lactobacillus plantarum și Bacillus 

subtilis reduce semnificativ incidența diareei 

post-înțărcare, îmbunătățește conversia 

furajelor și scade necesitatea tratamentelor 

antimicrobiene (22, 30). 

De exemplu, un studiu controlat a arătat 

că purceii care au primit Lactobacillus reuteri 

au prezentat o reducere semnificativă a 

colonizării intestinale cu Escherichia coli 

enterotoxigenă, comparativ cu lotul martor 

tratat cu antibiotice profilactice. Autorii au 

raportat, de asemenea, o îmbunătățire a 

integrității mucoasei intestinale și a 

răspunsului imun local (32). 

 

5.2. Studii experimentale la păsări 
 

În sectorul avicol, probioticele au fost 

evaluate extensiv ca alternative la 

antibioticele utilizate pentru controlul enteritei 

necrotice și al infecțiilor cu Salmonella și 

Campylobacter.  

Studii realizate pe pui de carne au 

demonstrat că administrarea de Bacillus 

licheniformis, Bacillus subtilis și Lactobacillus 

acidophilus reduce semnificativ încărcătura 

bacteriană patogenă și severitatea leziunilor 

intestinale asociate enteritei necrotice (1). 

Un studiu experimental a evidențiat că 

suplimentarea cu probiotice pe bază de 

Bacillus spp. a redus necesitatea 

tratamentelor antimicrobiene și a îmbunătățit 

parametrii de creștere, fără efecte adverse 

asupra sănătății păsărilor. De asemenea, s-a 

observat o scădere a colonizării intestinale cu 

Salmonella enterica, cu implicații directe 

asupra siguranței alimentare (29). 

 

 
 

Figura 6. Factorii care afecteaza microbiomul la pasari  
Sursa: Shehata, A.A.; Yalçın, S.; Latorre, J.D.; Basiouni, S.; Attia, Y.A.; Abd El-Wahab, A.; Visscher, C.; El-

Seedi, H.R.; Huber, C.; Hafez, H.M.; et al. Probiotics, Prebiotics, and Phytogenic Substances for Optimizing Gut 
Health in Poultry. Microorganisms 2022, 10, 395.  

Sursa: https://doi.org/10.3390/microorganisms10020395  

https://doi.org/10.3390/microorganisms10020395
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5.3. Studii experimentale la rumegătoare 
 
La rumegătoare, probioticele sunt 

utilizate în principal pentru stabilizarea 

fermentației ruminale și prevenirea 

tulburărilor digestive, precum acidoza 

ruminală. Studiile efectuate la viței au 

demonstrat că suplimentarea cu 

Enterococcus faecium și Lactobacillus spp. 

reduce incidența diareei neonatale și 

necesitatea tratamentelor antimicrobiene în 

primele săptămâni de viață (44). 

În cazul bovinelor adulte, administrarea 

de probiotice a fost asociată cu îmbunătățirea 

digestibilității și reducerea incidenței mastitei 

subclinice, contribuind indirect la reducerea 

utilizării antibioticelor în exploatațiile de lapte 
(39). 

 

5.4. Studii experimentale la pești și 
acvacultură 

 

În acvacultură, utilizarea antibioticelor 

este strict reglementată, iar probioticele 

reprezintă o alternativă promițătoare pentru 

controlul bolilor infecțioase. Studiile realizate 

pe specii precum crap, tilapia și somon au 

demonstrat că tulpinile de Bacillus spp., 

Lactobacillus spp. și Pediococcus spp. pot 

îmbunătăți rata de supraviețuire, răspunsul 

imun și rezistența la infecții bacteriene.  

De exemplu, suplimentarea furajelor cu 

probiotice a redus semnificativ mortalitatea 

cauzată de Aeromonas hydrophila și Vibrio 

spp., diminuând necesitatea utilizării 

antibioticelor în fermele piscicole (25). 

 

5.5. Studii experimentale la animalele de 
companie 

 

La câini și pisici, studiile experimentale și 

clinice au evaluat eficacitatea probioticelor în 

managementul enteropatiilor acute și cronice. 

Administrarea de Lactobacillus spp., 

Bifidobacterium spp. și Saccharomyces 

boulardii a fost asociată cu reducerea duratei 

diareei, ameliorarea simptomelor clinice și 

restabilirea microbiotei intestinale după 

tratamente antibiotice (40)  

Deși majoritatea studiilor la animalele de 

companie sunt realizate pe loturi relativ mici, 

rezultatele susțin utilizarea probioticelor ca 

terapie adjuvantă, cu potențial de reducere a 

utilizării repetate a antimicrobienelor. 

 

Tabelul 3.  
Studii reprezentative privind utilizarea probioticelor în medicina veterinară 

 

Specia 
animală 

Tulpini 
probiotice 

Tipul 
studiului 

Rezultate principale Referință 

Suine L. reuteri, L. 
plantarum 

In vivo Reducerea diareei, scăderea 
utilizării antibioticelor 

Konstantinov et al., 
2008 

Suine B. subtilis Clinic Îmbunătățirea conversiei furajelor Dowarah et al., 2017 
Păsări Bacillus spp. In vivo Reducerea enteritei necrotice Kogut, 2019 
Păsări Lactobacillus 

spp. 
In vivo Scăderea colonizării cu Salmonella Gadde et al., 2017 

Bovine Enterococcus 
faecium 

Clinic Reducerea diareei neonatale Uyeno et al., 2015 

Pești Bacillus spp. In vivo Creșterea supraviețuirii Hai, 2015 
Câini Lactobacillus 

spp. 
Clinic Reducerea duratei diareei Bybee et al., 2011 

 
Deși datele experimentale susțin 

potențialul probioticelor, variabilitatea mare 

între studii, lipsa standardizării și diferențele 

între tulpini limitează generalizarea 

rezultatelor. În plus, puține studii evaluează 

impactul direct asupra rezistomului intestinal 

sau asupra consumului total de 

antimicrobiene la nivel de fermă, subliniind 

necesitatea unor cercetări longitudinale bine 

controlate. 

 

6. Limitări, riscuri și provocări în 
utilizarea probioticelor în medicina 

veterinară 
 

Deși probioticele sunt considerate 

alternative promițătoare la antimicrobiene în 
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medicina veterinară, utilizarea lor pe scară 

largă este însoțită de o serie de limitări, riscuri 

și provocări care trebuie atent evaluate. 

Abordarea critică a acestor aspecte este 

esențială pentru a evita supraestimarea 

beneficiilor și pentru a asigura implementarea 

sigură și eficientă a probioticelor în practica 

veterinară. 

 

6.1. Variabilitatea efectelor și lipsa 
standardizării 

 

Una dintre principalele limitări ale utilizării 

probioticelor este variabilitatea considerabilă 

a rezultatelor raportate în literatură.  

Efectele probioticelor sunt dependente 

de specie, tulpină, doză, durata administrării 

și condițiile de mediu, ceea ce face dificilă 

extrapolarea rezultatelor între studii și 

formularea unor recomandări standardizate.  

În plus, multe produse comerciale conțin 

amestecuri de tulpini insuficient caracterizate, 

iar concentrația microorganismelor vii poate 

varia semnificativ față de valorile declarate.  

Lipsa unor ghiduri uniforme privind 

dozajul și durata administrării limitează 

aplicabilitatea clinică a probioticelor și poate 

conduce la rezultate inconsistente. 

 

6.2. Siguranța microbiologică și riscul 
transferului genelor de rezistență 

 

Un aspect critic în contextul rezistenței 

antimicrobiene îl reprezintă potențialul unor 

tulpini probiotice de a purta gene de 

rezistență antimicrobiană.  

Deși majoritatea tulpinilor utilizate sunt 

considerate sigure, au fost raportate cazuri în 

care genele de rezistență, localizate pe 

plasmide sau alte elemente genetice mobile, 

pot fi transferate către bacterii patogene sau 

comensale din microbiotă (42).  

În special tulpinile din genul 

Enterococcus ridică preocupări legate de 

siguranță, datorită potențialului lor de a 

acționa ca rezervoare de gene de rezistență.  

Aceste riscuri subliniază importanța 

caracterizării genomice riguroase a tulpinilor 

probiotice înainte de utilizare, în conformitate 

cu principiile One Health. 

 

6.3. Interacțiunea cu tratamentele 
antimicrobiene 

 

Eficacitatea probioticelor poate fi afectată 

de administrarea concomitentă de antibiotice, 

care pot reduce viabilitatea tulpinilor 

probiotice sau pot modifica răspunsul 

microbiotei gazdei.  

Deși unele probiotice, precum 

Saccharomyces boulardii sau tulpinile 

sporulate de Bacillus spp., prezintă o 

rezistență mai mare la antibiotice, 

sincronizarea administrării rămâne un aspect 

critic în practica veterinară (9).  

În lipsa unor protocoale clare privind 

administrarea concomitentă sau secvențială 

a probioticelor și antibioticelor, beneficiile 

acestora pot fi diminuate sau chiar absente, 

ceea ce poate genera percepții eronate 

privind eficacitatea probioticelor. 

 

6.4. Limitări metodologice ale studiilor 
existente 

 

O altă provocare importantă este 

reprezentată de calitatea variabilă a studiilor 

disponibile. Multe studii sunt realizate pe 

loturi mici de animale, pe perioade scurte și 

fără evaluarea unor parametri relevanți, 

precum consumul total de antimicrobiene sau 

modificările rezistomului intestinal.  

În plus, lipsa randomizării și a 

grupurilor martor adecvate limitează 

robustețea concluziilor. De asemenea, puține 

studii analizează efectele pe termen lung ale 

utilizării probioticelor, în special în condiții 

comerciale de producție, unde factorii de 

stres, nutriția și biosecuritatea pot influența 

semnificativ rezultatele. 

 

6.5. Aspecte legislative, economice și de 
reglementare 

 

Cadrul legislativ privind utilizarea 

probioticelor în medicina veterinară diferă 

semnificativ între regiuni.  
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În Uniunea Europeană, probioticele sunt 

încadrate în categoria aditivilor furajeri, iar 

aprobarea acestora necesită evaluarea 

siguranței și eficacității de către Autoritatea 

Europeană pentru Siguranța Alimentară 

(EFSA).  

În alte regiuni, reglementările sunt mai 

puțin stricte, ceea ce poate conduce la 

comercializarea unor produse insuficient 

evaluate.  

Lipsa unei armonizări globale a 

reglementărilor îngreunează compararea 

produselor și implementarea unor strategii 

uniforme de reducere a utilizării 

antimicrobienelor la nivel internațional. 

Costurile asociate utilizării probioticelor, 

precum și lipsa de informare sau reticența 

utilizatorilor, pot limita adoptarea acestora în 

practica veterinară, în special în sistemele de 

producție cu marje economice reduse.  

În plus, beneficiile probioticelor pot fi mai 

puțin evidente pe termen scurt comparativ cu 

antibioticele, ceea ce poate descuraja 

utilizarea acestora (3)  

Pentru o implementare eficientă, 

probioticele trebuie integrate într-o strategie 

holistică de management al sănătății animale, 

care să includă biosecuritate, nutriție 

adecvată și bune practici de creștere. 

 

7. Concluzii 
 

Rezistența la antimicrobiene reprezintă o 

provocare complexă și persistentă pentru 

medicina veterinară, cu implicații majore 

asupra sănătății animalelor, sănătății publice 

și siguranței alimentare.  

În acest context, identificarea și 

implementarea unor strategii sustenabile care 

să reducă dependența de antibiotice 

constituie o prioritate globală, aliniată 

conceptului One Health.  

Dovezile sintetizate în prezentul articol 

susțin potențialul probioticelor ca instrumente 

complementare valoroase în strategiile 

integrate de management al sănătății 

animale.  

Studiile experimentale și clinice realizate 

pe diverse specii animale indică faptul că 

probioticele pot contribui la prevenirea 

infecțiilor, la menținerea echilibrului 

microbiotei intestinale și la îmbunătățirea 

răspunsului imun al gazdei.  

Prin reducerea incidenței bolilor 

infecțioase și a necesității utilizării 

antimicrobienelor, probioticele pot juca un rol 

indirect, dar semnificativ, în limitarea presiunii 

selective care favorizează apariția și 

diseminarea rezistenței antimicrobiene. 

Cu toate acestea, tranziția de la dovezi 

experimentale la implementarea pe scară 

largă necesită abordarea unor provocări 

importante.  

Perspectivele viitoare în domeniu trebuie 

să se concentreze pe dezvoltarea și 

caracterizarea riguroasă a tulpinilor 

probiotice, utilizând metode moderne de 

secvențiere genomică și analiză funcțională, 

pentru a asigura siguranța microbiologică și 

absența genelor de rezistență antimicrobiană 

transferabile (46).  

Integrarea abordărilor multi-omice poate 

oferi informații valoroase privind interacțiunile 

dintre probiotice, microbiotă și gazdă, 

contribuind la optimizarea selecției tulpinilor și 

a formulărilor.  

Un alt domeniu de interes major îl 

reprezintă proiectarea și implementarea unor 

studii longitudinale bine controlate, 

desfășurate în condiții comerciale reale, care 

să evalueze impactul probioticelor asupra 

consumului total de antimicrobiene, 

prevalenței genelor de rezistență și 

performanțelor productive pe termen lung.  

Astfel de studii sunt esențiale pentru 

fundamentarea recomandărilor bazate pe 

dovezi și pentru convingerea factorilor de 

decizie și a practicienilor veterinari de 

beneficiile utilizării probioticelor. 

De asemenea, armonizarea cadrului 

legislativ și elaborarea unor ghiduri clare 

privind utilizarea probioticelor în medicina 

veterinară ar putea facilita adoptarea 

acestora la scară largă.  
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Colaborarea interdisciplinară între 

cercetători, clinicieni veterinari, industria 

furajeră și autoritățile de reglementare este 

esențială pentru integrarea probioticelor într-

o strategie holistică de reducere a utilizării 

antimicrobienelor. 

În concluzie, probioticele nu reprezintă o 

soluție universală pentru combaterea 

rezistenței antimicrobiene, însă pot constitui o 

componentă importantă a unui ansamblu de 

măsuri preventive și terapeutice.  

Utilizate judicios, pe baza unor dovezi 

științifice solide și integrate într-o abordare 

One Health, probioticele au potențialul de a 

contribui semnificativ la o medicină veterinară 

mai sustenabilă și mai responsabilă din punct 

de vedere al utilizării antimicrobienelor. 
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Rezumat 

 
Cancerul reprezintă una dintre principalele cauze de morbiditate și mortalitate la câinele adult și geriatric. 
În ultimele două decenii, pe lângă abordările convenționale (chirurgie, chimioterapie, radioterapie), 
interesul pentru metodele alternative și integrative de tratament a crescut semnificativ. Aceste strategii 
urmăresc nu doar controlul progresiei tumorale, ci și îmbunătățirea calității vieții, reducerea efectelor 
adverse ale terapiei convenționale și susținerea mecanismelor endogene de apărare ale organismului. 
Prezentul articol de tip review sintetizează datele actuale din literatura științifică privind metodele 
alternative și integrative utilizate în oncologia canină, cu accent pe nutriția oncologică, fitoterapia, 
suplimentele nutritive, imunoterapia complementară și terapiile psihosociale. 

 

Abstract 
 

Cancer is one of the leading causes of morbidity and mortality in adult and geriatric dogs. In the last two 
decades, in addition to conventional approaches (surgery, chemotherapy, radiotherapy), interest in 
alternative and integrative treatment methods has increased significantly. These strategies aim not only to 
control tumor progression, but also to improve the quality of life, reduce the adverse effects of conventional 
therapy and support the body's endogenous defense mechanisms. This review article synthesizes current 
data from the scientific literature on alternative and integrative methods used in canine oncology, with 
emphasis on oncological nutrition, phytotherapy, nutritional supplements, complementary immunotherapy 
and psychosocial therapies. 

 

Introducere 
 

Neoplaziile spontane la câine prezintă 

numeroase similitudini biologice, moleculare 

și clinice cu cancerul uman, fapt ce a condus 

la dezvoltarea oncologiei comparative ca 

domeniu de cercetare și practică clinică (17,34)  

Creșterea speranței de viață a animalelor 

de companie, alături de expunerea comună la 

factori de mediu oncogeni, a determinat o 

incidență tot mai mare a patologiei neoplazice 

la câine (51). 

Deși chirurgia, chimioterapia și 

radioterapia reprezintă standardul terapeutic 

actual, eficiența acestora este adesea limitată 

de toxicitate, dezvoltarea rezistenței la 

tratament și impactul negativ asupra calității 

vieții pacientului (14). 

În acest context, medicina veterinară 

modernă tinde către un model integrativ, în 

care terapiile alternative sunt utilizate ca 

adjuvanți ai tratamentelor convenționale, pe 

baza dovezilor științifice disponibile (32). 

În plus, câinele este recunoscut în 

prezent ca un model translational valoros 

pentru studiul cancerului, datorită apariției 

spontane a neoplaziilor într-un context 

imunocompetent și unui microambient 

tumoral comparabil cu cel uman (20)  

Similaritățile genetice și moleculare 

dintre tumorile canine și cele umane, inclusiv 

alterările căilor de semnalizare implicate în 

proliferare, angiogeneză și evaziune imună, 
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susțin relevanța oncologiei comparative în 

dezvoltarea de strategii terapeutice 

inovatoare (17,21). 

Totodată, limitările terapiilor 

convenționale au determinat un interes 

crescând pentru abordările care vizează nu 

doar distrugerea masei tumorale, ci și 

susținerea organismului gazdă, prin 

optimizarea statusului metabolic, imunologic 

și funcțional (14, 31).  

În acest context, medicina integrativă se 

conturează ca o direcție complementară 

rațională, menită să îmbunătățească 

prognosticul și calitatea vieții pacientului 

oncologic canin, fără a substitui tratamentele 

validate clinic. 

 

Medicina alternativă și integrative 

 

Conform Institutului Național al 

Cancerului, terapiile complementare sunt 

utilizate împreună cu medicina convențională, 

în timp ce terapiile alternative sunt aplicate în 

locul acesteia.  

În oncologia canină, majoritatea 

abordărilor analizate se încadrează în 

medicina integrativă, care urmărește 

pacientul ca un tot funcțional, integrând 

componenta biologică, nutrițională, 

imunologică și psihosocială (21). 

 

 
 

Figura 1. Model conceptual al medicinei integrative în 

oncologia canină. 

Nutriția oncologică la câine - 

Particularități ale metabolismului tumoral 

 

Celulele neoplazice prezintă o 

reorganizare profundă a metabolismului 

energetic, fenomen cunoscut sub denumirea 

de reprogramare metabolică tumorală, 

considerat în prezent unul dintre „hallmark-

urile” cancerului.  

Cea mai cunoscută caracteristică este 

preferința pentru glicoliza aerobă, chiar și 

în condiții de oxigenare adecvată, proces 

descris inițial de Otto Warburg și cunoscut 

sub numele de efectul Warburg (21,49). 

În mod normal, celulele sănătoase 

utilizează fosforilarea oxidativă mitocondrială 

ca sursă principală de ATP, un proces eficient 

energetic. În contrast, celulele tumorale 

convertesc glucoza în lactat prin glicoliză, cu 

un randament energetic aparent inferior, dar 

cu avantaje biologice semnificative.  

Această adaptare metabolică permite nu 

doar producerea rapidă de ATP, ci și 

generarea de intermediari metabolici 

necesari biosintezei de nucleotide, 

aminoacizi și lipide, indispensabili proliferării 

celulare accelerate (19). 

La câine, similar cancerului uman, 

numeroase studii au demonstrat 

supraexprimarea transportorilor de glucoză 

(GLUT1, GLUT3) în diverse tipuri de tumori, 

inclusiv limfoame, osteosarcoame și tumori 

mamare, indicând o dependență crescută de 

aportul glucidic (10)  

Această hiperglicoliză tumorală este 

susținută de activarea unor căi oncogenice 

majore, precum PI3K / Akt / mTOR și HIF-1α, 

care stimulează expresia enzimelor glicolitice 

și inhibă utilizarea eficientă a ciclului Krebs 
(48). 

În paralel, metabolismul lipidic este 

relativ insuficient exploatat de majoritatea 

celulelor tumorale.  

Deși unele tumori pot utiliza acizii grași în 

scop biosintetic, capacitatea lor de a oxida 

lipidele ca sursă majoră de energie este 

limitată comparativ cu țesuturile sănătoase.  
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Acest aspect are implicații clinice directe, 

deoarece organismul gazdă (inclusiv țesutul 

muscular și sistemul nervos) își poate adapta 

metabolismul pentru a utiliza eficient lipidele, 

în timp ce celulele tumorale rămân 

dependente de glucoză (36,42). 

Un alt element important al 

metabolismului tumoral este acidificarea 

microambientului tumoral, determinată de 

acumularea lactatului. Acest mediu acid 

favorizează invazia tumorală, angiogeneza și 

evaziunea imună, inhibând funcția limfocitelor 

T și a celulelor NK (15). 

Astfel, metabolismul tumoral nu este 

doar un mecanism de producere a energiei, 

ci și un instrument de remodelare a 

microambientului în favoarea progresiei 

neoplazice. 

Din perspectiva oncologiei veterinare, 

aceste particularități metabolice reprezintă 

fundamentul rațional al intervențiilor 

nutriționale oncologice, în special al 

dietelor hipolucidice și hiperlipidice.  

Reducerea disponibilității glucozei poate 

limita substratul energetic al celulelor 

tumorale, în timp ce creșterea aportului lipidic 

susține necesarul energetic al gazdei și poate 

contribui la prevenirea cașexiei neoplazice 
(31,46)  

Totodată, controlul metabolic poate 

influența răspunsul la chimioterapie și 

inflamația sistemică asociată cancerului. 

În concluzie, reprogramarea metabolică 

tumorală la câine reprezintă un proces 

complex, multifactorial, cu similitudini 

marcante față de cancerul uman. Înțelegerea 

acestor mecanisme oferă un cadru științific 

solid pentru integrarea strategiilor nutriționale 

și metabolice ca adjuvant în managementul 

oncologic canin, justificând includerea 

acestora în abordările moderne de medicină 

integrative. 

 

Dietele hipoglucidice și hiperlipidice 
 

Intervențiile nutriționale reprezintă o 

componentă esențială a abordării integrative 

în oncologia canină, având ca obiectiv 

principal susținerea metabolismului gazdei și 

limitarea avantajelor metabolice ale celulelor 

tumorale.  

Dietele hipoglucidice și hiperlipidice se 

bazează pe particularitățile metabolice ale 

tumorilor, caracterizate prin dependența 

crescută de glucoză și utilizarea ineficientă a 

lipidelor ca sursă energetică (21,42). 

Reducerea aportului de carbohidrați are 

rolul de a limita disponibilitatea glucozei 

circulante, principalul substrat energetic al 

celulelor neoplazice. 

Studiile experimentale și clinice din 

oncologia veterinară au arătat că scăderea 

fracției glucidice din dietă poate diminua fluxul 

glicolitic tumoral, cu potențial efect de 

încetinire a proliferării celulare și de reducere 

a producției de lactat în microambientul 

tumoral (18). 

În plus, controlul glicemiei poate contribui 

la scăderea inflamației sistemice și la 

optimizarea răspunsului imun 

antitumoral.Aportul lipidic crescut, în special 

sub formă de acizi grași cu lanț lung, 

reprezintă o sursă energetică eficientă pentru 

organismul gazdă, fără a furniza un substrat 

preferențial pentru celulele tumorale.  

Acizii grași omega-3 (acidul 

eicosapentaenoic - EPA și respective, acidul 

docosahexaenoic - DHA) au demonstrat 

efecte antiinflamatorii, antiangiogenice și 

potențial antitumorale, fiind asociați cu 

menținerea masei corporale și reducerea 

severității cașexiei neoplazice la câine (46, 49). 

De asemenea, s-a evidențiat că dietele 

bogate în lipide pot îmbunătăți toleranța la 

chimioterapie și pot reduce pierderile de 

greutate asociate tratamentului citotoxic (19). 

Componenta proteică a dietei trebuie 

atent ajustată, având în vedere necesarul 

crescut de aminoacizi pentru menținerea 

masei musculare, refacerea tisulară și 

funcționarea optimă a sistemului imun.  

În contextul cașexiei neoplazice, un aport 

proteic insuficient accelerează pierderea 

masei musculare și agravează prognosticul. 

Prin urmare, dietele oncologice trebuie să 

asigure un conținut proteic de înaltă calitate 
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biologică, adaptat stadiului bolii și statusului 

metabolic al pacientului (10, 42). 

Un alt aspect relevant este raportul dintre 

macronutrienți și impactul acestuia asupra 

insulinemiei și factorilor de creștere asociați 

insulinei (IGF-1), care pot stimula proliferarea 

tumorală.  

Dietele hipoglucidice pot contribui la 

reducerea hiperinsulinemiei și a semnalizării 

pro-tumorale mediate de axa insulină–IGF, 

un mecanism intens studiat în oncologia 

comparativă (48). 

 

Tabelul 1. 
Dinamica macro-nutrienților și rolul lor 

 

Macronutrientul 
Procent din aportul 
energetic total (%) 

Rol principal 
în oncologia canină 

Considerații 
clinice 

Lipide 45–60% Sursă energetică eficientă 
pentru gazdă; nu este utilizată 
preferențial de celulele 
tumorale 

Se recomandă lipide de 
calitate, bogate în acizi grași 
omega-3 (EPA, DHA); pot 
reduce inflamația și cașexia 

Proteine 25–35% Menținerea masei musculare, 
susținerea sistemului imun, 
refacere tisulară 

Proteine cu valoare biologică 
ridicată; ajustare în funcție de 
funcția renală și hepatică 

Carbohidrați 5–15% Aport energetic limitat Reducerea substratului 
energetic pentru glicoliza 
tumorală; se evită carbohidrații 
rafinați 

Fibre 5–10% (din 

substanță uscată) 
Susținerea sănătății 
gastrointestinale și a 
microbiotei 

Preferabil fibre fermentabile; 
excesul poate reduce 
digestibilitatea 

Acizi grași 
omega-3 
(EPA+DHA) 

≥ 1,5–2% din 
substanța uscată 

Efect antiinflamator, 
antiangiogenic, anticachectic 

Dozaj adaptat greutății 
corporale și toleranței digestive 

Micronutrienți 
(vitamine, 
minerale) 

Conform 
necesarului 
fiziologic 

Susținerea funcțiilor metabolice 
și antioxidante 

Evitarea supradozării, mai ales 
în timpul chimioterapiei 

Repartiția macronutrienților (Tabelul 2) 

recomandată în dietele oncologice canine 

este direct corelată cu diferențele 

fundamentale dintre metabolismul energetic 

al celulei normale și cel al celulei tumorale, 

ilustrate în (Figura 2).  

După cum se observă, celulele tumorale 

utilizează predominant glicoliza aerobă, fiind 

dependente de aportul glucidic și 

caracterizate printr-un consum crescut de 

glucoză și o producție accentuată de lactat.  

În acest context, limitarea aportului de 

carbohidrați la 5–15% din energia totală are 

rolul de a reduce disponibilitatea substratului 

energetic preferențial al tumorii și de a 

diminua avantajul metabolic conferit de 

efectul Warburg. 

În opoziție, celulele normale ale gazdei 

își păstrează capacitatea de a utiliza eficient 

metabolismul oxidativ mitocondrial, inclusiv 

oxidarea acizilor grași, fapt care justifică 

creșterea aportului lipidic la 45–60% din 

energia totală.  

Această adaptare nutrițională permite 

susținerea necesarului energetic al 

organismului fără a stimula proliferarea 

tumorală, contribuind totodată la reducerea 

inflamației sistemice și a cașexiei neoplazice. 

Aportul proteic moderat–crescut (25–

35%) completează această strategie 

metabolică, asigurând menținerea masei 

musculare și susținerea funcției imunitare, în 

condițiile în care celulele tumorale 

deturnează aminoacizii pentru biosinteză.  

Astfel, datele prezentate în (Figura 2) 

oferă fundamentul fiziopatologic al 

intervențiilor nutriționale sintetizate în tabel, 

susținând integrarea dietelor hipoglucidice și 

hiperlipidice ca adjuvant rațional în 

managementul oncologic canin. 
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Figura 2. Diferențe între metabolismul energetic al 

celulei normale și al celulei tumorale  

(adaptat Doma, după Selting et al. 9)  

 

Tabelul 2 
Principalele elemente ale metabolismului cellular 

 

Metabolismul oxidativ 
(celula normală) 

Glicoliza aerobă 
(efectul Warburg – celula tumorală) 

Localizare mitocondrială 
Producerea energiei are loc predominant în 

mitocondrii, prin ciclul Krebs și fosforilare oxidativă 

Producerea ATP independentă de oxigen 
Celulele tumorale produc energie prin glicoliză 
chiar și în prezența oxigenului. 

Eficiență energetică ridicată 
Oxidarea completă a unei molecule de glucoză 

generează aproximativ 36–38 molecule de ATP. 

Randament energetic scăzut / glucoză 
Glicoliza produce doar 2 molecule de ATP, 
necesitând un consum crescut de glucoză. 

Consum crescut de oxigen 
Oxigenul este esențial ca acceptor final de 

electroni în lanțul respirator mitocondrial. 

Supra-exprimarea transportorilor de glucoză 
(GLUT) 
Crește captarea glucozei pentru a susține nevoile 
energetice și biosintetice. 

Producție minimă de lactat 
Piruvatul este transformat în acetil-CoA, nu în 
lactat, menținând pH-ul intracelular fiziologic. 

Conversia piruvatului în lactat 
Lactatul este acumulat și exportat extracelular, 
determinând acidificarea microambientului tumoral 

Homeostazie metabolică stabilă 
Metabolismul oxidativ susține funcțiile celulare 

normale, diferențierea și supraviețuirea pe termen 
lung. 

Susținerea biosintezei celulare 
Intermediarii glicolitici sunt deviați către sinteza de 
nucleotide, aminoacizi și lipide. 

Utilizare eficientă a lipidelor și aminoacizilor 
Acizii grași și aminoacizii pot fi oxidați eficient 

pentru producerea de energie. 

Activarea căilor oncogenice 
Căi precum PI3K/Akt/mTOR și HIF-1α stimulează 
enzimele glicolitice și inhibă metabolismul 
mitocondrial. 

Nivel redus de stres oxidativ adaptativ 
Speciile reactive de oxigen sunt controlate de 

mecanisme antioxidante fiziologice. 

Avantaj adaptativ tumoral 
Favorizează proliferarea rapidă, angiogeneza, 
invazia tumorală și evaziunea răspunsului imun. 

Suplimentele nutritive și antioxidanții 
 

Suplimentele nutritive și antioxidanții 

reprezintă o categorie frecvent utilizată în 

oncologia canină integrative (Tabelul 3), 

având ca scop principal reducerea stresului 

oxidativ, susținerea funcțiilor metabolice și 

ameliorarea efectelor adverse asociate bolii 

neoplazice și tratamentelor citotoxice.  

Stresul oxidativ joacă un rol important în 

carcinogeneză, progresia tumorală și cașexia 

neoplazică, fiind rezultatul unui dezechilibru 

între producerea speciilor reactive de oxigen 

(ROS) și capacitatea antioxidantă a 

organismului (14, 51). 

Antioxidanții clasici: vitamine și oligoelemente 
 

Vitaminele antioxidante, în special 

vitamina C (acidul ascorbic) și vitamina E 

(α-tocoferolul), sunt implicate în 

neutralizarea radicalilor liberi și protecția 

structurilor celulare, inclusiv a lipidelor 

membranare și a ADN-ului. În oncologia 

veterinară, aceste vitamine sunt utilizate ca 

adjuvanți pentru limitarea toxicității oxidative 

induse de inflamația cronică și de terapiile 

citotoxice (42,47).  

Seleniul, oligoelement esențial, este 

cofactor al glutation-peroxidazei și contribuie 

la menținerea homeostaziei redox și a funcției 
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imune. Deficitul de seleniu a fost asociat cu 

disfuncții imunitare și cu o susceptibilitate 

crescută la stres oxidativ, inclusiv în context 

oncologic (39). 

Beta-carotenul, precursorul vitaminei A, 

exercită efecte antioxidante și 

imunomodulatoare, fiind implicat în reglarea 

diferențierii celulare și a funcției imunitare.  

Totuși, datele actuale sugerează că 

suplimentarea excesivă cu antioxidanți 

liposolubili trebuie abordată cu prudență, 

întrucât poate interfera cu mecanismele 

citotoxice ale chimioterapiei și radioterapiei, 

ce se bazează parțial pe generarea ROS (24). 
 

Rolul coenzimei Q10 și suportul mitocondrial 
 

Coenzima Q10 (ubiquinona) joacă un 

rol central în lanțul respirator mitocondrial și 

în producerea de ATP, având totodată 

proprietăți antioxidante. În oncologia canină, 

suplimentarea cu coenzimă Q10 este 

considerată benefică pentru susținerea 

funcției mitocondriale a celulelor sănătoase și 

pentru reducerea oboselii și a stresului 

oxidativ asociate bolii cronice (26).  

Deși dovezile clinice directe sunt limitate, 

datele experimentale susțin rolul său adjuvant 

în menținerea statusului energetic al 

pacientului. 
 

Acizii grași omega-3 și controlul inflamației 
 

Acizii grași polinesaturați omega-3, în 

special acidul eicosapentaenoic (EPA) și 

acidul docosahexaenoic (DHA), sunt printre 

cele mai bine studiate suplimente în 

oncologia veterinară. Aceștia exercită efecte 

antiinflamatorii, antiangiogenice și pot 

modula compoziția membranelor celulare, 

influențând semnalizarea intracelulară și 

răspunsul imun (11,46)  

Studiile clinice la câine au demonstrat că 

suplimentarea cu omega-3 poate reduce 

severitatea cașexiei neoplazice, poate 

contribui la menținerea masei corporale și 

poate îmbunătăți toleranța la chimioterapie 
(31). 

Tabelul. 3 
Suplimente nutritive și antioxidanți utilizați ca adjuvanți în oncologia canină:  

mecanisme, beneficii și riscuri 
 

Supliment 
Mecanisme biologice 

principale 
Beneficii potențiale în 

oncologia canină 
Riscuri și limitări 

Vitamina C 

 neutralizarea speciilor 
reactive de oxigen (ROS); 

 susținerea colagenogenezei;  

 efect imunomodulator 

 reducerea stresului oxidativ;  

 susținerea imunității; 
ameliorarea stării generale 

 doze mari pot interfera cu 
terapiile citotoxice 
dependente de ROS 

Vitamina E  
(α-tocoferol) 

 protecția lipidelor 
membranare;  

 prevenirea peroxidării lipidice 

 protecția integrității celulare;  

 reducerea toxicității oxidative 

 supradozarea poate diminua 
eficiența radioterapiei și 
chimioterapiei 

Seleniu 

 cofactor al glutation-
peroxidazei;  

 reglarea homeostaziei redox;  

 suport imun 

 susținerea funcției 
antioxidante și imune 

 fereastră terapeutică îngustă;  

 risc de toxicitate la 
supradozare 

Beta-caroten 
 activitate antioxidantă; 

precursor al vitaminei A; 
reglarea diferențierii celulare 

 suport imun și antioxidant;  

 potențial protector celular 

 administrarea excesivă poate 
avea efect pro-oxidant în 
anumite contexte 

Coenzima 
Q10 

 rol în lanțul respirator 
mitocondrial;  

 efect antioxidant 

 susținerea producției ATP;  

 reducerea oboselii și 
stresului oxidativ 

 dovezi clinice limitate;  

 necesită evaluare individuală 

Omega-3  
(EPA, DHA) 

 efect antiinflamator; 
modularea eicosanoizilor; 
influențarea semnalizării 
celulare 

 reducerea inflamației; 
limitarea cașexiei; 
îmbunătățirea toleranței la 
chimioterapie 

 tulburări digestive la doze 
mari;  

 risc de dezechilibru lipidic 

Arginină 
 susținerea funcției imune;  

 precursor al oxidului nitric 

 potențial suport al imunității 
și masei musculare 

 stimuleaza căi pro-tumorale;  

 utilizare prudentă 
Complexe 

antioxidante 
combinate 

 sinergism antioxidant; suport 
metabolic general 

 ameliorarea calității vieții;  

 reducerea stresului oxidativ 

 risc crescut de interacțiuni cu 
terapiile oncologice 
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Considerații privind siguranța și 
interacțiunile terapeutice 

 

Un aspect esențial în utilizarea 

suplimentelor nutritive și a antioxidanților este 

corelarea acestora cu tratamentele 

oncologice convenționale.  

Administrarea necontrolată sau în doze 

excesive poate diminua eficiența 

chimioterapiei sau radioterapiei prin 

neutralizarea ROS necesare efectului 

citotoxic (7,24).  

Prin urmare, suplimentarea trebuie 

individualizată, bazată pe evaluarea 

statusului nutrițional și metabolic al 

pacientului și realizată sub supraveghere 

medical-veterinară. 
 

Fitoterapia cu potențial 
anticancerigen 

 

Plantele cu efect imunomodulator 
 

Plantele cu efect imunomodulator ocupă 

un loc central în abordările integrative ale 

oncologiei canine, având ca obiectiv principal 

susținerea răspunsului imun al gazdei într-un 

context caracterizat frecvent prin 

imunosupresie indusă de boala neoplazică și 

de terapiile citotoxice.  

Dintre acestea, Echinacea purpurea și 

Astragalus membranaceus sunt printre cele 

mai studiate și utilizate specii, atât în 

medicina veterinară, cât și în cea umană (8,14). 

Echinacea purpurea este recunoscută 

pentru capacitatea sa de a stimula imunitatea 

înnăscută prin activarea macrofagelor, 

neutrofilelor și celulelor dendritice.  

Studiile farmacologice au demonstrat că 

polizaharidele, alcamidele și derivații fenolici 

din Echinacea pot crește fagocitoza, secreția 

de citokine proinflamatorii (IL-1, IL-6, TNF-α) 

și activitatea celulelor NK, mecanisme 

esențiale în controlul inițial al progresiei 

tumorale (4) În oncologia canină, Echinacea 

este utilizată preponderent ca adjuvant pentru 

susținerea imunității nespecifice, în special în 

perioadele de stres imunologic asociate 

chimioterapiei. 

Astragalus membranaceus, plantă 

utilizată de secole în medicina tradițională 

chineză, prezintă un profil imunomodulator 

complex, cu efecte documentate asupra 

imunității celulare și umorale.  

Principalii constituenți activi – 

astragalosidele și polizaharidele – stimulează 

proliferarea limfocitelor T, activitatea celulelor 

NK și producția de interferon-γ, contribuind la 

potențarea răspunsului imun antitumoral (12)  

În plus, Astragalus a fost asociat cu 

reducerea mielosupresiei induse de 

chimioterapie și cu îmbunătățirea toleranței la 

tratamentele oncologice, aspecte deosebit de 

relevante în managementul pacientului canin 
(2). 

Datele din oncologia comparativă 

sugerează că aceste plante nu acționează 

direct citotoxic asupra celulelor tumorale, ci 

modulează microambientul imun, 

favorizând recunoașterea și eliminarea 

celulelor neoplazice de către sistemul imun al 

gazdei (8,17)  

Acest mecanism este deosebit de 

important în contextul conceptului modern 

conform căruia eficiența terapiei oncologice 

este strâns legată de integritatea răspunsului 

imun (Figura 3). 
 

 
 

Figura 3. Mecanisme imunomodulatoare  

 

Cu toate acestea, utilizarea plantelor 

imunomodulatoare trebuie realizată cu 

prudență. Administrarea lor concomitent cu 

imunoterapii moderne sau în anumite 

neoplazii cu componentă inflamatorie 

accentuată necesită evaluare individuală, 

pentru a evita stimularea excesivă a unor căi 
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pro-tumorale (29)  

Din acest motiv, includerea Echinacea și 

Astragalus în protocoalele oncologice canine 

trebuie să fie bazată pe monitorizare clinică 

atentă și integrare într-un plan terapeutic 

multimodal. 

 

Extracte cu efect antitumoral 
 

Uncaria tomentosa, Ganoderma lucidum 

și Grifola frondosa au fost asociate cu 

activarea celulelor NK, inhibarea 

angiogenezei și inducerea apoptozei celulelor 

tumorale (14,20). 

 

 
 

Figura 4. Extracte cu efect antitumoral 

 

Fitoterapia cu efect antitumoral 

reprezintă o componentă importantă a 

medicinei integrative în oncologia canină 

(Tabelul 4), având ca obiectiv principal 

modularea mecanismelor biologice implicate 

în progresia neoplazică.  

Dintre extractele cel mai frecvent 

investigate și utilizate se remarcă Uncaria 

tomentosa, Ganoderma lucidum și Grifola 

frondosa, pentru care există date 

experimentale și clinice ce susțin rolul lor 

adjuvant în managementul cancerului (9,14,20). 

Uncaria tomentosa (Cat’s Claw) conține 

alcaloizi oxindolici pentaciclici, polifenoli și 

glicozide cu efecte imunomodulatoare și 

antitumorale.  

Studiile au arătat că aceste substanțe pot 

stimula activitatea celulelor NK și a 

macrofagelor, crescând capacitatea 

sistemului imun de a recunoaște și elimina 

celulele neoplazice (40)  

De asemenea, Uncaria tomentosa a 

demonstrat capacitatea de a inhiba 

proliferarea tumorală prin inducerea 

apoptozei și blocarea ciclului celular, precum 

și prin reducerea stresului oxidativ și a 

inflamației cronice, factori implicați în 

progresia cancerului (37)  

În oncologia veterinară, extractele de 

Cat’s Claw sunt utilizate ca adjuvanți pentru 

susținerea imunității și pentru îmbunătățirea 

toleranței la terapiile citotoxice. 

Ganoderma lucidum (Reishi) este una 

dintre cele mai studiate ciuperci medicinale, 

fiind bogată în polizaharide (β-glucani) și 

triterpenoide cu efecte biologice complexe.  

Polizaharidele din Ganoderma 

stimulează imunitatea celulară prin activarea 

macrofagelor, limfocitelor T și a celulelor NK, 

în timp ce triterpenoidele au fost asociate cu 

inhibarea angiogenezei tumorale și cu 

inducerea apoptozei în diferite linii celulare 

neoplazice (50).  

În plus, Ganoderma lucidum poate 

modula microambientul tumoral prin 

reducerea secreției de citokine proinflamatorii 

și prin interferența cu căile de semnalizare 

implicate în supraviețuirea tumorală, precum 

NF-κB și VEGF (6). 

Grifola frondosa (Maitake) este 

recunoscută pentru conținutul ridicat de β-

glucani, în special fracțiunea D, care a fost 

asociată cu efecte imunostimulatoare și 

antitumorale semnificative. Studiile 

experimentale indică faptul că extractele de 

Maitake pot crește activitatea celulelor NK și 

a limfocitelor citotoxice, pot inhiba 

angiogeneza și pot induce apoptoza celulelor 

tumorale (23). 

În oncologia comparativă, Maitake a fost 

evaluată ca adjuvant în asociere cu 

chimioterapia, sugerând un potențial efect de 

sinergism și de reducere a efectelor adverse 

ale tratamentelor citotoxice.  

Un aspect comun acestor extracte este 

faptul că efectele lor antitumorale sunt 

predominant indirecte, prin modularea 

răspunsului imun și a microambientului 

tumoral, mai degrabă decât prin citotoxicitate 
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directă. Această caracteristică le conferă un 

profil de siguranță relativ favorabil, dar 

impune utilizarea lor exclusiv ca terapii 

adjuvante, nu ca substitut al tratamentelor 

oncologice standard (9,17). 

 

Tabelul 4 
Sinteză comparativă a principalelor extracte cu efect antitumoral utilizate în medicina integrativă 

oncologică veterinară (14,20,23,50) 
 

Extract / 
specie 

Principalele 
substanțe active 

Mecanisme biologice 
principale 

Efecte clinice potențiale în 
oncologia canină 

Uncaria 
tomentosa 
(Cat’s Claw) 

alcaloizi oxindolici 
pentaciclici, polifenoli, 
glicozide 

•Activarea celulelor NK și a 
macrofagelor  

• Stimularea fagocitozei 
• Inducerea apoptozei 
• Efect antioxidant și 

antiinflamator 

• Susținerea imunității 
compromise 

• Reducerea inflamației cronice 
asociate cancerului 

• Potențial adjuvant în limitarea 
progresiei tumorale 

Ganoderma 
lucidum 
(Reishi) 

β-glucani, 
triterpenoide, steroli 

• Activarea imunității celulare (NK, 
limfocite T) 

• Inhibarea angiogenezei  
(↓ VEGF) 
• Inducerea apoptozei 
• Modularea căilor NF-κB 

• Îmbunătățirea răspunsului 
imun antitumoral 

• Creșterea toleranței la 
chimioterapie 

• Posibil efect antiangiogenic 
adjuvant 

Grifola 
frondosa 
(Maitake) 

β-glucani (fracțiunea 
D), heteropolizaharide 

• Stimularea activității celulelor 
NK 

• Activarea limfocitelor citotoxice 
• Inhibarea angiogenezei 
• Inducerea apoptozei 

• Susținerea imunității 
antitumorale 

• Reducerea efectelor adverse 
ale terapiei citotoxice 

• Potențial sinergism cu 
chimioterapia 

Imunoterapia complementară 
 

Imunoterapia complementară reprezintă 

o componentă esențială a abordării 

integrative în oncologia canină, având ca 

obiectiv principal susținerea și modularea 

răspunsului imun al gazdei, într-un context 

în care atât boala neoplazică, cât și terapiile 

convenționale induc frecvent imunosupresie.  

În ultimii ani, cercetările din oncologia 

comparativă au demonstrat că eficiența 

controlului tumoral este strâns legată de 

competența sistemului imun și de 

interacțiunea acestuia cu microambientul 

tumoral (17,34). 

În oncologia canină, imunoterapia 

complementară include un spectru larg de 

intervenții, de la nutriție și fitoterapie 

imunomodulatoare, până la strategii 

biologice și terapeutice cu efect indirect 

asupra microambientului tumoral.  

Aceste intervenții nu urmăresc în mod 

direct citotoxicitatea tumorală, ci creșterea 

activității celulelor NK, a limfocitelor T 

citotoxice și a macrofagelor, precum și 

reducerea mecanismelor de evaziune imună 

dezvoltate de tumori (19,29). 

 

 
 

Figura 5. Imunoterapia complementară în oncologia 

canină 
 

Un domeniu de interes major este 

reprezentat de imunoterapia modernă 

bazată pe inhibarea punctelor de control 

imun (immune checkpoints), în special axa 

PD-1/PD-L1.  

Studii recente efectuate la câine au 

demonstrat expresia PD-L1 în diverse tumori 

canine, inclusiv melanom oral malign, 

osteosarcom și carcinom mamar, sugerând 
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mecanisme de imunosupresie similare celor 

descrise în oncologia umană (27)  

Primele studii clinice cu anticorpi anti-

PD-1 la câine indică un profil de siguranță 

acceptabil și un potențial beneficiu clinic în 

cazuri selectate, deschizând perspective 

pentru integrarea imunoterapiei țintite și în 

medicina veterinară (28). 

În paralel, imunomodularea 

nespecifică prin nutraceutice și extracte 

naturale rămâne o componentă centrală a 

imunoterapiei complementare.  

β-glucanii derivați din ciuperci medicinale 

(ex. Ganoderma lucidum, Grifola frondosa) 

au fost asociați cu stimularea imunității 

înnăscute și cu fenomenul de „trained 

immunity”, prin activarea macrofagelor și a 

celulelor NK, contribuind la creșterea 

capacității organismului de a recunoaște și 

elimina celulele tumorale (30,50). 

Aceste mecanisme sunt susținute de 

studii experimentale și de date preclinice 

relevante pentru oncologia comparativă.  

Un alt exemplu de strategie cu rol 

imunomodulator este chimioterapia 

metronomică, caracterizată prin 

administrarea continuă a unor doze mici de 

agenți citotoxici.  

Dincolo de efectul antiangiogenic, 

această abordare influențează 

microambientul tumoral prin reducerea 

populațiilor de celule imunosupresoare și prin 

facilitarea infiltrării limfocitelor T efectoare (46).  

În oncologia canină, chimioterapia 

metronomică este considerată o punte între 

tratamentele convenționale și imunoterapia 

complementară, fiind utilizată frecvent în 

protocoale integrative.  

De asemenea, sunt investigate terapii 

biologice și imunomodulatoare adjuvante, 

precum extractele standardizate de Viscum 

album, care au demonstrat capacitatea de a 

modula secreția de citokine, de a stimula 

imunitatea celulară și de a îmbunătăți 

toleranța la tratamentele oncologice (46). 

Cu toate acestea, nivelul de evidență 

clinică în medicina veterinară rămâne variabil, 

impunând o evaluare critică a fiecărei 

intervenții. 

 

 
 

Figura 6. Piramida imunoterapiei in oncologia canină 

 

Terapii psihosociale și interacțiunea 
om–animal 

 
Interacțiunea om–animal este 

recunoscută ca intervenție complementară cu 

impact asupra axei neuro–imuno–endocrine.  

Studiile demonstrează reducerea 

nivelului de cortizol, creșterea secreției de 

oxitocină și îmbunătățirea calității vieții 

pacienților oncologici (20)  

În medicina veterinară, aceste efecte se 

reflectă indirect prin complianța crescută a 

proprietarului și managementul mai eficient al 

pacientului. 

 

 
 

Figura 7. Interacțiunea om-animal 
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Terapiile psihosociale și, în mod 

particular, interacțiunea om–animal 

(Human - Animal Interaction, HAI) sunt 

recunoscute tot mai frecvent ca intervenții 

complementare relevante în managementul 

bolii oncologice, inclusiv în context veterinar.  

Aceste abordări vizează axa neuro–

imuno–endocrină, prin care factorii 

emoționali și comportamentali pot influența 

răspunsul imun, inflamația sistemică și 

evoluția clinică a bolii (1,20). 

Numeroase studii au demonstrat că 

interacțiunea pozitivă dintre om și animal 

determină scăderea nivelului de cortizol, 

hormon central al răspunsului la stres, 

concomitent cu creșterea secreției de 

oxitocină, dopamină și endorfine, 

mediatori implicați în reducerea anxietății și în 

inducerea stării de bine (5,20)  

Din punct de vedere imunologic, 

reducerea stresului cronic este asociată cu 

normalizarea funcției limfocitelor T, creșterea 

activității celulelor NK și diminuarea secreției 

de citokine proinflamatorii, mecanisme 

relevante pentru controlul progresiei tumorale 
(41). 

În oncologia umană, terapiile asistate de 

animale au fost asociate cu ameliorarea 

simptomelor depresive, reducerea percepției 

durerii și îmbunătățirea calității vieții 

pacienților oncologici, inclusiv în stadii 

avansate de boală (13)  

Aceste date sunt relevante pentru 

oncologia comparativă, întrucât mecanismele 

neurobiologice implicate sunt conservate 

între specii.  

În medicina veterinară, deși animalul 

este pacientul, relația emoțională dintre 

proprietar și câine joacă un rol esențial în 

managementul bolii, influențând deciziile 

terapeutice, complianța la tratament și 

monitorizarea pe termen lung (44). 

Stresul proprietarului poate avea un 

impact indirect, dar semnificativ, asupra 

pacientului oncologic canin.  

Studiile comportamentale au arătat că 

animalele sunt sensibile la starea emoțională 

a îngrijitorilor, iar anxietatea acestora poate 

amplifica comportamentele de stres și 

disconfort ale animalului, cu potențial impact 

negativ asupra evoluției clinice (45)  

 
Tabelul 5.  

Efecte psiho-sociale, mecanisme biologice și implicații clinice ale interacțiunii om - animal în oncologia 
canină 

 

Efect psihosocial 
Mecanisme neuro–imuno–

endocrine implicate 
Implicații clinice în oncologia 

canină 

Reducerea stresului și 
anxietății 

↓ cortizol plasmatic;  
↑ oxitocină și endorfine;  
reglarea axei HPA 

Îmbunătățirea stării generale a 
pacientului; toleranță crescută la 
tratament 

Îmbunătățirea stării 
emoționale a proprietarului 

Normalizarea răspunsului la stres; 
reducerea activării simpatice 

Creșterea complianței terapeutice și a 
implicării în îngrijire 

Modularea răspunsului 
imun 

↑ activitatea celulelor NK;  
reglarea funcției limfocitelor T;  
↓ inflamație sistemică 

Potențial suport al controlului progresiei 
tumorale 

Reducerea percepției 
durerii 

Eliberarea de oxitocină și opioizi 
endogeni 

Scăderea necesarului de analgezice; 
confort crescut 

Stabilizarea 
comportamentului 
animalului 

Reducerea hiperactivării neuroendocrine Facilitarea examinărilor clinice și a 
procedurilor terapeutice 

Îmbunătățirea relației 
medic–proprietar–pacient 

Comunicare empatică;  
diminuarea anxietății decizionale 

Decizii terapeutice mai informate și 
urmărire clinică eficientă 

Creșterea calității vieții Efect cumulativ asupra axei neuro–
imuno–endocrine 

Management holistic optim al pacientului 
oncologic 

Prin urmare, intervențiile care susțin 

bunăstarea psihologică a proprietarului – 

consilierea, educația medicală și 

comunicarea empatică – pot fi considerate 

parte integrantă a terapiei psihosociale în 

oncologia veterinară.  
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Un alt aspect important este 

îmbunătățirea complianței terapeutice.  

Relația om–animal favorizează 

implicarea activă a proprietarului în îngrijirea 

pacientului oncologic, asigurând 

administrarea corectă a tratamentului, 

respectarea regimului alimentar și 

prezentarea regulată la controalele medicale  

Acest element este deosebit de relevant 

în protocoalele integrative, care presupun 

adesea intervenții complexe și de lungă 

durată (43). 

 

Concluzii 
 

Datele analizate în acest articol susțin 

faptul că metodele alternative și integrative 

constituie o componentă complementară 

relevantă a oncologiei canine moderne, în 

special în contextul unei abordări multimodale 

a pacientului oncologic.  

Intervențiile nutriționale, 

imunomodulatoare, fitoterapeutice și 

psihosociale pot influența favorabil statusul 

metabolic, răspunsul imun și calitatea vieții, 

fără a substitui terapiile oncologice 

convenționale validate clinic. 

Abordarea integrativă se bazează pe 

înțelegerea complexității biologice a bolii 

neoplazice și a interacțiunii dintre tumoare, 

organismul gazdă și microambientul tumoral.  

În acest cadru, terapiile complementare 

pot contribui la ameliorarea efectelor adverse 

ale tratamentelor standard, la creșterea 

complianței terapeutice și la optimizarea 

managementului clinic al pacientului 

oncologic canin. 

Totodată, analiza critică a literaturii 

evidențiază existența unor limitări 

semnificative, legate de eterogenitatea 

nivelului de evidență științifică, lipsa 

standardizării produselor și insuficiența 

studiilor clinice randomizate de mari 

dimensiuni.  

Aceste aspecte impun o utilizare 

prudentă și responsabilă a terapiilor 

alternative, sub supraveghere medical-

veterinară, cu evaluarea atentă a beneficiilor 

și riscurilor potențiale. 

Din perspectivă universitară și de 

cercetare, oncologia canină oferă un model 

valoros pentru investigarea integrată a 

terapiilor alternative, cu implicații directe 

pentru oncologia comparativă și dezvoltarea 

conceptului One Health / One Medicine.  

Consolidarea colaborării dintre 

cercetarea fundamentală și practica clinică 

este esențială pentru validarea acestor 

intervenții și pentru integrarea lor rațională în 

protocoalele terapeutice. 
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Rezumat 

 
Tumorile mastocitare (MCT) reprezintă una dintre cele mai răspândite forme de neoplazie cutanată la câini, 
reprezentând aproximativ 20-25% din totalul tumorilor cutanate diagnosticate la câini. Tumorile mastocitare 
(MCT) la câini continuă să reprezinte o provocare clinică semnificativă datorită comportamentului lor 
biologic variabil, progresiei imprevizibile și cerințelor complexe de tratament. În cercetarea de față sunt 
analizate șase cazuri diferite de oncologie canină. Prin sintetizarea literaturii actuale și a practicilor clinice, 
această lucrare își propune să contribuie la o mai bună înțelegere și gestionare a uneia dintre cele mai 
complexe și frecvente afecțiuni neoplazice din oncologia veterinară. În ciuda progreselor înregistrate în 
tehnicile de diagnostic, inclusiv citologia, histopatologia și analiza moleculară, prognosticul precis rămâne 
dificil, în special în cazul tumorilor de grad intermediar. Deși excizia chirurgicală rămâne tratamentul 
principal pentru MCT-urile localizate, terapiile suplimentare, cum ar fi radioterapia, chimioterapia și agenții 
țintiți, cum ar fi inhibitorii tirozin kinazei, au lărgit peisajul terapeutic. Cu toate acestea, eficacitatea 
chimioterapiei sistemice cu agenți multipli la câinii cu mastocite metastatice rămâne limitată, deoarece 
ratele de răspuns, durata remisiei, perioadele fără boală și timpul general de supraviețuire sunt în general 
inadecvate. Majoritatea câinilor afectați supraviețuiesc doar aproximativ 12 până la 18 luni după tratament. 
Aceste rezultate subliniază necesitatea cercetării continue privind strategii de tratament mai eficiente și 
biomarkeri predictivi. 

 
Abstract 

 
Mast cell tumors (MCTs) represent one of the most prevalent forms of cutaneous neoplasia in canines, 

accounting for approximately 20–25% of all skin tumors diagnosed in dogs. Mast cell tumors (MCTs) in 

dogs continue to pose a significant clinical challenge due to their variable biological behavior, 

unpredictable progression, and complex treatment requirements. In present research are analyzed six 

cases of different dog oncologic cases. By synthesizing current literature and clinical practices, this work 

seeks to contribute to the improved understanding and management of one of veterinary oncology’s most 

complex and common neoplastic conditions. Despite advances in diagnostic techniques, including 

cytology, histopathology, and molecular analysis, accurate prognostication remains difficult, especially in 

intermediate-grade tumors. While surgical excision remains the primary treatment for localized MCTs, 

supplementary therapies such as radiation, chemotherapy, and targeted agents like tyrosine kinase 

inhibitors have broadened the therapeutic landscape. Nonetheless, the effectiveness of multi-agent 

systemic chemotherapy in dogs with metastatic mast cell disease remains limited, as response rates, 

remission durations, disease-free periods, and overall survival times are generally inadequate. Most 

affected dogs survive only about 12 to 18 months following treatment. These outcomes underscore the 

need for continued research into more effective treatment strategies and predictive biomarkers.  

 
Scurtă introducere 
 
Celulel tumorale mastocitare (MCT) 

provin din celulele mastocite care sunt parte 

integrantă a răspunsului imun al organismului 

și sunt cunoscute pentru rolul lor în reacțiile 

alergice prin eliberarea de histamină, 

heparină și alți compuși bioactivi (24). 

Deși mastocitele sunt responsabile 

pentru funcții fiziologice cruciale, 

transformarea lor malignă are ca rezultat 

tumori cu comportament biologic imprevizibil, 

de la mase solitare benigne până la leziuni 

metastatice extrem de agresive.  
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Etiologia MCT-urilor canine rămâne 

incomplet înțeleasă (45). 

Cu toate acestea, studii recente au 

evidențiat rolul mutațiilor din proto-oncogena 

c-kit, care codifică o tirozin kinază receptor 

implicată în proliferarea și supraviețuirea 

mastocitelor. 

Se crede că mutațiile din această genă 

contribuie semnificativ la patogeneza și 

comportamentul agresiv al anumitor MCT-uri, 

ducând la creșterea autonomă a celulelor și 

la rezistența la apoptoză (44). 

MCT-urile canine prezintă provocări 

unice în ceea ce privește diagnosticul și 

terapia, datorită aspectului lor clinic variabil și 

potențialului de afectare sistemică. 

Acestea pot imita leziuni benigne, pot 

evita detectarea precoce și pot metastaza la 

ganglionii limfatici regionali sau organele 

viscerale (45). 

Diagnosticul precis implică de obicei 

aspirația cu ac fin și gradarea histopatologică, 

care sunt esențiale pentru procesul de 

determinare a prognosticului și planificare a 

tratamentului (21). 

Tumorile sunt clasificate histologic în trei 

grade. Pe măsură ce gradele progresează, 

potențialul metastatic crește, odată cu 

posibilitatea unor rezultate mai slabe (24). 

Opțiunile de tratament pentru MCT-urile 

canine sunt diverse și continuă să evolueze, 

cuprinzând excizia chirurgicală, radioterapia, 

chimioterapia și terapiile moleculare țintite, 

cum ar fi inhibitorii tirozin kinazei. Deși 

chirurgia rămâne piatra de temelie pentru 

gestionarea tumorilor localizate, cazurile 

sistemice și de grad înalt necesită adesea 

abordări multimodale (10). 

Progresele în radioterapie și 

medicamentele cu țintă moleculară au 

îmbunătățit gestionarea tumorilor inoperabile 

și recurente, oferind noi speranțe pentru o 

supraviețuire prelungită și o calitate a vieții 

mai bună. 

Prin sintetizarea literaturii actuale și a 

practicilor clinice, această lucrare își propune 

să contribuie la o mai bună înțelegere și 

gestionare a uneia dintre cele mai complexe 

și frecvente afecțiuni neoplazice din 

oncologia veterinară (24). 

 

1. Tumorile mastocitare la câini 
 

Tumorile mastocitare (MCT) provin din 

mastocite, a căror funcție principală este 

controlul tonusului vascular local. Acestea 

conțin în principal molecule cu proprietăți 

bioactive intracitoplasmatice, cum ar fi 

histamina, leucotrienele, heparina și diferite 

citokine (24). 

 

Etiologie 
 

MCT-urile au încă un agent etiologic 

necunoscut, existând teorii care le asociază 

cu acțiuni virale, prin țesut și extract din zone 

lipsite de celule, dar acest lucru a fost 

contrazis de examinarea ultrastructurală, 

pentru care nu există nicio dovadă virală care 

să confirme această teorie. Cu toate acestea, 

în actualizări recente s-a suspectat o relație a 

MCT-urilor cu receptorul C-kit pentru 

tirozinaza kinază care suferă o mutație. 

Receptorii C-kit au ca acțiune de a trimite 

semnale care induc proliferarea, diferențierea 

și migrarea MC-urilor. Un receptor mutat 

poate duce la producerea sau chiar activarea 

repetată a MCT-urilor (uneori acestea 

provoacă creșterea spontană a tumorii 

mastocitare, așa cum s-a concluzionat în 

urma unor teste in vitro) (21)  

MCT-urile ocupă aproximativ 20-25% din 

suprafața pielii și a zonei subcutanate (24). 

Mai multe lucrări de specialitate 

menționează o predispoziție la MCT-uri la 

câinii brahicefalici (de exemplu, Boxer, 

Boston Terrier, Bulldog Englez, Bull Mastiff) și 

la câinii mai în vârstă, începând cu vârsta de 

8,5 ani (45).  

În general, s-a menționat că indiviii din 

rasa Sharpei au prezentat debutul MCT-urilor 

până la vârsta de patru ani, chiar și 28% 

dintre aceștia prezentând tumori mastocitare 

înainte de vârsta de doi ani.  

S-a observat că MCT-urile apar în locuri 

cu inflamație cronică / traume (în principal 

cicatricile de arsură) (24). 
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Patologie 
 

MCT-urile au două comportamente 

patologice diferite, fie apar dermo-epidermice 

(adică o masă superficială care la palpare se 

mișcă de-a lungul pielii), fie subcutanate 

(adică o masă care la palpare rămâne 

nemișcată, în timp ce pielea de deasupra se 

mișcă liber) (24). 

De obicei, acestea arată ca orice leziune 

primară/secundară a pielii, cel mai frecvent 

luând forma unei macule, noduli sau papule 

(pot avea chiar și un aspect crustos în unele 

cazuri) și de aceea aproximativ 15% din 

tipurile de MCT nu pot fi diferențiate de un 

lipom subcutanat (24). 

Din cauza producției lor de substanțe 

bioactive, apare o umflătură difuză care se 

poate manifesta fie ca o inflamație în jurul 

leziunii tumorale (primară sau metastatică), 

fie ca un edem sau eritem al zonei 

neoplazice. De obicei, au o acțiune acută ce 

poate apărea imediat după sau în timpul 

exercițiilor fizice sau al expunerii la 

temperaturi scăzute (24). 

MCT-urile sunt clasificate din punct de 

vedere histopatologic în cele de: 

 gradul 1 – celule bine diferențiate, 

 gradul 2 - diferențiere moderată a 

celulelor și 

 gradul 3 - MCT-uri slab diferențiate (24). 

Statistic este dovedit că, la câinii afectați 

de MCT-uri de gradul 1, care sunt tratați 

chirurgical sau cu radioterapie, există o rată 

de supraviețuire mai mare comparativ cu 

pacienții cu MCT-uri de gradul 3, iar motivul 

este că tumorile de gradul 1 (bine diferențiate) 

au o probabilitate metastatică mai mică (24). 

TCM-urile pot fi solitare sau multifocale.  

Câinii cu TCM-uri invazive sunt mai 

predispuși la metastaze, ceea ce duce de 

obicei la limfadenopatie regională (45). 

 

Caracteristici clinice 
 

De obicei, tumorile cu celule mici (MCT) 

nu au un aspect tipic, dar cel mai frecvent pot 

apărea cu semne Darier (adică, după ce 

tumora este cumva traumatizată și creează 

un eritem împreună cu pustule), ceea ce 

poate fi util pentru diagnostic (24). 

Tumorile mastocitare creează leziuni 

care pot varia ca textură (de la dure la moi), 

forma lor poate trece prin diferite stadii (de 

exemplu, papulare/nodulare), pot fi 

circumscrise (de la sănătoase la slabe) și 

modifică colorația pielii începând de la un 

eritem și ducând la hiperpigmentare. 

Pot imita aspectul urticariei, pot produce 

edem pe un țesut inflamat, făcându-l să arate 

ca o celulită sau pot lua o formă ulcerată. 

Din punct de vedere statistic frecvențele 

zonei de debut sunt: MCT-urile apar mai ales 

pe torace, abdomen și pelvis cu un procent de 

50%, destul de frecvent pe extremitățile 

câinelui, atingând o valoare de 40%, iar cel 

mai rar au loc de creștere capul, cu un interval 

de aproximativ 10% prezente (21). 

În majoritatea cazurilor nu există 

modificări ale hemoleucogramei (CBC), dar 

uneori se pot evidenția bazofilie, eozinofilie, 

neutrofilie, trombocitoză, anemie sau 

mastocitemie, care pot apărea singure sau în 

combinație. Analizele biochimice ale serului 

par, de asemenea, normale în majoritatea 

cazurilor (24). 

Câinii cu diseminare sistemică pot 

prezenta uneori hepatomegalie sau 

splenomegalie (45) O altă metodă de 

diagnostic este indicele mitotic (24). 

Valorile lor normale sunt măsurate cu 

mitoză/10hpf. Deși nu a fost încă stabilită o 

valoare standard, majoritatea autorilor 

preferă o variabilă de 5-7 mitoză / 10hpf, ceea 

ce duce la gradul 2 al MCT. Dacă rezultatele 

indicelui mitotic sunt mai mici de 5-7 

mitoză/10hpf, posibilitățile metastatice ajung 

la <20%, iar în cazurile în care valorile 

mitotice sunt mai mari de 5-7 mitoză / 10hpf, 

șansele de metastază cresc la aproximativ 

50% (45). Din punct de vedere molecular, 

mutațiile genei c-kit (un receptor al factorului 

de creștere al celulelor stem) au o prezență 

largă la câinii cu MCT-uri. Această mutație 

poate duce la producerea de celule identice 

nemuritoare care nu suferă apoptoză (24). 
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Comportamentul biologic 
 

Teoretic, tumorile cutanate cutanate de 

gradul 1 cu comportament solitar sunt mai 

puțin frecvente în a provoca o diseminare 

sistemică sau metastaze, în timp ce gradul 2 

și 3 au șanse mai mari.  

De obicei, metastazele apar în ganglionii 

limfatici regionali și uneori mai specific pe al 

doilea sau al treilea ganglion. 

În concluzie, acesta este unul dintre 

principalele motive pentru care se recomandă 

aspirarea din toți ganglionii limfatici regionali 

odată ce se suspectează un tumor cutanat 

cutanat, indiferent dacă există o modificare a 

ganglionilor.  

Din punct de vedere practic, s-a 

demonstrat că unele locații anatomice 

specifice (de exemplu, perineale, inghinale, 

extracutanate sau în membrul distal) cu 

tumoră cutanată cutanată au un 

comportament mai rapid și mai agresiv în 

comparație cu altele, ducând de obicei la 

metastaze. Câinii cu antecedente de MCT 

cutanat excizat au șanse de evoluție 

sistemică a MCT-ului lor primar, care adoptă 

caracteristicile comportamentale ale unei 

tumori maligne hematopoietice (de exemplu, 

leucemie). 

Câinii cu boală MC sistemică (SMCD) 

prezintă de obicei semne de letargie, 

vărsături și pierdere în greutate, secundare 

unei hepatomegalii, splenomegalii sau 

paloare.  

De asemenea, nu este neobișnuit în 

aceste cazuri să apară noi mase cutanate. Pe 

hemoleucogramă, se poate evidenția 

citopenie (mastocitele circulante pot apărea 

sau nu) (24)  

În cazuri mai puțin frecvente, MCT-urile 

pot provoca ulcere sau eroziuni 

gastrointestinale, care duc la hemoragii 

gastrointestinale (19). 

Aceasta este de obicei cauzată de 

histaminemie, rezultat al excreției de 

substanțe bioactive și, prin urmare, în 

concluzie, avem un procent de 80% dintre 

câinii cu MCT avansat care trebuie 

eutanasiați din cauza ulcerațiilor 

gastrointestinale. Substanțele bioactive 

excretate pot întârzia procesul de vindecare a 

unei traume sau pot provoca sângerări în 

timpul sau după intervenția chirurgicală (24). 
 

 
 

Figura 1.1. Schema de stadializare clinică pentru câinii 

cu tumori mastocitare (După Nelson, 2020, p. 1332). 

 

Diagnostic 
 

Cea mai precisă metodă de diagnostic de 

până acum este paracenteza cu ac fin sau 

metoda puncției aspirative cu ac fin (PAAF) în 

zona afectată (45). 

Histopatologic, putem observa alături de 

MCT-uri, eozinofilie, degenerare a 

colagenului și leziuni vasculare, inclusiv 

vasculită eozinofilică, hialinizare și 

degenerare a fibrinei. MCT-urile devin 

pozitive pentru serin protează triptază (21). 

Pe un frotiu citologic al unui pacient cu 

MCT putem observa celule rotunde 

monomorfe, constând din granule purpurii 

proeminente, situate intra-citoplasmatic. 

Aceste granule sunt frecvent observate 

împreună cu eozinofile (21) și fibroblaste 

hiperplazice, ceea ce poate duce la liza 

colagenului și fibroplazie reactivă (5). 

În plus, pe frotiu pot fi observate granule 

dispersate situate extracelular, acesta fiind un 

fenomen secundar unei rupturi celulare sau 

degranulării mastocitelor (21). 

Variind statistic între 15 și 33% din 
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cazurile cu tumori mastocitare, există o 

problemă cu colorarea granulelor folosind 

metoda Diff-Quick (colorare Romanowsky), 

ceea ce duce la eșec. Așadar, se sugerează, 

în cazurile de celule rotunde agranulare 

găsite dintr-o probă prelevată dintr-o masă 

dermică / subcutanată cu suspiciunea de 

MCT, să se utilizeze Giemsa sau Wright 

(Romanowsky) pentru a colora lama, astfel 

încât granulele violet să apară și să poată fi 

identificate, ducând la diagnosticul de MCT (5). 
 
 

 
 
 

Figura 1.2. Tumoră mastocitară cutanată canină cu 

pleomorfă celulară, variație a granulației citoplasmatice 
și infiltrat eozinofil (× 500, ulei) (După, Cowell, 2019) 

 

 
 

Figura 1.3. Tumoră mastocitară cutanată canină, bine 

granulată, cu hemoragie și număr mic de fibroblaste 
reactive subcolorate (× 100, ulei). 

(După, Cowell, 2019) 

 

Este important de menționat că 

examinarea citologică a unui MCT bine 

diferențiat nu dictează categoria sa de MCT 

de gradul 1, deoarece aspectul histopatologic 

ar putea indica contrariul. Acest fenomen 

apare deoarece o clasificare citologică și 

histopatologică ar putea să nu aibă indicații 

prognostice similare (24). 

Evoluția clinică 
 

Procesul de examinare trebuie să includă 

o palpare amănunțită a locului tumorii și a 

ganglionilor limfatici vecini, precum și a 

cavității abdominale în general.  

Se recomandă radiografia și ecografia 

pentru a verifica orice semne de 

hepatomegalie și/sau splenomegalie.  

Dacă se manifestă oricare dintre aceste 

afecțiuni, inclusiv limfadenopatie, o poștare 

cu agudă fină (FNA) efectuată pe ganglionii 

limfatici afectați sau direct pe organ este un 

factor major de detectare a mastocitelor.  

Pe scurt, este un factor foarte util pentru 

a diferenția o tumoră locală de una 

metastatică sau chiar o SMCD (45). 

Câinii diagnosticați cu MCT care are un 

comportament solitar și, prin urmare, șanse 

mai mari de vindecare, sunt mai predispuși la 

un număr mai mic de mastocite circulante, 

care vor dispărea odată ce masa (tumora 

primară) este îndepărtată sau eradicată. 

Mai mult, s-a observat că pacienții care 

suferă de alte patologii au avut un număr mai 

mare de mastocite circulante, în jur de 276 pe 

frotiu Buffy Coat, în timp ce pacienții cu MCT 

au avut un număr relativ scăzut, aproximativ 

71 pe frotiu Buffy Coat. 

Pe de altă parte, o examinare citologică 

a măduvei osoase prin aspirație ar putea fi, 

de asemenea, utilă, având în vedere că câinii 

cu rezultate numerice mai mari de 5 mastocite 

la cinci sute de celule nucleate pot avea o 

SMCD (24). 

Un alt examen clinic care ar putea fi 

verificat este prezența sângelui coagulat în 

fecale, pe lângă prezența sau absența 

melenei.  

Dacă se observă prezența sângelui în 

scaun, există o probabilitate mare de 

sângerare la nivelul tractului gastrointestinal 

superior. Dacă după o a doua analiză a 

scaunului există încă dovezi de sânge, se 

recomandă administrarea ca tratament a 

antihistaminicelor H2 (de ex. famotidina) (24). 

În cele din urmă, în cazurile în care 

câinele prezintă multiple tumori MCT 
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moderate sau slab diferențiate, acestea 

trebuie tratate separat, având în vedere că 

fiecare tumoră este una nouă în curs de 

dezvoltare și nu o tumoră metastatică (45). 

 

Tratament 
 

TCM-urile au în prezent o serie de opțiuni 

variate pentru tratarea lor, una dintre cele mai 

frecvent utilizate fiind intervenția chirurgicală 

(îndepărtarea completă a masei tumorale), în 

afară de aceasta existând opțiuni de 

radioterapie, chimioterapie sau o combinație 

a acestor opțiuni.  

Cu toate acestea, chimioterapia este 

menționată în mare parte ca o opțiune 

paliativă, în timp ce chirurgia și radioterapia 

sunt considerate un bun potențial curativ (24). 

Deși acestea sunt spuse, nu există 

înregistrări care să dovedească eficacitatea 

radioterapiei ca tratament solitar (45). 

Cu toate acestea, doctorul Nelson și 

Couto, în cartea lor din 2020, au susținut că 

2/3 dintre pacienții cu MCT-uri de gradul 1 sau 

2, care sunt localizate, tratați doar cu 

radioterapie, sunt vindecați (24). 

În cazul unei tumori mastocitare solitare, 

dacă zona afectată este accesibilă 

chirurgical, aceasta poate fi excizată folosind 

o rezecție agresivă în bloc (24), în care se fac 

incizii de 2 până la 3 cm din țesut normal, una 

în jurul masei și una dedesubt.  

Dacă există posibilitatea de a fi necesară 

efectuarea unui lambou de piele (de obicei în 

cazurile de mase mari sau proceduri generale 

în care s-a îndepărtat multă piele, acoperind 

o suprafață mare cu țesut donator și 

accelerând procesul de vindecare), este 

recomandat nu doar să se manipuleze locul 

inciziei, ci și să se acopere un spațiu mai 

mare în jurul masei, atunci când se tunde 

părul și se curăță aseptic pielea.  

Lambourile de piele sunt țesuturi 

donatoare care conțin atât straturi de derm, 

cât și de epidermă, cu scopul de a acoperi 

defectele pielii.  

În funcție de locația în care trebuie 

efectuată excizia (în principal pe baza 

vascularizației zonei), acestea sunt clasificate 

în mai multe categorii, dar cele mai frecvent 

utilizate sunt două: 

1) lambă de plex subdermic (în cazuri 

locale se numește lambă de avansare), care 

include majoritatea cazurilor și 

2) lambă cu model axial, care este 

utilizată în cazurile în care o zonă acoperă 

vasele de sânge subcutanate. 

În plus, împreună cu masa trebuie 

îndepărtate și marginile suplimentare de țesut 

sănătos care înconjoară masa în lungime, 

lățime și adâncime, precum și orice locații 

anterioare de biopsie, astfel încât să se 

asigure excizia completă a MCT (10). 

Dacă îndepărtarea a reușit complet, 

tumora în cauză este diagnosticată ca fiind de 

gradul 1 sau 2 și nu există alte leziuni de 

metastaze, de obicei, tratamentul chirurgical 

este suficient, fără a fi nevoie de tratament 

suplimentar.  

Totuși, dacă îndepărtarea chirurgicală a 

masei pare incompletă, există câteva măsuri 

care pot fi luate: 

1) încercați încă o dată să îndepărtați 

partea rămasă din masă, care trebuie supusă 

unui examen histopatologic pentru a vă 

asigura de îndepărtarea completă; 

2) utilizați iradierea pe zona care a fost 

supusă tratamentului chirurgical; 

3) utilizați tratamentul chimioterapeutic 

(lomustină) timp de 3 până la 6 luni. 

Utilizarea oricăreia dintre opțiunile 

anterioare crește șansele de supraviețuire pe 

termen lung cu până la 80% (24). 

Dacă este vorba de o tumoră solitară 

localizată într-o zonă inoperabilă sau chiar 

dificil de operat, radioterapia este considerată 

o bună opțiune. În zonele cu risc crescut de 

tumori, se recomandă utilizarea iradierii.  

O altă opțiune este utilizarea 

corticosteroizilor (triamcinolon) sub formă de 

injecție, efectuată intralezional.  

De obicei, se recomandă, atunci când se 

utilizează triamcinolon, administrarea a 1 mg 

pe cm din diametrul masei, injectată 

intralezional, timp de 2 până la 3 săptămâni, 

putând în majoritatea cazurilor să micșoreze 
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MCT-ul, cu succes.  

Există, de asemenea, documente care 

atestă că utilizarea intralezională a apei 

deionizate s-a dovedit a fi utilă (24). 

O opțiune mai alternativă care poate fi 

discutată este utilizarea chimioterapiei 

neoadjuvante înainte și după îndepărtarea 

chirurgicală a tumorii.  

Explicarea suplimentară a modului de 

acțiune recomandat este administrarea de 

lomustină împreună cu prednison și, 

eventual, și vinblastină (nu neapărat).  

Prin administrarea acestei combinații, 

MCT-ul va deveni suficient de mic în diametre 

pentru a interveni chirurgical și a-l îndepărta 

complet, în urma unui curs de chimioterapie 

pentru o rată de succes crescută (24). 

Chimioterapia este un tratament, utilizat 

în principal în cazul tumorilor multicelulare de 

gradul 2 sau 3, cu scopul de a bloca sau 

întârzia metastazele (45), dar odată ce există 

debutul metastazelor sau diseminării 

(SMCD), rata de succes scade și, prin 

urmare, în aceste cazuri este utilizată ca 

tratament supurativ.  

În general, la nivel postoperator, studiile 

nu au fost foarte pozitive. În afară de aceasta, 

cele două metode terapeutice de 

chimioterapie cele mai frecvent utilizate sunt 

prednisonul și o combinație de 

ciclofosfamidă, prednison și vinblastină 

(protocolul CVP). 

Totuși, în zilele noastre, lomustina 

(CCNU) are rezultate remarcabile, atingând 

șanse de succes de peste 50%, conducând la 

remisie a tumorilor multicelulare de gradul 2 

sau chiar 3 într-un interval de timp de 

aproximativ 18 luni, în special la pacienții cu 

tumori metastatice sau nerezecabile și la 

câinii cu SMCD. 

Lomustina poate fi utilizată și într-o 

metodă combinată, împreună cu prednisonul 

și vinblastina.  

Nu în ultimul rând, este important de 

menționat și faptul că lomustina are o acțiune 

supresoare a mielinei, care poate duce la 

hepatotoxicitate (poate provoca și citopenie, 

dar nu se întâmplă atât de des). 

Pentru a minimiza riscul de 

hepatotoxicitate, putem administra mai întâi 

vinblastină și amâna utilizarea lomustinei 

(administrând-o la fiecare șase săptămâni în 

loc de trei) (24). 

O altă metodă nouă de tratament este 

utilizarea moleculelor de inhibitori ai tirozin 

kinazei (TKI), bazată pe faptul că o proporție 

de MCT au mutații c-kit, așa cum s-a 

menționat anterior (45). 

Două TKI-uri majore care pot fi utilizate 

sunt: 

1) Toceranib, administrat în doză de 2,5 

mg per kg (PO) o dată la două zile, având o 

rată de succes de până la 40% în cazul 

tumorilor mastocitare generale și o rată de 

90% pentru tumorile mastocitare provenite 

din mutația c-kit (44); și 

2) Masitinib a demonstrat rezultate 

similare, crescând rata de supraviețuire pe 

termen lung pentru diferite tipuri de MCT-uri 

(inclusiv cu sau fără mutația c-kit) (24). 

Deși TKI-urile prezintă rezultate 

promițătoare, acestea nu sunt ușor 

disponibile și sunt utilizate în unele țări (45) (de 

ex, Toceranib este disponibil în America, dar 

nu și Masitinib) (24). 

În plus, la câinii care prezintă simptome 

gastrointestinale generale sau persistente, se 

recomandă utilizarea antagoniștilor H2, a 

ranitidinei și cimetidinei, chiar a sucralfatului, 

care a demonstrat rezultate utile (45). 

Deși inhibitorii TKI au un mare potențial, 

aceștia au demonstrat efecte la aproximativ 

50% dintre câinii care urmează tratamentul cu 

inhibitori de tirozin kinază, cum ar fi: diaree, 

vărsături și anorexie (24). 
 

Radioterapia 
 

O radioterapie utilizată în principal și care 

demonstrează o eficacitate deosebită este 

radioterapia cu megavoltaj cu fascicul extern, 

care a fost practicată pe scară largă în 

cazurile de MCT excizate incomplet. 

Acest tratament funcționează prin 

trimiterea repetată a mai multor doze 

singulare sau fracțiuni de unde de radiație 
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direct către locul MCT și marginile acestuia, 

în fiecare zi sau în fiecare zi, timp de 

aproximativ trei până la cinci săptămâni. 

Studiile efectuate asupra radiațiilor cu 

megavoltaj cu fascicul extern au arătat un 

mare succes în stoparea dezvoltării 

metastazelor, ajungând până la 90% (21). 

O altă metodă de radioterapie bine 

menționată este brahiterapia interstițială cu 

Iridium-192, un radioizotop care excretă raze 

γ și β.  

Această metodă funcționează prin 

injectare directă în masă sau prin plasare în 

jurul acesteia, folosind injecții, semințe, 

cateterism sau chiar fire care conțin 

substanțe radioactive. 

Brahiterapia cu iridium-192 s-a dovedit 

suficientă și este considerată o metodă 

terapeutică adjuvantă pentru MCT-uri, 

cercetările având rezultate privind o rată de 

supraviețuire pe termen lung care ajunge la 

1391 de zile după tratament până la apariția 

unei noi creșteri locale a unui MCT, cu o rată 

de succes de 5 din 11 pacienți care au suferit 

tratamentul.  

Dacă ar fi să evidențiem câteva avantaje 

ale brahiterapiei interstițiale comparativ cu 

radiațiile cu megavoltaj cu fascicul extern, 

brahiterapia are o acțiune mai locală a 

energiei, durata terapiei este mai scurtă și are 

un efect mai bun asupra combaterii țesuturilor 
(21). 

 

 
 

Figura 1.4. Ghiduri de tratament pentru câinii cu tumori mastocitare  

(După Nelson, 2020) 
 

 
 

Figura 1.5. Protocoale de chimioterapie oncologică utilizate în mod obișnuit de autori – continuare  

(După Nelson, 2020). 

 

2. Studii de caz 
 

Pentru identificarea cazurilor prezentate 

în cazurile de mai jos, s-a utilizat întotdeauna 

metoda de aspirație cu ac fin, în care s-a 

utilizat un ac de calibru 23 împreună cu o 

seringă de 10 ml.  

Zona masei a fost tunsă, curățată aseptic 
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și frecată cu soluție de iod și alcool, purtând 

mănuși chirurgicale pe toată durata presiunii.  

Acul a fost introdus direct pe locul masei, 

după ce am început să aspirăm cu pistonul de 

câteva ori, fără semne de intrare a sângelui în 

seringă.  

În fiecare caz, au fost aspirate 

aproximativ 2 până la 3 probe din ace și 

seringi noi, așa cum s-a menționat mai sus, 

din diferite părți ale masei. 

Toate probele au fost trimise în siguranță 

și septice la diferite laboratoare (în aceeași zi 

cu aspirația) pentru evaluare citologică, în 

care toate au fost colorate și identificate ca 

conținând mastocite neoplazice celulare cu 

granulele lor caracteristice. 

Rezultatele au venit într-un interval de 

timp de 3 până la 20 de zile, în funcție de 

clinică și de dată (zile libere sau, în general, 

zile închise de la clinică). 

 

 
 

Figura 2.1. Acul este introdus central deasupra locului 

de formare a masei, pistonul este tras cu grijă și încet. 

Ulterior, acul este extras ușor fără a-l scoate complet 

din țesut, rezecat și tras înapoi și aspirat din nou 

(repetat de 3-4 ori). Conform lui Beard, K. A. (2014). 

 

În continuare vom prezenta cele șase 

cazuri studiate 

 

2.1. Cazul 1 – Brooke 

 

History:  

Specie:  canină  

Rasa:   Pitbull 

Sex:   mascul  

Vârstă:  8 ani 

Greutate:  27 kg 

 

Anamneză: 

Câine de casă, nevaccinat, 

nesterilizat, nedeparazitat. Nu se știe dacă 

are boli cronice, dar proprietarul a susținut că 

nu. 
 

Vizita 24/07/24:  

A prezentat o masă cutanată, moale, 

nedureroasă, de dimensiuni 3×4, pe 

genunchiul drept.  

S-a prelevat o probă cu acul pentru 

testare citologică, care a ieșit pozitiv pentru 

mastocitom și s-a decis continuarea 

intervenției chirurgicale de îndepărtare. 

 

Rezultatele testului citologic 
 
Subject: Misli, Taner Dog Pitbull Brooke 
 
DVM LABOKLIN GmbH&CoKG 

Kyriaki Polychrona 

Laboklin is an officially accredited laboratory 

according to DIN EN ISO/IEC 17025:2018, 

DAkkS No. D-PL-13186-01-01 D-PL-13186-

1-02 and D-PL-13186-01-03.  

 

Acreditarea se aplică tuturor procedurilor 
de testare enumerate în certificatul de 
acreditare. 

 
*Report* 
No.: 2407-Q-07392 
Date of arrival:       30-07-2024 
Testing started:      30-07-2024 
Date of report:        01-08-2024 
Testing completed: 01-08-2024 

+---------------------------------------------------------+ 
|Patient identification: Dog    Male * 12-08-2014  
|                    Pitbull Brooke                                  
|Owner / Animal-ID: Misli, Taner                           
|Type of sample:          2 x OT                              
|Date sample was taken: 24-07-2024                  

+---------------------------------------------------------+ 

 

Examinarea citologică 

Descriere / Locul de prelevare a probelor 

(conform formularului de trimitere): masă 

cutanată la genunchiul drept trimisă: 2 × lama 

(e) necolorată.  
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O colorare Diff-Quick a fost efectuată 

conform procedurii operaționale standard. 

Frotiurile prezintă o celularitate ridicată și o 

bună conservare a morfologiei celulare.  

Pe un fundal incolor, cu multe granule 

colorate metacromatic și puține eritrocite, 

este prezentă o populație de multe celule 

rotunde. 

Celulele au prezentat cantități moderate 

de citoplasmă bazofilă, cu cantități mari de 

granule distinct colorate metacromatic și un 

nucleu rotunjit, plasat central sau excentric, 

care este parțial ascuns de granule. 

Anizocitoza și anisocarioza sunt ușoare.  

Se găsește un număr mic de eozinofile.  

Nu se identifică agenți infecțioși. 

 

Interpretare 

Examinarea citologică a fost compatibilă 

cu o tumoră mastocitară citologic bine 

diferențiată. Se recomandă examinarea 

histopatologică pentru a efectua o clasificare 

a masei (gradul I până la III (Patnaik, 1984) și 

grad înalt și grad scăzut (Kiupel et al., 2011). 

În plus, în cazul țesutului încorporat în 

parafină, ar fi posibilă și o examinare 

imunohistologică. 

Gradul de proliferare (Ki-67) și modelul 

de distribuție al receptorului C-kit par să aibă 

o influență asupra prognosticului, în special în 

cazul tumorilor de gradul I și II. 

Citologia nu este potrivită pentru 

efectuarea acestei clasificări și a 

imunohistochimiei ulterioare. 

Note: testarea citologică care relevă prezența 

unui mastocitom 

 

Vizita 05/08/2024: 

A început cu diaree și vărsături. 

Diagnosticat cu gastroenterită. 

S-au prescris 500 mg de metronidazol, 1 

doză pe zi, timp de 7 zile, lansoprazol 30 mg, 

2 doze pe zi, timp de 7 zile și alimente 

gastrointestinale timp de minimum 3 zile. 

 

Vizita 29/08/2024: 

După recuperare, a revenit pentru 

investigații suplimentare, teste și îndepărtare 

chirurgicală.  

S-au început analize generale de sânge, 

teste biochimice, ecografie abdominală, dar 

nu au existat constatări clinice. 

Fiind considerat apt pentru intervenția 

chirurgicală și mai ales anestezie, s-a 

efectuat o îndepărtare a unei tumori pe 

suprafața externă a genunchiului cu lambă 

rotativă, finalizată cu 29 de suturi simple 

întrerupte.  

Pentru anestezie s-au utilizat inițial 0,5 ml 

de detetomidină și s-a continuat cu izofluran 

pentru întreținere.  

Pacientul a avut o analgezie bună și o 

anestezie stabilă. 

Pacientul a fost tratat cu izofluran timp de 

2 ore cu puls de 95, iar până la final masa a 

fost îndepărtată cu succes în întregime, iar 

zona inciziei a fost spălată cu soluție de NaCl 

și bandajată. 

Pentru îngrijirea postoperatorie s-a 

recomandat schimbarea bandajelor a doua zi, 

restricționarea mișcărilor și un guler 

elizabetan. 

 

Analiză sânge                Analiză biochemică 
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Notă:  
Analiza de sânge nu prezintă anomalii. Analiza 
biochimică nu prezintă anomalii. Prin urmare, 
considerăm că pacientul este apt pentru a fi supus 
intervenției chirurgicale. 
 

 
 

Figura 2.2. Vedere frontală a mastocitomului preparat 

înainte de îndepărtare (dimensiune 3 x 4). 

 
 

Figura 2.3. Vedere frontală a masei cu locul inciziei 

(creând lamboul) marcat paralel cu liniile cu țesut lax și 
tensiune scăzută. 

 

 
 

Figura 2.4. Îndepărtarea completă a mastocitomului 

(vedere laterală) 
 

 
 

Figura 2.5. Închisă cu 29 de suturi simple întrerupte 

folosind lamboul local de plex subdermal avansat 
pentru a acoperi țesutul lipsă pentru prim-plan 
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Vizita 09/09/2024 

Pacientul a venit la control și a observat 

o necroză a lamboului. Pentru tratament, s-a 

administrat clindamicină 300 mg (Dalacin) 1 

dată pe zi, amoxicilină și clavulat (Augmentin) 

1000 mg, ½, două ori pe zi, iar toate 

medicamentele au trebuit administrate timp 

de 20 de zile. 
 

 

Vizita 18/09/2024  

S-a procedat la îndepărtarea chirurgicală 

a lamboului necrotic până la țesutul sănătos 

cu suturi suprapuse.  

Pentru anestezie s-au utilizat 0,6 ml de 

detetomidină cu propofol pentru întreținere.  

Pacienta a prezentat o analgezie bună, 

reflexul palpebral nu s-a relaxat, și a avut o 

frecvență respiratorie scăzută în timpul 

intervenției chirurgicale și a avut o trezire 

lentă. 
 

Ultima vizită 25/09/2024 
 

Suturile au fost îndepărtate cu țesutul 

perfect vindecat. 

 

2.1. Cazul 2. – Riritsi 
 

Istoric: 
Specie:  canină  

Rasa:  rasă mixtă de talie mică 

Sex:  femelă  

Vârstă:  8 years old 

Greutate:  6.2 kg 
 

Anamneza: 
Câine de casă, sterilizat, vaccinat, 

deparazitat, fără antecedente de boli cronice. 
 

Vizita 04/07/2023 

La examinare, s-a observat o reacție 

roșiatică cutanată, pe extremitatea inferioară 

dreaptă a membrului posterior, care a avut un 

aspect rapid, asemănător unui chist, cu 

dimensiunile de 0,5 × 0,5 cm, cu cavitate 

abdominală și toracică nedureroasă.  

S-a prelevat o probă de țesut cu un ac și 

a trimis-o pentru biopsie, rezultatele căreia au 

revenit cu diagnosticul de mastocitom. 

 
 

Figure 2.6. Imagine a mastocitomului lui Riritsi (0,5 x 

0,5) localizată pe membrul posterior după ce a fost 
tăiată (începerea pregătirii pentru FNA) 

 

Analiza biopsiei a fost efectuată la 
Laboklin: rezultat mastocitom,  

 

Vizita 17/10/2023 

La reexaminare s-a evidențiat o nouă 

masă cutanată, de formă chistică, cu 

dimensiunea de 2 × 2,5, situată pe a treia 

glandă mamară dreaptă. S-a prelevat o probă 

cu acul pentru testare citologică, care a ieșit 

pozitiv pentru mastocitom și s-a decis 

continuarea intervenției chirurgicale cu 

îndepărtarea ambelor mase oncologice. 
 

 
 

Figure 2.7 Second mastocytoma appearing on Riritsi, 

located on the abdominal area near the 3rd mammary 
gland in size 2 x 2.5. 
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La a doua analiză biopsică s-a constatat 

mastocitom, (analiza s-a realizat la Laboklin). 
 

 

Vizita 1/10/2023 

Înainte de a intra în operație, i s-au 

efectuat analize de sânge și biochimice, iar 

după ce rezultatele au revenit normale, a fost 

considerată aptă să fie supusă intervenției 

chirurgicale. În timpul intervenției chirurgicale, 

a fost efectuată o mastectomie a celei de-a 

treia glande mamare drepte și a extremității 

inferioare drepte a membrului posterior cu un 

lambou rotativ, așa cum se arată în imaginile 

Fig. 2.3, 2.4, 2.5. 
 

Biochemical results showing none 
concerning abnormalities 

 

 

2.3. Cazul 3 – Melina 
 

Istoric: 
Specie:   canine  

Rasa:   Pointer Mix 

Sex:   femelă  

Vârsta:   9 ani 

Greutate:  32 kg 
 

Anamneză: 
Câine de casă, sterilizat, vaccinat, 

deparazitat și fără antecedente de boli 

cronice. 
 

Vizita 04/04/2022 

La examinare s-au observat: 

1. Masă pe părțile externe ale axilei drepte 

și stângi, de dimensiunea 0,5 × 0,5, dar 

nu s-a efectuat biopsie. 

2. Masă cutanată între a 3-a și a 4-a glandă 

mamară dreaptă, de dimensiunea 0,5 × 

0,5, din care s-a prelevat o probă de țesut 

și a fost trimisă pentru testare citologică. 

Rezultatele au fost pozitive pentru 

mastocitom. 

3. Masă cutanată lângă prima glandă 

mamară dreaptă, de dimensiunea 0,5 × 

0,5. Nu s-a prelevat probă pentru testare 

citologică. 
 

Vizita 29/08/2022 

Toate masele, inclusiv mastocitomul, au 

fost îndepărtate prin mastectomie regională a 

glandei a 3-a și a 4-a.  

Pentru îngrijirea postoperatorie, medicul 

a prescris Carprofen 120 mg, 1 comprimat pe 

zi, timp de 3 zile și Amoxicilină 500 mg și acid 

clavulanic 125 mg (Augmentin 625 mg), de 

două ori pe zi, timp de 10 zile. 
 

 
 

Figure 2.8. Melina after the regional mastectomy 

procedure finished, during post-op. 
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Vizita 05/09/2022  

La reexaminare, o altă probă de țesut a 

fost prelevată cu ac din ganglionii limfatici 

subcuticulari și a fost trimisă pentru testare 

citologică. 

Rezultatele au arătat tumori celulare 

metastatice. 

Analiza biopsiei a rezultat în mastocitom 

pe peretele toracic (paginile 1 și 2 în original) 

 

 
 

Analiza biopsiei a rezultat în mastocitom 

metastatic la nivelul ganglionului limfatic 

subcuticular (pagina 1 și 2 în orginal). 

 
 

 
 

Notă: Imaginea de mai sus menționează, în caseta din 

dreapta sus, informațiile personale ale laboratorului, 

inclusiv adresa (Solomou 7, Halandri 15332), numărul 

de telefon, adresa de e-mail și programul de lucru. Mai 

jos sunt menționate numele medicului pacientului 

(Polychrona K. Kyriaki), proprietarul (Vagianou Sofia) și 

un istoric general al pacientului (numele animalului, 

specia, rasa, sexul, vârsta și sterilizarea, data 

examinării și numărul comenzii). Semnătura medicului 

responsabil din laborator este afișată în dreapta paginii, 

sub tabelul cu istoricul. 

 

Vizita 27/10/2022 

A prezentat mase metastatice mari în 

regiunile prescapulare. 
 

12/12/2022 

Animalul a murit acasă, iar proprietarul a 

refuzat autopsia. 
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2.4. Cazul 4 - Sonya 
 

Istoric: 
Specie: canină  

Rasa: Pitbull  

Sex: femelă 

Vârsta: 13 ani 

Greutate: 25 kg 
 

Anamneză: 
Câine de casă, sterilizat, vaccinat, 

deparazitat și fără antecedente de boli 

cronice. 
 

Vizita 29/11/2021 

La examinare s-a observat o masă 

cutanată pe partea laterală a abdomenului, la 

nivelul inferior al coastelor, din care s-a 

prelevat o probă printr-un ac de aspirație. 
 

 
 

Figura 2.9. Sonia - Masă cutanată a situată lateral pe 

cutia toracică inferioară, aproape de glanda mamară 
(dimensiune 1 × 0,5). 

 

Analiza biopsiei de mastocitom pe 

peretele abdominal (pagina 1 și 2 original) 

 

 

 

Vizita 02/12/2021 

După recepția rezultatelor, pacienta a 

fost diagnosticată cu mastocitom și i s-a 

programat o mastectomia. 
 

Vizita 13/12/2021 

Mastectomia chirurgicală a fost efectuată 

cu succes. 

 

Vizita 21/12/2021 

S-a efectuat îndepărtarea firelor de 

sutură. Pacientul a prezentat semne de 

șchiopături la nivelul membrului lombar drept, 

cu edem și durere la nivelul metacarpianului 

piciorului drept. Prin urmare, i s-a prescris 

Carprofen 120 mg o dată pe zi, timp de 7 zile. 

 

2.5. Cazul 5 – Lucky 
 

Istoric: 
Specie  canină  

Rasa:  Maltez 

Sex:  femelă 

Vârsta:  12 ani 

Greutate:  4 kg 
 

Anamneză: 
Câine de casă, sterilizat, vaccinat, 

deparazitat, fără antecedente de boli cronice. 
 

Vizita 15/03/2022 

La examinare s-au observat: 

1. O masă moale pe a șaptea parte 

superioară a coastei, de aproape 1 x 

0,5 cm, nedureroasă. 

2. O masă pe ultima glandă mamară 

dreaptă, moale și nedureroasă de cel 

puțin 2 ani. 
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3. O masă în zona pelviană superioară cu 

dimensiunea de 0,5 × 0,5, din care s-

a prelevat o probă printr-un ac de 

aspirare și a fost trimisă pentru test 

citologic, iar rezultatele au revenit cu 

diagnosticul de mastocitom. 

4. La examinare, i s-a pus diagnosticul de 

suflu cardiac de gradul IV. 
 

 
 

Figura 2.10. Lucky - Masă cu dimensiunea de 0,5 × 0,5, 

situată în zona pelviană superioară, diagnosticată a fi 

mastocitom. 

 

Vizita 05/04/2022 

S-a efectuat o îndepărtare a unei tumori 

din partea lombară dreaptă. 

Pentru îngrijirea postoperatorie s-au 

prescris: 

1. Lansoprazol 15 mg, 1/3 din comprimat, 

de două ori pe zi, timp de 10 zile 

2. Synulox 250 mg, jumătate de 

comprimat, de două ori pe zi, timp de 10 zile 

3. Cimalgex (AINS inhibitor COX-2) 1/3 

din comprimat, o dată pe zi, timp de 5 zile 

 

Analiza biopsiei a rezultat în mastocitom 

pe zona pelviană (paginile 1 și 2 în original). 

 
 

2.6. Cazul 6 – Minnie 
 

Istoric: 
Specie:   canină  

Rasa:    Maltez 

Sex:  femelă  

Vârsta:  11 ani 

Greutate: 4.8 kg 

 

Anamneză: 
Câine de casă, sterilizat, vaccinat, 

deparazitat, fără antecedente de boli cronice. 
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Vizita 21/07/2022 

O masă cutanată a fost descoperită în 

regiunea scapulară, cu dimensiunea de 0,5 × 

0,5. O alta a fost localizată în zona toracică, 

cu dimensiunea de 1,5 × 1,5, din care s-a 

prelevat o probă cu ac și a fost trimisă pentru 

testare citologică, iar rezultatele au indicat un 

mastocitom.  

În cele din urmă, au fost găsite încă două, 

una pe prima glandă mamară și cealaltă puțin 

mai jos. 

 

 
 

Figura 2.11. Masă subcutanată toracică a lui Minie cu 

dimensiunea de 1,5 x 1,5, diagnosticată ca MCT 

 

Vizita 26/07/2022 

A fost efectuată o mastectomie împreună 

cu îndepărtarea maselor din regiunea 

toracică stângă, a 4-a glandă mamară și 

regiunea toracică dreaptă. 

Pentru îngrijirea postoperatorie, s-a 

prescris Synulox 250 mg, ¼ de comprimat, de 

două ori pe zi, timp de 7 zile și Cimalgex 

(AINS inhibitor COX-2), 1/3 de comprimat, o 

dată pe zi, timp de 3 zile. 

Analiza biopsiei a rezultat în urma unui 

mastocitom în zona toracică (paginile 1 și 2 în 

original). 

 
 

 
 

3. Rezulate și discuții 
 

3.1. Rezultate 
 

Pe parcursul acestui studiu, au fost 

examinate șase cazuri clinice de mastocitom 

canin, cuprinzând o varietate de rase, 

localizări anatomice ale tumorilor și evoluții 

ale bolii. 

Toate diagnosticele au fost stabilite 

folosind aspirația cu ac fin (PAAF), o metodă 

de diagnostic recunoscută pentru 

identificarea mastocitelor neoplazice în 

leziunile cutanate canine (21, 45). 

Studiul a implicat șase câini, cu vârste 

cuprinse între 8 și 13 ani, cu o vârstă medie 

de aproximativ 10 ani. 
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• Tumorile au fost localizate în regiunea 

toracică, glandele mamare, membre, 

zona pelviană și regiunea scapulară, 

reflectând distribuția comună a 

tumorilor mastocitare pe trunchi și 

extremități (24). 

• Constatările citologice în toate 

cazurile au indicat tumori mastocitare 

bine diferențiate, deși gradarea 

histopatologică completă a fost 

efectuată doar în anumite cazuri. 

• Toți pacienții au fost supuși 

îndepărtării chirurgicale a masei, iar 

trei dintre cei șase au necesitat o 

intervenție chirurgicală reconstructivă 

cu lambou, în special pentru tumorile 

localizate pe membre sau pe peretele 

abdominal. 

• Doi pacienți (Melina și Riritsi) au 

prezentat recurență tumorală sau 

metastaze, confirmate prin citologie și 

histopatologie ulterioare, subliniind 

necesitatea unei supravegheri 

postoperatorii vigilente. 

• Un pacient (Brooke) a prezentat 

necroză de lambou postoperator, 

necesitând debridare și resutură, în 

timp ce restul și-au revenit fără 

complicații majore. 

Pentru a evalua eligibilitatea chirurgicală 

s-au utilizat teste diagnostice preoperatorii, 

cum ar fi analizele de sânge, ecografia și 

analiza biochimică.  

Nu s-au detectat anomalii hematologice 

la niciunul dintre câini, ceea ce este în 

concordanță cu rapoartele conform cărora 

parametrii sanguini pot părea normali în cazul 

bolilor localizate (24). 

 

3.2. Discuții 
 

Cazurile analizate în acest studiu 

demonstrează prezentarea clinică variabilă și 

comportamentul biologic al MCT-urilor 

canine, o constatare în concordanță cu 

literatura veterinară anterioară (24, 45). 

Deși tumorile mastocitare apar frecvent 

la câinii de vârstă mijlocie și mai în vârstă, 

susceptibilitatea la rasă a fost mai puțin 

pronunțată în acest grup de eșantioane în 

comparație cu studiile de cohortă mai mari (45). 

Utilizarea aspirației cu ac fin ca 

instrument de diagnostic principal s-a dovedit 

a fi neprețuită în toate cazurile.  

În ciuda limitărilor sale în clasificarea 

tumorii, aceasta rămâne cel mai eficient 

diagnostic neinvaziv de primă linie pentru 

suspiciunea de tumori mastocitare (21). 

Cu toate acestea, examinarea 

histologică și profilarea imunohistochimică 

(de exemplu, indicele Ki-67, mutațiile C-kit) 

sunt esențiale pentru prognosticarea 

completă, în special în cazul tumorilor de grad 

intermediar (24). 

Managementul chirurgical a avut succes 

în toate cazurile de mastocitom localizat, 

marginile chirurgicale clare fiind factorul 

prognostic cheie (10, 24). 

În cazurile mai avansate sau în care 

marginile tumorale au fost înguste sau au 

apărut recidive, trebuie luată în considerare 

aplicarea de terapii adjuvante (cum ar fi 

chimioterapia sau radioterapia) pentru a 

prelungi intervalele fără boală (24,44,45). 

În cazul Melinei, dovezile metastazelor 

limfatice susțin necesitatea prelevării de 

probe la nivelul ganglionilor limfatici regionali 

la momentul diagnosticului, indiferent de 

mărirea clinică (24,45). 

În mod similar, Riritsi a prezentat o 

tumoră cutanată recurentă în câteva luni, 

demonstrând importanța gradului histologic și 

a localizării anatomice ca indicatori ai 

comportamentului, în special în regiunile 

inghinală și perineală, care sunt asociate cu o 

progresie mai agresivă (24). 

Necroza postoperatorie documentată în 

cazul lui Brooke subliniază necesitatea unei 

gestionări atente a țesuturilor și a controlului 

tensiunii în timpul procedurilor cu lambou 

reconstructiv, în special în cazul lambourilor 

de plex subdermal, unde alimentarea cu 

sânge este mai precară (8, 23). 

Deși chimioterapia și inhibitorii de tirozin 

kinază (TKI), cum ar fi toceranib și masitinib, 

nu au fost utilizați în aceste cazuri, aceștia 



Loukia R.E. Fanouriadi et al.                                                                                                              Medicamentul Veterinar / Veterinary Drug 

 
                                                                                                                                                                                      Vol. 19(2) Decembrie 2025 

 

60 
 

rămân componente esențiale ale terapiei 

multimodale pentru tumorile multimodale cu 

celule măduve (MCT) nerezecabile, 

recurente sau metastatice, în special cele 

care prezintă mutații c-kit (24,44,45). 

În concluzie, rezultatele cazurilor 

întăresc importanța unei abordări terapeutice 

personalizate, bazată pe gradul tumorii, 

localizare, marginile chirurgicale și afectarea 

sistemică. 

O combinație de instrumente citologice, 

histologice și moleculare, asociată cu o 

tehnică chirurgicală adecvată, influențează 

semnificativ prognosticul și rezultatele pe 

termen lung în cazul tumorilor mastocitare la 

câini. 

 
4. Concluzii 

 
• Tumorile mastocitare (MCT) la câini 

continuă să reprezinte o provocare 

clinică semnificativă din cauza 

comportamentului lor biologic variabil, a 

progresiei imprevizibile și a cerințelor 

complexe de tratament. 

• În ciuda progreselor în tehnicile de 

diagnostic, inclusiv citologia, 

histopatologia și analiza moleculară, 

prognosticul precis rămâne dificil, în 

special în cazul tumorilor de grad 

intermediar. 

• Deși excizia chirurgicală rămâne 

tratamentul principal pentru MCT-urile 

localizate, terapiile suplimentare, cum ar 

fi radioterapia, chimioterapia și agenții 

țintiți, cum ar fi inhibitorii tirozin kinazei, 

au lărgit peisajul terapeutic. 

• Cu toate acestea, eficacitatea 

chimioterapiei sistemice multi-agent la 

câinii cu boală mastocitară metastatică 

rămâne limitată, deoarece ratele de 

răspuns, durata remisiei, perioadele fără 

boală și timpul general de supraviețuire 

sunt în general inadecvate. 

• Majoritatea câinilor afectați 

supraviețuiesc doar aproximativ 12 până 

la 18 luni după tratament. Aceste 

rezultate subliniază necesitatea 

cercetării continue asupra strategiilor de 

tratament mai eficiente și a biomarkerilor 

predictivi. 

• O înțelegere mai profundă a 

mecanismelor moleculare și patologice 

care stau la baza dezvoltării și progresiei 

MCT va fi crucială în îmbunătățirea 

prognosticului și a calității vieții 

pacienților canini afectați de această 

malignitate complexă. 
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Rezumat 

 

Fenomenul de antagonism bacterian a fost remarcat de Pasteur, care a observat că o cultură de Bacillus 
antracis este oprită în dezvoltare în prezenţa bacilului pioceanic. Cercetările pentru a găsi noi surse de 
antibiotice sunt calate mai ales pe noi medicamente care să facă faţă cu succes fenomenelor de rezistenţă. 
Grupa macrolidelor cuprinde antibiotice cu moleculă mare, care cuprinde inele lactonice mari, legate între 
ele prin oze dimetilate. Sunt antibiotice cu un spectru îngust de acţiune dar adânc. Acţiunea este 
bacteriolitică sau bactericidă, în funcţie de doză. Nu influenţează flora intestinală normală. În doze mari 
acţionează asupra ricketsiilor şi treponemelor. În prezentul studiu s-au făcut investigaţii pe bovine 
cunoscându-se recomandările din literatura de specialitate şi a diverselor firme producătoare. De aceea, s-
a preferat studierea unor aspecte legate de afecţiunile respiratorii cu evoluţie recentă şi mai vechi, care au 
apărut în unităţile vizitate. Produsul Eritromicină PF 5% a fost studiat pe un număr total de n = 26 de animale.  
Testările au fost efectuate in două studii: Experimentul 1 (pe animale care nu au fost tratate inițial cu 
antibiotice) și Experimentul 2 (pe animale care au mai fost tratate inițial cu antibiotice), în două unităţi de 
creșterea bovinelor și una de finisarea tineretului bovin, din judetul Alba din: Câmpeni) (F1), Abrud (F2) şi 
Ciuruleasa (F3). În cazul bovinelor, preparatul este preferabil pentru categoriile de tineret bovin la îngrăşat 
(6-10 luni). Rezultatele au relevat eficacitatea eritromicinei. Analiza stării clinice post-tratamente confirmă 
rezultatele obţinute in cele trei unitati şi întăreşte concluzia că produsul folosit a fost eficient. Raportul preţ-
calitate pentru produsul Eritromicină FP 5% soluţie injectabilă face ca produsul să fie o alegere economică 
şi eficientă mai ales pentru afecţiunile de tip bacterian respirator incipiente sau cu evoluţie recentă, chiar 
asociate. 

 

Abstract 

 
The phenomenon of bacterial antagonism was noted by Pasteur, who observed that a culture of Bacillus 
anthracis is arrested in development in the presence of the pyocene bacillus. Research to find new sources 
of antibiotics is mainly focused on new drugs that can successfully cope with resistance phenomena. The 
macrolide group includes large-molecule antibiotics, which include large lactone rings, linked together by 
dimethylated oses. They are antibiotics with a narrow but deep spectrum of action. The action is 
bacteriolytic or bactericidal, depending on the dose. It does not influence the normal intestinal flora. In high 
doses it acts on rickettsiae and treponema. In the present study, investigations were carried out on cattle, 
knowing the recommendations from the specialized literature and from various manufacturing companies. 
Therefore, it was preferred to study aspects related to respiratory diseases with recent and older evolution, 
which appeared in the visited units. The product Erythromycin PF 5% was studied on a total number of n = 
26 animals. The tests were carried out in two studies: Experiment 1 (on animals that were not treated with 
antibiotics) and Experiment 2 (on animals that were treated with antibiotics), in two cattle breeding units 
and one for finishing young cattle, in Alba County in: Câmpeni) (F1), Abrud (F2) and Ciuruleasa (F3). In the 
case of cattle, the preparation is preferable for the categories of young cattle for fattening (6-10 months). 
The results revealed the efficacy of erythromycin. The analysis of the post-treatment clinical condition 
confirms the results obtained in the three units and strengthens the conclusion that the product used was 
effective. The price-quality ratio for the product Erythromycin FP 5% injectable solution makes the product 
an economical and effective choice, especially for incipient or recently evolving, even associated, bacterial 
respiratory diseases. 
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1. Introducere 
 

Primul antibiotic activ, benzilpenicilina, a 

fost descoperit de Fleming în 1921, ca 

inhibator al creşterii bacteriene in vitro. 

Penicilina G a fost utilizată abia după ce în 

1940, Chaine şi Florey au reuşit să izoleze 

sub formă pură penicilina cristalizată şi să-i 

studieze calităţile. Cercetările pe subiecţii 

umani au avut un succes răsunător şi au 

inaugurat era antibioticelor. După aceasta, au 

apărut numeroase antibiotice: În 1944 a 

streptomicina, descoperită de Waksmann, 

cloramfenicolul în 1947, clortetraciclina în 

1948, penicilinele semisintetice, 1958, 

cefalosporinele, 1960, fluorochinolonele, 

1980 etc. Sursele de agenţi antibacterieni:  

 de sinteză,  

 metaboliţi fungici (ex. Penicillium spp., 

Streptomyces spp.),  

 bacterii (ex. Bacillus spp.) sau  

 variante semisintetice ale unor produse 

naturale (ex. formarea amoxicilinei din 

benzilpenicilină).  

Direcţiile de dezvoltare a cercetărilor în 

actualul deceniu legat de atibiotice sunt 

creşterea potenţei împotriva unor organisme 

intens patogene (ex. Pseudomonas spp.) şi 

creşterea concentraţiilor de medicament în 

locuri specifice de acţiune (ex. articulaţii, 

sistem nervos etc.) [3,5,10,15,16,19]. 

 

1.1. Clasificarea antibioticelor pe 
grupe 

 

Astăzi se cunosc câteva mii de precursori 

de antibiotice, dintre care peste 100 au o 

eficacitate terapeutică recunoscută [1,3,17,21,23].  

După spectrul de acţiune există 

antibiotice: antimicrobiene, antifungice, 

antiprotozoarice, antivirale, antitumorale, 

spectrul fiind dependent de tipurile de 

antibiotice utilizate (Tabelul 1.1.).  

I. -Lactamine - peniciline de extracţie, 
peniciline semisintetice şi cefalosporine 

II. Aminoglicozidele - cap de serie streptomicina 
III. Macrolidele - cap de serie eritromicina 
IV. Polipeptidele ciclice - cap de serie polimixina  
V. Grupa tetraciclinelor - cap de serie 

tetraciclina 
VI. Grupa cloramfenicolului - cap de serie 

cloramfenicolul 
VII. Sinergistinele 
VIII.  Antibioticele diverse - nu se pot inca încadra 

structural şi chimic. 
 

 

Tabelul 1.1. 
Spectrul microbian si bolile asociate lui (Sinteză) 

 

Genul  Coloraţia Specia Boala produsă 

Actinobacillus  

 

 

 

 

Gram 

pozitivi 

lignieresi Actinobaciloză 

Actinomyces bovis Actinomicoză 

Bacillus anthracis Antrax 

Clostridium  tetani Tetanos 

Corynebacterium  pyogenes Abcese, mastite 

Erysipelotrix  rhusiopathiae Erizipel (suine) 

Listeria  monocytogenes Listerioză (ovine) 

Micobacterium  tuberculosis Tuberculoză 

Peptostreptococcus indolicus Abcese, mastite 

Staphylococcus aureus Abcese, mastite 

Steptococus uberis Mastite 
 

Bacterioides  

 

 

 

 

Gram 

negativi 

fragilis Abcese anaerobe 

Bordetella bronchiseptica Tusea de canisă 

Brucella abortus Bruceloză 

Campilobacter jejuni Diaree (canide) 

Escheria  coli Diaree 

Fusibacterium necrophorus Diaree (canide) 

Haemophilus  suis Artrite, meningite 

Klebsiella aerogenes Mastite 

Moraxella bovis Oftalmie hemoragică 

Pasteurella haemolytica Febra de transport 

Proteus mirabilis Diaree 

Pseudomonas aerugenosa Otite 

Rickettsia bovina Febra de căpuşe 

Salmonella typhimurium Salmoneloză 

Treponema hyodisenteriae Dizenterie (suine) 
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1.2. Modul de acţiune al antibioticelor 
 

Poate fi: germistatic, germicid, germilitic 

(bacteriolitic). După modul de acţiune agenţii 

antibacterieni se pot împărţi în patru mari 

grupuri, în conformitate cu afectarea: sintezei 

acizilor nucleici, proteinelor şi formarea 

peretelui celular sau a membranei celulare. 

Modul de acţiune depinde de concentraţia 

antibioticelor, internaţional existând exprimări 

consacrate1. Totuşi, există o caracteristică a 

fiecărei grupe, ţinând cont de momentul când 

acţionează asupra bacteriilor (în faza de 

înmulţire logaritmică / faza de înmulţire lentă). 

Tabele 1.2. şi 1.3. redau absorbţia, 

distribuţia şi cinetica celor mai importante 

antibiotice din terapeutica veterinară unde 

sunt prezentate: caracter chimic, rata cuplării 

plasmatice, perioada de înjumătăţire, rata 

excreţiei precum şi calea de administrare. 

Tabelul 1.2.  
Absorbţia şi distribuirea unor antibiotice uzuale (după Brander şi col., 1991) 

 

Antibioticul Absorbţia şi Distribuţia 

Peniciline 
Ampicilina Uşor difuzibil, absorbit parţial pe cale orală 
Amoxicilina Bine absorbit pe cale orală 
Benzilpenicilina Uşor difuzibil i.m., nu pe cale orală (distrus de sucul gastric) 
Carbenicilina Nu se absoarbe oral, bine distribuit după administrarea i.v. sau i.m. 
Cloxacilina Incomplet absorbit oral, bine absorbit după administrări i.v. sau I.m. 

Cefalosporinele 
Cefalotina Se absoarbe greu oral, trebuie administrat i.v. sau i.m. 
Cefaloridina Se absoarbe greu oral, trebuie administrat i.v. sau i.m. 
Cefalexina  Bine absorbit oral 
Rifamicinele Bine absorbit oral, activ intracelular, nivel sanguin înalt după circuitul EH. 

Macrolide 
Eritromicina  Oral, absorbţie variabilă, sarea lactobionat foarte eficientă pe cale i.v.  
Lincosamidele 

Lincomicina Absorbţie rapidă orală şi i.m. 
Tilozina Bine absorbit oral 

Tetracicline  
Tetraciclina Absorbţie incompletă pe cale orală. Nivelurile prelungite se pot obţine prin 

administrările pe cale i.m. Oxiteraciclina  

Aminoglicozide 
Gentamicina 

Nu sunt absorbite pe cale orală, absorţia cea mai bună obţinându-se prin 
administrările pe calea i.m. 

Streptomicina 

Neomicina  
 

Tabelul 1.3. 
Cinetica unor antibiotice uzuale în medicina veterinară (după Brander şi col., 1991) 

 

 

Antibioticul 
Acid/ 
Bază 

% Cuplare 
plasmatică 

Perioadă 
înjumătăţire 

% Excretie 
nemodificată 

Cale de 
administrare 

Peniciline 
Ampicilina A+B 25 1 – 1,5 90 p.o., i.m., i.v. 

Amoxicilina A+B 18 1,5 90 p.o., i.m., i.v. 

Benzilpenicilina Acid 50 0,5 – 1 60 – 90  i.m., i.v. 

Carbenicilina Acid 47 1 – 2 90 i.m., i.v. 

Cloxacilina Acid 95 0,5 – 1 30 – 40 p.o., i.m., i.v. 

Cefalosporine 
Cefalotina Acid 56 0,5 – 1 60 – 90 i.m., i.v. 

Cefaloridina Acid 5 1 - 2 70 i.m., i.v. 

Rifamicinele Acid 85 2 – 3 15 p.o. 

Macrolide 
Eritromicina  Bază 20 1,5 15 p.o., i.m. 

Licosamidele Bază 90 5 15 p.o., i.m. 

Tetracicline  
Tetraciclina Bază 50 10 60 p.o., i.m. 

Oxiteraciclina  Bază 30 10 70 p.o., i.m. 

Aminoglicozide  
Gentamicina Bază 25 2,5 90 i.m., i.v. 

Streptomicina Bază 30 2,4 80 p.o., i.m., i.v. 

                                                   
1 Concentraţia Minimă Inhibitoare (MIC) = aceasta dă o 
măsură cantitativă a sensibilităţii unei bacterii la un anume 
antibiotic. Este desigur o raportare în condiţii in vitro, dar 
raportabilă condiţiilor de teren şi este considerată cea mai 

cunoscută metodă cantitativă de evaluare a spectrului unui 
antibiotic. MIC are ca principiu determinarea dezvoltării 
bacteriilor la concentraţii diferite de antibiotic. 
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1.3. Rezistenţa la antibiotice 
 

Apariţia antibiorezistenţei se datorează 

utilizării abuzive şi neraţionale a antibioticelor. 

Antibiorezistenţa poate fi naturală sau 

artificială.  

Antibiorezistenţa naturală este cea care 

duce la clarificarea spectrului antibacterian. 

De exemplu, penicilina este inactivă asupra 

bacteriilor G-, acestea având o rezistenţă 

naturală la penicilină. 

Antibiorezistenţa câştigată apare mai 

rapid sau mai lent la toate antibioticele.  

Acesta reprezintă şi motivul pentru care 

o serie de antibiotice descoperite, sintetizate, 

extrase şi cercetate terapeutic nu sunt 

introduse în terapeutică. Acestea se numesc 

antibiotice de rezervă. 

Rezistenţa poate să fie limitată la 

antibioticul respectiv (neîncrucişată) sau se 

poate extinde şi la alte antibiotice 

(antibiorezistenţă încrucişată). 

Antibiorezistenţa poate apare prin modificări 

ale genotipului. Mutaţiile spontane sau induse 

de antibiotic pot schimba genotipul bacteriei 

sau pot determina modificări în timpul 

înmulţirii sexuale, când se fac schimburi de 

material genetic.  

Fagii pot efectua transducţii la bacterii, ce 

asigură rezistenţa. Modificările fenotipice se 

referă în special la modificarea sau 

interferarea unor enzime din metabolismul 

bacterian. Inducţia de formare a unor enzime 

hidrolizante (penicilinazele), blocarea unor 

enzime bacteriene sau modificarea căilor 

metabolice ale celulei bacteriene [3,18]. 

 

1.4. Fenomene secundare şi toxice 
produse de antibiotice 

 

Există o serie de fenomene secundare, 

directe sau indirecte produse de antibiotice în 

cursul antibioterapiei: O serie de antibiotice 

din grupa aminoglicozidelor acţionează toxic 

asupra perechii a VIII-a a nervilor cranieni.  

Altele, ca streptomicina afectează 

ramura vestibulară a acestuia cu tulburări de 

echilibru, iar altele, ca dihidrostreptomicina, 

alterează ramura cohleară, producând 

surditate sau scăderea acuităţii auditive.  

Tot aminoglicozidele au efecte 

nefrotoxice, producând procese degenerative 

la eliminarea renală. 

Penicilinele în doze foarte mari 

acţionează toxic asupra sistemului nervos 

central.  

Tetraciclinele, mai ales clortetraciclina, 

acţionează toxic asupra ficatului, cu 

fenomene degenerative asupra hepatocitului. 

Tetraciclinele se acumulează în oase şi dinţi 

ducând la o fragilizare a acestora.  

Cloramfenicolul în doze mari sau în 

tratamente îndelungate determină fenomene 

degenerative ale organelor hematopoietice 

(măduva osoasă).  

O serie de antibiotice (penicilina şi -

lactaminele) dau fenomene de sensibilizare.  

Aceste fenomene de sensibilizare pot 

merge de la acţiuni locale sub formă de erupţii 

maculopapulare, dermatite exematoase, 

până la fenomene generalizate, cu şoc 

anafilactic, mai ales la administrările 

parenterale.  

Dintre fenomenele indirecte face parte 

fenomenul bacteriolitic al penicilinei, care 

duce la eliberarea endotoxinelor bacteriene 

prin liză celulară, în care se include şi 

fenomenul Jarisch-Harscheimeyer.  

Un alt fenomen indirect îl reprezintă 

suprainfecţiile. Trebuie ţinut cont de triunghiul 

ecologic bacterii-fungi-virusuri, care duce la 

accentuarea riscului de infecţii fungice şi 

virotice, în cazul folosirii antibioticelor 

antibacteriene.  

De exemplu, după tratamente masive şi 

de durată cu antibiotice pe cale orală apar 

suprainfecţii cu fungi (mai ales cu Candida 

albicans). 

 

1.5. Despre grupa macrolidelor 
 

Eritromicina se extrage din culturi de 

Streptomyces erithrema. Este puţin solubilă 

în apă, este hidrolizată de sucul gastric. Se 

prepară oral în drajeuri enterosolubile. Are 

spectru de acţiune aproximativ identic cu cel 
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al penicilinei. Este activ asupra G+, cocilor G+ 

şi G-.  

Indicaţiile sunt în afecţiuni respiratorii din 

bolile infecţioase, infecţii genito-urinare, 

enterite, etc [4,6,9]. 

 
 

Figura 1.1. Eritromicina A 
 

Eritromicina lactobionat. Este sarea cu 

acid lactobionic, care corespunde la 300 mg 

eritromicină bază per flacon. Se dizolvă bine 

în apă distilată sau în soluţie 20-33% glucoză.  

Nu se dizolvă în ser fiziologic, deoarece 

precipită. Se administrează intramuscular, rar 

intravenos.  

Se foloseşte în antrax, gurmă, 

septicemia mânjilor, în mamite sau în 

afecţiuni supurative.  

Dozele sunt de 1-3-5 mg/kg la animalele 

mari şi de 5-8 mg/kg la animalele tinere şi 

mici. Dozele se repetă la 8-12 ore. În rujet se 

administrează 300 mg (300.000 U.I.) odată 

împreună cu ser antirujetic 0,25-0,50 ml/kg. 

Eritromicina tiocianat (Galimicina)  

Se prezintă sub două forme: o soluţie 

injectabilă pentru mamifere şi alta pentru 

păsări. Cea pentru mamifere conţine 100 

mg/ml, iar cea pentru păsări conţine 50 

mg/ml.  

Se foloseşte în special în bolile produse 

de germeni din grupa PPLO (micoplasmoza 

aviară, coriza infecţioasă, sinuzita infecţioasă 

a curcilor).  

Se folosesc în infecţii ale aparatului 

respirator. Se administrează o linguriţă rasă 

la 4 l apă, timp de 5 zile (250 g la 200 l apă) 

pentru combaterea stresului, iar pentru 

prevenirea şi combaterea micoplasmozei în 

primele zile se dă o doză dublă.  

Galimicina de import se prezintă ca o 

soluţie injectabilă 5% şi 10%. Aceasta se 

administrează la un interval de 24 de ore.  

La suine se administrează în pneumonie, 

bronşite acute, rinite cu germeni PPLO, 

leptospiroză, metrite, mamite, etc. La bovine 

se administrează în afecţiunile respiratorii, 

metrite, mamite, infecţii postpartum, 

pododermatite infecţioase. Dozele la suine 

sunt de 0,25 ml/kg, curativ sunt 0,4 ml/kg, iar 

la bovine sunt de 1-2 ml/50 kg [12,13,14]. 

Tylocina (Tilozina)  

Este un omolog al eritromicinei, izolat din 

culturi de Streptomyces. Se prezintă ca o 

pulbere albă, insolubilă în apă. Sub formă de 

sare devine solubilă în apă şi se poate 

administra parenteral.  

Se recomandă în micoplasmoza aviară şi 

în boli produse de germeni din grupul PPLO. 

La noi în ţară se realizează sub formă de 

tilozină fosfat, denumită Disacilin, cu doze de 

1-3 ml/50 kg la un interval de 24 de ore. Se 

poate livra sub formă de pulbere în furaj, ca 

stimulator de creştere. Nu se absoarbe decât 

foarte puţin. Produsele străine se găsesc sub 

denumirea de Tylocin sau Tylan. 

Spiramicina (Rovamicina)  

Se extrage din culturi de Streptomyces 

abmofaciens. Este puţin solubilă în apă, cu 

acizii formând săruri (spiramicina sulfat - 

Rovamicina). Este rezistentă la sucurile 

digestive şi are o acţiune bacteriostatică. În 

doze mari poate fi bactericidă pentru unii 

germeni.  

Spectrul de acţiune este asemănător cu 

al eritromicinei, acţionând asupra cocilor G+ şi 

G-. Este foarte activă asupra anaerobilor, 

ricketsiilor şi spirocheţilor.  

Se poate încrucişa cu eritromicina, 

oleandomicina, carbomicina. Indicaţiile sunt 

asemănătoare cu cele ale eritromicinei. 

Apare fenomenul de bacteriopauză.  

După absorbţia orală a spiramicinei, 

nivelele maxime se ating la 3 ore şi se 

neutralizează în 12 ore. Nivelurile tisulare 

sunt bune şi mai mari decât nivelele sanguine 
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(concentrarea în ţesuturi). Nu traversează 

barierele hematoencefalică şi hemato-

oftalmică. Se concentrează în bilă, se 

metabolizează şi se elimină prin bilă, fecale, 

urină. 

Carbomicina (Magnamicina) 

Se extrage din culturi de Streptomyces 

halstadti, cu greutate moleculară mare 842 

Å). Este o pulbere microcristalină, gălbuie, 

puţin solubilă în apă.  

Apare sub formă de săruri sau esteri 

(succinat, fosfat, clorhidrat), este solubilă şi 

se poate injecta intramuscular.  

Acţiunea este asemănătoare cu a 

penicilinei, cu spectru larg de acţiune asupra 

G+. Acţionează bactericid sau bacteriostatic. 

Rezistenţa se instalează lent. Uneori 

este încrucişată cu eritromicina, 

oleandomicina şi spiramicina. Are o absorbţie 

orală bună. Nivelurile tisulare şi sanguine 

sunt reduse. Se concentrează în ficat, bilă, 

rinichi, eliminându-se pe aceste căi.  

Toleranţa orală este destul de bună. Sub 

formă injectabilă este dureroasă. Se livrează 

sub formă de capsule de 0,250 g pentru 

administrare orală. 

Stafilomicina (Stafilocilina) se extrage din 

culturi de Streptomyces virginae. Este o 

pulbere galben deschis, amară, rezistentă la 

sucul gastric. Are acţiune bacteriostatică şi un 

spectru de acţiune asemănător cu cel al 

streptomicinei. Nu se încrucişează cu alte 

antibiotice. Acţionează puternic asupra 

stafilococilor. Acţiunea orală este bună. 

Acţionează timp de 6 ore. Se elimină prin 

urină. Se eliberează în capsule de 0,150 g, 

pulbere, unguent, colir 1% sau suspensie 

15%. 

Oleandomicina se extrage din culturi de 

Streptomyces antibioticus. Are spectru 

asemănător cu al eritromicinei. Activitatea 

maximă la un pH = 8.  

Se absoarbe foarte rapid. Concentraţiile 

maxime în sânge apar la 1-3 ore.  

Concentraţiile terapeutice trebuie să 

atingă 0,8-1,6 g/l. Se elimină masiv prin bilă 

şi mai puţin (5-120%) prin urină. Se 

administrează de regulă oral la interval de 6 

ore, în doze de 25- cg/kcorp pro die, în 4 

reprize zilnice.  

Activitatea antibacteriană se exprimă în 

U.I. Standardul internaţional cuprinde 880 

U.I./mg. Se foloseşte de regulă sulfatul sau 

fosfatul de oleandomicină, sub formă de 

pulbere albă sau triacetil oleandomicină 

(T.A.O). Este greu solubilă în apă. Injectabil 

se foloseşte fosfatul sub formă de fiole de 500 

mg substanţă uscată ce se dizolvă în ser 

fiziologic sau soluţie glucozată.  

Oleandomicina se asociază frecvent cu 

tetraciclina, cele două antibiotice acţionând 

sinergic, potenţându-se reciproc. Asocierea 

de o parte oleandomicină şi două părţi 

tetraciclină se numeşte sigmamicină. 

Sigmamicina 

Este un preparat format din o parte 

oleandomicină şi două părţi tetraciclină.  

Sigmamicina, datorită efectului sinergic, 

are o activitate microbiană ridicată. 

Tetraciclina prin spectrul său larg acţionează 

asupra germenilor G+, G-, iar oleandomicina 

acţionează asupra G+ (coci, pneumococi, 

stafilococi, streptococi).  

Sigmamicina se foloseşte în: bronşite, 

pneumonii, bronhopneumonii, infecţii 

genitourinare, infecţii externe şi boli 

infecţioase. Se livrează sub formă de pulbere 

solubilă. Se solubilizează în apa de băut sau 

se amestecă în hrană sau se administrează 

sub formă de breuvaj. Se administrează la 

viţei 10 mg/kg substanţă activă şi 20 mg 

substanţă activă/kcorp. 

Taociclina este un preparat format din o 

parte oleandomicină - triacetiloleandomicină 

şi două părţi tetraciclină. Este o pulbere 

solubilă 10%. Se foloseşte în special la 

păsări. Se administrează amestecat în hrană 

sau în apa de băut: 500 mg la 6 l apă 

substanţă activă. Se poate folosi şa viţei, 

mânji, purcei, miei, câine şi pisică. 

Lincomicina (Lincocina) se extrage din 

culturi de Streptomyces linconcusis. Se 

foloseşte ca şi clorhidrat de lincomicină. 

Acţionează asupra cocilor G+ şi G- şi 

bacteriilor G+. Este foarte activ asupra B. 

antracis.  
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Bacteriile G- nu sunt sensibile la 

Lincomicină. Se administrează oral în 

capsule operculate. Dă rezultate bune în 

mamite, fie singură, fie asociată cu 

neomicină. Uneori se foloseşte un preparat 

cortizonic (prednisolon). 

Clindamicina  

Are o acţiune asemănătoare cu 

Lincomicina şi se foloseşte cel mai frecvent în 

tratamentul mamitelor. Prezentele Investigaţii 

au urmărit să stabilească eficacitatea 

tratamentului cu Eritromicină FP5% soluţie 

injectabilă de uz veterinar, realizat de către 

firma Pasteur filiala Filipestii de Padure, în 

afectiuni respiratorii incipiente, la mai multe 

specii de animale, luând în considerare cu 

prioritate indicaţiile şi contraindicaţiile firmei 

producătoare (Tabelul 1.4.). 

În afară de eficacitatea terapeutică s-au 

mai făcut şi aprecieri legate de posibilitatea 

apariţiei de reacţii locale sau generale, 

consecutive administrării produsului în 

testare.  

Testarea clinică s-a executat în 

conformitate cu protocolul de testare si cu fișa 

produsului care a primit avizul de oportunitate 

din partea A.N.S.V.S.A. din M.A.A.P. Criteriile 

pentru testarea clinică a produsului 

Eritromicină FP 5% au fost stabilite de comun 

acord cu reprezentanţii I.C.B.M.V. Bucureşti. 
 

Tabelul 1.4. Fișa produsului Eritromicina FP%5 
 

Denumirea comercială Eritromicină FP 5% 

Numărul autorizaţiei 140112 
Statusul autorizaţiei Validă 

Data emiterii autorizaţiei 29-05-2014 
Autorizaţie validă pâna la Nelimitata 

Substanţa activă Eritromicina tiocianat 
Specii ţintă Bovine, Ovine, Suine, Păsări, Câini, 

Acţiune terapeutică 

Bovine - tratamentul afecţiunilor aparatului respirator, aparatului 
digestiv, metrite, retenţie placentară, panariţiu şi pododermatite, 
abcese, mamite.  
Ovine - în dizenteria mieilor nou născuţi, infecţii ale căilor 
respiratorii anterioare, mamite.  
Suine - în afecţiuni gastrointestinale, afecţiuni respiratorii, mamite, 
metrite.  
Găini - în micoplasmoză, pasteureloză, coriză, sinuzită, sinovite, 
infecţii streptococice şi stafilococice.  
Câini - în infecţii produse de germeni sensibili la eritromicină. 

Grupa terapeutică Antibiotice 
Forma farmaceutică Soluţie injectabilă 

Prezentare flacoane × 50; 100 ml 

Perioada de aşteptare 

Carne şi organe: bovine, ovine, suine - 7 zile, găini - 3 zile.  
Lapte: bovine, ovine - 3 zile.  
Păsări: Nu se administrează la pasarile ouătoare destinate 
consumului uman. 

Firma producătoare / Eliberator serie Pasteur - Filiala Filipeşti, România 
Detinator licenţa Pasteur - Filiala Filipeşti, România 

Firma responsabilă în România Pasteur - Filiala Filipeşti, România 

 

2. Materiale şi metode 
 

2.1. Eritromicina 
 

Face parte din marea grupă a 

macrolidelor, care cuprinde peste 40 de 

antibiotice dintre care cele mai cunoscute 

sunt: eritromicina, carbomicina, tilocina, 

oleandomicina şi spiramicina.  

Eritromicina a fost descoperită în 

deceniul al șaselea, când s-a obţinut pe cale 

semisintetică, de către Mc Guire, din culturi 

de Streptomyces erythrema (izolate din 

probe de sol provenite din Filipine) [3,17, 31,34]. 

Structura 

Macrolidele conţin un nucleu 

macrolactonic (cu 12–22 atomi de carbon) şi 

una sau două molecule de glucide 

(deosamina şi cladinoza), ataşate la 

eritronolidă şi care sunt de fapt responsabile 

de activitatea antibiotică. Până în prezent se 

cunosc două grupe mari de macrolide: cu 14 



Narița et al.                                                                                                                                          Medicamentul Veterinar / Veterinary 

Drug 
 

                                                                                                                                                                                Vol. 19(2) Decembrie 2025 

 

71 

atomi de carbon (ex. eritromicina, 

oleandomicina) şi macrolide cu 16 atomi de 

carbon (ex. tilocina, spiramicina). Macrolidul 

acţionează selectiv, bacteriostatic, având un 

mecanism de acţiune asemănător 

cloramfenicolului, adică: inhibarea sintezei 

proteice, prin inhibarea transportului 

aminoacizilor activati la locul sintezei 

proteice[33,35].. 

Absorbtie si cinetica 

Eritromicina este uşor absorbită când 

este administrată, fie oral (încă din treimea 

superioară a intestinului), fie parenteral, 

difuzând bine în majoritatea tesuturilor. 

Concentraţiile serice scad, după 

administrările orale, în general, după 4-6 ore 

de la administrare [3,6,11,12,20,22,24].  

În cazul formulărilor injectabile, de 

exemplu în cazul dozei de 15 mg/kg greutate 

vie timpul de injumătăţire plasmatic s-a atins 

după 8-9 ore, la o medie a concentraţiei 

maxime plasmatice de 0,5 μg/ml. La două 

ore după administrare cele mai mari 

concentraţii au fost identificate în ficat, 

glandele submaxilare, pulmoni şi rinichi.  

Bariera sânge–creier nu este traversată 

de către eritromicină, în cazul meningelor 

normale sau în lichidul cefalorahidian (de 

aceea nu se indică în meningite), dar 

difuziunea este prezentă la placentă, pleură, 

cavităţi peritoneale şi mai greu în articulaţii.  

Eritromicina a fost identificată şi în 

lichidul prostatic şi spermă, în concentraţii ce 

reprezintă o treime din cea plasmatică.  

Antibioticul bază este distrus de către 

aciditatea gastrică (de aceea, în cazul unor 

formulări de tip comprimat se recomandă 

pelicule gastrorezistente). Soluţiile buvabile 

pentru păsări, pentru a atinge nivele 

sangvine eficace, trebuie să aibe o 

concentraţie minimă de 1‰ [1,3,15,30,32]. 

Metabolism 

Eritromicina suferă ciclul entero-hepato-

enteric, circa 50% din macrolid 

metabolizează, în timp ce 50% se va elimina 

netransformat.  

Eliminare  

Se face în principal pe cale renală, 

concentraţii mari fiind adesea întâlnite în 

urină. În cazul excreţiei biliare, concentraţiile 

atinse sunt mai mari comparativ cu cele din 

plasmă. Se cunoaşte şi o eliminare a 

eritromicinei prin fecale, în urma 

administrărilor orale, microorganismele 

Gram pozitive fiind grav inhibate de prezenţa 

antibioticului în fecale. În cazul 

microorganismelor Gram negative acest 

efect este neglijabil. Dozele uzuale 

terapeutice asigură efectul bacteriostatic al 

eritromicinei, iar dozele mărite îi conferă 

efect bactericid.  
 

Acţiunea antimicrobiană şi 

farmacoterapeutică 

 

In mod normal eritromicina este 

bacteriostatică, dar la concentraţii mari poate 

deveni bactericidă pătrunzand în celulă şi 

inhibă sinteza proteică bacteriană. 

Activitatea antibacteriană a eritromicinei este 

îndreptată în special împotriva organismelor 

Gram-pozitive, incluzându-le şi pe cele 

penicilino-rezistente (precum şi împotriva 

unor germeni Gram negativi, micoplasme şi 

rickettsii. De remarcat că eritromicina este 

medicaţie de elecţie în cazul tratamentului 

campilobacteriozei [31,36,38].  

Spectrul de activitate este foarte larg:  

Gram-pozitivi: 

 Streptococcus spp.,  

 Staphilococcus spp.,  

 Bacillus anthracis,  

 Corynebacterium spp.,  

 Clostridium spp.,  

 Listeria spp.,  

 Erysipelothrix rhusiopatiae,  

Gram negativi: 

 Haemophilus spp.,  

 Pasteurella spp.,  

 Brucella spp., 

 Mycoplasma spp.,  

 Actinomyces spp., 

 Rickettsia spp.,  

 Spirocheta spp. etc. 

Actiunea acestui antibiotic este legata 
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de procesul de translaţie, inhibând 

transportul aminoacizilor activaţi (de către 

aminoacetil-sintetază) la locul sintezei 

proteice (ribozomi), respectiv se cuplează 

competitiv cu receptorii ARN-mesager 

(ARM-m), plasaţi pe ribozomii 50-S, 

împiedicând formarea de polisomi.  

Rezistenţa bacteriană apare prin 

modificarea poziţiei ribozomilor receptori 

şi/sau prin creşterea rezistenţei membranei 

celulare. Rezistenţa bacteriană faţă de 

eritromicină se dezvoltă rapid şi de aceea se 

indică acest antibiotic numai în cazuri 

speciale, respectiv în cazul antibiogramei 

pozitive sau când este vorba de o infecţie cu 

germeni penicilinorezistenţi (în special 

stafilococi). Administrată i.m. se atinge 

concentraţia eficientă în sânge după 

aproximativ o oră. 

Prezentarea produsului din studiu 

Conform fisei de producător, produsul 

Eritromicină PF5%, 1 ml soluţie injectabilă de 

uz veterinar (figura 3.1.) are următoarea 

compoziţie: 

Eritromicină (sare tiocianat)  50 mg 

Excipienţi: 

Alcool benzilic   10 mg 

Alcool etilic, hidroxid de sodiu, propilenglicol. 

 
 

Figura 3.1. Eritromicină FP5% 

(Pasteur, filiala Filipești) 

 

Conditionarea se prezintă sub formă de 

soluţie, incoloră, transparentă, fără urme de 

depozit si se comercializează în flacoane 

brune, ferit de lumină, la temperatura 

camerei, în flacoane de 50 sau 100 ml.  

                                                   
2 Cel mai cunoscut sinonim internațional: Gallimycin 

Antibioticul este o pulbere cristalină, alb-

gălbui, fără miros, cu gust amar.  

Solubilitatea în apă este de 1:1000 

(0,2%) dar este uşor solubil în alcool şi eter. 

Ca şi streptomicina, eritromicina este mai 

activă la un pH de 8, faţă de cel neutru şi este 

instabil în cazul unui pH acid. De remarcat că 

este un antibiotic liposolubil [38]. 

Comercial, în România, eritromicina se 

prezintă sub formele: 

 eritromicină lactobionat, pulbere 

injectabilă, uz uman şi veterinar, 

 eritromicină etilsuccinat pulbere 

suspendabilă, uz uman, 

 eritromicină propionil, comprimate, uz 

uman, 

 eritromicină tiocianat pulbere uz oral si 

injectabil (5-10%) uz veterinar2.  

În Europa se cunosc şi alte condiţionări, 

sub formă de sare estolat, gluceptat sau 

stearat. Abuzul de eritromicină poate 

conduce la instalarea rezistenţei (având 

mecanismul de instalare similar cu cel al 

penicilinei) destul de rapid (de aceea se 

recomandă utilizarea mai ales în cazul 

germenilor penicilino şi tetraciclino-rezistenţi, 

în special stafilococi, sau atunci când o 

reclamă antibiograma).  

De remarcat că, instalarea rezistenţei la 

eritromicina tiocianat este cea mai lentă, iar 

rezistenţa încrucişată este întâlnită în cadrul 

grupei, de exemplu cu oleandomicina, 

tilocina, lincosamidele etc. dar nu şi cu alte 

antibiotice 

Indicaţii 

Sunt în principiu cele ale penicilinei, 

dacă germenii sunt rezistenţi la aceasta 

(pneumonii, bronhopneumonii, bronşite, 

mamite, metrite, septicemii, abcese, 

flegmoane, retenţii placentare, artrite, etc. la 

care se adaugă boli specifice: antrax, gurmă, 

anaerobioze, leptospiroză, micoplasmoza 

aviară, coriză infecţioasă, sinuzită 

infecţioasă). Producătorul recomandă 

eritromicina în următoarele afecţiuni:  
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 Găini: micoplasmoze, pasteureloze, 

boala cronică respiratorie, sinuzita 

infecţioasă, artrite stafilococice, infecţii 

streptococice, reducerea mortalităţii 

din cauza stresului. 

 Curcani: aerosaculită, sinuzita 

infecţioasă, artrite stafilococice, infecţii 

streptococice. 

 Iepuri: pasteureloze, infecţii 

streptococice şi stafilococice. 

 Porci: infecţii respiratorii, enterite, 

metrite, rujet. 

 Ovine: infecţii respiratorii, septicemii, 

coriza. 

 Viţei, cabaline: infecţii ale aparatului 

respirator, digestiv, infecţii post-

partum, artrite, pododermatite 

infecţioase, omfaloflebite. 

În tratamentul micoplasmozelor la păsări 

dozele de apă medicamentată recomandate 

de literatură sunt de 0,25 g/litru de apă. 

Eritromicina sare tiocianat este recomandată 

pe cale injectabilă intramusculară la 

mamifere, subcutanată la păsări şi sub formă 

de instilaţii în sinusuri în caz de sinuzită. 

Administrările locale sau topice nu sunt 

recomandabile datorită sensibilizărilor care 

pot surveni. 

Posologie, cale şi mod de administrare 

La animalele mari şi mijlocii produsul se 

administrează intramuscular profund, iar la 

păsări în ţesutul conjunctiv subcutanat din 

regiunea gâtului, timp de 3 – 5 zile 

consecutiv, în funcţie de gravitatea afecţiunii.  

Dacă animalele nu prezintă o ameliorare 

a stării de sănătate se va consulta medicul 

veterinar pentru reevaluarea diagnosticului. 

Dozele recomandate de producător 

sunt: 

 Bovine: 5 – 10 ml produs/50 

kg.gc./zi (5-10 mg s.a./kg.gc./zi.) 

 Ovine: 4 ml produs/50 kg.gc./zi 

(4 mg s.a./kg.gc./zi.) 

 Suine:  5-10 ml/50 kg.gc./zi (5-10 

mg s.a./kg.gc./zi). 

 La purcei nou-născuţi: 0,5 ml/kg.gc./zi 

(25 mg s.a./kg.gc./zi). 

 Păsări:  0,5 ml produs/kg g.c./zi 

(25 mg s.a./kg.gc./zi). 

 Curci:  1-2 ml, în sinuzită: 

inoculare intrasinusală, în funcţie de 

gravitate (3,5-6,5 mg s.a./kgc./zi). 

 Câini:  1-2 ml/10 kg g.c./la 12 ore 

( 5-10 mg s.a./kg.gc./zi). 

Datele din bibliografie sunt asemănătoare 

cu cele propuse de producător. Aceştia 

indică dozele orale de 20-50 mg/kg corp, 

doze parenterale de 3-5 mg/kg corp şi dozele 

intramamare de 300 mg/sfert bolnav, în 

cazul mastitelor [25,26,27, 28,29,37].  

Dozele recomandate de firma 

producătoare concordă cu dozele din 

literatura de specialitate consultată de noi, cu 

menţiunea că pentru speciile de talie mare 

cea mai avantajoasă conditionare ar fi 

condiţionarea 10%. 

Timpul de aşteptare  

Timpii recomandati de producător sunt:  

 Carne 7 zile;  

 Lapte  3 zile;  

 Ouă  2 zile. 

Datele din literatura, prezintă nuanţat, 

pentru fiecare specie aceste perioade:  

 Bovine: 2-14 zile pentru carne şi 3 zile 

pentru lapte, nivelul de toleranţă în 

carne şi lapte fiind de 0 ppm. 

 Oi şi capre: 3 zile pentru carne. 

 Suine: 2 zile, nivelul de toleranţă fiind 

de 0,1 ppm. 

 Păsări: o zi pentru carne şi pentru ouă 

o zi, nivelul de toleranţă în ou fiind de 

0,025 ppm. 

Toxicitatea eritromicinei sare tiocianat,  

După datele bibliografice este în general 

mică dar se cunosc şi contraindicaţii, în cazul 

cabalinelor, la care nu se recomandă 

administrarea pe nici o cale, datorită 

tulburărilor gastrointestinale grave care pot 

să survină. Totuşi, unii autori recomandă 

eritromicina (sare lactobionat ) şi la cabaline, 

atât oral cât şi parenteral la doza de 10 



Narița et al.                                                                                                                                          Medicamentul Veterinar / Veterinary 

Drug 
 

                                                                                                                                                                                Vol. 19(2) Decembrie 2025 

 

74 

mg/kg corp de 2 ori pe zi, timp de 3 zile. 

Unele tulburări gastrointentinale (vomă şi 

diaree) pot fi prezente şi la carnivore, în cazul 

unor doze mari administrate pe cale oală, 

precum şi unele iritaţii reversibile la locul 

injectării, în cazul condiţionărilor parenterale.  

Contraindicaţii, precauţii şi reacţii 

adverse 

 Nu se administrează la păsările care 

produc ouă pentru consumul uman.  

 Se va evita tratamentul animalelor 

alergice la eritromicină sau la alte 

antibiotice macrolide sau animalelor cu 

disfuncţii hepatice.  

 Posibile reacţii alergice, locale sau 

sistemice.  

 Eritromicina poate fi administrată fără 

pericol la vaci şi scroafe gestante, 

neavând efecte dăunătoare asupra 

dezvoltării produsului de concepţie.  

 Se utilizează numai în conformitate cu 

evaluarea beneficiu/risc efectuată de 

către medicul veterinar responsabil.  

 Eritromicina este antagonistă cu 

lincomicina, clindamicina şi 

cloramfenicolul prin inducerea 

rezistenţei stafilococilor, fiecare din 

acestea fiind în măsură să confere 

rezistenţă faţă de celelalte. De aceea nu 

trebuie administrate deoarece îi 

contracarează acţiunea.  

 Penicilina împiedică diviziunea celulară 

microbiană prin inhibarea sintezei 

pereţilor celulari ai bacteriilor.  

 Metabolismul metilprednisolonului poate 

fi inhibat prin administrarea simultană cu 

eritromicina. 

 Probenecidul inhibă reabsorbţia 

tubulară a eritromicinei şi prelungeşte 

menţinerea nivelurilor plasmatice.  

 Cu excepţia reacţiilor adverse 

menţionate mai sus şi care apar 

ocazional, eritromicina este considerata 

un medicament cu toxicitate redusă.  

 Eritromicina se inactivează în soluţii 

apoase alcaline sau acide. 

2.2. Animalele din studiu 
 

S-au făcut investigaţii pe bovine 

cunoscându-se recomandările din literatura 

de specialitate şi a diverselor firme 

producătoare, inclusiv.  

De aceea, s-a preferat studierea unor 

aspecte legate de afecţiunile respiratorii cu 

evoluţie recentă şi mai vechi, care au apărut 

în unităţile vizitate.  

Produsul Eritromicină PF 5% a fost 

studiat pe un număr total de n = 26 de 

animale, din care: 

Testările au fost efectuate in două studii: 

Experimentul 1 si Experimentul 2, în două 

unităţi de creșterea bovinelor  și una de 

finisarea tineretului bovin, din judetul Alba 

(figura 3.2.): 

 Câmpeni) (F1),  

 Abrud (F2)       şi  

 Ciuruleasa (F3)  
 

 
 

Figura 3.2. Localizarea unităților din județul Alba. 
Sursa: https://pe-harta.ro/alba/ (39). 

 

Pentru a facilita uniformizarea modului 

de utilizare şi de apreciere a rezultatelor au 

fost multiplicate instrucţiunile de utilizare a 

produsului testat (acţiune farmacodinamică, 

indicaţii, mod de administrare şi dozaj, 

contraindicaţii şi precauţii, conservare etc.), 

care au fost difuzate medicilor veterinari 

https://pe-harta.ro/alba/
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angajaţi în testare. De asemenea, pentru a 

putea reuni criteriile de apreciere a 

rezultatelor obţinute, s-a redactat o fişă care 

a fost completată pentru fiecare animal tratat 

în parte. Aceasta a permis sortarea 

cazuisticii pe specii şi sindroame şi o analiză 

corectă a rezultatelor, folosind aceleaşi 

criterii de apreciere. Pe baza acestora (stare 

generală, temperatură, semne respiratorii), 

după tratament, animalele după tratamente 

au fost încadrate în una din aceste categorii:  

1. vindecat,  

2. ameliorat,  

3. puţin ameliorat,  

4. neameliorat. 

 

3. Rezultate şi discuţii 
 

Studiul Eritromicinei FP5% pe bovine 
 

3.1. Experimentul 1 
 

În acest experiment s-a căutat 

identificarea genurilor responsabile de 

afecţiuni respiratorii acute la tineret taurin în 

2 unităţi din judeţul Alba:  

 Câmpeni (F1),  

 Abrud (F2), 
 

Animalele  

De menţionat că, animalele luate în 

studiu nu au mai fost tratate iniţial cu alte 

antibiotice sau sulfamide, evoluţiile clinice 

fiind acute în toate cazurile. Loturile au fost 

considerate uniforme ca greutate, animalele 

avand vârste cuprinse între 5-6 luni şi au fost 

viţei din rasele Friză, Bălțată Românească şi 

metişi. 

Identificarea loturilor 

Viţeii au fost identificati după tatuaj dar 

şi prin vopsire pe spate şi au fost cazaţi în 

boxe individuale (F1) şi în boxă comună (F2). 

Hranirea si adaparea s-a facut ad 

libidum. 

                                                   
3 Tehnica lavajului bronşic: la viţeii cu afecţiuni respiratorii 
identificaţi bolnavi s-a efectuat contenţia, tunderea în treimea 
superioară a gâtului şi antisepsia locului. Apoi, s-a efectuat 
puncţia traheală cu un ac de venisecţie steril. Prin acest ac s-

Metodologia  

În acest caz a fost: identificarea cazurilor 

cu simptome de pneumonie şi 

bronhopneumonie, prelevarea probelor prin 

metoda lavajului traheo-bronşic, examen 

bacteriologic (prin însămânţări pe agar cu 

sânge 5% şi bulion cu ser bovin 5%), 

efectuarea antibiogramei.  

Testările au fost efectuate în cadrul 

laboratorului de microbiologie din cadrul 

D.S.V.S.A. Alba, a tratamentelor cu 

Eritromicină - soluţie injectabilă timp de 3 

zile, în administrări i.m., într-un singur punct, 

în administrări unice cu doza de 5 ml / 50 kg. 

corp. Urmărirea evoluţiei cazurilor după 

tratamente s-a efectuat timp de 5 zile. 

Principalele trei semne clinice comune 

identificate la viței au fost:  

 hipertermie,  

 tuse,  

 jetaj şi raluri umede.  

De la viţeii luaţi în studiu s-au prelevat 

probe de lavaj bronhic3, în vederea stabilirii 

genurilor bacteriene prezente în aceste 

unităţi.  

Tulpinile bacteriene au fost identificate 

după caracterele culturale şi morfologice (la 

genul Pasteurella după producţia de indol).  

Antibiograma s-a efectuat după metoda 

difuzimetrică, prin măsurarea haloului format 

(setul de antibiograme folosit a fost Sanofi) 

În Tabelul 2.1. este redată situaţia 

identificărilor pe genuri şi rezultatele 

antibiogramei pentru cazurile identificate în 

primele 2 unităţi luate în observaţie: După 

stabilirea genurilor bacteriene implicate 

(preponderente fiind genurile Pasteurella 

spp., Streptococcus spp. şi A. pyogenes), s-

a trecut la efectuarea de tratamente cu doza 

minimă recomandată de producător (1ml / 10 

kg.corp) p e cale i.m., într-un singur punct. 

Durata tratamentelor în acest caz a fost de 

trei zile pentru toate cazurile monitorizate. 

a introdus un cateter până la bifurcaţia traheală (când s-a 
manifestat reflexul de tuse) şi s-a aspirat cu seringa 1-2 ml de 
exsudat traheal. În final, s-a efectuat însămânţarea mediilor şi 
s-a incubat timp de 18-24 de ore la temperatura de 370C. 
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Tabelul 2.1. 

Genuri bacteriene identificate şi rezultatele antibiogramei pentru unităţile din cadrul experimentului E1 
 

 

F.1. 

Viţel nr. 1 2* 3 4 5* 6 7 

Genul 
Pasteurella 

spp. 
- 

Streptococcus 
spp. 

Pasteurella 
spp.(1) 

A. pyogenes (2) 
- 

A. pyogenes (1) 
Streptococcus spp. 

(2) 
Pasteurella spp. 

Sensibilă 
T, E, Amox,  
A, Enro**, 

- 
P, E, T, Amox, 
A, Enro, Sulf 

P, E, T, Amox, 
A, Enro, Sulf 

(1) 
E, Amox, A (2) 

- 
E, Amox, A (1) 

P, E, T, Amox, A, 
Enro, Sulf (2) 

T, E, Amox, A, Enro, 

Rezistentă P, S, Sulf. - S 
S (1) 

T, P, S, Sulf (2) 
- 

T, P, S, Sulf (1) 
S (2) 

P, S, Sulf. 

F.2. 

Viţelul no. 1 2 3 4* 5 6 7* 

Genul 
Pasteurella 

spp. 
Pasteurella 

spp. 
Streptococcus 

spp. 
- 

Pasteurella spp.(1) 
A. pyogenes (2) 

A. pyogenes (1) 
Streptococcus spp. 

(2) 
- 

Sensibilă 
T, E, Amox, A, 

Enro, 
T, E, Amox, A, 

Enro, 
P, E, T, Amox, 
A, Enro, Sulf 

- 
P, E, T, Amox, A, 

Enro, Sulf (1) 
E, Amox, A (2) 

E, Amox, A (1) 
P, E, T, Amox, A, 

Enro, Sulf (2) 
- 

Rezistentă P, S, Sulf. P, S, Sulf. S - 
S (1) 

T, P, S, Sulf (2) 
T, P, S, Sulf (1) 

S (2) 
- 

 

Unde:  
*   = probe sterile 
** = T=tetraciclină, E=eritromicină, A=ampicilină, P=penicilină, S= streptomicină, Amox.= amoxicilină, A –Enro.= enrofloxacină, 
Sulf.= sulfamide 

 

Tabelul 2.2  
Situaţia rezultatelor evoluţiilor clinice în a 5-a zi după încheierea  tratamentelor, timp de trei zile, cu doza 

de 5 ml/50 kgc., im., in cazul Experimentului E1 
 

  F.1. 
 Viţelul no. 1 2 3 4 5 6 7 % 
 Vindecat + + - + + + - 71,44 

 Ameliorat - - + - - - - 14,28 

 Puţin ameliorat - - - - - - + 14,28 

 Neameliorat - - - - - - - 0 
 F.2. 

 Viţelul no. 1 2 3 4 5 6 7 % 
 Vindecat  + + + - + + - 71,44 

 Ameliorat  - - - + - - + 28,56 

 Puţin ameliorat - - - - - - - 0 

 Neameliorat  - - - - - - - 0 

 

După cum se poate vedea, din Tabelul 

2.2., în cazul celor 2 unităţi monitorizate, 

marea majoritate a viţeilor (71,44%) s-a 

vindecat clinic după 3 zile de tratament, la 

care li s-a aplicat doza minimă recomandată, 

la un număr de 3 viţei (21,42%) s-a constatat 

ameliorarea semnificativă, doar într-un caz 

(7,14%) constatându-se o slabă ameliorare 

(de menţionat că în acest caz, tulburările 

respiratorii erau asociate şi cu tulburări 

digestive). De remarcat că, nu s-au constatat 

nici un fel de reacţii adverse locale sau 

generale şi nici un caz de animale 

neameliorate clinic.  

În concluzie, se poate spune că 

rezultatele obţinute au fost foarte bune. 

 

3.2. Experimentul 2 
 

În cadrul acestui experiment au fost luaţi 

în tratament un număr de 12 tăuraşi la 

îngrăşat de la unitatea Ciuruleasa (F3)  

Tăuraşii de la această unitate au provenit 

din colectură, fiind din rase diferite, în special 

Bălțată Românească şi metişi, vârsta 

acestora a fost cuprinsă între 6 şi 10 luni, 

greutăţile lor fiind variabile, de la 195 la 280 

kg. 
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Tăuraşii luaţi în studiu, de această dată, 

au prezentat simptome de bronhopneumonie 

cronică cu recidive respiratorii, cu etiologie 

neprecizată, care s-au manifestat tot mai 

frecvent, odată cu venirea sezonului rece.  

De remarcat că, aproape toate animalele 

din lotul studiat au mai fost tratate anterior cu 

diverse antibiotice sau sulfamide, cel puţin o 

dată, dar cu rezultate nesatisfăcătoare 

(reflectat de altfel şi prin slaba creştere în 

greutate şi starea generală a animalelor).  

În acest caz protocolul de administrare a 

eritromicinei a fost cu doza maximă 

(recomandată de producător: 10 ml/50 kgc.), 

pe cale i.m., într-un singur punct.  

Tratamentele au fost efectuate timp de 4 

zile. Animalele luate în tratament au fost 

izolate într-o boxă  separată şi identificate prin 

vopsire. 

După cum se poate remarca şi din 

Tabelul 2.3 situaţia evoluţiilor clinice după 

tratamente, demonstrează o eficacitate bună, 

chiar şi în cazul proceselor cronice, 

respiratorii şi chiar digestive, întâlnite în 

unitatea monitorizată, cunoscându-se că 

animalele din lotul luat în studiu, au mai fost 

tratate anterior şi cu alte medicamente.  

 
Tabelul 2.3.  

Situaţia rezultatelor evoluţiilor clinice în a 5-a zi după încheierea tratamentelor  
(timp de 4 zile cu doza de 10 ml/50 kgc., im.) 

 

F.3. 

Viţelul no. 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 % 

Vindecat + - + + - + + - - + + + 66,68 

Ameliorat - - - - + - - + - - - - 16.66 

Puţin ameliorat - + - - - - - - - - - - 8,33 

Neameliorat - - - - - - - - + - - - 8,33 

 

Cele 8 animale (66,66%) vindecate este, 

credem noi, un rezultat bun având în vedere 

situaţia clinică anterioară a animalelor 

respective.  

Animalele ameliorate (16,66%), precum 

şi cele puțin ameliorate (8,33%), au prezentat 

atât semne respiratorii cât şi digestive 

cronicizate, iar cazul neameliorat (8,33%) s-a 

datorat evoluţiei clinice anterioare 

tratamentului nostru, animalul fiind, de altfel, 

şi cel mai tarat din grupul luat în studiu. 

Nu au fost constatate nici un fel de reacţii 

adverse, locale sau generale, la nici un 

animal tratat.  

Rezultatele obţinute (pe un număr relativ 

mic de animale) cu produsul Eritromicină FP 

5%, soluţie injectabilă au fost asemănătoare 

cu cele din literatură pentru alte produse 

similare [1,3,5,33]. 

Am identificat o literatura conflictuala 

legata de administrarea produsului sub forma 

sa de sare tiocianat la specia cabaline (unde 

poate determina tulburări gastrointestinale 

severe), și din acest considerent, 

tratamentele nu sunt sigure și sunt limitate la 

această specie, precum și la necesitatea de 

extindere a unor studii de teren la speciile de 

carnivore în țara noastră, (acest produs fiind 

considerat medicaţie de elecţie în 

campilobacterioze) [34,37]. 

 

4. Concluzii 
 

Menţionăm că, stările prezente studiate 

nu au putut epuiza toate situaţiile, speciile şi 

stările patologice în care Eritromicina este 

indicată acest studiu putând fi considerat un 

studiu de eficiență circumscris la cazurile 

identificate în unitățile vizitate.  

 În cazul bovinelor, preparatul este 

preferabil pentru categoriile de tineret 

bovin la îngrăşat (6-10 luni).  

 Recomandarea ar fi utilizarea 

eritromicinei şi la concentraţia de 10%, 

(de exemplu, produsele Gallimicin 10% 

şi Erythro 100, 200, produse de Sanofi), 

pentru categoriile de talie mare, pentru 

un volum mai convenabil de inoculat la 
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administrare, având în vedere 

administrarea eritromicinei tiocianat 

(administrări unice într-un singur loc). 

 Analiza starii clinice post-tratamente 

confirmă rezultatele obţinute in cele trei 

unitati şi întăreşte concluzia că produsul 

folosit a fost eficient.  

 Raportul preţ-calitate pentru produsul 

Eritromicină FP 5% soluţie injectabilă 

face ca produsul să fie o alegere 

economică şi eficientă mai ales pentru 

afecţiunile de tip bacterian respirator 

incipiente sau cu evoluţie recentă, chiar 

asociate, si nu numai. 
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Rezumat 
 

Pseudomonas aeruginosa este un agent patogen oportunist ESKAPE cu o importanță crescândă în 
medicina aviară și sănătatea faunei sălbatice. Păsările – fie că trăiesc în libertate, în captivitate sau sunt 
ținute ca animale de companie – se confruntă frecvent cu surse ambientale și antropice de bacterii 
rezistente la antimicrobiene. În ciuda acestui fapt, informațiile privind epidemiologia P. aeruginosa la 
speciile aviare rămân dispersate și inconsistente. Această revizuire sintetizează rezultatele studiilor care 
raportează prezența P. aeruginosa sau Pseudomonas spp. la o varietate de grupuri de păsări, inclusiv 
paseriforme sălbatice, păsări de pradă, păsări acvatice, specii exotice captive, păsări de companie și 
porumbei domestici. Valorile prevalenței au variat foarte mult între categoriile de păsări, de la 1,5% la 
păsările sălbatice testate prin analize moleculare în Australia la 22% Pseudomonas spp. din probele 
cloacale de la paseriforme sălbatice din America de Nord și până la 54-67% la păsările exotice captive din 
Pakistan. Rezistența la mai multe medicamente (MDR) a fost frecventă în toate studiile, rezistența la 
fluorochinolone, tetracicline, sulfonamide și β-lactame depășind frecvent 70% la păsările de companie și 
păsările sălbatice care trăiesc în mediile acvatice urbane. Rapoartele de caz și studiile patologice au 
evidențiat capacitatea P. aeruginosa de a participa la coinfecții sistemice severe cu Klebsiella pneumoniae 
sau E. coli diareică, în special la puii de porumbei și porumbeii sălbatici. În ansamblu, datele disponibile 
evidențiază păsările atât ca rezervoare, cât și ca sentinele pentru P. aeruginosa răspândită în mediu și 
rezistența la antimicrobiene. Eterogenitatea studiilor actuale subliniază necesitatea unei supravegheri 
standardizate, a unei diagnostice moleculare îmbunătățite și a unei monitorizări integrate One Health pentru 
a înțelege mai bine dinamica transmiterii și riscurile ecologice asociate cu acest agent patogen. 
 

Abstract 
 

Pseudomonas aeruginosa is an opportunistic ESKAPE pathogen of growing importance in avian medicine 
and wildlife health. Birds—whether free-living, captive, or kept as companions—frequently encounter 
environmental and anthropogenic sources of antimicrobial-resistant bacteria. Despite this, information on 
the epidemiology of P. aeruginosa in avian species remains scattered and inconsistent. This review 
synthesizes findings from studies reporting P. aeruginosa or Pseudomonas spp. in a variety of bird groups, 
including wild passerines, raptors, waterfowl, captive exotic species, companion birds, and domestic 
pigeons. Prevalence values varied widely across bird categories, ranging from 1.5% in wild birds screened 
by molecular assays in Australia to 22% Pseudomonas spp. from cloacal swabs of free-living passerines 
in North America, and up to 54–67% in captive exotic birds in Pakistan. Multidrug resistance (MDR) was 
common across studies, with resistance to fluoroquinolones, tetracyclines, sulfonamides, and β-lactams 
frequently exceeding 70% in companion birds and wild birds inhabiting urban aquatic environments. Case 
reports and pathological studies highlighted the capacity of P. aeruginosa to participate in severe systemic 
co-infections with Klebsiella pneumoniae or diarrheagenic E. coli, particularly in nestlings and feral 
pigeons. Overall, the available data highlight birds as both reservoirs and sentinels for environmentally 
disseminated P. aeruginosa and antimicrobial resistance. The heterogeneity of current studies 
underscores the need for standardized surveillance, improved molecular diagnostics, and integrated One 
Health monitoring to better understand transmission dynamics and ecological risks associated with this 
pathogen. 
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1. Introducere 
 
Pseudomonas aeruginosa este o 

bacterie oportunistă Gram-negativă, 

metabolic versatilă, recunoscută la nivel 

global ca agent patogen rezistent la 

antimicrobiene de înaltă prioritate. 

Clasificată în grupul critic ESKAPE al 

OMS, P. aeruginosa prezintă o rezistență 

intrinsecă extinsă, o capacitate puternică de 

a dobândi factori determinanți de rezistență 

suplimentari și capacitatea de a supraviețui în 

diverse medii, inclusiv soluri, ape dulci, ape 

uzate și suprafețe antropice (1,2). 

În contexte clinice, provoacă infecții 

severe, cum ar fi pneumonia, septicemia, 

keratita, otita și infecțiile tractului urinar la 

oameni și animale. La speciile aviare, este 

asociată cu aerosaculită, septicemie, 

granuloame respiratorii, enterită hemoragică 

și mortalitate rapidă la pui (1,3). 

 

1.1. Păsările ca rezervoare și santinele 
pentru bacteriile rezistente la 

antimicrobiene 
 

Păsările sălbatice reprezintă unități 

ecologice extrem de mobile care călătoresc 

prin medii urbane, agricole, de coastă și 

neatinse, dobândind și diseminând o gamă 

largă de bacterii - inclusiv tulpini de rezistență 

antimicrobiană (AMR) - pe continente (4). 

Păsările sălbatice captive (grădini 

zoologice, centre de reabilitare) și păsările de 

companie (paseriforme, papagali, porumbei) 

se confruntă cu o presiune suplimentară de 

expunere prin interacțiunea umană, 

antimicrobienele utilizate în creștere și 

contaminarea mediului. 

Prin urmare, păsările sunt considerate 

atât rezervoare, cât și santinele ale modelelor 

de rezistență emergente în sistemele 

ecologice (5,6). 

Deși P. aeruginosa este documentată pe 

scară largă în medicina avicolă, prezența sa, 

epidemiologia și modelele AMR la păsările 

sălbatice și captive, altele decât păsările de 

curte, au fost sintetizate mai puțin sistematic.  

Spre deosebire de Enterobacteriaceae, 

unde există o supraveghere aviară extinsă, P. 

aeruginosa apare frecvent doar în rapoarte 

de caz specifice, screening-uri oportuniste 

sau studii despre fauna sălbatică pe specii 

mixte. Această fragmentare complică 

înțelegerea adevăratei sale dinamici 

ecologice. 
 

1.2. Dovezi ale prezenței  
P. aeruginosa la păsările sălbatice  

și captive 
 

Studiile din ultimele patru decenii 

ilustrează variații mari ale prezenței 

Pseudomonas între speciile de păsări și 

regiuni. 

Supravegherea timpurie a paserinelor 

libere din America de Nord a identificat 

Pseudomonas spp. în până la 22% din 

probele cloacale (7), sugerând că expunerea 

la mediu joacă un rol major chiar și în absența 

bolii clinice. 

Screening-ul molecular mai recent la 

păsările sălbatice australiene a detectat P. 

aeruginosa în doar 1,5% din probe (8), însă 

aproape toate rezultatele pozitive provin din 

tampoane oculare, indicând un potențial 

tropism specific locului sau o subestimare 

diagnostică în prelevarea de probe cloacale. 

Habitatele acvatice urbane au devenit 

focare pentru Pseudomonas spp. rezistente, 

cu valori de prevalență peste 20% și 

rezistență multidrog (MDR) pe scară largă (9). 

Răpitoarele internate în centrele de 

reabilitare prezintă un model diferit, P. 

aeruginosa fiind detectată în 7% din cazurile 

de microbiologie asociată bolilor, frecvent 

legată de infecții sistemice, boli respiratorii 

sau leziuni orale (10). 

 

1.3. Modele de rezistență 
antimicrobiană și implicațiile 

principiului „One Health” (One Health) 
 

Majoritatea izolatelor aviare prezintă 

rezistență multiplă la medicamente, 

reflectând poluarea cu antibiotice din mediu și 
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presiunea selectivă în sistemele de 

gestionare a captivității.  

Păsările de companie din Italia au 

prezentat rate de rezistență extrem de 

ridicate la enrofloxacină, oxitetraciclină, SXT 

și β-lactamice, cu o prevalență de 7,8% și 

majoritatea izolatelor clasificate ca MDR (11). 

Și mai izbitoare au fost datele din 

Pakistan, unde 54-67% din probele cloacale 

de la păsările exotice captive au fost pozitive, 

iar toate izolatele au exprimat rezistență la 

mai multe clase de antibiotice (12). 

La nivel global, dovezile meta-analitice 

confirmă faptul că fauna sălbatică contribuie 

semnificativ la circulația ecologică a P. 

aeruginosa, animalele sălbatice prezentând 

cea mai mare prevalență combinată (33,5%) 

și detectarea notabilă a genelor de rezistență 

la colistina (13). 

Prezența MDR sau a rezistenței la 

medicamente de ultimă linie (carbapeneme, 

colistină) în fauna sălbatică liberă reprezintă 

o punte ecologică îngrijorătoare între 

rezistența clinică la antibiotice și rezervoarele 

de mediu (14). 

 

1.4. Boala severă și coinfecțiile 
 

Dincolo de formele asimptomatice, P. 

aeruginosa poate provoca boli clinice severe 

la păsări.  

Rapoartele de caz descriu pneumonie 

necrozantă, septicemie, hepatită 

granulomatoasă și mortalitate ridicată la puii 

de cinteză și sticlete aurii, frecvent în 

combinație cu K. pneumoniae sau E. coli 

enteroagregativă (3,15,16). 

Aceste cazuri ilustrează invazivitatea 

bacteriei și potențialul său de a exacerba 

severitatea bolii atunci când este combinată 

cu alți agenți patogeni Gram-negativi. 

 

1.5. Justificarea studiului actual 
 

În ciuda literaturii de specialitate în 

creștere, nu există o evaluare integrată axată 

în mod specific pe P. aeruginosa la speciile 

aviare, altele decât păsările de curte. 

Prezentul studiu își propune să umple 

această lacună prin sintetizarea datelor din 

19 studii privind prevalența P. aeruginosa, 

fenotipurile AMR și prezentările patologice la 

păsările sălbatice și captive. 

Prin compilarea intervalelor de 

prevalență, a profilurilor de rezistență și a 

rezultatelor bolilor, studiul oferă un set de 

date structurat, potrivit pentru epidemiologia 

descriptivă și susține evaluarea riscurilor 

orientată spre principiul „One Health”. 

 

2. Materiale și Metode 
 

2.1. Designul studiului 
 

Această lucrare a fost concepută ca un 
studiu epidemiologic descriptiv bazat pe 
literatură, axat pe incidența, rezistența 
antimicrobică (AMR) și semnificația 
patologică a Pseudomonas aeruginosa la 
speciile aviare, altele decât păsările de curte 
comerciale. 

În loc de o analiză sistematică formală, 
am efectuat o sinteză specifică a 19 articole 
evaluate de colegi care conțineau date 
primare despre P. aeruginosa (sau, atunci 
când identificarea la nivel de specie nu era 
disponibilă, Pseudomonas spp.) la fauna 
sălbatică, captivă, păsările de companie și 
porumbeii domestici. 

Obiectivul principal a fost de a colecta 
datele cantitative privind prevalența și 
rezistența antimicrobică (AMR) și de a 
rezuma rezultatele clinice și patologice, 
pentru a genera un set de date integrat, 
potrivit pentru statistici descriptive și 
interpretare orientată spre principiul „One 
Health”. 

 

2.2. Literatură și criterii de eligibilitate 
 

Setul de literatură a constat din 19 

articole publicate între 1988 și 2025, selectate 

deoarece îndeplineau cel puțin unul dintre 

următoarele criterii de includere: 

1. Detectarea sau izolarea raportată a P. 

aeruginosa sau Pseudomonas spp. la 

păsări (faună sălbatică, animale 

sălbatice captive, păsări de companie, 

porumbei domestici). 
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2. Furnizarea de date numerice privind 

numărul de probe sau păsări examinate 

și numărul de rezultate pozitive pentru 

P. aeruginosa / Pseudomonas spp. 

3. Includerea de profiluri de sensibilitate 

antimicrobiană sau modele MDR clar 

definite pentru izolatele aviare de P. 

aeruginosa. 

4. Descrierea de cazuri clinice, focare sau 

constatări de necropsie în care P. 

aeruginosa a fost izolat ca agent 

patogen primar sau co-agent. 
 

Au fost excluse studiile care se ocupau 

exclusiv de alte specii bacteriene sau de 

probe de mediu care nu erau direct legate de 

păsări. Această abordare a permis 

extragerea detaliată și armonizarea datelor 

într-un număr gestionabil de rapoarte bine 

caracterizate. 

 

2.3. Definiții 
 

Pentru a facilita compararea între studii 
eterogene, am adoptat următoarele definiții 
de lucru: 

 Probă pozitivă pentru Pseudomonas: 

orice probă din care P. aeruginosa sau 

Pseudomonas spp. a fost izolată prin 

cultură sau detectată prin PCR specifică 

speciei/multiplex, conform criteriilor 

utilizate de autorii originali. Când studiile 

au raportat prezența Pseudomonas spp. 

fără confirmarea speciei, rezultatele au 

fost păstrate într-o coloană separată și 

indicate clar ca atare. 
 

Prevalența (%) =
𝑁positivi

𝑁testați

×100 

 

utilizând numerele furnizate de fiecare 

studiu pentru păsări sau eșantioane, în 

funcție de unitatea de raportare. 

 Rezistență multiplă la medicamente: 

definită ca rezistență la cel puțin trei clase 

distincte de antimicrobiene, urmând 

criterii utilizate pe scară largă în 

supravegherea AMR. Atunci când autorii 

au utilizat o definiție MDR diferită, acest 

lucru a fost menționat în setul de date și, 

acolo unde a fost posibil, aliniat la 

definiția de lucru de mai sus. 

 Categorii și medii gazdă: păsările au fost 

grupate în „sălbatice în libertate”, 

„sălbatice în captivitate”, „păsări de 

companie” și „porumbei domestici” pe 

baza descrierii din fiecare lucrare; 

păsările capturate din sălbăticie, dar 

eșantionate în timp ce se aflau în facilități 

de reabilitare sau în grădini zoologice au 

fost clasificate drept „sălbatice în 

captivitate”. 

 

2.4. Sinteza datelor și analiza 

statistică 

 
Având în vedere eterogenitatea 

designului studiului, a speciilor gazdă, a 

tipurilor de probe și a metodelor de laborator, 

nu s-a încercat nicio meta-analiză formală. În 

schimb, am efectuat statistici descriptive și 

sinteze vizuale: 
 

1. Prevalența la nivel de studiu: pentru 

fiecare articol, am calculat prevalența (%) 

a P. aeruginosa sau Pseudomonas spp. 

și am sintetizat aceste valori pe categorii 

de gazdă și regiune geografică. 

2. Modele de rezistență antimicrobiană: 

pentru studiile care raportează testarea 

fenotipică a sensibilității, am tabelat 

proporția de izolate rezistente la fiecare 

antibiotic și am sintetizat modelele de 

rezistență pe clase antimicrobiene 

principale (β-lactamice, fluorochinolone, 

aminoglicozide, tetracicline, sulfamide). 

Frecvența MDR (% din izolate clasificate 

ca MDR) a fost înregistrată per studiu.  

3. Rezultate clinice și patologice: rapoartele 

de caz și studiile bazate pe necropsie au 

fost sintetizate calitativ, cu accent pe 

sindroamele în care P. aeruginosa a 

acționat ca agent patogen primar sau co-

patogen (de exemplu, pneumonie, 

aerosaculită, hepatită granulomatoasă, 

septicemie, enterită, leziuni orale). 
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3. REZULTATE 
 

3.1. Prezentare generală a studiilor 
incluse 

 
Au fost incluse nouăsprezece studii 

publicate între 1988 și 2025. Acestea au 

acoperit patru categorii principale de păsări: 

1. Păsări sălbatice în libertate (păsări 

paserine, păsări răpitoare, păsări marine, 

păsări acvatice) 

2. Păsări sălbatice în captivitate (colecții de 

grădini zoologice, centre de reabilitare a 

faunei sălbatice, parcuri safari) 

3. Păsări de companie (păsări paserine, 

psitacine, canari, cinteze) 

4. Porumbei domestici 

Studiile au provenit din Europa, Australia, 

America de Nord și de Sud și Asia. Tipurile 

de probe au inclus tampoane cloacale/fecale, 

tampoane oculare, tampoane respiratorii și 

țesuturi necropsice. 

 

3.2. Prevalența Pseudomonas 
aeruginosa / Pseudomonas spp. 

 
Prevalența a variat foarte mult între studii 

și categorii de păsări, variind de la 1,5% la 

păsările sălbatice australiene la 66,7% la 

păsările exotice în captivitate (Figura 1). 

 

Tabelul 1.  

Prevalența Pseudomonas aeruginosa / Pseudomonas spp.  
 

Țara Categoria Proba 
N  

Testate 
N  

Pozitive 
Specia  

Prevalență 
(%) 

!ǳǘƻǊΣ  
Anul 

SUA Sălbatic în 
libertate 

Cloacal 387 85 Pseudomonas 
spp. 

22.0% Brittingham et al., 
1988 

Spania Păsări 
sălbatice 
(focar) 

Necropsie 6 6 P. aeruginosa 100%  

(focar) 
Jiménez Gómez, 

2006 

Spania Răpitoare 
libere 

(bolnave) 

Necropsie 663  
cazuri 

microbiol. 

7%  
din 

izolate 

P. aeruginosa ~7%  

din  
izolate 

Vidal et al.,  
2017 

Brazilia Porumbei 
sălbatici 

Necropsie 1 1 P. aeruginosa Case report Vasconcelos et al., 
2017 

Italia Păsări de 
companie 

Cloacal 755 59 P. aeruginosa 7.8% Varriale et al., 2020 

UK Urban 
acvatice 
sălbatice 

Fecal 115 24 Pseudomona
s spp. 

20.9% Rodrigues et al., 
2021 

Pakistan Porumbei 
domestici 

Cloacal 120 33 Pseudomonas 
spp. 

27.5% Azeem et al.,  
2021 

Italia Faună 
sălbatică 

(centru de 
reabilitare) 

Cloacal 163 18 P. aeruginosa 11% Russo et al.,  
2022 

Australia Sălbatic în 
libertate 

Ocular/ 
fecal 

1101 17 P. aeruginosa 1.5% Strickland et al., 
2025 

Italia Păsări 
sălbatice 

Cloacal 243 8 P. aeruginosa 3.3% Grilli et al.,  
2025 

Pakistan Păsări captive 
exotice 

Cloacal/ 
fecal 

24 13 P. aeruginosa 54.2% Khan et al.,  
2025 

Italia Paseriforme 
sălbatice  
(sticleți) 

Necropsie 3 3 P. aeruginosa Case report Vitale,  
2025 
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Figura 1. Prevalența Pseudomonas spp. în studii 

 

În general, prevalența Pseudomonas 

aeruginosa variază considerabil între 

grupurile de păsări. 

Păsările sălbatice care trăiesc liber 

prezintă o pozitivitate scăzută până la 

moderată (1,5 - 22%), în timp ce păsările 

internate în centrele de reabilitare prezintă 

rate ușor mai mari (5-11%). 

Păsările de companie prezintă valori 

intermediare (în jur de 7,8%), în timp ce 

păsările exotice captive prezintă o prevalență 

semnificativ crescută, adesea depășind 60%. 

Este important de menționat că 

rapoartele de caz demonstrează că patologia 

severă poate apărea chiar și la păsările 

sensibile. Detalii din studiile individuale sunt 

furnizate în Tabelul 1.  

Populațiile cu prevalență generală 

scăzută, evidențiind relevanța clinică a 

agentului patogen. 

 

3.3. Modele de rezistență antimicrobiană 

 

Un număr de13 studii a raportat date 

fenotipice privind rezistența antimicrobiană 

(AMR). Rezistența ridicată (≥50%) a fost 

observată în special împotriva: 

• Tetraciclinei 

• Ampicilinei / amoxicilină-clavulanat 

• Trimetoprim-sulfonamidă 

• Enrofloxacinei / ciprofloxacinei 

• Cefuroximei 

În unele studii (9,12), AMR a depășit 75% 

din izolate (Figura 2). Profilurile specifice de 

rezistență raportate în studiile incluse sunt 

rezumate în Tabelul 2. 
 

 
 

Figura 2. Proporția rezistenței între categoriile de 

păsări 
 

Tabelul 2.  

Modele de rezistență antimicrobiană a P. aeruginosa la păsări 
 

Originea 
probelor 

AMR % 
High resistance 

observed to: 
Notes Study 

Sălbatice 
Mediu urban 

75% 
(MDR > 0.2) 

Tetracicline, FQs 
Influență antropogenă 

puternică 
Rodrigues et al., 

2021 
Păsări de 
companie 

>70% 
Enrofloxacină,  

SXT, OXT 
Expunerea  

gospodăriilor 
Varriale et al.,  

2020 
Păsări sălbatice 

captive  
100% 6+ clase de antibiotic 

ate alarmante, 
biosecuritate limitată 

Khan et al.,  
2025 

Păsări sălbatice  
(din Italia) 

40–60% β-lactame, FQs Screeningul ESKAPE  
Russo et al.,  

2022 

Păsări sălbatice 
Australiene 

AMR  
scăzut 

câteva rezistențe 
Faună sălbatică cu 
expunere minimă la 

antibiotice 

Strickland et al., 
2025 

Răpitoare 
Variabilitate 

Mare 
Clindamicin (78%), 
Ampicilină (68%) 

Set de date privind 
rezistența la specii mixte 

Vidal et al.,  
2017 

Sticleți AMR 
Ampicilină, 
tetracicline 

Coinfecția a accentuat 
boala 

Vitale,  
2025 

Porumbei Ne-testat — Case report 
Vasconcelos et al., 

2017 
  MDR = Rezistență multiplă, SXT= Co-trimoxazol, OXT  = Oxitetraciclină 



Daiana I. Cocoș et. al.                                                                                                                         Medicamentul Veterinar / Veterinary Drug 

 
                                                                                                                                                                                      Vol. 19(2); December 2025 

 

87 

3.4. Constatări clinice și patologice 
 
Pseudomonas aeruginosa a fost asociată 

cu un spectru larg de rezultate clinice severe, 

inclusiv boli respiratorii, septicemie, 

aerosaculită, pneumonie și hepatită 

granulomatoasă.  

Coinfecțiile au fost frecvente și au 

intensificat constant severitatea bolii, în 

special în cazurile care au implicat Klebsiella 

pneumoniae (3,15), Escherichia coli entero-

agregativă (16) sau alte enterobacterii (10,17). 

Principalele leziuni au inclus pneumonie 

heterofilă, necroză și consolidare în plămâni; 

granuloame și necroză în ficat; depleție 

splenică și histiocitoză; aerosaculită 

fibrinoasă; și leziuni ulcerative sau purulente 

ale pielii și ochilor.  

Împreună, aceste constatări subliniază 

virulența considerabilă a agentului patogen, 

în special la păsările tinere sau imuno-

compromise (Tabelul 3). 

 

Tabelul 3. 

Manifestări patologice ale infecțiilor cu P. aeruginosa 
 

Specia 
Patogeni  

co-infectanți  
Leziuni  
majore 

Rezultatul 
Studiul 
Autorul 

Sticleți K. pneumoniae 
Hepatită, pneumonie, 

aerosaculită 
Fatal 

Vitale,  

2025 

Sticleți K. pneumoniae 
Hepatomegalie, necroză, 

splenomegalie 
Fatal 

Abbate,  

2025 

Porumbei EAEC E. coli 
Celulită, splenomegalie, 

intestin hemoragic 
Fatal 

Vasconcelos, 

2017 

Păsări sălbatice 

(focare) 
— 

Pneumonie  

necrozantă  
Focar 

Jiménez Gómez, 

2006 

Răpitoare Bacterii mixte 
Leziuni orale,  

Septicemie 

Forme 

severe 

Vidal,  

2017 

Păsări 

Sălbatice 

Enterobacterales, 

Staphilococci 

Leziuni 

respiratorii 
Mixte 

Russo,  

2022 

Păsări 

sălbatice 
— 

Pene purtătoare  

de microbi 
Non-clinic 

Miskiewicz,  

2018 

 
Principalele constatări ale acestei analize 

indică faptul că prevalența P. aeruginosa 

variază de la scăzută la moderată la păsările 

sălbatice care trăiesc liber (1,5–22%), 

rămâne moderată la speciile de companie (7–

12%) și atinge niveluri foarte ridicate la 

păsările exotice captive (50–67%). 

Rezistența multiplă la medicamente este 

răspândită în toate studiile și pare a fi puternic 

asociată cu expunerea la antibiotice din 

mediu.  

Severitatea clinică este cea mai evidentă 

la păsările tinere sau la cele afectate de co-

infecții, unde agentul patogen produce 

frecvent leziuni sistemice și respiratorii 

semnificative. 

Per total, rezultatele evidențiază 

implicații substanțiale ale principiului „One 

Health”, reflectând mișcarea tulpinilor 

rezistente în ecosisteme și la interfața dintre 

fauna sălbatică, animalele domestice și 

mediile umane. 

 

4. Discuții 

 
Rezultatele acestui studiu demonstrează 

că Pseudomonas aeruginosa este un agent 

bacterian relevant atât în populațiile de păsări 

sălbatice, cât și în cele captive, deși cu o 

variabilitate substanțială a prevalenței și a 

profilurilor de rezistență antimicrobiană în 

contexte ecologice.  

Deși a fost eclipsată istoric de 

Enterobacteriaceae în epidemiologia aviară, 

P. aeruginosa reiese din setul de date integrat 

atât ca un comensal persistent din punct de 

vedere ecologic, cât și ca un agent patogen 

oportunist cu consecințe mari. 
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4.1. Determinanți ecologici ai 
prevalenței 

 
Modelele de prevalență observate în cele 

19 studii evidențiază influența puternică a 

expunerii la mediu și a proximității umane.  

Păsările sălbatice care trăiesc liber au 

prezentat, în general, o pozitivitate scăzută-

moderată (1,5-22%), în concordanță cu 

presiunea limitată a antibioticelor și structurile 

de habitat mai naturale pe care le ocupă (7,8). 

Cu toate acestea, acest lucru nu implică 

irelevanță ecologică: izolarea pe scară largă 

a Pseudomonas spp. de la păsări paserine, 

răpitoare și păsări de apă indică faptul că 

rezervoarele de mediu - solul, apa, 

suprafețele plantelor - facilitează un nivel 

constant de fond de achiziție.  

Prevalența a crescut substanțial la 

păsările sălbatice urbane (9,18), în concordanță 

cu o expunere mai mare la ape uzate, deșeuri 

și reziduuri de antibiotice.  

Păsările care locuiesc în sistemele 

acvatice antropogene au acționat ca 

„santinele hotspot”, demonstrând atât o 

prevalență mai mare, cât și rate mai mari de 

rezistență multiplă la medicamente.  

Cea mai mare prevalență a fost 

observată în rândul păsărilor exotice captive, 

unde pozitivitatea a atins 54-67% (12). Mai 

mulți factori determină această tendință: 

• Densitatea mare de locuințe 

• Condițiile de igienă suboptimale 

• Expunerea repetată la tratamente 

• Imunosupresia legată de stres 

• Transmiterea interspecifică în colecții 

mixte 

Aceste descoperiri reflectă studii mai 

ample asupra faunei sălbatice, care arată că 

condițiile de captivitate pot amplifica 

expunerea la tulpini rezistente din mediu și 

pot facilita persistența bacteriană (4,5). 

Păsările de companie au demonstrat o 

pozitivitate intermediară (~8%), sugerând că 

mediile domestice, tratamentele veterinare și 

suprafețele contaminate contribuie la 

expunere, deși la rate mai mici decât în 

colecțiile zoologice. 

4.2. Rezistența antimicrobiană și 
riscul One Health (One Health) 
 

Un model frapant în toate studiile a fost 

gradul constant ridicat de rezistență 

antimicrobiană, în special în rândul păsărilor 

expuse la habitate modificate de om. Ratele 

de rezistență la fluorochinolone, tetracicline, 

sulfonamide și β-lactamice au depășit 

frecvent 60-80% (9,11,12). 

Păsările exotice captive au prezentat o 

rezistență multirezistentă (MDR) universală în 

anumite contexte, ceea ce indică o presiune 

antibiotică înrădăcinată și schimbul bacterian 

între specii. Aminoglicozidele, în special 

amikacina, au rămas clasa cea mai constant 

eficientă, aliniindu-se cu experiențele 

terapeutice din medicina aviară clinică. 

Implicațiile One Health sunt substanțiale. 

P. aeruginosa este un agent patogen uman 

major, iar păsările, în special cele care 

utilizează habitate urbane, servesc drept 

legături mobile între comunitățile naturale. 

Detectarea rezistenței la P. aeruginosa în 

pene (19), fecale, cavități orale și țesuturi 

necropsice sugerează multiple căi de 

transmitere în mediu, inclusiv: 

• contact direct (păsări de companie, 

persoane care manipulează animale 

sălbatice), 

• contact indirect prin suprafețe 

contaminate, 

• contaminarea apelor comunale, 

• infecție încrucișată în centrele de 

reabilitare sau zoologice. 

Mai mult, analizele globale arată că 

fauna sălbatică constituie grupul de animale 

cu cea mai mare prevalență cumulată a P. 

aeruginosa (13). Acest fapt întărește conceptul 

conform căruia supravegherea RAM trebuie 

să integreze monitorizarea faunei sălbatice 

ca sistem de avertizare timpuriu. 

 

4.3. Relevanța clinică: de la agent 
patogen comensal la patogen letal 

 
Dincolo de datele privind prevalența, mai 

multe studii au documentat infecții severe sau 
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fatale. Rapoartele de caz la sticleți și 

porumbei (3,15,16) au arătat că P. aeruginosa 

poate acționa ca agent principal al bolilor 

sistemice, în special la păsările tinere sau 

stresate. 

Pneumonia necrozantă, aerosaculita 

fibrinoasă, hepatita granulomatoasă și 

septicemia au fost constatări patologice 

frecvente. Implicarea P. aeruginosa în 

infecțiile duale a crescut semnificativ 

severitatea bolii. Coinfecțiile cu Klebsiella 

pneumoniae sau E. coli diareogenă au 

produs probabil efecte sinergice, prin: 

• invazie tisulară sporită, 

• formarea de biofilm, 

• răspuns imun afectat al gazdei, 

• încărcătura bacteriană crescută în 

organele critice. 

Aceste modele se aliniază cu 

mecanismele cunoscute ale virulenței P. 

aeruginosa, inclusiv elastazele, exotoxinele, 

cvorum sensing-ul și structurile biofilmului 

care ajută la persistența între speciile gazdă. 

Răpitoarele internate în centrele de 

reabilitare (10) erau frecvent purtătoare de P. 

aeruginosa în infecții sistemice sau orale, 

ceea ce susține rolul său de agent patogen 

invaziv în fauna sălbatică slăbită. 

 

4.4. Provocări metodologice și de 
supraveghere 

 
Setul de date relevă lacune și 

inconsecvențe importante: 

• Multe studii au raportat doar 

Pseudomonas spp., fără confirmare la 

nivel de specie. 

• Strategiile de eșantionare au variat 

foarte mult (cloacală, oculară, țesut 

necroptic), afectând comparabilitatea. 

• Confirmarea moleculară (de ex., ecfX, 

oprL) a fost rară și utilizată mai ales în 

studiile recente. 

• Metodele de testare a RAM au fost 

diferite (Kirby-Bauer vs sisteme 

automate; puncte de ruptură CLSI vs 

EUCAST). 

• Foarte puține studii au analizat gene 

de rezistență sau markeri de virulență. 

Aceste limitări subliniază necesitatea 

unor protocoale standardizate de 

supraveghere a RAM aviară, care să reflecte 

pe cele utilizate în sectoarele sănătății publice 

și al creșterii animalelor. 

 

4.5. Interpretarea rezultatelor în cadrul 
unui cadru „One Health” (One Health) 

 

Combinația dintre tendințele de 

prevalență, modelele de rezistență 

antimicrobiană (AMR) și dovezile patologice 

susține puternic clasificarea păsărilor ca 

santinele și vectori ai P. aeruginosa în cadrul 

continuumului „One Health”. 

• Păsările sălbatice conectează 

ecosistemele naturale și urbane. 

• Păsările de companie fac legătura între 

mediile microbiene gospodărești și fauna 

sălbatică. 

• Păsările sălbatice captive reflectă 

presiunea antropică, utilizarea greșită a 

antimicrobienelor și amestecul interspecii. 

Astfel, populațiile de păsări reprezintă o 

componentă unică, informativă, dar în prezent 

subutilizată, a monitorizării globale a AMR. 

Diagrama conceptuală „One Health” (Figura 

3) rezumă vizual această triadă. 
 

 
 

Figura 3. Diagramă „One Health” care ilustrează 
căile interconectate care leagă păsările, mediul 
înconjurător și oamenii/animalele domestice. 

Săgețile bidirecționale reprezintă circulația 
Pseudomonas aeruginosa și a altor bacterii rezistente 
la antimicrobiene prin contaminarea mediului (săgeți 
galbene) și presiunea de selecție antimicrobiană (săgeți 
albastre). Păsările acționează ca intermediari ecologici, 
facilitând mișcarea tulpinilor rezistente între habitatele 
naturale și mediile asociate cu viața umană. 
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5. Concluzii 
 

Acest studiu arată că Pseudomonas 

aeruginosa este un agent patogen oportunist 

și de mediu relevant într-o gamă largă de 

specii aviare. 

Deși prevalența sa la păsările sălbatice 

care trăiesc liber este în general scăzută spre 

moderată, bacteria este distribuită pe scară 

largă în habitate, în timp ce prevalența 

semnificativ mai mare și rezistența multiplă la 

medicamente apar la păsările sălbatice 

urbane, la păsările de companie și în special 

la păsările exotice captive. 

Nivelurile ridicate de rezistență 

antimicrobiană - inclusiv MDR frecvent și 

rezistență la principalele clase de 

medicamente - evidențiază presiuni 

semnificative de mediu și antropogene și 

confirmă valoarea păsărilor ca specii 

santinelă pentru supravegherea AMR. 

Datele clinice și patologice 

demonstrează că P. aeruginosa poate 

provoca boli severe, în special la pui și la 

indivizii imunocompromiși, și că co-infecțiile 

cu alți agenți patogeni Gram-negativi 

agravează adesea rezultatele. 

Lacunele persistente, cum ar fi 

identificarea inconsistentă la nivel de specie, 

eșantionarea eterogenă și testarea 

moleculară limitată, subliniază necesitatea 

unor abordări standardizate de monitorizare. 

Per total, păsările joacă un rol cheie în 

ecologia și diseminarea P. aeruginosa și a 

trăsăturilor sale de rezistență. 

O supraveghere consolidată care să 

integreze fauna sălbatică, animalele de 

companie și eșantionarea de mediu este 

esențială pentru a sprijini strategiile „One 

Health” care vizează rezistența 

antimicrobiană la interfața om-animal-mediu. 
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Necrolog Profesor 

Gheorghe M. Constantinescu 

(1932-2025) 

 

Obituary Professor 

Gheorghe M. Constantinescu 

(1932-2025) 

 

Profesor Emerit, Medic veterinar, 

profesor universitar, la Facultatea de 

Medicină Veterinară din Timișoara. 

 

 

 

Data și locul nașterii: 20.01.1932, 

București.  

Studii: Facultatea de Medicină 

Veterinară București (1955).  

Activitate didactică: a condus 

Disciplina de Anatomie de la Facultatea de 

Medicină Veterinară din Timișoara (1965-

1982).  

A fost Prodecan al Facultății de 

Zootehnie și Medicină Veterinară, precum și 

Secretar științific al Institutului Agronomic 

Timișoara.  

A emigrat în vara anului 1982. 

Înzestrat cu calități pedagogice și 

oratorice deosebite, desenator, pictor și 

sculptor de excepție a captat mereu atenția, 

admirația și interesul studenților și al 

colegilor.  

Basorelieful cu cai din incita facultății, 

mozaicul cu celule nervoase din holul 

decanatului FMVT, bustul Profesorului G.K. 

Constantinescu, planșele și mulajele 

prezente la disciplina de Anatomie de la FMV 

Timișoara sunt mărturia calităților sale 

artistice excepționale, în Statele Unite fiind 

supranumit „Michelangelo al anatomiei 

veterinare”.  

Activitate editorială: peste 414 lucrări 

publicate, din care 29 tratate de specialitate, 

dintre care amintim: Clinical Dissection Guide 

for Large Animals prima ediție (1991), a doua 

ediție (2003), Clinical Anatomy for Small 

Animal Practitioners (2002), tradusă în limbile 

japoneză, portugheză și franceză; Manual of 

Equine Field Surgery (2006); Comparative 

Reproductive Biology (2007); Fundamentals 

in Small Animal Surgery (2011) (tradusă în 

limbile portugheză, chineză și japoneză); 

Comparative Anatomy of the Mouse and the 

Rat, A Color Atlas and Text (2011); Animal 

Models and Human Reproduction, (2017), 

Illustrated Veterinary Anatomical 

Nomenclature ed. 4-a, (2018). Abordări vechi 

și noi și tehnici pentru repararea fracturilor la 

animale mici (Un atlas original în acuarelă) / 

Old and new approaches and tehniques for 

fracture repair in small animals (An original 

watercolor atlas), (2023). 

Premii și distincții: Profesor Emerit de 

Anatomie la College of Veterinary Medicine, 

University of Missouri, Columbia (USA).  

Afilieri: membru de onoare al Academiei 

Oamenilor de Știință din România, membru 

de onoare al Academiei de Științe Agricole și 

Silivice “Gheorghe Ionescu-Șișești”, membru 

de onoare, al Asociației Europene a 

Anatomiștilor Veterinari cu ocazia 

semicentenarului de la înființarea acestei 

asociații, a fost singurul ctitor în viață al 

acestei asociații (2025); membru profesionist 

al Asociației Americane a Ilustratorilor 

Medicali, etc. 

 

Dumnezeu sa-l odihnească în pace!
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Profesor emerit, hc. Alexandra Trif la 80 de ani 
O viață dedicată educației și profesiei 

 
Professor Emeritus, hc. Alexandra Trif at 80 
A life dedicated to education and profession 

 
Rezumat 

 
Celebrarea a 80 de ani de viață și a peste 55 de ani de vocație universitară ai doamnei Prof. Emerit Dr. Dr. 
h.c. Alexandra Trif – un reper al medicinei veterinare românești și al comunității academice USVT. 

 
Abstract 

 
Celebrating 80 years of life and over 55 years of university vocation of Mrs. Prof. Emeritus Dr. Dr. h.c. 
Alexandra Trif – a landmark of Romanian veterinary medicine and the USVT academic community. 

 

 
 

Doamna Prof. Alexandra Trif reprezintă 

unul dintre acei puțini oameni ale căror vieți 

au fost dedicate în întregime cărții și carierei, 

având o legătură strânsă cu Facultatea de 

Medicină Veterinară din Timișoara.  

Ca un cadru universitar remarcabil și un 

om de știință de prestigiu, Doamna profesor 

Alexandra Trif este una dintre cele mai 

reprezentative personalități ale 

învățământului superior veterinar din 

România. 
 

 

 
 

Este dificil a cuprinde într-un spațiu 

restrâns o personalitate marcantă a 

medicinei veterinare Românești, de aceea 

vom încerca să selectăm câteva repere 

semnificative, care să constituie un cadru 

definitoriu al activităţii domniei sale.  
 

Câteva repere biografice 
 

Data şi locul naşterii: 06.12.1945, Arad. 

Studii: promoția anului 1968 a Facultății de 

Medicină Veterinară din Timişoara. 
 

Evoluția profesională 
 

1968 - Asistent – repartiţie guvernamentală, şef de 
promoţie 
1971 – Asistent titular 
1978 – Doctor în medicină veterinară, (conducător 
ştiinţific: prof. dr. doc.V. Pintea. 
1981 - Șef lucrări 
1990 - Conferenţiar 
1990 - Medic veterinar primar (Ord.MAA nr. 33 
/ 14 iunie 1990) 
1994 - Profesor 
1999 - Îndrumător doctorat, Ordinul MEN nr. 
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4741/21.10.1999 
 

Titluri onorifice 
 

2007 – Doctor honoris causa - Universitatea de 
Ştiinţe Agronomice şi Medicină Veterinară 
Bucureşti. 
2012 – Profesor Emerit – Universitatea de Ştiinţe 
Agricole şi Medicină Veterinară “Regele Mihai I al 
României” din Timişoara. 

 

Apartenenţa la societăţi profesionale 

și științifice 
 

În cei peste 45 de ani de carieră didactică 

şi ştiinţifică, doamna Prof. Dr. Alexandra Trif 

a făcut parte activ din numeroase organizaţii, 

societăţi sau asociaţii profesionale şi ştiinţifice 

naţionale şi internaţionale, de menţionat: 

 Academia Oamenilor de Ştiință (Asociaţia 

Oamenilor de Ştiinţă) 1987 până în 2008; 

 Societatea Naţională de Biologie Celulară 1994 

- prezent; 

 Asociaţia de Cercetare Multidisciplinară din 

Zona de Vest a României (afiliată la 

Interdisciplinary Regional Research (Hungary, 

Romania, Serbia) 1998 - prezent; 

 International Society of Animal Clinical 

Biochemistry - 1993-prezent; 

 Asociaţia Medicilor Veterinari din România 1990 

- prezent; şef comisie cenzori (două legislaturi); 

 Colegiul Medicilor Veterinari din România 1990 - 

prezent; membru în comitetul pe judeţul Timiş 

(primal egislatură); 

 European Society of Veterinary Clinical 

Pathology – 2004-2010; Societatea Română de 

Farmacologie, Terapeutică si Toxicologie Clinică 

– 2006 - prezent; 

 The American Biographical Institute, Research 

Board of Advisors 2000 - prezent. 
 

Activitatea publicistică: 
 

Doamna Prof. dr. Trif a fost unic autor 

şi colaborator la o serie de cărţi din domeniul 

medicinei veterinare, de amintit aici:  

 “Terapia urgentelor toxicologice” Ed. Mirton 

Timișoara; 

 “Toxicologie si toxicoze ”Ed. Didactica si 

Pedagogica București; 

 “Principii si tehnici folosite in Laboratorul de 

analize biomedicale ”Ed. Mirton; 

 “Compendiu de botanica medicala ”Ed. 

Brumar Timișoara; 

 “Ecotoxicologie” Ed. Eurobit Timișoara. 
 

În cursul carierei domniei sale, doamna 

prof. dr. Trif a publicat peste: 370 lucrări 

ştiinţifice ca prim autor sau colaborator în 

reviste ştiinţifice și îndrumat cu competență 

peste 60 lucrări de diplomă ale studenților de 

la secțiile Medicină veterinară,Tehnologia 

produselor agroalimentare şi Ingineria 

mediului. 

Doamna prof. dr. Trif si-a adus aportul 

permanent la dezvoltarea disciplinelor unde a 

predat în cadrul Facultății de Medicină 

Veterinară de la Timișoara realizând 

numeroase îndrumătoare, filme didactice, 

planşe şi ierbare pentru uzul studenţilor. 
 

Activitatea de cercetare științifică 
 

Activitatea de cercetare ştiinţifică a fost 

concretizată în peste 50 de contracte de 

cercetare ştiinţifică dincare la 21 a fost director 

sau responsabil de temă. Trebuie amintită aici 

activitatea cu doctoranzii unde Doamna 

Profesor Trif a excelat, mulți dintre cei 14 

doctori în științe trecuți prin „mâinile” 

Doamnei Profesoare fiind azi cercetători 

reputați ai domeniului. 

Principalele domenii şi teme abordate de-

alungul activităţii de cercetare au fost: 

Toxicologie: 

 Poluarea agro-ecosistemelor cu azotaţi – 

azotiţi şi consecinţele asupra organismului 

animal (ovine, bovine, cuniculide) şi a 

salubrităţii alimentelor de origine animală; 

 Impactul pesticidelor organoclorurate 

ciclodiene asupra bovinelor, cu evidenţierea 

mecanismului citotoxic asupra neuronilor 

cerebrali; 

 Insecticidele piretrinoide: dozele tale; 

toleranţă locală şi generală; 

 Fluidele magnetice: studii farmaco-

toxicologice; săruri cuaternare de fosfoniu 

polimere: studii farmaco-toxicologice; 

 Aluminiul: realizarea unui studiu monografic 

despre aluminiu; evaluarea potenţialului 
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contaminant al industriei aluminiului în relaţiile 

trofice mediu (aer,sol-plantă-animal); 

 Impactul aportului cumulativ de aluminiu 

asupraunor indici bioproductivi şi de sănătate 

la puii broiler; 

 Toxicologia reproducerii: impactul metalelor 

grele (aluminiu, plumb, crom). 

Farmacologie: 

 Particularităţile metabolice ale carotenului şi 

vitaminei A la suine; 

 Carotenul şi vitamina A la bovine; 

 Studii farmacocinetice şi farmaco-erapeutice 

în vederea introducerii în fabricaţie 

pentru:sulfamide, antibiotice, antihelmintice, 

(Sulfafenazol, Dacigal, Sulformetoxin, 

Colidinium, Fenbendazol, Bromhexin, 

Vetoplasm ş.a.), extractul de Helleborus sp., 

Boicil forte ş.a.; 

 Formule medicamentoase pentru tratamentul 

diareei, bronhopneumoniei, tricofiţiei, 

eczemelor la câine, miodistrofiei mieilor, 

nosemozei. 

Semiologie şi Patologie medicală: 

 Supravegherea metabolică a efectivelor de 

taurine, ovine; stabilirea unor parametri 

hematologici şi biochimici sanguinicu 

semnificaţie ca valori de referinţă în diagnostic şi 

prognostic. 

 

Specializări, recunoaştere naţională şi 
internaţională: 
 

Dorinţa permanentă de cunoaştere şi 

perfecţionare au făcut-o pe doamna prof.dr. 

Alexandra Trif să participe la numeroase 

specializări, documentări sau manifestări 

ştiinţifice din străinătate. 

De menţionat aici: 

1998: Facultatea de Medicină Veterinară din 

Budapesta, 

1990: Documentare în landul Steiermarkt, Austria, 

în domeniul practicii medical-veterinare la invitaţia 

Camerei medicilor veterinari; 

1992: Viena, Austria, 

1993: Ankara,Turcia 

1993: specializare la University of Liverpool încadrul 

programului TEMPUS-JEP 2770: Reorganization of 

Veterinary Higher Education in Romania; 

1995: Documentare în landul Baden-Würtenberg, 

Germania, la invitaţia Ministerului Agriculturii a 

landului Baden-Würtenberg 

2000: München, Germania, 

2003: University of Ghent, Belgia Curs intensiv în 

cadrul programului Socrates: "Safety in the Agro-

Food Chain"; 

Cunoștiințele profesionale şi calităţile 

deosebite au făcut ca doamna profesor să fie 

invitată încalitate de invited speaker la diverse 

evenimente din ţară şi străinătate precum: 

 Simpozionului organizat de Farmavet pentru 

medicii veterinari, 2002, cu prelegerea 

"Diagnosticul în micotoxicoze"; 

 University Ghent, 2003, cursul intensiv "Safety in 

the Agro-Food Chain" prelegerea: "The transfer 

of some pollutants along trophic chain"; 

 6
th Meeting of European Society of Veterinary 

Clinical Pathology / European College of 

Veterinary Clinical Pathology and Continuing 

Education Day, în 2004, prelegerea:„Toxicology 

studies in laboratory animals”,dar şi la obţinerea 

a numeroase distincţii: 

 1980 "Asistent universitar evidenţiat"; 

 1985 "Şef lucrări evidenţiat"; 

 1997 Diploma / Medalia pt. progresul medicinii 

veterinare, Asociația Medicilor Veterinari; 

 2009 Diploma / Medalia, Univ. “Ludwig 

Maximilians” Munchen; 

 2011 Diploma de Excelenta, USAMVB 

Timisoara; 
 

 
 

Cu ocazia aniversării noi urmașii, îi 
transmitem un călduros La Mulți Ani! fiind 
convinși că doamna profesor Alexandra Trif se 
bucură de laudele și aprecierile unanime ale 
tuturor colegilor, foștilor și actualilor studenți, 
masteranzi, doctoranzi și post-doctoranzi. Prin 
caracterul său remarcabil, ea insuflă iubirea 
pentru profesie, seriozitatea în pregătire și 
deschiderea către inovație, fiind un formator 
excelent al unei atitudini responsabile în 
cercetare, activitatea didactică și în relațiile 
academice și interumane. 
 

La mulți ani cu sănătate! 
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Instrucţiuni pentru autori 
 

Revista Medicamentul veterinar / Veterinary 

Drug (Med. Vet. / Vet. Drug) este publicaţia 

oficială a Asociaţiei Naţionale a Fabricanţilor de 

Produse de Uz Veterinar din România 

(ANFPUVR) cu apariţie semestrială în lunile Mai – 

Iunie și Decembrie. 
 

Sunt aşteptate spre publicare lucrări din domenii 

conexe topicului acestei reviste, care să fie 

asimilabile următoarelor: 
 

a.  Articole ştiinţifice originale care să 

prezinte rezultate originale ale cercetării 

fundamentale ale medicamentului sau 

conexe; extindere 4-10 pagini; rezumat, 

în engleză, 200-300 cuvinte; 3-6 cuvinte 

cheie; minim 10 referinţe bibliografice. 
 

b. Sinteze, extindere maximum 20 pagini, 

rezumat, în engleză, 200-300 cuvinte; 3-

6 cuvinte cheie; referinţe bibliografice 

conexe. 
 

c. Rapoarte de caz, care să prezinte 

rezultate originale ale practicii 

terapeutice; extindere 2-3 pagini; 

rezumat, în engleză, 100-200 cuvinte; 3-

5 cuvinte cheie; 6-10 referinţe 

bibliografice,  
 

d. Comunicări scurte, în care se poate face 

prezentarea unor rezultate parţiale sau 

scurte observaţii punctuale din cadrul 

fazelor cercetării ştiinţifice sau a practicii 

curente veterinare, opinii ştiinţifice etc, 

extindere 1-3 pagini; rezumat, în engleză, 

100-200 cuvinte; 3-5 cuvinte cheie; fără 

referinţe bibliografice sau, excepţional, 

doar una - două titluri strict legate de 

tematică. 
 

e. Traduceri din literatura de specialitate, 

extindere 1-2 pagini; 3-5 cuvinte cheie; 

referinţe bibliografice. 
 

f. Anunţuri şi reclame, din domeniile 

conexe (apariţii editoriale, evenimente, 

prezentări produse noi, agenda 

manifestărilor asociaţiei etc). 
 

Structura editorială şi acoperirea tematică a 
publicaţiei 

 

1. Legislaţia medicamentului veterinar, 

2. Marketingul medicamentului veterinar, 

3. Biotehnologia medicamentului, 

4. Cercetarea medicamentului  

5. Terapeutică veterinară 

6. Varia  
 

În vederea publicării și evaluării prezentarea 

lucrărilor către secretariatul ştiinţific se poate face 

personal, prin poştă pe adresa: Dr. Romeo 

Teodor Cristina (F.M.V. Timişoara, Calea 

Aradului 119, 300645, tel. 0256277140, fax. 

0256277140, sau cel mai simplu ca fişier 

ataşat, la adresa: rtcristina@yahoo.com  

Lucrările vor fi supuse analizei peer-rewiew de 

către Comitetul Ştiinţific al revistei care are 

secretariat zonale, cu notificarea autorilor (în cazul 

lucrărilor acceptate în forma finală pentru 

publicare sau pentru scurte corecturi care se 

impun). Refuzarea unei lucrări de la publicare 

nu este obligatoriu notificată autorului.  
 

Disclaimer: 

Întreaga responsabilitate privind autenticitatea, 
exactitatea şi onestitatea datelor în materialele 
prezentate spre publicare revine exclusiv autorilor 
! 

Copyright© 

Legea Copyright-ului impune ca autorii să 

semneze un formular tipizat Copyright, prin care 

aceştia transferă către revistă, reprezentată de 

Editorul şef, dreptul de publicare al materialului 

trimis. Autorii lucrărilor acceptate la publicare vor 

primi din partea editorului şef un formular foarte 

simplu în format Word, care va trebui completat, 

semnat şi retrimis acestuia. La fel vor primi 

formulare și peer-review-erii.  
 

După publicare, autorii vor putea folosi 

întotdeauna şi oriunde, fără nici un fel de notificare 

sau permisiune prealabilă articolul propriu (mai 

puţin publicarea în aceeaşi formă), în conformitate 

cu deontologia redactării lucrărilor ştiinţifice, dar 

cu citarea ca sursă primară de publicare a revistei: 

Medicamentul veterinar / Veterinary drug 
 

Instrucţiuni de redactare a lucrărilor 

ştiinţifice originale: 
 

 

Număr pagini: în conformitate cu tipul de articol, 

Lucrările: redactate în limba română și/sau 

engleză, obligatoriu în cazul lucrărilor originale! 

Rezumatul: obligatoriu în română şi engleză,  

font 9 arial 

Format pagină: tip pagina: A4 (29,7 x 21cm), 

Oglinda paginii: în cm  

top -2,5;  

left -2,5;  

mailto:rtcristina@yahoo.com
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right -2,5;  

bottom -2,5;  

gutter-0, 

Header/Footer: 1,3 cm., 

Paginare:  centru – jos, 

Fonturi:   Arial, cu diacriticele limbii române:  

ă,â, î, ş, Ş, Ă, Â, Î, ţ,Ţ, 

Tabs-uri:  0,7 cm. 
 

 

1. Titlul lucrării: majuscule, bold, centrat, 12 pt., 

bilingv, mai întâi în limba română, apoi în engleză. 
 

2. Autorii:  centrat 10 pt., bold, întâi prenumele, apoi 

numele de familie. Penumele bărbaţilor - numai iniţiala, 

prenumele femeilor – în întregime. 

Instituţia (sub autori imediat) de care aparţine fiecare 

autor (fără prescurtari), centrat, 9 p. 

- când autorii aparţin mai multor instituţii se marchează 

fiecare autor la sfârşitul numelui, cu un număr 

corespunzător (ca exponent), fiecare număr va fi 

asociat unei instituţii.  

Exemplu:   

 

STUDIUL EFICIENŢEI UNOR 
PRODUSE QUINOLONICE 

 

STUDIES ON SOME  
QUINOLONES EFFICACY 

 

R.T. Cristina1, Eugenia Dumitrescu1,  
V. Teuşdea2 

 

1Facultatea de Medicină Veterinară Timişoara,  
2Facultatea de Medicină Veterinară Bucureşti 

 

3. Cuvinte cheie: aliniat stânga sus la un tab, 9 pt., 

nebolduit, italic, blingv, în limba română, apoi în limba 

engleză, cât mai concis şi într-o ordine logică. 
 

Exemplu: 

   Cuvinte cheie: quinolone, eficacitate, farmacodinamie 

    Keywords: quinolones, efficacy, pharmacodynamics  

 

4. Rezumatul obligatoriu atât în limba engleza, (cu titlul: 

Abstract), cât şi în limba română – bold, 9 p., centrat.  

- conţinutul rezumatului, conform tip de articol, 9 pt., 

aliniat stânga – dreapta (justify) 
 

5. Introducere – dacă se impune, fără titlu, aliniat 

stânga – dreapta (justify), 10,5 p.  
 

6. Subtitlurile lucrării: 

Material şi metodă, Rezultate şi discuţii, Concluzii 
 

Toate aceste subtitluri: cu majuscule, bold, centrat, 11 

p., numerotate. Corpul textului lucrării: 10,5 p., aliniat 

stânga–dreapta (justify).3 

7. Mulţumirile (Acknowledgements), dacă este cazul, 

normal, centrat, italic, 10 p. 

- pot fi inscrise mulţumiri la adresa unei anumite 

persoane, sponzor, sau se poate folosi formularea de 

tipul: „Lucrarea a fost realizată pe baza grantului nr.... 

obţinut de către.... din partea ... etc.” 

8. Bibliografia: cu majuscule, bold, centrat, 12 p.: 

Conţinutul: aliniat stânga – dreapta justify bold, 10 p., 

Redactarea bibliografiei se face în ordinea strict 

alfabetică a primului autor. Se vor scrie: 

- numărul curent; 

- autorii (bold):  

- primul autor -numele, apoi prenumele, apoi ceilalţi 

autori.  

- la bărbaţi, doar iniţiala prenumelui, 

- la femei, prenumele întreg; 

- anul în paranteze drepte, 

- denumirea publicaţiei citate, preferabil în întregime 

sau folosind prescurtările consacrate în literatură, 

- pentru reviste: autor(i), anul apariţiei denumirea 

articolului (normal), urmat de denumirea revistei (italic), 

volumul (cu bold), numărul (in paranteza [..]), paginile 

(normal); 

- pentru cărţi: autor(i), anul apariţiei, denumirea cărţii, 

capitolului, ediţie, editură, oraş, (toate normal); 

- pentru teze: autor, anul apariţiei, denumirea tezei, 

universitatea unde a fost susţinută, localitatea, (toate 

normal).  

- citarea autorilor, în ordinea din lucrare. 

- în cazul lucrărilor scrise cu litere slave, arabe, asiatice 

etc. va fi efectuată transcrierea în alfabetul arab. 
 

   Exemple: 

a. pentru cărţi: 

Cristina R.T. (2006). Introducere în farmacologia şi 

terapia veterinara. Ed. Solness, Timişoara. 

b. Lucrări ştiinţifice: 

Cernea, M., Cozma, V., Cristina Cernea, Sas, C., 

Anca Mărculescu, (2004). Testarea in vitro a 

rezistenţei cyathostomelor la albendazol. Lucr. Şt., 

Med. Vet. Timişoara, 37, 357-360. 

c. Lucrările unor congrese sau organizaţii: 

*** FEDESA (2000) – Antibiotics for animals. A 

FEDESA perspective on antibiotics, Animal Health and 

the Resistance Debate, vol. February: 6; 

*** EMEA Committee for Veterinary Medicinal 

Products – Doxycycline Hyclate, Summary report (1), 

EMEA/MRL/270 /97- Final June 1997. 

d. site-uri web 

www.noahcompendium.co.uk  

J. Antimicrob. Chemother.(2003)  

www.jac.oupjournals.org/cgi/content/abstract/dkh007v1 
 

   Citarea autorilor sau a lucrărilor în text: 

- autorii vor fi citati in text intre paranteze simple, numele 

autorului fiind urmat de anul aparitiei lucrării.  

- ex.: (Paştea, 1990)[..]. 

- dacă sunt doi autori, vor fi citaţi ambii: ex. (Teuşdea şi 

Mitrănescu, 1999)[..]. 

- dacă sunt mai mulţi de doi: ex. (Taylor şi col., 2004). 

- dacă se face referire la un autor, care la rândul lui este 

citat de către alt autor: (Trif şi col. cit. de Oros, 2006)[..]. 

- verificaţi ca toţi autorii din bibliografie să fie citaţi în text 

şi viceversa, toţi autorii din text să apară la bibliografie.  

- citarea lucrărilor se face înscriind numărul de ordine al 

lucrării (lucrărilor) în paranteze drepte, de regula, la 

sfârşitul frazei, ex.:„Aceste aspecte au fost relevate de 

numeroşi autori din literatura de specialitate [1, 3, 15, 

http://www.noahcompendium.co.uk/
http://www.jac.oupjournals.org/cgi/content/abstract/dkh007v1
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33]”. 
 

Italicele: se scriu obligatoriu cu italice:  

- cuvintele în limba latină: ad libitum, in vitro, in vivo, et 

al., per se, ad hoc, inter alia, inter se etc.  

- denumirile stiinţifice ale speciilor: Haemonchus 

contortus, Brachyspira spp., Datura stramonium, 

Candida albicans etc.   

- constante şi necunoscute matematice, 

- prima folosire în text a unui termen special, 

- denumirile anatomice în limba latina: muşchiul 

latissimus dorsi, osul humerus, vena cava caudalis. 

nu se scriu obligatoriu cu italice: corpus luteum, via, 

N.B., i.m., i.v., s.c., post mortem, post partum etc.; 
 

Liniuţa de unire: 

- nu se recomandă despărţirea în silabe la capătul 

rândului, ci scrierea cuvântului întreg.  

- poate fi utilizată după prefixe: anti-estrogenic, pre-

tratament, non-activ, post-partum, 
 

Nerecomandabil 

- nu se admite limbajul echivoc, neştiinţific şi imprecis. 

- nu sunt recomandate expresii ca: „Un bine cunoscut 

cercetător ...”„de la 10 la 12 ore” etc. 
 

Parantezele:  

- se pot utiliza toate cele trei tipuri, fără să existe o 

regulă generală. 
 

Se scriu cu majusculă: 

- toate denumirile ştiintifice ale speciilor, numele 

claselor, ordinelor şi familiilor (bacteriene, virale, 

parazitare etc). 

- numele proprii ale persoanelor, instituţiilor,  

- abrevierile. 

- numele bolilor nu vor fi capitalizate. 
 

Numeralele: 

- se folosesc litere pentru numeralele de la unu la nouă 

(ex.: doi, cinci, şapte) şi cifre peste nouă (ex.: 10, 11, 

231 etc.); 

- separarea zecimalelor: prin virgula în cazul redactării 

în limba romană şi prin punct, în cazul limbii engleze; 

- pentru numerele mari din text se vor adopta formulări 

cât mai scurte, ex.: 10.000.000 / 107; 

- pentru înmulţire se foloseste semnul x; ex. 129 x 236, 

- pentru împărţire, semnul  /. Exemplu: 129/236. 
 

Unităţile de măsură:  

- se vor exprima conform standardelor intenaţionale 

agreate şi utilizate în literatura de specialitate. 

- exprimarea concentraţiei şi a compoziţiei: se preferă 

exprimarea în moli (M sau mM) sau echivalenţi (Eq sau 

mEq) (cu excepţiile legate de procentul de mortalitate, 

exprimarea procentuală (%) a soluţiilor sau alte valori 

simple care se pretează la această formă de prezentare 

fiind folosită recomandabil în aceste situaţii). 
 

Simbolurile: 

- conform standardelor matematice: ex. >,< ,=,±,≡,≥, ≤, 

≠, ≈, ∞, ♂, ♀ etc.  

- semnele statistice: ex.*p<0,05,**p>0,01,***p<0,001 

etc. 
 

Abrevierile:  

- vor fi cele standard ex: FSH, LH, ACTH, DNA, RNA, 

approx., I.U.- internaţional units; vs – versus etc. 
 

Redactarea tabelelor: 

- tabelele vor fi concepute astfel încât să ocupe toată 

lăţimea oglinzii paginii, fără să o depăşească.  

- dacă un tabel trece pe pagina următoare, el va fi 

precedat de o linie care să cuprindă repetarea capătului 

de tabel sau daca este de mari dimensiuni, acesta va fi 

inserat fără cap de tabel pe fiecare pagină. 

- corpul de literă la tabele poate fi de 8 sau 9.  

- numerotarea tabelelor se face aliniat dreapta, 

italic,astfel: Tabelul 1 

- titlul tabelului va fi redactat în limba romană şi în limba 

engleză, bold, centrat.  

- numerotarea şi titlul tabelelor vor fi redactate cu corpul 

de litera 10. 

- textul tabelului, în interiorul acestuia, va fi redactat de 

asemenea bilingv. 

- titlurile tabelelor să fie suficient de detaliate, fără 

prescurtări.  

- tabelele (ca şi figurile) vor fi obligatoriu citate în text şi 

comentate.  

- dacă există tabele care conţin note, acestea, ca şi 

legenda, se vor scrie imediat sub tabel. 
 

Materialul ilustrativ: 

- este reprezenat de figuri (noţiunea incluzând fotografii, 

desene, scheme, grafice etc.).  

- toate figurile vor fi prezentate în alb-negru sau color, 

cu un contrast cât mai bun.  

- dimensiunea acestora să nu depăşească ¼ din 

lăţimea oglinzii paginii. 

- numerotarea figurilor se face centrat, sub figură, cu 

bold: Fig. 1.  

- titlul, urmează după numerotare, simplu, centrat, 10 

pt., adnotările din cadrul figurilor se vor face cu corpul 

literă 8. 

- numerotarea şi textul figurilor vor fi redactate în limba 

română.  

- toate figurile vor fi citate în text (şi comentate). 
 

Notele de subsol (footnotes) 

- acestea se vor marca cu cifre, mărimea fontului 8. 

- notele de pe o pagina trebuie să se regăsească în 

subsolul paginii respective. 

 

 

Head Editor 

Prof. Dr. Romeo T. Cristina 
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