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Petycja w sprawie zmiany przepisow projektowanej ustawy o zdrowiu zwierzgt

(druk 1749) w zakresie okresu wazno$ci obowigzkowych szczepieh pséw
przeciwko wsciekliznie oraz regulacji ich ceny

Na podstawie art. 63 Konstytucji Rzeczypospolitej Polskiej oraz art. 2 ustawy z dnia 11
lipca 2014 r. o petycjach (Dz.U. 2014 poz. 1195) dziatajgc w interesie publicznym,

Fundacja Ochrony Zwierzqt Vet-Alert sktada niniejszg Petycje w sprawie zmiany

przepiséw procedowanej ustawy o zdrowiu zwierzqgt (druk 1749) poprzez:

1.

Zmiane art. 44 ust. 2, polegajgcq na zastgpieniu sformutowania: ,nie rzadziej niz
co 12 miesiecy od dnia przeprowadzenia ostatniego szczepienia” wyrazami:
~wykonaé szczepienie przypominajgce po 12 miesigcach, a kolejne dawki
szczepionki podawaé w odstgpach 24-36 miesiecy w celu podtrzymania
odpornosci poszczepiennej (zgodnie ze wskazaniami leczniczymi zawartymi w
Charakterystyce Produktu Leczniczego uzytego preparatu). Termin waznosci
kazdego szczepieniqg, lekarz weterynarii dokonujqcy tego szczepienia, wpisuje do
zaswiadczenia oraz do paszportu (jezeli byt wydany) o ktérych mowa w ust.5.”
Uzasadnienie: Obecne przepisy naktadajg obowiqzek szczepienia co 12
miesiecy niezaleznie od okresu utrzymywania sie odpornosci poszczepiennej, co
jest sprzeczne z Charakterystykami Produktdow Leczniczych dopuszczonych do
obrotu szczepionek przeciwko wéciekliznie i aktualng wiedzg naukowaq.

Dodanie w art. 44 ust. 2a w brzmieniu: ,W przypadku przeciwwskazah
zdrowotnych do szczepienia, potwierdzonych przez lekarza weterynarii, uznaje
sie badanie poziomu przeciwciat przeciwko wsciekliznie (test FAVN — Fluorescent
Antibody Virus Neutralisation), z wynikiem miana przeciwciat > 0,5 IU/ml, za
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rbwnowazne ze szczepieniem. Pozytywny wynik testu pozwala na odroczenie
obowiqzkowego szczepienia na okres odpowiadajgcy terminowi wykonania
kolejnego szczepienia przypominajgcego.”

Uzasadnienie: Test FAVN jest naukowo potwierdzong metodq oceny odpornosci
przeciwko ws§ciekliznie stosowanq w catej UE; jego wprowadzenie jako
alternatywy dla szczepienia umozliwi indywidualne podejécie do zdrowia
zwierzqt i ograniczy ryzyko dziatah niepozgdanych bez uszczerbku dla
bezpieczehstwa epizootycznego.

3. Dodanie w art. 44 ust. 10 punktu 3) o tresci: ,Maksymalny koszt szczepienia o

ktérym mowa w ust. 4, majgc na uwadze zapewnienie powszechnej dostepnosci
szczepieh pséw przeciwko wsciekliznie na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej
oraz racjonalne uwzglednienie kosztéw ich wykonania.”
Uzasadnienie: Brak ustawowego okreslenia maksymalnej stawki za szczepienie
prowadzi do nierdbwnomiernego obciqzenia obywateli, braku transparentnosci i
utraty przez panstwo kontroli nad realizacjg obowigzku. Wprowadzenie ceny
maksymalnej zapewnia proporcjonalno$¢ miedzy naktadanym obowigzkiem a
realnym obcigzeniem finansowym posiadaczy zwierzgt, umozliwia powszechny
dostgp do szczepief i wzmachnia efektywno$¢ dziatah profilaktycznych.

Niniejsza petycja dotyczy zmiany zasad zwigzanych z obowigzkowym szczepieniem
psow przeciwko wsciekliznie, wynikajgcych z ustawy o zdrowiu zwierzgt. Wnosimy o
dostosowanie przepisbw do aktualnej wiedzy naukowej oraz do charakterystyki
dostepnych szczepionek, ktére zapewniajg odporno$¢ dituzszg niz 12 miesiecy.
Zmiana ma na celu poprawe bezpieczehstwa psdéw, ograniczenie ryzyka
wystgpowania niepozgdanych odczyndw poszczepiennych oraz racjonalne
stosowanie Srodkdéw  profilaktycznych zgodnie z rzeczywistym okresem
utrzymywania sie odpornosci.

Ponadto wnosimy o wprowadzenie alternatywnych rozwiqzan dla pséw z
przeciwwskazaniami zdrowotnymi w postaci uznania badania miana przeciwciat
(test FAVN), co stanowi standard w weterynarii miedzynarodowej i jest zgodne z
zasadg minimalizowania ingerencji medyczne;.

Wprowadzenie mechanizmu ustalania maksymalnego kosztu szczepienia ma
kluczowe znaczenie dla powszechnej dostepnosci oraz egzekwowania obowigzku —
szczegblnie w obliczu rosnqcych kosztéw utrzymania zwierzgt. To zabezpieczenie
przed uchylaniem sig od obowiqgzku szczepienia z powoddw ekonomicznych.



Uzasadnienie

Proponowane zmiany majg na celu dostosowanie obowigzujgcych przepisbw do
obecnej sytuacji epizootycznej w Polsce, aktualnego stanu wiedzy medycznej,
zwigkszenie skutecznosci profilaktyki wscieklizny oraz poprawe przejrzystosci zasad
jej finansowania.

1. Sytuacja epizootyczna

W okresie migdzywojennym oraz w pierwszych latach po Il wojnie $wiatowej
gtdbwnym nosicielem wscieklizny na terytorium Rzeczypospolitej Polskiej byty psy.
Wprowadzenie w 1949 r. obowigzkowych szczepieh pozwolito skutecznie ograniczy¢
liczbe zachorowan. Od lat 50. XX w. coraz wigkszy odsetek przypadkdédw dotyczyt
zwierzqt dzikich, gtéwnie liséw, ktére do dzi§ stanowiqg rezerwuar wirusa'.

W Polsce program eliminacji wirusa wscieklizny z populacji lisbw za pomocqg
doustnych szczepieh przeciwko wsciekliznie wprowadzono w 1993 r. na obszarze
Polski Zachodniej, wzdtuz granicy z Niemcami, zrzucajgc szczepionke z samolotéw.
W 2002 r. wyktadaniem szczepionki zostat objety obszar catego kraju, co przyczynito
sie do istotnego spadku liczby diagnozowanych przypadkdéw wscieklizny zarbwno
u zwierzqt wolno zyjgcych, gtdéwnie u liséw, jak i u zwierzgt domowych?

Obowigzujgce rozporzqdzenie Ministra Rolnictwa i Rozwoju Wsi z dnia 17 grudnia
2013 r. (Dz.U. 2013 poz. 1737) w sprawie przeprowadzania ochronnych szczepien lisow
wolno zyjgcych przeciwko wSciekliznie, wprowadza nastepujgce zasady:
szczepionka jest rozrzucana z samolotu lub ze Smigtowca lub wyktadana recznie
dwa razy do roku na obszarach laséw oraz we wszystkich miejscach bytowania
lisbw wolno zyjgcych. Szczepionka moze by¢ podana raz w roku, jezeli na terenie
wojewoddztwa nie stwierdzono wscieklizny w okresie dwoch kolejnych lat. Natomiast
szczepieh ochronnych nie przeprowadza sig, jezeli na terenie wojewddztwa nie
stwierdzono wscieklizny w okresie co najmniej trzech kolejnych Ilat.

Obecne przepisy nakazujqg szczepienie lisbw dopiero po stwierdzeniu wystgpienia
choroby, mimo ze sqg one faktycznym zrédtem utrzymywania sie choroby w
Srodowisku. Tymczasem psy — ktére nie stanowiq rezerwuaru wscieklizny — nadal
objete sq corocznym obowiqgzkiem szczepienia, utrzymywanym od ponad
siedemdeziesieciu lat, pomimo dostgpnosci szczepionek o potwierdzonej, kilkuletniej
skutecznosci.

Sytuacja epizootyczna w Polsce jest stabilna, a liczba przypadkdw jest skorelowana
z prowadzonymi szczepieniami zwierzqt dzikich. Poziom wyszczepialnoSci pséw
utrzymuje sie na statym poziomie od kilku lat. Co roku szczepionych jest ponad 2



min psdéw, co weditug Krajowej Izby Lekarsko-Weterynaryjnej stanowi okoto 40%
populaciji tych zwierzqt.

W kolejnych latach stwierdzano nastepujgce przypadki wécieklizny w Polsce:

Rok Przypadki Rok Przypadki
2000 2224 2013 204
2001 2964 2014 105
2002 119 2015 97
2003 388 2016 22
2004 136 2017 10
2005 138 2018 9
2006 82 2019 n
2007 70 2020 12
2008 29 2021 118
2009 8 2022 39
2010 151 2023 7
201 160 2024 43
2012 257 — -

Wedtug WHO? i CDC* (Centers for disease control and prevention) uznajq Polske za
kraj wolny od wscieklizny pséw, z bedqcqg pod kontrolg wscieklizng wystepujacag
endemicznie u zwierzqgt dzikich.

Z powodu dziataA wojennych na Ukrainie pojawity sie obawy o wzrost ryzyka
zachorowah na wscieklizng, m.in. z powodu utrudnionych dziatah zapobiegawczych
(szczepien zwierzgt domowych i dzikich) w warunkach stanu wojennego. W 2023
roku liczba przypadkédw u zwierzqgt w Ukrainie byta okoto 2,3-krotnie wyzsza niz w
2022 roku. W 2022 roku nie przeprowadzono zadnych szczepien dzikich zwierzqt, co
spowodowato wzrost zachorowan. Szczepienia wznowiono w 2023 roku i sq
prowadzone regularnie z wytqgczeniem terendw objetych bezpoSrednimi
dziataniami wojennymi®.



Panstwowa Stuzba Bezpieczehstwa Zywnosci i Ochrony Konsumenta Ukrainy w
wydanym raporcie, stwierdza spadek stwierdzonych przypadkédw wscieklizny u
zwierzqt, jednocze$nie zapewnia o wznowieniu akcji szczepien. W pierwszej potowie
2025 roku zaszczepiono tgcznie 2,43 miliona zwierzqgt, czyli o 200 tysiecy wigcej nizw
analogicznym okresie ubiegtego roku. Liczba ta obejmowata ponad 1,2 miliona
psow i okoto miliona kotéw. Kaompania szczepieh wsréd dzikich zwierzqt z 2025 r. byta
najwigkszq od poczgtku wojny i obejmowata 21 regiondw oraz miasto Kijow®.

To oznacza, ze mimo wojennego kontekstu i pierwotnego wzrostu, sytuacja
epidemiologiczna jest monitorowana i pod kontrolg — co daje uzasadnione
podstawy, by oczekiwag, ze nie dojdzie do niekontrolowanego rozprzestrzeniania sie
wirusa na terytorium Polski. Tym samym, realne zagrozenie epidemiologiczne
generowane przez zwierzeta domowe pozostaje znikome.

Obowiqgzek corocznego szczepienia psOw  przeciwko  wsSciekliznie  jest
nieuzasadniony w Swietle aktualnej wiedzy weterynaryjnej i stabilnej sytuacii
epizootycznej w Polsce.

2. Brak podstaw naukowych dla corocznych szczepien

Coroczne szczepienie pséw przeciwko wsciekliznie nie znajduje potwierdzenia w
aktualnej wiedzy naukowej. Nie ma dowoddw, ze zwieksza to poziom ochrony ludzi
lub zwierzqt. Zakazenia doswiadczalne i badania serologiczne wykazaty, ze
odporno$¢ po szczepieniu inaktywowanymi lub rekombinowanymi preparatami
utrzymuije sie przez co najmniej 3 lata’.

Swiatowe organizacje weterynaryjne, w tym WSAVA (World Small Animal Veterinary
Association), zalecajq, by czestotliwos¢ szczepien byta zgodna z okresem dziatania
danego preparatu, co oznacza w praktyce odstepy 2—-3-letnie:

.Lekarze weterynarii powinni przestrzega¢ przepisdw, ale jesli majg dostep do
produktu, ktéry zapewnia co najmniej 3-letnig odpornos¢, krajowe stowarzyszenia
weterynaryjne mogq rozwazy¢ lobbing na rzecz zmiany lokalnych przepiséw, aby
dostosowac je do aktualnych dowodédw naukowych?.”

Na rynku weterynaryjnym w Polsce dostepnych jest obecnie siedem szczepionek
przeciwko wéciekliznie przeznaczonych dla psdéw i kotdw, dopuszczonych do obrotu
przez Urzqd Rejestracji Produktdéw Leczniczych.

Analiza Charakterystyk Produktéw Leczniczych (ChPL) wskazuje, ze 100%
dostepnych na polskim rynku szczepionek zapewnia odpornos¢ utrzymujgcq sie
dtuzej niz 12 miesiecy, w tym:



« 3 preparaty (Biocan Novel R — Bioveta, Nobivac Rabies — Intervet, Versiguard
Rabies — Zoetis) gwarantujg co najmniej 3-letni okres odpornosci po
jednokrotnym szczepieniu,

« 3 preparaty (Rabisin — Boehringer Ingelheim, Rabigen Mono — Virbac, Purevax
Rabies — Boehringer Ingelheim) zapewniajg 3-letni okres odpornosci po
szczepieniu przypominajgcym,

« 1preparat (Biocan R — INEX) zapewnia minimum 2-letni okres odpornosci po
szczepieniu przypominajgcym.

Powyzsze zestawienie stanowi jednoznaczne potwierdzenie, iz zaden z
dopuszczonych do obrotu preparatdéw nie wymaga corocznego podawania w celu
utrzymania odpornosci przeciwko wsciekliznie.

Utrzymywanie w ustawie obowiqzku szczepienia ,nie rzadziej niz co 12 miesiecy” jest
zatem niezgodne z aktualng wiedzg naukowq, danymi producenté4w oraz zasadami
prawidtiowej immunoprofilaktyki. Czestotliwo$8€ szczepienh powinna by¢
dostosowana do wskazah leczniczych zawartych w Charakterystyce Produktu
Leczniczego danego preparatu, a nie okreslana sztywno w przepisach prawa.

3. Negatywny wptyw na zdrowie zwierzqgt

Nacisk na coroczng immunizacje pséw jest niezgodny z zasadami prawidtowej
immunoprofilaktyki i niesie ze sobq wymierne ryzyko zdrowotne. Zbyt czeste
podawanie szczepionek moze prowadzi¢ do wystgpienia niepozgdanych odczynéw
poszczepiennych (NOP), w tym powaznych reakcji alergicznych, anafilaktycznych
oraz zaburzen o podtozu autoimmunologicznym i neurologicznym.

Waga tego problemu zostata potwierdzona w 2025 roku, kiedy Gtéwny Lekarz
Weterynarii wydat decyzje WF.602.7.2025(1) o wycofaniu z obrotu czterech serii
szczepionki przeciwko wsciekliznie (preparat Rabisin). Decyzja ta zapadta w
nastepstwie zgtoszonych ciezkich dziatah niepozgdanych, obejmujgcych
zaburzenia ogdélnoustrojowe i neurologiczne, paralize, anemie hemolityczng, utrate
czucia, ciezkie objawy ze strony uktadu pokarmowego, a w skrajnych przypadkach
- 8mier€ zwierzgt. Cho€ podejrzewana wada jaokoSciowa preparatu nie zostata
potwierdzona (producent odwotat sie od decyzji GLW), mozna zasadnie
przypuszczag, ze wystgpienie tak powaznych NOP byto zwigzane z niepotrzebnie
czestym i niezgodnym ze wskazaniami leczniczymi stosowaniem tego
immunologicznego weterynaryjnego produktu leczniczego. Warto podkreSli€, ze
decyzja ta, niezaleznie od wyniku postgepowania odwotawczego, zwrdcita uwage na
potrzebg ponownego przeanalizowania czestotliwosci stosowania szczepionek w
kontekscie bezpieczenstwa zwierzat.



Zgodnie z rekomendacjami Swiatowego Stowarzyszenia Lekarzy Weterynarii Matych
Zwierzqt (WSAVA) z 2024 roku, czestotliwosé szczepien musi byé dostosowana do
faktycznego, udokumentowanego czasu dziatania danego preparatu. Wigkszo$¢
szczepionek przeciwko wsciekliznie to preparaty zabite, ktére sqg wyjgtkowo
immunogenne. Odporno$¢ powstaje juz po jednej dawce w przeciwiefistwie do
wielu innych szczepionek inaktywowanych. W niektérych miejscach pierwsze
szczepienie powinno by¢ wykonane w 12. tygodniu zycia, a druga dawka podana po
uptywie roku, natomiast kolejne szczepienia nalezy prowadzi€ zgodnie
z obowigzujgcym prawem lub zaleceniami podanym przez producenta.

W sytuacjach, gdy istniejg przeciwwskazania zdrowotne do szczepieniq, zasadne
jest wprowadzenie alternatywy w postaci badania poziomu przeciwciat (test FAVN).
Wynik miana przeciwciat > 0,5 IU/ml zwalniatby z obowiqzku szczepienia przez
okre$lony czas. Takie rozwigzanie pozwala na odroczenie obowigzkowego
szczepienia na okreSlony okres, bez koniecznoSci nieuzasadnionego narazania
zycia i zdrowia psa, przy jednoczesnym zachowaniu bezpieczefistwa
epidemiologicznego.

4. Badanie poziomu przeciwciat jako alternatywa dla obowigzkowego
szczepienia

Badanie FAVN (Fluorescent Antibody Virus Neutralisation) stanowi powszechnie
uznawanq i naukowo zweryfikowang metode oceny odpornosSci przeciwko
wsciekliznie. Jest stosowane w catej Unii Europejskiej przy przemieszczaniu zwierzgt
miedzy pahstwami i uznawane przez Swiatowg Organizacje Zdrowia (WHO) oraz
Swiatowq Organizacje Zdrowia Zwierzgt (WOAH, dawniej OIE) za wiarygodny sposob
potwierdzenia skutecznej ochrony immunologiczne;.

Badanie to pozwala doktadnie okresli¢, czy pies posiada wystarczajgcy poziom
przeciwciat neutralizujgcych wirusa wécieklizny — na poziomie co najmniej 0,5 IU/m
- ktoéry uznawany jest za prég odpornosci gwarantujgcy bezpieczenstwo zwierzecia
i jego otoczenia.

Wprowadzenie mozliwosci zastgpienia obowigzkowego szczepienia badaniem
FAVN w przypadkach uzasadnionych medycznie pozwolitoby na indywidualne
podejScie do zdrowia zwierzecia i ograniczytby ryzyko wystgpienia dziatah
niepozgdanych po niepotrzebnych szczepieniach, a jednoczes$nie utrzymatby petng
kontrole panstwa nad bezpieczehstwem epizootycznym. Test FAVN moze by¢
bowiem wykonywany wytgcznie w autoryzowanych laboratoriach, a jego wynik jest
jednoznaczny, obiektywny i tatwy do weryfikacji.



Wprowadzenie tej metody do polskiego systemu prawnego bytoby krokiem w
strong zréwnania krajowych przepisdw z obowigzujgcymi w Unii Europejskiej
standardami oceny odpornosci na wscieklizne. Nie tylko nie obnizytoby to poziomu
bezpieczehstwa ludzi i zwierzagt, ale wrgcz zwigkszytoby jego racjonalno$¢ — decyzje
O szczepieniu bytyby oparte na dowodach naukowych, rzeczywistym stanie
odpornosci zwierzecia i aktualnej wiedzy weterynaryjnej, a nie na sztywnych,
nieprzystajgcych do wspoétczesnosci przepisach.

5. Regulacja ceny szczepienia

Natozenie na obywateli ustawowego obowiqzku szczepienia zwierzgt powinno
pozostawa¢ w zgodzie z zasadq proporcjonalnosci wynikajgcq z art. 31 ust. 3
Konstytucji RP. Pafnstwo, naktadajgc taki obowigzek, ma jednocze$nie obowiqzek
zapewnienia przejrzystych i jednolitych zasad jego realizacji, w tym kontroli nad
wysokosciq kosztdw ponoszonych przez obywateli. Brak ustawowego okreslenia
maksymalnej stawki za szczepienie prowadzi do nierdbwnego traktowania wtascicieli
zwierzgt w réznych regionach kraju, braku transparentnosci oraz faktycznej utraty
przez panstwo kontroli nad realizacjg obowiqzku, ktéry samo ustanowito. W efekcie
dochodzi do naruszenia réwnowagi miedzy interesem publicznym a ochrong praw
obywateli. W projektowanej ustawie zabrakio paragrafu, ktéry wprowadzitby
regulacje maksymalnego, ostatecznego kosztu wykonania obowigzkowego
szczepienia przeciwko wéciekliznie. Zapis taki byt w ustawie z dnia 11 marca 2004 r. o
ochronie zdrowia zwierzqt oraz zwalczaniu choréb zakaznych zwierzqt (tj. Dz. U. z
2023 r. poz. 1075). Art. 56 ust. 4b.: ,Minister wtasciwy do spraw rolnictwa okresli, w
drodze rozporzqdzenia, maksymalng wysoko$S¢ wynagrodzenia lekarzy weterynarii,
o ktérych mowa w ust. 3, za dokonanie szczepienia psa, majgc na uwadze
zapewnienie mozliwosci dokonywania szczepieh psdw przeciwko wsciekliznie na
terytorium Rzeczypospolitej Polskiej oraz uwzgledniajgc koszty ich dokonania.”

Usuniecie mechanizmu umozliwiajgcego Ministrowi Rolnictwa i Rozwoju Wsi
okre$lenie maksymalnej wysokoSci optaty za szczepienie stanowi istotng luke
legislacyjng, niosgcq ryzyko spoteczne i epidemiologiczne. Regulacja cenowa ma
na celu zapewnienie powszechnej dostgpnosci oraz mozliwosci dokonywania
szczepieh na catym terytorium kraju, szczegdlnie dla oséb opiekujgcych sie kilkoma
psami, senioréw, oséb o nizszych dochodach oraz samorzgddéw utrzymujgcych
schroniska, dla ktérych coroczny wydatek na kilkadziesiqt, czy kilkaset zwierzqt jest
znacznym obcigzeniem. Brak gérnego limitu kosztu szczepienia tworzy realne
bariery finansowe, ktére stanowiq jeden z najczgstszych powoddw uchylania sie od
obowigzku szczepienia. W Swietle proponowanych zmian dotyczqcych wydtuzenia
okresu waznoS$ci szczepieniq, priorytetem powinno by¢ objecie profilaktykqg zwierzgt
dotychczas nieszczepionych, a nie tych regularnie szczepionych. Zapewnienie
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dostepu do szczepienia w rozsqdnej i przewidywalnej cenie jest zatem kluczowe dla
skutecznej walki z wscieklizng i podniesienia ogdlnego poziomu wyszczepialnosci
populacji pséw. Skoro ustawodawca utrzymuje obowigzek szczepienia, to na nim
spoczywa odpowiedzialno$¢ za zapewnienie, by wypetnienie tego obowigzku byto
realnie mozliwe do zrealizowania dla kazdego obywatela. Usuniecie regulacii
maksymalnego kosztu dziata wbrew deklarowanemu celowi ustawy — ochronie
zdrowia zwierzqt i zwalczaniu chordb zakaznych. Regulacja ta ma charakter
socjalny i epidemiologiczny, a nie rynkowy, i powinna zosta¢ przywrécona.

6. Obcigzenie finansowe dla opiekunéw i samorzgdow

Coroczny obowiqzek szczepieh stanowi nieuzasadnione obcigzenie ekonomiczne,
szczegOblnie dla rodzin wielodzietnych, senioréw, opiekundw wielu pséw oraz
samorzqddéw utrzymujqcych schroniska. Wydtuzenie okresu do 3 lat znaczgco
zmniejszy to obcigzenie finansowe, nie obnizajgc przy tym poziomu ochrony
epidemiologiczne;j.

7. Praktyka miedzynarodowa

W wiekszosci krajow Unii Europejskiej i w Stanach Zjednoczonych okres waznoSci
szczepieh przeciwko wsciekliznie jest dostosowany do charakterystyk produktéw
leczniczych. Przyktadowo, w Czechach, Niemczech czy Francji, szczepienia sq
uznawane za wazne przez 2-3 lata. Obowiqzujqce na rynku szczepionki gwarantujq
skuteczng ochrone na taki okres, a coroczne szczepienie tych samych zwierzgt jest
powszechnie uznawane za zbedne i szkodliwe dla zwierzqt.

8. Nowoczesne rozwiqzania systemowe — KROPIK

Wprowadzany w Polsce elektroniczny system identyfikaciji i rejestracji zwierzqt —
Krajowy Rejestr Oznakowanych Pséw i Kotéw (KROPIK) — stanowi znacznie
skuteczniejsze i nowoczes$niejsze narzedzie kontroli obowiqgzkowych szczepieh niz
przestarzaty wymoég corocznej immunizaciji. Projekt ustawy przewiduje, ze
identyfikacja psa (czipowanie i rejestracja w systemie) musi nastgpi¢ nie poézniej
niz podczas pierwszego obowigzkowego szczepienia przeciwko wsciekliznie.
Wdrozenie tego centralnego, elektronicznego systemu, integrujgcego dane z
identyfikacjg mikroczipem, pozwoli ha bezposrednie powigzanie zwierzecia z jego
opiekunem i historig szczepief, eliminujgc luki dotychczasowych, papierowych
metod. KROPIK, bedqgc publiczng bazg danych dostepng m.in. dla Inspekc;ji
Weterynaryjnej, Policji i Gmin, umozliwi organom kontrolnym dotarcie do
posiadaczy psow, ktére nigdy nie byty szczepione, a to wtadnie ta nierejestrowana
populacja moze stanowi¢ zagrozenie epidemiologiczne. System ten zmienia
priorytety w profilaktyce: zamiast wielokrotnie szczepi€ te same, odpowiedzialnie



prowadzone zwierzeta, pozwala skupi¢ wysitki i zasoby na egzekwowaniu
regularnego szczepienia w skali catej populacji. Tym samym, KROPIK
technologicznie uzasadnia odejscie od nieuzasadnionego naukowo corocznego
obowiqzku na rzecz maksymalizacji pokrycia szczepieniami i minimalizacji ryzyka
NOP.

9. Sprzeciw spoteczny i spadek zaufania

Utrzymywanie obowiqgzku corocznych szczepien, wbrew aktualnej wiedzy naukowej
i rekomendacjom miedzynarodowym, powoduje eskalacje sprzeciwu spotecznego
w zakresie utrzymywania nieuzasadnionego wymogu prawnego. Coraz wiecej
opiekundéw traktuje ten wymodg jako nieuzasadnione obcigzenie i forme
wprowadzania w btgd, co prowadzi do niecheci wobec instytucji pahstwowych, a w
skrajnych przypadkach — do celowego uchylania sie¢ od szczepieh. To zjawisko
stanowi realne zagrozenie dla systemu profilaktyki, obnizajgc ogdlny poziom
wyszczepieniq, co jest sprzeczne z deklarowanym celem ustawodawcy.

10. Fundusz kompensacyjny dla opiekunow zwierzgt

Postulujemy takze utworzenie w Ministerstwie Rolnictwa i Rozwoju Wsi Funduszu
kompensacyjnego dla opiekunéw zwierzqt, ktére ucierpiaty w  wyniku
niepozgdanych odczynéw poszczepiennych (NOP) po  obowigzkowych
szczepieniach. Podobne mechanizmy funkcjonujq juz w ochronie zdrowia ludzi, aich
wprowadzenie w weterynarii zapewni ochrone zarébwno zwierzgtom, jak i ich
opiekunom, a takze zwigkszy zaufanie do catego systemu.

Postulaty

1. Wydtuzenie okresu waznosci obowigzkowych szczepieh psoéw przeciwko
wsciekliznie z 12 do 36 miesiecy poprzez wprowadzenie nastgpujgcego
schematu: 1. szczepienie po skonczeniu 12 tygodni, 2. szczepienie po 12
miesigcach, kolejne szczepienia w odstepach 24-36 miesiecy (w zaleznosci od
ChPL szczepionki)

2. Mozliwoé¢ stosowania badania poziomu przeciwciat (FAVN) jako alternatywy
dla szczepienia w przypadku przeciwwskazah zdrowotnych.

3. Uregulowanie ceny obowigzkowego szczepienia przeciwko wéciekliznie poprzez
wprowadzenie ceny maksymalnej obowiqzujgcej na terenie catego kraju.

4. Wdrozenie systemu KROPIK jako narzedzia kontroli rzeczywistego poziomu
wyszczepienia populacji pséw.
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5. Utworzenie Funduszu kompensacyjnego dla zwierzgt dotknigtych NOP po
obowiqzkowych szczepieniach.

Majgc na uwadze przedstawione argumenty, wnosimy o uwzglednienie niniejszej
petycji i podjecie inicjatywy legislacyjnej zmieniajgcej obowiqzujgce przepisy
zgodnie z przedstawionymi wnioskami. Jako organizacja spoteczna dziatajgca w
interesie publicznym deklarujemy gotowosS¢ do wspbtpracy przy analizie skutkdw
projektowanych zmian i wsparcia prac legislacyjnych w oparciu o wiedze
praktyczng oraz doSwiadczenie w pracy ze zwierzetami.
Zwracamy réwniez uwage na konieczno$€ zapewnienia bezstronnoSci procesu
opiniowania projektu ustawy, tak aby nie byt on konsultowany wytgcznie z Krajowqg
Izbq Lekarsko-Weterynaryjnq. Izba, jako samorzqd zawodowy, reprezentuje interesy
Srodowiska lekarzy weterynarii, co moze wptywa¢ na oceng przepisdw dotyczgcych
obowiqzku szczepien i zasad ich finansowania. W naszej ocenie petna przejrzystosé
oraz udziat organizacji spotecznych i ekspertdw niezaleznych sq niezbedne dla
wypracowania rozwigzan stuzgcych zaréwno zwierzgtom, jak i obywatelom.

Dawid Karkocha (dawidkarkocha@vet-alert.org)

Prezes Zarzgdu Fundacji Vet-Alert:

Zatgczniki:

1. Charakterystyki produktéw leczniczych dopuszczonych do obrotu w Polsce
szczepionek dla psoéw i kotow (7 preparatow)

2. Decyzja GLW o wycofaniu 4 serii szczepionki przeciwko wsciekliznie Rabisin

3. 2024 guidelines for the vaccination of dogs and cats — compiled by the
Vaccination Guidelines Group (VGG) of the World Small Animal Veterinary
Association (WSAVA) - ang.

4. Wytyczne z 2024 roku dotyczqce szczepieh psow i kotdw opracowane przez
Zespot ds. Szczepieh (VGG) Swiatowego Stowarzyszenia Lekarzy Weterynarii
Matych Zwierzqt — pol.

5. Lista osdb popierajgcych petycje w sprawie zmiany przepiséw
projektowanej ustawy o zdrowiu zwierzgt (druk 1749) dotyczqcych okreséw
waznos§ci obowigzkowych szczepien pséw przeciwko wsciekliznie.

Fundacja Ochrony Zwierzqgt Vet-Alert jest organizacjg pozytku publicznego,
dziatajgcq od 2015 roku na rzecz ochrony zdrowia i dobrostanu zwierzqt,
prowadzqgcq dziatalno$¢ edukacyjng i interwencyjnq. Gtbwnym celem statutowym
Fundacji Vet-Alert jest zapewnienie opieki weterynaryjnej potrzebujgcym
zwierzetom.
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