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ROVIDITESEK JEGYZEKE

AcAc acetecetsav

ADF sav detergens rost

ALT alanin amino-transzferaz
AST aszpartat-aminotranszferaz
BCS testkondici6 pontszam (body
condition score)

BHB BOH-butirat

CK kreatin-kindz

COX ciklooxigendz enzim

CV variaciok koeficiense (coeffi-
cients of variation)

DHA dokozahexaénsav

E2 173-6sztradiol

EDTA etilén-diamin-tetraecetsav
ELISA enzyme-linked immunos-
orbent assay

EPA eikozapentaénsav

FCM 4% zsirtartalomra korrigalt
tejtermelés (fat corrected milk)
FRAP a vérplazma vasredukalo
képessége (ferric reducing ability
of plasma)

FSH follikulus stimulalé hormon
GnRH gonadotropikus elvalaszto
faktor (gonadotropic releasing hor-

mone)

HDL magas stirliségii lipoprotein
(high density lipoprotein)

HEL hypophysis eliils6 lebeny
HTH hypothalamus

IGF inzulinszerli novekedési fak-
tor (insulinlike growth factor)
IGFbp-2 IGF-I binding protein-2
LDH laktat-dehidrogendz

LDL alacsony stirtiségii lipoprote-
in (low density lipoprotein)

LH luteinizalé hormon

MFE energiafiiggd metabolizalha-
to fehérje

MFN nitrogénfiiggd metabolizal-
hat6 fehérje

MT mesterséges termékenyités
NDF neutrélis detergens rost
NEB negativ energia egyensuly
(negative energy balance)

NEFA nem-észterifikalt zsirsav
(non-esterified fatty acid)

NE, laktacids nettd energia

NRC Nemzeti Kutatési Tanacs
(National Research Council)
NRR vissza nem ivarzok aranya

(non return rate)
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PGF2a prosztaglandin F2a
PSPB vemhesség-specifikus b fe-
hérje (pregnancy specific prote-
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PUFA tobbszorosen telitetlen zsir-
sav (polyunsaturated fatty acids)
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(rumen degradable protein)
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SD standard deviation

ST sargatest

STH szomatotropin = ndvekedési
hormon (somatotrophic hormone)
T;3,3',5-trijodtironin

T, tiroxin

TMR teljes keverék (total mixed
ration)

UC iires, ciklikus petefészek-mii-
kodést

UNSA iires, nincs mitkodd sarga-
test

UV iires, visszaivarzo

V vemhes

VLDL nagyon alacsony stirliségii
lipoprotein (very low density lipo-

protein)




Bevezetés

1. BEVEZETES

A gazdasagi allatok nem fert6z0 eredetli betegségei az iparszerli tartasmod
koriilményei kozott vilagszinten oriasi veszteségeket okoznak. E veszteségek
kozil a legjelentdsebb karokat az anyagforgalmi betegségek és az azok ko-
vetkezményeként kialakuld szaporodasbiologiai zavarok idézik elé. A gazda-
sagi allatok termelésének novelésére, valamint az iparszerii rendszerek egyes
termékeinek leghatékonyabb és nyereséges eldallitasdra iranyuld torekvés
gyakran vezet a szervezet anyagforgalmanak elvaltozasaihoz, s6t klinikai tii-
netekben is megnyilvanulé zavaraihoz, igy befolyasoljak a termelést, a sza-
porodast, a termékek bioldgiai értékét, valamint hajlamositanak a fert6zo és
parazitas megbetegedésekre.

A hazai szarvasmarha-tenyésztés az elmult néhany évtizedben, mind fajtadsz-
szetételét, mind termelési szinvonalat tekintve alapvetéen megvaltozott. Mint
minden olyan orszagban, ahol a fogyasztoi igények novekedésével elvaras
volt a nagy mennyiségii tej termelése, megjelent az a fajta, a holstein-friz,
amely ma a vildgon a leginkabb megfelel az ilyen jellegli kihivasoknak. A
fajta megjelenése és a korszeriisodd tartasi-takarmanyozasi technologia lehe-
tove tette, hogy az egy tehénre juto tejtermelés hazankban is megkozelitse a
fejlett szarvasmarha-tenyésztéssel rendelkezd orszagok atlagos termelési
szintjét. A termelés novekedése mellett azonban szdmolnunk kellett azzal,
hogy a masodlagos tulajdonsdgokban visszaesés kovetkezik be, igy nagy tej-
termelésii tehenészeteinkben szinte 4llandd problémaként jelentkeznek a sza-
porodasbioldgiai zavarok. A gyenge vemhesiilési eredmények részben allat-
egészségiigyi, illetve takarmanyozasi, részben ivarzdsmegfigyelési problé-
makra vezethetdk vissza. A hazai vizsgalatok (OZSVARI és KERENYI,

2004) a gyenge vemhesiilési aranyért felelds allat-egészségligyi problémak

8



Bevezetés
koziil elsé helyen az inaktiv petefészek gyakori eléforduldsat, valamint a pe-

tefészek nagy szamban eléfordul6 cisztas elvaltozasait emlitik, mint a vemhe-
stilést legnagyobb mértékben hatraltatd rendellenességeket. A masodik illetve
harmadik helyen a magzatburok-visszatartas ¢és a kiilonb6z6 kéroktanu méh-
gyulladéas szerepel. A szarvasmarha-tenyésztés gazdasagossagat a két ellés
kozti idétartam alapvetéen meghatarozza, ami a hazai szarvasmarha-tenyész-
tésiink egyik legsulyosabb és hossza idd 6ta megoldatlan problémaja. A sza-
porodasbiologiai zavarok okozta éves Osszes veszteség 54,6%-ért a meghosz-
szabbodott két ellés kozotti 1d6, 31,3%-¢ért az 1d6 eldtti selejtezés, az optima-
lisnak tobbnél tartott inszeminalas 7,7%-ért, mig a gydgyszerkoltségek csu-
pan 6,4%-ért volt felelds. A fent emlitett mutatok a tejtermelés jovedelmezo-
ségét alapvetden befolyasoljak, ezért a tehenészetek nyereségességének egyik
fontos feltétele e tényezok optimalizalasa (OZSVARI, 2004).

A szaporasag, a tejtermelés mellett nagyon jo indikatora a takarmanyozassal
Osszefiiggd hianyossagoknak, hiszen a nagy tejtermeléshez jo mindségi és az
allat aktudlis igényeit a lehetd legteljesebb mértékben kielégitd taplaléanyag-
tartalmu takarmanyok etetésére van sziikség. A tehenek nem a sziikségletnek
megfeleld takarmanyozésa olyan koros élettani folyamatokat indithat el, ami
szaporodasi zavarokhoz, a petefészek €s a méh funkcionalis elvaltozasaihoz
vezethet. A tejel6 szarvasmarhdk takarmanyozasa és szaporodasbiologidja ko-
zOttl Osszefiiggés bonyolult, sokak altal vizsgélt, de egyttal vitatott tertilet.
Az azonban egyértelmiien kijelenthetd, hogy a megfeleld taplaldanyagellatas
a korszerli szarvasmarha tartastechnolédgia elvalaszthatatlan része.

A takarmanyozasi illetve a taplaloanyagellatasi helyzet valos felmérése egy-
egy telepen a mintavételezés hibai miatt csak nem teljesen korrekt modon le-
hetséges. Az ebbdl eredd hibak kisziirésére 1ényegesen alkalmasabbak az un.

anyagcsere profil vizsgalatok. Ezek célja, hogy allomany- illetve termelési




Bevezetés
csoport szinten felmérje az esetleges metabolikus eltéréseket, zavarokat a

vérmintak klinikai kémiai analizise alapjan. E vizsgalatok sordn a fiziologias
értékek alapjan kovetkeztetéseket lehet levonni a taplaldanyagellatas zavarai-
ra.

A metabolikus zavarok takarméanyozasi hattere ma mar jol ismert, ezek koz-
vetlen illetve kozvetett hatdsa a szaporodasbioldgiai folyamatokra azonban
még nem teljes mértékben feltart. Annak jelentOsége azonban a hazai tejter-
meld agazat jovedelmezdségének novelése érdekében viszont ugy itélem

meg, nem lehet kérdéses.

Kutatasaim céljaul az alabbiakat tiiztem ki:

= A vemhesség késdbbi szakaszaban bekdvetkezd embrionalis- és mag-
zati veszteségek mértékének felmérése tizemi kortilmények kozott.

* Olyan anyagforgalmi folyamatokra illetve ezek zavaraira jellemz6
vérszérum ill. vérplazma paraméterek kutatdsa, amelyek statisztikai
modszerekkel sszefiiggésbe hozhatok a korai (30 napos) vemhesség
vizsgalatok soran nyert adatokkal, illetve a ciklikus petefészek miiko-
dést jellemz0d szérum progeszteronszintekkel.

= Vizsgélataim tovabbi célja volt annak megallapitsa, hogy a szaporo-
dasbiologiai zavarok hatterében milyen koros élettani folyamatok, il-

letve takarmanyozasi problémak allnak.
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2. IRODALMI ATTEKINTES

A tejtermelés novekedése vilagszerte egyiitt jar a szaporodasbiologiai muta-
tok folyamatos romlasaval (MACMILLAN ¢és mtsai, 1996; BUTLER 1998;
MEE és mtsai, 1999; ROYAL és mtsai, 2000). A szaporodasi mutatok romla-
sa azonban csak részben magyarazhaté 6nmagaban a tejtermelés novekedésé-
vel (LUCY 2001). Valdsziniileg fontosabb ennél a megnovekedett tejtermelés
fokozott taplaloanyag-, ezen beliill foként energiasziikségletének (O’CAL-
LAGHAN ¢és mtsai, 1999) kielégitetlenségébdl szarmazo reprodukcids és
egyéb rendellenességek halmozott eléfordulasa. Az alacsony fertilitast az
energia, a fehérje, valamint az asvanyi-anyagok és vitaminok hidnya egyarant
eléidézheti. A takarmanyozassal sszefliggd okok mellett meg kell emliteni a
takarmanyokban jelen 1évé nem kivéanatos anyagok (nehézfémek, mikotoxi-
nok) a megengedett mértéknél nagyobb mennyiségét is (MEZES 2001). Sza-
mos korabbi vizsgalat (CANFIELD és BUTLER, 1990; KOLVER ¢és MAC-
MILLAN, 1994) igazolta, hogy egyes metabolitok és a metabolizmust befo-
lyasolé hormonok vizsgalata kozvetett modon felhasznalhat6 a taplaloanyag-

ellatottsag és az energetikai egyensuly monitorozasara.

2.1. Az ellés utani idoszak anyagforgalmi jellemzoi

2.1.1. A nagy tejtermelés bioldgiai alapjai, és az erre irdanyuld szelek-
ci6 endokrinoldgiai kovetkezményei

LOVENDAHL ¢és mtsai (1991) egyértelmiien bizonyitottak azt a mar korab-
ban is sokak altal vallott feltételezést, miszerint a nagy tejtermelésti Holstein
friz fajtaji szarvasmarhdban a tejtermelés novelésére torténd szelekcioé 1énye-

gében egyet jelent a ndvekedési hormont (szomatotrop hormon, STH) kodold
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gén kiilonb6zd variansainak a tenyésztdi célokra torténd kivalogatasaval.

BAUMAN ¢s munkatarsai (1982) kiilonboz6 genetikai képességli, a laktacid
eltérd fazisdban 1évo és kiilonbozo taplaldoanyag ellatottsagi szintli tehenek-
ben vizsgaltak a novekedési hormon élettani szerepét. Tobben arra a kovet-
keztetésre jutottak (BAUMAN ¢és CURRIE, 1980; HART és mtsai, 1980;
HART 1983), hogy a hormon feltehetden homeorhetikus modon (6rdkban
vagy napokban mérhetd hosszabb tavu reguldcio) szabalyozza az anyagcsere
folyamatokat azaltal, hogy a felszivodott taplaldanyagok a tejtermelés érde-
kében értékesiiljenek. Tobb vizsgalatban igazoltdk (PEEL ¢s mtsai, 1983;
RICHARD ¢és mtsai, 1985), hogy amennyiben az egyébként is magas tejter-
melésre képes allatokat szarvasmarha novekedési hormonnal kezelik, akkor
az allatok termelése akar 6-35%-kal is megemelkedhet.

Az STH génvaltozatok koziil a tejtermelés mennyiségi mutatoiért felelos gén-
ban leucint, vagy valint kodolo allél - valt ismertté¢ (LUCY és mtsai, 1993).
GROCHOWSKA ¢s mtsai (2001) bizonyitottdk, hogy haplo-tipusonként je-
lentésen kiilonbozik STH/inzulinszeri novekedési faktor-I (IGF-I) tengely
mitkddése, tovabba ennek kovetkeztében az STH:inzulin arany. Ennek alap-
jéan, pedig levonhat6 az a kovetkeztetés, hogy az egyes genotipusok endokri-
nolodgiai, metabolikus és szaporodasbioldgiai jellemzdiben szamottevd, és
nagy gyakorlati fontossagu kiilonbségek tételezhetok fol. Ezaltal molekularis
genetikai és/vagy endokrin diagnosztikai modszerek alkalmazéasaval informa-
ci6 nyerhetd az allat potencidlis tejtermeld képességérol, és az ezzel forditott
aranyban all6 vérhat6 reprodukcios teljesitményérél (HUSZENICZA ¢és mt-
sai, 2002).

A tejtermeld képesség novelésére és igy az STH/IGF-I tengely miikddésére
iranyul6 szelekcié a reprodukcios mutatok koziil leginkabb az ellés utani
aciklids periodus hosszat, mas szoval befolyasolja az ellés utani elsé ovulacio

idépontjat (DARWASH ¢és mtsai, 1997; LUCY, 2000; WATHES és mtsai,
12
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2001), amelynek 6rokolhetéségét DARWASH és mtsai (1997) h*=0,2 értékii-

nek talaltdk. WATHES és mtsai (2001) eredményeinek ismeretében az ellés

utani elsé ovulacid idépontjat befolyasold tényezok koziil a kordbban feltéte-
lezettnél nagyobb jelentdséget kell tulajdonitani a genetikai tényezdknek. Ez
azt is jelentheti, hogy bizonyos egyedek endokrin hatteriik alapjan az adott ta-
karmanyfejadag taplaldanyag tartalmanak jobb hasznositdsaval a genetikailag
kodolt nagy tejtermelésiik ellenére is képesek lehetnek istallotarsaikéinal jobb

reprodukcios teljesitmény elérésére.

2.1.2. A szervezetnek az energiahidnyos allapot ellenstlyozésara ira-
nyulo torekvése: a lipidmobilizacid fokozodasa és annak kovet-
kezményei

A laktacio els6 heteiben a tejtermelés, €s ennek energiasziikséglete gyorsab-
ban nd, mint az allat szdrazanyag-felvevo képessége. Bar a tejtermelés csak
az ellést kovetden 4-6 hét alatt eléri maximumat, a tehén energetikai egyensu-
lya csak késdbb all helyre (ROBERTS ¢és mtsai, 1981), ezért az ellést kovetd
8-12 hétig tartd idészakot - részben fiziologias - negativ energiamérleg jel-
lemzi (negative energy balance, NEB), melynek kovetkeztében gyakoribba
valik egyes anyagcsere ¢€s reprodukcios rendellenességek eldfordulasa
(BEAM ¢és BUTLER, 1999; BUTLER 2000). Az energiasziikséglet fedezése
céljabol az allat sajat testének energiatartalékait mozgositja, ami elsédlegesen
a zsirraktarakat érinti. Az izomzatbol energiaforrasként mobilizalhatod fehérje
mennyisége kevés, a szénhidrattartalék - ami a mdj glikogén tartalékat jelenti
- pedig elhanyagolhato, ezért a zsirszovetbdl fokozott lipidmobilizacié indul
meg. Emiatt az ellés eldtt a kivanatosnal jobb taplaltsagi allapotba kertilt, te-
hat nagyobb mennyiségli zsirdepokkal rendelkezd, tehenek vannak a legve-
szélyeztetettebb helyzetben, az un. kovér tehén betegség kialakuldsa miatt
(MORROW, 1976, 1979; ANDREWS ¢és mtsai, 1991). A fokozott lipidmobi-

lizaci6d legszembetlinébb klinikai kdvetkezménye a testtomeg-vesztés €s a
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taplaltsagi allapot romlasa (GARNSWORTHY ¢és TOPPS, 1982), amelyeket

a vérplazma jellegzetes klinikai kémiai valtozasai kisérnek. Ezek koziil leg-
korabban a vércukorszint esetenkénti csokkenése (hypoglicaemia) kdvetkezik
be. A tilzott mértekli zsirmobilizacid kovetkeztében a zsirsavak majban zajlo
metabolizacioja nem tokéletes (ANDERSEN ¢és mtsai, 2002; BARB, 1999),
ezért a vérben a nem észterifikalt zsirsavak (NEFA) mennyiségének gyors
novekedése figyelhetd meg (KANEENE ¢és mtsai, 1997), amelyet gyakran a
ketonanyagok (BOH-vajsav [BHB], acetecetsav [AcAc], illetve aceton) szé-
felvevo képesség az ellés utan altalaban nem kielégitd, kiillondsen igaz ez a
kivanatosnal jobb kondicidéban (body condition score, BCS=3,75) ell6 tehe-
nekre (RUKKWAMSUK ¢és mtsai, 1999a), ezért ezek fokozottabban érzéke-
nyek a hiperketonémia kialakulasara (SMITH és mtsai, 1997). Hiperketoné-
mia esetén a ketonanyagok a vizeletben, illetve a tejben is megjelennek (ke-
tonuria, ketolakcia). Ezzel egy id6ben trigliceridek halmozodnak fel a méjse;j-
tekben, ami az Un. zsirmdaj szindroma kialakulasdhoz vezet (HIGGINS és
ANDERSON, 1983; REID ¢és ROBERTS, 1983). A m4jsejtek zsiros infiltra-
cidjdnak mértéke az ellés utani elsé 10-14 napban a legkifejezettebb, ezt ko-
vetden a m4j lipidtartalma folyamatos csokkenést mutat (WEST, 1990). A
zsirmdj szindroma kovetkeztében a majsejt funkcioban bekovetkezd legfon-
tosabb rendellenesség az ammonia-detoxikacid — karbamid szintézis - romla-
sa, a glikogenezis csokkenése, a koleszterin, az epesavak és a bilirubin
anyagcseréjének a karosodasa, tovabba egyes szteroid hormonok ¢€s az inzu-
lin inaktivaldsanak a zavara (STRANG ¢és mtsai, 1988). Ezekkel egy idében
csokken az albumin, illetve bizonyos szallitéfehérjék majbeli szintézise, to-
vabba zavart szenved a D; vitamin hidroxilalodasa is. Jelentdsen lassul a m4j
detoxikal6 kapacitasat jelzd bromszulfalein kivéalasztasa is. A periférias vér-

ben egyidejiileg hipoalbuminaemiat, illetve az egyes lipoprotein frakciok
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szintjének jelentds csokkenését lehetett megfigyelni. Ez a csokkenés foként a

nagyon alacsony (very low density lipoprotein, VLDL) és az alacsony sirlisé-
gl (low density lipoprotein, LDL) lipoproteinekre terjed ki, de kisebb mér-
tékben érinti a magas slirliségii (high density lipoprotein, HDL) tartomanyt is
(GAAL és mtsai, 1983). Ennek kovetkezményeként a vérplazmaban csokken
szamos, lipoproteinek altal szallitott bioldgiailag aktiv vegytilet (pl. koleszte-
rin, trigliceridek, B-karotin, a-tokoferol) koncentracidja (HARASZTI és mt-
sai, 1984). Bar a majsejtek zsiros infiltracioja csak stlyos esetben jar jelentd-
sebb mértékli sejtmembran-karosodassal, ennek ellenére a szérumban tobbé-
kevésbé fokozddhat egyes hepatocellularis enzimek, elsdsorban az aszpartat-
aminotranszferaz (AST) és a laktat-dehidrogenaz (LDH) aktivitdsa (TOP és
mtsai, 1996), amelyek mellett zavart szenvedhetnek egyes hepatocelluléris
méregtelenitd folyamatok is (GERLOFF és mtsai, 1986). Szamottevéen csok-
kenhet a bend6bdl a keringésbe juté ammonia, illetve az endotoxinok majbeli
detoxifikalasa. Az ellést kovetd napokban vagy hetekben, a szarvasmarhéban
jelentdsebb mennyiségli endotoxin szabadulhat fel a Gram-negativ koroko-
z6k altal eléidézett tdgygyulladas eléfordulasakor, illetve szivodhat ol egyes
esetekben a csokkent motilitdsu gasztrointesztinalis traktusbol, vagy akut put-
rid endometritis esetében a méhbdl. Az immunrendszer karosodéasa szintén
gyakori kovetkezmény, ami hajlamossa teszi az érintett egyedeket a méh-in-
voltcid bakterialis komplikaciodira. A fokozott lipidmobilizacio emellett haj-
lamosit a magzatburok-visszatartasra, az ellési bénulas kiilonb6z6 koérformai-
ra, tovabba az oltdgyomor helyzetvaltozasara (CHILLIARD ¢és mtsai, 1998;
CURTIS és mtsai, 1985; FRONK ¢és mtsai, 1980; MASSEY ¢és mtsai, 1993).
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2.2. A ketonanyagképzodés fokozodasa és annak klinikai ko-

vetkezményei

Az ellést kovetd energiahianyos allapot dekompenzalodasaval, a ketonanyag-
képzddés fokozodasaval jard korképek koziil tejeld tehenekben a ketdzisnak
van a legnagyobb klinikai és gazdasagi jelentésége (HUSZENICZA ¢és mtsai,
2003d). Jelen ismereteink szerint (BRUSS, 1997) emlds gazdasagi allatfajok-
ban a hiperketonémiaval jar6 allapotoknak etioldgiai alapon az aldbbi négy
formajat kiilonithetjiik el: ¢éhezési, cukorbetegség részjelenségeként fellépd, a
vemhességhez és/vagy a laktacidohoz tarsuld, és a fokozott fizikai megterhelés

nyoman jelentkezd.

2.2.1. A laktaciohoz tarsul6 ketdzis

A laktacidhoz tarsuld ketozis koroktananak ¢€s korfejlodésének kulcseleme a
tejtermelés nagyfokt gliikoéz sziikséglete. Kérddz0 fajokban az anya altal
megtermelt tej mennyiségének egyik meghataroz6 és allandé mennyiségii
anyaga a laktdz. A tejcukor tégybeli szintézisének szinte kizarolagos eléanya-
ga a vérplazma gliikoz tartalma (BERGMAN, 1990), ezért a nagy termelésii
tehenek naponta jelentds mennyiségli gliikkdzt hasznalnak fel. Szarvasmarha-
ban, egyéb szervekben bizonyos hatarokon belill gliikdzhelyettesité anyag-
ként szolgalhat a NEFA is (STAPLES és mtsai, 1998). Kérodzokben a gliikoz
szinte kizardlagos forrdsa a madj, ahol a gliikoneogenezis soran annak eld-
anyagaibol de novo szintetizalodik, illetve a glikogén bontasabol, a gliikkoge-
nolizis altal képzédik (BERGMAN, 1990; BRUSS, 1997). Amennyiben a
majban képzddo, illetve a tejcukor szintézisére naponként felhasznalt gliikoz
mennyisége kozott jelentdsebb ardnytalansag 1ép fel, az hipoglicaemidhoz, a
vércukorszint csokkenése pedig, a ketonanyagok fokozott képzddés¢hez ve-

zethet. BAIRD (1982) tn. “hipoglicaemia elmélete” szerint, tehat a laktacios
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ketozist 1ényegében az ¢hezési ketdzis azon esete, amelyben a ketogenezis

felgyorsulasahoz vezetd hipoglicaemia elsddleges kivaltdja nem az éhezés
okozta ellatasi zavar, hanem a magas tejtermelés, vagyis a megnovekedett tej-

cukor-szintézis okozta fokozott gliikdzfelhasznalas.

2.2.2. A tejhasznll tehén ketozisdnak kortani €s korélettani vonatkoza-

sai

KRONFELD (1980) maig érvényes megallapitasa szerint a nagy tejhozamu
tehenek ketozisa az ¢hezési, illetve laktacios ketdzis sajatossagaival jellemez-
hetd, ami az esetek jelentds részében spontan gyogyulassal végzédé anyag-
forgalmi megbetegedés. A korélettanilag a NEB dekompenzalt allapotanak te-
kinthetd, ami hipoglikémiaval, hiperketonémidval, ketonuriaval, ketolactia-
val, hipoinzulinémia, emelkedett NEFA ¢és glukagon szintekkel jellemezhetd.
A korképet klinikailag az étvagytalansag, bagyadtsag, ritkan izgatottsig meg-
jelenése, tovabba a tejtermelés csokkenése kisér. A méj zsirral infiltralodik,
ami az esetek egy részében patologids mértéki is lehet. Az allapotot sulyos
metabolikus acidézis rendszerint nem kiséri (BERGMAN, 1990; BRUSS,
1997).

Masik fontos tényezd lehet, hogy a bendd-mikroorganizmusok a szarazonal-
las idején alkalmazott rostban dus takarmanyozas utdn — amennyiben az ellést
megeldzdéen nem megfeleld hosszusagu elokészitd szakaszt (minimalisan két
hét) iktatnak be - a laktacid kezdetén nem képes feldolgozni a hirtelen meg-
novekvé mennyiségii, abraktakarméanyokkal bevitt keményitobdl keletkezd
tejsavat €s emiatt enyhébb vagy stilyosabb benddaciddzis alakul ki, ami csok-
kenti a szarazanyagfelvételt (GOFF és HORST, 1997). Tovabb csokkenthetik
a szarazanyagfelvételt az ellés koriili napokban gyakran eléfordul6 - az etetett
takarmanyadag nem megfeleld kalcium/foszfor aranyabodl kovetkezo - hipo-
calcaemias korképek is (GOFF és HORST, 1997). Amennyiben a fejadagban

tulzottan nagy a benddben konnyen lebomld fehérjék (RDP) mennyisége, a
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keletkez6 tobblet ammoénia majbeli detoxikalasa tovabbi jelentds energia-

igényt jelent (BUTLER, 1998; BUTLER ¢és mtsai, 1996), fokozva ezzel a hi-

perketonémia, illetve a szubklinikai, klinikai ket6zis kialakuldsdnak a valo-
szinliségét (HIBBIT és mtsai, 1969). A folyamatot sulyosbithatja, ha egyéb
megbetegedés, mastitis és/vagy metritis miatt csokken a napi szarazanyag-
felvétel mértéke, ami Gn. masodlagos ketdzis kialakulasahoz vezet. Hasonlo-
an kedvezdtlen hatast lehet a takarmanyozasi ket6zis, ami nagyobb mennyi-
ségli romlott, vajsavas erjedésli szilazs etetése esetén alakulhat ki (ADLER ¢és
mtsai, 1958). Ennek hatterében a benddfal hamsejtjeinek azon képessége all,
hogy a felvett vajsavat keton-anyagokka alakitjak, ezzel ndvelve a szervezet
ketonanyag terhelését.

A ketozis kivaltasaban nehezen megitélhetd tényezo a jelentdsebb mennyisé-
gl endotoxin folszabaduldsaval jar6 megbetegedések — akut putrid endo-met-
ritis, mastitis — szerepe. Az endotoxin-medialt kérképek jellemz6é endokrino-
logiai kisérdjelenségei ugyanis dnmagukban is katabolikus irdnyba forditjak
az anyagcserét (JANOSI és mtsai, 1998), amivel egyébként is elésegitik a ke-
togenesist. Ugyanakkor, ha atmenetileg is, de jelentés mértékben csokkentik
a napi tejtermelést (HUSZENICZA és mtsai, 1998), és ezzel egyiitt a togy
gliikozfelvételét. Napjainkban a hiperketonaemiat a puerperium idején el6for-
duld mastitis és endometritis egyik legfontosabb hajlamosito tényezdjekeént
tartjak szamon (GOFF ¢és HORST, 1997; SORDILLO ¢és mtsai, 1997; SU-
RIYASATHAPORN ¢és mtsai, 2000): ugyanis a ketdzisra utald biokémiai el-
valtozasok (hiperketonémia, ketonuria) sokszor el6bb észlelhetdk, mint a
mastitis, endometritis elsé klinikai tlinetei (KEGL, 1990; KEGL és GAAL,
1992; MARKUSFELD, 1985). A NEB dekompenzaltta valasanak kovetkez-
ményeként tehat megnd a vér, a vizelet és a tej BHB, AcAc ¢és aceton kon-

centracioja, kifejlodik a ketozis szubklinikai, majd klinikai formaja.
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2.2.2.1. A ketozis szaporodasbiologiai vonatkozasai

Szamos kozlemény sziiletett a hiperketonaemiés tehenekben halmozottan eld-
fordul6 Gjravemhesiilés zavarair6l (ANDERSSON ¢és mtsai, 1991; CURTIS
és mtsai, 1985; FOURICHON és mtsai, 2000; HARASZTI és mtsai, 1985;
KEGL, 1990; KEGL és GAAL, 1992; MARKUSFELD, 1985).

ketdzis esetén megfigyelt halmozddasaban meghatirozé jelentdséggel bir a
két szerv sajat antimikrobialis védekezd rendszereinek (a macrophag, neut-
rophil granulocyta és lymphocyta populacidok) funkciondlis karosodasa
(BURVENICH ¢és mtsai, 1994; CAI és mtsai, 1994; GOFF ¢s HORST, 1997,
KEHRLI és mtsai, 1989; PAAPE és mtsai, 1995; SORDILLO és mtsai,
1997). Szdmos vizsgalatban bizonyitast nyert, hogy a lymphocyta (NONNE-
CK ¢és mtsai, 1992) ¢és a neutrophil granulocyta funkciok hiperketonémia
(KLUCINSKI ¢és mtsai, 1988a,b; SARTORELLI és mtsai, 1999; 2000)
¢s/vagy a maj jelentdsebb foku elzsirosodasa (ZERBE ¢s mtsai, 2000) esetén
sulyosabban kéarosodnak.

Amennyiben a hiperketonémia, mint hajlamosité tényezo hatasara kialakul-
nak az involuci6 bakterialis eredetli szovédményei az allat a méhelvaltozasok
gyogyultaig, nem keriil termékenyitésre, vagy esetleg medddség miatt 1d6
elott selejtezik. A lefolyasra jellemzd, hogy altalaban az elsé 10-14 napon
akut putrid endometritis, majd a késébbiekben, az eldbbiek kdvetkezménye-
ként félheveny vagy idiilt, hurutos-gennyes, vagy gennyes endometritis ala-
kul ki. Amennyiben egyidejlileg hiperketonémia, illetve ketonuria fordul eld,
akkor az involucids szovodmények gyogykezelésének hatékonysaga elmarad
az egyébként szokasostol (KEGL, 1990; KEGL és GAAL, 1992; MARKUS-
FELD, 1985). Tobben igazoltak az elléstdl az elsé tliszérepedésig elteld 1d6
meghosszabbodasat (HUSZENICZA és mtsai, 1988; REIST és mtsai, 2000;
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RUKKWAMSUK ¢és mtsai, 1999) és anovulacids cisztak halmozott el6fordu-

lasat (ANDERSSON ¢és mtsai, 1991).
HARASZTI ¢és mtsai. (1985) mar a korabban megkisérelték elkiilonitetten

vizsgalni a NEB kompenzalt - azaz csak NEFA szintemelkedéssel és a ma;j
mérsékelt foku elzsirosodasaval jard - és dekompenzalt - azaz az eldbbieken
kiviil hiperketonémia jeleit is mutat6 - formdinak ovarialis kovetkezményeit.
Vizsgalataik soran azonban a rendelkezésre allo alacsony allatlétszam és az
akkori modszertani nehézségek miatt nem sikeriilt megnyugtatoan tisztazni-
uk, hogy van-e kiilonbség e két csoport kozott az elsé ovulacié idépontjaban
¢és az egyes ovarialis rendellenességek eléfordulasanak a gyakorisdgaban, va-
lamint a mar ciklikussa valt petefészek-miikodés esetén, pedig az ivarzasi tii-
res befolyasolasara hasznalt kezelési mdodszerek hatékonysagat is kedvezotle-
niil befolyéasolhatja az egyidejiileg fennallo hiperketonémia.

A NEB endokrinoldgiai és metabolikus kovetkezményeinek a tiisz0, valamint
az abbol nyert oocyta mindségére gyakorolt hatdsat ismerve (KRUIP és mt-
sai, 1999; WENSING és mtsai, 1997) meglepd, hogy néhany vizsgalatban (GO-
MEZ, 1997; GOMEZ ¢és DIAZ, 1998) az in vitro fertilizacidval nyert, és 10
napon keresztiil mesterséges koriilmények kozott tenyésztett embriok keton-
anyagokat tartalmaz¢ tapfolyadékban az AcAc-t és a BHB-t, mint energiafor-
rast, hasznositva zavartalan fejlodésre voltak képesek.

A vizsgalatokbol szarmazo gyakorta ellentétes eredmények is alatdmasztjak,
hogy a tejtermelés, az energiaellatottsdg és szaporodoképesség bonyolult,
sokszoros Osszefliggésrendszert alkotnak és a jovoben is szdmos nagy kihi-
vassal fog még szolgalni a kérdéskorrel foglalkozo kutatok szdmara (HU-

SZENICZA és mtsai, 2003c¢).

20



Irodalmi attekintés
2.3. A taplaloanyag-ellatas és az anyagforgalom zavarait jelzo

vérparaméterek vizsgalata

Szdmos korabbi vizsgalat (CANFIELD ¢és BUTLER, 1990; KOLVER és
MACMILLAN, 1994) igazolta, hogy egyes metabolitok és a metabolizmust
befolydsolé hormonok vizsgélata kozvetett médon felhasznéalhato a taplalo-
anyag-ellatottsag és az energetikai egyensuly monitorozasara. A vérszérum ¢és
plazma klinikai kémiai vizsgalata sordn a fiziologias értékek alapjan (Gaal,
1999) kovetkeztetéseket tudunk levonni a taplaloanyag-ellatds zavaraira. Az
asvanyi anyagok koziil a vemhesség, a szaporodasbiologiai folyamatok, illet-
ve tejtermelés szempontjabdl kiemelten fontos a kalcium és foszfor szint il-
letve ezek ardnyainak mérése (KANEKO, 1997). A kalcium fontos szerepet
sében. Az alacsony foszforfelvétel (<0,2% a takarmany sza.) kapcsolatban le-
het a gyenge vemhesiilési arannyal és a petefészek diszfunkciojaval.
(ATHERTON, 1994). A vérplazmaban a szervetlen foszfort hatarozzuk meg,
ami az ellést kdvetden fizioldgidsan lecsokken. Alacsony a foszforkoncentra-
ci6 hemoglobinuria, csontlagyulds esetén. Megndvekszik a vérplazma szer-
vetlen foszforszintje novekvé foszforbevitel, metabolikus acidézis, csontszo-
vet demineralizacié és D-vitamin hidnyakor is. Foszforhidnyos takarményo-
zas esetén azonban, ha azzal egyidejlileg metabolikus aciddzis is fennall, a
vérplazma foszforszintje nem csokken, hanem éppen ellenkezdleg megno-
vekszik. A foszfor, foképpen pedig annak a kalciumhoz viszonyitott aranya,
szoros Osszefliggésben van a termékenységgel. Tejtermeld tehenek vérplaz-
majanak Ca-szintje fiziologidsan csokken az ellést kovetd elsé napokban. A
vérplazma alacsony Ca-koncentracidja utalhat tobbek kozt, ellési bénulasra,

angolkoérra, metabolikus acidozisra, alkalozisra és ketdzisra is. A normalér-
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téknél magasabb (2,25-3 mmol/l) koncentracid6 mellékpajzsmirigy fokozot-

tabb miikddésekor fordulhat eld (DOUBEK és mtsai, 1985).

A szervezetben lejatsz6d6 anyagcserefolyamatok a metabolikus paraméterek
meghatarozasaval nyomon kovethetok. Ezen beliil egyes paraméterek, igy pl.
az Osszfehérje és a karbamid, a fehérjeellatds zavarara (O’DOHERTY és
CROSBY, 1998), az albumin a majmiikddés zavarara, a globulin a szervezet-
ben zajlé gyulladdsos folyamatokra, a gliikéz illetve a karbamid a bendd
energia- (ANDERSON ¢és LUNDSTROM, 1985) illetve a szervezet szénhid-
rat ellatasanak (ROSENBERGER, 1977) zavarara utal. Kozismert jelenség az
ellést kovetd idszakban a tejtermelés novekvd energiaigénye miatt kialakulo
energiahianyos allapot, melynek ellenstlyozésara a tehenekben fokozott zsir-
mobilizaci6 indul meg. A zsirmobilizacid hatasara legkorabban a nem észteri-
fikalt zsirsavak mennyiségének gyors ndvekedése figyelheté meg, amelyeket
a ketonanyagok (BOH-vajsav-BHB, acetecetsav-AcAC, és aceton) szérum-
metabolikus statuszanak vizsgalatara ezért a vérplazma nem észterifikalt zsir-
savakainak és ketonanyagainak meghatarozasa a legalkalmasabb. A kialakulo
anyagcserezavarok gy, mint a zsirmdj szindroma vizsgalatara alkalmas a
nak meghatarozéasa, hiszen a majsejt funkcioban bekovetkezd legfontosabb
rendellenesség a karbamid szintézis romlasa, a gliikogenezis csokkenése, a
koleszterin, az epesavak ¢és a bilirubin anyagcseréjének a karosodasa
(STRANG ¢és mtsai, 1988). A m4j fehérjeszintézisének karosoddsa az albu-
min és mas majban szintetizal6do szallitofehérjék csokkenését eredményezi,
aminek kovetkezményeként a vérplazmaban csokken a koleszterin, trigliceri-
dek, B-karotin és a-tokoferol koncentracioja (HARASZTI és mtsai, 1984).

A nitrogénanyagcsere zavarainak korjelzésére legértékesebb adatot a vérplaz-

ma Osszfehérje-, albumin- és karbamidszintjének meghatarozasa nyujt. A vér-
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plazma Osszfehérje-tartalma csokken a takarmany emészthetd nitrogéntartal-

mu anyagainak hidnya, az eldgyomrokban nem kielégité mikrobialis fehérje-
szintézis, a gyomoremésztés zavara vagy majparenchyma karosodas esetén. A
vérplazma karbamid szintje a nitrogén felvételének és anyagcseréjének igen
j6 mutatdja. KitlinOen tajékoztat a vesék kivalaszto- €s a maj szintetizald ké-
pességérél. Ertéke kisebb a takarmany nitrogéntartalmu anyagainak elégte-
lensége és a méj parenchyma stlyos sériilése esetén. Ertéke magas nitrogén-
tuletetés, intenziv lesovanyodas, vesék gyulladasa, valamint nem kielégitd
vérellatottsaga és dehidratacid soran (JAGOS ES ILLEK, 1985).

A kérédzok vérplazmdjanak gliikdzszintje szembetlinden alacsonyabb (3-3,9
mmol/l), mint a monogasztrikus allatoknak. Hyperglycaemia esetén, ha a
plazma gliik6zszintje meghaladja a vesekiiszobot (4,9-6,1 mmol/l), a gliikkoz a
vizeletbe jut. A hypoglycaemiara a kérddzok hajlamosak az elégyo-
mor-emésztés €s az intenziv tejtermelés magas energiaiénye miatt. A korkép
fokozatosan alakul ki, a szervezet elobb a szénhidrattartalékokat éli fel, ami a
maj (ketdzis), izomzat és a myometrium mitkodését gatolja. Egyidejlileg za-
vart szenved a zsirok és fehérjék atalakulasa (SCHAFER, 1985).

Egyes enzimek aktivitdsa a vérplazmaban, illetve a vérszérumban szintén je-
lentds diagnosztikai értékkel bir (KANEKO, 1997). Fiziologids viszonyok
kozott bizonyos enzimek aktivitdsa kicsi, egyes szervek — kiemelten a maj
mukodésének - zavaraikor a sejtmembran permeabilitdsanak megvaltozasa
vagy az ¢érintett szerv sejtjeinek nekrdzisa utan az intracellularis enzimek a
véraramba jutnak, és aktivitasuk a vérplazmaban a tobbszordsére nd. Az AST-
aktivitds csak a maj megbetegedésére specifikus, de aktivitdisa myopathidk
esetén is megnd. Az enzimek aktivitdsa azonban csak 1-2 napig tart, utana az
aktivitas gyorsan csokken.

Az A- és E-vitamin fertilitasra, az altalanos egészségi allapotra és a szervezet
antioxidans rendszerére gyakorolt pozitiv hatasat szamos vizsgalatban igazol-

tak (MICHAL és mtsai, 1994; RAJIV és HARIJIT, 2004; WEISS ¢és mtsai,
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1990). A B-karotin szarvasmarhaban, az A provitaminhatas mellett 6nalloan is
segiti a tejeld szarvasmarha egyes szaporodasbiologiai funkcidit, elsésorban a
sargatest kialakulasat és fennmaradasat (LOTTHAMMER, 1981) a vemhes-
ség kezdeti szakaszaban (ARECHIGA és mtsai, 1998). A vérplazma karotin
tartalmanak szintje szaporodasbiologiai zavarok esetleges oki tényezdje lehet,

illetve abbodl A-vitamin hianyra lehet kovetkeztetni (KRINSKY, 1993).

2.4. A petefészekmiikodés ujraindulasa az ellés utani idoszak-
ban

2.4.1. Atiiszonovekedés, az ellés utani elsé ovulacio és a petefészek-
miikodés ciklikussa valasa

Fajtatol €s hasznositési iranytol fliggetleniil szinte minden tehénben a folliku-
lus stimulalé hormon (FSH) elvalasztds mar 4-6 nappal az ellés utdn normali-
zalodik (CROWE ¢s mtsai, 1998; MURPHY ¢s mtsai 1990). Ekkorra tehetd
az ellés utani elsé FSH-hullam megjelenése, amelyet az elsd tliszéndvekedési
hulldam megindulasa kovet. Eddigi vizsgalatok alapjan (BEAM ¢és BUTLER,
1997; 1999) ugy tiinik, hogy a frissen ellett tehenekben az els6 FSH hullam
megjelenését, illetve a hullamszerl tiiszOnovekedés kezdetét altaladban nem
els6sorban takarmanyozasi tényezok befolyasoljak. Az els6é FSH hullam be-
kovetkezésének idépontjat a vemhesség vége €s az ellés koriili napokra -
orakra jellemz6 B-endorphin szintemelkedés megszilinte valtja ki (OSAWA és
mtsai, 1998). Ezt kdvetden az egyes FSH hullamok periodikusan, koriilbeliil
7-10 napos 1dokozokkel kovetik egymast (LAMMING és mtsai, 1981), me-
lyeket egy-egy tiiszondvekedési hullam kovet, igy az ijabb dominans folliku-
lusok kivélasztodasara is 7-10 naponként keriil sor (RAJAMAHENDRAN ¢s
TAYLOR, 1990; ROCHE ¢és mtsai, 1992; WILTBANK ¢és mtsai, 2002; SA-
VIO ¢és mtsai, 1990). Mai ismereteink szerint csak kivételesen sulyos foku

energiahidnyos takarmanyozas esetén fordulhat eld, hogy az ellés utani hetek-
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ben a tiszOnovekedési hullamok kialakulasanak mechanizmusa zavart szen-

ved (RUIZ-CORTES és OLIVERA-ANGEL, 1999). A dominans follikulusok

kivalasztodasa, €s a végso tlisz6érés viszont mar sokkal inkabb érzékeny az
akar mérsékelten energiahidnyos allapotra is. LUCY ¢és mtsai (1991) vizsga-
lataik soran azt tapasztaltak, hogy azokban az allatokban, amelyeknek az
energetikai statusza csaknem egyensulyi helyzetet tiikrozott, az ellést kdvetd
25 napon beliil a harmadlagos tiiszok koziil a legnagyobb méretiiek (10-15
mm) szama megnovekedett, nem valtozott azonban a kis (3-5mm) és a koze-
pes (6-9 mm) nagysaguaké. Ezt a megfigyelést tdmasztjak ala GWAZDAUS-
KAS és mtsai (2000) tapasztalatai, miszerint az energetikai egyensuly helyre-
allasa utan megndtt a domindns follikulusok kivalasztodasanak és végso éré-
sének a valdszintisége ¢€s javult a beldliik nyert oocytak mindsége. A domi-
nans follikulusok végso tiiszoérésre vald esélye tejhasznti tehenekben tehat
elsdsorban energetikai egyenstlyuktol fiigg.

A tiisz6fejlodés végsd szakasza harom formaban mehet végbe (BEAM ¢és
BUTLER, 1997; 1998; 1999; RAJAMAHENDRAN és TAYLOR, 1990; SA-
VIO ¢és mtsai, 1990; WILTBANK ¢és mtsai, 2002): 1. ovulacioban végz6do
tiisz6érés, 2. atrézia, amelyet a kovetkezd tiiszondvekedési hullambol Gjabb
dominans follikulus kialakuldsa kovet (1. abra) vagy 3. anovuldcios ciszta ki-
alakulasa. Ovulacioval zarodo esetben az elsé hullambodl szarmaz6 domindns
follikulus ovulacioja utan kialakul az elsd, progeszteron (P4) termelésére ké-
pes sargatest (ST) és a petefészek miikodése ciklikussa valik. Az ellést kovetd
(postpartum) idészakban a dominans follikulusok atrézidja, illetve az anovu-
lacios cisztdk kialakuldsa szamos egymast kovetd tiiszondvekedési hullam
soran sokszor ismétlodhet. A postpartum aciklia jelentdsen meghosszabbit-
hatja az elléstdl az elsé ovulacidig terjedd intervallumot. Ideélis esetben, ha
az elso tliszondvekedési hullamot kovetden az ovulacido bekovetkezik, akkor

ennek ideje a 14-18. napra tehetd. Ha az elsd tliszondvekedési hullambol
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szarmazd dominans follikulus atretizalodik, a kovetkezo hullambol szarmazo

tiisz6 csak 6-7 nap mulva valik potencialisan alkalmassa az ovulaciora.

CaMng fl A EBNABIR hﬂﬁﬁﬂ

1. abra: Az ellés utani negativ energiamérleg alatti elsé tliszondvekedési hul-
lam sematikus modellje. A dominans follikulus fej 16dése és az endokrin, va-

crer

Forras: BEAM és BUTLER, 1999.

A ’80-as évek eleje ota elfogadott tény, hogy a laktacid korai heteiben az
energiaellatas egyensulya az egyik legfontosabb tényezd az aciklids periodus
hosszanak kialakitasaban. A tejhasznu tehenekben az elsé postpartum ovula-
ci6 idépontja a NEB mélypontjat kdvetd 10. napra tehet6 (BUTLER és
SMITH, 1989; BUTLER ¢s mtsai, 1981; ZUREK ¢és mtsai, 1995; HUSZENI-
CZA ¢és mtsai, 1988). A viszonylag nagy szamban elvégzett vizsgalat ¢és az
azok eredményei alapjan megjelent szakirodalom ellenére a kérdéskor sza-

mos vonatkozasa maig is tisztazatlan.

2.4.1.1. Az energiahianyos dallapot hatasa a hypothalamus - hypophysis eliil-

50 lebeny - ovarium tengely miikédésére

MOSS és mtsai vizsgalatai szerint (1985) a postpartum idészakban a korlato-
zott energiabevitel nem modositotta a hypophysis eliilsé lebenyében (HEL) a

gonadotrop releasing hormon (GnRH) receptorok slirliségét. Az energiafelvé-

26



Irodalmi attekintés
tel korlatozast pedig egyarant kovetheti az exogén GnRH-val szembeni érzé-

kenység csokkenése (RUTTER ¢és RANDEL, 1984) vagy novekedése
(WHISNANT ¢és mtsai, 1985) is. Az ismert 0sszefiiggés szerint, a hosszabb

1don keresztiil tartd elégtelen energiaellatas — igy az ellés utan 8-12 héten at
fonnalldo NEB is — a pulzalo jellegi LH-alapszekrécid elégtelenségét eredmé-
nyezi, ami az LH-impulzusoknak az idéegység alatti hulldamszam-csokkené-
sében nyilvanul meg (CANFIELD és BUTLER, 1991; LAMMING ¢és mtsai,
1981; PERRY ¢és mtsai, 1991; SAVIO ¢és mtsai, 1990). Napjainkban mar szé-
les korben elfogadott, hogy a pulzal¢ jellegti LH alapszekrécid hullamszama-
nak fiziologiassa valasa a legfontosabb szabalyozd mechanizmus, amely a
dominans follikulust képessé teszi a preovulacids tiiszové alakulast jelentd
végso tliszoerésre, majd az ovulaciora (BEAM és BUTLER, 1999). Az életta-
ni LH alapszekrécioval szemben - amikor két LH hullam kozott csak kb. 45-
65 perc telik el - a NEB mélypontja eldtt a két LH hullam kozott akar 120-
240 perc is eltelhet. A kivanatosnal alacsonyabb szintli energiaellatas, illetve
a még fokozatosan mélyiild NEB elsdsorban a hypothalamusra (HTH) fejti ki
a hatasat, megakadalyozva, hogy az idéegység alatti GnRH-, illetve az ezeket
kovetd LH-impulzusok szdma az ellés utan rovid idon beliil elérje a végso tii-
sz6eérést kivaltod szintet. Az ilyen esetben jellemz6 2-4 6érankénti LH impulzu-
sok nem elegenddek a dominans follikulus megfeleld szintli szteroid produk-
ciojanak, illetve a végso tiiszoérésnek a kivaltasara, vagyis a tiisz0 atretizalo-
dik, mikozben FSH hatasra ujabb tiiszondvekedési hullam veszi kezdetét
(BEAM ¢s BUTLER, 1997; 1998; 1999; ROCHE ¢s mtsai, 1992, SCHILLO,
1992).

Az intenziv E2-termelésre képes preovulacids tiisz6 kialakuldsa csupan az
egyik elofeltétele az elsé ovulacionak, illetve a petefészek-miikodés ezt kove-
to ciklikussé valasanak. A mésodik eléfeltétel, hogy a HTH, illetve a HEL al-
kalmassa valjon az E2-re az un. preovulacios jellegli — 6-8 6rés tartamu, az

alapszekrécié impulzusszerii hullamait amplitadéjaban 10-100 x meghalado
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— GnRH/LH valasz adasara (WILTBANK ¢és mtsai, 2002). Ahogy az a 2. ab-

ran lathatd, amennyiben a preovulacios tiisz6 altal termelt E2 a HTH-nak a
harmadik agykamra oldals¢ falat alkotd6 magvak neuronjaiban (a HTH un.
surge centerében) nagy mennyiségli GnRH 16késszerti leadasat indukalja, ki-
alakul az els6 preovulacios jellegii LH csucs, amelynek nyoman megtorténik
az els6 ovulacio. Ugy tiinik, hogy a HEL LH tartalma és GnRH érzékenysége
mar az ellés utani kb. 10. napra rendezédik (MALVEN, 1984). A HTH
GnRH-termeld neuronjainak az E2-érzékenysége azonban az elsd tiiszondve-
kedési hullambol szarmazo dominans follikulus kialakulasakor altalaban még

nem megfeleld (WILTBANK ¢és mtsai, 2002).

Hypothalamus
t N+++) /

&
LHSurge _o©
d—O— —_—
Follicular Follicular Preovulalary Owvulalion
emeroence deviation size lollicle

2. abra: A hypothalamus-hypophysis-ovarium tengely miitkodésének egysze-
rlsitett modellje.

Forras: WILTBANK és mtsai, 2002.

2.4.2. Anegativ energiamérleg idOszaka alatt képzddd petesejt mindsé-
ge

Szarvasmarhaban hozzavetdleg 80-100 napot vesz igénybe, amig az elsddle-
ges tiiszObol tiiszorepedésre alkalmas, preovulacids follikulus alakul ki

(ADAMS, 1999; MONNIAUX ¢és mtsai, 1997). Ebbdl kovetkezik, hogy an-
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nak a tliszének a fejlodése, amelytdl az ellés utdn 50-60 nappal az elsé ivar-

zast el6idézo E2, illetve az elsd termékenyiilésre alkalmas petesejt produkcio-
jat, azaz a majdani Gjravemhesiilést reméljiik, nagy valésziniiséggel még va-
lamikor a vemhesség utolsé heteiben megindul, és a follikulus érése hosszl
1d6n keresztiil — ha nem éppen teljes egészében — a NEB kritikus idészakéban
zajlik le. Az erre az id6szakra jellemzd anyagforgalmi helyzet kedvezdtlen
belsd kornyezetet jelent a tiisz6 és az abban rejld petesejt fejlodése szamara.
BRITT (1991) vizsgalata soran mertilt fel el6szor annak a gondolata, hogy a
negativ energia egyensuly €s a fokozott lipidmobilizacio, illetve a maj zsiros
infiltracidja idején kéarosodhat a csak hetekkel késébb ovulalo follikulus altal
produkalt oocyta mindsége, amit holland kutatok késébb (KRUIP és mtsai,
1999; WENSING ¢és mtsai, 1997) igazoltak is. Vizsgalatukban az ellés utani
napokban takarmanyozasi mddszerekkel a maj fokozott elzsirosodasat idéz-
ték eld. Az ellés utani elsd tiiszérepedést kovetden a 60-140. napon kiilonbo-
z0 idOpontokban eltavolitottdk az egyik oldali petefészket, majd a =2 mm
nagysagu tliszokbdl kinyerték a cumulus oophorus-oocyta komplexet. Az
oocytakat in vitro érlelték, termékenyitették, majd az embridk in vitro fejlo-
dését 9 napon at nyomon kovették. Osszehasonlitva a kisérleti és a kontroll
allatok adatait a korabban elzsirosodott maj, de a hemi-ovariectomia idejére
mar teljesen egészséges tehenektdl az ellés utani 60-80., illetve a 80-100. na-
pon nyert oocytdk szignifikdnsan gyengébb mindségiiecknek bizonyultak, il-
letve a beldliik szarmaz6 embridkat a standard in vitro koriilmények ellenére
gyengébb fejlodési erély jellemezte. A 100-120. nap kozott a kezelt és a kont-
roll csoportok oocytdinak €s embridinak mindsége kozott kiegyenlitddést ta-
pasztaltak, de a kiilonbségek csak a 120. nap utan szlintek meg teljes mérték-
ben. Follikulus-aspiracidval nyert oocytak vizsgalata alapjan késébb mas ku-
tatocsoportok is hasonld kovetkeztetésre jutottak (GWAZDAUSKAS ¢€s mt-
sai, 2000, WALTERS és mtsai, 2002).
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2.4.3. A sargatestmiikodés zavarai a laktacio els6 honapjaiban

Hosszabb 1d6 6ta ismert jelenség, hogy tehenekben az ellés utdni elsd tiiszo-
repedést kovetden kialakuld ST élettartama az esetek jelentds részében 10 na-
posnal révidebb (HUSZENICZA és mtsai, 1987). Egyéb megbetegedésekhez
tarsulva bizonyos gyulladdsos mediatoranyagok a késdbbi ciklusok soran is
eléidéznek a luteolizis 1d6 eldtti kivaltdsahoz elegendd mértékii prosztaglan-
din F2a (PGF2a) felszabadulast, és ennek révén a normal 14-17 naposnal ro-
videbb tartamu ST fazist (HUSZENICZA ¢s mtsai, 1987; JANOSI és mtsai,
1998). Amennyiben a rovid ST fazis egy eldzetesen inszeminalt allatban for-
dul eld, akkor a P4 termel6désének tul korai befejez6dése az embri6 biztos
pusztuldsat okozza, de ennek kialakuldsaval szinte csak kronikus endometriti-
sek esetében szamolhatunk.

A ciklus lutealis fazisanak masik, a laktacio elsd 2-3 honapjaban gyakori za-
vara a ST szekrécids tevékenységének a csokkenése, aminek hatdsara a pro-
geszteron szint ovuldcio utani napokban a kivanatosnal lassubb iitemi ndve-
kedése tapasztalthato. El6forduldsa elsdsorban a NEB metabolikus és endok-
rinoldgiai kovetkezményeivel hozhatd Osszefiiggésbe, de okozdja lehet sza-
mos egyéb, az energiahianyos allapottal legfeljebb csak kdzvetve kapcsolatba
hozhat6 takarmanyozasi faktor, mint példaul a benddacidozis és/vagy egyes
Fusarium mikotoxinok (pl. a zearalenon vagy T-2 toxin) szerepe is. A sarga-
test mikodésének elégtelenségét megfigyelték ezen kiviil (-karotin/A-vita-
min hidny (ARIKAN és RODWAY, 2000; DEMBINSKI és BRONICKI,
1994; PETHES és mtsai, 1985), és manganhiany esetén (HURLEY ¢s DOA-
NE, 1989) egyarant.

A NEB idején bekovetkezd metabolikus és hormonalis valtozasok az elsd
ovulacié id6pontjan kiviil a mar ciklikussa valt petefészek miikodésti egye-

dekben a lutealis aktivitast is befolyasolhatjak (KENDRICK ¢és mtsai, 1999;
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RHODES és mtsai, 1996; SPICER és mtsai, 1990; SPICER és mtsai, 1996;

VILLA-GODOQY és mtsai, 1988).
Tejeld tehenekben szamos kutaté (BUTLER, 1998; JORDAN és SWANSON,
1979; LARSON és mtsai, 1997; SPICER és mtsai, 1990; STAPLES és mtsai,

1993) tapasztalt alacsony lutealis P4 szintet az aktualis sziikségletet meghala-
do mennyiségli nyersfehérje bevitel, elsdsorban nagy mennyiségii bendében
gyorsan lebomlo (RDP) fehérjét tartalmazo takarmanyfejadag etetése esetén.
BUTLER (1998) szerint ennek hatterében — kiilondsen a laktacio korai szaka-
szaban — a benddbdl felszivodd nagy mennyiségli ammonia detoxikacidja al-
tal kivaltott, vagy sulyosbitott NEB és/vagy a mdj miikodésének a kovetkez-

ményes zavara allhat.

2.5. Az ujravembhesiilést befolyasolo tényezok

2.5.1. A fogamzas zavara

Egy adott termékenyitést kovetden a vemhesiilés elmaradasat egyarant okoz-
hatja az ovulacid, illetve a fertilizacio zavara, a késdi ovulacid, a nem megfe-
leld idOpontban vagy hibas technikéval végzett mesterséges termékenyités
vagy az ondosejtek csokkent termékenyité képessége (KATAI és mitsai,
2003). Amennyiben megtorténik a termékenytilés, a zigota, illetve az embrid
1-2 napon beliil besziinteti ¢letmiikodését. Hazai szerzok (HUSZENICZA és
mtsai, 1995) felmérd vizsgalatai soran a helyteleniil iddzitett MT, illetve a ko-
rai termékenyités és/vagy késedelmes ovulacid eléforduldsi aranyat az ellés
utani elsé inszeminalas alkalmaval 4,7%, illetve 4,7%-nak; visszaivarzo (re-
peat breeder) tehenek harmadik termékenyitése alkalmaval, pedig 5,5%, illet-

ve 8,6%-nak talaltak.

2.5.2. A progeszteron ovulacié utani szintemelkedése és a vemhesiilés
kozott Osszefliggés
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A P4 szintjének a lutealis fazis korai €s koz€psO szakaszaban mutatott alaku-

lasa és a vemhesség fennmaradasa kozotti kapcsolatot mar szamos szerzd
vizsgalta (GARRETT ¢és mtsai, 1998; LUKASZEWSKA ¢és HANSEL, 1980;
MANN ¢és mtsai, 1995; SHELTON és mtsai, 1990; WIEBOLD, 1988; DAR-
WASH ¢s LAMMING, 1998; KIMURA és mtsai, 1987; LAMMING és mt-
sai, 1989). Egyes kutatok mar néhany nappal a termékenyitést kdvetden szig-
nifikans kiilonbségekrdl szamolnak be a vemhesiilt, illetve a nem vembhesiilt
tehéncsoportok kozott, azonban a két allatcsoportra jellemzd értéktartoma-
nyok részben atfedének bizonyultak (MANN és mtsai, 1995). Mindezekbdl
arra kovetkeztettek, hogy a lutealis P4 szintek kozotti nagy egyedi eltérések
miatt valosziniileg nem allithatok fel olyan abszolut kiiszobértékek, amelyek-
kel biztonsaggal elére jelezhetnénk a sikeres vemhesiilést. Medddség miatt
selejtezésre keriild, visszaivarzo tehenek vizsgalatakor SHELTON és mtsai
(1990) a vembhesiilés elmaradasanak okaként lutedlis funkcidzavart jeloltek
meg. Medd6 tehenekben a vérplazma P4 szintjének az ovuléacidt kovetd
emelkedése szignifikdnsan késdbb kovetkezett be, és hosszabb id6t vett
igénybe, mint a kontrollként vizsgalt vemhesiilt iisz6kben. Hasonlé ered-
ménnyel zarult DARWASH ¢s LAMMING (1997) vizsgalata is, a vemhesiilt
tehenekben a P4-szintemelkedés az MT-t kovetd 4. napra elérte a 3 ng/ml ér-
téket, ezzel szemben a nem vembhesiilt allatokban erre csak kb. 24 6raval ké-
s6bb kertilt sor. Kérédzokben a posztovulacios P4-szintemelkedés pozitiv ha-
tasat az embrio korai fejlodésére szamos tanulmany igazolta (DARWASH ¢s
LAMMING, 1998, NEPHEW ¢s mtsai, 1991). Jol ismert tény, hogy P4 az en-
dometriumban olyan taplalo és stimuldldo anyagok (bizonyos polipeptidek,
inditja el, melyek létfontossagliak az embrid fejlédéséhez (GEISERT és mt-
sai, 1992). Ezt a megfigyelést tdmasztjak ala GARRETT ¢és mtsai (1998)
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vizsgalatanak eredményei, amikor a vemhesség 2.-5. napjan adott P4 kezelés

hatéséara a 14. napon a kezelt tehenekbdl fejlettebb embridkat nyertek ki.

A P4 elvalasztas intenzitdsanak nemcsak az embrid fejlodésére, de kozvetve a
luteolizis kialakuladséra is hatdsa van. A P4 a luteolizist kozvetleniil megel6z6
id6szakig gatolja a mechanizmus iranyitdsaban fontos szerepet betoltdé endo-
metridlis oxitocin receptorok kialakuldsat (WATHES és LAMMING, 1995).
Azokban a tehenekben, amelyekben a lutedlis fazis kezdetén alacsony P4
szinteket mértek, a luteolizis idején intenzivebb PGF2a felszabadulds volt
megfigyelhetdé (MANN és LAMMING, 1995). Az elhuz6dé posztovulacios
P4 szintemelkedés (LAMMING és DARWASH, 1995) vagy éppen a lutealis
fazis korai szakaszaban mért, tulzottan magas P4 szint (BURKE ¢és mitsai,

1994; MANN ¢és mtsai, 1998) egyarant eldbbre hozta a luteolizis id6pont;jat.

2.5.3. Az embrionalis- és magzati veszteségek

Az embrionalis egyedfejlédés elsd, preimplantacids szakasza a petesejt meg-
termékenyitésével kezdddik €s az embrié méhbe vald beadgyazddasaig tart. A
beagyazodas viszonylag lassti folyamat, szarvasmarhaban 17-34 vesz igény-
be, amit a magzatfejlodés kovet (KO, 2004). SREENAN ¢és mtsai (2001) az
iiszOkre és az alacsony termelésii tehenekre vonatkozd becslése szerint,
amennyiben a fertilizaciot 90%-nak és az ellési ardnyt 55%-nak fogadjuk el,
akkor a fogamzastol az ellésig bekovetkezd embriondlis és magzati veszteség
egylittes mértéke eléri a 40%-ot. Az embrionalis veszteségek dontd hanyada
(70-80%) a vemhesség elsd 15. napjaig kovetkezik be. A késobbi, 16.-42. nap
kozotti veszteség tovabbi 10%, majd az ezt kdvetd iddszakban az ellésig a
magzati veszteség mintegy 5-8% (SREENAN ¢és mtsai, 2001).

Az embrionalis veszteségeket kivaltd tényezék BOYD (1965) még ma is
helytallo megéllapitasa szerint két csoportba sorolhatok: genetikai (szarma-

zas, beltenyésztettség, vércsoport, kromoszdma rendellenességek) és kornye-
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zeti faktorok (takarmanyozas, életkor, kondicid, tejtermelés, uterinalis kor-

nyezet, korokozok). Kiilonosen nagy tejtermelésii tehenekben az allatok ta-
karméanyozasa (energia-, fehérje-, vitamin- és mikroelem-ellatasa) is komplex
modon befolydsolja az embrid €letben maradasanak a valoszinliségét. Az el-
mult évtized kutatasi eredményei bizonyitottak, hogy az ellés utan kialakulo
NEB tartama és mértéke Osszefliggésbe hozhatd az ovulaciot kdvetd ciklus
sordn tapasztalt gyenge fertilitdssal (SPICER és mtsai, 1990; VILLA-GO-
DOY és mtsai, 1988). A gyengébb vemhesiilési eredmények magyarazata va-
l6szinlileg az embridelhalasok aranyanak a novekedése, amely a NEB idején
fejlodo tiiszokbdl szdrmazod oocytak, illetve embriok gyengébb mindségének
(KRUIP és mtsai, 1999; WENSING ¢s mtsai, 1997), tovabba a lutealis aktivi-
tas zavarainak (KENDRICK ¢és mtsai, 1999; RHODES ¢és mtsai, 1996; SPI-
CER ¢és mtsai, 1993a; VILLA-GODOY ¢és mtsai, 1988) egyarant lehet a ko-
vetkezménye. Tejeld teheneknél, amennyiben fehérje-tuletetés kovetkezmé-
nyeként a vérplazma, illetve a tej karbamid-nitrogén szintje 13,6-14,3 mmol/l
folé emelkedik, a tulzott fehérjebevitel egyiitt jar az uterinalis kdrnyezet meg-
valtozasaval, a lutedlis aktivitas csokkenésével, €és igy a fogamzasi zavarok
¢s/vagy az embrioelhaléds valosziniiségének fokozddasaval (BUTLER, 1998;
JORDAN ¢és SWANSON, 1979; LARSON és mtsai, 1997; SPICER ¢és mtsai,
1990; STAPLES és mtsai, 1993).

2.5.4. A vemhesség korai vizsgalatara és az embriovesztés detektalasa-
ra alkalmas eljarasok

A vembhesség korai felismerésére tobb eljaras all rendelkezésiinkre. B modu
diagnosztikai ultrahang késziilékek mar a vemhesség 18. (iiszOkben) illetve
25. (tehenekben) napjan is alkalmasak a vemhesség felismerésére. A szérum-,
ill. tej progeszteron vagy a kiilonb6zé vemhességet jelzé faktorok (pl. vem-

hességi fehérjék) kimutatasa hasonlo eredményességli a termékenyitést kdve-
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té 28-30. naptol kezdodden. A gyakorlatban ma két, egymastol csak moleku-

lastilyukban kiilonb6z6, vemhességi fehérje kimutatasi modszer is alkalmas
(PAG kimutatadsa RIA mddszerrel és a PSPB kimutatasa RIA és ELISA elja-
rassal) a vemhesség korai vizsgalatara. A két eljaras eredményességének 6sz-
szehasonlitdsa soran hazai szerzok (SZENCI ¢és mtsai, 1998) szignifikéans el-
térést nem tapasztaltak. A vemhesség specifikus protein B (PSPB) a vemhes
kérddzo allatok vérszérumaban talalhatd fehérje, melyet a trofoblaszt két-
magvu Orids sejtjel termelnek. Tenyészet szinten a vemhesség kimutatasara a
vembhesiilés utdni 28-30. napon hasznalhatd6 (SASSER ¢s mtsai, 1986). A
vemhesség megallapitasan kiviil a vemhességi fehérjék alkalmasak lehetnek a
placenta allapotanak vizsgélatira (SZENCI ¢és mtsai, 2003), valamint alkal-
masnak latszanak a 25. és 35. nap kozotti embrio-és magzatvesztések vizsga-
latara is (GABOR és mtsai, 2007). Az elmult években fejlesztették ki (SAS-
SER, 2003) a vemhesség specifikus protein B kimutatisara alkalmas Bio-
Pryn® ELISA (BioTracking LLC, Moscow, Idaho, USA) mddszert, amelynek
elvégezték hazai tesztelését is (GABOR és mtsai, 2004; SASSER és mtsai,
2004). A BioPryn® tesztet a vemhesség korai vizsgalatara, valamint a kés6i
embriondlis és magzati veszteségek kimutatdsara azota is rutinszeriien alkal-
mazzék (GABOR és mitsai, 2007; GABOR és mtsai, 2008; TOTH és mtsai,
2005).

2.6. Az energiahianyos allapot okozta fertilitasi zavarok mér-
séklésének lehetoségei

2.6.1. A zsirkiegészités alkalmazasa

A tejhasznu tehenek takarméanyadagjanak zsirokkal torténd kiegészitését a
gyakorlatban mar évtizedek oOta alkalmazzék, hiszen egyike azoknak a leheto-

ségeknek, amely révén a tejtermelés novelése mellett a szaporodasi mutatdok
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is javithatok. A takarmany kiegészitése kiilonboz6 zsiradékokkal noveli a ta-

crer

csOkken a tehén szarazanyag-felvevd képessége — a laktacid korai heteiben
potencialisan enyhitheti a fennallé energiahidnyos allapotot. A zsirkiegészités
noveli a takarmanyfejadag energiatartalmat, ezaltal ndveli a tejtermelést, va-
lamint részben modositja a tej- és hustermék zsirsav 0sszetételét (KERESZ-
TES és mtsai, 2007a). A kérddzok takarmanyahoz kevert zsirok és olajok
azonban — a benddbeli rostbontédst csokkentd hatasuk révén - gyakran csok-
kentik a takarmanyfelvételt és tej zsirtartalmat (KEADY ¢€s mtsai, 2000;
ONETTI és mtsai, 2002). A zsirok e negativ hatasait a bendén valtozatlan

formaban athalad6 by-pass zsirok alkalmazasaval lehet mérsékelni.

2.6.1.1. A zsirkiegészités hatasa a petefészek-miikodésre

Tejtermeld tehenek esetében az ellés utani hetekben végzett ciklusindukcids
kezelések sikeressége - vagyis, az aciklias petefészekmiikddés ciklikussa va-
lasa - nagyban fligg az allatok energiaellatottsagatol (HUSZENICZA és mt-
sai, 2003c; 2005). A takarmanyok tobbszordsen telitetlen zsirsav tartalméanak
megvalasztasaval tudatosan befolydsolhatjuk az involucio lefolyasat és a
vemhesség anyai szervezet részérdl torténd felismerését, a progeszteron ter-
melést, vagyis csokkenthetjiik a korai embriondlis veszteségeket (BILBY ¢és
mtsai, 2006b; THATCHER ¢és mtsai, 2006). A tobbszorosen telitetlen zsirsa-
vak részben energiaforrasként hasznosulnak, részben, pedig prekurzorokat
szolgaltatnak az ovaridlis szteroid hormonok, valamint prosztaglandin szar-
mazékok szintézisé¢hez. Ezaltal javithatjak az allatok energiahdztartasat és be-
folyasolhatjak a petefészek és a méh miikodését, vagyis a vemhesiilés valo-
szinliségét is (STAPLES ¢és mtsai, 1998). Zsirkiegészités hatasara nem csak a
P4, hanem annak produkcidjahoz sziikséges eldanyagok szintje is megnovek-
szik a vérben (HAWKINS ¢és mtsai, 1995). In vivo és in vitro modszerekkel

egyarant bizonyitottak, hogy a lutealis sejtek szteroid forrasként a HDL és a
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LDL egyarant képesek hasznositani (CARROLL ¢és mtsai, 1992; HUSZENI-

CZA és mtsai, 1994). A lutedlis sejtek in vitro P4 produkcidja alacsony HDL

szintek mellett is lehet maximalis, igy valoszinii, hogy a vérben 1év6 kolesz-
terin mennyisége nem korlatozd tényezdje a sargatest progeszteron termeld
képességének (CARROLL ¢és mtsai, 1992). HAWKINS ¢s munkatarsai
(1995) véleménye szerint azonban a plazma P4 koncentracid emelkedése
nem a fokozott szintézisnek, hanem a szervezetbol torténo lassabb kiliriilés-
nek koszonhetd.

Tobb vizsgalatban is (LUCY és mtsai, 1991; HIGHTSHOE ¢és mtsai, 1991;
RYAN ¢és mtsai, 1995; WEHRMAN ¢és mtsai, 1991) megerdsitették, hogy a
zsirkiegészités hatdsara, annak energiatartalmatol fliggetleniil, tiiszéndveke-
dés indult meg. A tiiszOnovekedés mértékére €s az alkalmazott zsirforras zsir-
savosszetételének kapcsolatardl szamos esetben ellentétes eredmények jelen-
tek meg. A vizsgalatok egy részében nem (LUCY és mtsai, 1991; WEHR-
MAN ¢és mtsai, 1991), mig mas szerzok szerint (ROBINSON és mtsai, 2002;
THOMAS ¢és mtsai, 1997; WILLIAMS és STANKO, 1999) a zsirsavisszeté-
tel befolyassal volt a tiiszondvekedés mértékére. A linolsavban (C18:2) gaz-
dag ndvényi olajok (szdja, gyapot) jelentdsebb mértékben serkentik a tiisz6-
novekedést, mint a foleg telitett zsirsavakban gazdag allati eredetii zsirok.
Néhany vizsgalatban azonban a zsirkiegészitésben részesiilt tehenekben az
aciklias periodus meghosszabbodasarol (SCOTT és mtsai, 1995), az anovula-
cios cisztdk gyakorisdganak novekedésérdl (SALFER és mtsai, 1995) és az
elsé 100 napban ivarzasi tiineteket nem mutatéd egyedek szamanak novekedé-
sérdl szamoltak be (CARROLL és mtsai, 1990). A zsirkiegészités nyoman
megnovekvo follikularis aktivitas jelentds részben az LH alapszekrécio 1do-
egység alatti pulzusfrekvencidjaval fligg Ossze. A zsirkiegészitéssel bevitt
energiatobblet révén a javuld energiamérlegnek koszonhetden fokozza az LH
alapszekrécid idéegység alatti pulzusfrekvencidjat, valamint a tiiszonoveke-

dést (HIGHTSHOE ¢és mtsai, 1991). SKLAN ¢és mtsai (1994) vizsgalataiban
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az alkalmazott zsirkiegészités hatdsara az el0szor ellett tehenekben noveke-

dett, mig a tobbszor ellettekben csdkkent a tiisz6fazisban az LH-koncentréci-
6ja. Normalizalddott az energiamérleg, novekedett az LH pulzusamplitiddja
tovabba a follikulusok atmérdje, valamint gyorsabban nétt a posztovulacios
progeszteron szint.

A dominéns follikulusok &sztrogéntermelése a theca interna sejtek altal fel-
vett koleszterinnek androgén prekurzorokka torténd atalakulasan alapul, ame-
lyek a granul6zasejtekben alakulnak at 6sztrogénné (HUSZENICZA ¢és mtsai,
1994). Zsirkiegészités hatdsara tejhasznu tehenekben alacsonyabb Osztrogén
szinteket mértek a vérben (HIGHTSHOE ¢és mtsai, 1991) ¢és a tiiszéfolyadék-
ban (WEHRMAN és mtsai, 1991).

2.6.1.2. A zsirkiegészités hatasa a vemhestiilésre

Szamos vizsgalatban a zsirkiegészités egyik legfontosabb pozitiv hatasa a
vemhesiilési eredmények javuldsa volt az elsd termékenyitésre (CARROLL
¢s mtsai, 1994; FERGUSON és mtsai, 1990; SCHNEIDER ¢s mtsai, 1988) az
azt kovetd termékenyitésekre vemhesiild tehenekben (ARMSTRONG és mt-
sai, 1990; BURKE ¢s mtsai, 1996; CARROLL és mtsai, 1994; FRAJBLAT és
BUTLER, 2003; PETIT ¢és mtsai, 2001; SCOTT és mtsai, 1995; SKLAN ¢és
mtsai, 1991; SON és mtsai, 1996). Ennek kdvetkezményeképpen csokkent a
ket elles kozott eltelt 1d6 hossza (SKLAN és mtsai, 1991).

A sejtmembranokban 1évé tobbszorosen telitetlen zsirsavak koziil az arachi-
donsav szdmos fontos élettanilag aktiv hormonszerii vegyiiletté, eikozanoi-
dokka alakulhat. Ebbe a csoportba tartoznak a prosztaglandinok és szdrmazé-
kaik, valamint a leukotriének (MATTOS ¢és mtsai, 2000). A prosztaglandinok
két legismertebb képviseldje az elsdsorban a luteolizis kivaltasaért felelos
PGF2a és az ezzel jorészt ellentétes hatdsu PGE2 (OKUDA és mtsai, 2002;
SENGER, 2003). E két prosztaglandinnak, illetve aranyuk véaltozasanak fon-

tos szerepe van a vemhességi sargatest regressziojaban, az ellés megindulasa-
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ban (SENGER, 2003), majd az ellést kdvetd involucid lefolydsaban és az is-

mét ciklusos miikddésiivé vald petefészek szabalyozasaban (FOLDI és mtsai,
2006; PECSI és mtsai, 2006). A PGF2a eléanyagaként ismert arachidonsav
jelentds mennyiségben taroloddik az endometriumban a sejtmembranok fosz-
folipid frakcidjadban (HOWIE és mtsai, 1992). Az arachidonsav szdrmazhat a
takarmanybol vagy de novo szintetizdlodhat az n-6 zsirsav csalddba tartozo
linolsavbol. Ezzel szemben az n-3 csoportba tartoz6 a-linolénsavbol eikoza-
pentaénsav, majd dokozahexaénsav képzddik. A linolénsav PGF2a szintézi-
sét gatld hatasat tobb kisérletben in vivo és in vitro koriilmények kozott is bi-
zonyitottadk (OLDICK ¢és mtsai, 1997; THATCHER ¢s mtsai, 1994). A gatlo
hatas 1ényege tulajdonképpen a linolsav €s linolénsav, illetve a beldliik kép-
z0d6 arachidonsav é€s eikozapentaénsav versengését jelenti a PGF2a szintézi-
sében kulcsszerepet betoltd ciklooxigendaz enzim (COX) kotShelyeiért. Az
egyik leggazdagabb ndvényi eredetli linolénsav forrast a lenmag jelenti (zsir-
savtartalménak tobb mint 50%-a). A lenmagnak a tej zsirsavosszetételére
gyakorolt hatdsat mar szamos korabbi vizsgalatban kimutattdk (FOCANT ¢és
mtsai, 1998; DHIMAN és mtsai, 2000; PETIT és mtsai, 2001, 2004; WARD
¢s mtsai, 2002) a szaporasagra gyakorolt hatdsaval kapcsolatosan azonban
kevés informacio all rendelkezésiinkre. (FUENTES ¢és mtsai, 2008). PETIT
¢s munkatarsai (2001) vizsgalatukban kedvezObb vembhesiilési eredményeket
tapasztaltak (87,5% vs. 50%), linolénsavban (C18:3, n-3) gazdag lenmag ete-
tésekor, mint a palmitinsavban (C16:0) és olajsavban (C18:1, n-9) gazdag
palmaolaj Ca-soinak etetésekor. AMBROSE ¢és munkatarsai (2006) a tapasz-
talt jobb vemhesiilési eredmények mellett, alacsonyabb embrionalis veszte-
ségrdl is beszamoltak.

A telitetlen zsirsavak komponensei mellett fontos jelentdsége van a telitetlen
zsirsavakon beliil az n-3:n-6 ardnynak. Ezt igazoltdk CALDARI-TORRES ¢és

mtsai (2006) eredményei, miszerint a szarvasmarha eredetli endometridlis
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szovetkultiraban az n-3 zsirsavak PGF20-t gatlo hatdsa foképp az n-3:n-6

zsirsavak aranyatol fiigg. A vizsgalatokban az n-6 zsirsavak jelenléte gatolta

az n-3 zsirsavak hatasat, ezért nem csokkent a PGF2a szintézise. A fent is-

mertetett eredmények alapjan a takarmanyok tobbszordsen telitetlen zsirsava-

inak megvalasztasdval tudatosan befolyasolhatjuk az involtcid lefolyasat és a

vemhesség anyai szervezet részérdl torténd felismerését, vagyis csokkenthet-
jik a korai embrionalis veszteségeket (BILBY ¢s mtsai, 2006b; THATCHER
¢s mtsai, 2006).

Kutatasom soran az alabbi vizsgalatokat végeztem el:

Felmérd vizsgalatokat végeztem a késéi (MT utéani 25. és 60. nap ko-
z06tt bekdvetkezd) embriondlis és magzati mortalitds mértékérdl lizemi
kortilmények kozott. (1. vizsgalat).

A tejtermelést €s a szaporodast a szervezetben lejatszodoé anyagforgal-
mi folyamatok alapvetden befolyasoljak. Az anyagforgalmi vizsgala-
tok soran a fiziologias értékek alapjan kovetkeztetéseket tudunk le-
vonni a szénhidrat-, zsir-, és a fehérjeforgalom zavaraira. A tovabbi
vizsgalatokat megel6zéen kérdés volt, hogy a korai vemhességvizsga-
lat soran felhasznalt vérmintak alkalmasak-e tovabbi vizsgalatokra. A
kérdés megvalaszoldsara az anyagforgalmi folyamatokra és a taplalo-
anyag-ellatasi zavarokat jellemz6 vérplazma paraméterek mintakeze-
1ésének ¢€s laboratoriumi meghatarozasanak metodikai kérdését tekin-
tettem at (2. vizsgdlat).

Az ellés utani iddszakban (90-120 nappal az ellés utan) jelentkezd
anyagforgalmi zavarok a vemhesiilésre és az iiresen maradt allatok

petefészek-miikodésére gyakorolt hatdsat a korai vemhességvizsgalat-
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tal egy idében torténd metabolikus vérparaméterek analizise alapjan
vizsgaltam (3. vizsgdlat).

Munkdm sordn végiil az antioxidanst, élesztét és omega-3 zsirsavat
tartalmazo takarménykiegészités tejtermelésre, petefészek mitkodésé-

re €s vemhesiilésre gyakorolt hatasat vizsgaltam (4. vizsgalat).
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3. ANYAG ES MODSZER

3.1. Kisérleti allatok

Vizsgalatainkat hazai, tejtermelésre szakosodott, szarvasmarhatelepeken vé-
geztiik. A vizsgalatba bevont allatok mindegyike magas vérhanyada holstein-
friz keresztezett tehén volt. Az allatokat a telepeken zart kotetlen modon, tej-
termelésiik szerint csoportositva tartottak és takarmanyoztak. Szaporodasbio-
logiai statuszuk illetve tejtermelésiik szerint az éallatokat az aldbbiak szerint
csoportositottak: szarazonallo, elokészito, elletd, fogado, termeld (kistejii €s
nagytejii) csoport. Az iiszoket és teheneket lehetdség szerint kiilon fogado
csoportokban helyezték el. Az egyes kisérletekben alkalmazott allatlétszamot,
kezeléseket és az azokra vonatkozo eltéréseket a Kisérleti elrendezés cimi fe-

jezetben irtam le.

3.2. Takarmanyvizsgalatok

Az allatok takarményfejadagja (total mixed ration, TMR) tomegtakarma-
nyokbol és abrakbol allt. A takarmdnyfejadagokat az allatok mindenkori
sziikséglete szerint allitottak Ossze, 0sszhangban az NRC (2001) ajanlasok-
kal.

A 3. és 4. vizsgdlatban az alaptakarmdnyok és a valyumintak taplaléanyag
tartalmanak vizsgalatat végeztiik el. Az alaptakarméanyok vizsgalata egyszeri
mintavétellel tortént (2 kg/minta). A valyumintakat az etetovalyt tobb pontja-
rol vették és megfelel6 homogenizalads utan ez az elegyminta kertilt laborato-
riumi vizsgalatra. Az etetett napi takarmanyadag taplaloanyag tartalmanak és
ennek alapjan taplaloértékének pontosabb nyomon kovetésének érdekében
két, a reggeli €s az esti etetésbdl szarmazo takarmanyminta kertilt analizisre.

Az igy begylijtott mintak szarazanyag, nyersfehérje €s nyerszsir tartalmanak
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meghatdrozasa a Magyar Takarmanykddex (2004) szerint, a sav- (ADF) és
neutralis detergens rost (NDF) tartalom meghatarozdsa VAN SOEST ¢és RO-
BERTSON (1985) modszerével tortént.

3.3. Mintavétel, mintakezelés

A vérvételek az éllatok farokvénajabol (v. coccygealis) torténtek, nativ, illet-
ve véralvadas-gatlot (EDTA), illetve a gliikozkoncentracié meghatarozésahoz
fluoridot tartalmazo6 vérvételi csében (S-Monovette®, Sarstedt AG & Co.,
Germany).

A biokémiai vizsgalatokhoz a vérvételt kovetden a vérplazmat illetve vérszé-
rumot az alakos elemektdl centrifugéldssal valasztottuk el (2000 rpm, 15
perc). A vérplazma mintakbol a 2. vizsgalatban a glikoz, 6sszfehérje, sszka-
rotin, kalcium, foszfor, karbamid, koleszterin, triglicerid koncentraciot vala-
mint az AST, ALT és LDH aktivitast hataroztuk meg. A 3. vizsgdlat soran a [3-
mid, gliikkdz, hagysav, NEFA, és BHB koncentraciot a vérplazma mintakbol
hataroztuk meg, csakiigy, mint a 4. vizsgdlatban végzett meghatarozasokat
(NEFA, BHB, FRAP, karbamid).

A szerologiai és endokrinoldgiai vizsgalatok sordn a korai vemhesség vizsga-
lat (1., 3. és 4. vizsgalat) és a progeszteronkoncentracid6 meghatarozasa vér-
szérum mintakbdl tortént (1. és 3. vizsgalat). A 4. vizsgadlatban a P4 koncent-
alvadasgatloszert, tartalmazo cs6be vett mintakbol hataroztuk meg. A zsirta-
lanitott tejmintakat a meghatarozasig +4°C-on taroltuk.

Az elvélasztott szérum és plazmamintakat a meghatarozasig +4°C-on tarol-
tuk, amennyiben a meghatarozas 24 oréan belill, illetve -18°C (1. és 2. vizsga-
lat) vagy -70°C-on taroltuk (3. és 4. vizsgalat), ha a meghatarozas késébb,
maximalisan 1 honapon beliil tortént meg.
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3.4. Biokémiai modszerek

3.4.1. Ataplaloanyag-ellatas zavarait €s az antioxidans kapacitast jel-
lemzd vérparaméterek vizsgalata
3.4.1.1. A kalcium koncentrdcio meghatarozasa

crer

(Diagnosticum Zrt., Budapest) hataroztam meg, BAVER altal leirt arsenazo
modszer alapjan (1981). A meghatarozas elve, hogy semleges pH-n Ca™ je-
lenlétében az arsenazo III komplexet képez. A szin intenzitisa a kalcium kon-
kenysége 0,013 mmol/l, intra-¢s interassay CV: < 1,9% ¢és < 2,4%. Fiziologi-

as értéktartomany, szarvasmarha: 2,2-3 mmol/l.

3.4.1.2. A foszfor koncentracio meghatarozasa

crer

készlettel (Diagnosticum Zrt., Budapest) hataroztam meg. Savas kdzegben a
foszfor az ammoénium molibdattal tobblépéses reakcid soran foszfomolibén-
sav komplexet ad. A pszeudokinetikus reakcié 340 nm-en nyomon kdvethetd,
val (DALY és ERTHINGSHAUSEN, 1972). A mérés érzékenysége 0,006
mmol/l, intra- és interassay CV: <0,9% ¢és < 1,62%. Fiziologias értéktarto-

many, szarvasmarha: 1,6-2,2 mmol/l.

3.4.1.3. A B-karotin, a-tokoferol és retinol koncentrdcio mérése

A meghatarozashoz a vérszérumot hexan/aceton/abszolut etanol/toluol

10:7:6:7 aranyl keverékével extrahaltuk. Centrifugalas utan a fels6 oldosze-

res rétegbdl végeztiik a paraméterek mérését HPLC késziilékkel. (Analitikai

oszlop: Platinum CN 100 A 3 pm 53 mm x 7 mm, atfolyé kiivettaval ellatott
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UV-VIS fotométer, diddasoros detektor allithatd hullamhosszussaggal, eluald
folyadék: n-hexan és metanol 98:2 keveréke, aramlasi sebesség: 1 ml/perc,
nyomas: 50 bar). A [-karotin, a-tokoferol és retinol koncentraciokat standar-
dok mérésével kapott csucsteriiletek nagysagabol szamitottuk ki. Fiziologias

értéktartomany, szarvasmarha: [3-karotin >3000 pg/I.

3.4.1.4. Az osszkarotin koncentracio meghatarozasa

crcr

etanolos kicsapasat kovetd petroléteres extrakciobodl és az extraktum 450 nm-

en végzett fotometrids mérésébdl allt. Fiziologids értéktartomany, szarvas-

marha: 3-6 pmol/l.

3.4.1.5. A veérplazma vasredukalo képességének (FRAP) mérése

Az antioxidansok egy részének mukodési elve, hogy redox reakcid révén re-
dukaljdk az oxidans anyagokat, és igy egy kevésbé karos molekulat képez-
nek. Ennek megfelelden egy rendszer antioxidans kapacitdsa tulajdonképpen
annak redukaloképességével is jellemezhetd. A vérplazma FRAP meghatéro-
zas soran spektrofotometrids méréssel hatarozzuk meg a rendszerbe juttatott
Fe2" és Fe3™ komplexek aranyat, és redukald képességiiket. A FRAP érték
meghatdrozasa BENZIE és STRAIN modszerével (1996) tortént. A meghata-
rozas elve, hogy ha a Fe3" - TPTZ (vas(Ill)-tripiridiltriazin) komplexhez ala-
csony pH-ju kozegben redukéloanyagot (azaz antioxidanst) adunk, akkor
végtermékként Fe2" - TPTZ (vas(Il)-tripiridiltriazin) kapunk. A kialakult li-
laskék szin 539 nm-en jol mérhetd, az abszorbanciandvekedés a minta redu-
kaloképességével egyenesen ardnyos. Fizioldgias értéktartomany, szarvas-

marha; >150 mmol/l.
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3.4.2. A szénhidrat-, fehérje-, és zsiranyagcsere zavaraira utald vérpa-
raméterek vizsgalata
3.4.2.1. A gliikoz koncentrdcio meghatarozdsa

crer

(Diagnosticum Zrt., Budapest) hataroztam meg. A mérés TRINDER (1969)
modszerén alapul. A gliik6z-oxiddz (GOD) a gliikézt gliikonsavva ¢€s hidro-
gén-peroxiddé alakitja. A reakcioban keletkezd hidrogén-peroxid (H,O,) 4-a-
mino-antipirinnel és hidroxibenzén-szulfonattal peroxidaz (POD) jelenlété-
ben quinoneimint képez, amely egy szinképzd oxidacios termék (Trinder-féle
indikator reakcio). A szines komplexnek 505 nm-en adszorpcidés maximuma
van, amely spektrofotometridsan mérhetd. Az abszorbancia ndvekedés ara-
intra- ¢ interassay CV: < 1,5% ¢és <4,3%. Fiziologias értéktartomany, szar-

vasmarha: 2-4 mmol/l.

3.4.2.2. A feherje koncentracio meghatarozasa

crcr

Zrt, Budapest) WEICHSELBAUM modszere alapjan (1948) biuret-reakcio-
val hatdroztam meg. A kimutatas alapja, hogy a vérplazmaban 1évd fehérjék
lugos kozegben rézsokkal szines komplexeket képeznek. A kialakult szin 546
nm-en mérhetd, aranyos a fehérje koncentracioval. A mérés érzékenysége
0,18 g/l, intra- ¢és interassay CV: < 1,5% ¢s <2,3%. Fiziologids értéktarto-

many, szarvasmarha: 65-80 g/l.

3.4.2.3. A karbamid koncentracio meghatarozasa

crer

reagenskészlettel hataroztam meg (Diagnosticum Zrt., Budapest). A kimuta-

tas alapja, hogy a karbamidot vizes kézegben az uredz enzim ammoniava és
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szén-dioxidda bontja. Lugos kdzegben az ammoOniumionok szalicilat és Na-
hipoklorit jelenlétében zold szinli vegyiiletet képeznek. A kialakult szin 600
nm-en mérhetd, abszorbanciandvekedés aranyos a minta karbamid koncentra-
cigjadval (CHANEY ¢és MARBACH, 1962). A mérés érzékenysége 0,03
mmol/l, intra- és interassay CV: < 2,73% ¢és <4,5%. Fiziologias értéktarto-

many, szarvasmarha: 3-7 mmol/l.

3.4.2.4. A hugysav koncentrdcio meghatarozasa

crer

(FOSSATT ¢és mtsai, 1980), reagenskészlettel hataroztam meg (Diagnosticum
Zrt., Budapest). Az urikdz a mintadban 1évé hugysavat allantoinna alakitja,
mikozben szén-dioxid és hidrogén-peroxid keletkezik. A hidrogén-peroxid a
peroxidaz segédenzim segitségével fenolszarmazék és 4-aminoantipirin jelen-
1étében szines indikator reakciot ad, amely 520 nm-en fotométeren mérheto.
mérés érzékenysége 2,3 umol/l, intra- és interassay CV: < 1,19% és < 2,4%.

Fiziologias értéktartomany, szarvasmarha: <60 pmol/l.

3.4.2.5. A triglicerid koncentracio meghatarozasa

A triglicerid koncentraciot a vérplazmdban enzimatikus, kolorimetrids maod-
szeren alapul6 reagens készlettel (Diagnosticum Zrt., Budapest) mértem. A
trigliceridet a lipoprotein-lipaz glicerinre és zsirsavakra bontja. A glicerint a
glicerin-kinaz foszforilalja ATP és Mg ionok jelenlétében. A keletkezett gli-
cerin-3-foszfatot a glicerin-3-foszfat-oxiddz molekularis oxigén jelenlétében
oxidalja. A felszabadul6 hidrogén-peroxid peroxidaz enzim jelenlétében, fe-
nol szarmazék €s 4-aminoantipirin indikator reakcioval szines terméket ad,

amely 505 nm-en mérhetd (FOSSATI és PRENCIPE, 1982). A mérés érzé-
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kenysége 0,011 mmol/l, intra- és interassay CV: < 0,73% ¢és < 1,5%. Fiziolo-

gias értéktartomany, szarvasmarha: 0,1-0,3 mmol/I.

3.4.2.6. A koleszterin koncentracio meghatarozdsa

crer

kolorimetrids modszerrel, reagenskészlettel végeztem (Diagnosticum Zrt.,
Budapest). A koleszterin észtereket a koleszterin észter-hidrolaz hidrolizélja.
Az igy keletkezett szabad koleszterint a koleszterinoxiddz kolesztenonna ala-
kitja at, mikozben hidrogén-peroxid keletkezik. A hidrogén-peroxid a peroxi-
déaz, fenol és 4-aminoantipirin indikatorreakcid segitségével 505 nm-en jol
mérhetd vords kinon szdrmazékka alakul. Az abszorbanciandvekedés a minta
z€kenysége 0,016 mmol/l, intra- és interassay CV: < 0,7% ¢és < 1,46%. Fizio-

l6gias értéktartomany, szarvasmarha: 1,5-5 mmol/I.

3.4.2.7. A nem észterifikalt zsirsav koncentracio meghatarozasa

crer

alapulod reagens készlettel (Randox Laboratories Ltd., Ardmore, UK) , hogy a
mértem. A meghatarozas elve, hogy a coenzim A-bdl acetil-coA szintdz hata-
sara zsirsav jelenlétében acetil-coA képzddik. Az acetil-coA oxidaz hatasara
hidrogén-peroxid képzddés mellett oxidalodik. A kialakult 3-metil-N-etil-N-
(b-hidroxiethil)-anilinb6l és a 4-amino-antipirinbdl peroxidaz hatasara lila
kondenzacids termék képzddik, ami 545 nm-en mérhetd. Az abszorbanciano-
vekedés aranyos a minta NEFA koncentracidjaval (MATSUBARA és mtsai,
1983). Intra- és interassay CV: < 4,1% ¢és < 9,2%. Fizioldgias értéktartomany,

szarvasmarha: <0,4 mmol/l.
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3.4.2.8. A BOH-vajsav koncentrdacio meghatdrozdisa

crcr

alapulo reagens készlettel (Randox Laboratories Ltd., Ardmore, UK) mértem.
A meghatarozas elve, hogy a OH-vajsavat a BOH-vajsav dehidrogenaz red-
ox-koenzim-fiiggd acetecetsavva oxidalja, mikozben a NAD" NADH formara
alakul at. Az atalakulast 340 nm-en mérhet0 abszorbanciavaltozas kiséri, ami
érzékenysége 0,01 mmol/l, intra- és interassay CV: < 5,7% ¢és < 7,5%. Fizio-

l6gids értéktartomany, szarvasmarha: <0,8 mmol/I.

3.4.3. A majmiikddés zavarara utal6 enzimek vizsgalata
3.4.3.1. Tejsav-dehidrogendz aktivitasanak meghatarozdsa

Az LDH aktivitast a vérplazmaban spektrofotometridssan mértem reagens
készlettel (Diagnosticum Zrt., Budapest). A mérés elve, hogy az LDH enzim
pH=7,5 pufferben NaCl és NADH jelenlétében katalizalja a piruvat atalakula-
sat laktatta. A NADH atalakulasat NAD" formara 340 nm-en mérhetd abszor-
bancia csokkenés kiséri. Az abszorbancia valtozéds aranyos a szérum tejsav-
dehidrogenaz aktivitasdval (HOWELL és mtsai, 1979). A mérés érzékenysége
8,1 U/l, intra- és interassay CV: < 1,43% ¢és < 2,19%. Fizioldgias értéktarto-

many, szarvasmarha: 600-1500 U/I.

3.4.3.2. Alanin-aminotranszferaz aktivitasanak meghatdarozdsa

Az ALT aktivitdst a vérplazmaban spektrofotometridssan mértem reagens
készlettel (Diagnosticum Zrt., Budapest). A mérés elve, hogy optimalis kém-
hatas mellett az ALT katalizalja a reakcidelegyben 1év6 két szubsztrat, az L-a-
lanin és a 2-oxoglutarat atalakuldsat. A reakcioban keletkezd piruvatot a lak-

tat-dehidrogendz (LDH) segédenzim NADH koenzim jelenlétében L-laktatta
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alakitja, mikozben a NADH-NAD" oxidacios-redukcios folyamatot 340 nm-
en abszorbancia csdkkenés kiséri (BERGMEYER ¢és mtsai, 1978). Az abszor-
banciavaltozas aranyos a szérum ALT aktivitasdval. A mérés érzékenysége
1,95 U/, intra- és interassay CV: <0,7% ¢és < 1,6%. Fiziologias értéktarto-

many, szarvasmarha: <30 U/I.

3.4.3.3. Aszpartat-aminotranszferaz aktivitasanak meghatarozasa

Az AST aktivitast a vérplazmaban spektrofotometridssan mértem reagens
készlettel (Diagnosticum Zrt., Budapest). A mérés azon az elven alapul, hogy
az AST altal katalizalt reakcidoban két szubsztrat vesz részt, az L-aszpartat €s
az oxoglutarat. A reagensben 1évé malat-dehidrogenaz (MDH) segédenzim az
elsé reakcioban keletkezett oxalacetat atalakuldsat segiti a NADH koenzim
kozremiikodésével. A NADH-NAD™ oxidacids-redukcios folyamatot 340 nm-
en mért abszorbancia csokkenés kiséri (BERGMEYER ¢és mtsai, 1978). A
mérés érzékenysége 1,79 U/l, intra- és interassay CV: < 1,20% és < 2,88%.

Fiziologias értéktartomany, szarvasmarha:<60 U/l

3.5. Szerologiai és endokrinologiai vizsgalatok

3.5.1. Az embriondlis és magzati veszteségek diagnosztizalasa a korai

vemhességvizsgalattal

A vemhesség korai megéllapitasat GABOR és mtsai (2004) ltal leirt modon,
a termékenyitést kovetd 30-36. napon BioPryn™ teszttel (BioTracking LLC,
Moscow, ID, USA; intra-és interassay CV: < 1,4% ¢és < 10,5%) végeztiik. Ko-
rabbi vizsgalataink soran (TOTH és mtsai, 2005; GABOR és mtsai, 2007)

megallapitottuk, hogy a BioPryn™ teszt alkalmas a termékenyitést kovetd 25.
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¢s 35. nap kozott bekovetkezd embrionalis €s magzati veszteségek egy részé-
nek diagnosztizalasara is.
A vérszérum alacsony PSPB koncentracioja az embrionalis fejlodés zavarat is
jelezheti. Vizsgalatunkban a vemhességet jelzd hatarérték optikai denzitasat
10%-kal meghaladé mintak esetében magzatvesztést feltételeztiink (3. abra).
Meghataroztuk a mintédk P, koncentraciojat, majd a kapott értékek alapjan ha-
rom kategoriat allitottunk fel:

1. valdszinli embridvesztés, amennyiben a P4 koncentracio <2 ng/ml

2. feltételezheté embridvesztés, amennyiben a P4 koncentracio 2-4 ng/ml

3. vembhesség fennmaradéasa valoszinii, amennyiben a P, koncentracio> 4

ng/ml

08
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1: hatarérték, 2: hatarérték + 10%

3. abra: A szérum vemhesség-specifikus b fehérje optikai denzitas értékeinek
megoszlasa egy ELISA lemez fotometrikus leolvasasakor

Forrds: TOTH és mtsai, 2005.

A magzatvesztés tényleges diagnozisat a termékenyités utani 60. napon vég-
zett rektalis-palpacids vizsgalat jelentette, illetve ha az allat ujratermékenyi-

tésre kertilt.
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3.5.2. A ciklikus petefészek miikodés vizsgalata

A petefészek ciklikus miikodésének vizsgalata a progeszteron koncentracio -
tejbdl (4. vizsgdlat) vagy vérszérumbol torténd (1. és 3. vizsgdlat) - meghata-
rozasaval és/vagy a petefészek ultrahangos vizsgalataval (Scanner 100, Vet
LC, Pie Medical, Maastricht, The Netherlands; 3. vizsgdlat) tortént. A pro-
geszteron koncentracio tejmintakbdl torténd meghatarozasat NAGY ¢és mtsai
(1998) altal leirt modon (teszt érzékenysége 0,5 ng/ml, inter- és intra-assay
CV: 10,3% ¢és 12,3%, 5,2% ¢és 11,6%), a vérszérum P4 koncentracidjanak
meghatarozasat ELISA modszerrel végeztiikk (QuantiCheck, Veterinorg Kft,
Budapest; érzékenysége 0,2 ng/ml, inter- és intra-assay CV: <4,5% és <
5,25%). A progeszteron vizsgalat soran a ciklikus petefészek miikodés hatar-
értékének a 2 ng/ml koncentraciot tekintettiik. A hatarérték alatti P4 koncent-
racioval rendelkez6 allatok esetében a sargatest hianyat, illetve a sargatest

nem megfeleld mitkodését feltételeztiik.

3.6. Kisérleti elrendezés

1. vizsgalat Felméro vizsgalatok tejtermelo tehenészetekben a késoi embrio-

nalis és magzati mortalitas mértékérol

A vizsgalatban négy magyarorszagi tejeld tehenészetbdl szarmazo kozel két-
ezer termékenyités eredményességét vizsgaltuk, amelynek soran 759 vemhes
tehenet diagnosztizaltunk a termékenyitést kovetd 30-36. napon végzett Bio-
Pryn™ teszttel. A feltételezett magzatvesztéses egyedek esetében a vemhes-

ségvizsgalattal egy idoben meghataroztuk a vérszérum progeszteron koncent-

crer
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A vemhesség ujra-ellendrzése a termékenyitést kovetd 60. napon rektélis-pal-
pacios vizsgalattal tortént. A rektalis vizsgalatokat a telepek a sajat gyakorla-
tuknak megfelelden végezték és ezek eredménye, valamint a Biopryn™ teszt-
tel vemhesnek talalt allatok szaménak kiilonbsége adta meg a termékenyités

utani 60. napig bekdvetkezd magzatvesztés mértékét.

2. vizsgalat Vérmintak elokészitésének és tarolasanak hatasa a vérplazma

egyes biokémiai paramétereire

A kisérlet els6 felében a vérmintakbol az alabbi eldkészitési €s taroldsi modo-
kat kovetden végeztiik el a meghatarozasokat:

1. A vérvételt kovetden a lecentrifugalt vérplazmabol azonnal mértiink.

2. A vérvételt kovetden centrifugdlassal szétvalasztott plazmat 7 napig
-18 °C-on taroltuk és ezt kdvetden mértiink.

3. A vérplazmat 24 6ran at + 4 °C-on taroltuk majd mértiink.

4. A vérplazmat 24 6ran at + 4 °C-on, majd 7 napig -18 °C-on taroltuk
¢s ezt kovetden mértiink.

5. A vérvételt kovetden a vérmintat 24 oras + 4 °C-on torténd tarolast
kovetden centrifugaltam le és a plazmabol ezt kovetden mértiink.

6. A vérvételt kdvetden a vérmintat 24 oras + 4 °C-on torténd tarolast
kovetden centrifugdltam le, majd a plazmat 7 napig -18 °C-on taroltuk
és ezt kovetden mértiink.

A vizsgalatot 10 mintabol, kétszeres ismétlésben végeztiink. A mintavétel az
ellés utani 40-100. nap kozott volt, a vérmintdk kiilonboz6é kort (laktacio-
szdm: 2-4.) és szaporodasbioldgiai statuszi (termékenyitett 6) tehenekbdl
szarmaztak. A mintakbol a vérplazma gliikoz, 6sszfehérje, dsszkarotin, kalci-

crer

vitasat hataroztuk meg.
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A kisérlet masodik felében a vérvételt kdvetden centrifugalassal elvalasztott
plazmamintakat eltér6 modokon taroltuk. A mintakbol az alabbi paramétere-
ket hataroztuk meg (8 minta kétszeres ismétlésben): gliikkoz, dsszfehérje, ko-
leszterin, triglicerid és karbamid. A vérvétel az ellés utani 50-110. nap kozott
volt, a mintak kiilonb6zé kora (laktacidoszam: 1-3.) és szaporodasbiologiai
statusza (termékenyitett 6, ebbdl megallapitott vemhes 1) tehenekbdl szar-
maztak. A tarolasi modok az aldbbiak voltak:

Tarolas nélkiili azonnali vizsgélat.

7 napos, -18 °C-os tarolast kovetd vizsgalat.

1
2
3. 14 napos, -18 °C-os tarolast kovetd vizsgalat.
4. 21 napos, -18 °C-os tarolast kdvetd vizsgalat.
5

28 napos, -18 °C-os tarolast kovetd vizsgalat.

3. vizsgalat A taplaloanyag-ellatottsagra és a metabolikus zavarokra utalo

vérparaméterek eltéréseinek vizsgalata vemhes és iires tejelo tehenekben

A kisérlet két magyarorszagi tejtermeld tehenészeti telepen zajlott. A vizsga-
vontunk be, melyek atlagos napi tejtermelése 37 kg volt. A 79 éllatbol 2-2
vérmintat vettiink (1 nativ és 1 alvadésban gatolt vércsdbe), a vérszérummin-
takbol a korai vemhességvizsgalatot és a progeszteron koncentracié meghata-
rozast, a vérplazmamintakbol a taplaléanyag-ellatottsagra és a metabolikus
zavarokra utalo vérparaméterek vizsgalatat végeztiik el. A vemhesség megal-
lapitasa BioPryn™ teszttel, a petefészek ciklikus mitkodésének vizsgalata a
tarozasaval és ultrahangos petefészek vizsgalattal tortént. A vemhességvizs-
galat ¢és a petefészek ciklikus mitkodésének vizsgalata soran kapott eredmé-

nyek alapjan az allatokat 4 csoportba osztottuk (4. dbra).
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Mdesterséges
term gkenyités
(60-90 PP. nan)

{ Koral vemhesség vizsgalat }

(30-36. PL nap)
| , ,
WVemhes Tres Visszaivarzd
(V, n=21) UV, n=19)

!

Weérszérum progeszteron

analizis és ultrahangvizsgalat
(30-36. P1 nap)

]
! }

Ciklikus  petefészels Tincs sargatest
mukédési csenort alctivitasi czoport
(UC, n=24) (UNSA, n=15)

r ¥ Y £
Metabolikus vérparaméterek vizsgalata
(90-120 PP. nap)

4. abra: Az éllatok csoportositasa az értékeléskor. A korai vemhességvizsgalat

eredménye szerint az allatokat lires és vemhes csoportokra osztottuk, a visszaivarzo
teheneket (UV) a telepek vélogattak ki. A vemhességvizsgélat alapjan iiresnek bizo-
nyult tehenek vérmintaibol meghataroztuk a vérszérum P4 koncentraciojat, mely
alapjan a teheneket tovabbi, ciklikus petefészekmiikddésti (UC, n=24) és nincs sar-
gatest aktivitasu (UNSA, n=15) csoportra valasztottuk szét. Az igy kapott 5 csoport

vérmintaibol metabolikus vérparaméterek vizsgalatat végeztiik el.

Forrds: TOTH és mtsai, 2007.

Az éllatok taplaléanyagforgalmanak és metabolikus statuszanak monitoroza-
sédhoz az ellés utani 90. és 120. nap kozott a korai vemhességvizsgalattal egy
idében a vérplazma [3-karotin, karbamid, gliikéz, a-tokoferol, retinol, nem

észterifikalt zsirsav, BOH-vajsav és hugysav koncentracidjat hataroztuk meg.
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A vizsgalt nagytejli tehéncsoportban elvégeztiik az alaptakarmanyok és a va-

lyaminték taplaldanyag tartalméanak vizsgalatat.

4. vizsgadlat Az antioxidanst, élesztot és omega-3 zsirsavat tartalmazo takar-
manyfejadag etetésének hatdsa a tejelo szarvasmarhak energia-
haztartasara és fertilitasara

A vizsgalatba bevont tehenek (n=66) egy tehenészetbdl szarmaztak. A tehe-
nek a szérazonallas idOszaka alatt azonos Osszetételll és taplaldanyag-tartal-
mu takarmanyt (TMR) fogyasztottak. A tehenek ellés koriili takarmanyozasa
meghatarozza azok ellés utani egészségi allapotat, az involucion €s a petefé-
szek ciklikus miikddésének jraindulasan keresztiil befolyassal van az ujra-
vemhesiilés, valamint a laktacio sikerességére. Ezért a tehenek az ellést meg-
el6z6 3. héttdl B-karotint, E-vitamint, inaktivalt élesztét, szelént és mikro-
elem kelatokat tartalmazo kiegészitést kaptak (1. kiegészités). Az ellést kove-

téen 50 napig tovabbi, az energiahaztartast timogatd Glukofort 50™

kiegé-
szitést (II. kiegészités, Vitafort Zrt.) kaptak. Az allatokat, ezt kdvetden, az el-
1és utani 50. napon kontroll (n=16) és kisérleti csoportra (n=50) osztottak. A
kisérleti csoport homogén keverék forméjdban lkg/map adagban 200g rop-
pantott lenmagot, 200mg [B-karotint, 1g szelénes éleszt6t (2000mg/kg Se) és
tovabbi 50g élesztdt tartalmazod kiegészitést kapott (III. kiegészités), mig a
kontroll csoport takarméanyfejadagja kiegészitést nem tartalmazott.

Az anyagforgalmi €s a metabolikus statusz nyomon kdvetésére a kisérleti és a

kontroll csoport egyedeinek vérplazmamintaibdl az 1. tablazatban feltiintetett

paramétereket hataroztuk meg.
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1. tdblazat: Az elléstdl a 120. napig vizsgalt vérparaméterek.

Paraméterck Mintavételi id6pontok
postpartum nap

1. [7.]15.{30.|50. {70 |90. | 120.
NEFA + |+ |+
BHB + + | +
Karbamid + ol I I R
FRAP S I I I B e +
Osszkarotin - - |+ |+

A tehenek termékenyitésére a Provsynch protokollt kdvetden az ellést kdvetd
70-76. nap kozott napon kerdilt sor. A korai vemhességvizsgalat a BioPryn™
teszttel tortént.

Az ivari ciklus nyomon kovetése a termékenyités el6tti 4. és az azt kovetd 40.
séval tortént.

A kisérletben részt vevo tehenek kondicidbiralata az altalunk kidolgozott fo-
tografikus birdlati modszer segitségével tortént. A kondicidvaltozas objekti-
vebb vizsgalatanak érdekében a vizsgalt allatokrol fényképeket készitettiink a
telepeken megadott paraméterek alapjan. Az allatokrol a vér- és vagy tej-min-
tavételekkel egy id6ben allandd szogbdl és tavolsagbol két kép késziilt. Az el-
sO képen az allat azonositasara szolgalo fiillszam, a masodikon a kiils6 és bel-
sO csipdszoglet és a farbubok voltak lathatok (5. abra). A biralat soran a kiin-
dulasi kondiciot (elléskori) 50 pontnak tekintettiik, és ennek csokkenését

vagy novekedését 5 pontos 1éptékben értékeltiik.
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5. abra: A kondiciobiralatra érkezett képek

3.7. Statisztikai modszerek

A kisérleti és kontroll csoportokban, azon beliil az egyes mintavételi idépon-
tokban vett mintdk eredményeinek szdmtani atlagét és szorasat (S.D.) szami-
tottam ki az egyes mérési paraméterek €s fertilitasi eredmények esetében. A
tablazatokban és abrakon ezeket az atlagértékeket tiintettem fel. Az egyes
csoportok kozotti eltérések vizsgalatira a Chi-négyzet (%) tesztet és Stu-
dent’s-féle t-probat (a csoportatlagok parositott Osszehasonlitasakor) hasznal-
tam. A biokémiai vérvizsgalatok eredményeinek €s a szaporodasi mutatok
alapjan kialakitott csoportok kozotti Osszefiiggések vizsgalatara korrelacio-
analizist hasznaltam, mely sordn a Pearson-féle korrelacids egyiitthato értéke-
it hataroztam meg.

Az egyes értekek kozotti eltéréseket akkor tekintettem szignifikdns kiilonb-
ségnek, ha a p érték kisebbnek bizonyult, mint 0,05.

A statisztikai szamitasokhoz MS Excel 7.0 (Microsoft Co., Redmond, WA,
USA) és S-Plus 2000 (MathSoft Inc., Seattle, WA, USA) programcsomagot

hasznaltam.
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4. EREDMENYEK ES MEGBESZELESUK

4.1. Felméro vizsgalatok tejtermelo tehenészetekben a késoi
embrionalis és magzati mortalitas mértékérol

A BioPryn™ teszttel végzett korai vemhességvizsgalattal megallapitott 759
vemhesség esetében 118 esetben diagnosztizaltunk késdi embriondlis és mag-
zati veszteségeket (2. tablazat). Az Osszes veszteségen (n=118) beliil a termé-
kenyitést kovetd 25-35. nap kozott a BioPryn™ teszttel diagnosztizalhato ké-
s01 embrionalis veszteség (n=25) mérteke 3,29% volt. A vemhesség késdbbi
szakaszaban, a 35-60. nap kozott bekdvetkezd, rektalis-palpacios vizsgalattal

detektalt magzatvesztés mértéke tovabbi 12,67% (n=93) volt.

2. tablazat: A késoi embrid- és magzatvesztés mértéke és eloszlasa

Termékenyités utani 25-35. | Termékenyités utani 35-60. Te'rrnekenyltes ufa-
e e ni 25-60. nap ko-
nap kozott nap kozott .
zott
V?ggl)e S (L(Ilfi Veszteség | Vemhes | Ures | Veszteség Veszteség
' ' (%) (db.) | (db.) (%) (%)
759 25 3,29 734 93 12,67 15,54

VASCONCELOS ¢s mtsai (1997) nagy tejtermelésti (11.000-12.000kg) vem-
hes tehenekben végzett vizsgalatukban a termékenyités utdni 28-98. nap ko-
zott 20,2%-0s embriondlis veszteséget allapitottak meg. Sajat hazai felmérd
vizsgalatunkban alacsonyabb tejtermelés mellett (~8000 kg) kisebb mértékii
15,54 % veszteséget tapasztaltunk a termékenyités utani 25. és 60. nap ko-
zOott.

A 3. tdblazatban a korai vemhességvizsgalat eredménye szerint feltételezett

¢s a ténylegesen bekovetkezett késdi embridvesztés alakulasat lathato. A ko-
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rai vemhességvizsgalat alkalmaval feltételezett 60 esettel szemben valds
embridvesztés csak 25 esetben kovetkezett be. A vérszérum P4 koncentraciod
vizsgalat alapjan felallitott kategoriakban a tényleges veszteségek alakulasa
litds nagy valdsziniiséggel bekovetkezik — az embriok tobb mint 85%-a ve-
szett el, mig a vemhességre jellemzd magasabb szérum P4 szint mellett az

embridvesztés alacsony, csupan 9,1%-ban fordult eld. A magzatvesztés a ko-

cre

3. tablazat: A feltételezett €s a tényleges veszteség aranyanak alakulasa a
vemhesség 25-35. napja kozott

, Feltételezett . Tényleges
Szérum P, s -, . | Tényleges emb- .
Koncentracié P, kategoriak embridvesztés riévesztés (db.) veszteség
(db.) ) (%)
Val6szinli mag-
<2 ng/ml zatvesztés 21 18 85.71
Feltételezhetd
2-4 ng/ml magzatvesztés 17 5 29,41
Vembhességre
>4 ng/ml jellemz6 pro- 2 5 9.1
geszteron szint
Osszesen: 60 25 41,4

Jelen vizsgalatban a szakirodalommal megegyezden Gsszefiiggést talaltunk a
tejtermelés és a késdi embridvesztés mértéke kozott. Az osszefiiggés tovabbi
vizsgalatahoz a napi termelt tej mennyisége alapjan 9 csoportot alakitottunk
ki (10kg - 50kg). A csoportatlagok €s a csoportokban bekovetkezd vesztesé-
gek mértéke kozott talalt szoros és szignifikans (r=0,93; p<0,001) pozitiv
kapcsolat szerint a tejtermelés novekedésével a veszteség mértéke emelkedik
(6. abra). Szamos egymasnak ellentmondé eredményt és hipotézist tartalmazo

irodalom sziiletett mar a tejtermelés és a vemhesiilés kapcsolatanak vizsgala-
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takor. Egyes vizsgalatok soran pozitiv (MOATE és HARRIS, 1983; FUL-
KERSON, 1984; BUCKLEY ¢s mtsai., 2003) vagy semmilyen (VILLA-GO-
DOY et al., 1988; RAHEJA et al., 1989) de a legtdbb esetben negativ kapcso-
latot talaltak (HOEKSTRA et al., 1994; BEAM és BUTLER, 1999; DARWA -
SH et al., 1999; ROYAL et al. 2000). Tobb vizsgalat szerint (SARTORI és
mtsai, 2000; VASCONCELOS ¢és mtsai, 1997) a vemhesség 28. napja utan
bekovetkezd veszteségek hatterében egyértelmlien a magas tejtermelés all.
Vizsgalatunkban a 45kg-ot meghalad6 napi tejtermelés esetén a késdi embrio-
¢s magzatvesztés mértéke meghaladta a 30%-ot, ami felhivja a figyelmet az
egyirdnyu szelekcio lehetséges negativ kovetkezményére, illetve a magas ge-

netikai értékt allomanyok nagyobb taplaldéanyag igényére.

35,0

o .
25,0 /
20,0 /

15,0 ﬁvé
10,0

a A |
wleZ

9 133 175 22,6 272 32,1 37,1 42 487

embri6- és magzatvesztés %

tejtermelés kg

6. abra: A késoi embrid- €s magzatvesztés alakulasa a tejtermelés fiiggvényé-

ben a termékenyités utani 25-60. nap kozott

Egy 0jabb vizsgalatunkban kozel kétezer termékenyités adatait vizsgalva si-
keriilt igazolnunk a vembhesiilés a tejtermelés, a tejzsir- €és tejfehérje-tartalom
kozott fennallé negativ 6sszefiiggést is (GABOR és mtsai, 2008). A tejterme-
Iés nem O6nmagéaban, hanem az annak kdvetkezményeként kialakuld bonyo-

lult élettani folyamatok révén van befolyassal a szaporodasra és az embriona-
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lis mortalitasra. GRIMARD ¢és munkatarsai (2006) szerint a tejtermelés a ge-
netikai (antagonizmus a szaporasag és a tejtermelés h? értéke kozott) és takar-
manyozasi hatdsok (NEB) kombinaciojan keresztiil van befolyassal a szapo-
rasagra. A megemelkedett tejtermelés fokozott energiaigényt jelent, aminek
kielégitése nehéz, sot sok esetben megoldhatatlan feladat. A gyengébb vem-
hestilési eredmények egy részének oka valdszinlileg az embridelhaldsok ara-
nyanak novekedése, amely a NEB idején fejlodo tiiszokbdl szarmazd oocy-
tak, illetve embriok gyengébb mindségének (KRUIP és mtsai, 1999; WENS-
ING és mtsai, 1997), tovabba a lutealis aktivitas zavarainak (KENDRICK és
mtsai, 1999; RHODES és mtsai, 1996; SPICER ¢és mtsai, 1993a; VILLA-GO-
DOY ¢és mtsai, 1988) egyarant lehet a kovetkezménye. Tejeld teheneknél a
tulzott fehérjebevitel, €s ennek hatdsara a szervezet novekvd karbamid terhe-
Iése, egyiitt jar az uterinalis kornyezet megvaltozasaval, a lutedlis aktivitas
csokkenésével, és igy a fogamzasi zavarok €s/vagy az embridelhaléds valdszi-
nliségének fokozddasaval (BUTLER, 1998; JORDAN és SWANSON, 1979;
LARSON ¢és mtsai, 1997; SPICER ¢és mtsai, 1990; STAPLES és mtsai, 1993).

4.2. Vérmintak elokészitésének és tarolas hatasa a vérplazma
egyes biokémiai paramétereire

4.2.1. A vérmintdk elokészitésének ¢€s tarolasanak hatdsa egyes meta-
bolikus ¢€s taplaloanyagforgalmat jellemz6 paraméterek plazma-

crer

Az eredmények értékelésekor €és grafikonon valé abrazolasukkor a kiilonb6zo
modokon elékészitett és tarolt mintdk mérési eredményeit minden esetben a
vérvétel utan azonnal centrifugalt vérplazma minta mérési eredményeivel ve-
tettem Ossze, €és a kapott szignifikans eltéréseket tiintettem fel a grafikono-
kon. A kiilonb6z0 tarolasi moédokat 1-6-ig jeldltem: (1) vérvétel utdn azonnal
centrifugalds és mérés, (2) vérplazma minta 7 napig -18 °C-on tarolva, majd
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mérés, (3) vérplazma minta 24 6ran at +4°C-on tarolva, majd mérés, (4) vér-
plazma minta 24 6rdn at +4°C-on, majd 7 napig -18°C-on tarolva és mérés,
(5) teljes vér 24 o6ran at +4°C-on tarolva, majd centrifugalas és mérés és (6)
teljes vér 24 oran at +4°C-on tarolva, majd a lecentrifugalt vérplazma minta

tovabbi 7 napig -18°C-on tarolva és mérve.

Ol O02@3O04@5M6

Gliikoz Foszfor Kalcium Karbamid

7. abra: A vérplazma gliikoz, 6sszkarotin, foszfor, kalcium és karbamid kon-

centraciojanak valtozasa kiilonbozo tarolasi koriilmények hatasara. (a: p<0,05;
b: p<0,01, c: p<0,005). (1) vérvétel utan azonnali elvalasztas (2) vérplazma 7 napig -18 °C-

on tarolva, (3) vérplazma 24 6ran at +4°C-on, (4) vérplazma 24 6ran at +4°C-on, majd 7 na-
pig -18°C-on (5) teljes vér 24 o6ran at +4°C-on, majd plazma elvalasztast kovetden mérés, (6)

teljes vér 24 oran at +4°C-on, majd az elvalasztott plazma tovabbi 7 napig -18°C-on

Ahogy az a 7. dbrén lathat6 a vérplazma 7 napig torténd fagyasztasa (2) nem
okozott valtozast annak gliikdz, foszfor, kalcium és karbamid koncentracioja-
ban. Azonban szignifikans kiilonbséget (p<0,05) talaltunk a foszfor, kalcium
tarozasig 1 napon at +4°C-on taroltuk (3). A karbamid koncentracioja szigni-
fikdnsan alacsonyabb volt (p<0,005) amikor a vérplazmat 1 napon at +4°C-
on, majd tovabbi 7 napon at a meghatdrozasig -18°C-on taroltuk (4). A vér
alakos elemei (5, 6) negativ hatast gyakoroltak a vérplazma gliik6z, foszfor,

kalcium és karbamid koncentracidjara. A felsorolt paraméterek esetében
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csokkent koncentracidt mértiink a kiindulasi koncentracidhoz képest. A kalci-
um koncentracidja a plazmaminta fagyasztasanak (6) hatasdra azonban nem
csokkent tovabb, hanem emelkedést mutatott. A kalcium fontos szerepet tolt
be a véralvadas soran. A fagyasztas-felolvasztas aktivalja a vérlemezkéket, a
vérlemezke aktivacidja pedig egyiitt jar az intracelluléris calcium szint nove-
kedésével. A vizsgalatban tapasztalt koncentracidemelkedés magyarazatanak
nehézségét az adja, hogy nem a teljes vérmintat, hanem plazmamintat fa-
gyasztottunk. A vérben talalhaté kalcium mintegy 50%-a fizioldgiailag aktiv,
ionizalt alak, aminek mintegy 10%-a komplex kotésben van citratokkal, fosz-
fatokkal és mas anionokkal. A maradék 40% fehérjékhez, foleg albuminhoz
kapcsolodik. A fagyasztas hatasara megvaltozik a fehérjék szerkezete, kiteke-
rednek, és igy a vérplazmaban elméletileg megemelkedhet a kimutathat6 kal-

cium szint.

1,80
160 }'

1,40 - - T
1,20 P =
1,00 | ]
0,80 " L ] -
0,60 -
0,40 -
0,20 -
0,00

'b;mol/l

1 2 3 4 5 6

mintaelokészitési és tarolasi mod

8. abra: Az 6sszkarotin koncentracid valtozasa a vérplazmaban kiilénb6z6 tarolasi
koriilmények hatasara. (1) vérvétel utan azonnali elvalasztas (2) vérplazma 7 napig -18 °C-
on tarolva, (3) vérplazma 24 6ran at +4°C-on, (4) vérplazma 24 6ran at +4°C-on, majd 7 na-
pig -18°C-on (5) teljes vér 24 6ran at +4°C-on, majd plazma elvalasztast kovetden mérés, (6)
teljes vér 24 6ran at +4°C-on, majd az elvalasztott plazma tovabbi 7 napig -18°C-on

Az Osszkarotin meghatarozasakor nem tapasztaltunk valtozast annak kon-

crer

abra).
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9. abra: Az §sszfehérje koncentracid valtozasa a vérplazmaban kiilonb6z6 ta-

rolasi koriilmények hatasara. (a: p<0,05) (1) vérvétel utan azonnali elvalasztas (2) vér-

plazma 7 napig -18 °C-on tarolva, (3) vérplazma 24 6ran at +4°C-on, (4) vérplazma 24 6ran

at +4°C-on, majd 7 napig -18°C-on (5) teljes vér 24 6ran at +4°C-on, majd plazma elvalasz-

tast kdvetden mérés, (6) teljes vér 24 oran at +4°C-on, majd az elvalasztott plazma tovabbi 7
napig -18°C-on

Az 5 ¢és 6 tarolasi mod hataséara szignifikansan (p<0,05) csokkent az Osszfe-

hérje koncentracidja a vérplazméban (9. abra).
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10. abra: Az LDH aktivitas valtozasa a vérplazmaban kiilonb6z0 tarolasi ko-
rilmények hatdséra. (a: p<0,05; b: p<0,01) (1) vérvétel utan azonnali elvalasztas (2) vér-
plazma 7 napig -18 °C-on tarolva, (3) vérplazma 24 6ran at +4°C-on, (4) vérplazma 24 6ran
at +4°C-on, majd 7 napig -18°C-on (5) teljes vér 24 6ran at +4°C-on, majd plazma elvalasz-
tast kovetden mérés, (6) teljes vér 24 6ran at +4°C-on, majd az elvalasztott plazma tovabbi 7

napig -18°C-on
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Az LDH aktivitasa szignifikans mértékben csokkent, amikor a meghatarozast
az 1 napig +4°C-on tarolt plazmamintakbol végeztiik el (10. abra). Ugyanak-
kor nagyobb aktivitast tapasztaltunk, amikor a mérés a 24 o6ran keresztil le

nem centrifugalt mintakbol tortént.

un

1 2 3 4 5 6
mintaelokészitési és tarolasi mod

11. abra: Az AST aktivitas valtozasa a vérplazmaban kiillonb6z6 tarolasi ko-
riilmények hatasara. (b: p<0,01, c: p<0,005) (1) vérvétel utan azonnali elvalasz-
tas (2) vérplazma 7 napig -18 °C-on tarolva, (3) vérplazma 24 6ran at +4°C-on, (4)

vérplazma 24 6ran at +4°C-on, majd 7 napig -18°C-on (5) teljes vér 24 o6ran at
+4°C-on, majd plazma elvalasztast kdvetéen mérés, (6) teljes vér 24 6ran at +4°C-
on, majd az elvalasztott plazma tovabbi 7 napig -18°C-on

Az AST aktivitas szignifikansan (p<0,005) nagyobb volt a vérplazma 24 6ran
at +4°C-on valo6 tarolasanak hatasara (11. abra). Ugyanakkor az enzim aktivi-
tas alacsonyabb volt, amikor a meghatarozas az 1 napig le nem centrifugalt

mintabol tortént.
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12. dbra: Az ALT aktivitas valtozésa a vérplazmaban kiilonboz0 tarolési ko-
rilmények hatdsara (a: p<0,05; b: p<0,01, c: p<0,005) (1) vérvétel utan azonna-
li elvalasztas (2) vérplazma 7 napig -18 °C-on tarolva, (3) vérplazma 24 6ran at
+4°C-on, (4) vérplazma 24 6ran at +4°C-on, majd 7 napig -18°C-on (5) teljes vér 24
oran at +4°C-on, majd plazma elvalasztast kovetden mérés, (6) teljes vér 24 6ran at
+4°C-on, majd az elvalasztott plazma tovabbi 7 napig -18°C-on

Az ALT aktivitas vizsgélata soran megbizhatd eredményt csak a vérvételt ko-
vetden azonnal lecentrifugalt vérplazma minta (1) €s a fagyasztott vérplazma
minta (2) mérése esetén kaptunk (12. dbra). A tobbi tarolasi mod szignifikan-
san rontotta a meghatarozas pontossagat.

A teljes vérmintaban a vérplazma elvalasztasaig tovabbi biokémiai folyama-
tok zajlanak. A kisérlet eredményeként altalanossagban elmondhatd, hogy
ezek a folyamatok negativan befolyasoljdk a meghatdrozas pontossagat és a
mérés megbizhatdsagat. A vizsgalt majenzimek esetében (ALT AST, LDH)
azt tapasztaltuk, hogy kizarolag friss (a vérvétel utdn a lehetd leghamarabb
elvalasztott), illetve a centrifugalast kovetden azonnal lefagyasztott vérplaz-
ma mintabol tesztelhetok.

A nagyobb AST, ALT és LDH aktivitas tobbek kozott majkarosodasra utalhat.
Az LDH, bar nem majspecifikus enzim, de aktivitdisainak mérésével megbe-
csiilhetjiik a szdvetpusztulassal jard betegségek mértékét és lefolyasat. OSz-

szegzésként elmondhatd, hogy a vemhességvizsgalatra beérkez6 teljes vér-
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mintdk nem alkalmasak az altalunk valasztott tdplaldanyagforgalmat és meta-
bolikus statuszt jellemzd vérparaméterek tovabbi laboratoriumi vizsgélatara.
A tovabbiakban ezért a vérvételt kovetden centrifugalassal elvalasztott plaz-
mamintak fagyasztasi idejének hatasat vizsgaltuk egyes vérparaméterek ki-

mutathatosagara.

4.2.2. A fagyasztas idotartamanak hatdsa a taplaloanyag-ellatast és a
metabolikus allapotot jellemzd vérparaméterek mérhetdségére

Az eredmények értékelésekor, az el6z0 vizsgélatnal alkalmazott mddszerrel
megegyez0 modon, a kiilonb6zé mddon tarolt mintdk mérési eredményeit a
vérvétel utan azonnal lecentrifugalt és mért plazmaminta mérési eredményei-
vel vetettem 0ssze. A kiilonb6z6 tarolasi modokat 1-5-ig jeldltem: (1) a vér-
vétel utan azonnal centrifugalds, (2) a vérplazma 7 napig -18°C-on térolva,
(3) a vérplazma 14 napig -18°C-on tarolva, (4) a vérplazma 21 napig -18°C-

on tarolva, (5) a vérplazma 28 napig -18°C-on tarolva.

Ol02@3 W4 W5

mmol/I]

Gliikoz Koleszterin Karbamid

crer

tozésa kiilonboz6 tarolasi koriilmények hatasara. (1) a vérvétel utan azonnali
centrifugalas, (2) a vérplazma 7 napig -18°C-on, (3) a vérplazma 14 napig -18°C-on,
(4) a vérplazma 21 napig -18°C-on, (5) a vérplazma 28 napig -18°C-on tarolva.
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Amint az a 13. abran lathat6 a vérplazma fagyasztdsa ¢és a fagyasztas idotarta-

crer
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14. abra: Az Osszfehérje koncentracio valtozasa a vérplazmaban kiilonb6z0
tarolasi koriillmények hatasara (a: p<0,05). (1) a vérvétel utan azonnali centrifu-
galas, (2) a vérplazma 7 napig -18°C-on, (3) a vérplazma 14 napig -18°C-on, (4) a
vérplazma 21 napig -18°C-on, (5) a vérplazma 28 napig -18°C-on tarolva.

A vérplazma 6sszfehérje koncentracidja nem valtozott a 3 hétig tarté fagyasz-

tas hatasara, a 4. hétre azonban a koncentracidértéke szignifikans mértékben

nagyobb volt (14. abra).

0,4
0,3 _}
go,z *} ‘} -
0,1
0,0 -
1 2 3 4 5
tarolasi mod

15. abra: A triglicerid koncentracid valtozésa a vérplazmaban a kiilonb6z0 ta-
rolasi koriilmények hatasara. (1) a vérvétel utan azonnali centrifugalas, (2) a vér-
plazma 7 napig -18°C-on, (3) a vérplazma 14 napig -18°C-on, (4) a vérplazma 21
napig -18°C-on, (5) a vérplazma 28 napig -18°C-on tarolva.
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A vérplazma triglicerid koncentracidja nem valtozott a fagyasztas hatasara
(15. abra).

Tovabbi vizsgalatunkban (TOTH és mtsai, 2006) azt tapasztaltuk, hogy a ki-
valasztott klinikai biokémiai vérparaméterek (gliikkoz, osszfehérje, karbamid)
nem alkalmasak az egyébként fenndll6 metabolikus zavarok jelzésére. Jelen
vizsgélatban az allatok taplaldanyag-ellatottsdganak felmérésére valasztott
vérparaméterek koziil a kalcium és foszfor, a szénhidrat-, fehérje- és zsirella-
tottsag felmérésére valasztott vérparaméterek koziil a gliikoz, dsszfehérje, tri-
glicerid és koleszterin vérplazma koncentracidja nem haladta meg a fiziologi-
as értéket. Ennek alapjan ugy tlnik, hogy ezek a paraméterek az ellést kovetd
NEB idején koncentraciovaltozast nem mutatnak, vagyis a taplaléanyag-ella-
tads és a metabolikus statusz felmérésére ebben az iddszakban nem alkalma-
sak, til altalanosak. Késébbi vizsgalatunk soran (TOTH és mtsai, 2006) elté-
rd AST és LDH aktivitast tapasztaltunk az ellés koriili (az ellés eldtt és utan
2-5 nappal) €s a magas tejtermelés idoszakaban (40-60 nappal az ellés utan).
A vizsgalt enzimek aktivitdsa a magas tejtermelés iddszakéaban végig megha-
ladta a normalértéket, ezért a nagyteji tehenek anyagcserezavarainak felmé-
résére kevésbé alkalmasak. A tovabbi vizsgalatokban a metabolikus statusz, a
taplaloanyag-ellatas €s az energiahidny mértékének felmérésére a fent emli-
tett okok miatt mas, kifejezetten a fehérje- €s az energia-ellatottsagot jellem-

z0 vérparaméterek meghatarozasa mellett dontottiink.

4.3. A taplaloanyag-ellatottsagra és a metabolikus zavarokra
utalo vérparaméterek eltéréseinek vizsgalata vemhes és
iires tejelo tehenekben

A takarmanyok taplaloanyag-tartalma €s a termelési adatok vizsgélata alapjan

kijelenthetd, hogy nem volt kiilonbség a két telep takarmanyozasi és tejter-
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melési szinvonala, valamint a vizsgalatba bevont allatok életkora és laktacio
szama kozott, ezért lehetdve valt, hogy a vizsgalat soran gyljtott vérmintak
mérési eredményeit 0sszevonva értékeljiik. A takarmanyfejadag laktacios net-
to energiatartalma 7,2 MJ/kg volt, ami fedezte mindkét telepen a mért atlagos

napi tejtermelés energiaigényét (4., 5. tdblazat).

4. tablazat: A két telepen etetett takarmanyfejadagok Osszetétele €és szamitott

taplaloanyag-tartalma

A fejadag Osszetétele (kg)
A gazdasag B gazdasag
Kukorica szilazs 19,2 22
Lucerna szenazs 9 5
Réti széna 0,5 2
Lucerna széna 0,5 1,6
Sortorkoly 5,1
Széna szecska 3,9 -
Nedves répaszelet - 3
Szbjadara - 2
Kukoricadara - 8
Gyapotmag - 1,8
Nagytejii tap' 12,9 -
Tejel6 mix? - 1,6
Szamitott taplaldanyag-tartalom (g/kg szdrazanyag)
Szarazanyag felvétel (kg) 21,9 23,6
NE; (MJ) 7,21 7,19
Nyersfehérje 178,4 171,3
MFE 110,1 111
MFN 133,8 128,2
Lebonthatd fehérje 108,1 110,8
Bypass fehérje 70,3 60,5
Nyers zsir 64,4 64,4
Nyers rost 163,5 159,3
Kalcium 8,3 5
Foszfor 4.9 3.45

'Nagytejli tejel6 tehéntap (Vitafort Zrt)
’Tejeld tehén takarmanykeverék (Vitafort Zrt)
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5. tablazat: A valyumintak vizsgalatanak eredményei

A gazdasag | B gazdasag
Szérazanyag % | 43 +£4,1 43+4,5
Nyersfehérje % | 17,8+ 1,5 16,1 £ 1
Nyerszsir % 6,4+0,4 6,4+0,6
ADF % 21+£25 [239+19
NDF % 34637 | 36,8+2,1

tuszt jelzé paraméterek alakulasa a négy vizsgalati csoportban

6. tablazat: A tejtermelés, a taplaldanyag-ellatottsagot és a metabolikus sta-

UC csoport | UNSA csoport | UV csoport | V csoport
Létszam, n 24 15 19 21
Tej, kg 38,7 36,3 34,3 38,1°
+8,2 +5,3 +8 +9,2
a-tokoferol, pg/ml 6,6* 7,4° 7,5° 6,9%®
+2,2 +1,7 +1,9 +2,1
Retinol, pg/ml 5449 537,8 5574 5183
+151,4 +131,7 +118,4 +93
B-karotin, pg/l 2036 2347° 2419° 2323:®
+1065 +1011 +1168 +1327
Glikoz, mmol/l 4.4 4.5 4,6 4.5
+0,7 +0,5 +0,5 +0,4
Hugysav, pumol/l 43,2 38,9 41,6® 46,5*
+13,6 +7,5 +12,5 +10,4
Karbamid, mmol/l 4,8° 4,3° 4,8° 4,7°
+1,1 +0,7 +0,7 +1,1
NEFA, mmol/l 0,24* 0,31° 0,30 0,22°
+0,09 +0,11 +0,08 +0,05
BHB mmol/l 0,31* 0,30* 0,21° 0,33*
+0,2 +0,2 +0,11 +0,2

* azonos sorban eltérd betlik szignifikans kiilonbséget jeleznek p<0,05 szinten
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A 79 éllatot, a vemhesség- €s a progeszteronkoncentraci6 vizsgalata alapjan
négy csoportba soroltuk: iires ciklikus petefészek miikddésti (UC), iires nincs
sargatest aktivitasa (UNSA), visszaivarzo (UV) és vemhes (V).

Az allatok vérmintdibdl a 6. tablazatban feltiintetett vérparamétereket hata-
roztuk meg. A visszaivarz6 csoport tejtermelése szignifikdnsan alacsonyabb
volt, mint a vemhes ¢és az iires ciklikus petefészek-miikddésti tehenek cso-
portjaé. A sargatest aktivitdssal nem rendelkezé (UNSA) tehenek csoportja-
ban szintén alacsonyabb tejmennyiséget tapasztaltunk (36,3 kg/nap), de ez a
kiilonbség nem volt statisztikailag igazolhatd. Az UV és az UNSA tehenek
csoportjaban az a-tokoferol, és a [B-karotin vérszérum koncentracidja maga-
sabb volt, mint a vemhes és az UC tehenekben mért értékek. Az elébbi (UV
és UNSA) két csoportban a NEFA koncentrécidja szignifikinsan (p<0,05) na-
gyobb volt a vemhes és az UC csoport értékéhez viszonyitva. Az a-tokoferol
¢s a B-karotin vérszérum koncentracioja szignifikans mértékben (p<0,05)
csak az UC csoport értékeinél volt nagyobb. A BHB plazmakoncentracidja az
UV tehenekben volt a legalacsonyabb, de a kiilonbség csak a vemhes cso-
porthoz viszonyitva volt szignifikdns mértéki (p<0,05).

A vérplazma megemelkedett NEFA koncentracioja fokozott lipidmobilizacio-
ra utal, melynek szintje mindaddig magas marad, amig a szervezetben nega-
tiv energiamérleg all fenn (PARKER ¢s BLOWEY, 1976). Metabolikus fel-
mérd vizsgalatunk soran a BHB és a NEFA plazmakoncentracidja mind a
négy csoportban élettani hatarértékek kozott volt, ami az ellés utani fiziologi-

as negativ energiamérleg erre az idészakra (atlagosan 108 nappal az ellés

crer

crer

mitkddésii és a vemhes csoportokban mértiik. A vemhes tehenek csoportjaban
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a NEFA vérplazma koncentracidja nem haladta meg az élettani hatarértéket
(<0,4 mmol/l; GAAL, 2000). Az UC csoport egyedeinek 8,3%-aban (2/24),
az UNSA egyedeinek 20%-aban (3/15) és az UV csoport egyedeinek 31,6%-
aban (6/19) viszont a hatarértéket meghalad6 értéket tapasztaltunk. Korabbi
hazai vizsgalatok soran (HARASZTTI és mtsai, 1985; HUSZENICZA ¢s mt-
sai, 1988) a szubklinikai anyagcserezavarokat mutaté allatokban az ivari cik-
lus késedelmes beindulasat tapasztaltak csakugy, mint REIST és munkatérsai
(2000), akik pozitiv Osszefliggést talaltak a vérplazma emelkedett NEFA és
BHB koncentracidja, valamint az ellés utani acikliklids periodus hossza ko-
zOtt. Sajat vizsgalatunkban ugyanakkor szignifikdnsan magasabb (p<0,05)
BHB plazmakoncentraciot csak a visszaivarzo csoportban tapasztaltunk. Ha-
zai és nemzetkdzi szerzok vizsgalataikban (HUSZENICZA és mtsai, 2003a;
MARR ¢s mtsai, 2002) az ellés utani elsé dominans tiiszokkel rendelkez6, de
nem ovulalé tehenek vérplazméjaban magasabb NEFA és BHB koncentraci-
6t, majukban nagyobb mértékii triglicerid akkumuléciot tapasztaltak, mint az
ovuldlo allatokban. Ezt igazolta BUTLER (2005) vizsgalata is, mely szerint a
NEFA ¢s a BHB magas plazmakoncentracioja gatolja a tiiszOk osztrogén ter-
melését, ezaltal az ovulaciét. A NEFA és a BHB magas vérplazma koncent-
racidja negativan befolydsolja a tliszOk egyes metabolikus hormonokkal (in-
zulin, IGF-1) szembeni érzé¢kenységét és csokkenti a hipotalamusz LH pulzus
frekvenciajat (CANFIELD és BUTLER, 1990). Ily modon a maj zsirsavme-

tabolizmusa kdzponti szerepet jatszik az elsé ovulécio iddpontjaban.

crer

(4/24), az UV (2/19) és a vemhes csoportokban (4/21), de az értékek minden
esetben a fizioldgids hatarértékeken beliil voltak. A legalacsonyabb hugysav
koncentraciét az UNSA tehenek csoportjaban (38,9 pmol/l) mértiik, ami szig-
nifikdns mértékben kisebb volt a vemhes tehenek csoportjaban mért (46,5 |

mol/l) értékeknél.
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A vizsgalt csoportokban a vérplazma atlagos karbamid koncentracidja az
¢lettani hatarértékek (3-7 mmol/l; GAAL, 2000) kozott volt. Az emelkedett
karbamid koncentraci6 fertilitasra gyakorolt negativ hatdsat szdmos korabbi
vizsgalatban igazoltak (BUTLER és mtsai, 1996; ROPSTAD és REFSDAL,
1987; FERGUSSEN ¢s mtsai, 1988; ELROD ¢s BUTLER, 1993; GUSTAFF-
SON ¢és CARLSSON, 1993), azonban mas szerzok (O’CALLAGHAN ¢és mt-
sai, 1999; GATH ¢és mtsai, 1999; MANN ¢ mtsai, 2005) nem talaltak ilyen
kapcsolatot. Sajat vizsgalatunk soran, mivel a mért szintek nagyrészt alatta
maradtak a szaporodasbioldgiai szempontbol kritikusnak tartott kb. 7 mmol/l
hatarértéknek (BUTLER ¢és mtsai, 1996, BUTLER, 1988), nem talaltunk ér-
tékelhetd Osszefliggést a karbamid koncentracidé és a vembhesiilés kozott.
Szignifikdnsan alacsonyabb (p<0,05), de még az élettani hatarértéken beliili
értéket pedig csak az UNSA csoportban tapasztaltunk.

Vizsgalatunk soran az a-tokoferol- és a [3-karotin szérumkoncentracio az lires
ciklikus tehenekben nem érte el a tobbi csoport atlagat, és ez a kiilonbség az
UV és az UNSA csoporthoz viszonyitva szignifikans mértékii (p<0,05) volt.
A B-karotin atlagos szérumkoncentracidja egyik csoportban sem érte el a mi-
nimélis 3000 pg/l-es élettani hatarértéket (SCHERF és mtsai, 1994). Az UC
csoport 83,3%-aban, az UNSA csoport 64,7%-aban, a vemhesek 66,6%-aban
és az UV csoport 73,7%-4ban alacsony karotin szérumkoncentraciot tapasz-
taltunk, ami a vizsgalt llomanyok nem kielégitd karotinellatdsara utal. A vér-
galt csoportok kozott nem talaltunk statisztikailag igazolhato kiilonbségeket.
A vizsgalt metabolikus paraméterek kozott szamitott korrelacios Osszefiiggé-

seket a 7. tablazatban mutatom be.
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7. tablazat: Korrelacios értékek a vizsgalt metabolikus vérparaméterek kozott

o-tokoferol | retinol | B-karotin | gliikdz | hugysav [ karbamid | NEFA
retinol ns
B-karotin 0,69 ns
gliikoz ns ns Ns
hiigysav ns ns 0,21 ns
karbamid ns 0,33" -0,33" | -0,20° Ns
NEFA ns ns Ns ns Ns ns
BHB ns ns -0,28" ns Ns 03" ns

" p<0,05;": p<0,01; : p<0,001, ns: nincs szignifikans kiilonbség

Mas szerzokhoz hasonléoan (KATSOULOS és mtsai, 2005) szoros szignifi-
kans pozitiv kapcsolatot (r=0,69, p<0,001) tapasztaltunk a vérszérum a-toko-
ferol és B-karotin koncentracioja kozott. Az A- és E-vitamin fertilitasra, az al-
talanos egészségi allapotra és a szervezet antioxidans rendszerére gyakorolt
pozitiv hatdsat szamos vizsgalatban igazoltak (MICHAL és mtsai, 1994; RA-
JIV és HARIJIT, 2004; WEISS ¢és mtsai, 1990). BATRA és munkatarsai
(1992) vizsgalataik soran alacsonyabb E-vitamin és [3-karotin koncentraciot
¢és a tejmintakban magasabb szomatikus sejtszamot tapasztaltak tégygyulla-
das esetén, mint az egészséges tehenekben. NISHIMURA ¢és munkatarsai
(1997) az embrio-beliiltetés soran vemhesiilt €s tliresen maradt recipiens tehe-
nek vérmintaiban nem talaltak kiilonbséget a a-tokoferol, koleszterin, -karo-
tin és a progeszteron plazmakoncentracidja kozott. Lazabb, de szignifikans
Osszefiiggést talaltunk a retinol és a karbamid (r=0,33, p<0,01), a hiigysav és
a B-karotin (r=0,21, p<0,05) valamint a karbamid és a BHB (r=0,3, p<0,01)
koncentracioja kozott. Kozepesen erds (r=-0,33, p<0,01) negativ korrelaciod
volt a plazma karbamid és a szérum -karotin koncentraciok kozott csakigy,
mint a B-karotin és a BHB (r=-0,28, p<0,05) valamint a gliikoz és karbamid
(r=-0,20, p<0,05) koncentraciok esetében.

A metabolikus vérparaméterek és hormonok vizsgalatan keresztiil a fent leir-
tak szerint tehat jol nyomon kovethetdk a szervezetben zajlo valtozasok. Bi-

zonyitott, hogy az ellést kovetd iddszakban fellépd energiahianyos allapot a
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hipotalamusz-hipofizis-petefészek tengely szabalyos és ciklikus hormonle-
adasanak gatlasan keresztiil negativ irdnyban befolyasolja a késdbbi terméke-
nyiilést, igy a szaporasagi mutatok alakulasat. A vemhesség utolsd heteiben
mar megindul az ellés utani elsd ivarzaskor, illetve termékenyitéskor ovulald
tiisz6 fejlodése. A tiisz0 érése viszont mar az ellést kdvetd energiahidnyos
(kritikus) 1ddszakban zajlik le (BRITT, 1991). Az energiahiany kedvezdtlen
belsé kornyezetet jelent a tiiszOben fejlodo petesejt szamara és annak mindsé-
gét is ronthatja (HUSZENICZA és mtsai, 2003c). Feltételezésiink, miszerint
az ellést kdvetd energiahianyos allapot negativ hatasa érezhetd az ellést kove-
td elsd sikeres termékenyitést kovetden, a vemhesség elsé honapjaban, nem
igazolddott be. Vizsgalataink soran csupan statisztikailag igazolhatd eltérése-
ket tapasztaltunk a kiilonbdzd szaporodasbioldgiai allapotokat jellemzd meta-
bolikus paraméterek kozott, az eltérések azonban élettanilag nem voltak je-
lentdsek. Vizsgalataink ugyanakkor igazoltak, hogy a tehenek szervezete
megfeleld energiaellatas mellett, erre az idészakra mar kompenzalta a lakta-
ci6 elején kialakuld, egyébként fiziologidsnak tekinthetd, energiahidnyos alla-
potot.

A vizsgalat eredményeinek O0sszefoglalasaként elmondhato, hogy a statiszti-
kailag igazolhato kismértékli kiilonbségek ellenére az ellés utani 90. és 120.
nap kozott mar élettanilag igazolhatd Osszefliggések nem mutathatok ki a
vembhesiilés, az iires allatok petefészek-miikodése és a fehérje- és energia-el-
latottsagot jellemzd metabolikus vérparaméterek kozott. Az a kovetkeztetés is
levonhat6, hogy a szervezetben zajlo biokémiai valtozasok nyomon kovetésé-
re az egyszeri mintavételezés nem szolgaltat pontos és kielégitd eredményt,
ezért a kdvetkezo kisérletben az ellés utan kialakuld NEB mértékének vizsga-
latara és az annak kompenzaldsara alkalmazott energiakiegészités hatasanak
vizsgalata soran, a laktacio korabbi szakaszaban tobbszori mintavételezést al-

kalmaztunk.

77



Eredmények és megbesz¢lésiik

4.4. Az antioxidansokat, élesztot és omega-3 zsirsavat tartal-
mazo takarmanyfejadag etetésének hatasa a tejel szar-

vasmarhak energia-haztartasara és fertilitasara

Vizsgalatunk soran a kisérleti és kontroll allatok takarmédnyozésa kozott elté-

rés kizarolag a specialis takarmany-kiegészitdk alkalmazasaban volt (8. tabla-

zat), amely a fejadag taplaléanyag- tartalmaban nem, vagy alig okozott elté-

rést, amit a takarmanyvizsgalati adatok is aldtdmasztottak. (9. tdblazat).

8. tablazat: A kontroll és a kisérleti csoportban etetett fejadagok sszetétele
(700 kg-os testtomegre €s 3,6%-o0s tejzsirtartalomra szamitva)

Szarazonallas' | Ellést6] az 50. napig | Az ellést kovetd 50. naptol
kontroll kisérleti
Kukorica-koles szilazs 20 23 29 29
Rétiszéna 6 - - -
Lucerna szenazs - 4 5 5
Nedves répaszelet - 6 8 8
Kukoricadara 0,5 5 6,5 6,5
Extrudalt szdja - 2,5 3 3
Glicerin - 0,3 - -
Vitatop Start? 2 - - -
Premix’ - 0,3 0,3 0,3
Koncentratum* - 2,5 2 2
I. kiegészités® 1 - - -
I1. kiegészités® - 1 - -
II1. kiegészités’ - - - 1

'Szarazonallo: az ellés elétti 3. héttdl
Vitatop Start (Vitafort ZRt): védett fehérje koncentratum, napraforgd, repce, niacin,
foszfor, E és A vitamin, mikroelemek
3Premix (Vitafort ZRt): mikro- és makroelemek, E és A vitamin
*Concentratum (Vitafort ZRt): védett fehérje és védett zsir, napraforgd, repce, Ca-
szappan, E és A vitamin, mikroelemek
Kiegészités 1.: B-karotin, E-vitamin, inaktivalt élesztd, szelén és mikroelem kelatok

Kiegészités II.: Glukofort 50™ (Vitafort Zrt, Dabas): NE, (MJ/kg) 6,2; 40% glicerin,
6% szorbit, 4% Mg-propionat, 50% daralt kukoricacsutka
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éleszt6, 50g élesztd (Diamond XP), 200 mg B-karotin

s s

9. tablazat: A kontroll €s a kisérleti csoportban etetett fejadagok szamitott és
mért taplaloanyag-tartalma

Elléstd] az 50. na-

Szérazonallas' pig Az ellést kdvetd 50. naptol
kontroll kisérleti
szami- , .o | szami- . > | szami- > | szami- 2
tott | mert tott | eIt tott | et ot | mert
Szarazanyag
felvétel (ke) 132 21,8 23,1 24,1
NE; (MJ) 7.3 6,8 6,9
Nyersfehérie | 4196 [ 12151 [ 1704 [ 164213 | 166,5 | 16517 | 172 |17,521,7
(g/kg) 2
MFE (g/kg) 81,9 101,6 101,6 103,1
MFN (g/kg) 75,1 110,3 106 107,8
Lebonthato fe-
herje (e/ke) 74,4 109,8 1053 107.9
Bypass fehérje | 45 5 60,6 61,2 64,1
(g/kg) b 9 9 b
Nyerszsir (g/kg) | 55 5 21’?0’ 551 | 5,6422 | 459 |5,1£1,5| 53,5 | 5,9¢1,5
Nyersrost (g/’kg)| 323,5 221,8 224,6 230,9
NDF 49,54 34,5432 39’?4’ 39.243.1
ADF 31’§i2’ 16,6+1,2 21416 212414
Kalcium (g/kg) 4,9 9,1 8,2 8,2
Foszfor (g/kg) 3,8 4,6 4.4 4,5
Karotin (mg/kg) 20,1+1, 17.240.8 16,3+0, 275409
1 2 9 2 b bl

1Szarazonallo: az ellés elétti 3. héttdl

’a valyimintabol mért taplaloanyag-tartalom a sza.%-ban kifejezve ill. mg/kg értékben kif-
jezve a karotintartalom esetében
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FERGUSSON ¢és mtsai vizsgalatai szerint (2006) a digitalis technika (foto,
vide6) hasznalataval az allatok testkondicidja a gyakorlatban alkalmazott 5
pontos kondicidbiralatnal objektivebb moddon itélhetdé meg, hiszen annak
eredménye javarészt a birdldé személy szubjektiv megitélését tiikkrozi. Az egy
allaton sorozatosan vagy a kiilonb6zo telepeken egyszeri alkalommal végzett
biralat csak akkor tekinthetd objektivnek, ha minden alkalommal ugyanaz a
személy végzi. A kiilonbozo személyek altal végzett biralatok szubjektiv hi-
baval terheltek lehetnek, ezért kidolgoztunk egy fotografikus alapon torténd
biralati modszert. A kondicidvaltozéas objektivebb vizsgalatanak érdekében a
vizsgalt allatokrol allando tdvolsagbol és szogbdl fényképeket készittettliink a
telepeken. Minden mintavétel alkalmaval, 6sszesen 8 alkalommal 2 kép ké-
szlilt a vizsgalatban résztvevd egyedekrdl. Ahogy az a 15. abran lathato, a ki-
sérlet végén a képeket egymas mellé masolva €s azokat pontozva probaltunk

egy joval objektivebb kondicidbiralati rendszert kialakitani.
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ellés utani 7. nap ellés utani 15. nap ellés utani 30. nap

ellés utani 50. nap ellés utani 70. nap ellés utani 90. nap ellés utani 120. nap

16. ébra: A kondiciobiralat alapjaul szolgalo képek
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Kozismert, hogy a laktacid els6 heteiben a tejtermelés energiasziikségletének
novekedésével az allatok energiahianyos allapotba keriilnek. Az energiasziik-
séglet fedezése céljabol az allat sajat testének energiatartalékait mozgdsitja,
melynek kovetkeztében az energiahidnyos allapot elmélyiilhet és a testtomeg-
vesztés fokozodhat (STAPLES és mtsai, 1998). Az energiahidny mérséklésé-
nek céljabol az allatok takarmanyfejadagjat az elléstél az 50. postpartum na-
pig Glukofort™ kiegészitéssél, majd ezt kovetden w-3 zsirsavat, élesztot és
antioxidansokat tartalmazé kiegészitéssel lattuk el. Az elléstdl az 50. napig

gyors kondiciéromlast tapasztaltunk a vizsgalatba bevont allatoknal.

7 15 30 50 70 90 120

kondicio

1

ellés utaninapok

17. ébra: A testkondici6 valtozasa az elléstdl a 120. napig

A termékenyités id6pontjatol (ellés utani 70-76. nap) kezddédden az allatok
diciobiralattal ellenére sem tapasztaltunk statisztikailag is igazolhat6 kiilonb-
séget a két csoport testkondicid valtozasdban. KérddzOkben, mindenekeldtt
tejhasznt tehenekben a takarmanyok tobbszordsen telitetlen zsirsavakat tar-
talmaz6 zsirforrasokkal torténd kiegészitése egyike azoknak a lehetOségek-
nek, amelyek révén a tejtermelés novelése mellett a szaporodasi mutatok is
javithatok. Vizsgéalatunkban hasonléan PETIT és mtsai eredményeihez (2001,
2002, 2004) az alkalmazott -3 zsirsav-kiegészités hatdsara a kisérleti cso-
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portban magasabb tejtermelést tapasztaltunk. A kisérleti csoport tehenenkénti
atlagos tejtermelése 35,5 kg volt, ami atlagosan 3,6 kg/tehén/nap mennyiség-
gel haladta meg a kontroll csoport 31,9 kg-os atlagos termelését a laktacio 50.
¢és 120. napja kozott (18. abra).

tej kg

15 —— kontroll

10 Kisérleti
5
0,

LS Y Y R N N B B I B - BN - SN =R - B
S I = R N I S e N - T
[STEEECN

=l S

ellés utani nap

18. &bra: A tejtermelés alakulasa a kontroll és a kisérleti csoportokban az el-
1és utani 50. és 120. nap kozott

Vizsgalatunkban is beigazolddott a jol ismert Osszefliggés, miszerint a tejter-

melés novekedésével romlik az allatok testkondicidja (19. 4bra).
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19. 4bra: A tejtermelés €s a testkondici6 valtozasa a kontroll és a kisérleti cso-
portban

A 19. abrén lathato, hogy a két csoport tejtermelési és testkondicio gorbéje el-

téré lefutdsu. A kontrollcsoport allataiban a kondiciéromlas a kisérleti cso-
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porthoz viszonyitva az ellést kovetden kifejezettebb, az alacsonyabb tejterme-
1és ellenére is. A kontroll tehenek kondicidja mélypontjat az 50. nap kornyé-
kén érte el, amikor a tejtermelésben is kisebb visszaesés volt tapasztalhato. A
kisérleti csoportban a jelen vizsgalat soran alkalmazott takarmanykeverék ha-
tasdra az allatok testkondiciovaltozdsa a magasabb tejtermelés ellenére is ki-
egyenlitettebbnek mondhato. Ez azt jelenti, hogy a zsirkiegészités hatdsara
javult az allatok energiaellatottsaga, igy csokkent a NEB mértéke. A laktaciod
csticsat kovetden a tejmennyiség csokkenésével egyiitt jaro kondicidjavulas
mindkét csoportban megfigyelhetd volt.

A taplaltsagi allapot romlésat a vérplazma jellegzetes klinikai kémiai valtoza-
sai kisérik (GARNSWORTHY ¢és TOPPS, 1982). A zsirkiegészités hatasara
megemelkedhet bizonyos metabolikus hormonok (inzulin és IGF-1) periféri-
as vérszintje (KUNZ és mtsai, 1985). Szamos vizsgalatban (MOALLEM ¢s
mtsai., 1997; PETIT és mtsai., 2002; DRACKLEY és mtsai, 1992; OLDICK
¢s mtsai, 1997) a fejadag zsirokkal torténd kiegészitésének hatdsara meg-
emelkedett az allatok vérplazma NEFA koncentracioja. Sajat vizsgalatunkban
azt tapasztaltuk, hogy az ellés utani 30., és 50. napon a NEFA koncentracioja
kismértékben meghaladta a fiziologias értéket. Ez az érték az ellés utani 70.
napra az €lettani hatar ala csokkent. Elmondhaté tovabba, hogy a kisérleti ta-

karmanykeverék etetésének iddszakdban nem volt szignifikdns kiilonbség a

s
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20. abra: A NEFA koncentrécio alakulasa az ellést kovetd
30. és 70. nap kozott
VAN KNEGSEL ¢és mtsai vizsgalatukban (2002) megfigyelték, hogy a lakta-
ci6 elején alkalmazott szénhidrat kiegészités a zsirkiegészitéssel szemben
csokkentette a tej zsirtartalmat és az ezzel egyiitt 1iriild energia mennyiségét,
aminek kovetkeztében javult az allatok energia-egyensulya. Sajat vizsgala-
tunkban az elléstdl az 50. napig, ami egybeesett a glilkogenetikus takarmany-
kiegészités id6szakaval, a BHB koncentracidja nem haladta meg a fiziologias
normalértéket (0,8 mmol/l), ami a Glukofort™ kiegészités energiahdztartisra
gyakorolt pozitiv hatdsdval magyarazhat6. A BHB vérplazma koncentracioja
az ellés utani 7. napig emelkedett, majd ezt kovetden az 50. postpartum napig

csOkkent.
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21. dbra: A BHB koncentracio alakulésa ellést6l az 50. postpartum napig
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A vérplazma karbamidkoncentracioja nem haladta meg a fiziologias értéket
az elléstdl a 120. napig. Szignifikans kiillonbséget a 90. és 120. napokban vett
vérmintaiban talaltunk, a kisérleti csoport vérplazma mintaiban alacsonyabb

volt a karbamid koncentracidja. (22. abra).

7,0
6.0 Wﬁtt B kontroll M kisérleti  P<Q.005( 05
50 -
40 F—F T il I
3,0 i
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mmol/]
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22. 4bra: A karbamid koncentracio alakuldsa az ellést6l a 120. napig

Az oxidativ stressz sordn a szabadgyokok termelddésének és megkotésének
egyensulya elengedhetetlen a sejtek és szovetek homeosztazisdhoz. Az
egyensuly megbomlésa sejtkarosodashoz vezet (BERRY ¢s KOHEN, 1999),
ami a reprodukcidra is negativan hat. A szabadgyokok karosithatjdk a sper-
matozodkat (GRIVEAU és mtsai, 1995) és az anyaméhbe még nem implanta-
l6dott embriokat (FUJITANI és mtsai, 1997). Ezért vizsgalatunkban az élla-
tok a szarazonallas alatt antioxidans kiegészitést kaptak ([3-karotin és szelén).
A vérplazma antioxiddns-kapacitasdnak mérésére a FRAP meghatarozast
hasznaltuk. A vérplazma FRAP koncentracidja a normal tartomanyban volt a
vizsgalat egész idOtartama alatt és nem volt igazolhat6 kiilonbség a vérplaz-

ma antioxidans-kapacitasaban (23. abra).
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23. dbra: A FRAP koncentraci6 alakulasa az elléstdl a 120. napig

Az ellés utani 50. naptol alkalmazott karotinkiegészités hatdsara a vérplazma
Osszkarotin koncentracioja a kisérleti csoportban szignifikans mértékben

meghaladta a kontroll csoportban mért koncentraciot (24. abra).
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Szamos vizsgalatban a zsirkiegészités pozitiv hatassal volt az elsd terméke-
nyités (CARROLL és mtsai, 1994; FERGUSON ¢s mtsai, 1990; SCHNEI-
DER ¢s mtsai, 1988) és az azt kovetd termékenyitések eredményességére
(ARMSTRONG ¢és mtsai, 1990; BURKE ¢és mtsai, 1996; CARROLL ¢és mt-
sai, 1994; FRAJBLAT ¢s BUTLER, 2003; PETIT és mtsai, 2001; SCOTT ¢és

mtsai, 1995; SKLAN ¢és mtsai, 1991; SON és mtsai, 1996), melynek kovet-
87




Eredmények és megbesz¢lésiik

kezményeképpen csokkent a két ellés kozott eltelt id6 hossza (SKLAN ¢€s mt-
sai, 1991). PETIT és munkatarsai (2001) kedvezdbb vemhesiilési eredménye-
ket tapasztaltak (87,5% vs. 50%), linolénsavban (C18:3, ®-3) gazdag lenmag
etetésekor, mint a palmitinsavban (C16:0) és olajsavban (C18:1, ®-9) gazdag
palmaolaj Ca-észtereinek etetésekor. Sajat vizsgalatunkban a kisérleti csoport
vembhesiilési eredményei kismértékben elmaradtak a kontroll csoport eredmé-
nyeitdl, vagyis az alkalmazott, megnovelt -3 zsirsavtartalmu kiegészités

vemhesiilésre gyakorolt pozitiv hatdsat nem tudtuk igazolni (10. tdblazat).

10. tablazat: Fertilitdsi eredmények

Kontroll Kisérleti
Létszam 16 50
Termékenyitések szama 14 34
Els6 termékenyitésre vemhesiilt 8 14
Aciklids petefészekmiikdodés 5 6

A kisérleti csoportban az elsd termékenyités eredményessége 41,2%, a kont-
roll csoportban 57,1% volt. Az allatok petefészek-miikodését a 16 alkalom-
mal vett tejmintakbol meghatarozott P4 koncentraciok alapjan elkészitett pro-
geszteron profilok segitségével értékeltiik. LUCY és mtsai (1991) vizsgalata-
ik sordn azt tapasztaltdk, hogy azokban az éllatokban, amelyek energetikai
statusza csaknem egyensulyi helyzetet tiikrozott, az ellést kovetd 25 napon
beliil a harmadlagos tliszk koziil a legnagyobb méretiiek (10-15mm) szdma
megnovekedett, nem valtozott azonban a kis (3-5mm) és a kdzepes (6-9mm)
nagysaguaké. A dominans follikulusok végsé tliszéérésre valo esélye tejhasz-
nu tehenekben tehat elsdsorban energetikai egyensulyuktol fiigg. A dominans
follikulusok végs6 atmérdje és 17 B-6sztradiol (E2) termeld képessége egy-

arant metabolikus hatasok altal befolyasolt, hiszen a NEB mélypontjat kdve-

88



Eredmények és megbesz¢lésiik

téen a dominans follikulusok atmérdje és a plazma E2 szintje egyarant emel-
kedik (BEAM ¢és BUTLER, 1997; 1999).

Tejtermeld tehenek esetében az ellés utani hetekben végzett ciklusindukcios
kezelések sikeressége - vagyis, az aciklias petefészekmiikddés ciklikussa va-
lasa - nagyban fligg az allatok energiaellatottsagatol (HUSZENICZA és mt-
sai, 2003c; 2005). Vizsgalatunk soran a termékenyitést kovetden a kisérleti
takarmanykiegészitést fogyasztd tehenekben az atlagos tej progeszteron kon-
centracié magasabb volt, és gyorsabban emelkedett, mint a kontroll tehenek-

ben (25. abra).
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25. ébra: A termékenyités utani progeszteronkoncentracié alakulasa a kontroll
¢s a kisérleti csoportban. A szinkronizéciot kovetden a kontroll csoportban a

termékenyitések szama 14, a kisérleti csoportban 34 volt.

Ennek megfelelden a kisérleti csoport egyedeinek tobb mint 80%-aban cikli-
kus petefészek-mitkddést tapasztaltunk, szemben a kontroll csoport 65%-a-
val.

A kérédzokben a posztovulacios P4-szintemelkedésnek meghatarozé szerepe
van nem csak a vemhesiilésre, de annak pozitiv hatasat az embri6 korai fejlo-

désére is szamos korabbi tanulmany igazolta (DARWASH ES LAMMING,
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1998, NEPHEW ¢és mtsai, 1991). Vizsgalatunkban a termékenyités utani 15.
¢és 39. nap kozott a vembhesiilt kisérleti tehenek tejmintaibol magasabb pro-
geszteron koncentraciot mértlink (26. abra). A kisérleti csoport magasabb P4
védo hatasa, a 3-karotin és szelén altalanos antioxidans és immunrendszer ta-
mogato hatasa, valamint a petefészekmiikodésre gyakorolt pozitiv hatasa all.
DARWASH ¢és LAMMING korabbi (1997) megfigyelését sajat vizsgalatunk
is aldtdmasztja, miszerint a vemhesiilt tehenekben a P4-szintemelkedés a ter-
mékenyitést kovetd 4. napra elérte a 3 ng/ml értéket, ezzel szemben a nem

vembhesilt allatokban erre csak kb. 24 6raval kés6bb kerult sor.

.
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26. abra: A progeszteron plazma koncentracié alakulasa a kontroll (n=10) és a

kisérleti csoport (n=16) vemhes teheneiben

A megnovekedett tejtermelés Iényegesen nagyobb energiaigényt jelent a szer-
vezet szamara, ezért a masodlagos tulajdonsagokban, igy a szaporodésban is
visszaesés kovetkezhet be, tovabba megndhet egyes anyagcsere és reproduk-
cioés rendellenességek eldéfordulasanak gyakorisdga (BEAM és BUTLER,
1999; BUTLER 2000). A takarmanyok tobbszordsen telitetlen zsirsav tartal-
manak megvalasztasaval tudatosan befolyasolhatjuk az involucié lefolyasat
¢s a vemhesség anyai szervezet részEérdl torténd felismerését, a progeszteron-
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termelést, vagyis csokkenthetjiik a korai embriondlis veszteségeket (BILBY

¢s mtsai, 2006b; THATCHER ¢és mtsai, 2006).
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5. KOVETKEZTETESEK ES JAVASLATOK

Az lizemi koriilmények kozott végzett vizsgalatunk sordn tapasztalt késdi (a
termékenyités utani 25. és 60. nap kozott) embrionalis €s magzati veszteség
mértéke 15,5% volt mérsékelt tejtermelési szinvonal mellett. Ez az érték
megegyezik a szakirodalmi adatokkal, valamint felhivja a figyelmet az emb-
rionalis és magzati veszteségek jelentés mértékére, kiilondsen a nagy terme-
lésti tehenészetekben, ahol ennek mértéke a 20%-ot is meghaladhatja (VAS-
CONCELOS ¢és mtsai, 1997).

Vizsgélatunk soran a 45 kg-t meghaladd napi tejtermelés esetén 30%-o0s vesz-
teséget tapasztaltunk, ami igazolni latszik azt a feltevést, miszerint a tejterme-
1és novekedésével a magzatvesztés mértéke megemelkedik. A fentiek alapjan
ugy vélem nem kétséges, hogy e veszteségek a vemhesiilési eredmények
romléasan és az ebbdl fakado tehénselejtezések révén jelentds gazdasagi karo-
kat okoznak. A tejtermelés genetikai és takarmanyozasi hatasok kombinécio-
jéan keresztiil van befolyassal a szaporasagra, ezért nem lehet eléggé hangsu-
lyozni a magas genetikai értékii, nagy tejtermelésti allomanyok taplaléanyag-
igényének fontossagat, hiszen annak kielégitésével a veszteségek dontd ha-
nyada mérsékelhetd.

Modszertani vizsgalatunk egy olyan rutinvizsgalat kidolgozasara iranyult,
mely soran a korai vemhességvizsgalatot kovetden ugyanazokbol a vérmin-
takbol az allatok tapanyag-ellatottsdganak, és metabolikus statuszédnak felmé-
résére tovabbi vizsgalatokat végezhetnénk el. A korai vemhességvizsgalatra 1
napos postai Ut utan teljes vérminta érkezik be a laboratériumba, ahol a vér-
plazma szeparalasra csak ezt kovetden van lehetdség. Az eredményeink alap-
jén elmondhatd, hogy a 24 6rédn 4t el nem valasztott, majd centrifugalassal el-

vélasztott vérplazmamintdkbol a gliikéz, foszfor, kalcium, karbamid és az
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Osszfehérje koncentracio, tovabba az ALT, AST és LDH aktivitds meghatéaro-
z4s nem ad megbizhat6 eredményt. Kovetkeztetésképpen elmondhato, hogy a
teljes vérmintaban a vérplazma elvalasztasaig tovabbi biokémiai folyamatok
zajlanak, amelyek negativ irdnyban befolyasoljak a meghatarozas pontossa-
gat és a mérés megbizhatosagat. Kapott eredményeink alapjan megallapithat-
juk, hogy a vizsgalt majenzimek aktivitdsanak vizsgélatara csak a vérvétel
utdn azonnal lecentrifugalt plazmamintdk hasznalhatok. Vizsgalatunk soran
azt tapasztaltuk, hogy a valasztott paraméterek meghatarozasahoz a vérvétel
utan centrifugéldssal elvalasztott vérplazma mintdk hasznalhatoak, amelyeket
a meghatarozasok elvégzéséig - maximum 24 o6ra - hiitve kell tdrolni. Ameny-
nyiben ez nem megoldhatd, a mintakat a meghatarozasok elvégzéséig -18
vagy -70°C-on kell tarolni. Az allatok taplaldanyag-ellatottsdganak felméré-
sére valasztott paraméterek koziil a kalcium és foszfor, a szénhidrat-, fehérje-
¢s zsiranyagcsere felmérésére valasztott paraméterek koziil a gliikkdz, dsszfe-
hérje, tirglicerid és koleszterin vérplazmakoncentraciéja nem haladta meg a
fiziologias értéket az ellés utani 40-110. nap kozott. Ez alapjan elmondhato,
hogy a felsorolt paraméterek az ellést kdvetd idészakban kialakul6 energiahi-
anyos allapot idején arra jellemzd valtozast nem mutatnak, vagyis a taplalo-
anyag-ellatas és a metabolikus statusz felmérésére nem alkalmasak.

Vizsgalatunkban - a statisztikailag igazolhatd kismértéki kiilonbségek ellené-
re - az ellés utani 90. és 120. nap kozott mar élettanilag igazolhat6 Osszefiig-
gést nem tudtunk igazolni a vemhesiilés, az lires allatok petefészek-miikodése
a taplaldéanyag-ellatottsag és a metabolikus statusz jellemzésére valasztott
vérparaméterek kozott. A kapott eredmények hatterében az 4ll, hogy a tehe-
nek szervezete megfeleld energiaellatottsdg mellett, erre az idészakra mar
kompenzalta a laktacio elején kialakuld, egyébként fizioldgiasnak tekintheto,

energiahianyos allapotot.
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Irodalmi adatokkal egyezden (PETIT és mtsai, 2001; 2002; 2004) kisérle-
tiinkben az alkalmazott -3 zsirsavban gazdag zsirkiegészités a tejtermelés
novekedéséhez vezetett a kisérleti csoportban. A kisérleti és a kontroll allatok
testkondiciovaltozasa kozott nem tapasztaltunk szignifikans kiilonbséget. Az
ellés utani 50. naptol alkalmazott karotinkiegészités hatasara a vérplazmaban
szignifikansan magasabb Osszkarotin koncentraciot tap