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Végzettségek:

• 1992 – Állatorvos doktor

• 2000 – Élelmiszerhigiénikus szakállatorvos

• 2002 - Igazgatás és járványügyi szakállatorvos

• 2004 – klinikus, kisállatgyógyász szakállatorvos

• 2017 - sertés-egészségügyi szakállatorvos

• 2019 – (Sertéstelepi állomány-egészségügyi menedzsment, PhD nyilvános védés alatt)

Kutatási területe: 

Sertéstelepi állományegészségügyi menedzsment; PRRS mentesítés; Dajkásítási eljárások; Csoportos fiaztatási rendszerek; 

Afrikai sertéspestis menedzsment, Antibiotikum felelős használat tervezés és menedzsment, MIC értékelés, Hygienogram, 

Állati eredetű élelmiszerek higiéniája, biztonsága, Állatorvosi hivatás, Keresztyén állatorvosi etika

Korábbi munkahelyek: 

- 1998 Körzeti állatorvos, Bódvaszilas, 2002 Körzeti állatorvos, Szerencs

- 2006 Élelmiszerhigiéniai Kirendeltség vezető főállatorvos, Miskolc (Borsi Hús)

- 2007 Országos Élelmiszer-vizsgáló Intézet (OÉVI) igazgató-főállatorvos

- 2009 Mezőgazdasági Szakigazgatási Hivatal Élelmiszer- és Takarmánybiztonsági Igazgatóság igazgató-főállatorvos

- 2010 Mezőgazdasági Szakigazgatási Hivatal Borsod-Abaúj-Zemplén megyei Élelmiszerlánc-biztonsági és 

Állategészségügyi igazgatóság igazgató főállatorvos

Jelenleg: 

2010 novemberétől a Intervet Hungária Kft. (MSD Animal Health tagja) alkalmazottja különböző beosztásokban.



„Szarvasmarha a vágóhídon, 
egy élet és annak történései

(szóval, cselekedettel és mulasztással) 
az asztalodon”

Szolnok, 

2019. Szeptember 19.



Feladataink 

Aki tehát tudna jót tenni, de nem teszi: bűne az 
annak. (Jak 4,17)

Amint én szerettelek benneteket, úgy szeressétek ti is 
egymást. (János 13,34)

Ne féljetek! (Máté, II. János Pál, Ferenc pápa)



A szarvasmarha fontos
élelmiszer-termelő állatunk, 

ÉRTÜNK hozzá!



Élelmiszerlánc információs társadalomban élünk!

Hado: 

• Az összes anyagban 
megtalálható atomi szinten 
létező intrisztikus vibrációs minta 
alapja az emberi tudat energiája.
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Világszintű antibiotikum 
használat

Szabályozás

Fogyasztói igény

Fő gondolatok



Túl messzire ment?
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Forrás: Antimikrobiális rezisztencia jelentés, 2014

Antibiotikum rezisztenciának tulajdonítható halálozások száma évente 2050-re



A dán szabályozás története
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A dán állatorvosok elvesztették a jogukat, 
hogy antibiotikumot áruljanak 

Antibiotikum kereskedelem

2000

Nemzeti gyógyszerellenőrzési adatbázist hoztak létre

VetStat

Átlagos napi adagolási szintet 
vezettek be

Átlagos napi adagolás

1995

2010



Tápanyagszükséglet vallásonként

Halal Kosher

Eredete KORÁN TÓRA

Sertés Tiltott Tiltott

Vágás módja
A torok gyors és pontos elvágása egy bizonyos 
ponton; a vért teljes mértékben ki kell folyatni

A torok gyors és pontos elvágása egy bizonyos 
ponton; a vért teljes mértékben ki kell folyatni

Vágást végző Csak muszlim Csak izraelita

Imádság Minden egyes vágás előtt Allah-hoz kell imádkozni Nem kell imádkozni vágás előtt

Hús és tej (termék) Egyszerre fogyasztható Nem lehet együtt fogyasztani

Zöldség és gyümölcs Mindig halal Kosher ha csak nincs benne kukac

Alkohol Tiltott Engedélyezett











A közlegelők tragédiája?

• Egy közlegelő – példánkban -, tíz tehenet tud eltartani, és így 
mindegyik tehén tíz liter tejet ad. 

• Az egyik gazda egyszer csak gondol egyet, és kicsap még egy tehenet 
a legelőre. 

• Ekkor egy-egy tehénnek már kevesebb fű jut, ezért mindegyik 10 
helyett csupán 9 liter tejet ad naponta –, de az a gazda, amelyik két 
tehenet legeltet, 10 helyett 18 liter tejhez jut. 

• Ezt idővel észreveszi egy másik gazda, és az is kicsap még egy tehenet 
a közlegelőre. Ekkor már minden tehén csak 8 liter tejet ad, de a két 
dezertőrnek fejenként 16 liter teje lesz. 





A közlegelők tragédiája?  

• És így tovább, minden egyes gazda akkor jár jobban, ha még egy tehenet hajt a 
legelőre.

• Azonban amikor már legalább hatan cselekednek így, akkor azok is az eredeti 10 
liternél kevesebb tejet kapnak, akiknek két tehenük van. 

• Végül, amikor már nyolc gazda tart két tehenet, a kéttehenes gazdák csak négy 
liter tejet kapnak az eredeti tízhez képest. (A kilencedik gazda már nem nyerne 
semmit egy második tehénnel.) 

• Ennek ellenére, ha egy gazda úgy döntene, hogy visszavonja az egyik tehenét, 
rosszul járna. 





A közlegelők tragédiája?

• A közlegelő mint erőforrás addig működik optimálisan, amíg minden 
felhasználó betartja a közös megegyezéssel megállapított 
szabályokat. 

• Azonban egy szabályokat betartó szereplő 
számára bármely időpontban nyereségesebb a "dezertálás", mint a 
szabályok betartása – miközben a szabályokat betartó többi szereplő 
számára egyénenként csak mérsékelten (esetenként alig 
érzékelhetően) romlik a helyzet.





A közlegelők tragédiája?

• Végső soron a szereplők azáltal, hogy a közvetlen érdekeiknek 
megfelelően cselekednek, saját maguknak ártanak.

• A közlegelő tehát csapdahelyzetet mutat be; ennek legismertebb 
gyakorlati példája a jelenlegi élelmiszerlánc menedzsment, vagy 
éppen a környezetszennyezés, adófizetés.







• A harcmező
rendszerint
sík terület, 
mező, 
amelyen a 
háborús 
ellenfelek 
harca lefolyik; 
csatamező. 
“Ezer felé bús 
harcmező a 
hon.” (Petőfi 
Sándor)
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Az egyenlet!
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• Bio-Relativity:

•M = SxIxV
• (kémiai, biológiai, fizikai)



Antitestek

Mit okoz ez az állatokban?
• Immunszupresszió. Csökkent védelem a vírusokkal és baktériumokkal szemben

Sejtes válasz Hormonális válasz

Elpusztítja a beteg 

sejteket 

Elpusztítja a támadókat 
a sejten kívül

BVD vírus blokkolja egy részét az 

állat védekezési 

mechanizmusának



Mit okoz ez az állatban
• Immunszupresszió. Csökkent védelem a vírusokkal és baktériumokkal szemben

Hogyan hat az állat védekezőrendszerére?

Sejtes válasz Hormonális válasz

Elpusztítja a vírusokat a 
sejten kívül

Elpusztítja a fertőzött 
sejteket

Következménye: 
Az állatnak hosszabb időre van szüksége mire elkezd a 

vírus ellen küzdeni (15-30 nap)

A védekező rendszer nem hatékony 100%-ban

Az állat kitettebb más betegségekkel szemben



Kor PRRS PPV PCV2 Mhyo FLU A APP1/9/11 APP2 APP5AB APXIV BB PMDNT ERY HPS LAW FEED OTHER MAN AB

0 hét M M M M M M M S- M M S- M S- M

1 hét M M M M M M M S- M M S- M S- M

2 hét V S- M M M M M S- M M S- M S- M

3 hét S- M M M M M S- M M S- M S- M

4 hét S- V V M M M S- M M S- S- S- M

5 hét S- INF S- S- S- S- S- S- S- S- S-

6 hét S- S+ S- S- S- S- S- S- S- S- S-

7 hét INF S- S+ S- S- S- S- S- S- S- S- S-

8 hét S+ S- S+ S- S- S- INF S- S- S- S- S-

9 hét S+ S- S+ S- S- S- S+ S- S- S- S- S-

10 hét S+ S- INF INF S+ S- S- S- S+ S- S- S- S- S-

11 hét S+ S- S+ S+ S+ S- INF S- S+ S- S- S- S- S-

12 hét S+ S- S+ S+ S+ S- S+ S- S+ S- S- S- S- S-

13 hét S+ S- S+ S+ S+ S- S+ S- S+ S- S- INF S- S-

14 hét S+ S- S+ S+ S+ S- S+ S- S+ S- S- S+ S- S-

15 hét S+ S- S+ S+ S+ S- S+ S- S+ S- S- S+ S- S-

16 hét S+ S- S+ S+ S+ S- S+ S- S+ S- S- S+ ? S-

17 hét S+ S- S+ S+ S+ S- S+ S- S+ S- S- S+ S- INF

18 hét S+ S- S+ S+ S+ S- S+ S- S+ S- S- S+ S- S+

19 hét S+ S- S+ S+ INF S- S+ S- S+ INF S- S+ S- S+

20 hét S+ S- S+ S+ S+ S- S+ S- S+ S+ S- S+ S- S+

21 hét S+ S- S- S+ S+ S- S+ S- S+ S+ S- S+ ? S+

22 hét S+ S- S- S+ S+ S- S+ S- S+ S+ S- S+ S- S+

23 hét S+ S- S- S+ S+ S- S+ S- S+ S+ S- S+ S- S+

24 hét S+ S- S- S+ S+ S- S+ S- S+ S+ S- S+ S- S+
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• Szimpatikus
idegrendszer –
adrenalin

• Stimuláló hormon –
ACTH - Kortizol

• Hyerarchia

• Eustressz - kihívás

• Distressz – frusztráció

ÁLTALÁNOS ADAPTÁCIÓS SZINDRÓMA (GAS) 
HÁROM FÁZISA
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Szimpatiko-
adrenomedulláris

rendszer
CANNON

Hypothalamo-
hypophyseo-

adrenocorticalis
rendszer

SELYE

Energia források
kiürülése



Mobilizáció és a tápanyag prioritások
Élelem Agy     Szív     Máj        Immun-

rendszer
Fizikai védelem

(bőr, nyálkahártya, nyál, stb)

Veleszületett immunrendszer
(makrofágok, dendritikus sejtek, stb.)

Szerzett immunrendszer
(Limfociták)

Emésztés

Bőr Csont

Izom



Leptospira koncentráció (baktérium / mL)
Antibiotikum L. borgpetersenii (törzs n°6) L. noguchi (törzs n°34)

2x105 2x106 2x107 2x108 2x105 2x106 2x107 2x108

Penicillin 0.016 0.032 0.125 0.25 0.125 0.25 0.5 1

Amoxicillin <0.016 <0.016 <0.016 <0.016 <0.016 <0.016 <0.016 <0.016

Clavulanate 0.25 0.5 1 4 0.25 0.5 2 4

Cephalexin 2 4 8 16 2 4 8 16

Ceftriaxone 0.064 0.125 0.25 0.5 0.125 0.5 0.5 1

Doxycycline 0.5 1 8 16 0.25 0.5 4 16

Tetracycline 0.5 1 32 64 0.5 2 8 64

Enrofloxacin 0.25 0.5 256 512 0.25 0.5 1 512

Spectinomycin 1 4 8 32 4 8 16 32

Streptomycin 1 2 16 512 1 2 8 256

Polymyxin E 4 8 16 16 2 4 4 4



Léhígításos módszer az antibiotikumok 
minimális hatékonysági dózisának 
meghatározására

1. A tesztelni kívánt baktérium törzs izolált kolóniáinak tenyésztése

2. 4-5 kolóniát  
húslé tápoldaton 
inkubáljon egy 
éjszakán keresztül

3. Az egy éjszakás inkubáció után, ahogy a bal oldalon látszik, adjon a húslé tápoldathoz megfelelő hígítású 
antibiotikumot a tesztcsövekbe. Egy példa hígítási sor (mg/l) az ábrán látható. 5*105 cfu/ml koncentrációban adjon 
hozzá baktériumot

4. Nincs antibiotikum a 
bakteriális cfu/ml 
meghatározására. 
Inkubálja egy éjszaka és 
utána számolja meg a 
kolóniákat.

Nincs baktérium; kontrol lé

5. Az egy éjszakás inkubáció után, nézze meg a szaporodást. A minimális hatékony dózis az, ahol az antibiotikum 
láthatóan megakadályozta a növekedést. Ebben a példában 64 mg / l.



Enterális megbetegedések egy magyar telepen – kezelés nem hatott

Érzékeny

Közepesen érzékeny

Nem érzékeny

Minimálisan hatékony dózis



Enterális megbetegedések egy telepen – kezelés nem hatott



Enterális megbetegedések egy telepen – kezelés nem hatott

Florfenikol and tylosin IM



Enterális megbetegedések egy telepen – kezelés nem hatott

Sulfonamides PO



Actinobacillus
pleuropneumoniae
– 5 az 1-ben  

Amoxicillin Ceftiofur Doxiciklin

1. A. pleuropneumoniae 0,25 <0,015 1 Érzékeny

2. A. pleuropneumoniae 0,25 <0,015 1 M. érzékeny

3. A. pleuropneumoniae 0,25 <0,015 1 Rezisztens

4. A. pleuropneumoniae 0,25 <0,015 1

5. A. pleuropneumoniae >32 <0,015 16

Florfenikol Tulatromicin Enrofloxacin
Potenciált-

szulfonamid

1. A. pleuropneumoniae 0,5 1 <0,03 8

2. A. pleuropneumoniae 0,5 1 <0,03 8

3. A. pleuropneumoniae 0,5 1 <0,03 8

4. A. pleuropneumoniae 0,5 1 <0,03 8

5. A. pleuropneumoniae 0,5 2 <0,03 2

MIC-értékek (µg/ml)

MIC-értékek (µg/ml)
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Aktív összetevő Hatás CID Static Kombináció Idő Koncentráció Rezisztencia Felszívódás IC Vér/Agy Vemhes Leptospíra

Penicillinek

Cellwall 
synthesis

yes no no with statics yes no
β laktamáz,  

Mycoplasma; 
Mycobacterium

p.o. NO no milk not yes yes

Amoxicillin

Cellwall 
synthesis

yes no Klavulánsav yes no
β laktamáz,  

Mycoplasma; 
Mycobacterium

slaw no only potent yes yes

Cefalosporinok

Cellwall 
synthesis

yes no - yes no
β laktamáz,  

Mycoplasma; 
Mycobacterium

too yes yes yes yes

Streptomycin
30 S yes no penicillin no yes

β laktamáz,  
Mycoplasma; 

Mycobacterium
bad no no yes yes

Klasszikus TTC 30 S yes yes no aminoglikoziddal and concentration yes wide bad no no yes yes

Doxycyclin 30 S yes yes no aminoglikoziddal and concentration yes wide mid yes no yes yes

Tylozin
50 S lung yes

no fenikollal, 
linkózaminnal, 

pleuromutilinekkel
n.a. n.a. n.a. good yes no yes n.a.

Tyavlosin
50 S lung yes

no fenikollal, 
linkózaminnal, 

pleuromutilinekkel
n.a. n.a. n.a. good yes no yes n.a.

Tilmikozin
50 S lung yes

no fenikollal, 
linkózaminnal, 

pleuromutilinekkel
n.a. n.a. n.a. good yes no yes n.a.

Linkomycin
50 S no yes

No Makroliddal and 
Spektinomycin

yes n.a. n.a. good yes no n.a. yes

Tiamulin/
Valemulin

50 S no yes
No Makroliddal and 

Spektinomycin
n.a. n.a. n.a. good yes no n.a.

yes
SPERM!

KINOLONs - floxacin DNS giráz yes no n.a. no yes a bit Perfect yes yes Please NO! yes





Vágóhídi kincsestárak

2. Táblázat Az elkobzott szarvasmarhák ivar, hasznosítási irány és kor szerinti leírása

1 Az elkobzott szarvasmarha= szarvasmarha amelyik hasított felének legalább egy részét elkobozták 

Elkobzott szarvasmarhák száma 1 Kobzási %

Ivar Nőivar

Herélt

Nem herélt

Hasznosítási irány Tejelő

Kettős

Húsmarha

Kor kategória 0-8 hónap

8-24 hónap

2-3,5 év

3 – 3,5 év

5-10 év

≥ 10 év



A kobzások okai





A szarvasmarha fontos
élelmiszer-termelő állatunk, 

ÉRTÜNK hozzá?

Köszönettel, Búza László

laszlo.buza@merck.com

mailto:laszlo.buza@merck.com

