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W Schronisku na Paluchu obecnie:
- na etacie lekarza weterynarii zatrudnionych jest 11* osób;
- 2 kolejnych lekarzy weterynarii ma podpisane umowy na wykonywanie usług z zakresu diagnostyki obrazowej –

badania RTG, USG, kardiologiczne (wizyty w Schronisku 1-2 razy w tygodniu);
- 2 kolejnych lekarzy weterynarii ma zawarte umowy na zasadzie wolontariatu – lekarze ci co 3-4 tygodnie odwiedzają 

Schronisko i nieodpłatnie wykonują badania neurologiczne schroniskowych zwierząt;
- na etacie technika weterynarii pracują 2 osoby (od maja ponownie 3).

* Nie wliczono lekarki przebywającej na urlopie macierzyńskim oraz kierownika ZLZ

W 2022 r. w schroniskowym zakładzie leczniczym dla zwierząt wykonano:
- ponad 60 000 wizyt (67 282 zarejestrowanych wpisów), u ponad 4 000 zwierząt (4 325),
- 1 225 zabiegów chirurgicznych,
- 1 074 badania RTG/USG,
- 39 badań/zabiegów endoskopowych,
- 321 konsultacji kardiologicznych,
- 84 konsultacje neurologiczne,
- 4 201 badań krwi (zarówno na miejscu, jak i zleconych w zewnętrznym laboratorium),
- 1 104 inne badania laboratoryjne (parazytologiczne, moczu, mikrobiologiczne, histopatologiczne).



Plan pracy etatowych pracowników przygotowywany jest co miesiąc.
Generalną zasadą jest, że każdego dnia w Schronisku:
- 2 lekarzy weterynarii przydzielonych jest w godz. 8-16 do leczenia psów,
- 1 lekarz weterynarii przydzielony jest w godz. 8-16 do leczenia kotów,
- 1 lekarz w godz. 12-20 pracuje na tzw. dyżurze adopcyjnym (przyjmowanie zwierząt, przygotowanie dokumentacji 

wydawanych zwierząt, obsługa adoptujących / wolontariuszy, nadzór nad zwierzętami szpitalnymi itp.),
- 1 lekarz w godz. 20-8 ma dyżur nocny.
- 1 lekarz wyłączony jest z pracy po dyżurze nocnym (nie dotyczy sytuacji, gdy dyżury takie następują po sobie).

Ponadto lekarze weterynarii wykonują swoją pracę w ramach dyżurów chirurgicznych, diagnostycznych, 
profilaktycznych, czy terenowych.



Zaplanowane leczenie psów podzielone jest w ciągu dnia na dwa etapy.

W godzinach przedpołudniowych psy leczone są ambulatoryjnie, tj. ich opiekunowie doprowadzają je do gabinetów 
lekarskich (2 pomieszczenia zlokalizowane w różnych częściach Schroniska). Po wizycie psy wracają do swoich boksów, 
chyba że stwierdzony został poważniejszy problem wymagający umieszczenia w szpitalu lub izolacji (szpital zakaźny).

W godzinach popołudniowych odbywa się leczenie szpitala psów („niebieski” dyżur) oraz geriatrii i szpitala zakaźnego 
(„zielony” dyżur).

Leczenie zdecydowanej większości kotów ma miejsce w szpitalu i trwa przez cały dzień. Koty, które nie przebywają 
w szpitalu, a wymagają jakiejś interwencji lekarskiej, np. wykonania zabiegów profilaktycznych, leczenia łagodnej 
choroby lub badania w przypadku stwierdzenia nowego problemu ze zdrowiem, trafiają do jednego z wspomnianych 
wyżej gabinetów, skąd mogą zostać skierowane do szpitala kotów lub do izolacji.

Zwierzęta doprowadzane są do gabinetów przez opiekunów według przygotowywanej na bieżąco (tj. nieustannie 
edytowanej) listy leczenia, drukowanej codziennie i pobieranej rano przez opiekunów. Do gabinetu doprowadzane są 
też zwierzęta niewidniejące na liście. Dzieje się tak w przypadku, gdy zauważony zostanie jakiś nowy problem.

Planowane zabiegi chirurgiczne, badania obrazowe i pobrania krwi zapisywane są w terminarzu programu Klinika XP, 
z którego wydruk również przygotowywany jest rano do wglądu dla opiekunów zwierząt. Terminarz tym różni się od 
listy leczenia, że widnieją w nim informacje godzinowe (i generalnie każde zwierzę wpisane w terminarz nie powinno 
być tego dnia karmione).



Przykładowa lista leczenia (fragment):

Schronisko podzielone jest na kilkanaście takich rejonów. Na każdym z nich 
przebywa po kilkadziesiąt zwierząt. Każdego dnia jednym rejonem zajmuje 
się jeden opiekun (czasem są wyjątki od tej zasady).

Na liście leczenia, oprócz informacji o leczonych ambulatoryjnie zwierzę-
tach, widnieje wykaz tzw. tabletek, czyli preparatów przygotowywanych 
codziennie przez techników weterynarii do indywidualnych dla każdego 
zwierzęcia torebek/pudełek. Są one następnie zabierane przez opiekunów 
zwierząt. Mogą się w nich znajdować zarówno leki do podawania przez 
określony czas (np. w celu odrobaczenia lub zwalczenia infekcji), 
jak i stosowane przewlekle (kardiologiczne, hormonalne, przeciwlękowe 
itp.). W ten sposób codziennie przygotowywane są preparaty dla ok. 200 
zwierząt (w większości są to psy).

Do innych zadań techników należy m.in. pobieranie krwi, wykonywanie 
badań laboratoryjnych lub przygotowanie próbek do wysyłki, przygotowy-
wanie pacjentów do zabiegów, zadania porządkowe, asystowanie lekarzom 
weterynarii.



Przykładowy dzień w terminarzu programu Klinika XP oraz przykładowy wydruk:



Przykładowe „drogi zwierzęcia” w Schronisku:

przyjęcie adopcja
kwaran
tanna

rejon

odbiór

śmierć

szpital

leczenie 
ambulator.



Obecnie obowiązujący standard w Schronisku jest następujący:

O wykonaniu badań, ich zasadności i celu, rozpiętości i sposobie wykonania decyduje lekarz weterynarii.

Lekarz weterynarii może podjąć decyzję o wykonaniu badań dodatkowych (tj. np. badania krwi czy badań obrazowych) 
w dowolnym momencie pobytu zwierzęcia w Schronisku. Badania takie są więc wykonywane podczas przyjęcia do 
Schroniska, w czasie kwarantanny, po niej – podczas pobytu na rejonie, przed wykonaniem zabiegów, po wykonaniu 
zabiegów, w czasie pobytu w szpitalu itp.

Jednak zawsze ich wykonanie jest efektem decyzji lekarza weterynarii, a nie funkcjonowania sztywnej zasady w rodzaju, 
tu przykładowe pojawiające się do tej pory na spotkaniach RDS propozycje: „wszystkie zwierzęta powyżej X lat mają 
mieć zbadaną krew”, czy „wszystkie starsze/powypadkowe zwierzęta mają mieć wykonane RTG/USG”. Propozycje takie 
mogą wywołać wrażenie niewykonywania w Schronisku badań u pewnych grup zwierząt lub nasuwać na myśl chęć 
wprowadzenia w Schronisku obligatoryjnych badań przesiewowych:



Podstawowym badaniem w medycynie weterynaryjnej 
jest badanie przedmiotowe pacjenta (czasem zwane 
klinicznym). To głównie od wyniku tego badania zależy, 
czy u zwierzęcia zostaną wykonane inne badania, przy 
czym zawsze należy pamiętać o zasadzie „leczy się 
pacjenta, a nie jego wyniki”.

Próba narzucenia sztywnych „standardów” badań 
diagnostycznych będzie stała w sprzeczności z tym 
fragmentem Kodeksu Etyki Lekarza Weterynarii.

Próba wykonywania takich badań u wszystkich 
zwierząt z danej kategorii bez brania pod uwagę 
innych uwarunkowań może wpływać negatywnie na 
ich dobrostan, a także bezpieczeństwo personelu.



Co na temat punktu 6. agendy dzisiejszego zebrania („ustandaryzowanie zasad dla przeprowadzania badań diagno-
stycznych w trakcie trwania kwarantanny, po jej zakończeniu oraz przed zabiegami”) mówią przykładowe zagraniczne 
publikacje zajmujące się problematyką standardów (dobrej praktyki) w schroniskach dla zwierząt?

Nie mówią nic.

Jednak domyślnie kwestia ta pozostawiona jest pracownikom odpowiedzialnym za opiekę weterynaryjną, przy czym 
należy tu zaznaczyć, że tak powszechny i łatwy dostęp zwierząt schroniskowych do lekarza weterynarii jak w Schronisku 
na Paluchu nie jest standardem nawet w krajach zachodnich.



W częściach poświęconych opiece weterynaryjnej publikacje te skupiają się np. na:
- potrzebie normalizacji stosunku pracy z lekarzami weterynarii,
- konieczności prowadzenia dokumentacji weterynaryjnej,
- przeprowadzeniu oceny przyjmowanego zwierzęcia przez lekarza weterynarii lub wykwalifikowanego pracownika

(„idealnie w ciągu najwyżej 24 godzin”),
- schematach szczepień profilaktycznych (są odmienne od stosowanych „pozaschroniskowej weterynarii”) oraz innych 

zabiegów profilaktycznych,
- odpowiedniej reakcji na pojawienie się ogniska chorób zakaźnych i zaraźliwych,
- zapewnieniu nadzoru lekarza weterynarii nad podawaniem zwierzętom leków,
- konieczności wizualnego monitorowania zdrowia i dobrostanu zwierząt

(co najmniej 1 raz na dobę).

Dziękuję za uwagę.
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