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intrauterine plastic devices

G. Kindah!
H. Kindahl?
0. Szenci*”

1. Szigorlé dllatorvostan-hallgatd,
Allatorvostudomdnyi Egyetem,
H-1078 Budapest, Istvan u. 2.

2. Létsberga Animal Clinic,
Grillby, Svédorszdg

3. Allatorvostudomdnyi Egyetem,
Sziilészeti Tanszék és Haszondllat-
gyégydszati Klinika,

ulé

*e-mail: szenci.otto(@univet.hu

A sarlas klinikai tlineteinek
elnyomasa sportlovakban
intrauterin mlianyag eszk6zdk
hasznalataval

Kindahl Gunnar’, Kindahl Hans?, Szenci Otté6*"

OSSZEFOGLALAS

A szerzG8k retrospektiv felmérésiket 32 kanca bevonasaval végezték, ame-
lyek méhébe a sargatestfazis meghosszabbitsa végett az ovulaciot kovetben
polipropilén alapanyagl folyadékkal telt eszkozt helyeztek (IUD: intrauterine
device /atvéve az angol elnevezést/). A 4. héten végzett kontrollvizsgalat soran
egyes kancaknal (47,8%) enyhe sarlasi tineteket észleltek, mig 5 kanca elvesz-
tette az IUD-t, és mindegyikik enyhe sarlasi tineteket mutatott. A tulajdonosok
elmondésa szerint 2 kanca 4-6 héten belll, 5 kanca 2-3 hdénapon belll, mig
tovabbi 5 kanca tobb mint 1 éven belldl nem sarlott vissza, mig 6 tulajdonos
kérddivinket nem kildte vissza. Tapasztalataink szerint fontos lenne eltavolitani
az IUD-t minden tenyészid6szak utan, és beirni az IUD-kezelést a kancak Utleve-
lébe, hogy el lehessen kerllni ugyanazon kanca tobbszori kezelését.

SUMMARY

Background: The interest in using intrauterine devices (IUDs) for sport horses
to solve estrus related behavioural disturbances has risen in recent years since
the Swedish trotter association allowed the use of IUDs in equine competition
from January 1, 2008, which was also accepted in Norway and Finland. The use
of hormonal intervention for managing behaviour on sport horses is still prohib-
ited.

Objectives: The objective of our retrospective study was to test the effective-
ness of using small (diameter: 20 mm), light (3.6 g), polypropylene intrauterine
devices filled with fluid and manufactured in Sweden on inducing a prolonged
luteal phase in sport mares, and to get more practical experiences with their
uses.

Materials and methods: A retrospective survey was conducted at Lotsberga
Animal Clinic (Grillby, Sweden) where 32 healthy mares were used for the IUD
treatment. Before inserting the IUD, the mares were carefully examined for ovar-
ian and uterine abnormalities by means of transrectal ultrasonography. Two to
four days post-ovulation the device was inserted in the uterus with a sterile
glove technique. Owners were requested to bring back the mare for a control on
the 4th week after insertion. Later on a questionary was sent to report the date
and the intensity of new estrus.

Results and discussion: None of the 23 mares returned for a post-insertion
evaluation had shown estrus during the first 4 weeks after the insertion of the
IUD, according to the owners. However, some mares (47.8%) showed weak symp-
toms of heat at the time of the follow-up examination. Five mares (21.7%) had
no IUD at the control examination and all of them showed weak estrous symp-
toms. According to the owners (n = 12), 2 mares came back to estrus within 4 to
6 weeks, 5 mares within 2 to >3 months, 5 mares within >1 year while 6 owners
did not reply. According to our experience, it would be prudent to remove the
IUD after each breeding season and to enter the IUD treatment into the mares’
passport to avoid treating the same mare with more devices.



A SARLAS KLINIKAI TUNETEINEK ELNYOMASA SPORTLOVAKBAN
INTRAUTERIN MUANYAG ESZKOZOK HASZNALATAVAL

A sarlé kanca nyugtalan, szeszélyes, megbizhatatlan, esetenként ijedds, mun-
kara, versenyzésre nemegyszer szinte alkalmatlan [1], ezért az utébbi években a

sarlas okozta viselkedési zavarok csokkentése érdekében megndtt az érdeklGdés A sarlé kanca, nyugtalan
a méhbe helyezett eszkdzdk (intrauterine device, IUD) sportlovakban térténd viselkedése miatt,
felhasznalasa irant. Az érdeklddést tovabb fokozta, hogy a svéd ligetlszovetség gyakran alkalmatlan
2008. januar 1-jétdl engedélyezte az IUD alkalmazasat kildonb6zé versenyekben munkdra, versenyzésre

résztvevd lovak szamara, amelyet Norvégiaban és Finnorszagban is elfogadtak.

A méh lregébe helyezett A hobbilovakban elséként hasznalt eszkdzbket nem gydgyaszati célra tervezték,
eszkdz6k mérséklik mivel a jatékboltokban beszerezhetd kiilonb6z8 méretd (25, ill. 35 mm atmeérsjl)
a sarlas tiineteit Uveggolydt helyeztek IUD-ként a kancak méhébe anélkil, hogy elGzetesen klinikai
vizsgalatot, ill. kockazatelemzést végeztek volna [2]. Bizonyos esetekben a méhbe

helyezett Uveggolyd idUlt endometritist, pyometrat, ill. azok toredezettségét

okozza kulondsen akkor, ha egynél tobbet helyeztek a méh lUregébe. A megmaradt

Uveggolyd, ill. szilankjai az endometriumhoz tapadva idészakosan kdlikas nyug-

talansagot okozhatnak [3-6]. Ujabban MoRRIs és mtsai [7] szamolt be egy olyan

esetrdl, amikor is a méhbe helyezett IUD a méhfalan keresztil fisztulat képezve

a savOshartya alatt [év6 mintegy 3 cm atmérdjl tasakban taldltak meg, amely a

jobb oldali méhszarv ventralis részén, a petefészektdl és a bifurkaciotdl nagyjabdl

azonos tavolsagban helyezkedett el. Ugyanakkor videdendoszkdépos vizsgalattal

az endometriumot mar épnek talaltdk. A savoshartyan vald atjutas mar sulyosan

veszélyeztette volna a kanca egészségét. DIEL DE AMORIM és mtsai [3] a repro-

dukciés zavarokat mutatd kancak (n = 5) kozll ketténél taldltak két Giveggolyét a

méhben, mig MoRRIs és mtsai [7] harom Uveggolyodt talalt egy kancaban, amelyek

toredezettek voltak. TObb esetben az észlelt golydkrdl a jelenlegi tulajdonosnak

nem volt ismerete, amelyet(ket) egy korabbi tulajdonos helyeztette oda, aki vagy

elfelejtette, vagy elhanyagolta ezen informacidok megosztasat az eladaskor. DIEL

DE AMORIM és mtsai [3] beszamoltak arrdl is, hogy a 7 Uveggolyd kdzul 5 sérilt

Az liveggolydk meg és harom kancanal a sérllt Gveggolyd, ill. letért részei az endometriumhoz
haszndlata szGmos tapadtak. Mindezek a beszamoldk felhivjak a figyelmet arra, hogy az Uveggolydk
szévédményhez vezethet IUD-ként vald hasznéalata kockazatot jelenthet a kancédk egészségére, és ezért

a legUjabb klinikai vizsgalatok mar tiltjak hasznalatukat [3, 7]. Az Uveggolydk
hasznalatanak tovabbi hatranya, hogy rutin ultrahangvizsgalat soran nehezen,
vagy alig talalhaték meg, klléndsen, ha a méhben folyadék is felhalmozddik pl.
endometristis, pyometra esetén [7].

Mindezek miatt kerllt sor a polipropilénbdl készUlt, folyadékot tartalmazd, 20 mm
atmérsjd, 3,6 g tdmegl mlianyaggolydk (amely mérete megfelel egy kb. 14 napos
csirahdlyag méretének, és a méhnyakon torténd behelyezést is lehetbvé teszi)
kifejlesztésére, de ezek hasznalatardl alig rendelkezlnk vizsgalati adatokkal [8].

Az IUD-k hasznalatanak Az IUD hasznalatanak fizioldgiai hatasat két elmélettel magyarazzak. Az elsd
fiziolégiai hatterére elmélet szerint a méh lUregébe helyezett golyd a csirahdlyaghoz hasonldan van-
tébb elmélet is Iétezik dorol a méh Uregében és ezzel hozzajarul a ,vemhesség” anyai felismeréséhez

és a yvemhességi sargatest” kialakuldsdhoz. A masik elmélet szerint a méhbe
kerllt barmilyen idegentest enyhe fokl endometritist okoz, mivel hatasara a kis
mennyiségben felszabaduld prosztaglandin F2a (PGF2a) nem tudja kivaltani a
luteolizist. A rendelkezésre all6 irodalmi adatok szerint ezen elméletek egyike sem
allja meg a helyét maradéktalanul [8-10]. GINTHER [11] szerint a lovak csirahdlyagja
passziv, és annak elmozdulasat a méh osszehlzodasai segitik. A vemhesség korai
szakaszaban a csirahdlyag elmozdulasa intenziv, hiszen két éranként mindkét
méhszarvba eljuthat. Az IUD-kat tartalmazd vizsgalatok azt mutatjak, hogy a
méhtestbe helyezett eszkdz ritkdn mozdul el néhany centiméternél tavolabb a
méhszarvak eldgazddasa koruli terilettdl [2, 8]. Az enyhe fok( gyulladasos reak-
cidval jaré6 masodik elméletet is tobb kutatd elutasitotta [8, 9]. Noha a méhbe



A sdrlas viselkedési
zavarainak mérséklésére
hormonkészitmények
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20 mm-es Gtmérdjl
polipropilén IUD-vel
kezelték a kancdkat
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helyezett eszk6zdk hatasmechanizmusa nem teljesen ismert, széles kor( egyet-
értés van abban, hogy hatasara a két ivarzas kozotti idészak megnydlik. Ujabban
sokan azt feltételezik, hogy IUD-k méhbe vald behelyezése megvaltoztatja a
tulajdonosok és a kancak kozotti interakcidt és kapcsolatot, vagyis a tulajdonosok
jobban elfogadjak kancajuk szokasos viselkedését.

A viselkedési zavarok kezelésére egyéb modszerek is rendelkezésre allnak, igy pl.
kilonb6z6 hormonkészitmények alkalmazasa. Szajon at adhatd szintetikus gesz-
tagén (altrenogeszt) 15 napon at adva hosszabb id8szakra felfliggesztheti a nemi
ciklust [1,12]. A szajon at torténd kezelés esetén a kdrnyezeti szennyez8dés veszélyét
el kell kertlni [13]. Injekcids formaban is adhatd az altrenogeszt, de a tobbszori keze-
lés miatt nemcsak enyhe fok( duzzanat |éphet fel az injekcid beadasi helyén [14],
hanem a sz8rzet el is szinezddhet, elvékonyodhat, és a beadas helyén alopecia is
kialakulhat [13]. Di6sztrusz alatti toébbszori oxytocin-kezeléssel megakadalyozhatjuk
az endometrium prosztaglandin-termelését és ezaltal a luteolizist, ami az injekcid
beadasi helyein helyi reakciot valthat ki, ill. izomfajdalmat okozhat [15].

Diosztrusz alatt 30 mm-nél nagyobb atmérdjl tlszs jelenléte esetén hCG-keze-
lés (3000 NE) hatasara bekodvetkezd ovulacidval és sargatest képz8déssel mintegy
58-82 napra felfliggeszthetd a nemi ciklus [16].

Deslorelin (GnRH analég/agonista) implantatum (2,1 mg deslorein-acetat) bdr
ala vald befecskendezésével 48 6ran belll elGidézhetjik a 30 mm-nél nagyobb
tlsz8 ovulacidjat [12, 17]. Ugyanakkor, ha az ovulaciot kovetden nem tavolitjuk el
az implantatumot, szignifikdnsan megnd a két ovulacid kozotti iddszak [18, 19].
A lassl lebomlasi kiszerelésben im. adott nagy dézist (1,5 g) deslorelin viszont
nem nyuUjtotta meg a két ovulacié kozotti idészakot, igy feltehetdleg az implan-
tatum maga jarulhat a két ovulacioé kozotti idészak megnyllasahoz [14].

Endogén GnRH elleni immunizaciéval (kéthetes id6kdzzel adott GnRH-vakcina-
val) legaldbb harom hénapra fel lehet fliiggeszteni a nemi ciklust [20].

Fontos azonban megjegyezni, hogy a versenyeken résztvevd lovak szamara
tovabbra is tilos a klildnb6z8 hormonkészitmények adasa.

Frakcionalt kékuszdidolajnak, ill. foldimogyord-olajnak az ovulacié utani 10.
napon vald méhbefecskendezésével az ovulaciét kovetd 30 napig elnyomhatjuk
az ivarzast a kancak tobbségében [21]. A szerz8k feltételezték, hogy a novényi
olajokban taldlhatd egyszeresen és tobbszordsen telitetlen zsirsavak gatoljak a
prosztaglandin szintézist, és igy blokkoljak a luteolizist. KésGbb DIEL DE AMORIM
és mtsai [4], valamint CAMPBELL és mtsai [22] arrdl szamoltak be, hogy sem a
frakcionalt kékuszolaj, sem a mogyordolaj nem nyomja el megbizhatdéan a kancak
ivarzasi tineteit. Mindkét vizsgalat felhivja a figyelmet arra, hogy a névényi olajok
méhbe valé inflzidja legalabb atmeneti gyulladast okoz a méhben.

A sarlas okozta viselkedési zavarokat véglegesen mtéttel, vagyis a petefészkek
eltavolitdsdval (ovariectomia) oldhatjuk meg, de a m(itét el8tt részletes klinikai
vizsgéalattal kell igazolni, hogy a rendellenes viselkedés valdban a petefészek/
petefészkek elvaltozasara vezethetd(k) vissza [13, 23].

Jelen beszamold célja, hogy a Svédorszagban gyartott, polipropilén alapanyagu
méhen bellli eszkdéz hatékonysagat ellendrizzUk sportlovakban, valamint hasz-
nalataval tovabbi gyakorlati tapasztalatokat gyUjtsink.

ANYAG ES MODSZER

Retrospektiv felmérésink soran folyadékkal toltott, 3,6 g tomegl és 20 mm-es
atmérdjl polipropilén IUD-vel kezeltlk a kancakat, amely megegyezett a RIVERA DEL
ALAMO és mtsai [8] és KLEIN és mtsai [9] altal végzett vizsgalatokban hasznaltakkal
és a Lotsberga Allatklinika (Grillby, Svédorszag) gyartotta és hozta forgalomba.
Az elmult 12 évben a klinika mintegy 1800 eszkdzt értékesitett Eszak-Eurépaban
mintegy 125 allatorvosnak, ill. allatklinikanak.



A vizsgalatba
petefészek- és
méhultrahang-vizsgdlat
alapjan egészséges
kancdkat vontak be

Az eszkoézt 2-4 nappal
az ovulédciét kévetéen
helyezték a méhbe

Az IUD behelyezése utan
4 héttel ismételt klinikai
vizsgdlat kévetkezett

1. ABRA. 20 mm Gtmérdji és 3,6 gramm dtlagos témegd
polipropilénbdl készilt méhen bellli eszkéz

A SARLAS KLINIKAI TUNETEINEK ELNYOMASA SPORTLOVAKBAN
INTRAUTERIN MUANYAG ESZKOZOK HASZNALATAVAL

Az IUD méhbe torténd behelyezése eldtt a kezelésre kivalasztott kancakat
petefészek- és méheredetl rendellenességek kizarasa szempontjabdl transzrek-
talis ultrahangvizsgalattal (5 MHz-es linearis vizsgaldfej, Mindray, Kina) alaposan
megvizsgaltuk, és csak az egészséges kancéakat kezeltlik. Az igy kivalasztott kan-
cakat transzrektalis ultrahangvizsgéalattal nyomon koévettlk a sarlas alatt, hogy
meghataroztuk az ovulacié pontos id8pontjat (0. nap). Szikség esetén a kancakat
im. 5 mg prosztaglandinnal (Dinolytic Vet, Orion Pharma Animal Health) kezeltlk
a luteolizis és 1500 NE hCG-vel (Pregnyl, MSD) az ovulacid kivaltdsa miatt.

Kett6-négy nappal az ovulacié utan az eszkozt steril keszty(ls technikaval a
méhbe helyeztlik. Az IUD behelyezése elbtt azt 10 percig forraltuk, és gondosan
elbkészitettlik a méh szennyez8désének és fertdzésének elkerllése érdekében
a kanca perinealis tajékat, amit el8bb letisztitottunk, majd betadinos oldattal
gondosan lefert8tlenitettiink. Az eszkdz sikeres behelyezését transzrektalis ult-
rahangvizsgalattal ellendriztlk, majd a behelyezést kovetd 4. héten egy ismételt
ultrahangvizsgalattal ellendriztik az eszkoz jelenlétét.

A svéd melegvérl 5-19 (9,1 + 3,4) éves kancakat (n = 32), amelyeket dijlovaglasra,
dijugratasra, ill. kilonb6z6 rendezvényeken hasznaltak, a Lotsberga Allatklinikan
2016 és 2018 kozott kezeltlk IUD-vel. Az IUD behelyezése és a 4 héttel késébb
végzett masodik klinikai vizsgalat utan a tulajdonosokat felkértik, hogy jelezzék
a kezelés utani ivarzas esetleges tlneteit és annak idépontjat, ill. a fellépett
reproduktiv szov8dményeket. A visszajelzést irasban is megkértik (1. dbra, 2. dbra).
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2. ABRA. A polipropilén anyagd méhen belili eszkéz (csillag)
ultrahangos képe

FIGURE 1. Polypropylene intrauterine device with 20 mm of FIGURE 2. Ultrasonographic image of a polypropylene

diameter and 3.6 grams of average weight

Ezt kévetben felkérték
a tulajdonosokat, hogy
jelezzék az esetleges
ivarzasi tiineteket,
rendellenességeket

intrauterine device (asterisk)

Az egyik lovat (Nr23) sétatavolsagra tartottdk a klinika kozelében, igy ezért
lehetdség volt gyakrabban megvizsgalni. Az elmdlt 3-4 évben a tulajdonos nem
tudta biztonsadgosan kezelni a kancat, mivel killondsen ivarzas idején agressziven
viselkedett, rGgott, harapott, és ezért a tulajdonos elhatarozta, hogy megkisérli
az IUD-kezelést. A kanca el8szor februar elején kerilt vizsgalatra, amikor is a
viselkedési zavarok mar elkezdddtek. A kanca nemi ciklusa nem volt megfeleld,
mivel néhany napos normal viselkedést hosszantartd sarlasi periddus kovetett.
A tlUszbfazisra a fejlédésnek induld tisz8k, majd azok ovuldcid nélkuli visszafejlS-
dése volt jellemz8. Tiz héttel késébb (aprilis kézepén) bekovetkezett az ovulacioé és
két nappal késébb az IUD-t a fent leirtak szerint a méhtestbe helyeztlk. A kdvetkezd
évben a tulajdonos meggondolta magat és kancéajat tenyésztésbe akarta venni.
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Az ultrahangvizsgalat soran igazolva lett az IUD jelenléte, és a petefészkek kis
tUszd8ket, ill. egy virdagzo sargatestet tartalmazott. A méhnyak zart és nagyon merev
volt, ezért a kancat PGF2a-vel kezeltik, majd 5 nappal késébb méhmasszazzsal
az IUD-t a méhnyakon keresztUl eltavolitottuk. A beavatkozas detomidin-kezelés
(Domosedan, Orion Pharma Animal Health) alatt lett végezve. Az IUD sikeresen el
lett tavolitva, és ultrahangvizsgalattal kéros méhelvaltozas nem volt észlelhetd.
Tizenkilenc nappal késdbb az ismételt ultrahangvizsgalat soran egy nagy pre-
ovulacids tlisz6t azonositottunk és az allatot 1500 NE hCG-vel kezeltlk, amelynek
hatdsara a kovetkezd napon bekovetkezett az ovulacid, ill. a termékenyités.

EREDMENYEK

A 32 kanca tulajdonosa kozUl csak 23 (71,9%) hozta vissza kancajat az IUD behe-
lyezését kbvetd 4. héten végzendd ismételt klinikai vizsgalatra, ugyanakkor a nem
jelentkezett kancak tulajdonosai (n = 9) rendellenességet nem jeleztek vissza
(Tabldzat). A tulajdonosok elmondésa szerint a 23 kanca egyike sem mutatott
sarlasi tineteket az IUD behelyezését kovets elsd 4 hétben. Egyes kancaknal
(n = 1: 47,8%) azonban a 4. héten végzett vizsgalat sordn enyhe fok( sarlasi
tinetek voltak észlelhetSek.

TABLAZAT. A Létsberga Allatklinikén méhen beliili eszkézzel (IUD) kezelt kancdk eredménye 2016 és 2018 k6zott

TABLE. Result of mares treated with an intrauterine device (IUD) at Létsberga Animal Clinic between 2016 and 2018

Sarlasi-tiinetek az

K a2 A 4. héten vé a2 o an-AMA A 2
A ’or IUD behelyezését . ’ete vegzett Sarlasok Ujbodli jelentkezése a
Sorszam (év) " o 2 vizsgalatkor az IUD - " S -
koveto 4. héten 2 % tulajdonos visszajelzése szerint
megtalalhato volt . )
Estrous symptoms at the o Incidence of estrus reporting by the
Number Age . ) IUD still in place at the
4th week examination after . . owner
(years) . . 4th week examination
insertion of a IUD
1 5 Nem fordult el&* lgen? > 3 hdénap®
2 5 Nem fordult eld lgen Tulajdonos nem valaszolt®
3 5 Enyhe tinetek? lgen Tulajdonos nem valaszolt
4 6 Enyhe tunetek lgen Eladtak’, Uj tulajdonos nem valaszolt
5 6 Enyhe tunetek Kilokédott*
6 6 Nem fordult eld lgen > 12 hénap
7 7 Enyhe tinetek Kilokédott
8 7 Enyhe tunetek Igen > 12 hénap
9 8 Nem fordult eld lgen Tulajdonos hem valaszolt
10 8 Nem fordult eld lgen > 3 hénap
11 8 Enyhe tunetek Kilokddott Eladtak
12 8 Nem fordult eld lgen > 1 hénap
13 9 Nem fordult el lgen > 12 hénap
14 9 Enyhe tinetek lgen Tulajdonos nem valaszolt
15 10 Nem fordult eld lgen > 12 hénap
16 10 Enyhe tunetek Kilokddott
17 10 Nem fordult eld lgen 2-3 hénap
18 11 Nem fordult eld lgen 3 hdénap
19 12 Enyhe tunetek Kilokddott
20 13 Nem fordult eld lgen >3 hénap
21 13 Nem fordult eld lgen Tulajdonos nem valaszolt
22 15 Enyhe tinetek lgen > 12 hénap
23 19 Enyhe tUnetek lgen 1,5 hénap

'No estrus, *Mild estrous symptoms, 3Yes, 4Lost, SMonth, ®Owner did not reply, ’Mare was sold



A 32 dllatbdl 5 a 4.
hétre elvesztette az
IUD-t, és mindegyikiik
enyhe sarlasi
tiineteket mutatott

A 12 visszajelzés
alapjan 2 kanca 4-6
héten bellil, 5 kanca

2-3 hénapon beliil, mig
5 kanca té6bb mint 1 év
utdn sdrlott vissza

A polipropilén
alapanyagu IUD
jotékony hatdsu a
sdrldssal kapcsolatos
rendellenes viselkedés
visszaszoritdsdban

Az IUD anyaga kevésbé,
ugyanakkor a mérete
nagy jelentéségl

a megtartasban, a
nagyobb méretiiek
kevésbé I6kédnek ki
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A behelyezés utani 4. héten végzett ultrahangvizsgalattal megallapitast nyert,
hogy 5 (21,7%) kanca elvesztette az IUD-t, és mindegyikiknél enyhe ivarzasi
tlnetek voltak észlelhet8ek. A tulajdonosok visszajelzései (n = 12) alapjan 2
kanca (16,7%) 4-6 héten belll, 5 kanca (41,7%) 2-3 hénapon belll, mig 5 kanca
(41,7%) t6bb mint 1 év utan sarlott vissza, mig hat tulajdonos (33,3%) kérd&-
ivinkre nem valaszolt, beleértve az eladott kanca Uj tulajdonosat is.

Mint kordbban jeleztlik a 23. szdmu kanca kdzel volt a Lotsberga Allatklinika-
hoz, ezért gyakran kerllt vizsgéalatra. A rendellenes sarlasi viselkedése gyorsan
javult, és az egy hénappal késébb végzett ellendrzé vizsgalat soran az IUD a
meéhtestben volt taldlhatd. A kancanak ezt kdvetden csak enyhe sarlasi tine-
tei voltak, és a tulajdonos elmondasa szerint mar nem mutatott viselkedési
zavarokat. A kovetkezs tenyészidGszakban az IUD sikeresen eltavolitasra kerUlt,
és a kanca az elsé mesterséges termékenyités utan vemhesult.

MEGVITATAS

A polipropilén alapanyagl IUD jotékony hatasu a séarlassal kapcsolatos rend-
ellenes viselkedés visszaszoritdsaban. RIVERA DEL ALAMO és mtsai [8] arra a
kovetkeztetésre jutottak, hogy a kancak 75%-a jél reagal a kezelésre, és az
adtlagos diosztrusz idGtartama, vagyis az interovulacids intervallum elérte az
57 napot, szemben a lovak ciklusara jellemzd 21 nappal. Az ovulaciét kovetd 14.
és 15. napon végzett ultrahangvizsgalat és a szérum progeszteronkoncentra-
cidjanak meghatarozasa alapjan két masik vizsgalat szerint 15 kancabdl 7-nek
(46,7%) volt elh(Gz6dé sargatestfazisa [9, 10]. NiE és mtsai [2] a méhbe IUD-
ként Uveggolydt helyeztek és 18 kancabdl 7-ben (38,9%) atlagosan 87 napos
idétartammal (76 és 109 nap k6zott) megnyllt sargatest fazist taldltak. Vizs-
galati anyagukban 5 kancanak (21,7%) a sargatestfdzisa 2-3 hdnapig tartott,
mig tovabbi 5 kancanal (21,7%) a tulajdonosok 1 évnél hosszabb interovulaciés
intervallumrdl szadmoltak be. Sajnos 6 kanca tulajdonosatél nem kaptunk visz-
szajelzést.

A 4. hetes kontrollvizsgélatunk soran kiderUlt, hogy 5 (21,7%) kanca elvesz-
tette az IUD-t (atlagéletkor: 8,6 év), mig RIVERA DEL ALAMO és mtsai [8] arrdl
szamolt be, hogy az ovulacié utan 2 nappal a 15 kezelt kancabdl csak egy
vesztette el az IUD-t, és tovabbi 2 kanca sargatestfazisa nem hosszabbodott
meg. Ugyanakkor NIE és mtsai [2] megallapitottak, hogy a fiatalabb kancak
az id6sebb kancakhoz képest gyakrabban veszitik el az Uvegbdl késziult IUD-t
(6,3 £ 2,0 vs. 10,9 £ 0,9 év), és ennek magyarazataként azt feltételezték, hogy
a fiatalabb kancak méhének a helyzete jobban kozelit a vizszinteshez, mint
az id8sebb kancak lelégd méhe. Amint azt a korabbi vizsgalatok kimutattak,
az IUD nem, vagy csak alig jut tul a bifurkacion [2, 8, 24], és valdszin(tlennek
tlnik, hogy egy lelégd méh jobban megtartsa a IUD-t, ha az eszkdézdk nem
jutnak be a méh szarvaba.

Ugy tlnik, hogy az eszkdz anyaga kevés jelent8séggel bir az IUD megtar-
tasaban és hatasaban, ugyanakkor a mérete nagy jelentdségd, mert a 25
mm-es Uveg IUD-ék 50%-a kilokédott, mig a 35 mm-es IUD-ék egyike sem [2].
A kdnnyebb, polipropilénbdl készitett golyd Ugy lett kialakitva [10], hogy moz-
gékonyabb legyen, mint az azonos méret( lveggolyd, ami elméletileg nagyobb
gyakorisaggal mozdulna el a méhben, azonban ezt nem tudtak megerdsiteni,
mivel RIVERA DEL ALAMO as mtsai [8] vizsgalataban csak egy, mig esetiinkben
5 16kédott ki.

Bar a sargatestfazis meghosszabbodéasa (58, 68 és 84 nap 3 kancaban)
kivalthatd azaltal is, hogy a didsztrusz alatt hCG-t adunk a >30 mm atmérgjd
tUsz6 ovulacidjanak eldidézésére [16], ugyanakkor IUD-vel kezelt kancak egyi-
kében sem fordult eld didsztralis ovulacid, igy minden esetben az elsddleges



Az IUD
hatdsmechanizmusa
tovdbbra sem
teljesen ismert

A szerzék az IUD
tenyészidbészak utani
eltdvolitdsat javasoljdk
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sargatest volt a termelt progeszteron forrdsa [2]. Amikor az IUD behelyezése
hatékony volt, a ciklooxigenaz-2 szuppresszidja a PGF2a-felszabadulas gatla-
sahoz és a sargatest fenntartasadhoz vezetett [10]. Ugyanakkor KLEIN és mtsai
[9] beszamoltak arrdl, hogy a megnodvekedett uteroferrin-koncentracié idult
gyulladéas jelenlétére hivja fel a figyelmet és az elsédleges sargatest fennma-
radasahoz jarulhat hozza. Jelenlegi ismeretink szerint a meglévd elméletek
egyikét sem sikerllt megerdsiteni, és az IUD hatasmechanizmusa tovabbra
sem teljesen ismert.

A gyakorld allatorvosok a hormonéalis kezelések alternativajaként - amelyek
egyébként a sportlovaknal illegélisak — ajanlhatjak azoknak a tulajdonosoknak
az IUD hasznalatat, akiknek a kancéaja sarlas alatt nem kivant viselkedési zava-
rokat mutatnak. Ebben a tekintetben nem zarhatd ki a placebohatas lehetd-
sége sem. Ugyanis az IlUD-nak a kancaba vald behelyezését a szakemberek kis
fok( invaziv beavatkozasnak tekintik, amely egyrészt kivalthat egy fizioldgiai
valaszreakciot, masrészt pedig megvaltoztathatja a tulajdonos és a kanca
kozotti kapcsolatot mindennemd fizioldgiai hatas nélkul [2, 7, 25], ugyanakkor
ennek igazolasara tovabbi vizsgalatokra van szlkség.

Tapasztalataink szerint korultekintén jarnank el, ha a méhbe helyezett IUD-
kat minden tenyészid@szak utan eltavolitanank, mivel vannak arra utald jelek,
hogy az IUD behelyezése csak elsGdleges sargatest mikodését érinti, és ezért
az IUD id8vel csokkend hatassal rendelkezik. Ez konnyen elvégezhetd lenne
transzrektalis beavatkozassal, és egyben csokkentené a méhnyalkahartya
barmilyen kadrosodasanak a kockazatat. Annak elkerllése érdekében, hogy a
kanca méhébe helyezett IUD-ék hosszabb ideig bennmaradjanak, célszerd
lenne az IUD kezelést a kancak Utlevelébe is beirni, hogy elkerllhetdvé valjék

ugyanazon kanca tobbszori kezelése.
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A szerz6k irodalmi adatok alapjan bemutatjak a szarvasmarhak virusos has-
menésének (bovine viral diarrhoea, BVD) virusaval kapcsolatos legUjabb isme-
reteket, Ggymint a BVDV okozta perzisztens fertézés kialakuldsanak ponto-
sabb mechanizmusat, a keresztvédelem, ill. a sejtes immunvalasz szerepét a
BVDV elleni védekezésben, és ezek gyakorlati vonatkozasait. A sertések BVDV-
fert6zése egyelbre Kindban okozza a legtébb problémat, mivel megzavarhatja a
klasszikus sertéspestis diagnosztikajat. Mindazonaltal a sertésekben és a kiské-
rédz8kben elfordulé BVDV-torzsek genetikai, ill. jarvanytani jellemzdinek meg-
ismerése tovabbi vizsgalatokat igényel.

SUMMARY

The authors provide an update on the knowledge on BVDV with some piece of
information, especially on the survival strategies of the virus, and its key ele-
ment, the development of the persistently infected (PI) foetus in heifers infected
by the non-cytopathogenic (ncp) biotype of the virus. In order to persist in its
host population, BVDV successfully utilizes both the so-called ,hit and run” and
the , infect and persist” strategies, each are widely applied by different viruses.
The former concerns the acute infections, while the latter the Pl immunotoler-
ant animals. The development of the Pl animals is based on the targeted influ-
ence of the innate immune responses, which enables the infecting ncp BVDV to
become part of ,self” of the host — from immunological aspects -, while leaving
it unaffected for antigenically different BVDV strains and other type of patho-
gens. This targeted tolerance mechanism provides better survival for the host,
and consequently, to BVDV either. Therefore, control strategies against BVDV
should include the identification and elimination of Pl individuals from the herd,
and to provide sufficient immunity to prevent the emergence of Pl animals. The
efficient control of the disease relies on a broad range of cross protection and
efficient cellular immune responses, the latter being attributed - at least partly
- to the NS3 protein of the cp biotype strains.

The BVDV infection of pigs has already been described in several countries, but
it occurs mainly in China. The antigenic relationships of the two viruses may
interfere with the diagnosis of classical swine fever. The genetic characteristics
and epidemiological impacts of porcine BVDV infections, together with those of
the small ruminants warrant further investigations.
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Hasonlé cimmel jelent mar meg dolgozat a Magyar Allatorvosok Lapja hasabjain

[1], valamint tovabbi beszamoldk, ill. PhD-dolgozatok késziltek a virusrdl, ill. a

betegség kulonféle formainak el6fordulasardl és gazdasagi kartételeirdl [2-5].

A kozelmult kutatasi eredményei egyre tobb informacidval szolgalnak a BVD A BVD virusdval
virusanak és az altala okozott kdrképek alaposabb megértéséhez, elsdsorban és a betegséggel

a perzisztens fertézési forma, a nyalkahartya-betegség (mucosal disease, MD) kapcsolatban
kialakuldsa, valamint a védekezéssel kapcsolatos ismeretek béviléséhez, ame- szdmos uj kutatdsi
lyekrél egy rovid 6sszefoglalast adunk jelen dolgozatban. Utalunk a BVDV-fert8zés eredmény jelent meg
korjelzéséhez szUkségesnek tartott diagnosztikai eszkdztarra is, valamint roviden a kézelmdultban

a sertések BVDV-vel vald fert6zottségére, annak gyakorlati jelentdségére is.

A virusrdl és a kapcsolddd korformakrdl rendelkezésre all6 alapismereteket rovi-
den idézzUk fel, mert ezek akar a vonatkozd tankonyvi fejezetben [6], akar a mar
emlitett hazai szakirodalmi forrasokban is [2, 3] fellelhetlk, és azokban nagyobb
valtozasok nem torténtek az elmdilt idészakban.

A BVDV a Flaviviridae A Pestivirus nemzetség a Hepacivirus, Flavivirus, és Pegivirus nemzetségekkel
viruscsaldad Pestivirus egyltt a Flaviviridae viruscsalad tagja, szamos tulajdonsadgban osztozva a felsorolt
nemzetségébe tartozik rendszertani egységek virusaival, kozottlik pl. a heptitis C és a Zika-virusokkal.

A Pestivirus nemzetségen belil pedig a klasszikus sertéspestis, a juhok border
disease virusa a leginkadbb ismert és legjobban tanulmanyozott rokonai, de mara

Hazdnkban eddig szamos pestivirust taldltak kGlonféle gazdafajokban, koztik denevérekben is, bar
csak a BVDV-1-es Ggy tlnik, a BVDV-t nem lehet kdzvetlenil erre a gazdafajra visszavezetni [7, 8].
virusfajt mutattdk ki Genetikai kildonbségek alapjan a BVDV-torzseket két virusfajba soroljak (BVDV-1

és BVDV-2). A BVDV-2 sokéig csak az amerikai kontinensen volt kimutathato,
manapsag azonban szélesebb kdrben elterjedt, beleértve Azsiat és Eurdpat is.
Jelenleg Magyarorszagon csak a BVDV-1-es virusfaj fordul el8, BVDV-2-es tipust
eddig még nem mutattak ki [3].

A PERZISZTENS BVDV-FERTOZES MOLEKULARIS
MECHANIZMUSA

Nem-citopatogén A szarvasmarha magzati fejl6désének korai szakaszdban nem-citopatogén (ncp
BVDV-térzzsel valé BVDV-torzzsel vald fertdz6dése a fertéz4 virustorzzsel szembeni, mind a B- mind
magzati ferté6z6dés a pedig a T-sejtes valaszt érintd immuntolerancidhoz vezet. Ebben az iddszakban
virustérzzsel szembeni a virus védve van az anyai neutralizald ellenanyagoktél a szadmukra atjarhatat-
immuntolerancidhoz lan epiteliochorialis placenta altal, meg kell azonban klzdenie a mar ebben az
vezethet idészakban is aktiv velesziletett immunvalasszal. Ezek kulcsdsszetevdi az I-es

tipusl interferon (IFN) valaszok, a virus ezen folyamatok aktivalédasaba avatkozik
be nagyon hatékonyan.

A gazdaszervezet veleszlletett immunvalaszanak meghatarozo elemei az ext-
racellularis szérum-ribonukleazok, amelyek a sajat és az idegen RNS-molekulakat
kilonboztetik meg: a sajatot feldaraboljak, megakadalyozandé pl. az autoim-
mun-valaszokat, mig az idegenek a megfeleld§ receptorok altal felismerve, az
IFN-rendszer aktivalasa Gtjan kivaltjak a nem specifikus immunvalaszt ezekkel
az idegen eredetl RNS-molekuldkkal szemben. Az I-es tipusl IFN-ek fontos
szerepet jatszanak a dendritikus sejtek és természetes dl8sejtek (natural killer,
NK) érésében, valamint a citotoxikus T-lymphocytak differencialédasaban is, igy
meghatarozd szerepet toltenek be a gazdaszervezet virusellenes valaszaiban, és
biztositjak a kapcsolatot a veleszlletett és szerzett immunitas kozott [9].

A BVDV - az eddigi ismeretek szerint - két ponton is beavatkozik ennek az
egyébként nagyon hatékony védelmirendszernek a mikodésébe: az egyik a vonat-
koz6 receptorkészletet érinti, mig a masik a gazdaszervezet sajat immunolégiai
felismerd képességét (1. dbra).
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1. ABRA. A perzisztens BVDV-fertézés kialakuldsdnak egyik kulcsmechanizmusa a
veleszlletett immunvdlasz célzott gatldsa

Az extracelluldris gazda ribonukledz enzimek (RNaz) felismerik és feldaraboljak a sajat
RNS molekulakat, megvédve a szervezetet a ,sajat” ellen iranyulé immunvalaszoktol,
mig az nidegen” RNS-ek bejutnak a sejtekbe, ahol az Gin. patogénfelismerd (Pathogen
Recognition Receptor, PRR) receptorok idegenként azonositjak azokat, és I-es tipusd
interferonok kozvetitette velesziletett immunvalaszt valtanak ki. A BVDV NP fehérjéje
egy receptor molekula lebontdsa, mig az E™ fehérje az egyébként/tobbek kozott

6t is kddold ncp-BVDV RNS-ek célzott feldarabolasa Gtjan avatkozik a folyamatba,
ezaltal kiterjesztve a gazda immunoldgiai szempontbdl vett ,sajat” értelmezését a
BVDV-re is, ami igy az immunrendszertdl haboritatlanul szaporodhat a megfert6zott
gazdaszervezetben (Lussi és SCHWEIZER, 2016 utan [10]).

FIGURE 1. A key mechanism for the development of a persistently infected foetus is the
targeted inhibition of the innate immune responses

The host's own extracellular RNases degrade the own RNA in order to prevent their
triggering of innate immune responses against them, while foreign RNA molecules
internalize through the cell membrane, recognized by the pathogen recognition
receptors (PPR), which induces type | IFN responses. The ncpBVDV, infecting the foetus
during a narrow and early time period of gestation of a non-immune animal, inhibits
this process (at least) via two mechanisms: its NP protein stimulates the degradation
of certain proteins of receptor function while its E™ envelope glycoprotein degrades
extracellular BVDV RNA molecules, which prevents the stimulation of innate immune
responses. By doing like that the virus essentially extends the host's self recognition
and maintains self-tolerance, specifically towards the infecting ncpBVDV strain (adopted
from Lussl and SCHWEIZER, 2016 [9]).

A BVDV, mint pestivirus, duplaszali RNS (dsRNS) intermedierek Gtjan replikalodik,
amelyek akar két nagysagrenddel nagyobb mennyiségben talalhaték meg a cito-
patogén (cp) BVDV-vel fertézott sejtek citoplazmajaban, mint az ncp-biotipussal
fertézottekben. A szabad nukleinsav-molekuldk hatékony aktivatorai az I-es tipusl
(IFN-q, -B, -¢€, -K, -0, -T, W) IFN-valaszoknak. A szervezet szdmara ugyanakkor fontos,
hogy a sajat nukleinsav-molekulak ne inditsak be ezt a mechanizmust - mint
ahogy némely autoimmun betegség hatterében is feltételezik —, hanem csak a
gazda szamara idegen molekulakkal szemben. Ezt, legalabbis részben, az extra-
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cellularis térben el&forduld ribonukledz (RNaz) enzimek biztositjak. A gerincesekre
jellemz8 RN&z enzimeket a szervezet szamos sejtje termel elsdsorban a sejtek
karosodasa, szétesése hatasara, és részt vesznek a felszabaduld RNS-molekulak
eltakaritasaban, ami azért is fontos, mert az RNS a velesziletett immunvalasz
egyik kivaltdjaként mikodik. A gazdaeredet(i RNaz-ok felismerik és feldaraboljak a
sajat nukleinsav-molekulakat, mielStt azok bekerilnének az intracellularis térbe,
megeldzve ezzel az IFN-kdzvetitette immunvéalaszt. Ugyanakkor a gazda RNaz
enzimei nem ismerik fel sajatnak ezért érintetlendl hagyjak az idegen RNS-mo-
lekuladkat, amelyek igy - a megfeleld receptorok kozvetitésével - beinditjak a
veleszUletett immunvalaszt [10].

Az ncp BVDV-térzsek tdmaddsi pontja a jelenlegi ismeretek szerint kettds: az egyik,
koran kifejez8dé BVDV-fehérje (N°°) nekilat a velesziiletett immunvalaszban fon-
tos szerepet jatszo IRF-3 transzkripcids faktor lebontdsanak, egy masik fehérje
(E™s), amely egyébként széles kdrben el6fordul a fertdzott gazdaszervezetben, a
sejtek kozotti térbe kikerlilt ncpBVD viralis RNS-t (annak barmilyen, szimpla vagy
duplaszall intermedier formajat) darabolja fel célzottan, felismerhetetlenné
téve azokat az idegen molekuldk felismerésére szakosodott Gn. PRR (pattern
recognition receptor) receptorok szamara, vagyis hasonléan jar el a BVDV-ere-
detl RNS-molekuldkkal mint a szérum RN&z enzimek a sajat RNS-ekkel. Nem
meglepd ezért az E™ funkciondlis hasonldsdga az egyéb RNaz-okkal, amit az is
alatamaszt, hogy az RNaz aktivitasatél megfosztott EMs-sel rendelkezé BVD- és
klasszikus sertéspestis virusok erésen attenualtak [11].

A ribonukleaz aktivitasl fehérjék egyébként megtalalhatok szamos virusféle
arzenaljdban: mint pl. az otrhomyxo-, arena-, és bunyavirusok (negativ szald
RNS-genommal rendelkez8k), nidovirusok (pozitiv szali RNS-genommal rendel-
kez8k), vagy éppen a herpeszvirusok (mint DNS-virusok). Az dsszes hatadsme-
chanizmus nem ismert még, de a ,megfelel6” gazda mRNS-ek lebontasa Utjan
korlatozni képesek a gazdasejtek életciklusat, ill. védekezd mechanizmusait.

A BVDV-nél leirtakhoz nagy valészinlséggel hasonldan befolyasoljak a vele-
szlUletett immunvalaszt az arena- és a coronavirusok is, de ezt a mechanizmust
kisérletesen csak a BVDV esetében bizonyitottak egyeldre.

Mivel a velesziletett immunrendszer nem rendelkezik hosszd tavd memoéri-
aval, a perzisztens fert6zéses (persistent infection, PI) allapotot fenntartd ncp
BVD-virus folyamatosan és nagy mennyiségben fejezi ki az E™ fehérjét, amely
ennél fogva viszonylag jol kimutathaté az ezt a fehérjét célzd antigénkimutatd
ELISA-vizsgalatokban.

Az E™ fehérje mikodése tehat paradoxon-szer(: a BVDV elleni velesziletett immun-
valasz gatlasa miatt virulenciafaktorként foghato fel, ugyanakkor meg is védi a szer-
vezetet egy szisztémas IFN-valasz potencialis karos hatasaitdl [12]. Ezért modellként
javasoljak bizonyos autoimmun betegségek vizsgalatahoz, ill. jobb megértéséhez.

Ez a mechanizmus, amely lehetdvé teszi egy meglehetdsen kis genomméretd,
és korlatozott szamu fehérjét kdédold virus szamara a sikeres szaporodast egy
osszetett immunrendszerrel rendelkezd gazdaszervezetben, minden bizonnyal
hosszU ko-evollcids folyamat kdvetkezménye, amely egyszerre formalta a virus
elkerlld stratégidjat és a gazda immunvalaszat. Mindenképpen egyedilallé azért,
mert a betegséggel szembeni tolerancia nem a gazdaszervezet betegséggel
szembeni védekezéseképpen alakul ki, hanem a gazda veleszlletett immunva-
laszanak a virus altal ,vezérelt” és nagyon pontosan célzott gatlasa Gtjan. igy a
virus biztositja ,haboritatlan” szaporodasat a megfert8zott vektoraban (a gaz-
daszervezetben), ugyanakkor azaltal, hogy meghagyja a gazda immunvalasz-ké-
pességét egyéb dgensekkel szemben, hozzajarul annak - a virus szempontjabdl
»létfontossagl” - fennmaradasahoz is [12].

Mindezek 6sszhangban vannak azzal is, hogy a BVDV-okozta fertdzések az
esetek tobbségében szubklinikai formaban jelentkeznek, természetesen nem
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kevés gazdasagi kart okozva - a fehérvérsejtekben torténd szaporodasuk miatt
- egyébként immunszuppressziv hatasuk révén.

A BVDV tehat a gazda immunoldgiai értelemben vett ,sajat” értelmezését
tagitja ki, nem befolyasolva ugyanakkor az egyéb, idegen antigénekkel szembeni
immunvalaszt [12].

A NYALKAHARTYA-BETEGSEG KIALAKULASANAK ALAPJAI

A kordbbi felfogas szerint a nyalkahartya-betegség (mucosal disease, MD) a per-
zisztensen fertSzott allatban alakulhat ki, egy antigénszerkezetileg a Pl-gazdat
fertdzd ncp-virushoz nagyon hasonlé cp BVDV-vel valé felllfertéz8dést kovetben.
Ma mar tudjuk, hogy valdjaban a Pl-allapotot el3idéz8 és fenntartd ncp virus
genetikai valtozasai révén alakul ki ez a bizonyos cp-virus, amely a testszerte
okozott kartételei révén az MD-kérforma kialakuldsahoz vezet.

Az MD klinikai tinetei a magas laz, nyalzas, étvagytalansag, kimarddasok és
fekélyek az emészt8csatorna nyalkahartyaiban (2. dbra). Ezek a cp-virus kdzvetlen
és kozvetett hatasai révén alakulnak ki: kdzvetlenll a virus sejtkarositdé hatasai
révén, mig a kdzvetetthez hozzajarul, hogy a megfertdzott sejtek fogékonyabbak a
Gram-negativ baktériumok lipopoliszacharid (LPS) molekulaira, amelyek igy komo-
lyabb kartételt képesek okozni, mint a nem fert6zott sejtekben. A cp-virus pedig
azért tud sikeresen és nagymértékben elszaporodni a perzisztensen fertdzott allat-
ban, mert (ncp-felmendje révén) a gazdaszervezet immunrendszere 6t is tolerdlja.

2. ABRA. Nydlkahdrtya-betegség
Kimarédasok és fekélyek a kemény szajpadlason (A) és a nyel6csd nyalkahartyajaban (B)
Allatorvostudomanyi Egyetem, Patolégiai Tanszék gydijteményébdl

FIGURE 2. Mucosal disease

Erosions and ulcers on the hard palate (A) and in the mucosal membrane of the
oesophagus (B)

From the collection of the Dept. of Pathology, University of Veterinary Medicine, Budapest

Egy masik, mar korabban felismert fontos jellemzdje az MD-kérformat eldi-
déz& cp-virusoknak, hogy a megvaltozott genetikai dsszetétel miatt (mutacidk,
rekombinacidk révén) az NS2-3 fehérje NS2-re és NS3-ra hasad, ami gyakorla-
tilag a cp-virusok molekularis markerének tekinthetd (6sszefoglalva lasd [2, 3]).
Mindazonaltal az é16 virusok altal kifejezett NS2-3 és NS3 fehérjéket is felismeri
az G4n. NS3- (kordbban p80) ELISA, ami ezaltal tampontot adhat egy masik, Gn.
total-ellenanyag ELISA-pozitivitas hatterének értelmezéséhez.

Az MD-kérforma nem terjed allatrdl allatra, ugyanakkor tobb allat is egy idében
mutathatja a nyalkahartya betegség tlneteit: ekkor viszont annak a feltételnek
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kell teljesilni, hogy ugyanattdl az ncp-virustél perzisztensen fert8zott allato(ka)t
a valamelyikUkben el8szor kialakult cp BVDV fertézzon [13].

A BVDV FENNMARADASANAK BIOLOGIAI ALAPJAI

Az eddigiek alapjan kimondhatd, hogy a BVDV fennmaradasa annak ncp mivol-
tdhoz kothetd: nem karositja olyan mértékben a fertézott sejteket, hogy az a
gazdaszervezet pusztuldsat okozza, viszonylag kevés dsRNS-intermediereket
képez szaporodasa soran (mintegy probal az immunrendszer ,radarja alatt
maradni” ebbdl a szempontbdl), és két megfelelSen célzott eszkdzt is bevet
ahhoz, hogy ha magzatot fertéz, annak velesziletett immunmechanizmusai ne
tudjak eliminalni. Kdévetkezésképpen az MD a BVDV-szaporodas fatalis balese-
tének mindsithetd.

Leegyszer(sitve, a virusok fennmaradasa a gazdapopulaciékban kétféle folya-
mattal magyarazhaté: az egyik az 4n. yrajtaiitéses (hit and run)” stratégia, amit
pl. az influenzavirusok is kdévetnek, és Iényege az, hogy a virus a fennmaradasat
gyors terjedésének, nagyaranyl morbiditdsanak készonheti (a mortalitds/leta-
litds nagymértékben valtozik szdmos tényez8 ered8jeként). Kilondsen j6 példa
erre a pandémias H1N1-virus, amely gyors terjedése mellett még az egyébként
cirkulalé influenzavirusok génallomanyahoz is hozzajarult (oda-vissza).

A masik Un. ,fertéz és perzisztal” stratégianak jellemzd képviseldi a lenti- és
herpeszvirusok, amelyek képesek a gazda immunvalaszatél rejtve maradni val-
tozatos mértékben és ideig, kllénféle mechanizmusokat alkalmazva. A témaval
foglalkozd kutatasok arra az eredményre vezettek, hogy a velesziletett immun-
valasz elkerllése egy fontos eleme a virusok perzisztalasanak.

A kétféle immunvalasz, a velesziletett és az adaptiv egymassal szorosan
dsszefliggenek: az el8bbi altal felismert patogének (vagy sajat molekuldk) ellen
reagal majd az utdbbi, és kdlcsénodsen befolyasoljak egymas mikodését. Mind-
ehhez hozza kell tenni, hogy a természetes (vagy akar termelési) kdrilmények
kozott é16 allatok szamos kérokozdval lehetnek fertézottek perzisztens médon,
amelyek mind hatast gyakorolnak az (lgy a veleszUletett mint az adaptiv)
immunvéalaszra, meglehetdsen dsszetett mddon.

Az IFN-antagonizmus a legtobb virus fegyvertaraban szerepel: gatoljak azok
szintézisét, aktivitasat, befolyasoljak az IFN-ok altal indukalt effektor fehérjék
szintézisét, azok m{kodését, vagy olyan replikaciés stratégiaval rendelkeznek,
amely rezisztens az IFN-indukalt valaszokra, vagyis nagyon sokoldalGan és val-
tozatosan képesek a gazda immunvalaszat kijatszani. Mindezek kozil a BVDV
egy meglehetdsen egyedilalld mechanizmust alkalmaz ehhez: az I-es tipusu
IFN-ok termelédésének célzott stimulacidjat, de nem a mikodését gatoljak,
ahogy azt korabban bemutattuk.

Az ncp-BVDV fennmaradasi stratégidja, hogy megakadalyozza az ellene bein-
duld l-es tipusl IFN-valaszt, vagyis mintegy kiterjeszti a gazda sajat értelme-
zését dnmagara nézve, mig fenntartja az immunvalaszkészséget az egyéb
kérokozdkkal szemben, ami értelemszerlien hozzajarul a virus fennmaradasahoz.
Ezért fordulhat az eld, hogy Pl-allatok megérik az ivarérettséget is, sét, akar
utddaik is szllethetnek (szintén Pl, amennyiben n&ivarl allatrdl van szd).

A Pl-allatok a kulcsai a BVDV fennmaradasanak, mivel folyamatosan nagy
mennyiségl virust Uritenek a kornyezetlkbe, ahol a virus igy folyamatosan jelen
van, akar fogékony allatok hidnyaban is (pl. vakcinazott, védett allatok)!

GYAKORLATI VONATKOZASOK:

Az emlitettek alapjan nem meglepd, hogy a BVDV elleni mentesitési programok
a kovetkezd pillérekre épllnek:



A BVDV-mentesitési
programok egyik
alapveté eleme a

Pi-dllatok kiszlirése

A BVDV elleni
immunitasba az
NS3 virusfehérjének
kiemelt szerepe van
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« avirus behurcolasanak megakadalyozasa jarvanyvédelmi modszerekkel

. a Pl-allatok felderitése és eltavolitasa az allomanybdl

. amentes allomanyok rendszeres monitorozasa az esetleges (Gjra)fert6z8dés

gyors/korai felismerése

Ismeretlen BVDV-statuszUl allomanyok hatékony felmérésére ajanljak holland
szakemberek az G4n ,Quick scan” tesztelési eljarast (https://www.youtube.com/
watch?v=I8CWNOoAFI00), amely szintén harom pilléren alapul:

. tanktejminta PCR-vizsgalata, amely megmutatja, van-e Pl-allat az allo-

manyban;

. tanktejminta ellenanyagszintjének ELISA-vizsgalata: talalkoztak-e a tejeld

allatok a virussal;

« 10 db, 8-10 hdénapos Usz8 ellenanyag ELISA-vizsgalata: a fiatal allomany

taldlkozott-e a virussal.

A kapott eredmények alapjan dont a telep a tovabbi vizsgalatokrél, ill. a szlk-
séges intézkedésekrdl.

Klinikai megbetegedés esetén, a betegség heveny szakaszaban szajnyalkahar-
tya-, orr- valamint kotéhartyatampont érdemes vizsgalni az érintett allatokbdl,
jellemzd8en borjakbdl. IdUlt esetekben a fehérvérsejtekbdl mutathatd ki a virus.

Elhullott allatokbdl nyirokcsomokat, tid6é-, maj-, bélmintakat, vetélt magza-
tokbdl pedig a thymust célszer( vizsgalni.

AZ IMMUNVALASZ NEHANY JELLEMZOJE:

SEJTES IMMUNVALASZ:

A Flaviviridae csalad tagjaira jellemz8 a genomszervezddés, a virusok életciklusa és
morfoldgidjanak hasonldsaga, tobbek k6zott a csaldad minden tagjabdl hianyzik a
poliadenilalt 3' vég [14]. A virusfehérjék kozott is szamottevé morfoldgiai és funk-
cionalis hasonldsag figyelhetd meg, ezek k6zUl most az NS3-at emeljik ki, amely
multifunkcids fehérjeként RNS-helikaz, szerin-proteaz és NTP-4az aktivitassal bir
a viruscsalad minden tagjaban. Ezeken tilmenden az NS3 fehérje immunitasban
betoltott szerepe is kulcsfontossagunak tlnik, a kovetkezd8k alapjan.

Egy a BVDV1a tipusU torzsbdl készilt NS3 DNS-vakcina védelmet nydjtott a
heteroldg BVDV1a-rafertdzés klinikai megjelenésével és a virus Uritésével szemben
[15]. A 2005-ben k6zolt tanulmany kismértékd, nem neutralizalé ellenanyagvalaszt
talalt az NS3 fehérje ellen, a sejtes immunvalaszt ugyanakkor nem vizsgaltak, de
feltételezték annak védelemben jatszott szerepét.

Ezt alatamasztja a Flaviviridae csalad egy masik tagjaval, a Zika-virussal kap-
csolatos kisérlet a kézelmdltbdl, amely az Un. replikon-technoldgiat alkalmazta.
A replikonok pozitiv szalid RNS-molekuldk, jellemzden valamilyen virus az alapjuk,
amelynek szerkezeti fehérjéi hianyoznak a replikonbél, ellenben tartalmaznak egy
er8s promotert (a kifejez8dés optimalizaldsa/maximalizaldsa céljabdl) és vala-
milyen heteroldg szerkezeti fehérjét, ami ellen immunvalaszt akarnak kivaltani.
Jelen esetben a Zika-virus NS3 fehérjéje szerepelt egy alphavirus-replikonban,
amely erds és kizardlag sejtes (neutralizdld ellenanyagok termelédése nélkuli)
immunvalaszt valtott ki a Zika-virussal mesterségesen fert6zott egerekben, amely
100%-ban megvédte az egyébként teljesen fogékony vemhes egereket a virus
letalis és magzatkarositdé hatasatol [16].

Ezek alapjan a sejtes immunvalasz hatasat feltételezzUik a BVDV NS3-mal kap-
csolatban is, amely, mint lattuk, a cp-virusok Un. markerfehérjéje.

KERESZTVEDELEM

A BVDV genetikai valtozékonysaga kihivast jelent az ellene vald védekezében. Ezt
a szempontot szem elStt tartva végeztek egy olyan vakcinazasi kisérletet, amely-
nek soran kulonféle élévirusos vagy inaktivalt vakcinaval oltott allatok savdinak
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neutralizacios képességét vizsgaltak kulonféle altipusl BVDV-torzsekkel szemben
28 nappal a vakcindzas utan [17]. Az alkalmazott vakcinak virustdrzsei a C86 (1a),
RIT (1b), Oregon C24V (é18 és inaktivalt) formaban (1a), valamint a KE-9 (1b) voltak,
a neutralizécidés prébaban hasznalt torzsek pedig NADL (1a), 365/05 (1a), RIT (1b),
UM/107/06 (1b, és MA/101/05 (1e) voltak.

A legszélesebb keresztvédelmet az Oregon C24V élGvirusos torzs esetében
talaltak, tovabbé ugyanez a vakcina volt az, amely minden oltott allat esetében
kivaltott anti-E2 és anti-NS3 immunvalaszt.

AZ ELOVIRUSOS VAKCINAK BIZTONSAGOSSAGA
Vizsgaltak az él6virusos vakcinak trilését, ill. a véraramban vald terjedését NADL és
Singer BVDV-torzseket tartalmazé oltdanyaggal oltott allatokban 42 napig az oltast
kovet8en [18]. Azt talaltak, hogy a virusok nem terjedtek at az oltatlan kontroll
allatokra, egy héttel az oltads utan volt még kimutathatd viraemia az oltott allatok
tobbségében, amelyek a 28. napra at is hangolddtak virusneutralizacidés prébaval
vizsgalva, bizonyitva a vakcinak biztonsagossagat terjedési szempontbdl is.
Kisérletes adatok igazoljak, hogy az ncp-virusok inkabb humoralis, mig a cp-vi-
rusok er@sebb sejtes immunitast valtanak ki, nyilvanvaléan nem kizarélagosan [19].

A BVDV SERTESBEN

ltthon értelemszeren kevesebb figyelmet kap, de pl. Azsidban nagy jelentésége
van a sertések BVDV-fertézottségének, ami figyelmet érdemel, mivel befolya-
solhatja a klasszikus sertéspestis diagnosztikajat [5]. A BVDV gazdaspektruma
meglehetdsen széles, a szarvasmarhan tdl a juh, a kecske, vadon é16 kérédzdk,
tobbek k6zott a zsiraf, és a sertés is fogékony iranta. Utébbiban akar a klasszi-
kus sertéspestisre jellemzd klinikai tinetekben megnyilvanuld elvaltozasokat
is okozhat. A klasszikus sertéspestis és a BVDV kdzdtt antigénrokonsagra mar
a 60-as években felhivtak a figyelmet [20], amellyel kapcsolatban hazankban
is torténtek vizsgalatok [21]. A 90-es években végzett felmérések a sertések
BVDV-vel szembeni 15-40%-o0s aranyl szeropozitivitdsat mutattak Ausztridban,
Németorszagban, és Hollandidban [22-24], mig Kindban 36-64%-ot talaltak,
vagyis a BVDV jelenléte a sertésekben sokkal nagyobb aranyd, mint Eurépaban
vagy a vildag egyéb részein [25].

A sertésekben az esetek tobbségében tlnetmentes fertézést okoz a BVDV,
biztositva annak észrevétlen terjedését az allomanyban. Néhany esetben szapo-
rodasbioldgiai problémakat, vagy lazat, ill. az emésztécsatorna spasmusat okozta,
de anaemiat, ndvekedésben vald visszamaradast, az Gjszulott allatok remegését,
kotéhartyagyulladast, hasmenést, polyarthritist, a flilek hegyeinek kékes elszine-
z8dését is Osszefliggésbe hoztak a sertések BVDV-fertézésével. Minél korabban
tortént a fertézés, annal sllyosabb tinetek a jellemzdk [26].

A fert6zés forrasaként a sertésallomanyok kozelében tartott szarvasmarha-al-
lomanyokat vagy kiskérédzé-allomanyokat jeldlik meg, de fertézési forras lehet a
sertések takarmanyozasara hasznalt tehéntej, ill. szarvasmarha-eredet( hulladék.
Nem elhanyagolhaté a BVDV-vel kontaminalt kilénféle bioldgiai anyagok szerepe
sem, akar mint vakcinadsszetevdk és annak ellenére, hogy a BVDV-fert6zés meg-
lehetdsen elterjedt a sertések kozott, a virusok genetikai jellemz&ir6l viszonylag
keveset tudunk. Annyi bizonyosnak tlnik, hogy a sertéseket is leginkdbb vagy
kizarélag az ncp BVD-virusok fertézik.

A BVDV-fert6zés befolyasolhatja a klasszikus sertéspestis virusanak terjedését
a sertésallomanyokban, ill. azok k6zott, mégpedig Ugy, hogy csdkkenti a virus
terjedését, igy bizonyos jarvanykitorések felderitetlenek maradhatnak, ami meg-
neheziti a klasszikus sertéspestis diagnosztikajat ill. leklizdését. Ugyanakkor nem
ismert még a BVDV sertések kdzotti atviteli gyakorisdganak a mértéke.



MAGYAR ALLATORVOSOK LAPJA | 2021. MAJUS

A klasszikus sertéspestis és a kérddzdk pestivirusai ko6zott antigénszerkezeti
rokonsag miatt szeroldgiai keresztreakciok tapasztalhatdék a megfeleld vizsgalatok
soran, ennek a jelentésége az, hogy a klasszikus sertéspestis kimutatasara ira-
nyuld szeroldgiai tesztek fals pozitiv eredményeket mutathatnak, ami hatraltatja
a betegség elleni védekezést. Emiatt a szeroldgia mellett fontos a virus direkt
kimutatasara is tamaszkodni, aminek a legkézenfekvdbb eszkéze az RT-PCR és
a hozza kapcsolddd szekvenciameghatarozasi technikak, amelyek specificitasa
megfelel a klilonféle pestivirusok megbizhatd elkllonitésére.

Ugyanakkor ezt a hasonldsagot hasznaltdk ki egy, a klasszikus sertéspestis
ellen kifejlesztett kiméra markervakcindhoz (CP7_E2alf), amelynek a ,gerincét” a
CP7 elnevezésl BVDV-torzs adja, mig az immunitasért leginkadbb felelds E2 gén
az “Alfort/187" klasszikus sertéspestis torzsb8l szarmazik [27, 28].

Osszefoglalva, a BVD egy meglehet8sen 6sszetett kéroktanl és koérfejlédés
betegség. A betegséget okozd virus alapvetéen nem citopatogén formaban létezik,
amelybdl - replikaciés ,baleset” folytan - kialakulhatnak citopatogén biotipusi
virusok, amelyek a perzisztensen fertézott allatokban elhullashoz vezetd nyalka-

hartya-betegséget okoznak.
A betegség elleni védekezéshez fontos a megfelel$ keresztvédelem, és a haté-
kony sejtes immunvalasz, amelynek - legalabbis egyik — fészerepldje a virus NS3

fehérjéje.

A BVDV széles gazdaspektruma pedig a klasszikus sertéspestis diagnosztikajat
allithatja kihivasok elé a mindkét kérokozdval endémidsan fertdzott tertlteken.

KOSZONETNYILVANITAS

A szerz8k koszonetiket fejezik ki ZADORI ZoLTANNak a kézirat elolvasasaért és kri-

tikai észrevételeiért.
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SHUTOUT (@

Az MISD Animal Health forgalomba hozza
a ShutOut™ készitményt

A modern szdrazradllitdsi menedzsment-programokhoz tervezett Uj t6gybimbdzaré készitmény

Budapest, 2021. méajus - Az MSD Animal Health forga-
lomba hozta a ShutOut™ készitményt, egy koénnyen
alkalmazhatd tégybimbdzardt, amely védelmet nydjt a
tégyfertézések ellen a szarazonallasi iddszak teljes tar-
tama alatt - pont akkor, amikor a tehenek a legnagyobb
kockazatnak vannak kitéve.

EROS VEDVONAL

A hatékony szarazraallitdsi menedzsment-programok
kulcsfontossagl komponenseként a ShutOut egy ste-
ril, antibiotikum-mentes, a mai tejtermeld tehenésze-
tek igényeinek megfelelSen, a konny( alkalmazhatdsag
szem el6tt tartdsaval megtervezett bimbdzard készit-
mény. A rovid dugattylhossznak, a két fecskenddhegy
kozotti valasztasi lehetéségnek és a konnyen letdorhetd
kupaknak kdszonhetben az allatorvosok hatékonyan tud-
jak kezelni dlloméanyukat ezzel a készitménnyel a szaraz-
raallitaskor.

»A szarazradllitaskor bekdvetkezd kdrnyezeti és élet-
tani valtozasok miatt a teheneknél ebben az iddszak-
ban nagyobb a tdégygyulladas kialakulasi kockazata”
- mondja LEONA PEKARIKOVA allatorvos, az MSD Animal
Health kérddzbUzletdganak regionalis szakmai igazga-
tdja. »A szarazonallasi idészakban a tehén mastitis elleni
elsédleges természetes védekezési mechanizmusa egy,
a bimbdécsatornaban kialakuld keratindugé. Erre a termé-
szetes keratindugdra azonban nem mindig szamithatunk
- el6fordulhat, hogy csak tll késén vagy egyaltalan nem
alakul ki."[1,2] Vizsgalati eredmények igazoljak, hogy a
bimbdvégek csaknem 25%-a a szarazradllitds utan akar
hat héten &t is nyitva maradhat, ami fogékonyabbj teszi
a teheneket a fert6z8désre.[3] Egy bimbdzard készitmény
hasznalata tobb mint 70%-kal csokkentheti az intra-
mammalis fertézések kockdzatat.[4] A belsd bimbdza-
roval ellatott tehenek esetében a fert6zések szama akar
tovabbi 50%-kal is csokkenthetd a fecskend8hegy rész-
leges bevezetése esetén, szemben annak teljes beve-
zetésével.[5] A ShutOut rovid fecskend6heggyel torténd
beadasa csokkenti az Uj fertézések kockazatat és kevés-
bé hatraltatja a természetes keratindugd kialakulasat.
»Az allatorvosok és a tejtermeld gazdak most mar nyu-
godtak lehetnek, mert tudjak, hogy a ShutOut a beada-
sat kovetden hatdsosan lezarja a tehén bimbdcsatorna-

jat” — mondja DR. PEKARIKOVA. »,A ShutOut egy megbizhatd
fizikai védvonalat |1étesit, amely megakadéalyozza, hogy a
kornyezetbdl szarmazé kdérokozdk bejussanak a tégybe.”

SHUTOUT - ANTIBIOTIKUM-MENTES VEDELEM A
SZARAZONALLO TEHENEK SZAMARA.

A ShutOut egy ergonomikus és felhasznalébarat, dupla
hegyl fecskenddében kaphatd, ami rugalmas valasz-
tasi lehetdséget kinal a rovid vagy a hossz( fecskendd-
hegy kozott. Minden ShutOut fecskenddben 4,0 gramm
steril, antibiotikum-mentes, 2,6 gramm bizmut-szub-
nitratot tartalmazd intramammalis kendcs talalhato.
A ShutOut 144 fecskenddt tartalmazd vodrokben és 24
fecskendét tartalmazé dobozokban kaphatd. Mindkét
kiszerelés bioldgiai Gton lebomlé, fertStlenitd torldken-
dbket is tartalmaz a tégy elGkészitéséhez. A készitményt
az MSD Animal Health sajat gyartolzemében allitja eld,
igy On biztos lehet abban, hogy minden tubusban, min-
den alkalommal egységes mindségl készitmény van.
Tovabbi informacidkért keresse fel a https://www.msd-
animal-health.hu/mastitis/ weboldalt.
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A KESZITMENY JELLEMZOINEK OSSZEFOGLALOJA
1. AZ ALLATGYOGYASZATI KESZITMENY NEVE
ShutOut 2,6 g intramammalis szuszpenzié szarazon allé tehenek szamara
AU.V.
2. MINOSEGI ES MENNYISEGI OSSZETETEL
A 4 g-os intramammalis fecskendd tartalma:
Hatoanyag:
Bizmut-szubnitrdt 2,6 g
(megfelel 1,9 g bizmutnak)
Segédanyagok:
A segédanyagok teljes felsorolasat lasd: 6.1 szakasz.
3. GYOGYSZERFORMA
Intramammalis szuszpenzié.
Fehér-halvanysarga, homogén szuszpenzio.
4.2 Terapias javallatok célallat fajonként
A szérazonallasi id6szak alatti Uj t8gyfertéz6dés megel6zésére.
A készitmény 6nmagaban alkalmazhaté szarazraallitasra és a tégygyulla-
das visszaszoritasara olyan teheneknél, amelyek szubklinikai masztitisztdl
valosziniileg mentesek.
4.3 Ellenjavallatok
A készitmény nem alkalmazhat6 énmagaban a szérazra llitaskor szubkli-
nikai t6gygyulladasban szenvedd teheneknél.
Nem alkalmazhat6 a szarazra allitaskor klinikai t6gygyulladasban szenve-
dé teheneknél.
Nem alkalmazhato tejel6 teheneknél. LAsd még a 4.7 szakaszt.
Nem alkalmazhat6 a hatbanyaggal vagy barmely segédanyaggal szem-
beni ismert tllérzékenység esetén.
4.4 Kiilonleges figyelmeztetések minden célallat fajra vonatkozo-
an
A készitménnyel kezelendd teheneket allatorvosi klinikai vizsgalatra ala-
pozva kell kivalasztani.
A kezelést a tehén egyedi tégygyulladassal és sejtszammal kapcsolatos
adataira, elfogadott, a szubklinikai t8gygyulladas kimutataséra alkalmas
vizsgélat vagy bakterioldgiai mintavétel eredményére kell alapozni.
4.5 Az alkalmazassal kapcsolatos kiilonleges ovintézkedések
A kezelt allatokra vonatkozo kilénleges évintézkedések
Javasolt a szarazon &ll6 teheneket a klinikai t6gygyulladas tinetei
szempontjabol rendszeresen ellendrizni. Ha a lezért tdgynegyeden a
t6gygyulladas Klinikai tlinetei megjelennek, akkor a megfeleld terapias
beavatkozas el6tt az érintett tégynegyedet kézzel kell kifejni.
A fertdz6dés veszély csokkentése érdekében a fecskendét nem szabad
vizbe martani.
A fecskendd csak egyszer hasznalhat6 fel.
Fontos a készitmény alkalmazasa esetén a szigord aszeptikus technika
betartasa, mivel a készitménynek nincs antimikrobidlis hatasa.
Tilos a készitménnyel tortént kezelés utdn mas intramammalis készitmény
alkalmazasa.
A valészinlileg szubklinikai tégygyulladasban szenvedd teheneket meg-
feleld, a szarazra allitaskor alkalmazandé antibiotikummal kell kezelni az
érintett tdgynegyedeken, majd ezutan alkalmazhat6 a készitmény.
Az allatok kezelését végzd személyre vonatkozd kiildnleges ovintézke-
dések
A készitmény szem és bdr irritaciot okozhat. El kell kerlilni a szemmel
vagy a bdrrel valé érintkezését.
Ha a készitmény szemmel vagy a bérrel érintkezik, az érintett teriiletet
vizzel alaposan meg kell mosni.
A bizmut-sok thlérzékenységi reakciokat valthatnak ki. Bizmut-sokra
ismerten allergias személyek kertiliék a készitménnyel val érintkezést.
Ha a készitménnyel valo érintkezés utan tiinetek alakulnak ki, orvoshoz
kell fordulni, bemutatva a készitmény hasznalati utasitasat vagy cimkéjét.
A készitmény alkalmazasa utan kezet kell mosni.
Torl6kendok:
A fert6tlenitd kendk izopropil-alkohol tartalmuk miatt szem és bér irritaci-
6t okozhatnak. El kell keriilni a szemmel val6 érintkezést. El kell kertilni a
bérrel vald tartos érintkezést. El kell kerlilni a g6zok belélegzését. Kesztyii
viselésével a bérirritacio elkerilhetd. Alkalmazas utan kezet kell mosni.

4.6 Mellékhatasok (gyakorisaga és stlyossaga)

Nem ismert.

4.9 Adagolas és alkalmazasi mod

Kizar6lag intramammalisan alkalmazhato.

A készitmény fecskendGjének csére kétféleképpen hasznalhato, mivel a
zarokupakot részben vagy teljes egészében el lehet tavolitani. Javasolt a
t6gybimbdt a tévénél megfogni, mert ezzel iranyithatjuk a pasztat a bim-
bocsatorndban lezarva ezzel a bimbocsatornat.

Révid heggyel torténd alkalmazas lehetdsége:

A rovid heggyel torténd alkalmazas részleges bejuttatasi technikat teszi
lehet6vé, azaz a fecskendd csak a tdgybimbé végébe hatol be.

HosszU heggyel térténd alkalmazas lehet6sége:

A hosszu heggyel torténd alkalmazés a kezelés kényelmesebbé tétele
érdekében hasznalhat6, megel6zendd a nem régzitett vagy tiirelmetlen
allatok esetében a fecskendd hegyének kicsuszasat a tgybimbobal.

2. 1épés: hosszu vagy révid heggyel
torténd készitmény bejuttatas

1. 1épés: A letdrhetd
z&rokupak eltavolitasa

Kozvetlenil a laktacios iddszak utolso fejését kovetden (szarazra allitas-
kor) kell minden t6gynegyedbe egy fecskendbnyi készitményt bejuttatni.
A készitmény befecskendezését kbvetden a csecsbimbét vagy a tégyet
tilos masszirozni, mivel az a cél, hogy a zarbanyag magaban a csecsbim-
boban maradjon és ne jusson be a tégybe.

Annak érdekében, hogy cstkkenteni lehessen a kezelés utani tégygyulla-
das lehetéségét, gondoskodni kell arrdl, hogy ne keriilhessenek koroko-
20k a tégybimbadba.

Alapvetd fontossagu a csecshimbonak a mellékelt alkoholos torlvel
torténd alapos megtisztitasa és fertétlenitése. A tégybimbot addig kell
tordlgetni, amig a tériékend6n szennyez8dés mar nem lesz lathaté. A
befecskendezést megel6zben a csecsbimbokat hagyni kell megszéaradni.
A befecskendezés aszeptikusan kell, hogy torténjen ligyelve arra, hogy

a fecskend6 csére ne szennyez6dhessen. Javasolt a befecskendezést
kdveten megfeleld bimboflirdsztd vagy spray alkalmazasa.

Hideg koriilmények kdzott eléfordulhat, hogy a készitményt meleg helyen
szobahémérséklettire kell felmelegiteni, a fecskendébdl valo kinyomhato-
sag eldsegitésere.

4.11 Elelmezés-egészségiigyi varakozasi idd(k)

Hus és egyéb ehetd szdvetek: Nulla nap.

Tej: Nulla éra. )
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Antibiotikum-alternativak
a sertéstartasban
Irodalmi osszefoglald

Kovacs Déra’, Palkovicsné Pézsa Nikolett, Farkas Orsolya, Jerzsele Akos

OSSZEFOGLALAS

Napjainkban az antibiotikum-rezisztencia elleni védekezés kozponti kérdéssé
valt a human- és allategészségligyben egyarant. Az antibiotikumok hozamfoko-
zasi céll felhasznaldasa 2006 6ta tilos az Eurdpai Uniéban, a 2019/6 EU rendelet
pedig mar ezen anyagok profilaktikus és metafilaktikus alkalmazasat is szigo-
rdan szabalyozza, igy a haszonallattartasban egyre nagyobb hangsulyt kapnak a
kilonbozd, hozamfokozasra és/vagy betegségek elleni védekezésre hasznalhatd
természetes vegyliletek. Jelen tanulmanyban a szerz6k irodalmi adatok alapjan
rovid attekintést adnak szamos vegyUlletcsoportrél, amelyek antibiotikum-alter-
nativaként szolgalhatnak a sertéstartasban.

SUMMARY

Antimicrobial resistance is a leading health threat in both human and veteri-
nary medicine. Antibiotics have been widely used in food producing animals not
only for the prevention and treatment of bacterial infections, but for promot-
ing growth, as well. Widespread use of these agents in livestock increased the
emergence of resistant bacteria, that can also be transmitted to humans via
direct contact with animals and food of animal origin. Infections caused by anti-
biotic resistant bacteria can lead to treatment failure in humans and animals.
In order to decrease the development of resistance, usage of antibiotics for
growth promotion has been already banned in the European Union, furthermore,
according to the EU regulation 2019/6 on veterinary medicinal products, prophy-
lactic and metaphylactic use of these agents will also be restricted from 2022.
Loss of effectiveness of antibiotics against resistant bacteria and the restric-
tions on their use highlights importance of finding alternative substances that
can be used in food producing animals (mainly in swine and poultry) for prevent-
ing or treating bacterial infections, and for enhancing performance of animals.
Antibiotic alternatives are natural substances that can be used as feed additives
and that have beneficial effects on the growth and/or health of animals, mainly
exerting their effect in the gastrointestinal tract. Many of these agents have
direct antibacterial activity as well. These substances, due to their natural ori-
gin, are usually safe for animals and human consumers. The group of antibiotic
alternatives include phytochemicals (e.g. flavonoids, essential oils), pro-, pre and
synbiotics, organic acids, enzymes, antimicrobial and antibiofilm peptides, anti-
bodies, bacteriophages, anti-virulence agents (e.g. quorum sensing disruptors)
and minerals. In this literature review, the authors shortly discuss some of these
substances as potential feed additives for swine.



ANTIBIOTIKUM-ALTERNATIVAK A SERTESTARTASBAN

Az antibiotikumok hasznéalata a felfedezéslk 6ta nagyban hozzajarult az allattartas
gazdasagossagahoz, elsGsorban szubterapias dbzisban, takarmanyba keverten
alkalmazva. Ez a gyakorlat segitett a betegségek megeldzésében, valamint a
hatékonyabb takarmanyhasznositas és a jobb testtomeg-gyarapodas elérésében
[1]. J6llehet az antibiotikumok hozamfokozasra torténd felhasznaldsat mara mar
szdmos orszagban teljesen betiltottadk (az Eurdpai Unidéban 2006-ban) [2], vala-
mint a takarmanyba kevert - méas céll - alkalmazas is egyre inkabb korlatozasra
kerul [3], mégis vildagszerte sok helyen jelenleg is hasznalnak antibiotikumokat az
intenziv allattartasban betegségek megeldzésére, kezelésére, valamint hozam-
fokozasi céllal is [2, 4].

A szigoritas oka, hogy a takarmanyba kevert antibiotikumok, f6ként szubterapias
dézisban, hozamfokozdként alkalmazva nagyban hozzajarulnak a rezisztens bakté-
riumok szamanak névekedéséhez az élelmiszerlancban, ami human egészségugyi
kockazattal is jar [1, 2]. Az elmult években az élelmiszer altal kdzvetitett kdéroko-
z6kban tapasztalt rezisztencia mértéke novekedett. A sertéstartasban el&forduld
leggyakoribb zoonotikus patogének kozé tartozik az Escherichia coli, valamint a
Salmonella, Campylobacter, Clostridium és Listeria fajok. Az EFSA (European Food
Safety Authority, Eurdpai Elelmiszer-biztonsagi Hatésag) jelentése alapjan ezen
korokozdk igen gyakran rezisztensek szamos antibiotikummal szemben [4]. A rezisz-
tens baktériumokkal torténd fert6z6dés a human- és allatgydgyaszatban egyarant
nehezen kezelhetd, vagy akar kezelhetetlen betegségek kialakuldsdhoz vezethet [5].
A takarmanyba kevert antibiotikumok alkalmazasanak korlatozasa 6sszetett
kinivas elé allitja a nagylzemi allattartast: egyrészt a gyomor-bélrendszeri fertézé-
sek, masrészt a csokkent termelés miatt [6]. Az antibiotikumok hatékonysaganak
csbkkenése, valamint a hasznalatukra vonatkozé szigoritdsok miatt egyre né azon
kutatasok szama, amelyek olyan takarmanykiegészitsé antibiotikum-alternativat
keresnek az allattartas szamara, ami hozzajarulhat a bélcsatorna egészségének
megdrzéséhez, valamint hozamfokozd hatassal rendelkezik, igy csokkentve az
antibiotikumok hasznélatat, tobbek kdzott a sertésagazatban [1]. Uj antibiotiku-
mok felfedezése és fejlesztése jelentds kihivast

jelent, amely szintén a nem-konvencionalis sze-

Névenyi rek alkalmazasat helyezi elétérbe [7]. Kllonbozd
bioaktiv koltséghatékony antibiotikum-alternativak hasz-
Asvényi anyagok Pro-, pre-, nalata elengedhetetlen a sertéstartds hosszGtavd
anyagok el fenntarthatésaga és gazdasagossaga érdekében
[6], hogy az allatok egészsége és magas szintd
termelése biztositott legyen [3].
A szakirodalomban fellelhetd potencialis antibio-
il Antibiotivkt'lm TR tikum-alternativak k6zé tartoznak tébbek kozott a
alternativak pro-, pre- és szimbiotikumok, szerves savak, nové-
nyi eredet( bioaktiv anyagok, enzimek, antimikrobi-
alis peptidek, virulencia elleni szerek, bakteriofagok
és kuldnbozs asvanyi anyagok [1, 2] (Abra). Az alter-
Antimilsrobiélis Fagtechpia natﬁ/ék alkalmazéfélrjak célja kettds. Egyr”és’zt/sze—
peptidek Virulencia replk lehet a fert6z6 betegségek megelbzésében
ellentszerek és kezelésében, onalldéan, vagy a hagyomanyos
antibiotikumokkal kombinacidoban, azok hatasat
fokozva. Masrészt hozamfokozd hatast is kifejthet-
nek, elsdsorban a bélcsatorndban jelentkezd ked-
ABRA. Lehetséges antibiotikum-alternativdk vezd hatasaik kdovetkezményeként. Jelen irodalmi
osszefoglalé a fenti alternativak egyes képviselsit
FIGURE. Potential antibiotic alternatives mutatja be, kiemelve a vegylletek hasznéalataval

kapcsolatos tapasztalatokat sertésekben.
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A kilonbozb novényi eredetd, bioldgiailag aktiv vegylletek az allatok takarma-
nyaba keverve javithatjak a termelés hatékonysagat. Ezek a vegylletek lehetnek
illdolajok, kilénb6z6 novényi kivonatok, gydogynovények, fliszerek és egyéb névényi
anyagok (pl. térkoly). Hatdsmechanizmusuk nem teljesen ismert, és nagyban fligg
az adott anyag Osszetételétdl. J6tékony hatasaikat antioxidans és antibakteria-
lis aktivitasuknak tulajdonitjak, valamint a bélmikrobidtara gyakorolt stabilizald
hatasuknak, amelyek egylttesen csodkkentik az allatok szervezetét érd stresszt,
ezaltal javitva a teljesitményt. Mindemellett immunmodulalé tulajdonsaggal is
rendelkezhetnek, valamint védd hatassal lehetnek a bél barrier integritasara [1].

Az allattartasban hasznalhatd novényi vegylletek f6 bioldgiailag aktiv hatbéanyagai
a polifenolok k6zé tartoznak [1]. llyen vegylletek a flavonoidok is, amelyek valto-
zatos szerkezetl polifenolok, az emberi és allati szervezetre gyakorolt szamos
kedvezd hatassal. A flavonoidok elsdsorban antioxidans tulajdonsagukrdl ismer-
tek, azonban ezen felll j6tékony hatassal vannak a kardiovaszkularis rendszerre,
tovabba baktérium-, virus-, gomba-, parazita- és tumorellenes, valamint gyul-
ladascsokkentd aktivitasuk is bizonyitott. Leirtdk még immunmodulald, vakci-
nazas hatékonysagat javité és a bélcsatorna mikrobidtajara gyakorolt jotékony
hatasukat is. Antibakterialis aktivitasuk ugyan elmarad az antibiotikumokétdl, de
azokkal egyUtt alkalmazva egyes esetekben szinergizmus érhetd el, igy altaluk
csbkkenthetd lehet az antibiotikumok hasznélata. Potencialis hozamfokozdoként
antioxidans, gyulladascsokkenté és immunmodulans aktivitasaik miatt johetnek
szbéba [8].

A flavonoidok gyakran vizsgalt képviselGi a valtozatos szerkezet( proantocia-
nidinek, amelyek tobbek k6zott az afonya, a granatalma és a sz6lémag f6 biolo-
giailag aktiv vegylletei. A proantocianidinekkel kapcsolatban leirtak antioxidans,
gyulladascsokkentd, antibakterialis, gomba-, virus- és tumorellenes aktivitast,
valamint a bélcsatorna integritdsara és a kardiovaszkularis rendszerre kifejtett
jotékony hatéast is. Sertésekben szamos etetési kisérletben sikerllt kimutatni a
proantocianidinek antioxidans tulajdonsagat. Szerkezetiktdl és az alkalmazott
dbzistol figgben gatolhatjak kilonbozd zoonotikus baktériumfajok (E. coli, S.
Typhimurium) szaporodasat [9].

A polifenolok masik nagy csoportja a nem-flavonoidok, amelyek k6zott szin-
tén taladlhatdk antibiotikum-alternativaként széba jovd vegyulletek. Illyen példaul
a rozmaringsav, amely szadmos, ajakosok csaladjaba tartozd novény (pl. kerti
kakukkfd, kézénséges szurokfl, bazsalikom, citromf{, rozmaring) f6 antioxidans
Osszetevbjeként van szamontartva. In vitro leirtak emellett gyulladascsodkkentd,
tumorellenes és antibakterialis hatasat is. Haszonallatokban végzett in vivo vizs-
galatok soran rozmaringsavat is tartalmazé noévényi készitmények takarméanyba
vagy ivovizbe kevert alkalmazasa tobb fajban biztaté eredményeket hozott, de
ezen esetekben feltételezhetd a tobb polifenol komponens kdlcsonhatasa, ame-
lyek pontos megismeréséhez tovabbi vizsgalatok szikségesek [10].

Az illéolajok olyan természetes, valtozatos 6sszetétell, novényi eredetl vegyl-
letek, amelyek kedvezd hatassal vannak az allatok novekedésére és egészségére.
Az illéolajok potencialis antibiotikum-alternativak lehetnek a sertéstartaban,
koszonhetben szamos jotékony tulajdonsaguknak, ideértve antibakterialis, gom-
baellenes, kokcidiosztatikus, antioxidans és gyulladascsokkentd aktivitast, vala-
mint a bélcsatornara, a bélmikrobidtara kifejtett el6nyds hatasukat. Az illéolajok
ezen tdl javitjak a tapanyagok emészthet8ségét, az allatok immunitasat és a
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bélcsatorna egészségét, a korokozo baktériumok hatdsanak csokkentésén keresz-
tul [6]. A kUlonbozd illbolajokat dnalldan és keverékként is haszndljdk az allatok
egészségének és termelésének javitasara [1]. Antibakterialis hatasukrdl, valamint
sertésekben torténd alkalmazasukkal kapcsolatban szamos kutatasi eredmény
all rendelkezésre. Gyakran tanulmanyozott képviseldik a fahéjolaj, és annak f&
osszetevdje a fahéjaldehid, a kakukkf{ olajban taldlhatd timol, valamint a karvakrol,
amit az oregand és szurokfl olajok tartalmaznak nagyobb mennyiségben, bar a
kakukkflben is el&fordul.

A timol és a karvakrol egyarant széles spektrumu antibakterialis, valamint gom-
baellenes hatassal rendelkeznek [6], ezek és a fahéjaldehid 6nalléan és kombi-
naciéban gatolni tudtak E. coli torzsek szaporodasat [2]. Ezen felll a fahéjaldehid
jelentds antibakteridlis hatast mutatott in vitro, valamint allati takarmanyokban és
human élelmiszerekben Bacillus cereus, Campylobacter jejuni, Clostridium perfrin-
gens, E. coli, Listeria monocytogenes és Salmonella enterica baktériumfajok ellen
[11]. Az eukaliptusz olaj esetén szintén leirtak S. Enteritidis elleni aktivitast [12], és
ismert a szamos illdolajban megtaldlhatd geraniol antibakterialis hatasa is [13].

Az antibakteridlis hatas mellett a takarméanyba kevert karvakrol- és timol- (1:1)
kiegészités jotékony hatassal volt valasztott malacok béimikrobidéta-osszetételére
(kevesebb E. coli, tdbb Lactobacillus torzset eredményezett). Hasonld hatast értek
el 6nalld timol és fahéjaldehid alkalmazasaval [2]. Sertésekben a bélmikrobidta
Osszetételére (csokkent E. coli szam) és morfoldgidjara kifejtett pozitiv hatast
takarmanyba kevert oregandolaj-kiegészités esetén is leirtak [14].

A fentieken tUl a nagyobb mennyiségben adagolt karvakrol- és timol- (1:1)
keverék novelni tudta sertések testtomeg-gyarapodasat, de mas aranyban vagy
kisebb koncentraciéban, ill. rovidebb ideig adagolva nem mutattak az illéolajok
hozamfokozd hatast [2]. Az oregand olaj kiegészités fokozta sertések névekedését
és a takarmany fehérjéinek emészthetdségét [14].

A szakirodalom beszamol tovabba az illdolajok antioxidans hatasardl oregandolaj
[14], geraniol [13], fahéjaldehid [11] és karvakrol-timol [6] esetén. A fahéjaldehid
daganatellenes és gyulladascsokkentd aktivitast is mutatott [11], amelyek kozUl az
utdébbi oregandolajrdl [6] és geraniolrdl [13] is elmondhaté. A fahéjolaj hatékonysa-
gat kimutattak bakteridlis endotoxin (lipopoliszacharid, LPS) altal okozott gyulla-
das esetén. Az illdolajok szinergistak lehetnek szerves savakkal az antibakterialis
hatasuk tekintetében, amelynek egy oka lehet az illéolajokban talalhatd fenolok
altal okozott membrankarosodas, amely ateresztébbé teszi a baktériumokat a
szerves savak szamara [6].

Szamos vizsgalat iranyul az illdolajok bioaktiv d0sszetevSinek azonositasara
és hatasmechanizmusok pontos megismerésére, hogy ezen anyagok hatékony
takarmanyba keverhets antibiotikum-alternativava valhassanak, mivel az irodalmi
adatok igen valtozatosak az olajok kllonb6z3 Osszetétele, adagolasa és tiszta-
sdga, valamint a kezelt allatok életkora és kondicidja tekintetében. Az illéolajok
gyakorlati alkalmazasanal nehézséget jelenthet, hogy az antimikrobiélis hatdshoz
szlkséges koncentracié takarméanyba keverése az iz romlasa miatt ronthatja a
takarmanyfelvételt, valamint til magas koltséggel jarhat, és eldfordulhat a takar-
many mas osszetevdivel vald interakcid is. Lipofil és illékony tulajdonsaguk miatt a
megfelel6 adagolashoz mikrokapszuldzasra vagy nanotechnoldgiai megoldasokra
lehet szikség [6].

A klUlonbozb szerves savak régdta ismertek arrdl, hogy alkalmasak az élelmiszerek
romlasanak megelézésére és az eltarthatdsagi id6 meghosszabbitasara, amely
alapjan figyelmet kapott esetleges hasznéalatuk bakterialis fertézésekben [2].
Antibakteridlis hatékonysagat tekintve kiemelkedd jelentdsége van a hangya-
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savnak és szarmazékainak. Mivel ez a leger6sebb szerves sav - gyakorlatilag egy
rovid, szénlanc nélkuli funkcionalis csoport, egyetlen hidrogénatommal, amely
kémiailag formol-gydknek felel meg - igen fontos a kezelhetdség, a felhasz-
nalébarat kijuttatasi mod, és a hatékony molaris koncentracié biztositasa is.
A megfeleld kolonizaciés helyen torténd alkalmazas kinetikai/megoszlasi kihiva-
sokat is jelent minden alternativ hatbanyag esetében. Kiemelendd a hangyasav
kifejezett Gram-negativ baktériumkolonizaciét gatlé hatasa (pl. coliformok és
salmonelldk esetén) [15-17].

A benzoesavat alapvetSen élelmiszerek penészgombas felllfert6zésének gatla-
sara, gombaellenes tartositdszerként alkalmazzak, ez alapjan merilt fel potencialis
takarmanykiegészitéként. Lényegesen korlatozottabb antibakterialis spektrummal,
és rosszabb minimalis gatlé koncentracié (minimum inhibitory concentration,
MIC) értékekkel jellemezhetd, mint a hangyasav. Antibakteridlis hatdsat az aromas
benzolgylrl és a rosszabb szoveti megoszlasa is korlatozza. Majban képz4&dott
metabolitjainak egy része (krezolok) toxikus hatasu [18].

A leghatékonyabb, rovidebb szénlancld gombaellenes, tartosité hatasl sav a
propionsav, ami alkalmas termények és takarmany-alapanyagok tartositasara.
Hatasa kompetitiv enzimgatlason alapul, a pirosz6lGsav alternativ szubsztratja,
igy gatolni tudja csirdazé magok, betarolt termések és gombak sejtlégzését.

A butirat elsGsorban a vastagbél hamsejtjeinek energiaforrasaként, sejtoszto-
das-szabalyozoként és bélpermeabilitas-csokkentéként jelentds, csak masodsor-
ban van bakterialis kontaminaciot megel6z8, patogén eradikald hatasa. Mindezen
felll a butirat, a bélcsatorna mikromorfoldgiadjara kifejtett hatdsan keresztul
javitva a tdpanyagok emészthetdségét, kedvezden befolyasolja a bélmikrobidtat,
valamint fokozni képes a bél barrierfunkciéjat [19]. Sertésekben védett butirattal
torténd takarmanykiegészités csdkkentette a bélcsatorna kolonizaciéjat S. Typhi-
murium-mal, valamint a kérokozd Uritését [2].

A butirat mellett szamos tovabbi szerves sav is jotékony hatast fejthet ki az
allatok bélcsatornajaban. A kdzepes szénlancl szerves savak és trigliceridek sta-
bilizalni tudjak a bélmikrobidtat, valamint gatolni a coliformok és a Salmonella
fajok szaporodasat. Rovid szénldncl szerves savak alkalmazasa (fumarsav, tejsav)
szintén pozitiv hatast mutatott a bélcsatorna immunmkodésére [2].

Az emlitetteken tul a szerves savak hozamfokozd hatasat is leirtak. Sertésekben
védett szerves savakat tartalmazo keverék (fumarsav, citromsav, almasav, kdzepes
szénlancl zsirsavak) két héten keresztll torténd etetése soran fokozta az allatok
napi testtomeg-gyarapodasat, valamint novelte a tdpanyagok emészthetdségét.
Ezeken felll a kiegészités javitotta a hiUsmindséget, valamint a hatasara csokkent
a bélsarmintak E. coli tartalma. A takarmany benzoesav-kiegészitése szintén
novelte az allatok testtomeg-gyarapodasat és vagasi sllyat, valamint jotékony
hatassal volt a bél morfoldogiajara és mikrobidtajara sertésekben. Takarmanyba
kevert kdozepes szénlancU trigliceridek hatasara malacokban kevesebb volt az
elhullds és jobb Utem( fejlédést tapasztaltak, kilondsen a kis sziletési sulyd
allatokban [2].

Kiemelkedd jelent6sége van tovabbé a rovid szénlancl szerves savaknak bizo-
nyos pH-emelkedéssel jard élettani allapotokban a gyomor hatékony savas kdézegé-
nek fenntartasaban, valamint a takarmany pufferkapacitasanak csokkentésében.
Erre a célra kis pufferkapacitasl savpreparatumokat alkalmaznak (els8dlegesen a
hangyasavat és annak so6it) a megfelel§ kezdeti fehérjeemésztés biztositasahoz
(pepszin-aktivacio). Ennek emésztésélettani és bélegészséglgyi jelentésége is
van a felnevelés soran, ezért szamos esetben a receptlra Osszeallitdsanal az
ionok egyensulyanak biztositasa mellett kifejezett pufferrendszereket alkalmaz-
nak, csokkentenek, vagy hagynak el. Gyakran nagy pufferkapacitasd takarmany-
komponenseket és pufferkapacitas-valtozasokat is figyelembe vesznek preciziés
takarmanyozasi rendszerekben.
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A savanyl izhatasnak evollcidésan is mélyen rogzitett szerepe van a taplalékok
feldolgozasaban és felvétellk szabalyozasaban. Bizonyos intraluminalis kemoszen-
zoros jelatviteli folyamatok mind a taplalék felvételét, mind pedig hasznosulasat
befolydsolni tudjak a tapcsatorna egészében. Ezek a mechanizmusok tobb emlds,
valamint alacsonyabb rend{ éI3lény esetében is hasonld alapmintazat szerint
épulltek fol. Ezen a terlleten szadmos human- és allatgydgyaszati kutatas érhetd
el, ami lehetdvé teszi egyes dsszetett takarmanyozasi és alimentaris szabalyozasi
folyamatok kihasznalasat és kombinalasat. Ezek eredményei figyelembe vehe-
t0k tudatosabb takarmany- és étkezési receptlrak osszeallitasanal, kombinalt
prevenciés eljarasok bevezetésénél, ill. human metabolikus/endokrin zavarok,
mikrobidta-valtozasok és idegrendszeri kapcsolatok feltérképezésénél is. Ezzel
osszefliggésben kiemelendd az édes/sds és a savanyl/édes izhatasok szajlreg-
ben talalhatd izérzb receptorokra adott ingerliletének viszonylag gyors, attételes
hatdsa a vékonybél egyes enzimjeinek gyors kifejez6désére [21-26].

A probiotikumok, a WHO (World Health Organization, Egészséglgyi Vildgszerve-
zet) 4ltaldnosan elfogadott definicidja alapjan olyan mikroorganizmusok, amelyek
megfelel6 mennyiségben adagolva elényds hatdssal vannak a gazdaszervezet
egészségére. Az intenziv sertéstartas soran jelentkezd stresszorok karosan befo-
lyasoljak a bélcsatorna egyensulyat, ezaltal a bél barrierfunkciéjanak karosodasat
okozhatjak. Az egészséges bél mikrobidtaja szamos jotékony hatassal bir, ideértve
tobbek kozott vitaminok és illdzsirsavak termelését, a taplalékban 1évd rostok
lebontasat, valamint az immunrendszerrel vald egylttm(kodést. A probiotiku-
mok alkalmazasanak célja az, hogy hozzajaruljanak az egészséges bélmikrobidta
fenntartdsdhoz és ezen keresztll az allatok egészségének és jolétének megdr-
zéséhez [27].

A probiotikumként hasznalt mikroorganizmusok tdbbnyire baktériumok, de
eléfordulnak koztik gombatdrzsek is (pl. Aspergillus, Candida és Saccharomyces
fajok). A baktériumok kozUl probiotikumként leggyakrabban alkalmazott torzsek a
Bacillus, Lactobacillus, Bifidobacterium, Enterococcus, Pediococcus és Streptococcus
nemzetségbe tartoznak. Egyes készitmények csak egy, masok tobb kiulonbozd
probiotikus torzset tartalmaznak [28]. A probiotikumokkal szemben az aldbbi
kovetelmények tamaszthatdk: legyen képes metabolikus aktivitast mutatni a
bélcsatornaban, vagy kolonizalni azt, amelyhez szlkséges a gyomornedvvel és
mas emésztbenzimekkel szembeni ellenallds; gyakoroljon direkt vagy indirekt
jotékony hatast a gazda egészségére, az immunrendszer stimulalasan, vagy a
patogén baktériumok szamanak csokkentésén keresztil; legyen megfeleld ipari
alkalmazésra (pl. nagyléptékd gyarthatdsag, hosszU eltarthatdsdg, megfeleld
organoleptikus tulajdonsdgok a szajon at torténd alkalmazhatdésdghoz); vala-
mint legyen biztonsagos az allat és az élelmiszerldnc szamara egyarant (pl. ne
kdozvetitsen antibiotikumrezisztencia-géneket) [27]. Egyes publikacidk felhivjak
a figyelmet a probiotikumok, oltokultirak rezisztenciagén-hordozasanak és az
esetleges horizontélis rezisztenciagén-transzfernek a lehetdségére.

A probiotikumok a sertéstartds szamos fazisaban alkalmazhatdk, tenyészkocak,
hizésertések és malacok esetében egyarant. Kocakban megfigyelték, hogy probi-
otikumok hatdsara az dllomanyban eléforduléd méh- és emléprobléméak enyhébb
formaban jelentek csak meg, valamint csdkkent a kérokozdék mennyisége a bélcsa-
tornadban. Ez utobbit malacokban is leirtak, ahol a probiotikumok alkalmazasanak
két TS célja a bélfert6zések eléfordulasanak csokkentése, valamint a sllygyarapo-
das és a takarmanyhasznositas javitasa. Hizdésertésekben probiotikumok adagolasa
fokozhatja a sUlygyarapodast, javithatja a hismindséget, valamint csdkkentheti
a tragya kornyezetszennyezb dsszetevdinek mennyiségét [27].
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A probiotikumok hatasait vizsgald kutatasok eredményei azonban szertedgazdk,
és nagyban befolyasolja ket az alkalmazott probiotikumot alkotd torzsek tipusa
és koncentracidja, az adagolas mddja, valamint a kdrnyezeti higiénia, és ezzel
Osszefliggésben a szubklinikai betegségek jelenléte. Kedvezdtlenebb higiéniai
feltételek esetén altaldban szignifikansabb hatas érhetd el probiotikumok hasz-
nalataval [27]. Az alkalmazott probiotikum hatékonysagat befolyasolhatja még
a takarmany dsszetétele és fizikai formatuma is. Megfelel$ tartasi, higiéniai és
takarmanyozasi feltételek esetén a probiotikumok nem okozzak szlkségszerlen
a teljesitmény fokozddasat [29].

A hatds optimalizalasa érdekében egyre tobb kutatas irdnyul a probiotikumok
hatdsmechanizmusénak és gazdaszervezettel vald interakcidjanak pontos meg-
értésére, specifikus probiotikum-kultlirak kivalasztasara és jellemzésére, valamint
a hatasuk torzstipustdl és dbzistdl vald figgésének felderitésére [27].

A probiotikumok alkalmazasa mellett hatékony lehet szimbiotikumok adagolasa
is, amelyek probiotikus baktériumtorzsek mellett prebiotikumokat, a jotékony mik-
roorganizmusok szamara tapanyagul szolgald vegyulleteket is tartalmaznak [29].

A bakteridlis megbetegedések elleni alternativ védekezési mddszerek egyik leg-
igéretesebb terllete a bakteriofagok alkalmazasa [4, 30]. A bakteriofagok olyan
kisméretd virusok, amelyek kizardlag baktériumokban képesek szaporodni, vagyis
a baktériumok obligat intracellularis parazitainak tekinthetdk [31]. A fagok a bak-
tériumsejtek fertdzését kovetéen azok szétesését, pusztulasat okozhatjak [30].

A fagterapia hatékonysagat vizsgald kutatasok egyik fé célpontjat a Salmo-
nella-fertézések jelentik, mivel ezek a sllyos gazdasagi kar mellett emberi
megbetegedést is okozhatnak. Az egyes Salmonella szerotipusok koézUl a nem
gazdaspecifikusak (pl. S. Enteritidis és S. Typhimurium) jelentik a fejlesztések
f& célpontjat, amelyek tobbnyire enyhébb gyomor-bélrendszeri megbetegedést
okoznak, de az élelmiszerrel terjedd zoondzisok k6zott nagyobb jelentéséggel
birnak. Kllonb6zsb vizsgalatokban sertések Salmonella-fertzései esetén eltérd
mobdokon tesztelték a fagterapia hatékonysagat: a mesterséges Salmonella-fer-
t6zést néhany nappal megelézden, azzal egy id6ében, valamint par nappal késdbb
adagolva. A fagok alkalmazasa mellett minden vizsgalati elrendezésben kisebb
baktériummennyiséget lehetett kimutatni az allatok szerveibdl (bélcsatorna,
manduldk) vagy bélsarmintdjabdl a kezeletlen kontrollcsoportokhoz képest [4].

E. coliellen szintén szamos tanulmanyban vizsgaltak a fagterapia hatékonysagat.
Mesterséges fertézést kovetden 15 perccel, 13-16 oraval vagy 1 nappal adagolt
fagok minden esetben csdkkentették a tlnetek sUlyossagat. Két fag egylttes
hatékonysadganak tesztelése soran azt is leirtak, hogy a tinetek enyhtlése mellett
a patogén E. coli bélsarral torténd Uritése csokkent, ugyanakkor a kommenzalis
E. coli térzsek mennyisége nem valtozott [4].

A profilaktikus bakteriofagok alkalmazasa a hatékonysag mellett biztonsadgosnak
is bizonyult, valamint a testtdmeg-gyarapodas ndovekedését is eredményezheti
sertésekben [4]. Az antibiotikumokkal ellentétben a fagokra igen nagy gazda-spe-
cificitas jellemz& [30], amelynek elénye, hogy kevésbé karositjak a bélmikrobiotat
alkotd jotékony baktériumokat, igy a szajon at adott antibiotikumok esetén gyakran
fellépd dysbiosis-sal itt nem kell szamolni. A fagok alkalmazasaval 6sszefliggésben
stlyos mellékhatast még nem irtak le [31].

A probiotikumok alkalmazasahoz hasonléan a fagok esetén is Iényeges, hogy
az alkalmazott készitmény védett formaban tartalmazza a fagokat, ellenéllva
ezaltal a gyomorsav és az emésztdenzimek hatdsanak. A fagterapia hasznalatat
neheziti, hogy a kezelés hatékonysadga nagymértékben fligg a fert6zést okozd
baktérium tipusatdl, valamint a fert6zés helyétdl. Emellett 1ényeges, hogy a
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fagokkal szemben is kialakulhat rezisztencia a baktériumokban, de az antibioti-
kum-rezisztenciahoz hasonldéan egyetlen faggal szembeni ellenalléképesség nem
jelenti feltétlenll azt, hogy méas fag sem lesz hatékony az adott baktériumtorzs
ellen. Ezzel szemben vélhetSen a tobb kllénbozd, eltérd tamadaspontl virust
tartalmazod, Un. fagkoktélok alkalmazasa jelenthet megoldast. Minél valtozato-
sabb genetikailag egy baktériumfaj, annal tobb fag egylttes alkalmazéasara van
szUkség, hogy a populacidban minden jelen 1év3 torzs ellen hatékony lehessen,
igy az ilyen baktériumok nagyobb kihivast jelentenek a fagterapia szamara, mint
a genetikailag homogénebb fajok [4].

A fagok tovabbi lehetséges alkalmazasat jelenti a tragyaban 1évd baktériumok
szamanak csokkentése. Ezek a kérokozdk fertézési forrast jelenthetnek emberek és
allatok szamara egyarant, tovabba a tragyaban 1évd baktériumok is hordozhatnak
rezisztenciagéneket, és adtadhatjak azokat a talajban 1évé baktériumkoldoniaknak,
hozzajarulva ezzel a rezisztencia terjedéséhez. Egy vizsgalatban hatékonyan
alkalmaztak bakteriofagokat sertéstragya Salmonella-szamanak csokkentésére.
A fagokilyeniranyl felhasznaldsa az allatok kezelése mellett szintén hozzajarulhat
a viz és élelmiszer altal kbzvetitett szalmonell6zisok el6fordulasanak csbkkenté-
séhez, és ezéaltal a kdzegészséglgy javulasahoz [30].

Az emlitetteken tul alkalmaznak bakteriofagokat az élelmiszeriparban is, kilon-
boz8 élelmiszerek zoonotikus baktériumokkal (pl. E. coli, Salmonella, Listeria,
Campylobacter) torténd kontaminacidja ellen, valamint egyes ndévényeket karositd
bakterialis fertézések megelbzésére is [31].

Az antimikrobialis peptidek (AMP-k) természetes, valtozatos tipusl és szamd
aminosavbdl felépuld oligopeptidek, amelyek a nem-specifikus védelmi rend-
szer részeként termel8dnek tobbsejtl él6lényekben, de eldallithatdk szintetikus
Gton is [3, 32]. Az AMP-k csoportosithatdok eredetiik és aktivitdsuk szerint (pl. az
emlGseredet( defenzinek virusellenes hatastak, mig a mikroorganizmusok altal
termelt nizin antibakterialis aktivitasd), valamint szerkezetik alapjan is (pl. a-hélix
szerkezet: cekropinek, B-redd struktira: protegrinek, flexibilis: indolicidin) [3, 33].
Koészdnhetben széles spektrumU baktérium-, gomba- és virusellenes aktivita-
suknak, potencialis antibiotikum-alternativak lehetnek a sertéstartasban, vala-
mint alkalmazasukra szamos tovabbi teriileten (mez8gazdasag, orvostudomany,
élelmiszeripar) is iranyulnak vizsgéalatok [3]. A legtobb jelent8s Gram-pozitiv és
Gram-negativ baktérium ellen egyarant hatékonyak, gyors baktericid hataslak
és velUk szemben a rezisztencia kialakuldsa kevésbé jellemzd [7]. Bar irtak mar le
AMP-kkel szembeni rezisztenciat, ezt minimalizalja az AMP-k gyors 6l6hatasa és
sokféle hatdsmechanizmusuk [34].

A kUloénbozd, takarmanyba kevert antimikrobialis peptidek testtémeg-gyara-
podast fokozdé hatasat szadmos tanulmany leirta sertésekben, hattereként pedig
els8sorban az AMP-k antibakteridlis hatasat (pl. E. coli elleni hatékonysag), vala-
mint a tapanyagok emészthetdségének javitasat emlitik. Mindemellett egyes
AMP-kkel torténd takarmanykiegészités pozitiv befolyasat irtak le a bélcsatorna
nitds mikodését is [3].

JOollehet a legtobb AMP hatasa elmarad az antibiotikumokétél, ennek ellenére
potencidlis takarmanyba keverhetd antibiotikum-alternatividnak tekinthetdk a
sertéstartasban [3]. Egy fontos alkalmazasi irany lehet az AMP-k antibiotiku-
mokkal valé kombinalt hasznalata, amivel eliminalhaték a multirezisztens és
biofilmképzd baktériumok is, valamint kisebb eséllyel alakul ki rezisztencia és a
szerek potencialis mellékhatéasaiis ritkabbak, kdszénhetben a kezeléshez elegendd
kisebb dbzisoknak. A szinergizmus hatterében gyakran az all, hogy a legtobb AMP
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karositja a baktériumsejtek membréanjat, ami az antibiotikum jobb penetracidjat
eredményezi [32].

Az AMP-k legfébb hatranyai a magas elallitasi koltség, a rovid felezési idé,
valamint a tripszinnel szembeni érzékenység, amely a szajon at térténd haszno-
sulast rontja és specialis vivbanyag hasznalatat, vagy szerkezeti mddositasokat
tesz szikségessé a hatékony alkalmazashoz [35].

Az antibiofilm peptidek jellemz&je, hogy specifikusan gatoljak a baktériumok
biofilm képzését. Ezen vegylletek jelenleg még a preklinikai fejlesztés fazisaban
vannak, de adjuvansként torténd hasznalatuk a késdbbiekben javithatja az anti-
biotikumos kezelések hatékonysagat [7].

A kérokozd baktériumok elleni védekezés egyik igéretes lehetdsége a kérokozdk
virulencia-mechanizmusait célzé hatdanyagok alkalmazasa. Ennél a megkdze-
litésnél a vegyllet hatastalanitja a patogént és alkalmatlanna teszi a célsejt
megtamadasara, ellentétben a hagyomanyos antibiotikumokkal, amelyek a sza-
porodéast gatoljak vagy elpusztitjak a baktériumot. A virulencia elleni szerek egyik
f6 célpontja a baktériumok quorum sensing (QS) mechanizmusa, igy a patogén
baktériumokban QS ellen hatdé természetes anyagok az egyik leggyakrabban
tanulmanyozott antibiotikum-alternativak k6zé tartoznak. A QS a baktériumpo-
puldciékban m(ikédd szabalyozérendszer, amelynek lényege, hogy a populaciot
alkoté baktériumok kiulonb6zd jelatvivd molekulak segitségével koordinaljak a
teljes kozosséget érintd folyamatokat, mint a biofilmképzés és a virulenciafaktorok
szekrécidja. A QS-diszruptor hatdanyagok a jelatvivé molekuldk termelését vagy
felvételét képesek megzavarni, ezaltal csdkkentve a baktériumok virulenciajat
Ugy, hogy kbzben azok szaporodasa zavartalan. A QS-diszruptorok m(kodése
nagymértékben kérokozd-specifikus, viszont alkalmazhaték onalldéan és antibi-
otikumokkal kombinaciéban is. A QS ellen hatd vegylletek hatranya lehet, ha a
jotékony baktériumok mikodését is megzavarjak, valamint vellk szemben is irtak
mar le rezisztenciat [2].

Erdekesség, hogy szamos illéolajrdél mutattak ki, hogy QS-diszruptorként visel-
kedik, azonban a rendelkezésre allé tanulmanyok egyeldre tllnyomorészt in vitro
kornyezetben zajlattok, é16 sertésekben torténd tesztelésrdl még nem all ren-
delkezésre szakirodalom. Erre a célra leggyakrabban vizsgalt illéolaj 6sszetevSk
az eugenol (eléfordul: szegfliszegolaj, szerecsendidolaj, fahéjolaj és babérolaj) és
a karvakrol, de a timol és a fahéjaldehid esetén is vannak ilyen tapasztalatok [6].

Az emlitetteken tUl szamos tovabbi vegyllettel folynak kutatasok, hogy antibio-
tikum-alternativaként torténd hasznalhatosagukat feltérképezzék. Leirtak egyes
dsvanyianyag-tartalmid vegyulletek (zeolit, biotit, bentonit) j6tékony hatasat a
bélmikrobidtara, valamint S. Typhimurium fertézés ellen. Kilonb6zd enzimek
vizsgalata szintén elterjedt. A glikdz-oxidaz gatolni képes egyes patogén bak-
tériumok (Staphylococcus aureus, meticillin-rezisztens S. aureus, Pseudomonas
ageruginosa) szaporodasat és biofilmképzését. Az alkalikus foszfataz szerepet
jatszhat a Gram-negativ baktériumok sejtfalat alkotd LPS semlegesitésében,
ezaltal csokkentve a bélcsatorndban LPS altal kivaltott gyulladasos folyamatokat.
Proteadzok hasznalata fokozta a testtémeg-gyarapodast, vélhetben a tapanyagok
emészthetdségének és transzportjanak javitasan keresztll. A protedzok gatolhat-
jak tovabba a baktériumok biofilmképzését is. A nem-keményité tipusl polisza-
charidokat lebontd enzimek alkalmazasa szintén hatékony lehet monogasztrikus
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fajokban, amelyek ezen vegylileteket nem képesek megemészteni [2]. FelmerUl-
het alternativaként a fermentalt blzacsira-kivonat is az allatok egészségére és
termelésére gyakorolt j6tékony hatasa miatt [36].

Potencialis antibiotikum-alternativak lehetnek még az antitestek, amelyek a
patogéneket, azok virulenciafaktorait vagy toxinjait képesek inaktivalni. A fagok
altal termelt lizinek szintén hatékonyak lehetnek onéalldan és kiegészitésként
is, kbzvetlen antibakterialis, valamint biofilmellenes hatasuk miatt. Szintén jé
megoldas lehet a hagyomanyos antibiotikumos-kezelés kiegészitése immunsti-
mulans hatasu szerekkel, hogy a hatékonyabban m{koédd immunrendszer segitse
a fertézések leklizdését. A fertdz6 betegségek megelbzésében nagy szerepe van
a vakcinaknak is [7].

Szintén fontos irany lehet a rezisztencia leklzdésére a gybdgyszer-repozicio,
amely soran mar ismert és engedélyezett, eredetileg mas indikaciéra hasznalt
hatdéanyagok kerllnek tesztelésre bakterialis fertézések ellen. A repozicié elénye
a hagyomanyos gyodgyszerfejlesztéshez képest, hogy mivel mar engedélyezett
vegyUlletekrdl van sz, azok biztonsdgossaga jol ismert, igy a fejlesztés szamos
lépése kihagyhatd. Uj antibiotikumok fejlesztése igen kdltség- és idSigényes, nem
képes |épést tartani a baktériumok evollcidjaval. Ezzel szemben a repozicid joval
koltség- és iddhatékonyabb megoldas lehet.

Az antibiotikumokkal szembeni rezisztencia leklzdése érdekében szamos igé-
retes alternativ vegyllettel folynak vizsgalatok, ezek azonban valtozatos hat-
ranyokkal rendelkeznek, ideértve a magas arat, a vizsgalatok soran valtozo és
idénként ellentmondasos eredményeket, a hatékonysaghoz szikséges tul nagy
koncentraciot és a velik szemben is kialakuld rezisztenciat. Nagy szlUkség van az
alternativdk pontos hatasmechanizmusanak megismerésére, hogy hasznalatuk
optimalizalhatd legyen. Vélhetden nincs olyan alternativa, amely 6néalldan, teljes
mértékben képes pdtolni az antibiotikumokat az allattartasban. Valészinlbb,
hogy a kllonbodz8 vegylletek és megkozelitések kombindldsa vezethet inkabb
attoréshez és sikerhez ezen a terlleten [2]. Ezt tdmasztja ala a tény, hogy az
egyes antibiotikum-alternativak kdzott szinergizmus alakulhat ki, ami fokozhatja
a kezelés hatékonysagat és biztonsagossagat [6]. J0 példa erre az illdolajok és a
szerves savak [6], egyes flavonoidok és antibiotikumok [8], valamint az antimikrobi-
alis peptidek és antibiotikumok [32] k6zotti szinergizmus, ill. a QS-diszruptorok és
antibiotikumok kombinacids alkalmazasa a rezisztencia leklizdése érdekében [2].
Az is elképzelhetd, hogy az antibiotikum-alternativak eleinte csak adjuvansként,
vagy megel5z8 kezelésként lesznek alkalmazhatdk, igy tovabbra is szUkség lesz
az antibiotikumok hasznéalatara [7].

Célszer( az egyes fizioldgias/kéros allapotok figyelembevételével specifikusan,
az adott helyzetekre iddzitve koncentralni az alternativ szerek adagolasat. A ter-
meléskozi feltételek valtoztatdsa céljabdl érdemes tovabba istalléi koriimények
kozott alkalmazhatd tesztrendszereket, kiegészitd laboratdériumi, kdrbonctani,
korszbvettani vizsgalatokat fejleszteni és bevonni a minél hatékonyabb terme-
lés kozbeni, ill. prediktiv hatas felmérése érdekében. Ezek segitségével folya-
matosan ellendrizni tudjuk az allomany kritikus egészségi kihivasait, tovabba
visszamérhetjik az adott beavatkozasi intézkedések hatadsossagat az allatok
termelési/fejlédési életciklusa soran, ahelyett, hogy visszatekintd jelleggel,
bizonytalan és sok tényezd altal befolyasolt termelési paraméterek alapjan
vonunk le kdvetkeztetéseket.

Fontos kiemelni azt is, hogy az antibiotikumok hasznéalatanak csdokkentése a
haszonallattartasban csak 6sszetett intézkedésekkel lehetséges, vagyis a kllon-
b6z3 alternativ vegyUletek mellett nagy szikség van megfeleld tartasi, takarma-
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nyozasi és higiéniai feltételekre [1, 6]. A rezisztencia terjedésének lassitasahoz
elengedhetetlen az antibiotikumok helyes hasznalata, amennyiben szlkség van
rajuk, ideértve a megfeleld szervalasztast, dozist és adagolasi mddot.

Jelen tanulmany az Eurdpai Unié tdmogatasaval, az Eurdpai Szocialis Alap
(ESZA) tarsfinanszirozasaval (a tdmogatasi szerz8dés szdma: AZ EFOP-3.6.3-VE-
KOP-16-2017-00005, cime: Tudomanyos utanpdtlas erésitése a hallgatok tudoma-
nyos mihelyeinek és programjainak tamogatasaval, a mentoralas folyamatanak
kidolgozasaval), valamint a TKP-32-1/PALY-2020 szamu projekt a Nemzeti Kutatasi
Fejlesztési és Innovacids Alapbdl biztositott tdmogatassal, a Tématerileti Kiva-
l6s&gi Program 2020 (2020-4.11-TKP2020) palyazati program finanszirozasaban

valosult meg.
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OSSZEFOGLALAS

A sertés reprodukcids zavarokkal és |égzdszervi tUinetekkel jaré szindromaja
(PRRS) a modern sertéstartas legnagyobb gazdasagi veszteséget okozd fertézd
betegsége. Ezért dontott a magyar kormany a hossz( tavl sertésstratégiaja-
ban Ggy, hogy Magyarorszagon fel kivanja szamolni ezt a betegséget. Elséként
az Eurbpai Unidé orszagai kozUl mentesitési programot inditott 2014-ben, hogy
az agazat nemzetkozi versenyképességét fokozza. Magyarorszagon a Un. kislét-
szamu sertéstartok még mindig jelentds, 20%-o0s részesedéssel rendelkeznek a
teljes volumen tekintetében. Ezen telepek PRRSV fert6zottsége a program indu-
lasakor 3,9%-0s volt. A bevezetett intézkedések, rendszeres szerolégiai vizsga-
latok, a szeropozitiv allatok PCR-vizsgalata, ill. a PCR-pozitiv mintakbdl a PRRSV
ORF5 vagy/és ORF7 szakasz szekvencia vizsgalata és ennek halézatos analizise
is megtortént. A pozitivhak bizonyult egyedeket, ill. dllomanyokat felszamoltak.
A munka 2015-re az orszag kislétszamua allomanyai mentességéhez vezetett,
amely statuszt az azoéta eltelt idében is sikerllt fenntartani.

SUMMARY

The prevalence of PRRS infections is high in countries keeping significant amount
of swine all over the world. Therefore, the Pig Strategy of the Government of
Hungary decided to eradicate of PRRSV in Hungary. For the first time among the
EU Member States, a National PRRS Eradication Programme was introduced in
order to reach a more efficient, economical and competitive international market
position. Even nowadays, 20% of the Hungarian pig population is still kept on
small-scale (backyard) farms (<100 animals). The prevalence of PRRSV in backyard
farms was 3.9% at the beginning of the programme. The present paper details
the steps applied during eradication in backyard farms. During all the phases,
serological testing of the breeding animals of the registered small-scale herds
was performed, seropositive individuals were tested by PCR and were removed
from the backyard farm within the framework of official measures. By sequenc-
ing the identified PRRS strains, the possible epidemic relationships between
small-scale and large-scale farms were continuously monitored. As a result of
the programme, PRRS-free status of the small-scale herds was achieved by the
end of 2015, and this status was maintained in 2016-2019.
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P

A magyar sertéstartas jellemz&je hosszU évtizedek 6ta két eltéré gazdalkodasi
forma egymaéas melletti jelenléte. A gazdasagi szervezetnél (a nagylétszamu
sertéstarté allomanyokban, hivatalos statisztikai megfogalmazas szerint: ,Gaz-
dasagi szervezet: mezdgazdasagi tevékenységet folytatd vallalkozas az egyéni
vallalkozas nélkil, a koltségvetési és egyéb szervezetekkel egylitt.”) a termelés
a piaci értékesités céljat szolgalja.

Az egyéni gazdalkoddknak nevezett (korabbi haztaji, az allategészséglgyi sz6-
hasznalatban leginkabb kislétszamu sertésallomanyként meghatarozott, hivatalos

A magyar statisztikai megfogalmazas szerint: ,Egyéni gazdalkodd [tevékenysége: egyéni
sertésdllomany gazdalkodas]: mezdgazdasagi tevékenységet folytatd egyéni vallalkozd, valamint

kb. 20%-at haztadji mezdgazdasagi tevékenységet folytatd haztartas az allatallomany és a foldterllet
gazdasdgokban tartjak nagysagatoél fliggetlenil.”) allattartok esetében a maximum 1-5 tenyészkoca, és

kevés szamul 4-50 hizdsertés tartasa jellemzd. Ezen udvarokban a sertéstartas a

haz korul a csaladi fogyasztasra szant élelmiszer-feldolgozas, -el8allitas, soran

keletkezd névényi eredetl hulladék hasznositasat és féleg a téli Unnepi idészakra

a megfeleld hazi készitésl hlskészitményekkel vald ellatast tekinti f6 feladatanak.

Az alkalmazott tartastechnoldgia a legtobb esetben rendkivil extenziv. Szamos

adllomany az év egyes kiemelt iddsza-

kaiban, a husfeldolgozasat kévetben

1. TABLAZAT. Az egy egyéni gazdasdgban tartott Gsszes sertés ardnydnak vdltozdsa (pl. karacsony) rendszerint teljesen

kicserélddik.

TABLE 1. Changes in the rate of pigs in one individual farm in Hungary A kislétszamu dllomdanyok megfo-

galmazas el8szor a 47/1997. (V.28.) FM

Magyarorszag rendeletben [1] jelenik meg: olyan

Hungary allattarto telep, amelyen a sertés férg-
helyek szama kevesebb, mint 100.

A kislétszamU sertésallomanyok

esetében alkalmazott extenziv tar-

Total number Pigs kept on individual farms tdsi mod, a termeléssel kapcsolato-
: Sow (x 1000) : !
of pigs (x 1000) 21 B [ B LA [ san a lekisebb kiadasra valé torekvés, a

Osszes sertés Anyakoca Egyéni gazdasag altal tartott

létszama (x 1000) (x 1000) sertés az 6sszes sertés %-aban

1997. 4331 345 45,5% »mindségi” allati eredetl termék-el6-
1998. 5479 391 49,1% allitashoz ko6téd6é szigorl kovetel-
1999. 5335 380 47,1% . . .

= 4833.9 VT, 20,5% men}/ek b/e nem t’artasa’ k/leme/lt
2001, 4822 3407 43,0% veszélyforras az orszag sertésalloma-
5002. 5081,9 381 43,3% nyanak jarvanyugyi helyzetére.

5003. 4913 326,7 36,5% A két gazdalkodasi forma sertés-
2004. 4058,8 296,5 38,1% tartasanak alakulasa mar az Eurdpai
2005. 3853,3 277 36,7% Uniéhoz valé csatlakozast megelSzGen
2006. 3987 290,1 34,8% is jelezte, hogy a kislétszamu alloma-
2007. 38712 259,3 30,1% nyok sertéspiaci szerepe jelentésen
2008. 3383,2 230,2 29,5% csOkken. Mig 1997-ben Magyarorszag
2008. 32471 225,8 29,3% Osszes sertése 46,3%-4at, 2004-ben
2010. 3168,9 219,3 26,9% . ...
2011 30437 210,5 27,8% -az EU-/hoz va‘Io csatlakozas (?veben
— 2089.1 200,2 27.0% 38,1%-4at, addig 2018-ban mar csak
5013, 3003,9 190 24,8% 20%-at tartottak kislétszamu alloma-
2014, 3135,6 200,3 25,8% nyokban (1. tdbldzat).

2015. 3124,5 196,8 25,2% A Kozponti Statisztikai Hivatal (KSH)
2016. 2907,1 177,3 23,1% adatai alapjan a masodik vilaghabord
2017. 2870 171,5 23,3% el6tt az egy fére jutd sertéshlsfo-
2oL 2871,5 177,9 20,0% gyasztas 15 kg, 1960-ban 24,7, 1970-ben
[Forras: KSH] 29,8, 1980-ban 40,2 kg volt. 1987-ben
[Source: Central Statistic Office] volt a legnagyobb (43,7 kg) a sertés-

husfogyasztas. A mai adatok szerint a
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ABRA. Az egy fére

jutd sertés- és
baromfihisfogyasztds
Magyarorszagon 1934-2016

FIGURE. Pork and poultry
meat consumption per capita
in Hungary 1934-2016
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fogyasztas 27 kg/fé. Magyarorszag egy fére jutd sertéshisfogyasztasa 1990-es évek-
t8l jelentSsen csokkent (Abra), és a 2000-es évek 6ta - egylittesen a baromfihGssal
kortlbelll 50-50%-0s ardnyban a magyar lakossag husfogyasztasanak 90%-at
adjak. A hazai egy fére jutd sertéshlsfogyasztas a 2016-2018-ban 29,3 kg volt [2].
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A nagy- és a kislétszamu sertéstelepek szorosabb kapcsolata, a nemzetkdzi
integracio, az érzékenyebb hibridek térhéditasa, a gyakorta elavult tartdstechno-
|6gia a belsd jarvanyvédelem hidnyossagai tobb jelentds fert8z8 betegség (igy a
mycoplasmosis, a malacok E. coli okozta megbetegedései, az actinobacillosis, a
torzitd orrgyulladés, a parvovirosis, a streptococcosis, a leptospirosis, az Aujeszky-
betegség, az utdbbi idében a PRRS és a 2-es tipusl sertéscircovirus okozta kor-
képek, kilsS- és belsd parazitdzisok) elSfordulasat allandésitotta.

A 2006-ban sikeresen befejezett, Aujeszky-betegség elleni mentesités soran
(e dolgozat szerz8i kdzil MoLNAR TAMAS, SzaBO ISTVAN volt az irdnyiték kozott),
allami tamogatas igénybevétele mellett tértént a mentesités a kislétszamd
alloméanyokban [3].

A hagyomanyosan jelentls intenziv sertéstartassal rendelkezd allamok sertés-
adlloméanyaiban az Un. a sertés reprodukcids zavarokkal és |1égz&szervi tlinetek-
kel jardé szindréma (porcine reproductive and respiratory syndrome, PRRS) vilag-
szerte a legnagyobb gazdasagi veszteséget okozza [4, 5]. A betegséget okozd
virus (PRRSV) becsiilt kartétele a vilhgon meghaladja évente a 2 milliard USD-t.
Az egyes allomanyok fert6z6désének megelSzésében a legfontosabb tényezd a
sertéstelepek belsd és kulsé jarvanyvédelmi szabalyainak betartasa, a megfeleléen
ellendrzott allatszallitas, a fertdzotten importalt allatok szamanak csdkkentése,
ill. a behozatalanak tilalma.

Az Amerikai Sertésegészségligyi Allatorvosok Szoévetsége (American Association
of Swine Veterinarians, AASV) alldsfoglalasban slrgette, hogy a Szdvetség vallaljon
vezetl szerepet a PRRS-t46l vald mentesités folyamataban [6], Eurépaban 4 orszag
(Norvégia, Svédorszag, Finnorszag, és Svajc) PRRS-mentes statusz(. Daniaban,
Hollandiaban helyi mentesitési program [7], mig 2018-ban Skdcidban nemzeti
mentesitési program indult [8].
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A magyar korméany sertésstratégiaja [9] valamint az Elelmiszerlanc-biztonsagi
Stratégia 2013-2022 [10] egyarant kiemelt helyen nevesiti a PRRS elleni mentesités
szUkségességét. A Sertésstratégia kiemelt feladatként hatarozza meg, hogy az
biztositsa a sertésagazat sikeres mikodéséhez szikséges allategészséglgyi
programok - kUldnésen a PRRS-mentesitési program - feltételeit, amelyért
a felel6s az agrarminiszter. E stratégia részeként megfogalmazott Nemzeti
PRRS-mentesitési Program, az EU tagéallamai, de a vildg nagy sertéstartd alla-
mai kozott is egyedilallidan és el6szor vezetett be olyan orszagos programot,
amely hosszUtavon segitheti a magyar sertésagazat hatékony, gazdasagos,
versenyképes piaci szerepléként jelenjen meg a vildgon, kiemelten az EU, az
orosz, a tavol keleti piacon.

A mentesitési program jogszabalyi hattere a 3/2014. (1. 16.) VM rendelet, amely
a sertésagazat meghatarozé érdekképviseleti, tenyészallat-forgalmazdi, integ-
ratori szereplGivel, a gyakorlat, és a tudomany szakembereivel tértént kon-
zultacidot kovetben kerllt megszovegezésre [11]. Ezen szereplbk javaslatai a
Nemzeti Mentesitési Terv integrans részét is képezik. A rendelet alapjan az EU
is elfogadta az allami szerepvallaldssal torténd orszdgos PRRS-mentesitési
programot. Ezen rendelet alapjan Nemzeti PRRS Mentesitési Terv majd annak
maodositasai jelentek meg.

A Nemzeti Mentesitési Terv szabalyozza a PRRS elleni mentesités intézke-
déseit, valamint meghatarozza a program felelds végrehajtdit. A mentesités
soran felmerild szakmai, jarvanylgyi, igazgatasi, vagy egyéb teriletrdl érkezd
problémak, javaslatok egységes elveken alapuld megvalésulasanak céljabol
a Vidékfejlesztési Minisztérium Elelmiszerlanc-felligyeleti és Agrarigazgatasi
allamtitkara, DR. KARDEVAN ENDRE orszagos féallatorvos Nemzeti PRRS Mente-
sitési Bizottsdgot nevezett ki. A Bizottsag feladata a PRRS-betegségtdl vald
mentesitéssel kapcsolatos szakmai intézkedések és allaspontok kialakitasa,
véleményezése, az intézkedésre jogosult nemzeti hatésdgok (NEBIH, Elelmi-
szerlanc-biztonsagi és Allategészségligyi Igazgatdsaga, Jarasi Allategészségiigyi
Hivatal) dontés-el8készitése soran tamogatas, véleményezés nyljtasa.

Magyarorszag sertésallomanyainak PRRS-mentesitési programja a terlleti
elven [7] alapul. Ez azt jelenti, hogy arra koncentréal, hogy folyamataban egy-egy
kozigazgatasi egység (jards, megye, régiod) teljes terilete, teljes sertésalloma-
nya mentességét érje el meghatarozott idére. Csak ezaltal biztosithatd, hogy
a mentes vagy mentesitett telepek PRRS-virussal torténd vissza-, Gjra-, ill.
befert6z8dése a legalacsonyabb szinten legyen megvaldsithato.

A magyar agrargazdasagban - az utébbi években tapasztalhatd jelentds allat-
létszam-csokkenés ellenére - tovabbra is kiemelt jelentéségl a sertéshis-
termelés. A piaci lehetéségek novekedését - az Aujeszky-betegségtdl vald
megszabadulast kovetden - a PRRS-mentesités sikeres végrehajtasa jelen-
tdsen elGsegitené. Jelen dolgozatunkban a 2012-ben elinditott, a magyarorszagi
sertésallomanyok PRRS-mentesitési programjanak elsé eredményeit kivanjuk
bemutatni.

DENEs [12] altal 1985-ben irottak szerint egy orszag, valamely allatfajanak, egy
meghatarozott fertéz6 betegségtdl torténd mentesitése alapvetéen harom
szakaszra; tervezésre, szervezésre, végrehajtasra oszthato. A tervezés folya-
mataban a legfontosabb elemnek az orszag allatalloméanya allategészséglgyi
helyzetének ismeretét tekinti. Ebben az allatadllomany nyilvantartasanak, a
fertdzott allatok foldrajzi elhelyezkedésének, a fertdzott allatok/allomanyok
egyes termeld szektorok k6zotti megoszlasat és a tulajdonviszonyok ismeretét
tekinti mérvaddnak.
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2012-2013-ban PRRS-re iranyuld felmérd laboratoriumi vizsgalatokat végeztink
(nfelmérési” fazis). A vizsgalatok célja annak megitélése volt, hogy a kislétszamu
adllomanyok milyen mértékben fertdzottek a PRRS virusaval, és ennek nyoman
annak megitélése, hogy esetlegesen milyen mérték( kockazati veszélyt jelent-
hetnek a nagylétszamu allomanyok befertézédésére.

2014-ben, majd 2015-ben a kislétszamU sertésallomanyok PRRS-re iranyuld
laboratoriumi vizsgalatainak célja az volt, hogy a rendeletben el&irtak szerint
elvégezzik az egyes allomanyok mindsitd vizsgalatat (,mindsitési-mentesitési”
fazis). A mindsitéshez szlkséges vizsgalatok allami koltségre torténtek. Ezen
id8szak vizsgalatai soran arra torekedtink, hogy minden olyan kislétszama allo-
manyban, amelyrdl az allategészségligyi hatésagnak tudomasa van, a tenyé-
szallatok (tenyészkoca, kocaslldd, tenyészkan) mellett a hizdéallomany néhany
egyede is vizsgalatra kerlljon. A vizsgalati eredmények alapjan az allomanyokat az
dllategészséglgyi hatdsag mindsitette. Szeropozitivitas esetén a hatdésag allami
kartalanitas mellett, Gjratelepitési kotelezettség nélkll a kérdéses allomanyok
felszamolasat rendelte el.

2016-t6l varhatdan az orszagos program befejezéséig a mentességellendrzési
fazisban a rendelet 7.5 (6) és (7) pontja szerint minden évben az adott telepiilés
kislétszamua allomanyaiban tartott 0sszes tenyészsertés 95%-0s megbizhatdsag
és mentes megyében 20%-0s, mig nem mentes megyében 10%-os eléfordulasi
arany figyelembe vételével torténik a vizsgalt allatok szamanak meghatarozasa.
A vizsgalatok soran arra torekedtlnk, hogy a mintavétel alkalmaval a telepllés
allomanyainak minél nagyobb hanyada vizsgalatra kerdljon.

A PRRS-re iranyuld laboratériumi vizsgalatok soran, mindharom fazisban az
ellenanyagok kimutatasara szolgalé ELISA-mddszert [13] alkalmaztuk. A szeropo-
zitivitast az eléz6t68l eltérd, masik szeroldgiai vizsgalattal (immunofluorometric
assay, IFMA) [14] er8sitettiik meg vagy zartuk ki. Ezek mellett elvégeztiik a kérdé-
ses vérminta virolégiai (PCR) [15] vizsgalatat is. Ugyanezen allatok levdgésakor a
szerveik virolégiai (PCR) vizsgalatéara is sor keriilt. Pozitiv PCR-vizsgalati eredmény
esetén a PRRSV ORF5 szakaszanak szekvenciamegahtarozasat is megkiséreltik.
A kapott adatok segitségével filogenetikai elemzést végeztiink a lehetséges jar-
vanytani kapcsolatok felderitése céljabdl [16].

A ,mindsitési” és a ymindsitésellendrzési” fazisban, amennyiben egy telepilés
kislétszamu alloméanyaiban pozitiv egyedet talaltunk, a jarasi allategészségugyi
hatdsag, a megyei allategészséglgyi hatdésag jovahagyasaval mentesitési tervet
készitett a betegség felszamolasara. A mentesités adott telepllésen térténd
gyorsitasa vagy befejezése érdekében a tenyészallatok allami kartalanitas melletti
levagatasa az orszagos fballatorvos engedélyével volt lehetséges. A betegség
felszamolasat kovetben az allattartd koltségére az allattartd telep szigoritott
fertétlenitésére kerllt sor.

A 2012-2013-ban, a ,felmérési” fazisban, a magyarorszagi telepilések kézel 60%-
4ban tartottak sertést. A megvizsgéalt udvarok kézil mindkét évben kozel 4%
-ban taldltunk PRRS-re szeropozitiv egyedeket. A vizsgalt allatok kozul 2012-ben
4,7%, mig 2013-ban 3,9% volt szeropozitiv. A kislétszama allomanyokban taldlhatd
kocalétszamhoz viszonyitva a megvizsgalt allatok ardnya 2012-ben és 2013-ban
is 60% volt. Annak ellenére, hogy ebben az idében tenyészallatok mellett néhany
esetben mas korosztaly vizsgalatara is sor kerilt a kislétszamua allomanyokban
bizton allithatjuk, hogy a nagy mintavételi arany minden valdszinlség szerint
valésan jellemezte a kislétszamU allomanyok fert6zottségét.
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Vizsgalataink masodik fazisaban (,mindsitési-mentesitési”), 2014-ben a kis-
|étszamU allomanyokban tartott kocalétszadmhoz jelent8sen kozelitve (92%)
végeztlk el ezen udvarokban tartott allatok PRRS-re iranyuld szerolégiai,
mindsits vizsgalatat. A mindsités 2015-ben fejezddott be, amikor a statisztikai
kocalétszam 61%-at vizsgaltuk meg.

2014-ben a vizsgélt allatok 4,6%-a, mig 2015-ben 3,4%-a bizonyult sze-
ropozitivnak. Ez tartalmazza a rendelet szerint eldirt kotelezd megerdsitd
vizsgalatokat is. A rendelet 9.5 (4) pontja szerint hatdsagi eljaras alapjan a
szeropozitiv allatok selejtezésre kerultek, igy 2015. december 31-én deklaral-
hatd volt Magyarorszag kislétszamu allomanyainak PRRS-mentes allapota.

Ezt a mentes allapotot a 2016, 2017, 2018, 2019-években a kislétszama allo-
manyokban elvégzett PRRS-re iranyuld monitoringvizsgalatok igazoltak. Mind-
harom év végén csupan 1% korlli szeropozitivitds mutatkozott (2. tdbldzat).
A 2. tablazatban szerepld, PRRS-re iranyuld vizsgalatokban szeropozitiv egye-
dek vérmintaja két kilonboz8 szerolégiai mddszerrel (ELISA, IFMA) egyarant
pozitivnak bizonyult. 2017-ben az dsszes PRRS-re iranyulé ELISA szeroldgiai
vizsgalat 75%-a, mig 2018-ban 86%-a bizonyult IFMA-pozitivnak is. Az évente
140-150 kislétszamu allomanyban tartott, szeropozitiv sertések az orszag teljes
terlletén levagasra kerlltek.

2. TABLAZAT. Kislétszdm{ dllomdnyok PRRS-mentességet ellenérz laboratériumi vizsgdlata

TABLE 2. PRRS labor monitoring investigations in backyard farms

Vizsgalt allatok szama

Szeropozitiv allatok szama Szeropozitivitas aranya (%)

Rate of seropositivity (%)

Number of investigated animals Number of seropositive animals

2012 35253 1650 4,68
2013 32407 1265 3,9
2014 11524 437 3,79
2015 6970 302 4,33
2016 13521 139 1,03
2017 13582 150 0,96
2018 13111 147 1,12
2019 12892 144 1,14

A felmérés soran térekedtink arra, hogy a szeropozitivitast mutatd egyedekben
PRRS-re iranyuld viroldgiai vizsgalatokkal is igazoljuk a virus jelenlétét. 2017-2019-

2017-2019-ben 6sszesen
1606 vérminta PRRS-re
irdnyulé PCR-vizsgdlata
az esetek 2,8%-dban
adott pozitiv eredményt

298

ben 6sszesen 1606 vérminta PRRS-re iranyuld PCR-vizsgéalatat végeztik el, amely
45 esetben (2,8%) adott pozitiv eredményt. Ezek kdzll egy minta sem szarmazott
tenyészkocakbdl. A kislétszamU sertésallomanyokban kizardlag akkor tapasztal-
tunk PRRSV PCR-pozitivitast, amikor szabalytalan, allatorvosi igazolas nélkuli
allatszallitas tortént, vagy tovabbtartasi céllal, fert8zott hizbalapanyag kerUlt
a kislétszam( allomanyokba. A jarvanytani kapcsolatot a filogenetikai elemzés
adatai is meger@sitették. Fert6zott ,zugkanok” esetleges hasznalatahoz kdthetd
fert6z6dés nem fordult eld.

2017-2019-ben ugyancsak negativnak bizonyult mind a 26 esetben a szeropozi-
tivitas miatt felszamolasra kerild tenyészallatok vagasakor gy(jtott tonsillamin-
tainak PRRS-re iranyuldé PCR-vizsgéalata.
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A sertésallomanyok PRRS-virustél vald mentesitése a magyar sertéstartas torté-
nelmilehetésége arra, hogy ismét a vilag élvonalaba kerlljon. Az orszag Aujeszky-
betegségtdl 2006-ban mentessé valt, ezzel a magyar allategészségligy a ,kote-
lez8” feladatat végrehajtotta. |d6kdzben (1990-ben) Eurépaban is megjelent a
PRRS, egy Uj, azbta vilagszerte legjelentésebb gazdasagi kart okozd fertézd ser-
tésbetegség. A magyar agrarium vezetdi helyesen hataroztak meg az ettdl a
betegségtdl vald mentesités céljat: Magyarorszag sertésallomanya PRRS-virusfer-
tézottségének — ezaltal a betegség okozta, mindennem(i gazdasagi kartételnek,
beleértve a kozvetett karokat is — megszlintetése, valamint a magyar sertésa-
gazatban az antibiotikum-felhasznalas csokkentése, és az agazat nemzetkdozi
versenyképességének hosszU tavd, fenntarthatd novelése [17].

A mentesitési program nehézségeit felvetd szakemberek véleménye szerint
tobbek k6zott a kislétszamd allomanyokban a mentesités nem lehet eredmé-
nyes. Szakmai allaspontjuk szerint a kislétszamu allomanyok jarvanyvédelme,
allattartdi fegyelme, a gazdak mindenfajta regisztracioval szembeni ellenérzése,
parosulva az allategészséglgyi hatésagi munkapresztizsének csokkenésével,
az atszervezések okozta bizonytalansdgok soraval, a jarvanyok terjedésében
egyébként is fontos szerepet jatszd kislétszamu allomanyok vonatkozasaban
tUl nagy kockazatot jelent. Az ellendrizetlen, vagy nem kellSen nyilvantartott
allatmozgatasok veszélyt jelentenek a kornyezetben 1évd kislétszamU allo-
manyokra, masrészt - a munkavallaléi oldalon, a nagylétszamu sertéstelepek
jarvanyvédelmének személyi feltételei - kiemelt veszélyt jelentenek a magyar
sertésallomany PRRS-fert6zottségére.

Azok, akik mindezt nem igy gondoltak - igy a jelen dolgozat szerzdi is - Ugy
vélekedtek, hogy az Aujeszky-betegség elleni mentesités igazolta, hogy egyrészt
nem a kislétszamu allomanyok fertézottsége jelent veszélyt a sertést tartd gazda-
sagi szervezetekre, masrészt a kérokozo virus valamint a kérforma allatrél allatra
valé terjedése (éppen a kis 1étszam miatt) lassabb, mint a koncentralt allattartd
telepek esetében [18].

Jelen dolgozatunkban a magyarorszagi kislétszamu sertéstelepek PRRS men-
tesitését 3 fazisban elvégezve mutattuk be:

1.) felmérési,

2.) mind8sitési-mentesitési,

3.) a mentesség-ellendrzési.

Az egyes fazisok idészakaban igyekeztink a regisztralt kislétszamu alloma-
nyok tenyészallatainak PRRS-re iranyuld laboratériumi vizsgalatat a legnagyobb
egyedszammal elvégezni. A mindsitési fazisban a szeropozitiv egyedeket hatdsagi
intézkedés keretén belll az udvarbél eltavolitottuk. Folyamatosan nyomon kovet-
tlk az esetleges jarvanyterjedési kapcsolatokat a kislétszamu valamint a kis- és
nagylétszamu telepek kozott. A szeroldgiailag pozitivhak bizonyuld allomanyok
esetében PCR-vizsgalatokkal, a vadgasra kerUlt egyedek szerveinek (nyirokcsom®d,
tUd8, 1ép) részletes viroldgiai feldolgozasaval probaltuk a fertdzd virust azonositani,
jellemezni és a fertdzési forrast felderiteni.

Vizsgalataink megerdsitették a mentesités kezdetén kialakitott szakmai véle-
ménylnket:

a.) Akislétszamu allomanyok, a mentesités soran alkalmazott médszerek betar-
tasa mellett nem jelentenek veszélyt a nagylétszamua allomanyok PRRS-mentes
statuszara, a gyakorlatban ennek az ellenkezdje érvényesll: a fert6zott nagylét-
szamu telepek (hizlaldak) altal torténik a kislétszamu allomanyok fertézédése.

b.) A kislétszadmu allomanyok mentesitése esetén nincs szikség immunizalas
alkalmazasara, a kis allatlétszam a jarvany terjedésében kellden korldtozd erd,
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mivel a nagylétszamu telepeken tapasztalhatd virusnyoméas nem alakul ki, a fer-
t6zés dnmagat felszamolja.

c.) A kislétszdmU &lloméanyok esetében évrél évre rendszeresen szikséges
a monitoringvizsgalatok elvégzésére, az eredményeknek megfeleld hatdsagi
intézkedések alkalmazasa mindaddig, amig Magyarorszag teljes sertésallomanya
mentes nem lesz.

d.) A kislétszam( allomanyokban a mentesség elérése, fenntartdsa az allat-
tartd, az ellatd allatorvos és az allategészséglgyi hatdésag kdlcsonds érdeke és
felel@ssége.

Ezek alapjan megallapithatd, hogy a magyarorszagi kislétszamu sertésallo-
manyok PRRS-mentesitése sikeresen megvaldsult. A mentesség ellendrzését,
figyelemmel az 2016-2019 évi eredményekre, a PRRS-rendeletben leirtak szerint
a tovabbiakban is évente el kell végezni, az eredményeket rendszeresen értékelni
kell. A fertdzés tovaterjedésének megelbzése céljabdl rendkivil Iényeges a szUk-

séges hatésagi intézkedések mielébbi végrehajtasa.
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A szerzdk altal elvégzett kisérlet célja annak megallapitasa volt, hogy a keverék-
takarmanyok eltéré nyersrosttartalma miképpen befolyasolja a hisludak teljesit-
meényét modell és lizemi vizsgalatban a neveld szakaszban (3-9 hetes életkor
kozott). A keveréktakarmanyok kilénbéz8 nyersrosttartalma (50, 55, 60, 65 g/kg)
nem befolyasolta szignifikdansan a pecsenyelibdk hizlalasi eredményét. Mindkét
kisérletben a nagyobb nyersrosttartalmud tapok kedvezdbbek voltak kdltséghaté-
konysagi szempontbdl. Az Uzemi kisérlet végén kezelésenként a 10 libabdl vett
bélmintdk morfolégiai vizsgalata (bélbolyhok hossza, Lieberkihn-kriptadk mély-
sége, a vakbélfalban az izomréteg (muscularis propria) vastagsaga) nem mutatott
eltérést a kisérleti csoportok kozott.

SUMMARY

Background: Nowadays it is a great challenge to produce more high quality
meat products with lower costs. There are some methods to help to reduce the
feeding costs, because these are the biggest items of the animal breeding. We
can reduce the nutrients in the feed that don’t influence the performance of the
birds significantly, or we can change the composition of nutrients in the feed.
Objectives: The aim of the experiment was to determine, the effect of differ-
ent levels of the crude fibre (50; 55; 60; 65 g crude fibre/kg feed) in the diet on the
performance and the gut morphology of meat type geese. The GMO soybean
meal was replaced by extracted sunflower-seed meal and granulate to increase
the crude fibre content of the diet.

Materials and Methods: The studies were performed in the university research
unit (Model study) and on the goose farm (Field trial). There were one model and
one farm experiment. In the model experiment a total of 200 goslings (4 treat-
ments, 5 cages/treatment, 10 birds/cage) were placed. In the field trial a total of 12
000 goslings were housed (4 treatments, 1 building/treatment, 3000 birds/building).
The experiments has started and ended at the age of 3 and 9 week, respectively.
At the end of the field trial 10 birds/treatment were euthanized and the gut
samples were taken for gut-morphology examinations.

Results and Discussion: The results of the experiments showed that the dif-
ferent levels of crude fibre content did not influence significantly the perfor-
mance of young geese. Better growth performance was found for the 55 g crude
fibre/kg feed. This treatment coincided with higher feeding costs. Gut-morphol-
ogy tests revealed no differences among the treatment groups. From the exper-
imental results it can be concluded that the performance of meat type geese
and the intestinal morphology of the geese are not significantly affected by the
dietary crude fiber up to 65 g/kg of diet.

The results also show that up to mentioned crude fiber concentration, the crude
fiber content of the geese diet determined mainly by economic and not by nutri-
tion physiology factors.



KULONBOZS NYERSROSTTARTALMU TAKARMANYOK ETETESENEK
HATASA A HUSLUDAK TELJESITMENYERE

TAKARMANYOZASTAN

A Fold lakossdaga mar meghaladta a 7,5 milliardot, az emberiség taplalasa Ujabb
kihivasok elé allitja az élelmiszeripart és az allattenyésztési agazatot. A baromfi-
szektor az egyik dgazat, ami a legjobban hozza tud jarulni a népesség teljes
érték( allati fehérjével torténd ellatdsahoz. A gazdasagi eldnydket és a kdrnyezeti
terhelést figyelembe véve ebben az dgazatban van lehet3ség a leghatékonyabban,
és igy a legolcsdbban elSallitani allati termékeket [1, 2].

Az eurépai fogyasztdk
egyre nagyobb hdanyada
varja el az élelmiszerek

6sszetételének
atlathatésdagat

A GMO-mentes
takarmdnyozds
hazankban is egyre
nagyobb teret nyert
az elmult évtizedben

Napjainkban a
takarmdnyozdsi célra
hasznalt rostforrasaink
féleg élelmiszeripari
melléktermékek

A kielégité mennyiségd,
strukturdlis rosttal
térténd ellatas
monogasztrikus allatok
takarmdnyozdsa sordn
is fontos

Az eurdpai fogyasztok egyre nagyobb hanyada varja el az élelmiszerek 6sszeté-
telének atlathatésagat. Ennek egyik oka, hogy a fogyasztok egyre tudatosabban
vasarolnak és szeretnék kizarni a GMO-tartalmU élelmiszereket, ez azonban tébb-
letértéket is jelent az eurdpai piacokon a génkezeltalapanyag-tartalmda termé-
kekkel szemben. A legnagyobb kereslet Ausztriaban, Svajcban, Franciaorszagban,
Németorszagban és Svédorszagban van. Ezekben az orszadgokban emiatt mar
jelentls piaci résszel rendelkeznek a GMO-mentes termékek a baromfihls-,
tojas- és tejszektorban [3].

A GMO-mentes takarmanyozas hazankban is egyre nagyobb teret nyert az
elmult évtizedben. Ennek egyik bizonyitéka, hogy Magyarorszag csatlakozott a
Donau Soja egyezményhez, amelynek f6 célja az eurdpai szdjatermesztés fellen-
ditése, egy onalld eurdpai fehérjestratégia kialakitasa és az USA-bdl szarmazd
génmaodositott szdja importjanak csokkentése, azaz az amerikai importtél vald
flggetlenség megteremtése [4].

A baromfidagazat termelékenységének a kulcsa az allati eredetl termékek hatéko-
nyabb el$allitdsa, amelynek egyik alappillére az allat koranak és teljesitményének
megfeleld energia- és taplaldanyagtartalmu keveréktakarmany etetése [5]. Ezen
megallapitasok igazak a hdslUdnevelésre is. Napjainkig azonban ezen a terlleten
meglehetdsen kevés vizsgalati eredmény all rendelkezésre, mivel a libadgazat
kicsi, de nem elhanyagolhatdé szegmense a baromfihlUs-termelésnek.

gy kerllt a IGdagazat is a precizids takarmanyozas 14tdkorébe, amely magéaba
foglalja a klasszikus takarmanyozasi ismereteket, kiegészilve Gj tarstudomanyok
(molekularis bioldgia, genetika, biokémia stb.) eredményeivel [1, 6, 7, 8].

A hazankban megtermelt GMO-mentes szbéja mennyisége onalldan nem képes
kiszolgalni a hazai GMO-mentes takarmanyozas alapjait. Enhez szikséges, tobb
alternativ fehérjenovény felhasznalasa pl.: a napraforgd, repce, takarmanyborsoé,
|6bab vagy csillagfurt [3]. A novényi eredetl takarmanykomponensek jelentds
mennyiségl rostot tartalmazhatnak, amelyek tobbsége oldhatatlan [9]. Napja-
inkban a takarmanyozasi célra hasznalt rostforrasaink féleg élelmiszeripari mel-
|éktermékek [10]. A tdl nagy oldhatatlan rostmennyiség karos hatassal van a bél
mUkodésére és a taplaldanyagok emészthetdségére [11]. A bélfldra kialakulasaban
és egyensulyanak fenntartasaban szintén szerepet jatszanak az oldhatatlan rost-
frakcidk a hasznos baktériumfajok kolonizacidjakor [12, 13].

Az emésztés valdjdban a takarmany kémiai 6sszetev8inek (szénhidrat, fehérje,
zsir, dsvanyi anyagok) alapos feltarasa, lebontasa és a taplaléanyagok minél toké-
letesebb felszivodasat jelenti. A felszivodas a bélnyalkahartyan keresztil megy
végbe, amelynek fellletén kiulonbdzd morfoldgiai képletek (nyalkahartyarancok,
bélbolyhok, mikrobolyhok) biztositjak a minél nagyobb felszivofellletet. A bél-
szakaszok hossza fajra jellemz8 és genetikailag meghatarozott [14]. Az allat kora,
egészségi allapota, a béltraktus mikrobidtaja klléndsen fontos tényezd, mivel a
kor elGrehaladtaval az emésztd és fermentacids kapacitas né [15], a béltartalom
viszkozitadsa pedig csokken [16].

A kielégité mennyiségd, strukturalis rosttal torténd ellatds nemcsak a kérddzdk
esetében, hanem a monogasztrikus allatok takarméanyozéasa soran is fontos, bar ez
utobbi dllatok a kérédzdknél kevesebb strukturalis rostot igényelnek, hiszen szamukra
csak a gyomor és a bélcsé normalis mikodésének fenntartdsdhoz van szikség rostra
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[17]. Meg kell jegyezni, hogy az egyes baromfifajok igénye k6z6tt Iényeges kilonbség
figyelhetd meg a pl.: takarmany 6sszetétele, rosttartalma stb. [14].

Egyes tanulmanyok arra a megallapitasra jutottak, hogy a liba viszonylag jél
emészti a takarmany rosttartalmat [18]. Ezt igazolja tobb vizsgalat is [10, 19,
20, 21]. Ennek ellenére még kevés megbizhatd irodalmi adat all rendelkezésre
a lidtakarmany idealis rosttartalmara vonatkozéan és ezek sem egyértelmuek.
Nagyon sok esetben az adatok jelentds része a broilercsirkék takarmanyozasaban
szerzett tapasztalatokra épul.

Ajelen tanulmany célja annak megallapitasa volt, hogy a tap kllonb6zsd nyers-
rosttartalma miképpen befolyasolja a pecsenyeludak teljesitményét, valamint
a kUlonbo6z8 bélszakaszok (vékonybél ko6zépsd szakasza; vastagbél, két vakbél,
végbél négyes dsszeszajadzasnal) morfoldgiai sajatossagait.

ANYAG ES MODSZER

KISERLET!I ALLATOK
A modell- és lizemi kisérleteket Golden Goose W libakkal végeztiik. A vizsgalatok a
libak 3 hetes koraban (21 napos) kezd&dtek és 9 hetes (63 napos) korban fejez&dtek
be. A libdkat az elénevelési szakaszban azonos korllmények kdzott tartottuk és
azok azonos takarméanyt (1Gdindit6 tapot) fogyasztottak, amely az elsé 5-6 napban
dercés, ezt kovetden pelletalt formaban allt rendelkezésikre.

A keveréktakarmany 6sszetétele és taplaldanyag-tartalma az 1. tdbldzatban lathaté.

1. TABLAZAT. Az indité tdp 6sszetétele, energia- és tdpldléanyag-tartalma (1-21. nap)

TABLE 1. Composition and nutrient content of the starter feed (1-21 day of age)

Osszetétel (%) (1) | Indité tap
Kukorica 13,23
Buza 25,00
Tritikalé 20,00
Fullfat szdja 12,97
Extrahalt napraforgd granulatum 15,09
Repcedara 10,00
Egyéb* 3,72
Szamitott energia- és taplaléanyag-tartalom (1000 g takarmanyban)

AMEn baromfi (MJ/kg) (2) 11,58
Nyersfehérje (g) (3) 201
Nyersrost (g) (4) 57,5
Kalcium (g) (5) 9,2
Foszfor (g) (6) 7,3

* Aminosavak (L-Lizin, DL-Metionin, L-Treonin,), Napraforgdolaj, Takarmanymész, MCP, S, NaHCO,, premix

The compound and nutrients content of the starter phase (1-21days)

Composition (1), Metabolized energy (2), Crude protein (3), Crude fibre (4), Calcium (5), Phosphorus (6)

Note: * Amino Acid supplementation: L-Lysine, DL-Methionine, L-Threonine; Sunflower oil; Limestone; MCP; Salt; NaHCO,
premix

AZ ALLATOK ELHELYEZESE

A modellkisérletet a Debreceni Egyetem Mez8gazdasag-, Elelmiszertudomanyi és
Kornyezetgazdalkodasi Karanak kismacsi telepének allathazaban, 4 x 5 x 10 elrende-
zésben allitottuk be. A kisérletben négy kezelést alkalmaztunk. Egy kezelésben 6t, -
egyenként 3,2 m? alapterilet(i - fillke madarai (10 madar/filke) részeslltek. igy azonos
takarmanyozasi kezelést 50 madar kapott. A kisérletbe vont libak ivararanya 1:1 volt.
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Mind a modell,
mind a nagylizemi
kisérletekben négy

eltéré nyersrost-
tartalmu takarmdényt
fogyasztottak a madarak
3-9 hetes korukig

A f6 rosthordozé az
extrahadlt, GMO-mentes
napraforgédara volt

KULONBOZS NYERSROSTTARTALMU TAKARMANYOK ETETESENEK
HATASA A HUSLUDAK TELJESITMENYERE

Az Uzemi vizsgalatokat a Tranzit-Ker Zrt. telepén végeztlik el. A telepen 4 db
1000 m? nagysagu uténeveld istalld talalhatd. Mindegyik kezelés kilon istalldban
lett beallitva kezelésenként 3042 libaval.

KEZELESEK, KISERLETI TAKARMANYOK

Mind a modell-, mind a nagylzemi kisérletekben négy eltéré nyersrosttartalmu
(50; 55; 60; 65 g rost/kg takarmany), pelletalt (2-2,5 cm granuldtumhossz) takar-
manyt fogyasztottak a madarak 3 hetes koruktdl 9 hetes korukig. A kisérletben
a libdk blza-, kukorica-, és tritikaléalapu takarmanykeveréket fogyasztottak.
A tapokban fehérjeforrasként full-fat szdja, ill. extrahalt napraforgddara szerepelt.
A takarmanyban a f6 rosthordozd az extrahalt napraforgddara volt. Az abrakkeve-
rékek 6sszeallitasakor fontos szempont volt, hogy GMO-mentes alapanyagokat
alkalmazzanak.

Az abrakkeverékek dsszetétele, valamint a szamitott energiaértéke és taplalo-
anyag-tartalma, valamint a takarmany lizin/AMEn ardnya és az abrakkeverékek ara
a 2. tadbldzatban lathatd. A kisérletben a K1 (50 g rost/kg takarmany) takarmany-
keverék volt a kontroll, amit a takarmanygyartd Tranzit-Ker Zrt. fejlesztett ki sajat
ill. kinai adatokra [22, 23, 24] alapozva és alkalmaz a telephelyein.

2. TABLAZAT. A nevel§ tap 6sszetétele, energia- és tapldléanyag-tartalma (21-63. nap)

TABLE 2. Composition and nutrient content of the grower diets (21-63 day of age)

Osszetétel (%) (1) 1.(ll((iznetlre;>s”;(1 2. kT(zzeIés ‘ 3. kT(z:seIés 4. kT(z4eIés
Kukorica 23,79 22,05 19,98 17,89
Blza 25,00 25,00 25,00 25,00
Tritikalé 20,00 20,00 20,00 20,00
Fullfat szbja 8,85 9,05 9,63 8,43
Napraforgd Il.o. - 7,64 16,88 23,83
Extrahalt napraforgé-granulatum 19,54 12,93 4,69 -
Egyéb* 2,82 3,32 3,82 4,84
Szamitott energia- és taplaléanyag-tartalom ‘

(2000 g takarmanyban)

AMERN baromfi (MJ) (2) 12,0 12,0 12,0 12,1
Nyersfehérje (g) (3) 181 181 182 182
Nyersrost (g) (4) 50 55 60 65
Lizin (g) (5) 10 10 10 10
Lizin (g)/AMEn (M)) (6) 0,85 0,85 0,85 0,85
Kalcium (g) (7) 6,5 6,6 6,6 6,8
Foszfor (g) (8) 5,1 5,2 5,3 5,4
Takarmany ara (Ft/kg) (9) 64,1 63,3 62,4 62,0

* Aminosavak (L-Lizin, DL-Metionin, L-Treonin,), Napraforg6olaj, Takarmanymész, MCP, S, NaHCOB, premix
The treatments of the experiment in the growing phase (21st-63rd day)
Composition (1), Metabolized energy (2), Crude protein (3), Digestible lysine (4), Dig. Lys/ Met. energy (5), Crude fibre (6), Calcium (7),

Phosphorus (8), Feed price (9)

Note: * Amino Acid supplementation: L-Lysine, DL-Methionine, L-Threonine; Sunflower oil; Limestone; MCP; Salt; NaHCO,; premix



Régzitették a
takarmdnyfelvatelt,
az indulé és a zaré
testtomegeket, ill. az
elhullasokat
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Mind a modell-, mind a nagylzemi vizsgalatokhoz a kisérleti tapok keverése
ugyanabban a keverdlzemben tortént, azonos alapanyagokbdl. A kisérlet alatt az
ad libitum takarméanyozas megegyezett a telepen alkalmazott technoldgiaval. Az
ivoviz ugyancsak szikséglet szerint allt a ludak rendelkezésére.

ADATROGZITES (A KISERLETBEN MERT PARAMETEREK)
A modell- és Uzemi kisérletekben a kovetkezd paramétereket rogzitettik, ill.
szamitottuk ki:
Adatfelvétel: takarmanyfelvétel, indulé sdly, zard suly, elhullds (db, idépont, ok).
Szamitott értékek: 6sszes sulygyarapodas, napi stlygyarapodas, fajlagos takar-
many-, energia- és fehérjeértékesités, valamint a fajlagos takarmanykodltség.

LABORATORIUMI ANALiZIS
A takarmanykeverékek taplaléanyagtartalmat (nyersfehérje, nyersrost, lizin, kal-

cium, foszfor) a Magyar Szabvany (MSZ 6830, 2004) el8irdsai alapjan hataroztuk
meg.

BELMORFOLOGIAI VIZSGALATOK

MINTAVETEL

A boncolas soran minden kisérleti csoportbél az Gzemi kisérlet végén 10 allatot
véletlenszerlien valasztottunk ki, és az emésztérendszerbdl két szakaszardl vet-
tink mintat (1. dbra):

1. ABRA. A Iid emésztérendszere az egyes bélszakaszok és a mintavételi helyek feltlintetésével
(1: nyel8cs8; 2: mirigyes gyomor; 3: zGzégyomor; 4: hasnyalmirigy; 5: duodenum; 6: jejunum
és ileum; 7: vakbelek (caecum); 8: vastagbél (colorectum); 9: Fabricius-féle tdml&; 10: cloaca).
A mintavételi helyeket piros nyilak jel6lik

FIGURE 1. The digestive tract of geese indicating the places of sample collection

(1: esophagus; 2: glandular stomach; 3: gizzard; 4: pancreas; 5: duodenum; 6: jejunum and
ileum; 7: blind guts (caecum); 8: colon (colorectum); 9: Fabricius hose; 10: cloaca). Sampling
locations are indicated by red arrows
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A boncolds

sordn vékony- és
vastagbélmintakat
vettek

A bélmintdkbdl
kérszévettani
metszeteket készitettek,
amelyeken megmérték
a bélbolyhok hosszat,

a Lieberkiihn-kriptak
mélységét és a
muscularis propria
vastagsagat

2. ABRA. A jejunum nydlkahdrtydjénak
jellegzetes képe a boholyhossz (L = 720 um)
és a kriptamélység (L = 101 um) méretének

feltlintetésével
H.-E., 100x

FIGURE 2. Microscopic picture of the mucous
membrane of the jejunum with the measurement
data of the villus length (L = 720 um) and the crypt

depth (L = 101 um)
H.-E., 100x

3. ABRA. Az ileum nydlkahdrtydjdnak
jellegzetes képe a boholyhossz (L = 1117um)
és a kriptamélység (L = 282 um) méretének

feltiintetésével
H.-E., 100x

FIGURE 3. Microscopic picture of the mucous
membrane of the ileum with the measurement
data of the villus length (L = 1117um) and the crypt

depth (L = 282 um)
H.-E., 100x

KULONBOZS NYERSROSTTARTALMU TAKARMANYOK ETETESENEK
HATASA A HUSLUDAK TELJESITMENYERE

1. vékonybél k6zépsé szakaszabdl egy kb. 3-4 cm-es szakaszt, a Meckel-diver-
ticulum kézelében, tovabba

2. a négyes Osszeszajadzasnal, ahol a két vakbél, a vékonybél utolsd szakasza,
ill. a colorectum elllsé szakasza talalkozik, Ugy, hogy mind a négy talalkozé bél-
szakaszbdl 3-4 cm vagtuk ki.

A BELMINTAK ELOKESZITESE VIZSGALATRA

A bélmintadkat szobahdmérsékleten, 24 6réan at, 8%-os pufferolt (PBS, pH 7,0)
formaldehid-oldatban konzervaltuk. Ezt kovetden a jejunumbdl a Meckel-féle
divertikulumnal, az ileumbdl pedig a vakbélbeszajadzasok eldtt vagtunk ki 3-4 mm
vastag mintakat. Ezt a viztelenitéses szbvet-el8készités és a paraffinos bedgyazas
kovette. A paraffinos blokkokbdl 3-4 pm vastagsagl metszeteket készitettlnk,
amelyeket hematoxilinnal és eozinnel festettlink meg.

A bélnyalkahartya felszivoképességének megitélésére a korabban emlitett
bélszakaszokon okularmikrométer segitségével a bélbolyhok hosszat, ill. a
Lieberkiihn-kriptdk mélységét (2. és 3. dbra) mértik meg. Ugyancsak meg-
mértik a vakbél mindkét 4gan a bélfalban futd izomréteg (muscularis propria)
vastagsagat.
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4. ABRA. A vakbél keresztmetszeti képe, a nydlkahdrtya és az izomréteg vastagsdgdat méré vonallal
H.-E., 10x

FIGURE 4. Cross section of the caecum with measurement line of the intestinal wall (mucous membrane, submucosa, muscular layer)

H.-E., 10x

A kapott
eredményeket
statisztikai
moddszerekkel
elemezték

Zaré sulyok
tekintetében a
kezelések k6ézott

nem tapasztaltak
szignifikdns eltérést a
modellkisérletben

STATISZTIKAI ANALiZIS
A kisérleti csoportok teljesitménymutatdinak atlagértékei kozotti klildonbséget
p < 0,05 szinten egytényez8s varianciaanalizissel (Tukey-teszt) vizsgaltuk [25].

A boholyhossz/kriptamélység aranyok és az izomréteg vastagsdag meghata-
rozasat kovetben a kapott értékeket csoportonként atlagoltuk, kiszamoltuk a
szbrast, és Student-féle t-teszt segitségével 6sszehasonlitottuk a négy csoport
megfeleld adatait.

EREDMENYEK ES MEGVITATAS

I. MODELLKISERLET
A takarmany eltérd nyersrosttartalmanak a husludak teljesitményére gyakorolt
hatasat a 3. tdbldzat tartalmazza.

A kisérlet beéllitasakor toérekedtlnk olyan csoportokat kialakitani, amelyek indu-
|6sllya szignifikdnsan nem tért el egymastol (3. tadbldzat). A kisérlet eredményeit
statisztikai elemzést kovetben kiértékeltik az egyes vizsgalati paraméterek szerint.

A bedllitott allatlétszam a kisérlet végére kis mértékben valtozott. A kont-
rollcsoportban nagyobb aranyl elhulldst tapasztaltunk, aminek hatterében az
allatorvosi vizsgalatok szerint bakterialis eredetl probléma allt (Streptococcus sp.
okozta szeptikémia). A fertézés a tobbi csoportot nem érintette. A harom kisérleti
csoportban a kisérlet 6 hetes idGtartama alatt a 150 kisérleti allatbol minddssze
10 ndvendék liba hullott el. Az elhullds megoszlasa kozel azonos volt a kisérleti
csoportok kozott és nem mutattak 6sszefliggést a kezelésekkel.

Zaro sulyok tekintetében a kezelések k6zott nem tapasztaltunk szignifikans elté-
rést. Ez azt jelenti, hogy ha a takarmany nyersrosttartalma 5% és 6,5% kozott val-
tozik, akkor ugyanazt a vagasi sulyt tudjuk elérni. JiN és mtsai [23] arrdl szamoltak
be, hogy 4% nyersrosttartalom az ideélis Sichuan fehér liba elénevelésénél. Liu és
mtsai [24] id6sebb libaval (42 napos) végzetek kisérletet, és arra a kdvetkeztetésre
jutottak, hogy a legkedvez8bb testtémeg-gyarapodast 5,5% nyersrosttartalmu
takarmannyal érhetd el. Ez egyezik a kisérletiinkben kapott eredményekkel, azaz
kedvezdbb végsilyt 5,5% nyersrost mellett sikerult elérni.

A kisérlet folyaman nem tapasztaltunk szignifikans eltérést a tobbi vizsgalt
paraméter kozott (3. tabldzat).
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KULONBOZS NYERSROSTTARTALMU TAKARMANYOK ETETESENEK
HATASA A HUSLUDAK TELJESITMENYERE

3. TABLAZAT. A keveréktakarmdny kiilénbéz8 nyersrosttartalmdnak hatdsa a ludak teljesitményére (21-63 napos kor k6z6tt)

(Modellkisérlet)
(Atlag + SD)

TABLE 3. Effect of dietary crude fibre content on performance of geese (21-63 day of age)

(Modell experiment)
(Mean + SD)

Paraméterek/Kezelések (1)

1. kezelés K1
(kontroll)

2. kezelés
K2

3. kezelés
K3

4. kezelés
K4

Indulé 1étszam (db) (2) 50 50 50 50
Zard létszam (db) (3) 29 47 48 45
Elhullas (db) (4) 21 3 2 5
Elhullas (%) (5) 42 6 4 10
Indulé suly (kg/madar) (6) 2,04 £ 0,05 2,00 * 0,05 1,99 £ 0,03 2,03 £ 0,05
Zard saly (kg/madar) (7) 5,51 + 0,41 5,69 + 0,21 5,53 + 0,14 5,54 + 0,23
Takarmanyfelvétel (kg/madar) (8) 13,87 + 1,45 14,82 + 1,56 14,92 + 1,60 14,72 + 1,73
Salygyarapodas (g/madar) (9) 3275 + 503 3714 + 203 3662 + 268 3628 + 162
Napi stlygyarapodéas (g/nap/madar) (10) 77,9 + 11,9 88,4 + 4,8 87,2 + 6,4 86,4 + 3,9
gijalissjdt::)ar(Tf)ny—értékesités (kg takarmany/kg suly- 4,27 £ 0,53 3,99 £ 0,36 4,08 £ 0,44 4,05 + 0,34
Fajlagos energiaértékesités (MJ/kg sllygyarapodas) (12) 51,4 + 6,3 47,9 + 4,3 49,2 + 5,3 48,9 + 4,1
Fajlagos fehérjeértékesités (g/kg sulygyarapodas) (13) 775 + 95 725 £ 64 743 £ 80 741 + 62
Fajlagos takarmanykéltség (Ft/madar) (14) 889 * 93 938 + 99 930 £ 99 913 + 107
Fajlagos takarmanykéltség (Ft/kg stlygyarapodas) (15) 274 £ 33 252 + 22 254 + 27 251+ 21

Among the treatments there were no significant differences at level p = 5%

Parameters/Treatments (1), Number of birds at beginning of experiment (pcs) (2), Number of birds at the end of experiment (pcs) (3),
Mortality (pcs) (4), Mortality (%) (5), Body weight at beginning of experiment (kg/bird) (6), Body weight at the end of experiment (kg/
bird) (7), Feed intake (kg/bird) (8), Body weight gain (kg/bird) (9), Daily body weight gain (g/d/bird) (10), Feed conversion rate (kg diet/kg)
(11), Energy conversion rate (M) energy/kg body weight gain) (12), Protein conversion rate (g protein/ kg body weight gain) (13), Spec.
feed cost (Huf/kg body weight gain) (14), Feed cost (HUF/bird) (15)

Takarmdanyfelvétel atlagértékei kozott nem volt eltérés. SUlygyarapodasi és
napi sUlygyarapodasi mutatdkban a K2 (55 g rost/kg takarmany) kezeléssel jobb
eredményt értlink el, de a klilénbség nem volt szignifikdns. A takarmany novekvd
rosttartalma nem volt karos hatassal a libak névekedésére. Pulykanal hasonlé
eredményrdl szamoltak be [26], amikor a takarmany rosttartalmat 6%-ra novelték
6 hetes kor utan.

Fajlagos takarmdnyértékesités tekintetében a kezelések kozott nem tapasz-
taltunk statisztikailag biztositott kiilénbségeket. A K2 kezeléssel (55 g rost/kg
takarmaéany) 7%-kal jobb eredményt értink el, mint a kontrollcsoportban.

A fajlagos takarmaéanyozasi értékek alapjan hasonld tendenciat tapasztaltunk a
fajlagos fehérje- és energiaértékesités terén is. Ennek valdszinl oka az lehetett,
hogy a kisérleti tapok fehérje- és metabolizadlhaté energiatartalma azonos volt.

A fajlagos takarmanykoltség valtozasat vizsgalva megallapithatjuk, hogy a
naturalis mutatdoktdl eltérd tendenciat kaptunk. A fajlagos takarmanykoltség
tekintetében az adatok azt mutatjak, hogy kisebb koltség érhetd el egy libara
vonatkoztatva, ha nagyobb nyersrosttartalm( takarmanyt etetlnk.

A K4 (65 g rost/kg takarmany) takarmany kdltsége a legkisebb, 2,1 Ft-tal (3,3%)
kisebb, mint a kontroll (K1, 50 g rost/ kg takarmany) takarmanyé (2. téblazat).

A takarmény névekvé
rosttartalma nem volt
kdros hatdssal a libdk

névekedésére

Fajlagos takarmany-
értékesités tekintetében
a kezelések k6z6tt

nem volt szignifikdns
kiilénbség
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Az egy madarra vonatkozdé fajlagos takarmanykoltség tekintetében atlagosan
olcsébb a kontroll kezelés, a kapott eredmények kdzott nincs szignifikans eltérés.
Itt megjegyzendd, hogy az eredményt befolyasolja a nagyobb aranyul elhullas,
amit a Streptococcus spp. baktérium okozott. Az elhullott madarak tébbsége a 6.
és 7. élethétben hullott el. Ezek a madarak mar nagyobb mennyiségl takarmanyt
fogyasztottak ugyan, de kevesebbet a rovidebb életciklus miatt, mint a kisérleti
csoportok. A kontroll kezelést a két nagyobb nyersrosttartalmu (K3, K4) kezelések
szorosan kovetik. Ugyanez nem allapithatd meg egy kg testtomeg-gyarapodasra
vetitett fajlagos takarmanykoltség esetében. Kisebb koltséglinek tlinik a K3, K4
takarmany. Ebben a mutatéban azonban a K1 (50 g rost/kg takarmany) jelzés{
kontroll takarmannyal értlk el a nagyobb kdltségszintet.

Il. UZEMI KISERLET

1. Termelési eredmények

A telepi kisérlethez beallitott libdkat ugyanazon telep eléneveld éplletében etettlk
Az igy biztositott elénevelési feltételek és azonos takarmanyozas eredményekép-
pen a kisérleti csoportok indulé sllyai kézdtt nem volt szignifikans kiildnbség (4.
tdbldzat).

4. TABLAZAT. A keveréktakarmdny kiilénbéz8 nyersrosttartalmdnak hatdsa a ludak teljesitményére az lzemi kisérletben (21-63
napos kor k6z6tt)

TABLE 4. Effect of dietary crude fibre content on performance of geese on farm experiment (21-63 day of age)

Paraméterek/ Kezelések (1) Ki.(::(e):::(e;lsl) 2. kizzelés 3. kt'e(zselés 4. ktle(z4elés
Indulé 1étszam (db) (2) 3041 3042 3042 3042
Z&ré létszam (db) (3) 3026 2997 2926 2991
Elhullas (db) (4) 15 45 116 51
Elhullas (%) (5) 0,49 1,47 3,81 1,68
Induld suly (kg/madar) (6) 3,02 3,04 3,07 3,02
Zar6suly (kg/madar) (7) 5,41 5,46 5,25 5,39
Takarmanyfelvétel (kg/madar) (8) 10,86 10,78 10,55 10,94
Sulygyarapodas (g/madar) (9) 2391 2420 2179 2370
Napi sGlygyarapodas (g/nap/madar) (10) 56,9 57,6 51,9 56,4
EZJ|[\?ggyZSr;;§Z;T)é?Ii;tékesnés (kg takarmany/kg 4,57 4,54 5,12 471
Fajlagos energiaértékesités (MJ/kg sulygyarapodas) (12) 54,8 54,5 61,4 56,5
Fajlagos fehérjeértékesités (g/kg stlygyarapodas) (13) 827,2 821,7 931,8 857,2
Takarmanykoltség (Ft/madar) (14) 696,2 682,8 658,1 677,6
Fajlagos takarmanykoltség (Ft/ stlygyarapodas) (15) 293,1 287,6 319,7 292,3

Parameters/Treatments (1), Number of birds at beginning of experiment (pcs) (2), Number of birds at the end of experiment (pcs) (3),
Mortality (pcs) (4), Mortality (%) (5), Body weight at beginning of experiment (g/bird) (6), Body weight at the end of experiment (g/
bird) (7), Feed intake (kg/bird) (8), Body weight gain (g/bird) (9), Daily body weight gain (g/d/bird) (10), Feed conversion rate (kg diet/kg)
(11), Energy conversion rate (M) energy/kg body weight gain) (12), Protein conversion rate (g protein/ kg body weight gain) (13), Spec.
feed cost (Huf/kg body weight gain) (14), Feed cost (HUF/bird) (15)
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Fajlagos
takarmdnyfelvétel és
takarmdnyértékesités
estében sem volt
szignifikdns klilbnbség a
négy kezelés kézott

Nem volt

szignifikdns eltérés sem
a bélboholyhosszusdg,
sem a kriptamélység,
sem a ketté ardnydnak
tekintetében

A bélbolyhok hosszénak valtozasa az
ileumban és a jejunumban (um)

KULONBOZS NYERSROSTTARTALMU TAKARMANYOK ETETESENEK
HATASA A HUSLUDAK TELJESITMENYERE

Az elhullds a K3 (60 g/kg rosttartalom) csoportban volt a legnagyobb. Ez azonban
nem a kezelés hatdsa volt, hanem bakterialis eredet(i fert6z8 betegség (Strepto-
coccus spp. septicaemia) |épett fel.

A zdaré atlagsilyok k6zott nem tapasztaltunk statisztikailag eltéré eredménye-
ket. 55 g/kg rost tartalmu takarmannyal érték el a libdk a legnagyobb z&ré sulyt,
amely korllbelll 3%-kal volt nagyobb a legkisebb (K3) zaré sdlyt elérd csoport
atlagos testsllyatol.

Kedvez8bb testtomeg-gyarapoddst szintén a K2 (55 g/kg rosttartalom) kezelés
mutatott. Fajlagos takarmanyfelvétel és takarmanyértékesités estében sem volt
szignifikans kilonbség a négy kezelés k6zott. Bar a K3 kezelésben kisebb volt a
takarmanyfogyasztas egy libara vetitve, a kisebb végsily miatt nem lett kedvezébb
a fajlagos takarmanyértékesités. E paraméter tekintetében a K2 kezelés bizonyult
kedvezSbbnek. Ugyanez a tendencia figyelheté meg a fajlagos takarmanykoltség
esetében is, amennyiben azt az 1 kg sUlygyarapodasra vetitjik. Ha azonban egy
libara ess takarmanykoltséget vizsgaljuk, akkor a K3 kezelés bizonyult olcsébbnak,
ami kézel 5,5%-ot jelent a legdragabb (K1) kezeléssel szemben.

2. Bélmorfolégia-eredmények

A kisérleti csoportokbdl gydjtott béimintak megfelels értékeinek dsszehasonlita-
saval megallapitottuk, hogy nincs szignifikadns eltérés sem a bélboholyhosszlsag
(5. dbra), sem a kriptamélység, sem a kettd aranyanak tekintetében (6. dbra).

A boholyhossz/kriptamélység aranyénak
valtozésa a vizsgalt vékonybél-szakaszokon

ileum jejunum

K3

5. ABRA. A bélbolyhok hosszdnak vdltozdsa a kisérleti
csoportokban a vékonybél két vizsgdlt szakaszdn a szérds

feltlintetésével

2]

S

130 T e T 1 T T
1200
1000 ] B T F

80D -~ S L T T =12 1 | D | T T
= B R m B B I B N N
- - B B | N

200 et

o — - - - 0

K2 K4 K1 K2 K3 K4 K1 K2 K3 K4 K1 K2

w

[N]

[

K4

6. ABRA. A bélbolyhossz/kriptamélység ardnydnak véltozdsa

K3

a vékonybél két vizsgdlt szakaszdn a szoérds feltliintetésével
Az arany mindegyik kisérleti csoportban, mindkét szakaszon

A boholyhosszok mindkét szakaszon az élettani hatarértékek az élettani hatarértékek kozé esik, az eltérések egyik

kozé esnek, az eltérések egyik esetben sem tekinthetdk

szignifikansnak
(Atlag + SD)

FIGURE 5. Changes in the length of intestinal villi on the
investigated segments of the small intestines with the

standard deviation of mean

The length of the villi was found within the physilogical

esetben sem tekinthetbk szignifikansnak
(Atlag £ SD)

FIGURE 6. Changes in the ratio of the crypt depth and the
length of intestinal villi on the investigated segments of the
small intestines with the standard deviation of mean

The length of the villi was found within the physilogical limits
on both segments, the deviations were not significant

limits on both segments, the deviations were not significant  (Mean + SD)

(Mean * SD)

Mindkét csoport esetében bélboholyfuzids folyamatok voltak megfigyelhetdk.
A megfigyelt elvaltozasok (a bélnyalkahartya hamrétegének kifejezett proliferacioja,
villusrévidulés, -bunkdsodas) arra utalnak, hogy a nyalkahartyahdamot valamilyen
dtmeneti karos behatas érte, a regeneracids folyamatok azonban mar megindultak.



A rosttartalom
fliggvényében vdltozott
a vakbél izomrétegének

vastagsdga

MAGYAR ALLATORVOSOK LAPJA | 2021. MAJUS

Bar a felszivofelllet morfoldgiai tekintetben nem mutatott eltérést, a rosttar-
talom fliggvényében valtozott a vakbél izomrétegének vastagsaga (7. dbra), de ez
az érték sem volt szignifikdnsan eltérd a csoportok tekintetében, bar a tendencia
j6l megfigyelhetd. Tekintve, hogy a simaizmok hypertrophiaja idéigényes folya-
mat, vélhetdleg a kisérlet nem tartott elég hosszl ideig ahhoz, hogy a bélfalban
futd hosszanti és korkords izmok altal alkotott réteg vastagsaganak valtozasa
szignifikansan eltérd értéket érjen el, vagy a taplaldéanyag-tartalom ilyen mértékd
valtoztatdsa nem eredményezi a bélfal morfoldgiai valtozasat.

7. ABRA. A vakbél izomrétegének vastagsdga a vizsgdlati

csoportokban a szords feltiintetésével

Avakbél (caecum) izomrétegének vastagsaga

Az eltérések egyik esetben sem tekinthetdk szignifikansnak (pm)
(Atlag + SD) 700

600
FIGURE 7. Changes in the thickness of the muscular layer s00 L — I S
on the investigated segments of the small intestines with the a00 — — —
standard deviation of mean 200 — _— — R =

The length of the villi was found within the physilogical limits 200 - e I |

on both segments, the deviations were not significant 100

(Mean + SD)

A takarmany
nyersrosttartalma

65 g/kg koncentrdcidig
nem befolydsolja
szignifikGnsan a
huslibdk teljesitményét
és a bél morfoldgiai
allapotat

o S— - S
K1 K2 K2 K4

KOVETKEZTETESEK

A beallitott modell- és Uzemi vizsgalat eredményei alapjan megallapithatd, hogy
az eltérd nyersrosttartalmu (50, 55, 60, 65 g rost/kg) takarmany szignifikdnsan nem
befolydsolta a pecsenyelibak teljesitményét. A modellkisérletben a K2 (55 g rost/
kg takarmany) kezelésben, a tobbi csoporttal 6sszehasonlitva, néhany szazalékkal
kedvez8bb termelési eredményt (napi sllygyarapodas, fajlagos takarmanyérté-
kesités) értiink el. A K4 takarméany (65 g rost/kg) etetésekor volt a legkisebb a
fajlagos takarmanykoltség (Ft/kg silygyarapodas).

Osszességében megallapithatd, hogy a nagyobb rosttartalmu takarmanykeverék
etetésekor a modell- és az Uzemi vizsgalatokban is kedvezdbb volt az egy kg
testtomeg-gyarapodasra vetitett takarmanykdltség, mint a korabbi technoldgia
szerint készilt takarmanykeverék (K1) alkalmazasakor (3. tabldzat).

A bél morfoldgiai vizsgalatanal hasonld eredményeket kaptunk a csoportokban.
Helyenként a béinyalkahartya hamrétegének kifejezett proliferacidja, ill. ritkan vil-
lusrovidulés, és -bunkdsodas is megfigyelhetd volt. Ezen elvaltozasok el&fordulasi
aranya és sUlyossaga nem mutatott eltérést a csoportok kdzott.

A rosttartalom flggvényében megfigyelhetd simaizom-hypertrophia vélhe-
t6leg kompenzaciés folyamat eredménye volt: a nagyobb rosttartalmu és ezért
nagyobb viszkozitdsl tartalom tovabbitdasdhoz nagyobb izommunka (vastagabb
izomréteg) szikséges. A kilonbség jol megfigyelhetd, de az eltérés statiszti-
kailag nem volt szignifikdns, ami lehet, hogy csak annak kdvetkezménye, hogy
a kisérlet id6tartama nem volt elegendé ahhoz, hogy a viszonylag hosszU id&t
igényld simaizom-hypertrohpia szignifikans klildnbséget mutasson a rosttarta-
lom flggvényében.

A kisérleti eredményekbdl arra lehet kdvetkeztetni, hogy a takarmany nyers-
rosttartalma 65 g/kg koncentracidig nem befolyasolja szignifikdnsan a huslibak
teljesitményét és a bél morfoldgiai allapotat.

Az eredmények azt is mutatjak, hogy az emlitett nyersrost-koncentracidig a
libatakarmany nyersrosttartalmat elsésorban gazdasagossagi, és nem taplalkozasi
élettani tényez8k hatarozzak meg. Ezért érdemes a rosttartalom novelésének
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kérdésével tovabbiakban is foglalkozni. Tisztazhatd lenne mekkora a rost felsd
hatarértéke, ami még nem rontja a libak teljesitménymutatodit, ill. a bél morfo-
|6giai allapotat és emellett 6kondmiailag a legkedvezdbb.

Ez a javasolt kisérletsorozat Ut lehet a GMO-mentes pecsenyeliba takarmanyo-
zashoz, ami irant az eurdpai piacon egyre nagyobb igény mutatkozik.

KOSZONETNYILVANITAS

A szerz8k ezlton szeretnék koszonetlket kifejezni a Tranzit-Ker Zrt.-nek a kutatasi
projekt teljes korl tamogatasaért.
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Klinikumok

A szekcioban ezlttal 12 eldadast jelentettek be. A szekcid
tarselnokei BAKOS ZOLTAN, Bobpd GABOR, CSEH SANDOR és
NEMETH TIBOR voltak.

HarcsA CINTIA és Mikd PETER a lovak [égzacskomikozisarol
tartott elSadast. A betegség kialakulasaban leggyak-
rabban Aspergillus, Fusarium, ill. Trichosporon gombafa-
jok vesznek részt. Bar meglehetdsen sok a tisztazatlan
tényezd a korkép megjelenésében és az eldfordulasa-
ban, néhany prediszpozicids faktort mar felismertek az
eddigi kutatasok soran, mint pl. a felsé Iégutak bakteri-
alis vagy virusos fertézése, esetleg az elnyUjtott antibio-
tikum-, ill. kortikoszteroid-kezelés, azonban korra, ivarra
vagy fajtara mutatd hajlamositd tényezéket nem talal-
tak. Tanulméanyukban arra forditottak figyelmuket, hogy
az akar életet veszélyeztetd Iégzacskd-mikdzist milyen
gyoégyulasi arannyal lehet konzervativ Gton, nisztatin
porlasztasos technikaval torténd bejuttatasaval kezelni.
Kutatasukban 10 lovat vizsgaltak, ebbdl 7 [6nal hasznal-
tak konzervativ kezelést, a fennmaradd 3 I6nal pedig
mdatéti eljarast kombinaltak helyi kezeléssel. A konzer-
vativan kezelt lovak esetében a legjellemzb6bb tinet
a kohogés és az orrfolyas volt, ami néhany esetben
gennyes jelleglivé valt, ellenben a harom mdtott 16
esetében a beavatkozast megel6z8en a vezetd tinet
az orrvérzés volt. Harom 16 esetében a konzervativan
kezeltek kozul idegrendszeri tUneteket is tapasztal-
tak, mint a felsd szemhéj ptosisa, enyhe dysphagia,
ill. gégebénulas. Mindkét kezelési moédnal rendkivil jo
gyoégyulasi arany volt tapasztalhatd. Az kis esetszam
miatt a két mdodszer kozott szignifikans kilonbséget
azonban nem talaltak. Pozitiv korrelacié mutatkozott
az orrfolyasos napok szama, valamint a kezelés idGtar-
tama kozott (p = 0,005), tovabba az életkor és a kezelés
id6tartama kozott (p = 0,029). A nisztatin alkalmazasa
onmagaban sikeres volt azoknal a lovaknal, amelyeknél
nem kellett stirgdsségi mitétet végrehajtani a proflz
orrvérzés miatt. Ez a kezelési méd azoknal a lovaknal
jon szamitasba, amelyeknél még nem sérilt a Iégzacs-
koban helyet foglalé artériak fala, és ennek megfeleléen
még nem jelentkezett ebbdl fakadd orrvérzés. Az altaluk
vizsgalt 10 16 kozll, a kezelések végeztével mindegyik
gydgyultan tavozott. A nisztatinos kezelés egy idea-
lis valasztas lovak Iégzacskdmikdzisa esetén, ugyanis
egy konnyen bejuttathatd és széles spektrumi hatd-
anyag, amelynek alkalmazasaval j0 eredményeket értek
el kutatasuk soran, azonban az érzékenységi vizsgalat
elvégzése szerintlk minden esetben nélkilozhetetlen.

IZING SIMON, BENI DANIEL, MOLNAR SZABINA, BAKOS ZoL-
TAN és BoD6 GABOR sebészeti témajl in vivo kisérletet



mutattak be. A tanulmany célja volt, hogy vizsgaljak
a kortikalis hluzbécsavar behelyezésének lehetdségét
egészséges patacsontba allé helyzetben bdditott
lovaknal, és dokumentaljak a lehetséges posztopera-
tiv szovédményeket. A kisérlet soran egy 4,5 mm-es
kortikalis hGzdcsavart helyeztek el 9 16 mindkét elllsd
patacsontjaba, allé helyzetben. Az ellenoldali végta-
gon az elsé mUtétet kovetden 2-3 hét mulva Ultették
be az implantatumot. A m(tét utan a szarutokon |évé
furatot antibiotikummal atitatott tamponnal toltotték
ki, amelyet 48 6ranként cseréltek. A mUitétet kdvetSen
naponta santasagvizsgalatot végeztek, és pontoztak a
fajdalom mértékét. A lovakat az utolsé mitétet kévetd
8-9 héttel véglegesen elaltattak. A patakat levalasztot-
tak, elvégezték CT-vizsgalatukat és makroszkoéposan is
értékelték azokat. A kisérletlink soran kivancsiak voltak,
hogy az adott m{téti beavatkozas alld helyzetben elvé-
gezhetl-e, mert ezt eddig csak altalanos anesztéziaban
végezték, 6k irtak le els6ként alld helyzetl alkalmaza-
sat. A gyakorlati jelent6sége abban rejlik, hogy a pata-
csont lll. tipusd, azaz sagittalis torése esetén a m(téti
gyogykezelés, a torott csontvégek hlzdcsavaros rogzi-
tése igy alld helyzetben is elvégezhetd. Kivancsiak voltak
tovabbé, hogy a canalis solearis megsértése - amely
a hGzbécsavar behelyezésekor egy komplikacié lehet -
okoz-e fajdalmat. Tovabbi Ujitas volt a posztoperativ
kezelés soran a szarutokon lévd seb fedése antibioti-
kummal atitatott tamponnal, amely egy egyszer(, de
eddig le nem irt technika.

Az alldé helyzetl mUtétek soran a lovakat szedaltak,
vezetésesen érzéstelenitették a labvéget. A m{tét elStt
a szarutokon megjeldlték a csavar helyét LM és DP ront-
hogy a canalis solearist megfurjak. A csavarnak az izlleti
felszinnel parhnuzamosan kell futnia, ez az alld, teher-
viselt végtagon a tapasztalataik szerint kdnnyebben
kivitelezhetd, mint altatasban. A szarutokot 8,5 mm-es
faréval atlyukasztottak egészen a patairha rétegéig,
majd a patacsontot 4,5 mm-es fUrdszallal a kozépvo-
nalig megflrtak, ezutan valtottak 3,2 mm-es faroszalra
és az ellenkezd oldalon teljesen atfurtdk a patacson-
tot. A mélységmérés és menetvagas utan a megfeleld
hosszUsagu 4,5 mm-es kortikalis csavart illesztettek a
furatba. A végtagot steril patakotéssel fedték. Az atlagos
+ SD mU(tétiidd 13,9 * 4,8 perc volt. A fajdalom mértéke
és a santasag fokozatosan csokkent 7 nap utan. A cana-
lis solearis sérllését 18 végtag kozul 10-ben detektal-
tak (55,5%). 7/10-es penetracié esetén az intraoperativ
vérzés nyilvanvalé volt. Nem észleltek posztoperativ
fertézést. A mdtét allé helyzetben kénnyen kivitelez-
hetd, a csavar behelyezése gyorsan elvégezhetd volt.
Ha a m{tét soran a canalis solearisban futd erek és az
ideg megsérill, az 6nmagaban nem okozhat maradandé
santasagot. A mU(tétet kovetd, antibiotikummal atita-
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tott mull-lapos fedés, kétnaponta torténd steril patakod-
tés cseréjével megfeleld védelem volt a posztoperativ
szeptikus szévddmények elkertléséhez. Véleményuk
szerint a technika kivaléan alkalmazhaté klinikai koral-
mények k6z0ott a patacsont Ill. tipusU térésének gyogy-
kezelésére. A kérdések soran kitértek a szerzdk az allé
helyzetben végzett m(tét részleteire, kiemelték, hogy
sagittalis torés esetén torekedni kell a fGraskor a végtag
tehermentesitésére annak felemelésével.

JAGOSCHITZ REKA és Mikd PETER a lovak IBD betegsé-
gérdl tartott eléadast. A bélrendszeri betegségeknél,
azon belll az infiltrativ bélbetegségeknél a mucosa és
a submucosa eosinophil és basophil granulocytakkal,
plazmasejtekkel, valamint lymphocytakkal és macropha-
gokkal sz(irédik be. Emiatt hasi ultrahangvizsgalat soran
a bélfal megvastagodasa, a rectalis bioptatum kérszo-
vettani vizsgalata soran pedig annak gyulladasos sej-
tekkel torténd beszirédése észlelhetd. A kdrkép része a
malabsorptio és a maldigestio. Ez az allatok testtomeg-
vesztésével és kondicidjuk romlasaval jar. Kimutatasa az
oralis glukdézabszorpcids teszttel (OGAT) torténik. Ennek
eredménye az allapottdl figgden lehet részleges vagy
teljes felszivodasi zavar. Az OGAT és tovabbi diagnoszti-
kai és a fizikalis vizsgalatok eredményei felvetik a gyul-
ladasos bélbetegség (inflammatory bowel disease, IBD)
gyanujat. Kutatasukba azok a lovak kerlltek, amelyeknél
az Allatorvostudomanyi Egyetem Légydgyaszati Tanszék
és Klinikajan oralis glukozfelszivodasi tesztet végez-
tek és a kdvetkezd tUneteket mutattdk: sdlyvesztés,
étvagycsokkenés, visszatérd kdlika, akut kolikas tinetek,
kondiciéromlas, valamint kronikus hasmenés. Az IBD
korjelzésére lovakban még nincs egy adott diagnoszti-
kai eljaras, amivel egyszerlien és konnyen igazolhaté a
korkép. Az IBD-re gyanus lovak diagndzisanak felallita-
sahoz gyakran a bélbiopszia kdrszovettani eredményét
hasznaljak, azonban ezek még nincsenek tudomanyosan
szabvanyositva. Emiatt az IBD diagnosztikaja 6sszetett
és valtozatos, mint maga a kérkép is. A klinikan 34 IBD-re
gyanus |6 diagnosztikai eredményeinek dsszesitése és
utdéletlik felderitése, valamint ezek k6zotti 6sszefliggé-
sek keresése volt a szerzGk egyik célja. A kutatas masik
célja az volt, hogy olyan kapcsolatot talaljanak a diag-
nézis és a diagnosztikai médszerek k6zott, ami a bizto-
sabb kérjelzést szolgalja. A retrospektiv vizsgalat soran a
diagnosztikai eljarasok kozul szamba vették az OGAT-ot,
a gasztroszkodpiat, a rectalis vizsgalatot, a bélbiopsziat,
az abdominocentesist, és a hasi ultrahangvizsgala-
tot. Ezek eredményeit 6sszesitették és dsszefliggést
kerestek a lovak utééletével és a betegség hosszu tavi
kimenetelével. A lovak aktualis allapotardl a tulajdono-
sok felkeresésével és interjlztatasaval szereztek infor-
macidkat. Eredményeik szignifikans kapcsolatot nem
mutattak, de a betegség diagnosztikai és prognosztikai



feltérképezésében eldre mutatd I1épést adhatnak. Meg-
allapithatd, hogy a diagnosztika folyamatat nem lehet
lerdviditeni a megfeleld diagndzis feldllitasahoz és az
utééleti kimenetel elérevetitése egy adott diagnosztikai
eljaras eredményeivel nem mondhatd meg. A kllénb6z6
kérdések soran a hallgatésag a vizsgalat lefolytatasarol
érdeklbdott, a szerz8k kimeritd valaszokat adtak.

KARAI EDINA, WINDT TIMEA, KUCSMA NORA, SZAKACS GERGELY,
FUREDI ANDRAS és VAJDOVICH PETER onkoldgiai témaju elGa-
dast tartottak. Az emlI&tumorok el6fordulasa gyakori
emberek és kutyak esetében egyarant. Mindkét fajban
megfigyelhetd a COX-2 fokozott expresszidja, amely
kulcsszerepet tolt be a carcinogenesisben. Az utdbbi
években a mitéti eltavolitast kovetben gyakran alkal-
mazzak a kilénb6z8 nem-szteroid gyulladascsdkkentd
szereket, amelyek szelektiven gatoljak a COX-2-t, vala-
mint bizonyitottadk a folyamatos, kisebb dézisi (met-
ronomikus) kemoterapias kezelés hatékonysagat is.
Munkajuk célja volt a klorambucil és a firocoxib 6nalld
és egylttes hatdsanak dsszehasonlitdsa emberi és
kutyaeml&tumor-sejtvonalakon. Azt kévetéen, hogy az
MCF-7 (human epithelialis), CMT-U27 (kutya epithelialis),
CMT-U309 (kutya mesenchymalis) sejteken meghata-
roztak a klorambucil és a firocoxib IC,  koncentraciojat
96 lyuk( mikrolemezen, megvizsgaltak a kezel8szerek
egylttes hatasat Hamilton StarLet automata folyadék-
kezels pipettazd robot segitségével 384 lyukl mikrole-
mezen. Tovabba dsszehasonlitottak a sejtek ndvekedési
gorbéjét abban az esetben, ha a kezelGszereket 6nal-
I6an vagy kombinalva alkalmaztak JulLl Stage Real-Time
Cell History Recorder segitségével. A hosszabb tavi
hatasvizsgalatban pedig 5 napos kezelés utan mérték
a sejtek terjedését (konfluencia) 20 napon keresztiil 12
lyukl lemezeken. Ezen kivil meghataroztak az egyes
kezelGszerek DNS-karositdé hatasat H2AX immunfluo-
reszcens festéssel MCF-7 sejteken ZEISS LSM-710 kon-
fokalis mikroszkép segitségével. A firocoxib dnalldéan
nem bizonyult toxikusnak, a sejtek tolerdltdk 500 uM
koncentraciéban is, mig a klorambucillal egylUttesen
alkalmazva szinergista hatast mértek 2300 pM firo-
coxibkoncentracié esetén. A rovidtavl ndvekedési gorbe
és a hosszUtavl konfluenciavizsgalat esetében hasonld
eredményt mértek. A kezeletlen sejteken és a firocoxib-
kezelést kovetben a kutyaemlIStumor-sejtek elérték a
100% konfluenciat, mig a human sejtvonalon a firocoxib
esetében tapasztaltak sejtndvekedés-lassulast. A klo-
rambucil hatékonyabb volt dnmagéaban (29 uM MCF-7
sejteken és 25 pM CMT-U sejteken), mint a COX-2-
gatldszer, mert a konfluencia 70-80%-ra lecsokkent, de
a legnagyobb csdkkenést a kombinalt kezelés esetén
tapasztaltdk, amikor a konfluencia csupan 50%-ot ért
el. A DNS-kettdsszaltorés vizsgalatban a H2AX pixe-
lek szama DAPI kolokalizacidval kezeletlen sejtekben

4,416 volt, ami 15,207-re emelkedett firocoxib esetén
és5162,776-ra klorambucilkezelést kovetben, mig a kom-
binalt kezelést alkalmazva elérte a 196,897-et. In vitro
eredményeik szerint a klorambucil és a firokoxib kombi-
nalt terapiaja hatékonyabb lehet, mint a hagyomanyos
kezelési protokoll, a kérdések soran ennek az eléadé a
klinikai oldalara vilagitott ra.

KovAcs SziLviA, Bobd GABOR, Zs. TOTH FERENC és BAKoOs
ZOLTAN |6 kardiolbgiai témaju eladast tartott. A human
kardiol6gidahoz hasonldan a lékardioldgia terlletén is
szUkség van a szivritmuszavarban szenvedd esetek
folyamatos monitorozasara, ill. a diagnosztikai munka
soran az ajulasos esetek sziv- vagy idegrendszeri erede-
tének elkllonitésére. Az elébbi cél eddig csak ismételt
terheléses vagy Holter-EKG készitésével volt lehetséges.
Kutatasuk célja, hogy egy belltethetd, human kardio-
|6giai eszkdz alkalmassagat vizsgaljak egészséges és
pitvarfibrillaciéban (PF) szenvedd lovakban. A kutata-
suk sordn meghataroztak, hogy a Reveal XT szivmo-
nitort (Medtronic Inc., Minneapolis) mely testtajékra
érdemes belltetni, hogy a rogzitett EKG-gérbék minél
tobb sziveredetl jelet, és minél kevesebb izommoz-
gasboél szarmazd zajt abrazoljanak, figyelembe véve a
16 szokdsos munkajat. A kutatasuk soran eddig 12 fel-
nétt I6ba Ultettek be Reveal XT szivmonitort. A bellte-
tést all6 helyzetben, bdditasban (romifidin: 0,02 mg/
kg, detomidin: 0,01 mg/kg és butorfanol: 0,01 mg/kg
kombinacidja) és helyi érzéstelenitésben (10 ml 2%-o0s
lidokain injekcié subcutan) végezték, a ventralis hasfal
bdre ala, a kozépsiktdl kb. 5 cm-re balra, a hevedertajék
mogott. A kb. 2,5 cm hosszU metszést a 16 testének
hossztengelyére merblegesen, egy 20-as szikepengével
ejtették, majd Mayo-olléval egy kb. 2,5 x 6 cm méretl
zsebet készitettek a subcutis és a fascia k6zott. Az esz-
kozt az aktivalas utan ebbe a zsebbe helyezték oly
maodon, hogy az eszkozon taladlhatd elektréodak a bdér
felllete felé nézzenek. A behelyezést kdvetden a készi-
|éket az Un. konnektorblokkjan taldlhatd oltéslyukakon
keresztiul, fel nem szivédé varrdbanyaggal (USP 1 Prolene)
rogzitették, majd a metszést USP 1 Ethilon varrofo-
nallal, horizontalis U-varratokkal zartak. A sebet steril
kotéssel fedték 17 napig, amig a lovakat boxnyugalom-
ban tartottak. A b8rvarratok eltavolitasara a 14. napon
kerllt sor. Tizenhét nap elteltével a lovak visszatértek
a megszokott rutinjukhoz. A seb minden 16 esetében
reakcidmentesen, elsédlegesen gyoégyult. A beliltetés
utan vizsgaltak az eszkoz altal okozott helyi reakciot,
és a rogzitett elektrokardiogram mindségét. A tarolt
adatokat 6-8 hetente toltotték le. Vizsgaltak, hogy a
szivmonitor hasznalatanak id8tartama alatt jelentkez-
tek-e komplikacidk rovid- és hosszu tavon, ill.,, hogy az
eszkdz biztonsadgosan eltavolithato-e. A 12 belltetett
szivmonitorbdl négy mar eltavolitasra kerilt. Ezek kozil



harom esetben a monitorozas befejezése miatt kerUlt
sor az eltavolitasra. A negyedik 16 sebe a belltetést
kovetd 133. napon valadékozni kezdett, ezért dontottek
az eltavolitas mellett. A szivmonitorok minden esetben
megbizhatdéan mikodtek. Jelen beszamold leadasakor
két olyan szivmonitor van, amely mar tdbb, mint egy éve
mutatja a lovak EKG-gorbéjét. Az eddigi tapasztalatok
alapjan a bdr ala beliltetett Reveal XT szivmonitor alkal-
mas lovak szivritmusanak tartés monitorozasara, ill. a
ritmuszavarok detektalasara és azonositasara. Ezzel (j
tavlatok nyilhatnak a nem allandd ritmuszavarok diag-
nosztizalasara, ill. az ajulasos tuneteket mutatd lovak
esetében a kardiovaszkularis és az idegrendszeri ere-
det elkllonitésében. A kutatas kovetkezd |épéseként
az id6kozben 6sszegyllt igen nagy mennyiség( adat
feldolgozasat és értékelését tervezik. A szinvonalas el8a-
dés soran a mitéti behelyezés Iépéseit is ismertették
a szerzGk.

KovAcs SziLviA, RAcz BENCE és BAKOS ZOLTAN a vena pul-
monalisok bal pitvari beszajadzasait vizsgaltak kadaver
I6szivekben intervencids kardioldgiai szempontbdl. A pit-
varfibrillacié a leggyakoribb, teljesitménycsdkkenést
okozd szivritmuszavar lovakban. Nemrégiben bizonyi-
totta valt, hogy a pitvarremegést az emberekhez hason-
|6an lovakban is a vena pulmonalisok beszajadzasa feldl
érkezd kéros ingerlletek valtjak ki. A kéroktan pontosabb
megismerése Uj gydgykezelési mbdszerek bevezetésére
kinal lenetéséget. A terapia lovakban korabban kizardlag
gybdgyszeres, késébb emellett elektromos kardiover-
zi6 alkalmazasaval tortént, valtozd sikerrel. A human
kardioldgiaban rutinszerlien alkalmazott, intracardia-
lis katéterekkel kivitelezett ablaciés mdodszerek kozul
a radiofrekvencias eljarast mar hasznaljak lovakban
is. Az Uj generacids, folyékony dinitrogén-oxidot hasz-
nald krioballonos ablacid kivitelezését viszont e fajban
még nem dolgoztak ki. Négy részbdl allé kisérletsoro-
zatuk ez utdbbi mébdszer klinikai bevezetését tlizte ki
célul. Az ablaciés moddszerek fejlesztéséhez elenged-
hetetlen a lovak bal pitvaranak és a tud8vénak besza-
jadzasainak szovettani vizsgalata, amely kiterjed az
ingerlletvezetd rendszer vizsgalatara is. Az el6z6 kuta-
tasi fazisban részletesen jellemezték 86 egészséges
lovon a bal pitvarba beszajadzé tudévénak anatémiai
viszonyait. Jelen beszamoldjukban a kutatas kovetkezd
lépéseként az elGbb emlitett terliletbdl vett mintak szo-
vettani és immunhisztokémiai vizsgalatait ismertet-
ték, amelyet kdzel 40 vénabdl végeztek el. A szdvettani
mintakat a négy f6 pulmonalis véna beszajadzasabdl
metszették ki olyan mddon, hogy az magaban foglalja a
véna-pitvar atmenetet, ahol a vénak faldnak simaizom-
szovete a mar itt megjelend cardiomyocytakkal egymast
adtfedve taldlkozik (,myocardial sleeve”). A szovettani
metszetek hematoxilin-eozin festése utan igazoltak a
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myocardial sleeve jelenlétét lovakban. Az ingerlletveze-
tésben szerepet jatszd szbvettani elemek kimutatasat
immunhisztokémiai mddszerrel végezték. A vénak fala-
ban kimutattak az adrenerg és nonadrenerg idegrostok
jelenlétét - a kordbban human mintakon leirt — S100
és tirozin-hidroxilaz immunperoxidaz jeldlés segitsé-
gével, mig az ingerlletvezetésre alkalmas szoveti ele-
mek jelenlétét a connexin-43 és connexin-45 jeldléssel
vizsgaltak. Pozitiv kontrollként minden esetben kutya
szivizomszovetet hasznaltak. Az S100-, a tirozin-hidroxi-
laz-és a connexin-43-immunfestés megfeleld pozitiv
reakciot adtak l6sziven, igy ezek leirasara el8szor nyilik
lehet6séglk, mig a connexin-45 jel6lésre jelen besza-
molé leadasaig nem tudtak megfeleld protokollt kidol-
gozni. A vizsgalatok befejezése mddot teremt annak
meghatarozasara, hogy a tidbvénakat koruldleld sziv-
izomszovet melyik terlletén érdemes |létrehozniuk az
ablacids gylrlt ahhoz, hogy a lehetd legnagyobb sikerrel
szigeteljék el a vénak feldl érkezd kbéros ingerlleteket,
amelyek pitvarfibrillacibhoz vezethetnek. Az el6adas
soran a vizsgalatok |épéseit mutattak be az el6addk, a
kérdések szekcidban a vizsgalatok lefolytatasaval kap-
csolatosan érdekl8dott a hallgatdsag.

LUKATS BALINT és NEMETH TiBOR a TECA-LBO posztoperativ
szovédményeit vizsgaltak kutyaban, kilonos tekintettel
a neuroldgiai elvaltozasokra. 2019. februar és 2020. szep-
tember k6z6tt kévették nyomon az Allatorvostudoma-
nyi Egyetem Sebészeti és Szemészeti Klinikajara keruld
kutya pacienseket, akik végstadiumu, dgynevezett ,end-
stage” otitis externa és ennek otitis mediaval szovédott
valtozata miatti, teljes halldjarat-eltavolitasra és lateralis
bulla osteotomiara (TECA-LBO) érkeztek. Ezen id8szak
alatt 23 paciens felelt meg a prospektiv klinikai kutatas
szelekcids kritériumainak. A dolgozat célja a posztope-
rativ szovédmények, ezen belll is kifejezetten a neu-
roldgiai elvaltozasok vizsgalata és korrelaciéanalizise
a kérelézményben foglaltakkal, a m{tét kozben beko-
vetkezett eseményekkel (vérzések, dobiireg allapota,
n. facialis érintettsége) és a bulla tympanica lregébdl
- intraoperativan - vett bakterioldégiai minta eredménye-
ivel volt. Hipotézislk az volt, hogy a vizsgalt paraméterek
- hajlamosito hatasuk révén - szerepet jatszhatnak, ill.
elésegithetik a posztoperativan kialakulé neuroldgiai és
egyéb szovédmények kialakulasanak lehetdségét. Mind
a 23 paciens esetében részletes koreldzmény felvéte-
lére kerllt sor a mitétet megeldz8en, majd minden
fontosabb mU(itét kdzbeni esemény (facialis-érintettség,
bulla allapot, vérzés mértéke, bakterioldgiai mintavé-
tel) régzitve és osztalyozva lett. A m{téti altatas eldtt
kozvetlenil és mUtét utan Schirmer-tesztet végeztek
a kdnnytermelés mérésére. A hazabocsajtast kdvetben
minden paciens allapotardl 2 hét (varratszedés) és 2
hénap elteltével, majd pedig a kutatas befejeztével, egy



Osszesitett telefonos egyeztetés tortént a tulajdono-
sokkal. Eredményeikben a m{tét kozbeni facialis grade
0-nal kisebb volt az esélye a posztoperativ neuroldgiai
kovetkezményeknek, ill. azokban az allatokban, ahol
kimutathatd volt anaerob baktérium a bulla-izolatum-
bdl, szignifikdnsan nagyobb hanyadban fordultak eld
neuroldgiai tinetek (p = 0,002051). Egyéb tényez8knek
nem volt szignifikdns hatasa a posztoperativ szoévéd-
ményekre. A projekt az Eurépai Unié tdmogatasaval, az
Eurdpai Szocialis Alap (ESZA) tarsfinanszirozasaval valo-
sult meg (a tdmogatasi szerz8dés szama: AZ EFOP-3.6.3-
VEKOP-16-2017-00005, cime: Tudomanyos utanpotlas
erdsitése a hallgatok tudomanyos mihelyeinek és prog-
ramjainak tamogatasaval, a mentoralas folyamatanak
kidolgozasaval)”. A kérdések soradn a kapott eredmények
magyarazatat fejtették ki az eléaddok bévebben.

MAKRA ZITA, BALOGH NANDOR, SZELENYI ZOLTAN és KORBACS-
KA-KUTASI ORSOLYA a szimmetrikus dimetil-arginin (SDMA)
mérésének diagnosztikai jelentéségét vizsgaltak lovak-
ban. Az SDMA az L-arginin aminosavszarmazékok sejt-
magon bellli metilalasabdl keletkezik minden magvas
sejtben. Proteolizis utan jut ki a cytosolba, majd a vér-
plazmaba. Mivel a plazma SDMA elsésorban (>90%) a
veséken keresztll valasztodik ki, az SDMA koncentracidja
korrelal a glomerularis filtraciés rataval (GFR). A vesetubu-
lusokon keresztll nem szivédik vissza, ill. egyéb nem-re-
nalis faktorok a takarmanyon kivil nem befolyasoljak
a kivalasztasat. Ezért az SDMA egy érzékeny és korai
markere a GFR csokkenésének, értéke né mar 30%-os
vesefunkcié-csokkenéskor, mig a kreatinin csak 75%-
os vesefunkcidé csdkkenés esetén valtozik. Emberben,
kutyadban és macskaban mértek SDMA-t, lovakban mért
SDMA-rél eddig egyetlen publikacid jelent meg. A szerzdk
meghatarozni az SDMA értékeket és dsszehasonlitani
idult vesebetegségben szenvedd (chronic renal disease,
CRD), valamint bizonyos heveny esetek (renalis hipoper-
fUzids és mas eredetll heveny veseelégtelenség, acute
kidney injury, AKI) SDMA-, karbamid- és kreatininértékeit.
Vizsgalatukban 95 egészséges és 14 beteg 16bdl vettek
vért zart rendszerben (vacutainer), majd a szérumbdl
meghataroztak a karbamid-, kreatinin- és SDMA-érté-
keket. Az SDMA-t folyadék-kromatogréafia tomeg-spekt-
rofotometridval (HPLCMS) mérték, a referenciat egy
szoftverrel (Reference Value Advisor V2.1) hataroztak
meg (5-10,4 ug/dl). A beteg lovak kozott 4 |énak volt
idilt vesebetegsége (CRD), 10 I6nak akut veseelégtelen-
sége (AKI). Az egészséges lovak csoportjaban mindha-
rom paraméter a referenciahataron belll volt: az atlag
karbamid 5,1 (+0,89) mmol/l, kreatinin 104,1 (22,5) umol/l,
az SDMA 7,2 (#1,27) ug/dl. A beteg lovak csoportjaba azok
a lovak kerUltek, amelyeknél a diagndzis felallitasakor a
karbamid és a kreatinin szintje a referenciaérték feletti

volt. Ekkor &tlagosan a karbamid 16,8 (£9,4) mmol/l, a
kreatinin 299,9 (133,8) pmol/l, az SDMA 23,6 (£23,4) ug/
dl volt. Az egészséges lovak vérében mind az SDMA,
karbamid- és a kreatininszint statisztikailag szignifi-
kdnsan kisebb volt, mint a beteg lovaknéal (p < 0,0001).
Megjegyzendd, hogy a beteg lovak SDMA-koncentracidja
6 16 esetében fizioldgias volt, ezek mind az AK| csoportba
tartoztak és esetikben az AKI heveny kdlikas megbete-
gedés és hypovolaemia kdvetkeztében alakult ki. A beteg
lovak SDMA-értékei a karbamid értékekkel mérsékelten
pozitivan korrelaltak (> = 0,51, p = 0,03), mig a kreatinin
értékekkel a korrelacié er8sebb volt (2= 0,64, p = 0,0006).
Vizsgalatukban a kélikas lovaknal heveny vesekaroso-
dasban (AKI) az azotaemia nem mindig jart emelkedett
SDMA-értékkel. Hasonlé eredményeket taladltak korabban
kutydkban is, ahol a kreatinin és SDMA-értékek kevésbé
korrelaltak heveny, mint idult folyamatokban, ill. nem
minden AK| csoportba tartozd allatnal mértek nagyobb
SDMA-szintet. Ennek a jelenségnek a magyarazatara
tovabbivizsgalatok szikségesek. A tovabbiakban szeret-
nék novelni a klinikai beteganyagbdl szarmazd mintakat,
ill. versenyben 1évé galopp és Ugetd lovakon a terhelés
eldtti és utani mintavételekkel kiegésziteni a csoportosz-
szehasonlitast. A kutatast az EFOP-363-V, Racz Emese
TDK-palyazata segitette. A kérdések soran szo6 esett az
egészséges lovak betegszelekcids kritériumairdl, ill. a
referenciatartomany meghatarozasarol.

MEszAROS ANNA, KARAI EDINA és VAJDOVICH PETER kutyak
emlédaganatainak kemoterapia rezisztenciavizsgala-
tat végezték el dramlasi citométerrel. Az emIStumo-
rok a kutyak leggyakoribb daganatai kdzé tartoznak.
Legtobb esetben az elsédlegesen valasztandd terapia
a mtéti eltavolitas, de gyakran van szikség kiegé-
szit6 kemoterapias kezelésre is. A gydgyszeres keze-
|és hatékonysagat azonban sok esetben befolyasolja
a hatdanyagokkal szembeni multidrog rezisztencia
(MDR). A rezisztencia mechanizmus hatterében sokszor
az (gy nevezett ATP-binding cassette (ABC) transzpor-
terek allnak, kozulluk is leggyakoribb a P-glikoprotein
(Pgp) jelenléte. A transzporter detektaldsara szolgéld
funkcionalis tesztek segitségével meghatarozhatd a
pumpa aktivitasa kildnboz6 daganatos sejtek memb-
ranjaban. Céljuk volt megallapitani, hogy a Pgp-funkcié
dramlasi citometridval torténd vizsgalata alkalmas-e az
emlddaganatos mintak terapiarezisztenciajanak meg-
hatarozasara, ill., hogy a kapott eredmények felhasz-
nalhatok-e a betegség prognosztikajaban. A 35 kutya
egészséges emldszovetébdl és emlddaganatos minta-
jabol szarmazo sejtek Pgp aktivitasat mérték, melyhez
az Ugy nevezett calcein-probat hasznaltak. A mddszer
egy festékanyag (Calcein-AM) segitségével teszi mér-
hetdvé az aramlasi citométer szamara a fluoreszcencia
intenzitast. A calcein-pozitiv és calcein-negativ sejtek



aranyabdl kiszamoltak az Ggynevezett multidrogre-
zisztencia aktivitasi faktort (MAF). A MAF-értékeket és
egyéb paramétereket (életkor, testtomeg stb.) dssze-
hasonlitottak a két csoportnal. A MAF-érték szignifi-
kansan nagyobbnak bizonyult a malignus tumorokbél
szarmazd sejtekben, 6sszehasonlitva a kontroll mintak
(p = 0,0135) vagy a benignus tumorok MAF-értékeivel
(p = 0,0341). Jellemz8en nagyobb volt a calcein-negativ
(efflux-pumpéaval rendelkezd) sejtek aranya (atlag 23,1%)
a malignus csoportban, mint a benignus mintakban
(3tlag 16,5%), ill. az egészséges emldszovetben (itlag
12,4%) (p = 0,0381). A benignus és malignus daganat-
csoportok vizsgalatabdl kiderllt, hogy az el6bbi eseté-
ben szignifikdnsan kisebb volt a betegek atlagéletkora
(9 év, p = 0,0397), kisebb volt a daganat mérete (1,75
cm, p = 0,0261) és alacsonyabb volt a fokozatba sorolas
(3tlag 1, p = 0,0008), szemben a malignus betegeknél
mért adatokkal (3tlagéletkor 11 év, daganat mérete 2,9
cm, stadium 3). A malignus és a benignus eml8daga-
nattal rendelkezd betegek stadiumai és a MAF-értékek
kozott szignifikans korrelacidt tapasztaltak (R = 0,399; p =
0,0144). A malignus csoportot kiildn elemezve megalla-
pitottak, hogy az emlddaganatok szovettani malignitasi
csoportokba (grade) sorolasa alapjan szignifikans eltérés
volt a MAF értékek tekintetében grade | és grade Ill cso-
portokban (p = 0,0126). Nagy annak ez esélye, hogy grade
Il tumorbdl szarmazik a minta 0,13-as MAF-érték felett
(specificitas: 1, szenzitivitas: 0,8). MAF grade I+l szig-
nifikdnsan kilonbozik a grade 111-t6l (p = 0,0126). A fluo-
reszcenciaalapu vizsgéalattal 6sszehasonlitva a malignus
csoportot az egészséges emlbszovet vagy a benignus
csoport értékeivel, szignifikans kilonbségeket talal-
tak. A grade-besorolast és a MAF-értéket egylttesen
elemezve informacidt kaphattak a posztoperativ keze-
|és alkalmazasanak szikségességérdl. Azonban a MAF
prognosztikai faktorként valé alkalmazasahoz tovabbi
vizsgalatok szUkségesek.

PAL ZsOFIA és Bobd GABOR 16b6l szarmazd osteochondra-
lis allograftok felhasznalhatosagat vizsgaltak a tarolas
figgvényében. Lovakban a subchondralis csontcisztak
sebészi gybgykezelésére az elmult 20 évben sikerrel
alkalmazzak a mozaikplasztika eljarast. A m{tét soran
a sérilt vagy cisztasan elvaltozott tehervisels izlleti
felszinre ugyanazon egyed kevéssé tehervisels izl-
leti felszinérdl nyert egy vagy tobb csontos-porcos
oltvanyt, Un. graftot Ultetnek at. Egy korabbi kisérlet
igazolta, hogy 11 éves kor folott nem ajanlott auto-
graftokkal elvégezni a m{tétet a subchondralis csont
torékenysége és a graftok gyenge mindsége miatt.
Koézépkorl sportlovak szamara tehat fiatalabb alla-
tokbdl vett allograftok belltetése lehetéséget adna
a mozaikplasztika mUitét megvaldsitasara. A hyalin-
porc transzplantacidra idealis avascularis, aneuralis
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és immunoldgiailag semlegesnek tekinthetd struk-
tlra. A hozza kapcsolddd vascularizalt csontos bazis
gondos atmosasat kévetéen a human sebészetben szé-
les korben alkalmaznak allograft belltetést. Az allograf-
tok felhasznalhatdk ultrafriss forméaban (<48 6ra), vagy
tarolast kovetben akar 28 napig. A szakirodalomban
szamos tarolasi protokollrél szamolnak be tekintettel
annak id8tartamara, hdmérsékletére és a kdzeg mind-
ségére. Kevés szakirodalom all rendelkezésre I6ban
végzett allograft atlltetés in vivo és in vitro vonatko-
zasairdl. A kutatés célja volt klinikai eseteken végzett
osteochondralis allograft belltetések elkészitése és
annak vizsgalata, hogy tarolast kovetéen alkalmasak-e
a mintak belltetésre. Osteochondralis graftokat véte-
leztek elhullott lovak medialis femur trochleajabdl és
friss, 7 napos, ill. 14 napos (prezervalt) allapotukban
szovettani metszeteken porcréteglk életképességét
vizsgaltak. Kovetkeztetéseket vontak le azzal kapcso-
latban, hogy a hosszabb ideig tarolt graftok varhato tal-
élése elmarad-e a frissekétdl. Egy 11 hdnapos csikobdl
vett mintan probafestéseket végeztek. A kutatas soran
tovabbi 3 kllonb6zd életkord, nem fertdz6 okok miatt
elhullott 16bdl vettek mintakat. Az elhullast kovetd 24
oran belll aszeptikus el6készitést kdvetéen a medialis
femur trochledbdél 8,5 mm atmérdjl osteochondralis
graftok vételezése tortént egy specialis vésbkészlet
hasznalataval. A graftok kozul egyet 10%-o0s puffe-
rolt formaldehid-oldatban fixaltak, a tobbit DMEM
(Dulbecco’s Modified Eagle’s Medium) tapkdzegben
taroltak szobahdmérsékleten 7, ill. 14 napig, majd fixa-
lasukra kerllt sor. Dekalcinalast kovetéen az izlleti
felszinre merdleges sikban metszeteket készitettek
hematoxilin-eozin, ill. safranin-O festéssel. A mintakat
az Osteoarthritis and Cartilage szempontrendszere
alapjan értékelték kilonds tekintettel a sejtmorfold-
giara, sejtdenzitasra, a porcfelszin megjelenésére és a
matrix proteoglikan tartalmara. Vizsgalatuk soran azt
tapasztaltak, hogy a 14 napos tarolas soran jelentésen
csokkent a mintdk porcallomanyanak sejtdenzitasa és
a matrix proteoglikan tartalma a kiindulasi allapothoz
képest. Eredményeik alapjan az allograft transzplan-
tacié klinikai megvaldsitasaban az ultrafriss vagy friss
osteochondralis graftok felhasznalasat érdemes elény-
ben részesiteni. A kutatdshoz az Allatorvostudomanyi
Egyetem PhD-keretébdl (kotelezettségvallalasi szam:
1300000102) nyUjtott tdmogatast. A kutatds az Innova-
ciés és Technoldgiai Minisztérium UNKP-19-3-11-ATE-6
kédszama Uj Nemzeti Kivalésag Programjanak szakmai
tamogatasaval készUlt.

TOTH IMOLA, TOTH BALAZS és BAKOS ZOLTAN szérum-aller-
giateszteket és az allergén-specifikus immunterapiat
vizsgaltak lovak bérbetegségeiben. A lovak atépias bér-
betegsége egy ritka, krénikus bantalom, amely élet-



hosszig tartd kezelést igényel. A korkép részletesebb
megismerését, valamint a hatékony és biztonsagos
kezelési mbédok meghatarozasat egyre nagyobb szakmai
érdekl6dés dvezi. A korabbi, gold standardként alkalma-
zott intradermalis teszteket a szérum-allergiatesztek
fokozatosan felvaltjak, igy ezek korultekintd alkalma-
zasa, az atdpias birbetegség pontos diagndzisa mellett
kulcsfontossagl. A betegség kezelésének lehetséges
modja a szérum allergiatesztekre alapozott allergéns-
pecifikus immunterapia, amelynek alkalmazasa soran
a kezelt lovak korilbelul 60-80 szazalékanal varhatd
jelentds javulas. Az immunterapia a doppingmentes-
séget, valamint a kdltséghatékonysagot is figyelembe
véve hosszU tavon a preferalandd terapias modszer az
antihisztaminokkal és glUkokortikoidokkal szemben.
Orszagos retrospektiv vizsgalatukban a lovak szero-
I6giara alapozott allergén-specifikus immunterapi-
adjanak magyarorszagi alkalmazasardél online, Google
Urlapok® kérd&ives formaban gy(ijtdttek adatokat a két
legnagyobb hazai laboratériumba beklldott szérum-al-
lergiatesztek eredményei alapjan. Harmincodt maga-
nallatorvosi praxisbdl bekildott, 0sszesen 144 minta
eredményeit kaptak meg 2005-ig visszamend&en. A min-
takat beklldé allatorvosok kozUl tizenharommal tudtak
felvenni a kapcsolatot. Kérd8ivikben az atopias lovakat
Gn. ’kizarasokon alapuld diagndzis’ alkalmazasa men-
tén valogattak ki. A kérdsGivet négyen toltotték ki, vala-
szaikbdl 18 értékelhetd eset gyllt dssze, amelyekbdl
6, igazoltan atdpias lovat taldltak. A szérum-allergia-
tesztek eredményeinek kiértékeléséhez tobbvaltozds
statisztikai mddszereket hasznéaltak (klaszteranalizis,
nem-metrikus sokdimenzids skalazas, Mann-Whit-
ney-teszt). A szérum-allergiatesztek értékelése soran
hasonléan a kUlfoldi szakirodalmakban leirtakhoz a
hazi por- és tarolasi atkak allergénjeire volt kimutat-
hatd kiugrdéan pozitiv reakcié az atépias esetek zomeé-
ben. A szérum allergiatesztek soran megvizsgalt 24
allergénbdl minddssze kettd esetében fedeztek fel szig-
nifikans kilonbséget a bdrtlineteket mutatd, valamint
a légzbszervi érintettségl lovak kozt, mely két allergén
a hazi por és tarolasi atka fajok voltak. Azoknal a b&rti-
neteket mutatd lovaknal, amelyeknél nem rendelkeztek
elég adattal a kiegészits diagnosztikai vizsgalatokrél (n
= 8) rendkivil nagy variabilitdst mutatott az immuntera-
pia hatékonyséaga. Ezzel szemben az altaluk kialakitott,
bizonyitottan atdpias fokuszcsoportban 6 16bdl 4 eset-
ben kezdték el alkalmazni a hiposzenzibilald terapiat,
amelynek hatékonysaga egységesen a kérddivikben
szerepld, a terapia hatékonysagat felmérd, 10 pontos
szemiobjektiv skalan 8-as pontszamot ért el minden
16 esetében, mellékhatasok kialakitasa nélkll. Ered-
ményeik alapjan a hazai gyakorlatban az immunterapia

alkalmazasa sok esetben koncepcidtlan és azt gyakran
nem el8zi meg az oki korisme felallitdsa. Ahol azonban
az atdpias borbetegség diagndzisanak felallitdsa a meg-
feleld kiegészité bdrgydgyaszati vizsgalatokkal megtor-
tént; majd az allergének azonositasara is sor kerllt a
szérum allergiatesztek jovoltabdl, az allergén-specifikus
immunterapia hatékonynak bizonyult (n = 4).

TOTH VIKTORIA FLAVIA és DUNAY MikLOs PAL az elhizott-
sag okait és kovetkezményeit vizsgaltak kisallatok-
ban. Az elhizds - mas fajokhoz hasonléan - kutyaknal
és macskaknal is szamos korkép kialakulasara hajla-
mosit és fokozott kockazatot jelent az altatast igényld
beavatkozasoknal. Céljuk az elhizas megelb6zésének és
specifikus terapias tervek kialakitasanak tdmogatasa
a legUjabb szakirodalmi adatok és a sajat vizsgalati
eredmények alapjan. Az Allatorvostudomanyi Egyetem
betegnyilvantartd adatbazisadban retrospektiv statisz-
tikai elemzést végeztek. A beteganyagban a 2000-td|
2019-ig terjedd idGintervallumban 121.210 nem elhizott
(93 994 kutya és 27 216 macska) és 513 elhizott (373 kutya
és 140 macska) pacienst talaltak. Az utébbiak kozott
184 him és 329 ndéstény, ill. 320 ivartalanitott és 193
intakt egyed volt. Az elhizott allatok kérlapjain 0ssze-
sen 127 kérkép szerepelt. Ezek incidencidjat megvizs-
galtak az elhizott és a nem elhizott részpopulacidéban
is. Kétoldall differenciateszttel kutyaknal 24, macs-
kaknal pedig 5 korkép bizonyult szignifikdnsan gyako-
ribbnak az elhizott részpopulacidoban. E kdrképek és a
kialakulasukra feltételesen hatd tényez8k kapcsolatat
logisztikus regresszidval értékelték, a p-értékeket és az
esélyhanyadost visszamendleges eliminaciéval hataroz-
tak meg. Az elhizott részpopulaciéban szignifikdnsan
gyakoribb kérképek kozul kiemelkednek a hypothyreosis
(kutyaknal 9,651% vs. 0,838%), a Cushing-szindréma
(kutyaknal 10,992% vs. 1,428%), a diabetes mellitus
(kutyaknal 5,898% vs. 0,762%, macskaknal 10,000 vs.
0,895%), ill. bizonyos ortopédiai, neuroldgiai, onkoldgiai
és kardioldgiai betegségek. Ezek hatterében - szamos
egyéb tényezl mellett - a mozgasszegény életmdd, a
mozgatd szervrendszer fokozott terhelése, a csokkent
anyagcsereszint, valamint a gyulladasos mediatorok
és az oxidativ stresszt okozd faktorok megnovekedett
szintje all. A szakirodalmi adatok szerint a gastrointest-
inalis rendszer kérképei, a maj elvaltozasai és a pancre-
atitis el6fordulasa a kisebb kondicidponttal rendelkezd,
cachexias betegeknél gyakoribb, jelen vizsgalatban
viszont szignifikdnsan nagyobb volt az incidenciajuk az
elhizott paciensek kozott. Az 6sszefliggések feltarasara
tovabbi retrospektiv, valamint prospektiv vizsgalatokat
terveznek.

Dr. Szelényi Zoltan



Ez egy lehetdség, hogy fejleszd, vagy tijra gondold karriered és kimagasla eredményeket érj el.

Szdmos kolléga folytatia karrierjét az értékesités teriiletén, mivel a munka igen élvezetes, kézzelfoghato eredményekkel,
Gnallésaggal és nagyfoku feleldsséggel jar, mar a belépés pillanatatol. Amennyiben Ugy déntesz, hogy ujabb kihivasok elé nézel,
nalunk lehetaséged nyilik arra, hogy felfedezd az iizleti élet izgalmas vilagat, nagyvallalati munkakérnyezetben.

Az Allategeszsegugyi karrierem
uj allomasa:

Uzletfejlesztesi es kereskedelmi
szaktanacsado

(VJ SZABADSAG  (J RUGALMASSAG
(VI KISZAMITHATOSAG ~ (/J STABILITAS
(J SZABAD HETVEGEK ES NAGYVALLALATI KARRIER

CSATLAKOZZ TARSALLATOS ALLATORVOS
(KLINIKA, RENDELO) LATOGATO CSAPATUNKHOZ!

Pozicié megnevezése: Allatorvos iizletfejlesztési és kereskedelmi szaktanacsado
Jelentkezni: karrier@alpha-vet.hu
Részletes tajékoztatas a munkakdrrél: https://www.alphakarrier.hu/allaslehetosegek
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MAJPROBLEMAKRA
SZIVELEGTELENSEGRE
VERSZEGENYSEGRE (ANEMIA)
VESEELEGTELENSEGRE
EMESZTESI PROBLEMAKRA
HUGYUTI FERTOZESRE

iZULETI PROBLEMAKRA
IDEGRENDSZERI PROBLEMAKRA
BOR ES SZORBETEGSEGEKRE

A tomegtajékoztatasbol
zudulnak rank a hatasos
reklamok az egészség
megorzése és a természe-
tes eredetii taplalék kiegé-
sziték hasznalatara - a né-
z6kben azt az érzést keltik,
hogy akiad valamit magara
és a csaladjara, az aldoz az
egészségére ésszedi ezeket
a termékeket.

Itt Iép be a képbe, hogy a
kutya- és macskatulajdono-
sok a kedvenceiket is csalad-
tagnak tekintik, és hasonlé
készitményeket keresnek
az allataik szamara is az al-
latorvosoknal.

Ezeket
ERVEYe]
igényeket
elégiti
most ki az
AlphaVet

a széles
spektrumo
lefedd

www.biogenicvet.hu

kapszula is.

Uj takarmanykiegészitd kutyaknak és macskaknak
KIZAROLAG ALLATORVOSI RENDELOK SZAMARA

BiogenicVET

i i k!
Csak 3llatorvosl! praX|sokna

BiogenicVET Immuno
BiogenicVET Immunoxantin

I BiogenicVET Hepato Forte
I BiogenicVET Hepatosil Advanced

I BiogenicVET Cardio
D BiogenicVET Cardio Small Breeds

D BiogenicVET Hermoplex

I BiogenicVET Renitine
D BiogenicVET Renal

D BiogenicVET Pro Bio por

I BiogenicVET Pro Bio Paste
B BiogenicVET Multipro

B BiogenicVET Carbon Active

I BiogenicVET Vetamanoza
BiogenicVET Vetamanoza Powder

I BiogenicVET Urino Dog

B BiogenicVET Urino Cat

I BiogenicVET Neurovet Alpha Complete
I BiogenicVET Skin&Flur
BiogenicVET Calmatonin

I BiogenicVET Arthro Collagen
B BiogenicVET Pro Collagen
BiogenicVET ARTOMAX
e SMALL BREEOS
e | ARGE BREEDS
GIANT BREEDS

BiogenicVet takarmany-
kiegészité termékcsalad
bevezetésével, amely tobb
mint 30 kulénbdzd term-
éket tartalmaz.

Avidlasztékban megtalalha-
ték hugyuti problémakra,
veseelvaltozasokra, emész-
tésre, kardiovaszkularis
rendszerre és majmuikodés-
re hatdé szerek, izUletvédoék,
immunerdésiték, bér-szér
problémak esetén hasz-
nalhaté készitmény, nyug-
tatoé tabletta, idegrendszeri
degeneracid és egy vérsze-
génységben hasznalhato

Ahogy a termekcsalad
neve — a BiogenicVet is mutatja.
t kizardlag allatorvosi
elikdn keresztiil forgalmazzuk.
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