NIETECHNICZNE STRESZCZENIE DOSWIADCZENIA

1.Tytut projektu: ,,Elektryczny diuretyk: Stymulacja korzeni grzbietowych rdzenia krggowego w

celu zwigkszenia diurezy,,
2.Czas trwania projektu: 10 miesiecy

3.8towa kluczowe (maksymalnie 5 slow): niewydolno$é krazenia, leczenie diuretyczne,

neurostmulacja.

4.Cel projektu (art. 3 ustawy) (wpisaé odpowiednig kategorie z ponizszych): ,)B. Badania translacyjne

lub stosowane”

A. Badania podstawowe

B. Badania translacyjne lub stosowane

C. Badania majgce na celu zachowanie gatunku

D. Badania z zakresu medycyny sadowej .

E. Badania zapewniajace poprawe dobrostanu zwierzat Jub warunkéw chowu lub hodowli zwierzat gospodarskich

F. Badania w celu opracowania i produkcji produktéw lecmiczych, érodkéw spozywczych, pasz lub innych substancji_ lub
produktéw, lub badan ich jakosei, skutecznodci lub bezpieczefstwa stosowania

G. Badania w celu ochrony érodowiska naturalnego

H. Badania w celu ksztalcenia na poziomie szkolnictwa wyiszego lub szkolenia w celu nabycia lub doskonalenia

kompetencji zawodowych

5. OPIS PLANOWANEGO DOSWIADCZENIA

Nalezy okresli¢ cel naukowy lub edukacyjny doswiadczenia, w tym przewidywane szkody, jakie moze ono spowodowaé u
wykorzystywanych zwierzat, i korzysci, jakie przyniesie ono dla rozwoju nauki i dydalctyki. Maksymalnie 250 stéw, tekst
musi by¢ zrozumiaty dla niespecjalisty.

Niewydolno$¢ serca, czyli stan, w ktérym serce nie jest w stanie zapewnié¢ doptywu krwi do tkanek i narzgddw
adekwatnego do aktualnego rzapotrzebowania organizmu jest schorzeniem, ktére zgodnie z aktualnymi
szacunkami, dotyka 26 milionéw osob na §wiecie. Oczekuje sig ze liczba ludzi dotknietych niewydolnodcia serca
w najblizszym czasie bedzie rosnaé. Gromadzenie si¢ plynu (wody) w organizmie jest jednym nastepstw
uposledzenia funkcji lewej komory serca. Jest ono odpowiedzialne za typowe objawy niewydolnosci
serca takie jak duszno$¢ i obrzeki, a w skrajnej postaci moze doprowadzié¢ do ciezkiej niewydolnosci
oddechowej (obrzeku ptuc) bedacej przyczyng hospitalizacji i niekiedy $mierci. Leki moczopedne

| (diuretyki) s3 podstawowymi lekami w terapii niewydolnosci serca z zachowana i obnizona funkcja




skurczowa lewej komory. Umozliwiaja one kontrole objaw6w i zapobiegaja rozwojowi skrajnej postaci
niewydelnosci — obrzeku pluc. Dhugotrwale stosowanie lekéw moczopednych prowadzi do adaptacji
wymagajacej ciagtego zwigkszania dawek. Ponadto podawanie tzw. , diuretykéw petlowych” prowadzi
do niekorzystnych zmian w nérkach, uposledzajacych ich funkcje. Pacjenci z niewydolnogcia serca
zmuszeniu sg do przyjmowania szeregu innych lekéw koniecznych do prawidlowej kontroli tego
schorzenia oraz licznych choréb towarzyszacych. Przedstawiony do oceny projekt jest proba nowego
podejscia do sterowania wydzielaniem moczu w niewydolnodci serca bez koniecznodci stosowania
lekow. Neurostymulacja korzeni grzbietowych nerwéw rdzeniowych odpowiedzialnych za unerwienie
nerek powinna indukowaé¢ wydzielanie moczu zaréwno u zwierzat doswiadczalnych jak i pacjentéw z
niewydolnodcia serca. Celem projektu jest weryfikacja na modelu zwierzecym powyzszej hipotezy. W
trakcie eksperymentu zwierzetom zostang zatozone na odpowiednim poziomie rdzenia krggowego
(Th11-12) elektrody do neurostymulacji. Zostang one polaczone ze stymulatorem. Ocenie podlegaé
bedzie wydzielanie moczu bez, oraz w trakcie stymulacji jedno i dwustronnej (stymulacji jednej i dwéch
nerek). Zwierzeta wykorzystane w do§wiadczeniu przez caly czas jego trwania beda w pelni znieczulone
(nic beda odczuwaty bolu). Po zakoficzeniu eksperymentu zostana bez wybudzania poddane eutanazji.
Pelne i catkowite znieczulenie jest wymagane nie tylko z przyczyn humanitarnych ale jest réwniez
czynnikiem warunkujacym powodzenie eksperymentu, gdyz bél i stres hamujg wydzielanie moczu.
Realizacja celu badania pozwolila by na eliminacje lub istotng redukcje dawek lekéw moczopednych
stosowanych w leczeniu niewydolnosci serca i uniknigcie ciezkich efektéw ubocznych. Pacjenci mogli
by mie¢ implantowany neurostymulator, kiéry zastepowal by podawane leki. Taka terapia w polaczeniu
z dostepnymi juz wszczepialnymi rejestratorami cinienia plucnego pozwalala by na automatyczne
dostosowanie wydzielania moczu przez nerki do potrzeb pacjenta. Neurostymulacja udowodnila swojg
przydatnos¢ w leczeniu przewleklego bolu skutecznie redukujac dawki lekéw przeciwbolowych.

Oczekuje sig, ze podobnego efektu w leczeniu niewydolnodci serca.

6. LICZBA ORAZ GATUNKI ZWIERZAT PLANOWANYCH DO WYKORZYSTANIA W
DOSWIADCZENIU

Swinia domowa (Sus scrofa domesticus) Maksymalnie 24 sztuki. W przypadku wezeéniejszej realizacji celow

badania liczba zwierzat zostanie zredukowana.




7. OPIS UWZGLEDNIENIA ZASAD ZASTAPIENIA, OGRANICZENIA 1 UDOSKONALENIA!

Ograniczenie- Badanie zostalo zaplanowane z uwzglednieniem zasady ograniczenia. Liczba zwierzat
planowanych w do$wiadczeniach jest uzasadniona ze statystycznego punktu widzenia pozwalajacego na
uzyskanie wiarygodnych wynikéw przeprowadzonej procedury. Podczas planowania liczebnodei uwzgledniona
zostala mozliwa $miertelno$¢ zwierzat w trakcie procedury Ponadto, wpisujac sie w zasade ograniczenia, badanie
zostalo zaplanowane sposob ograniczajacy konieczno$é wykonywania kolejnych procedur w przypadku
negatywnych wynikéw wczesniejszej fazy badania. Ze wzgledu na duze do$wiadczenie lekarzy prowadzacych w
zakresie zwierzgcych technik zabiegowych i zasad stymulacji mozna sie spodziewad, ze $miertelno$é zwierzat w

trakcie pomiaréw zostanie ograniczona do minimum.

Zastgpienie- Z uwagi né zozony charakter badanej reakcji wymagajacy uzyskania sprzezen pomigdzy ukladem
nerwowym, moczowym i ukladem krazenia nie jest mozliwe przeprowadzenie eksperymentu z wykorzystaniem
izolowanych organdéw. Z tego samego powodu ocena skutecznosci i optymalizacja neurostymulacyjnej terapii
diuretycznej adekwatnej dla czlowieka nie jest réwniez mozliwa z wykorzystaniem innych niz $winie gatunkéw
zwierzat. Testowana nowatorska metoda leczenia niewydolnosci krazenia moze trafi¢ do uzytku klinicznego u
pacjentéw po pozytywnym przejsciu przez testy na zwierzetach. Wdrozenie proponowane] terapii do praktyki
klinicznej powinno przyczyni¢ si¢ do poprawy jakosci zycia pacjentéw z niewydolnoscig krazenia i redukcji

$miertelnosci.

Doskonalenie- Eksperymenty zostaly zaplanowane w my$l maksymalnego zminimalizowanego bélu, cierpienia i
dyskomfortu zwierzat wykorzystywanych w zabiegach. Za zapewnienie komfortu zwierzgein odpowiedzialny jest
wykwalikowany personel techniczny, a za powodzenie calego szkolenia- personel weterynaryjny oraz medyczny.
Substancje  znieczulajgce jak i $rodek do cutanazji sa zgodne z wytycznymi dla uzytego gatunku, W
pomieszczeniach dla $wifi nie beda znajdowaé si¢ zwierzeta zadnego innego gatunku i nie bedzie mozliwosci
przedostania si¢ zapachéw innych zwierzat. Dla zapewnienia potrzeb spolecznych zwierzat planuje sie
przebywanie 2 osobnikéw/kojec o wymiarach 160cm x 170 cm lub 170cm x 170cm, w dzie poprzedzajacy
procedurg. W celu urozmaicenia otoczenia w kojcach dla zwierzat dostepne beda gumowe zabawki, pitki.
Zwiierzgta bedg mialy staty dostgp do wody, bez ograniczen co do ilosci. Dzien przed zabjegiem zwierzeta beda
pozostawaly na czczo. Wstgpne podanie lekéw upajajacych i znieczulajacych przed zabiegiem zostanie
przeprowadzone jeszcze przed przeniesieniem do pokoju przygotowawczego, gdzie bedzie prowadzone pierwsze
inwazyjne procedury przygotowujgce zwierze do szkolenia. Takie postepowanie umozliwi minimalizacje

ucigzliwosci calego eksperymentu dla zwierzecia. Cala procedura zostanie przeprowadzona w pelnym

* Przy wypetnianiu wzorowaé sig na instrukcji wypetniania wniosku W1 punkt. 8




znieczuleniu, monitorowanym przez wykwalifikowany personel 1 lekarzy weterynarii. Lacznie z procedurami

przygotowawcezymi i eutanazjg catos¢ doswiadczenia nie zajmie wigcej niz 6 godzin.

8. Projekt jest objety ocena retrospektywna?
U TAK -napodstawie art. 53 ust. 1 ustawy

O TAK - na podstawie art. 53 ust. 3 ustawy
NIE

% Wypetnia wiaciwa lokalna komisja etyczna ds. doSwiadczer na zwierzetach, Nalezy zaznaczyé wiadciwe pole.



