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ZsAMBOKY JANOS nagyszombati emléktablaja

1542-ben indult Gtjara a mindéssze 11 esztendds nagyszombati pol-
garfil, ZsAmBoky JANos (1531-1584), hogy Bécsben, majd német, olasz,
francia, svajci tudomanyos mihelyekben tudasat gyarapitva és kap-
csolatokat épitve humanista tudds, késébb torténész és cimzetes
udvari orvos valjon bel@le. Hisz esztendds koraban vasarolta meg
elsd kéziratat, és tobb mint két évtizedes peregrinacidja végén 600
értékes kéziratos és nyomtatott kotettel tért vissza Bécsbe. A kézira-
tokkal tervei voltak. Ahogy KAROLY HERCEGNek kifejtette: ,...szellemem
gyengébb annal, mintsem hogy o6nalléan, sajat fegyverzetemmel
tudjak alkotni valami kivalot, ami mélté az utékor megbecsullésére,
ezért azt a terlletet valasztottam magamnak, ahol szorgalmammal
el tudok érni valamit, és irgalmatlan munkaval véghez tudom vinni,
hogy ne mondhassak, barmok mddjara semmittevéssel toltéttem
napjaimat. Ezért foglalkozom szivesen a régiek irasainak javitasaval,
amelyek helyes megismerése Udvos és hasznos... Amennyire erédm
és szellemem engedi, ezeket mindenki szamara szivesen teszem
kozzé, és nem engedem, hogy az eddig rejtézkodd tudds f6k munkai
még obsklrusabbak legyenek hanyagsagunk kovetkeztében...”

ZsAMBOKY konyvei kozott lapult VEGETIUSNak, a 4-5. szazadban mi-
kodott, valdszinlileg a katonai és civil szallitmanyozassal foglalkozd
rébmai tisztviselének az antik allatorvoslas tobb jelentds miivét dtvo-
z8 munkaja, a Digesta artis mulomedicinae elsé nyomtatott kiadasa
(Basel, J. FaBrI, 1528), valamint egy kéziratvariansa, amely alapjan
ZsAMBOKY a FABRI-féle valtozatot kiegészitette, javitotta. A feltétele-
zések szerint az altala széljegyzetekkel ellatott konyvet kuldhette el
Bazelbe, ahol ezt a javitott valtozatot végll PERNA nyomtatta ki 1574-
ben. A Mulomedicina, amely az elsé - kozreaddja révén - magyar
vonatkozasU allatorvosi konyv, az egyetem konyvgyljteményének
legrégebbi darabja. Jelent§sége nemcsak abban all, hogy az dkori al-
latorvosi ismeretek 6sszefoglalasat adja, méghozza gyakorlati szem-
sz06gbdl, a lovat tenyésztd és tarté gazdak szamara. VEGETIUS ugyanis
hivatasa révén megismerte a kortars hunok és barbarok lovait is, igy
részletes leirast készithetett az altaluk tenyésztett, a hadviselésben,
a szallitmanyozasban és a versenyeken hasznalt fajtakrdl. Mivé-
ben még az igavond Okrokkel és a szarvasmarhakkal is foglalkozik.
A ZsAMBOKY JANOS altal kozreadott javitott valtozatot Eurdpa-szerte
szivesen forgattak.

Szul8varosaban, Nagyszombatban taldlhaté az emléktabla,
amelyrél dombormvi arcméasat bemutatjuk.

Orban Eva
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Equine asthma syndrome:
new name, old diseases
Part 1

Z. Bakos
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Légydgyaszati Tanszék és Klinika

H-2225 Ull8, Déra major
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A léasztma-szindroma:
Uj név, régi betegségek
1. rész

Bakos Zoltan

OSSZEFOGLALAS

AszerzGirodalmiadatok és sajat klinikaitapasztalataialapjan attekintialéasztma-
szindromanak nevezett korképpel kapcsolatos UGjabb ismereteket. A l6asztma
magaban foglalja a lovak gyulladasos |églti betegségét (enyhe-kdzepes fokl
l6asztma, inflammatory airway disease, IAD) és kiGjulé |églti obstrukcidjat
(stlyos fokl l6asztma, kehesség, recurrent airway obstruction, RAO). Els8sor-
ban a gyulladasos léguti betegség definicidjaval, kdroktanaval és korfejlédésével
kapcsolatos tudasanyag bdvilt jelentGsen az utdbbi években, ezért fontos ezen
ismeretek magyar nyelven torténd o6sszefoglalasa a gyakorlé allatorvosok sza-
mara.

SUMMARY

Background: New terminology on chronic, inflammatory lower airway diseases
of horses has been recently introduced. Equine asthma syndrome includes
inflammatory airway disease (IAD) and recurrent airway obstruction (RAO,
heaves), as these diseases resemble human asthma in many respects. Updates
about the aetiology,; pathogenesis and management of equine asthma are nec-
essary, because a large amount of new scientific results have been published
and led to a better understanding of these conditions.

Objectives: To review the aetiology, pathogenesis, clinical signs, diagnosis,
treatment and management of mild to moderate equine asthma (inflammatory
airway disease).

Materials and Methods: 80 publications have been reviewed.

Results and Discussion: Inflammatory airway disease affects horses of differ-
ent breeds, disciplines and all ages. Clinical sings are usually mild, and include
occasional chronic cough, excess tracheal mucus and poor performance. No
increased respiratory effort is seen at rest as pulmonary dysfunction is also
mild. Inflammatory airway disease and recurrent airway obstruction represent a
spectrum of chronic, inflammatory lower airway disease, but they should not be
interpreted as a disease continuum, although in certain cases IAD may develop
into RAO. Evidence-based knowledge on therapy of IAD is sparse, treatment
regimes are based on clinical experience and extrapolations from RAO. These
include medical therapy with glucocorticoids, bronchodilators such as beta-2
adrenergic agonists or methyl xanthine derivatives. Environmental manage-
ment includes the use of dust free feed, roughage and bedding, improved stable
ventilation and pasture turnout.



A LOASZTMA-SZINDROMA: U) NEV, REGI BETEGSEGEK

A lovak alsé 1églti betegségeivel kapcsolatban tébb magyar nyelvl tanulmany
jelent meg az elmult években, de az azbéta felhalmozddott ismeretanyag indo-
koltta teszi, hogy a két leggyakoribb ilyen betegség részleteit dsszefoglaljuk (34,
53, 75, 76).

A lbasztma kifejezést 2016-ban vezették be, ami a lovak két leggyakoribb
alsd 1églti betegségét foglalja magaban. Ezek kozUl az egyik a lovak gyulla-
A léasztma kifejezés dasos 1églti betegsége (inflammatory airway disease, IAD), a masik pedig a
magdban foglalja a lovak kehessége, amit kordbban idult obstrukciés tidébetegségként (chronic
lovak gyulladdsos obstructive pulmonary disease, COPD), kés&bb kiGjuld 1églti obstrukcidként
léguti betegségét és a (recurrent airway obstruction, RAO) emlitett a szakirodalom (68). A kehesség
kehességet kategéridba altalaban belefoglaljak a kéroktanilag klilonb6zd, de klinikai tinetek
tekintetében megegyezd nyari, legeltetéshez tarsuld, kitjuld 1églti obstrukcidt
is (summer pasture-associated RAO) (14, 68). Az (j nevezéktan szerint az IAD
az enyhe-kozepes fokl l6asztmanak, a RAO pedig a sUlyos léasztmanak felel
meg (14). A nevezéktan megvéltoztatdsat alatdmasztja az a tény, hogy a fenti
két 16betegség sok szempontbdl hasonlit az emberi asztmara (5, 41). Fontos
megjegyezni, hogy az Uj felosztds nem jelent folytatélagossagot, vagyis az
IAD-ban megbetegedett lovakban nem feltétlenul alakul ki RAO az életkor el6-

rehaladasaval, bar ez egyes esetekben el&fordul (14).

AZ ENYHE-KOZEPES FOKU LOASZTMA

Az IAD teljesitmény- Az IAD fenotipusanak korabbi definicidja a kovetkezbket foglalta magaban: tel-
csbkkenéssel, jesitménycsokkenés, kohogés, kéros mennyiségl légcsbvaladék, a bronchoal-
kéhégéssel és a BALF veolaris lavage (BAL) folyadék (BALF) citolégiai vizsgalataval bizonyitott, nem
neutrophil-, eosinophil- szeptikus, alsé 1égulti gyulladas, vagy a tud&funkcié zavara (13). A definicié
és/vagy mastocyta- kizarta a szisztémas fertbzéssel egylttjard alsé 1églti bantalmakat, ill. azokat
sejtszdmanak is, amelyek nyugalmi allapotban nehezitett 1égzéssel jarnak. Az azbéta Ossze-
emelkedésével jar gyllt ismeretanyag alapjan lehetdvé valt a fenotipus tovabbi, pontosabb defi-
niadlasa az aldbbiak szerint: a betegség barmilyen életkord lovat érinthet, de
gyakoribb fiatal allatokban; jellemzd tinet a teljesitménycsdkkenés és az idult
(> 3 hét), de nem folyamatos kéhogés; 1églti endoszkdpia sordn versenylovak-
ban 2 2/5, sport- és hobbilovakban 2 3/5 fokozatl légcsdvaladék 1athatd; a BALF
citoldgiai vizsgalataval a neutrophil granulocytak, az eosinophil granulocytak

és/vagy a mastocytdk szamanak enyhe emelkedése mutathatd ki, tovabbi
diagnosztikai megerdsitést jelentenek a féként kutatasi célbdl hasznalt tidb-

funkcio-tesztek enyhén kéros eredményei, amelyek alsé 1églti obstrukciét, a

légutak hiperreaktivitasat vagy a tUuddébeli gazcsere csdkkenését jelzik. Az Uj

definicié kizarasi feltételei megegyeznek a fent emlitett korabbiakkal (14, 22).

KOROKTAN ES KORFEJLODES

Az IAD kéroktana és Az IAD kdroktana és korfejlddése nem tisztazott részleteiben. A kilonbozd kdr-
kérfejlédése nem oktani tényezdk relativ hozzajaruldsa a betegség kialakitdsahoz valdszinileg
tisztdzott részleteiben, |6allomanyonként valtozik, de a nem fertdz4 tényezdk kdozponti szerepe dontd
de az istallok nagy jelentdségl. A hagyomanyos istalldkban a nagy porkoncentracié rendkivil gya-
portartalma hajlamosit kori, igy az itt tartott lovak a belélegzett poralkotdk és gazok karos hatasanak
ra kumulativ médon vannak kitéve. Szamos tanulmany kimutatta, hogy az istal-

1626 |6tartas kockazati tényezd az IAD kialakuldsa szempontjabél (22, 26, 28,

31, 32, 47, 48, 49, 70, 78, 81). Az istalléban jelenlévd por belélegezhetd frakcidja

szervetlen és szerves anyagok valtozatos keverékébdl all. Ezek kozul a beteg-

ség kialakulasa szempontjabdl valdszinlileg a legfontosabbak a penészgom-

béak, az endotoxin, a béta-D-glikan, a mikroorganizmusok, az atkdk marad-



A fert6z6 kéroktani
tényezbk szerepe az
IAD kérfejlédésében
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Szdmos esetben a
betegség szubklinikai
formdban van jelen

Az esetek egy részében
a kéhégés mellett enyhe
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vanyai, a szervetlen poralkoték és az egészségre artalmas gazok. Ugyancsak
idetartoznak az ultrafinom részecsék, amelyek atmérdje kevesebb, mint 100 nm
(9, 10, 31, 48, 67). Az emlitett kdrnyezeti tényez8k pontos szerepe az IAD kbr-
fejl6désében csak részben ismert, de a BALF-ban kimutathatdé eosinophilia,
mastocytosis, ill. egyes Th-2 citokinek (interleukin-4 és -5) jelenléte az aeroal-
lergének szerepére utalnak (4, 40).

Szintén kimutattak, hogy a hideg levegében végzett intenziv munka egyes
lovakban hozzajarulhat az alsé 1églti neutrophilidhoz, bar ez a hatas valészinl-
leg korlatozott jelent8ségl (15).

Az IAD elébbiekben leirt fenotipusan belll kilonbozé altipusok kilonithetdk
el a klinikai tUnetek és az életkor alapjan, amelyek az esetek egy részében
felismerhetdk a BALF eltéréseiben is. A mastocytak emelkedett szdma Ossze-
fliggést mutat a 1églti hiperreaktivitassal és a szubklinikai alsé 1églti obstruk-
cidval. A neutrophiliads altipusU IAD esetében gyakrabban taldlkozunk kéhogés-
sel és kéros mennyiségl légcsbvaladékkal. Tovabbi vizsgalatok szikségesek
annak felderitésére, hogy az ilyen tipusl kilonbségek mennyiben fliggenek az
érintett lovak eltéré6 munkavégzésétdl, a kdrnyezeti tényezdktdl vagy esetleg a
BALF gy(jtésének és elemzésének médszertanatél (3, 36, 40, 64, 71). Az élet-
kor vonatkozasaban a BALF-ban gyakoribb az eosinophilia 5 évesnél fiatalabb
lovakban, a neutrophilia pedig inkabb jellemz& a 7 évesnél idGsebb korcsoport-
ban (3, 31, 40, 77). Az eosinophilids altipus kialakuldsa inkabb a belélegezhetd
pornak készénhetd, az endoparasitosisoknak ebben valdszinlleg nincs szere-
pik (31, 67).

A fertéz8 koéroktani tényezdk szerepe az IAD kérfejlédésében bizonytalan.
Bar egyes virusos fertdzések (pl. influenza-, herpesz- és rhinitisvirusok) gyak-
ran okoznak atmeneti alsé 1égUti gyulladast, szerepUk a kérfejlédésben kétsé-
ges (20, 54, 80). Als6 léglti tiinetektdl mentes versenylovak 1égcsdvéladékabdl
kitenyésztett egyes baktériumok (pl. Streptococcus equi ssp. zooepidemicus,
Pasteurella- és Actinobacillus-fajok) jelenléte gyakran dsszefliggést mutat a
koros mennyiségl nyalka felhalmozdédasaval, és az emelkedett baktériumszam
ezen mintadkban noéveli az IAD kialakuldsanak esélyét. Az azonban nem viladgos,
hogy a bakterialis fert6zés okozza a nyalka megjelenését, vagy a mucociliaris
rendszer elégtelen m(ikddése miatt szaporodnak el a baktériumok (6, 8, 80).

KLINIKAI TUNETEK

Bar korabban az IAD-t a fiatal (verseny)lovak betegségének tekintették, a rendel-
kezésre all6 adatok alapjan a bantalom életkortdl, fajtatdl és hasznalati modtol
flggetlenil barmilyen l6ban kialakulhat (13, 14). Szdmos esetben a betegség
szubklinikai formaban van jelen. Ekkor az egyetlen felismerheté rendellenes-
ség a csokkent teljesitmény lehet. A tobbi I6ban az egyéb Iéglti bantalmakhoz
hasonlo tlnetek jelentkeznek, de ezek gyakran csak enyhe fokUak, ezért kdnnyen
elkerilhetik a tulajdonos, a lovas vagy akar az allatorvos figyelmét. Az érintett
egyedek laztalanok, élénkek, normalis étvagylak. A mellkas feletti hallgat6zas-
sal sokszor semmilyen koros eltérés nem ismerhetd fel, esetenként felersodott
alaplégzés és gyenge zenei jellegli jarulékos 1égzési zorejek hallhatdk (40, 55). Az
esetek egy részében a |églti hiperreaktivitas jeleként viszonylag konnyen kivalt-
hatdé k6hogés vagy a légzésszam kismértékli emelkedése figyelhetd meg. Ha
spontan kohogés jelentkezik, az gyakran intermittald jellegl, és a munkavégzés
kezdetén észleljlk, de nyugalomban is el6fordulhat. Fontos megjegyezni, hogy a
spontan kéhégés hidnya nem zarja ki az IAD lehet8ségét (39, 77). Az esetek egy
részében a kohogés mellett egy masik fontos tlinet lehet az enyhe savés, nyal-
kas vagy nyalkas-gennyes orrfolyas. A fizikalis vizsgalatot kovetden felvetédott
gyanUt kiegészité mddszerekkel szikséges megerdsiteni.



A diagnédzis alapja

a klinikai tiinetek
jelenléte, Iégcsébeli
vdladékfelhalmozédds
és BALF-citolégiaval
igazolt alsé léguti
gyulladds

A LOASZTMA-SZINDROMA: U) NEV, REGI BETEGSEGEK

A csOkkent teljesitmény Osszefliggést mutat a kdéros mennyiségl |églti
nyalka jelenlétével, és a BALF neutrophilidjaval (1, 19, 29, 40, 44, 56, 66, 79).
Mivel a teljesitménycsokkenés objektiv megitélése nehéz, gyakran a lovas vagy
a tréner szubjektiv értékelésére kell tdmaszkodni, de a munka kdzben észlelt
nehezitett jellegl 1égzés, ill. a munkat kdévetden elh(z6dé mddon visszaalld
nyugalmi légzésszam felhivhatjak a figyelmet a csokkent teljesitmény tényére
(23, 24, 55, 79).

A betegség iddtartamara vonatkozd adatok széles korben valtoznak, és
tovabbi vizsgalatok szUkségesek a pontosabb becslésekhez. Angol telivér ver-
senylovakban a tlnetek atlagosan 3-9 hét kozott perzisztalnak, de nem ver-
senylovakban ez az id8szak hénapokban vagy akar években mérhetd (12, 62,
80).

KORJELZES

A kérel6zményi adatok elemzése a 16 teljesitményérdl, a tartasi, takarmanyo-
zasi viszonyokrdl, ill. az észlelt klinikai tUnetekrdl elengedhetetlen. Ugyancsak
alapvetd a fizikalis vizsgalat elvégzése, de tudnunk kell, hogy az emlitett két
modszerrel a betegség nem diagnosztizalhatd, igy tovabbi kiegészitd eljarasok
alkalmazasara is szlkség van. A diagndzis alapja a klinikai tinetek jelenléte,
a 1églti endoszkdpiaval felismert légcsdbeli valadékfelhalmozddas, a BALF
citoldgiai vizsgalataval megerdsitett alsé 1églti gyulladas, valamint a sUlyos
l6asztma (RAO) és egyéb alsé Iéglti betegségek kizarasa. A f8leg kutatasi cél-
lal hasznalt tud&funkcids vizsgalatok szintén hasznosak a diagnézis megerd-
sitésére, de ezen moddszerek rendkivil kevés helyen érhetdk el, igy a gyakorld
allatorvos szemszdgébdl kevés jelent8séggel birnak (14).

A 1églti endoszképia soran elengedhetetlen a Iégcsdvaladék mennyiségé-
nek elbirédldsa a korabban kialakitott 0-t6l 5-ig terjedd skala hasznéalataval az
aldbbiak szerint (22) (1. tdbldzat). Egészséges lovakban maximum 1. fokozatl
nydlkamennyiség ldthatd, IAD-ban valtozdé mennyiségl (2-5. fokozat) valadék
észlelhetd (16, 36) (1. dbra). Angol telivér versenylovakra jellemzd, hogy az élet-
kor el6rehaladasaval (1-4 év kozott) a nyalka mennyisége csdkken (7, 29, 54). Az
egyéb fajtakbdl szarmazéd adatok nem mutatnak egyértelm( 6sszefliggést az
életkor és a légcsbvaladék mennyisége kozott (16, 36, 77).

1. TABLAZAT. A légcsévdladék mennyiségének fokozatai Iéglti endoszképia sordn (22)

TABLE 1. Tracheal mucus scoring by respiratory endoscopy (22)

Fokozat

‘ Leiras

0 Nincs lathatd nyalka

1 Egy vagy tobb aprd nyalkacsepp

2 Nagyobb, de nem Osszefolyd cseppek

3 Osszefoly6 cseppek vagy patakot képezd nyalka
4 Tavacskat képezd nyalka

5 Kifejezetten nagy mennyiség( nyalka
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1. ABRA. Légliti endoszképids fel-
vétel enyhe-k6zepes l6asztmdadban
szenvedd6 16bdl

A légcs8ben 3/5 fokozatl, szUr-
késfehér nyalka lathaté (csillag)

FIGURE 1. Respiratory endoscopic
image from a horse with mild to
moderate equine asthma

Grade 3 out of 5 greyish white
mucus is visible in the trachea
(asterisk)

Jelenlegi tudasunk alapjan a BALF citolégiai vizsgalata szlkséges a felté-

A kdros citolégiai ered- telezett diagndzis megerdsitésére. A koros citoldgiai eredmény o6sszefliggést
mény 6sszefliggést mutat a teljesitménycsdkkenéssel mind verseny-, mind pedig egyéb sportcélra
mutat a teljesitmény- hasznalt lovakban. Az IAD-ban szenvedd lovakbdl nyert mintak enyhe-kézepes
csékkenéssel fokd neutrophiliat, eosinophiliat és/vagy mastocytosist mutatnak. A kilonbdz8

irodalmi forrasokbdl szarmazé eltéré adatok miatt nehéz definitiv hatarértéke-
ket meghatarozni a mintat alkotd sejtek szazalékos aranyat illetéen. Az elté-
rések oka a BAL kivitelezésének és a citoldgiai vizsgalat modjanak valtoza-
tossagaban keresendd (a befecskendezett folyadék mennyisége, a mintavétel
helye, a klulén fecskendb8kbe visszanyert mintarészek kivalasztasa, a mintak
kezelése, a sejtszamlaladsi mdédszerek) (12, 16, 18, 19, 33, 46, 50, 58-60, 65, 73).
Egészséges lovakban 250 ml inflzié befecskendezésével nyert BALF-mintak
esetében a kovetkezl referenciaértékeket hasznalhatjuk: 6sszes magvas sejt-
szam: £ 530 sejt/ul, neutrophil granulocyta: £ 5%, eosinophil granulocyta: £ 1%,
mastocytak: £2 %. Az IAD-ra jellemzd értékek: neutrophil granulocyta: > 10%,
eosinophil granulocyta: > 5%, hizésejt: > 5%. Az élettani és ezen értékek kozé

A citolégiai es6 eredmények kétesek, és valészinlileg az alkalmazott technikatél fligge-
eredményeket mindig nek. A citolégiai eredményeket mindig a kérel6zmény, a fizikalis vizsgalat és a
a kérelé6zmény, a léglti endoszkdpia leleteinek tikrében kell értékelni (4, 11, 16, 23-25, 27, 30, 38,
klinikai vizsgalat 61, 64, 69, 77). Sajat tapasztalok alapjan, a hazai istalléhigiéniai korilményeket
eredményeinek figyelembe véve, szamos, |égzdszervi tlineteket nem mutatd |6 esetén is talal-
tiikrében kell értékelni kozhatunk kétes eredménnyel, leggyakrabban talan a neutrophil granulocytak
aranyaban.
A légcsébvaladék A mindennapi gyakorlatban sirlin hasznalt Iégcsdvaladék-vétel (tracheal wash)
vizsgdlata nem a mai tudasunk szerint nem alkalmas az IAD meger&sitésére, ill. az IAD fentebb
alkalmas az IAD emlitett altipusainak felismerésére. Ennek oka, hogy nem mutathaté ki dssze-
megerdsitésére fluggés a légcsbvaladék citoldgiai lelete és a teljesitménycsokkenés kozott, ill.,

hogy ugyanazon egyedekbdl szarmazd légcsbvaladék és BALF-mintak citoldgiai
leletei gyengén korreladlnak (17, 21, 29, 45).

Az IAD-ban szenvedd lovak hematoldgiai eredményei rendszerint fiziolégia-
sak, bar versenylovakban el&fordulhatnak csokkent vorosvérsejtszam-értékek
(hematokrit, hemoglobin, MCV, MCHC) (52, 65, 67, 72). A lovakban gyakran vizsgalt
akutfazis-fehérjék (szérum amyloid A, haptoglobin, C-reaktiv protein) szérum-
koncentraciéi adltaldban nem véaltoznak IAD hatdsara (42, 65).



2. ABRA. Ustékéscséva miiter-

mékek (*) egy enyhe-kézepes foku

I6asztmdban szenvedd 16 mellkasi
ultrahangfelvételén

FIGURE 2. Comet-tail artefacts
(*) in a thoracic ultrasonogram
obtained from a horse with mild to
moderate equine asthma

A gliikokortikoid-kezelés
megkezdése elbtt a
fert6zés lehetéségét ki
kell zarni

A LOASZTMA-SZINDROMA: U) NEV, REGI BETEGSEGEK

A mellkasi rontgen- és az ultrahangvizsgalat nem alkalmasak az IAD diagnosz-
tizalasara, de egyéb alsé |églti betegségek kizarasara jol hasznalhatdék. E mod-
szerekkel kizardlag nem specifikus elvaltozasok mutathaték ki a léasztmaban
szenvedd allatok vizsgalata soran. A mellkasi ultrahangvizsgalat esetén ilyen pl.
az Ugynevezett Ustokdscsdva mitermék (2. dbra).

D m
PRC 14-2-H
4

LEFT 7TH ICS

GYOGYKEZELES ES MENEDZSMENT

Az IAD kezelésével kapcsolatos, bizonyitékon alapuld ismeretanyag nagymér-
tékben hidnyos. A gydgykezelés féként a klinikai tapasztalokra és a RAO-bAl
nyert ismeretekre épul, és a kornyezet célszerli megvaltoztatasara és az alsd
léglti gyulladas mérséklésére, ill. megszlintetésére iranyul. A gybégyszeres
kezelés torténhet szisztémasan vagy inhalaciés terapia formajaban (2. és 3.
tabldzat).

A RAO mintajara az alsé Iéglti neutrophiliaval jard gyulladas csokkentésére
gyakran alkalmazunk glikokortikoidokat az IAD gybgykezelésében is. Fontos,
hogy az ilyen kezelés megkezdése eldtt a 1églti fertézés lehetdségét kizar-
juk. Egyes publikacidk szerint ezen szerek hatékonyak a |églti hiperreaktivi-
tas csokkentésében, de a BALF-ban a neutrophiliat nem feltétlentl mérséklik,
féleg, ha a 16 kdrnyezetében a levegd mindségét nem javitjak (23, 37, 43, 74).
Ennek ellenére a RAO-hoz hasonldan az IAD-ban szenvedd lovakban is gyorsan
enyhitik a klinikai tUneteket. A glUkokortikoidokat a hazai gyakorlatban alta-
laban 3-4 hétig alkalmazzuk, 5-7 naponta fokozatosan csokkend adagban. A
hosszU hatasU szerekkel szemben a korhazi kivizsgalasra referalt eseteknél
elényben részesitjlk a naponta egyszer adagolt, rovid hatasd hatdanyagokat
(prednizolon, dexametazon-natrium-foszfat). Ezen szerek elénye, hogy sza-
jon at is adhatdk, igy a tulajdonosok sikerrel bevonhatdék a gybdgykezelésbe.
Meg kell azonban jegyezni, hogy a hossz(U hatasl kortikoszteroidok alkalma-
zadsa az ambuldns praxisban szamos esetben hatékony lehet. Az ilyen szerek
hasznalatanak megkezdése eldtt viszont érdemes kizarni az endokrin eredet(
savds patairha-gyulladast okozd hattérbetegségeket (metabolikus szindréma
és Cushing-kér).
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2. TABLAZAT. Az enyhe-kézepes fokl l6asztma (IAD) szisztémds gyégykezelésére alkalmas gydgyszerek (14)

TABLE 2. Systemic medications for the treatment of mild to moderate equine asthma (IAD) (14)

Hatéanyag ‘ Adag
Dexametazon-natrium-foszfat 0,04 mg/ttkg iv. vagy im.; 0,05 mg/ttkg po. napi egyszer
Prednizolon 1,1-2,2 mg/ttkg po. napi egyszer
Klenbuterol 0,8-3,2 ug/ttkg po. napi kétszer
Aminofillin 5-13 mg/ttkg iv.; 6-12 mg/kg po. napi kétszer
Teofillin 5-10 mg/ttkg po. napi kétszer
Pentoxifillin 35 mg/ttkg po. napi kétszer
Interferon-alfa 50-150 NE/I6 po. napi egyszer, 5 napig
Omega-3 zsirsav 1,5 g dokozahexaénsav (DHA) po. napi egyszer két hénapig

3. TABLAZAT. Az enyhe-kézepes fokl I6asztma (IAD) inhaldciés gydgykezelésére alkalmas gydgyszerek (14)

TABLE 3. Medications used for aerosol treatment of mild to moderate equine asthma (IAD) (14)

Gydégyszer neve Inhalaciés eszkéz
Beklometazon AeroMask, AeroHippus, Equine Haler 1-8 ug/ttkg napi kétszer
Flutikazon AeroMask, AeroHippus, Equine Haler 1-6 ug/ttkg napi kétszer
Albuterol AeroMask, AeroHippus, Equine Haler 1-2 pg/ttkg 1-3 6ranként

0,2-0,4 pg/ttkg napi 2-3-szor

e AeroMask, AeroHippus, Equine Haler

Ultrahangos porlasztékészilék 2-3 ug/ttkg, 0,02%-0s oldatban napi 2-3-
Szor

Natrium-kromoglikat Kompresszoros porlasztdkészulék 200 mg/l6, 0,02%-0s oldatban napi kétszer

(kromolin-natrium) Ultrahangos porlasztékészilék 80 mg/l6, 0,02%-0s oldatban napi egyszer
A BALF mastocytosisa A hizbdsejt-stabilizatorok kozUl a natrium-kromoglikat szintén jotékony hatasu
esetén a ndatrium- a 1églti hiperreaktivitds és a klinikai tunetek mérséklésére (24). Hasznalatuk
kromoglikdt is jétékony megfontolandd és indokolt, ha a BAL citoldgiai eredménye mastocytosist igazol.
hatésu lehet A kis adagban alkalmazott interferon-alfa képes csdkkenteni a neutrophilias

1églti gyulladast, és a visszaesés esélyét is. Erdekes médon a nagyobb adag
kevésbé volt hatékony (51, 52).

Az omega-3 zsirsavak, kiléndsen a dokozahexaénsav takarmanykiegészité-
ként vald etetése pormentes takarmanyozas mellett felgyorsithatja a gydgyu-
last, igy pl. a kbhdgés hetekkel hamarabb abbamaradhat (55).

Mivel IAD-ban a bronchoconstrictio enyhe fokU, igy nyugalomban nem is ész-
lelhetd nehezitett |égzés, a horgbtagitdk alkalmazasa csak empirikus alapon
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torténik. Egyes megfigyelések szerint e gydgyszerek csokkenthetik a koho-
gést, a klenbuterol pedig javitja a mucociliaris rendszer mikodését, ezért
hasznalatuk mégis el8nyos lehet (14, 57). A horgétagiték adagolasaval egyide-
jlleg lényeges a belélegezhets por mennyiségének csokkentése, és hasznala-
tuk hatékonyabb glikokortikoidokkal kombinalva (52, 63).

A nyalkaolddk (acetilcisztein, bromhexin, dembrexin) régdta hasznalt szerek
a mindennapi gyakorlatban, de kevés bizonyiték all rendelkezésre a hatékony-
sagukkal kapcsolatban (14). Egy tanulmany szerint a dembrexin csdkkentette
a légcsbvaladék mennyiségét és a nyalka viszkozitasat, de nem volt hatassal a
BALF citoldgiai eredményére I6asztmaban szenvedd lovakban (2). Ezek alapjan
az utdbbi gydgyszer legalabb kettd, de inkabb négy héten at torténd adago-
lasa eldny6s lehet olyan lovaknal, amelyeknél a 1églti endoszkdpia soran leg-
aldbb 3. fokozatl, sdrd nyalkat taldlunk.

A gybgyszeres kezelés mellett rendkivil nagy jelentdségliek azon menedzs-
menttel 6sszefliggd stratégiak, amelyek a 16 kdrnyezetében |év6 por mennyi-
ségének csokkentését célozzak. Ezen valtoztatdsok nem csak a beteg lovak
sikeres gybégykezeléséhez szikségesek, hanem a bantalom megelzéséhez
is. Bizonyitott, hogy a pormentes kdrnyezet mérsékli a kdhogést és a telje-
sitménycsokkenést (56). A két alapveté médszer a fenti cél elérésére a por-

Lényeges az allatok
kérnyezetében Iévé
por mennyiségének

csékkentése

mentes vagy legaldbb alacsony portartalmu takarmany és alom hasznéalata,
ill. az istallé szell6zésének javitasa. Valdszinlleg a legfontosabb tényezé a
szaraz széna eliminaldsa, de Iényeges a szalma lecserélése is alternativ alo-
manyagra, pl. pormentes faforgacsra vagy papirra (26). E két valtoztatas lénye-
gesen lecsokkenti a belélegezhetd por mennyiségét. A széna vizben torténd
4dztatadsakor ez a csokkenés kb. 60%. A szalma lecserélését kovetden ez az
érték kb. 50%, de a penészgombék mennyisége ennél jéval nagyobb mérték-
ben csokken (10, 35, 81).
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A szerz8k a fermentalt blzacsira-kivonat (Immunovet) hozamfokoz6 és Salmo-
nella-fertézések elleni hatasat vizsgaltak. A készitmény daganatellenes hatasat
human vonalon szamos kutatdsban bizonyitottak, emellett a kisallatgyogya-
szatban is elterjedten alkalmazzak az daganatos és fertéz6 eredetli megbete-
gedések kiegészits kezelésében. A szerz8k a blUzacsira-kivonattal kapcsolatos
irodalmi adatokra alapozva vizsgaltak, hogy a kiegészités alkalmazéasakor ész-
lelhetS-e a hozamfokozd hatdsa gazdasagi haszonallatokban. A kutatas soran a
szerzG8k a hazitydkok testtémeg-gyarapodasat, takarmanyfogyasztasat, fajlagos
takarmanyértékesitését mérték, tovabba a készitmény mesterséges Salmonella
Typhimurium fert6zés soran kifejtett hatasat vizsgaltak.

SUMMARY

Background: Various effects of fermented wheat germ extract (FWGE) are
widely known among human oncology patients and practitioners. FWGE has
been shown to have synergistic effect with chemotherapeutic drugs, and to
also have intrinsic anticancer activity. Antioxidant and immunostimulant effect
of FWGE has also been demonstrated previously. In veterinary field, a commer-
cial FWGE product (Immunovet) is used frequently in small animal medicine, for
patients with tumours or infectious diseases. Earlier studies, conducted with
farm animals, have demonstrated the beneficial effect of FWGE on the ani-
mals’ production (e.g. weight gain, milk yield and egg production) and on their
immune responses.

Objectives: Based on the earlier findings, aim of this study was to investigate
FWGE'’s effect as a potential performance enhancer for broiler chickens.
Materials and methods: During the first phase of the study, healthy broiler
chickens were fed with 1 or 2% FWGE for multiple weeks. Weight gain, feed con-
sumption and feed conversation ratio of the birds were recorded and compared
to the control group. The second phase had similar design, except for the chick-
ens being artificially infected with Salmonella Typhimurium. Besides production
parameters, FWGE’'s effect on the pathogen’s spread has also been studied.
Results and discussion: In the first phase, both 1 and 2% FWGE group had
greater average body weight compared to the control group (significant differ-
ence between FWGE 2% and control). For this weight gain, chickens in FWGE
groups consumed less feed and had significantly better feed conversation ratios.
In the second phase, FWGE was able to prevent spreading of the pathogen:
significantly fewer chickens became infected compared to the control. Based
on the observations, it would be profitable to use FWGE in large scale broiler
chicken farms for enhancing the birds’ performance and for preventing bacterial
infections.



BAROMEI A FERMENTALT BUZACSIRA-KIVONAT HATASA BROJLERCSIRKEK
MESTERSEGES SALMONELLA TYPHIMURIUM FERTOZESERE

Az antibiotikumokat évtizedeken a4t nagy mennyiségben hasznaltak fel hozam- Vilagszerte egyre
fokozéként haszonéllatok takarmanyozasaban - megkdzelitéleg 30% arany- nagyobb gondot okoz
ban, szubterdpias adagban - a termelési mutaték javitasara (15). Mindekdzben az antibiotikum-

a huméan- és az allategészségligy egyik legnagyobb problémajava valt a mind rezisztencia

szélesebb korben eldforduld szerzett antibiotikum-rezisztencia. Ezt sdlyos-

bitja, hogy az allati szervezetben szelektaldédott antibiotikum-rezisztens bak-

tériumtorzsek az éleimiszerekkel a fogyasztokra is tovabb terjedhetnek (11).
Az Eurdpai Unié 1998-t61 kezd8dden korlatozza a hozamfokozd szerek alkal-

mazasat, 2006-t46l pedig egyetlen antibiotikumot sem lehet hozamfokozas cél- Egyre nagyobb teret
jara felhasznalni az EU-ban (1), igy egyre nagyobb teret nyernek az alternativ nyernek a kiilénbézé
készitmények a haszondallatok takarmanyozasaban, amelyek kildnb6zd mdbdon alternativ készitmények
korlatozzak a kérokozok szaporodasat vagy éppen segitik a bélflora egyensulya- a haszondllatok

nak fenntartasat, javitjak az emésztés hatasfokat. llyen készitmények a sava- takarmdnyozdasdban

nyitdszerek, a klilonb6zd enzimek, a pre- és probiotikumok, valamint a névényi
kivonatok (4).

A fermentdlt buzacsira- Utébbiak kozé tartozik a fermentdlt blzacsira-kivonat (fermented wheat
kivonat hozamfokozé germ extract, FWGE), amely engedélyezett novényi eredetll takarmanya-
hatdsu, amit tébb daléknak mindsul. Hozamfokozd hatasat tobb korabbi kisérlet is bizonyitja,
haszondllatfajban is emellett - f6leg human kutatasokban - immunrendszert tamogaté, antioxi-
bebizonyitottak dans és daganatellenes tulajdonsagait is felismerték. Az emésztérendszerre

kifejtett jotékony hatasat tobb allatfaj tekintetében vizsgaltak, nyulakon az
emésztSenzimek aktivitasdnak novekedését tapasztaltak (8), torzskacsa-
és hazitylk-tenyészallomanyok esetében a fajlagos takarmanyfelhasznalas
javulasat és a tojasszam emelkedését eredményezte az fermentalt blzacsi-
ra-kivonat alkalmazasa (7, 19). Brojlercsirkéken végzett kisérletekben az FWGE
kiegészitést kapott allatok szignifikdnsan hosszabb bélbolyhokkal rendel-
keztek, a nagyobb felszivofelillet jobb testtomeg-gyarapodast eredménye-
zett (3, 6). A termelési mutatdk javuldsat, azaz a FWGE hozamfokozd hatasat
hizépulykdkon végzett kisérlet soran is meger8sitették (9). A kdzvetlen, bél-
ben mutatott aktivitasa mellett ,antibiotikum-helyettesit6ként” nem elha-
nyagolhaté az ellenallidképesség novelésében betdltott szerepe sem. Egér-
modell-kisérletben az FWGE fokozta a lépben a lymphocytak aktivaldodasat
és gyorsitotta a belltetett bSrgraftok kilok6dését (5). Egyéb in vitro kisérle-
tek soran egyes interleukinok termel8désének fokozédasat (18), ill. sejtad-
héziét gatldé hatasat figyelték meg. Brojlercsirkéken kordbban mesterséges
Mycoplasma-fertézések kapcsan hasonlitottdk 6ssze a blzacsira-kivonat
hatékonysagat tiamulinnal, ahol mindkét kezelés esetén klinikailag egészsé-
gesek maradtak a madarak a nem kezelt kontrollcsoport allataival szemben
(16). Egy hazai tanulmanyban a fermentalt blzacsira-kivonat vakcinazasok
hatékonysagara kifejtett hatdsat vizsgaltdk szintén brojlercsirkéken, amely
soran a kezelt allatok vérmintaiban nagyobb ellenanyag-titerértékeket mér-
tek (3).

Az in vivo tapasztalt eredmények hatterében all6 molekularis mechaniz-
musokat elsésorban daganatok esetén vizsgaltak. MUELLER és mtsai igazol-
tadk a fermentalt blzacsira-kivonat poli-(ADP-ribdz)-polimeraz gatlé hatasat,
amely enzim a daganatos sejtek DNS-hibainak kijavitasaért lenne felelds,
tovabba leirtdk a készitmény TNF-a (tumor nekrézis faktor alfa) szekréciét
fokoz6 hatasat is (12, 13). Ezen fellil a készitmény fokozza egyes interleukinek
szekrécidjat (17), valamint csdkkenteni képes a ribonukleotid-reduktdz enzim
mikodését, ezaltal gatolva a daganatok proliferacidjat (2).
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Kisérletink célja az volt, hogy egy fermentalt blzacsira-kivonatot tartalmazd
termék (Immunovet granuldtum, Biropharma, Magyarorszag) hatasat vizsgaljuk
brojlercsirkéken. A vizsgalatok sordn 1%-os és 2%-o0s koncentracidoban alkal-
maztuk a készitményt, takarmanyba keverve. Az eredményeket a napi testto-
meg-gyarapodasok és a takarmanyfogyasztas alapjan elemeztik ki. A kisérlet-
sorozat részeként hasonlé takarmanykiegészités (kontroll, 1% és 2% Immunovet
kezelt csoport) mellett Salmonella Typhimuriummal mesterségesen fert8zott
csibéket helyeztlnk el, amellyel a fermentélt blzacsira-kivonat antibiotikum-he-
lyettesitd hatasardl gyljtottink informacidkat. A fertdzést kovetéen meghata-
rozott id6kozonként torténd csoportszintl mintavételezéssel vizsgaltuk a kor-
okozd csoporton bellli terjedésének mértékét.

Kutatasunk két, egymastél idében elkllonitett kisérleti szakaszbdl allt. Az elsd
fazisban a fermentalt blzacsira-kivonat testtomeg-gyarapodasra és fajlagos
takarmanyhasznositasra kifejtett hatasat vizsgaltuk kiléonb6z6 koncentraciéban
torténd alkalmazas soran, mig a masodik fazisban a Salmonella-atfertézédések
mértékére kifejtett hatdsat hasonlitottuk dssze a kezelt és kontroll csoportok
kozott. Az elsd kisérleti szakaszt egy kéthetes szervizperiddus kovette.

A kisérlethez Babolna hibrid tipusl brojlercsirkéket hasznaltunk, amelyek beszer-
zése a Babolna Tetra Kft.-t4l tortént. A kisérleti allatok tartasa, takarmanyozasa,
valamint a kisérlet végrehajtasa az allatvédelmi elSirdsoknak megfeleléen, a PE/
EA/1773-7/2017 Ugyiratszamon kiadott allatkisérleti engedélynek megfelelden
tortént. A csirkéket ketreces tartasban helyeztik el az altalunk meghatarozott
csoportok szerint (1. tdbldzat), az allatvédelmi eldirasoknak megfeleld egyedsi-
riséggel, mlanyag padozaton. A megvilagitott 6rak szama a vizsgalat elején 20
Ora volt, amelyet 1 hét elteltével 18 drara redukaltunk. A teremhd&mérsékletet
ketrecenként elhelyezett digitalis hémérdkkel kovettik nyomon, ennek értékét
kezdetben 30 °C-ra allitottuk be, majd harom hét alatt fokozatosan lecsokken-
tettlk 23 °C-ra. A relativ paratartalom értékét a vizsgalat teljes ideje alatt 60-70%
kozott tartottuk. A csirkék takarmanyozasa kereskedelmi forgalomban kaphaté,
jonofér antibiotikumtdl mentes brojler indité tappal tortént (Vitafort Zrt.).

A csirkéknél a kisérletek soran a takarmanyfogyasztast napi szinten mértik,
csoportonként. A csirkék testtomegmeérése kétnaponta tortént a reggeli 6rak-
ban, takarmanyosztas elStt. Kéthetes korig a csibéket parosaval mértik, amely-
lyel a zavaras idejét csokkentettlk, ez a kell6en nagy csoportlétszamok miatt a
statisztikai szamitasokat nem befolyasolta. A testtomegértékek és a takarmany-
fogyasok alapjan megallapitottuk a csoportok fajlagos takarméanyhasznositasat.

A naposcsibékbdl mindkét szakaszban véletlenszerlien alakitottunk ki 3-3 cso-
portot. A csoportok 1étszama a nem fertézott csoportokban 28 egyed, mig a fer-
tdzéses vizsgalatban részt vevs csoportokban 35 egyed volt. Az egészséges és a
fertézéses allomanyok kozt is szerepelt egy kontroll csoport, valamint két kezelt
csoport, amelyek 1%, ill. 2% arédnyban kaptak fermentéalt bGzacsira-kivonat kiegé-
szitést a takarmanyban. A kisérlet elrendezésének vazlata a 2. tdbldzatban lathatd.

A fermentalt blzacsira-kivonat takarmanyban torténd egyenletes eloszlatasat
bolygdmozgasU takarmanykeverdvel végeztik, a takarmanyt 10 kg-os egységek-
ben 2 6ran keresztil homogenizaltuk. A kezelt csoportok (,A", ,B", ,C" és ,D")
a kisérletek teljes ideje alatt a megfelel aranyl kiegészitést tartalmazo takar-
manyt fogyasztottak.



BAROMEFI A FERMENTALT BUZACSIRA-KIVONAT HATASA BROJLERCSIRKEK
MESTERSEGES SALMONELLA TYPHIMURIUM FERTOZESERE

1. TABLAZAT. A kisérleti elrendezés, egyedszdmok és kisérleti napok szdma a kiilénb6z8 csoportokban

TABLE 1. Experimental design, animal count and length of the studies in different groups

> Kisérleti Salmonella- 5
Csoportok Takarmany a Py Egyedszam
napok szama fertozés
Kontroll Takarmanykleges/mto— 8 ~ o8
mentes takarmany
:\Ien‘l . wA” 1% fermentalt blzacsira-kivonatot tartalmazé 58 B 28
ertozott csoport takarmany
csoportok
2B 2% fermentalt blzacsira-kivonatot tartalmazé o8 ) 28
csoport takarmany
Fertézott PR .
kontroll Takarmanykiegészité-mentes takarmany 21 + 35
Fertézott »C! 1% fermentalt buzacsfra—’kivonatot tartalmazé o N 35
csoportok csoport takarmany
»D" 2% fermentélt blzacsira-kivonatot tartalmazé o . s
csoport takarmany

2. TABLAZAT. A csoportok takarmdnyértékesitésének 6sszehasonlitdsa
TABLE 2. Feed consumption, total group weight and feed conversation ratio of the groups

Takarmanyértékesités

Atlagos takarmany-

Sl takarfr:gong:/vi?::::?en (9) T:zljﬁioﬁzgpnzr;:)inz;; crtékesites
Takarmany kg / éI8sily kg

Kontroll 63603 36795 1,729

»A” (1%) 62086 38399 1,617

»B” (2%) 62701 40136 1,562

A salmonellakkal mesterségesen fert6zott csoportok megfigyelése a 21. élet-
napig tartott, mivel az elsédleges cél ez esetben az atfert6z6dés vizsgalata volt.
Az egészséges allomanyt 28 napos korig vizsgaltuk, hogy a fermentalt blzacsi-

ra-kivonat termelésben mutatkozé esetleges pozitiv hatdsait kimutathassuk.

A FERTOZES MENETE, MINTAGYUJTES

A kisérlet masodik szakaszaban vizsgaltuk a salmonellakkal fert6zott csoportokat,
amelyben a kontroll csoport mellett szintén szerepelt egy 1%-o0s és egy 2%-o0s
FWGE kiegészitéssel takarmanyozott csoport (,C" és ,D"). Célunk a kdérokozd
atfert6z6 képességének dsszehasonlitasa volt a fermentalt blzacsira-kivonattal
kezelt és a kezeletlen (kontroll) allatokon. A fert8zés terjedésének kimutatasara

Csoportonként csoportonként 5-5 véletlenszerlien kivalasztott egyedet fertdztink Salmonella

5-5 véletlenszeriien Typhimurium baktériumszuszpenzidval. A kivalasztott és megjeldlt madaraknak
kivalasztott egyedet szajon at, egy szondaval kdzvetlenll a begybe fecskendezve adagoltuk a szusz-
fertéztek Salmonella penziét. Minden fert8zott (Gn. seeder) allat 1 ml 106 TFE/mI (telepformald egység/
Typhimurium baktérium- ml) koncentraciéju Salmonella Typhimurium szuszpenziét kapott, amely koncent-
szuszpenziéval raciot elézetes préobafertdzések alapjan allitottuk be. A felhasznalt S. Typhimurium

torzset salmonellosisban elhullott brojlercsirkékbdl izolaltak.
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A fertézéses kisérletben
az allatokon enyhe
foku kiszaradds és

kézepes foki hasmenés

mutatkozott

1. ABRA. Hasmenés tiineteit
mutaté mesterségesen fertézott,
un. seeder csibe

FIGURE 1. Seeder chick showing

the signs of acute diarrhoea
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A fertdzésre hasznalt Salmonella-szuszpenzid elallitasa a kovetkez8képpen
tortént: a S. Typhimurium-ot tartalmazo tenyészetbdl el8szor Mueller-Hinton-le-
vestaptalajba (MHB) végeztiink kioltast, majd 18 6ras 37 °C-on torténd inkubaciot
kovetben lecentrifugaltuk azt, végll a meghatarozott koncentracid eléréséhez
szikséges steril foszfatpufferrel (PBS) reszuszpendaltuk.

A fertbzéses kisérlet soran kétnapos korban csoportonként 5-5 megjeldlt allat
begyébe juttattunk a Salmonella-szuszpenzidbdl, majd az atfert6z8dés mérté-
két a 7., 14. és 21. életnapokon vizsgaltuk. A fertd6zott csoportok minden egye-
débdl 1 gramm mennyiségl bélsarat tartalmazé egyedi klodka-tampon mintat
vettlnk steril bakteriolégiai mintavevd palcakkal, amelyeket azonnal Rappa-
port-Vassiliadis (RV) dlsitd levest tartalmazd kémcsovekbe helyeztink, majd
24 6ran keresztll 37 °C-on inkubaltunk. Ezt kévetSen a mintakat vortexkeve-
rével homogenizaltuk és 10-es alapl higitasi sort készitettink. Minden minta
100-szoros higitasabdl 100 upl-t mértunk ki ChromoBio Salmonella Plus szilard
taptalaj (Biolab, Magyarorszag) fellletére, amit egyenletesen eloszlattunk.
A ChromoBio Salmonella Plus egy szelektiv és differenciald, kromogén taptalaj,
amelyet kifejezetten Salmonella-torzsek kimutatasara fejlesztettek ki. A salmo-
nellak malyvaszin( telepei mellett leggyakrabban Escherichia coli torzsek lat-
hatdak, amelyek kdnnyen felismerheték élénk kék szinUkrdl. Amely taptalajon
a dlsitas utan is csak kék vagy zold telepek taladlhatéak, bizonyosan negativnak
tekinthetdk salmonellakra nézve.

KLINIKAI TUNETEK
A fertézéses kisérletben az allatokon enyhe fokUl kiszaradas és kozepes fokl has-

menés mutatkozott, valamint mindharom csoportbdl 1-1 mesterségesen ferté-
z6tt madar az elsé héten elhullott, amelyeket a tovabbi statisztikai elemzés soran
nem vettlnk figyelembe. Az elsd tlineteket a mesterséges fertdzést kbvetd napon
észleltlk a megjeldlt allatokon, majd a csoportok atfertézédése soran kilonbo6zs
id6pontokban tobb madarban is jelentkeztek a bélgyulladas tlinetei (1. dbra).
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Az eredményeket
statisztikai
moddszerekkel
értékelték

2. ABRA. A testtémeggyarapodds
a nem fertézétt csoportokban

FIGURE 2. Weight gain of
animals during the first phase of

the experiment

A 2%-o0s kiegészitést
kapott csoport
testtémeg-gyarapoddsa
8,4%-kal haladta meg a
kontroll csoport értékét
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STATISZTIKAI ELEMZES

A kapott eredmények kiértékelését, 6sszehasonlitdsat statisztikai szoftver (Ana-
lysis Toolpak, USA) segitségével végeztik. Az egyes csoportokban mért testto-
megeket egytényezds varianciaanalizissel (ANOVA) hasonlitottuk 6ssze. Abban
az esetben, ha p < 0,05 volt, a klilonbséget szignifikansnak értékeltik, ill. p < 0,1
esetén tendenciat allapitottunk meg.

EREDMENYEK

ELSO KISERLETI SZAKASZ - NEM FERTOZOTT CSOPORTOK
Az Immunovet FWGE hozamfokozd hatdsat az elsé részkisérlet alapjan vizsgal-
tuk, amelyben a 3 nem fertézott csoport szerepelt. A naponta visszamért takar-
manymennyiség alapjan a csoportonként Osszesitett takarmanyfogyasztas a
kisérlet ideje alatt a kovetkezdk szerint alakult: a kontroll csoportnal 63 603 g,
az »A" csoportnal 62 086 g, tovabba a ,B” csoport esetében 62 701 g volt. Takar-
manyfogyasztas tekintetében az ,A” csoport mutatott szignifikans eltérést a
kontroll csoporthoz képest, és bar a ,B” csoport értéke is kisebb volt a kontroll
csoporténal, a kilonbség ez esetben nem volt szignifikans.

A 2. életnaptdl kezd6dben kétnaponta mértik a csirkék testtomegét, a gyara-
podasi gorbék az 2. dbrdn lathatok.

1600

0 Vz

1000

800 —&— Kontroll
=~ 1% csoport
2% csoport

Testtomeg (gramm)

200

0+ r r r r T T T T T r '

1 2. 3. 4. 5. 6. 7. 8. 9. 10. 1. 12.
mérés mérés mérés mérés mérés mérés mérés mérés mérés mérés mérés mérés

Mérések

A mért testtomegek atlagai a kisérlet végén a kovetkezdk szerint alakultak.
A kontroll csoportnak 1314 + 196 g, az »,A” csoportnak (1% fermentélt blzacsi-
ra-kivonat) 1371 £ 169 g, mig a »B" csoportnak (2% fermentéalt blzacsira-kivonat)
1433 + 164 g volt. Az ,A" csoport a kontrollhoz képest atlagosan 4,8%-kal jobb
testtomeg-gyarapodast produkalt. Az eredmény nem szignifikdns kildnbség
(0,05 < p <0,1). A ,B" csoport testtomeg-gyarapodéasa 8,4%-kal haladta meg a
kontroll csoport értékét, ez esetben a kildnbség szignifikdns volt (p < 0,05).

A fajlagos takarmanyértékesités adatok elemzésekor statisztikai elemzést - a
csoportok tagolasanak hianyaban - nem tudtunk végezni. Lathatd volt azonban,
hogy az 1% kiegészitést fogyasztd csoport atlagosan kevesebb takarmany elfo-
gyasztasaval, nagyobb testtémeget épitett. A 2%-0s csoport kevesebb takar-
many elfogyasztasaval, szintén nagyobb testtomeget ért el. A kapott eredmé-
nyeket a 2. tdbldzat foglalja Ossze.



Minden csoportbdl
elhullott egy-egy
mesterségesen
fert6zétt dllat

A fermentalt buzacsira-
kivonattal kezelt
csoportokban az

atfert6z6dés mértéke
szignifikdnsan
kisebb volt

3. ABRA. A fertézétt csirkék szdma
a mintavételi napokon

* szignifikans eltérés a kontroll
csoporthoz képest az adott
mintavételi id6pontban

FIGURE 3. Number of infected
chickens on sampling days

* significant difference compared
to the control group
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MASODIK KISERLETI SZAKASZ - ATFERTOZODES MERTEKENEK VIZSGALATA
A kisérlet méasodik szakaszaban minden csoportbdl elhullott egy-egy mester-
ségesen fertézott allat, igy a kovetkezd eredmények az életben maradd 34-34
csirke adatait mutatjak be.

Az atfert6z6dés mértékének vizsgalata mellett ezekben a csoportokban is
elvégeztik a fentebb részletezett mérési sorozatokat (testtdmegmérések,
takarméanyfogyasztasok mérése) és a fajlagos takarmanyértékesitéssel kapcso-
latos szamitasokat, amelyek soran szignifikans kilonbséget nem tudtunk kimu-
tatni a csoportok kozott. Ennek elsédleges magyarazata vélhetéen a vizsgalat
rovidebb iddtartama, ugyanis a kiegészités hatasa az egészséges allomanyok
esetében is csak az utolsd héten mutatkozott meg, tovabba a fertdzés hatasa,
amely miatt a szérasok nagyobbak voltak, mint az egészséges allomanyokban.

A mesterséges fert8zéssel elvégzett kisérlet eredményeit értékelve, a gyUj-
tott adatok alapjan megallapithatd, hogy a fermentéalt blzacsira-kivonattal
kezelt csoportokban az atfert6z6dés mértéke szignifikdnsan kisebb volt. A ,,C”
és ,D" csoportok k6zott a csokkenés mértékében szamottevs klilénbséget nem
tapasztaltunk.

A baktériumtenyésztés eredményeinek értékelésekor minden olyan tenyésze-
tet Salmonella-pozitivnak biraltunk el, amelyen mar egy malyvaszin(i Salmon-
ella-telepet is talaltunk. Csiraszam-meghatarozast nem végeztlnk, a fertdzés
terjedésének kovetésére elegendd volt a pozitivitas, ill. negativitas meghataro-
zasa, tovabba a Salmonella-kimutatashoz elengedhetetlenil szikséges el6da-
sitds miatt a szamlalt értékek nem reprezentaltak volna megfelelen a ferté-
zOttség mértékét. A csoportok kozti kUlénbségeket a 3. dbra szemlélteti.

Fert6zott allatok szima a mintavételi napokon, a kontroll és
kezelt csoportokban
(a csoportok egyedszama 34)

>*

>*

Fertézott "C" (1%) "D" (2%) Fertdzott "C" (1%) "D" 2%) Fertézstt "C" (1%) "D" (2%)
kontroll kontroll kontroll

5. nap 12. nap 19. nap

MEGVITATAS

Kutatasunkban a brojlercsirkékkel etetett fermentalt blzacsira-kivonat, mint
antibakterialis alternativa és takarmanykiegészits, a termelési mutatdk javula-
sat eredményezte hizépulykdkon végezett vizsgalatokhoz hasonldéan (9). A nem
fertézott csoportok esetében az 1%-os koncentraciéban (,A”) alkalmazott fer-
mentalt blzacsira-kivonat ndvelte a csoport atlagos testtomegértékeit (+4,8% a
kontroll csoporthoz képest), de nem szignifikdns mértékben, mig a 2%-os kon-
centraciéban (,B") alkalmazott kiegészités esetében szignifikdns emelkedést
taldltunk a testtdomeggyarapodas tekintetében (+8,4%) a kontroll csoporthoz
képest). A testtomegértékeket a takarmanyfogyasztas fliggvényében vizsgalva
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A 2%-o0s kiegészitést
kapott csoport
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a legkevesebb
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Az FWGE feltehetéleg
stabilizalta a
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A FERMENTALT BUZACSIRA-KIVONAT HATASA BROJLERCSIRKEK
MESTERSEGES SALMONELLA TYPHIMURIUM FERTOZESERE

mindkét kezelt csoportban (,A” és ,B") atlagosan jobb eredményeket kaptunk
fajlagos takarmanyértékesités szempontjabdl, ahhoz a csoporthoz képest, amely
ilyen kiegészitést nem kapott. A 2%-o0s kiegészitést kapott csoport hasznéalta fel
a legkevesebb takarmanyt az 1 kg él8saly el8allitasara (1,562 kg/kg). A fert8zéses
kisérlet soran a fertézott csoportok esetében hasonld dsszefliggést nem tudtunk
feladllitani, amelynek magyarazata, hogy ezeket a csoportokat csak a 21. életnapig
vizsgaltuk, igy feltehet8en a hozamfokozd hatas kialakuldsara nem volt elegendd
idS. Ezt alatamasztja a fentebb emlitett Ksa és mtsainak vizsgalata is, amelyben
hizépulykdk esetében vizsgaltak a fermentalt blzacsira-kivonat hozamfokozé
hatasat. A hizépulykak elkészulési ideje joval hosszabb, mint a brojlercsirkéké és
az el8bbi allatfaj esetében jobban ki is tlint a fermentélt blzacsira-kivonattal tor-
tént takarmanykiegészités hatdsa (9). Utébbihoz hasonlé kdvetkeztetések von-
hatdak le brojler szlléparok esetében is, ahol a testtomeg-gyarapodas mellett a
tojashozam fajlagos novekedését is észlelték (7).

FERENCZI 20711-es kutatdsa sordn a fermentalt blUzacsira-kivonat vizsgalata
bizonyitotta, hogy a Salmonella-val mesterségesen fertézott csirkék baktérium-
Uritésére a készitmény nincs hatdssal (3). Ezzel ellentétben sajat kutatadsunk
soran az atfertdz8dési eredmények elemezésével j6l 1athatd, hogy a készitmény
1%-0s, ill. 2%-0s ardnyban torténd bekeverése is szignifikdnsan csokkentette a
Salmonella-pozitiv egyedek csoporton bellli ardnyat. Vagyis a mesterséges Sal-
monella-fert6zés soran a kisérleti csoportokban az egyedek kozotti atfertéz6dés
mértékét a fermentalt blzacsira-kivonat csékkenteni volt képes. A takarmany-
kiegészitGként torténd alkalmazasa soran a készitmény a hatasat feltételez-
csokkentette a Salmonella-Uritést a fertdzott allatoknal, mig az immunrendszert
stimulalva mérsékelte a fert§zés megeredésének esélyét. A fermentalt blzacsi-
ra-kivonat immunmoduldlé hatdsat szamos vizsgalatban igazoltak. Boros
és mtsai 2005-ben thymuseltavolitdson atesett egereken tanulmanyoztak a
készitmény hatasat és azt tapasztaltdk, hogy FWGE-kezelés mellett az egerek
immunm(kodése azonos szintet tudott elérni, mint a ép csecsemdmiriggyel
rendelkezd tarsaiké (2). Sertésekben a fermentalt blzacsira-kivonat mérsékelni
tudta a T-2 mikotoxin immunszuppressziv hatasat (10). RAFAI a sejtes immun-
valasz fokozodasat tapasztalta FWGE hatasara, ndvendék sertésekben végzett
vizsgalatai soran (14).

Eredményeinket 6sszefoglalva elmondhatd, hogy a fermentalt blzacsira-kivo-
natot tartalmazoé takarmanyok alkalmazasa jelentds gazdasagi elGnyokkel jarhat
a nagylUzemi brojlercsirke-nevelésben, ahol a vagaskori él8suly és a takarmany-
hasznositas értékei a legfontosabb mutatdok kdzott vannak. A termelési muta-
tok javuladsan tllmutatdéan allomanyszinten stabilizalhatja az allatok ellenéalld
képességét, amelynek kbvetkeztében szerepet jatszhat a fiatalkori Salmonella
és egyéb bakteridlis fertézések megeldzésében, ill. szikség esetén leklizdésé-
ben is. Az elébb felsorolt hatasaival parhuzamot vonva a fermentalt blzacsi-
ra-kivonat az antibakterialis szerek felhasznalasanak csokkentésére megfeleld
alternativaként szolgalhat, mind hozamfokozé, mind pedig a kérokozdk csira-
szamat csokkentd tulajdonsdga miatt. Az antibiotikum-alternativak megitélése
napjainkban igen kedvezd az Eurdpai Uniéban is. A fermentalt blzacsira-kivonat,
valamint méas hasonlé takarmanykiegésziték potencialis alternativaként szolgal-
hatnak az antibiotikumok kivaltasara, ezaltal csdkkentve az antimikrobialis sze-
rek tUlzott hasznalata miatt kialakuld rezisztens baktériumtorzsek terjedését.
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OSSZEFOGLALAS

A szerzGk egy pulykaallomanyban megallapitott, R. anatipestifer okozta agy-
burokgyulladasrél szamolnak be. A megbetegedést az elénevelés idészakaban
észlelték. A klinikai tUneteket bodultsag, majd fokozatos elgyengllés mellett
bekovetkezd elhullas jellemezte. Kérbonctani vizsgalattal kezdetben csak zUGz06-
gyomor-eltomddés, a késébbiekben az allatok egy részében a koponyacsont szi-
vacsos allomanyanak gennyes gyulladasa is megallapithatd volt. Kérszovettani
vizsgalattal gennyes agyburokgyulladast lehetett megfigyelni. Az elvaltozott
koponyacsont-, ill. agyburokteriletekbdl R. anatipestifer baktériumot izolaltak.

SUMMARY

Background: R. anatipestiferinfection is a contagious disease mainly of domes-
tic geese and ducks. Occurrence of the disease was also described in older (6-12
week-old) turkey flock. It occurs as acute or chronic septicaemia and as a conse-
quence of that, fibrino-purulent serositis.

Objectives: The aim of this report was presenting pathological findings in R.
anatipestifer infected commercial turkey farm in brooding period.

Materials and method: The turkeys were dissected according to laboratory
standard method. During necropsy tissue samples were collected for histologi-
cal examination. After paraffin embedding, histological sections were stained
with haematoxylin and eosin. Bacteriological culturing was made from heart
blood, liver, meninges and cranium. The identification of bacteria was made
by their biochemical properties and PCR method. The antimicrobial resistance
investigation was carried out by disk diffusion method. The serotype identifica-
tion of R.anatipestifer was made by agar-gel precipitation.

Results and Discussion: The mortatlity was increased among three week
old turkeys in the examined flock. The clinical symptoms were undistinctive,
only weakness and lethargy were detectable. The main pathological finding was
at first only exsiccosis and gizzard impaction, later beside these, the purulent
inflammation of cranium and meninges has been observed. R. anatipestifer was
isolated from the cranium and meninges. All isolates proved to be serotype 1,7.
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A Riemerella anatipestifer a Flavobacteriaceae csaladba tartozé Gram-negativ, A Riemerella
fakultativ patogén kdérokozd. Elsd leirdasa 6ta szamos alkalommal Gjra besorolt anatipestifer Gram-
baktérium végul 1993-ban kapta meg jelenleg is elfogadott rendszertani helyét negativ, fakultativ
(15, 21). Hazankban els&sorban ludakban, ritkdbban kacsadkban és pulykdkban patogén kérokozé

okoz megbetegedést (7). Sporadikusan csirkében, gyongytylkban és vadma-
darfajokban (facan, siraly, flrj, vadon é18 vizimadarak) is elé6fordulhat (11, 14, 16).
Hazankban el8szor egy kacsaallomanyban mutattak ki, majd joval késSbb lGdal-
lomanyban is igazoltak jelenlétét (2, 10).

Megbetegedést A betegséget leggyakrabban fiatal (1-8 hetes) kacsdkban és libdkban figye-
leggyakrabban lik meg. A pulykdk megbetegedését eddig fGleg az utbnevelés idészakaban
fiatal kacsakban és (6-15 hetes korban) irtak le. A kérokozd hatdsara valamennyi madarfajban
libdkban okoz jellemz8en a kulénbozd savéshartyak savdés-gennyes-fibrines gyulladasarol

szadmoltak be (19). Az agyburkok érintettsége esetén a fert8zott allatokban
idegrendszeri tinetek is jelentkezhetnek. A fertézés klinikai tinetekben vald
megnyilvanulasahoz feltehetSen hajlamositd tényezdk szikségesek. Ezek
kozé soroljak a zsUfolt tartast, a kedvezsStlen iddjarasi tényezdbket, attelepité-
seket, ill. esetleges tarsfert8zéseket (circovirus, parvovirus, avian metapneu-
movirus) (23, 25).

A fert6z6dés leggyakrabban a Iégutakon, ritkabban bdrsérlléseken keresztil
torténik. A kbvetkezmény lehet tinetmentes hordozas, vagy a kbérokozd viru-
rium betorhet a véraramba (1). A betegségen atesett allatok tartés hordozdk
maradhatnak (20). Pulykdkban a szezonalis eléfordulds miatt vérszivd rovarok
esetleges fert6zéskdzvetité szerepe is felmerllt (3). A testliregekbe torténd
savokilépés a vérerek kdrosodasénak kovetkezménye (4).

Jelen dolgozatban egy, pulykdban fellép8, szokatlanul fiatal (3 hetes) korban
kezd8d§ anatipestifer-betegségrdl szamolunk be.

SAJAT VIZSGALATOK

Egy 3 hetes pulyka- Egy Zala megyei elGneveld teleprdl 10 db 4 hetes pulyka érkezett vizsgalatra
allomanyban Laboratériumunkba. A kérel6zményi adatok alapjan a vizsgalt telepen két lég-
megemelkedett az térbe, ivar szerint elkllonitve telepitettek pulykapipéket. A megbetegedés csak
elhullds mértéke az egyik légteret érintette. Ebben a Iégtérben az elhulldsok szdma a nevelés

22. napjatdél emelkedni kezdett. A beteg pulykak bagyadtak, aluszékonyak vol-
tak, szarnyukat l6gattak, felkeltve nem szivesen mozogtak. Begylk Ures volt,
eléhezés jeleit mutattak. A takarmany és ivovizfogyasztas allomanyszinten
visszaesett.

Az allatokat a laboratéoriumunkban szokéasos protokoll szerint felboncoltuk.

A kérszovettani vizsgalatra gydjtott szervmintadkat 10%-os pufferolt for-
maldehid-oldatban fixaltuk, majd paraffinos bedgyazast kdvetden 4 ym vas-
tag metszeteket készitettlink, amelyeket hematoxilinnal és eozinnel festet-

tunk meg.
A tetemeket A bakteriolégiai vizsgalat soran szivvérbdl, majbdl valamint az elvaltozast
felboncoltak, mutatd szervekbdl (agyburok, koponyacsont) steril oltdkaccsal mintat vet-
kérszovettani és tink, amit kézonséges agar (TSA), Drigalsky-agar (BIOLAB) és 5% juhvérrel
bakteriolégiai kiegészitett Columbia-agar (BIOLAB) taptalajok felliletére oltottunk. A minta-
vizsgdlatokat is kat 37 °C-on 5% CO_-t tartalmazé Iégkorben 48 6ran keresztll inkubaltuk, Ggy,
végeztek hogy az elsé biralatot 24 6ra mulva végeztik.

A véres agar fellletén ndtt primer tenyészetbdl atoltast készitettlink, majd
meghataroztuk a kinétt baktérium morfolégiai és legfontosabb biokémiai
tulajdonséagait.
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A R. anatipestifer gyanls telepeket R. anatipestifer fajspecifikus PCR-reak-
cidban vizsgaltuk tovabb. A DNS-izolalashoz a vizsgalt szintenyészetbdl egy
kacsnyi telepet 50 pyl PCR-vizben (VWR) szuszpendaltunk, majd 20 percig 99
°C-on forraltuk. Az igy kapott szuszpenziét 5 percig 12500 rpm-en centrifu-
galtuk, majd a fellllGszot steril csbvekbe pipettaztuk at. A PCR-reakciét Rus-
BENSTROTH és mtsai altal lefrt médon végeztik el (18).

A baktérium szerotipusanak meghatarozasat agargél-precipitaciés (AGP)
modszerrel végeztik el HEDDLESTON és mtsai (9), valamint MaGyar és mtsai (12)
munkaja alapjan. A vizsgalandd izolatumbdl pazsittenyészetet készitettlink,
amelyet 5% juhvérrel kiegészitett Columbia-agar taptalajon, 24 6ran keresztil,
37°C-on, 5% CO, koncentracié mellett inkubaltunk. A 24 6ras tenyészetet 1,5 ml
foszfattal pufferelt séoldattal (PBS) lemostuk, majd a szuszpenzid slrliségét
3 McFarland-re &llitottuk be denzitométer (Biosan) segitségével. A szuszpen-
zi6t egy 6ran keresztil, 100°C-on forraltuk blokk termosztat segitségével (Bio-
san), majd 5 percig 12500 g-n centrifugaltuk. A szerotipus meghatarozadsahoz a
feltlUszot hasznaltuk antigénként az agargél-precipitaciés prébaban. A leme-
zeket nedves kdrnyezetben, 37 °C-on, 24 6ran keresztil inkubaltuk. A precipita-
cids ivek megjelenését erds ferde megvilagitasban detektaltuk.

Az izolatum antibiotikum-érzékenységét a Kirby-Bauer-féle korongdifflzids
modszerrel vizsgaltuk (8). A vizsgalatba 13 kildnboz8 antibiotikumot vontunk
be: penicillin, ampicillin, gentamicin, sztreptomicin, spektinomicin, enroflo-
xacin, flumequin, tetraciklin, doxiciklin, eritromicin, szulfonamidok, szulfa-
metoxazol-trimetoprim, florfenikol. A taptalajokat 5% CO, koncentracié mel-
lett, 37 °C-on, 24 6ran keresztUl inkubaltuk. Az antibiotikum-érzékenységet a
CLSI (CLSI M100-S21, VETO1S 2015) ajanldsainak megfelel8en hataroztuk meg.

EREDMENYEK

A vizsgalatra kerilt allatok heterogén fejlettséget (60-95 dkg) mutattak. Vala-
mennyi madarban enyhébb-sllyosabb fok( kiszaradast, a zGzégyomor alom
okozta eltémd&dését (1. dbra), emellett két allatban a koponyacsont szivacsos
adllomanyanak gennyes gyulladasat talaltuk (2. dbra). Egyéb vizsgalt szervekben
korjelzé értékl elvaltozast nem figyeltiink meg.

1. ABRA. Zizégyomor-eltémédés 2. ABRA. A koponyacsont szivacsos
dllomdnydnak gennyes gyulladdsa (nyil)
FIGURE 1. Impaction of gizzard
FIGURE 2. Purulent osteomyelitis of the
cranium (arrow)
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Koérszévettani Az agyvel6bdl és a bursa Fabricii-bd8l készitett kérszovettani metszetek mik-
vizsgdlattal gennyes roszképos vizsgalataval a lagyagyburok megszélesbedését, heterofil granulocy-
Idgyagyburok- tas besz(ir6dését (gennyes lagyagyburok-gyulladas) taldltuk (3. dbra). A bursa
gyulladdst Fabricii-ben a folliculusok centruméaban lymphocyta depletiot figyeltliink meg (4.
azonositottak Gbra).

3. ABRA. Gennyes Idgyagyburok-
gyulladds (csillag)

H.-E., 200 %

Bar =20 um

FIGURE 3. Purulent
leptomeningitis (asterisk)

4. ABRA. Lymphocyta depletio a
bursa folliculusaiban (csillag)
H.-E., 100 x

Bar =50 ym

FIGURE 4. Lymphocytic depletion
in the bursa folliculus (asterisk)
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5. ABRA. Tipusos R. anatipestifer
telepek a koponyacsontbdl

FIGURE 5. Typical R. anatipestifer
colonies

Valamennyi dllat
agyburkabdl

és a gennyes
koponyacsontokbél R.
anatipestifer-t izoldltak
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A szivvérbdl és a majbdl kdérokozdét nem izolaltunk. Az elvaltozott koponya-
csontbdl, valamint valamennyi vizsgalt allat agyburkardl véres agaron, kifejezet-
ten 48 6rara fejlédd, éles széld, csillogd, vajszerl konzisztenciaja szlrkés tele-
peket tenyészettiink ki (5. dbra). A baktérium Gram szerint nem fest8d&§ rovid
palca volt, amely katalaz és oxidaz probaban is pozitiv reakciét adott. Minde-
zek alapjan felmerllt a R. anatipestifer fertézés gyanuUja. Az izolatumok R. ana-
tipestifer fajazonositd PCR-reakcidban pozitiv eredményt adtak megerdsitve
a bakterioldgiai diagndzist. Az agargél-precipitacidos probaban a vizsgéalt torzs
egyforman reagalt az 1-es és 7-es szerotipusokra specifikus savéval is, ezért
az 1,7 szerotipusba soroltuk be. A vizsgalt torzs rezisztens volt gentamicinnel,
sztreptomicinnel, spektinomicinnel, flumequinnel, tetraciklinnel, doxiciklinnel
és eritromicinnel szemben, érzékeny volt penicillin, ampicillin, szulfonamidok,
szulfametoxazol-trimetoprim és florfenikol, ill. mérsékelten érzékeny pedig
enrofloxacin irant.

MEGVITATAS

Elénevelt pulykaalloméanyban R. anatipestifer okozta koponyacsont-, ill. agy-
burokgyulladast allapitottunk meg. A R. anatipestifer jol ismert kdérokozo,
amely elsGsorban fiatal kacsakban és libakban okoz a savéshartyak gyullada-
saval jaré megbetegedést. A gazdasagi veszteségek a fertdzott allatok elhul-
|4sabdl, fejlddésben vald visszamaradasabdl, ill. a gyogykezelés koltségeibdl
addédnak.

A baktérium pulykdban vald eléfordulasa sem ismeretlen. A leirasok azon-
ban altaldban idésebb (6-15 hét) dllomanyok megbetegedésérdl szamolnak be,
ahol gyakran kimutathatd vizi szarnyasokkal vald érintkezés. Hazai eseteket
vizsgalva, pulykdk megbetegedését 12-19 hetes életkorban allapitottak meg
(6). Eppen ezért meglepd az altalunk igen fiatal korban diagnosztizalt anati-
pestifer-betegség.

Pulykdban is jellemz8nek tartjdk a savdshartydk megbetegedését (fibri-
nes-gennyes szivburokgyulladas, Iégzsakgyulladas, sinusitis), amit az esetek egy
részében az iziletek, ill. az agyburkok gyulladasa is kisér (5, 22, 24). A koponya-
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csont elvaltozasairdl elGszor a szerz8k szamoltak be egy uténevelt dllomanyban
el&fordult eset kapcsan (13).

A fertézés forrasat nem tudtuk megallapitani. A telepen kordbban is mindig
pulykakat neveltek, és a kbzelben nem tartanak vizi szarnyasokat. A telepen csak
a vizsgalt korcsoportl allomany volt jelen. Ugyanebben az dllomanyban a fertdzés
feltehet8en mar valamivel kordabban megjelent. Ezt mutatjak a kérelézményi ada-
tok, és az hogy ugyaninnen négy nappal kordbban mar kaptunk vizsgéalati anyagot.
A boncolas soran a leirtakhoz hasonlé elvaltozast taldltunk, de a koponyacson-
tok lathatd elvaltozasa nélklul. A diagndzis alomanyag okozta zlGzdeltomdbdés
volt, ami elénevelt pulykaadllomanyokban technoldgiai okok miatt id6rél-idére
el6fordul. A rutinszerlien elvégzett kdrszovettani agyvelbvizsgalat soran ész-
leltink gennyes lagyagyburok-gyulladast, de tenyésztés ekkor nem tortént (a
bakterioldgiai vizsgalat megel8zi a szovettani vizsgalat kiértékelését). Ekkor
kértlink Gjabb vizsgalati anyagot, aminek részletes vizsgalati leirasat tartal-
mazza a jelen kdzlemény.

Az antibiotikum-érzékenységi vizsgalat alapjan elvégzett kezelés hatasara a
tovabbi elhulldsok is megszlintek, ami visszamendleg is igazolja a bakterialis
fertézés jelentdségét az elhulldsokban.

A betegség idészakaban a mortalitas 3,3% volt, mig az elénevelés teljes id&-
szakara esd kiesés az érintett Iégtérben elérte a 9,4 %-ot. A fert6zésen atesett
|égtér madarainak atlagos testtomege az eldnevelés végére kb. 5%-al elma-
radt a nem fert8zott 1égtér madarainak atlag testtomegétdl.

A vizsgalt allatokban a koponyacsontok, ill. az agyburkok elvaltozasai mellett
egyéb szervekben gyulladasos elvaltozasokat nem figyeltink meg. A kbéroko-
z6t is kizardlag ezekrdl a terlUletekrdl tudtuk kitenyészteni, vagyis bakteriémia,
ill. vérfert6zés fennallasat igazolni nem tudtuk. Az irodalomban csak egyet-
len leirdst taldltunk, ahol az agyburkok megbetegedésén tul egyéb elvaltozast
nem taldltak, de ez az eset is egy idGsebb allomanyban fordult eld, és megal-
lapithaté volt a kacsabdl szarmazo fertézédés (5).

A fertd8z6dés valamennyi madarfajban leggyakrabban a légutakon keresztUl
torténik. Pulykakban a légutakon keresztUl torténd kisérleti fertdzést kdvetden
enyhe fibrines szivburok- és Iégzsakgyulladast figyeltek meg. A kisérletekbdl
azt a tanulsagot vontak le, hogy a R. anatipestifer a légutakon keresztil fer-
t6zi a pulykat, de a slUlyosabb elvaltozasok kialakitasahoz hajlamosité tényezdk
szikségesek (17).

A felsé légutakbdl a kdérokozd elvileg bejuthat a koponyacsontokba, ill. agy-
burkokba anélkul, hogy vérfert6zés alakulna ki.

A bursa Fabricii kdrszdvettani vizsgalataval a folliculusok centrumaban talalt
lymphocytakilrilés immunszuppresszidt jelez, aminek hatterét felderiteni
nem tudtuk.

Az eset felhivja a figyelmet, hogy R. anatipestifer okozta megbetegedések
eldfordulasaval fiatal pulykadllomanyokban is szamolni kell. A kérelézményi
adatokban szerepld tompultsdgot az agyburok elvaltozasai okozhattak, de
ez kdnnyen Osszetéveszthetd a zGzdeltomdbdés kapcsan fellépd hipoglikémia
tUneteivel. Ezért mégoly egyértelmlnek tlind diagndzis esetén is szlkség
lehet szélesebb korl diagnosztikai vizsgalatokra.

Az eset tovabbi érdekessége, hogy az elvaltozott terlletekrdl 1,7 szerotipusu
R. anatipestifer torzset izolaltunk. Ezt az Ujnak tekinthetd antigénkombinacidt
MAGYAR és mtsai (12) irtak le, amelynek el8fordulasi aranya a leggyakoribb 1-es
szerotipus utani masodik legmagasabb volt IGdban és kacsadban. Megjelenése
pulykdban széleskor( elterjedésére utal, és arra 0sztondz, hogy vizsgaljuk
ennek a szerotipusnak a kérokozd képességét és protektiv tulajdonsagait.
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OSSZEFOGLALAS

A képalkotd eszkozok hasznalata a kozép- és belsd ful vizsgalataban gyakran
megkerilhetetlen. A hagyomanyos rontgenfelvételezési technikak mellett egyre
nagyobb jelent8sége van a computer tomografia (CT) és a magneses rezonan-
cias képalkotas (MR) elterjedésének, amelyekkel vetllés nélkiili, nagy felbontasu
és szenzitivitasU képanyag nyerhetd. Ezek segitségével pontosabb diagnodzis,
progndzis és terapias terv allithatd fel a betegség leklizdésére. A szerz6k a CT-és
MR-vizsgalati modalitasok alkalmazasat egy-egy beteg bemutatasaval ismer-
tetik.

SUMMARY

Background: 25% of the patients suffering from otitis media do not show any
abnormalities on radiographs. To visualize this anatomical region, both CT and
MRI are more sensitive and precise imaging modalities. Using multiplanar and
3D imaging techniques, additional essential information can be acquired about
the disease: uni- or bilaterality, extesnion, distinction between the central and
vestibular syndrome, differentiation of inflammatory and tumorous diseases,
duration of the abnormality, involvement of the neighboring tissues and the
possibly peri-operational complications.

Objectives: This study aimed to summarize the CT and MRI characteristics of
the middle and inner ear diseases via case presentations and showing the use-
fulness of cross sectional imaging methods in the everyday praxis.

Materials and Methods: The authors described the CT findings of a 10 years
old female golden retriever with otitis media and a 6 years old French bulldog’s
MRI result presented with neurological signs associated with otitis media with
intracranial extension.

Results and Discussion: Despite the dog was occasionally having otitis externa
symptoms otitis media was an incidental CT finding. The disease proved to be a
unilateral chronic inflammation of the right middle ear. The French bulldog had a
right-sided marked otitis media and interna with intracranial involvement: focal
meningitis and neuritis of the VIII. cranial nerve were evident in the MRI exam-
ination. CT and MR imaging helped to define the extent and characteristics of
the lesions, that the exact therapy planning could be performed.
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A KUTYA KOZEP- ES BELSO FULENEK ANATOMIA|
ATTEKINTESE

A kdzép- és belsbfll csontos és lagyszervi képletei a haldntékcsontban (os tem- A kbzép- és

porale) taladlhaték. Ez utébbi az agykoponya hatulsé terliletének oldalsd és alsé belséfiil csontos és
részét képezi. Az egyedfejlddés soran dsszecsontosodd fébb részei a kovetkezdk: lagyszervi képletei

a halantékcsont pikkelye (pars squamosa), sziklacsont (os petrosum). Ez utébbinak a haléntékcsontban
két kilonalld része van, a dobliri rész (pars tympanica) és a sziklacsonti rész (pars taldlhatdk

petrosa), a csecsnyllvannyal (processus mastoideus) (1. dbra). A kdzépful képletei
a pars tympanica-ban, mig a belsfll szervei a pars petrosa-ban taldlhatdak (2, 4).

1. ABRA. A kutya agykoponydjdnak részlete, jobb oldalrél, 3D rekonstrukciés modell,
caudoventralis nézet

1. processus zygomaticus, 2. fossa mandibularis, 3. processus retroarticularis, 4. bulla
tympanica (pars tympanica), 5. processus mastoideus (pars petrosa), 6. pars squamosa
(sqguama temporalis), 7. porus acusticus externus

FIGURE 1. Part of the right neurocranium of the dog, 3D reconstructed model,
Caudoventral view

1. zygomatic process, 2. mandibular groove, 3. retroarticular process, 4. tympanic
bulla (tympanic part), 5. mastoid process (petrosal part), 6. squamous part (temporal
squama), 7. external acoustic pore

A KOZEPFUL ES A DOBUREG ANATOMIA)A

A dobhdlyagban Iévé A halantékcsont ezen része kutyaban a koponya alapjanak hatulsé részén talal-
dobliregben talalhaték haté dobhélyag (bulla tympanica) formajaban tlinik fel. A benne taldlhaté dobU-
meg a kézépfiil képletei regben (cavum tympani) taldljuk a kozépful képleteit. Irodalmi adatok alapjan,

kozéptestli kutydkban a dobireg atlagosan 1,5 ml térfogatl (6). Az Ureget medi-
alis oldalrdl a pars petrosa lateralis fala zarja le. A doblregben dorsoventralis
iranyban 3 3 részt kulonithetlnk el:

1. Recessus epitympancius. Ez a legkisebb térfogatl rész, a malleus fejét és az
incus testét talaljuk itt, amelyek egylttesen az incudomalleolaris izlletet
alkotjak.

2. A tulajdonképpeni dobireg (cavum mesotympanicum), amely lateralis olda-
lon a dobhartyaval, medialis oldalon pedig a pars petrosa lateralis falan
taldlhatd, a cochlea-t takardé promontorium-mal hataros.

3. A doblreg ventralis Urege (cavum hypotympanicum). Ez kutydban nem
teljesen zart, vékony csontlemez (septum bullae) hatarolja el a doblreg
k6zépss részétdl.



2. ABRA. A kutya jobb oldali
haldntékcsontja. 3D rekonstrukcios
modell. Medialis nézet

1. processus zygomaticus, 2. pars
squamosa (squama temporalis),

3. fossa cerebellaris, 4. fossa
subarcuata, 5. meatus acusticus
internus, 6. canalis nervi trigemini,
7. bulla tympanica (pars tympanica)

FIGURE 2. Right temporal bone of
the dog. 3D reconstructed model.
Medial view

1. zygomatic process, 2. squamous
part (temporal squama), 3.
cerebellar fossa, 4. internal
acoustic meatus, 5. trigeminal
canal, 6. tympanic bulla (tympanic
part)
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A doblreg lateralis oldalan taldljuk a csontos kiilsd halldjaratot (meatus acus-
ticus externus). Ez utdbbit és az ide csatlakozd porcos halldjarat atmérsjét és
alakjat a haldntékcsont pikkelyéhez tartozé jaromnyulvany (processus zygoma-
ticus) és a rajta taladlhaté processus retroarticularis forméja (relativ szélesség, a
koponya hossztengelyével bezart szég) nagymértékben befolydsolja. A csontos
kilsé halldjarat a porus acusticus externus-on keresztll nyilik a doblregbe. A
kozépful - és a doblireg - Uregét a kulsd fultél az anulus tympanicus-on tapadd
dobhéartya (membrana tympani) zarja el (5). Ez utébbi képlet képalkotd vizsgala-
tok soran felbontastdl és rekonstrukcids siktdl figgden értékelhetd.

A kUlvilagbdl érkezd rezgések (és ez altal a hanghulldmok) a belsd fulben talal-
hatd folyadékba torténd tovabbitasaban nagy szerepet jatszo hallécsontokat a
doblregben talaljuk. A négy hallécsont lateromedialis irdnyban: a kalapdcs (mal-
leus), az Gllé (incus), lencse (os lenticulare) és a kengyel (stapes) (3. dbra). A kd6zot-
tUk taldlhatd izlletek épségének fontos szerepe van a tiszta hallasban.

——p Dors.

g

A kalapacs nyele (manubrium mallei) kdézvetlenll a dobhartydhoz csatlakozik, a
feje az UlIG testével a recessus epitympanicus-ban taldlhatd incudomalleolaris zU-
letben talalkozik. A kalapacson két nydlvanyt talalunk, a kisebbik, lateralis-an tekintd
processus lateralis-t, ill. a nagyobbik medialis-an tekinté processus muscularis-t. Ez
utdbbi szolgal a m. tensor tympani tapadasara. Az Ull6 két szara kozUl a révidebbik
(crus breve) egy nyalkahartya-kettézettel (ligamentum incudis) régzil az epitympa-
num faldhoz, mig a medialis-an irdnyulé hosszU szara (crus longum) az os lenticula-
re-n (processus lenticularis) keresztil a kengyelhez (stapes) izesil. A kengyel talpa a
pars petrosa-n taladlhatd fenestra vestibuli-ba illeszkedik (fenestra ovalis).

A dobUregben taldlhatdé lagyszervi képletek koézUl az egyik legfontosabb az
arcideg (n. facialis, CN VII.), amely az agykoponya felSl, a belsd hall6jaraton
(porus acusticus internus) 1ép be a pars petrosa-ba, majd a canalis facialis-on
keresztUl éri el a kozvetlenUl a kUlsd halldjarat mogott taldlhatd foramen stylo-
mastoideum-ot, ahol kilép a koponyabdl. Az arcideg csontos csatornaja a ken-
gyel hatulsd szara mogott egy rovid szakaszon nyitott, itt a n. facialis kdzvetlendl
elérhetd a doblregbdl. Ez a rész a m. stapedius tapadasahoz kozel taldlhatd. Ez
az a terllet, ahol a k6zépfllgyulladas esetén a kéros folyamatok a nyalkahartyan
keresztll az idegre terjedhetve facialis-bénulast okozhatnak.
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A doblreg elillsé részén a canalis musculotubaris-t talaljuk. Ebben a csatorna-
ban medialisan a csontos fulkirt (semicanalis tubae auditivae) nyilasa talalhaté,
mig lateralisan a lagyszajpad feszit8izma (m. tensor veli palatini) halad.

A BELSOFUL ES A PARS PETROSA ANATOMIAJA

A sziklacsonti rész a szervezet legkeményebb, cslcsaval elére nézd, piramis alakU
csontja (3. dbra). A doblreg felé nézd lateralis oldalan taldlhatd két nyilads kozul a
dorsalisan helyez8d& fenestra vestibuli-ba (fenestra ovalis) illeszkedik a kengyel talpi
része. Ez a nyilas a scala vestibuli-val kormmunikal, mig az alatta talalhaté nyilas,
a fenestra cochleae (fenestra rotundum), a scala tympani-val. Ez utébbi ablakot a
mebrana tympani secundaria zarja le a doblreg felé. A két nyilas kozott, t6llk kissé
ventralis iranyban, emelkedik ki a promontorium a kozépfil felé, amely kidomboro-
dés a csiga basalis kanyarulatat takarja. A pars petrosa medialis oldalan kutyaban
még egy tovabbi kiemelkedés taladlhatd, amely a csiga cslcsat fedi. A fenestra vesti-
buli-tol dorsalis iranyban taladlhatd a canalis nervi facialis nyitott része.

3. ABRA. A kutya jobb oldai haldntékcsontjdnak Gtldtszé 3D modellje

1. bulla tympanica (pars tympanica), 2. anulus tympanicus, 3. cochlea, 4. vestibulum,
5. canalis semicircularis posterior (sagittalis), 6. canalis semicircularis lateralis
(horizontalis), 7. canalis semicircularis anterior (transversalis)

FIGURE 3. Right temporal bone of the dog. 3D reconstructed, semitransparent model
1. tympanic bulla (tympanic part), 2. tympanic anulus, 3. cochlea, 4. vestible, 5.
posterior semicircular canal (sagittal), 6. lateral semicircular canal (horizontal), 7.
anterior semicircular canal (transverse)

A pars petrosa-ban taldlhaté meg a csontos labirintus, amely egy kozponti
tornacbdl (vestibulum), a hozza caudodorsalis iranybdl csatlakozé harom félkoros
fvjaratbél (canales semicirculares ossei) és a rostroventralis irdnyban talalhatd
csigabdl (cochlea) all. A harom ivjarat elhelyezkedése megfelel a tér 3 8 ira-
nyanak, egymashoz képest 90 fokos szoget bezarva. Az eliilsd ivjarat (canalis
semicircularis anterior s. transversalis) a koponya hossztengelyére merdlegesen,
a hatulsé ivjarat (canalis semicircularis posterior s. sagittalis) a koponya hosszten-
gelyével parhuzamosan all. Az elllsé ivjarat medialis és a hatulsé ivjarat rostralis
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szara egy kozos szarral (crus osseum commune) csatlakoznak a vestibulumhoz.
A két szabad szaruk egy-egy tagulattal (ampullae osseae anterior s. posterior)
nyilik a tornacba. Az oldalsé ivjarat (crus osseum lateralis s. horizontalis) a kopo-
nya horizontalis sikjaval parnuzamosan, ,kifelé”, a doblreg felé all. A lateralis
fvjdrat hatulsé szara kilonalléan (crus osseum simplex), mig elllsé szara szintén
egy ampullaszer( tagulatban (ampulla ossea lateralis) végz&dik (1-3. dbra).

A tornachoz rostroventralis iranyban csatlakozik a hallds kdzponti szervének
helyet add képlet, a csontos csiga. Ennek tengelye a modiolus, amely korul kutya-
ban 2,5 csavarulatot leirva taldljuk meg a canalis spiralis cochleae-t. A modioluson
keresztll 1épnek be a halldideg rostjai a csigaba, ezeket az aprd lyukakat micro
CT-felvételeken tudjuk lathatdva tenni. A tengelyrdl merSlegesen kifelé allva talal-
haté a Corti-féle szerv eredésére szolgaldé lamina spiralis ossea (2, 5).

A csontos labirintus Uregrendszerében talaljuk a hartyas labirintus szerveit. A két
rendszer kozotti teret folyadék, a perilympha tolti ki, ez a spatium perilymphaticum.

A CT-felvételek nagy elénye a keresztmetszeti képalkotds megvaldsulasa révén,
hogy az egyes anatdémiai képletek egymasra vetllés nélkll dbrazolddnak. A vizs-
galathoz altalanos anesztézia szUkséges. Az allatokat altalaban hason fekvd alla-
potban pozicionaljuk, a fej ala egy olyan tamaszt helyezve, amely biztositja a fej
mm), nagy felbontasl posztprocesszalt rekonstrukciés felvételeket készitiink az
esetleges elvaltozasok megitélésére. Bar a CT-vizsgald berendezések elérhetd-
sége korlatozott, a kozép- és belséfil betegségeinek diagnosztikadjaban szamos
elénye van a hagyomanyos rontgentechnikaval szemben (7, 9).

A magneses rezonancias képalkotas soran a testet egy erds magneses térbe
helyezzUlk, mikdzben radiofrekvencias jeleket kdzlink a test hidrogén-atomjai-
val. gy az MR képes az elvaltozasokat kisérd biokémiai és biofizikai valtozasok
detektalasara is. Az MR-vizsgalathoz ugyancsak altalanos anesztézia szlksé-
ges, az allatokat altalaban haton fekvd poziciéban rogzitjuk. A felvételek dorsalis,
sagittalis és transversalis sikokban készilnek, altalaban nativ T1 és T2-sUlyozott
spin echo, valamint 3D gradiens echo CISS szekvencidkkal, majd a T1-sUlyozott
méréseket gadolinium-tartalmU kontrasztanyag iv. applikacidjat kovetéen meg-
ismételjik (7, 8, 9).

A kllsé halldjarat szovédménymentes gyulladasa esetében az otoszképos vizs-
galat altalaban elegendd a halldjarat és a dobhartya allapotanak megitélésére.
A bonyolultabb esetekben azonban szlUkséges lehet az emlitett képalkotok alkal-
mazasa, amely altalaban rontgenvizsgalatokkal indul. Ennek azonban korlatozott
az érzékenysége: az otitis media-ban szenvedd betegek mintegy negyedében
nincsenek lathaté radioldgiai eltérések a rontgenfelvételeken. A bulla leképezésé-
hez specialis, nyitott szajd, szigorGan szimmetrikusan fektetett, ortogonalis ront-
genfelvételek kellenek, amiket csak narkdzisban lehet jol kivitelezni. A kozépful
vizsgalatara mind a CT, mind az MR érzékenyebb vizsgald eljarasok.

A 3D képalkotd eljarasok alkalmazasaval olyan informaciék birtokaba jutunk,
amelyek elengedhetetlenek a betegség kezeléséhez: egy- vagy kétoldali elval-
tozas, a kozép- és belsé ful érintettségének mértéke, periférias vagy centralis
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vestibularis betegség elkulonitése, gyulladasos folyamat elkllonitése a tumoros
eredet( elvaltozasoktdl, a betegség fennéallasdnak valdszinliségi ideje (heveny
vs. idUlt), a kdrnyezd szovetek érintettsége és az esetleges m(itét utani szovéd-
mények megitélése (1).

Gyakori elvaltozas a kdzépfilben latott steril folyadékfelhalmozddés, az Gn. bulla
effusio, otitis klinikai tinetei nélkll. Ennek hatterében allhat az Eustach-féle
fulkirt mUkodési zavara. A brachycephal fajtak prediszpozicidja figyelhetd meg
fenti elvaltozas kapcsan, valészinlleg annak okan, hogy ezekben a fajtdkban a
garat, ill. a fUlkUrt m{kodési zavara 6rokletesen eléfordul. Ez utébbi eléfordulhat
még a n. trigeminus érintettsége esetén és olyan allatokban, amelyeknél szaj-
padlashasadék alakult ki (1).

El6fordulhat az orrireget érint betegség, a garatot érinté térfoglald folyama-
tok vagy garatgyulladas kiséré jelenségeként is. A CT-felvételeken folyadékden-
zitasU terlletként, az MR-képeken T2w jelgazdag, T1w valtozatos jelintenzitasu
képletként 14tjuk a bullat béleld sejtek altal termelt folyadékot (10).

A kdzépfllgyulladas leggyakrabban a kilsé halldjarat gyulladasanak a sérult dob-
hartyan keresztll a kozépfllre terjedésével alakul ki, de el6fordul az elvaltozas
intakt dobhartya mellett is. Az emlitett bulla effusio gyakran az elsd tlnete a
kozépful gyulladasanak, ugyanakkor a sUlyossagtél és idébeli lefolyasatdl flug-
gben gyakran érintett az os temporale pars petrosa-ja is (10).

IdUlt gyulladasok esetén gyakran tapasztalhatjuk a bulla csontallomanyanak
viszonylag szabalyos atépulését, amely a csont megvastagodasaval és sclerosis
kialakuladsaval jar. Ennek megitélése ugyanakkor korlUltekintést igényel, mert a
megvastagodas lehet kordbban lezajlott és gydgyult otitis media kdvetkezmé-
nye is, ill. a CT-felvételeken a bulla tartalmanak valtozasa olyan mUterméket
okozhat, amely a csont megvastagodasanak képzetét keltheti (10).

Ugyancsak lathatd a csont megvastagodasa temporomandibularis osteopathia
esetén, amely sokkal gyakrabban érinti a bullat, mint magat a mandibulat (1).

Kozépfulgyulladas esetében a kovetkez6 MR-jelenségek tapasztalhatok:

. a bulla Gregét T2 hyperintenz / T1 izointenz anyag tolti ki
a posztkontrasztos felvételeken a bullat kité1té nyalkahartya réteg halmo-
zast mutat (,bulla lining”)
csontos elvaltozadsok nincsenek, vagy a bulla faldnak sclerosisa /| megvasta-
godasa lathatd, amely mind a T2, mind a T1 felvételeken hypointenz
el6fordulhat T2 hyperintenzitas az ipsilateralis n. vestibularis terlletén

A belsd fUl gyulladasa esetében lathaté MR-elvaltozasok:
otitis media tinetei (Isd. kordbban)

. heveny esetben a belsd ful vestibulumanak kifejezett T2 hyperintenzitasa
lecsokken. Ennek hatterében az itt taldlhatd folyadékterek fibrotikus elza-
rédasa allhat, amely a gyulladas kovetkezménye. Ezt elsGsorban idilt ese-
tekben latjuk. Kevésbé elérehaladott, ill. idUlt esetben a T2 jel normalis vagy
enyhén csdkkent lehet. Ebben az esetben hasznos az Un. FLAIR szekvencia
alkalmazasa, amely a gyulladas korai stadiumaban is érzékeny a folyadék
Osszetételének megvaltozasara.
szabalytalan hatar( halmozas lehetséges az os temporale pars petrosa-jaban
el6fordulhat T2 hyperintenzitas az ipsilateralis n. vestibularis terlletén

A temporalis csont pars petrosa-janak gyulladasa gyakran kiséri a kézépful idult
gyulladasat. Az intracranialis extensio egyik vezetd tlnete a fokalis agyhartya-
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érintettség utan a VIl. és VIIl. agyidegek m(kodési zavara. Az agyszovetre vald
terjedés egyik Utja lehet a meatus acusticus internus, ill. a temporalis csont pars
petrosa-janak osteolysise miatti kbzvetlen raterjedés. Utdbbi csonton gyakran
lathatunk kevert, osteosclerosis-sal és osteolysis-sel jard elvaltozasokat, vala-
mint mind a CT-, mind az MR-felvételeken kontraszthalmozast a VII. és VIII. ide-
gek és a hatarolé agyburok teriiletén (10).

A cholesteatomak epidermoid cisztak, amelyek keratinizalt debris-sel és ham-
sejtekkel nagy méretl térfoglalé képleteket képeznek. Altalaban kutyakban
szerzett, egyoldali elvaltozas, de bilateralisan is eldfordulhat. Kifejezett bulla
expansio-val, sclerosis-sal és osteolysis-sel kisért elvaltozas, amelynek cent-
rumaban, a bulla Uregében egy térfoglald, legtdobbszor heterogén, lagyszoveti
képlet helyezddik, amely a kontrasztanyagot nem halmozza. Egyes esetekben a
képlet raterjedhet az agyveldre is, ilyenkor mind a CT-, mind az MR-felvételeken
kontraszthalmozast latunk a VII. és VIII. idegek és a hatarolé agyburkok terlletén.
Ugyancsak elGfordulhat sclerosis-sal és osteolysis-sel kisért elvaltozas a tempo-
romandubularis iziileten és a processus paracondylaris-on is (3, 10).

A kozépfll daganatos elvaltozasai esetében a bulla lUregében valtozatos jelin-
tenzitasl és kontraszthalmozd tulajdonsagl szdvetszaporulatot taldlunk, amely
a bulla falara és a kdrnyez8 szovetekre is raterjedhet (3).

A bulla tympani laphamrakja és adenocarcinomaja kifejezetten invaziv, a
csontos képletek roncsolddasaval és intracranialis extensio-val jaré tumorok.
Mind a CT-, mind az MR-felvételeken heterogén, de kifejezett kontrasztanyag-
halmozast mutatnak (10).

Tiz éves golden retriever ivartalanitott szuka, amely orrvérzés koreldzmény miatt
kerUlt CT-vizsgalatra. Testtomege 38 kg.

A fizikalis vizsgalatot kovetben a kutyat az elGkészitd helyiségben propofollal
iv. premedikaltuk (Propofol Fresenius 1%-inj. Fresenius, Kabi, Németorszag; 6
mg/ttkg), majd intubaldst kdovetéen (7-es tubus, ill. 2. szd&mU human komp-
lett respiracids rendszer) a vizsgalat alatt isofluran-oxigén gazeleggyel inha-
lacidés narkozist alkalmaztunk (indukciéhoz 3,0-5,0 vol%, fenntartashoz 2-1,5
vol% lIsofluran CP AUV., CP-Pharma Handelsgeselschaft mbH, Ostlandring 13,
31303 Burgdorf, Németorszag és 1,5-2,0 vol% oxigén). A CT-berendezésben az
allatot hasi fekvésben pozicionaltuk. A vizsgalati idé 15 perc volt, amely alatt
az allatorvosi fellgyelet végig biztositva volt (a paramétereket az 1. tdbldzat
tartalmazza). A vizsgélat utadn a kutya szov8dménymentesen ébredt az altatas-
bél. A vizsgalatot a tulajdonos beleegyezésével, megfelel$ felvilagositas utan
végeztik el, a Kaposi Mor Oktaté Korhaz, Medicopus Egészséglgyi Szolgaltatd
Kozhasznl Nonprofit Kft. Siemens Somatom Definition Flash DS (Siemens AG,
Erlangen, Németorszag), 128 szeletes dual-source CT-berendezése segitségé-
vel.



A KOZEP- ES A BELSO FUL VIZSGALATA 3D KEPALKOTO ELJARASOK
ALKALMAZASAVAL KUTYAKBAN

A jobb oldalon a horizontalis halldjarat beszUkult, helyenként elzarbdott,
benne a dobhartya eldtt 53 HU denzitdst tartalom Idthatd, helyenként a hal-
l6jarat elmeszesedésével (440 HU). Ugyancsak lathatd volt kevés lagyszoveti
denzitasld (68 HU) képlet (legvalészinliibben mucinosus folyadék) a jobb oldali
bulla tympani-ban. Mindkét oldali cochlea épnek bizonyult, a belsd ful terl-
letén kéros elvaltozds nem volt igazolhatd. A bal oldali bulla tympani csontos
vaza ép, Urege légtartd (4.a és 4.b abra).

1. TABLAZAT. CT-felvételek bedllitdsi adatai

TABLE 1. Setting data of CT scans

Sugardézis 90 mAs
Szeletvastagsag 5 mm
Lépéskoz 10 mm
Zoom faktor 1,2-1,5

4. ABRA. Ldgy-(a), ill. csontablakos (b) CT felvétel ugyanabban a sikban a 10 éves golden retriever szuka k6zép- és belssfiilérél

Az 1. mérési pont a horizontalis halldjaratban 1évé, a 2. mérési pont a jobb oldali bulla tympani GUregében lathatd tartalom

Hounsfield-értékeit mutatja. Az ellenoldali bulla Grege |égtartd

FIGURE 4. Mediastinal (a) and bone window (b) CT scans at the same level of the golden retriever’'s middle and inner ear
The first measurement point is the Hounsfield unit of the content in the horizontal ear canal, and the second one is the
bulla tympani’s content value. The bulla on the opposite site is air-filled

Hat éves kan francia bulldog, testtomege 12,5 kg. Kérelézményében 3 hete fennalld
bal oldali ferde fejtartas, az azonos oldali szem strabizmusa, a pofa I6gésa, valamint
kétoldali otitis externa diagndzisa szerepelt. A halldjaratban taladlhatd valadékbdl
mikrobioldgiai vizsgalat soran Escherichia coli és béta hemolizalé Streptococcus fajt
tenyésztek ki.

A fizikalis vizsgalatot kovetSen a kutyat az el8készité helyiségben propofollal iv.
premedikaltuk (Propofol Fresenius 1%-inj. Fresenius, Kabi, Németorszag; 6 mg/
ttkg), majd intubaldst kovet8en (5-6s tubus, ill. 2. szdmd human komplett respi-
racidés rendszer) a vizsgalat alatt isofluran-oxigén géazeleggyel inhalaciés narkdzist
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alkalmaztunk (indukciéhoz 3,0-5,0 vol%, fenntartashoz 2-1,5 vol% Isofluran CP AUV.,
CP-Pharma Handelsgesselschaft mbH, Ostlandring 13, 31303 Burgdorf, Németor-
szag és 1,5-2,0 vol% oxigén). Az MR-berendezésben az allatot hati fekvésben pozi-
cionaltuk. A vizsgalati id6 25 perc volt, amely alatt az allatorvosi fellgyelet végig
biztositva volt. A vizsgalat utan a kutya széovédménymentesen ébredt az altatasbal.
A vizsgalatot a tulajdonos beleegyezésével, megfeleld felvildgositas utan végez-
tik el. Az MR-vizsgalatokat a Kaposi Mér Oktatd Koérhaz, Medicopus Egészséglgyi
Szolgéltatd Kozhasznl Nonprofit Kft. Siemens Magnetom Avanto (Siemens AG,
Erlangen, Németorszag), 1,5T térerejli zart MR-berendezése segitségével végeztik.
A koponvya vizsgalatdhoz koponyatekercset (CP head coil) hasznaltunk.

A koponyarél T2 sUlyozott spin echo méréseket végeztink transversalis, dor-
salis és sagittalis sikokban. FLAIR tipus( mérések késziltek transversalis sikban,
valamint nativ és posztkontrasztos T1-slUlyozott MPR mérés transversalis sikban.
A szekvenciak beallitasi paramétereit az 2. tdbldzat tartalmazza.

2. TABLAZAT. MR-felvételek bedllitdsi adatai

TABLE 2. Setting data of MR scans

TE [ms]
TR [ms]
Flip angle []]
FoV [mm]
Matrix [pixel]

Slice thickness [mm]

9,5 110 105
450 3500 8000
150 150 150
350 x 200 350 x 350 350 x 350
256 x 256 256 x 256 256 x 256
3 3 3

Roviditések: TR: time of repetition (repeticids idd); TE: echo time (echoidd); FoV: field of view (Iatémez8)

5. ABRA. T1-sllyozott posztkontrasztos felvétel a bulldrél 6. ABRA. Transversalis sikd T1-sdlyozott posztkontrasztos
transversalis sikban felvétel, melyen jél Iathatd a jobb oldali n.

A bullaban isointenz, enyhe kontraszthalmozast mutaté vestibulocochlearis (VII1.) kifejezett kontrasztanyag
tartalom lathaté. A hatarolé meningealis teriileten halmozdsa (nyil)

kifejezett kontraszthalmozas figyelheté meg (nyil)

FIGURE 6. Post-contrast T1-weighted scan in the

FIGURE 5. Post-contrast T1-weighted scan of the bulla transversal plane of the contrast-enhancing right-sided n.

tympani in the transversal plane

vestibulocochlear (VIII.) (arrow)

In the cavity of the bulla, isointense, mildly contrast-

enhancing content is seen. The neighbouring meningeal

region shows pronounced contrast enhancement (arrow)
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A bal oldali bulla tympani Uregében mind a FLAIR, mind a T2w felvételeken
fokozott jelintenzitasy tartalom lathatd: részben folyadék, részben lagyszoveti
képletek jelenléte. Kevés T1 és T2 jelgazdag, zsiros tartalom ugyancsak lathatd
a jobb oldali belsd ful terlletén. Diffuz, fokozott jelintenzitds Iathatd a T2w és
FLAIR felvételeken az agy alloméanyaban a bal vestibulocochlearis ideg kdrnyeze-
tében; ezen a terlleten a T1w+C felvételeken kifejezett, korllirt kontrasztanyag
halmozas lathatd. Ugyancsak lathatd fokalisan a lagyburok, ill. a pars petrosa
ossis temporalis tertletén kontraszthalmozas (5. és 6. dbra). A bal halldjarat kissé
besz{kilt volt. A vizsgalati elvaltozasok alapjan a kovetkezd diagnodzist allitot-
tuk fel: bal oldali k6zép- és belséfllgyulladas, koponyadri raterjedéssel: focais
lagyagyburok-gyulladas, vestibulocochlearis (VIII.) ideggyulladas.

Az elsG beteg esetében a fiul terlletén lathatd elvaltozas mellékleletként kerilt
megallapitasra, az elsédleges diagndzis invaziv novekedés( orrlregi tumor volt.
A CT-felvételekkel egyértelmlen meghatarozhatd volt a kézépful teriletén lat-
hatd koros tartalom, a belsd ful intakt dllapota, a koros elvaltozasok min8ségérdl
a Hounsfield-értékek meghatarozasaval juthattunk kiegészitd informacidokhoz.

A masodik beteg esetében az MR-vizsgéalattal nagy érzékenységgel kimutat-
hatd volt a kdzép- és belséfilben 1dthatd elvaltozas, valamint a kopony(ri érin-
tettség és annak mértéke. Ezen informacidk ismeretében tervezhetdvé valt az
optimalis kezelési eljaras a beteg szamara.

Az altalunk bemutatott CT- és MR-vizsgalatokkal mindkét beteg esetében
olyan fontos kiegészitd informacidkhoz jutottunk, amelyek a hagyomanyos ront-
gentechnika alkalmazasaval nem alltak volna rendelkezéslinkre és a betegség
kezelési tervének kialakitdsahoz, progndzisanak meghatarozasahoz elengedhe-
tetlenek voltak.

Fontos, hogy minden esetben a klinikai tinetek figyelembe vételével meg-
prébaljuk megtalalni és kivalasztani azt a képalkoté eljarast, amely a leginkabb
hasznalhatd tobbletinforméaciot adja az adott beteg gydgykezeléséhez. A modern
képalkotd eljarasok alkalmazasa a belsd- és kozépful megbetegedéseinek diag-
nosztikajaban ma mar nagyon sok esetben elkeriilhetetlen, ha a leghatékonyabb
kezelési eljarast szeretnénk nyUjtani a pacienseinknek.
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OSSZEFOGLALAS

A szerzGk munkajuk soran ellilsé keresztezddB8szalag-szakadast szenvedett
kutyak lateralis varrat m(téti technikajanak eredményességét vizsgaltak tulaj-
donosi kérdGivek (Helsinki Chronic Pain Index) és kontroll ortopédiai-neurolégiai
vizsgalatok, rontgenfelvételek, statikus terhelési mérések, ill. mozgas kézbeni
megtekintés alapjan. Az értékelés 0,5-5 évvel a mditéti kezelés utan tortént.
Vizsgalataink soran megallapitottuk, hogy ez a mUtéti technika jol hasznalhatd
kistest( kutyak esetében, és akar nagy testtomegl allatoknal is megfeleld ered-
ménnyel alkalmazhatd, ha anyagi korlatok szdlkitik a valaszthatd kezelési lehe-
t6ségeket.

SUMMARY

Background: Cranial cruciate rupture is one of the most frequent orthopaedic
conditions in the dog, and the most common reason of hindleg lameness and
arthrosis of the stifle joint. It is influenced by a lot of different factors, like over-
weight, degeneration of the ligament during ageing, the configuration of the
bones of the stifle joint, the strength of the hindleg musculature, genetics, and
even the breed. Cranial cruciate disease is better term than cranial cruciate rup-
ture. Cranial cruciate disease in dogs is the result of a long lasting process, than
that of a sudden trauma, although the latter undoubtedly happens, as well. This
explains also, why is so frequent the rupture of the ligament on the contralateral
limb within a couple of years, and the partial tear which will form into a complete
rupture by time.

Objectives: In our study we wanted to control as objective as possible the
outcome of the cranial cruciate surgery treated by extracapsular lateral suture.
The goal of the study was to evaluate the status of the joints by owner ques-
tionnaires and by orthopaedic examinations of the operated joints, and also
evaluate the progression of the osteoarthritis by X-rays and the static load of
the hindlimbs.

Materials and methods: The data were collected from the dogs operated by
the method above, between June 2014 and June 2019 at the ProVet Veterinary
Clinic Budapest, by the same surgeon. Dogs with any other orthopaedic or neu-
rologic disease were excluded. NSAIDs were discontinued at least 7, steroids at
least 30 days prior to evaluation.

Results and discussion: 17 joints of 12 dogs were involved in the study. We did
not see lameness, at all. ROM was normal. The HCPI index was slightly above
normal indicating some chronic pain, 11.6 compared to the normal maximum
which is 11. The animals did not indicate pain on orthopaedic exam. Drawer sign
was present in 10 out of 17. Visible osteoarthritis was in 12 joints. The static load
was around normal in all cases. Long term evaluation of this method (avg 38.6
months post op) proved that this technic is very useful in dogs under 15 kg, but
can be performed with larger dogs as well with satisfactory clinical results.



ELULSO KERESZTEZODOSZALAG-SZAKADAS MIATT OPERALT KUTYAK
HOSSzZUTAVU UTANKOVETESE

Az elils8 keresztez8d8 szalag (EKSZ) sériilése kutyak egyik leggyakoribb orto-
pédiai problémaja, és leggyakoribb oka a hatulsdé végtag santasagnak, ill. a
térdizileti arthrosis kialakulasanak.

Az EKSZ sérilésének kialakulasa kutyaban sokkal Osszetettebb folyamat,
mint emberben és sok tényezd befolyasolja. A legfontosabb a tulsuly, a sza-
lag életkorbdl adddd degenerécidja, a gyenge végtagizmoltsag, a genetikai
tényezd8k, a térdizuletet alkotd csontok alakja és konfiguracidja és az adott
fajta is. Kutyak esetében a szakirodalom ezért inkabb elllsd EKSZ-betegség-
rél, mint egyszerlien EKSZ-szakadasrél beszél (1). Az EKSZ-betegség kutyaban
tehat sokkal inkabb egy hénapokig, évekig tartd hosszU folyamat eredménye,
mint egy hirtelen rossz mozdulatbdl addédd sérilésé, noha kétségtelenll az
utébbiis eléfordul. Ugyancsak ez magyarazza, hogy a kutyak kb. 50%-aban az
egyik végtagon kialakult EKSZ-t par éven belll kdveti a méasik végtag hasonld
sérllése, valamint, hogy kutyakban gyakori a szalag részleges szakadéasa, ami
id8vel teljes szakadassa alakul (3, 11).

A térdizllet 6sszetett izilet (12), a femoropatellaris és a femorotibialis izu-
letek alkotjak. A femoropatellaris izllet szanizilet, a combcsont izlleti hen-
gere és a térdkalacs alkotjak. Az izileti henger mozdul el a térd hajlitasa és
nyljtasa soran a patelladrokban Gl6 térdkalacs alatt. A femorotibialis izllet
funkcionalisan spirdlizilet, az izUlet nydjtasat és hajlitdsat teszi lehetdvé. A
lateralis és medialis femur és tibia condylusok kozotti izilet. A femur és a
tibia condylusai inkongruensek, igy két félhold alakl rostosporc, a lateralis
és medialis meniscus kbzbeiktatasaval izesllnek. Az izilet négy szalagja a
lateralis és medialis oldalsd szalag, ill. az elllsd és hatulsd keresztez8dd sza-
lag (7). Azokat az anatdmiai képleteket targyaljuk részletesebben, amelyek az
EKSZ-szakadas vagy a mtét szempontjabdl kilonds jelentdséggel birnak.

A térdkaldcs egyenes szalagja (ligamentum patellae): a négyfejli combizom
inanak a térdkaldcstdl a sipcsonti tapadasaig (a tuberositas tibiae-n) terjedd
szakasza. A térdkalacs a szervezet legnagyobb incsontja.

A kilsé oldalsé szalag (ligamentum collaterale laterale): a combcsont latera-
lis epicondylusan ered és a fibulafejen, ill. néhany rostja a sipcsont lateralis
condylusan tapad. A szalag feszes amikor a térd nyUjtva van, ilyenkor gatolja
a sipcsont medialis rotacidjat és laza, amikor a térd hajlitott helyzetben van.
llyenkor az elllsd keresztez8dd szalag craniomedialis kotege gatolja a medi-
alis rotaciét. Nem tapad meg a lateralis meniscuson.

A belsé meniszkuszporc (meniscus medialis): C vagy félhold alak( rostosporc-
képlet, amely a combcsont medialis condylusa és a sipcsont medialis con-
dylusa kozott helyez&dik. Kulsé része vastagabb, centralis része vékonyabb.
Feladata az er8k tompitasa, az izlUlet stabilizdlasa a combcsont és sipcsont
condylusok k6zotti inkongruitas kiegyenlitésével, a synovialis hartya becsi-
pbdésének megakadalyozasa a két condylus kozé. A sipcsonthoz a cranialis
és caudalis meniscotibialis szalaggal kapcsolédik. Nem kapcsolédik a comb-
csonthoz és nem tapad rajta a medialis collateralis szalag sem. A medialis és
lateralis meniszkuszt cranialisan a lig. transversum genus koti o0ssze. Klinikai
jelentésége abban rejlik, hogy EKSZ-szakadaskor gyakran becsipddik a comb-
csont és a sipcsont condylusai kdozé és sérilést szenved (9). Az EKSZ-sza-
kadas muUtéti elladtdsanak éppen ezért elengedhetetlen része a medialis
meniszkuszt megtekintése és tapintdsa meniszkuszszondaval. Sériilése ese-
tén a sérilt rész eltdvolitdsa szikséges. Torekedni kell a meniszkusz kulsd
gylrljének épen hagyasara. Lehet olyan sérilés, amely a meniszkusz teljes
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eltavolitasat teszi szikségessé. Egy tanulmany szerint ép meniszkusz esetén
az izUleti porcra a terhelés 29%-a adddik at. A meniszkusz Y4 részének elta-
volitdsa utdn ez 45%-ra novekszik, a meniszkusz teljes eltdvolitdsa esetén
pedig bizonyos pontokon 313%-0s terhelésnek van kitéve az izlleti porc (2). A
meniszkuszsérlilés ellatasa utan megfontolandé a meniszkusz felszabaditasa
(release), ami a hatulsé meniscotibialis szalag atvagasat, vagy a meniszkusz
testének harantatvagasat jelenti. Ezzel megelézhetd a meniszkusz ismételt
becsipbdése.

A ellils8 keresztez8d6 szalag (ligamentum cruciatum craniale): intraartikula-
ris szalag, amely a combcsont lateralis condylusa belsé fellletén caudalisan
ered és a tibia area intercondylarisan cranialisan tapad. Két kdotege van. A
caudolateralis kbteg, amely csak a térdizllet nydjtott adllapotaban feszes, haj-
litott helyzetben laza és a craniomedialis kéteg, amely mind nyUjtott, mind
hajlitott allapotban feszes. Funkcidja, hogy megakadalyozza a sipcsont elre-
mozdulasat terheléskor, akadalyozza a sipcsont medialis rotacidjat az izilet
hajlitott allapotaban és megakadalyozza az izilet hyperextenziéjat a hatulsé
keresztez6d8 szalaggal egylittmikodve (4).

Az EKSZ-szakadas gyogykezelésére szolgald miitétek alapvetéen két tipusba
sorolhaték.

Az elsd tipus a szalag eredeti funkcidjanak helyredllitasat szolgalja izUu-
leten bellli, ill. fzileten kivili szalagpétlasok segitségével. Osszehasonlitd
tanulmanyok (1, 8) kimutattdk, hogy az intraartikularis pétlasok eredményei
statisztikailag kimutathatdan rosszabbak, igy ezeket a mddszereket ma mar
nemigen alkalmazzak. Az extracapsularis technikak koézul a lateralis varrat a
leggyakrabban hasznalatos, de ide tartozik pl. a fibula fejének transzpozicidja
is (5, 13).

A masodik tipusba tartozd mitétek a térdizllet biomechanikai tulajdon-
sadgainak megvaltoztatasaval az elllsd keresztez3dd szalag funkcidjat teszik
feleslegessé, igy annak pdtldsa nem szikséges. Ide tartozik a CWTO (cranial
wedge tibial osteotomy), a TPLO (tibial plateau levelling osteotomy), a TTA
(tuberositas tibiae advancement), a TTO (triple tibial osteotomy) és a CBLO
(CORA based levelling osteotomy). Ugyancsak a térdizllet biomechanikajat
valtoztatja a TTA-hoz hasonléd mdédon a még kisérleti fazisban 1évé TT crown
mUtét is.

Az emlitettek alapjan lathatd, hogy ha egy probléma mUtéti megoldasara
ennyi féle technika létezik, bizonyara nincs koztlk az az egy, amelyik egyértel-
miien a legjobb (10). Munkank célja az volt, hogy az dnkényesen kivalasztott
extracapsularis lateralis varrat technikaval kapcsolatban 0,5-5 éves utankove-
tés soran megallapitsuk, hogy az ilyen médszerrel operalt allatok funkciona-
lisan, objektiven mérhetd paraméterekkel és radioldgiailag vizsgalva milyen
allapotban vannak, milyen az arthrosis elGrehaladasa ezekben az izuletek-
ben. Elfogadott tézis ugyanis, hogy barmilyen modszerrel is torténik az EKSZ
mUtéti gydgykezelése, az osteoarthritis eldrehaladasa nem allithatd meg.

A lateralis varrat technika Iényege, hogy az izlleti tokon kivil vezetett, erds,
nem felszivdédo varrattal igyekszink az elllsd keresztezdd6 szalag anatémiai
lefutdsat minél jobban megkodzelitve a szalag funkcidjat pdtolni. Kézémbos,
hogy a szalagot p6tl6 anyag (leggyakrabban nylon horgdszzsinér, vagy vastag
bevont poliészter varréanyag) milyen médon van régzitve a combcsontnal, ill.
a sipcsonton. A leggyakoribb megoldéas, hogy a crista tibiae felsd részén egy
harant furatot készitiink, ezen vezetjik at a szalagpétl6 szala(ka)t medialisbél
lateralis irdnyba, majd a lateralis fabellat (Vesalius féle csontot) megkerulve,
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annak aladltve, a szalat a patella egyenes szalagja mogott atdltve visszik
vissza a medialis oldalra, ahol csomdzzuk vagy specialis, 6sszenyomhatd cso-
vecskébe flizve rogzitjik a térdizilet enyhén hajlitott allapotaban. A m{tét
leggyakoribb szovéidménye a behelyezett varrat szakadasa, vagy kicsoméo-
zb6dasa. Ezek azonban helyesen megvalasztott erdsségl implantatum alkal-
mazasaval (mi altaldban legalabb az allat testtomegének kétszeresét kitevs
szakitéerbre valdé méretezést hasznalunk), ill. helyes csomdzasi technikaval
minimalizalhatdk.

A vizsgalatba a ProVet Allatorvosi Szakrendel8ben 2014 jlniusa és 2019 jani-
usa kozott lateralis varrat technikaval operalt kutyak keriltek be testtomegtdl
flggetlenll. Kizartuk a vizsgalatbdl azokat az allatokat, amelyeknek barmi-
lyen egyéb ortopédiai vagy neuroldgiai problémaja volt, akar a m(tét ide-
jén, akar id6kozben kialakultan. Nem zartuk ki a vizsgalatbdl azokat a kutya-
kat, amelyeknek mindkét térde mUtétre kerllt ugyanezen sériléssel. Egy 58
kg-os rottweiler egyik térdén lateralis varrattal, masik térdén TPLO-m{téttel
kezelték a szakadt ellllsd keresztez8dd szalagot. A vizsgalatba kerilés tovabbi
kritériuma volt az esetlegesen hasznalt nem szteroid gyulladascsokkentd/
fajdalomecsillapitd készitmények szedésének abbahagyasa a HCPI-értékelés
elbtt legalabb 7 nappal. Szteroid készitmény esetében ez az iddkorlat 30 nap
volt. Az értékelést a Helsinki Chronic Pain Index (HCPI) nev{ tulajdonosi kér-
d&iv értékelésével (6), ortopédiai-neurolégiai kontroll vizsgélattal, ahol erre
lehet8ség volt rontgenfelvételek készitésével, statikus terhelési méréssel, ill.
mozgas kdzbeni szubjektiv megtekintéssel végeztlik.

A HCPI (1. tdbldzat) 11 kérdésre adott tulajdonosi valaszok pontszdmanak
0sszegébdl adodik. Minden kérdésre 0-4 pont értékd valasz adhatd, igy
dsszesen 44 pontot lehet adni. Ennek alapjan a HCPI 0-11 pont kdzotti értéke
idult fajdalomtdél mentes allapotra, ennél nagyobb értéke a pontszammal
aranyos mértékd fajdalomra utal.

Az ortopédiai-neuroldgiai vizsgdlat neuroldgiai része a korrekcids tesztet és
a hatulsé végtag izomreflexeinek vizsgalatat foglalta magaban. Az ortopédiai
vizsgalat soran az operalt és az ellenoldali végtag izomtomegének mérbsza-
lagos, mozgéaspalyajanak (range of motion, ROM) goniométeres vizsgéalatat
végeztlik el. Ezutan mind a négy végtag részletes ortopédiai vizsgalata kdvet-
kezett. A barmely egyéb ortopédiai rendellenességet mutatd allatok kizarasra
kerlltek a vizsgalatbdl.

Réntgenvizsgdlat: Az operalt térdiziletekrdl tulajdonosi hozzajarulas esetén
legalabb laterolateralis, a kdzrem(ikodd allatok esetében kétiranyu térdizuleti
rontgenfelvételeket készitettlnk.

Statikus terhelés vizsgdlata: A statikus terhelést két azonos tipusd, gramm
pontossaggal mérd furdészobamérleggel mértik a kdvetkezd mddon: az allat
elllsé végtagjait a mérleggel megegyezd vastagsagu deszkalapra allitottuk,
ezutan a két hatulsd végtagot a természetes allasnak megfelelben egy-egy
firdészobamérlegre helyeztik. Mértlik a két mérlegen leolvasott terhelési
értéket. Mivel a gramm érték rendkivll gyorsan valtozott folyamatosan, a
mérést csak két tizedes pontossaggal végeztik.

A mozgds kbzbeni vizsgdalatot kb. 20 méteres szakaszon |épésben és ligetés-
ben végeztlUk oldalrdl és hatulrdl torténd megtekintéssel. A dinamikus vizs-
galathoz objektiv eredményeket nyljtani képes force plate nem allt rendel-
kezéslnkre.



MAGYAR ALLATORVOSOK LAP)JA | 2020. FEBRUAR

1. TABLAZAT. Helsinki krénikus fdjdalomindex tulajdonosi kérddive

TABLE 1. Owners’ questionnaire of Helsinki chronic pain index

A leginkabb helyes valaszt kérjliik bekarikazni
Ertékelje kutyaja kedélyallapotat:

nagyon élénk élénk atlagos kedvetlen nagyon kedvetlen
O pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont

Szeret-e kutyaja részt venni jatékban vagy mas tevékenységben?

nagyon szivesen szivesen vonakodva nagyon vonakodva egyaltalan nem
0O pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont

Ertékelje kutyéja diszkomfort érzetét, amely nydszérgésben, nydgésben, sirdsban vagy egy testrész szokatlan nyalogatasa-
ban nyilvanul meg:

soha szinte soha néha gyakran nagyon gyakran
0O pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont

Mennyire varja kutyaja a sétat?

nagyon varja varja vonakodik nagyon vonakodik egyaltalan nem akar sétalni
O pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont

Jeldlje mennyire képes és akar kutyaja I1épcsdn le-fel kdzlekedni?

nagyon képes/akar képes/akar vonakodik nagyon vonakodik egyaltalan nem akar
O pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont

Jeldlje mennyire képes és akar kutyaja futni?

nagyon képes/akar képes/akar vonakodik nagyon vonakodik egyaltalan nem akar
0O pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont

Jeldlje mennyire képes és akar kutyaja ugrani (bGtorra, jarm(be)?

nagyon képes/akar képes/akar vonakodik nagyon vonakodik egyaltalan nem akar
O pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont

Mennyire kdnnyen tud kutyaja lefekldni?

nagyon kénnyen konnyen atlagos nehezen nagyon nehezen
0O pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont

Mennyire konnyen tud kutyaja felkelni fekvésbdl?

nagyon kdénnyen konnyen atlagos nehezen nagyon nehezen
O pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont

Mennyire kénnyen lendil mozgasba kutyaja egy hosszabb pihenés utan?

nagyon kdnnyen konnyen atlagos nehezen nagyon nehezen
O pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont

Ertékelje kutyaja mozgasat jaték vagy séta alatt/utan (mennyire faradt, vonszolja a 1abat, esetleg azonnal lefekszik)

nagyon konnyen mozog konnyen mozog atlagos nehezen mozog nagyon nehezen, lefekszik
0 pont 1 pont 2 pont 3 pont 4 pont
Tulajdonos neve: Kutya neve:

Kutya testtomege:
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A vizsgalt id6északban 58 kutya 72 térdizlletét operaltuk az emlitett mddszerrel.
A kutyak atlagéletkora a kontroll, ill. a kérd8iv visszakildésének idépontjaban
124,6 hénap volt. A kérdGivet 18 tulajdonos klldte vissza, vizsgalatra 15 allatot
hoztak el. Harom kutyat a fenti okok valamelyike miatt kizartunk a vizsgalat-
bél. Az operalt allatok atlagos testtomege 18,3 kg volt a vizsgalat idépontjaban.
A 12 allat k6zUl hatnak mindkét térdizUlete m(tétre kerllt, Ot esetben ugyanezen
modszerrel, egy kutya méasik térdén pedig TPLO-m(itét tortént. igy dsszesen 17
extrakapszularis szalagpdtlassal végzett m(tét értékelésére volt maéd klinikai és
rontgenvizsgalattal.

A térdiziletek ortopédiai vizsgalata a térdizilet maximalis hajlitasabsl (Spa-
vin-teszt), nyUjtasabdl, a femoropatellaris izilet stabilitdsanak és a patella sikla-
sanak ellendrzésébdl és a fidktlnet vizsgalatabdl allt. Figyeltlk a vizsgalat soran
az esetleges fajdalomreakcidkat és az eltéréseket a normaltél. A térdizllet nyUj-
tédsa és hajlitdsa minden esetben akadalytalan és fajdalommentes volt, a moz-
gaspalya nem volt besz{kult.

Femoropatelldris izilet: Enyhe dorzsolést két esetben lehetett érezni. Ezek
kozUl az egyik allat esetében mar a miitét eldtt is jelentds térdizuleti arthrosis
latszott a rontgenfelvételen. Fidktlnet: a 18 térdiziletbdl 10 esetében (55,5%)
tapasztaltunk valtozd mértékd fidktlinetet. A fidktlinet kivaltasa azonban egyet-
len esetben sem jart fajdalommmal. A mozgas vizsgalata soran egyetlen esetben
sem tapasztaltunk santitast a vizsgalt rovid szakaszon. A HCPI-kérd&ivek adatai
jobban ravilagitanak az esetleg elGforduld vagy terhelésre jelentkezd santasagra.
Ezt kiIon aldbb mutatjuk be (2. tdbldzat).

2. TABLAZAT. A vizsgdlt 12 kutya HCPI-pontszdmai

TABLE 2. The examined 12 dogs’ HCPI points

10.

1.

Ertékelje kutyaja kedélyallapotat: 1,08 pont

Szeret-e kutyaja részt venni jatékban vagy mas tevékenységben: 0,75 pont

Ertékelje kutyaja diszkomfort érzetét: 0,75 pont

Mennyire varja kutyaja a sétat: 0,33 pont

Jeldlje mennyire képes és akar kutyaja |épcsdn kozlekedni: 0,91 pont

Jeldlje mennyire képes és akar kutyaja futni: 1,00 pont

Jeldlje mennyire képes kutyaja ugrani: 1,66 pont

Mennyire kdnnyen tud kutyaja lefektdni: 1,00 pont

Mennyire kdnnyen tud kutyaja felkelni fekvésbdl: 1,25 pont

Mennyire kdnnyen lendll mozgasba kutyaja hosszabb pihenés utan: 1,25 pont

Ertékelje kutyaja mozgésat jaték vagy séta alatt: 1,50 pont



1. 17 kg
2. 8,4kg
3. 7,5 kg
4, 43 kg
5. 15 kg
6. 10 kg
7. 58 kg
8. 1 kg
9. 10 kg
10. 27kg
1. 9 kg
12. 4 kg

Atlag: 11,16 pont

1térd
2 térd
1térd
2 térd
2 térd
1 térd
2 térd*
2 térd
1térd
2 térd
1 térd

1 térd
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143 ho 49 hé 12 pont
158 ho 19 ho, 6 ho 7 pont
76 ho 30 ho 0 pont
81 ho 40 hé, 6 hd 17 pont
183 ho 136 hé, 130 hé 22 pont
134 hé 22 ho 5 pont
63 ho 38 ho 15 pont
22 ho 20 hé, 3 hd 20 pont
147 hd 15 hd 8 pont
89 hd 26 hé, 12 hd 10 pont
180 ho 45 ho 12 pont
120 hé 23 ho 6 pont

* a kutya masik térdét TPLO-moddszerrel operaltak

A szakirodalom altaldban kistestl kutyak esetében javasolja az extracapsula-
ris potlast. Mi a mUtétet akar 40 kg testtomeg feletti allatok esetében is elvé-
geztiik, ha a tulajdonos anyagi lehetéségei erre adtak médot. Erdemesnek tiint
ezért megvizsgalni, hogy hogyan alakult a HCPI-pontszam 15 kg alatti és ezen
érték folotti testtomegl kutyak esetében. A HCPI atlaga 15 kg feletti kutyakon
13,5, 15 kg alatti kutyakon 10 volt.

Statikus terhelési vizsgdlatok: a vizsgalatot azokon a kutyakon tudtuk elvégezni,
amelyek t(rték, hogy elllsé labaikat a deszkalapra, két hatulsd végtagjukat
pedig egy-egy mérlegre allitsuk és ebben a pozicibban nyugodtan meg is alltak
a mérés idejére.

1. 8,4 kg west highland white terrier, mindkét térdén szalagpotlas: terhelés jh.
végtagon 1,57 kg, bh. végtagon 1,61 kg 6sszesen 3,16 kg HCPI 7 pont. A hatulsd
végtagokra szamitott normal terhelés: 3,36 kg lenne (testtomeg x 0,4)

2. 7,5 kg bolognese, jobb térdén szalagpdtlas: terhelés jh. végtagon 1,60 kg,
bh. végtagon 1,50 kg 6sszesen 3,10 kg HCPI O pont. A hatulsé végtagokra
szamitott normal terhelés 3,0 kg lenne

3. 43 kg rottweiler mindkét térdén szalagpdtlas: terhelés jh. végtagon 7,91 kg,
bh. végtagon 5,78 kg 6sszesen 13,69 kg HCPI 17 pont. A hatulsd végtagokra
szamitott normal terhelés 17,2 kg lenne

4. 15 kg beagle, mindkét térdén szalagpotlas: terhelés jh. végtagon 3,41 kg,
bh. végtagon 3,69 kg 0sszesen 7,1 kg HCPI 22 pont. A hatulsé végtagokra
szamitott normal terhelés 6,0 kg lenne

5. 58 kg rottweiler, jobb térd TPLO, bal térd szalagpo6tlas: terhelés a jh. végta-
gon 12,0 kg, bh. végtagon 12,6 kg 6sszesen24,6 kg HCPI 15 pont. A hatulsé
végtagokra szamitott normal terhelés 23,2 kg lenne

6. 11 kg keverék mindkét térdén szalagpotlas: terhelés jh. végtagon 1,99 kg,
bh. végtagon 2,68 kg 6sszesen 4,67 kg HCPI 20 pont. A hatulsé végtagokra
szamitott normal terhelés 4,4 kg lenne

7. 27 kg golden retriever, mindkét térdén szalagpdtlas: terhelés jh. végtagon
4,1 kg, bh. végtagon 5,9 kg 6sszesen 10 kg HCPI 10 pont. A hatulsd végta-
gokra szamitott normal terhelés 10,8 kg lenne
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A mozgas vizsgalata soran a rendelkezésre alld rovid szakaszon kifejezett san-
tasagot egyik allaton sem lehetett tapasztalni. A hatulsé végtagok kissé kotott
mozgéasat két allaton figyeltik meg. Szabad szemmel a fidktlinetet mozgasban
azokon az allatokon sem lehetett észrevenni, amelyeknél a klinikai vizsgalat fidok-
tinetet mutatott.

Valamennyi térdizilet esetében mdodunk volt laterolateralis térdizileti felvéte-
leket késziteni (1-10. dbra). A 18 térdiziletbdl 12 esetben lattunk radioldgiailag
kimutathaté arthrosis-jeleket.

Vizsgalatunk soran arra voltunk kivancsiak, hogy az elllsé keresztez8d8sza-
lag-szakadas extracapsularis lateralis varrattal tortént mitéti kezelése utan
hogyan alakul az operalt izUletek sorsa klinikailag és radioldgiailag. Az allat-
tarték benyomasait a HCPI-kérddiv kitdltésével mértik fel. 12 kérdsSivet kap-
tunk vissza, ez 18 térd posztoperativ vizsgalatat tette lehet8vé (1 térdiziletet
TPLO-mébdszerrel operaltak). A tulajdonosi kérd8&ivekbdl kiderilt, hogy a kutyak
HCPI-pontszamanak atlaga éppen egy kevéssel meghaladta a kronikus fajda-
lom meglétére utalé kiuszobértéket (11,6 pont, a hatarérték 11 pont). Ez arra
enged kovetkeztetni, hogy az operalt allatok fajdalma minimalis volt. Meg-
jegyzendd, hogy a magas atlagéletkor a vizsgalat idépontjaban (tébb mint
10 év) 6nmagaban is ok lehet a HCPI-kérddiv egyes kérdéseinél a magasabb
pontszamra. Két kutya esetében kaptunk rendkivil magas pontszamot, ezek
kozul az egyik egy 15 éves szivbeteg beagle, a masik pedig egy 10 éves keverék
amelynek térde mar a m(tét eldtt is sUlyos arthrosisos jeleket mutatott. A kér-
ddivbdl kiderllt, hogy az atlagpontszam a jaték vagy hosszabb séta alatti moz-
gés, a felugras és a hosszabb pihend utadni mozgésba lendilés kérdésekre volt
a legmagasabb. Ez egybevéag a radioldgiai vizsgéalat soran felderitett arthrosi-
sok jellegzetes tlineteivel. A kutydk az ortopédiai vizsgalat soran nem jelez-
tek fajdalmat a térdiziletek passziv mozgatasakor, még azokban az esetekben
sem, amikor fioktlnetet tapasztaltunk vagy enyhe, kdzepes, vagy elGrehaladott
arthrosist allapitottunk meg a radioldgiai vizsgalat soran. A mozgasban torténd
vizsgalat soran santasag nem fordult eld. A statikus végtagterhelési vizsgala-
toknal az derilt ki, hogy az operéalt allatok szinte mindegyike, még a két térd-
mitéten atesettek is, a hatulsd végtagokra szamitott normal terhelési érték
kozelében terhelték a hatulsé végtagjukat. Négy esetben a szamitott értéknél
jobban, harom esetben kevésbé terhelték a hatulsé végtagokat. Erdekesség,
hogy az egyoldali m{téten atesett kutya az operalt hatulsé labat terhelte job-
ban. Az egyik laban TPLO, masik 1aban szalagpdtlas mddszerrel operalt kutya
az utdbbi Iabat terhelte jobban. Mindezek alapjan a viszonylag kicsi vizsgalati
szam ellenére is kijelenthetd, hogy az extracapsularis szalagpétlas kielégitd
eredményl alternativaja az egyéb mitéttipusoknak. Nagy testtomegil kutyak
esetében valamivel rosszabb eredménnyel kecsegtet, mint kis tomegd allatok-
nal, de az eredmények itt is elfogadhatdak. A m{tét 6ta a kontroll vizsgalatig
eltelt atlag 38,6 hénap elegendd idének tlnik a hosszGtava kovetkezmények
realis értékelésére.

Osszefoglalva kijelenthetd, hogy az extracapsularis szalagp6tlas kistest(
kutyakon kifejezetten jo utankovetési eredményeket hozott és nagytestd kutyak
esetében is megfeleld alternativa lehet joval kedvez8bb ara miatt, korldtozott
anyagi lehetdségl Ugyfelek esetében. Célszer(i lenne a jelenleg legnagyobb
szamban végzett TPLO-m{tétek kapcsan is egy hasonld vizsgalatot elvégezni.
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1. ABRA. 43kg-o0s 7 éves rottweiler jobb térde 40 hénappal
a mdtét utan

Az extracapsularis p6tlas el6tt TT crown mitéttel kezeltlk
az EKSZ-t. ATT crown implantatumot elmozdulas miatt el
kellett tavolitani. El6rehaladott arthrosis. HCPI:17

FIGURE 1. 7 years old Rottweiler, right knee 40 months post
operation

Cruciate rupture initially was treated with TT crown

method which failed, prior to extracapsular suture.
Advanced osteoarthritis. HCPI score 17

ps: Darvasiné Deak Agnes

a

019-Szep-6 10:31:17
Lateral

latorvesi Szakrendeld
pe: 7

2. ABRA. 43kg-os 7 éves rottweiler 6 hénapja operdlt bal
térde

Elmeszesedés a szalag sipcsonti tapadasanak
megfelelSen, oszteofita a patella alsé pblusan

FIGURE 2. 7 years old Rottweiler, left knee 6 months post
operation

Calcification on the tibial insertion of the ACL, osteophyte
on the ventral pole of the patella
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3. ABRA. 58 kg-os 5 éves rottweiler bal térde 38 hénappal a
md{tét utan
Minimalis arthrosis. HCPI: 15

FIGURE 3. 5 yo 58 kg Rottweiler. Left knee 38 months post
operation
Minimal osteoarthritis. HCPI score 15

4. ABRA. 58 kg-o0s 5 éves rottweiler jobb térde 40 hénappal
a mdshol végzett TPLO mUtét utdn
Eléreheladott arthrosis

FIGURE 4. Right knee of the same dog 40 months after
TPLO surgery performed elsewhere

Severe osteoarthritis

5. ABRA. 8,4 kg-os, 13 éves west highland white terrier jobb
térde 19 hénappal a mdtét utdn

Fioktlnet, a sipcsont pozicidja nem megfeleld, enyhe
arthrosis. Bal térde 6 hdnapja operalva, arthrosis jelek

nélkul. HCPI ennek ellenére 7 pont

FIGURE 5. 13 yo 8.4 kg West Highland white terrier, right
knee 19 months post operation

Drawer sign, incorrect position of the tibia. Mild arthrosis.
Same surgery on left stifle 6 months ago. No visible
arthrosis. HCPI score 7

6. ABRA. 27 kg-0s, 7 éves golden retriever jobb térde 12
hénappal a mdtét utan
Enyhe arthrosis. HCPI: 10

FIGURE 6. 7 yo 27 kg golden retriever, right knee 12 months
post operation
Mild osteoarthritis. HCPI score 10
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7. ABRA. 27 kg-o0s, 7 éves golden retriever bal térde 26
hénappal a mitét utdn
Elérehaladott arthrosis

FIGURE 7. Left stifle of the same dog 26 months post
operation
Advanced osteoarthritis

9. ABRA. 11 kg-os, 10 éves keverék bal térde 3 hénappal a
mdtét utan

Arthrosis nélkul

FIGURE 9. Left knee of the same dog 3 months post
operation
No arthrosis

8. ABRA. 11 kg-0s, 10 éves keverék jobb térde 20 hénappal
a m{tét utén

Enyhe fiéktinet. El6rehaladott arthrosis, amely mar a
mUtét eldtti rontgenfelvételen is lathatd volt. HCPI: 20

FIGURE 8. 10 yo 11 kg mixed. Right knee 20 months post
operation

Mild drawer sign. Advanced arthrosis which was present
before the surgery. HCPI score 20

Tulajdonos: Vasarhelyi Karoly

10. ABRA. 6 éves, 7,5 kg bolognese jobb térde 30 hénappal
a mdtét utan
Arthrosis nem lathaté. HCPI: O pont

FIGURE 10. 6 yo 7.5 kg Bolognese, right knee 30 months
post operation
No arthrosis. HCPI score O
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OSSZEFOGLALAS

A szerz8k jelen tanulmanyukban bemutatjdk a deoxinivalenol (DON) hatdsat a
fébb gazdasagi haszonallatfajokra. A Fusarium penészgombafajok altal termelt,
trichotecénvéazas mikotoxinok kozé tartozik a DON, amely kimutathaté a mérsé-
kelt égovon taldlhatd fert6zott gabonafélékbdl. Jellegzetes a hanyast elSidézd
hatasa, valamint a masodlagos fertézések eléforduldsa a DON immunszuppresz-
sziv jellege miatt. A DON sejtszinten gatolja a fehérjeszintézist, oxidativ stresszt
okoz, amely akar indukalhat apoptdzist is. A legérzékenyebb fajok k6zé tartozik a
sertés, mig a szarvasmarha és a szarnyasok szervezete toleransabb a mikotoxin-
nal szennyezett takarmanyra.

SUMMARY

The authors present in this review the toxic effects of deoxynivalenol (DON)
in main farm animals. Fusarium fungi produce different secondary metabolites
including mycotoxins, which have harmful effects on animals. The fusariotox-
ins are fumonisins, zearalenone and trichothecenes. Most Fusarium species
are soil fungi and have worldwide distribution. The wheat, oath and corn seeds
are mainly contaminated with fusariotoxins. Those farm animals, whose feed is
based on these cereals have higher risk to consume higher concentrations of
mycotoxins. When animals take this toxin from the feed, DON can cause emetic
symptoms. DON is also immunosuppressive and the gastrointestinal infections
can lead to bacterial superinfections because of the decrease in the intestinal
barrier function and weakened immune responses. At cellular level, DON causes
inhibition of the protein synthesis, generates oxidative stress in the mitochon-
dria, which could result in apoptosis. The European Union published recommen-
dations about maximum limits or Fusarium toxins such as DON to control the
toxin quantity in the feeds of every farm animals. Among the farm animals,
swine is the most sensitive to the mycotoxin-contaminated feeds, which is sup-
ported by the fact that their forage is based on corn. The cattle and the poultry
tolerate well even higher toxin contents. The differences can be explained with
the anatomy of the gastrointestinal tract and the genetic variances between
the species. The mycotoxins, including DON, cannot be extracted from the grain
crops with physical methods and with extreme heat, therefore it is inevitable to
check the mycotoxin contamination of the feed and if necessary feed additives
have to be added to adsorb the toxins. The regulatory requirements help the
agricultural sector to avoid livestock animal and economical losses.
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FUSARIUM PENESZGOMBAK ELOFORDULASA
A taplalékban és a takarmanyban felhasznalt gabonafélékben elGfordulhatnak
kilonb6z8 penészgombak, mint a Aspergillus, Penicillium és Fusarium fajok

(106). Ezen fajok termelhetnek kuldnboz8 méasodlagos anyagcsere-mellékter- A Fusarium
mékeket, tobbek kozott a mikotoxinokat. A Fusarium penészgombafajok elter- penészgombafajok
jedtek a mérséklet égdvben, igy Magyarorszagon is (73, 109). Eurépaban a domi- elterjedtek a
nans fajok k6zé tartozik a Fusarium graminearum, Fusarium culmorum, Fusarium mérséklet égbvben, igy
avenaceum és Fusarium sporotrichoides (79, 102, 110). Magyarorszagon is
Termelhetnek 2002-ben LOGRIECO és mtsai kozblték, hogy melyik Fusarium faj milyen mikotoxi-
trichotecénvazas nokat termel (68). A fuzariotoxinokat tébb csoportba sorolhatjuk: kémiai szerkezet
mikotoxinokat, alapjan megkulonboztetjlk a trichotecénvazas mikotoxinokat, a fumonizineket és
fumonizineket és a zearalenont, valamint ezeknek a metabolitjait (77). A Magyarorszagon dominans
zearalenont F. graminearum és F. culmorum legjellemz&bb mikotoxinjai a deoxinivalenol (DON)

és a zearalenon. Egy faj tobb mikotoxint is termelhet, ezért valészinlsithetd, hogy
ezek egyszerre okozhatnak mérgezést, amely felveti a lehet8ségét a toxinok egy-
mésra hatasanak, akar szinergista maédon is.

TRICHOTECENVAZAS MIKOTOXINOK ES A DON IN VITRO TOXICITASA

A trichotecénvazas mikotoxinok kémiailag tetraciklusos spiro-epoxi-szeszkviter-
pén vegyuletek (36, 47, 48, 57). A toxicitdsanak f& kémiai alapja a 12,13-epoxid gy(r(
és a 9. és a 10. szénatom kozotti kettds kotés, amelyek hatdsat tovabb erdsiti a
3. szénatomnal taldlhaté hidroxil csoport (115). A trichotecénvazas mikotoxinokat
tobbféleképpen lehet felosztani, de az egyik legjellemz8bb a kémiai szerkezet
alapjan torténé négy csoportba sorolas. A funkcionalis csoportok jelenléte vagy
hidanya alapjan A, B, C és D tipust kiilonbéztetiink meg (72, 111).

A Fusarium fajok az ,A” és a ,B” tipusba tartozo trichotecénvazas mikotoxinokat,
mig a ,C" és ,D” tipustakat a Myrothecium és a Cephalosporium fajok termelik
(8, 72, 114). A ,,B" tipusU trichotecének abban térnek el az ,A” tipusitél, hogy a 8.
szénatomjukon karbonil csoport taldlhaté. Ide tartozik a DON (1. dbra), a nivalenol
(NIV) és a fuzarenon-X (F-X). Az ,A” csoportba tartozik a T-2 toxin és a diacetoxisz-
cirpenol (DAS). A ,B" csoportba tartozd mikotoxinok mérsékeltebb toxicitasiak,
mint az ,A” csoportba tartozok (87).

1. ABRA. A DON szerkezeti képlete
(DR. VARGA TAMAS ROBERT altal
készitett)

FIGURE 1. Chemical structure of
DON
(made by DR. TAMAS ROBERT VARGA)

A DON vizoldékony A DON vizoldékony és ellenalld a hével szemben (101, 112). A takarmanyok el&-
és ellendllé a hével allitdsa soran a hagyomanyos takarmany-el8készités (6rlés, daralas, granulalas
szemben stb.) sordn sem bomlanak el a trichotecénvazas mikotoxinok (74). A Fusarium fajok

a DON két acetilalt formajat is képesek elballitani, a 3-acetil-DON-t és a 15-ace-
til-DON-t, amelyek a DON prekurzorai (1, 19, 29, 60). A megfert8zétt gabonamag-
vakban ezért megtaldlhatdak lesznek az acetiladlt forméak is. BROEKAERT és mtsai
szerint a brojlercsirkék és a sertések takarmanyaban a 3-acetil-DON és a 15-ace-
til-DON nagy mennyiségben fordul el8 és a kontaminacié szintje 300-1000 ng/kg
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tartoméanyban taldlhatd (20). Ugyanebben a tanulmanyban bemutattak, hogy per
0s és iv. beadassal is mind a 3-acetil-DON mind a 15-acetil-DON teljesen atalakul
DON formava, bizonyitva ezzel, hogy a deacetilacido szisztémasan is végbemegy.
PeEsTkA és mtsai (82) sertésekkel végzett vizsgalatabol kiderll, hogy a 75 ug/testto-
a hatdst a DON 50 pg/testtomeg kg koncentracidban valtja ki.

A novények a szabad DON-molekuldkat konjugéljak egy vagy tobb cukormo-
lekuldval, a legtobbszor kimutathaté konjugadtum a DON-3-B-d-glukozid (13, 14).
RASMUSSEN és mtsai vizsgalatukban azt taldltak, hogy a természetes korilmények
kozott fertéz6dott gabonaban a nagy DON-tartalom pozitivan korrelal a DON-3-3-

toxikus tineteket (76).

A fuzariotoxinok, igy a trichotecénvazas mikotoxinok is, a taplaléklanc barmely
szegmensében jelentkezhetnek és az allati termékekben is megtaladlhatdak lehet-
nek (21, 41, 97, 107, 120). Az eléfordulasuk természetes, ezért nem lehet teljes mér-
tékben kiklszobdlni a penészgomba-fertézddést és a mikotoxin-szennyezddést.
Elkerllhetetlen, hogy az élelmiszer és a takarméany ne kontaminalédjon egyikkel
sem, a novény ellltetésétdl az aratason at, a szallitastdl a raktarozasig (119). Elsé-
sorban a taplalékkal kerlilnek a szervezetbe, de béron keresztil és inhalalas Gtjan
is bejuthatnak (8, 10, 50), valamint egyes mikotoxinok kivalasztédhatnak az anya-
tejjel is (33, 94).

A bélrendszerbe kerllt mikotoxinok el6szor a bélhamsejtekkel 1épnek kapcso-
latba, amelyek minden tipusd mikotoxinnal a legnagyobb koncentraciéban érint-
keznek. A hosszan tartd toxinfelvétel hatasara megvaltozhat az emésztérendszer
mUkodése, amely megnyilvanulhat abban, hogy csokken a tapanyagok felszivodasa
és anyagxseréja (98). A DON géatol egy, Na*-fiiggd glukdz/galaktdéz (SGLT-1) transz-
portert, amely felel8s a bélben a viz felszivasaért (71), igy ez megmagyarazhatja
a DON-felvételhez kapcsolédd hasmenést. A DON gatolja a cukrok bélbdl torténd
felszivodasat, valamint a palmitat és egyéb monokarboxilatok felvételét is (32).

A bélmikrobidta fontos szerepet jatszhat az allatok egészségében és jollétében.
ROBERT és mtsai publikaltdk, hogy a DON hatassal van a bél nyalkahartyajara és
az ott él8 mikrobiétara (92). A DON képes felboritani a bélmikrobiéta egyensulyat
azzal, hogy megvaltoztatja a hasznos baktériumok kornyezetét. A Bacteroidetes
és a Firmicutes fontos baktériumok a bélben (2), amelyek hidanya dsszefliggésbe
hozhatd az étvagytalansaggal (81). WaAN és mtsai bizonyitottak, hogy a Fusarium
mikotoxinok dnmagukban vagy kombinaciéban potencialisan aktivalnak kulon-
b6z8 antimikrobialis védekezd mechanizmusokat, amelyek befolydsoljak a bél-
mikrobiétat (113). A megvaltozott mikrobiéta hatdssal van az allatok és az emberek
altalanos egészségére és jollétére (4), ugyanis ha megvaltozik, akkor kdzvetetten
csokkenni fog a baktériumokkal és virusokkal szembeni immunvalasz is.

A takarmanyok trichotecénvazas mikotoxinokkal vald szennyezettsége jelen-
tdsen gatolja az immunrendszer m{kodését (56, 116) és a vakcinazasokat kovetd
ellenanyag-termelés hatékonysagat. SAVARD és mtsai sertéseknél mutattak ki,
hogy a DON-nal fert6zott takarmany csokkenti a sertés reprodukcios és 1égzd-
szervi szindréma virus (PRRSV) elleni oltds utani antitestképzést (95).

A Fusarium toxinok, igy a DON is megvaltoztathatjak a kilénboz8 citokinek
egyensllyat, citokintermelést indukalhatnak (18, 22). A DON bélben valé jelenléte
gyulladasos valaszt indukal a tumor nekrdzis faktor-alfa (TNF-a), interleukin (IL)-1a,
IL-1B és IL-8 expresszidjanak szignifikans névekedésével. Mindegyik gyulladasos
citokin szerepet jatszik a gyulladasos valasz beinditasaban és erésodésében a
bélhadmsejtekben (6). A DON kérositja a humoralis és a sejtkdzvetitett valaszokat,
megvéltoztatja a szérumban az immunoglobulin A (IgA) szintet és az IgA-hoz tar-
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suld vesekarosodast okozhat egerekben (46). Sertésekben ezzel ellentétben az IgA
nem valtozik, viszont az IgM- és IgG-szint megn& (45).

A trichotecének célpontjai a riboszémak és a mitokondriumok (5, 9, 68). Mole-
kularis szinten a DON az eukaridta sejtek 60S riboszOma-alegységéhez kotddik
(61). A riboszdmaval valdé kdlcsdnhatas gatolja a fehérjeszintézis elongaciés sza-
kaszat, amely a fehérjeszintézis gatlasdhoz vezet (84). A mitokondrialis m{kodési
zavar oxidativ stresszel jar, mivel szabadgydkok szabadulnak fel és az antioxidans
enzimek aktivitdsa csokken (118). A DON altal indukalt oxidativ stressz kart okoz
a mitokondriumban azzal, hogy lecsokkenti a mitokondrialis membranpotencialt
(15) és indukalja a kaszpaz -8, -9 apoptotikus faktorok termel8dését (67, 118), amely
végll sejthalalhoz vezethet (49,85).

HATARERTEK-SZABALYOZAS

Az emberi fogyasztasra szant élelmiszerekben a JECFA 2000-ben publikalt véle-
ményben (58) megaéllapitotta az »ideiglenes maximalis tolerédlhaté napi bevitel”
értéket, amely DON esetében 1 ug/testtdmeg kg. A ,nem észlelhetd karos hatas
szintet” 0,1 mg/testtdmeg kg-ban lehet meghatarozni (39). A Nemzetkdzi Rakku-
tatasi Ugynokség (IARC) 1993-as kdzleménye a DON-t a 3-as csoportba osztotta,
vagyis nem lehet besorolni az emberre gyakorolt karcinogén hatéas szempontjabdl
(55).

2006-ban az Eurdpai Unié megallapitotta a mikotoxintartalom felsé hatarértékét
és iranyértékét az emberi fogyasztasra szant termékek és az allati takarmanyok
esetében. Az emberi fogyasztasra szant élelmiszerekben a mikotoxin felsé hatar-
értékeit a 1881/2006/EK rendelet szabalyozza (17). A DON mennyisége a kozvetlen
emberei fogyasztasra szant gabonafélék, gabonalisztek, szaraz tészta, korpa és
csira esetében 750 ug/kg. A kenyér, pékaru, gabonapehely, keksz és gabonasze-
leteknél ez az érték 500 pg/kg. A csecsemdk és kisgyermekek szamara készilt
gabonalapl élelmiszerekben 200 ug/kg a megengedett felsd hatarérték. A feldol-
gozatlan gabonafélékben (a durumbdlza, zab és kukorica kivételével) 1250 pg/kg, a
durumblzaban, zabban és kukoricdban 1750 pg/kg.

Az Eurdpai Bizottsag kibocsatotta a 2006/576/EK ajanlasat a takarmanyok miko-
toxin szennyezettségére vonatkozdan (16). Ebben megemlitik a toxinok altal oko-
zott karos hatasokat, élelmiszer és takarmany-biztonsagi kockazatukat. A DON
korlatozott mértékben az allatok altal felvett takarmanybdl bekerllhet az allati
eredet( termékekbe, amely hozzajarul az emberi mikotoxin kitettségéhez. Kiegé-
szit8 és teljes érték(i takarméanyok esetében az ajanlads 5 mg/kg, kivéve a sertések-
nek szant takarmanyoknal, ahol ez 0,9 mg/kg. A DON maximalis toleralhaté meny-
nyisége baromfiféléknél 200-15000 pg/kg takarmany, malacoknal 200-500 ug/kg
takarmany, tenyész- és hizésertéseknél 250-1000 pg/kg takarmany.

A DON IN VIVO TOXICITASA

A DON altalanos hatasai kozott szerepel, hogy az allatok visszautasithatjak a
takarmanyt (43, 86). FLANNERY és mtsai egérkisérletekkel bizonyitotta, hogy iv.
adva a 1 és 5 mg/testtomeg kg DON-t 2,5-szeresére ndtt az YY peptid (PYY)
szintje, mialatt az allatok nem vettek magukhoz élelmet (42). Magat a hormont
a vékony és a vastagbél valasztja ki abbdl a célbdl, hogy csdkkenjen a taplalék
felvétele. A masik vizsgalt hormon, amelynek szintje megndtt a kolecisztokinin
(CCK) volt. Wu és mtsai altal mért plazmakoncentracidk alapjan a CCK fontosabb
szerepet jatszik a taplalék visszautasitasban, mint az PYY a per os DON fogyasz-
tas esetében (117).

Ennek az lesz a kdvetkezménye, hogy csdkken a ndvekedésik és hosszU tavon
akar hatassal lehet a szaporodasukra is. A gazdasagi haszonallatokban a DON
dbzisfiggd toxikus valaszreakcidt valt ki, amelynek mértéke fligg az allatfajtdl
(12, 83).
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DON IN VIVO HATASA A BROJLERCSIRKEKRE

A brojlercsirkék gabona, azon belll is f6képp kukorica alapU takarmanyozasa hoz-
zajarul a szarnyasokban el6fordulé mikotoxikdzisok kialakuldsahoz. Bizonyos dssze-
tevBkben, amelyeket allati takarmanyozashoz hasznalnak fel, felddsulhat a DON
mennyisége, ilyen példaul a korpa (38). Ennek ellenére tébb tanulmany is Ugy
taladlta, hogy a baromfik a sertésekhez képest tolerdansabbak a DON hatasaival
szemben, igy nem figyelhetd meg naluk olyan mértékben a takarmany visszauta-
sitdsa (53) és nem jelenik meg az ebbdl keletkezd allategészséglgyi, ill. gazda-
sagi kar. Ez elsGsorban az aktiv anyag sertésekhez képest eltérd felszivbdasaban,
lévd renadlis first-pass hatasban (93) keresendd. Baromfikban a DON felszivodasa
rendkivil gyorsan torténik, f6képp a gyomor-béltraktus ellilsé szakaszain, és a fel-
vett mennyiséghez képest joval kevesebb jelenik meg a bélsarban (70), az is leg-
f6képpen deepoxilalt-DON (DOM-1) molekulaként mutathatd ki (52). Szajon at tor-
ténd felvételt kdvet8en 15-30 perccel méar kimutathatd a plazméaban a DON (3) és a
maximalis plazmakoncentracié 2-2,5 6raval mérhetd a felvételt kdvetden (90), amde
ez nagyjabdl 1%-a a felvett mennyiségnek. Ennek oka (a first-pass hatas mellett),
hogy csirkékben hasonldan zajlik le a DON de-epoxidacidja az emésztérendszerben,
mint szarvasmarhakban. A DON de-epoxi metabolitjat jelentés mértékben kevésbé
toxikusnak taldlta tobb tanulméany is (37, 104). igy kimondhatd, hogy baromfikban
is jelentds szerepet jatszik a bélmikrobidota a DON méregtelenitésében. A DON a
tojdsban nem halmozddik fel szignifikdns mennyiségben (35, 64, 66), habar SYPECKA
és mtsai (107) 1 ug/kg alatti mennyiségben mutattdk a DON maradvanymolekulait,
amennyiben a csirkék 5 mg/ttkg mennyiségben vették fel a mikotoxint.

Ezen tolerancia miatt ritkan alakul ki csirkékben heveny mikotoxikdzis, aminek
ennek kovetkezében a jelentdsége is kisebb, sokkal inkdbb az elnyljtott ideig
kisebb mennyiségben felvett DON-nak van allategészségligyi és gazdasagi jelen-
tésége. DANICKE és mtsai Ugy talaltak, hogy legaldbb 5 mg/ttkg felvett DON-meny-
nyiség szlkséges a kedvezsltlen hatasok kialakulasadhoz, mint a testtomeg csok-
kenése (26). Tobb tanulmany is ir arrdl, hogy 15 mg/ttkg felvett dézisnal sem
jelentkeznek hatranyos hatasok a takarmany felvételében, ill. hasznositasaban és
a testtomeg-gyarapodasban (11, 54, 65). 16-20 mg/ttkg adagban felvett DON-nal
mar megfigyelhetd csokkent testtomeg-gyarapodas, a takarmany elutasitasa,
ill. a takarmany csokkent hasznosulasa is, valamint a csirkék csokkent ellenallé
képessége is (27, 51). Nagyobb mennyiségben felvéve a DON erdzidkat okozhat
a gyomor-béltraktus nyalkahartyajan, amely a késdbbiekben gyulladashoz és a
bélhdm megnodvekedett ateresztéképességéhez vezethet (69). Mindezek mellett
HARVEY és mtsai (gy talaltak, hogy 50 mg/ttkg mennyiségben adagolva a DON-t,
csokkent humoralis immunitas alakul ki a baromfipestis vakcinajaval szemben (57).
Tehat a DON-nal szennyezett takarmany felvétele csdkkent immunvalaszt alakithat
ki vakcinakkal szemben, amelynek kiemelkedd allategészséglgyi jelentdsége lehet.
Fusarium mikotoxinnal szennyezett takarmannyal etetett csirkékben megfigyelték,
hogy az intoxikacié hatasara szignifikans mértékben csokkent a biliaris IgA-szint,
mig a szérum IgG és IgM esetében szignifikdns csokkenést nem figyeltek meg (103).

A DON KAROSITO HATASA A SERTESEKRE

A sertés monogasztrikus allat, étrendjébe a gabonafélékkel kerllhet be a DON,
amelyre a sertés kifejezetten érzékeny (2. dbra). Altalanos klinikai hatasok kozott
tartjuk szamon a csokkent takarmanyfelvételt és az ebbdl addédd testtéomeg-
vesztést, ill., ha a DON nagy mennyiségben van jelen, akkor a hanyast is (31). A
takarméanyban 1 ppm alatti DON-toxinterhelés nincs hatassal, 1-3 ppm kozotti
koncentracidban mar csokken a takarmanyfelvétel, 3-10 ppm-nél kialakulhat
immunszuppresszié és szaj/bdr irritacio, 10-20 ppm-nél mar a takarmany teljes
visszautasitasa is megtorténhet (80).
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2. ABRA. Mikotoxin dltal okozott
testsllycsbkkenés sertésekben

Azokat a sertéseket, amelyek a
valasztas utani harmadik hétben
lemaradtak a novekedésben,
kulonvalasztottak, kulonben
tovabb romlik az esélylk arra,
hogy hizé legyen beldlik. A jelolt
malac allatorvosi kezelés alatt all
(DR. SomMmoGYI ZOLTAN felvétele)

FIGURE 2. Mycotoxin-induced
weight loss in swine

Those pigs, which were not able
to gain weight till the third week
after weaning, are separated. The
one marked on the back is under
veterinary treatment

(Photo: DR. ZOLTAN SOMOGYI)

Nagyobb mennyiségben Masik nagyobb tlnetcsoportba sorolhatjuk a gyomor-bélrendszeri elvalto-
hasmenést, végbél- zasokat, mint a hasmenést, végbélelGesést, gyomorfekély-képzddését. A DON
eléesést, gyomorfekély- emetikus hatasat erlsiti a fuzariumsav, ekkor mar 0,14 ppm-nél jelentkezhet a
képzdédést, ill. hdnydst hanyas (100). Nem elhanyagolhaté hatds ezek mellett a maj anyagcsere-folya-
is okozhat matainak megzavarasa az RNS-, DNS- és fehérjeszintézis gatldsaval (99), vala-

mint az altaldnos immunszuppresszid sem. Ezeket mindenféleképpen figye-
lembe kell venni a vakcinazasi protokolloknal és fontos tényezd a fertdzésekkel
szembeni ellenallé képesség esetében is.

Rontja a A DON hatassal van a szaporodasbioldgiai mutatdkra is, csokkentheti a fej-
szaporoddsbioldégiai I6d& oocitak szamat, igy az alomszadmot (108). El6hasi kocak sokkal érzékenyeb-
mutatodkat is bek, mint a vemhes kocak, azonban ez nem a DON kézvetlen hatasanak az oka,

hanem indirekten a csdkkent takarmanyfelvételnek és a maj anyagcserezavara-
inak tulajdonithato.

Per os felvételnél a DON gyorsan és majdnem teljesen felszivodik a gyomor-
bél és a vékonybél elllsd részébdl (28). A DON-nak j6 a megoszlasi képessége a
szervezetben, viszont a szovetekben nem halmozddik fel (89). A vese valasztja
ki legnagyobb részben, azonban glikoronsavas konjugéacié utan Urul epével és
bélsarral is. Osszességében allati szévetben nem mutathatd ki maradékanyag,
mivel nagyon gyorsan eliminalddik. Ha a szennyezett takarmanyt megvonjuk, a
progndzis nagyon jo (88).

DON HATASA A SZARVASMARHAK BENDOJERE
A kérédzOk étrendje tartalmaz gabonafélékbdl felvehetd keményitét és fehérje-
takarmanyokat, valamint novényi alapanyagokat is, mint pl. a f és kukoricaszi-

A keveréktakarmdnyok- ldzs. Ezen kivUl szénat, teljes takarmanykukoricat, kis gabonaféléket és cirok-
hoz képest a szilGzsok szildzst is fogyasztanak (7). Ez a valtozatos étrend noveli a mikotoxin-kitettség
DON-szennyezettsége esélyét. DRIEHUIS és mtsai kimutattdk, hogy a keveréktakarmanyokhoz képest a

joval nagyobb szilazsok DON-szennyezettsége atlagosan 2,7-szer nagyobb volt, mint a hatar-

értékben meghatarozott maximum (34).
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A kérédz8k mégis kevésbé érzékenyek a mikotoxinokra, mint a monogaszt-
rikus allatok, mivel a bendémikrobidéta és a bendékamraban 1évd takarmany-
részecskék hatékonyan képesek inaktivalni vagy adszorbealni a toxikus mole-
kuldkat, amellyel védik a gazdaallatot (24, 40, 62, 78). A bendd&folyadékban
taldlhatd mikroorganizmusok at tudjak alakitani a DON-t. A 12,13 szénatomok
kozott taldlhatd epoxi csoport de-epoxialddik DOM-1-vegyUletté 24 6ran belll
a bendd&folyadékban (63, 105). A baktériumizoldtumok kodzUl az Eubacterium
tdrzs BBSH 797 tagja (52) képes a trichotecén vazas mikotoxinok epoxigydr{jét
diénné alakitani (44), amelyet in vivo és in vitro kisérleti eredmények is alata-
masztanak (96).

Bar a DON nem okoz heveny mérgezést a kérddz8kben, hosszan tartd fel-
vételt kovetSen mégis képes gazdasagi karokat okozni (75). A szennyezett
takarmany fogyasztasat kovetben kialakulhatnak nagyon ritkan emésztészervi
problémak, példaul hanyas, az immunszuppresszid kdovetkeztében legyengilt
allatok hamarabb fert6z8dnek felll és altaldanos allapotromlds kovetkezhet
be a takarmany-visszautasitds miatt (40). A tejeld szarvasmarhak altalaban
érzékenyebbek a DON-kitettségre a hismarhakhoz és juhokhoz képest. Mig a
tejeld teheneknek 8,5 ppm lehet a takarmanyaban a legnagyobb megengedett
DON-koncentracid, addig a hUsmarhaknak 21 ppm, a juhoknak pedig 15,6 ppm
DON-t tartalmazd takarmany csdkkenést okozna a takarmanyfelvételben, ill.
nem volt kimutathatd a tejben a DON és a DOM-1, azonban a tej zsirtartalma
DON fogyasztasa 5 napig nem eredményezett valtozast a takarmanyfelvétel-
ben és a tejtermékekben, sem a tej ion- és s6 dsszetételében (25). JEONG és
mtsai bebizonyitottak, hogy a DON karosan befolyasolja a bendd fermentéacids
teljesitményét, csokkenti az acetat- és propionat-termelést (59). Megéallapitot-
tak tovabba, hogy fontos szempont a celluldz jelenléte, amely segitette a DON
nagyobb mértékd lebomlasat.

Osszefoglalva, a DON hazankban is eléfordulé mikotoxin, amelyet a gazda-
sagi haszonallatok a takarmannyal egyltt vesznek fel. A mikotoxinok jelen-
|éte elkerlilhetetlen, viszont az Eurdpai Unié és Magyarorszag is meghatarozta
azokat a hatarértékeket, amelyek segitségével kontrollalni lehet a mikotoxin
okozta betegségek kialakulasat a fert6zott takarmanyt fogyasztd allatok ese-
tében, ennek kovetkeztében pedig a gazdasagi karokat is jelentds mértékben
lehet csokkenteni.
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Extracellularis vezikulumokkal kapcsolatos Uj
eredmények a daganatkutatasban

Tisztelt Szerkesztdség!

A sejtek kozotti kommunikacié egyik intenziven kuta-
tott terllete az extracellularis vezikulumokon keresztUl
megvaldsuld szabalyozas. Az orvosi és allatorvosi gya-
korlat szempontjabdl meghatarozo jelenségrdl van szo,
hiszen szamos betegség korfejlédésében elsédleges
szerepet tulajdonitanak ennek a jelatviteli folyamat-
nak. Az extracellularis vezikulumok kettds foszfolipid
membrannal korllvett hdlyagok, amelyek szabalyozd-
molekuldk széles spektrumat, valamint kdédold- és nem
kédold nukleinsavakat, ill. sejtszervecskéket szallithat-
nak. Jelenlétik megfigyelhetd prokaryota és eukaryota
sejtek esetében egyarant.

Méretik és keletkezéslik szerint az extracellula-
ris vezikulumok harom csoportba sorolhatok, mint a
kis extracelluldris vezikulumok, mikrovezikulumok és az
apoptotikus testek. A kis extracellularis vezikulumok
(<200 nm) kozé tartozé exosoméak az endosomak éré-
sének egy koztes termékébdl, a multivezikularis test-
bdl keletkeznek. A multivezikularis testek az endosoma
membranjanak befelé sarjadzasaval keletkeznek, igy
belsejikben citoplazmat tartalmazd hdlyagok jonnek
létre. Amennyiben a multivezikularis test tovabbi fejls-
dése nem a lysosomaval torténd 6sszeolvadas iranyaba
halad, hanem fuzional a sejtmembrannal, akkor a benne
taldlhaté hdlyagok exosomaként, jol elkulondlve Grilnek
a sejtbdl.

A kis extracellularis vezikulumokhoz tobbféle szerep
és hatasmechanizmus is kothetd. Membranfehérjéik
segitségével kotédhetnek kilonféle sejtes elemekhez,
valamint az extracellularis matrixhoz egyarant, amely
meghatarozza a sejt- és szovetspecifitasukat. Hatasu-
kat kifejthetik kilonféle receptorok aktivalasan keresztdl,
azonban bejutva a sejtbe jelent8s szereplk lehet annak
epigenetikus szabalyozasaban. Ezt a hatadsukat a bennUk
taldlhatd kilonféle nukleinsavak segitségével fejtik ki.

A fenti mechanizmusokon keresztll a kis extracel-
luldris vezikulumok a paracrin és autocrin szabalyozas
szerves részét képezik, igy szerepik van mind élettani,
mind patologias folyamatokban egyarant. Kulondsen
jelent8sek a daganatos betegségek esetében.

VALCz és mtsaiaz emlitetteken felll a kis extracellularis
vezikulumok keletkezésének egy eddig ismeretlen méd-
jat irtak le. Tanulmanyukban vandorld daganatsejteket
vizsgaltak immunhisztokémiai modszerek segitségével,
vastagbélrakos szdveti mintdkban. A kutatas soran azért
a vandorld daganatsejteket vizsgaltak, mert ezek - cyto-

keratin hammarker-pozitivitadsuk alapjan - elkilonithe-
t6k voltak a tumorstrématdl. A digitalizalt metszetekrdl
épitett 3D modellekben jéI megfigyelhetdk voltak ezen
sejtek citoplazmajabdl kinydld, nagymeéretl (0.62-1.94
um) képletek, amelyek pozitivitdst mutattak az ALG-2
interacting protein X (ALIX) és CD63 exoszéma-markerek
tekintetében. Ezen képletek nagy felbontasd Stimulated
Emission Depletion (STED) mikroszkdépos vizsgalataval
kimutattdk, hogy ezek a struktlrak a kis extracellularis
vezikulumok mérettartomanyaba esd hdlyagocskakbdl
épllnek fel. Eredményeik alapjan a szerz8k a vizsgalt
struktlrakat multivezikularis test-szer( kis extracellula-
ris-vezikula klaszternek nevezték el.

A klaszterek tovabbi vizsgalatahoz HT-29 vastagbél-
rak sejttenyészetet hasznaltak, amelyben a leirt, sz6-
vetekben tapasztalt folyamat szintén megfigyelhetd
volt. Az immunhisztokémiai vizsgalatokat elektron- és
immun-elektronmikroszképos vizsgalatokkal egészi-
tették ki, ahol megfigyelték, hogy ezek a képletek nem
csupan oOsszecsapodott kis extracellularis vezikula-
csoportok, hanem azokat k6z6s membran hatarolja.

Erdekes mddon, a tanulmany megjelenése utan egy
kinai kutatécsoport hasonlé képleteket irt le neurode-
generativ modellben. Egy korabbi tanulmany pedig a
megfigyelt képletekhez hasonld, membrannal koérilha-
tarolt és szamos vezikulumot tartalmazd struktdrat irt
le. Ez utobbi képletek azonban szigorlan a sejtek moz-
gasahoz kothetdk, ezért is migraszomanak nevezték el
Gket. Hasonldsagot jelenthet azonban a kettd kozott,
hogy ezek is a sejtek kozotti kommunikacidban vehet-
nek részt, valamint, hogy a keletkezéslkben szerepet
tulajdonitanak a multivezikularis testeknek.

Jelentds szerepe lehet a tanulmanyban leirt multive-
zikularis test-szerU kis extracellularis vezikula-klaszter-
nek a parakrin szabalyozasban, valamint az eredmények
azt sugalljak, hogy ezen struktlrak fontosak lehetnek
mas betegségek korfejlédésében is, és nem csupéan a
daganatokra jellemz8ek.

A cikk elsé szerzGje, VaLcz GABOR alkalmazott zoold-
gusként végzett Egyetemiinkdn, ahol jelenleg is aktiv
munkatarsa a Bioinformatikai Kutatécsoportnak.

Forrds: VALcz és mtsai: En Bloc release of MVB-like
small extracellular vesicle clusters by colorectal carci-
noma cells, Journal of Extracellular Vesicles, 2019. 8:1, DOI:
10.1080/20013078.2019.1596668

Papp Marton Janos, 11. féléves allatorvostan-hallgatd
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Hirdetési

felUletek mar
60 000 Ft-tol

Tobbszori megjelenés esetén
tovabbi engedményeket
biztositunk

Hirdessen On is a
Magyar Allatorvosok Lapja c.
tudomanyos-szakmai
folydiratban!

Most kedvezd aron tessziik kozzé hirdetését!

Felllet Méret (mm) Nettd ar (Ft)
1/1 200 X 285 130 000

1/2 200 X 142 110 000

1/3 plololy @°1 75 000

1/4 200 X 70 60 000

B2, B3, B4 200 X 285 155 000

PR = 100 000

1/1 tikor  1/1 kifuté 1/2 1/3 1/4
méret tukor méret méret méret

4‘ B6vebb informacidért keresse kollégainkat
~& ) a lenti elérhetéségek barmelyikén:
H= m OT1O Postacim: Herman Otté Intézet Nonprofit Kft.
”\Q:Z:T 1223 Budapest, Park u. 2.
T ONRRORT T Telefon: 06-1/362-8100

E-mail: info(@agrarlapok.hu




